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1. Latar Belakang
a. Rumah Sakit Jiwa Daerah Surakarta sebagai rumah sakit umum daerah harus dapat memberikan pelayanan yang baik secara medis maupun sistem pendukung pelayanan dan pemasaran.
b. Perkembangan teknologi yang begitu cepat baik dalam bidang kedokteran maupun dibidang teknologi informasi sehingga menuntut untuk terlaksananya sistem pelayanan yang cepat dan akurat.
c. Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit adalah suatu proses pengumpulan, pengolahan dan penyajian data rumah sakit dan merupakan pendukung sistem pelaporan rumah sakit kepada Kementerian Kesehatan.
d. Manajemen rumah sakit memerlukan data yang akurat dan pelaporan yang tepat waktu dan pengambilan keputusan.
e. Kebutuhan Rumah Sakit tersebut dapat dipenuhi dengan tersedianya Aplikasi Sistem Informasi (software) SIMRS yang handal dan terintegrasi di seluruh unit kerja beserta infrastruktur pendukungnya, dengan tujuan memberikan pelayanan yang maksimal dan prima kepada pasien serta memberikan solusi bagi setiap unit maupun manajemen/direksi dalam melakukan analisa dan pengambilan keputusan.

2. Maksud dan Tujuan
Secara umum, maksud dari kegiatan Implementasi SIM RS :
a. Adanya sistem informasi yang akurat dan pelaporan yang tepat waktu yang terintegrasi/terpadu antar seluruh bagian/unit terkait, sehingga pihak manajemen dapat melihat keluaran laporan yang tepat dan akurat.
b. Adanya aplikasi pada back office yang terintegrasi dengan aplikasi front office yang berhubungan dengan pasien dan pelayanan medis, agar setiap data yang ada dapat diolah menjadi sebuah laporan yang akurat sesuai dengan kebutuhan rumah sakit.
c. Adanya perangkat pendukung kegiatan , sebaiknya SIM RS juga dilengkapi dengan sarana kerja yang memadai berupa perangkat keras (hardware), seperti server penyimpanan data, PC untuk pengguna SIM RS, jaringan (network), dan perangkat pendukung jaringan.
d. Adanya kegiatan pemeliharaan SIM RS, baik dari segi perangkat keras maupun perangkat lunak, termasuk perkembangan pelayanan rumah sakit, perubahan kebijakan rumah sakit, ataupun perubahan kebijakan-kebijakan perumahsakitan.

Tujuan dari pekerjaan ini adalah sebagai berikut :
a. Untuk meningkatkan pelayanan kepada masyarakat pengguna jasa kesehatan atau pasien, agar semua proses administrasi dan pelayanan medis dapat dilaksanakan dengan akurat.
b. Untuk menjaga integritas data, sehingga data yang ada bisa dikatakan valid.
c. Untuk meningkatkan kepercayaan para dokter dan staff di rumah sakit berkaitan dengan adanya data yang valid, terutama pada pencatatan jasa medis dokter.
d. Untuk memberikan pelayanan kebutuhan informasi baik kepada fungsi-fungsi manajerial didalam pengendalian pelaksanaan kegiatan maupun kepada pihak-pihak eksternal rumah sakit yang terkait dengan kinerja rumah sakit.
e. Untuk memudahkan manajemen rumah sakit dalam pengambilan kebijakan terhadap hasil yang telah dicapai oleh rumah sakit.
f. Untuk meningkatkan kontrol pimpinan terhadap kinerja rumah sakit, sehingga dapat meningkatkan efisiensi pada rumah sakit.
g. Tersedianya SIM RS yang lengkap, mencakup seluruh kegiatan dirumah sakit, baik kegiatan front office maupun back office yang terintegrasi.
h. Terlaksananya perluasan jaringan komputer untuk mencakup kegiatan-kegiatan front office dan back office.
i. Berjalannya kegiatan operasional komputerisasi baik dari segi hardware maupun software serta bagian pendukung lainnya secara cepat dan mudah.
j. Untuk meningkatkan efisiensi, kenyamanan dan transparansi dalam pengelolaan SDM rumah sakit yang merupakan faktor kunci dalam pemanfaatan pelayanan kesehatan berbasis teknologi informasi.
k. Terpenuhinya kebutuhan aplikasi untuk mendukung penerapan INA-CBGs dan klaim pelayanan jaminan kesehatan Nasional BPJS, dan klaim pihak ketiga dan/atau asuransi lainnya.

3. Sasaran
Tersedianya sistem informasi rumah sakit yang terintegrasi antara sistem informasi pada front office dan back office beserta paket pendukung pelayanan yang optimal dan nyaman, terciptanya sistem yang dapat membantu administrasi pelayanan dan dapat membantu efisiensi administrasi dan dapat membantu efisiensi administrasi perumahsakitan sebagai dasar transparansi, tersdianya laporan yang dapat disajikan dengan cepat dan akurat, adanya kepuasan pelanggan eksternal (pasien) dan pelanggan internal (dokter dan pegawai).

4. Lokasi
Rumah Sakit Jiwa Daerah Surakarta Jl. Ki Hajar Dewantara No.80, Jebres, Kota Surakarta, Jawa Tengah 57126

5. Jangka Waktu Pekerjaan
a. Jangka waktu pelaksanaan :
150 (seratus lima puluh) hari kalender untuk implementasi software SIMRS, hardware, dan jaringan.
b. Jangka waktu Pemelihaaraan :
Satu tahun sejak tanggal serah terima pekerjaan.

6. Referensi Hukum
a. Undang-undang Nomor 1 Tahun 2004 Tentang Perbendaharaan Negara
b. PMK No. 82 Tahun 2013 TentangSistemInformasiManajemen RS
c. Peraturan Pemerintah Republik Indonesia Nomor 58 Tahun 2005 Tentang Pengelolaan Keuangan Daerah
d. Peraturan Pemerintah Republik Indonesia Nomor 23 Tahun 2005 Tentang Pengelolaan Keuangan Badan Layanan Umum
e. Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 1171/MENKES/PER/VI/2012 Tentang Sistem Informasi Rumah Sakit
f. Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 17 Tahun 2007 Tentang Pengelolaan Milik Negara
g. Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 61 Tahun 2007 Tentang Pedoman Teknis Pengelolaan Keuangan Badan Layanan Umum Daerah



7. Anggaran
a. Untuk kegiatan pekerjaan Pengadaan Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit dibebankan pada APBD sebesar Rp 4.625.000.000,00 ; Kode rekening : 1.02.1.02.07.16.0018.5.2.3.95.01, ; Kode RUP : 21639188
b. Anggaran tersebut sudah termasuk biaya pemeliharaan selama satu tahun dihitung sejak tanggal serah terima barang 

8. Lingkup Kegiatan
Pengembangan SIM RS mencakup :
a. Persyaratan Teknis
b. Pengadaan SIMRS
1) Modul Aplikasi
2) Kustomisasi Modul Aplikasi
3) Hardware dan jaringan
4) Instalasi
c. Pelaksanaan Workshop dan Training
d. Pelaksanaan Pendampingan On site

a. Persyaratan Teknis
1) Persyaratan Teknis
a) Peserta Memiliki Hak Merk/Hak Cipta/Hak Kekayaan Intelektual lainnya untuk Software SIMRS yang ditawarkan yang dikeluarkan oleh instansi yang berwenang.
b) Peserta memiliki pengalaman pekerjaan sejenis yang dibuktikan dengan surat kinerja baik dari pemberi pekerjaan dengan ketentuan :
a. Minimal modul / aplikasi yang berjalan dengan baik : 
1) Antrian Pasien, 
2) Rawat Jalan
3) IGD
4) Rawat Inap
5) Rekam Medis dan e-rekam medis
6) Gizi
7) Farmasi dan e-receipt
8) Laboratorium
9) Radiologi
10) Billing system
11) Inventory
12) Akuntansi
13) Laporan Keuangan
b. Aplikasi SIMRS dengan modul tersebut pada point a. telah diterapkan minimal di Rumah Sakit Pemerintah type B.
c) Bahasa pemrograman yang digunakan adalah PHP dengan pertimbangan menyesuaikan dengan kemampuan Sumber Daya Manusia di RS Jiwa Daerah Surakarta guna pengembangan lebih lanjut.
d) Surat pernyataan bermaterai bersedia melakukan kustomisasi aplikasi sesuai dengan kebutuhan pihak rumah sakit selama masa kerja sama.
e) Surat pernyataan bermaterai bersedia memberikan online support untuk kegiatan setting, konfigurasi dan perbaikan error.
f) Surat pernyataan bermaterai bersedia menyerahkan Source Code Aplikasi.
g) Surat Pernyataan bermaterai bersedia melakukan Transfer Knowledge Aplikasi .
h) Surat pernyataan bermaterai bersedia melakukan uji teknis aplikasi SIMRS;
i) Sistem yang ditawarkan dapat terintegrasi dengan sistem BPJS, INA CBG’s, VKLAIM, E-KLAIM, GRMS, SISRUTE, SIRANAP, SPGDT, SDS Prov Jateng, DISDUKCAPIL, DIRS, SIMASET, SIRS Online dan aplikasi eksternal lainnya serta sistem Telemetri yang dapat dibuktikan kebenarannya.
j) Sistem yang ditawarkan terintegrasi dengan Telemetri.
k) Dapat memenuhi kebutuhan aplikasi front office, terintegrasi dengan kegiatan aplikasi back office, serta aplikasi pendukung lainnya.
l) Peserta tender atau wakilnya serta para staffnya tidak diperbolehkan untuk mengungkapkan informasi segala sesuatu yang diperolehnya dan atau selama pekerjaan dilakasanakan kepada siapapun, kecuali dengan persetujuan tertulis dari pihak RS. Ketentuan ini berlaku seterusnya selama masa kontrak kerjasama dan tidak terbatas dengan berakhirnya pekerjaan, apapun alasannya yang dibuat dalam bentuk Surat Pernyataan Bermaterai.
m) Peserta Tender wajib mengupload / mengunggah jadual pekerjaan sesuai dengan tahapan pekerjaan, sebagai bahan untuk evaluasi kinerja yaitu :
a. Hardware,  paling lama 2 bulan;
b. Software, sejak dari awal pekerjaan sampai dengan berakhir dan berfungsi dengan baik 100%
n) Bagi Calon pemenang bersedia melakukan paparan terhadap pekerjaan yang ditawarkan.

2) Persyaratan Tenaga Ahli
a) Tenaga Teknis 
Dalam melaksanakan kegiatan/pekerjaan, peserta harus memiliki tenaga ahli untuk melaksanakan proyek implementasi SIM RS antara lain:
1. Memiliki IT Project Manager yang bertugas memimpin tim serta mengorganisasikan dan mengarahkan implementasi SIM RS serta berhasil mengembangkan SIMRS di 2 (dua) rumah sakit pemerintah maupun swasta. 
2. Memiliki tenaga Business-Analyst untuk SIM RS yang bertugas menganalisis kebutuhan dan bisnis proses rumah sakit, skenario, alur informasi khususnya terkait dengan sistem pelayanan pada rumah sakit . 
3. Memiliki tenaga Progammer yang bertugas melakukan kustomisasi SIM RS agar sesuai bagi kebutuhan rumah sakit.
4. Memiliki tenaga Network& Hardware Specialist yang telah mendapatkan sertifikasi dari principle cabling system, switching, atau melalui pelatihan lembaga networking system serta merancang, menginstalasikan, mengimplementasikan dan menata perangkat keras lainnya agar berfungsi optimal.

	Posisi
	Kualifikasi
	Jumlah

	IT Project Manager
	· Pendidikan minimal S2 Tehnik Informatika / Sejenisnya.
· Pengalaman minimal 5 (lima) tahun
	1 org

	Arsitek Sistem
	· Pendidikan minimal S1 Tehnik  Informatika / Manajemen.
· Pengalaman minimal 5 (lima)tahun
	1 org

	Programmer/ Pengembang Aplikasi

	· Pendidikan minimal S1  Ilmu Komputer/ Informatika/ Sejenisnya.
· Pengalaman minimal 5 (lima) tahun
	1 org

	Infrastruktur &J aringan

	· Pendidikan minimal S1  Ilmu Komputer/ Informatika/ Jaringan/ Sejenisnya
· Pengalaman minimal 5 (lima) tahun
	1 org



b) Tenaga Implementasi
1. Memiliki tenaga Implementator SIM RS yang bertugas membantu pelaksanaan implementasi / pengunaan SIM RS  kepada pengguna di rumah sakit.
	Implementator
	· Pendidikan minimal D3  Ilmu Komputer/ Informatika/ Sejenisnya.
· Pengalaman minimal 5 (lima) tahun
	Min 1 org




b. Pengadaan SIMRS
1. Modul Aplikasi
Berikut ini adalah daftar modul aplikasi dan spesifikasi yang dibutuhkan oleh rumah sakit :
1. Administrasi Sistem (TI)
a. Manajemen user dan hak akses
b. Grup profil (untuk atur hak akses menu)
c. Profil user (minimal : ID, password, unit kerja)
d. Manajemen audit traceability dan audit log
e. Akses database
f. Akses source code (source code full + customisasi RS)
g. Manajemenpelaporan/report (setting + pmbuatanbaru)
h. Manajemen data kirimke excel, pdf, dll
i. Backup dan Restore
j. Maintenance sistem (pelatihan)

2. Electronic Medical Record (EMR)
a. Informasi data pasien
b. Identitas pasien
c. Assessment :
a) Mengelola Informasi Anamnesis
b) Mengelola Informasi Catatan Medis
c) Mengelola Informasi Catatan Klinis
d) Mengelola Informasi Riwayat Diagnosa
e) Mengelola Informasi Riwayat Pemakaian Obat
f) Mengelola Informasi Riwayat Pelayanan
g) Mengelola Informasi Riwayat Penunjang
d. Pengkajian
e. SOAP Klinik
f. Setting dan Konfigurasi Diagnosa Tindakan To Intervensi
g. Setting dan Konfigurasi Diagnosa Tindakan To Evaluasi
h. Setting dan Konfigurasi Diagnosa Tindakan To Implementasi


3. Gawat Darurat
1. Dashboard
a. Ketersediaan TT
b. Jadwal dokter
c. Tarif pelayanan
2. Pendaftaran Pasien
a. Pendaftaran pasien (bisa mengakomodir bila data pasien yang tersedia baru sebagian)
b. Pemutakhiran data pasien
c. Penggabungan duplikasi nomor rekam medis
d. Pengkajian kegawat daruratan
e. Penentuan ruang dan tempat tidur
3. Skrining Awal Pasien
a. Pencatatan hasil pengukuran vital sign
b. Pengkajian resiko
c. Pengkajian nyeri
d. Pengkajian medis dan asuhan keperawatan
i. Pemberian edukasi
ii. Triase primer
iii. Assesmen awal keperawatan IGD
iv. Assesmen medis gawat darurat
4. Pemeriksaan/Konsultasi
a. Review kunjungan sebelumnya
b. Review pengkajian resiko
c. Review pengkajian manajemen nyeri
d. Review hasil pemeriksaan penunjang medis :
i. Radiologi (gambar dan expertise)
ii. Laboratorium (hasil lab dan expertise)
iii. Hasil penunjang medis lainnya
e. Assesmen dengan metode SOAP
f. Penentuan diagnosa dan tindakan (ICD-X dan ICD-9 CM)
5. Peresepan Obat
a. Melayaniobat paten dan racikan
b. Informasi ketersediaan obat (tampil pada saat dokter membuat resep)
c. Informasi daftar obat yang sering diresepkan dokter
6. Order ke semua penunjang medis (disertai dengan pemilihan tindakan yang akan dilakukan  di penunjang sesuai advise dokter pengirim)
7.  Sistem Pembayaran (Billing Sytem)
8. Perhitungan respon time pelayanan
9.  Laporan dan Rekapitulasi
a. Laporan data kunjungan IGD per dokter (include : export file to excel/PDF)
b. Laporan jumlah kunjungan IGD per wilayah (include : export file to excel/PDF)
c. Laporan data dan jumlah pemeriksaan IGD per pasien per dokter (include : export file to excel/PDF)
d. Laporan data tindakan IGD per pasien per dokter (include : export file to excel/PDF)
e. Rekap jumlah tindakan IGD per pasien per dokter per kategori tindakan (include : export file to excel/PDF)
f. Laporan pemakaian BHP medis
g. Laporan pemakaian BHP non medis

10. Integrasi sistem/Bridging
a. SISRUTE
b. SIRANAP

4. Instalasi Rawat Jalan
1. Dashboard
a. Ketersediaan TT
b. Jadwal dokter
c. Tarif pelayanan
2. Pendaftaran Pasien
a. Pendaftaran pasien melaui KIOS-K
b. Pendaftaran pasien melalui loket pendaftaran
c. Pemanggilan antrian pendaftaran pasien
d. Pemutakhiran data pasien
e. Penggabungan duplikasi nomor rekam medis
f. Antrian dan pemanggilan poliklinik
3. Skrining Awal Pasien
a. Pencatatan hasil pengukuran vital sign
b. Pengkajian resiko
c. Pengkajian nyeri
4. PengkajianMedis dan Asuhan Keperawatan
a. Pemberian edukasi
b. Assesmen keperawatan rawat jalan
5. Pemeriksaan/Konsultasi
a. Review kunjungan sebelumnya
b. Review pengkajian resiko
c. Review pengkajian manajemen nyeri
d. Review hasil pemeriksaan penunjang medis :
1. Radiologi (gambar dan expertise)
2. Laboratorium (hasil lab dan expertise)
3. Hasil penunjang medis lainnya
e. Assesmen dengan metode SOAP
f. Penentuan diagnosa dan tindakan (ICD-X dan ICD-9 CM)
g. Assesmen medis rawat jalan
6. Peresepan Obat
a. Melayani obat paten dan racikan
b. Informasi ketersediaan obat (tampil pada saat dokter membuat resep)
c. Informasi daftar obat yang sering diresepkan dokter
7. Order kesemuapenunjangmedis (disertai dengan pemilihan tindakan yang akan dilakukan  di penunjang sesuai advise dokter pengirim)
8. Sistem Pembayaran (Billing Sytem)
9. Perhitungan respon time pelayanan
10. Laporan dan Rekapitulasi
a. Laporan data kunjungan rawat jalan per pasien, per poliklinik, per dokter, per wilayah (include : export file to excel/PDF)
b. Rekapitulasi kunjungan rawat jalan per pasien, per poliklinik, per dokter, per wilayah (include : export file to excel/PDF)
c. Laporan data dan jumlah pemeriksaan rawat jalan per pasien per dokter (include : export file to excel/PDF)
d. Rekap jumlah pemeriksaan rawat jalan per pasien per dokter per kategori tindakan (include : export file to excel/PDF)
e. Laporan data tindakan rawat jalan per pasien per dokter (include : export file to excel/PDF)
f. Rekap jumlah tindakan rawat jalan per pasien per dokter per kategori tindakan (include : export file to excel/PDF)
g. Laporan pemakaian BHP medis
h. Laporan pemakaian BHP non medis
	
5. Rawat Inap
1. Dashboard
a. Ketersediaan TT beserta hitungan BOR secara real time
b. Daftar kamar & bed yang terisi dan kosong sesuai pengelompokannya
2. Skrining Awal Pasien
a. Pencatatan hasil pengukuran vital sign
b. Pengkajian resiko
c. Pengkajian nyeri
d. Pengkajian Medis dan Asuhan Keperawatan
· Pemberian edukasi dan informasi
· Assesmenkeperawatanrawatinap
· CatatanPerkembanganKeperawatan
3. Pemeriksaan/Konsultasi
a. Review kunjungan sebelumnya
b. Review pengkajian resiko
c. Review pengkajian manajemen nyeri
d. Review hasil pemeriksaan penunjang medis :
· Radiologi (gambar dan expertise)
· Laboratorium (hasil lab dan expertise)
· Hasil penunjang medis lainnya
e. Assesmen dengan metode SOAP
f. Penentuan diagnosa dan tindakan (ICD-X dan ICD-9 CM)
g. Assesmen medis rawat inap
h. Assesmen Ulang Rawat Inap Nyeri
i. Assesmen Ulang Rawat Inap Risiko Jatuh
j. Catatan Grafik Tanda-tanda Vital
4. Peresepan Obat dan Farmasi
a. Melayaniobat paten dan racikan
b. Informasi ketersediaan obat (tampil pada saat dokter membuat resep)
c. Informasi daftar obat yang sering diresepkan dokter
5. Order ke semua penunjang medis (disertai dengan pemilihan tindakan yang akan dilakukan  di penunjang sesuai advise dokter pengirim)
6. Gizi
a. Order makanan pasien
b. Skrining Gizi
c. Formulir Asuhan Gizi (Diagnosis, Intervensi, Monitoring dan Evaluasi) sesuai dengan konsep NCP
7. Sistem Pembayaran (Billing Sytem)
8. Laporan dan Rekapitulasi
a. Laporan Data Kunjungan Rawat Inap per pasien per polikilinik,perdokter
b. Laporan Jumlah Tindakan Kunjungan Rawat Inap per pasien per polikilinik, per wilayah
c. Laporan data dan jumlahPemeriksaan Rawat Inap per pasien per polikilik per dokter
d. Laporan Data Tindakan Rawat Inap per pasien per poliklinik per dokter
e. Laporan pemakaian BHP medis
f. Laporan pemakaian BHP Non Medis
g. Sensus harian rawat inap
h. Laporan harian pasien keluar
9. Integrasi sistem/Bridging
a. SIRANAP

6. Pendaftaran
1. Informasi Produk dan Layanan RS 
a. Jenis Layanan RS
b. Fasilitas RS
c. Jadwal praktek Dokter
d. Informasi Tempat Tidur yang tersedia beserta foto ruang perawatan dan penjelasan
e. Video edukasi
2. Antrian pendaftaran & pemanggilannya
a. Cetak struk antrian loket
3. Pendaftaran melalui KIOS-K
a. Bridging dengan BPJS
b. Bridging dengan dinas Dukcapil
c. Scan e-KTP / kartu pasien / kartu BPJS
d. Cetak struk antrian poliklinik
e. Cetak SEP BPJS
4. Pendaftaran melalui loket
a. Bridging dengan BPJS
b. Bridging dengan dinas Dukcapil
c. Registrasi Pasien baru (input data demografi pasien)
d. Registrasi Pasien Lama (dengan melakukan pencarian / identifikasi pasien)
e. Penerbitan / pencetakan kartu pasien
f. "Pencarian / identifikasi pasien dengan benar melalui penggalan kata dan data seperti nomor rekam medis, nama, alamat, nomor telp, eKTP dll."
g. Pemutahiran data pasien (untuk yang parsial)
h. Cetak SEP BPJS
i. Batal periksa pasien
5. Sistem pembayaran (Billing System)
6. Terintegrasi dengan system P-CARE dan V-Claim BPJS untuk menerbitkan SEP
7. Perhitungan respone time pelayanan
8. Laporan dan Rekapitulasi
a. Informasi rekapitulasi jumlah pasien per hari
b. Informasi statistik jumlah pasien menurut klasifikasi pasien
c. Informasi statistik jumlah pasien menurut pelayanan
d. Penerbitan laporan daftar pasien instalasi rawat darurat, instalasi rawat inap dan instalasi rawat jalan

7. Instalasi Psikogeriatri
1. Dashboard
a. Ketersediaan TT
b. Jadwal dokter
c. Tarif pelayanan
2. Antrian dan pemanggilan poliklinik
3. Skrining Awal Pasien
a. Pencatatan hasil pengukuran vital sign
b. Pengkajian resiko
c. Pengkajian nyeri
4. Pengkajian Medis dan Asuhan Keperawatan
a. Rawat Jalan
· Pemberian edukasi
· Assesmen keperawatan rawat jalan
b. Rawat Inap
· Assesmen Medis Rawat Inap
· CPPT
· Formulir Transfer
· Assesmen Ulang Rawat Inap Nyeri
· Assesmen Ulang Rawat Inap RisikoJatuh
· Catatan Grafik Tanda-tanda Vital
5. Pemeriksaan/Konsultasi
a. Review kunjungan sebelumnya
b. Review pengkajian resiko
c. Review pengkajian manajemen nyeri
d. Review hasil pemeriksaan penunjang medis :
· Radiologi (gambar dan expertise)
· Laboratorium (hasil lab dan expertise)
· Hasil penunjang medis lainnya
e. Assesmen dengan metode SOAP
f. Penentuan diagnosa dan tindakan (ICD-X dan ICD-9 CM)
g. Assesmen medis rawat jalan
6. Peresepan Obat
h. Melayani obat paten dan racikan
i. Informasi ketersediaan obat (tampil pada saat dokter membuat resep)
j. Informasi daftar obat yang sering diresepkan dokter
7. Order ke semua penunjang medis (disertai dengan pemilihan tindakan yang akan dilakukan  dipenunjang sesuai advise dokter pengirim)
8. Rujuk internal antar dokter spesialis
9. Sistem Pembayaran (Billing Sytem)
10. Laporan dan Rekapitulasi
a. Laporan data kunjungan rawat jalan per pasien, per poliklinik, per dokter, per wilayah (include : export file to excel/PDF)
b. Rekapitulasi kunjungan rawat jalan per pasien, per poliklinik, per dokter, per wilayah (include : export file to excel/PDF)
c. Laporan data dan jumlah pemeriksaan rawat jalan per pasien per dokter (include : export file to excel/PDF)
d. Rekap jumlah pemeriksaan rawat jalan per pasien per dokter per kategori tindakan (include : export file to excel/PDF)
e. Laporan data tindakan rawat jalan per pasien per dokter (include : export file to excel/PDF)
f. Rekap jumlah tindakan rawat jalan per pasien per dokter per kategori tindakan (include : export file to excel/PDF)
g. Laporan pemakaian BHP medis
h. Laporan pemakaian BHP non medis
i. Laporan Data Kunjungan Rawat Inap per pasien per polikilinik,perdokter
j. Laporan Jumlah Tindakan Kunjungan Rawat Inap per pasien per polikilinik, per wilayah
k. Laporan data dan jumlah Pemeriksaan Rawat Inap per pasien per polikilik per dokter
l. Laporan Data Tindakan Rawat Inap per pasien per poliklinik per dokter

8. Instalasi Napza
1. Dashboard
a. Ketersediaan TT
b. Jadwal dokter
c. Tarif pelayanan
2. Skrining Awal Pasien
a. Pencatatan hasil pengukuran vital sign
b. Pengkajian resiko
c. Pengkajian nyeri
3. Pengkajian Medis dan AsuhanKeperawatan
a. Rawat Jalan
· Pemberian edukasi
· Assesmen keperawatan rawat jalan
b. Rawat Inap
· Assesmen Medis Rawat Inap
· CPPT
· Formulir Transfer
· Assesmen Ulang Rawat Inap Nyeri
· Assesmen Ulang Rawat Inap Risiko Jatuh
· Catatan Grafik Tanda-tanda Vital
4. Pemeriksaan/Konsultasi
a. Review kunjungan sebelumnya
b. Review pengkajian resiko
c. Review pengkajian manajemen nyeri
d. Review hasil pemeriksaan penunjang medis :
· Radiologi (gambar dan expertise)
· Laboratorium (hasil lab dan expertise)
· Hasil penunjang medis lainnya
e. Assesmen dengan metode SOAP
f. Penentuan diagnosa dan tindakan (ICD-X dan ICD-9 CM)
g. Assesmen medis rawat jalan
5. Peresepan Obat
a. Melayani obat paten dan racikan
b. Informasi ketersediaan obat (tampil pada saat dokter membuat resep)
c. Informasi daftar obat yang sering diresepkan dokter
6. Gizi
a. Order makanan pasien
b. Skrining Gizi
c. Formulir Asuhan Gizi (Diagnosis, Intervensi, Monitoring dan Evaluasi) sesuai dengan konsep NCP
7. Order ke semua penunjang medis (disertai dengan pemilihan tindakan yang akan dilakukan  di penunjang sesuai advise dokter pengirim)
8. Sistem Pembayaran (Billing Sytem)
9. Laporan dan Rekapitulasi
a. Laporan data kunjungan rawat jalan per pasien, per poliklinik, per dokter, per wilayah (include : export file to excel/PDF)
b. Rekapitulasi kunjungan rawat jalan per pasien, per poliklinik, per dokter, per wilayah (include : export file to excel/PDF)
c. Laporan data dan jumlah pemeriksaan rawatjalan per pasien per dokter (include : export file to excel/PDF)
d. Rekap jumlah pemeriksaan rawat jalan per pasien per dokter per kategori tindakan (include : export file to excel/PDF)
e. Laporan data tindakan rawat jalan per pasien per dokter (include : export file to excel/PDF)
f. Rekap jumlah tindakan rawat jalan per pasien per dokter per kategori tindakan (include : export file to excel/PDF)
g. Laporan pemakaian BHP medis
h. Laporan pemakaian BHP non medis
i. Laporan Data Kunjungan Rawat Inap per pasien per polikilinik,perdokter
j. Laporan Jumlah Tindakan Kunjungan Rawat Inap per pasien per polikilinik, per wilayah
k. Laporan data dan jumlah Pemeriksaan Rawat Inap per pasien per polikilik per dokter
Laporan Data Tindakan Rawat Inap per pasien per poliklinik per dokter

9. Instalasi Gigi & Mulut
1. Administrasi
a. Registrasi
b. Pemilihan jenis pemeriksaan sesuai dengan template form
c. Tagihan dan pembayaran
d. Antrian pemanggilan pasien
2. Skrining Awal Pasien
a. Pencatatan hasil pengukuran vital sign
b. Pengkajian resiko
c. Pengkajian nyeri
3. Pengkajian Medis dan Asuhan Keperawatan
a. Pemberian edukasi
b. Assesmen keperawatan rawat jalan
4. Pemeriksaan/Konsultasi
a. Review kunjungan sebelumnya
b. Review pengkajian resiko
c. Review pengkajian manajemen nyeri
d. Review hasil pemeriksaan penunjang medis :
i. Radiologi (gambar dan expertise)
ii. Laboratorium (hasil lab dan expertise)
iii. Hasil penunjangmedislainnya
e. Review dan identifikasi kondisi gigi mengacu kepada standar penomoran FDI (odontogram)
f. Assesmen dengan metode SOAP
g. Penentuan diagnosa dan tindakan (ICD-X dan ICD-9 CM)
h. Assesmen medis rawat jalan
5. Peresepan Obat
a. Melayani obat paten dan racikan
b. Informasi ketersediaan obat (tampil pada saat dokter membuat resep)
c. Informasi daftar obat yang sering diresepkan dokter
6. Order ke semua penunjang medis (disertai dengan pemilihan tindakan yang akan dilakukan  dipenunjang sesuai advise dokter pengirim)
7. Sistem Pembayaran (Billing Sytem)
8. Perhitungan respon time pelayanan
9. Laporan dan Rekapitulasi
a. Laporan Data Kunjungan Poli Gigi &Mulut per periode
b. Laporan Jumlah Kunjungan Poli Gigi &Mulut per pasien
c. Laporan jumlah pemeriksaan Poli Gigi &Mulut per kategori pemeriksaan
d. Laporan pemakaian BHP medis
e. Laporan pemakaian BHP Non Medis
f. Rekapitulasi Sensus Bulanan Instalasi Gigi &Mulut (rawat inap, rawat jalan)

10. Instalasi Psikologi
1. Administrasi
a. Registrasi
b. Pemilihan jenis pemeriksaan sesuai dengan template form
c. Tagihan dan pembayaran
d. Antrian pemanggilan pasien
2. Pemeriksaan/Konsultasi
Rekam Psikologis:
a. Konseling
b. Lot for Lot
c. Terapi
d. Tes Kenal Diri
e. Tes Bakat Minat
f. Tes Pekerjaan
g. Tes Inteligensi
h. Assesmen Pasien
i. Kiriman Dokter
j. Mediko Legal
k. Pemeriksaan Psikologis
l. Tes Psikologis CTKI
m. Pemeriksaan Psikologi
n. Test IQ
o. Review kunjungan sebelumnya
p. Penentuan diagnosa dan tindakan (ICD-X dan ICD-9 CM)
3. Sistem Pembayaran (Billing Sytem)
4. Perhitungan respon time pelayanan
5. Laporan dan Rekapitulasi
a. Laporan Jumlah Kunjungan Psikologi per periode
b. Laporan Jumlah Kunjungan Psikologi per periode per kategori pemeriksaan
c. Laporan Pemakaian BHP Medis dan Non-Medis

11. Instalasi Tumbuh kembang anak
1. Dashboard
a. Ketersediaan TT
b. Jadwal dokter
c. Tarif pelayanan
2. Antrian dan pemanggilan poliklinik
3. Skrining Awal Pasien
a. Pencatatan hasil pengukuran vital sign
b. Pengkajian resiko
c. Pengkajian nyeri
4. Pengkajian Medis dan Asuhan Keperawatan
a. Pemberian edukasi
b. Assesmen keperawatan rawat jalan anak dan remaja
c. Assesmen keperawatan rawat jalan
d. Catatan perkembangan pasien
5. Pemeriksaan/Konsultasi
a. Review kunjungan sebelumnya
b. Review pengkajian resiko
c. Review pengkajian manajemen nyeri
d. Review hasil pemeriksaan penunjang medis :
· Radiologi (gambar dan expertise)
· Laboratorium (hasil lab dan expertise)
· Hasil penunjang medis lainnya
e. Assesmen dengan metode SOAP
f. Penentuan diagnosa dan tindakan (ICD-X dan ICD-9 CM)
g. Assesmen medis tumbuh kembang anak
h. Assesmenterapis (Terapi fisioterapis, wicara, okupasi, pedagoge, dll)
6. Order ke semua penunjangmedis (disertai dengan pemilihan tindakan yang akan dilakukan  dipenunjang sesuai advise dokter pengirim)
7. Sistem Pembayaran (Billing Sytem)
8. Perhitungan respon time pelayanan
9. Laporan dan Rekapitulasi
a. Laporan Data Kunjungan Rawat Jalan per pasien per polikilinik,per dokter (*include Export ke Excel)
b. Laporan Jumlah Kunjungan Rawat Jalan per pasien per polikilinik, per wilayah (*include Export ke Excel)
c. Laporan pemeriksaan Rawat Jalan
d. Laporan Data Tindakan Rawat Jalan per pasien per poliklinik per dokter
e. Rekap Jumlah Tindakan Rawat Jalan per pasien per poliklinik per dokter per kategori tindakan
f. Laporan pemakaian BHP medis
g. Laporan pemakaian BHP Non Medis

12. Instalasi Kesehatan Jiwa Masyarakat
1. Home Visit (kunjungan ke rumah pasien)
· Review pasien yang 1 bulan tidak kontrol
· Review pasien yang tidak di tengok oleh keluarga
· Informasi daftar pasien RJ dan RI yang mengalami pemasungan
· Informasi daftar pasien RJ dan RI yang dalam kondisi hamil
· Informasi daftar pasien RJ dan RI yang mengalami KDRT
2. Edukasi Pasien dan Keluarga Terintegrasi Rawat Jalan
3. Pemberian Informasi Penundaan Pelayanan/Pengobatan
4. Manajemen Indikator Mutu RS
5. Laporan dan Rekapitulasi
6. Laporan Jumlah Kunjungan Keswamas per Periode
7. Laporan data Kunjungan KeswemasperPeriode
8. Laporan Jumlah Pemeriksaan Keswemas per pasien per kategori pemeriksaan
9. Laporan Utilitas Alat
10. Laporan Pemakaian BPH Medis dan Non Medis
11. Customisasi laporan lainnya



13. Instalasi Rehabilitasi Medis
1. Administrasi
a. Registrasi
b. Pemilihan jenis pemeriksaan sesuai dengan template form
c. Tagihan dan pembayaran
d. Antrian pemanggilan pasien
2. Skrining Awal Pasien
a. Pencatatan hasil pengukuran vital sign
b. Pengkajian resiko
c. Pengkajian nyeri
3. Pengkajian Medis dan Asuhan Keperawatan
a. Pemberian edukasi
b. Assesmen keperawatan rawat jalan
4. Pemeriksaan/Konsultasi
a. Review kunjungan sebelumnya
b. Review pengkajian resiko
c. Review pengkajian manajemen nyeri
d. Review hasil pemeriksaan penunjang medis :
i. Radiologi (gambar dan expertise)
ii. Laboratorium (hasil lab dan expertise)
iii. Hasil penunjang medis lainnya
e. Assesmen dengan metode SOAP
f. Penentuan diagnosa dan tindakan (ICD-X dan ICD-9 CM)
g. Assesmen medis rehabilitasi medik
h. Assesmen terapis
5. Peresepan Obat
a. Melayani obat paten dan racikan
b. Informasi ketersediaan obat (tampil pada saat dokter membuat resep)
c. Informasi daftar obat yang sering diresepkan dokter
6. Order ke semua penunjang medis (disertai dengan pemilihan tindakan yang akan dilakukan  di penunjang sesuai advise dokter pengirim)
7. Sistem Pembayaran (Billing Sytem)
8. Perhitungan respon time pelayanan
9. Laporan dan Rekapitulasi
a. Laporan jumlah kunjungan rehab medik per periode
b. Laporan data kunjungan rehab medik per periode (pasien baru/lama, penjamin bayar)
c. Laporan jumlah pemeriksaan rehab medik per pasien per kategori pemeriksaan
d. Jumlah program dokter sp kfr/fisioterapi/terapi wicara/ okupasi terapi
e. Laporan pemakaian BHP Medis + Non Medis

14. Instalasi Rehabilitasi Psikososial
1. Administrasi
a. Registrasi
b. Pemilihan jenis pemeriksaan sesuai dengan template form
c. Tagihan dan pembayaran
2. Skrining Awal Pasien
a. Pencatatan hasil pengukuran vital sign
b. Pengkajian resiko
c. Pengkajian nyeri
3. Pengkajian Medis dan Asuhan Keperawatan
a. Pemberian edukasi
b. Assesmen keperawatan rawat jalan
4. Pemeriksaan/Konsultasi
a. Review kunjungan sebelumnya
b. Review pengkajian resiko
c. Review pengkajian manajemen nyeri
d. Review hasil pemeriksaan penunjang medis :
i. Radiologi (gambar dan expertise)
ii. Laboratorium (hasil lab dan expertise)
iii. Hasil penunjang medis lainnya
e. Assesmen dengan metode SOAP
f. Penentuan diagnosa dan tindakan (ICD-X dan ICD-9 CM)
g. Assesmen medis rehabilitasi medik
5. Peresepan Obat
a. Melayani obat paten dan racikan
b. Informasi ketersediaan obat (tampil pada saat dokter membuat resep)
c. Informasi daftar obat yang sering diresepkan dokter
6. Order ke semua penunjang medis (disertai dengan pemilihan tindakan yang akan dilakukan  di penunjang sesuai advise dokter pengirim)
7. Sistem Pembayaran (Billing Sytem)
8. Laporan dan Rekapitulasi
a. Laporan jumlah kunjungan rehab medik per periode
b. Laporan data kunjungan rehab medik per periode (pasien baru/lama, penjamin bayar)
c. Laporan jumlah pemeriksaan rehab medik per pasien per kategori pemeriksaan
d. Jumlah program dokter sp kfr/fisioterapi/terapi wicara/ okupasi terapi
e. Laporan pemakaian BHP Medis + Non Medis

15. Instalasi Elektromedik
1. Administrasi
a. Registrasi
b. Pemilihan jenis pemeriksaan sesuai dengan template form
c. Tagihan dan pembayaran
2. Antrian pemanggilan pasien
3. Skrining Awal Pasien
a. Pencatatan hasil pengukuran vital sign
b. Pengkajian resiko
c. Pengkajian nyeri
4. Pengkajian Medis dan Asuhan Keperawatan
a. Pemberian edukasi
b. Assesmen keperawatan rawat jalan
5. Pemeriksaan/Konsultasi
a. Review kunjungan sebelumnya
b. Review pengkajian resiko
c. Review pengkajian manajemen nyeri
d. Review hasil pemeriksaan penunjang medis :
i. Radiologi (gambar dan expertise)
ii. Laboratorium (hasil lab dan expertise)
iii. Hasil penunjang medis lainnya
e. Assesmen dengan metode SOAP
f. Penentuan diagnosa dan tindakan (ICD-X dan ICD-9 CM)
g. Assesmen medis elektromedik
h. Formulir Transfer
i. Daftar Isian Keselamatan Tindakan MECTA (Sign-In, Time-Out, Sign-Out)
j. Assesmen Pra Anestesi
k. Assesmen Pra Induksi
l. Instruksi Pasca Anestesi
6. Perhitungan respon time pelayanan
7. Laporan dan Rekapitulasi
a. Laporan Jumlah KunjunganElektromedik per periode
b. Laporan Jumlah KunjunganElektromedik per periode per kategoripemeriksaan

16. Instalasi Radiologi
1. Administrasi
a. Registrasi
b. Pemilihan jenis pemeriksaan sesuai dengan template form
c. Tagihan dan pembayaran
d. Antrian pemanggilan pasien
2. Pemeriksaan/Konsultasi
a. Review kunjungan sebelumnya
b. Review hasil pemeriksaan penunjang medis :
· Radiologi (gambar dan expertise)
· Laboratorium (hasil lab dan expertise)
· Hasil penunjang medis lainnya
c. Assesmen dengan metode SOAP
d. Penentuan diagnosa dan tindakan (ICD-X dan ICD-9 CM)
e. Hasil pemeriksaan radiologi
3. Sistem Pembayaran (Billing Sytem)
4. Perhitungan respon time pelayanan
5. Laporan dan Rekapitulasi
a. Laporan Jumlah Kunjungan Radiologi per periode
b. Laporan Jumlah Kunjungan Radiologi per periode per kategori pemeriksaan
c. Laporan Pemakaian BHP Medis dan Non-Medis
6. Integrasi PACS

17. Instalasi Laboratorium
1. Administrasi
a. Registrasi
b. Pemilihan jenis pemeriksaan sesuai dengan template form
c. Tagihan dan pembayaran
d. Antrian pemanggilan pasien
2. Pemeriksaan/Konsultasi
a. Review kunjungansebelumnya
b. Review hasil pemeriksaan penunjang medis :
i. Radiologi (gambar dan expertise)
ii. Laboratorium (hasil lab dan expertise)
iii. Hasil penunjangmedislainnya
c. Assesmen dengan metode SOAP
d. Penentuan diagnosa dan tindakan (ICD-X dan ICD-9 CM)

e. Hasil pemeriksaan laboratorium
f. Integrasi LIS
3. 
4. 
5. SistemPembayaran (Billing Sytem)
6. Perhitunganrespon time pelayanan
7. Laporan dan Rekapitulasi
a. Laporan Jumlah Kunjunganlaboratorium per periode
b. Laporan Jumlah Kunjungan laboratorium per periode per kategori pemeriksaan
c. Laporan Pemakaian BHP Medis dan Non-Medis

18. Instalasi Gizi (Diet Nutrisi)
1. Dashboard
a. Informasi Barang Dapur
b. Informasi Persediaan Dapur
c. Informasi Riwayat (Harga) Pembelian
d. Informasi Riwayat Harga Supplier
e. Status Persediaan Barang Dapur meliputi kelompok: (per lokasi)
· Persediaan Saat ini (Stock On Hand)
· Persediaan Barang yang sudah di Order (Stock On Order)
· Persediaan Barang yang di Butuhkan (Stock on Request)
· Persediaan Barang yang sudah di Alokasikan (Stock on Allocate)
2. Manajemen Barang
a. Item Master (Tipe, Grup, Kategori, Beli/Produksi, LT, dll)
b. Kebijakan Order (Order Policy: ROP, D-ROP, LFL, POQ, FOQ)
3. Manajemen Distribusi Barang
a. Mutasi In
b. Mutasi Out
4. Manajemen Order Makanan
a. Menu Pilihan (MakanPagi, Makan Siang, Makan Malam, Snack Pagi, Snack Sore, Snack Malam)
b. Penentuan Diet (DM, Rendah Kalori, Rendah Lemak,…)
5. Cetak Daftar Order Makanan (total per menu) Manajemen Rencana dan Pembelian
a. Daftar supplier dan harga (termasuk diskon berjenjang)
b. Pembuatan Order Pembeliaan (Purchase Order)
6. Manajemen Retur ke supplier (Return to Supplier)
a. Penggantian barang yg sama (Replacement)
7. Manajemen Distribusi Makanan
a. Cetak Label Makanan
8. Manajemen Gizi
a. Skrining Gizi Awal Pasien
b. Skrining Gizi Lanjutan Pasien
c. Konsultasi Gizi
d. Penentuan Diet Nutrient
9. Laporan-laporan
a. Laporan Penerimaan Barang
b. Laporan Penerimaan Barang per Supplier
c. Laporan Pengembalian Barang
d. Laporan Pemakaian Barang
e. Laporan PO yang masih terbuka
f. Laporan Order Menu Pasien
g. Laporan Distribusi Makanan per Diet dan Kelas
19. Instalasi Farmasi
1. Perhitungan Tagihan PelayananObat dan Penjualan Langsung
a. Master obat
b. Setting Perhitungan Margin obat & alkes dan pemberlakuan tariff baru (Per Barang, Kelompok Barang dll)
c. Setting Tuslah
d. Setting Diskontransaksi
2. Transaksi Pelayanan Farmasi (Catatan: Fasilitas Pembebanan biaya farmasi dapat digabungkan menjadi satu billing)
a. Transaksi Resep
b. Transaksi Obat Umum/Non Generik dan Generik
c. Transaksi Obat Racikan
d. Transaksi Paket Obat sesuai Aturan/Kesepakatan dengan Kerja Sama (Asuransi/Kantor)
e. Transaksi Retur Obat
f. Transaksi Penjualan Obat Bebas
3. Notifikasi Expired Date
4. Laporan
a. Laporan pembelian obat
b. Laporan penerimaan obat
c. Laporan retur obat ke supplier
d. Laporan produksi obat
e. Laporan distribusiobat
f. Laporan pembelian obat langsung
g. Laporan penjualan obat kategori resep, langsung, non-resep
h. Laporan retur obat pasien rawat jalan dan rawat inap
i. Laporan Persediaan mutasi
j. Laporan stock opname

20. Instalasi Logistik dan Persediaan
1. Perhitungan Tagihan Pelayanan Obat dan Penjualan Langsung
a. Master obat
b. Setting Perhitungan Margin obat&alkes dan pemberlakuan tariff baru (Per Barang, KelompokBarangdll)
c. Setting Tuslah
d. Setting Diskontransaksi
2. Manajemen Rencana dan Pembelian
a. Daftar supplier dan harga (termasukdiskonberjenjang)
b. Pembuatan Order Pembeliaan (Purchase Order)
3. Manajemen Returke supplier (Return to Supplier)
a. Penggantian barang yg sama (Replacement)
4. Laporan
a. Laporan pembelian barang
b. Laporan penerimaan barang
c. Laporan Pengembalian Barang
d. Laporan distribusi barang
e. Laporan stock mutasi
f. Laporan stock opname

21. Instalasi Laundry
a. Registrasi linen
b. Penerimaan linen
c. Pencucian linen
d. Ditribusi linen
e. Inventarisasi  linen
f. Laporan penerimaan linen
g. Laporan distribusi linen
h. Laporan pencucian linen kotor
i. Laporan pencucian ulang

22. Instalasi Hemodialisa
1. Administrasi
a. Registrasi
b. Pemilihan jenis pemeriksaan sesuai dengan template form
c. Tagihan dan pembayaran
d. Antrian pemanggilan pasien
2. Pengkajian Medis & Asuhan keperawatan:
a. Assesmen Awal Pasien Hemodialisa
b. Informasi dan Edukasi Pasien dan Keluarga Terintegrasi
c. Monitoring Pasien Hemodialisa
d. Form Pemberitahuan Jadwal Hemodialisa
3. Pemeriksaan / Konsultasi
a. Form Konsultasi Medis
b. Catatan Perkembangan Pasien Terintegrasi
4. Sistem Pembayaran (Billing Sytem)
5. Laporan dan Rekapitulasi
a. Laporan Jumlah Kunjungan HD per Periode
b. Laporan data Kunjungan HD per Periode
c. Laporan Jumlah Pemeriksaan HD per pasien per kategori pemeriksaan
d. Laporan Pemakaian BPH Medis dan Non Medis

23. Instalasi Pemeliharaan Sarana Rumah Sakit
1. Manajemen Perbaikan (Maintenance)
a. Permohonan Perbaikan
b. Penunjukan / Alokasi Staf Engineer
c. Cetak Worklist / Engineer
d. Identifikasi Kerusakan dan Perbaikan
e. Laporan Hasil Kerja (termasuk pemaikan suku cadang)
f. Inspeksi Hasil Perbaikan (Maintenance Inspection)
2. Manajemen Aset
a. Daftar Kalibrasi Alat
3. Manajemen Persediaan Spareparts & Accessories
a. Pengadaan / Pembelian
b. Pemakaian untuk Perbaikan
c. Stok Opname
4. Laporan:
a. Jadwal Pemeliharaan Alat (Preventive Maintenance) per Instalasi / Lokasi
b. Kartu Pemeliharaan per Instalasi / Lokasi
c. Daftar Kalibrasi Alat Medis

24. Sanitasi
1. Manajemen Kebersihan TempatTidur / Kamar (Bed Cleaning)
a. Daftar Tempat Tidur (Status: Cleaning)
b. Penunjukan / Alokasi Staf  Cleaning Service
c. Cetak Worklist / Cleaning Service
d. Identifikasi TempatTidur (scan QR/Barcode)
e. Memulai Pembersihan (informasi pasien dan infeksi)
f. Selesai Pembersihan (info Method Pembersihan)
g. Inspeksi Hasil Perbaikan (Maintenance Inspection)
2. Manajemen Kebersihan Area RS (Area Cleaning)
a. Daftar Area RS (pemetaan)
b. Penunjukan / Alokasi Staf Cleaning Service
c. Cetak Worklist / Cleaning Service
d. Memulai Pembersihan Area
e. Selesai Pembersihan Area
f. Inspeksi Hasil Pembersihan Area
3. Manajemen Pest Control
a. Daftar Area untuk Pest Control
b. Penunjukan / Alokasi Staf Pest Control
c. Cetak Worklist / Cleaning Service
d. Memulai Pembersihan Area
e. Selesai Pembersihan Area
f. Inspeksi Hasil Pembersihan Area
4. ManajemenSaluran Air Limbah
a. Daftar Area untuk Saluran Air Limbah
b. Penunjukan / Alokasi Staf Cleaning Service
c. Cetak Worklist / Cleaning Service
d. Memulai Pembersihan Area
e. SelesaiPembersihan Area
f. Inspeksi Hasil Pembersihan Area
5. Manajemen Persediaan Bahan Sanitasi
a. Pengadaan / Pembelian
b. Pemakaian untuk Perbaikan
Stok Opname
6. Manajemen Indikator Mutu RS


25. Billing System
1. Manajemen Tarif  Standar RS
a. Penentuan Standar Tarif RS sesuai dengan jenis pelayanan
b. Penentuan Tarif Promo (waktu terbatas)
c. Penentuan Tarif Kerjasama dengan pihak Ketiga (Instansi / Perusahaan  / Asuransi, dll)
d. Mekanisme Perubahan Standar Tarif RS – Secara Berkala
e. Mekanisme Perubahan Standar Tarif RS – Insidentil (karena perubahan harga beli yang signifikan)
2. Manajemen Biaya (Costing)
a. Penentuan Komponen Biaya (Material / Overhead / Labor / Burden / Sub Contract)
b. Penentuan Metoda Perhitungan Biaya (FIFO / LIFO /  Average)
c. Penentuan Perhitungan Material Cost (nilai persediaan)
d. Perhitungan Material Cost  (transaksi / harian / mingguan /  bulanan)
3. Manajemen Pembebanan Tagihan secara Otomatis untuk:
a. Transaksi pembebanan tempat tidur sesuai dengan kelas perawatan yang di bebankan
b. Transaksi pembebanan tagihan dokter  (DPJP)
c. Transaksi pembebanan biaya perawat
d. Transaksi pembebanan biaya administrasi
4. Penjamin Bayar: Pribadi
a. Deposit uang muka
b. Perhitungan penambahan deposit (Interim Bill)
c. Verifikasi dan Rekapitulasi Transaksi
d. Proses Pembuatan Tagihan (Invoicing)
e. Proses Konfirmasi Tagihan untuk Multi-Payer
f.    PembayaranTagihan (Invoice) Pribadi melalui:
· Kompensasi Diskon Dokter (Physician Discount)
· Kompensasi Deposit Uang Muka
· Pembayaran Tunai (Cash)
· Pembayaran Debit / Credit Card
5. Penjamin Bayar:  Kerjasama (Asuransi, Perusahaan, Instansi, dll)
a. Pembayaran Tagihan Kerjasama melalui:
· Tunai (Cash)
· Cheque / Giro
6. Penjamin Bayar BPJS
a. V-Klaim BPJS
b. Cetak V-Klaim
c. Notifikasi tagihan pasien melebihi klaim BPJS
7. Rekalkulasi Transaksi (perhitungan ulang karena ada perubahan)
a. Perubahan Penjamin Bayar
b. Perubahan Kelas rawat inap
c. Koreksi Transaksi Pelayanan (korelasi dengan jurnal koreksi)
8. Laporan dan Rekapitulasi
a. Rekap tutup kasir per petugas kasir
b. Rincian Penerimaan per Hari sesuai Kategori dan Jenis Penerimaan
c. Laporan Pendapatan Harian (Rekap) sesuai Kelompok
d. Buku Kas Umum Penerimaan (unit kerja) dan Penyetoran Bendahara
e. Buku Pembantu Per Rincian Objek Penerimaan – Pendapatan Pelayanan Kesehatan (Realisasi vs Target)
f. Buku Pembantu Per Rincian Objek Penerimaan - Pendapatan Pendidikan dan Pelatihan (Realisasi vs Target)
g. Buku Pembantu Per Rincian Objek Penerimaan - Pendapatan Lain-lain (Realisasi vs Target)
h. Buku Rekapitulasi Penerimaan Harian (Pelayanan Kesehatan, Diklat, Lain2)
9. Laporan Pertanggungjawaban Bendahara Penerimaan OPD - Fungsional (Target, Penerimaan, Penyetoran)
10. Laporan Pertanggungjawaban Bendahara Penerimaan OPD - Administrasi (Target, Penerimaan, Penyetoran)
11. Laporan Target dan Realisasi Pendapatan (Target vs Realisasi)
12. Laporan Penerimaan per Rekening (Target vs Realisasi)
13. Laporan Rincian Penerimaan (mingguan) per JenisPenerimaan
14. Laporan Rekapitulasi Hasil Retribusi Daerah (Target vs 12 bulan)

26. Instalasi Akuntansi & Keuangan
1. Standarisasi kode Perkiraan (Chart of Account) sesuai pengelompokan
2. Jurnal Otomatis
3. Mengelola master data akuntansi
4. Mengelola Transkasi penerimaan dan pengeluaran Kas dan Non Kas.
5. Mengelola transaksi pelayanan dan retur
6. Mengelola jurnal penyesuaian, jurnal penutup
7. Mengelola register penyusutan asset (otomatis by sistem)
8. Siklus Perpindahan Barang (Material Cycle)
9. Cost unit
10. Laporan:
a. Buku besar (General Ledger)
b. Neraca
c. Neraca lajur
d. Laporan realisasi anggaran
e. Laporan arus kas
f. Laporan Operasional
g. Laporan Perubahan Ekuitas
h. Laporan Perubahan SAL
i. Laporan Stock opname
j. Laporan hutang
k. Laporan piutang

27. Manajemen Inventaris Aset
1. Informasi Inventaris Alat (asset information)
a. Lokasi penempatan  aset
b. Nilai buku pembelian aset
c. Nilai buku akumulasi depresiasi aset
d. Nilai buku akhir aset
e. Manajemen Barang Inventaris Aset
2. Item Master Aset  (Tipe, Grup, Kategori, Beli/Produksi, LT, dll)
a. Integrasi keA kutansi / Keuangan
b. Manajemen Rencana dan Pembelian Barang Inventaris Aset
3. Daftar supplier dan harga (termasuk diskon berjenjang)
a. Pembuatan Order Pembelian (Asset Order)
b. Penerimaan Inventaris Aset (Asset Order Completion)
4. Manajemen Akuisisi Aset
a. Penyelarasan Asetdengan Asset Order
b. Penetuan Lokasi PenempatanAset pada Unit Kerja
c. Penentuan Metoda Depresiasi sesuai dengan standar yang berlaku
d. Penentuan Kelompok Aset yang berkenaan dengan lama depresiasi
e. Penentuan Inventaris yang akan di control penggunaan (asset utilization)
5. Manajemen Perhitungan Depresiasi Aset
a. Perhitungan Nilai Depresiasi selama kurun waktu sesuai dengan Kelompok Aset
b. Proses Depresiasi Aset untuk pembuatan jurnal depresiasi per bulan berjalan
6. Manajemen Penyesuaian Aset
a. Penyesuaian Usia Aset
b. Penyesuaian Nilai Aset
c. Perhitungan Ulang Nilai Depresiasi
7. Manajemen Indikator Mutu RS
8. Laporan dan Rekapitulasi
a. Laporan Penyelesaian Pembelian Aset per periode
b. Laporan Penyelesaian Perbaikan Aset per periode
c. Laporan Penyelesaian Kalibrasi Aset per periode
d. Laporan Penyelesaian Preventive Maintenance Aset per periode
e. Laporan Nilai Aset per periode (Nilai Pembelian, Akumulasi Depresiasi, Nilai Buku Akhir)
28. Kepegawaian
1. Dashboard
a. Informasi posisi structural pegawai
2. Database Kepegawaian
a. Absensi Karyawan (Time Attendance)
b. Integrasi dengan absensi online 
c. Rekapitulasi Absensi Karyawan
3. ManajemenCuti
a. Pengaturan Cuti Bersama
b. Permintaan Cuti Karyawan
4. Manajemen Renumerasi
a. Jasa Pelayanan berbasis Kinerja
b. Laporan Renumerasi (JasaPelayanan)
5. Profil Karyawan
a. Rekapitulasi Pegawai BLUD berdasarkan Jenis Kelamin
b. Rekapitulasi Pegawai BLUD berdasarkan Jenis Kepegawaian
c. Rekapitulasi Pegawai BLUD berdasarkan agama
d. Rekapitulasi Pegawai BLUD berdasarkan Jenis Pendidikan
e. RekapitulasiPegawai BLUD berdasarkan Jenis Usia

29. Perencanaan (Planning)
a. Mengelola  Master data perencanaan dan anggaran
b. Pencatatan Rencana Anggaran
c. Pencatatan perubahan Anggaran
d. Verifikasi penerimaan anggaran
e. Realisasi Anggaran
f. Laporan Realisasi Anggaran

30. Remunerasi
1. Pola Pembagian Jasa
2. Aturan Pembagian Jasa Pelayanan
a. Pembagian Jasa Dokter
b. Pembagian Jasa Perawat
c. Pembagian Jasa Unit/Instalasi
d. Perhitungan Jasa Berdasarkan Tarif atau Jaminan
3. Proses Pembagian Jasa Pelayanan
a. Proses Pembagian Jasa Dokter
b. Proses Pembagian Jasa Perawat
c. Proses Pembagian Jasa Unit/Instalasi
d. Perhitungan Jasa Pelayanan dengan pola Remunerasi sesuai kebijakan rumah sakit
4. Laporan
a. Laporan Pendapatan Jasa (Dokter /Perawat/ Unit/Instalasi)
b. Laporan Penerimaan Jasa (Dokter /Perawat/Unit/Instalasi)
c. Laporan Pengambilan Jasa (Dokter /Perawat/ Unit/Instalasi)

31. Pendidikan dan Pelatihan dan Pengembangan
1. Pelayanan:
a. Pelayanan Mahasisiwa Praktek
b. Pelayanan Asrama Mahasiswa
c. Pembuatan Tagihan Diklat & Asrama
2. Diklat Internal & Ekternal
a. Rekapitulasi diklat internal
b. Rekapitulasi diklat eksternal
3. Manajemen Indikator Mutu RS
4. Laporan:
a. Pendapatan Pendidikan & Pelatihan per periode
b. Pendapatan Lain-lain (Asrama) per periode

32. Executive Information System (EIS)
a. Informasi kunjungan rumah sakit ( dalam bentuk grafik dan data tabular) secara real time
b. Informasi kunjungan di semua unit-unit pelayanan ( dalam bentuk grafik dan data tabular) secara real time
c. Informasi indikator pelayanan per bulan
d. Informasi kunjungan rumah sakit berdasarkan asal rujukan/status pelayanan/diagnose
e. Laporan diagnosa pasien
f. Informasi Ketersediaan tempat tidur
g. Informasi pendapatan rumah sakit ( dalam bentuk grafik)
h. Informasi kunjungan semua unit pelayanan berdasarkan asal rujukan/diagnosa, tindakan/wilayah/kelompok pasien (dalam bentuk data tabular dan grafik)
i. Informasibuku register semua unit pelayanan, informasi pendapatan semua unit pelayanan, Informasi absensi pegawai
j. Informasi stok barang medis dan non medis
k. Informasi Demografi diagnosa
l. Laporan berdasarkan kunjungan pasien per instalasi (instalasi rawat jalan, rawat inap, gawat darurat, radiologi, laboratorium), laporan berdasarkan kunjungan pasien berdasarkan asal rujukan, diagnosa, tindakan, wilayah dan kelompok pasien
m. Laporan buku register pasien per instalasi, laporan pendapatan per instalasi dalam bentuk data dan grafik dan laporan pemakaian obat untuk barang medis dan non medis

33. PMKP
1. Insiden KeselamatanPasien (per unit kerja)
· Formulir Laporan Insiden ke Komite Mutu dan Keselamatan Pasien (dalam waktu 2x24 jam)
· Lembar Kerja Investigasi Sederhana (grading biru / hijau)
· Sensus Harian Insiden Keselamatan Pasien
· Sensus Bulanan Insiden Keselamatan Pasien
2. Identifikasi Risiko (per unit kerja)
· Tabel Identifikasi Risiko (per tahun)
· Risk Register (Identifikasi, Analisis, Manajemen, Evaluasi)
· Risk Register (Monitoring &Evaluasi / bulan)
3. Indikator Penerapan dan Pencapaian Standar Pelayanan RS (Pergub No. 22 Tahun 2017)
· Gawat Darurat
· Kemampuan menangani life saving anak dan dewasa
· Jam buka pelayanan gawat darurat
· Pemberi pelayanan gawat darurat yang bersertifikat yang masih berlaku BLS/PPGD/GELS/ALS
· Waktu tanggap pelayanan Dokter di gawat darurat
· Kepuasan pelanggan
· Kematian pasien< 24 jam
· Pasien dapat di tenangkan dalam waktu<= 48 jam
· Tidak adanya pasien yang diharuskan membayar uang muka
· Rawat Jalan
· Dokter pemberi pelayanan di Poliklinik Spesialis
· Ketersediaan pelayanan di rawat jalan :Anak remaja, NAPZA, Gangguan Psikotik, Gangguan Neurotik, Mental Retardasi, Mental Organik, Usia Lanjut, Jam buka pelayanan 08:00 s/d 13:00 setiap hari kerja kecuali Jumat 08:00 s/d 11:00, Waktu tunggu di rawat jalan, Kepuasan Pelanggan
· Rawat Inap
· Pemberi pelayanan di rawat Inap:
· Dokter Spesialis
· Perawat minimal pendidikan D3
· Dokter penanggungjawab pasien rawat inap
· Ketersediaan pelayanan rawat jalan:
· Jam visite dokter spesialis
· Kejadian infeksi nosocomial
· Tidak adanya kejadian pasien jatuh yang berakibat kecacatan / kematian
· Kematian pasien > 48 jam
· Kejadian pulang paksa
· Tidak adanya kejadian kematian pasien gangguan jiwa karena bunuh diri
· Kejadian (re-admission) pasien gangguan jiwa tidak kembali dalam waktu<= 1 bulan
· Lama hari perawatan pasien gangguan jiwa
· Radiologi
· Waktu tunggu hasil pelayanan thorax foto
· Pelayanan ekspertisi
· Kejadian kegagalan pelayanan rontgen
· Laboratorium Patologi Klinik
· Waktu tunggu hasil pelayanan laboratorium
· Pelaksana ekspertisi
· Pelaksana ekspertisi
· Tidak adanya kesalahan penyerahan hasil pemeriksaan laboratorium
· Kepuasan pelanggan
· Rehabilitasi Medik
· Kejadian Drop Out pasien terhadap pelayanan rehabilitasi medik yang di rencanakan
· Tidakadanya kejadian kesalahan tindakan rehabilitasi medik
· Kepuasan pelanggan
· Farmasi
· Waktu tunggu pelayanan obatjadi
· Waktu tunggu pelayanan obatracikan
· Tidak adanya kejadian kesalahan pemberian obat
· Kepuasan pelanggan
· Penulisan resep sesuai formularium
· Gizi
· Ketepatan waktu pemberi makanan kepada pasien
· Sisa makanan yang tidaktermakan oleh pasien
· Tidak adanya kejadian kesalahan pemberian diet
· Rekam Medik
· Kebutuhan pengisian rekam medik 24 jam setelah selesai pelayanan
· Kelengkapan Informed Consent setelah mendapatkan informasi yang jelas
· Waktu penyediaan dokumen rekam medic pelayanan rawat jalan
· Waktu penyediaan dokumen rekam medic pelayanan rawat inap
· Pengelolaan Limbah
· Baku mutu limbah cair
· Pengelolaan limbah padat infeksius sesuai dengan aturan
· Administrasi dan Manajemen
· Tindak lanjut penyelesaian hasil pertemuan direksi
· Kelengkapan laporan akuntabilitas kinerja
· Ketepatan waktu pengusulan kenaikan pangkat
· Ketepatan waktu pengurusan gaji berkala
· Karyawan yang mendapat pelatihan 20 jam setahun
· Cost Recovery
· Ketepatan waktu penyusunan laporan keuangan
· Ketepatan waktu pemberian informasi tentang tagihan pasien rawat inap
· Ketepatan waktu pemberian imbalan (Insentif) sesuai kesepakatan waktu
· Ambulans/Kereta Jenazah
· Waktu pelayanan ambulans / kereta jenazah
· Kecepatan memberikan pelayanan ambulans / kereta jenazah di RS
· Waktu tanggap pelayanan ambulans oleh masyarakat yang membutuhkan
· Pemulasaraan Jenazah
· Waktu tanggap pelayanan pemulasaraan jenazah
· PelayananPemeliharaanSarana
· Kecepatan waktu menanggapi kerusakan alat
· Ketepatan waktu pemeliharaan alat
· Peralatan laboratorium, dan alatukur yang digunakan dalam pelayanan terkalibrasi tepat waktu sesuai dengan ketentuan kalibrasi
· Pelayanan Laundry
· Tidak adanya kejadian linen yang hilang
· Ketepatan waktu penyediaan linen untuk ruang rawat inap
· Pencegahan dan PengendalianInfeksi (PPI)
· Ada anggota tim PPI yang terlatih
· Tersedia APD di setiap instalasi / departemen
· Kegiatan pencatatan dan pelaporan infeksi nosokomial / HAI (Healthcare Associated Infection) di RS (min 1 parameter)
4. Indikator Mutu Utama
· Indikator Mutu Klinis
· Kelengkapan Pengisian Asesmen Medis Awal Pasien Rawat Inap
· Kelengkapan Pengisian Asesmen Keperawatan AwalPasien Rawat Inap
· Tidak Ada Penundaan Pengambilan Sampel Pada Pemeriksaan Gula Darah
· Tidak Adanya Pengulangan Pemeriksaan Laboratorium
· Waktu Pelayanan Foto Thorax Maksimal 45 Menit
· Kepatuhan Dokter Dalam Penggunaan Antibiotika Di Instalasi Rawat Inap Sesuai Dengan PPK
· Efisiensi Antibiotik Dengan Penggunaan Tunggal
· Tidak Adanya Kesalahan Penyerahan Obat
· Kepatuhan Pelaksanaan Modified Elektro Convulsy Therapy Safety Checlist Pada Tindakan Mecta
· Kepatuhan Dalam Melakukan Cek Silang Sebelum Pemasangan Kantong  Darah
· Kepatuhan Petugas Dalam Melakukan Pemantauan Produk Darah Yang Disimpan Sebelum Ditranfusikan Kepada Pasien
· Kepatuhan Dokter Menulis Lengkap Rekam Medis CPPT
· Kepatuhan DokterMenulis Lengkap Rekam Medis Catatan Perkembangan Pasien Terintegrasi(CPPT) Rawat Inap pada Setiap Visite Dokter di Instalasi Psikogeriatri
· Kelengkapan Pengisian Dokumen Rekam Medis Rawat Inap
· Tidak Ada Kejadian Tercampurnya Linen Kotor Infeksius Dan Non Infeksius
· Tidak Adanya Kasus Skabies Akibat Hais Di Ruang Perawatan Sub Akut
· Pelaksanaan Presentasi Proposal Penelitian Di Hadapan Komite Kaji Etik Sebelum Dilaksanakan Penelitian Lapangan
· Penyerahan Hasil Penelitian Ke Sub Bagian Diklitbang Maksimal 3 Bulan Setelah Selesai Penelitian

· Indikator Managerial
· Kesesuaian Penerimaan Obat/ Alkes Dengan Faktur
· Ketepatan Waktu Pelaporan Indikator Kinerja
· Ketepatan Penyerahan Laporan Instrumen PembayaranTPP  Maksimal Tanggal 7
· Tidak Adanya Kejadian Pasien Gaduh Gelisah Di Bangsal Subakut
· Ketersediaan Mobil Ambulans untuk Transfer Eksternal Pasien
· Berjalannya Aplikasi Billing System Di Semua Unit Pelayanan
· Pegawai Mendapat Pelatihan Minimal  20 Jam Per Tahun
· Waktu Tanggap Pelayanan Pada Pasien Rawat Inap Yang Membutuhkan Pemeriksaan Gigi
· Ketepatan Cita Rasa Makanan
· Kepuasan Pegawai Terhadap Kepemimpinan Dan Lingkungan Kerja
· Identifikasi Kunjungan Pasien Berdasarkan Diagnosis dan Asal Daerah
· Ketepatan Waktu Pembayaran Pasien Setelah Dirawat
· Kemampuan Pegawai Dalam Penggunaan APAR
· Indikator Sasaran Keselamatan Pasien
· Kepatuhan Pemakaian Gelang Identitas Pasien Rawat Inap
· Kesesuaian Identitas Pasien pada Hasil Pemeriksaan Radiologi
· Dilaksanakanya Verifikasi pada Komunikasi via Telpon
· Kelengkapan Pelabelan Obat LASA Dan HAM
· Kepatuhan Pelaksanaan Modified Elektro Convulsy Therapy Safety Checlist Pada Tindakan Mecta
· Kepatuhan Dokter Dalam Melaksanakan Hand Hygiene
· Kepatuhan Hand Hygiene Petugas Di IGD Dan Instalasi Elektromedik
· Kelengkapan Pengisian Form Observasi Risiko Jatuh
· Kepatuhan Pemasangan Gelang Resiko Jatuh Pada Tindakan Post MECTA
5. Indikator Unit Kerja dan Sensus Harian Indikator Mutu Unit Kerja
· Instalasi Rawat Jalan
· Instalasi GawatDarurat
· Instalasi Rawat Inap
· Instalasi Elektromedik
· Instalasi Psikologi
· Instalasi Gigi dan Mulut
· Instalasi Radiologi
· Instalasi Kesehatan Jiwa Masyarakat
· Instalasi KesehatanAnak dan Remaja
· Instalasi NAPZA
· Instalasi Psikogeriatri
· Instalasi Fisioterapi
· Instalasi Rehabilitasi
· Instalasi Farmasi
· Instalasi Gizi
· Instalasi RekamMedis
· Instalasi Laboratorium
· Instalasi Laundry
· Instalasi Sanitasi
· Instalasi Pemeliharaan Sarana Rumah Sakit
· Instalasi SIMRS
· Instalasi Humas dan Pemasaran
· Sub Bagian Rumah Tangga dan Umum
· Sub Bagian Pendidikan, Penelitian dan Pengembangan
· Sub Bagian Perencanaan, Monitoring dan Evaluasi
· Sub Bagian Kepegawaian, Tata Usaha dan Hukum
· Sub Bagian Perbendaharaan dan verifikasi
· Sub Bagian Akuntansi
· Panitia Pencegahan & Pengendalian Infeksi
· Komite Pengendalian Resistensi Antimikroba
· Komite Medik

34. PPI
1. Manajemen Audit
· Audit Cara CuciTangan
· Audit APD (Alat Pelindung Diri)
· Audit Luka Fiksasi
2. Monitoring Penyakit Infeksi (HAIs)
· Monitoring Plebitis
· Monitoring ISK (Infeski Saluran Kencing)
· Monitoring IADP (Infeksi Alirah Darah Pusat)
· Monitoring IDO (Infeksi Daerah Operasi)
· Monitoring VAP (Ventilator Associated Pneumonia)
· Monitoring Penyakit Scabies
· Monitoring Penyakit Diare
· Monitoring Penyakit Tiniavesicolor
· Monitoring Penyakit  Kutu
3. Laporan:
· Laporan Surveilans
· Laporan HAIs
4. Manajemen Indikator Mutu RS
35. Telemetri (TeleECG)
System ini berfungsi untuk mengirimkan hasil pengukuran ECG jantung ke dokter pasien secara real time:
1. Mampu melakukan registrasi ;
2. Menampilkan daftar dokter yang sudah terdaftar;
3. Menampilkan pasien yang sudah terdaftar;
4. Menampilkan history layanan dari pasien ,keluhan pasien, diagnose dan tindakan layanan umum;
5. Diagnosa dan instruksi khusus layanan ECG, pelayanan, rujukan, dan jadwal control pasien

Spesifikasi Alat ECG

[image: http://ecg.co.id/img/Spesifikasi.gif]

2. Kustomisasi Modul Aplikasi dan Update jaringan
Pelaksanaan Kustomisasi adalah proses penyesuaian modul aplikasi yang dibuat oleh penyedia dengan proses bisnis di rumah sakit. Proses Kustomisasi dilaksanakan sejak masa pelaksanaan pekerjaan sampai berakhirnya masa kontrak dengan ketentuan untuk masing-masing modul dapat berjalan dengan baik. Selanjutnya apabila diperlukan kustomisasi lebih lanjut dapat dilaksanakan sampai masa pemeliharaan berakhir.

3. Hardware dan Jaringan
1. Hardware dalam pekerjaan SIMRS meliputi :
	NO.
	NAMA BARANG
	SPESIFIKASI
	QTY
	SATUAN

	1
	SIMRS
	Sistem Operasi 		: Microsoft Windows Server
Database			: MS SQL Server
Bahasa Pemrograman	: PHP
Rincian Modul/aplikasi, Biaya Tenaga Ahli, Studi Banding dan Biaya lainnya
	1
	Paket

	2
	SERVER
	Processor Intel® Xeon® GOLD (12 core, 2.3 GHz, 16.5 MB, 105W),Memory 64 GB (2 x 32GB),Ethernet Gigabit Ethernet,Network Controller 1 HPE 1 Gb 331i Ethernet adapter, 4-ports per controller FlexibleLOM optional Optical Drive DVD-RW,Power Supply 2 HPE 800W Flex Slot Platinum hot plug power supplies, SSD 2 X 1TB
	2
	Unit

	3
	Windows Server
	Minimal Microsoft Windows Server 2016 Standard Edition 16 Core
	2
	Lisensi

	4
	Windows Server CAL
	Minimal O/S CAL Licences 50 Cal Microsoft Windows Server 2016
	1
	Paket

	 
	Microsoft SQL
	Minimal Microsoft SQL Server 2016
	1
	Paket

	 
	Microsoft SQL CAL
	Minimal Microsoft SQL Server 2016 CAL (minimum 5 user)
	5
	User

	5
	UPS Server
	Smart UPS 4000-6000Watt, 8000 VA
	1
	Unit

	6
	Rack Server
	"Glass front door Back metal door Closed Rack 42U - 19""600 x 2065 x 900 mm (W x H x D)"
	1
	Unit

	7
	AC Server
	AC Split2 PK18800 BTU/h2040 W
	1
	Unit

	8
	PC Client
	"Built-UP Intel Core i5 - 8xxxU/ 4GB/ 500GB/ 21.5""/ Win 10 Home / 2Y"
	40
	Unit

	9
	PC Client
	"AIO Intel Core i3 - 8xxxU/ 4GB/ 500GB/ 21.5""/ Win 10 Home / 2Y/"
	10
	Unit

	10
	UPS Client
	325 Watts / 700VA 230VInput Frequency : 50 Hz Input Connections : NEMA 5-15P Cord Length : 1.22 meters Input voltage range for main operations : 180 - 270V Maximum Input Current : 5A
	40
	Unit

	11
	Switch Core
	HPE 5510 24G PoE+, 4SFP+, HI Switch
	1
	Unit

	12
	Edge Switch
	Aruba 2530-24G POE+ Switch J9773A24 Port 10/100/1000 RJ45 + 4 Port 10/100/1000 or 4 Slot SFP
	4
	Unit

	13
	SFP
	Mikrobits SFP Transceiver 1GLR-SM
	4
	Unit

	14
	SFP+
	Mikrobits SFP+ 10G-LR-SM
	4
	Unit

	15
	Wallmount
	Indorack 9u WIRD4512SDept 450 Single door
	5
	Unit

	16
	Drop WireCable FO
	Multi mode (1000 Meter)
	1
	Roll

	17
	Network Accessories
	Patch cord, pigtail,protectorslevee , Adapter
	1
	Lot

	18
	Kabel Jaringan
	UTP Cable Cat. 6, 1000feet (1Roll/300m)
	5
	Roll

	19
	Konektor RJ45
	CAT 6
	5
	Pack

	20
	Switch 24 port
	24 port RJ45 Gigabit Auto-Negotiation, Mendukung Auto MDI / MDIXGreen Ethernet teknologi menghemat daya hingga 20%Mendukung MAC address self-learning dan auto MDI / MDIX.Plug and play, tidak ada konfigurasi yang diperlukan
	5
	Unit

	21
	Printer Dot Matrix
	80 columns9 pin impact dot matrix357cpsUSB
	2
	Unit

	22
	Printer Label Kecil
	Barcode Printer
	2
	Unit

	23
	Printer Label Besar
	Tipe: Industrial Barcode PrinterResolusi: 300 DPILebar Label: 4 inchKecepatan Cetak: 4 ipsWarna: HitamGaransi: 1 TahunIsi Kotak: 1 Printer, 1 Buku Panduan, 1 CD Driver, 1 Power Adaptor dan 1 Kabel Konektor
	1
	Unit

	24
	Printer POS
	Thermal (Auto Cutter), USB+SERIAL or USB+LPT or Ethernet (LAN),  4 Kb 150mm/s, 230 x 230 dpi, 80mm or 58mm
	5
	Unit

	25
	Printer Kartu
	Resolusi : 300 dpi (11,8 dots / mm) resolusi Metode Cetak : Dye SublimasiMemori : Standar 32 MB memoriKecepatan Cetak : 27 detik / kartu (YMCKO / warna penuh)Tampilan : 16-karakter layar LCDInput Kartu : 100 kartu (30 mil)Output Kartu : 45 kartu (30 mil)Jenis Kartu : CR80 (85.6mm X 54mm) / CR79 AdhesiveKonektivitas : USB 2.0
	1
	Unit

	26
	Anjungan
	Kotak besi mirip mesin ATM ,Mini PC Core i3/4GB/500GB/Touchscreen Monitor, Printer POS,Printer Inkjet,Scanner Barcode, UPS 700VA,Bracket TV gantung, Monitor 42" ,Speaker
	2
	Unit

	27 
	Tablet
	Kamera Kamera Belakang: 8 MP (AF (f/1.9)Kamera Depan: 5 MP (f/2.2)Ukuran Layar 10.5 inchTipe Layar TFTKedalaman Warna 16M ColorsResolusi Layar 1920 x 1200 pikselTipe Kartu Memori Micro-SDMaks. Kapasitas Penyimpanan 256 GB Sistem Operasi Android OS v6.0 Marshmalllow Lain-lain Processor: Qualcomm SDM450 Snapdragon 450Battery: 7300mAh\Octa Core (1.8GHz1.4GHz)8.0 inch sAMOLED32GB Storage 3GB RAM Camera 8MP+2.1MPBattery 4000 mAh
	10
	Unit

	28
	Renovasi Ruang Server
	Ukuran 6 x 3 Meter, Raised Floor, Door Glass,Wall Glass, Security Lock, Plafon PVC
	1
	Paket





2. Jaringan dalam pelaksanaan pekerjaan SIMRS dapat digambarkan sebagai berikut :
[image: ]

---  Jaringan fiber optik multi-mode sebagai backbone dengan kecepatan 10GB
---  Jaringan saat ini dengan kabel UTP Cat 4 – Cat 6 dengan kecepatan 1GB
	Core Switch
	Switch Edge
	Distribution Switch

Jaringan dalam pekerjaan SIMRS menggunakan jaringan fiber optik untuk jalur utama dari Server ke core switch, core switch ke switch edge, kemudian untuk jaringan dari switch edge ke Distribution Switch menggunakan jaringan kabel UTP CAT 6. 
Seluruh pekerjaan jaringan yang menghubungan antara server sampai dengan client menjadi tanggung jawab penyedia.

4. Instalasi
Penyedia wajib melakukan instalasi aplikasi modul, operating system, dan driver pada hardware yang meliputi server, PC client, printer dan hardware lainnya serta memastikan hasil instalasi dapat berjalan dengan baik. 

c. Pelaksanaan Workshop dan Training
Pelaksanaan Worskshop dan Training bertujuan untuk transfer knowledge kepada Pegawai di Rumah Sakit Jiwa Daerah Surakarta.
Workshop dan Training meliputi :
1. Training penggunaan aplikasi
Penyedia wajib melakukan training penggunaan aplikasi kepada pengguna modul-modul SIMRS di masing-masing bagian dan menyediakan buku panduan penggunaan aplikasi.



2. Workshop dan training alur dan algoritma aplikasi
Penyedia wajib melakukan transfer knowledge kepada tenaga IT Rumah Sakit meliputi seluruh alur dan algoritma aplikasi SIMRS beserta dengan korelasi databasenya serta teknis konfigurasi dari aplikasi.

d. Pelaksanaan Pendampingan On site
Pelaksanaan pendampingan On site selama satu tahun sejak tanggal serah terima pekerjaan. 
1. Personil	: 
Minimal satu orang ditempat di Rumah Sakit Jiwa Daerah Surakarta guna melakukan pendampingan dan tranfer knowledge penggunaan aplikasi SIMRS.
2. [bookmark: _GoBack]Seluruh biaya dalam pelaksanaan pendampingan On Site menjadi tanggung jawab penyedia dan sudah termasuk dalam nilai kontrak.
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KETENTUAN - KETENTUAN

1. Alih Pengetahuan dan Serah Terima
1. Transfer knowledge terhadap user/pengguna modul-modul SIMRS di masing-masing bagian.
2. Transfer Knowledge terhadap tenaga IT rumah sakit yang akan mengelola SIMRS dan perangkat pendukung sejak awal implementasi (Programmer, DBA, teknisi).
3. Serah terima Source Code (Free Source Code).
4. Software dan data SIMRS akan menjadi milik pihak Rumah Sakit.
2. Keluaran
1. Rumah sakit memiliki suatu perangkat lunak SIMRS yang handal dan terintegrasi dalam menangani kegiatan dan transaksi / proses bisnis yang dilakukan di Rumah Sakit.
2. Rumah Sakit memiliki infrasturktur jaringan dan perangkat keras pendukung SIMRS beserta dokumentasi.
3. Terselenggaranya alih pengetahuan kepada pihak rumah sakit sehingga rumah sakit dapat mengelola aplikasi SIMRS dan perangkat pendukung tersebut secara mandiri.
3. Lingkup Kewenangan Penyedia
1. Melakukan instalasi  hardware pendukung.
2. Pelaksanaan implementasi SIM RS.
3. Pelaksanaan interfacing/bridging SIM RS.
4. Melakukan maintenance/ pemeliharaan hardware dan software.
5. Melakukan pelatihan pengoperasian aplikasi SIM RS dan supervisi implementasi SIM RS.
4. Metoda Kerja
Metodologi dan Pendekatan yang dipergunakan dalam pengadaan  Sistem Aplikasi (Software) Sistem Informai Manajemen Rumah Sakit (SIMRS) adalah dengan memperhatikan kebutuhan dan kesesuaian dengan kondisi real
5. Laporan Kemajuan Pekerjaan
Laporan Pelaksanaan kemajuan pekerjaan yang harus diserahkan oleh penyedia jasa  adalah:
1. Laporan pendahuluan, berisi:
a. Rencana kerja penyedia jasa secara menyeluruh
b. Jadwal kegiatan penyedia jasa
2. Laporan akhir
a. Laporan pendahuluan
b. Laporan realisasi proyeks
c. Dokumen lain yang berkaitan dengan kegiatan proyek pengembangan sistem 
6. Pedoman pengumpulan data dilapangan
Pengumpulan data lapangan (survey) / harus memenuhi persyaratan berikut :
a) Survey dilakukan kepada setiap bagian yang akan diterapkan sistem informasi agar penyedia jasa dapat mengetahui alur dan kebijakan yang ditetapkan
b) Setelah memahami alur dan kebijakan maka penyedia jasa mempresentasikan sistem yang dimiliki sesuai kebutuhan user
c) Apabila terjadi perbedaan antara kebutuhan rumah sakit dengan aplikasi yang dimilik oleh penyedia jasa maka penyedia jasa harus menyesuaikan aplikasi tersebut sebelum diterapkan
d) Semua kegiatan yang berkaitan dengan survey, perbedaan sistem dan kebijakan harus dituangkan dalam laporan hasil survey


7. Alih Pengetahuan
Penyedia jasa kewajiban untuk menyelenggarakan training untuk : 
a) Operator yang akan menggunakan SIM RS. 
b) Supervisor (Administrator) untuk staf IT dalam lingkup security, pengelolaan data serta trouble shooting 
8. Penutup
Dengan adanya Aplikasi Sistem Informasi (Software) SIMRS, diharapkan mampu meningkatkan pelayanan kesehatan melalui tersedianya informasi yang cepat, tepat, akurat dan akuntabel di rumah sakit.
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ITEM SPECIFICATIONS

ECG Leads Multi-lead (Leads I-111,V1-V6)

Channels Single channel

Sampling rate 125Hz

Resolution 10bit A/D

ECG Recording Time 30 seconds for each ECG recording

ECG data Storage Micro - SD Card

Average 30kb

Patient data ECG with unique Customer ID and mobile number
User Interface Resistive touch-screen

Battery Capacity 1000mAH,50-150 hours standby time

Display QUGA, 240 x 320, TFT

Operating Conditions Temperature 5°C - 40°C, Humidity 35% - 85% RH
Dimensions 59.5 (W) x 103 (H) x 59.5 (D), 106g

Connectivity ‘GSM 900/1800, Bluetooth, mini-USB, Micro-SD
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KETERANGAN :

NO.| NAMA RUANG NO., NAMA RUANG
1. |KLINIK 26. [BANGSAL SENA
2. |RESERVOIR 27. |BANGSAL ABIMANYU
3. |KLINIK 28. |BANGSAL PUNTADEWA
4. |PSI EKSEKUTIF 29. ([FARMASI
5. |POLI GIGI/ MULUT 30. [BANGSAL KRESNA
6. |FISIOTERAPI 31. |LABORATORIUM
7. |BANGSAL BHISMA 32. | BANGSAL ARJUNA
8. |BANGSAL DEWI KUNTI 33. | KAMAR MAYAT
9. |GEDUNG BARU (RAWAT INAP) | 34. | SAMBA (REHAB NARKOBA)
LT. DASAR =::;!;;2N PSIKIATRI, RM, 35, | GEDUNG WORK THERAPY
LT1 = RANAP NON PSIKIATRI | 36. [BANGSAL LARASATI
LT2 = RANAP NON PSIKIATRI
LT3 = RANAP NON PSIKIATRI 37. |BANGSAL SRIKANDI
LT4 =MCU & ISOLASI NON
PSIKIATRI 38. |BANGSAL SADEWA
10. |POLIKLINIK 39. IBANGSAL NAKULA
LT1 = RAJAL/ NON PSIKIATRI 40. | BANGSAL DRUPADI
LT 2 = RAJAL/ NON PSIKIATRI
LT3 = KANTOR 41. |GOR
11. |AUDITORIUM(3 LANTAI) 42. [KANTIN
12. |KANTOR 43. |IPSRS
LT1 = KANTOR + DIKLAT 44 |GARASI
LT2 = KANTOR + R. RAPAT
LT3 = KANTOR + R. RAPAT 45. [PARKIR
13. |MASJID 46. [LAUNDRY
14. |DIAGNOSTIK DAN TERAPI 47. |GiZI
15. |POS SATPAM 48. IBANGSAL GATHOTKACA
16. |RADIOLOGI 49. |LAPANGAN TENIS
17. IGD 50. [ASRAMA (2 LANTAI)
18. [R.ICU 51. [ASRAMA (2 LANTAI)

19.

R. HEMODIALISA

52

IPAL

20. |[KLINIK ANAK 53. |LIMBAH
21. |BANGSAL WISANGGENI 54. |INSERATOR
22. [IPARKIR - 55. GUDANG

23. |KOPERASI 56. |GENSET

24, |KANTIN 57. |GUDANG

25. |IBANGSAL SEMBODRO 58. |REHABILITASI

SITE EKSISTING RSJD SURAKARTA

10 30 50





