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ABSTRACT

The need for fast, accurate, and timely information is an absolute thing in
this fast-paced era. Delays in presenting the required information will cause the
information to be no longer relevant to the user. Parit Tiga Health Center is one
of the technical implementation units (UPT) of the District / City Health Office
which is responsible for organizing health development. At present the Parit Tiga
Health Center is the general choice of the community for medical check-ups and
medical treatment. The outpatient information system at the trench three health
center departs from the vision and purpose of the trench three health center. That
is the realization of good service to the community. This information system will
facilitate these processes, so that the processing of existing data will be faster and
more accurate and provide facilities for puskesmas staff to carry out their duties.
The method used is RAD (rapid application development (RAD)) is an
incremental software development process model method especially for short-
term processing time. Application design uses the UML system (Unified
Modelling language) which consists of use Case Diagrams, Class Diagrams,
Activity Diagrams and Squance Diagrams. Whereas for programming languages
use Personal Home Page (PHP), Hyper Text Markup Language (HTML),
Cascading Style Sheets (CSS) and MySQL as the database.

Keywords : Information Systems, Outpatient Services, Health Centers.



ABSTRAK

Kebutuhan akan informasi yang cepat, akurat, dan tepat waktu merupakan
suatu hal yang mutlak pada era yang serba cepat ini. Keterlambatan dalam
menyajikan informasi yang dibutuhkan akan menyebabkan informasi tersebut
tidak relevan lagi bagi penggunanya. Puskesmas Parit Tiga merupakan salah satu
unit pelaksana teknis (UPT) dari Dinas Kesehatan Kabupaten/Kota yang
bertanggung jawab menyelenggarakan pembangunan Kkesehatan. Saat ini
Puskesmas Parit Tiga menjadi pilihan umum masyarakat untuk memeriksakan
kesehatan maupun untuk berobat. Sistem informasi rawat jalan pada puskesmas
parit tiga berangkat dari visi misi dan tujuan dari puskesmas parit tiga tersebut.
Yaitu terwujudnya pelayanan yang baik kepada masyarakat. Sistem informasi ini
akan memudahkan proses - proses tersebut, sehingga pengolahan data - data yang
ada akan lebih cepat dan akurat serta memberikan kemudahan staff puskesmas
dalam menjalankan tugasnya. Metode yang digunakan yaitu RAD (rapid
application development (RAD) adalah metode model proses penggembangan
perangkat lunak yang bersifat incremental trutama untuk waktu pengerjaan jangka
pendek. Desain aplikasi menggunakan sistem UML ( Unified Modelling language
) vyaitu terdiri dari use Case Diagram, Class Diagram, Activity Diagram dan
Squance Diagram. Sedangkan untuk bahasa pemrograman menggunakan
Personal Home Page (PHP), Hyper Text Markup Language (HTML), Cascading
Style Sheets (CSS) dan MySQL sebagai databasenya.

Kata kunci : Sistem Informasi, Rawat Jalan, Puskesmas.
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1. Simbol Activity Diagram

data warga

v

DAFTAR SIMBOL

Start Point
Menggambarkan permulaan dari sebuah sistem
yang akan dikerjakan, biasanya terletak pada
pojok atas.

Activity State
Menggambarkan sebuah proses bisnis

Transition
Menggambarkan aliran perpindahan kontrol

antara state

Decision
Menggambarkan pilihan yang terjadi pada

transisi

End Point

Menggambarkan akhir dari sebuah aktifitas

Swimlane
Menggambarkan pemisahan atas

pengelompokan aktifitas

Blackhole Activities
Ada masukan dan tidak ada keluaran, biasanya
digunakan jika dikehendaki ada 1 atau lebih

transisi.
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Simbol Use Case Diagram

-

A

Miracle Activities
Tidak ada masukan dan keluaran, biasanya
dipakai pada waktu start point dan dikehendaki

ada 1 atau lebih transisi.

Fork (Percabangan)
Mempunyai transisi masuk dan 2 atau lebih

transisi keluar

Join (Penggabungan)
Mempunyai 2 atau lebih transisi masuk dan
hanya 1 transisi keluar. Fork harus berhubungan

dengan join

Use Case

Menggambarkan fungsionalitas system

Actor
Menggambarkan  sesuatu  (entitas) yang
berhubungan dengan sistem dan berpartisipasi

dalam use case

Relasi / Asosiasi
Menggambarkan hubungan antar use case
dengan use case, actor dengan actor atau antara

actor dengan use case.
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3. Simbol ERD

< =

4. Simbol Class Diagram

Include
Menspesifikasikan bahwa use case sumber

secara eksplisit.

System
Menspesifikasikan paket yang menampilkan

sistem secara terbatas

Entitas
Menggambarkan himpunan orang, tempat,
obyek dan sebagainya yang berperan di dalam

sistem.

Relasi
Menggambarkan hubungan yang ada diantara

himpunan entitas.

Generalozation
Hubungan dimana objek anak (descendent)
berbagi perilaku dan struktur data dari objek

yang berada di atasnya objek induk (ancestor).
Class

Himpunan dari objek-objek yang berbagi atribut

serta operasi yang sama.
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5.

Simbol Sequence Diagram

=Nl F0

Actor Object
Menggambarkan  pihak yang  melakukan
interaksi atau yang memicu sistem untuk

berfungsi.

Boundary Object
Menggambarkan obyek yang menjadi interface

Control Object
Menggambarkan obyek yang menjadi control

system

Entity Object
Menggambarkan obyek yang berupa entitas

LifeTime
Menggambarkan  eksekusi  obyek selama
sequence

(Message dikirim atau diterima dan aktifitasnya)

Excecution Occurrence
Menunjukkan fokus kontrol obyek pada suatu

waktu
Object Message

Menggambarkan pesan/hubungan antar objek,

yang menunjukan urutan kejadian yang terjadi.
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Message to Self
| Menggambarkan pesan/hubungan objek itu

| sendiri, yang menunjukan urutan kejadian yang

terjadi.
Return Message
Menggambarkan pesan/hubungan antar objek,

yang menunjukan urutan kejadian yang terjadi.

Message

v

Menggambarkan komunikasi yang terjadi antar

obyek
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