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 This study aimed to know evaluation the implementation of the HMIS using 

the HOT-FIT method at Muhammadiyah General Hospital of Babat. This was 

a quantitative research with a cross sectional survey design. The sample was 

59 respondents obtained by proportionate stratified random sampling. The 

independent variables were human, organization, and technology. The 

dependent variable was the net benefit from HMIS. The instrument was a 

closed questionnaire. The results showed that 42 respondents (71%) 

considered human variable good, 50 respondents (85%) considered 

organization variable good, 47 respondents (80%) consider technology 

variable goo, and 56 respondents (95%) stated that net benefit was good. The 

findings were analyzed by using multiple linear regression with the T and F 

tests (α = 0.05). The results of the T tests there is 1 variable that affects on 

net benefit, technology (p=002. Ehile 2 valiable which had an effect on net 

benefits, human (p=0.889), organization (p=0.126). In the results of the F 

tests s, it was found that there was a relationship between the independent 

variables simultaneously with the system benefits of p = 0.000. It is hoped that 

the results of this study can be further improve on the system, especially on 

technological factors that have a very large influence on system 

implementation as adding more sophisticated features and facilities in the 

implementing HIMS so that thr system cam run very well. 

Kata Kunci  ABSTRAK  
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 Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui evaluasi impelentasi Sistem 

Informasi Manajemen Rumah Sakit dengan metode HOT-FIT di RSU 

Muhammadiyah Babat. Penelitian ini menggunakan penelitian kuantitatif, 

dengan desain cross sectional survey l, jumlah sampel 59 responden 

(proportionate stratifed random sampling). Variabel independen adalah 

human, organization, technology. Variabel dependen adalah net benefit dari 

SIMRS. Instrumen penelitian menggunakan kuesioner tertutup. Penelitian 

didapatkan hasil lebih dari sebagian pasien menilai variabel human 

menyatakan baik sebanyak 42 orang (71%), variabel organization 

menyatakan baik sebanyak 50 orang (85%), variabel technology menyataakan 

baik sebanyak 47 orang (80%) dan lebih dari sebagian responden menyatakan 

baik terhadap net benefit sebanyak 56 orang (95%). Hasil penelitian 

menggunakan regresi linear berganda dengan uji T dan F (α=0,05). Hasil uji 

t terdapat 1 variabel yang berpengaruh terhadap net benefit, yaitu technology 

(p=0,002). Sedangkan 2 variabel tidak berpengaruh, yaitu human (p=0,889), 

organization (p=0,126). Pada hasil uji F ada pengaruh variabel independen 

secara simultan terhadap manfaat sistem sebesar p=0,000. Diharapkan hasil 

penelitian ini dapat di tingkatkan lagi pada sitem terutama pada faktor 

teknologi yang mempunyai pengaruh sangat besar terhadap implementasi 
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sistem dengan cara penambahan fitur yang lebih canggih dan fasilitas dalam 

implementasi SIMRS agar sistem dapat berjalan dengan sangat baik. 
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1. PENDAHULUAN 

Studi tentang Sistem Informasi Manajemen (SIM) berfokus pada penggunaan sistem informasi 

terkomputerisasi dalam organisasi bisnis dan lembaga pemerintah. Sistem informasi manajemen 

merupakan studi tentang sistem informasi yang berfokus pada penggunanya dalam bisnis dan manajemen. 

Sistem informasi adalah seperangkat sistem yang saling berhubungan yang mengumpulkan (mengambil), 

memproses, menyimpan dan mendistribusikan informasi untuk mendukung pengambilan keputusan dan 

pengendalian dalam suatu organisasi [1]. 

Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit adalah sebuah sistem komputer yang memproses dan 

mengintegrasikan seluruh alur proses bisnis layanan kesehatan dalam bentuk jaringan koordinasi, pelaporan 

dan prosedur administrasi untuk memperoleh informasi secara cepat, tepat dan akurat [2]. Saat ini Sistem 

Informasi Manajemen (SIM) berbasis komputer rumah sakit (SIMRS) merupakan sarana pendukung yang 

sangat penting, bahkan bisa dikatakan mutlak untuk mendukung pengelolaan operasional rumah sakit [3]. 

Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS) adalah suatu sistem teknologi informasi yang 

menggabungkan dan memproses seluruh alur proses pelayanan di Rumah Sakit dengan tujuan untuk 

menghasilkan informasi yang akurat dan tepat waktu. SIMRS juga berperan sebagai jaringan koordinasi 

dalam bidang administrasi, dengan tujuan meningkatkan efisiensi, efektivitas, profesionalisme, kinerja, 

serta akses dan pelayanan di Rumah Sakit [4]. 

Berdasarkan hasil wawancara awal dengan kepala bagian Teknologi Informasi RSU Muhammadiyah 

Babat yang menyatakan bahwa :  

“di RSU Muhammadiyah Babat hanya di lakukan evaluasi untuk melihat update pada sistem dan 

digunakan laporan tahunan pada Rumah sakit, namun belum dilakukan secara terstruktur”.  

Berdasarkan data kinerja pegawai tahun 2021 di RSU Muhammadiyah Babat sebanyak 50 sampel 

pegawai. Dari 50 sampel pegawai tersebut ditemukan ada 4% pergawai yang masuk dalam kategori 

penilaian kinerja sedang. Salah satu indikator prestasi kerja yang dinilai adalah tingkat ketersediaan dan 

akurasi SIMRS. Pegawai diharapkan dapat memastikan ketersediaan dan akurasi SIMRS, karena berkaitan 

dengan kinerja pegawai dan sarana yang memadai dalam melaksanakan tugas mereka. Pada wawancara 

awal yang dilakukan rumah sakit belum melakukan evaluasi sistem secara terstruktur, namun dalam 

pelaksanaan sistem harus adanya evauasi yang terstruktur agar dapat menigkatkan kinerja pegawai yang 

ada. Dalam Penyelenggaraan SIMRS harus dilakukan oleh unit kerja struktural atau fungsional di dalam 

organisasi Rumah Sakit dengan sumber daya manusia yang kompeten dan terlatih. Sistem ini juga memiliki 

dua fungsi utama yaitu untuk keperluan manajemen dan pengolahan data pasien. Dari sisi manajemen, 

sistem ini memiliki peranan dalam mengatur data keuangan, material dan teknis, sistem kepegawaian, 

pembayaran (tagihan) ke pasien, dan perencanaan strategi. Dari sisi pasien berfungsi untuk mengelola data 

pasien masuk dan pasien keluar serta mengelola data medis pasien yang meliputi perawatan, diagnosis, dan 

terapi. 

Evaluasi sistem informasi merupakan suatu kegiatan untuk mengukur atau menggali segala attribute 

dari sistem (dalam perencanaan, pengembangan, pengimplementasi atau pengoperasian) [5]. Evaluasi SIM 

mendefinisikan seberapa baik SIM dapat beroperasi pada organisasi yang menerapkannya untuk 

memperbaiki prestasi dimasa mendatang [6]. Evaluasi dilakukan dengan menitikberatkan pada penerimaan 

sistem oleh pengguna akhir [7]. Salah satu metode yang digunakan adalah HOT-Fit Model, yang mencakup 

aspek manusia (human), organisasi (organization), dan teknologi (technology) [8]. Metode evaluasi HOT-

Fit adalah pendekatan yang digunakan untuk mengevaluasi sistem informasi kesehatan dengan 

mempertimbangkan aspek manusia, organisasi, dan teknologi. Pendekatan ini bertujuan untuk mengukur 
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kesesuaian faktor-faktor tersebut dan menganalisis dampaknya terhadap manfaat yang dihasilkan. 

Keberhasilan implementasi sistem informasi rumah sakit ditentukan oleh kesejajaran antara faktor manusia, 

organisasi, dan elemen teknis [9]. Melalui evaluasi menggunakan metode HOT-Fit, penting untuk 

meningkatkan kualitas, efektivitas, dan efisiensi rumah sakit, perlu dilakukan monitoring dan evaluasi 

secara berkala [10]. 

Sesuai dengan hasil wawancara yang dilkakukan pada kepala IT RSUMB, yang menjelaskan bahwa 

belum dilakukan evaluasi secara terstruktur dan hanya dilakukan evaluasi sederhana, maka penelitian 

tentang evaluasi terhadap SIMRS dengan menggunakan metode HOT-Fit di RSUMB sangat penting 

dilakukan karena melalui evaluasi ini, kita dapat menilai, mengukur, serta mengidentifikasi masalah dan 

potensi perbaikan pada SIMRS [3]. Tujuan dari evaluasi ini untuk memperbaiki dan menyempurnakan 

SIMRS supaya lebih efektif dan efisien dalam menyokong kebutuhan pengguna dan organisasi [11]. 

Evaluasi yang dilakukan pada penelitian ini dengan cara melihat pengaruh antar variabel yang sesuai 

dengan metode evaluasi yang di gunakan. Berdasarkan penjelasan diatas tujuan penelitian ini yaitu 

mengidentifikasi variabel Human Organization Technology dan Net Benefit SIMRS di RSU 

Muhammadiyah Babat, menganalisis pengaruh Human, Organization, Technology secara parsial terhadap 

Net Benefit SIMRS di RSU Muhammadiyah Babat, dan menganalisis pengaruh Human, Organization, 

Technology secara simultan terhadap Net Benefit SIMRS di RSU Muhammadiyah Babat.  
 

2. METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan desain penelitian cross sectional survey yang 

bertujuan untuk mendeteksi keterkaitan antara variabel independen dan variabel dependen [12]. Populasi 

penelitian terdiri dari seluruh karyawan yang menggunakan SIMRS di RSUMB, dengan total 141 orang. 

Berikut perhitungan sampel dengan menggunakan rumus slovin sebagai berikut : 

𝑛 =  
𝑁

(1 + (𝑁 × 𝑒2))
 

Keterangan :   

n = Jumlah sampel yang dicari 

N = Jumlah populasi 

e = Margin eror yang ditoleransi 

Perhitungan menentukan banyaknya sampel penelitian : 

𝑛 =  
141

(1 + (141 × 10%2))
 

𝑛 =
141

(1 + (141 × 0,01))
 

𝑛 =
141

(1 + (1,41))
 

𝑛 =
141

(2,41)
 

𝑛 = 58.5 

𝑛 = 59 

Jadi sampel yang saya gunakan sebanyak 59 pengguna Sistem Informasi Manajemen di RSU 

Muhammadiyah Babat.Pengumpulan data dilakukan melalui penggunaan kuesioner tertutup [13]. Teknik 

sampling adalah teknik pengambilan sampel untuk menentukan sampel mana yang akan digunakan dalam 

penelitian. Penelitian ini menggunakan probability sampling dengan teknik proportionate stratified random 

sampling yang nantinya teknik pengambilan sampel pada populasi yang heterogen dan berstrata dengan 

mengambil sampel dari tiap-tiap sub populasi yang jumlahnya disesuaikan dengan jumlah anggota dari 

masing-masing sub populasi secara acak. 

Pada pengumpulan data yang di gunakan peneliti dengan skala data ordinal, namun pada saat 

pengujian peneliti merubah skala data dengan menggunakan skala data rasio agar dapat dilakukannya uji 

regresi linear. Uji regresi linear berganda adalah uji yang digunakan dengan analisis multivariat, dimana 

didalamnya terdapat uji t dan uji F. Syarat untuk uji regresi linear yaitu skala data interval atau rasio, harus 
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berdistribusi normal, non autokorelasi, non multikolinearitas, bersifat konstan, hubungan antara variabel 

bebas dan variabel terikat harus linear [14]. 

Uji t dilakukan untuk mengidentifikasi dan menganalisis dampak individual dari setiap variabel 

independen terhadap variabel dependen yang dianggap tetap atau konstan [15]. Hasil analisis uji t 

menunjukkan nilai < 0,05 dan > t tabel maka variabel penelitian terdapat pengaruh. Sebaliknya, apabila 

hasil analisis uji t menunjukkan nilai > 0,05 dan <t tabel maka variabel tersebut tidak ada pengaruh. Uji F 

dilakukan untuk mengidentifikasi dan menganalisis pengaruh variabel independen secara simultan terhadap 

variabel dependen [15]. Hasil analisis uji F menunjukkan nilai < 0,05 dan > F tabel maka variabel penelitian 

terdapat pengaruh secra simultan. Sebaliknya, jika hasil analisis uji F menunjukkan nilai > 0,05 dan <F 

tabel maka variabel tersebut tidak ada pengaruh secara simultan.  

3. HASIL DAN ANALISIS 

Hasil penelitian yang dilakukan peneliti dengan membagikan kuesioner kepada 59 responden diolah 

sebagai berikut. 

3.1 Deskripsi Human Organization Technology dan Net Benefit SIMRS di RSU 

Muhammadiyah Babat 
 

Tabel 1. Karakteristik Responden 
Karakteristik Frekuensi  Persentase 

Jenis Kelamin   

Laki-Laki 24 41% 

Perempuan 35 59% 

 

Usia 

  

17 - 25 tahun 10 17% 

26 - 35 tahun 26 44% 

36 - 45 tahun 16 27% 

46 - 55 tahun 7 12% 

 

Pendidikan 

  

SMP-SMA 7 12% 

D1-D4 10 17% 

S1-S3 42 71% 

 

Lama Kerja 

  

< 1 Tahun 30 51% 

1-5 Tahun 22 37% 

5-10 Tahun 7 12% 

 

Dalam tabel 1 ditunjukkan mayoritas responden perempuan dengan jumlah 35 orang dengan 

persentase sebesar 59%. Rentan usia bahwa sebagian besar responden dewasa awal atau dalam rentang usia 

26 – 35 tahun sejumlah 26 orang dengan presentase 44%. Pendidikan responden sebagian besar mempunyai 

pendidikan S1 – S3 sejumlah 42 orang dengan persentase 71%. Berdasarkan lamanya masa kerja, sebagian 

besar responden memiliki lama kerja kurang dari 1 tahun, dengan jumlah 30 orang dan persentase sebesar 

51%.  

 
Tabel 2. Analisis Variabel independen dan dependen 

Karakteristik Frekuensi  Persentase 

Variabel Independen 

Human    

Tidak Baik 0 0 

Cukup Baik 17 29% 

Baik 42 71% 

 

Organization 

  

Tidak Baik 1 2% 

Cukup Baik 8 14% 

Baik 50 85% 
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Technology 

  

Tidak Baik 0 0% 

Cukup Baik 12 20% 

Baik 47 80% 

 

Variabel Dependen Net Benefit 

Tidak Baik 3 5% 

Baik 56 95% 

 

Dalam tabel 2 ditunjukkan responden yang mempunyai pandangan cukup baik terhadap variabel 

human penggunaan SIMRS sejumlah 17 orang (29%) dan responden yang memiliki persepsi baik sejumlah 

42 orang (71%). Variabel human memperlihatkan sebagian responden memiliki persepsi yang baik 

terhadap implementasi SIMRS. Selain itu, persepsi responden terhadap implementasi SIMRS dapat 

dipengaruhi oleh faktor jenis kelamin, di mana sebagian besar responden adalah perempuan. Hal ini dapat 

terjadi karena adanya perbedaan karakteristik dan kelebihan yang dimiliki oleh perempuan, seperti 

kecermatan, ketelitian, disiplin, dan kesabaran. Penemuan ini sejalan dengan penelitian hasanah (2022) 

tentang pengaruh Human, organization dan technology terhadap manfaat bersih [16]. 

Dilihat pada tabel 2 ada 1 orang responden (2%) yang memiliki persepsi variabel organisasi tidak 

baik, sementara 50 orang responden (85%) memiliki persepsi baik terhadap variabel tersebut. Variabel 

organization memperlihatkan setengah responden memiliki pandangan baik terhadap implementasi 

SIMRS. Selain itu, persepsi responden juga dapat dipengaruhi oleh faktor lama kerja, di mana mayoritas 

responden memiliki masa kerja dibawah dari 1 tahun. Hal ini mungkin disebabkan oleh semakin lama masa 

kerja, maka menjadi lebih familiar dengan langkah-langkah yang harus diambil dalam implementasi 

SIMRS, seperti memberikan dukungan, persiapan implementasi yang baik, dan sosialisasi mengenai 

pembaruan fitur aplikasi secara berkala. Temuan ini sejalan dengan penelitian Amron (2015) yang dikutip 

dalam Aprilyanti (2017) yang menunjukkan perbedaan yang signifikan antara pengalaman organisasi 

dengan masa kerja 5 bulan dan 1 tahun [17]. 

Pada tabel 2 terdapat 12 orang responden (20%) yang memiliki persepsi cukup baik terhadap variabel 

teknologi dalam penggunaan SIMRS, sedangkan 47 orang responden (80%) memiliki persepsi baik 

terhadap variabel tersebut.Variabel technology hampir setengah responden memiliki persepsi baik. Persepsi 

reponden terhadap implementasi SIMRS dapat pengaruhi oleh faktor usia yang sebagian besar berusia 26 

hingga 35 tahun. Hal ini disebabkan pada rentan usia tersebut akan selalu update mengenai teknologi dan 

fitur-fitur yang ada, kemudian bisa beradaptasi pengenai pembaruan yang dilakukan. Penelitian ini 

konsisten dengan penelitian sebelumnya yang menunjukkan karyawan yang lebih tua cenderung tetap 

mempertahankan metode lama pada penggunaan SIMRS. Hal ini menandakan bahwa mereka menghadapi 

kesulitan dalam beradaptasi dengan perubahan sistem SIMRS yang baru [18]. 

Dalam tabel 2 sebanyak 56 orang responden (95%) memiliki persepsi baik terhadap variabel manfaat 

bersih dalam penggunaan SIMRS, sementara 3 orang responden (5%) memiliki persepsi tidak baik. 

Variabel net benefit memperlihatkan hampir seluruhnya responden memiliki pandangan baik terhadap 

manfaat yang dihasilkan oleh implementasi SIMRS. Persepsi responden terhadap implementasi SIMRS 

juga dipengaruhi oleh faktor pendidikan, di mana sebagian besar responden memiliki pendidikan S1-S3. 

Penyebabnya mungkin adalah fakta bahwa semakin tinggi pendidikan seseorang, semakin banyak 

pengetahuan dan pengalaman yang dimilikinya tentang manfaat yang bisa diperoleh dari implementasi 

SIMRS, seperti meningkatnya efisiensi tenaga kerja, pengendalian biaya, dan pengurangan kesalahan. 

Temuan ini sejalan atas penelitian Dedy yang menunjukkan sebagian besar pengguna SIMRS merupakan 

karyawan dengan pendidikan D3 [19]. 

 

3.2 Pengaruh Human, Organization, Technology terhadap Net Benefit 

 
Tabel 3. hasil Uji t 

Model B Std.Eror Beta t Sig 

(Constant) 3.887 2.137  1.819 .074 

Human -.013 .095 -.020 -.141 .889 

Organization .269 .173 .268 1.554 .126 

Technology .421 .131 .577 3.201 .002 
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Pada tabel 3, diperoleh nilai (β0) = 3,887, nilai β1 = -0,013, nilai β2 = 0,264, dan β3 = 0,421. Dari 

variabel independen yang dianalisis, hanya variabel technology yang memiliki nilai signifikansi < 0,05, 

yaitu sebesar 0,002. Oleh karena itu, model persamaan regresi yang diperoleh adalah: Y = 3,887 + 0,421 

X, atau dapat dituliskan sebagai net benefit = 3,887 + 0,421 (technology). Dengan demikian, dapat 

disimpulkan bahwa pengaruh technology terhadap net benefit SIMRS memiliki besaran sebesar 0,577. 

Berdasarkan analisis uji t ditemukan variabel human tidak mempunyai pengaruh yang signifikan 

kepada net benefit SIMRS. Nilai signifikansi variabel human sebesar 0,889, yang melebihi nilai signifikansi 

yang telah ditetapkan (0,05), serta nilai t hitung senilai -0,141, yang lebih kecil daripada nilai t tabel (2,004). 

Oleh karena itu, disimpulkan variabel human tidak mempunyai pengaruh yang signifikan kepada net benefit 

SIMRS. Penggunaan sistem juga dipengaruhi oleh faktor-faktor lain seperti pengguna, tingkat pengguna, 

pelatihan, pengetahuan, harapan, serta sikap penerimaan dan penolakan terhadap sistem [9]. Dalam 

menganalisis kualitas sistem informasi, penting untuk mempertimbangkan faktor-faktor tersebut, termasuk 

siapa yang menggunakannya, tingkat pengguna, serta sikap penerimaan dan penolakan terhadap sistem 

tersebut. Ketika sistem memenuhi persyaratan-persyaratan ini, maka dapat dikatakan memiliki kualitas 

yang baik. Hasil penelitian ini sebagian responden menganggap semua pekerjaan tidak tergantung pada 

SIMRS sebesar 28%, SIMRS juga tidak memudahkan pekerjaan dari pengguna sebesar 12%, dan 

keterampilan dari pengguna yang kurang baik sebesar 19% . Persepsi ini menjadikan faktor human tidak 

mempengaruhi manfaat sistem. Temuan ini selaras dengan penelitian Khotimah (2021), juga menunjukkan 

faktor manusia tidak memiliki dampak yang signifikan kepada manfaat SIMRS. Temuan ini mungkin dapat 

dijelaskan oleh beberapa faktor, seperti kurangnya pemahaman pengguna tentang manfaat yang dapat 

diperoleh dari penggunaan sistem, serta kebutuhan akan pelatihan yang lebih intensif dan mendalam untuk 

meningkatkan pemahaman dan keterampilan pengguna dalam memaksimalkan manfaat yang diberikan 

oleh SIMRS [20]. 

Dalam penelitian terhadap pegawai yang menggunakan SIMRS di RSU Muhammadiyah Babat, 

ditemukan bahwa nilai signifikansi variabel "organization" adalah 0,126, yang melebihi tingkat signifikansi 

yang telah ditetapkan (0,05). Sementara, nilai t hitung senilai 1,554 juga lebih kecil dari nilai t tabel yang 

sesuai (2,004). Disimpulkan bahwa pada konteks penelitian ini, tidak ada pengaruh signifikan antara 

variabel "organization" dengan manfaat bersih (net benefit) SIMRS. Hasil penelitian ini sebagian 

responden menganggap bahwa pihak manajemen bisa memberikan dukungan terhadap implementasi 

SIMRS sebesar 73% dan tidak bisa mengembangkan fitur-fitur yang ada di SIMRS sebesar 25%. Persepsi 

ini menjadikan faktor organization tidak mempengaruhi manfaat sistem. Temuan penelitian ini mendukung 

hasil yang dicapai oleh Hendra (2015) seperti yang diungkapkan oleh Faigayanti (2022), bahwa dalam 

konteks ini organisasi tidak memiliki dampak langsung terhadap persepsi pengguna terhadap manfaat atau 

net benefit [14]. 

Temuan penelitian mengungkapkan bahwa variabel teknologi berpengaruh secara signifikan 

terhadap net benefit SIMRS. Signifikansi nilai tersebut sebesar 0,002, lebih kecil daripada alpha (0,05), 

serta nilai t hitung (3,201) melebihi nilai t tabel (2,004). Disimpulkan bahwa penggunaan teknologi pada 

SIMRS berperan penting dalam meningkatkan manfaat yang didapat dari menggunakan sistem tersebut. 

Hal yang penting untuk penentuan keberhasilan sistem adalah apakah sistem tersebut memenuhi kebutuhan 

pengguna yang diharapkan. Di samping itu, kepentingan sistem juga melibatkan penyediaan kenyamanan 

dan kemudahan penggunaan yang sesuai dengan kebutuhan dan pola kerja profesional yang dituju. Selain 

itu, sistem juga harus mendukung kesehatan secara keseluruhan. Temuan ini konsisten dengan hasil uji t 

yang memperlihatkan nilai signifikansi senilai 0,002. Hal ini dikarenakan sering terjadinya eror pada 

SIMRS sebesar 73% dan penanganan sistem eror masih kurang sebesar 37%, sehingga hasil tersebut 

menjadikan faktor yang mempengaruhi persepsi manfaat yang diterima responden terhadap keberhasilan 

penggunaan SIMRS di RSU Muhammadiyah Babat. Hal ini di dukung penelitihan terdahulu yang 

menunjukkan bahwa masih terdapat beberapa kendala dalam komponen teknologi yang mempengaruhi 

kualitas sistem [21]. Beberapa hambatan yang dihadapi meliputi ketersediaan sarana prasarana yang belum 

memadai, seringnya terjadi kesalahan dalam sistem, masalah jaringan yang selalu timbul, mutu informasi 

yang tidak mencapai harapan, serta mutu layanan yang kurang optimal. Kendala-kendala ini dapat 

berdampak pada tingkat manfaat yang dihasilkan oleh sistem. Oleh karena itu, sangat penting untuk 

mengatasi kendala-kendala tersebut guna memastikan sistem dapat memberikan manfaat maksimal kepada 

pengguna [22]. 

https://doi.org/10.47134/rammik.v1i1.1
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3.3  Pengaruh Human, Organization, Technology secara simultan terhadap Net Benefit 

 
Tabel 4. Hasil Uji F 

Model F Sig. 

Regression 33.912 .000a 

Residual   

Total   

 
Tabel 5. Koefisien Determinasi 

Model R R Square 

1 .806a .649 

 

Berdasarkan analisis regresi linear berganda, ditemukan nilai F-hitung senilai 33,912 dengan nilai 

signifikansi senilai 0,000. Karena nilai signifikansi (0,000) lebih kecil daripada tingkat signifikansi yang 

ditetapkan (0,05) serta nilai F-hitung (33,912) lebih besar daripada nilai F-tabel (3,16), didapat kesimpulan 

ditemukannya dampak simultan yang signifikan antara variabel Human, Organization, serta Technology 

kepada variabel Net Benefit. Dari hasil output pada tabel 5, ditemukan bahwa nilai R Square adalah 0,649. 

Hal ini mengindikasikan bahwa variabel human, organization, dan technology secara bersama-sama 

berpengaruh sebesar 64,9% variasi yang terjadi pada net benefit SIMRS.. 

Temuan penelitian sebelumnya menyimpulkan bahwa terdapat pengaruh simultan antara variabel 

Human, Organization, serta Technology kepada Net Benefit. Berdasarkan penelitian tersebut, disarankan 

kepada pimpinan RSD Mangusada agar mempertahankan kinerja SIMRS di masing-masing unit dengan 

melakukan pemantauan serta evaluasi secara berkelanjutan [23]. Hal ini akan membantu meningkatkan 

operasional SIMRS agar dapat berjalan dengan lebih baik. Langkah tersebut akan membantu 

mengidentifikasi manfaat bersih dengan memastikan efisiensi kerja, efektivitas, pengurangan kesalahan, 

komunikasi yang baik, pengendalian biaya, dan pengurangan biaya [24]. Keberhasilan implementasi sistem 

informasi akan memberikan dampak yang lebih menguntungkan. Oleh karena itu di harapkan pihak rumah 

sakit mampu memperhatikan faktor human, organization, technology yang dapat mempertahankan kualitas 

SIMRS agar tetap mengasilkan informasi yang akurat bagi rumah sakit. 

 

4. KESIMPULAN 

Melalui hasil penelitian dan analisis mengenai dampak variabel Human, Organization, serta 

Technology kepada Net Benefit SIMRS di RSUMB, dapat ditarik kesimpulan bahwa secara keseluruhan, 

pandangan terhadap Human, Organization, Technology, serta Net Benefit SIMRS di RSUMB dapat 

dianggap positif. Selanjutnya tidak ada pengaruh human dengan net benefit SIMRS di RSUMB. Tidak ada 

pengaruh organization dengan net benefit SIMRS di RSUMB. Adanya pengaruh technology dengan net 

benefit SIMRS di RSUMB. Ada pengaruh human, organization, technology secara simultan terhadap net 

benefit SIMRS di RSUMB. 

Harapannya, hasil penelitian ini dapat dijadikan masukan penting untuk pihak Rumah Sakit pada 

upaya pengembangan dan perbaikan SIMRS. Pengembangan SIMRS dapat di lakukan mulai dari faktor 

yang paling berpengaruh yaitu faktor technology, dengan cara meningkatkan Kualitas SIMRS dengan 

penambahan fitur-fitur yang lebih canggih yang bisa dikakukan dengan pembelian fitur pada aplikasi, 

meningkatkan penyediaan fasilitas untuk kebutuhan akses SIMRS, meminimalisir terjadinya eror data pada 

SIMRS bisa dilakukan dengan memastikan jaringan kuat dan komputer yang mempunyai daya tampung 

dokumen tinggi, meningkatkan keamanan data yang sudah terekam SIMRS, meningkatkan ketrampilan 

petugas sehingga informasi yang di hasilkan SIMRS lebih baik dan akurat bisa dilakukan dengan cara 

mengikuti pelatihan-pelatihan tentang SIMRS. 
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