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ABSTRAK

RSUD Siti Fatimah Palembang sebagai BLUD dituntut untuk memberikan pelayanan yang maksimal kepada masyarakat. Pelayanan maksimal yang dimaksud adalah memberikan pelayanan dengan optimal, efisien, dan tanpa mengutamakan keuntungan. Sebagian kinerja pelayanan RSUD Siti Fatimah sudah baik, namun sebagian lainnya belum baik seperti menekan angka kematian bersih dan angka kematian kotor. Oleh karena itu, penelitian ini melakukan tinjauan terhadap kinerja RSUD Siti Fatimah menggunakan Balanced Scorecard (BSC). Model BSC terdiri dari empat perspektif yaitu keuangan, pelanggan, bisnis internal, serta pertumbuhan dan pembelajaran. Pengumpulan data dilakukan dengan cara studi dokumentasi yang kemudian dilakukan triangulasi dengan observasi dan wawancara kepada manajemen serta pasien RSUD Siti Fatimah. Hasil penelitian menggunakan model BSC dapat diketahui kinerja RSUD Siti Fatimah Palembang sudah baik pada kemampuan menjaga kebersihan ruangan kerja, rumah sakit memberikan kesempatan belajar, suasana di unit kerja, dan penilaian rumah sakit sebagai tempat yang baik untuk bekerja, namun masih memiliki kelemahan terkait dengan pemberian imbalan, kesempatan dalam mengembangkan karir, penghargaan, dan belum berjalannya sistem reward & punishment dengan baik.

Kata Kunci: Bisnis Internal, Keuangan, Pelanggan, Serta Pertumbuhan Dan Pembelajaran.
ABSTRACT

RSUD Siti Fatimah as a BLUD required to provide maximum service to its patient. The maxium service as mentioned is provide service optimally, efficiently, and without prioritizing profits. Some aspect of performance of RSUD Siti Fatimah as good categorized, but the others is not classified as good performance, such as reducing the net death rate and gross death rate. Therefore, this study conducted a review on the performance of RSUD Siti Fatimah uses Balance Scorecard (BSC). The BSC model consists of four perspective, namely finance, customers, internal business, and growth and learning. The superiority of BSC model is being able to measure organizational performance in a comprehensive thinking. The data collection was carried out by documentation review and then triangulated by observation and interviewing the management and patients of RSUD Siti Fatimah. The results of research are RSUD Siti Fatimah is competent on cleanliness maintain of work space, learning opportunities, the atmosphere in the work unit, and the hopital is recommended as good place to work, however still has weakness related to giving rewards, opportunities for career development, awards, and reward and punishment system has not yet been implemented.
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PENDAHULUAN

Rumah sakit sebagai lembaga pelayanan memiliki tujuan pendirian yang berbeda dengan perusahaan pada umumnya yang mempunyai tujuan utama untuk memperoleh laba dari operasi usahanya (profit oriented), yaitu lebih menekankan pada aspek pelayanan kepada masyarakat (public/service oriented). Rumah sakit merupakan organ yang mempertemukan tugas yang didasari oleh dalil-dalil etik medik karena merupakan tempat bekerjanya para profesional penyandang lafal sumpah medik yang diikat oleh dalil-dalil hippocrates dalam melakukan tugasnya. Disamping itu dari segi hukum sebagai dasar bagi wadah Rumah Sakit sebagai organ yang bergerak dalam hubungan-hubungan hukum dalam masyarakat yang diikat oleh norma hukum dan norma etik masyarakat yang kedua norma tersebut berbeda, baik dalam pembentukannya, maupun dalam pelaksanaan akibatnya bila dilanggar.1
Rumah sakit sebagai salah satu jenis Badan Layanan Umum (BLU) yaitu instansi di lingkungan Pemerintah yang dibentuk untuk memberikan pelayanan kepada masyarakat berupa penyediaan barang dan/atau jasa yang dijual tanpa mengutamakan mencari keuntungan dan dalam melakukan kegiatannya didasarkan pada prisip efesiensi dan produktivitas, yang salah satunya adalah menyelenggarakan pelayanan kesehatan kepada masyarakat.

Sesuai Undang-Undang Dasar 1945 pasal 28H ayat (1) setiap orang berhak memperoleh pelayanan kesehatan. Oleh karena itu, ketersediaan pelayanan kesehatan yang merata, bermutu dan berorientasi kepada kepuasan pasien merupakan tuntutan yang harus dipenuhi rumah sakit. Hal ini berarti bahwa rumah sakit dituntut untuk memiliki kinerja yang baik. Untuk memenuhi tuntutan tersebut tentu saja rumah sakit harus didukung oleh dana, sumber daya manusia yang bermutu dan profesional serta peralatan yang memadai.

Rumah Sakit Umum Daerah Siti Fatimah Palembang merupakan rumah sakit milik pemeritah Kabupaten Lamongan yang berlokasi di Jl. Kol. H. Burlian, Suka Bangun, Kec. Sukarami, Kota Palembang, Sumatera Selatan 3015. Rumah Sakit Umum Daerah Siti Fatimah Palembang menyelenggarakan berbagai pelayanan kesehatan antara lain pelayanan rawat jalan, rawat inap, gawat darurat dan pelayanan pendukung lainnya. Sebagai salah satu penyelenggara pelayanan kesehatan, Rumah Sakit Umum Daerah Siti Fatimah Palembang tak lepas dari tuntutan untuk memberikan pelayanan kesehatan yang bermutu sesuai dengan tuntutan dan harapan masyarakat sehingga pasien merasa puas terhadap pelayanan kesehatan yang diberikan.

Dengan ditetapkannya Rumah Sakit Umum Daerah Siti Fatimah Palembang penuh maka Rumah Sakit Umum Daerah Siti Fatimah Palembang memiliki kesempatan yang lebih luas dalam mengelola keuangan secara mandiri untuk meningkatkan kinerja dan mutu pelayanan. Berdasarkan data Laporan Akuntanbilitas Kinerja Instansi Pemerintah (LAKIP) tahun 2020, capaian pendapatan dan jumlah kunjungan pasien rawat inap, rawat jalan maupun pasien gawat darurat telah melebihi dari target yang telah ditetapkan.

Rumah Sakit Umum Daerah Siti Fatimah Palembang dilihat dari indikator mutu pelayanan kesehatan maka secara umum capaian kinerjanya sebagian telah sesuai dengan nilai ideal, baik BOR (Bed Occupancy Ratio), LOS (Length of Stay), BTO  (Bed Turn Over) maupun TOI (Turn Over Internal). Berikut adalah BOR, LOS, BTO, dan TOI di RSUD Siti Fatimah:

Pada tahun 2022 nilai BOR Rumah Sakit Umum Daerah Siti Fatimah Palembang sebesar 69%, nilai LOS mencapai 9 hari, nilai TOI mencapai 40 hari, nilai BTO mencapai 28 hari. Namun masih dijumpai permasalahan yaitu masih tingginya angka kematian bersih/NDR (Net Death Rate) yaitu untuk tahun 2022 mencapai 18%, angka idealnya adalah 15-< 50%. Sementara angka kematian kotor/GDR (Gross Death Rate) juga cukup tinggi yaitu mencapai 18%. 
Selain itu, berdasarkan Laporan Akuntanbilitas Kinerja Instansi Pemerintah (LAKIP) tahun 2022, dapat dilihat informasi mengenai capaian kinerja keuangan sudah cukup baik dengan kinerja output berupa kepuasan kerja pasien yang meningkat walaupun 3 bulan terakhir pada tahun 2022 mengalami penurunan, yang terbagi dalam 4 program dan kegiatan. Program Upaya Kesehatan Masyarakat dari target anggaran telah terealisasi sebesar 89%, Program Pelayanan Kesehatan Penduduk Miskin telah terealisasi sebesar 93%, Program Pengadaan, Peningkatan Sarana dan Prasarana Rumah Sakit/Rumah Sakit Jiwa/Rumah Sakit Paru/Rumah Sakit Mata telah terealisasi sebesar 60,91%, dan Program Penyelenggaraan Pelayanan Kesehatan Rumah Sakit telah terealisasi sebesar 63,69%.

Berdasarkan uraian di atas, dapat diidentifikasi beberapa kelebihan dari Rumah Sakit Umum Daerah Siti Fatimah Palembang, yaitu realisasi anggaran yang cukup sesuai dengan perencanaan baik pada Program Upaya Kesehatan Masyarakat dan Program Pelayanan Kesehatan Penduduk Miskin, serta beberapa pengukuran kinerja lainnya seperti BOR (Bed Occupancy Ratio), LOS (Length of Stay), BTO (Bed Turn Over) maupun TOI (Turn Over Internal). Artinya, dari segi pengukuran kinerja keuangan, Rumah Sakit Umum Daerah Siti Fatimah Palembang sudah mempunyai kinerja yang optimal karena cash flow masuk dan keluar sudah balanced/imbang atau tidak mengalami permasalahan. Namun, faktanya dapat dilihat bahwa pengukuran kinerja berdasarkan aspek finansial saja tidak cukup dalam menggambarkan kinerja keseluruhan rumah sakit. Buktinya dapat terlihat dari masih tingginya tingkat angka kematian bersih dan angka kematian kotor yang tidak mampu dikurangi oleh pihak rumah sakit.
Informasi kinerja di atas sangat penting bagi pihak manajemen Rumah Sakit Umum Daerah Siti Fatimah Palembang Dengan mengetahui informasi tersebut maka pihak manajamen Rumah Sakit Umum Daerah Siti Fatimah Palembang dapat mengetahui permasalahan-permasalahan yang menyimpang dari tujuan yang telah ditetapkan sehingga pimpinan dapat memperbaiki kinerjanya diperiode-periode berikutnya. Akan tetapi, informasi kinerja dari nilai indikator keuangan saja tidak cukup karena kinerja sektor publik bersifat multidimensional sehingga tidak ada indikator tunggal yang dapat digunakan untuk menunjukkan kinerja secara komprehensif. Kinerja perusahaan merupakan sesuatu yang dihasilkan oleh suatu perusahaan dalam periode tertentu dengan mengacu pada standar yang ditetapkan. Dengan demikian, penilaian kinerja perusahaan (companies performance assessment) mengandung makna suatu proses atau sistem penilaian mengenai pelaksanaan kemampuan kerja suatu perusahaan (organisasi) berdasarkan standar tertentu.

Penggunaan konsep Balance Scorecard diharapkan dapat mengurangi kelemahan yang ada pada analisis kinerja yang hanya berorientasi pada aspek keuangan saja. Metode Balance Scorecard merupakan metode pengukuran kinerja yang holistik dan integratif karena melihat dari perspektif keuangan dan non keuangan yaitu perspektif pelanggan (customer), pembelajaran dan pertumbuhan karyawan, termasuk manajemen (learning and growth), proses bisnis internal demi memperoleh hasil-hasil finansial yang memungkinkan perkembangan organisasi dan memberikan suatu kerangka kerja bagi pihak manajemen untuk menerjemahkan misi dan strategi organisasi kedalam tujuan-tujuan dan ukuran- ukuran.

Upaya untuk menyeimbangkan analisis aspek keuangan dengan aspek non keuangan menghasilkan suatu Balanced Scorecard, untuk Lembaga Pemerintah dan Nirlaba oleh Paul R. Niven (2011) dan Suci R.M Koesomowidjojo (2017). Dengan menerapkan metode Balanced Scorecard para manajer perusahaan akan mampu mengukur bagaimana unit bisnis mereka melakukan penciptaan nilai saat ini dengan tetap mempertimbangkan kepentingan-kepentingan yang akan datang.
Balanced Scorecard memperluas ukuran kinerja eksekutif ke perspektif konsumen, proses bisnis internal, dan pembelajaran dan pertumbuhan, karena di ketiga perspektif itulah usaha-usaha sesungguhnya (bukan usaha semu atau artificial) menjanjikan dihasilkannya kinerja keuangan yang berjangka panjang (sustainable). Balanced Scorecard juga menjadi salah satu analisis kinerja yang diminati untuk diterapkan oleh banyak perusahaan di dunia. Dalam perkembangannya, Balanced Scorecard tidak hanya menjadi analisis kinerja tetapi juga menjadi sistem manajemen strategi. 

Permasalahan mengenai kepuasan pasien yang rendah tersebut memiliki kaitan dengan rendahnya kepuasan karyawan pada model Balanced Scorecard. Karyawan yang memiliki kepuasan yang rendah dan pelatihan yang memadai dapat mempengaruhi buruknya proses bisnis internal pada rumah sakit. Ukuran kinerja seperti ketersediaan stok obat yang mencukupi, pemeliharaan sarana dan prasarana, atau pembelian peralatan sesuai anggaran bukanlah tujuan instrumental pada rumah sakit, melainkan adalah memberikan kepuasan yang tinggi bagi pasien sesuai dengan amanat UUD 1945.

Beberapa penelitian terdahulu telah dilakukan pada beberapa perusahaan untuk mengukur kinerja manajemennya, seperti Puspita Sari (2015) meneliti tentang penerapan Balanced Scorecard sebagai alat analisis kinerja pada Rumah Sakit Islam Surabaya. Penelitian tersebut memberikan hasil Rumah Sakit Islam Surabaya memungkinkan untuk menerapkan Balanced scorecard, karena dengan Balanced Scorecard dapat digunakan sebagai alat penterjemah strategi dan analisis kinerja yang ditinjau dari perspektif keuangan dan non keuangan. Dan hasil penelitian menunjukan bahwa kinerja Rumah Sakit dikatakan cukup baik dengan menggunakan Balanced Scorecard.
Suryani (2016) tentang implementasi Balanced Scorecard dalam analisis kinerja manajemen rumah sakit. Penelitian tersebut memberikan hasil bahwa rumah sakit dr. R Sosodoro Djatikoesoemo Bojonegoro dapat menggunakan Balanced Scorecard sebagai acuan dalam analisis kinerja manajemen. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa penilaian kinerja manajemen rumah sakit pada perspektif keuangan dinilai kurang efisien pada pencapaian efisiensi belanja, sedangkan pada perspektif pelanggan, perspektif proses bisnis internal dan perspektif pertumbuhan telah dianggap baik.
Tujuan penelitian ini adalah untuk menyusun rencana strategis berbasis Balanced Scorecard berdasarkan dalam upaya meningkatkan kinerja organisasi, kinerja organisasi meliputi keuangan (financial), bisnis internal (proses internal), pengembangan SDM (learning and growth) dan  pelanggan (customer) serta merumuskan sasaran strategi, indikator kinerja berbasis Balanced Scorecard tersebut di Rumah Sakit Umum Daerah Siti Fatimah Palembang. Kegunaan penelitian ini ditinjau dari kegunaan teoritis yaitu diharapkan mampu berkontribusi memberikan tambahan referensi studi empiris mengenai perumusan rencana strategis berbasis Balanced Scorecard. Sedangkan bila ditinjau dari kegunaan praktis, diharapkan penelitian ini dapat memberikan referensi tambahan bagi manajemen Rumah Sakit Umum Daerah Siti Fatimah Palembang dalam perumusan rencana strategis berdasarkan konsep Balanced Scorecard. Balanced Scorecard pada awalnya merupakan konsep analisis kinerja untuk mengendalikan, menganalisa, dan memperbaiki strategi  organisasi. Sebagai suatu sistem manajemen strategis, Balanced Scorecard menerjemahkan misi dan strategi organisasi ke dalam tujuan dan ukuran operasional yang dinyatakan dalam empat yaitu keuangan, pertumbuhan dan pembelajaran, proses bisnis internal, dan pelanggan.
Jika tujuan dari perspektif pertumbuhan dan pembelajaran, proses bisnis internal, dan pelanggan tercapai, maka tujuan perspektif keuangan juga tercapai. Balanced Scorecard berkembang tidak hanya untuk mengukur kinerja saja tetapi juga sebagai sistem manajemen strategis. Cobbold dan Lawrie (2004) membagi perkembangan Balanced Scorecard menjadi tiga generasi yang dikenal dengan istilah BSC Generations. Rohm (2002) menjabarkan penggunaan konsep Balanced Scorecard dalam penyusunan rencana strategis melalui tahapan-tahapan yaitu melakukan penilaian faktor internal dan eksternal organisasi (analisis SWOT), membuat grand strategy organisasi, menjabarkan grand strategy menjadi sasaran yang lebih spesifik, dan membuat strategy map.
Penyusunan strategi berbasis Balanced Scorecard melibatkan penggunaan Key Performance Indicator (indikator kinerja) untuk mengetahui sejauh mana pencapaian target kinerja sebelumnya sehingga membantu dalam menyusun rencana strategis periode selanjutnya agar target tersebut dapat tercapai. Rumah sakit memiliki banyak indikator kinerja sebagai sumber informasi bagi manajemen dalam merencanakan, merevisi, membuat program kerja baru atau mengganti program kerja yang telah ada, serta sebagai alat untuk komunikasi dan menyelaraskan strategi antarbagian di rumah sakit.
Dalam konsep penelitian ini memberikan gambaran bagaimana menganalisis kinerja Rumah Sakit Umum Daerah Siti Fatimah Palembang dengan menggunakan metode Balance Scorecard bila dilihat dari perspektif keuangan, perspektif proses bisnis internal, perspektif pembelajaran dan pertumbuhan dimasa yang akan datang, dan perspektif pelanggan. Dengan dianalisisnya kinerja Rumah Sakit Umum Daerah Siti Fatimah Palembang maka akan diketahui informasi mengenai baik atau buruknya kinerja Rumah Sakit Umum Daerah Siti Fatimah Palembang secara keseluruhan, sehingga dapat dijadikan sebagai salah satu bahan masukan dalam pengambilan langkah-langkah strategis selanjutnya guna untuk mewujudkan visi, misi dan tujuan Rumah Sakit Umum Daerah. Berdasarkan penjelasan diatas peneliti akan melakukan penelitian dengan menggunakan Balance Scorecard dengan judul “Analisis Kinerja Rumah Sakit Umum Daerah dengan Menggunakan Balance Scorecard dalam Upaya Meningkatkan Efektivitas Pengukuran Kinerja (Studi Kasus Pada RSUD Rumah Sakit Umum Daerah Siti Fatimah Palembang)”.
Rumusan Masalah

Berdasarkan uraian latar belakang di atas dan sebagai batasan penelitian, maka yang menjadi rumusan masalah:

1. Bagaimana analisis kinerja di RSUD Siti Fatimah Palembang saat ini?

2. Bagaimana kinerja organisasi RSUD Siti Fatimah Palembang?

3. Apa saja kendala dalam proses analisis kinerja RSUD Siti Fatimah Palembang?

4. Bagaimana analisis kinerja dengan Balanced Scorecard di RSUD Siti Fatimah   Palembang sebagai model pengukuran kinerja organisasi yang efektif?

Tujuan Penelitian

Berdasarkan rumusan masalah diatas, maka tujuan dari penelitian ini adalah:

1. Untuk mengetahui analisis kinerja di RSUD Siti Fatimah Palembang saat ini.

2. Untuk mengetahui kinerja organisasi RSUD Siti Fatimah Palembang.

3. Untuk Mengetahui kendala apa saja dalam proses analisis kinerja RSUD Siti Fatimah Palembang.

4. Untuk mengetahui analisis kinerja dengan Balanced Scorecard di RSUD Siti Fatimah           Palembang sebagai model pengukuran inerja organisasi yang efektif

Manfaat Penelitian

1. Manfaat Praktis

Sebagai bahan masukan dalam memperbaiki dan meningkatkan kinerja Rumah Sakit Umum Daerah serta meningkatkan akuntabilitas dan transparasi pelayanan kesehatan khususnya di Rumah Sakit Umum Daerah Siti Fatimah Palembang.

2. Manfaat Teoritis

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi atau landasan teoretis bagi penelitian selanjutnya mengenai ukuran-ukuran dalam Balanced Scoredcard yang dapat digunakan pada rumah sakit lain.

II. KERANGKA PEMIKIRAN DAN PROPOSISI
Kerangka Pemikiran
Rumah Sakit Umum Daerah dianggap sebagai salah satu jenis Badan Layanan Umum (BLU) yaitu instansi di lingkungan Pemerintah yang dibentuk untuk memberikan pelayanan kepada masyarakat berupa penyediaan barang dan/atau jasa yang dijual tanpa mengutamakan mencari keuntungan dan dalam melakukan kegiatannya didasarkan pada prisip efisiensi dan produktivitas, yang salah satunya adalah menyelenggarakan pelayanan kesehatan kepada masyarakat. Walaupun orientasinya bukanlah keuntungan, namun aspek finansial juga penting karena aspek finansial berkaitan dengan kelancaran operasional rumah sakit. Jika operasional terhambat maka rumah sakit gagal dalam mematuhi Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 4 tahun 2019 mengenai pemenuhan mutu standar pelayanan minimal bidang kesehatan.

Oleh karena itu, dibutuhkan perencanaan yang matang dalam bentuk penyediaan anggaran. Kualitas anggaran ditentukan dari realisasi anggaran yang terjadi. Jika realisasi melebihi anggaran yang ditetapkan menandakan rumah sakit kurang memahami kebutuhan masyarakat yang dilayani bahkan dapat diduga terdapat korupsi, sedangkan jika realisasi kurang dari anggaran yang ditetapkan, menandakan terdapat kinerja yang kurang efektif yang dijalankan oleh rumah sakit. Dalam hal ini RSUD Siti Fatimah sudah mempunyai realisasi anggaran yang baik. Namun, aspek finansial kurang kuat dalam menunjukkan efektivitas pengukuran kinerja karyawan. Hal tersebut ditandai dengan beberapa aspek kinerja yang kurang memadai dan keluhan pelanggan. Keluhan pelanggan berkaitan dengan kinerja karyawan dalam memberikan pelayanan sehingga menyebabkan proses bisnis internal tidak berjalan sebagaimana mestinya.
Dalam penelitian ini akan dilakukan pengukuran kinerja dengan menggunakan dengan pendekatan Balanced Scorecard kepada sebuah perusahaan berbentuk Rumah Sakit, melalui empat perspektif yaitu perspektif keuangan, perspektif pembelajaran dan pertumbuhan, perspektif bisnis internal, dan perspektif pelanggan (Kaplan & Norton, 2008). Dalam Balanced Scorecard keempat perspektif tersebut menjadi satu kesatuan yang tidak dapat dipisahkan, dan juga merupakan indikator pengukuran kinerja yang saling melengkapi dan memiliki hubungan sebab-akibat. Untuk lebih jelasnya kerangka pemikiran dalam  penelitian ini dapat digambarkan dalam bagan sebagai berikut:
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Gambar 2.1 Kerangka Pemikiran

Propisisi

Proposisi adalah dugaan sementara dari sebuah penelitian terhadap fenomena yang terjadi. Berdasarkan kerangka pemikiran di atas, peneliti merumuskan proposisi sebagai berikut:

1. Implementasi analisis kinerja di RSUD Siti Fatimah Palembang saat ini masih belum mendukung pada peningkatan kinerja organisasi

2. Kinerja organisasi RSUD Siti Fatimah Palembang belum optimal

3. Terdapat kendala dalam proses analisis kinerja RSUD Siti Fatimah Palembang.

4. Analisis kinerja dengan Balanced Scorecard di RSUD Siti Fatimah Palembang diharapkan dapat meningkatkan kinerja organisasi.
III. METODOLOGI PENELITIAN

Metodologi merupakan sesuatu yang sangat penting dalam kehidupan ini ketika kita ingin mencapai sesuatu yang dicita-citakan. Sebagaimana pengertian metodologi yang terdapat dalam kamus besar bahasa Indonesia yaitu “Cara yang teratur yang digunakan untuk melaksanakan suatu pekerjaan agar tercapai sesuatu dengan yang dikehendaki, atau cara kerja yang bersistem untuk memudahkan pelaksanaan suatu kegiatan guna mencapai tujuan yang ditentukan.Penelitian dilakukan dengan menentukan terlebih dahulu metode penelitian yang sesuai dengan penelitian yang akan diteliti. Pada metode penelitian ini akan dibahas tentang objek pengembangan, tempat penelitian, parameter penelitian, sumber data penelitian, teknik pengumpulan data, rancangan instrumen penelitian dan tahapan perancangan     sistem informasi
IV.  HASIL DAN PEMBAHASAN

Kinerja RSUD Siti Fatimah tercermin dari aspek keuangan dan kepuasan pelanggan atau pasien yang diberikan. RSUD Siti Fatimah sudah menjadi BLUD yang sesuai dengan aturan Permendagri No. 61 tahun 2007 dimana fungsinya adalah melayani masyarakat dengan optimal tanpa mengutamakan keuntungan. Mengutamakan keuntungan bukan berarti tidak mencari keuntungan. Keuntungan yang diperoleh RSUD Siti Fatimah digunakan untuk membiayai operasioanl saat melayani pasien BPJS atau unit cost dalam rumah sakit yang fungsinya tidak secara langsung dalam menghasilkan keuntungan seperti bagian Sumber Daya Manusia. 


Proses bisnis yang sehat atau efisien berkaitan dengan pengoptimalan kualitas layanan. Jika rumah sakit tidak mempunyai anggaran yang cukup dalam melayani pasien maka akan berujung pada kualitas layanan yang diberikan. Seringkali rumah sakit lebih memprioritaskan pasien umum dibandingkan JKN karena keuntungan dari pasien umum dapat digunakan untuk merawat pasien JKN yang pencairan dananya membutuhkan waktu. Dari segi antrian, pasien JKN umumnya akan mengantri lebih lama dibandingkan pasien umum, kecuali untuk pasien tertentu dalam keadaan mendesak dan butuh segara ditangani. Kriteria pasien yang akan ditangani ditentukan berdasarkan pertimbangan dokter. Umumnya seperti usia dan peluang untuk sembuh. 


Tarik menarik antara kualitas pelayanan, waktu dan biaya dapat dijelaskan oleh teori Barnes “Iron Project Triangle” sebagai berikut:
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Gambar  Iron Project Triangle

Sumber: Iron Project Triangle (Barnes, 1980)


Gambar di atas berbicara tarik menarik antara kualitas pelayanan, biaya dan waktu. Jika menginginkan waktu yang lebih cepat dan kualitas layanan yang lebih baik, maka pasien harus mengeluarkan dana yang lebih tinggi. Pada pasien JKN yang pembiayaannya harus menunggu dari BPJS, maka pasien tersebut akan mengalami keterlambatan dari segi waktu dan kualitas layanan yang disesuaikan dengan pembayaran yang dilakukan oleh BPJS. 
Pada saat ini, kepuasan dan retensi pasien pada RSUD Siti Fatimah sudah baik karena berada pada angka yang cukup tinggi. Kepuasan dan retensi pasien juga mengalami peningkatan pada tahun 2021 dibandingkan dengan tahun 2020. Namun, patut dicermati dimana pada 3 bulan terakhir tahun 2021, kepuasan dan retensi pasien terhadap RSUD Siti Fatimah mengalami penurunan.
Kinerja RSUD Siti Fatimah kepada pasien tergantung dari manajemen rumah sakit dalam mengelola seluruh sumber daya yang dimiliki. Sumber daya manusia adalah faktor pendorong utama pada kinerja RSUD Siti Fatimah. Beberapa keunggulan rumah sakit pada kepuasan kerja karyawan adalah kebersihan ruangan kerja, rumah sakit memberikan kesempatan belajar, suasana di unit kerja, dan penilaian rumah sakit sebagai tempat yang baik untuk bekerja. Beberapa kelemahan RSUD Siti Fatimah adalah terkait dengan pemberian imbalan, kesempatan dalam mengembangkan karir, dan penghargaan. RSUD Siti Fatimah tergolong rumah sakit yang baru sehingga hingga saat ini jumlah tenaga kerja terbanyak adalah pegawai kontrak. Perlakuan terhadap ASN dan pegawai kontrak berbeda dari segi imbalan dan pelatihan kerja. ASN mempunyai hak mendapatakn pelatihan 20 jam setahun, sedangkan non-ASN tidak, kecuali pegawai non-ASN tersebut direkomendasikan oleh rekan kerja dan atasannya. 

Baik pegawai ASN maupun non-ASN dipilih berdasarkan sistem penerimaan yang ketat dimulai dari administrasi, tes oleh bagian SDM, dan tes oleh bagian pengguna sehingga pengguna dapat memilih secara langsung kandidat yang dirasakan sesuai dengan kebutuhan organisasi. Budaya kerja di RSUD Siti Fatimah sudah menerapkan dengan tegas sanksi pada pegawai yang melanggar aturan. Tujuannya agar menciptakan etos kerja yang baik, namun rumah sakit memiliki kelemahan dalam memberikan penghargaan. Hal tersebut dikonfirmasi melalui hasil survei kepuasan kerja karyawan yang dilakukan oleh RSUD Siti Fatimah maupun hasil wawancara yang dilakukan kepada informan. Sistem penghargaan perlu dilakukan agar karyawan yang terdapat pada RSUD Siti Fatimah merasa dihargai, dianggap keluarga, dan kemampuannya diakui oleh perusahaan.
Saat ini RSUD Siti Fatimah mempunyai target agar dapat bekerja sesuai dengan aturan Permendagri No. 61 tahun 2007 tentang BLUD dan di masa depan agar menjadi sentra wisata kesehatan. Untuk mencapai kondisi ideal saat ini dan di masa depan, RSUD mempunyai beberapa hambatan, yaitu:

1. Mayoritas pegawai adalah non-ASN dimana dengan imbalan dan perlakuan yang berbeda, akan mempunyai motivasi yang berbeda dengan ASN.

2. Manajemen pengetahuan (knowledge management) RSUD Siti Fatimah tidak sempurna dimana pada saat ini masih melakukan sebatas sharing knowledge. Sharing knowledge dilakukan dengan cara pegawai yang diikutsertakan pada pelatihan atau diklat diharuskan menyebarkan ilmunya kepada rekannya pada hari dan jam yang telah disepakati. Manajemen pengetahuan yang terdapat di RSUD Siti Fatimah masih sebatas perpindahan tacit knowledge, belum pada pengetahuan eksplisit. Pengetahuan eksplisit dapat dimulai dengan cara mewajibkan peserta pelatihan atau diklat menulis jurnal, best practices, dsb yang melalui pembahasan dengan rekan kerja dan atasannya. Dokumen akhir tersebut disimpan pada sistem rumah sakit yang sudah terintegrasi yang dapat diakses oleh pihak-pihak yang berkepentingan. 

3. Kepuasan dan retensi pasien pada RSUD Siti Fatimah belum optimal sehingga berpotensi membuat pasien pindah pada rumah sakit pesaing. 

4. Reward & punishment harus diberikan secara seimbang dimana karyawan berprestasi juga harus mendapatkan penghargaan atau imbalan yang setimpal agar memunculkan motivasi kerja yang positif. 

5. Laporan keuangan yang terintegrasi sehingga rumah sakit memiliki akurasi yang lebih baik dalam memprediksi pendapatan dan belanja rumah sakit.

Keinginan  rumah sakit agar sesuai dengan Permendagri No. 61 tahun 2007 dan menjadi sentra wisata kesehatan dapat tercapai jika rumah sakit mampu memberikan kepuasan kepada pasiennya. Oleh karena itu, manajemen rumah sakit harus mengupayakan agar tingkat kepuasan dan retensi pasien tidak mengalami penurunan kembali pada bulan berikutnya. Berikut ini adalah hasil BSC pada RSUD Siti Fatimah setelah melakukan wawancara dan tinjauan dokumentasi:
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Gambar; Balanced Score Card RSUD Siti Fatimah

Sumber: Olahan Penulis (2023)


Berdasarkan gambar di atas dapat dijelaskan kembali mengenai BSC di RSUD Siti Fatimah. BSC terdiri dari 4 perspektif yaitu perspektif keuangan, pelanggan, bisnis internal, dan pertumbuhan & pembelajaran. Pada aspek keuangan RSUD Siti Fatimah memiliki keunikan dibandingkan dengan perusahaan lainnya yaitu bersifat sebagai BLUD yang tidak mengutamakan keuntungan. Selain itu, di masa depan RSUD Siti Fatimah mempunyai harapan sebagai sentra wisata dimana rumah sakit ingin menjadi fasilitas layanan kesehatan yang lengkap dari rehabilitatif, kuratif, preventif dan promotif. 


Perspektif keuangan harus didukung oleh 3 perspektif lainnya. Perspektif keuangan dapat berjalan dengan baik jika manajemen rumah sakit mampu meningkatkan customer satisfation rate, customer acquisition rate, dan customer retention rate. Jika hal ini mampu dilakukan oleh rumah sakit, maka rumah sakit akan dijadikan acuan oleh pasien sebagai tempat rehabilitatif, kuratif, preventif dan promotif.


Perspektif keuangan yang kuat dan pelanggan yang puas dipengaruhi oleh sumber daya yang baik. Karyawan yang puas akan memberikan kinerja yang baik. Karyawan yang puas dapat terjadi jika rumah sakit mampu menerapkan reward & punishment yang tepat. Sumber daya manusia yang berkualitas juga harus didukung dengan pelatihan dan pengembangan yang memadai. Pelatihan dan pengembangan tersebut bermanfaat bagi karir karyawan, namun belum tentu memberikan manfaat bagi rumah sakit di masa depan jika karyawan tersebut keluar. Untuk mengatasi hal tersebut, maka rumah sakit harus mempunyai manajemen pengetahuan yang dapat mengubah tacit knowledge menjadi pengetahuan eksplisit. Pengetahuan eksplisit ini dapat memberikan informasi baru untuk tacit knowledge setelah pegawai tersebut membandingkan dengan pengalaman nyata yang diperolehnya.


Karyawan yang puas akan memberikan dampak pada pelaksanaan dan pengembangan bisnis internal dengan baik seperti kemampuan mengelola sumber daya keuangan sesuai dengan Permendagri No. 86 tahun 2017, best practices, PSAP No. 71, menerapkan budaya perusahaan dengan baik, dan menghasilkan sistem rekrumen yang baik untuk mendapatkan karyawan yang berkualitas. Sistem yang berkualitas tersebut menunjang dalam memberikan pasien kepuasan dan retensi. 

V. KESIMPULAN DAN REKOMENDASI
Kesimpulan


Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan yang telah diuraikan sebelumnya, maka kesimpulan pada penelitian ini adalah: 
1. Kinerja RSUD Siti Fatimah saat ini sudah sesuai dengan fungsinya sebagai BLUD untuk memberikan pelayanan kepada masyarakat tanpa mengutamakan keuntungan. Hal ini terbukti dari kepuasan dan retensi pasien yang cukup baik bahkan mengalami peningkatan pada tahun 2021. Namun, pada tiga bulan terakhir tahun 2021 terjadi penurunan baik pada kepuasan pasien maupun retensi pasien. 
2. Kinerja organisasi RSUD Siti Fatimah Palembang sudah baik pada kemampuan menjaga kebersihan ruangan kerja, rumah sakit memberikan kesempatan belajar, suasana di unit kerja, dan penilaian rumah sakit sebagai tempat yang baik untuk bekerja, namun masih memiliki kelemahan terkait dengan pemberian imbalan, kesempatan dalam mengembangkan karir, penghargaan, dan belum berjalannya sistem reward & punishment dengan baik.
3. Kendala kinerja RSUD Siti Fatimah yang dialami adalah mayoritas pegawai tergolong sebagai non-ASN, manajemen pengetahuan yang belum baik, kepuasan dan retensi pasien yang belum optimal, reward & punishment yang belum berjalan dengan baik, dan laporan keuangan yang belum terintegrasi antar unit bisnis dan masih dilakukan secara manual. 
5.2
Saran


Berdasarkan kesimpulan di atas, maka strategi yang dapat disarankan bagi RSUD Siti Fatimah sebaiknya adalah:

1. Memperbaiki manajemen pengetahuan yang ada dengan cara meminta pegawai yang dikirim pelatihan/diklat untuk menulis hasil pelatihannya, membagikannya kepada rekan kerja yang lain, mendiskusikan hasilnya, dan menyimpannya pada suatu aplikasi khusus yang dapat menyimpan pengetahuan karyawan. 

2. Mengoptimalkan layanan rumah sakit sehingga dapat menambah jumlah ASN yang bekerja.

3. Pengiriman karyawan untuk pelatihan atau diklat dengan cara mengombinasikan antara ASN dan non-ASN. 

4. Mengusulkan anggaran reward karyawan berprestasi kepada pemerintah daerah.

5. Mengembangkan aplikasi keuangan yang terintegrasi. Walaupun proses pencatatan dilakukan secara parsial, namun hasil laporan akan terintegrasi dan update dengan cepat. Keuntungan lain dengan keberadaan aplikasi ini adalah untuk mengurangi angka kesalahan catat.
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Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 17 Tahun 2013 Tentang Izin Dan Penyelenggaraan Praktik Perawat.

INPUT


Analisis Kinerja di RSUD Siti Fatimah Palembang menggunakan Balance Scorecard untuk mengetahui informasi kinerja sehingga dapat diketahui permasalahan permasalahan yang menyimpang dengan tujuan memperbaiki kinerja diperiode berikutnya


Kinerja Sektor Publik bersifat multi dimensional sehingga pengukuran kinerja kurang efektif jika hanya mengandalkan perspektif finansial.





PROSES


Analisis Perpektif Keuangan: diukur berdasarkan cash flow dan realisasi anggaran.


Analisis Perspektif Pembelajaran dan Pertumbuhan: diukur menggunakan tingkat retensi karyawan, tingkat pelatihan karyawan, produktivitas karyawan, dan kepuasan karyawan.


Analisis Perspektif Proses Bisnis Internal: diukur menggunakan response time, bed occupancy rate, average length of stay, tunrover internal, net death rate, dan gross death rate.


Analisis Perspektif Pelanggan: kepuasan pelanggan, retensi pelanggan, rating Google, ulasan Google, dan customer acquisition.








OUTPUT











Pengukuran Kinerja Rumah Sakit Umum Daerah Siti Fatimah Palembang dengan menggunakan model Balance Scorecard








OUTCOME


Efektifitas Pengukuran Kinerja di RSUD Siti Fatimah Palembang
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