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ABSTRAK

Latar Belakang: Perawat rawat inap mengalami beban kerja berlebihan akibat ketidakseimbangan
antara tuntutan pelayanan 24 jam dengan ketersediaan tenaga serta meningkatnya tugas administratif.
Implementasi SIMRS secara global terbukti mengurangi beban administratif, namun di Indonesia
masih menghadapi kendala infrastruktur dan sumber daya manusia. SIMRS yang dirancang untuk
meningkatkan efisiensi justru berpotensi menambah beban kerja perawat karena sistem belum
terintegrasi optimal. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan pelaksanaan SIMRS
dengan Beban Kerja perawat di unit rawat inap Rumah Sakit Tingkat I Kartika Husada Pontianak.
Metode: Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan desain korelasional. Teknik
pengambilan sampel menggunakan total sampling dengan jumlah responden sebanyak 97 orang
perawat. Instrumen penelitian berupa kuesioner SIMRS dan ENSS yang telah diuji validitas dan
reliabilitasnya. Data dianalisis menggunakan uji spearman. Hasil: Hasil penelitian menunjukkan
bahwa hasil uji korelasi Spearman menunjukkan adanya hubungan negatif yang signifikan antara
pelaksanaan SIMRS dan beban kerja perawat di ruang rawat inap Rumah Sakit Tingkat II Kartika
Husada Pontianak dengan koefisien korelasi -0,467 (p < 0,01). Kesimpulan: Implementasi SIMRS
yang efektif terbukti dapat mengurangi beban kerja perawat, sebagaimana ditunjukkan oleh hubungan
negatif yang signifikan antara tingkat pelaksanaan SIMRS yang tinggi dengan penurunan beban kerja
perawat di ruang rawat inap.

Kata Kunci: Beban Kerja, Perawat, SIMRS

ABSTRACT

Background: Inpatient nurses experience excessive workload due to the imbalance between the
demands of 24-hour care and the availability of staff, as well as the increasing administrative tasks.
The implementation of the Hospital Management Information System (SIMRS) has been proven
globally to reduce administrative workload; however, in Indonesia, it still faces challenges related to
infrastructure and human resources. SIMRS, designed to improve efficiency, has the potential to
increase nurses' workload because the system is not yet optimally integrated. Objective: This study
aims to determine the relationship between the implementation of the Hospital Management
Information System (SIMRS) and nurses’ workload in the inpatient unit of Kartika Husada Pontianak
Hospital. Method: This study used a quantitative method with a correlational design. The sampling
technique employed total sampling with 97 nurse respondents. The research instruments consisted of
SIMRS and ENSS questionnaires, which had been validated and tested for reliability. Data were
analyzed using the Spearman correlation test. Results: The results of the Spearman correlation test
indicated a significant negative correlation between the implementation of SIMRS and the workload
of nurses in the inpatient unit of Kartika Husada Pontianak Hospital Level II, with a correlation
coefficient of -0.467 (p < 0.01). Conclusion: Effective implementation of SIMRS has been proven to
reduce nurses' workload, as indicated by the significant negative correlation between high levels of
SIMRS implementation and reduced nurses' workload in the inpatient ward.

Keywords: Workload, Nurses, SIMRS.
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PENDAHULUAN

Perawat memegang peran sentral dalam sistem pelayanan kesehatan, khususnya di
ruang rawat infap, di mana perawat bertanggung jawab memberikan asuhan keperawatan
secara berkesinambungan selama 24 jam kepada pasien dengan beragam tingkat kompleksitas
penyakit. Tuntutan pelayanan yang tinggi ini sering kali tidak sebanding dengan ketersediaan
tenaga perawat, menciptakan ketimpangan yang berujung pada Beban kerja berlebihan.
Beban ini tidak hanya bersumber dari jumlah pasien yang harus ditangani, tetapi juga dari
tugas-tugas tambahan seperti dokumentasi medis, pelaporan administratif, dan pekerjaan non-
keperawatan lainnya yang semakin membebani tenaga kesehatan (Edwi et al., 2021).

Pelaksanaan SIMRS secara global telah menjadi standar dalam sistem kesehatan
modern. Penggunaan teknologi informasi dalam SIMRS telah terbukti meningkatkan
efektivitas pelayanan medis, menurunkan risiko kesalahan medis, serta mempercepat proses
administrasi (Allel et al., 2024; Wu et al., 2024). Lebih jauh, implementasi SIMRS
berdampak langsung pada Beban kerja perawat, yaitu sistem pencatatan elektronik
memangkas waktu dokumentasi manual, mengurangi duplikasi entri data, dan
memungkinkan perawat memfokuskan lebih banyak waktu pada asuhan pasien, sehingga
beban kerja fisik-mental mereka berkurang signifikan.

Khususnya di Indonesia, implementasi SIMRS masih menghadapi berbagai tantangan,
terutama terkait kesiapan infrastruktur, sumber daya manusia, serta dukungan regulasi. Sari et
al., (2020) menyebutkan penerapan SIMRS di Rumah Sakit di Indonesia masih belum
merata. Beberapa Rumah Sakit telah mengadopsi sistem berbasis teknologi informasi yang
canggih, sementara sebagian lainnya masih bergantung pada sistem manual atau semi-digital.
Di wilayah Pontianak, implementasi SIMRS juga menunjukkan variasi dalam tingkat
kesiapan dan efektivitasnya. Beberapa rumah sakit di kota besar telah menggunakan SIMRS
secara optimal, sedangkan di daerah yang lebih terpencil masih menghadapi kendala teknis
dan sumber daya (Santosa et al., 2023).

Beban kierja yang berlebihan dapat menimbulkan dampak yang mengkhawatirkan. Hal
menunjukkan bahwa kondisi ini berpotensi menimbulkan masalah serius, seperti kelelahan
kronis (burnout) serta penurunan mutu pelayanan kesehatan (Imamah et al., 2024). Lebih
mengkhawatirkan lagi, tekanan kerja yang berlebihan berpotensi meningkatkan risiko
kesalahan prosedur medis, yang pada akhirnya membahayakan keselamatan pasien. Temuan
ini diperkuat oleh Andriani (2025) yang menunjukkan bahwa 65% perawat di rumah sakit
rujukan mengalami kelelahan emosional akibat beban kerja yang tidak proporsional,
sementara 40% di antaranya mengaku pernah melakukan kesalahan kecil dalam pemberian
obat akibat kelelahan.

Fenomena ini menggambarkan sebuah paradoks dalam sistem kesehatan, disatu sisi
perawat dituntut untuk memberikan pelayanan optimal, sementara di sisi lain, mereka harus
berjuang melawan keterbatasan sumber daya dan tumpukan tugas administratif. Kondisi ini
tidak hanya merugikan tenaga kesehatan, tetapi juga berpotensi mengurangi kepercayaan
masyarakat terhadap kualitas pelayanan rumah sakit. Oleh karena itu, diperlukan upaya
sistematis untuk menyeimbangkan beban kerja perawat dengan memperhatikan aspek
kuantitas tenaga, efisiensi sistem, dan kesejahteraan psikologis petugas kesehatan (Pane et al.,
2023; Saputra et al., 2023).

Penggunaan SIMRS dalam penelitian menurut Sari et al., (2020) yaitu memberikan
kemudahan dalam proses pendokumentasian asuhan keperawatan, perawat tidak lagi harus
mencatat secara manual, melainkan memasukkan data ke dalam sistem secara langsung. Hal
ini tidak hanya mempercepat alur kerja, tetapi juga meningkatkan akurasi dan kelengkapan
dokumentasi medis. Hasil penelitian menunjukkan bahwa penggunaan SIMRS dapat
membantu mengurangi beban kerja administratif perawat, perawat yang memiliki tingkat
pengetahuan dan motivasi tinggi terhadap penggunaan SIMRS cenderung lebih mudah
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beradaptasi dengan sistem, yang berdampak pada peningkatan efisiensi kerja, penghematan
waktu, serta penurunan kelelahan akibat beban kerja administratif yang berlebihan.

Rumah Sakit TK II Kartika Husada Pontianak, sebagai rumah sakit yang akan menjadi
fokus penelitian, penerapan SIMRS menjadi faktor penting dalam mendukung efisiensi
layanan kesehatan, khususnya di unit rawat inap, namun permasalahan beban kerja petugas
SIMRS terus menjadi kendala sistemik dalam implementasi teknologi Kesehatan. Studi
terbaru oleh (Pane et al., 2023) di rumah sakit rujukan di Indonesia mengungkapkan bahwa
72% petugas SIMRS (termasuk perawat dan tenaga rekam medis) mengalami kelebihan
beban kerja. temuan ini diperkuat oleh (Hasibuan et al., 2024; Saputra et al., 2023; Tawar et
al., 2022) yang meneliti dampak SIMRS terhadap produktivitas perawat di 5 rumah sakit
Jawa Barat, hasilnya menunjukkan penambahan 1,5-2 jam kerja per hari untuk
menyelesaikan tugas digital. Penurunan 22% waktu istirahat akibat tumpukan dokumen
elektronik dan 67% responden mengaku sering bekerja lembur untuk mengejar target input
data.

Hal ini sejalan dengan penelitian Rusdiyanti et al., (2022) menyebut bahwa
implementasi SIMRS yang dilakukan dengan kinerja cukup baik dapat menambah beban
kerja perawat, dengan faktor risiko terhadap beban kerja tinggi. Temuan tersebut
menggambarkan bahwa meskipun penerapan SIMRS bertujuan meningkatkan efisiensi dan
kualitas pelayanan, tetapi beban kerja tambahan akibat pengelolaan sistem digital justru
berpotensi menurunkan produktivitas dan kesejahteraan tenaga kesehatan. Kondisi ini
menimbulkan risiko kelelahan, stres kerja, dan menurunnya kualitas asuhan kepada pasien.
Oleh karena itu, perlu dilakukan evaluasi mendalam terkait desain dan integrasi SIMRS
dengan proses kerja di lapangan, serta pengembangan strategi pelatihan dan dukungan teknis
yang memadai. Upaya tersebut diharapkan dapat meminimalisir beban administratif yang
tidak perlu dan mengoptimalkan peran tenaga kesehatan dalam memberikan layanan yang
lebih fokus pada aspek klinis dan perawatan pasien.

Hasil studi pendahuluan dilakukan peneliti pada bulan Januari tahun 2025 di Rumah
Sakit TK II Kartika Husada Pontianak, khususnya di unit rawat inap, untuk memperoleh
gambaran awal mengenai kondisi beban kerja yang dialami oleh perawat rawat inap. Hasil
dari studi pendahuluan menunjukkan bahwa sekitar 80% perawat rawat inap mengalami
peningkatan beban kerja yang signifikan dalam beberapa bulan terakhir. Hal ini disebabkan
oleh pengurangan jumlah tenaga honorer serta keterbatasan jumlah sumber daya manusia.

Penelitian ini dilakukan di RS TK II Kartika Husada Pontianak karena pelaksanaan
SIMRS sudah diterapkan tetapi masih terdapat keluhan beban kerja dari perawat akibat
sistem yang belum terintegrasi secara maksimal. Berdasarkan wawancara dengan 10 perawat
rawat inap di RS TK II Kartika Husada Pontianak, sebanyak 8 perawat (80%) menyatakan
mengalami peningkatan beban kerja yang signifikan dalam beberapa bulan terakhir. Sebagian
besar (90%) mengaku harus menangani lebih banyak tugas administratif, seperti entri data
pasien dan pelaporan medis. Pengurangan tenaga sukarelawan atau honorer turut
berkontribusi pada beban kerja yang bertambah, dengan 7 perawat (70%) merasakan
dampaknya. Selain itu, 6 perawat (60%) melaporkan waktu untuk tugas klinis berkurang,
sementara 8§ perawat (80%) merasa stres akibat pekerjaan yang menumpuk. Kondisi ini
berpotensi menurunkan kualitas pelayanan keperawatan dan mengancam keselamatan pasien.

Berdasarkan latar belakang dan fenomena diatas, maka peneliti tertarik untuk
melakukan penelitian di unit rawat inap Rumah Sakit TK II Kartika Husada Pontianak untuk
mengetahui hubungan SIMRS dengan beban kerja Perawat di Ruang Rawat Inap Rumah
Sakit Tingkat II Kartika Husada Pontianak, sebab permasalahan dalam pelaksanaan SIMRS
dapat memicu beban kerja tambahan bagi perawat karena proses adaptasi, kurangnya
pelatihan, dan sistem yang belum optimal.
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METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan desain korelasional dan
pendekatan cross-sectional. Metode ini dipilih untuk mengidentifikasi hubungan antara dua
variabel utama, yaitu pelaksanaan SIMRS dan beban kerja perawat di unit rawat inap.

Pendekatan kuantitatif merupakan fondasi bagi pengembangan ilmu. Dalam lingkup
yang lebih sempit, penelitian kuantitatif diartikan sebagai penelitian yang banyak
menggunakan angka, mulai dari proses pengumpulan data, analisis dan penampilan data
(Siroj et al., 2024).

Desain korelasional digunakan untuk mengkaji sejauh mana hubungan antara
pelaksanaan SIMRS dengan tingkat beban kerja yang dirasakan oleh perawat. Melalui
analisis korelasional, khususnya korelasi sederhana dapat diketahui arah dan kekuatan
hubungan antara dua variabel kuantitatif tanpa memanipulasi kondisi yang diteliti (Pratama et
al., 2023).

Sementara itu, pendekatan cross-sectional dipilih karena memungkinkan pengumpulan
data dilakukan pada satu titik waktu tertentu, sehingga cocok untuk menggambarkan kondisi
dan hubungan variabel pada saat studi dilakukan. Pendekatan ini banyak digunakan dalam
bidang kesehatan untuk menilai hubungan antara faktor risiko dan efek pada populasi tertentu
secara cepat dan efisien.

Dengan pendekatan ini, peneliti berharap dapat memperoleh gambaran yang jelas
mengenai sejauh mana pelaksanaan SIMRS berkontribusi terhadap peningkatan beban kerja
perawat di unit rawat inap Rumah Sakit TK II Kartika Husada Pontianak pada tahun 2025.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Pembahasan adalah uraian terperinci tentang hasil penelitian yang dikaitkan langsung
dengan tujuan studi. Temuan penelitian selanjutnya dibandingkan dan diperkuat dengan hasil
riset terdahulu serta diselaraskan dengan kerangka teori dan tinjauan pustaka yang relevan.
Pada bagian ini poin-poin penelitian sebagai berikut:

1. Pelaksanaan SIMRS terhadap Perawat

Berdasarkan hasil penelitian tabel 4.1, didapatkan bahwa pelaksanaan SIMRS di Ruang
Rawat Inap Rumah Sakit Tingkat II Kartika Husada Pontianak memiliki kategori tinggi
sebanyak 79 responden (81,4%). Tingginya tingkat pelaksanaan SIMRS ini mencerminkan
kondisi lapangan di mana mayoritas perawat telah mengintegrasikan sistem informasi ke
dalam rutinitas kerja mereka. Kondisi ini menunjukkan bahwa proses transformasi digital di
rumah sakit telah berjalan dengan relatif baik, di mana perawat tidak lagi menganggap
SIMRS sebagai beban tambahan melainkan sebagai alat bantu yang meningkatkan efektivitas
kerja. Hal ini dapat terjadi karena adanya proses sosialisasi dan pelatihan yang memadai,
serta dukungan infrastruktur teknologi informasi yang memadai di rumah sakit tersebut

Temuan ini sejalan dengan penelitian Mokoagow et al. (2024) yang menyatakan
implementasi sistem informasi rumah sakit yang optimal berdampak signifikan terhadap
keberhasilan implementasi teknologi di rumah sakit. Perawat yang melaksanakan SIMRS
dengan baik cenderung lebih mudah beradaptasi dengan perubahan sistem dan teknologi baru
dalam praktik keperawatan.

Hasil penelitian ini juga didukung oleh Intansari et al. (2023) yang menyatakan bahwa
persepsi kemudahan penggunaan dan persepsi kegunaan sistem informasi akan
mempengaruhi sikap pengguna terhadap teknologi tersebut. Tingginya kategori pelaksanaan
terhadap SIMRS mengindikasikan bahwa sistem yang diimplementasikan di RS Kartika
Husada Pontianak telah memenuhi aspek kemudahan penggunaan dan memberikan manfaat
yang dirasakan oleh perawat. Selain itu, penelitian ini menunjukkan bahwa implementasi
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SIMRS di RS Kartika Husada Pontianak telah berjalan dengan baik dan diterima dengan
positif oleh tenaga keperawatan.
2. Beban Kerja terhadap Perawat

Berdasarkan tabel 4.2, dapat disimpulkan bahwa beban kerja perawat di Ruang Rawat
Inap Rumah Sakit Tingkat II Kartika Husada Pontianak menunjukkan kategori tinggi
sebanyak 46 responden (47,4%).

Hasil temuan ini sejalan dengan penelitian Azhari & Nieamah, (2024) yang menyatakan
bahwa beban kerja merupakan jumlah tugas atau aktivitas yang diberikan kepada individu
dalam suatu pekerjaan yang dapat diukur berdasarkan waktu dan volume pekerjaan.
Tingginya beban kerja perawat dapat disebabkan oleh berbagai faktor, baik internal maupun
eksternal.

Hasil ini juga didukung oleh penelitian Deolla et al. (2022) yang menjelaskan bahwa
beban kerja dapat diartikan sebagai selisih antara kapasitas atau kemampuan pekerja dengan
tuntutan pekerjaan yang harus dipenuhi. beban kerja yang tinggi pada perawat dapat
berdampak pada penggunaan energi berlebihan dan stres berlebih (overstress), yang pada
akhirnya dapat menurunkan kualitas pelayanan keperawatan.

Menurut Sihotang & Saputra (2024), beban kerja yang berlebihan dapat menimbulkan
dampak negatif seperti kelelahan kronis, penurunan fokus, dan reaksi emosional yang dapat
mempengaruhi kinerja perawat. Dalam konteks implementasi SIMRS, beban kerja perawat
dapat meningkat karena adanya tugas tambahan seperti dokumentasi elektronik, pelaporan
digital, dan adaptasi terhadap sistem baru.

3. Hubungan Pelaksanaan SIMRS Dengan Beban Kerja Perawat Pada Unit Rawat
Inap di Rumah Sakit TK II Kartika Husada Pontianak

Berdasarkan hasil analisis korelasi Spearman pada tabel 4.3, diperoleh nilai koefisien
korelasi (p) sebesar -0,467 dengan tingkat signifikansi 0,000 (p < 0,01). Hasil ini
menunjukkan adanya hubungan negatif yang signifikan antara pelaksanaan SIMRS dan beban
kerja perawat di ruang rawat inap RS Tingkat II Kartika Husada Pontianak.

Nilai korelasi negatif -0,467 menunjukkan bahwa hubungan kedua variabel berlawanan
arah, artinya semakin tinggi tingkat pelaksanaan SIMRS, maka semakin rendah beban kerja
perawat, dan sebaliknya. Berdasarkan kriteria interpretasi korelasi Spearman, nilai -0,467
berada dalam rentang 0,40-0,599 yang dikategorikan sebagai hubungan sedang (moderate).

Temuan ini sejalan dengan penelitian Sari et al., (2020) yang menyatakan bahwa
penggunaan SIMRS dapat memberikan kemudahan dalam proses pendokumentasian asuhan
keperawatan. Perawat tidak lagi harus mencatat secara manual, melainkan memasukkan data
ke dalam sistem secara langsung, sehingga dapat mempercepat alur kerja dan meningkatkan
akurasi dokumentasi medis.

Hasil penelitian ini juga didukung oleh Edwi et al., (2021) yang menunjukkan bahwa
implementasi SIMRS dapat membantu mengurangi beban kerja administratif perawat.
Perawat yang memiliki tingkat pengetahuan dan motivasi tinggi terhadap penggunaan SIMRS
cenderung lebih mudah beradaptasi dengan sistem, yang berdampak pada peningkatan
efisiensi kerja dan penghematan waktu.

Namun, hasil penelitian ini berbeda dengan temuan Rusdiyanti et al., (2022) yang
menyebutkan bahwa implementasi SIMRS yang dilakukan dengan kinerja cukup baik dapat
menambah beban kerja perawat. Perbedaan hasil ini dapat disebabkan oleh tingkat kesiapan
sistem, pelatihan yang diberikan, dan dukungan manajemen dalam implementasi SIMRS di
masing-masing rumah sakit

Berdasarkan pembahasan diatas dapat disimpulkan bahwa implementasi SIMRS yang
optimal dapat mengurangi beban kerja perawat melalui peningkatan efisiensi proses
dokumentasi dan administrasi, meskipun keberhasilan implementasi tersebut sangat
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bergantung pada kesiapan sistem, kualitas pelatihan, dan dukungan manajemen yang
memadai.
4. Keterbatasan Penelitian
Peneliti telah berusaha mengupayakan penelitian ini agar terlaksana dengan maksimal,
namun peneliti sadar akan adanya keterbatasan dalam penelitian antara lain yakni:
1) Penelitian ini menggunakan desain cross-sectional sehingga tidak dapat menunjukkan
hubungan sebab-akibat secara langsung.
2) Pengukuran menggunakan kuesioner self-report yang dapat terpengaruh oleh
subjektivitas responden
3) Penelitian dilakukan di satu rumah sakit sehingga generalisasi hasil perlu dilakukan
dengan hati-hati.
4) Faktor-faktor lain yang dapat mempengaruhi Beban kerja seperti rasio perawat-pasien,
kompleksitas kasus, dan dukungan manajemen tidak dianalisis dalam penelitian

KESIMPULAN
Berdasarkan hasil penelitian, maka dapat disimpulkan sebagai berikut:

1. Hasil identifikasi pelaksanaan SIMRS menunjukkan mayoritas responden memiliki
tingkat pelaksanaan SIMRS kategori tinggi. Hal ini mengindikasikan bahwa
implementasi SIMRS telah berjalan efektif dan terintegrasi dengan baik dalam
operasional sehari-hari di unit rawat inap, memberikan kemudahan akses informasi dan
mendukung efisiensi kerja perawat.

2. Hasil identifikasi beban kerja perawat menunjukkan distribusi yang hampir seimbang
antara kategori rendah dan tinggi. Distribusi ini mencerminkan adanya variasi dalam
pengalaman kerja perawat di unit rawat inap yang dapat dipengaruhi oleh faktor internal
maupun eksternal.

3. Hasil analisis menunjukkan adanya hubungan negatif sedang yang signifikan antara
pelaksanaan SIMRS dengan beban kerja perawat. Temuan ini menunjukkan bahwa
semakin tinggi tingkat pelaksanaan SIMRS, semakin rendah beban kerja yang dirasakan
perawat di unit rawat inap. Hubungan negatif ini mengkonfirmasi bahwa SIMRS yang
diimplementasikan dengan baik dapat mengurangi beban kerja melalui otomatisasi
dokumentasi, kemudahan akses informasi, dan peningkatan efisiensi koordinasi.

Saran
1. Bagi Rumah Sakit Tingkat Il Kartika Husada Pontianak

Penelitian ini diharapkan dapat dijadikan masukan untuk rumah sakit guna dapat
menurunkan atau mengurangi beban kerja perawat guna mencegah perawat mengalami stres
kerja beban kerja yang tidak berlebihan akan memicu menurunnya stres kerja pada perawat
sehungga kepuasan kerja perawat berkurang.
2. Bagi peneliti selanjutnya

Berdasarkan penelitian ini diharapkan peneliti selanjutnya dapat menambahkan jumlah
variabel lain seperti budaya organisasi dan motivasi kerja sehingga dapat mengetahui
hubungan pelaksanaan SIMRS dengan beban kerja perawat lebih dalam lagi untuk penelitian
berikutnya
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