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BAB VI

PEMBAHASAN. HASIL PENELITIAN

6.1. Analisis Visi dan Misi

6.1.1. Visi Rumah Sakit Muhammadivah Lamongan

Pernyataan visi dan misi Rumah Sakit Muhammadivah Lamongan (RSML) tidak
terlepas dari vist dan misi1  Muhammadiyah sebagal organisasi induk dan Majelis
Kesehatan dan Kesepahteraan Masyarakat (MKF.M) Muhammadiyah sebagai organisasi
pembina texnis kesehatan persvarikatan Muhammadivah, vang didasarkan pada Al-
Qur’an surat Al-Baqarah 25, Maryam 96 serta Assy’ara 80, Datam rangka pcmbuatan
desain Balunced Scorecurd, visi dan mist RSML akan dianalisis dengan menggunakan
kerangka Bulunced Scorecard.

Pernyataan visi menggambarkan peluang vang akan diraih oleh RSML di masa
yang akan daténg. Vist sangat membantu dalam perumusan tyjuan  RSML dan
pemilihan sasaran strategt yang sejalan dengan tujuan tersebut. Visi hendaknya sederhana
dan mampu menumbuhkan rasa wajib  dalam diri setiap personel RSML untuk
mewujudkannva, memberikan tantangan, praktis dan realistik dilandasi dengan Iman dan
Ibadah kepada Allah Swi,

Pernyataan vist RSML adalah @ © Menjadikan Rumah Sakit Muhammadiyah
Lamongan sebagai perwujudan dari Iman dan Tbadah kepada Allah Swt dan sarana amal
sholeh.” Pernvataan visi tersebut dapat dianalisis denggn kerangka Balanced Scorecard

adalah sebagai herikut :
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Perspektif Frase dalam visi ]
Pelanggan Menjadikan RSML scbagai perwujudan dari
B Iman dan [badah kepada Allah Swt. ]
. Pruses Bisnis | ...... Iman dan lbadah kepada Allah Swi dan
Intemal | sarana amal sholch. !
| Pembclajaran & | ... Iman dan ibadah kepada Allah Swt
I Pertumbuhan ,

Vist RSML dalam kerangka Salanced Scorecars menunjukan tiga perspektif
yaitu : pelanggan , proses bisnis internal dan pembelajaran & pertumbuhan. Seperti
kebanyakan visi organisasi sosial, perspektif finansial tidak digambarkan secara eksplisit.
Kerangka vist ini kemudian diterjemahkan menjadi pernyataan misi vang menjelaskan

ruang lingkup bisnis RSMI..

6.1.2. Misi Rumah Sakit Mubammadiyah Lamongan

Pernyataan mist menentukan maksud cuang lingkup bisnis yang dijalankan olch
RSML di mana di dalamnya terkandung kebutuhan tertentu vang dipenuhi oleh produk
dan jasa inti yang. dihasilkan RSML, kompetensi inti, pasar vang dilayani dan tekhnologi
yang digunakan untuk memenuhi kebutuhan pelanggan dalam pasar tersebut,

Produk dan jasa inti {core product) adalah produk dan jasa yang tertinggi nilainya
dipandang dari sudut pelanggan sekaligus merupakan penghasil laba kotor terbesar.
Kompetensi inti (core competence) adalah kompetensi unggulan yang merupakan cara
kunci untuk menyediakan va/ie  bagi pelanggan, karena cara tersehul menambah
manfaat yang dipersepsikan oleh pelanggan dalam produk akhir. Kdmpetcnsi inti
menjadikan lebih banyak pasar dapat dimasuki dan diharapkan menjadi ciri khas yang
sulit untuk ditire pesaing. Teknologi inti (core capubilify) merupakan kombinasi krow-

ow, perangkat keras, perangkat lunak yang menjadi basis kompetensi inti
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Pernyataan mist yang baik adalah sederbana, ringkas dan terfokus. Rumusan misi
hendaknya memliki arii cukup Tuas untuk mengantisipasi pertumbuhan, namun cukup
‘sempit untuk memfokuskan organisast menuju sesuatu yang terbaik. Pernyataan misi
RSML adalah :

‘1) Menjadikan Rumah Sakit Muhammadiyah Lamongan sebagai amal usaha
pelayanan kesehalan yang islami, prolesional dan bermuiu.

2) Menjadikan Rumah Sakit Muhammadiyah Lamongan sebagat sarana dakwah
amar maruf nahi munkar serta sebagai sarana untuk .mewuj udkan masyarakat

dan keluarga yang schat sejahtera (sakinah).

Pernyataan mist tersebut dapat dianalisis dengan menggunakan kerangka

Balanced Scorecard adalah sebagai berikut -

Perspektif | Frase dalam misi F}

Keuangan -

Pelanggan Menjadikan RSML sebagai amal usaha pelayanan
kesehatan yang bermutu,

Proses Bisnis | Menjadikan RSML sebagai amal usaha pelayanan

Internal kesehatan yang Islami, profesional ... ... ..

Pembelajaran & | Menjadikan RSMI. sebagai sarana dakwah amar

Pertumbuhan ma’rf nali munkor dan sebagal sarana  untuk
mewujudkan keluarga yang sehat sejahtera.

Mist RSML dalam kerangka Bdalanced Scorecard menunjukkan tiga perspektif
yaitu . pelanggan, proses bisnis internal dan pembelajaran & pertumbuhan. Perspekuf
keuangan juga tidak tampak secara cksplisil. Sebagai ruinah sakii swadana dalam rangka
menciptakan keunggulan kompetitif, maka diperivkan perny: taan visi dan misi yang
bermuara pada perspektif keuangan yang berfokus pada peningkatan produktivitas dan

pertumbuhan pendapatan.
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6.1.3. Falsafah Paviliun Shefa RSML,
Pemyataan falsafah paviliun Shofa menunjukkan pelayanan keperawatan yang
dibertkan di ruangan bedah, untuk pasicn pasca operasi. Pernyataan falsafah tersebut

dapat dianalisis dengan menggunakan kerangka Bulunced Scorecurd, sebagai berikut

~ Perspektif [ Frase dalam falsafah

| Keuangan - o A
Pelanggan ‘Pelayanan profesional  herdasar pada

I ketepatan, keakuratan.. ...

Proses Bisnis { ..... ketrampilan dalam membenkan
Internal . astihan keperawatan di ruangan bedah.
Pembelajaran & * Bentuk pelavanan profesional dan amal
| Portumbuhan | ibadah ..... o

Falsafah Paviliun Shofa RSML dalam kerangka Bolanced Scorecard
menunjukkan tiga perspckuf yartu - pelanggan, proses bisnis internat dan pembelajaran &
pertumbuhan. Perspektif keuangan juga tidak tampak sccara eksplisit seperti halnya

dalam misi RSML.

6.1.4. Falsafah Paviliun Marwah
Pernyataan ratsatah Faviiiun Marwah menunjukkan pelayanan keperawatan untuk
pasien pendentan penyakil dalam, Pernvawan faisafah ini dapal dianaiisis dengan

Rerangka Buianced Scorecard setagal berkut

| Perspekiif ~Frase dalam falsdfah

I

l [\Llld%dn - |
i Pelanggan Meniadikan nelavanan keperawatan |
rnges Risnis nelavanan lcw rawafan yang Telami {

I Jn\‘urﬂ-nf

Internal
I
. L. o an R
5 Pembclajaran &

P(,L 1uinbuian

. PR p
inaPrGalai. |

i}
J
| penvakit dalam vany orofesionat
3
b
; |

o - - a [ Fak Al [ 1 5 Ty r i I
Calsdlidil P’d\fl DUkl IVlal widgl SIVIL. danin KUERANE NG OfUIeed SCOreCHnd
menunjukikan Tiga perspekii vaiiu © pelanguan. proses Disnis iieinal dan pemibeiajaran &

periumbuian.
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Perspektif keuangan juga tidak tampak secara eksplisit seperti halnya dalam misi RSML,

tetapi dalam motto ditunjukkan datam bentuk tanp pelayanan yang terjangkau,

6.1.5. Falsafah Paviliun Sakinah
Pernyataan falsafzh Paviliun Sakinah menunjukkan pelayanan keperawatan di
bidang kebidanan untuk perawatan pasien pasca melahirkan. Pernyataan falsafah ini

dapat dianalisis dengan kerangka Bafanced Scorecard sebagai berikut

Perspektif 1 Frase dalam falsafah
Keuangan ] -
Pelanggan w-lMenjadikan pelayanan  keperawatan

kebidanan yang profesional.

Proses Bisnis | ....... pelayanan yang sslami... ..,
Internal -
Pembelajaran & | ...... sesuai dengan etika profest.
Pertumbuhan - _,M___q._\___,__.___,_j

Falsafah Paviliun Sakinah RSMI!. dalam kerangka  Balanced  Scorecard
menunjukkan tiga perspeknf yaitu : pelanggan, proses bisnis internal dan pembelajaran &
pertumbuhan. Perspektif keuangan juga tidak tampak secara eksplisit seperti halnya
dalam misi RSM, tetapi dalam motto ditunjukkan dalam bentuk tarip pelayanan yang

terjangkau.

6.2. Penentuan Strategi

Dalam penelitian ini grand strategy diterapkan menjadi strategi Rumah Sakit
Muhammadiyah Lamongan yang dipandang sebagai corporaie strategy. Grand strategy
merupakan usaha secara terus menerus dan terkoordinasi untuk mencapai tujuan jangka
panjang drganisasi, yang terdiri dari : growth strategy, stability strategy dan

retrenchment strategy atau kombinasi dari ketiganya.
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Generic  strategy  diterapkan menjadi stratcgi Paviliun Rawat Inap  yang
dipandang scbagai business unit startegy. (Generic sirateg) merupakan usaha untuk
mewujudkan biaya terendah atau diferensias yang terdiri dari : broad low cost, broad
differentiation, focused fow cost, dan focused differentiati m.

Strategi paviliun Marwah, Shofa dan Sakinah merupakan penerapan dari value
based strategy, vang berfokus pada -

1. Penciptaan produk/ jasa dengan nilai {vadue) terbaik untuk pemenuhan kebutuhan.
2. Penciptaan sistem strategt berkelanjutan untuk imelakukan improvement terhadap
value tersebut,

Strategi ditetapkan dengan harapan tujuan organmisast jangka pendek maupan
Jangka panjang dapat tercapai. Strategi menyajikan garis besar pendekatan yang akan
dilakukan Paviliun Shofa, Marwah & Sakinah RSMI. agar sasaran yang tetah ditetapkan
sesuai dengan hasil yang diperoleh. Proses pembuatan Bufunced Scorceurd dimulai

dengan menjabarkan dan mengkomunikastkan strategt pada seluruh tingkatan organisasi.

6.2.1. Strategi Paviliun Shofa

Penentuan strategt pavitiun Shota RSMI. dalam penelitian ini diidentifikasi
melalui pemetaan strategi berkerangka Bulunce Scorecard. Peta identifikasi strategi
dapat dilukiskan pada Gambar 6-1. Dari peta strategi tersebut dapat disimpulkan bahwa
Paviliun Shofa RSML. memerlukan dua macam strategi yang berasal dari proses inovasi
dan proses operasional pada perspektif proses bisnis internal,

Strategi pertama, yaitu strategi untuk membangun keungpulan pelayanan rawat
inap ruangan bedah dari rumah sakit lain Strategi ini perlu dibangun terus menerus
karena ferkait dengan kualitas layanan yang ada di paviliun Shofa RSML, seiring dengan

kemajuan teknologi dan perubahan jaman.
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PERSPEKTIF KEUANGAN

Perbaikan Shareholder Value
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k

Dokter & Karyawan

Pelayanan perawat —> keframpilan keperawatan & hubungan antar manusia

Pelayanan obat = mutu & ketersediaan obat & alkes dengan harga terjangkau

Pelayanan radiologi > kecepatan pemeriksaan & alokasi hasil pemeriksaan
Pelayanan laboratorium —> kecepatan pemeriksaan & alokasi hasil pemeriksaan
Fasilitas adm. Keu. = pelayanan mudah untuk prosedur penerimaan jasa medik
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Gambar 6.1. Peta Strategi Paviliun Shofa RSML. berkerangka BSC
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Keunggutan proses inovast tersebut kemudian didefinisikan sebagai strategi
continyous improvemeni terhadap kualitas layanan bedah, di mana prosesnya dimulai
dari layanan di 1GD {Instalas: Gawat Darurat).

Continuous Improvement merupakan strategt Paviliun Shofa RSML agar dapat
mengikull perkembangan dunia layanan medis & keperawatan pasca bedah di runah
sakit yang tumbuh pesat. Tujuan utama dart strategr i1 adalah terciptanya brand equity
bagi paviliun Shofa RSMI..

Strategi kedua, yaitu strategi yang berdasarkan pada proses indernal dalam
peningkatan manajemen pelanggan dan efisienst operasional. Strategi ini berfokus pada
pelayanan medis, keperawatan, administrasi & keuangan serta informasi secara interaktif
dityjukan kepada pelanggan. Strategi vang berfokus kepada peningkatan nilai pelanggan
ini didefinisikan sebagai  customer focus melalyi pelayanan medis, keperawatan,
administrast & keuangan yang mteraktil’

Strategl Cintomer Focus mclalun pelavanan pnima adalah upaya menfokuskan
pelayanan bermutu sesuat dengan kepentingan pelanggan. i mana pengukuran vang
dilakukan padﬁ perspektit  proses bisnis internal dilakukan scbagai usaha  untuk
menyediakan Javanan yang didasarkan atas kebutuhan pelanggan untuk pencapaian
clcktivitas organisasi. Pclaksanaan strategi ini akan boerdampak menguntungkan
pelanggan dan paviliun Shofa, karcna sciring dengan perbaikan layanan, maka efisicnsi
layanan akan meningkat, schingea hiaya operasional mampu ditekan dan pertumbuhan

pendapatan dapat dirath.
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6.2.2. Strategi Paviliun Marwah

Penentuan strategr paviliun Marwah RSML dalam penelitian 1m dudentifikasi
melalui pemetaan strategi berkerangka Bufuncc Scorcegrd. Peta identifikasi strategi
dapat dilukiskan pada Gambar 6.2,

Darl peta strateg lcrsebul dapat disimpulkan bahwa Pavitiun Marwah RSML
memeriukan dua macam strategt vang berasal dart prolscs inovast dan proscs operasional
pada perspektif proses bisnis internal,

Strateg) pertama, yartu strategr untuk membangun keunggulan pelayvanan rawat
inap ruangan penyakit dalam dari rumah sakil lain. Strategi ini perlu dibangun terus
menerus karena ferkait dengan kualitas layanan vang ada di paviliun Marwah RSML,
seiring dengan kemajuan teknotogi dan perubahan jaman. Keunggulan proses inovasi
tersebut kemudian didefinisikan scbagal swratepi comtinnouns  improvement terhadap
kualitas tayanan medis maupun keperawatan, di mana proscesnva dimulai dari layanan di
ruang terima atau rujukan dokter .

Continuous Improvement 1merupakan strategi Paviliun Marwah ﬁSMI, agar dapat
mengikutll perkembangan dunia favanan medis & keperawatan  di rumah sakit yang
tumbuh pesat. Twuan utama dan strategi ini adalah lerciptanya hrand equity bagl
paviliun Marwah RSMI ..

Strategi kedua, vaitu strategi vang berdasarkan pada proses internal dalam
peningkatan manajemen pelanggan dan efisiens: operasional. Stratep! ini berfokus pada
petayanan medis, keperawatan, administrasi & keuangan serta informasi secara interaktif
ditujukan kepada pelanggan. Strategi yang berfokus kepada peningkatan nilai pelanggan
it didefinistkan sebagai  cusromer focus melatul pelayanan nedis, keperawatan,

admtnistrasi & keuangan yang interaktif’
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PERSPEKTIF KEUANGAN

Perbatkan Shareholder Value
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Pelayanan radinlogi = kecepatan pemeriksaan & alokasi hasil pemeriksaan
Pelayanan laboratorium = kecepatan pemeriksaan & alokasi hasi pemertksaan
Fasifitas adm. Keu. > pelayanar mudah untuk prosedur penerimaan jasa medik
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Strategd Customer Focys melalul pelayanan prima adalah upaya menfokuskan pelayanan
bermutu sesuai dengan kepentingan pelanggan pengguna jasa paviliun Marwah, di maa
P¢pggk_uran yang di]q}(u}_\qp pada pcrs];ac]ﬂif prass bisnis internal dilakukan sebagai
usaha untuk menyediakan layanan yang didasarkan atas kebytuhan pelanggan unl;_%

pencapasan efektivitas orgapisasi.

Pelaksanaan strategt 1 akan berdampak menguntungkan pelanggan dan paviliun
Marwah, karena seiring dengan perbaikan layanan, maka efisicnsi layanan akan
menigkat, sehingga biaya opersional mampu ditekan dan pertumbuhan pendapatan

dapat diraih.

6.2.3. Strategi Paviliun Sakinah

Penentuan strategi paviliun Sakimah RSML dalam pencitian ini dirdentifikasi
melalul pemetaan strategi berkerangka Bulonced Scorccard. Peta identifikasi strategi
dapat dilukiskan pada Gambar 6-3. Dan peta strategi terscbu: dapat disimpulkan bahwa
Paviliun Sakinaﬁ RSML memertukan dua macam strategi yvang berasal dari proses
inovasi dan proses operasional pada perspektif proses bisnis internal,

Stratcgi periama, yaitu, strategi untuk membangun keunggulan pelavanan rawat
map Obgyn & Nconatus dari rumah sakit lain. Strategi ini perlu dibangun terus menerus
karena terkait dengan kualitas layanan yang ada di paviliun Sakinah RSMI., seiring
dengan kemajuan teknologi dan perubahan jaman. Keungoulan proses inovasi tersebut
kemudian didefinisitkan sebagar strategi cominnons puprovement terhadap  kualitas
layanan medis maupun keperawatan, di mana prosesnva dimulai dari fayanan di ruang

terima atau rujukan dokter dan rujukan bidan praktek swasta.
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Continuous fmprovement merupakan strategl Paviliun Sakinah RSML agar dapat
mengikuti perkembangan dunia layanan medis & keperawatan Obgyn & Neonatus di
rumah sakit yang tumbuh pesat. Tujuan utama dari strategi ini adalah terciptanya brand
equity bagi paviliun Sakinah RSML.

Strategi kedua, yaitu strategi yang berdasarkan pada proses intemal dalam
| peningkatan manajemen pelanggan dan efisiensi operasional. Strategi im berfokus pada
pelayanan medis, keperawatan, administrasi & keuangan serta informasi secara interaktif
ditujukah kepada pelanggan pengguna jasa paviliun Sakinah. Strategi yang berfokus
kepada peningkatan nilai pelanggan ini didefinisikan sebagal cusfomer focus melalul
pelayanan medis, keperawatan, admimstras) & kcuangan yang intcrakufl

Strategl Clustomer Focus melaluw pelayanan prima adalah upaya menlokuskar
pelayanan bermuiu sesuai dengan kepentingan pelanggan pengpuna jasa paviliun
Sakinah, di mana pengukuran yang dilakukan pada perspekll proscs bisnis internal
dilakukan sebagai usaha unluk menyediakan layanan yang didasarkan atas kebutuhan
pelanggan untuk pencapaian efektivitas organtsast  Pelaksanaan  strategi ini akan
berdampak menguntungkan pelanggan dan paviliun Sa. inah, karena seiring dengan
perbaikan layanan, maka cfisiensi layanan akan meningkat, schingga biaya operasional

mampu ditekan dan pertumbuhan pendapatan dapat diraih.
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6.3. Critical Succes Factor & Perspektif

Faktor-faktor kesuksesan kritis yang menjadi dasar pengukuran dalam penelitian
ini akan diteliti atas empat perspektif, vaitu kevangan, pelanggan, proses bisnis internal
dan pembelajaran dan pertumbuhan. Faktor sukses kritis pada perspektif keuangan adalah
pertumbuhan pendapatan masing-masing paviliun rawat inap dengan menciptakan
sumber pendapatan baru dan efesicnsi operastonal. Perspektif keuangan ini merupakan
clek dari serangkaian strategt yang diambil oleh masing-masing paviliun, oleh karenanya
keberadaannya sangat bergantung pada keberhasilan semua tingkatan manajemen dalam
melaksanakan strategi yang telah ditetapkan,

Pengukuran pada perspektif pelanggan bertujuan untuk memberitkan kepuasan
pelanggan melalui peningkatan lavanan dalam upava untuk menciptakan kepuasan
pelanggan, yang pada akhirnya akan mampu memberikan new source revemie bagl
paviliun. Faktor gukSes kritis pada perspek:f pelanggan me_!iputi kualitas layanan medis ,
keperawatan, manajemen informasi dan kemampuan serta ketrampilan profesi medis &
keperawatan yang ditawarkan.

Dalam perspektif proses bisnis internal, masing-masing paviliun harus
mengidentifikasi proses internal yang penting dan melakukannya dengan sehaik-baiknya
sesual protap kegiatan yang ada ¢ masing-masing paviliun, karena proses internal
tersebut memihiki nilai-nilai yang diinginkan pclanggan sesoai dengan Tay.anan prima, di

mana akan memberikan umpan batik yang diharapkan oleh masing-masing paviliun,
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Gambar 6.4, Causc and Effect Paviliun Shofa RSML

Desain Balanced Scorecard ...

133

Anna Marina



ADLN - Perpustakaan Universitas Airlangga

Faktor sukses kritis perpektif proses bisnis internal meliputi fasilitas &
kenyamanan ruangan, kulitas layanan, prosedur layanan dan proses layanan keperawatan
di rriasing—masing paviliun.

Dalam perspektif pembelajaran dan pertumbuhan, masing-masing paviliun
memihki tiga faktor utama, yaitu sumber daya insani, sistem dan prosedur organisasi,
yang berperan dalam pertumbuhan jangka panjang paviliun. Hasil pengukuran perspektif
sebelumnya biasanya menunjukkan kesenjanganan yang cukup besar antara kemampuan
sumber daya insani, sistem dan prosedur vang ada saat ini dengan yang dibutuhkan untuk
mencapai kinerja yang diingilnkan_ Oleh karena itu, maka bidang keperawatan. yang
membawahi paviliun rawat inap harus melakukan investasi pada kettga taktor tersebut
untuk menjamin tercapainya tujuan pavitiun rawat inap bahkan RSMI. Faktor sukses
kritis pada perpektil’ pembelajara dan pertumbuhan, yaita peningkatan pemberdayaan
 dokter dan karyawan.

Keterkaitan atau kekoherenan antar perspektit menunjukkan hubungan sebab
akibat (mtforra!é) pengukuran pada masing-masing perspektif dengan tujuan akhir
bertumpu pada perspektif keuangan, Pembahasan dimutai dari perpektif pelanggan yang
berperan sebagai pengguna jasa sccara langsung. Keberhasilan dan kegagala- bidaﬁg
keperawatan untuk layanan prima dalam mencermati fakior-faktor sukses kritis masing-
masing paviliun pada perspektif pelanggan akan berdampak pada kondisi proses internal

secara langsung.
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Gambar 6.5. Cause and Effect Paviliun Marwah RSML
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Oleh karenanya dalam melakukan pengukuran kinerjé, perlu dikattkan dengan
faktor-faktor sukses kritis ini. Identifikasi CSF dalam penelitian ini dilakukan melalui
pemetaan hubungan sebab akibat dari keempat perspektit’ Badanced Scorecard, Dalam
hubungan im digambarkan bahwa aktivitas dan produk unggulan internal harus
disampaikan pada pelanggan dengan cara paling 0§iimum untuk meraith tyuan
produktivitas dan pertumbuhan pendapatan. Supaya hubungan ini dapat terlaksanakan
dengan baik, maka dibutuhkan komitmen sumber daya manusia terbadap tujuan dan
berkeinginan untuk belajar terus meperus agar mampu meny unpaikan seluruh produk
dan aktivitas internal tersebut kepada pelanggan. Bentuk cause and effect dapat
diilustrasikan masing-masing pavilion yaitu, Shofa (ganbar 6.4), paviliun Marwah

{gambar 6.5) dan paviliun Sakinali (gambar 6.6),
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6.4. Pengukuran Perspektif Pclanggan.

6.4.1. Kelompok Pengukuran Pelanggan Utama (Customer Core Measurement

Group)

Kelompok pengukuran petanggan utama dalam penclitian ini bermula dari kepuasan
pasien yang secara scbab-akibat. secara berantai mempengaroh!

1. Retensi pelanggan.

2. Akuisisi pelanggan, dan

3. Profitabilitas pelanggan,

Pada akhirnya akuisisi pelanggan sccara bersama-sama dengan retenst pelanggan akan

berdampak pada peningkatan pangsa pasar.

Kepuasan pasien, seperti vang telah dibahas dalam 64 2. diatas, dar 6 ind.ikator
kepuasan pasien pada umumnya menunjuk pada angka 7,7 pada skalad — 10, ini berarti
pasien RSML cukup puas atas pelayanan dokter, perawat, gizi, administrasi & keuangan,
fasilitas fisik, alat medis & non medis, serta tarif jasa kesehatan RSML.

Hal ini merupakan modal bagi RSML untuk mempertzhankan pelanggan {cusiomer
retention) sekaligus potensi untuk meraih pasien baru dari pesaing (cusfomer acquitition).
Hasil penelitian ini menyebutkan bahwa pasien RSML di tiga paviliun lebih banyak yang

merupakan pasicn baru, seperti Lerlihat pada pambar 6.7, dibawah int,
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Gambar 6.7. Komposisi Pasien Baru-¥F.ama RSML.
Sumber : hasil survey. dielah.

Dipaviliun Shota dan pasiliun Sakinah properst pelanggan Toma dibanding pelanggan bary
adalah 40 : 60, sementara di pavitiu Marwah pasien lima hanya berjumlah 27%,
1. Retensi Pelanggan RSMI.

Retenst pelanggan dicerminkan dari pasion ving pernah ﬁwcnggunakan jasa kesehatan
RSML yang masiﬁ menggunakan jasa Keschatan REMI saat ini Dari ke-3 indikator Arand
egiaty {hrand acceprabiliy, .’!f'-_rm.a’ profference. dan brand Jengdtyy untuk pelanggan lama
diketahw bahwa nilai tertmppl berada &1 paviliun Marwah vorte 333 Dan hasil penclitian
ternvata  pelanggan lama mempumvai dergat lovalitas (dalam ardi keinginan  untuk
menggunakan produk kesehatan RSMI lagi) cukup yaitn dengan milar 2,89 pada rentang

skala 1 =5, dimana nilai § untek derajat tertingel. Seperti terlihat dalam tabel 6.1, dan sambar

0.8 dibawah .
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Gambar 6.8. Komponen Brand Equity Pclanggan T.ama di 3 Paviliun.
Sumber ; hasil survey, diolah.

2. Akuisist Pelanggan RSMIL.

Akuisisi pelanggan dicernunkan dan pelangean baru vang belum pernah menikmati
jasa layanan keschatan RSMIL sebelumova Dart ke-3 andikator brased cqueity (hrand
awercness, bramd prefferonce, dan bramd fovadtey untulh pelanggan baru sccara rata-rata
bernilai cukup vartu 3,17, Sementara itu diketahur bahwa nilai tertinggi berada dii paviliun

-

Marwah yaitu 3,33 dan nilai terendah berada di pavihun 3,04 Selengkapnya dapat dilihat di

tabel 6.9 dan galﬁbar 6.1

~.oo
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Gambar 6.9. Komponen Brand Equity Pelanggan Baru ¢ 3 Pavihiun,
Sumber : hasil survey, diolah,
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3. Profitabilitas Pelanggan RSML.

Profitabilitas pelanggan diketahui dan kontribusi masing-masing paviliun dalam
membentuk laba kotor RSML. Dari laporan keuangan RSML tahun 2002, diketahut bahwa
kontribusi laba kotor untuk masing-masing paviliun adalah 64% untuk paviliun Marwah, 57%

untuk paviliun Shofa dan 48% untuk paviliun Sakinah. Sciengkapnya dapat dilihat di tabel

6.1.
| Shofa_| Marwah | Sakinah | Rerata |
|
Retens: pelanggan (pelauggdn lama) [ .89 ' 3.33 Ig_.__44 | 2.89 j
| | Brand Acceptance ; 2.85 | 275 | 2.17 2.581
[\ Brand Prefference | 267 | 3.95 | 283 2921
| Brand Lovalty 57l o0l 233 317
Akuisisi pelanggan (pelanggan baru) _ | 3.15 333 ___5 3.04 317 :
| Brand Awcrencss N Y2 DX £ 1 A TN
| Brand Preference 356 3.27 300 378
| Brand Loyaity 322 327|289 3.13 ]
| Profitabilitas Pelanggan 57% 64 % A8% |

Tabel 6.1. Kelompok Pengukuran Pelanggan Utama RSML
Sumber : hasil survey, diolah.

Hal ini menunjukkan bahwa, dari hasil penelitian, tingkat loyalitas pelanggan baru
ternyata mempunyai derajat yang lebih tinggi dibanding pelanggan lama vaitu secara rata-rata
3,17 dibanding 2,89. Gejala ini tampak nyata terlihat di paviliun Sakmah dimana loyalitas
pelangean lama bernilai 2,44 dibanding lovalitas pelanggan baru yang bernilar 3,04, Juga
terlihat di paviliun Shofa dimana lovalitas pelanggan baru lebih tinggi (3,15) dibanding
pelanggan lama yaitu 2,89 Yang sama terjadi di paviliun Marwah, antara pelanggan lan.a dan
baru yaitu bernila1 233, Hal inli dikarenakan -

1. Situasi dan kondisi RSML dirasa lebih bark dibanding RS pesaingnya,

2. Bagi pelanggan lama yang pernah menikmati lavanan RSML dirasa tidak berbeda

dengan vang dulu sehingga kepuasan pelanggan lama secara relatit menjadi

menurun.
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Hal ini perlu disikapi dengan perubahan suasana dan peningkatan layanan secara terus
menerus (contimious improvement) baik secara keseluruhan maupun secara parsial di masing-

masing paviliun.

|an 5N,
- BMRETEMSN

:Sﬂa

TARAAH -

MARWAH

Gambar 6.10. Retensi dan Akuisisi Pelanggan RSML.
Sumber ; hasil survey, diolah.

6.4.2. Pengukuran Nilai Propaosisi Pelanggan (Customer Value Proposition)
Proposisi nilai pelanggan menvatakan atnbut vang diberthan RSML kepada produk
dan Jasanya untuk menciptakan loyalitas dan kepoasan pelanppan datam segmen  pasar

sasaran. Proposist yvang dimaksud dalam hal int adatah :

1. Atribut produk / Jasa
2. Hubungan peclanggan
3. Citra dan reputasi

1. Atribut produk / jasa
Atribut produk / jasa dalam penelitian i drwakilt oleh serangkaian pertanyaa yang
menunjukkan kualitas layanan vang mehipuln
a. Responsiveness (dava tangegap), divakilt denean & ] srlanvaan vang  Kescmuanya
memungkinkan penelitt mengetahut dava tanggap selurub personalia pembawa atribut
produk ¢ jasa mulal dari dekter, peraswat, petugas gizi, petugas adminisirasi dan keuangan,

petugas apotek, dan petugas cuviomer service.
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Nilal responsivencss RSML secara rata-rata cukup baik berkisar antara 7.4 sampal
dengan 7.9. Sedang nilai daya tanggap tertinggl secara rata-rata untuk ke-6 pertanyaan
lersebul adalah paviliun Sakinah dengan nitai 7,98 sedang terendah adalah paviliun

Marwah dengan nilai 7,33, Selengkapnya dapat dilihat pad:. gambar 6.11. berikut.

= —— e
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alelzd :
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mAPCTEK I

\i SHWOFA  MARWAH SAWNAH  RERATA Goe :
l - f
Gambar 6.11. Responsiveness di 3 Paviliun,
Sumber : hasi survey, diolal.

b. Reliabiliry (daya handal), diwakili denpan 6 pertanyaan vang kesemuanya memungkinkan
peneliti mengetahui kehandalan pelayanan tepat waktu dokter {(visite), perawat, petugas
gizi, petugas admimstrast dan keuangan, pctugas apotek, dan petugas customer service,
Kehandalan sclurub persone! pembawa atribut prodak 7 jasa RSML dinilai cukup baik,
nilat yang dihasilkan adaiah 7,54
Paviliun terbaik daya handalnya adalah paviliun Shofa dengan nilai 7,85, sedangkan
pavitiun Sakinah bernilai 7,65 dan terakhir paviliun Marwah bernilai 7,08 Sclengkapnya

dapat dilthat dalam gambar 6.12 berikut.
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Gambar 6.12. Reliablity di 3 Paviliun.
Sumber : hasil survey, diolah.

C. Assurance (daya jamin), diwakili dengan 4 pertanyaan yang kesemuanya memungkinkan
peneliti mengetahui janinan kemampuan & ketrampilan  sclurub personalia pembawa
atribut produk / jasa mulai dari dokter, perawal, petugas gizi, petugas administrasi dan
keuangan, petugas apotek, dan petugas customer service, dan jaminan kredibilitas nama
RSML.

I.l)aya jamin- RSML secara rata-rata cukup baik, mencapai nilai 7,78. Nilai tertinggi
berada di paviliun Sakinah dengan nilai 8,31 sedang terjelek berada di paviliun Marwah

dengan nilai 7,16. Selengkapnya dapat dilihat di gambar 6.13.

" BOOKTER
BPERAWAT

OKARYAW AN

SHOFA MARW AH SAKINAH RERATA CKREDIBILTAS

Gambar 6.13. Assurance di 3 Paviliun,
Sumber : hasil survey, diolah.
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angibles (daya nyata), diwakiil dengan 4 pertanyaan yang kesemuanya memungkinkan
penelitl mengetahui kondisi fisik dan atribut produk ¢ jasa mulai dari penampilan petugas
! stal medis, kebersthan dan kenyamanan ruangan, kondist peralatan / fasilitas medis, dan
kondist bangunan RSML.. Secara keseluruhan nilai tangibles RSMIL cukup baik vaitu 8,06
untuk ketiga paviliun. Nilat tertinggi ada di paviliun Sakinah yaitu 8,41 sedang terendah

ada di paviliun Marwah vaitu 7,61, Selengkapnya terlihat dalam gambar 6.14,

SR

16830

AOD
" S0
/d.n-r“.-
S 2o
.00

RERATA PENAMPILAN

SAKINAH “" KEBERSIKAN

! RIA R PRRALATAN

SHOFA . BANGUNAN

Gambar 6.14. Tangibles di 3 Paviliun.
Sumber : hasi! survey, diolah.

Emphary (daya simpatt), diwakilt dengan 3 pertanyvaan vang Kesemuanya memungkinkan
penelitl mengetahui rasa stmpati petugas dalam memberkan lavanan, dalam masalah
administrasi, dan untuk mendahulukan kepentingan pasien Nilai daya simpati RSML
secara keseluruhan juga cukup batk, rata-rata bernt'ar 7,75 Nilai tertinggt berada di
paviliun Shofa dengan nilal 795 sedang terendair di paviliun Marwah senilai 7,46,

Selengkapnya terlthat pada gambar 615,
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Gambar 6.15. Emphaty di 3 Paviliun.
Sumber : hasil survey, diolah.

2. Hubungan Pelanggan

Dalam penelitian ini, dimensi hubungan pelanggan dicerminkan dalam Jawaban pasien
atas upaya dokter, perawat, petugas gizi, petugas administrasi dan kevangan, petugas apotek
dalam memberikan informasi mengenai penyakit vang diderita pasten, memberikan
pengertian kepada pasien oleh perawat sebelum melakukan tindakan, memberikan informasi
gizi yang menunjang percepatan proses penyembuhan dan pencegahan penvakit, memben
informasi agar proses penyelesaian administrasi berjalan I: ncar dan tak berbelit.

Dari hasil penelitian diketahui hubungan dengan pelanggan cukup baik, dengan nilai
rata-rata 7,28. Nilai tertinggi terjadi di paviliun Sakinah dengan nilai 7,58 dan terendah terjadt

di paviliun Marwah dengan nilai 6,63. Lengkapny: dapat ditihat di gambar 6.16. berikut ;
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(Gambar 6.16. Hubungan Pelanggan dengan Petugas di 3 Paviliun.
Sumber : hasil survey, diclah.

J. Citra dan Reputasi

Ketrampilan dokler, perawat, petugas gizi, dan pelugas adminitrasi keuangan
merupakan cerminan citra dan reputasi RSMIL., Dart hasil penclitian inr citra dan reputasi
RSML di mata pelanggannya ternyata cukup baik dengan nilai 7,52, Nilai tertinggi terjadi di
paviliun Sakinah yaitu 7,82, Nifar terendah terdapat di paviliun Marwah dengan 7,08
Selengkapnya sepertt terlihat dalam gambar 6.17. dibawah in).

Citra dokter di mata pasien rata-rata bernilai 7,35 Nilal tertinggi untuk dokter
paviliun Sakinah yaitu 7,73 dan terendah di pavitiun Marwah dengan nilai 7,00 Citra perawat
rata-rata berntlar 7,82 Tertingpr di pavitiun Shofa dinilai oleh pelanggan 8,20 sedang
terendah di paviliun Marwah dengan 740 Citra ¢izi bernilai rata-rata 7,31, dengan nilai
tertinggi di paviliun Sakinah sebesar 7.86 dan terendah di pasiliun Marwah 6,60
Dan nilat citra petugas admimstrast dan keuangan bernilai rata-rata 7,60 dengan nifai tertinggi

-
3 .

petugas di paviliun Sakinah senilat 7,80 dan terendah di paviliun Marwah 7.33
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Gambar 6.17. Citra dan Reputasi RSMU. di 3 Paviliun,
Sumber : hasil survey, dionlah.

Secara keseluruhan nilai proposist RSML dapat disarikan seperti dalam tabel 6.2, berikut ini :

J Komponen Proposisi . Shofa | Marwah | Sakinah . Rerata !
! :
L. - : , |
Atribut Produk ] 78t (804 728 |
Responsiveness 7.84 | 7330 788 773
Relavilty | 786 7.09 766 |  7.54
! Assurance _ | 277 712 832 778
 Tageles T 1 R 7e2|  s42| 806
| [ émphay e 7961 741] 7sa] 776
[ . i e . —
" Hubungan Pelanggan dengan RSML 1752 1663 758 1728
' Citra RSML di mata pelanggan B /67 ; 7.08 . 7.82 ' 7.52

Tabel 6.2. Nilai Proposisi Pelanggan RSML
Sumber : hasit survey, diolah.

Bila dijumiahkan, maka nilai Proposisi Pelanggan RSMI, untuk ke-3 paviliun tersebut adalah,

scsual rumusan Kaplan & Norton, 2001, hal. 65,

Niai Proposisi Atribut Litra ‘ [ Hubungan
22.58 = 7.78 + 7.52 [ * 7.28
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6.4.3. Pengukuran Tingkat Kepercayaan Pasien

Mendesain Balance Scorecard sebagai model perspektif pelanggan terhadap customer
core measurement group dan customer value propolition pada paviliun vawat inap RSMIL.
berfokus pada peningkatan kepercayaan pasien yang bertujuan untuk meningkatkan nilai
pasien yang ada dan menarik pesicn baru melaiui peningkatan kualitas data layanan pasien.
Jika kualitas data layanan pasien valid akan menumbuhkan ti.ngkat kepercayaan pasien , hal
ini akah memicu bertambahnya jumlah kunjungan pasien rawat inap vang diukur melalui
persentase pendapatan rawat inap dart pasten baru, sehingga target pasien yang sudah
ditetapkan di awal penyusunan rencana anggaran pendapatan belanja akan tercapai.

Dalam mewujudkan sasran strategik “meningkatkan kepercayaan pasien™, tim
perencanaan strategik memilih inisiatif strategik “peningkatan kuatitas data untuk tayanan
pasten”. RSML melalui paviliun rawat inapnya merupakan institusi penyedia layanan
kesehatan, yang kualitas layanannya pada pasicn ditentukin seberapa akurat data yang
digunakan sebagai landasan diagnosa penyakit yang diderita oleh pasien. Mulai pertama
pasien n;lenggunékan Jasa layanan RSML sampal akhirny: pasien pulang. Pada waktu pasien
kembalt menggunakan jasa layanan RSML, walaupun jasa yang diminta berbeda dengan
semula, semua data sejarah  pasien akan tercatat sccara kronologis pada bagian Rekam
Medik. Rekam Medik merupakan pusat data mengenai kondisi pasien yang pernah
menggunakan jasa layanan RSML, apabila data yang dihasilkan tidak valid, maka akan
berpengaruh pada pemeriksaaﬁ berikuinya dan tentunya akan mengurungi tingkat
kepercayaan pasien terhadap data tersebut. Schuah Sistern Informasi Manajemen terpadu
dirancang untuk meningkatkan kualitas data layanan pasien yang pada akhimya akan

meningkatkan kepercayaan pasien.
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Paviliun Shofa : difokuskan pada penmngkatan kepercayaan pasien perawatan
pasca bedah melalui peningkatan kualitas data layanan pasien vang ada di paviliun
dengan program rekam medik terpadu, seberapa akurat daty yang digunakan
sebagai landasan diagnosa layanan medis pasca bedah maupun keperawatan pada
pasten pavillun Shefa. Ukuran hast! pencapaian sasaran strategik ini ditunjukkan
dengan ukuran perscntasc pendapatan rawat inap paviliun Shofa terhadap total
pendapatan rawat map dan ukuran hasil ini dipacu oleh bertambahnya jumlah
kunjungan pasien paviliun Shofa, kondisi ini menjadi petunjuk bahwa tingkat
kepercayaan pelanggan terhadap jasa layanan paviliun Shofa meningkat. Target
pasien per bulan untuk paviliun ini telah ditetapkan sesuai RAPB RSML untuk
paviliun Shofa schanyak 145 pasien, apabila paviliun dapal mencapar bahkan
melebihi target, diartikan bahwa paviliun Shofa telah mencapai sasaran strategik
yang telah dirumushan sepert terfihat pada bed 6.1 Bila dibandingkan dengan
data hasil angket pelayanan oleh RSMIL th 2002 jumiah pasicn Shofa yang
terlayani 1.212 pasien atau sebesar 25 %% wart total pasien rawat inap yang
terlayl'ani, maka target di atas belum tercapai,

Paviliun Marwah : difokuskan pada peningkatan kepercaysan pasien penyakit
dalam untuk menggunakan jasa layanan paviliun Marwah melalui peningkatan
kualitas data untuk layanannya pada pasien Marwah, seherapa akurat data yang
digunakan sebagai Ta.ndaszm diagnosa penvakit dalam yang diderita oleh pasien.
Uktran hasit pencapaian sasaran strategik ini ditunjukkan dengan  ukuran
persentase pendapatan rawat inap paviliun Marwah terhadap total pendapatan
rawat inap dan ukuran hasi) im dipicy oleh berlambahnya jumlah kunjungan

pasien paviliun Marwah.
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Kondist int menjadi petunjuk bahwa kepercayaan pasien Marwah terhadap jasa
layanan keperawatan maupun medis di paviliun Marwah menmgkat. Target
pasicn paviliun Marwah per bulan 131 pasien scsuai ketctapan dalam RAPB
RSMI., jika paviliun Marwah dapat mencapar targe! fersebut atau melebihinya |,
maka paviliun Marwah telah mencapat sasaran strategik yang telah dirumuskan
sepertl pada tabel 6.2, Jika dibandingkan dengan hasil angket pelayanan oleh
RSML jumlah pasien Marwah vang tertayani 1.540 pasien atau sebesar 32 % dan
total pasien rawat map RSMI., maka targef per bulan yang ditetapkan hampir
tercapar dengan kekurangan sebesar 2 %o,

Paviliun Sakinah : difokuskan pada peningkatan kepercayaan pasien persalinan
dan perawatan bayt untuk menggunakan jasa layanan paviliunSakinah melalus
peningkatan kualitas data lavanannya kepada pasien, sebetapa akurat data tersebut

digunakan scbagar landasan Jiagnosa scbelum maupun sesudah  persalinan.

~ Peningkatan Kkualitas data lavanan schapar dasar diagnosa untuk melakukan

tindakan medis maupun keperawatan digunakan untuk meningkatkan kepercayaan
peIan.ggan terhadap jasa layanan vang telah diberikan. Ukuran hasil pencapaian
sasaran strategik ditunjukkan dencan ukuran persentase pendapatan rawat inap
paviliun Sakinah terhadap total pendapatan rawat inap dan ukuran hasi! ini dipacu
oleh bertambahnya jumlah kunjungan ibu-ibu hamil vang akan melakukan
persalinan, kondist i menjadt petuniuk bahwa kepercayaan pelanggan terhadap
Jasa layanan paviliunSakinah meningkal. Target pasien per bulan 71 pasien scsuai
dalam ketetapan RAPB tahun berjalan, bila paviliun Sakinah dapat mencapai
bahkan melebiht target, menunjukkan adanva peningkatan kepercayaan pasien

paviliunSakinah dan sasaran strategik fercapal, seperti tabel 6.5
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Hasil angket pelayanan oleh RSML th 2002 menunjukkan jumlah pasien terlayani
untuk Sakinah sebanyak 2.070 pasien atau sebesar 43 % dari total rawat inap
RSML, jadi bila dibandingkan dengan target vang ditetaplan per bulan jumlah

tersebut sudah jauh melebihi dengan persentase 243 %, ,

6.4.4. Pengukuran Kecepatan Layanan

Sebagai institusi yang menyediakan jasa layanan kesehatan & keperawatan, maka
kecepatan layanan merupakan hal penting yang harus diperhatikan dengan baik. Respons time
untuk layanan pasien ditargetkan kurang dari 15 menit, pasien harus sudah mendapatkan
pelayanan. Kecepatan dalam pemberian layanan pada pasien dapat diukur berdasarkan berapa
jumlah waktu yang diperlukan untuk melayani seorang pasien, hal ini dapat dihitung dengan
rumus Throughpu Time (waktu penyelesaian) terdint darni © processing fime & inspection lime
: '.1.-'{::'“'}?;; time  moving tinie. Diantara komponen drongipud time, hanya processing (ime
yang merﬁpakan value-udded time bagr pelanggan. Waktu penycelesaian dapat diperpendek
dengan cara mengurangi waktu yang bersifat non value added, oleh karena itu ukuran pemacu
kinerja yang mei'nacu pencapaian sasaran strategik “kecapatan layanan” adalah berkurcngnya
non-value-added time.

Dalam menungang hal imt di sctiap paviliun rawat inap RSML dilaksanakan program
Billing System untuk tagihan biaya perawatan pasien akan mempermudah pasien, sehingga
tidak perfu ke kantor administrasi keuangan untuk menanyakan jumlah tagihannya, cukup
dapat dilayani di ruang paviliun sewaktu menanyakan informasi tagihannya saat itu. Dalam
mewuyjudkan sasaran strategik “kecepatan layanan™ bagi pelanggan tim pérencanaan strategik

RSML memilih inisiatif strategik “peningkatan kecepatan & layanan™ bagi pelanggan.
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RSMI. menjadikan kecepatan layanan kepada pelanggan dengan nuansa Islami sebagai
keunggulan kompetitif yaitu sebagai faktor pembeda dalam persaingan. Oleh karena itu, tim
perencana strategik RSML membuat jasa layanan yang dihasilkan oleh RSML dipersepsikan
sebagai. time sensitive dari sudut pandang pelanggan melalui inisiatif peningkatan kecepatan
dan ketepatan layanan.

* Paviliun Shofa : dalam mewujudkan sasaran strategik “kecepatan layanan
perawatan” di pavifiun Shofa memilih tsiatif strategik “peningkatan kecepatan
dan ketepatan layenan pasca bedah di pavition Shofa”, Kecepatan dan kelepatan
layanan pasca bedah merupakan hal yang penting mengingat pasien baru
menjalani operasi, hila terjadi pendarahan ;maka p: sien harus segera mendapatkan -
perawatan yang intensif di ruang ICU, kelambatan dalam memberikan layanan
akan berakibat fatal bagi pasien. Kecepatan fayanan di paviliun ini divkur dengan
menggunakan ukuran hastl derouglfynd dme dengan mesijumlabkan semua wakiu
yang digunakan untuk menyelesaikan tayanan terschut, di mana hanya praocessing
tinte yang merupakan vo/iw udded fiae bagt pelanggan, oleh karena itu ukuran
pemdcu kinerjanya adalah berkurangnya sei-vadie wdded time (Tabel 6-3)

* Paviliun Marwah Keeepalan  Jayanan  scbagal  sasaran  strategik  yang
dirumuskan untuk paviliun ini dipilth nisiatit strategik “peningkatan kecepatan

ik

dan ketepatan layanan keperawatan di paviliun Manwah “ merupakan hal yang
penting untuk layanan keperawatan pasien penyakit dalam, bila ada pasien yang
terkena penyakit infeksius memerlukan perawatan intensif, maka pasien akan

dirawat di Ruang Observasi Intensif (ROT), sedangkan untuk perawatan pasien

pendertta jantung akan dirawat di Jarensive Care Tinit (1CU).
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Ukuran hasil yang digunakan untuk mengukur sasaran strategik ini adalah
throughput time, waktu yang diperlukan uniuk setiap jenis layanan yang
disediakan pada pelanggan, sedangkan ukuran pemacu kinerjanya adalah
“berkurangnya non-value added time” seperti pada tabel 6.4.

Paviliun Sakinah : sasaran strategik “kecepatan layanan™ di ruang persalinan di
paviliunSakinah merupakan hal yang penting, maka dipilihlah inisiatif strategi
peningkatan kecepatan & ketepatan layanan” yang dibutuhkan oleh pasien
persalinan mulai pasien masuk ruang bersalin (VK) sampai pasien berada di ruang
perawatan. Untuk pasien persalinan dengan opcrasi, maka pelayanan dimulai
dengan persiapan operast kemudian layanan di ruang operasi dilanjutkan ke ruang
pulth sadar dan akhimya di ruang perawa.an paviliun Sakinah, bila terjadi
pendarahan pasien akan dikirim ke ruang [CU. Untuk perawatan bayi Iahir yang
kondisinya kurang baik, telah disediakan awomatic nrcihator. Kecepatan layanan
terbantu dengan adanya Biting Syt di pavitiun ini yang memudahkan pasien

untuk menanyakan jumlah tagihan perawatannya.

Ukuran hasil kecepafan layanan im adalab froughput time, yaitu waktu yang
diperlukan untuk setiap jenis layanan, olch karena itu ukuran pemacu kinetjanya

adalah berkurangnya nosn-value added time.(Tabel 6-5),
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Sasaran Strategik . Ukuran hasil Ukuran Pemacu Target Inisiatif
: Kerja
1. Meningkatkan | 1. Prosentase 1. Bertambannya | 1. 145 pasien/ | 1. Peningkatan
kepercayaan pendapatan jumlah | bulan  sesual kualitas data untuk
pasien dari  pasien kunjungan ! target pasien iayanan pasjen'
paviliunShofa pasten paviliun | RAPB pavifiunShofa
Shofa i paviliunShofa |
i |
2. Kecepatan 2. Throughput 2. Berkurangnya ' 2. <15 menit '2. Peningkatan J
fayanan time non-valze © kecepatan &1
keperawatan added tine. ! ’_ ketepatan fayanan |
. |
; |
3. Tarif i 3. Survey  tanf . 3. Masyarakat 3. Memperkec! | 3. Menyusun  pola
perawatan ; perawatar pengguna dan perbedaan tarif  perawatan
| yang | pesaing ! pesaing tarif paket
; kompetitif i i perawatan
; | | dengan |
| | ! pesaing i
i ' | l
| 4. Membina 4. Customer | 4. Kedalaman | 4. GO% pasien | 4. Pembangunan
hubungan dng | retention. | membina | lama  Shofa kemitraan dengan
pasien hubungan ‘ tetap menjadi pasien
| pelanggan
| | i Rem

Tabel 6.3. Perspektif Pclanggan Paviliun Shofa

6.4.5. Pengukuran Tarif vang Kompetitif

Selain kecepatan layanan yang dibutuhkan olch pelanggan, tarif merupakan faktor
pertimbangan bagi pelanggan untuk menggunakan jasa layanan terscbut. Oleh karena itu,
dalam menetapkan tarif layanan harus memperhatikan tingkat pendapatan masyarakat sekitar
dan pesaing, hal ini dapat dilakukan pengukuran melalui survey pada masyarakat sckitar dan
studi perbandingan tarif layan:n dengan rumah sakit pesaing,
Dengan melakukan penpgukuran tersebut maka akan memﬁerkccil perbedaan tanf layanan di

RSML dengan tarif layanan di rumah sakit pesaing. N
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Dalam mewujudkan sasaran strategik “tarif yang kompeiitif” bagi pelanggan, tim

perencana strategik memilih 1nisiatif strategik menyusun pola tarif paket untuk berbagai

macam jenis layanan dan tindakan keperawatan untuk masing-masing paviliun rawat inap.

RSML menjadikan tarif yang terjangkau bagi pelanggan sesuai dengan karakteristiknya yang

didominasi oleh kelompok pasien menengah ke bawah dan motto yang diembannya.

Tesis

* Paviliun Shofa : penyusunan pola tarif paket perawatan di paviliun Shofa sebagai

instauf strategik yang dipitih dalam rangka mewujudkan sasaran strategik “ tarif

- perawatan vang kompetitif” didasarkan pada komponen tarif perawatan yan

dilakukan di paviliunShofa per hari olch dokter umum maupun spesialis
dibedakan sesuai klas yang dipilih, sehingga memudahkan pasien untuk memilih
sesual keinginan. Ukuran hasil dari sasaran strategik ini adalah hasil survey dan
studi banding tarif’ perawatan sejenis pesaing, agar dapat dilakukan evaluasi dan
penyesuaian untuk mencapai tan! yang kompetittf. Ukuran pemacu kinerjanya

adalah masyarakat pengguna jasa dan pesaing, seperti pada tabel 6-3.

Paviliun Marwah : Penyusunan pola tarif pCrawﬁtan yang merupakan inisiatif
strategik yang dipilih untuk mewujudkan sasaran strategik yang ditetapkan. Untuk
paviliun Marwah sama seperti paviliun Shofa, disusun per paket biaya rawat inap
per hari berdasarkan klas ruang yang ada untuk memudahkan pasien untuk
melakukan  perhitungan sendiri sebagar bahan pertimbangan memilih  kelas.

Ukuran hasil dan ukuran pemacu kincrjanya juga sama seperti paviliun Shofi.
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*  Paviliun Sakinah : Penyusunan pola tant paket persalinan di paviliun Sakinah

sebagal 1nisiatif strategik yang dipilth untuk mewujudkan tercapainya sasaran

strategik “tarif persalinan yang kompetitif” dibuat untuk persalinan normal paket 2

hari yang dibedakan per klas perawatan, apabila pasicn opname lebih darl 2 hari |

maka pasien akan dikenakan tambahan tarif perawatan ibu dan bayi sebanyak

Jumlah han kelebihannya. Persaingan tarif persalinun tidak hanya dengan pesaing

rumah sakit tetapr juga dengan bidan praktek swasta. Oleh Xarenanya dalam

menghitung tarif persalinan perlu diperhitungkan adanya nilai lebih yang dapat

diberikan pada pasien sebagai pembeda dengan pesaing

, sepertt misalnya souvenir

memory bayi vang berisi data bayi dan loto 1bu menggendony bayi pertama kali

yvang diberikan pada

Sasaran

| Suategh

pasien pada waktu pulang.

1. Meningkatka
f |
kepercayaan
pasien

I 2. Kecepatan
' layanan
! keperawatan

;3. Tarif
perawatan
Marwah yang |

i kompetitif |

4, Membina | 4,

hubungan |
dng pasien |

Tesis

1.

Ukuran ! Ukuran Pemacu Target {' inisiatif
hasil | Kerja L o
e . : 4
Prosentase : Bertampahnya , 1. 131 pasicnf'l Peningkatan
pendapatan | jumiah bulan  sesual | kuaiitas data untuk |
darl pasien Kuniungan | targei  pasien | layanan pasien
paviliun | pasien paviiun RAPG  paviliun paviiunMarwah '[
Marwan | Marwat; Marwah ! |
Throughput ' 2. Berkurangnya | 2. <15 mend | Peningkatan _'
time Y non-value i kecepatan &'
. added time. | ketepatan layanan |
i " dipaviliun Marwah
Survey tarif 3. Masyarakat | 3. Memperkeci Menyusun  pola
perawatan pengguna dan peroedaan  tarif tarif paket
pesaing ' pesaing '_ perawatan perawatan paviliun
| : Marwah dengan Marwah.
| ' pesaing
Customer ‘ 4. HKedalaman 14, 70% pasien lama Pembangunan
retention. pendekatan | Marwah  tetap xemitraan  dengan
F hubungan | meniaci _ pasien ';
( pelaniggan RSML | !

Tabel 6.4. Perspektif Petanppan Paviliun Marwah

Desain Balanced Scorecard ...

157

Anna Marina



ADLN - Perpustakaan Universitas Airlangga

6.4.6, Pengukuran Kualitas Hubungan Pasien

Sasaran strategik “Membina hubungan dengan pasien” hendak diwnjudkan melalui
inisiatif strategik “pembanguaan kemitraan dengan pelanggan”. Hubungan yang hirmonis
antara RSML dengan pelanggan diyakini akan meningkatkan pertumbuhan pendapatan dap
penurunan  biaya layanan kepada pelanggan, karena hub imgan terscbut dilandast olch
kepercayaan Pembangunan dufahase informasi lengkap tentang pelanggan, mengadakan
seminar kesehatan, pembentukan klub keschatan merupakan action program yang akan
digunakan untuk menjabarkan inisiatif  strategk Cpembangunan kemitraan  dengan
pelanguan™.

Pembanguan kcpercavaan pasien terhadap RSML dilandasi oleh retensi pelanggan
yang dicenminkan dart pasien vang pernah menggunakan jasa layanan kesehatan RSMI. dan
saat int masth menggunakan jasa layanan kesehatan RSML,

* Paviliun Shofa : sasaran strategtk “membina hubungan dengan pasien Shofa”
hendak divvyjudkan melalui inisiatif strategik = pembangunan kemitraan dengan
pelanggan™ dengan cara antara lain penyuluhan kesehatan untuk proses
penyembuhan pasca operasi, mengundang pada acara seminar kesehatan yvang
diselenggarakan RSML, mengadakan siaran di radio Prameswara untuk program
tanya jawab seputar kesehatan, Kedalaman membina hubungan dengan pasien
dilandasi adanya kepercayaan pasicn terhadap layanan perawatan yang sudah
diterima. Semakin banyak pasien yang fetap menggunakan jasa layanan paviliun
Shofa yang disediakan RSML. merupakan indikator keberhasilan pembangunan
hubungan berkualitas antara RSM1L. dengan pasien. Targct vang ditetapkan 60 %
pasien lama pengguna jasa paviliunShofa tetap menjadi pelanggan RSML
walaupun tdak sebagai pengguna jasa pavitiun Shata, tetapi pengguna jasa unit

lainnya.
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Untuk kasus tertentu seperti pasca operasi patah tulang, dalam kurun waktu
tertentu akan kembali kontro! dan mencopot pen yang dipakai sebagal penopang
bagian yang patah, umumnya pasien akan kembali menggunakan jasa perawatan

paviliun Shofa, seperti pada tabel 6-3.

Sasaran Ukuran Ukuran Pemacu Targel Inisiatif
Strategik hasil Kerja ~ o

1. Meningkatkan | 1. Prosentase | 1. DBertambahnya | 1. 71  pasien/ | 1. Peningkatan
kepercayaan pendapatan jumiah bulan  sesuai kualtas data untuk
pasien dari  pasien kunjungan target pasien layanan - pasien

paviliun JI pasien paviliun RAPB  paviliun pavitiun Sakinah
Sakinah ' Sakinah Sakinah 4
l

2. Kecepatan 2. Throughput | 2. Berkurangnya {2, <15tent [ 2. Peningkatan
fayanan time | non-vate | kecepatan &
persalinan .l added time. % ketepatan layanan

-3, Yanf 3. Survey tarif : 3. Masyarakat j Memperkecil 3. Menyusun  pola
persalinan persalinan | pengguna dan l perbedaan tarif paket
yang pesaing pesaing i tarif persalinan paviliun
kompetitif j persalinan Sakinah.

| Sakinah
i dengan
| | pesaing
f | _

4. Membina 4. (ustomer l4 Kedalaman I 40% pasien | 4. Pembargunan
hubungan dng retention. | pendekatan | lama Sakinah kemii-aan dengan
pasien paviliun ‘ hubungan | tetap menjadi pasien
Sakinah ‘ pelanggan

. | RSML

Tesis

Tabel 6.5. Perspektif Pelanggan Paviliun Sakinah

* Paviliun Marwah : dalam mewuyjudkan sasaran strategik “membina hubungan
dengan pasien” dipilh inisiatf strategik “ pembangunan kemitraan dengan
pasien” vang sudah dilakukan olech RSML adalah rﬁCmbentuk kiub keschatan
yaitu klub Diabetes yang beranggotakan mantan pasien penderita diabetes, saat imi

jumlah anggotanya sudah mencapai 50 orang,
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Target yang ditetapkan dalam pembinaan ini diharapkan 70 % pasien lama
paviliun Marwah tetap menjadi pelanggan di RSML, walaupun -tidak
menggunakan jasa perawalan di  paviliun Marwah, {tetapi diharapkan
menggunakan jasa unii layanan lainnya, seperti pada tabel 6-4.

Paviliun Sakinah : Dalam mewujudkan sasaran strategik “membina hubungan
dengan pasien” dipilih imsiatif strategik “pembangunan kemitraan dengan
pasien”, untuk paviliun Sakinah dengan karakteristik pasien vang berbeda,
pembinaan dapat dilakukan pada masa sebelum persalinan dan sesudah persalinan,
Sebelum persalinan dapat diadakan acara penyuluhan kesehatan dan terapi serta
gizi untuk tbu hamil , sedangkan untuk pasca melahirkan kontrol bayi rutin
dengan pencatatan perkembangan bayi pada KMS (Kartu Menuju Sehat). Target
yang, ditetapkan untuk paviliun Sakinah diharapkan 40 % pasien lama paviliun

Sakinah telap menjadi pelanggan RSML, seperti terlihat pada tabel 6-5.
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6.5. Pengukuran Perspektif Proses Bisnis Internal
6.5.1. " Identifikasi Pelanggan

Pelanggan RSML sccara umum adalah scmua orang yang dapal dilayani oieh RSML
tanpa melihat kebcradaan (wilayah administrasi pemerimahan, jenis kelamin, kelompok
usia, agama, suku, dan ras). Namun secara khusus pelanggan RSML dalam penelitian in
dibatasi oleh wilayah adminisirasi pemerintahan, dalam hal ini adalah wilayah kabupaten
Lamongan, Definisi pelanggan seperti itu dimaksudkan sebagai pelanggan potensial, yang
saat ini mungkin belum terlavani tapi kelak mungkin akan dilayani. Untuk penentuan
stratégi, RSML juga menggunakan data pasien vang pernah terlayani sebagai pelanggan
eksisting di 3 paviliun rawat inap yaitu paviliun Shofa, Marwah dan Sakinah,

Berdasarkan Hasil Angket Pelayanan vang diadakan oleh RSMI. tahun 2002, pasien

yang terlayani (pasien eksisting) di 3 paviliun adalaly sebagar bertkut -

] Paviliun . Jumlah Pasicn l Persen ll
| Shofa L1212 L 25% |

Marwah _ ; t.340 n 3% |
[ Sakinah L 2070 ! 43% !
‘ Total . 4822 |

Tabel 6.6. Jumlah Pasien Rawat Inap RSML tahun 2002
Sumber : Laporan Tahunan RSML, 2002, hal. 85.

Sementara itu pasien potensial RSML adalah seluruh penduduk di wilayah
kabupaten Lamongan. Berdasarkan data penduduk kabupaten Lamongan tahun 2002 yang
tersebar di 27 kecamatan, seperti terlihat dalam tabel 6.7, Untuk keperluan analisis, hanya
disajikan data di 6 kecamatan besar vang mempunyai penduduk diatas 50 ribu orang, sedang

kecamatan lain digabung di kecamatan lain.
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Kecamatan Jumlah Penduduk } _ Sex ratio __|

Babat 75715 | 96.74% |
Paciran 74212 O 89.05% |
| Lamongan L 61073 | 9331%
Sugio 54892 9575% |
Brondong . 53047 C93.11% |
‘Kedungpring. 53.102 | 95.75%
Lain-lain * 847.255 05.15%
Jumlah | 1.21949 | 9531% |

Tabel 6.7. Data Penduduk kabupaten Lamongan tahun 2002,

Sumber : BPS kabupaten L.amongan, dalam Laporan Tahunan RSML,

2002, hal. 92.

Bila ditinjau dari usia pasien atau penanggung pasien, maka profil pelanggan

eksisting RSML adalah sebagat berikut -

" _Kelompok Umur | Persen

| <15 whun 14%
'15-29 tahun O 31%

| 30 — 44 tahun 25%
|45~64tahun | 24%

' > 65 tahun - : 07%
Jumlah ; 100%

Gambar 6.18. Profil Pasien berdasar Kelompok Umur
Sumber : Laporan Tahunan RSML, 2002, hal. 94.

Untuk keperluan penehittan 1, telah disebarkan kuesioner, salal satunya untuk

mengetahui profil pasien. Penggolongan usia pasien dalam kuesioner penelitian 1 yidak

sama dengan pengelompokan usta pasien menurut Laporan Tahunan RSML, satu dan lain

hal dikarenakan untuk mendukung anahsis untuk ke-3 paviliun yang scdang diteliti.

Diharapkan dengan pengelompokan itu dapat memjawab karakteristik masing-masing

pavitiun, vaitu paviliun Shofa vang khusus untuk pasten rawat inap pasca bedah, paviliun

Sakinah khusus untuk persalinan, dan paviliun Marwah untuk dituar itu.
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Setelah diolah didapat profil pasien sebagui beritkut .

| _Kelompok Umur Persen | 'I T

! ! o S

| < 5 tahun - 07% 5 — T
|6 - 12 tahun 02% | = o

' 13-23tahun | 22% | :

' 24 — 40 tahun . 38% : :

| > 41 tahun 31% !

! Jumiah 100—-% S 20% - 30% 40%

Gambar 6.19. Profil Pasien berdasar Kelompok Umur
Sumber : hasil survey, diolah.

Berdasarkan jenis kelamin pasicn, hampir tidak ada perbedaan yang berati antara
data intern RSML dengan hasil survey penclitian ini, yaitu lebih banyak pasien wanita
dibanding pasien laki-faki. Menurut data intern RSMIL pasien wanita sebanyak 534% sedang
pasien laki-laki scbanyak 46%. Hasil yang hampir sama ditunjukkan oleh survey penelitian
ini, dimana pasien wanita sebanyak 60% sedang pasten laki-lakt sebanvak 40%, seperti

“terlihat dalam gambar 6.20. dibawah ini.

Cowak T pwanga S CILAKY : WANTA |

Sumber : Laporan Tahunan RSML Sumber : hasil survey, diclah

Gambar 6.20. Profil Pasien RSML berdasar Gender
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Berdasarkan pengeluaran keluarga pasien rawat inap, didapat gambaran bahwa 45%
adalah pasicn dengan pengeluaran keluarga kurang dari Rp 500 ribu per bulan, 29% adalah
pasien ciengan pengeluaran keluarga antara Rp 500 nibu sampai dengan Rp 1 juta, 22%
adalah pasien dengan pengeluaran keluarga antara Rp 1 juta sampai dengan Rp 1,5 juta,

sclebihinya 4% adalah pasien dengan pengeluaran keluarga diatas Rp 2 juta, terlihat datam

gambar 6.21. berikut

;:?e’ig@ﬁ;@:;__&é&?f;
< Rp 500 ribu__ 45%
'Rp500tb-Rpljuta | 29%
Rpljuta—Rpl5juta | 22% |
> Rp 2 iuta i 04% ![
t:__ﬂ__,.___..ﬁmi_ah;, 100%

Gambar 6.21. Profil Pasien berdasar Pengeluaran Keluarga
Sumber : hasil survey, diolah.

Sejalan dengan profil pasien berdasar pengeluaran keluarga seperti datam gambar
6.21. diatas maka profil pasien berdasar Klas rawat inap yang dipilih pasien menunjukkan
gambaran yang hampir sama. Dalam penelittan im yang diambil sebagai obyek penelitian
adalah klas | yang merupakan klas termahal tarifnva, berturut-turut klas 11, dan klas 111, Klas
VIP scbagai klas termahal di RSML tidak diteliti, karena klas tersebut baru dibuka akhir
tahun 2002 dan pada saat periode penelitian tidak terdapat respondennya. Berdasar
penclitian, klas T dihuni oleh 47% responden, sedang ktas H dihuni 42%, sedang klas LI

vang lermahal dihum oleh 11% responden. Selengkapnva terlihat dalam vambar 6.22.

berikut -
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L Klas Rawat Inap % _Persen !
KlasT Ty,
' Klas 1T A%
| Kias 1 L 4T% o

_ Jumiah | 100% |

A0% |
30% |
1 R
1-.)%l

Gambar 6 22 Profil Pasicn berdasar Klas Rawat Inap

Suraber : hasil survey. diolah.

Sementara itu, profil pasicn berdasar fama waktu di rawal inap menunukkan

sebagian besar pasien mengalan waktu rawat Inap anfara 2 sampai S han

sedang 6 sampat 10 hari scbanyak 18%. dan 99 dirawat |

sampal 2

yaitu 71%

hart dan sisanya 244

dirawat selama lebih dart 10 hart. Seperti terfihat dalam sambar 623 berikut -

1! . Lama Wakmu Ranap Persen |
# | B |
| 1 -2 hari L ____{_____0_9% :
i 2 — 5 hari : i T1%

6 - 10 hari | 18%
> 10 hari T 02% j

3 ~Jumlah | 100%

S

. D ;1.0_ ..

Gambar 6.23. Profil Pasien berdasar Lama Waktu Rawat Inap

Sumber : hasil survey, diolah.

Berdasarkan pekerjaan dan sumber penghasilan pasien yvang ddayani rawat map i

ketiga paviliun RSML, sebagian busar sebagai pekerja swasta vaitu 47%. kemudian vang

berpencaharian sebagai petani dan nelavan adalah 36%. sedangk: n pedagang dan tain-lain

peherjaan sebanyak masing-masing 7%, se

Selengkapnya terhibal dalam gambar 6.24. dibawah ini
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 Persen

Pekerjaan Pasien

Pegawai Negeri 04% oéémé
Pegawai Swasta _ 47% '

Petani —~ Nelayan . 36% NIYAN
Pedagang 07%__| |iswasta

- .

o 1

Lain-lain 07%
© - Jumiah | 100% | ||

Gambar 6.24. Profil Pasien berdasar Pekerjaan Pasien / Penanggung.
Sumber : hasil survey, diolah.

Sementara itu, RSML sebagai rumah sakit yang membawa nama organisast
keagamaan besar di Indonesia ternyata lebih banyak dipersepsikan sebagat rumah sakit nya
ketimbang sebagai amal usaha organisasi Muhammadiyah Dari data yang ada temyata
alasan pasien atau keluarga pasien berobat atau memilih jasa layanan kesehatan di RSML
adalah terbesar karena faktor pelayanan (62,9%) kemudian faktor terbesar kedua adalah
karena anjuran dokter (19,5%), baru kemudian karena alasan agama mencapai 8,5%.

Selengkapnya seperti dalam gambar 6.25. berikut.

Gambar 6.25. Profil Pasien berdasar Alasan M ~milih RSML.
Sumber : Laporan Tahunan RSML, 2002, hai. 94, diolah.
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Sehingga dengan demikian dapat disimpulkan bahwa pelanggan RSML, khususnya
pasien rawat inap di paviliun Shofa, Marwah, dan Sakinah mempunyai karakteristik kunci

sebagat berikut;

Berdasar Dominansi
| I

I karakteristik Y Karakteristik Yo
Jender Wanila 60 | Lelaki 40
Kelompok Umur 24 — 40 tahun 38 | > 4| tahun 31

| Pekerjaan | Pegawai Swasta | 47 | Petani— Nelayan =~ | 36
Pengeluaran Keluarga | < Rp 500 ribu 44 | Rp500ribu—Rp ljuta | 29
l.ama Waktu Ranap 2 — 5 hart L 71 | 610 hari 18
Kelas Ranap 111 47 11 42
Alasan Memilih Pelayanan _ 63 | Anjuran dokter 20

Tabel 6.8. Karakteristik Kunci Pclanggan RSML
Sumber : hasil survey, diolah.

Selanjuinya karaktenstik kunci pelanggan RSMI tersebut dapat digunakan untuk
meramu kebutuhan utama pelanggan RSML. Scbagai contoh, karena 60% pasicn wanita
maka selayaknya RSML banyak mengakomodasikan hasrat dan keinginan kewanitaan yang
cenderung feminin, seperti warna cat tembok, warna korden, sprei, dan asesoris ruangan
lainnya, pewarnaan kamar mandi, peralatan kamar mandi, dan lain-lain. |

Demikian pula bila dilihat dari karakteristik pekerjaan pasien atau penanggung, yang
didominasi oleh pegawar swasta (47%) dan pélani-nclayan (36%). Hal ini dapat
membimbing kebijakan keuangan terutama dalam hal cara pembayaran dalam arti cash atau
ditagihkan kemudian ke lembaga penjamin kesehatan seperti Astek, Askes, Jamsostek, atau
perusahaan Asuransi yang lain. Apakah harus meminta jaminan pembayaran dimuka pada

saat pasien masuk atau tidak ada jaminan sama sckali.
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Pengeluaran keluarga pasicn RSML, didominast olch keluarga pasien yang
mempunyai pengeluaran keluarga dibawah Rp 500 ribu (44%) dan kelvarga dengan
pengeluaran Rp 500 ribu sampai dengan Rp 1 juta (29%). Karakteristik kunci ini dapat
menuntun manajemen RSML dalam penentuan tarif, agar tidak terialu mat al mengingat
daya beli pelanggan eksisting nya masth rendah.

Yang tak kalah pentingnya adalah alasan memilih RSML, yang di dominasi oleh
alasan karena pelayanan (62,9) jauh diatas atasan agama (8,5%). Bisajadi hal 1ni merupakan
aspek positif bagi RSMI. karena pasien dalam memilih berobat ke RSML bukan karena
sentimen keagamaan atau sentimen keormasan tetapi lebih dikarenakan alasan pelayanan
RSML yang baik. Tetapi bisa pula karena dalam prakick kescharian RSMI beluni benar-

benar mempraktekkan layanan vang islami sehingga nafas keagamaannya kurang menonjol.

6.5.2. Identifikasi Kebutuhan Pelanggan
Identifikasi kebutuhan petanggan dalam penelitian ini di“okuskan pada 6 indikator

kepuasan pasien, yaitu kepuasan pasien akan -

1. Pelayanan dokter
2. Pelayanan perawat
3. Pelayanan gizi

4. Pelayanan administrasi & keuangan

5. Fastlitas fisik, alat medis dan non medis, serta

6. Kebijakan tarif jasa.

Berdasarkan survey pasien atio penanggungnya vang dilaksanakan di 3 paviliun atas
pelayanan dokter yang terdiri dart 5 sub indikator yang dicerminkan dalam 5 pertanyaan
dengan skala jawaban 1 — 10, dengan nilai 1 untuk jawaban sangat tidak puas dan nilai 10

untuk jawaban sangat puas.
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Diperoleh jawaban bahwa pelayanan dokter cukup memuaskan dengan nilai 7,78, Kepuasan
pasien tertinggl dirasakan olch pésien atau penanggung i pavihiun Sakinah (8.11) yang
mengkhususkan diri pada jasa persalinan dan perawatan ibu hamil dan bayinya. Mcnyusul
kemudian kepuasan pasien di paviltun Shofa (7.64) dan terakhir adalah_ kepuasan pasien

paviliun Marwah yaitu sebesar 7.59. Sclengkapnya dapat dilithat pada tabel 6.9,

| s . Pavilun ¢ Paviliun | Pavifun [ Rerata 3
| Indikator + Shofa i Marwah § Sakinah | paviliun
e e | - - e
Penampilan dokler (keraphan & keserasian paraiari) 773 767 8.33 7.91
| Ketepatan waktu visite / kunjungar /.33 0 700 /.73 /.36

| Stkap dokter {sopan & ramah) 807 | 833 | 820 | 820
+ Pemberian informasi dokter kepada pasien (tertang 78 i 687 7.80 7.49

| penyakit yang dideriia) _
! Rata-rata

i

| Perhatian terhadap keluhan pasien & keluarga o |} 727 | 807 8.47 7.93
|
|

764 | 759 | 81 | 778

Tabel 6.9 Kepuasan Pasien Ranap RSML atas Pelayanan Dokter
Sumber : hasil survev, diolah.

Kepuasan pasien terhadap pelayanan perawat juga cukup memuaskan. Dari 6 sub
indikator yang dicerminkan dalam 6 pertanyaan, responden dalam penchitian memberi nilai
rata-rata sebesar 7.89. Paviliun sakinah memperaleh nilai tertinggi dengan nilai rata-rata
8.13, sedang paviliun Shofa menyusul dengan nilai 794 sementara paviliun Marwah
terakhir dengan nilai 7.59. Selengkapnya dapat dilihat pada tabel 6,10 berkut,

Sementara itu, kepuasan pasicn atas pelayanan gizi dengan 6 sub ndikator yang
dicerminkan dalam 6 pertanyaan, menghasilkan nitai rata-rata 7.29.

Nilai tertinggt masth berada di paviliun Sakinah dengan nilai kepuasan 7.66, sedang
paviliun Shofa mendapat nilai 741 dan terakhir paviliun Marwah bernilai 6.72.

selengkapnya terlihat pada tabel 6. 11, dibawah.
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Tabel 6.10. Kepuasan Pasien Ranap RSML atas Pelayanan Perawat
Sumber ; hasil survey, diolah.

Sub i Pavilun ~ Pavilun | Paviliun | Rerata 3
indikator | Shofa , Marwah | Sakinah pavitiun
Penamptlan perawat (kerapihan & kebersihan pakaian) 8.13 ' 780 | 833 3.09
ladwal kegiatan perawat (ketepatan} | 7.73 7.73 7.93 7.80
Perhatian terhadap kelunan pasien & keluarga [ 800 , /53 8.20 /.91
Sikap perawat (sopan & ramah} 783 773 853 | 807
Pemberian informasi perawat kepada pasien sebelum | 7.67 | 7.33 7.93 7.64
dilakukan tindakan !
Ketrampilan petugas dalam mengaunakan alat medis | 8.20 i 7.40 7.87 7182 |
Ratarata | 794 | 759 | 813 | 7.89

Sub | | Paviliun | Paviliun - | Paviliun | | Rerata 3
| Indikator 1 Shofa ' Marwah i Sakinah |_paviliun_|
- e — oLk |
| Perampilar menu makanan yang cmphai_ L | (\ ‘ 667 | 767 | 718 |
ladwal penyajian makaran (ketepatan] | /.60 '; 767 Tr 8. 27 A
Perhatian 1erhadap pasien yang memeriukan banwan + 7.47 r 6.50 & 7. 60 1+ 7.29
menu khusus ! ] | _' !
S|kap petugas gizi / penyaji makanan {sopan &ramah]  © /.60 [ 720 1773 i 751
Pemberian informasi gizi kepada pasien 173 560 ' 6.80 | 6.8 |
mmpllan petugas dalam menggunakan alat saii vo7.47 ] 560 1 7.87 | 731 |
Ratarata . 741 | 672 1 766 | 729 |

Tabel 6.11. Kepuasan Pasien Ranap RSML atas Pelayanan Gizi
Sumber : hasil survey, diolah.

Pelayanan administrast dan keuangan di RSMI juga mendapat pentlaian yang cukup

memuaskan dengan nilai rata-rata 7.58. Nilai tertinegd masih berada di pav liun Sakinah

dengan nilai 7.77, menyusul kemudian paviliun Shofa dengan mlat 764 dan terakhir

paviliun Marwah dengan nilat 7.31.

Pentlaian kepuasan pasicn untuk pelayanan administrasi dan keuanga

i it dibantu dengan 6

pertanyaan yang menandakan 6 sub indikator Kepuasan pelangpan. Selengkapnya terlihat

pada tabel €.12. dibawah ini.
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sb T Travidun Paviiun | Paviiun | Rerata 3
Indirater v Shofa | Marwah | Sakinah | paviliun
e e e e ! !
| Pelayanan mudab / tidak berbelit 727 | 747 077 ] 769
' Ketepatan pelyanan tepat waktu / sesuai yang dijamjkan  7.30 740 | 7.93 7.71
. Perhatian terhadap pasien & keiuarganya . 747, 7.33 747 | 742
 Sikap petugas (sopan &ramahi P7e0 760 7.87 769
| Pemberian informasi petugas kepada pasien dan | 7.47 ! 6.73 7.80 7.40
| keluarganya o y ', ; .
| Ketramoitan petugas dalam merggunakan perangkat | 757 733 7.80 7.60
Ratarato | 764 731 ' 777 | 758

Tabel 6.12. Kepuasan Pasien Ranap RSML atas Pefayanan Administrasi dan Keuangan

Samber : hasil survey, diolah,

Kepuasan pasien atas fasilitas fisik, alat medis & non medis vang disediakan RSML

untuk melavani pelanggannya mendapat milai rata-rata 7.69  Nilar 1ersebul didapat dari

jawaban pasien atas S pertanyaan. Nilai tertinpgi masih didapat oleh paviliun Sakinah

dengan mlar 7.97 berturut-turut kemudian pavilivn Shola dengan nilat 7.76 Jun terakhir

paviliun Marwah dengan nilai 7.30. selengkapnva dapat dilihat pada tabel 6 13. dibawah ini.

Bila diperhatikan, scbenamya tidak terdapat perbedaan yang mencolok antar fasilitas fisik,

peralatan medis dan non medis untuk ke-3 pavibiun. Yang membuat terdapat perbedaan

sedikit adalah kemungkinan dikarenakan banyaknya jumlah pengunjung pasien Marwah

vang terlalu banyak sehingga mengganggu tata letak atau interior ruangan serta kebersihan

Lamar mandi/W(C

. Sub ‘ f-‘avh‘r’un: Paviltun  Paviliun ]| Rerata 3 !
! : indikator ( Shola | Marwah | Sakinah | paviliun 3
e | ] e S |
- Kebersihan, kerapihan dan renyamanan ruang l 787 i___o’.'GD . 8.40 1| 8.0% J:
_ Penataan interior dan ekstenor -~ o800 g 7.35 | 813 i ?82_'
Kelengkapan dan kebersinan alar-alat yang dipakai __r_&LJ_[_ 673 | 827 | 773 |
| Kebersihan kamar mand: dar WC L 693 16933 707 0 698 |
{ Fasilitas / tempat parkir kendaraan | 820 | 727 | 800 i 782 |
L © Ratarata! 776 | 730 | 797 | 769 |

Tabet 6.13. Kepuasan Pasien Ranap RSMLU atas Fasilitas Fisik, Alat Medis dan Non Medis

- Sumber : hastl survey, dialah.
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Kebijakan tarif di RSML menurat pelangpan, ternvata distkapt beragam. Terdapat
5 tarif RSML vang diangketkan kepada pasien, vaitu

1. Tarif dokter

2. Tarnt kamar

3. Harga obat

4. Tarif operast

5 Tant sewa mobil ambulan

Tanl dokler direspon sedanyg oleh 56,8 pasien, sementara vang menganggap mabhal
tercatat 22,4% dan 20,8% lamnys menganggap murah. Sedangkan tan{ kamar dianggap
Es

o menggangeap mahal dan sisanya dianggap murah olch

sedang oleh 59 2% pasien, 1929 u

21.6% pasien. Kebanyakan pasicn menganggap harga obat yang dijual di RSML. tergolong
mahal olch 40,9% pasien, sedangkan 383" menganggap sedang dan sisanva 20,9%
menggangyap muralh. Tarif operast dianggap murah oleh sehagian besar pasien RSML yaitu
63,6% dan 19,79 lags berpendapat bahwa tanf operasi di RSML adalah mahal dan sisanya
16,7% menyatakan tarif operasinya sedang,

Sedangkan tant’ sewa mobil ambulan juga dianggap murah oleh sebagian besar

pelangean yattu 70.7%, diangpap sedang oleh 21% dan diansgap mahal oleh 8,3%

pelanggan. Sclengkapnya dapat dilihat dalam gambar 6.26 dibawah ini.

AMBULAN

CPER AS]

AMAR

SCRTER

0% il q40% ET% 5% 103%

—_—— - __ .

Gambar 6.26. Profil Pasicn berdasar Pendapat Tarif RSML.
Sumber : Laporan Tahunan RSML, 2002, hal. 97, dioiah.
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6.5.3. Pengukuran Proses Inovasi
» Paviliun Shofa :

Dalam mewujudkan sasaran strategik “meningkatnya proses layanan kepada
pelanggan dengan membangun jasa unggulan;’ dipilih tiga inisiatif strategik vyaita |
layanan bedah 24 jam yang sebelumnya hanya untuk pelayanan satu shift, layanan
ODS yaitu layanan operasi yang tidak memerlukan rawan inap cukup dengan
peréwatan rawat jalan, pembangunan Trawnma (enter yang saat ini sedang
dipersiapkan seluruh perangkat yang terkait baik infrastruktur maupun personelnya.
Unit yang terkait dengan adanya Trawma Center mulai dari penerimaan pasien di
ruang tertma UGD kemudian dikirim ke IBS (Instalasi Bedah Sentral), bila tidak
memeriukan perawatan yang intensif, pasien akan dikirin ke paviliunShofa, tetapi
Jika memerlukan perawatan yang intensif, maka dikirim ke ICU. Kepiatan  di
Trauma Center merupakan kegiatan bedah terpadu, semua kebutuhan pasien pasca
kecelakaan akan dilakukan di unit tersebut, selain pengobatan jasmani dilakukan
Jjuga terapi psikhis yang umumnya menyebabkan trauma atas kejadian yang mereka
alami

Ukuran hasil dari sasaran strategik ini adalah “tingkat kesalahan layanan” dalam
hal ini layanan keperawatan pasca bedah, Ukuran pemacu kinerjanya adalah

berkurangnya tingkat kesalahan dalam memberikan layanan. (Tabel 6.14)
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Sasaran strategik

Ukuran strategik

Lag Indicator

Lead Indicator ,

inisiatif |

Shofa
Meningkatnya
proses fayanan

1ingkat kesalzhan
layanan pasca

Berkurangnya

Service error pasca

. ) % untuk tahun
| ke 3

Layanan Bedah
24 jam

proses layanan
persalinan dan
perawatan intensit
neonatus

layanan persafinan
dan perawatan.

Service error
untuk fayanan
persafinan dan
perawatan intensii
neanatis

ke 3

Obsqyn 24 jam
Pengadaan
automalic
incubator

|
|
|
I
kepada pefanggan | bedah (service bedah . Layanan One |
dengan error rate) . Day Surgery |
membangun jasa ! Pembangunan |
unggulan ! Trauma Center |
Marwah | , |
Meningkatnya Tingkat kesalahan | Berkurangnya | 1 % untuk tahun Pengefektifan |
proses layanan layanan Service crror | ke 3. ' pelayanan ICU |
perawatan intensif | keperawatan perawatan intensif | | Realisasi !
kepada pelanggan | intensif o ; | pelayanan ROI |
Sakinah i i l
Meningkatnya Tingkat kesalanan | Berkurangnya "1 % untuk 1zhun Layanan medis ‘|
)
J
|

Tabel 6.14. Perspektif Proses Bisnis Internal — Proscs Inovasi.

¢+  Paviliun Marwah :

Dalam mewujudkan sasaran strategl “meningkatnya proses lavanan perawatan

intensif kepada pelanggan™ dipilih dua imisiatif strategik yaitu : pengefcktifan layanan ruang

ICU dan realisasi layanan Ruang Observasi Intensif (ROI). Bagi pasien Marwah ICU

digunakan untuk penderita penyakit jantung, sedanpkan FOl Xhusus untuk penderita

penyakit infeksius. Begitu ragamnya penderitan penyakit dalam di paviliun Marwah, untuk

kenvamanan dan kcamanan dari aspek medis

maka RSML

mula

membangun &

mengefektifkan kedua ruang tersebut. Kenvamanan ruangan ditunjukkan adanya jarak antar

tempat tidur agak longgar, mengurangi ketergangguan adanya pengunjung pasien.
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Ukuran hasil dari sasaran strategi int diukur dari tingkat kesalahan proses layanan
yang sudah diberikan kepada pasien, oleh karena itu ukuren pemacu kinerjanya adalah
berkurangnya tingkat kesalahan proses layanan perawatan intensif dengan target 1 % untuk

tahun ke 3. (Tabel 6.15)

* Paviliun Sakinah :

Untuk mewujudkan sasaran strategik “meningkatnya proses layanan persalinan dan
perawatan i.mcnsif neonatus” di paviliun Sakinah, dipilih dua inisiatif strategik, yaitu
dibukanya layanan obgyn 24 jam dan pengadaan inkubator otomatis bagi bayi-bayi lahir
yang kondisinya kurang sehat. Proses layanan persalinan dimulai adanya pasien dokter
spesialis organik atau rujukan dar dokter spesialis mitra dan bidan praktek swasta yang
datang karena sudah ada tanda-tanda akan melahirkan, Pasien akan diterima di ruang
bersalin setelah sebelumnya ditakukan identifikasi  identitas pasien. Setelah proses
persalinan selesai, pasien akan dipindahkan di ruang perawatan paviliun Sakinah, apabila
pasien mengalafni pendarahan setelah persalinan, maka pasien akan dikirim ke ruang ICU.
‘Untuk perawatan bayi di unit Neo Sakinah saat ini ada 8 TT dengan jumlah pasien yang
terlayant 687 bayi tahun 2002, BOR vang dicapai 92,74%.

Ukuran hasi! dari sasaran strategi ini adalah persentase tingkat kesalahan dalam
memberikan layanan proses persalinan dan perawatan, oleh karena itu ukuran pemacu
kinerjanya adalah berkurangnya persentase tingkat kesalahan dalam memberikan fayanan

kepada pasien dengan target 1 %% untuk tahun ke 3. (Tabel 6.15)
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6.5.4. Pengukuran Proses Operasi

fengukuran proses operasi di tiga paviliun rawat inap RSML ditinjau dan aspek
fasilitas kamar Jayanan asuhan keperawatan tidak ada perbedaan yang menyolok, hanya
pada ukuran hasil yang berupa “instrumen studt kasus penerapan standar asuhan
keperawatan” pada aspek pengkajian ada tambahan catatan berkala observasi pasien mulai
pasten masuk VK (Ruang Bersalin) untuk men’jaﬁni proses persalinan sampat pasien
dipindahkan ke ruang perawatan. Perbedaan vang ada diantara ketiga paviliun tersebut
dalam proses operasi adalah Iayaﬁan medis. Untuk paviliun Shofa layanan medis ditakukan
oleh dokter spesialis bedah, sedangkan di paviliun Marwah layanan medis dilakukan oleh
dokter spesialis penyakit dalam (Interne) dan di paviliun Sakinah layanan medis dilakukan
oleh dokter spesialis kandungan (Obgyn) dan anak (Pediatri),

Pengukuran proses operasi untuk rawat inap di tiga paviliun RSML difokuskan

dengan sasaran startegik sebagai berikut :

1. Meningkatkan Mutu Asuhan Keperawatan

Inisiatif strategik yang dipilth untuk ketiga paviliun ini yaity mengikutkan perawat
masing-masing paviliun pada acara seminar perkembangan asuhan keperawatan
kemudian mempresentasikan hasil dari seminar tersebut untuk menambah wawasan
bagi perawat yang lain yang belum berkesempatan untuk mengikuti acara semacam
1t Khusus bagi paviliun Marwah untuk mewujudkan sasaran stralegik tersebut
alternatif pilihan  inisiatif  stratepiknya  adalah  “pencrapan - Model  Prakiek

Keperawatan Profesional (MPKP)”.
Ukuran hastl strategik dari sasaran stlrategik ini adalah berupa
instrumen evaluasi persepsi pasien terhadap muty asuhan keperawatan yang

dilakukan tiap 3 bulan untuk pasien ke tiga paviliun rawat inap RSML
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Dalam instrumen evatuasi tersebut diurartkan beberapa pertanyaan scputar persepsi

pasien tentang mutu layanan perawatan vang diterima, dengan demikian ukuran

pemacu kinerjanya adalah hasil penilaian instrumen evaluasi (ABC) terscbut yang

akan memacu para pcrawat untuk meningkatkan mute layanannya kepada pasten.

BOR merupakan indikator owfcomes dan sasaran strategik ini sebagal target yang

harus dicapai, dengan semakin meningkatnya mutu layanan keperawatan diharapkan

apa yang dusnginkan pasicn dapat terpenuhi, hal it akan mempengaruhi tren BOR

di masmg-masing pavilun.

i Sasaran ' Ukuran strategik | Target Inisiatif |
| strategk | Lag Indicator | Lead Indicator | |
L e o i
. ! | |
! Meningkatkan  ; Instrumen Penilaian instrumen | Jarget BOR - Seminar perkembangan ‘
mutu asuhan | evaluasi persepst | ABC. : *  Shola //4% | askep. I
keperawatan | pasien terhadap .+ Marwah 75% | Presentasi hasil |
; | mutu askep (ABC) ' e Sakinah 8% | seminar i
— | Penerapan VPKP_ |
| 1

i Penerapan Instrumen studi Pelaksanaan Presentasi kasus |

standar askep

kasus penerapan
standar askep

! Hasif evaluasi
i instrumer:

‘i penerapan standar

|
|
i

standar askep :
*  Shela 80%

Refreshing askep
Supervisi keperawa.an

askep. . Marsah 80%
- | *  Sakinzh 80%
i
Mempercepat Fespons time I Gydle effectiveness ] < 15 menit
| proses fayanan i B |
| |
Efisiensi Persentase | Biaya per unit | Harga / tarif
- operasional penurunan biaya | ! ierjangkay.
operasional ' I
|
|
! .

| Aplikasi Biling System
' di paviliun

: Menghitung biaya per
© unit pemakaian ruang
! perawatan berdasar

: taril.

Tabel 6.15. Perspektif Proses Bisnis Internal - Proscs Operasional.
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Penerapan Standar Asvhan Keperawatan

Dalam mewujudkan sasaran strategik.: im di tiga paviliun rawat inap RSML
dipthh inisiatif strategik in house irainning yang ditkuti oleh seluruh perawat yang
dilaksanakan dalam bentuk refreshing askep untuk memberikan penyegaran dan
pemahaman dalam pelaksanaan asuhan keperawatan, selain refreshing askep ada
pula presentasi kasus untuk mengetahui tingkat pelayanan pemberian askep kepada
pasien dan kegiatan supervisi keperawatan vang ditujukan pada unit kerja
keperawatan untuk menilai dan mengevaluasi pelayanan keperawatat .

Ukuran hasit dari sasaran strategitk ini adalah “instrumen studi kasus
penerapan standar askep” yang memberikan penilaian untuk aspek pengkajian,
diagnosa, perencanaan, tindakan, evaluasi serta catatan asuhan keperawatan. Ukuran
pémac-u kinerjanya berupa hasil penilaian instrumen pencrapan standar askep dengan
target untuk ketiga paviliun rawat inap RSMIL adalah 80 % pelaksanaan sesuai

standar askep.

Mempercepat Proses Layanan

Dalam mewujudkan sasaran strategik “crcle fime” dengan mempercepat
waktu proses layanan, dipilih inisiatif strategik melalui pembangunan Sistem
Informasi Manajemen yang menunjang proses layanan, yang membuat proses suatu
layanan pasicn lebih efcktif. Melalui aplikasi Bifforg Sysiem di masing-masing
paviliun rawap inap, mempercepat layanan administrasi pasien untuk mengetahui
jumlah tagihan biaya perawatannya. Pasien tidak perlu datang -ke kantor administrast
lagi untuk menanyakan tagihannya dan bagian administrasi keuangan tidak perlu
menunggu informasi dari keperawatan, instalasi farmasi, instalasi radiologi maupun

laboratorium.
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Seluruh biaya yang terkait dengan pasien tetah terekam dalam database yang
mampu diakses oleh bagian keuangan, sehingga dengan demikian bagian keuangan
dapat dengan segera mencetak tagihan untuk setiap pasien yang akan menyelesaikan
kewajiban keuangannya, Hal ini akan memepercepat proses layanan administrasi |
pasien . Ukuran hasil dari sasaran strategik ani adalah respon time yang diperlukan
untuk suatu layanan, derigan demikian ukuran pemacu kinerjanya dapat dihifung
berdasarkan rumus efektivitas vaitu | Processing time” Troughput time di mana rasio
yang dihasitkannya kurang dari 1, karena Throughput Time terdiri dari processing

time ' inspection time - moving time ' waiting time.

4. Efisiensi Operasional

Adanya pembangunan Sistcm Informasi Manajemen yang terpadu dalam
proses operasional, akan memperpendek waktu pero]éhzm informast yang diperlukan
dan akan mengurangi pekerjaan administratif,  hal ini akan mengakibatkan
terjadinya efisiensi biaya operasional sepertt yang ditumuskan sebagai sasarén
strategik. . Penentuan tarip pemakatan kamar perawatan saat ini masih didasarkan
pada tarip pesaing dan prospek rumah sakit, oleh karena sudah saatnya RSML
mencoba untuk menghitung berdasarkan perhitungan tanp untuk penentuan biaya
pemakaian per unit kamar perawatan, adapun misiatif strategik vang dipilih yaitu :
“ménghitung biaya per unit pemakaian ruang perawatan berdasarkan tarif” untuk
memperoleh target harga atau tarif pelayanan perawatan yang terjangkau. Ukuran
hasil dari sasaran strategik ini divkur dari persentase penurunan biaya operasional di
masing-masing paviliun, dengan demikian ukuran pemacu kinerjanya adalah biaya

pet unit. (Tabel 6.16)
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6.5.5. Pengukuran Proses Manajemen Pelanggan
Pengukuran proses manajemen pelanggan untuk ketiga paviliun rawat inap RSML
difokuskan melalut sasaran strategik :
1. Meningkatkan relationship management
Inisiatif strategik yang dipilih adalah programa kesehatan di media radio
berupa acara tanya jawab. seputar kesehatan setiap hari Rabu d&i radio Prameswara.
Inisiatif strategik yang lairnya terbentuknya klub kesehatan sesuai dengan penyakit
vang diderita untuk memenuhi kebutuhan akan informasi dan media konsultasi
tentang penyakit yang diderita. Saat ini sudah terbentuk klub keschatan untuk
penderita diabetes dengan anggota berjumlah 50 orang yang merupakan pasien yang
. permah menggunakan jasa layanan keschatan RSML.
Ukuran hasil yang akan dipakai untuk mengukur proses manajemen pelanggan ini
yaitu kesetiaan pasien {customer refention) akan jasa lavanan keperawatan yang ada
di tiga paviliun terscbut, hal ini dapat dilakukan melalui promosi, hubungan dcngdn
instansi , schingga target BOR untuk masing-masing paviliun dari sasaran strategik
tmi dapat t;arcapai, Adapun ukuran pemacu hasilnya adalah kebutuhan pasien tentang

informasi penyakit yang dideritanya.

2. Peningkatan layanan medis

Peningkatan layanan medis diwujudkan melalui pengukuran strategik
jumlah komplain pasien kepada masing-masing paviliun, dengan demikian ukuran
pemacu kinerjanya adalah jadwal visite dokter yang harus tepat dan- teyjadwal . Visite
dokter yang terjadwal akan memudahkan pasier untuk mengetahui kapan pasien

akan divisite oleh dokicrnya,
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Target yang akan dicapai sasaran strategik ini adalah zero complaint,

meminimalisir jumlah komplain pasien dengan inisiatif strategik visite tidak hanya

dilakukan oleh dokter spesialis pada pagi hari tetapi malam harinya akan divisite

oleh dokter jaga untuk service pasien dengan mengetahui apa yang sedang dirasakan

dan dikeluhkan mengenai penyakit yang dideritanya, hal ini akan wembuat pasien

merasa senang karena diperhatikan, seperti terlihat pada tabel 6.16.

| Inistatif
!

Programa kesehatan
di media
Terbentuknya klub

[ kesehatan

| Sasaran Strategik | Ukuran strategik Target
Lag Indicator Lead Indicator
| |
Meningkatkan Customer retention | Kebutuhan BOR:
relanonship informasi tentang | »  Shofa 75%
management. kesehatan, |« Marwah 85%
L Sakinah 80%
: _ o
Peningkatan ! Jamlah komplain | ladwal wvisile : fero complant
| layanan medis pasien dekter |
i

b ol

|
I

5 —
Dilakukan visite sore
oleh dokter jaga,

visite pagi oleh

| dokter spesialis |

Tabel 6.16. Perspektif Proscs Bisnis Internal — Proses Mar ajemen Pelanggan.
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6.6. Pengukuran Perspektif Pembelajaran & Pertumbuhan

Perspektif Pembelajaran dan Pertumbuhan dalam penelitian ini, diukur dengan 3

komponen yang masing-masing komponen masih bisa diukur dengan beberapa sub

komponen. Komponen dan sub komponen ukuran tersebut adalah sebagai be-ikut :

1.

[

[

Kompetensi Strategik; dengan 2 sub komponen ukuran Skills (rasio penguasaan skills
strategtk), dan Knowledge Sharing (daya bagi pengetahuan).

qI;ekn»:)logi Strategik; dengan 2 sub komponen ukuran Iry}'as.n'ncfm'c dan Applications
(penguasaan teknologi strategik).

Iklim Bertindak; dengan 4 sub komponcn ukuran yaitu dwareness (pemahaman
manajemen tentang strategi dalam %), Afignmens {penyesuaian tujuan manajemen
dengan BSC dalam %), Rvadiness {kestapan manajemen untuk bertindak), dan

Motivation (moral-kepuasan dan pemberdayaan).

6.6.1. Pengukuran Kompetensi Strategik

1‘

Pengukuran Kompetensi Strategik dilakukan dengan mengukur
Skills (rasio penguasaan skills strategik),

RSML sebagai rumah sakit tipe C menurut standar Departernen Kesehatan Rl

harus memenuhi kriteria ketenagaan vang meliputi ketersediaan dalam jumlah yang

cukup untuk ;

a. Tenaga medis (dokter baik umum maupun spesialis) sebanyak 12 orang
b. Paramedis perawatan (perawat D3) sebanyak 106 orang
¢. Paramedis non perawatan (pembantu perawat) 23 orang

d. Non paramedis (umum, administrasi, keuangan) sebanyak 88 orang.
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Kondisi ketenagaan RSML memang mengalamt penambahan dari tahun 2000 sampai
tahun 2002, seperti terlihat dalam tabel 6.18., scjalan dengan perkembangan kondisi

RSML yang semakin meningkat jumiah pasiennya.

JENIS TENAGA JUMLAH TENAGA STANDAR | PEMENUHAN
2000 2001 2002 DEPKES STANDAR
Medis 14 15 15 12 125%
Paramedis perawatan 67 82 91 106 86%
Paramedis non perawatan 24 26 28 23 122%
Non medis 89 124 140 88 159%
Iumiah 204 247 274 229 120%

Tabel 6.17. Ketenagaan RSML
Sumber : Laporan tahunan RSML, 2002, hal, 9.

Bila dilihat dari pemenuhan standar Depkes, maka terdapat kewajiban RSML untuk
memenuhi standar tenaga paramedis perawatan mimimal menjadi 106 orang sampai
dengan akhir tahun 2003 ini. Memang dalam prakick kekurangan tenaga paramedis
perawatan tersebut dapat ditutup oleh kelebthan tenaga paramedis non perawatan. Olet
karena itu perlu ditambah frekuensi untuk meningkatkan kuatitas paramedis non
perawatan dengan menyekola]::kan ke jenjang yang lebih tinggi dengan atau tanpa
bantuan beasiswa dart RSML. Apabila upaya pengadaan te.naga dari dalam ini terpenuhi
maka diharapkan kepuasan karyawan akan semakin meningkat.

Selain itu pengukuran skills juga dilakukan terhadap kesiapan tenaga ketja
‘dengan beban kerja (ruman resources coveruge ratio = HRCR), dalam hal ini adalah
jumiah pasien yang harus dilayani. Bila dibandingkan antara jurﬁlah tenaga dengan

jumlah pasien, akan tampak dalam tabel 6.18 berikut
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I [ ec00 2001 o 2002
| Shofa ! 795 | 1109 1.212 |
| Marvah L 1ea1, - 1399F 1540
CSakingh 288 3428|4079,
Jumiah 3 paviliun 5.094 | 5.936 6.831 |
_Tenaga yang tersedia 204 | 247 274
| HRCR 0%y 416% | 401% |

Tabel 6.18. Human Resources Coverage Ratio 3 paviliun RSML

Sumber :tabel 5.1., 52., 5.3, dan 6. 11.

Melihat rasio pemenuban tenaga (HRCR) di RSML. vang cenderung menurun, seperti

terlihat dalam gambar 6.27, maka perlu ditempult upava-upaya merekrut tenaga lagi

Prioritas utama adalah merekrutl tenaga paramedis perawalan yang jumlahnya masih

dibawah standar Depkes {86%).

4.15%

4.10% e

o
“ 5% - L :

a,ca%l*z/f; )

3,53% 17

FAOE

3.90% a— -
2008 Pl

HRCR

Gambar 6.27. Human Resources Coverage Ratio 3 paviliun RSML

Sumber : tabel 6.18.

Dengan rumus Gilles, 1996, maka kebutuhan tenaga perawat untuk masing-

masing paviliun dapat dthitung. Perhitungan final juga harus mempertimbangkan adanya

tenaga perawat yang cutl hamil, tenaga yang bebas tugas atau libur harian, dan tenaga

pcrawat magang.
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Selain hal tersebut juga perlu diperhatikan tingkat kebutuhan pasien akan jasa
perawat karena kemungkinan adanya pasien yang mandini (se/f care), setengah mandiri

(minimal care) atau pasien yang tidak mandiri (fofal care).

2. Knowledge Sharing (daya-bagi pengetahuan).

Ukuran knowledge sharing dalam penelitian ini, diambil dari jawaban responden
yang terdiri dari tenaga medis, dan non medis tentang 5 pertanyaan vang menyatakan
apakah karyawan diberi kesempatan untuk
a. Mengemukakan saran
b. Memberi pertimbangan
¢. Menyampaikan kritik
d. Mengemukakan pendapat, dan
e. Mengambil keputusan.

Dari 36 tenaga non medis dan 52 tenaga medis yang menjawab angket dengan 5
skala likert, dimana jawaban 1 untuk jawaban tidak ada kesempatan dan jawaban 5 untuk
ada kesempatan cian digunakan, hasilnya adalah karyawan non medis merasa telah
diberdayakan dan mempunyai daya-bagi pengetahuan sebesar 71,11% sedang karyawan
medis mempunyai knowledge sharing sebesar 64,46%. Hal ini mengakibatkan rata-rata
knowledge sharing selurch karyawan yang di teliti (88 orang) mempunyai dnowledge
sharing sebesar 67,18%, seperti tampak pada gambar 6 28.

Hal ini menunjukkan bahwa tenaga non medis lebih terbuka dan Iebih
mempunyat nilai kompetensi strategik dibanding karyawan medis, hal ini patut

_diperhatikan dengan serius karena rumah sakit adalah wilayah medis, maka scharusnya

kompetensi strategis yang menonjol seharuslnya berada di wilayah medis,
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Oleh karena itu peningkatan nilai-nilai kompetensi untuk tenaga medis patut untuk
ditingkatkan dengan jalan menciptakan suasana vang kondusif, pelatihan-pclatthan
kepemimpinan, motivasi dan lain-lain upaya pengembangan sumber daya manusia yang
memungkinkan sumber daya manusia berperilaku, dan bersikap produktif dan progesif.
Penciptaan acara kekeluargaan vang bersifat olah raga dan seni dan rekreant yang
melibatkan seluruh anggota keluarga karyawan juga baik untuk dilaksanakan selain dapat
menpakrabkan diri karyawan jupa untuk mempromosikan kegiatan RSML kepada

masyarakat luas.

FELWAUH KARY

a1% N e g e e
MED S NN M EDHS

Gambar 6.28. Knowledge Sharing tenaga Medis, Non medis, dan Dokter RSML
: Sumber : hasil survey, diotah.

6.6.2. Pengukuran Teknologi Strategik

Pengukuran teknologi strategik bertumpu pada infrasiucture dan applications.

1. Infrastructure

Berdasarkan data rekam medik periode vang lalu dapat disimpulkan bahwa
infrastuktur yang discdiakan RSML dalam menjalankan kegiatan dirasa kurang memadai,

diantaranya adalah :
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a. Tingginya angka kematian pasien, dimana angka kematian neto (NDR) >48 jam
sebesar 34 permil (49 kasus) sedang angka kematian kasar {GDR) sebesar 66 permil
(102 kasus) sementara standar NDR adatah <25 permit dan GDR <45 permil. Hal ini
'mendesakkan kebutuhan ICU (Intensive Care Unif) atau ICCU.

b. Jumiah kunjungan laboratorium yang mengalami peningkatan 88% di tahun 2002
menjadi 2.205 pasien. Hal ini menunjukkan bahwa perlu adanya tambahan
infrastruktur untuk perangkat laboratorium untuk menampung tambahan permintaan
dari pelanggan baik dalam hal peningkatan kapasitas laboratorium maupun
peningkatan kecanggihan piranti laboraorium.

c. Jumlah kunjungan instalasi radiologi meningkat 62% schingga di tahun 2002 menjadi
2.168 kunjungan pasien. Meskipun peralatan X-Ray yang dimiliki RSML masih
cukup canggih namun dengan peningkatan pasien itu perlu dipikirkan tambahan
infrastrukturnya scperli ruang tunggy yang nyaman atau tayanan waktu penyclesaian
hasil rontgen yang lebih cepat.

d. Instalasi farmasi dan bedah yang juga mengalami peningkatan jumlah layanan pasien
juga perlu di'pikirkan penambahan infrastrukturnya. Ketersediaan obat dan alat
kesehatan khususnya yang sering dipakai oleh dokter diupayakan ti ngkat ketersediaan

yang tinggi dengan harga yang tidak lebih tinggi dari apotek di luar RSML.

2 App!ic&tions
Ukuran applications dalam penelitian ini, diambil dari jawaban responden yang
terdiri dari tenaga medis, dan non medis tentang 7 pertanyaan yang menyétakan apakah
karyawan diberi kesempatan untuk
a. Memilih cara terbaik
b. Melatih ketrampilan yang dimiliki

¢. Menempuh pendidikan berkelanjutan
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¢. Menempuh pendidikan berkelanjutan

d. Mengikuti training

¢. Mengikuti seminar

f. Mengikuti peningkatan ketrampilan

g. Mengambil keputusan dan menyelesiakan pekerjaan

Dari 36 tenaga non medis dan 52 tenaga medis yang menjawab angkel dengan 5
skala likert, dimana jawaban 1 untuk jawaban tidak ada kesempatan dan jawaban
5 untuk ada kesempatan dan digunakan, hasilnya adalah karyawan non medis
merasa telah diberdayakan dan mempunvai upplications sebesar 68,97% sedang
karyawan medis sebesar 67,58%. Hal ini mengakibatkan rata-rata epplications

selurub karyawan yang di teliti (88 orang) schesar 68,15% (gambar 6.29),

R LN

BT AW

< RSO

BE. 5%
S ATy

Gambar 6.29. Applications tenaga Medis, Won medis, dan Dokter RSML
Sumber : hasil survey, diolah.

Seiring dengan kemampuan RSML untuk memperbaiki infrastruktur untuk
memperkuat penpguasaan teknologi strategik, maka pada saat vang hampir sama
RSML juga perlu meninghatkan daya-laksana (appfications).  Kecanggihan
teknologi dalam bentuk penyediaan sarana dan prasarana, perangkat dan piranti yang
lebih canggih dan pendukung fisik yvang lan, harus dibarengi dengan daya-laksana
vang harus dipunyal oleh sumber daya manustanya, “Mun befrind the gun” amat

menentukan keberhasitan penguasaan teknologi strategik.
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Oleh kércna itu sumber daya manusia baik medis maupun yang non medis perlu
ditingkatkan kemampuannya untuk mengoperasikan dan menguasai infrastruktur yang
telah disediakan dengan jalan dilatih daya kreasinya tuntuk dapat menyelesaikan masalah
dan pekerjaannya dengan cara terbaik, senantiasa melatih dan mengasah ketrampilan,
menempuh pendidikn berkelanjutan, mengikuti training, dan seminar. Dari hasil
- penelitian tenaga medis yang meliputi tenaga medis perawatan dan tenaga medis non
perawatan (tak bersertifikat perawat) patut untuk diberikan prioritas peningkatan daya-

laksana (applications) tersebut.

6.6.3. Pengukuran Iklim untuk Bertindak
Pengukuran Tklim untuk Bertindak didasarkan pada pengukuran 4 komponen

pendukungnya vaitu
a. Awareness

Péngukuran Iklim untuk Bertindak-4wareness ini dititik beratkan pada manajemen,
bagaimana cara pandang dan daya-peduli manajemen dalam meningkatkan kinerja
usahanya. Oleh ka.rcna itu dalam penelitian ini, awareness, diwakili oleh 3 pertanyaan
yang harus dijawab oleh manajemen yang dalam penetian ini diambil semua pejabat
struktural RSML yaitu berjumlah 10 orang. Ketiga pertanyaan tersebut adalah :

* Apakah Anda mengenal dengan baik sistem pengukuran kinerja manajemen yang diterapkan pada
Rumah Sakit Muhammadiyah Lamongan selama ini ?
* Apakah sistem pengukuran kinerja penting bagi kemajuan Rumah Sakit Muhammadiyah Lamongan ?

*  Apakah sistem pengukuran yang ada saat ini masih relevan dengan perencanaan strategi ?
Hanyé 2 pilthan jawaban yang disediakan yaitu “No™ untuk rhcnggambarkan ketidak
pedulian dan “Yes” untuk menggambarkan kepedulian. Hasil dari ketiga jawaban oleh ke
10 responden adalah 83% peduli dengan menjawab Ya dan 13% menjawab Tidak, seperti

dalam gambar 6.30. berikut,
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Ganbar 6.30. Awareness Manajemen RSMI.
Sumber ; hasil survey, diolah.

Mcskipun 87% manajemen telah menunjukkan kepedulian  terhadap
kemajuan dan kelangsungan hidup RSML, namun masih bisa ditingkatkan lag
hingga mencapai titik maksimum yaitu 100%. Bila hal im tereapai maka kemajuan
RSML dapat dipercepat lagi. Beherapa program dapat ditempuh untuk meningkatkan
daya-peduli manajemen yaitu dengan upaya-upaya developmens unluk tenaga-tenaga
manajerial scperti pelatihan outbond, pencerahan lewat seminar, keikulsertaan dalam
klub-klub manajemen rumah sakit, dan keikutsertaan dalam organisasi persyarikatan
Muhammadiyah atau partisipasi akul dalam orgamisasi kemasyarakatan. Tujuan
akhir dari serangkaian program pengembangan itu adalah terbentuknya perubahan
pola pikir (mindset), pola tindak sehingga menjadi positif, produktif, dan progresif.

b. Alighment

Pengukuran Iklim untuk Bertindak-A/ignment  ini - ditink  beratkan  pada
manajemen, bapaimana cara pandang manajemen terhadap 4 perspektit BSC. Oleh
karena itu dalam penelitian ini, alignment, diwakili oleh 4 kclompok pertanyaan
yang harus dijawab oleh manajemen yang dalam penetian im diambil semua pejabat
struktural RSML yaitu berjumiah 10 orang. Keempat kelompok pertanyaan terscbut

adalah :
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» Perspektif Keuangan, dengan 7 pertanyagn,

¢ Perspektif Pelanggan dengan 18 pertanyaan,

e Perspektif Proses Bisnis Internal dengan 12 pertanyaan, dan.

¢ Perspektif Pembelajaran dan Pertumbuhan dengan 9 pertanyaan.

Pilihan jawaban yang tersedia dengan 5 skala likert, dimana jawaban 1 menunjukkan
Jawaban “sangat tidak penting” dan jawaban 5 artinya “sangat penting”. Alignment
berarti seberapa besar manajemen harus menyesuaikan diri dengan tujuan perusahaan
Dalam penelitian imi selisih jawaban manajemen atas pertanyaan ke-4 perspektif BSC itu
yang diterjemahkan sebagai derajat penyesuaian diri manajemen (alignment). Hasilnya
secara berturut-turut untuk Penyesuaian diri manajemen untuk

¢ Perspektif Proses Bisnis Internal scbesar 17%

» Perspektif Pembelajaran dan Pertumbuban scbesar 12%,

» Perspektif Pelanggan sebesar 11%, dan

» Perspektif Keuangan sebesar 7%.
Hasil ini menunjukkan gejala umum, bahwa secara tradisional alat ukur keberhasilan
manajemen kebanyakan ditentukan oleh perspektil’ keuangan, schingga atas perpektif
keuangan manajemen RSML tidak memerlukan daya-sesuai («/ignment) yang tinggi..
Demikian pula untuk perspektif pelanggan, manajemen RSML tidak memerlukan daya-
sesuai yang tinggi hanya 11%, karena manajemen lelah faham betul bahwa pelanggan
sangat mempengaruhi capaian finasial seperti dalam perspektif keuangah. Yang paling
besar daya-sesuai nya adalah perspektif proses bisnis internal yang lebih menekankan
pada pentingnya ; kualitas layanan, teknologi yang menyertai layanan, frekuensi
modiﬁkasi, fleksibilitas, pemeliharaan dan pembangunan, pengadaan peralatan medis,
kerjasama tim yang baik, keunikan produk, prosedur layanan yang tidak berbelit,
péngaruh lingkungan terhadap layanan, efisiensi dan efektivitas jasa yang diberikan, dan

penghilangan aktivitas non-vafue added.
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Selengkapnya nilai daya-sesuai (afignment) manajemen untuk ke-4 perpektif BSC,

seperti lerlihat dalam gambar 6.31. berikut 1,

%
L% l/'/ :'. e e e X ; .
FIN A NCE INTERS BUSINESS . B RFAIATA
Gambar 6.31. Alignment Manajemen RSML
Sumber : hasil survey, diolah.
3 Readiness

Pengukuran  Iklim  untuk  Bedindak-Keadiness (o1 dititih - beratkan pada
manajcmen, bagaimana cara pandang dan daya-siap (roadiiess) nﬁmajcn"uen terhadap
4 perspektif BSC. Oleh karena 1tu datam penelivian i, readinesy, diwakili aoleh 4
kelompok pertanyaan yang harus dijuwab oleh manajemen vang dalam penctian ini
diambil semua pejabat struktural RSML yaitu berumlah 10 orang  Keempat

kelompok pertanyaan tersebul adalah

Is%.é:..-— . ., : .

FihANDE CSTUMER MTERH BUSINES S

Gambar 6.32. Readiness Manajemen RSMI.
Sumber : hasil survey, diolal.
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¢ Werspektif Kewsrgan, dengan 7 pertanyaan,
» Perspektif Pelanggan dengan 18 pertanyaan,
. & Perspektif Proses Bisnis Internal dengan 12 pertanyaan, dan
. Per.spektif Pembelajaran dan Pertumbuhan dengan 9 pertanyaan.

Pilihan jawaban yang tersedia dengan 5 skala likert, dimana jawaban | menunjukkan
Jawaban “sangat tidak penting” dan jawaban 5 artinya “sangat penting”. Readiness
berarti seberapa besar manajemen harus menyiapkan diri dengan tujuan perusahaan.
Dalam penelitian ini jawaban manajemen atas pertanyaan ke-4 perspektif BSC itu yang
diterjemahkan sebagai derajat penyiapan diri manajemen (readiness). Hasilnya secara
berturut-turut untuk Penyiapan diri manajemen untuk

¢ Perspektif Keuangan sebesar 93%,

* Perspektif Pelanggan sebesar 89%,

« Perspektif dan Pembelajaran dan Pertumbuhan scbesﬁr 88%,

¢ Perspektif Proses Bisnis Internal sebesar 83%
Hasil ini menunjukkan kebalikan dari alignment, bahwa secara tradisional alat ukur
keberhasilan manajemen kebanyakan ditentukan oleh perspektif keuangan, sehingga atas
perpektif keuangan manajemen RSML mempunyai kesiapan (readiness) yang tinggi,
Demikian pula untuk perspektif pelanggan, manajemen RSML mempunyai daya-siap
yang tinggi yaitu 89%, karena manajemen telah faham betul bahwa pelanggan sangat
mempengaruhi capaian finansial seperti dalam perspektif keuangan. Yang paling kecil
daya-siap nya adalah perspektif proses bisnis internal (83%) yang lebih menekankan
pada pentingnya ; kualitas layanan, teknologi yang menyertai layanan, frekuensi
modifikasi, fleksibilitas, pemeliharaan dan pembangunan, pengadaan peralatan medis,
ketjasama tim yang baik, keunikan produk, prosedur layanan vyang tidak berbelit,
pengaruh li'ngkungan terhadap 1ayanan, efisiensi dan efektivitas jasa yang diberikan, dan

penghilangan aktivitas nos-value added.

193

Tesis Desain Balanced Scorecard ... Anna Marina



ADLN - Perpustakaan Universitas Airlangga

Selengkapnya nilai daya-siap (readiness) mangjemen untuk ke-4 perpektif BSC, seperti

terlihat dalam gambar 6.32. diatas.

4. ' Motivation

Pengukuran Tklim untuk Bertindak-Mativation 1 dititik beratkan pada karyawan
medis, karyawan non medis, dan dokter. Hal ini untuk melihat dayva-dorong untuk
bertindak {mofivation) karyawan medis, karvawan non medis, dan dokter dalam
meningkatkan kinerja usahanya. Oleh karena itu dalam penelitian ini, motivation,
diwakilt oleh 10 pertanyaan yang harus dijawab olch karyawan baik medis maupun non
medis tentang Kepuasan kegja haryawan, yang dalam penctian int diambil 36 orang
Karyawan non medis dan 52 orang karyawan medis Ke-10 pertanyaan tersebut
menggambarkan tingkat kepuasan karvawan tentang hal-hal berikut -

e Cara RSML merjamin kelangstingan karier

s Kesempatan untuk menurjakkan kemampuar

* Perbandingan gaji dengan beban pekerjaan

» Kesemoatan untuk kenarkan jen’ang kepargratan

¢ Hondisi kerja saat ini

e (ararekan kerja bergau' satu Jergar lan-ya

» Pujian/imbalan/penghargaan yang saya dapat bila melakiukan pekerjaan dengan baik
® Perasaan berhasil yang saya dapatkan dari pekeriaan

s Kesempatan untuk memperoleh kemajuan dalzm pekeriaan

s Kebebasan untuk mengemukakan nendzpat

11

Jawaban vang tersedia dengan 10 skala likert, dimana jawaban -1 menunjukkan sangat
tidak puas dan jawaban 10 berarti sangat puas. Tingkat kepuasan karyawan inilah yang
mampu memberikan dorongan untuk bekerja lebih baik, dan lebih produkiif,

Sementara (tu untuk mengukur nilai motivasi dokter, yaitu dengan menyebarkan angket
yang berisi 5 kelompok pertanyaan yang masing-masing mewakili kepuasan dokter

terhadap :
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Pelayanan Perawat dengan 5 pertanvaan,

= P

Pelayanan Obat dengan 5 pertanyaan,

¢. Pelayanan Radiolog! dengan 6 pertanyaan,

d. Pelayanan Laboratorium dengan S pertanyaan, dan

¢. Pelayanan Administrasi dan Keuangan dengan 6 pertanyaan,

Derajat kepuasan dokter ditunjukkan dengan jawaban dengan 10 skala likert vang
menunjukkan jawaban dengan nilai 1 vang berarti sangat tidak puas dan jawaban
dengan nilal 10 berarti sangat puas.

Dokter yang dijadikan responden dalam penelitian ini dalah scluruh dokter
karyawan RSML yang berjumlah 11 orang.

Hasil penelitian tentang lklim Bertindak-Motevast i adalah; dava dorong untuk
bekerja lebih baik {(morivation) yang ditimbulkan karena kepuasan karyawan baik
medis maupun non medis serta kepuasan dokter adalah masing-masing 63% untuk
karyawan non medis, 55% untuk karvawan medis, dan terakhie 52% untuk dokter,

-~

seperts yang terlihat dalam gambar 6.33, dibawah int
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Gambar 6.33. Motivation Tenaga Mcedis, Non-medis, dan dokter RSML
_Suraber : hasil survey, diolah.
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Pengukuran perspektif pembelajaran dan pertumbuhan untuk ke-3 paviliun

pada dasarnya sama, yang membedakan adalah adanya kekhususan jasa layanan

kesehatan yang diberikan. Paviliun Shofa merupakan tempat layanan rawat inap

RSML untuk pasien-pasien yang memerlukan jasa perawatan pasca bedah, paviliun

Marwah adalah tempat lavanan rawat nap RSML untuk pasien-pasien yang

memeriukan jasa perawatan penyakit dalam dan umum, sedang paviliun Sakinah

adalah tempat layanan rawat inap RSML untuk pasien-pasien yang memerlukan jasa

persalinan dan perawatan bayi.

Sasaran strategik Ukuran strategik o Target Irisiatif
Lag Indicator tead ndicatoy | - L
R — e |
Kompetensi |
Strategik i
Meningkatkan Wakiu penyelesai | Skap  karyawan | Perawat OK lebih | Pelatihan
ketrampilan an lugas lebih | lebih posttif trampil & | Instrumen  kamar
keperawatan cepat U A bersertifikasi operasi '
Peningkatan Loyalitas  docter | Pemberdayaan & | Mempunyai dokter { Menye:olahkan
profesi medik spesialis ! kepuasan spesialis dasar dokter  spesialis
fl karyawan anastesi
Peningkatan Loyalitas personel | Pemberdayaan & | Perawat  minimal | Menaikkan jenjang
kualifikasi profesi kepuasan D3 keperawatan pendidikan
perawat ! karyawan perawat ke D3
atay 51
keperawatan ]
Teknologi Sirategik
Meningkatkan Kecepatan  dan | Kapabilitas Rincian biaya | Billing system di
informasi layanan | ketepatan personel perawatan  dapat | pawviliun Shofa
informasi diketahui sewaktu-
waktu ,
Pemantapan visi & | Perilaku istami Visi & misi yang | Suasana kerja | Pemotivasian
misi yang islami istarni yang islami struktural dan
karyawan
klim Bertindak
Peningkatan Administrasi Keluhan  pasien | Mampu bekerja & | Pelatihan
managerial  skilfs | layanan medis dan | masalah berhubungan manajemen RS,
karyawan keuangan | administras dengan SIM RSML | keperawatan, SIM.

Tabel 6.19. Perspektif Pembelajaran & Pertumbuhan Pavilinn Shofa.
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Sasaran strategiknya meliputi 3 komponen yaitu ;

. Kompetensi strategik, uniuk mencpai sasaran strategik itu diperlukan upaya-upaya;
peningkatan ketrampilan keperawatan, peningkatan profesi medik, dan peningkatan
kualifikasi profesi perawat. Ukuran strategik yang harus dimiliki untuk Jug indicator
adalah waktu penyelesalan tugas yang lebih cepat, loyalitas dokter spesialis dan
loyalitas personel. Sementara lead indicarornya adalah sikap karyawan lebih positif,
pemberdayaan dan kepuasan karyawan. Targetnya adalah perawat yang bertugas di
ICU, OK, dan neo natus menjadi lebih trampil dan bersertifikat, mempunyai dokter
spesialis dasar, dan biaya perawatan dapat diketahut sewaktu-waktu. Adapun
rancangan perspektif Pembelajaran dan Pertumbuhan terlihat pada tabel 6.20. untuk
paviliun Shofa, tabel 621, untuk paviliun Marwah, dan vang terakhir untuk paviliun

Sakinah di tabel 622

2. Teknologi strategik, dalam rancangan perspekuf Pembelajaran dan Pertumbuhan
dengan sasaran strategik berupa Teknologi Strategik  dicapai dengan  cara;
meningkatkan informasi lavanan dan pemantapan visi & misi vang islami. Lag
indicatornya berupa kecepatan dan keteptan informasi dan perilaku islami, sementara

lead indicatornya adalah kapabilitas personel dan visi & misi yang islami.

Targetnva adalah terlaksananya kondisi dimana rincian biaya perawatan dapat
diketahui dengan cepat dan sewaktu dibutuhkan, serta suasana kerja yang islami.
Kesemuanya itu harus dimulat dengan inisiatil berupa billing sysiem, serta pelasanaan
Darul Argom untuk manajemen pemegang jabatan struktural dan pelaksanaan Mabif

untuk scluruh karyawan.
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Untuk ke-3 paviliun, perspektif pembelajaran dan pertumbuhan pada dasarnya

sama, seperti terlihat pada tabel 6.19 untuk paviliun Shofa, tabel 6.20. untuk

paviliun Marwah dan tabel 6 21. untuk paviliuh Sakinah.

i Sasaran strategik Ukuran strategik Target Inisiatif

J lag Indicator | Lead Indicalor

1

i Kompetensi

) Strategik

i Meningkatkan Wakiu penyelesal | Sikap  karyawan | Perawat ICU lebih | Pelatihan

| ketrampilan an  tgas lebh | lebih positif trampil dlm layan | Instrumen ICU

| keperawatan cepat an pasien kiitis

| Peningkatan Loyalitas  dokter | Pemberdayaan & | Mempunyai dokter | Menyekolahkan

i profesi medik spesialis | kepuasan spesialis dasar dokter  spesialis
: karyawan | penyakit dalam |
 Peningkatan Loyalitas perscnel | Pemberdayaan & | Perawat  mirimal | Menaikkan jer,ang
i kualifikasi  profesi kepuasan | D3 keperawatan pendidikan

, perawat karyawan | perawat ke D3
| | ) atau 51

i Teknologi Strategik ]

| Meningkatkan Kecepatan  dan | Kapabilitas , Rincian biaya | iling system di |
| informasi layanan | ketepatan | personel i perawatan  dapat | paviliun Shofa |
i informasi g | diketahui sewaktu- |
| ; ekt | o

| Pemantapan visi & | Perilaku islami ' Visi & rmusi yang | Suasana kerja | Pemotivasian bagi
" misi yang istami - | islami | vang islami pejabat  srukfural
: ! dan karayawan

. Iklim Bertindak

fPeningkatan Administras Keluhan  pasien | Mampu bekerja & | Pelatihan

| manageral  skiffs | layanan medis dan | masalah berhubungan manajemen RS,
[ karyawan keuangan administrast dengan SIM RSML | keperawatan, SIM.

Tabel 6.20.

Perspektif Pembcelajaran & Pertumbuhan Paviliun Marwah.

3. Iklim bertindak, dalam rancangan perspektif Pembelajaran dan Pertumbuhan

dengan sasaran strategik berupa lklim DBertindak dicapar dengan cara,

peningkatan manugerial skills karyawan dengan ukuraa strategik administrasi

layanan medis dan keuangan sebagai lug indicator dan keluhan pasien masalah

adminstrasi sebagai lead indicator.
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Sasaran strategik Ukuran strategik larget | Inistatif
| laghdicator | lead indicator L
Kompetensi | :
Strategik | i
Meningkatkan ! Waktu  penyelesai | Skap  karyawan | Pelayanan Perawat | Pelatihan  perawat
ketramptlan pan  lugas iebih | febih positif an neonalus | an neo natus
keperawatan | cepat 1 s=nakin bak |
Peningkatan | Loyalitas ~ dokter | Pemberdayaan & | Mempunyai dokter | Menyekotahkan
| profesi medik ! spesialis kepuasan ! spesialis dasar | dokter  spesialis
I, | karyawan ; ' Jl kebidanan
'; | e | kandungan & anak
'r Peningkatan | Loyalitas personel | Pemberdayaan & l Perawat  minimal | Menaikkan jenjang
| kualifikasi  profesi | kepuasan ! D3 keperawatan | pendidikan
perawat | % karyawan ' | perawat ke D3
N L | atau St
Teknologi Strategik ; i :
Meningkatkan Kecepatan - dan | Kapabilitas - Rincian biaya | Biine  system di
informasi fayanan | ketepatan | personel | perawatan  dapal | paviliun Shofa
informasi | diketahui sewaktu- |
SV S . wakty I B R
Pemantapan visi & | Perilaky islami Vst & misi yang | Suasana kerja | Pemotivasian bagi
misi yang islami " islami yang islami pejabat  strutural
; dan karyawan
Iklim Bertindak ; .
Peningkatan Adrinistrasi | Keluhan  pasien | Mampu bekerja & | Pelatihan :
managerial  skifs | layanan medis dan | masalah berhubungan manajemen RS, !
karyawan | keuangan administrasi dengan SIM RSML | keperawatan, SIM.____|

Tabel 6.21. Perspektif Pembelajaran & Pertumbuhan Paviliun Sakinah.

Sementara target yang ditetapkan adalah mampu bekerja dan berhubungan

dengan SIM RSML dan sebagai inisiatitnya adalah pelatihan dan manajemen

rumah sakit, keperawatan dan sistem informasi imanajemen.

Dari perspektif Pembelajaran dan Pertumbuhan ke-3 paviliun, yang

membedakan adalah inisiatif untuk kompetensi stratcgiknya, paviliun Shofa

berinisiatif melakukan pelatihan instrumen kamar operasi, sementara paviliun

Marwah berinisiatif melakukan pelatihan instrumen [CU, sedang paviliun

Sakinah berinisjatif melakukan pelatihan perawatan neo natus.
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Demikian pula untuk sasaran strategik peningkatan profesi medik,
terdapat perbedaan irln‘siatif untuk ke-3  paviliun. Paviliun  Shofa yang
mengkhususkan diri pada jasa bedah mengambi! inisiatif menyekolahkan dokter
spesialis anastesi, sementara ttu paviltun Marwah yang merupakan penyedia

fasilitas rawat inap penyakit dalam dan umum akay berinisiatif meayekolahkan

rnﬂn‘-'[—‘l. .l'\i.lh SRy f]n 1oy (‘l""lﬂc";ﬂllc Ul\f"'l-’?1 darn nearhiatn CEATYET i ‘.’qn‘l’ tPrll]"")f Aqlﬂ‘n
vy hatiaaiiiail s Wb LD S nia s WU Al pPlaiain, shpiei Yallp wainial Lol
tahal & 1Q uintul naviline Salianah £ 20 ndol msvilinn Marnwah Aan tahlal 6 21
POLA WL LT g ey i iy, S bitbe i Pl iirnian oY v ai, Al disun LS
veetalr v)rnn]-nn inr-r\r\"\

LELAL ALY LIRS byl

i
-
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6.7. Pengukuran Perspektif Keuangan

Pengukuran perspektif keuangan  dengan tujuan akhir perbaikan nila
pemegang saham didapatkan melalut strategi pertumbuhan pendapatan dan strategi
| produktivitas. Strategi pertumbuhan pendapatan dengan jalan membangun franchise
yang berasal dari (erciptanyva sumber pendapatan baru. Selain iy, slralegt
pertumbuhan pendapatan dicapai dengan jalan peningkatan nilai pelanggan dengan
meningkatnya profitabilitas pelanggan. Strategt  produktivitas  didukung  oleh
peningkatan struktur biaya dengan jalan menekan biaya per unit juga oleh
peningkatan utilisas! asct.
6.7.1. Pengukuran Pertumbuhan Pendapatan

Pengukuran pertumbuhan pendapatan dalam penelitian ini dititik beratkan
pada :

1. Pertumbuhan pendapatan RSMIL sccara kescluruhan

2

Pertumbuhan pendapatan kotor masing-masing pas iliun
3. Pertumbuhan sisa hasil usaha {pendapatan bersih).
Hal 1ni dimaksudkan untuk dapat melihat tingkat efektivitas (vang dicerminkan dari
tingkat pertumbuhan pendapatan RSMIL. secara kescluruhan), cfisiensi (yang
dicerminkan dari tingkat pertumbuhan sisa hasil usaha-pendapatan bersih), jupa
untuk melihat produktivitas unit andalan yaitu ke-3 pavilian dengan melihat margin
kontribusi masing-masing pavitiun.

Secara keseluruhan pendapatan RSML  menunjukkan peningkatan  yang
berarli dart Rp 7,75 mliar di tahun 2000 menjadi Rp 13,53 miliar di tahun 2002,
meunjukkan peningkatan sebesar 75% hanya dalam waktu 2 tahun. Demikian pula
pendapatan bersth (SHU)Y mengalami peningkatan dalam jumlah dari Rp 896 juta

menjadi Rp 1,24 miliar atau mengalami peningkatan 38%.
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Bila dibandingkan antara peningkatan pendapatan keselurshan (75%) dengan
pendapatan bersih (38%) terlihat bahwa terdapat peningkatan biaya yang lebih besar dari
peningkatan pendapatan. Biaya dalam kurun waktu 2000 ke 2002 meningkat dun Rp 6,85
miliar menjadi Rp 12.28 miliar atau meningkat 79%. Sehingga wajar bila peningkatan
SHU lebih kecil dar peningkatan pendapatan. 1al iy diakibatkan besarnya biaya yang
harus dikeluarkan RSML dalam usaha membenahi rumah sakit baik untuk kesejahteraan
pegawai, biava akrcditasi rumah sakit, peningkatan sarana dan prasarana sehingga

menambah beban penyusutan. Selengkapnya dapat dilihat dalam gambar 6.34

15.000 DOD.000 |

|

!

10.000.000.000 : |
5.000.000 D30 !

|

r

_ — P e |

2000 ' 2001 2002 ;

\—e— Total Pendapatan 7.748 392 692 10.339.158.198 _ 13.527.335.089 !
'—3 - Total Biaya 6851473521 9715 841689 12283 505 646 j
A Sisa Hasil Usaha 896.919.371 623.316.509 ! 1243 829 443 '

Gambar 6.34. Profil Pendapatan dan Biaya RSML 2000-2002
Sumber : Laporan Tahunan, 2007, hal 58

Pertumbuhan pendapatan kotor masing-masing paviliun adak bisa diketahut,
karena sistem informast akuntanst {SIA} vang dipakai sebelum tahun 2002 ndak bisa’
menghasttkan informasi ttu. Perbatkan SEA vang mengakomodast kebutuhan umit usaha
untuk mandini dengan kemampuan untuk dapat mengevaluasi din melalut analisis laba
Kotor yang mengacu kepada penerapan teorl Slerivity Bused Costing (ABC) sangat
membantu upava pemberdavaan unit usaha {paviliun}, baru bisa terealisasi untuk laporan

keuangan 2002,

2
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Margin kontribusi terbesar disumbangkan oleh paviliun Manwah sebesar

-

64%. kemudian berturut turut paviliun Shola 57°% dan Sakiah 48%_ selengkapnya

anat dilihat dalam tabel & 20 4 n oambar 6 35 henbot g
apat Quthat daiam lades 0.2 Qun ramba 0 herub g,

G Shofa o Marwah _ Sakinah
Pendapatan ;  419.043.34% 685.601.226,  §36.177.640:
PP 1810861670 246.855.908; 343.423.199:
l.aba Kotor 237.957.182] 438745318 312754441,
Gross PM 57% i o 64% ' 48%

Tabel 6.22. Margin Kontribusi 3 pavilion RSML 2002
Sumber : Laporan Tahunan, 2002, hal. 36

70% ¢
50% |
50%
40%
| 0% |
| 20%

| 10% l//
OQ/D

Shofa Marw ab Sakinah

Garmbar 6.35. Gross Profit Margin 3 pavilinn REML
Sumber : V.aporan Tahunan, 2002 hal. 56

atay nepineloatan valtime meninaizn Dar cici harog 1ual nar unit untul covva Lamar
A LA }Jv adw b R TN S UL WR LI AR t)u!lelM)L‘ll At R LN ey -y ) e DM J!—ol!-ll t.l\-' R L OLATIRRAlY % PTRE SNLANIAILEL
ravimt 1rar cnat e QUAT  hoarada mada macied saaioo doacfor omtols minma cal-1t
LWl YTAAL LELWL ) AL Lok L% fiYhLy e bR L Pu&l—\( !,)\fh‘l._‘l j’n [ FALRE W LA R WP R ALY (RS TE RISy (EITR LAY
T arvvpeacans aamarts fardibar Antoaes t Taal £ 71 Arlweyanian VI T 1b veravs  dvipant F
J_.ulnout‘,un, I el [ R R T R Ty N g R Kb vy, J\.nniabd T Ll LA ullgludl

pencapaian sasaran strategik pertumbuhan pendapatan nidak bisa dijalankan dengan
menaikkan tarif sewa kamar. Yane memungkinkan adalah meningkatkan volume
pendapatan, hal ini mengingat capaian tingkat hunian {BOR}) untuk ke-3 paviliun

belum begitu optimal, seperts terlihat dalam tabel 621 berthut.
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| KelasKamar  RSUDdrSugni | RSML RSN

t A | L o
| Kelas 3 9.000 [ 25800 | 15.000

[ Kelas 2 | 24000 | 40000 i 25000

| Kelas 1 R 30000 1 110€00 1 50000
[Kehsvip sose T eocee | 100000

Tabel 6.23. Perbandingan tarif sewa kamar RS di Lamongan.

Sumber - survey tapangan dengan memtbandingkan tarif resmi masing-masing rumah
sakit di J.amongan Pembandingan tarif ini tanpa mempertimbangkan kondisi dan
fasilitas masing-masing kamar. Apabita disetarakan, tarif RSML yang tinggr akan

terasa wajar.

Untuk mendukung hal itu, inisiatif yang munekin adalah penvusonan pola tanf
paket. Scbagai contoh “Palinmal A= Paket Persalinan Nommal™ yvang menvediakan
fasilitas layanan persatinan dengan kondisi ibu Jdan persalinan normal dengan 2 hari
rawal inap di pavilion Sakinah sctelah persalinan normal dengan bantuan bidan.

Atau paket Palinmal B - Paket Persalinan Normal sama depgan Palinmal A

tetapt dengan pertolongan dokier.

 Paviliun . 2000 ;2001 2002
L : . :
 Shofe_ o eaw | osih | exen |
Marwah o o 74.38% 7346% - 80,78%
Sakinah 7E30% | a261% 74,50%

Tabel 6.24. Tingkat hunian (BOR) 3 paviliun RSML
Sumtber : tabel 5.1, 3.2., dan 5.3,

Inisiatil” vang lain untuk mencapat sasaran strategik berupa pertumbuhan
pendapatan adalah dengan menerapkan program pemasaran. Dengan sinkrosmisast
dengan depertemen kehumasan, maka dapat dibina hubungan dengan beberapa
instansi batk kantor-kantor pemerintal, kantor swasla, penyelenggara  asuransi

kesehatan, Jumsostek, Askes.
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Program penjaminan pembayaran oleh pihak lain akan sangal membantu
proscs penanganan pasien. Dengan demikian pasien tidak perlu lagi menyediakan
‘uang muka sebetum masuk kamar, tapi cukup menunjukkan kartu anggota tertentu
atau surat pengantar dari instansi. Selanjutnya penagihan jasa layanan kesehatan akan
ditagihkan ke instansi atau ke penageung layanan kesehatan (asuransi kesehatan),

Sistem kapitas) seperti yang dipraktekkan pada JPKM (Jaminan Pelayanan
Keschatan Masyarakat) dimana masyarakat sebagai angpota membayar suatu jumlah
tertentu setiap bulan sebagai wran kapitase sehungga suatu wakiu bila anggota
tersebut sakit, tidak perlu jagt membayar biaya fayanan keschatan. Sistem Kapitasi ini
bisa juga dijadikan inisitaif untuk mencapai sasaran strategik pertumbuhan
pendapatan,

Bila ke-3 inistatif int berhasil dijalankan dengan baik, maka diharapkan target
pemenuhan ataw realisasi SHU seperti (lertwany, dalam RAPB dapat  tercapal.
Demikian pula ukuran strategik (fead ndicator) berupa peningkatan profitabilitas
masing-masing paviliun akan dapat tercapal. Demikian pula /ag indicator berupa
peningkatan'pendapatan masing-masing paviliun yang dibarengi oleh penurunan
biaya operasional paviliun akan dapat tercapai.

6.7.2. Pengukuran Penurunan Biaya Operasional

Sasaran  strateglk  penurunan  btaya  operasional adalah  peningkatan
produktivitas, dalam arti dengan input vang sama dihasilkan pendapatan yang iebih
besar, atay dengan jumlah tenaga yang sama dapat dihasilkan pendapatan yang lebih
besar. Inisiatif untuk mencapai sasaran strategik berupa peningkataﬁ produktivitas
adalah dengan meningkatkan cost ¢ffecriveness dan cost efficiency sekaligus. Hal itu
dilakukan dengan jalan menyempurnakan sistem dan prosedur di setiap cast center
serta memberdayakan petugas / pelaksana untuk bertindak hemat, tepat sasaran,
tidak mubazir, berkoordinasi tapi dilakukan dengan cepat.
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Dalam jangka panjang kedua inisiabf i harus dibarengi dengan sikap mental
yang melekat dalam diri karyawan untuk bertindak produktif Oleh karena itu perbaikan
struktur biaya sebagai target perspektif keuangan bertujuan untuk menghilangkan pos-
pos biaya yang tidak perlu, jupa mengurangi pos-pos biaya yang kurang berguna tetapi
Juga memungkinkan membuka pos-pos biaya baru yang belum pernah ada sebagai
tuntutan tercapainya sasaran strategik vaitu peningkatan produktivitas.

Dengan demikian, ukuran strategik (fead indicator) dan target dan inisiatif itu
adalah biaya per unit produk yang lebih rendah, sementara fuge indicofornya adalah
penurunan biaya secara kcsé]uruhan, dan peningkatan produktivitas karyawan batk
terhadap pendapatan maupun peningkatan produktivitas karyawan terhadap laba (SHU).
Peningkatan produktivitas karvawan ini penting karena besarmya biaya-biaya yang telah
terjadi pada talun 2001 yang scharusnya dapat tertebus pa-da tahun 2002 dan scesudahnya.
Produktivitas karyawan (erhadap pendapatan {sides producriviny dan produktivitas
karyawan terhadap laba (profit productiving) RSMIL pada tahun 200 I-memlrun dibanding
tahun 2000 namun di tahun 2002 produktivitas karvawan naik lagi, seperti terlihat dalam

gambar 6.36. berikut.

50.000.000
45.000.000
40.000.000
35.000.000
30.000.000
25.000.000
20.000.000
15.000.000 F
10.000.000
5.000.604

Sales Prodc.

02002

Gambar 6.36. Produktivitas Karyawan terhadap Pendapatan dan Laba
Sumber : tabel 6.18 dan 6.34.
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6.7.3. Pengukuran Pemanfaatan Aktiva

Pengukuran pemanfaatan  aktiva dengan  sasaran  strategik  berupa
pertumbuhan ROA dan ROE dilakukan dengan inisiaif berypa pemberdayaan
existing assets. Assets harus  digunakan scoptimal mungkin tanpa ada yang
menganggur, tanpa menghasttkan pendapalan yang berarti bagi cumah sakit. Dr tahun
2003 dan seterusnya RSML diharapkan manipu mencapal target vang sesuai dengan

standar TOR.

30,00%

25.00%

20,00%

15.00%

10.00%

5,00%

| 32000 |
02002

0.00%

ROE

Gambar 6.37. Pcrtumbuhan ROA dan ROE RSM1. 2000-2002
Sumber : Laporan Tahunan, 20002001 2002, diolah.

Tingkat pertumbuhan ROE dan ROA di masa mendatang diharapkan terus
memngkat dibanding tahun 2002 mengingat selama kurun waktu 2000-2002 sebesar
Rp 4,7 miliar dikeluarkan untuk pengadaan aktiva tetap dan scbesar Rp 3.4 nuliar
diakul schagai penambah akuva tetap, selengkapnya dapat dilihat pada tabel 625,

berikul.
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20000 T 200! L2002 | Jumlah |
! i Rp 600 . Rp 020 Rp ‘000 | Rp “00C
.[ Kenaikar assets | , 787875227 | 3.071.008.384 , 3.358.883.611
massets 0. . % S ! _
e e f— ST vl B _.!. e —— —
 Pembelian Aktiva | 381520988 7370327441 _965.099.250 ]
| Pembangunan Berjalan | 7{4.997.745 | | 1.727.836.837 | )
; Beli Aktivalan | 85.252.10G | i 79.735.056 | i
| Aruskas u/ Aset [ 1.191.810833 |  /37.032.744 | 2.772.171.143 | 4.701.014.720 |

Tabel 6.25. Tambahan Aktiva menurut Aruskas dan Neraca
Sumber - Laporan Tahunan, 2002, hal. 59,

Sehingga dengan demukian perspektif keuanpan RSMI.

dapat disartkan sesual

dengan tabel 6 26 dibawah int. Sceara ringkas terdapat 3 sasaran strategik yaitu ¢

I, Pertumbuhan Pendapatan

IJ

Tad

Pertumbahan ROV dan ROA

Pentngkatan Produktinvilas

[ Sasaran Strategik | Ukuran Strategik o ;
| ____;; Lag indicator - _ lead ndicator |
Periumbunan | Pendapatar: Crofiabilitas 1 Healsasi Sf
Pendapatan pav tliun | masing-masing
Biaya pawiiun . paviliun

Pertumbuhan RO

_L__ e —

dan ROA l. serdir dan Assets | TOR
ﬁ’er-,ingkatan ! Perurunan mays | Biaya per Uit woh  Perbakan
i pr@duk‘[i\rit_ag !I pf:’\mnbalg_n ranclah :
! i F" fJ'J}\‘iI'Ir: A5 .
! | R&Tyawan

Tabel 6,2.6. Perspekiif Keaangan REML.

Tesis

ROF dany ROA

|
|
O
|
—
|
[
r

Desain Balanced Scorecard ...

Srefitabilitas Modal | Secual standar

. sheuhiur biaya

nisiatif

|
-

c..yu%unan pola tarif |
" paket

| Program  pemasaran
. kehumasan

! Penerapan sistem
! kgpitasi B
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(ost effectiveness :
| 1
- Lost efficiency |
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6.8. Desain BSC Paviliun Shofa, Marwah & Sakinah

6.8.1. Desain BSC Paviliun Shofa

Implementas dua strategi pavibiun Shofa  dalam  perspektils  Bafanced
Scorecard  seperti tergambar pada Gambar 610 di atas menunjukan secara garis
besar bagaimana Balanced Scorecard  menghubungkan strategi dengan pengukuran-
pengukuran yang saling herhubungan sebaly akibat. Desain Bedanced Scorecard
Paviliun Shofa RSML dengan strateel cusiomer focie pada perspektit keoangan
dicapal dengan pengukuran peningkatan produektivitas lavanan pasien melalus
cfisicnsi biaya operasional dan pemanfaatan aktiva saar inl. Strategi continuous
mmprovement pada perspektif kevangan dicapai dengan pr‘:ﬂguhu’&ﬂ pertumbuhan
pendapatan  (Prestasi SHUDY mclalur inovasi lavanan keschatan  yang  akan
menciptakan wew resowrce revense bagt pay tiun Shofa kKhususnyva dan RSML pada
umumnyva. Selain ity pedtumbehan pendapatan dapat dicapai melalu perbaikan terus
menerus sistem pelayanan pasien dengan cara mengadakan peningkatan kualitas
layanan pasien yang akan metnghathan keporcavoun pasien,

Strategl  cusiomer focws pada perspektl pelanggan diwujudkan dengan
pengukuran peningkatan hecepatan layanan dan tarip vang kompetitif. Peningkatan
kecepatan layanan dapat divkur berdasarkan respor zime pasien pada  saat
memertukan pelavanan yang dioginkannya,  semakin kecil respon fime yang
dirasakan pasich semakin cepat fayanan yang dibutuhkan dapat diberikan kepada
pasicn. Tanp merupakan salah satu pertimbangan bag pasien sebelum memutuskan
akan berobat, olch karena u tanp vang disajikan hendaknya kompetitif terhadap
pesaing yang ada, supaya hal i dapat memadi keungaulan bersaing bagi paviliun
Shofa khususnya dan bagi RSML umumnya  Apabila kecepatan layanan dapat
ditingkatkan dan penyusunan pola tant vang kompetitif dapat dilaksanakan, maka

akan terjadt peningkatan produktivitas lavanan pada pasien.
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Strategl Customer Focus.:

' r. Peningkatan Sharcholder Value

Peningketan Produklivitas Pertumbuhan Pendapatan

r 1

e [ ningkatan kepercayaan
s Peningkatan kecepatan layanan pasien,

keperawatan *  Pembinaan hubungan
* Tarip yang kompetitif Jengait pasien

f T

« Membangun jasa

PERSPEKTIF
PELANGGAN

& Merungkatkan mutu asuhan keperaweatan.
* Penerapan standar asuhan keperawatan unggulan

® Mempercepat proses layanan *  Meningkatkan
refationship

« Ffisiensi operasional..
management

o Rumah sakit iamah linghungan,

f

PERSPEKTIF
PROSES BISNIS
INTERNAL

»  Meningkatkan
layanan medis

* Peningkatan teknologl » Peningkatan kompetensi strategik
strategi : Sistem e PPDS
informasi Manajemen s MARS

* Pelatihan motivasi, e 51 dan D3 keperawatan
kep_erpimpi'rlan. danetos | o pefatihan ketrampifan profesi
kerja islami. | * Pelatihan manajerial skil

Gambar 6.38. Strategi Paviliun Shofa RSML berkerangka BSC

Strategt ceniinuous improvement pada perspektif pelanggan dicapai dengan
pengukuran peningkatan kepercayaan pasten dan pembinaan hubungan dengan pasien.
Peningkatan kepercayaan pasien dapat diwujudkan melalui peningkatan terus menerus
Kualitas data layanan untuk pasien, keakuratan data yang dipakai sebagai dasar diagnosa

tentang penyakit vang diderita pasien, akan meningkatkan kepercavaan pasien.
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Pembinaan hubungan dengan pasicn secara konsisten akan membuahkan kesetiaan pasien
terhadap jasa layanan yang diberikan paviliun Shofa khususnva dan jasa layanan vang
ditawarkan di RSML_ hal ini akan berakibat dengan peningkatan pendapatan bagi RSMI..

Strategi customer focus pada perspektif proses bisnis internal diwujudkan melalui
pengukuran proses operasional layanan keperawatan yang diberikan pada pasien melalui
penerapan standar asuhan keperawatan, peningkatan mutu asuhan keperawatan, cicle
time, efisiensi operasional. Dalam proses operasi lavanan keperawatan dibutuhkan
keprofesionalan tenaga profesi keschatan Khususnva bagi paviliun Shofa adalah tenaga
paramedis  perawat, karcna perawal lebil lama  waktunya mendampings  pasten
dibandingkan tenaga profesi keschatan Tainnva, Sehagat perawat  dituntut untu’;
melaksanakan tugasnya sesuar dengan  standar  asuhan  keperawatan, vang  lerus
ditingkatkan kualitasnya sesual dengan kebutuhan pasien Scluin ity faktor waktu
pemberian layvanan juga merepakan hal penting, mengmaat rumah sahit tempat orang
berobat yang segera harus mendapatkan pelavanan sesuai vang dibutuhkan, oleh karena
1tu proses lavanan harus efektif agar pasicn tidak menungeu berlama-tama baru
mendapatkan pciziyanan. Apabtla proses Tayanan dapat difaksanahan seeara efekiif dan
profesional akan berakibat pada peningkatan produktis itas layanan keperawatan.

Strategi - continuons improvemeit pada perspektif prases  bisnis nternal
diwgjudkan dengan pengukuran proses inovasi dan manajemen pelanggan, Proses
inovast dengan membangun suatu jasa ungawdan berupa S Cenrer, dasar pemikiran
fnovasi ini berangkat dari adanya peluany bugi RSMI mengingat fetak geografis RSML
di tepi jalan propinsi antara Surabava-Rabat vang sarat kendaraan baik angkutan luar
kota maupun kendaraan dinas dan pribadi, jadi rawan terjadi kee slakaan, sedangkan jarak
dengan rumah sakit pesaing walaupun tidak terlatu jauh tetapt harena Tetaknya tidak di

Jadur atama, tidak akan mudab untuk segerd mengetahut letaknya,

P
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Trewme Cenfer dengan infrastrukturnya yang saat mi telah ada yaity Instalass
Gawat Darurat, Instalasi Bedah Sentral dan [CUL serta Rehabilitasi Medik yang sccara
bertahap akan dibangun. Pembangunan Kantor sebagai pusat layanan pasien telah selesal
dibangun dan sudah ditempati, hal int menandakan adanya peningkatan icrus menerus
guna perbaikan pemberian layanan scsuail yang dibutuhkan pasien. Adumya inovast in
akan mcrupakan new resowrse revenne  bagt REMILL umumnyva dan paviliun Shofa
khususnya, karena pasien vang berobat pada 7rurmnie Cenfer | pada akhirnya akan dikinm
ke ruang perawatan yaitu pavitiun Shofa. Pada pengukuran proses manajemen pelanggan,
sasaran strategik yang akan dicapar adalah meningkatkan relotionshin managemens, dan
meningkatkan layanan medis. Meningkathan relarionstup manaeement dipica adanya
kebutuhan pasicn tentang informasi kesehatan, sehungea pasien membutuhkan suatu
wadah tempat konsultasi mengenar penvakit yang dideritanva, Saat i swedah tersebed
disalurkan melalun program acasa fanya juvwab hesehatan pada siomn Radio Prameswara
setiap hart Rabu sore. Peningkatan layanan medis dengan target zero complaing dengan
menambah jadwal visite dekior dalam schart pasicn akan di\-‘é.sétc 2 hah, pagi hari oleh
dokter spesialis dan malam hart oleh dokhter jogn unteh mendengackan apa vang
dikeluhkan dan memberikan advise agar poasicn dapat {enang dan senang harena
dipcrhatikan. Bila pasicn merasa sonang akan pelavanan yang diterimanya, diharapkan
akan kembali lagi bila berobat, Thal ini akan meningkatkan kesetiaan pasien beraru
meningkatkan nilar pelanggar, pada akhirnyy juga akan meningkatkan pertumbuhan
pendapatan paviliun Shofa khususnya dan RSML umuyminva,

Strategr cusiomer focns pada perspektif pembelajaran lan pcﬂumf"nuhan dimuiai
dengan pengukuran peningkatan teknologl strateaik dan ikbm bertindak  melaiw
pemberdayaan sumber daya tosant terhadap penguasaan sistom Informasi manajemen
yang ada, sedanghan thliim bertinduk inclalui pelatihan pemberian motivasi, pemantapan

vist dan misi serta otos keria islami

212

Tesis Desain Balanced Scorecard ... Anna Marina



ADLN - Perpustakaan Universitas Airlangga

Dalam memberikan mo_tivasi pemantapan visi dan misi serta mencipta!(an etps
kerja islalﬁi, selama ini dila.kuka;n melalui program Dearul .4;-,5;0;;1 untuk tingkat stlrukfural
dan Malam Bina Iman dan Takwa (Mabit) untuk seluruh karyawan, {uyjuannya untuk
memberi motivasi pada karyawan untuk melaksanakan tugasnya masing-masing sesuai
dengan visi, misi yang sudah ditetapkan.

Strategi continous improvement pada perspekitif pembelajaran dan pertumbiihan
ditentukan oleh sebuah pengukuran kompetensi strategik melalui peningkatan kualifikasi
profesi dokter dan paramedis perawat serta pelatihan ski// profesi maupun managerial
Peningkatan kualifikasi profesi dan pelatihan skif/ ini khususnya untuk menunjang
rencana pembukaan Tramma Confer, sedangkan uptuk kualifikasi dokter saesialis
paviliun Shofa selain dokter bedah ada juga dokter anesthesi dan untuk penyetaraan
perawat ke D3 keperawatan heddangsung secara hertahap, Dengan meningkatnya
kualifikasi dokter dan paramedis perawat schugai ujung tombak di pu\riiiun rawal mnap

Shofa khususnya akan mengakibatkan meningkatnya pertumbuhan pendapatan.

6.8.2. Desain BSC Paviliun Marwah

Implementasi dua strategi di paviliun Marwah dalam kerangka perspektif
Balanced Scorecard seperti tertihat pada Gambar 6.39 secara garis besar menunjukkan
bagaimana Balanced  Scorccard  menghubungkan  strategi  dengan  pengukuran-
pengukuran yang saling berhubungan sebab akibat. Strategi cosiwmer focus pada
perspekiif keuangan dicapai dengan pengukuran peningkatan produktivitas layanan
kepada pasien melatui efisiensi operasional dan pemaniaatan aktiva yang ada, Strategi
continous improvement pada perspektif keuangan di paviliun Marwah dicapai dengan
pengukuran pertumbuhan  pendapatan (SHU) melalui inovasi jasa layanan dan

meningkatkan nilai pelanggan.
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Gambar 6.39. Strategi Paviliun Marwah RSM1. berkerangka BSC

novasi jasa layanan akan meneiptakan rew resowrce revenne bapi paviliun
Marwah khususaya dan sccara umum bagi RSMi. scdangkan peningkatan nila
pelanggan dapat divwudkan melalui perbaikan terus mencrus sistemn informasi
layanan petanggan vang interaktif vang akan mcnmgkatk;n kepercayaan pasien
melalul peningkatan kualitas data fayanan untuk pasien vang dipaka sebagar dasar
dragnosa tentang penyakit vang diderita pasien.
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Meningkatnya kepercayaan pasien akan Dberakibat pada peningkatan pertumbuhan
pendapatan paviliun Marwah khususnva dan RSMI. umumnya.

Strategi  cusromer focus pada perspektif pelanggan  diwujudkan dengan
pengukuran :

1. Keccpatan layanan pada pasicn

2. Tant yang kompetitif
Ke dua pengukuran di atas menunjukkan pengukuran produktivitas layanan perawatan di
paviliun Marwah. Peningkatan kecepatan lavanan pasien dapat dicapai  dengan
berkurangnya aktivitas non value added melalul pembangunan sistem informasi
manajemen vang interaktif, di mana  pasien dengan mudah dapat mengetahui jumlah
tagithannya cukup di ruang perawatan paviiiun lfempal pasien rawat anap. Tanf
merupakan salah satu pertimbangan pelanggan scbolum mengeunakan jasa layanan yvang
dibutuhkan, oleh karena itu penyusunan tari{ perawatan per pakel akan membantu
pelanggan dalam memutuskan untuk mienggunakan jasa layanan yang ditawarkan. Kedua
pengukuran il dilihat dan sudut produktivitas berhubungan dengan efisiensi biava dan
pemanfaalan aktiva yang ada.

Strategl cunttinous inprovement pada perspektif pelangean ditentukan dengan
pengukuran -
1. Peningkatan kKepercavaan pasien
2. Pembinaan hubungan dengan pasien
Kedua pengukuran tersebut merupakan penguburan pertumbuhan pendapatn melalu
peningkatan nifai pelangean Peningkatan kepercavaan pasien dapat d:'-\\-‘u_iudkan melatlw
penyediaan data layvanan untuk pasien vang berkualitas dan akurat, keakuratan data akan
dipakai scbagai bahan diagnosa dokter dalam mumberikan tayanan medis. Semakin
meningkatnya Kepercayaan pasten akan duunjuklan dengan bertambabnya junilab,
kunjungan rawat inap umumnya dan paviliun Marwah khususnva.
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Strategt customer focus pada perspektif proses bisnis internal di paviliun Marwah
ditentykan dengan’i pengukuran proscs opcrasi  yang diarahkan untuk mencapai
keunggulan operasional melalui peningkatan mutu asuhan keperawatan, evaluasi
penerapan standar asuhan Keperawatan, mempercepat cicle fime layanan pasien dan
cfisiensi dalam proses operasiunall sehingga keunggulan dalam proses operasional akan
tercapai. Produktivitas proses layanan pada pasien akan mempengaruhi  tercapainya
keunggulan operasional. Produktivitas dalam proses pemberian layanan pada pasien
dipengaruhi olch mutu asuhan keperawatan yang diberikan pada psicn, kecepatan proses
layanan serta efisicnsi operasional. Mutu asuban keperawatan perdu ditingkatkan terus
sesuai yang dibutuhkan olch pasien dengan pengukuran mstrumen evaluasinya. Dari
penilaian instrumen tersebut, maka targel BOR pavtliun Marwah dapal tercapai atau
tidak. Kecepatan proses layanan pasicn diukur berdasarkan respon fime yang ada dengan
target < 15 menit, adanya Bifling Spsiem di masing-masing paviliun rawat inap
merupakan bagian dari sistem informasi akuntansi vang ada di RSML. vang membantu
tercapainya sasaran strategik vang sudah ditetapkan. Selain itu kenyamanan dalam ruang
perawatan terutaﬁa klas 3 berupa pemberian spece (jarak antar TT) yang cukup longgar.

Startegi continous improvement pada perspektif proses bisnis internal di paviliun
Marwah ini diarahkan pada proses inovasi dan manajemen pelanggan. Proses inovasi di
paviliun ini diarahkan pada peningkatan proses Jayanan perawatan intensif bagi pasien
yang memerlukan perawatan intensif dikarcnakan kondisi pasien . Dalam proses
manajemen pelanggan diwujudkan melalul peningkatan refationsiig L anagement umuk
mencapai target BOR di paviliun Marwah, inisiatif’ strategiknya c!engan.mcngadakan
programa kesehatan di radio, pembentukan klub kesehatan. Peningkatan hubtngan
dengan pasien ini ditkuti dengan peningkatan layanan medis melalui visiienya yang
- terjadwal dan dilakukan pagi dan malam uniuk mendengarkan keluhan pasien dengan

memberikan advise yang menyejukkan pasien yang sedang sakit.
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Kedua pengukuran tersebut akan mengakibatkan meningkatnya BOR paviliun
Marwah khususnya dan RSML umumnya. | |

Strategi  continuous  improvement pada perspektif pembelajaran  dan
pertumbuhan di paviliun Marwah sama seperti di paviliun lainnya, hanya
perbedaannya di pengukuran kompetensi strategik untuk pengukuran peningkatan
profesi medis, spesialisasi dokter disesuaikan dengan spesifikasi pasien yang
memkmati jasa layanan perawatan yang dibutuhkan. Sedangkan strategi custamer
Jocus yang diarahkan pada pengukuran teknologi strategik dan iklim bertindak untuk
keiga paviliun rawat inap tersebut sama Diharapkan meialui pemotivasian serta
pemantapan visi dan misi bagi karyowan, terciptalah etos kerja vang islami | dengan
perwujudan perifaku karyawan vang istami.
6.8.3. Desain BSC Paviliun Sakinah

Implementast dua strategi di pavilliun rawat inap Sakingh dalam perspektif
Balunced Scorecard seperti terlihat pada Gambar 6,40 secara garis besar
menggamburkan bagaimana Balunced Scorecard menghubungkan kedua strategi .
tersebut dengaﬁ pengukuran-pengukuran sasaran strategik yang saling berhubungan
sebab akibat. Strategi customer focus  pada perspektif keuangan di paviliun Sakinah
ini sama halnya seperti di paviliun Shofa dan Marwah di mana untuk mencapai
strategi produktivitas melalui penurunan Diaya per unit guna mencapal  cos/
effectiveness dan cost efficiency. Strategi contimous improvement pada perspektif
keuangan diarahkan untuk pertumbuhan pendapatan metalui profitabilitas masing-
masing paviliun dan pertumbuhanan ROI? & ROA dengan pcmberdayéan existing
assets. Strategi customer Jocus pada perspektif pelanggan  ditetapkan  dengan
peningkatan kecepatan layanan dan tarif persalinan dan perawatan yang kompetitif,
Sebagai paviliun perawatan pasca persalinan dan perawatan bayi, Sakinah
mempunyai pesaing lebih banyak dibandingkan dengan Shofa dan Marwah.
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Bagi Sakinah, BPS (Bidan Praktek Swasta) dan rumah bersalin merupakan
pesaing dalam hal tarif persalinan dan iayanan perawatan, oleh karena ity tarif persalina:.
yang kompetitif dan kecepatan dalam memberikan layanan akan memberikan keunggulan
kompetitif bagi  paviliun Sakinah khususnya dan RSML vmumnya, sehingga
produktivitas layanan pada pasicn akan tercapa:.

Strategi continous improvement pada perspektil pelanggan  diarahkan pada
peningkatan kepercayaan pasien akan kualitas data layanan untuk pasien, di mana
keakuratan data diperlukan sebagai dasar diagnosa dokter yang merupakan bagian dari
pemberian jasa layanan medis. Sefain itu strategi ini divwujudkan dengan pengukuran
pembinaan  hubungan dengan  pasicn.  scberapa dalam hubungan  terscbut  akan
ditunjukkan scbagai kestiaan pasien terhadap jasa layanan vang ditawarkan di paviiiun
Sakinah khususnya dan RSML umumnya.

Strategt customer focus bada perspektit proses bisnis internal diwgjudkan dengan
pengukuran proses operasional melalui peningkatan mutu asuban keperawatan, evaluast
penerapan standar asuhan keperawatan, cycle rime proses persalnan dan perawatan serta
efisiensi dalam ﬁroses operasional. Keempat pengukuran ini akan mengakibatkan
peningkatan produktivitas fayanan pada pasien.

Strategi comtinous inmprovement pada perspektif proses bisnlis internal dicapai
dengan pengukuran proses inovasi dan manajemen pelanggan melalui realisasi aquwtomatic
incubator yang diperlukan oleh bayi lahir yang kondisinya kurang batk schingga pertu
mendapatkan layanan perawatan yang insentif. Sctinp pasicn persalinan dengan bayi'
hidup , akan dibuatkan memoryv bavi yang berisi data bayi beserta foto bayi bersama
ibunya sebagai souvenir dari RSML yang juga dapat dipakai sarana promosi yang cukup

efektif.
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Strategi customer focus  pada perspektif pembelajaran dan pertumbuhan di

paviliun ini sama halnya dengan di paviliun Shofa dan Marwah, di mana diarahkan pada

pengukuran peningkatan teknologi strategi dan iklim bertindak. Pelatihan motivasi dan

kepemimpinan diharapkan akan menyegarkan suasana kerja yang kondusif dan memiliki

elos kerja yang islami sesuan dengan motto yang diembannya.

Strategi Customer Focus

Peningkatan Shareholder Value
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PERSP. Peningkatan Produktivitas Pertumbuhan Pendapatan
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Strategi  continuous  improvement  pada  perspektif  pembelajaran  dan
pertumbuhan di paviliun ini diarahkan pada pengukuran kompetensi strategik melalui
peningkatan kualifikasi tenaga medis dan perawat Spesialisasi obgyn dan anak
diperfukan di paviliun ini untuk menunjang proses operasional layanan persalinar,
dan perawatan yang dibutuhkan pasien. Kualiltkasi perawat dan bidan minimal D3,
hal imi akan berpengaruh pada mutu layanan asuhan kepe awatan vang diberikan
kepada pasien. Selain itu pelatthan ketrampilan profesi maupun managerial untuk
menunjang proses layanan persalinan maupun perawatan yang diinginkan pasien.

Penerapan Balunced Scorecard pada paviliun rawat inap RSML vaitu Shofa,
Marwah dan Sakinab di masa mendatang diharapkan menghasilkan semakin banyak
kompetensi baru yang ditawarkan kepada pelanggan dengan berbagat jasa layanan
keschatan. Pembukaan kompclpnsi baru di brdang Keschatan akan menyebabkan rew
source revenue. Pada strategi ;‘J.f.s‘fuﬁh,‘.r')‘;‘JL’HS terlihat adanya peningkatan kecepatan
layanan dengan sistem informasi manajemen yang interaklil, peningkatan mutu
asuhan keperawatan dan tarif perawatn yang kompetitif. Ketiga pengukuran tersebut
berfokus padal kepentingan pasien, sehingga increuse service efficiency akan
terpenuhi dan pada akhirnya akan mengakibatkan operasional yang efisien.

Ketepatan pelaksanaan strategi customer focus dan contintous improvement
akan menyebabkan peningkatan pendapatan di ketiga paviliun rawat inap RSML., Hal
tersebut akan berdampak pada peningkatan fasilitas fisik, peningkatan kualifikasi
dokter dan perawat, kesejahteraan karyawan.

Pengukuran-pengukuran pada masing-masing pavihun vang telah diciptakan
tersebut diharapkan mampu menjadi ciri khas keunggutan ketiga paviliun rawat inap
RSML sebagai rumah sakit Muhammadiyah yang sekaligus akan mampu
ménciptakan peningkatan nilai shurcholder melalui dua tuyyuan akhis scorecard yang

saling berimbang, yaitu peningkatan produktivitas dan pertumbuhan pendapatan.
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BAB VII

KESIMPULAN DAN SARAN

7.1. Kesimpulan

Pada bagian akhir dan penelitian ini dihasitkan desain Balunced Seorecard
paviliun rawat map Shofa, Marwah dan Sakinah yang terdiri dari strategy’ objectives,
fag indicator, lead indicator. Desamn Bulacod Seorecard paviliun rawat map RSMI.
dapat dijabarkan menjadi program dan anggaran yang dapat divkur dani empat
perspektif
Rangkuman pengukuran seleng-apnya dapat ditihat pada tabel 7.1

Berdasarkan hasil penchitan yang telal dilakukan oleh penchitic sampailah
penelitt pada tahap menank kestmpulan dard wemuan-temuan sclama melakukan
penelitian dan dan temuan-temuan tersebut, kemudian penelifs mencoba memberikan

saran guna pengembangan RSN

7.1.1. Pengukuran Perspektif Pelanggan

Temuan-tentuan pada perspeh il pelangean dupat disimpulkan schagai berikut

1. Retensi Pelanggan RSML
Pengukuran retenst pelanggan dengan 5 indikator komponen hrand couify
fhrand  acceptabiliny,  hrand  prejercace,  brand Hoyaling, dann hasd
penclitian tertinggr  tngkat Joyalitasnya adalah paviliun Marwah schesar

335 dan terendah pavttiun Sakinah 2 44
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Bila dittiyau dare karaktensih pasien pengguna paviliun
Marwah memang mempunyvai peluang tingkat loyalitas Iebih tingg
dibandingkan paviltun yang fain dikarenakan rata-rata merupakan pasicn
penderita penyakit dalam yang mungkin kambuh dalam kurun waktu
kurang dari 1 tahun, di mana rata-rata pasien tersebut juga melakukan
kontrol rawat jalan di RSML, jadi ada kesinambungan. Sedangkan untuk
pasien paviliun Shofa, pasca bedah pasien kemungkinan akan kembali
untuk rawat inap dalam kurun waktu lebih 1 tahun dan untuk paviliun
Sakinah, karcna pavilion ini melavani persalinan, maka dalam waktu
kurang dari 1 tahun pasien belum entn kembali mengganakan jasa
layanan pavilim ini.

2. AKuisisi pelanggan RSMI.

Pengukuran akuisest pelangean denpan 3 indikator komponen
bromel cquiny (hraud uavverencss, heond proforence din brand fovidiny),
dari hasil penelitian nilai terlingal paviliun Marwah dengan nilai 3.33 dan
terendah pavibiun Sakinah sebesar 3.04. Bila dilthat dari rerata tingkat
loyalitas pelanggan lama dan pelangean buarw, maka lebih tingyi
pelanggan baru.

3. Profitabilitas pelanggan RSML

Pengukt;ran profitabilitas pelangean diketahui dan kontribusi
masing-masing pavitiun dalam membeniuk laba kotor RSMI. Dari
laporan keuangan RSMI. tahun 2002, diketahoi kontribusi laba kotor
teringed untuk paviliun Marwah dan iercodah Sakinah, koodisi ini
antagoms bita dihubungkan dengan jumibah  pasicn terlayani terbanyak

Justru di paviltun Sakinah, kemradian Manwah dan Shoty,

e
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Hal i memerlukan studi lebih lanjut mengenai hubungan pola tarif, pola

biaya langsung dan tingkat kepuasan dan tingkat kunjungan pelanggan

masing-masing paviliun.

- 4. Atribut produk/jasa

Dalam penelitian int diwakili dengan pertanyaan yang menunjukkan

Kualitas layanan:

a.

Responsiveness, terlinggn paviliun Sakinah dengan nilai 7,98 dan terendah
pavifiun Marwah 733,

Reliability,  tertinggi paviliun Shofa dengan nilai 7,85 dan terendah
paviliun Marwah 7,08

Assurance,  tertinggt paviliun Sakinah dengan nilat 831 dan terendah
paviliun Marwah 7,16

Tangibles, tedtinggl paviliun Sakinah dengan nilai 841 dan terendah
untuk pavilivn Marwah 7 61

Ii'm;‘;thaty, tertinggi paviliun Shofa dengan niali 7,95, sedang terendah

paviliun Marwah 7 46

S. Hubungan Pelanggan

Dalam penelitian ini diwakili dengan jawaban pasien atas upaya

personel yang bertugas memberikan informasi yang dibutuhkan pasien. Nilai

tertinggl di paviliun Sakinah dengan nilai 758 dan terendah di paviliun

Marwah dengan nilai 6,63

Tesis
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6. Citra dan Reputasi

Ketrampilan persone! vang bertugas memberikan  pelayanan
pada pasien merupakan cemminan citra dan reputasi RSMI.. Nilai

tertinggl di pavilivn Sakiah dengan nilar 7,82 dan terendah di paviliun

Marwah 7,08

7.1.2. Pengukuran Perspektif Bisnis Internal

Tesis

1.

Identifikasi Pelanggan

Pelanggan ke-3 paviliun vang diteliti, sepert terlihat dalam tabel 6.8

adalah didominast oleh wanita (60%), kitompok wrur 24-40 tahun

{38%), pegawai swasta {47%%), kcluarga dengan pengeluaran per bulan

kurang dart Rp 500 ribu (4490} lama waktu eowat inap 2-5 hari (71%),

rawat map kelas T (7% dan alasan mennlih karena Pelayanan yang

hatk (6374}

ldentifikasi Kebutuhan Pelangoan

{dc.ntiﬁkasi kebutuhan pelanggan dalam penelitian ind difokuskan pada 6

mdikator kepuasan pasten vatiu,

a. pelavanan dokter, rata-rata 2 paviliun bernilai 7 78, paviliun tertinggi
adalah Sakinah 8 11, Shofa 7.64 dan terendah adalah Marwah 7.59.

b. pelayanan perawal, rata-rata 3 paviliun bernilai 7.89, paviliun
tertinggt adatah Sakimah 813 kemudian Shofa 794 dan terakhir
Marwah 7.50.

¢ pelayanan gizi, rata-rata 3 paviliun bermitai 7.29, paviliun tertinggi
Sakinah 7.66, kemudian Shefa 721 dan terendah adalah Marwah
672

d. pelavanan administrasi dan keuangan, rma-rata bernilat 758, paviliun
tertinggt Sakiﬁah 7.77, Shofa 7.64 dan terendah adalah Marwah 7.31.
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e. fasilitas fisik, alat medis dan non medis, rata-rata bernilai 7.69, tertinggi
paviliun Sakinah 7.97, Shofa 7.76 dan terendah Marwah 7.30.
f. tarif dokter, kamar, obat, operasi, dan ;sewa mobil ambulan, rata-rata
dinilai sedang,
Karena semua indikator kepuasan pasien berada di paviliun Sakinah, periu

diadakan penelitian lebih lanjut,

3. Pengukuran Proses Inovasi
Proses inovasi difokuskan pada 3 paviliun, yait :
a. Paviliun Shofa, dengan membangun jasa unggulan berupa Trauma center.
b. Paviliun Marwah, dengan mgrealisasikan ICU dan Ruang Observasi
Intensit.

¢. Paviliun Sakinah, dengan cuomatic incuhator.

4. Pengukuran Preses Operasi
Proses operast di 3 paviliun difokuskan pada pencapaian sasaran
strattegitk berupa . peningkatan mutu askep, penerapan standar askep,

mempercepat proses layanan, dan efisiensi operasional.

S. Pengukuran Proses Manajemen Pelanggan
Proses manajemen pelanggan difokuskan pada : meningkatkan

relationship managenment, dan meningkatkan layanan medis.

7.1.3. Pengukuran Perspektif Pembelajaran dan Pertumbuhan
Temuan-lemuan  pada perspektifl Pembelajaran dan Pertumbuhan  dapat

disimpulkan sebagai berikut :
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1. Kompetensi Strategik

Pengukuran kompetensi strategik difokuskan pada

a. Skifls (rasio penguasaan  skills  straicgik),  diukur  dengan
membandingkan posisi ketenagaan RSMI. dengan standar Depkes, baik f
untuk tenaga dokter, perawat, dan non medis. Ternyata RSML patut
menambah Jjumlah tenaga paramedis perawatan schingga menjadi 106
orang sesuat dengan standar Depkes.

b, Knowledge sharing, dan hasit penelitian ternyata tenaga non medis
mempunyal daya-bagi pengetahuan 71.11% lebih tinggi dibanding

tenaga medis (64, 46%)

2. Teknologi Strategik

Pengukuran teknologi strategik difokuskan pada

. Infrastruciure, diukur dengan dava dukung vang kurang sehingga angka
kematian cukup timgg vaitu NDR 34 permil sementara standar <25
pérmil, penmingkatan kunjungan faboratorium sebesar 88%, peningkatan
instalast radiologr vang menigkat 62°4

b, Application, dart hasil penelitian diperolch data bahwa daya-laksana
(apphications) Rarvawan rata-rata scbesar 68,15% sedang tenaga non-

medis lebth tinggi (68 97%) dibanding tenaga medis (67,58%)

3. Iklim Bertindak
Pengulkuran iklim bertindak difokuskan pada :
a. Awareness, dava pedult manajemen RSMILL cukup tingel yaitu 83%,
b, Aligrunent, mangemen RSML memedukan dava-sesuai (alignment)
untuk perspektil proscs bisais internal  paling tinggi vaitu  17%,
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perspektif  pembelajaran dan pertumbuhan  12%,  perspektif
pelanggan {1%, dan dava sesuai terendah adalah untuk perspektif
keuangan.  Hal mt cukup wajar karena pengukuran Kinerja
keuangan umumnya telah lama dikenal.

c.  Readiness, daya-siap manajemen untuk perspektif keuangan paling
tinggai (93%), hal ini sebagai kebalikan dari daya-scsual.

d. Slotivation, daya derong antuk bertindak memngkatkan Kinerja
usaha tenaga non-medis pahing tnggr (63%), kemudian tenaga
medis (55%), dan terakhic molivast dokter pating rendah vaity 52%,

Melihat iktim bertindak yang seperti disimpulkan di atas, kiranva perlu

ditehtt lebih lanjut sebab-sebab hal 1o terjadi dan solusi untuk

mengatasinya, hal i perlu karena wune tombak runtal sakit yang
paling pokok adalah (enaga medis dan Jokier, vang di RSML justru

menunjukkan kondisi yany kurang baik.

7.1.4. Pengukuran Perspekfif Keuangan

Temuan-temuan pada perspektif kevangan dapat disimpulkan scbagai

berikut -

1. Pengukuran Pertumbuhan Pendapatan
Pertumbuhan  pendapatan RSML  bisa  dilakukan  dengan
mengoptimalk;}‘n tingkat huntan {BOR) karcna rata-rata tartl’ RSML
lebih tinggr dibanding pesaingnyva. Sementara ity terdapat hubungan
vang linter antara BOR tmggr dengan kontribusi margin tinggl. Paviliun
Marwah dengan BOR  tertingpi 80,78 menghasitkan  kontribusi
margin tertinggt 64%.
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2. Peugukuran Penurunan Biaya Operasional
Penurunan biaya operasional yang dimaksud dalam bahasan ini adalah
dalam kerangks peningkatan produktivitas karyawan, hal ini mcngingat'
terdapat ketidak konsisienan antara produktivitas karyawan terhadap
penjualan {(safes productivigyy dengan produktiv itas karyawan terhadap
laba (profit productivity). Safes produciiviry meningkat terus dari 2000

sampai 2002, tapi profit productivity di tahun 2001 menurun.

3. Pengukuran Pemanfaatan Aktiva
ROA tahun 2001 turun sementara ROA tahun 2002 relati’ meningkat
tapi tidak lebih Idari ROA 2000, demikian pula ROE. Hal ini
mengindikasikan .bahwa terjadt  kekurang  optimalan  pemanfaatan
aktiva. Oleh karena itu pemanfaatan alat-piranti yanp baru diadakan

segera dilaksanakan.

Sehingga dengan demikian, desain halunce ycorecard untuk 3 paviliun RSMI adalah

seperti dalam tabel 7.1, berikut ini.

228

Tesis Desain Balanced Scorecard ... Anna Marina



ADLN - Perpustakaan Universitas Airlangga

STRATEGIC OBIECTIVE

| LAGINDICATOR

LEAD INDICATOR 4

Pertumbuhan Pendapatan

Pendapatan paviliun

{
[
; .
I Profitabilitas masing-masing

Biaya pavfiun paviliun ]
Pertumbuhan ROE dan ROA ROE dan ROA Profitabilitas Modal sendiri
dan Assets
Produktivitas Penurunan biaya | Biaya per unit lebih rendah

1
I
[

Meningkatkan kepercayaan pasien

i Persentase pendapatan dari
! pasien baru

Beitambahnya jumlah
kuniungan pasien baru

Kecepatan layanan

!l Throughput time

! Berkurangnya non-value
| added time

Tarif yang kompetitit

[ Tarif pesaing untuk jenis
: layanan yang sama

Perbandingan tarif pesaing

i Meningkathan kualitas hubungan

| dengan pasien .

Customer retention

' Kedalaman hubungan

Shofa

Maningkatnya proses fayanan

kepada pelanggan dengan
__TEET_*?EQHP_EFE?_H!‘QQH@E_‘. .

i

Meningkatnya proses layanan

perawatan intensit kepada
_pelanggan

Sakinah

Meningkatnya proses layanan

persatinan dan perawatan intensif

necnatus

N

| Tingkat kesalahan fayanan
{ service error rafe) pasca
bedah

| Tingkat kesatahan fayanan
| (service eiror rate)

| perawatan intensif

!

Tingkat kesalahan {ayanan
(service error rale)

| persalinan dan perawatan
| intensif neonatus

N

{ Berkurangnya service emor
| rate pasca bedah.

{ Berkurangriya service error |
[ rate perawatan intensif [

| Berkurangnya service error
| rate persalinan dan
[ perawatan intensif neonatus

]

Meniﬁgkatigan mutu askep

Instrurnen ABC

! Penifaian instrumen ABC

Penerapan standar askep

Instrumen studi kasus
penerapan askep

[ Evaluasi instrumen studi
kasus penerapan askep

|_management

Mempercepat proses layanan | Respon time (cle effectiveness
Efisiensi operasional [ Persentase penurunan biaya | Biaya per unit

| | operasional
Meningkatkan Refationship | Customer retention Kebutuhan informasi

| kesehatan

Peningkatan layanan medis

| Jumlah komplain pasien

| Jadwal visite dokter

PERSPEKTIF

PEMBELAIARAN &
. PERTUMBUHAN

Tesis

I-—I\*Teningkatkan ketrampilan
|_keperawatan

Penlngkatan profe;@ga medis

' Penihgkétan profesi perawat

| Waktu penyelesaian tugas
.| tebih cepat

Sikap karyawan lebi positif

Loyalitas tenaga medis

Loyalitas tenaga perawat

Pemberdayaan & kepuasan N

tenagamedis
Pemberdayaan & kepuasan
tenaga perawat

Meningkatkan informast iayanan

1 Kece;iat_ain & ketepatan o

| informasi

_Pemantapan visi & misi islami
Peningkatan manageral skils
karyawan

Perlaku islami
| Administrasi fayanan medis &
| keuangan

Kapabilitas personel

Visi & ‘misi RSML
[ Ketuhan pasien masalah
| administrasi

Tabel 7.1. Desain Balance Scorecard 3 paviliun RSML
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7.2.  Saran
Berdasarkan kesimpulan di atas, maka dapat disarankan hal-hal sebagai
berikut :

t. Diperlukan studi lebih lanjut mengenai hubung;;m pola tarif, pola biaya langsung

- dan tingkat kepuasan serta tingkat kunjungan pelanggan masing-mzising pavtliun.

chiﬁ lanjut studi tersebut dapat menganalisis hubungan antara tingkat hunian
(BOR) dengan kontribusi margin masing-masing pavitiun sebagai dasar pola
pengembangan paviliun dengan menggunakan mode! Gt (General Flectric) yang
memperhitungkan daya tartk pasar bergantung pada ukuran pasar, tingkat
pertumbuhan pasar tahunan, margin laba historis, serta kekuatan bisnis yang
bergantung pada pangsa pasar rumah sakst, pertumbuhan pangsa pasai, kualitas
produk dan lainnya.

2. Perlu diadakan suasana yang kompetiti!] antar umt bisnis_iuldrlml (dalam hat ini
antar paviliun) dengan orientasi kepuasan pelanggan. Dari hasil penclitian semua
indikator kepuasan pelanggan tertinggi lerdapat di paviliun Sakinah, kenapa
paviliun yang lain tidak seperti Sakinah. Perlu dikaji lebih dalam adanya
kemungkinan tingkat pendapatan tenaga di Sakinah yang lebih tinggi dibanding
pendapatan tenaga di paviliun lain.

3. Perlu diteliti lebih lanjut schab-sebab terjadinya tingkat iklim bertindak kumulatit
(awareness, alignment, readiness, dan motivation) tenaga non-medis yang lebih
besar dibanding tenaga medis dan mencar solusinya. Hal ‘ni perlu karena ujung
tombak rumah sakit yang paling pokok adalah tenaga medis dan dokter, yang di
RSML justru menunjukkan kondisi yang kurang baik. Hal inj juga menekankan
bahwa tenaga medis perlu lebih banyak mendapatkan | pelatihan  dan

penpembangan (fraining & development),

230

Tesis Desain Balanced Scorecard ... Anna Marina



ADLN - Perpustakaan Universitas Airlangga
4. Desain balunced scorecard masing-masing paviliun rawat inap RSML ini akan
terbukti menjadi alat ukur kinega yang komprehenstf, koheren, seimbang, dan
tgrukur apabila ditindak lanjuti ke tahap implementasi dan evaluasi. Kedua
tahapan tersebut dapat dicanangkan secara peréoc_jik setiap tahun,
5. Perlu dilanjutkan dengan desain holonced xc..‘r:,"c'a';;r:f untuk RSML secara
kescluruhan segera setelah  desain balance scorecard paviliun rawat inap

berdampak pada peningkatan Lineria RSMY.
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