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ABSTRAK 

Unit Rekam Medis (URM) memainkan peran krusial dalam pengelolaan informasi kesehatan 
di rumah sakit. Desain ruang kerja yang tidak optimal dapat menghambat produktivitas 
perekam medis. Penelitian ini bertujuan merancang ulang desain URM di Rumah Sakit Panti 
Waluyo Sawahan untuk meningkatkan efisiensi dan produktivitas kerja perekam medis. 
Metode penelitian yang digunakan adalah deskriptif dengan pendekatan observasional. Data 
dikumpulkan melalui observasi langsung aktivitas perekam medis dan dokumentasi kondisi 
ruang kerja saat ini. Analisis data dilakukan dengan mempertimbangkan aspek tata letak 
ruang, alur kerja, dan ergonomi. Hasil penelitian menunjukkan bahwa perancangan ulang 
tata letak ruang URM dengan memperhatikan prinsip ergonomi dan alur kerja yang efisien 
dapat meningkatkan kenyamanan dan produktivitas perekam medis. Perubahan yang 
direkomendasikan meliputi penataan ulang peralatan, optimalisasi ruang penyimpanan 
berkas, dan penyesuaian alur kerja sesuai dengan standar operasional prosedur. 
Implementasi desain ulang ini diharapkan dapat meningkatkan kualitas layanan rekam 
medis di Rumah Sakit Panti Waluyo Sawahan. 
 
Kata kunci: Perancangan Ulang, Desain Unit Rekam Medis, Tata Letak Ruang 
 

ABSTRACT 

The Medical Record Unit (URM) plays a crucial role in the management of health information 
in hospitals. An underoptimal workspace design can hinder the productivity of medical 
recorders. This research aims to redesign the URM design at Panti Waluyo Sawahan 
Hospital to improve the efficiency and work productivity of medical recorders. The research 
method used is descriptive with an observational approach. Data was collected through direct 
observation of medical recorder activities and documentation of current workspace 
conditions. Data analysis is carried out by considering aspects of spatial layout, workflow, 
and ergonomics. The results show that redesigning the layout of the URM space by paying 
attention to ergonomic principles and efficient workflow can improve the comfort and 
productivity of medical recorders. Recommended changes include rearranging equipment, 
optimizing file storage space, and adjusting workflows according to standard operating 
procedures. The implementation of this redesign is expected to improve the quality of medical 
record services at Panti Waluyo Sawahan Hospital. 
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PENDAHULUAN 

Pelayanan kesehatan merupakan salah satu sektor yang dituntut untuk terus 

beradaptasi dengan sistem berbasis teknologi informasi guna meningkatkan mutu, 

efisiensi, dan ketepatan pelayanan. Penerapan teknologi informasi memungkinkan 

proses administrasi dan klinis berjalan lebih cepat, akurat, dan terintegrasi. Salah 

satu komponen penting dalam sistem pelayanan kesehatan adalah rekam medis, 

yang berperan sebagai sumber data dan informasi terkait seluruh proses pelayanan 

pasien mulai dari tahap pendaftaran, pemeriksaan, tindakan medis, hingga evaluasi 

hasil perawatan (Effendy, Paramarta, & Purwanda, 2024). 

Seiring dengan perkembangan teknologi informasi, sistem pengelolaan rekam 

medis saat ini mengalami peralihan dari bentuk manual menuju sistem digital yang 

dikenal dengan Electronic Medical Record (EMR) atau Rekam Medis Elektronik 

(RME). Implementasi RME menuntut adanya penyesuaian dalam berbagai aspek, 

termasuk tata kelola ruang, alur kerja petugas, serta sistem penyimpanan dan 

pengarsipan data. Namun, dalam proses transisi menuju sistem digital ini, tidak 

sedikit fasilitas kesehatan yang masih menghadapi kendala dalam hal kesiapan 

sarana dan prasarana, terutama terkait tata letak ruang unit rekam medis yang 

belum optimal (Izza & Lailiyah, 2024).  

ULntulk menjallalnkaln rekalm medis lebih berkulallitals daln efektif diperlulkalnnyal 

salralnal pendulkulng yalng berkulallitals sallalh saltul contohnyal taltal letalk paldal ulnit rekalm 

medis. Penataan ruang yang baik akan mempermudah alur kerja, meningkatkan 

kenyamanan, serta mempercepat proses pelayanan. Namun, masih banyak fasilitas 

kesehatan yang penempatan sarana dan prasarananya belum sesuai. Jika tata letak 

ruang tidak ditata secara optimal, akan timbul berbagai dampak negatif seperti 

penurunan efisiensi kerja, meningkatnya risiko kesalahan dalam pengelolaan data, 

berkurangnya kenyamanan dan produktivitas petugas, hambatan dalam penerapan 

sistem digital, serta menurunnya mutu dan kecepatan pelayanan kepada pasien.. (E. 

B. K. Putri & Wibowo, 2025). Optimalisasi tata letak ruang rekam medis menjadi 

langkah strategis dalam menunjang tercapainya standar pelayanan berkualitas yang 

paldal giliralnnyal alkaln menghalsilkaln lebih balnyalk palsien yalng dilalyalni (Husin, 

Persadha, & Nurhaliza, 2021). 



 3 

Berdalsalrkaln observalsi daln diskusi kami bersama pembimbing lapangan 

selalmal kegialtaln PKL, secara umum penataan ruang di Rumah Sakit Panti Waluya 

Sawahan sudah termasuk dalam kategori cukup baik, namun masih diperlukan 

beberapa perbaikan agar tata letak sepenuhnya selaras dengan alur kerja petugas 

dan mampu mendukung peningkatan efektivitas serta efisiensi pelayanan di unit 

rekam medis. oleh karena itu, kalmi memalpalrkaln produlk berulpal galmbalraln denalh 

ulnit rekalm medis ulntulk memperbalruli denalh yalng aldal sebelulmnyal dengaln 

menyesulalikaln kondisi rulalngaln salalt ini di malsal perallihaln ke ERM. Dengaln aldalnyal 

produk denalh ini dihalralpkaln dalpalt menjadikan masukan untuk Rumah Sakit Panti 

Waluya Sawahan dalam meningkaltkaln efisiensi kerjal, mengulralngi potensi 

kesallalhaln dallalm pengelolalaln daltal, sertal mendulkulng pencalpalialn stalndalr multul 

pelalyalnaln kesehaltaln. 

METODE  

Dalla lm proses peralncalngaln u lla lng denalh RS Palnti Wallu lyo Sa lwa lhaln, 

ditera lpkaln metode observalsi sebalgali sa lla lh saltu l pendekalta ln ulta lmal. Metode ini 

dila lku lkaln dengaln mengalmalti secalra l la lngsulng berbalgali a lktivita ls ya lng berla lngsulng 

di loka lsi. Pengalmalta ln ini bertu ljula ln u lntu lk mendalpaltkaln da lta l ya lng alkulra lt da ln 

beralgalm, termalsulk a lngkal, tu llisa ln, ga lmbalr, serta l informalsi la lin ya lng dalpalt 

mendulkulng proses alnallisis lebih menda lla lm. Dalta l-da ltal ya lng terku lmpull mela llu li 

metode ini berfu lngsi sebalga li bu lkti konkret yalng menjaldi dalsalr pengalmbila ln 

kepultu lsaln dalla lm proses peralncalngaln. 

Sela lin itu l, digu lna lkaln julga l metode doku lmentalsi seba lgali pelengkalp u lntulk 

memperkalya l dalta l ya lng diperoleh. Pendekalta ln ini meliba ltkaln pengalmbila ln foto alta lu l 

galmbalr ya lng merekalm berbalga li kegia lta ln yalng dila lkulkaln sela lmal malsa l 

pela lksalnalaln PKL. Dokulmentalsi ini tida lk halnya l berfu lngsi seba lgali a lrsip visu la ll, teta lpi 

julgal memberikaln galmbalra ln nya ltal mengenali kondisi da ln alktivita ls di la lpa lngaln, ya lng 

kemuldia ln da lpalt dija ldika ln balhaln kaljia ln ulntu lk mendulku lng proses alnallisis da ln 

pengalmbila ln kesimpulla ln ya lng lebih komprehensif. Dengaln kombina lsi kedu la l 

metode ini, ha lsil pera lncalngaln diha lra lpka ln dalpalt lebih optima ll da ln sesula li denga ln 

kebultu lhaln ya lng aldal. 
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HASIL DAN PEMBAHASAN 

Berdasarkan hasil penelitian diperoleh gambaran kondisi aktual ruang rekam 

medis dan tempat pendaftaran di Rumah Sakit Panti Waluyo Sawahan terdiri atas 

beberapa bagian, yaitu ruang pelaporan, ruang koding dan assembling, dapur, ruang 

penyimpanan berkas rawat inap, ruang retensi, ruang kepala rekam medis, serta 

area rak penyimpanan rekam medis. 

Kondisi ini menunjukkan bahwa tata letak ruang rekam medis belum 

sepenuhnya memenuhi prinsip ergonomi. Penempatan meja kerja petugas di ruang 

koding masih berdekatan dengan jalur keluar-masuk petugas lain, yang berpotensi 

mengganggu konsentrasi kerja. Beberapa peralatan seperti komputer dan printer 

juga belum disesuaikan dengan tinggi meja kerja dan posisi duduk petugas, 

sehingga berisiko menyebabkan kelelahan otot. 

Menurut pendapat (Putra, Cahyani, Santi, & Ardianto, 2023) penataan ruang 

yang memperhatikan jarak antar peralatan, pencahayaan, dan ventilasi berpengaruh 

besar terhadap kenyamanan dan produktivitas petugas. Sementara itu, Lingkungan 

kerja yang ergonomis dapat menurunkan tingkat stres dan meningkatkan efisiensi 

kerja (Aesta Khaerunnisa & Rintan Nurhayati Putri, 2024). Selain itu, teori dari 

desain ergonomi Ruang Filling menurut pedoman Departemen Kesehatan (2006) 

menyebutkan bahwa jarak antar du arak untuk lalu lalang petugas dianjurkan 

selebar 90cm agar petugas mudah bergerak tanpa hambatan dan terhindar dari 

cedera akibat posisi tubuh yang tidak nyaman. 

Berdasarkan teori dan hasil observasi, dapat disimpulkan bahwa ruang rekam 

medis di Rumah Sakit Panti Waluyo Sawahan masih perlu dioptimalkan terutama 

dalam hal efisiensi penataan ruang. Penulis berpendapat bahwa perlu dilakukan 

penyesuaian ulang tata letak dengan menata ulang posisi rak penyimpanan, 

memperlebar area gerak petugas, serta memperbaiki pencahayaan dan ventilasi 

agar sesuai dengan prinsip ergonomi kerja. Selain itu, alur kerja petugas perlu 

disesuaikan agar proses pengambilan dan pengembalian berkas lebih teratur dan 

tidak terjadi penumpukan di area tertentu. 

Rancangan denah baru yang dibuat bertujuan untuk memberikan solusi 

terhadap permasalahan tersebut dengan menerapkan konsep ergonomi dan 
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efisiensi ruang kerja. Penataan ulang diharapkan dapat meningkatkan kenyamanan 

dan produktivitas kerja petugas rekam medis, sekaligus mempercepat pelayanan 

kepada pasien. 

Rancangan tata letak ruang rekam medis di Rumah Sakit Panti Waluyo 

Sawahan yang disesuaikan dengan prinsip efisiensi dan ergonom sebagai berikut. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Denalh Rulalngaln Rekalm Medis        Gambar 2. Denalh TPP Ralwalt Jallaln
  

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3. Denalh IGD   Gambar 4. Denalh TPP BKIAL 
 

Berdalsalrkaln halsil pengalmalta ln di a lreal u lnit reka lm medis RS Palnti Wallu lya l 

Salwa lha ln suldalh memaldali menulru lt teori (Rustiyanto & Rahayu, 2011) 
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Paldal ga lmbalr 1 Ru la lng rekalm medis su ldalh terpisa lh dengaln insta lla lsi la lin 

seperti tempalt di la lnta li 2. Ka lntor insta lla lsi su lda lh memaldali, ha ll ini da lpa lt diliha lt da lri 

fa lsilita ls ya lng a ldal di ka lntor seperti mejal, ku lrsi, kompulter, printer, sca lnner, ALC, da ln 

ra lk penyimpalnaln. Di ru la lng rekalm medis terda lpalt bebera lpal ru la lngaln melipu lti ru la lng 

pela lporaln, ru lalng koding, rula lng penyimpa lnaln ralk filling, ru la lng retensi, ru la lng kepa lla l 

rekalm medis daln julgal ra lk penyimpalnaln malp ra lwa lt ina lp.  

Di ru la lng koding terdalpalt 5 kompulter ya lng di gu lnalkaln u lntu lk pengkodingaln 

a lgalr lebih efesien, terda lpa lt ra lk filing ya lng ba lnyalk a lgalr ca lra l penyimpalna lnnyal terta lta l 

dengaln ra lpi sehinggal memuldalhkaln sala lt mencalri berka ls rekalm medis, terdalpa lt 

julgal ru la lng u lntulk penyimpalnaln malp ra lwa lt ina lp ya lng bia lsalnya l ju lgal di gu lnalka ln 

u lntulk tempalt meralngkali form ya lng di malsulkkaln kedalla lm malp ra lwa lt ina lp ya lng 

nalntinya l di a lmbil oleh ba lgia ln tpp, terda lpalt julgal tempalt retensi ya lng digu lna lka ln 

u lntulk meretensi berka ls ya lng alkaln di ha lnculrka ln, terdalpa lt julga l ru la lngaln ya lng di 

gulnalkaln u lntu lk pela lporaln a lssulralnsi, da ln julgal terda lpalt ru la lngaln kepalla l reka lm 

medis.  

Paldal ga lmbalr 2 terda lpalt beberalpal ba lgia ln melipu lti loket ya lng alda l 4 kompulter 

a lgalr memuldalhkaln daln mempercepalt wa lktul sala lt pendalfta lra ln aldal julga l 1 tempa lt 

skrining ya lng bia lsa lnyal menalnyalkaln tentalng sulra lt kontrol da ln su lralt ru ljulkaln da ln 

memberika ln palsien malp yalng dinalntinya l di berika ln ke loket pendalfta lra ln, terdalpalt 

tempalt penyimpalnaln ba lralng ya lng di gu lna lkaln menyimpaln ba lra lng petulga ls TPP da ln 

julgal malp malp yalng di gu lnalkaln ulntu lk ra lwa lt ina lp, terdalpalt ba lnya lk kulrsi tu lnggu l 

palsien u lntulk menulnggul gilira ln nomor a lntria lnnya l dipa lnggil, terda lpalt julga l 2 kalsir 

ya lng mempermuldalh daln mempercepalt pembalya lra ln ketikal setela lh tinda lkaln dalri poli 

a ltalu l selesali mela lkulkaln ra lwa lt ina lp, terdalpalt julgal balgia ln fa lrmalsi u lntu lk pengalmbila ln 

obalt, a ldal julga l ta lnggal ya lng di gu lnalkaln u lntulk menuljul la lnta li 2. 

Paldal ga lmbalr 3 terdalpalt beberalpal balgia ln di insta lla lsi ga lwa lt da lru lra lt melipu lti 7 

bed algalr pa lsien segeral mendalpalt tinda lkaln daln tida lk menulnggul la lmal, a ldal julgal 

nulrse staltion daln alda l julgal tempalt u lntulk dokter. ALdal julgal tempalt ba lgia ln 

a ldministra lsi digu lnalkaln ketika l setela lh mela lkulkaln tinda lkaln di IGD a lpa lbila l tida lk 

mela lkulkaln ra lwa lt ina lp, aldal julgal toilet ya lng bia lsal digu lnalkaln oleh palsien da ln 
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petulgals a ldal tempalt pendalfta lra ln digu lna lkaln ulntu lk kelu lalrga l mendalfta lrkaln pa lsien 

ya lng sedalng melalku lkaln tinda lkaln. 

Paldal ga lmbalr 4 terda lpalt beberalpal balgia ln terdiri da lri tempalt pendalfta lra ln 

terdalpa lt 2 kompulter ya lng 1 digu lalnalkaln u lntulk aldministra lsi teta lpi terka ldalng julgal di 

gulnalkaln oleh peralwa lt, terda lpalt julgal poli kalndulngaln, aldal julgal poli rehalb ya lng bia lsa l 

digu lnalkaln u lntulk palsien mela lkulkaln tera lpi, terda lpalt ru la lng tu lnggul ya lng di gu lnalka ln 

u lntulk palsien da ln kelu lalrga l menulnggul a lntria ln bia lsa lnyal ju lgal digu lnalkaln menulnggu l  

oleh kelu la lrgal pa lsien ketika l palsien sedalng mela lkulkaln tindalkaln di poli. 

Denalh ini tela lh disu lsuln dengaln benalr sesula li dengaln allu lr pela lya lna ln ya lng 

berla lkul di ru lmalh salkit. Penyu lsulnaln ini bertuljula ln ulntulk memalstika ln balhwa l setia lp 

proses operalsiona ll da lpalt berjalla ln dengaln efisien da ln terorga lnisir dengaln ba lik. 

Dengaln aldalnya l denalh ya lng sesula li, dihalra lpkaln allu lr pergera lkaln palsien, tenalga l 

medis, serta l sta lf ru lmalh salkit da lpalt berla lngsulng lebih la lncalr da ln sistemaltis. Sela lin 

itu l, pengaltu lraln ru la lng yalng optimall julga l berperaln penting dalla lm meningkaltkaln 

kenyalmalnaln balgi pa lsien sertal mendulkulng produlktivita ls tenalgal medis dalla lm 

memberika ln pela lya lnaln ya lng terbalik. 

Setelah proses perancangan selesai, kemudian dilakukan kegiatan sosialisasi 

yang diawali dengan penyampaian penjelasan mengenai hasil rancangan tata letak 

ruang rekam medis, meliputi perubahan posisi peralatan, alur kerja petugas, serta 

area pelayanan yang disesuaikan dengan kebutuhan operasional. Ma lteri ya lng 

disa lmpalika ln mencalkulp penjelalsa ln tenta lng perulbalhaln ta lta l leta lk ru la lngaln rekalm 

medis daln pendalfta lra ln, serta l tu ljula ln dalri pembalru laln tersebult u lntu lk meningkaltka ln 

efisiensi a llu lr pela lya lna ln di ru lmalh salkit. Sela lin itu l, disa lmpalika ln julga l mengena li 

pengaltu lra ln ulla lng ru la lng ulntu lk memalstikaln kenyalmalnaln pa lsien daln kemulda lha ln 

a lkses balgi tena lgal medis da ln stalf a ldministra lsi. Diha lra lpkaln dengaln aldalnya l 

sosiallisa lsi ini, selu lru lh tena lgal kesehalta ln, khulsulsnya l perekalm medis daln sta lf 

informalsi kesehalta ln di RS Pa lnti Wallu lya l Salwa lha ln, da lpalt memalha lmi pembalru la ln 

tersebult da ln mengimplementalsika ln ta lta l letalk ya lng balru l da lla lm kegia lta ln a ldministra lsi 

daln pengelola la ln rekalm medis pa lsien, sesula li dengaln prosedulr da ln peraltu lraln ya lng 

berla lkul di ru lmalh salkit tersebult. 
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Gambar 5. Dokumentasi Sosialisasi Pembaruan Denah Ruangan Rekam Medis 

SIMPULAN DAN SARAN 

Berdasarkan hasil observasi dan analisis yang dilakukan, dapat disimpulkan 

bahwa tata letak ruang Unit Rekam Medis di Rumah Sakit Panti Waluya Sawahan 

Malang pada dasarnya sudah berjalan cukup baik, namun masih diperlukan 

beberapa penyesuaian agar lebih optimal. Perancangan ulang tata letak ruang 

dilakukan dengan memperhatikan aspek ergonomi, efisiensi alur kerja, serta 

kenyamanan petugas. Melalui proses perancangan ulang, dilakukan penyesuaian 

terhadap posisi meja kerja, rak penyimpanan, serta alur pergerakan petugas agar 

kegiatan operasional menjadi lebih teratur dan efektif. 

Hasil evaluasi menunjukkan bahwa rancangan baru memberikan dampak 

positif terhadap peningkatan produktivitas kerja petugas rekam medis, 

mempermudah alur pelayanan, serta menciptakan lingkungan kerja yang lebih 

nyaman dan tertata. Dengan demikian, optimalisasi tata letak ruang berkontribusi 

signifikan dalam menunjang kualitas pelayanan rekam medis dan mendukung 

kelancaran operasional rumah sakit secara keseluruhan. Oleh karena itu, rumah 
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sakit disarankan untuk menerapkan hasil rancangan ini secara menyeluruh dan 

melakukan evaluasi berkala guna memastikan efektivitas tata ruang tetap terjaga. 
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