Sistem Informasi
Kesehatan




Sistem

Suatu tatanan di mana terjadi suatu
kesatuan usaha dari berbagai unsur
yang saling berkaitan secara teratur

menuju pencapaian tujuan dalam
batas lingkungan tertentu



Informasi

¢ Data : bahan mentah yang dengan
proses pengalihbentukan barulah
menjadi informasi

¢ Informasi : telah dapat segera
dipakai untuk pengambilan
keputusan



Sifat data / informasi

¢ Faktual
¢ Empiris




Kesehatan

Suatu keadaan sehat yang utuh secara
fisik, mental dan sosial dan tidak
semata-mata suatu keadaan bebas
dari penyakit atau ketakberdayaan
Qigle)



Sistem Informasi Kesehatan

Suatu tatanan yang dengan proses
pengalihbentukan data menjadi
informasi menghasilkan informasi
kesehatan bagi keperluan
pengambilan keputusan, sehingga
dapat dilakukan berbagai bentuk
rangkaian tindakan pembangunan
kesehatan



Informasi

¢ Tepat waktu (up to date)
eLengkap




Pemanfaatan Informasi

¢ Siapa yang memerlukan informasi?
¢ Bagaimana informasi digunakan?

¢ Seberapa rinci?

¢ Format presentasi informasi?



Lingkup informasi yang Dikelola

(Blum, 1974)
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Masalah yang ada

Masalah Potensial



Pembangunan Kesehatan

¢ Dorongan pembangunan kesehatan: Sistem
Kesehatan Nasional

— Tujuan SKN adalah terselenggaranya pembangunan kesehatan oleh
semua potensi bangsa, baik masyarakat, swasta maupun pemerintah
secara sinergis, berhasil-guna dan berdaya guna, sehingga tercapai
derajat kesehatan masyarakat yang setinggi-tingginya.

— Subsistem SKN:

¢ Upaya kesehatan

¢ Pembiayaan kesehatan

¢ Sumberdaya manusia kesehatan
.

.

Obat dan perbekalan kesehatan
Pemberdayaan masyarakat
¢ Manajemen kesehatan

— Manajemen kesehatan
¢ Administrasi kesehatan
+ Informasi kesehatan
¢ IImu pengetahuan dan teknologi
¢ Hukum kesehatan




Sistem Informasi Kesehatan/SIK
(sebagai sub-sistem S| Nasional)
Informasi berdasarkan sumber:

1. Tingkat komunitas,

¢ seluruh informasi yang berbasis
Eenduduk, mulai dari individu, keluarga,
omunitas, desa/kelurahan, kecamatan,
kabupaten/kota

¢ Registrasi vital (sejak RT/RW sampai
Nasional)

2. Tingkat pelayanan,

¢ informasi berbasis pelayanan
kesehatan, mulai dari polindes (bidan di
desa), pustu, pusling, puskesmas, RS
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Jenis informasi

¢ Formal;
o Statistik rutin
¢ Laporan manajemen

¢ Informal;
¢ Rumors
¢ Pengalaman
o Hasil diskusi

o Kondisi politik dan lingkungan setempat dan
supra sistem



Pemanfaatan Informasi

Membuat keputusan;
¢Jaminan kelanjutan program
¢ Ekspansi program
¢ Penentuan:

— Populasi target

—Model dan Implementasi
program/metode

— Kontrol kualitas
—Jenis pembiayaan (private dan publik)



Pemanfaatan Informasi

¢ Manajemen Pasien/costumers
— Demografi
— Status sosio-ekonomi
— Episode dan risikonya
— Faktor risiko

¢ Manajemen Unit Pelayanan Kesehatan
— Coverage untuk curative dan preventive
- Manajemen sumberdaya (fasilitas)

¢ Manajemen Sistem Kesehatan
— komunitas
- Performan pelayanan kesehatan
— Data aktifitas manajemen
- Data finansial
— Distribusi sumberdaya
— Aspek legal dan dokumen
— Informasi sektor terkait



INFORMATION FORACTION

Information




Pengelolaan informasi tingkat
komunitas

¢ Registrasi vital

¢ Mulai dari keluarga, RT/RW, Kel/desa,
dst...

¢ Laporan kader
o Sisitem PP Posyandu, JMD, Jumantik, ds

— Dipengaruhi oleh;
- Pengetahuan dan sikap dalam masalah
kesehatan
— Prilaku atau pola pencarian pengobatan

— Akses ke pelayanan kesehatan (dasar)



Pengelolaan informasi tingkat
pelayanan/pengelola kesehatan

¢ Sistem pencatatan dan pelaporan rutin
— SP2TP, pada tingkat Puskesmas
— SP2RS, pada tingkat RS

¢ Sistem Kewaspadaan Dini (SKD/Early
warning system)
- PWS/LAM, surveillance
— Kasus khusus yang lokalistik (W2)
— Kejadian Luar Biasa/outbreak (W1)



Pengumpulan Informasi

¢ Rutin;
¢ Record
o Register
e Formulir

¢ Non-rutin;
¢ FGD
¢ EXit interview
¢ Rapid assessment
¢ Operational research



Sistem Manajemen dan sistem Pelayanan Kesehatan

SYSTEM MANAGEMENT

Effect

SERVICES MANAGEMENT




Jenis Informasi yang dikelola

¢ Data rutin

¢ Data non-rutin

¢ Transmisi, proses, dan kualitas data
¢ Sistem informasi komunitas

¢ Sistem Informasi Manajemen

¢ Manajemen SIK



Indikator

Indikator adalah pengukuran tidak langsung dari
masukan, proses, keluaran, efek (impact) dan
dampak (outcome) dari satu program untuk
kepentingan evaluasi dari tujuan dan obyektif
program



Pendekatan Sistem

¢ Masukan
Sumber yang dibutuhkan untuk berjalannya satu
program

¢ Proses
Aktivitas yang perlu dijalankan

+ Hasil
Semua akibat dari program, keluaran, efek dan
dampak

—Keluaran: Produk atau jasa yang ditawarkan

- Efek: Perubahan pada pengetahuan, sikap,
perilaku

—-Dampak: Perubahan pada status kesehatan,
fertilitas, dll



Pendekatan Sistem

Diagnosis &
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