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KATA PENGANTAR

Puji dan syukur dihaturkan kehadirat Tuhan Yang Maha Esa, karena Rahmat dan KaruniaNya lah Buku Profil
RSUD Ade Muhammad Djoen Sintang Tahun 2020 Ini dapat tersusun dan diterbitkan.

Buku profil ini merupakan salah satu informasi yang bertujuan untuk memberikan gambaran secara
umum tentang RSUD Ade Muhammad Djoen Sintang, disamping itu juga dapat dijadikan bahan evaluasi
terhadap program — program yang telah dilaksanakan serta sebagai tolak ukur keberhasilan dan mengukur
kemampuan RS dalam memberikan pelayanan.

Terima kasih kami sampaikan kepada semua pihak yang turut serta terlibat dalam penyusunan buku profil
ini. Semoga buku ini dapat bermafaat dan berguna bagi pembangunan, perkembangan RSUD Ade Muhammad
Djoen Sintang dimasa yang akan datang.

Rumah Sakit Umum Daerah
Ade Muhammad Djoen Sintang



SAMBUTAN DIREKTUR

Salam sejahtera,

Pertama—tama saya mengucapkan Puji Syukur Tuhan Yang Maha Esa atas berkat dan kasihNya atas
penyelenggaraan kegiatan dan implementasi dari seluruh program tahun 2019 di RSUD Ade Muhammad Djoen
Sintang dapat terselesaikan dengan baik dan tepat waktu.

Seluruh jajaran rumah sakit berusaha semaksimal mungkin untuk mewujudkan cita—cita yang
terkandung dalam VISI dan MISI secara professional dalam memberikan pelayanan selalu dalam satu sistem
yang harmoni.

Sebagai salah satu Institusi Pemerintah yang mengemban amanah sebagai Rumah Sakit Rujukan
Regional di wilayah Timur Provinsi Kalimantan Barat RSUD Ade Muhammad Djoen Sintang terus mengembangkan
diri melalui berbagai cara yaitu melakukan pembenahan administrasi, melengkapi sarana dan prasarana
serta menata tata kelola Rumah Sakit dengan sebaik-baiknya guna menjamin dan meningkatkan mutu
pelayanan. Apa yang belum tercapai dan yang akan dicapai RSUD Ade Muhammad Djoen Sintang senantiasa
terus melakukan perbaikan dan inovasi agar layanan yang diberikan selalu mengedepankan keselamatan

pasien dengan menjunjung tinggi profesionalisme.

Akhirnya saya menyampaikan rasa hormat dan terima kasih kepada semua pihak terutama Pemerintah
Kabupaten Sintang, seluruh stakeholder yang terkait baik ditingkat Kabupaten, Provinsi maupun Pusat
serta seluruh staf dan karyawan RSUD Ade Muhammad Djoen Sintang, kiranya apa yang telah kita laksanakan
senantiasa menjadi berkat

Salam,

dr. Rosa Trifina. MPH
DIREKTUR RSUD ADE MUHAMMAD DJOEN SINTANG
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dr. M. Hamd jah
1917-1920

Ade M Djoen
1930-1931

dr. JK. Sinyor
1987-1988

dr. Marten Bato
1989-1994

dr.H Lusmar J
1994-2002

dr. Daliman, Sp. 0G
1988-1989

dr. Rosa
Trifina, MPH




SEJOBARBH BERDIRINYA RSOD
BDE MOHBAMMAD DJGEN SINYBANG

POTRET: RUMAH SAKIT LANDSCHAP - ZIEKENHUIS TERAPUNG DI
SUNGAI KAPUAS DI SINTANG.
TAHUN 1920 M.

Koleksi: KIT Tropenmuseum, 0001 2787.

POTRET: RUMAH SAKIT “LANDSCHAP
- ZIEKENHUIS SINTANG”
(Potret: Sintang, 07 Oktober 1937 M).

Potret: Makam ADE MOHD. DJOEN Ibnu Pangeran Temenggung Setia
Agama Haji Gusti Muhammad Isya.

(Wedana Panembahan Sintang, tahun 1913 M s/d 1934 M).
Wafat pada bulan April 1934.

Potret ini diabadikan untuk dokumentasi sejarah dalam buku ini hari Rabu, 29 Sep 2010, jam: 15.06 wib. oleh Gusti
Sumarman, SH.

KWEE JIU HOI (Kapitan Der Chineezen van Sintang), ADE
MOHAMAD DJOEN (Wedana penembahan Sintang 1913-
1934), dr. M. HAMDJAH (Dokter Rumah Sakit Landschap
Ziekenhuis Sintang).Privat Koleksi: Gusti Sumarman, SH.

o

Potret: R.S.U.D. ADE MOHAMAD DJOEN
(Lokasi Ex. LANDSCHAP- ZIEKENHUIS SINTANG).
Lokasi: Jalan Patimura.




Potret ini diabadikan untuk dokumentasi sejarah dalam buku ini pada hari Jumat, 17 September 2010, jam: 14.11
wib. oleh Gusti Sumarman, SH.

Potret: RSUD.ADE MOHAMAD DJOEN
Lokasi: Jalan YC Oevang Oeray Sui Ana




VISI & MISI
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH
ADE MUHAMMAD DJOEN SINTANG

VIST

" Menjadi Rumah Sakit yang profesional dan menghasilkan pelayanan kesehatan
yang berkualitas untuk masyarakat
Kabupaten Sintang dan
Kalimantan Barat.”

MISX

*Menyelenggarakan Pelayanan Kesehatan yang Komprehensif, Adil dan terjangkau
dengan mengacu pada Standar Pelayanan Minimal dan Pelayanan Publik yang
Berorientasi kepada Kepuasan Pelanggan dan
Keselamatan Pasien
*Menyelenggarakan pelayanan kesehatan rujukan bagi Rumah Sakit lain di
kabupaten sekitarnya

*Mewu judkan Sumber Daya manusia yang Profesional.

*Meningkatkan Sarana dan Prasarana Pelayanan Sesuai Standarisasi Akreditasi
Rumah Sakit.
*Meningkatkan Manajemen Pelayanan Rumah Sakit yang Akuntabel Transparan,
Berdaya Guna dan Berhasil Guna untuk masyarakat kabupaten Sintang dan

Kalimantan Barat.



AKIREDITAST

RSUD Ade Muhammad Djoen Sintang dinyatakan telah terakreditasi
sejak 27 oktober 2017 dalam 5 pelayanan/standar versi KARS tahun 2012 yaitu :

Lulus Akreditasi Versi 2012

RTIFIKAT AKREDITASI RUMAH SAKIT

| KARSSERTSA201T

fikat ini diberikan sebagal pengakuan babwa rumsh sakit telah memenuhi standar akreditasl rumah sakit dan dinyataka
LULUS TINGKAT:

’ POKJA ASSESMENT PASIEN ‘ “

| POKJA TATA KELOLA PIMPINAN | I
! POKJA MANAJEMEN DAN FASILITAS KESELAMATAN PASIEN :
Nomol : KARS-SERT/849/X/2017

\ Status Akreditasi : LULUS TINGKAT DASAR \



STRUKTUR ORGANISASI RSUD
ADE MUHAMMAD DJOEN SINTANG

DIREKTUR

SATUAN PENGAWAS

KEL. JABABATAN KOMITE - KOMITE INTERNAL ( SPI)
FUNGSIONAL

BIDANG BIDANG BIDANG BIDANG
PERENCANAAN &
PELAYANAN PENUNJANG KESEKRETARIATAN
KEUANGAN
SEKSI SEKSI SEKSI SUB BAGIAN
| PELAYANAN MEDIK | PENUNJANG MEDIK ] PERENCANAAN T KEPEGAWAIAN

PRPGRAM & ANGGARAN

SEKS! SEKSI SEKSI SUB BAGIAN

PELAYANAN PENUNJANG NON AKUTANSI, VERIFIKASI, UMUM DAN
KEPERAWATAN MEDIK EVALUASI & PELAPORAN PERLENGKAPAN

SUB BAGIAN

HUKUM, PUBLIKASI,
PROMOSI & INFORMASI




SUMIBER IDAYA MANUSILA

Jumlah sumber daya manusia di RSUD Ade Muhammad Djoen Sintang
per 31 Desember 2020 adalah sebanyak 577 orang
Ketenagaan pada Jabatan Struktural

JENIS PENDIDIKAN PNS Non PNS Total
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KETENAGAAN PADA JABATAN FUNGSIONAL UMUM




Ketenagaan pada Jabatan Fungsional Teknis

JENIS PENDIDIKAN Non PNS Total

--—
s I B
v
|

DIV Keperawatan Medikal Bedah 3 3
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DIl | KeperawatanAnestesi | | 0 | 0 |
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O DOKTER PENDUKUNG PELAYANAN
a N\ SPESIALIS PATALOGI KLINIS
DOKTER UMUM dr. Harina Salim,M.Se,Sp. PK
dr. Yusuf Indra Sentosa, Sp. PK
dr. Hisar hutahuruk ~ 4
dr. Jani Tedjo r
dr. Viator SPESIALIS RADIOLOGI
dr. Iin Muslihah dr. Ho Natalia, Sp. Rad
dr. Yovita . /
dr. Leida Ariani Saltian ( )
dr. Jaka Hermawan SPESIALIS PATOLOGI KLINIS
dr. Andari Putri Wardhani dr. Kaspul Anwar, Sp. PA
dr. Hendri . J
dr. Salman Alfath 1 )
dr. Utami Kusumawati DOKTEB GI(_}I
dr. Febri Susanti drg. Sri Pujiastuti
L drg. Paskalis )
dr. Miesje Angela Tamakaenge
dr. Peéfaﬁf‘ Esi:ia“mk SPESIALIS BEDAH MULUT
dr. Weildl}I,\Iurfandi drg. Budi Dharma, SpBM
dr. Igri Septiani Ryska
\ v j SPESIALIS PARU
dr. Handriyani, Sp. P
SPESTALIS SYARAF
dr. Helly H Lugmansyah, Sp. S
-\
SPESTALIS PENYAKIT DALAM
dr. Achmadi Eko S, Sp. PD
dr. Probo Soeseno, Sp. PD SPESIALIS KULIT & KELAMIN
dr. Dina Theresia D H, Sp. DV
SPESIALIS BEDAH
dr. Samperiono, Sp. B
dr. Feri Iskandar Sp B SPESIALIS ANASTESI
dr. Sandra Harisandi, Sp. B dr. Irvan Rachmat N, Sp. An
SPESTALIS ANAK
dr. Syarlfah Prita Yuhanty, Sp A DOKTER SPESIALIS
OBSTETRI & GINEKOLOGI
dr. Henry Arifin, Sp. OG
SPESIALIS OBGYN
dr. Hendri Arifin,Sp.0G DOKTER SPESIALIS MATA
dr. Robertus Susanto, Sp. M
. dr.Ponco Roso,Sp.0OG dr. Sulasmi. Sn. M




@ INSTALASI GAWAT DARURAT (IGD)

Pelayanan IGD dilengkapi dengan beberapa fasilitas yang cukup memadai
Dengan kapasitas 14 tempat tidur, ruang resusitasi, ruang tindakan,ruang
konsultasi serta didukung oleh dokter jaga 24 jam.

DATA PELAYANAN RUANG IGD TAHUN 2020

Kebidanan




INSTALASI RAWAT JALAN

Sebagai pusat pelayanan publik dibidang kesehatan
Instalasi Rawat Jalan memberikan pelayanan setiap hari kerja:

Jenis Layanan Target Capaian

Volume / Tahun

Penyakit Dalam 6,359 4,414
Bedah 3,468 809
Kesehatan Anak 1,734 826
Obstetri & Ginekologi/PKBRS 2,890/679 1,228/0
Gigi dan Mulut 2,022 653
Umum 1,734 1,216
Mata/THT 4,291/0 2.007/0
Saraf 7,655 3,105
Bedah Gigi & Mulut 972 500
Konsultasi Gizi

VCT 2,890 4,052
Rehabilitasi Medik /Fisioterapi 6,359 351
Paru/DOTS 2.312/578 1,515/753
Bedah Saraf/Bedah Plastik 578 0
Jantung 1,734 0
Kulit kelamin 1,156 461
Jiwa/Psikologi 578/0 371/37

PENDAFTARAN:
Senin s/d Kamis dimulai pukul 07.30 — 12.00 wib
Jum’at di mulai Pukul 7.30 - 10.00 wib

Didukung tenaga yang memiliki kompetens! yang memadal dan
memberikan pelayanan selalu memegang prinsip Professional




PENYAKIT UTAMA RAWAT JA

Dari 44.649 jumlah Kunjungan pada Pelayanan Rawat Jalan di Rumah Sakit Umum Daerah Ade
Muhammad Djoen Sintang pada Tahun 2020 penyakit degeneratif yaitu Diabetes Militus,Gagal
Jantung, Epilepsi dan Hipertensi adalah penyakit terbanyak yang dilayani, sebagaimana tergambar
pada tabel berikut ini :

1 2 1
1. Diabetes militus 1,182
2. Gagal Jantung 1,002
3. Epilepsi 747
4. Hipertensi 726
S. Tuberkulosis(TB) 652
6. Tuberkulosis Paru Lainya 639
7. Nyeri Punggung bawah 576
8. Penyakit Pulpa dabn Priapikal 574
9 Bronkitis dan Emfisema dan Penyakit 555
) ParuObstruktif kronik lainnya
10. | Asma 488

Chart Title

10 PENYAKIT UTAMA RAWAT JALAN

= 1. Diabetes militus

M 2. Gagal Jantung

m 3. Epilepsi

M 4. Hipertensi

m 5. Tuberkulosis(TB)

™ 6. Tuberkulosis Paru Lainya

= 7. Nyeri Punggung bawah

m 8. Penyakit Pulpa dabn Priapikal

9. Bronkitis dan Emfisema dan Penyakit

ParuObstruktif kronik lainnya
W 10. Asma




RAWAT INAP

Pelayanan Rawat Inap dengan kapasitas 136 tempat tidur, sepanjang tahun 2020 jumlah
pasien yang dirawat sebanyak 8,831 orang dan jumlah ini hampir mencapai target yang
diprediksi sebanyak 14,452. Berikut ini disajikan dalam tabel capaian indikator pelayanan
dari 1 Januari 2020 sampai dengan 31 Desember tahun 2020:

INDIKATOR PELAYANAN

UNIT LAYANAN CARA PEMBAYARAN JUMLAH
|Umum | BPJS [ JKDPTS [ JKD [ Kontrak |
Penyakit Dalam 684 | 2.357 - - - 3.041
Penyakit Bedah 948 270 - - 12 1.230
Penyakit Anak 282 488 - - 1 771
Perinatologi 98 236 - - - 334
Kebidanan 296 | 1.720 - - 3 2.019
RIK 1 441 - - - 442
IGD 19 54 - - - 73
Isolasi 84 211 - - - 295
ICU 55 142 - - 1 198
VIP 80 337 - - 1 418




@it Utama Raw@

Apabila dilihat dari pola penyakit pasien yang dirawat inap, kasus yang paling banyak dengan Covid-19

sepanjang tahun 2020 sebanyak 440 kasus terjadi pada anak maupun orang dewasa. Tabel dibawah ini
menggambarkan sepuluh penyakit terbanyak pasien yang dirawat di Rumah Sakit Umum Daerah Ade

Muhammad Djoen Sintang pada tahun 2020

m 1. Covid-19
10 PENYAKIT UTAMA RAWAT INAP

W 2. Pneumonia

m 3. Gagal Ginjal Lainnya
W 4. Gagal Jantung

® 5. Infark Serebral : ‘l , Al

W 6. Diabetes Melitus

= 7. Anemia Lainnya

™ 8. Gangguan Saluran Napas
Lainnya yang berhubungan

dengan masa Perinatal
9. Penyakit Bakteri Lainnya

™ 10. Infark Miocard Akut




W

Rehabilitasi Medik

Latihan fisik 488
Aktinoterapi
Elektroterapi 488
Lumbal & Cervical 168
Lain-lain

Pelayanan Radiologi .

Radiodiagnostik Foto tanpa bahan 7,087
kontras
Foto Gigi
C.T. Scan 6
Imaging/pencitraan | USG 1,409

R. Jalan

R. Inap

Pelayanan Farmasi

Obat Generik 1,992,485 | 33,555 | 4,713, 181
(Formularium + Non
Obat Non Generik Non 800, 896 3,982 856, 825

Formularium

Morfologi sel

Protrombin plasma, masa

Laju endapan darah

Bilirubin

Pemeriksaan lainnya

2,180
167
390

769
5215
72,422

PATOLOGI KLINIK 6

BTN X




Bedah Sentral

Instalasi Bedah Sentral merupakan salah satu bagian dari sistem pelayanan kesehatan di
Rumah Sakit, dalam memberikan pelayanan pembedahan/operasi, untuk kasus bedah terencana
(elektif) maupun kasus bedah darurat/ segera (cito). IBS selalu siap 24 jam untuk selalu
dapat memberikan pelayanan terbaik kepada masyarakat didukung dengan tenaga ahli dan
profesional. Pelayanan yang dilakukan di kamar operasi meliputi tindakan elektif, semi
emergensi dan emergensi. Tindakan operasi yang dilakukan selama tahun 2020 adalah sebagai
berikut :

10 Seriesl

Khusus Besar Sedang Kecil

e Series1

Menurut jenis spesialistik tindakan operatif yang dilakukan di Kamar Operasi selama tahun
2020 sebanyak 2,288 tindakan dengan pembagian spesialistik sebagaimana tergambar pada
grafik dibawah ini

Bedah Umum 706
“b’—ﬁf,' Obygn 1325
p )
il I
I --Jn‘- I Mata 198
Gigi dan Mulut 1
. g . Paru Paru 48

1% b o
i,‘w Lain Lain 10




INSTALASI GIZ1

Instalasi gizi merupakan unit yang mengelola pelayanan gizi bagi pasien rawat inap, dan merupakan
salah satu bagian yang tidak kalah penting untuk memberikan pelayanan dalam rangka mempercepat
proses penyembuhan terhadap pasien RSUD Ade Muhammad Djoen Sintang.

Kegiatan yang dilaksanakan di instalasi gizi meliputi: Pengadaan/penyelenggaran makanan vyaitu suatu
rangkaian kegiatan mulai dari perencanaan menu sampai dengan pendistribusian makanan, pemberian
makanan/diet yang tepat dalam rangka pencapaian status gizi yang optimal. Dengan tujuan menyediakan

makanan dengan kualitas yang baik dan jumlah yang sesuai dengan kebutuhan pasien.

Pelayanan gizi diruang rawat inap meliputi : Skrinning gizi (pengkajian status gizi untuk
mengidentifikasi individu yang mengalami kekurangan gizi atau yang beresiko terhadap

permasalahan gizi), penyusunan diet sesuai dengan penyakit dan kondisi pasien, Monitoring dan
evaluasi diet yang diberikan, konseling gizi pasien. Konseling gizi merupakan serangkaian kegiatan
sebagai proses komunikasi dua arah untuk menanamkan dan meningkatkan pengertian, sikap, serta
perilaku sehingga membantu pasien mengenali dan mengatasi masalah gizi melalui pengaturan makanan

dan minuman. Konseling gizi dilakukan oleh ahli gizi/nutritionist/dietisien.

- J v =5 .
ot
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FASILITAS PENUNJANG

AMBULANCE

Tersedia 4 ambulance siap utuk melayani antar jemput Pasien yang memerlukan fasilitas rujukan
dari dalam maupun luar daerah.

PEMULASARAN JENAZAH

Pemulasaran jenazah adalah kegiatan perawatan jenazah meliputi merawat pada saat setelah pasien
meninggal di ruangan dan atau memandikan dan mengkafani baik pasien infeksius maupun non
infeksius dan standar Rumah Sakit yang dilakukan di Rumah Sakit Ade Muhamamad Djoen Sintang

.50 (central sterile supply department)

unit yang bertanggung jawab atas pencucian Linen, D11

IPSRS (Instalasi Pemeliharaan Sarana Rumah Sakit)
Ipsrs bertugas dalam perbaikan sarana dan peralatan yang ada di Rumah Sakit. Tujuannya adalah
meningkatkan mutu pelayanan dan efisiensi RS.

IPAL (Instalasi pengolahan air limbah )

RSUD Ade Muhammad Djoen Telah membangun sarana IPAL yaitu sebuah struktur yang dirancang untuk
membuang limbah biologis dan kimiawi dari air rumah sakit sehingga memungkinkan air tersebut
untuk digunakan pada aktivitas yang lain dan tidak mencemari daerah sekitar rumah sakit

INCINERATOR

Incinerator adalah suatu alat pembakar sampah yang di operasikan dengan menggunakan teknologi
pemhakaran pada suhu tertentu, sehingga sampah dapat terbakar habis. Alat ini digunakan oleh
pihak rumah sakit untuk menghancurkan sampah-sampah medis yang dihasilkan.

f*l[):S




HEMODIALISA

Tersedia Fasilitas Hemodialisa dengan kapasitas 4 tempat tidur.
i Hemodialisa berfungsi untuk pasien dengan tahap akhir gagal ginjal
atau pasien berpenyakit akut yang membutuhkan analisa dalam waktu singkat.

BRONCOSCOPY
Tersedia alat Broncoscopy yang merupakan alat pemeriksaan medis
dan mendiagnosis penyakit paru - paru.

el

8

endoscopy

Alat Endoscopy yang merupakan salah satu alat pemeriksaan penunjang
untuk mendeteksi kelainan yang ada disaluran pencernaan.

CT SCAN

Tersedia nya CT-Scan sebagai alat penunjang diagnosa yang mempunyai aplikasi yang universal utk
pemeriksaan seluruh organ tubuh, seperti sususan saraf pusat, otot dan tulang, tenggorokan, rongga
perut. Pemeriksaan ini dimaksudkan untuk memperjelas adanya dugaan yang kuat antara suatu kelainan

dan penegakan diagnosa



REALISASI KEUANGAN

Jumlah Realisasi (Rp.)

Lebih / (Kurang)

S/D
No Uraian Anpa%l:an li:)oe(;
99 e Periode Ini Total (Rp.) %
Lal
u
4
PENDAPATAN DAERAH
41 60.643.550.611,00 0,00 55.718.470.727,05 55.718.470.727,05 4.925.079.883,95| 91,88
PENDAPATAN ASLI
DAERAH (PAD)
414 60.643.550.611,00{ 0,00 55.718.470.727,05 55.718.470.727,05 4.925.079.883,95| 91,88
Lain-Lain Pendapatan Asli
Daerah Yang Sah
.643.550.611 .718.470.727 .718.470.727 4.925.079. 1
JUMLAH PENDAPATAN 60.643.550.611,00{ 0,00 55.718.470 ,05 55.718.470 ,05 925.079.883,95| 91,88
DAERAH
5 | BELANJA DAERAH
51 | BELANJA
OPERASIONAL 113.772.794.959,95| 0,00/ 104.370.964.635.00|| 104.370.964.635.00 9.401.830.324,90| 91,74
511 | Belanja Pegawai 47.382.181.325,90 0,00 44.363.219..461,00 44.363.219..461,00 3.018.961.864.90 93,63
512 Belanja Barang dan Jasa 60.643.550.611,00{ 0,00 60,007.745.174.00 60,007.745.174.00 6.383.868.460.00| 90.39
52 | BELANJA MODAL 77.290.358.344,25| 0,00 71.859.363.703,00 71.859.363.703,00 5.430.994.641,25| 92,27
521 | Belanja Modal Tanah 00| 0,00 0,00 0,00 0,00
522 Belanja Modal Peralatan
dan Mesin 34.499.359.341,25| 0,00 30.493.293.634,00 30.493.293.634,00 4.006.065.707,25| 88,39
523 Belanja Modal gedung dan
Bangunan 39.540.999.002.00{ 0,00 38.140.999.997,00 38.140.999.997,00 1.3999.999.005,00f 96.46
534 Belanja Modal Jalan
Jaringan irigasi 3.250.000.001,00| 0,00 3.225.070,072,00 3.225.070,072,00 24.929.929.00| 99,23
JUMLAH BELANJA
DAERAH 191,063.153.344,25| 0,00| 176.230.328.338,00|| 176.230.328.338,00 5.430,994,641,25| 92.97
SURPLUS / (DEFISIT) (130.419.602.693,15)| 0,00| (120.511.857.610,95)|| (120.511.857.610,95)|  14.832.834,966,15| 92.24
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Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit (SIMRS) adalah sebuah sistem informasi yang
terintegrasi yang disiapkan untuk menangani keseluruhan proses manajemen Rumah Sakit,
mulai dari pelayanan diagnosa dan tindakan untuk pasien, medical record, apotek, gudang
farmasi, penagihan, database personalia, penggajian karyawan, proses akuntansi sampai

dengan pengendalian oleh manajemen.

Aktifitas penggunaan aplikasi SIM RS dilakukan mulai dari pendaftaran pasien,
dilanjutkan dengan aktivitas transaksi pelayanan. Penggunaan aplikasi berlanjut ketika
pasien merima tindakan yang ada di instalasi penunjang. Proses pembayaran akan otomatis
tercatat pada aplikasi kasir dan mempermudah penghitungan tariff yang dikenakan kepada
pasien. Hasil inputan user dapat dicetak berupa laporan jika dibutuhkan. Data yang di
inputkan akan langsung tersimpan ke database induk yang berada pada ruangan SIM-RS.
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Taghon Sobekmays (9) > Hp. O Total Tagihan -> Rp3.076,0000



http://www.digital-sense.net/simrs
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DESIGN BY :
TIM SIM-RS ADE MUHAMMAD DJOEN SINTANG
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