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Abstrak

Masalah kesihatan mental telah menjadi masalah berterusan di kalangan belia Malaysia dalam beberapa
tahun kebelakangan ini. Di Malaysia, didapati bahawa terdapat kekurangan sistem berpusat untuk
memantau dan menyimpan rekod pesakit mental untuk penggunaan pengamal perubatan. Pesakit diminta
melakukan ujian dan diagnosis dari pusat kesihatan yang berbeza untuk mendapatkan pemahaman yang
kuat mengenai masalah mereka. Kos masa dan wang tidak digunakan dengan cekap untuk mendapatkan
diagnostik dari pegawai perubatan yang diperakui. Oleh itu, sistem pengurusan perlu untuk dibangunkan
bagi mengisi jurang tersebut untuk meningkatkan kecekapan proses antara pesakit dan doktor dalam
memastikan pesakit mental mendapat rawatan dan pemantauan yang sangat penting untuk menolong
mereka. Pembangunan sistem ini akan dibangunkan berasaskan web. Metodologi Agile diadaptasikan
dalam fasa pembangunan sistem ini bagi menjamin kebolehskalaan. Sistem ini akan diakses oleh
pengamal perubatan untuk mendapatkan dan melihat data pesakit mereka seterusnya mempercepatkan
diagnosis pesakit dan memberi rawatan yang mereka perlukan. Sistem ini juga dapat mengurangkan kos
masa dan wang bagi keperluan untuk melakukan banyak ujian yang sama di hospital dan klinik yang
berbeza sebelum kesimpulan dan diagnosis dapat dilaporkan. Keadaan perubatan pesakit semasa dapat
dipantau dengan lebih cekap bagi pesakit untuk segera dirujuk ke temujanji yang baru. Sistem ini juga
dapat digunakan untuk mendapatkan analitik mengenai jenis diagnosis pesakit tertentu untuk penggunaan
visualisasi data.

Kata kunci: Kesihatan mental, Pembangunan sistem, Analitik
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Pengenalan

Masalah kesihatan mental yang berterusan di kalangan belia telah menyebabkan kekurangan sistem
berpusat untuk menguruskan rekod pesakit serta kelemahan dalam proses ujian dan diagnosis. Oleh
itu, projek ini bertujuan untuk mengatasi masalah ini dengan membangunkan sistem yang efisien dan
mudah digunakan oleh pengamal perubatan dari pelbagai pusat kesihatan. Projek ini tercetus daripada
isu kesihatan mental yang menjadi masalah berterusan di kalangan belia Malaysia. Pelbagai pusat
kesihatan termasuk hospital dan klinik swasta menyediakan rawatan untuk pesakit mental seperti
kemurungan dan penyakit bipolar. Masalah timbul apabila pesakit terpaksa berjumpa dengan pegawai
perubatan yang berlainan jika mereka memerlukan pendapat dari institusi yang berbeza. Rekod
kesihatan juga sering kali hilang dalam pegangan pesakit, menyebabkan pembaziran masa dan wang
untuk menjalankan ujian yang sama berulang kali. Projek ini penting dan relevan kerana ia
menyediakan penyelesaian untuk menguruskan pesakit mental secara holistik dan meningkatkan

kecekapan dalam proses diagnosis dan rawatan.

Tujuan utama projek ini adalah untuk merekabentuk dan membina Sistem Pengurusan Pesakit Mental
yang berpusat. Projek ini bertujuan untuk menyediakan sistem yang memudahkan pengamal
perubatan untuk mengakses rekod pesakit, mempercepat proses diagnosis, dan memberi rawatan yang
lebih segera. Hasil kajian ini akan memberi manfaat kepada bidang ilmu kesihatan mental dan industri

perubatan dengan meningkatkan pengurusan kesihatan mental secara menyeluruh.

Projek ini akan memberi tumpuan kepada aspek kebolehgunaan penyimpanan rekod pesakit. la akan
membahagikan sistem kepada tiga modul utama iaitu Modul Pentadbir, Modul Pengguna (Doktor,
jururawat, kerani), dan Modul Analisis. Walaupun projek ini akan menyelesaikan isu-isu berkaitan
pengurusan pesakit mental, ia tidak akan mencuba menggantikan peranan doktor dalam memberi
rawatan. Projek ini terhad kepada pembangunan sistem berasaskan web dan tidak melibatkan

pembangunan fizikal di pusat kesihatan. Projek ini wajar dijalankan kerana masalah kesihatan mental
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yang berterusan memerlukan penyelesaian yang menyeluruh. Dengan membangunkan sistem
pengurusan berpusat, pengamal perubatan dapat dengan mudah mengakses dan menguruskan data

pesakit, mempercepat proses diagnosis, dan memberi rawatan yang lebih segera.

Pendekatan model Agile akan digunakan dalam pembangunan sistem ini. Agile adalah pendekatan
fleksibel yang membolehkan penghantaran berterusan perisian berfungsi dalam lelaran yang pantas.
Model Agile akan melibatkan fasa perancangan, rekabentuk, pembangunan, pengujian, pelepasan,
dan maklumbalas. Pendekatan Agile memastikan pembangunan perisian berlangsung secara
berperingkat dalam jangka masa yang pendek dengan penyesuaian berdasarkan maklum balas dari

pengguna dan pemegang taruh.

Laporan teknikal ini diaturkan secara sistematik. la akan terdiri daripada bahagian Latar Belakang,
Objektif, Skop, Justifikasi dan Kepentingan, Metodologi, dan Ringkasan. Setiap bahagian akan
membincangkan aspek yang berkaitan dengan projek ini dengan memberi penjelasan yang lengkap
dan relevan. Laporan ini akan memberikan pemahaman menyeluruh mengenai pembangunan Sistem
Pengurusan Pesakit Mental yang berpusat di Malaysia dan ringkasan tentang tujuan, pendekatan, dan

manfaat projek ini.

Metodologi Kajian

Dalam pembangunan Sistem Pengurusan Pesakit Mental, pendekatan model Agile akan digunakan.
Agile adalah suatu pendekatan pembangunan perisian yang memberi tumpuan kepada penghantaran
berterusan perisian berfungsi dengan kelajuan yang tinggi. Pendekatan ini memastikan sistem perisian
dicipta dalam lelaran pantas untuk memenuhi keperluan yang sentiasa berubah dan untuk memberi
kepuasan kepada pemegang taruh. Metodologi Agile menekankan kepada penyesuaian dan kerja
berpasukan dalam memastikan penambahbaikan berterusan dalam pembangunan. Metodologi Agile

melibatkan beberapa rangka kerja seperti Scrum, kanban, dan Extreme Programming (XP). Terdapat
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enam (6) fasa yang berbeza dalam pendekatan Agile iaitu perancangan, rekabentuk, pembangunan,

pengujian, pelepasan, dan maklumbalas.

Perancangan
Reka Bentuk

Maklumbalas

AGILE — Metodologi Agile

Pengujian

Rajah 1 Rajah metodologi Agile

Fasa perancangan merupakan langkah pertama dalam pembangunan sistem. Pada fasa ini, pemegang
taruh akan menghasilkan objektif dan skop bagi sistem. Keperluan utama sistem digariskan oleh
pemegang taruh untuk membentuk asas rekaan kepada jurutera perisian. Keperluan ini juga akan

digunakan untuk merangka jangka masa bagi menyiapkan projek.

Fasa rekabentuk melibatkan pelbagai jenis rajah yang direka oleh pereka untuk memberi gambaran
tentang keperluan perisian yang akan dibangunkan. Rajah jujukan digunakan untuk memahami aliran
fungsi sistem bagi langkah seterusnya. Selain itu, rajah kes penggunaan direka untuk memberi
maklumat kepada jurutera perisian dalam memastikan pembangunan sistem memenuhi kesemua

spesifikasi keperluan.

Fasa pembangunan melibatkan aktiviti pengkod-an sistem berdasarkan fungsi yang telah ditetapkan
dalam fasa rekabentuk. Jurutera fokus pada pembangunan sistem untuk mencapai kriteria yang telah
ditetapkan oleh pemegang taruh dan pereka. Pasukan pembangunan akan berusaha untuk

menggabungkan semua keperluan produk yang telah dikumpulkan dalam fasa rekabentuk dan



PTA-FTSM-2023-A180237

perancangan. Proses ini juga melibatkan beberapa semakan dan penambahbaikan sehingga sistem

mencapai tahap kesempurnaan.

Fasa pengujian merupakan langkah untuk memastikan kualiti sistem dengan menjalankan pelbagai
ujian untuk memastikan fungsi perisian berada pada tahap yang optimum. Pasukan pembangunan
akan diberitahu sekiranya terdapat ralat atau pepijat yang perlu diperbaiki. Proses ini berulang

sehingga pasukan pengujian berpuas hati dengan prestasi dan keperluan perisian tersebut.

Fasa pelepasan fokus pada penghantaran sistem kepada pengguna. Pelepasan sistem dilakukan dalam
fasa yang berbeza untuk memastikan kebolehgunaan sistem pada tahap yang terbaik. Pengguna dan
pelanggan akan diberi latihan tentang cara menggunakan perisian. Setelah proses ini selesai, sistem

akan diimplementasikan dan digunakan dalam pengeluaran.

Fasa maklumbalas merupakan langkah berterusan selepas pengeluaran sistem. Maklumbalas daripada
pengguna dan pemegang taruh akan dianalisa untuk tujuan penambahbaikan sistem. Sistem akan
ditingkatkan dari semasa ke semasa berdasarkan keperluan dan keputusan yang diambil oleh

pemegang taruh selepas menilai maklumbalas pengguna.

Melalui pendekatan Agile ini, pembangunan Sistem Pengurusan Pesakit Mental akan berjalan secara
berperingkat dan efisien, memastikan sistem yang dihasilkan dapat memenuhi keperluan pengguna

dan memberi manfaat kepada bidang kesihatan mental secara menyeluruh.

Dalam kajian ini, pengukuran keberkesanan pembangunan hasil projek akan dilakukan melalui kajian
kes dan pengumpulan data prestasi sistem. Alat ukur yang digunakan adalah dengan mengukur masa
respons sistem, ketepatan data yang disimpan, dan efisiensi proses pengurusan pesakit. Pengukuran
ini akan memberikan gambaran tentang keberkesanan sistem dalam mencapai objektif dan spesifikasi

yang ditetapkan.
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Keputusan dan Perbincangan

Dalam pembangunan Sistem Pengurusan Pesakit Mental ini, antara elemen penting yang telah direka
dengan jelas adalah antaramuka yang berfungsi untuk memudahkan penggunaan oleh pengamal
perubatan. Antaramuka yang telah dibangunkan menawarkan reka bentuk yang intuitif dan mudah
difahami. la membolehkan pengamal perubatan dengan mudah mencari, mendaftarkan, dan

mengakses rekod pesakit secara pantas.

Teknologi yang digunakan dalam pembangunan aplikasi Sistem Pengurusan Pesakit Mental ini adalah
menggunakan teknologi React untuk membangunkan antara muka pengguna. React dipilih kerana ia
menawarkan keupayaan pembangunan aplikasi yang pantas dan responsif. Selain itu, Node.js
digunakan sebagai backend untuk memproses data dan logik aplikasi. Node.js dipilih kerana ia
mempunyai prestasi tinggi, mudah diintegrasikan dengan React, dan dapat menangani jumlah
penggunaan yang tinggi dengan cekap. Data pesakit disimpan menggunakan Firebase Realtime
Database. Penggunaan Firebase Realtime Database membolehkan data pesakit diakses secara
langsung dan diselaraskan ‘secara automatik -dalam masa nyata, memastikan kekonsistenan dan

ketepatan data.

Pembangunan Sistem Pengurusan Pesakit Mental ini berjaya mencapai objektif projek. Reka bentuk
antara muka yang jelas dan mudah difahami serta teknologi React dan Node.js yang digunakan telah

menyumbang kepada kebolehgunaan dan prestasi sistem yang tinggi.



Rajah 2 memaparkan paparan antaramuka bagi laman utama sistem.
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C @ patientrecords.me/home

PatientRecords

8 Dashboard

Records

Patient Profile
Appointments
View Appaintments

Change Password

' Create new User

Logout

Mental Health Patient Management System

Dashboard
Welcome Admin

July 18, 2023 at 5:17 PM

Patient Demographics
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%

Rajah 2 Antaramuka Laman utama
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Signed in as: Admin

Rajah 3 memaparkan paparan antaramuka mencipta rekod perubatan yang baru.
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PatientRecords

Dashboard
Recairds
+ | MNew Records
IR View Records
Patient Profile
Appointments
View Appointments
Change Password
Create new User

Logout

@ patientrecords.me/newRecards

tal Health Patient angememA'un v‘}

A\g‘

Create New Medical Record

Greating new medical records requires afulldiagnosis of the patient
Patient ID
k008 Search
Patient's Name Sex
Nurul Shahida Female
Diagnosis Doctor's Name
Full Diagnosis of the patient Admin
Department
undefined

SUBMIT

e » 0O

Signed in as: Admin

Age

25 years

Rajah 3 Antaramuka mencipta rekod perubatan yang baru
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Rajah 4 memaparkan paparan antaramuka kemaskini dan melihat rekod perubatan pesakit.

C @ patientrecords.me/ViewRecords

PatientRecords

Dashboard

Records

+  New Records

IR View Records

2
Lo}

Patient Profile

Appointments

View Appointments

Change Password

Create new User

Logout

Rajah 4 Antaramuka kemaskini dan melihat rekod perubatan pesakit

View Medical Record

Search for a patient ID to view their related medical record.

Patient ID

k010

SEARCH

Patient Information a

Patient ID: k010

Patient Name: Mohd bin Abdullah

Age: 35 years

Diagnosis: Post-Traumatic  Stress Disorder (Post-
Traumatic Stress Disorder (PTSD)) with symptoms of
intrusive memories, nightmares, hyperarousal, and
avoidance of triggers.

Doctor's Name: Dr. Jack Blakc

Department: Psychiatry

DateTimeCreated: July 12, 2023 at 7:50 PM

Prescriptions

Rajah 5 memaparkan paparan antaramuka preskripsi ubatan.

Add Prescriptions - Patient ID: k010

Name

Mohd bin Abdullah
Age

35 years
Sex

Male

Doctor's Name

Admin

Prescription 1
—

| Prescription

+ Add Prescription

Rajah 5 Antaramuka preskripsi ubatan

SUBMIT

2 %« » 0@
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Rajah 6 memaparkan paparan antaramuka mencipta Profil pesakit.

€ C @ patientrecords me/createpatientprofile # % ®» O (¢

New Patient Profile

PatientRecords

B8 Dashboard

Patient ID
= Records »
& Patient Profile " Name
+&  New Patient
2. Search Profile Date of Birth Age Sex
ddfmm/yyyy a] NaN years Choose. ~
B Appointments
View Appeintments Address
) G House no, Street Name or Residential are
4% Create new User State City Postcade
Choose v

> Logout

Contact Number

CREATE PROFILE

Rajah 6 Antaramuka mencipta Profil pesakit

Rajah 7 memaparkan paparan antaramuka kemaskini dan melihat profil pesakit.

<« C @ patientrecords me/patientprofile @ % » 0O

Search Patient's Profile

X archiifar a patient Do view prefiiél
PatientRecords
5 Dashboard
Patient D
= Records > k010
&  Patient Profile -
SEARCH
42 New Patient
o
2 Search Profile
Appaintments Patient Information
Patient ID: k010
Viegippointments Name: Mohd bin Abdullah
Sex: Male
#8) " Change Password
Date of Birth: 1988-02-14
+&  Create new User Age: 35 years
Address: 456 Jalan ABC, 67890, Kuala Lumpur, Kuala Lumpur
> Logout Contact Number: +6012-3456789

EDIT RECORD DELETE

Rajah 7 Antaramuka kemaskini dan melihat profil pesakit



Rajah 8 memaparkan paparan antaramuka temujanji pesakit.
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€« C @ patientrecords.me/appointments v # 0O
- Appointments Scheduling
Pat \'\'o-\'x'r-'u
O EDNE T
Rajah 8 Antaramuka temujanji pesakit
Rajah 9 memaparkan paparan antaramuka mencipta pengguna baru.
& C @ patientrecords.me/createuser = % w0

New User Account

UserName

User Level

~ Choose..

CREATE USER ACCOUNT

Rajah 9 Antaramuka mencipta pengguna baru



PTA-FTSM-2023-A180237

Hasil Pengujian Sistem

Hasil ujian kebolehgunaan dan ujian kotak hitam pada Sistem Pengurusan Pesakit menunjukkan
prestasi yang positif dan berjaya mencapai objektif kajian. Ujian kotak hitam berfokus pada fungsi-
fungsi utama sistem, termasuk mencipta rekod perubatan baharu, melihat dan mengemas kini rekod
pesakit, ubat preskripsi, mencipta dan mengurus profil pesakit, serta tetapan temu janji dan

pembatalan temu janiji.

Semasa ujian kotak hitam, kesemua fungsi tersebut berfungsi dengan baik dan tiada isu penting
dikenal pasti kecuali beberapa kecil masalah seperti pepijat dalam pembentukan Modal Preskripsi

yang telah diselesaikan dengan segera.

Pengguna dapat dengan mudah dan jelas mencipta rekod perubatan baharu untuk pesakit, melihat dan
mengemaskini maklumat pesakit sedia ada, serta menetapkan ubat preskripsi dengan berkesan. Proses
penciptaan profil pesakit baharu juga intuitif dan berjaya dilaksanakan dengan kemasukan maklumat

yang tepat dan disahkan.

Ujian berasaskan tugasan bagi kebolehgunaan juga menunjukkan kejayaan dalam mencapai
kemesraan pengguna dan intuitif fungsi sistem. Para peserta memberikan maklum balas positif dan

menyatakan bahawa kebolehgunaan sistem adalah jelas dan mudah.

Hasil ujian-ini memberikan keyakinan bahawa Sistem Pengurusan Pesakit ini memenuhi keperluan
pengguna dan dapat memberikan pengalaman pengguna yang memuaskan. Dengan pemantauan dan
kemas Kini yang berterusan, sistem ini dapat ditingkatkan lagi untuk mengekalkan prestasi yang tinggi

dan keselamatan dalam pengurusan rekod pesakit.
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Penambahbaikan Skop Sistem bagi Masa Hadapan

Dalam usaha untuk terus meningkatkan Sistem Pengurusan Pesakit, beberapa penambahbaikan skop
telah diiktiraf untuk masa hadapan. Penambahbaikan ini bertujuan untuk menyediakan perkhidmatan
penjagaan kesihatan mental yang lebih holistik dan berkesan, serta memenuhi keperluan semasa dan

mendatang.

Sistem berpotensi untuk dikembangkan melangkaui pengurusan pesakit dengan mengintegrasikan
kewangan, pelaporan, dan kesalingoperasian dengan sistem luaran. Integrasi ini akan memudahkan
pemantauan dan pemahaman holistik tentang kesihatan pesakit, membolehkan penyediaan
perkhidmatan yang lebih baik dan tepat. Dengan memperluas skop sistem, pesakit akan mendapat

manfaat daripada penyelesaian penjagaan kesihatan yang lebih komprehensif.

Selain itu, saling mengakui cabaran penskalaan dalam bidang penjagaan kesihatan. Oleh itu,
pembangunan masa hadapan perlu berusaha untuk secara proaktif menangani pertimbangan
kebolehskalaan dalam pembangunan sistem. Ini memastikan sistem dapat menampung kemudahan
penjagaan kesihatan atau rangkaian serantau yang lebih besar dengan lancar. Kebolehskalaan yang
ditingkatkan ini akan memastikan sistem tetap berkesan dan relevan dalam menghadapi pertumbuhan

pesat penggunaan.

Keutamaan juga diberikan pada aspek keselamatan dan privasi data. Langkah-langkah yang optimum
perlu diambil untuk memastikan keselamatan data yang optimal dan pematuhan terhadap peraturan
perlindungan data yang relevan. Dengan mengamalkan standard keselamatan yang tinggi, sistem

dapat melindungi maklumat pesakit daripada akses yang tidak sah dan menjaga integriti data.

Peningkatan pengalaman pengguna juga menjadi fokus dalam penambahbaikan skop sistem. Antara

muka pengguna akan diperbaharui dan dioptimumkan berdasarkan maklum balas dan ujian
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kebolehgunaan. Dengan memperbaiki antara muka dan menyediakan pengalaman pengguna yang

lebih baik dapat meningkatkan kepuasan dan kepercayaan pesakit terhadap sistem.

Terakhir, penekanan khusus untuk meningkatkan kebolehcapaian dan keterangkuman sistem harus
diambil kira. Sistem harus mengintegrasi ciri-ciri yang memastikan akses saksama kepada
perkhidmatan penjagaan kesihatan mental untuk semua individu, termasuk mereka yang mempunyai
kebolehan yang pelbagai. Dengan menghadirkan sistem yang inklusif, semua pesakit dapat

memperoleh manfaat daripada perkhidmatan yang ditawarkan tanpa sebarang kekangan.

Melalui pelaksanaan penambahbaikan skop ini, Sistem Pengurusan Pesakit akan terus berkembang
dan mampu menyediakan perkhidmatan penjagaan kesihatan mental yang lebih efektif dan relevan.
Penekanan pada integrasi, skala, keselamatan data, pengalaman pengguna, dan kebolehcapaian akan
membantu memenuhi keperluan pengguna dan menyokong penjagaan kesihatan mental yang

berkualiti dan terbaik untuk semua pesakit.

Kesimpulan

Kesimpulannya, pembangunan Sistem Pengurusan Pesakit Mental yang berpusat adalah satu inisiatif
penting dan relevan dalam menangani masalah kesihatan mental yang berterusan di kalangan belia di
Malaysia. Projek ini telah berjaya mencapai objektifnya untuk menyediakan sistem yang efisien dan
mudah digunakan oleh pengamal perubatan dari pelbagai pusat kesihatan, memastikan penyampaian

perkhidmatan kesihatan mental yang lebih holistik dan efektif.

Melalui pendekatan model Agile, pembangunan sistem ini berjalan dengan lancar dan berjaya
memenuhi keperluan pengguna. Ujian kebolehgunaan dan ujian kotak hitam menunjukkan prestasi
yang positif, dengan sistem berfungsi dengan baik untuk fungsi-fungsi utama seperti mencipta rekod

perubatan baharu, melihat dan mengemaskini rekod pesakit, preskripsi ubat, mencipta dan mengurus
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profil pesakit, serta tetapan temujanji. Antaramuka yang direka dengan baik dan teknologi yang

digunakan menyumbang kepada kebolehgunaan dan prestasi sistem yang tinggi.

Walau bagaimanapun, terdapat beberapa jurang dan kawasan untuk penambahbaikan untuk
dipertimbangkan. Skop projek terutamanya berkisar pada pengurusan pesakit, memberikan ruang
untuk pengembangan selanjutnya ke dalam bidang seperti kewangan, pelaporan atau integrasi dengan
sistem luaran. Kebolehskalaan harus diambil kira, kerana sistem pada masa ini memenuhi keperluan
masyarakat tempatan tetapi mungkin memerlukan pertimbangan tambahan untuk kemudahan
penjagaan kesihatan yang lebih besar. Selain itu, projek masa depan harus memberikan penekanan
yang kuat terhadap keselamatan data dan privasi untuk melindungi maklumat pesakit daripada akses

atau pelanggaran yang tidak dibenarkan.

Untuk projek akan datang, beberapa cadangan boleh dipertimbangkan. Penyepaduan dengan sistem
luaran boleh menyelaraskan proses dan meningkatkan kesalingoperasian. Membangunkan fungsi
pelaporan dan analitik yang mantap boleh memberikan cerapan berharga daripada data pesakit dan
memudahkan membuat keputusan termaklum. Aplikasi mudah alih boleh dibangunkan untuk
membolehkan akses mudah kepada maklumat pesakit, penjadualan janji temu dan pemberitahuan
masa nyata. Tambahan pula, menyepadukan ciri yang menggalakkan penglibatan pesakit, seperti
akses kepada rekod perubatan, komunikasi dengan penyedia penjagaan kesihatan dan maklumat

berkaitan kesihatan yang diperibadikan, boleh meningkatkan lagi nilai sistem.

Untuk memastikan penambahbaikan dan penjajaran berterusan dengan keperluan yang berkembang,
projek masa depan harus mengutamakan maklum balas dan penglibatan pengguna yang berterusan
sepanjang proses pembangunan. Ujian pengguna yang kerap dan mendapatkan maklum balas
daripada profesional penjagaan kesihatan dan pesakit akan menyumbang kepada peningkatan yang

berterusan.
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Natijahnya, projek ini telah meletakkan asas yang kukuh untuk sistem pengurusan pesakit yang cekap.
Dengan pertimbangan teliti jurang yang dikenal pasti dan penambahbaikan yang dicadangkan, projek
akan datang boleh membina asas ini dan meningkatkan lagi fungsi sistem, kebolehgunaan dan nilai

keseluruhan untuk penyedia penjagaan kesihatan dan pesakit.
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