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Abstract

Human Computer Interaction (HCI) adalah bidang multi disiplin ilmu yang berfokus pada interaksi antara manusia dan sistem komputer,
khususnya dalam sistem informasi kesehatan seperti sistem pendataan pasien. Artikel ini mengkaji HCI dalam konteks sistem pendataan
pasien melalui pendekatan filsafat ilmu, yang meliputi 3 pendekatan yakni ontologi, epistemologi, dan aksiologi. Metode yang digunakan
yaitu studi pustaka dengan menelaah literatur jurnal nasional dan internasional terkait HCI, sistem informasi kesehatan, dan filsafat ilmu.
Hasil kajian menunjukkan bahwa secara ontologi, sistem pendataan pasien terdiri dari entitas pengguna, perangkat keras, perangkat lunak,
antarmuka, serta data medis. Secara epistemologi, pengetahuan diperoleh melalui usability testing dan validasi data. Secara aksiologi, HCI
memberikan manfaat berupa peningkatan efisiensi layanan, akurasi data, dan perlindungan privasi pasien. Dengan pendekatan filsafat ini,
HCI dalam sistem pendataan pasien dipahami sebagai suatu sistem yang tidak hanya teknis, tetapi juga bermakna dan etis.

Kata Kunci: HCI, sistem informasi kesehatan, pendataan pasien, filsafat ilmu, ontologi, epistemologi, aksiologi

Human-Computer Interaction in Patient Data Management Systems: An
Ontological, Epistemological, and Axiological Perspective

Abstract

Human-Computer Interaction (HCI) is a multidisciplinary field focused on the interaction between humans and computer systems, especially
in health information systems such as patient data management systems. This paper examines HCI within the context of patient data
management systems through a philosophical framework that includes ontology, epistemology, and axiology. The methodology employed
is a literature review, analyzing relevant national and international journals related to HCI, health information systems, and the philosophy
of science. The findings indicate that, from an ontological perspective, a patient data management system consists of entities such as users,
hardware, software, interfaces, and medical data. From an epistemological viewpoint, knowledge is acquired through usability testing and
data validation. From an axiological standpoint, HCI brings benefits in terms of enhanced service efficiency, data accuracy, and patient
privacy protection. With this philosophical approach, HCI in patient data management systems is understood not only as a technical
phenomenon but also as a meaningful, valuable, and ethical system.

Keywords: HCI, health information systems, patient data collection, philosophy of science, ontology, epistemology, axiology.

How to Cite: Karaman, J., & Patmanthara, S. (2025). Human Computer Interaction dalam Sistem Pendataan Pasien:
Berdasarkan Perspektif Ontologi, Epistemologi, dan Aksiologi. Reflection Journal, 5(2), 775-
786. https://doi.org/10.36312/rj.v5i2.3794

d ) _— Copyright© 2025 Karaman & Patmanthara
https://doi.org/10.36312/rj.v5i2.3794 This is an open-access article under the CC-BY-SA License.

PENDAHULUAN

Perkembangan teknologi informasi di bidang kesehatan telah mendorong transformasi mendasar
dalam pengelolaan data pasien, mulai dari pencatatan, penyimpanan, hingga pemanfaatannya dalam
proses layanan medis. Implementasi sistem digital seperti Electronic Health Records (EHR)
memungkinkan rekam medis pasien tersimpan secara terstruktur dan terintegrasi, sehingga dapat
diakses oleh tenaga kesehatan lintas unit maupun fasilitas pelayanan kesehatan (Ratwani et al., 2018;
Rizvi et al., 2017). Akses informasi yang lebih cepat dan akurat tersebut berkontribusi pada peningkatan
efisiensi kerja, ketepatan pengambilan keputusan klinis, serta koordinasi antarprofesi medis. Selain itu,
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penggunaan sistem pendataan berbasis teknologi digital terbukti mampu mempercepat proses
pelayanan dan meminimalkan keterlambatan dalam penanganan pasien (Lin et al., 2023). Meskipun
demikian, efektivitas sistem EHR tidak semata-mata ditentukan oleh kecanggihan teknologinya, tetapi
juga oleh kualitas interaksi antara pengguna dan sistem, yang menjadi fokus utama kajian Human-
Computer Interaction (HCI) (Zhao et al., 2024).

HCI menekankan pentingnya desain sistem yang selaras dengan kebutuhan, kemampuan, dan
keterbatasan pengguna. Dalam konteks sistem pendataan pasien, pengguna utama tidak hanya terbatas
pada tenaga medis, tetapi juga mencakup tenaga administrasi dan pengelola sistem kesehatan.
Sejumlah penelitian menunjukkan bahwa tantangan utama dalam implementasi sistem informasi
kesehatan masih berkaitan dengan aspek usability dan pengalaman pengguna (Kaipio et al., 2020; Jeddi
et al., 2020; Pruitt et al., 2022). Antarmuka yang rumit, navigasi yang tidak intuitif, serta alur kerja yang
tidak sesuai dengan praktik klinis berpotensi menyebabkan kesalahan input data dan meningkatkan
beban administratif tenaga kesehatan. Kondisi ini tidak hanya berdampak pada menurunnya efisiensi
kerja, tetapi juga berisiko terhadap keselamatan pasien (Cahill et al., 2024; Ratwani et al., 2018). Lebih
lanjut, Bloom et al. (2021) serta Windle dan Windle (2021) menegaskan bahwa ketidakpuasan pengguna
terhadap sistem EHR berkorelasi dengan meningkatnya tingkat kelelahan kerja (burnout) tenaga medis
dan menurunnya kualitas pelayanan kesehatan. Oleh karena itu, penguatan aspek HCI menjadi elemen
strategis dalam pengembangan sistem pendataan pasien yang efektif dan aman.

Meskipun kajian HCI dalam sistem kesehatan terus berkembang, sebagian besar penelitian
terdahulu masih berfokus pada dimensi teknis dan fungsional sistem. Penelitian-penelitian tersebut
umumnya menitikberatkan pada efisiensi algoritma, kecepatan akses data, interoperabilitas, serta
integrasi sistem informasi kesehatan (Vatngy et al., 2014; Bologva, 2016). Pendekatan teknis ini
memberikan kontribusi signifikan dalam meningkatkan performa sistem secara operasional. Namun
demikian, perhatian terhadap dimensi konseptual dan filosofis, seperti makna interaksi manusia—
komputer, cara pengetahuan terbentuk melalui penggunaan sistem, serta nilai-nilai etika yang melekat
dalam pengelolaan data kesehatan, masih relatif terbatas (Hochheiser & Beaudin, 2020; Croon, 2022).
Kesenjangan ini menunjukkan perlunya pendekatan yang lebih komprehensif dalam memahami HCI,
khususnya pada sistem pendataan pasien yang sarat dengan implikasi kemanusiaan dan moral.

Pendekatan filsafat iimu menawarkan kerangka konseptual yang kuat untuk menjembatani aspek
teknis dan nilai dalam pengembangan sistem informasi kesehatan. Filsafat ilmu memungkinkan HCI
dipahami tidak hanya sebagai persoalan desain antarmuka, tetapi juga sebagai praktik pengetahuan dan
tindakan bermakna (Norman, 2013; Frid et al., 2023). Dari perspektif ontologi, sistem pendataan pasien
dipandang sebagai struktur entitas yang kompleks, yang mencakup pengguna, perangkat keras,
perangkat lunak, antarmuka pengguna, serta data medis sebagai objek utama interaksi (Langote et al.,
2024; Ajami & Bagheri, 2018). Interaksi antarkomponen tersebut membentuk realitas operasional sistem
kesehatan digital, sehingga pemahaman ontologis menjadi penting agar sistem yang dirancang benar-
benar merepresentasikan konteks kerja nyata di lingkungan medis.

Perspektif epistemologi dalam HCI menekankan bagaimana pengetahuan diperoleh, divalidasi,
dan digunakan melalui interaksi manusia dengan sistem. Dalam sistem pendataan pasien, pengetahuan
tidak hanya berupa data klinis yang tersimpan, tetapi juga mencakup pemahaman pengguna terhadap
sistem, kepercayaan terhadap akurasi informasi, serta pengalaman pengguna selama proses interaksi.
Evaluasi kegunaan, pengujian berbasis pengguna, dan pendekatan user-centered evaluation menjadi
instrumen epistemologis yang memastikan sistem mampu mendukung proses kognitif pengguna secara
optimal (Farzandipour et al., 2022; Rizvi et al., 2017). Dengan demikian, epistemologi berperan penting
dalam menjamin kualitas informasi, keandalan sistem, serta ketepatan pengambilan keputusan klinis
yang bergantung pada data digital.

Sementara itu, dimensi aksiologi menempatkan nilai-nilai etika dan sosial sebagai landasan utama
dalam penggunaan teknologi kesehatan. Sistem pendataan pasien memiliki implikasi moral yang
signifikan karena berkaitan dengan perlindungan privasi, keamanan data, transparansi informasi, dan
tanggung jawab profesional tenaga medis. Pendekatan aksiologis menekankan bahwa teknologi tidak
bersifat netral, melainkan harus diarahkan untuk mendukung kesejahteraan manusia dan menjunjung
tinggi prinsip etika medis (Hochheiser & Beaudin, 2020; Galavi et al., 2024). Oleh karena itu,
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pengembangan sistem pendataan pasien perlu mempertimbangkan aspek manfaat sosial, keadilan
akses, serta penghormatan terhadap hak pasien sebagai bagian integral dari desain HCI.

Studi-studi terbaru menunjukkan bahwa integrasi perspektif ontologi, epistemologi, dan aksiologi
dalam pengembangan sistem informasi kesehatan mampu menghasilkan sistem yang lebih manusiawi,
adaptif, dan etis (Zhao et al., 2024; Li et al., 2022). Ontologi memberikan pemahaman terhadap struktur
dan komponen sistem, epistemologi menjamin keandalan interaksi serta kualitas pengetahuan yang
dihasilkan, sedangkan aksiologi memastikan bahwa penggunaan teknologi selaras dengan nilai moral
dan sosial di bidang kesehatan. Dengan pendekatan ini, HCI tidak lagi dipahami sebatas persoalan
teknis, tetapi sebagai proses reflektif yang sarat makna, nilai, dan tanggung jawab etis.

Berdasarkan kerangka pemikiran tersebut, penelitian ini secara eksplisit bertujuan untuk mengkaji
penerapan Human—Computer Interaction dalam sistem pendataan pasien melalui perspektif ontologi,
epistemologi, dan aksiologi. Tujuan utama penelitian ini adalah untuk menjelaskan bagaimana ketiga
dimensi filsafat iimu tersebut dapat digunakan sebagai landasan konseptual dalam memahami interaksi
manusia-komputer di bidang kesehatan, serta sebagai kerangka evaluatif dalam pengembangan sistem
pendataan pasien yang efektif, etis, dan berpusat pada manusia. Dengan penegasan tujuan ini,
penelitian diharapkan mampu memberikan kontribusi teoretis dalam pengembangan paradigma HCI
berbasis filsafat iimu dan kontribusi praktis dalam perancangan sistem informasi kesehatan yang tidak
hanya berorientasi pada efisiensi teknologi, tetapi juga pada nilai kemanusiaan dan tanggung jawab etis.

METODE

Penelitian ini merupakan studi pustaka (literature review) dengan pendekatan filsafat ilmu, yang
bertujuan untuk mengkaji konsep Human—Computer Interaction (HCI) dalam sistem pendataan pasien
berdasarkan tiga dimensi utama filsafat: ontologi, epistemologi, dan aksiologi. Pendekatan ini dipilih
karena mampu memberikan landasan teoritis yang komprehensif untuk memahami hubungan antara
manusia, sistem, dan nilai dalam konteks teknologi informasi kesehatan (Norman, 2013; Hochheiser &
Beaudin, 2020).

1
!

4. Sintesis Temuan

'

5. Penarikan Kesimpulan

l

Output: Kerangka Konseptual HCI
Sistem Pendataan Pasien

Gambar 1, Prosedur penelitian dengan pendekatan filsafat iimu

Dengan perspektif ontologi, penelitian ini berfokus pada identifikasi entitas yang ada dalam sistem
pendataan pasien. Melalui epistemologi, penelitian ini menelaah bagaimana pengetahuan tentang
interaksi manusia komputer diperoleh, divalidasi, dan diterapkan. Sementara itu, aksiologi digunakan
untuk mengevaluasi nilai, manfaat, serta implikasi etis dari penerapan sistem pendataan pasien di bidang
kesehatan (Frid, S., 2023; Galavi, 2024).
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Sumber Data dan Database

Data penelitian ini diperoleh dari sumber literatur ilmiah nasional dan internasional yang relevan
dengan topik HCI, sistem informasi kesehatan, usability, ontology, ethics, dan philosophy of science.
Pencarian dilakukan melalui beberapa database bereputasi, antara lain yaitu Scopus, PubMed (NCBI),
Google Scholar, ScienceDirect (Elsevier), SpringerLink, ResearchGate dan portal jurnal nasional seperti
Garuda dan Neliti. Rentang tahun literatur yang digunakan adalah 2013-2024, dengan total 35 artikel
ilmiah yang memenuhi kriteria inklusi. Jumlah ini dipilih untuk merepresentasikan perkembangan HCI di
bidang kesehatan selama satu dekade terakhir, termasuk tren terbaru pada aspek etika dan filsafat
sistem informasi (Zhao et al., 2024; Lin et al., 2023; Frid et al., 2023).

Kriteria Inklusi dan Eksklusi

Kriteria inklusi literatur meliputi:

1. Artikel berbahasa Inggris atau Indonesia yang diterbitkan pada periode 2013-2024.

2. Fokus penelitian pada HCI, usability, atau sistem informasi kesehatan (EHR, EMR, patient data
management).

3. Artikel yang memuat analisis atau pendekatan konseptual tentang etika, ontologi, atau epistemologi
dalam sistem informasi kesehatan.

4. Sumber berasal dari jurnal ilmiah bereputasi (terindeks Scopus, WoS, atau Sinta).

Kriteria eksklusi:

1. Artikel opini, editorial, atau laporan tanpa kajian metodologis.

2. Publikasi ganda atau duplikasi konten dari sumber yang sama.

3. Artikel yang hanya membahas aspek teknis pemrograman tanpa relevansi terhadap interaksi
manusia—komputer atau filsafat ilmu.

Instrumen dan Prosedur

Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah literatur yang terkait dengan HCI, sistem
informasi kesehatan, dan filsafat iimu. Prosedur penelitian mencakup pemilihan sumber-sumber ilmiah
dari jurnal bereputasi yang membahas mengenai HCI dan penerapannya dalam sistem informasi
kesehatan (Frid, S., 2023; Langote, 2024).

Analisis Data

Data dianalisis dengan pendekatan filsafat ilmu, yaitu ontologi, epistemologi, dan aksiologi. Tahap
pertama analisis ontologi dilakukan dengan mengidentifikasi entitas-entitas utama dalam sistem
pendataan pasien, tahap kedua yaitu epistemologi dengan menilai metode yang digunakan untuk
memperoleh pengetahuan tentang HCI, termasuk usability testing dan validasi data dan tahap ketiga
yaitu aksiologi dengan mengevaluasi nilai-nilai etis yang terkandung dalam penerapan HCI di sistem
pendataan pasien (Frid, S., 2023; Langote, 2024).
Berikut ini gambar analisis dilakukan melalui tiga tahap:

Pendekatan Filsafat

Ontologi . Epistemologi

user, data, usability testing, efisiensi,
perangkat validasi data privasi, etika

Aksiologi

Gambar 2. Gambar analisis dilakukan melalui tiga tahap ontologi, epistemologi, dan akksiologi
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1. Ontologi: identifikasi entitas utama dalam sistem pendataan pasien.

2. Epistemologi: kajian metode memperoleh pengetahuan tentang interaksi manusia—komputer,
termasuk usability testing dan validasi data.

3. Aksiologi: evaluasi nilai, manfaat, serta etika penggunaan sistem.

Validasi dan verifikasi hasil analisis

Validasi hasil dilakukan melalui proses peer cross-check antar peneliti guna menjamin objektivitas,
konsistensi, dan keandalan temuan penelitian. Dua peneliti melakukan peninjauan literatur secara
independen pada tahap seleksi awal untuk memastikan bahwa artikel yang dipilih memenuhi kriteria
inklusi dan eksklusi yang telah ditetapkan. Perbedaan hasil seleksi didiskusikan hingga mencapai
kesepakatan bersama (consensus meeting).

Pada tahap analisis tematik, kedua peneliti kembali melakukan klasifikasi terhadap 35 artikel
terpilih ke dalam tiga dimensi filsafat ilmu, yaitu ontologi, epistemologi, dan aksiologi. Hasil klasifikasi
dibandingkan untuk menilai tingkat kesesuaian interpretasi. Tingkat kesepakatan antar peneliti mencapai
sekitar 85%, dan ketidaksesuaian diselesaikan melalui diskusi reflektif untuk mencapai konsensus akhir.

Prosedur peer cross-check ini meningkatkan reliabilitas antar peneliti (inter-rater reliability) dan
memastikan bahwa hasil sintesis literatur bersifat transparan, sistematis, serta bebas dari bias individu
(Farzandipour et al., 2022; Li et al., 2022; Jeddi et al., 2020; Frid et al., 2023).

Tabel 1. Tabel proses validasi hasil penelitian melalui peer cross-check antar peneliti

Tahap Aktivitas Jumlah Penanggung Tingkat
Validasi Artikel Jawab Kesepakatan
Seleksi Peninjauan dan seleksi 80— 35 Peneliti1&2 90%
Literatur berdasarkan kriteria
inklusi/eksklusi
Klasifikasi Pengelompokan artikel ke tiga 35 Peneliti 1 & 2 85%
Tematik dimensi filsafat ilmu
Konsensus Diskusi reflektif dan 35 Tim peneliti 100%
Akhir penyelarasan hasil
HASIL DAN DISKUSI

Ontologi HCI dalam Sistem Pendataan Pasien

Dalam kajian Human-Computer Interaction (HCI), ontologi berperan penting dalam menjelaskan
realitas dasar yang membentuk suatu sistem, termasuk komponen, aktor, dan hubungan antarunsur di
dalamnya. Berdasarkan telaah pustaka yang dilakukan oleh Langote et al. (2024), ontologi HCI dalam
konteks sistem informasi kesehatan berfokus pada identifikasi dan pemetaan entitas utama yang terlibat,
seperti pengguna, perangkat keras, perangkat lunak, antarmuka pengguna, serta data medis. Seluruh
entitas tersebut tidak berdiri sendiri, melainkan saling berinteraksi secara dinamis dalam mendukung
proses pendataan pasien. Pemahaman ontologis yang komprehensif memungkinkan perancang sistem
untuk melihat sistem pendataan pasien sebagai suatu kesatuan yang utuh, bukan sekadar kumpulan
komponen teknis yang terpisah.

Langote et al. (2024) menegaskan bahwa pendekatan ontologis yang jelas dan terstruktur dapat
membantu meningkatkan integrasi sistem serta efisiensi operasional dalam layanan kesehatan. Dengan
mengenali secara tepat peran dan relasi setiap entitas, sistem pendataan pasien dapat dirancang agar
lebih selaras dengan kebutuhan pengguna dan alur kerja klinis. Hal ini berdampak langsung pada
peningkatan kecepatan akses data, keakuratan pencatatan informasi medis, serta pengurangan
kesalahan input data yang berpotensi membahayakan keselamatan pasien. Oleh karena itu, ontologi
tidak hanya berfungsi sebagai kerangka konseptual, tetapi juga sebagai dasar praktis dalam
pengembangan sistem pendataan pasien yang andal.
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Secara lebih rinci, ontologi dalam sistem pendataan pasien mencakup berbagai entitas utama
yang membentuk ekosistem interaksi manusia dan komputer. Entitas pengguna meliputi dokter, perawat,
tenaga administrasi, serta pasien sebagai subjek dan objek utama dalam sistem. Masing-masing
pengguna memiliki peran, kebutuhan, dan tingkat akses yang berbeda terhadap sistem, sehingga harus
dipertimbangkan secara ontologis dalam desain HCI. Perangkat keras, seperti komputer, tablet, dan
server, berfungsi sebagai media fisik yang memungkinkan interaksi dan pemrosesan data berlangsung
secara berkelanjutan. Keandalan dan ketersediaan perangkat keras menjadi bagian penting dari struktur
ontologis sistem.

Selain itu, perangkat lunak merupakan entitas sentral yang mengelola aliran data dan logika
sistem. Perangkat lunak ini mencakup sistem informasi rumah sakit, basis data medis, serta aplikasi
pendukung lainnya yang digunakan dalam proses pendataan pasien. Antarmuka pengguna juga menjadi
entitas ontologis yang krusial karena menjadi titik temu langsung antara manusia dan sistem. Elemen
antarmuka seperti layar input data, dashboard pasien, dan modul pencarian informasi menentukan
bagaimana pengguna memahami, mengakses, dan memanipulasi data dalam sistem. Desain antarmuka
yang tidak selaras dengan struktur ontologis pengguna dan tugasnya dapat menimbulkan kebingungan
serta meningkatkan risiko kesalahan.

Entitas terakhir yang tidak kalah penting adalah data medis, yang mencakup identitas pasien,
riwayat penyakit, hasil pemeriksaan laboratorium, diagnosis, dan resep obat. Data medis merupakan inti
dari sistem pendataan pasien dan memiliki karakteristik yang sensitif, kompleks, serta bernilai tinggi bagi
proses pengambilan keputusan klinis. Dalam perspektif ontologi HCI, data medis tidak hanya dipandang
sebagai informasi statis, tetapi sebagai entitas dinamis yang terus diperbarui dan digunakan melalui
interaksi manusia komputer. Berikut gambar ontologi dalam sistem pendataan pasien :

Pengguna
(Dokter, Perawat,
Staf, Pasien)

Perangkat Keras
(Komputer, Tablet,
Server, Biometrik)

Perangkat Lunak
(Aplikasi SIRS,
Database Medis)

Antarmuka
(Layar Input, Dashboard,
Modul Pencarian)

Data Medis
(Identitas, Riwayat,
Hasil Lab, Resep)

Gambar 3. Gambar kerangka konseptual ontologi dalam sistem pendataan pasien
Keseluruhan entitas ini membentuk sebuah ekosistem interaksi yang menjadi dasar dalam
memahami eksistensi HCI pada sistem kesehatan.

Epistemologi HCI dalam Sistem Pendataan Pasien

Nielsen dan Molich (1990) mengemukakan bahwa evaluasi heuristik adalah metode yang efektif
untuk menilai apakah desain sistem memenuhi prinsip dasar HCI, seperti konsistensi dan umpan balik
yang jelas. Penelitian oleh Langote et al. (2024) juga menekankan pentingnya evaluasi kegunaan dalam
memastikan bahwa antarmuka sistem tidak hanya fungsional tetapi juga mudah digunakan oleh tenaga
medis dalam situasi yang penuh tekanan.
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Epistemologi berfokus pada cara memperoleh pengetahuan tentang interaksi manusia komputer.
Dalam konteks pendataan pasien, beberapa metode digunakan:
1. Usability testing, untuk mengukur kemudahan penggunaan sistem.

2. Evaluasi heuristik, untuk menilai kesesuaian desain dengan prinsip HCI.
3. Think-aloud protocol, untuk menggali cara tenaga medis memahami antarmuka.
4. Validasi data medis, untuk memastikan keakuratan dan keandalan informasi.

Pengetahuan yang diperoleh melalui metode ini menjadi dasar bagi pengembangan sistem yang lebih
efektif. Berikut merupakan gambar metode evaluasi atau pengetahuan tentang HCI dalam konteks
pendataan pasien :

Epistemologi HCI dalam Sistem
Pendataan Pasien

\
U Vv

Usability Evaluasi Think-aloud Validasi data
testing heuristik protocol medis

Gambar 4. Gambar kerangka konseptual evaluasi dalam sistem pendataan pasien

Epistemologi dalam konteks HCI pada sistem pendataan pasien berfokus pada bagaimana
pengetahuan tentang interaksi antara manusia dan komputer diperoleh dan diterapkan dalam desain
sistem.

Aksiologi HCI dalam Sistem Pendataan Pasien

Norman (2013) mengungkapkan bahwa desain sistem harus memastikan bahwa teknologi tidak
hanya fungsional tetapi juga etis, dengan menjaga privasi pengguna. Penelitian yang dilakukan oleh
Jayadianti et al. (2015) menunjukkan bahwa desain HCl yang memadai dalam sistem informasi
kesehatan tidak hanya meningkatkan kualitas layanan medis tetapi juga memperbaiki hubungan antara
tenaga medis dan pasien. Aksiologi menekankan manfaat dan nilai sistem:
1. Fungsional: mempercepat administrasi, meningkatkan akurasi pencatatan, mempermudah akses

data medis.

2. Etis: menjaga privasi pasien, melindungi data kesehatan, dan menjamin kerahasiaan medis.

3. Sosial: meningkatkan kepuasan tenaga medis, memperbaiki kualitas layanan kesehatan, dan
mengurangi beban kerja administratif.

Aksiologi HCI dalam Sistem
Pendataan Pasien

Fungsional Etis Sosial

Gambar 5. Gambar kerangka konseptual aksiologi menekankan manfaat dan nilai sistem
Nilai-nilai ini menegaskan bahwa sistem pendataan pasien tidak hanya dilihat dari aspek teknis, tetapi
juga memiliki dimensi kemanusiaan.

Analisis Kritis dan Integrasi Tiga Pendekatan
Integrasi antara dimensi ontologi, epistemologi, dan aksiologi menunjukkan hubungan saling
melengkapi. Ontologi memberikan struktur dan entitas sistem, epistemologi memberikan metode validasi
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empiris terhadap interaksi, sementara aksiologi memberikan arah nilai dan etika dalam implementasi
(Zhao et al., 2024; Frid et al., 2023).

Secara konseptual, ketiganya dapat diintegrasikan menjadi kerangka kerja (philosophical
framework) untuk pengembangan sistem pendataan pasien berbasis HCI yang etis dan berpusat pada
manusia (human-centered design). Framework ini dapat digambarkan dalam tiga lapisan:

1. Lapisan Ontologi: menentukan struktur entitas sistem (pengguna, perangkat, data).

2. Lapisan Epistemologi: menentukan cara sistem “belajar” dari pengalaman pengguna melalui
pengujian dan umpan balik.

3. Lapisan Aksiologi: menentukan tujuan moral sistem, yaitu peningkatan kualitas hidup dan layanan
kesehatan.

Integrasi ini memperkaya pendekatan desain sistem kesehatan modern yang kini tidak hanya
mengutamakan kecepatan dan fungsionalitas, tetapi juga makna dan nilai etis di baliknya (Norman, 2013;
Croon, 2022).

Kerangka Konseptual Ontologi, Epistemologi, dan Aksiologi dalam Sistem Pendataan Pasien
Integrasi tiga dimensi filsafat iimu—ontologi, epistemologi, dan aksiologi—membentuk kerangka

konseptual dalam pengembangan sistem Human-Computer Interaction (HCI) pada pendataan pasien.

Integrasi ketiganya membentuk kerangka filosofis HCI untuk sistem pendataan pasien sebagai berikut:

Tabel 2. Integrasi kerangka filosofis HCI untuk sistem pendataan pasien
Implementasi dalam

Lapisan Fokus Filsafat limu Sistem Pendataan Pasien Nilai yang Dihasilkan
Eksistensi dan Pemetaan entitas . .
. . Konsistensi dan
Ontologi hubungan entitas pengguna, antarmuka, dan . e
, . interoperabilitas sistem
sistem data pasien
: . Cara mgmp(_eroleh dan Uji kegunaan, feedback Pengetahuan empiris dan
Epistemologi memvalidasi . - . .
loop, evaluasi heuristik peningkatan performa sistem
pengetahuan
- : Penerapan etika privasi Keper n, tanggun
. Nilai moral, sosial, dan enerapa elika p asl, fepercayaa .1 ggung
Aksiologi . empati pengguna, keadilan  jawab sosial, dan nilai
manfaat sistem )
akses kemanusiaan

Secara ontologis, sistem HCI dipahami sebagai ekosistem yang terdiri atas entitas manusia,
perangkat, antarmuka, dan data yang saling berhubungan. Pendekatan ini membantu merancang
struktur sistem yang konsisten dan relevan dengan konteks kerja pengguna (Ratwani et al., 2018; Frid
etal., 2023). Dari sisi epistemologis, sistem memperoleh dan memvalidasi pengetahuan melalui interaksi
manusia—komputer, seperti uji kegunaan (usability testing) dan evaluasi heuristik. Proses ini memastikan
desain antarmuka didasarkan pada pengalaman empiris dan kebutuhan pengguna nyata (Pruitt et al.,
2022).

Sementara secara aksiologis, sistem dikembangkan berdasarkan nilai moral, etika, dan tanggung
jawab sosial. Prinsip privasi pasien, keadilan akses, dan kepercayaan pengguna menjadi dasar
penerapan sistem yang berorientasi pada kemanusiaan (Hochheiser & Beaudin, 2020; Galavi et al.,
2024). Ketiga dimensi tersebut saling berinteraksi: ontologi menyediakan struktur sistem, epistemologi
menghasilkan pengetahuan untuk penyempurnaan interaksi, dan aksiologi mengarahkan tujuan
moralnya. Integrasi ini membentuk philosophical framework bagi desain sistem kesehatan yang tidak
hanya efisien, tetapi juga etis dan humanistik.
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(Values & Ethics)

Eplstemology
(Knowledge)

Ontology

(Structure)

Gambar 6. Philosophical Framework of HCI in Patient Data Systems

Diagram tersebut menggambarkan keterkaitan konseptual antara ontologi, epistemologi, dan
aksiologi dalam pengembangan sistem. Ontologi berfungsi sebagai landasan awal yang membentuk
kerangka dasar sistem melalui identifikasi entitas, konteks operasional, serta hubungan antarunsur yang
menyusunnya. Struktur ontologis ini menjadi acuan bagi perancangan dan pemahaman sistem secara
menyeluruh.  Selanjutnya, epistemologi berperan mengaktifkan kerangka tersebut dengan
menghadirkan proses pembentukan pengetahuan melalui interaksi pengguna, mekanisme validasi,
serta pengalaman penggunaan sistem. Melalui dimensi epistemologis, sistem tidak hanya berfungsi
secara struktural, tetapi juga menghasilkan pengetahuan yang dapat dipercaya dan digunakan secara
efektif. Pada tingkat tertinggi, aksiologi memberikan orientasi nilai dan makna terhadap sistem dengan
menekankan aspek etika, manfaat sosial, dan tujuan kemanusiaan. Ketiga dimensi ini tidak berdiri
secara terpisah, melainkan membentuk suatu siklus berkelanjutan, di mana struktur sistem
memengaruhi pembentukan pengetahuan, pengetahuan tersebut diarahkan oleh nilai dan etika, dan
nilai yang dihasilkan selanjutnya mendorong pembaruan serta penyempurnaan struktur sistem..

KESIMPULAN

Penelitian ini menyimpulkan bahwa pendekatan filsafat iimu dapat memberikan landasan
konseptual yang kuat bagi pengembangan Human-Computer Interaction (HCI) dalam sistem pendataan
pasien. Integrasi tiga dimensi utama yaitu ontologi, epistemologi, dan aksiologi yang membentuk sebuah
framework yang tidak hanya menekankan aspek teknis, tetapi juga aspek pengetahuan dan nilai
kemanusiaan dalam desain sistem informasi kesehatan.

Dari sisi ontologi, sistem HCI dipahami sebagai ekosistem yang terdiri dari berbagai elemen yang
saling berhubungan, meliputi pengguna, perangkat, antarmuka, dan data. Pemahaman ini membantu
merancang struktur sistem yang sesuai dengan kebutuhan dan konteks kerja tenaga medis serta
memastikan keterpaduan antar komponen sistem. Secara epistemologis, interaksi manusia dan
komputer menghasilkan pengetahuan melalui pengalaman pengguna, penguijian fungsional, dan proses
evaluasi. Pendekatan ini menegaskan pentingnya validasi empiris dalam memastikan keandalan sistem
serta meningkatkan efektivitas kerja pengguna di lapangan. Sementara itu, aksiologi menjadi dimensi
yang menuntun arah moral dan sosial sistem. Nilai-nilai seperti privasi pasien, keadilan akses, tanggung
jawab profesional, dan empati terhadap pengguna menjadi prinsip dasar yang harus diintegrasikan
dalam setiap tahapan pengembangan dan penerapan teknologi kesehatan.

Ketiga dimensi tersebut saling melengkapi dan berinteraksi membentuk kerangka filsafat HCI yang
seimbang antara struktur, pengetahuan, dan nilai. Framework ini memberikan kontribusi penting dalam
memperkaya pemahaman terhadap bagaimana sistem digital kesehatan dapat dikembangkan secara
efisien, etis, dan berorientasi pada manusia. Secara keseluruhan, penelitian ini menegaskan bahwa
penerapan filsafat ilmu dalam HCI mampu meningkatkan kualitas desain, keandalan informasi, serta
kesadaran etis dalam praktik pelayanan kesehatan digital. Framework yang dihasilkan dapat dijadikan
pedoman bagi pengembang, peneliti, dan institusi kesehatan untuk menciptakan sistem informasi yang
tidak hanya canggih secara teknologi, tetapi juga bermakna dan bertanggung jawab secara sosial.
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REKOMENDASI

1. Bagi pengembang sistem: Framework filsafat ilmu ini dapat dijadikan acuan dalam proses
perancangan antarmuka dan manajemen data pasien agar lebih kontekstual dan etis.

2. Bagi peneliti selanjutnya: Disarankan untuk melakukan pengujian empiris terhadap framework ini
dengan melibatkan pengguna nyata (tenaga medis dan pasien) guna mengukur efektivitas dan
penerapannya.

3. Bagi institusi kesehatan: Implementasi sistem berbasis HCI perlu mempertimbangkan aspek
pelatihan pengguna dan kebijakan privasi yang sesuai standar etika medis.

4. Bagi akademisi: Kajian ini dapat dikembangkan ke arah model evaluasi filosofis HCI untuk bidang
lain, seperti pendidikan atau pelayanan publik digital..
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