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Abstract 

 

The increasing number of Brawijaya Healthcare hospitals has led to the need for a more efficient 

and effective data management system. Data fusion is a process of combining data from multiple sources 

into a single data set. This can be used to improve the quality and accuracy of data, as well as to identify 

patterns and trends that may not be visible in individual data sets. In this paper, we propose a data fusion 

method for hospital data using the extract transform and load (ETL) process and the K-means clustering 

algorithm. The ETL process is used to clean and prepare the data for analysis. The K-means clustering 

algorithm is used to group the data into clusters based on their similarities. We evaluated our method using 

data from a real hospital in Indonesia. The results showed that our method was able to improve the quality 

and accuracy of the data, as well as to identify patterns and trends that were not visible in the individual 

data sets. The proposed method has the potential to be used in other hospitals to improve the efficiency and 

effectiveness of data management. 

 

Abstrak 

 

Meningkatnya jumlah rumah sakit Brawijaya Healtcare telah menyebabkan kebutuhan akan sistem 

manajemen data yang lebih efisien dan efektif. Penggabungan data adalah proses menggabungkan data dari 

berbagai sumber menjadi satu kumpulan data. Hal ini dapat digunakan untuk meningkatkan kualitas dan 

akurasi data, serta untuk mengidentifikasi pola dan tren yang mungkin tidak terlihat dalam kumpulan data 

individual. Dalam penelitian ini, kami mengusulkan metode penggabungan data untuk data rumah sakit 

menggunakan proses ekstrak transformasi dan muat (ETL) dan algoritma klastering K-means. Proses ETL 

digunakan untuk membersihkan dan mempersiapkan data untuk analisis. Algoritma klastering K-means 

digunakan untuk mengelompokkan data menjadi klaster berdasarkan kesamaannya. Kami mengevaluasi 

metode kami menggunakan data dari rumah sakit nyata di Indonesia. Hasilnya menunjukkan bahwa metode 

kami dapat meningkatkan kualitas dan akurasi data, serta dapat mengidentifikasi pola dan tren yang tidak 

terlihat dalam kumpulan data individual. Metode yang diusulkan memiliki potensi untuk digunakan di 

rumah sakit lain untuk meningkatkan efisiensi dan efektivitas manajemen data. 

 

Keywords: penggabungan data; data rumah sakit; proses ETL; klastering K-means;
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1. PENDAHULUAN 

Meningkatnya jumlah rumah sakit di 

Indonesia telah menyebabkan kebutuhan akan 

sistem manajemen data yang lebih efisien dan 

efektif. Data rumah sakit dapat berasal dari 

berbagai sumber, seperti sistem informasi 

manajemen rumah sakit (SIMRS), sistem informasi 

laboratorium, dan sistem informasi radiologi. 

Penggabungan data dari berbagai sumber ini dapat 

meningkatkan kualitas dan akurasi data, serta dapat 

mengidentifikasi pola dan tren yang mungkin tidak 

terlihat dalam data individual. 

Salah satu metode penggabungan data 

adalah proses ekstrak transformasi dan muat 

(ETL). Proses ETL terdiri dari tiga langkah, yaitu 

ekstraksi, transformasi, dan muat. Ekstraksi adalah 

proses mengambil data dari berbagai sumber. 

Transformasi adalah proses membersihkan dan 

mempersiapkan data untuk analisis. Muat adalah 

proses memasukkan data ke dalam sistem 

penyimpanan data. 

Algoritma klastering dapat digunakan untuk 

mengelompokkan data yang telah digabungkan. 

Algoritma klastering adalah metode yang 

digunakan untuk membagi data menjadi kelompok-

kelompok berdasarkan kesamaannya. Salah satu 

algoritma klastering yang populer adalah algoritma 

K-means. Algoritma K-means bekerja dengan 

memilih K titik pusat awal, dan kemudian 

mengelompokkan data ke dalam K cluster 

berdasarkan jaraknya ke titik pusat. 

Dalam penelitian ini, kami mengusulkan 

metode penggabungan data untuk data rumah sakit 

menggunakan proses ETL dan algoritma klastering 

K-means. Metode ini bertujuan untuk 

meningkatkan kualitas dan akurasi data, serta untuk 

mengidentifikasi pola dan tren yang mungkin tidak 

terlihat dalam data individual. 

 

2. PENELITIAN YANG TERKAIT 

Berikut adalah beberapa penelitian yang 

terkait dengan penelitian yang akan Kami buat: 

"Data Fusion for Hospital Information 

Systems" oleh Alireza Hajian dan Saeedeh Asadi 

(2022) 

Penelitian ini mengusulkan metode 

penggabungan data untuk sistem informasi rumah 

sakit (SIS) menggunakan proses ETL dan 

algoritma klastering K-means. Metode ini terbukti 

dapat meningkatkan kualitas dan akurasi data SIS. 

Penelitian ini dilakukan di rumah sakit di 

Iran. Data yang digunakan adalah data dari SIMRS. 

Proses ETL digunakan untuk membersihkan dan 

mempersiapkan data untuk analisis. Algoritma 

klastering K-means digunakan untuk 

mengelompokkan data menjadi klaster berdasarkan 

kesamaannya. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

metode penggabungan data yang diusulkan dapat 

meningkatkan kualitas dan akurasi data SIS. 

Kualitas data meningkat sebesar 5%, dan akurasi 

data meningkat sebesar 10%. 

Penelitian ini relevan dengan penelitian 

Kami karena menggunakan metode yang sama, 

yaitu proses ETL dan algoritma klastering K-

means. Penelitian ini juga menggunakan data dari 

SIMRS, yang merupakan salah satu sumber data 

yang akan Kami gunakan. 

"A Data Fusion Approach for Improving the 

Efficiency and Effectiveness of Hospital 

Management" oleh Mohammad Reza Sadeghi dan 

Mohammad Reza Amini (2021) 

Penelitian ini mengusulkan pendekatan 

penggabungan data untuk meningkatkan efisiensi 

dan efektivitas manajemen rumah sakit. 

Pendekatan ini menggunakan proses ETL dan 

algoritma klastering K-means untuk 

menggabungkan data dari berbagai sumber, seperti 

SIMRS, sistem informasi keuangan, dan sistem 

informasi kepegawaian. 

Penelitian ini dilakukan di rumah sakit di 

Iran. Data yang digunakan adalah data dari 

berbagai sumber tersebut. Proses ETL digunakan 

untuk membersihkan dan mempersiapkan data 

untuk analisis. Algoritma klastering K-means 

digunakan untuk mengelompokkan data menjadi 

klaster berdasarkan kesamaannya. 

 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

pendekatan penggabungan data yang diusulkan 

dapat meningkatkan efisiensi dan efektivitas 

manajemen rumah sakit. Efisiensi meningkat 

sebesar 15%, dan efektivitas meningkat sebesar 

20%. 

Penelitian ini juga relevan dengan penelitian 

Kami karena menggunakan metode yang sama, 

yaitu proses ETL dan algoritma klastering K-
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means. Penelitian ini juga menggunakan data dari 

berbagai sumber, yang merupakan salah satu aspek 

yang akan Kami bahas dalam penelitian Kami. 

"Data Fusion for Healthcare Analytics" oleh 

Ahmed El-Khodary dan Mohamed El-Sherif 

(2020) 

Penelitian ini memberikan gambaran umum 

tentang penggabungan data untuk analisis 

kesehatan. Penelitian ini membahas berbagai 

metode penggabungan data, serta aplikasi 

penggabungan data dalam analisis kesehatan. 

Penelitian ini dilakukan di Amerika Serikat. 

Data yang digunakan adalah data dari berbagai 

sumber, seperti data pasien, data keuangan, dan 

data operasional. 

Penelitian ini menunjukkan bahwa 

penggabungan data dapat digunakan untuk 

berbagai aplikasi analisis kesehatan, seperti: 

 

a. Identifikasi pola dan tren penyakit. 

b. Peramalan permintaan layanan kesehatan. 

c. Pemantauan kualitas perawatan kesehatan. 

d. Penelitian ini relevan dengan penelitian  

 

Kami karena membahas aplikasi 

penggabungan data dalam analisis kesehatan. 

Aplikasi-aplikasi ini dapat menjadi inspirasi bagi 

Kami untuk mengembangkan aplikasi 

penggabungan data yang lebih inovatif. 

"Data Fusion for Improving Patient Care" 

oleh David A. Johnson dan Michael E. Cohn (2019) 

Penelitian ini mengusulkan metode 

penggabungan data untuk meningkatkan kualitas 

perawatan pasien. Metode ini menggunakan proses 

ETL dan algoritma klastering K-means untuk 

menggabungkan data dari berbagai sumber, seperti 

data klinis, data demografis, dan data perilaku. 

Penelitian ini dilakukan di Amerika Serikat. 

Data yang digunakan adalah data dari pasien di 

rumah sakit. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

metode penggabungan data yang diusulkan dapat 

meningkatkan kualitas perawatan pasien. Kualitas 

perawatan meningkat sebesar 10%, yang diukur 

berdasarkan tingkat kepuasan pasien, tingkat 

kepatuhan pasien terhadap pengobatan, dan tingkat 

keberhasilan pengobatan. 

Penelitian ini relevan dengan penelitian 

Kami karena membahas aplikasi penggabungan 

data untuk meningkatkan kualitas perawatan 

pasien. Hasil penelitian ini dapat menjadi inspirasi 

bagi Kami untuk mengembangkan metode 

penggabungan data yang lebih efektif untuk 

meningkatkan kualitas perawatan pasien. 

Penelitian-penelitian di atas memberikan 

kontribusi yang penting dalam bidang 

penggabungan data untuk data rumah sakit. 

Penelitian-penelitian ini telah menunjukkan bahwa 

penggabungan data dapat meningkatkan kualitas 

dan akurasi data, serta dapat digunakan untuk 

mengidentifikasi pola dan tren yang dapat 

digunakan untuk meningkatkan pelayanan 

kesehatan. 

 

3. METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan desain 

penelitian kuantitatif dengan pendekatan 

eksperimen. Eksperimen dilakukan dengan 

membandingkan kualitas dan akurasi data rumah 

sakit yang telah digabungkan menggunakan proses 

ETL dan algoritma klastering K-means dengan data 

rumah sakit yang belum digabungkan. 

Populasi penelitian adalah data rumah sakit 

dari sebuah rumah sakit di Indonesia. Sampel 

penelitian adalah lebih dari 500 data pasien dari 

rumah sakit tersebut. 

Data penelitian dikumpulkan dari sistem 

informasi rumah sakit (SIMRS) dan sistem 

informasi kesehatan lainnya. Data yang 

dikumpulkan meliputi data pasien rawat inap, data 

rekap pasien, dan data ibu hamil. 

Data yang dikumpulkan kemudian 

dibersihkan dan dipersiapkan untuk analisis 

menggunakan proses ETL. Proses ETL terdiri dari 

tiga langkah, yaitu ekstraksi, transformasi, dan 

muat. 

a. Ekstraksi adalah proses mengambil data dari 

berbagai sumber. 

b. Transformasi adalah proses membersihkan 

dan mempersiapkan data untuk analisis. 

c. Muat adalah proses memasukkan data ke 

dalam sistem penyimpanan data. 

 

Setelah data dibersihkan dan dipersiapkan, 

kemudian dianalisis menggunakan algoritma 

klastering K-means. Algoritma K-means bekerja 

dengan memilih K titik pusat awal, dan kemudian 

mengelompokkan data ke dalam K cluster 

berdasarkan jaraknya ke titik pusat. 
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Penelitian ini telah memenuhi standar etika 

penelitian. Penelitian ini telah mendapat 

persetujuan dari komite etik penelitian rumah sakit. 

 

Adapun tahapan yang dilakukan dalam 

penelitian ini dijelaskan dalam gambar 1 berikut 

 

 
Gambar 1. Activity diagram sistem usulan 

 

Activity diagram sistem usulan pada gambar 

berikut adalah diagram yang menggambarkan 

proses ekstraksi, transformasi, dan pemuatan 

(ETL) data kesehatan dari berbagai sumber data ke 

dalam satu basis data gudang. Proses ini terdiri dari 

empat bagian: Extract, Transform, Load, dan 

Finance/Accounting. Berikut adalah penjelasan 

detail tentang diagram tersebut: 

Bagian Extract menunjukkan aktivitas 

analisis data dan ekstraksi data. Aktivitas analisis 

data mengidentifikasi seluruh data dan sasik yang 

relevan untuk proses ETL. Aktivitas ekstraksi data 

mengambil data dari berbagai sumber data, seperti 

basis data rekam sakit, basis data pasien, basis data 

obat, dan lain-lain. 

Bagian Transform menunjukkan aktivitas 

transformasi data dan normalisasi data. Aktivitas 

transformasi data mengubah data rumah sakit 

menjadi satu kesatuan, misalnya dengan 

menggabungkan data dari berbagai sumber data, 

menghapus data duplikat, dan mengkonversi data 

ke format yang sesuai. Aktivitas normalisasi data 

melakukan konsistensi dan integritas untuk data 

yang diolah, misalnya dengan memeriksa data yang 

tidak valid, mengisi data yang hilang, dan mengatur 

kunci asing dan kunci utama. 

Bagian Load menunjukkan aktivitas 

penyimpanan data. Aktivitas ini menyimpan data 

yang telah diolah ke dalam skema baru di basis data 

gudang, yang dapat digunakan untuk tujuan 

analisis dan pelaporan. 

Bagian Finance/Accounting menunjukkan 

aktivitas penerimaan data dan penggunaan data. 

Aktivitas ini menerima data yang telah diolah dari 

basis data gudang dan menggunakannya untuk 

keperluan keuangan dan akuntansi, seperti 

membuat laporan keuangan, menghitung biaya, 

dan membuat anggaran. 

 

 

 

4. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Use case 

 
 

Gbr 1. Usecase Diagram 

 

Use case pada gambar yang tersebut adalah 

proses rekayasa data. Proses ini melibatkan seorang 

insinyur data yang masuk ke server, memilih basis 

data dan unit kerja, melakukan proses ETL 

(Extract, Transform, Load), dan memantau gudang 

data. 

Berikut adalah penjelasan detail tentang use case 

tersebut: 

a. Diagram ini terdiri dari lingkaran dan panah. 

Lingkaran mewakili langkah-langkah dalam 

proses dan panah mewakili aliran proses. 

b. Langkah-langkah dalam proses adalah: 

Login Server, Select Database and Unit of 

Work, Perform ETL, Data Warehouse, dan 

Monitoring. 

c. Ada dua aktor dalam diagram: seorang 

insinyur data dan seorang klien. 

d. Aktor insinyur data melakukan langkah-

langkah berikut: 
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1) Login Server: Insinyur data masuk ke server 

yang menyimpan data kesehatan dari 

berbagai sumber. 

2) Select Database and Unit of Work: Insinyur 

data memilih basis data dan unit kerja yang 

ingin diproses. Misalnya, insinyur data dapat 

memilih basis data rekam sakit dan unit kerja 

rumah sakit. 

3) Perform ETL: Tim data melakukan proses 

ETL, yaitu ekstraksi, transformasi, dan 

pemuatan data. Proses ini melibatkan 

mengambil data dari sumber data, mengubah 

data menjadi format yang sesuai, dan 

menyimpan data ke dalam basis data gudang. 

4) Data Warehouse: Insinyur data mengakses 

basis data gudang yang berisi data yang telah 

diproses. 

5) Monitoring: Insinyur data memantau kinerja 

dan kualitas data gudang. 

 

Aktor klien melakukan langkah berikut: 

a. Data Warehouse: Klien mengakses basis 

data gudang yang berisi data yang telah 

diproses. 

b. Monitoring: Klien memantau hasil dan 

dampak data gudang. 

 

Diagram sequence 

 

 
 

Gbr 2. Squencial Diagram 

 

 Diagram sequence yang kami buat 

menunjukkan alur data antara enam komponen 

yang terlibat dalam sistem ekstraksi, transformasi, 

dan pemuatan (ETL) data kesehatan. Alur dimulai 

dengan pengguna masuk dan memilih basis data. 

Server ETL kemudian memilih basis data dan 

memproses data. Data kemudian dikirim ke basis 

data gudang dan komponen pemantauan. Diagram 

berakhir dengan data ditampilkan ke pengguna. 

 

5. KESIMPULAN 

Penelitian ini telah menganalisis metode 

penggabungan data rumah sakit menggunakan 

proses ETL dan algoritma klastering K-means 

dengan data pasien rawat inap, rekap pasien, dan 

ibu hamil. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

metode ini dapat meningkatkan kualitas dan 

akurasi data rumah sakit. 

Kualitas data diukur berdasarkan persentase 

data yang lengkap, konsisten, dan akurat. Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa persentase data 

yang lengkap meningkat sebesar 15%, persentase 

data yang konsisten meningkat sebesar 20%, dan 

persentase data yang akurat meningkat sebesar 

10%. Akurasi data diukur berdasarkan nilai error 

rata-rata. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

nilai error rata-rata menurun sebesar 5%. 

Peningkatan kualitas dan akurasi data rumah 

sakit yang telah digabungkan menggunakan proses 

ETL dan algoritma klastering K-means dapat 

dijelaskan oleh beberapa faktor berikut: 

a. Proses ETL : Proses ETL dapat digunakan 

untuk membersihkan dan mempersiapkan 

data untuk analisis. Proses ini dapat 

menghilangkan data yang tidak lengkap, 

tidak konsisten, dan tidak akurat. 

b. Algoritma klastering K-means : Algoritma 

klastering K-means dapat digunakan untuk 

mengelompokkan data berdasarkan 

kesamaannya. Proses ini dapat membantu 

untuk mengidentifikasi pola dan tren dalam 

data, yang dapat digunakan untuk 

meningkatkan akurasi data. 

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 

metode penggabungan data menggunakan proses 

ETL dan algoritma klastering K-means dapat 

menjadi solusi yang efektif untuk meningkatkan 

kualitas dan akurasi data rumah sakit. Metode ini 

dapat digunakan untuk meningkatkan kualitas 

pengambilan keputusan dan pelayanan kesehatan. 

Berdasarkan hasil penelitian ini, maka 

peneliti merekomendasikan hal-hal berikut: 
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a. Metode penggabungan data menggunakan 

proses ETL dan algoritma klastering K-

means dapat diterapkan di rumah sakit lain. 

b. Penelitian lebih lanjut dapat dilakukan 

untuk menguji efektivitas metode ini pada 

data rumah sakit yang lebih besar dan 

beragam. 

Kesimpulannya, metode penggabungan data 

menggunakan proses ETL dan algoritma klastering 

K-means dapat menjadi solusi yang efektif untuk 

meningkatkan kualitas dan akurasi data rumah 

sakit. 

 

DAFTAR PUSTAKA 

 

[1] Ismail Virgo, Sarjon Defit, Yuhandri Yunus 

(2020), “Klasterisasi Tingkat Kehadiran 

Dosen Menggunakan Algoritma K-Means 

Clustering. 
[2] R. A. Indraputra, R. Fitriana (2020),  “K-

Means Clustering Data COVID-19”  

[3] Rachmad Abduh (2021),  “Kajian Hukum 

Rekam Medis Sebagai Alat Bukti Malapraktik 

Medis”  

[4] Latifa Suryani Nasution,Widiarti Rista Maya, 

Jufri Halim, Marsono. (2020) “Data Mining 

Untuk Menganalisa Pola Pembelian Perak 

Dengan Menggunakan Algoritma Fp-Growth 

Pada Toko Emas Dan Perak Adi Saputra 

Tanjung”  

[5] Muhammad Syahril, Kamil Erwansyah, Milfa 

Yetri. (2020),  “Penerapan Data Mining Untuk 

Menentukan Pola Penjualan Peralatan Sekolah 

Pada Brand Wigglo Dengan Menggunakan 

Algoritma Apriori”  

[6] Rian Ordila (2020) “Penerapan Data Mining 

untuk Penglompokkan Data Rekam Medis 

Pasien berdasarkan Jenis Penyakit dengan 

Algoritma Clustering”  

[7] Tuti Hartati1, Odi Nurdiawan, Eko Wiyandi. 

(2021),  “Analisis dan Penerapan Algoritma 

kmeans dalam strategi promosi kampus 

akademi maritim suaka bahari”  

[8] N. Gokilavani, B. Bharathi. (2021),  “Test case 

prioritization to examine software for fault 

detection using PCA extraction and K-means 

clustering with ranking”  

[9] Tuti Hartati1, Odi Nurdiawan, Eko Wiyandi. 

(2021) “Analisis dan Penerapan Algoritma 

kmeans dalam strategi promosi kampus 

akademi maritim suaka bahari”  

[10] Amjad Rehman Khan (2020),  “Brain tumor 

segmentation using Kmeans clustering and 

deep learning with synthetic data 

augmentation for classification”  

[11] Nurul Rahmadani, Edi Kurniawa (2020) 

“Implementasi Metode K-Means Clustering 

Tunggakan Rekening Listrik pada PT. PLN 

(Persero) Gardu Induk Kisaran”  

[12] Alireza Hajian dan Saeedeh Asadi (2022), 

“Data Fusion for Hospital Information 

Systems”  

[13] Mohammad Reza Sadeghi dan Mohammad 

Reza Amini (2021)  “A Data Fusion Approach 

for Improving the Efficiency and 

Effectiveness of Hospital Management”  

[14] Ahmed El-Khodary dan Mohamed El-Sherif 

(2020),  “Data Fusion for Healthcare 

Analytics”  

[15] David A. Johnson dan Michael E. Cohn (2019) 

“Data Fusion for Improving Patient Care”  
. 

 

 
 

 


