BAB V
PENUTUP

1.1. Kesimpulan.
a. Perspektif Keuangan

Berdasarkan hasil penelitian pencapaian rasio efektivitas kurang dari
100% hal ini menggambarkan kinerja bagian keuangan Rumah Sakit
Santo Antonius tidak efektif karena target pendapatan tidak sesuai dengan
anggaran yang sudah ditetapkan.

b. Perspektif pelanggan
Berdasarkan hasil penelitian bagian perspektif pelanggan dengan lima
indikator (pangsa pasar, akuisisi pelanggan, retensi pelanggan, kepuasan
pelanggan dan profitabilitas pelanggan) kurang baik karena belum
memenuhi standar / target yang ada. Hal ini menjadi masukkan penting
bagi pihak manajemen Rumah Sakit untuk memperbaiki strategi guna
menarik pelanggan.

c. Proses Bisnis Internal

Ada tiga ukuran utama Kkinerja dari proses inovasi belum

maksimal pelaksanaannya, ukuran Kkinerja proses operasi ada tiga
indikator BOR, TOI dan BTO belum sesuai standar DEPKES karena ada
hubungan dengan rendahnya kunjungan pasien/ pelanggan di Rumah
Sakit Santo Antonius Jopu. Sedangkan proses layanan purna jual berjalan
dengan baik namun perlu ditingkatkan mengenai memberi pemahaman
kepada pasien tentang proses pengobatan dan kontrol lanjutan dan sesuai

dengan prosedur yang berlaku untuk kebaikan pasien serta membangun
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hubungan baik dengan pasien melalui telepon pasien pasca berobat agar
pasien merasa ada perhatian dari Rumah Sakit tempat berobat.
. Persepektif Pembelajaran dan pertumbuhan

Kinerja dari perspektif ini cukup baik ditandai dengan kapabilitas
pekerja  (kepuasan pekerja, retensi pekerja dan produktivitas pekerja).
kapabilitas pekerja belum memenuhi standar hal ini berkaitan erat dengan
kurangnya pelanggan sehingga sehingga mempengaruhi Kinerja Rumah
Sakit. Kapabilitas sistem informasi (SIMRS) dan infrastruktur baik,
sedangkan iklim organisasi baik namun belum maksimal ditandai dengan
rendahnya kunjungan pasien yang berdampak pada rendahnya profit

Rumah Sakit.

. Analisis SWOT

Analisis SWOT menunjukkan bahwa kondisi Rumah Sakit Santo
Antonius Jopu berada kuadran 1 (positip, positip) hal ini menandakan
bahwa Rumah Sakit Santo Antonius jopu dalam kondisi kuat dan
berpeluang. Rekomendasi strategi yang diberikan adalah mendukung
kebijakan pertumbuhan yang agresif dengan memanfaatkan peluang yang
ada serta kekuatan internal yang dimiliki Rumah Sakit Santo Antonius
Jopu, sehingga sangat mungkin untuk terus menambah pelayanan sesuai
dengan kebutuhan masyarakat setempat serta pengembangan menjadi
Rumah Sakit yang memiliki keunggulan dan mempunyai daya saing demi
kebahagiaan banyak orang sehingga nama Tuhan makin dimuliakan serta

cinta kasih dan damai dapat dirasakan.
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1.2. Saran

Berdasarkan data yang diperoleh dari dokumen, wawancara para informan,

dan hasil observasi proses pelayanan di Rumah Sakit Santo Antonius Jopu, maka

disimpulkan hasil penelitian berdasarkan empat perspektif dalam balanced score

dan analisis SWOT sehingga direkomendasikan beberapa saran berikut:

1. Saran untuk Rumah Sakit Santo Antonius Jopu

a.

b.

e.

f.

Datangkan dokter spesialis tetap;

Tingkatkan kualitas pelayanan kepada pasien
Tingkatkan promosi Rumah Sakit
Tingkatkan sosialisasi budaya organisasi
Tingkatkan pelayanan Pastoral Care

Tingkatkan kerja sama dengan Gereja lokal dan puskesmas terdekat.

2. Saran bagi peneliti lain agar melakukan penelitian tentang kualitas pelayanan

sehubungan dengan Organizasional Citizenship Behavior (OCB) Rumah Sakit.
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Lampiran 1

ETIKA WAWANCARA

Petunjuk Umum Wawancara :

N o g M~ w

Ucapkan terimakasih atas kesediaan diwawancarai

Lakukan perkenalan dua arah, baik pewawancara maupun informan mulai
dari nama, umur, pendidikan, pekerjaan, jabatan

Jelaskan maksud dan tujuan wawancara

Wawancara dilakukan oleh peneliti

Dalam diskusi, informan bebas mengeluarkan pendapat

Dijelaskan bahwa pendapat, saran dan pengalaman sangat berharga

Dalam wawancara tidak ada jawaban yang benar atau salah serta dijaga

kerahasiaannya

105



Lampiran 2

SURAT PERSETUJUAN MENJADI INFORMAN

Dalam wawancara tidak ada jawaban yang benar atau salah dan tidak akan
berpengaruh terhadap kinerja keperawatan, analis, bidan, rekam medis, sanitarian,

nutrisian, dan farmasi serta akan dijaga kerahasiaanya.
Yang bertanda tangan dibawah ini bersedia menjadi informan :

Nama

Usia

Pendidikan terakhir
Masa kerja

Tgl

Tanda tangan

Menyatakan bersedia menjadi informan dengan suka rela dan saya akan berkata

jujur pada penelitian yang dilakukan oleh:

Nama : Maria Goretti Aran
Pendidikan :Mahasiswa Magister Manajemen Rumah Sakit Univertas Unwira
Kupang

Judul penelitian : ANALISIS KINERJA RS SANTO ANTONIUS JOPU DI
ENDE- NUSA TENGGARA TIMUR DENGAN METODE BALANCED
SCORECARD DAN SWOT
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Lampiran 3

PEDOMAN WAWANCARA PASIEN

Hari/ tanggal

Nama

Umur

Jenis Kelamin
Pendidikan

1.

Menentukan jumlah waktu yang tersedia
Langkah ini bertujuan untuk mendapatkan kesepakatan waktu dengan pasien
dalam melakukan wawancara
Pertanyaan:
a. Dari mana anda mendapat informasi tentang Rumah Sakit Santo Antonius
Jopu?
b. Apakah saat masuk Rumah Sakit ada petugas menjelaskan tentang
pelayanan yang akan di terima pasien?
c. Apakah petugas trampil dalam melaksanakan tugasnya?
d. Apakah petugas memberikan pemeriksaan , pengobatan sesuai dengan
kebutuhan pasien?
e. Apakah petugas dengan ramah dan cepat melayani pasien?
f. Apakah petugas berpenampilan rapih dan bersih?
g. Bagaimana pendapat anda tentang fasilitas kesehatan yang ada di Rumah

Sakit Santo Antonius Jopu?
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Lampiran 4

PEDOMAN WAWANCARA PEKERJA

Hari/ tanggal

Nama

Umur

Jenis Kelamin
Pendidikan

3. Menentukan jumlah waktu yang tersedia

Langkah ini bertujuan untuk memperoleh waktu yang tersedia dari masing-

masing pekerja untuk dilakukan wawancara. Petugas yang terpilih adalah

petugas yang sudah lama bekerja dimana sudah mengetahui secara baik situasi

dan kondisi Rumah Sakit Santo Antonius jopu

4. Pertanyaan:

a.

b.

Apakah Anda dilibatkan dalam mengambil keputusan?

Apakah ada dukungan dari rekan kerja?

Apakah anda puas bekerja di Rumah Sakit Santo Antonius Jopu?

Apakah alat kesehatan dan sarana-prasaran mendukung pekerjaanmu?
Apakah ada inisiatif untuk bekerja aktif dan kreatif?

Apakah anda menerima gaji tepat setiap bulan?

Apakah anda mengikuti peltihan-pelatihan yang mendukung komperensi

dalam melaksanakan pekerjaan?
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Lampiran 5

PEDOMAN OBSERVASI

Observasi rawat inap dan rekam medis

No Kegiatan Sesuai | Tidak

1 Petugas rawat inap (perawat/bidan) menerima dan
mencatat pasien baru masuk rawat inap dalam buku
register penerimaan pasien rawat inap pada lembaran
masuk rekam medis

2 Petugas rawat inap mengisi data identitas pasien baru
meliputi nama, nomor rekam medik, umur dan
alamat.

3 Dokter mencatat riwayat penyakit, hasil pemeriksaan
fisik, terapi serta semua tindakan yang diberikan
kepada pasien dalam lembaran assesmen rawat inap
dan CPPT (catatan perkembangan pasien terintegrasi)

4 Perawat/ bidan mengisi lembaran grafik tentang
tekanan darah, suhu, pernapasan, nadi dan saturasi
oksigen pasien pada lembaran rekam medis

5 Setelah pasien keluar dari Rumah Sakit, berkas rekam
medis dikembalikan ke unit rekam medis paling
lambat 1x 24 jam secara lengkap dan benar
Observasi rekam medis

1 Menerima pasien baru rawat inap

2 Memberi nomor rekam medis pada pasien baru rawat
inap

3 Mencatat dan mengisi pelayanan medik oleh petugas
kesehatan sehubungan dengan pelayanan kesehatan
yang diberikan kepada pasien.

4 Mengembalikan rekam medis bila sudah selesai
pelayanan atau pasien keluar dari rawat inap

5 Petugas rekam medis melakukan assembling

6 Petugas rekam medis mengelolah berkas rekam
medis yang sudah lengkap dimasukkan kedalam kartu
indeks penyakit, indeks operasi dan indeks kematian

7 Petugas rekam medis melakukan rekapitulasi sensus
harian setiap akhir bulan

8 Petugas rekam medis melakukan coding

9 Petugas rekam medis melakukan indeks rekam medis
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10 Petugas rekam medis menyimpan berkas rekam
medis menurut nomor rekam medisnya

Lampiran 6

HASIL OBSERVASI RAWAT INAP DAN REKAM MEDIS
Observasi tanggal 1 Nopember 2022

No Kegiatan Sesuai | Tidak

1 Petugas rawat inap (perawat/bidan) menerima dan N
mencatat pasien baru masuk rawat inap dalam buku
register penerimaan pasien rawat inap pada lembaran
masuk rekam medis

2 Petugas rawat inap mengisi data identitas pasien baru \
meliputi nama, nomor rekam medik, umur dan alamat.

3 Dokter mencatat riwayat penyakit, hasil pemeriksaan N
fisik, terapi serta semua tindakan yang diberikan
kepada pasien dalam lembaran assesmen rawat inap
dan CPPT (catatan perkembangan pasien terintegrasi)

4 Perawat/ bidan mengisi lembaran grafik tentang v
tekanan darah, suhu, pernapasan, nadi dan saturasi
oksigen pasien pada lembaran rekam medis

5 Setelah pasien keluar dari Rumah Sakit, berkas rekam N
medis dikembalikan ke unit rekam medis paling lambat
1x 24 jam secara lengkap dan benar

Observasi rekam medis

1 Menerima pasien baru rawat inap V

2 Memberi nomor rekam medis pada pasien baru rawat N
inap

3 Mencatat dan mengisi pelayanan medik oleh petugas N

kesehatan sehubungan dengan pelayanan kesehatan
yang diberikan kepada pasien.

4 Mengembalikan rekam medis bila sudah selesai N
pelayanan atau pasien keluar dari rawat inap

5 Petugas rekam medis melakukan assembling \

6 Petugas rekam medis mengelolah berkas rekam \

medis yang sudah lengkap dimasukkan kedalam kartu
indeks penyakit, indeks operasi dan indeks kematian

7 Petugas rekam medis melakukan rekapitulasi sensus N
harian setiap akhir bulan

8 Petugas rekam medis melakukan coding \

9 Petugas rekam medis melakukan indeks rekam medis \

10 Petugas rekam medis menyimpan berkas rekam \

medis menurut nomor rekam medisnya
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Lampiran 7

HASIL OBSERVASI RAWAT INAP DAN REKAM MEDIS

Observasi tanggal 2 Nopember 2022

No Kegiatan Sesuai | Tidak

1 Petugas rawat inap (perawat/bidan) menerima dan N
mencatat pasien baru masuk rawat inap dalam buku
register penerimaan pasien rawat inap pada lembaran
masuk rekam medis

2 Petugas rawat inap mengisi data identitas pasien baru N
meliputi nama, nomor rekam medik, umur dan alamat.

3 Dokter mencatat riwayat penyakit, hasil pemeriksaan \
fisik, terapi serta semua tindakan yang diberikan
kepada pasien dalam lembaran assesmen rawat inap
dan CPPT (catatan perkembangan pasien terintegrasi)

4 Perawat/ bidan mengisi lembaran grafik tentang N
tekanan darah, suhu, pernapasan, nadi dan saturasi
oksigen pasien pada lembaran rekam medis

5 Setelah pasien keluar dari Rumah Sakit, berkas rekam N
medis dikembalikan ke unit rekam medis paling lambat
1x 24 jam secara lengkap dan benar
Observasi rekam medis

1 Menerima pasien baru rawat inap \

2 Memberi nomor rekam medis pada pasien baru rawat N
inap

3 Mencatat dan mengisi pelayanan medik oleh petugas N
kesehatan sehubungan dengan pelayanan kesehatan
yang diberikan kepada pasien.

4 Mengembalikan rekam medis bila sudah selesai N
pelayanan atau pasien keluar dari rawat inap

5 Petugas rekam medis melakukan assembling \

6 Petugas rekam medis mengelolah berkas rekam medis N
yang sudah lengkap dimasukkan kedalam kartu indeks
penyakit, indeks operasi dan indeks kematian

7 Petugas rekam medis melakukan rekapitulasi sensus N
harian setiap akhir bulan

8 Petugas rekam medis melakukan coding \

9 Petugas rekam medis melakukan indeks rekam medis \

10 | Petugas rekam medis menyimpan berkas rekam medis N
menurut nomor rekam medisnya
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Lampiran 8

Rangkuman Hasil wawancara Pekerja

Peneliti

Apakah anda dilibatkan dalam pengambilan keputusan?

Informan

Para prtugas baik kepala ruangan rawat inap, kepala bagian,
komite dan anggotanya selalu diikutsertakan dalam
pengambilan keputusan baik bersama pimpinan maupun
bersama teman sejawat dalam melakukan tindakan untuk
menyelamatkan pasien.

Peneliti

Apakah ada dukungan dari rekan kerjamu?

Informan

Dalam melakukan pekerjaan para petugas selalu kerja tim
sehingga ada dukungan kerja sama yang baik diantara petugas
agar pelayanan yang diberikan tidak boleh salah karena
taruhan nyawa pasien

Peneliti

Apakah anda puas bekerja di Rumah Sakit Santo Antonius
Jopu?

Informan

Dari ke lima informan merasa puas bekerja di Rumah Sakit
Santo Antonius Jopu karena nilai kekeluargaan yang dihidupi
juga semangat cinta kasih yang membuatnya nyaman hingga
jadi pegawai tetap sampai saat ini.

Peneliti

Apakah alat kesehatan dan sarana prasarana mendukung
pekerjaanmu?

Informan

Untuk alat kesehatan dan sarana prasarana yang berhubungan
dengan pelayanan di ruangan rawat inap, kantor dan kamar
operasi baik jumlah maupun fungsi cukup dan sangat
mendukung pelayanan kepada pasien.

Peneliti

Apakah ada inisiatif untuk bekerja aktif dan kreatif?

Informan

Untuk semua petugas baik di bagian pelayanan maupun
dibagian administrasi dan kantor mempunyai inisiatif untuk
mengisi waktu luang dengan melipat kasa, membuat spalak,
membersihkan yang kotor, menggunting kertas bekas untuk
dipakai lagi.

Peneliti

Apakah anda menerima gaji setiap bulan?

Informan

Para karyawan setiap akhir bulan terima gaji dan lima
karyawan merasa puas dengan gaji yang ada.

Peneliti

Apakah anda mengikuti pelatihan untuk mendukung
kompetensi dalam melaksanakan pekerjaanmu?

Informan

Semua karyawan diberi kesempatan untuk mengikuti
pelatihan baik dari dinas kesehatan maupun dari Rumah Sakit
sendiri untuk menambah wawasan dan ketrampilan dalam
bekerja.
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Lampiran 9

Rangkuman Hasil Wawancara Pasien Rawat Inap

Peneliti

Apakah pasien dan keluarga dengan mudah mencapai Rumah
Sakit ini?

Informan

Dari ke 5 (informan) pelanggan Rumah Sakit adalah mereka
yang tinggal di Desa Jopu Kecamatan Wolowaru dan wolojita
yang jarak dekat dengan Rumah Sakit ini.

Peneliti

Apakah proses pelayanan tidak rumit/ pelayanan cepat

Informan

Jawaban dari pelanggan- pelanggan tentang penerimaan yang
cepat dari depan IGD, proses admisi dan tindakan-tindakan yang
diberikan sehingga memberi rasa nyaman kepada para pasien
dan keluarga.

Peneliti

Apakah biaya pengobatan mahal?

Informan

Biaya pengobatan tidak ada karena menggunakan KIS dan jika
tidak menggunakan kartu KIS biaya masih bisa dijangkau.

Peneliti

Apakah waktu tunggu terlalu lama?

Informan

Waktu tunggu pelayanan IGD dan pendaftaran tidak terlalu
lama, untuk waktu tunggu Poli Spesialis waktu tunggu lebih dari
1 jam.

Peneliti

Bagaimana pendapatmu tentang mutu/ kualitas pelayanan di
Rumah Sakit ini?

Informan

Menurut para pelanggan mutu pelayanan sudah bagus sekali
dibandingkan dulu yang kurang tenaga dokter dan petugas
lainnya. Yang membuat kami nyaman karena ada pelayanan
rohani dari petugas, ada doa pagi dan sore serta ada lagu-lagu
rohani yang membuat batin jadi tenang. Alat-alatnya juga sudah
lengkap. Pelayanan obat dari farmasi oleh petugas farmasi
sendiri sehingga kami minum obat tepat jam dan sesuai obatnya.
petugas lain cepat merespon bila kami butuh bantuan sehingga
pasien dan keluarga jadi nyaman atau tidak cemas.

Peneliti

Apakah petugas memberikan informasi tentang alur pelayanan?

Informan

Alur pelayanan di sampaikan ketika pasien datang di pintu
masuk Rumah Sakit Santo Antonius Jopu langsung disampaikan
alur dan proses yang akan terjadi sesuai dengan tujuan
pelayanan 1GD, Poli, Laboratorium.

Peneliti

Apakah petugas Rumah Sakit bersikap ramah?

Informan

Petugas Rumah Sakit pada umumnya bersikap ramah terhadap
pasien dan hal ini dapat dilihat dari pergantian jadwal jaga setiap
petugas yang memberikan pelayanan yang sama dengan santun
dan ramah.
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Lampiran 10

Rangkuman Hasil wawancara pasien kontrol Poli Klinik

Peneliti Dari mana ibu memperoleh informasi tentang Rumah Sakit
Santo Antonius Jopu?

Pasien Beberapa pasien mendapat informasi dari keluarga yang

(informan) selalu menggunakan fasilitas Rumah Sakit Sannto Antonius
Jopu untuk urusan kesehatan mereka, dan dari petugas yang
bekerja di Rumah Sakit tersebut.

Peneliti Apakah petugas memberikan informasi tentang pelayanan
yang akan diberikan kepada pasien?

Pasien Petugas selalu memberi informasi saat masuk di pintu Rumah

(informan) Sakit dan tentang pelayanan yang akan diberikan kepada
pasien dan keluarga untuk mempermudah pasien dan keluarga
akses layanan yang tersedia.

Peneliti Apakah petugas trampil dalam melakukan tindakan?

Pasien Petugas trampil dalam pasang infus sekali tusuk, melakukan

(informan) pemeriksaan tanda-tanda vital dan trampil menggali keluhan
dan masalah yang dialami pasien sehingga malasah pasien
cepat diatasi.

Peneliti Apakah petugas memberikan pemeriksaan dan pengobatan
sesuai dengan kebutuhan pasien?

Pasien Petugas selalu memberikan pemeriksaan dan pengobatan

(informan) sesuai dengan keluhan dan sebelumnya mereka menjelaskan
jika pasien bersedia mengikuti arahan petugas maka petugas
boleh berikan tindakan sehingga keluhan pasien cepat
ditangani dengan baik bahkan berkurang.

Peneliti Apakah petugas dengan ramah dan cepat melayani pasien?

Pasien Petugas dengan cepat dan ramah terima pasien dan keluarga

(informan) saat masuk di depan igd lalu meminta pasien baring di tempat
tidur kemudian memperkenalkan nama mereka, menjelaskan
pemeriksaan dan tindakan akan diberikan serta pengobatan
sesuai dengan sakit yang dialami. Kami senang karena di
kunjungi oleh petugas dan berdoa bersama. Ada doa pagi dan
sore serta buka lagu rohani sehingga buat hati nyaman.

Peneliti Apakah petugas berpenampilan rapih dan bersih

Pasien Penampilan bersih dan rapih sama dengan penampilan petugas

(informan) kesehatan di Rumah Sakit lain yang ada di kota.
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Lampiran 11

REKAPITULASI KEUANGAN RUMAH SAKIT SANTO ANTONIUS JOPU

URAIAN
Tah- Anggaran Realisasi Anggaran Realisasi
un pendapatan Pendapatan pengeluaran Pengeluaran
2019 | 4.510.000.000 4.181.076.123 4.510.430.518 | 4.144.259.253
2020 | 4.490.000.000 3.799.625.819 4.411.338.119 | 3.724.984.309
2021 | 6.380.000.000 5.505.476.235 6.211.841.467 | 5.483.965.910
Sumber data: Bagian Keuangan Rumah Sakit Santo Antonius Jopu
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