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RSJ. Dr. Radjiman Weediodiningrat Lawang

KATA PENGANTAR

Sesual dengan Undang Undang No. 25 tahun 2004 tentang Sistem Perencanaan Pembangunan
Nasional, maka RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lam;fang sebagai salah satu UPT Vertikal
Dircktorat Jenderal Pelayanan Kesehatan telah menyusun Rencana Aksi Kerja (RAK) RSJ Dr.
Radjiman Wediodiningrat Lawang Tahun 2015-2019.

Rencana Aksi Kerja (RAK) RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang merupakan dokumen
perencanaan yang menjabarkan visi dan misi serta langkah-langkah strategis yvang akan
dilaksanakan oleh RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang dalam kurun waktu tahun 2015-
2019,

Rencana Aksi Kerja (RAK) RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang adalah bagian dari
proses perencanaan jangka menengah tahun 2015-2019 menggambarkan rangkaian program
kerja strategis yang merupakan upaya konkrit utama vang akan dilakukan untuk mewujudkan
sasaran strategis sehingga dapat dijadikan sebagai dasar penyusunan Rencana Bisnis
Anggaran setiap tahunnya.

Kami mengucapkan terima kasih kepada semua pihak yang telah membantu hingga selesainya
penyusunan Rencana Aksi Kerja (RAK) RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang Tahun
2015-2019. Semoga upaya kita mendapat rahmat, hidayah, dan ridho-Nya. Aamiin.




RS.J Dr. Radjiman WediodiningratLawang
BAB
1 | PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Sesuai dengan amanat PP No.23 Th.2005 tentang Pengelolaan Keuangan—Badan
Layanan Umum (PK-BLU) diharapkan rumah sakit akan lebih mampu bersaing serta lebih
fleksibel dalam menerapkan prinsip-prinsip manajemen bisnis, guna memenuhi tuntutan
pelayanan prima dari masyarakat.Dengan penetapan RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat
Lawang sebagai instansi PK-BLU salah satu persyaratan administratifnya adalah
kesanggupan untuk meningkatkan kinerja pelayanan.

RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang ditetapkan sebagai Unit Pelaksana
Teknis (UPT) di lingkungan Kementerian Kesehatan yang berada di bawah dan
bertanggung jawab kepada Direktur Jenderal Bina Upaya Kesehatan mempunyai tugas
menyelenggarakan upaya penyembuhan, pemulihan, pencegahan, pendidikan dan
penelitian dan pelayanan lainnya yang menunjang bisnis inti (core business) dalam
bidang pelayanan kesehatan jiwa perlu menyusun Rencana Aksi Kerja (RAK).

Rencana Aksi Kerja (RAK) untuk Tahun 2015 — 2019 disusun dalam rangka
pengelolaan dan pengembangan upaya strategis RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat
Lawang dengan mempertimbangkan kecenderungan strategis tertentu yang tengah dan
akan dialami oleh RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang dapat berupa ancaman dan
peluang usaha yang dihadapi serta kekuatan dan kelemahan RSJ Dr. Radjiman
Wediodiningrat Lawang ,maka RAK disusun untuk menjawab secara spesifik hal-hal
sebagai berikut:

1) Arah dan prioritas strategis RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang dan
bagaimana mengendalikan strategi yang relevan dengan perkembangan tuntutan
stakeholder.

2) Bagaimana RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang mampu mewujudkan
pelayanan prima

3) Membangun kompetensi inti organisasi dalam merespons tantangan yang
dihadapi.

4) Mencapai target kinerja RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang yang
dikendalikan sesuai kuadran hasil pemetaan.

5) Untuk mengantisipasi dan mengendalikan berbagai risiko kerja.

6) Menyusun program kerja strategis yang dibutuhkan untuk mencapai target kinerja

yang diharapkan di tahun-tahun mendatang.

Rencana Aksi Kerja Periode 2015-2019
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1.2 Tujuan RAK
Tujuan penyusunan Rencana Strategis (Renstra) RSJ. Dr. Radjiman
Wediodiningrat Lawang sebagai Badan Layanan Umum (BLU) adalah memberi gambaran
mengenai kondisi RSJ. dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang untuk mengetahui kegiatan
operasional, organisasi, keadaan sumber daya manusia dan keuangan serta sarana dan
prasarana yang dimiliki di masa lampau, saat ini serta perkiraan lima tahun yang akan
datang, untuk menentukan:
(a) Arah strategis dan prioritas tindakan selama periode2015-2019 yang sejalan dengan
Rencana Aksi Ditjen Bina Upaya Kesehatan
(b) Pedoman strategis dalam pola penguatan dan pengembangan mutu kelembagaan
RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang
(c) Penilaian keberhasilan pemenuhan misi RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat
Lawangdan dalam pencapaian visi yang telah ditentukan
(d) Arah jalinan kerjasama dengan para stakeholders inti RSJ Dr. Radjiman

Wediodiningrat Lawang.

1.3 Dasar Hukum
Dasar hukum sebagai acuan penyusunan Rencana Strategis Bisnis ini adalah
sebagai berikut:
1) Peraturan Presiden Nomor 47 tahun 2009 tentang Pembentukan dan Organisasi
Kementerian Negara.
2) Peraturan Pemerintah Rl Nomor 74/2012 tentang Pengelolaan Keuangan BLU.
3) Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 1144/MENKES/PER/VIII/2010 tentang
Organisasi dan Tata Kerja Kementerian Kesehatan.
4) Peraturan Dirjen Perbendaharaan Nomor PER-54/PB/2013 tentang Penilaian
Kinerja Satuan Kerja Badan Layanan Umum Bidang Layanan Kesehatan.
5) Keputusan Dirjen BUK No. HK.02.04/1/568/12 tentang Kontrak Kinerja.
6) Surat Edaran Dirjen BUK Nomor HK.03.03/I/1032/2014 Tentang Rencana
Strategis Bisnis UPT Vertikal dibawah Direktorat Jenderal Bina Upaya Kesehatan

1.4 Sistematika Laporan
Sistematika penulisan dokumen Rencana Aksi Kerja (RAK) RSJ Dr.Radjiman
Wediodiningrat Lawang Tahun 2015-2019 adalah sebagai berikut:
A. BAB I. Pendahuluan
Berisi gambaran Rencana Strategis Bisnis Tahun 2015-2019 bagi RSJ Dr.
Radjiman Wediodiningrat Lawang, tujuan dari Rencana Strategis Bisnis, dan

sistematika penulisan RAB

Rencana Aksi Kerja Periode 2015-2019
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1.1. Latar Belakang

Menjelaskan gambaran latar belakang Rencana Aksi Kerja (RAK) tahun 2015-
2019 bagi pengelolaan dan pengembangan upaya strategis ,penjelasan
kecenderungan strategis tertentu yang tengah dan akan dialami yang berupa
ancaman dan peluang usaha yang dihadapi , menjelaskan arah dan prioritas strategis
dan cara mengendalikan strategi yang relevan dengan perkembangan tuntutan
stakeholder inti serta diferensiasi layanan RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang
dengan RSJ lainnya.
1.2. Tujuan RAB

Bagian ini menjelaskan tujuan utama penyusunan Rencana Strategis Bisnis.
1.3. Dasar Hukum

Bagian ini menjelaskan secara umum regulasi/peraturan yang menjad iacuan
dalam penyusunan Rencana Strategis Bisnis.
1.4. SistematikaLaporan

Berisi sistematika penyusunan Rencana Strategi Bisnis 2015-2019 RSJ Dr.

Radjiman Wediodiningrat Lawang

B. BAB Il. Gambaran Kinerja Saat Ini

Berisi penjelasan gambaran pencapaian kinerja non-finansial dan finansial
yang telah dicapai RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang dalam 4-5 tahun
terakhir.
2.1. Gambaran Kinerja Aspek Pelayanan

Bagian ini menjelaskan status pencapaian target kinerja berbagai jenis
indikator kinerja utama (IKU) atau KPI (Key Performance Indicator) berdasarkan
Rencana Strategis Bisnis RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang periode yang
lalu. Dilengkapi dengan gambaran kinerja aspek pelayanan dalam memenuhi target-
target kinerja pelayanan yang dianggap strategis dalam 4-5 tahun terakhir.
2.2. Gambaran Kinerja Aspek Keuangan

Bagian ini menjelaskan gambaran kinerja financial dalam memenuhi target-
target kinerja financial dari Rencana Strategis Bisnis pada periode yang lalu dan
kinerja aspek keuangan RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang dalam memenubhi

target-target kinerja keuangan yang dianggap strategis dalam 4-5 tahun terakhir.

C. BAB IIl. Arah dan Prioritas Strategis
Berisi penjelaskan pilihan atas arah dan prioritas strategis terhadap
tantangan strategis yang tengah dan akan dihadapi oleh RSJ Dr. Radjiman

3.1. Rumusan Pernyataan Visi, Misi, dan Tata Nilai

Rencana Aksi Kerja Periode 2015-2019
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Bagian ini menjelaskan rumusan pernyataan visi, misi, dan tata nilai RSJ Dr.
Radjiman Wediodiningrat Lawang untuk tahun 2015-2019.
3.2. Aspirasi Stakeholders Inti

Bagian ini menjelaskan harapan dan kekhawatiran dari setiap stakeholders inti
RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang.

3.3. Tantangan Strategis

Bagian ini menjelaskan apa saja tantangan strategis yang tengah dan akan
dihadapai yang menentukan pencapaian visi dan misi RSJ Dr. Radjiman
Wediodiningrat Lawang dengan memperhatikan harapan dan kekhawatiran
stakeholders.

3.4. Benchmarking

Menjelaskan berbagai kemampuan organisasi dan/atau pencapaian kinerja
tingkat input, proses, dan hasil dari lembaga atau organisasi lain yang dijadikan
rujukan dalam mencapai visi RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang yang
digunakan sebagai salah satu dasar untuk menentukan kemampuan organisasi.

3.5. Analisa SWOT

Bagian ini menjelaskan analisis yang berkaitan dengan kekuatan (strength),
kelemahan/kekurangan (weakness), peluang (opportunity), danancaman (threat)
yang dihadapi oleh RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang. Denga identifikasi atas
peluang dan ancaman yang akan dihadapi.

3.6. Diagram Kartesius Pilihan Prioritas Strategis

Bagian ini menjelaskan gambaran posisi daya saing RSJ Dr. Radjiman
Wediodiningrat Lawang dalam memenuhi visi RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat
Lawang.dalam diagram kartesius 4 (empat) kuadran..

3.7. Analisa TOWS

Bagian ini menjelaskan berbagai sasaran strategis yang akan dilakukan dengan
menyusun sasaran strategis yang diidentifikasi melalui analisa TOWS. Sasaran
strategis menggambarkan upaya strategis yang akan diwujudkan dalam rangka
merealisasikan visi dan misi RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat LawangTahun 2015-
2019
3.8. RancanganPeta Strategi Balanced Scorecard (BSC)

Berisi susunan peta strategi berdasarkan upaya-upaya strategis yang
teridentifikasi dan menggambarkan jalinan sebab-akibat berbagai sasaran strategis
dalam kurun waktu 2015-2019 yang dikelompokkan dalam perspektif finansial,
konsumen, proses bisnis, dan pengembangan personil dan organisasi di RSJ Dr.

Radjiman Wediodiningrat Lawang.

Rencana Aksi Kerja Periode 2015-2019
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D. BAB IV Indikator Kinerja Utama dan Program Kerja Strategis

Bagian ini menjelaskan ukuran kinerja utama dan target ukuran kinerja
utama yang hendak dicapai untuk kemajuan dan merupakan upaya konkrit utama
untuk mewujudkan sasaran strategis RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang
dalam kurun waktu 2015-2019.
4.1. Matriks IKU

Bagian ini menjelaskan apa saja indicator kinerja utama (IKU) yang dituju
untuk setiap sasaran strategis yang menunjukkan kemajuan perwujudan suatu
sasaran strategis. IKU dan targetnya digunakan untuk mengukur status kemajuan
pencapaian sasaran strategis, baik dari segi masukan (input), proses, keluaran
(output), danhasil (outcome) RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang .
4.2. Kamus IKU

Berisi penjelasan tentang definisi IKU, informasi periode pelaporan IKU,
formula IKU, bobot IKU, penanggungjawab IKU (Person in Charge), sumber data,
dan target tiap tahun.
4.3. Program Kerja Strategis

Menjelaskan apa saja program kerja strategis yang akan dilakukan oleh RSJ
Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang untuk mewujudkan target IKU pada setiap

tahun.

E. BAB V. Analisa dan Mitigasi resiko

Bagian ini menjelaskan apa saja risiko yang akan dihadapi dalam
mewujudkan berbagai sasaran strategis untuk merealisasikan visi RSJ Dr. Radjiman
Wediodiningrat Lawang pada Tahun 2015-2019 juga menjelaskan penilaian risiko dan
mitigasi risiko.
5.1. Identifikasi Resiko

Bagianini menjelaskan apa saja risiko yang dapat dialami oleh RSJ Dr.
Radjiman Wediodiningrat Lawang untuk mewujudkan suatu sasaran strategis tahun
2015-2019.
5.2. Penilaian Tingkat Resiko

Bagian ini menjelaskan pengukuran tingkat risiko dengan memerhatikan
tingkat kemungkinan kemunculan suatu jenis risiko dan estimasi besar dampak risiko
yang ditimbulkan bila risiko terjadi bagi suatu sasaran strategis.
5.3. Rencana Mitigasi Resiko

Rencana mitigasi risiko didefinisikan berdasarkan hasil pada tahap

sebelumnya dan berisi upaya nyata yang dibutuhkan RSJ Dr. Radjiman

Rencana Aksi Kerja Periode 2015-2019
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Wediodiningrat Lawang untuk menangani kemungkinan dan dampak risiko tertentu

pada sasaran strategis dan untuk mengendalikan risiko yang berada dalam kendali.

F. BAB VI Proyeksi Finansial

Menjelaskan proyeksi financial pada kurun waktu 2015-2019, yang berisikan
estimasi pendapatan dan rencana kebutuhan anggaran.
6.1. Estimasi Pendapatan

Estimasi pendapatan disusun selama lima tahunan periode RAK
berdasarkan sumber-sumber pendapatan serta estimasi besarannya per tahun
selama lima tahun
6.2. Rencana Kebutuhan Anggaran

Rencana kebutuhan anggaran dibedakan atas anggaran program

kelangsungan operasi dan anggaran program pengembangan.
G. BAB VIl Penutup

Menjelaskan langkah-langkah implementasi Rencana Stretegis Bisnis 2015-

2019 dalam rangka pencapaian sasaran strategis yang telah ditetapkan.

Rencana Aksi Kerja Periode 2015-2019
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'i" | GAMBARAN KINERJA SAAT INI

2.1 Gambaran Kinerja Aspek Pelayanan

Pencapaian indikator kinerja pelayanan RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang
tahun 2010-2014 yang di analisa mulai tahun 2010 sampai dengan tahun 2012 dan tahun
2013 dengan prognosa tahun 2014 yang terdiri dari:

Tahun Tahun Tahun Tahun Proyeksi
Aspek Pelayanan Skor standar Skor standar
2010 2011 2012 2013 2014
Pertumbuhan Produktivitas 1 5.1 71 8,1 18 14,75 14,75
Pertumbuhan Daya saing 2 1,6 2 2 - - -
Efisiensi Pelayanan 14 8,5 8,25 7 - - -
IAdministrasi 6 6 6 6 - - -
Efektivitas Pelayanan - - - - 14 11 11,5
Pertumbuhan Pembelajaran 7 7 7 6 3 2,5 2,75
Total Skor 40 28,2 26,35 28,6 35 28,5 29
Aspek Mutu Manfaat Tahun Tahun Tahun Tahun Proyeksi
Skor standar Skor standar
Kepada Masyarakat 2010 2011 2012 2013 2014
Mutu pelayanan 18 15,75 18 18 14 13 13.00
Mutu klinik 12 10 10.00
Kepuasan pelanggan 6 55 55 55 2 1,73 1.74
Kepedulian kepada
12 12 12 11,5 4 4 4.00
masyarakat
Kepedulian thd lingkungan 4 3,5 3,5 3,5 3 2,6 2.80
Total Skor 40 36,75 39 38 35 31,33 31,6
7
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Analisa aspek pelayanan sebagai berikut :

1.

Pertumbuhan produktifitas dari tahun 2010 mengalami kenaikan sampai dengan
tahun 2012.Pertumbuhan terdiri dari rata — rata kunjungan rawat jalan dan rawat
darurat perhari, Hari Perawatan pasien, jumlah pemeriksaan psikometri, rata — rata
pasien masuk dengan terapi okupasi, kegiatan community mental health per bulan
dan kegiatan psikometri. Selama kurun waktu tahun 2010 — 2012 terjadi kenaikan
rata — rata 15 - 20 %. Kenaikan terjadi pada kunjungan rawat jalan, rawat darurat
dan Hari Perawatan Penderita.

Pertumbuhan daya saing disini adalah sales growth merupakan perbandingan
pendapatan bruto tahun sekarang dibagi tahun sebelumnya. Terjadi kenaikan antara
tahun 2010 dan tahun 2011 kemudian skor maksimal 2 untuk tahun berikutnya berarti
pendapatan RS meningkat dari 20 % setiap tahunnya.

Kegiatan efisiensi pelayanan yaitu rasio pasien rawat jalan dengan dokter, rawat jalan
dengan perawat, rawat darurat dengan dokter dan perawat, rasio pasien rawat inap
dengan dokter dan perawat, BOR, ALOS, BTO dan TOU selama 2010 — 2013
mengalami penurunan 5-10 % . Penurunan ini terjadi dikarenakan rasio tenaga baik
itu perawat dan dokter belum profesional sedangkan pasien meningkat . BOR juga
masih tinggi diatas 85 % sehingga nilai skornya belum ideal. Demikian juga dengan
ALOS yang masih lama diatas ALOS ketentuan paket dari INA CBG'’s.

Aspek pelayanan Administrasi yaitu ketepatan penyusunan RBA, Laporan triwulan,
semester dan tahunan PARS, SAI dan LAKIP senantiasa mendapat nilai maksimal
karena dalam pelaporannya tepat waktu selama kurun waktu 4 tahun tersebut.
Efektifitas pelayanan terdiri kelengkapan rekam medis, pengembalian RM, Angka
pembatalan ECT, kegagalan radiologi, resep sesuai formularium, angka pengulangan
laboratorium dan BOR dengan nilai skor sesuai standar BOR masih tinggi karena
AvLOS juga masih lama.

Aspek pertumbuhan pembelajaran untuk program diklat, penghargaan dan sanksi,
pengembangan produk pelayanan, pengembangan sistem manajemen dan
peningkatan penguasaan teknologi tahun 2010 dan tahun 2011 bisa dipertahankan
tetapi tahun 2012 mengalami penurunan karena program penghargaan dan sanksi

belum terlaksana seluruhnya.

Rencana Aksi Kerja Periode 2015-2019
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Analisa Mutu dan Manfaat terhadap masyarakat :

1. Kegiatan mutu pelayanan mengalami peningkatan 10% tahun 2011 kemudian
mendapatkan skor penuh 2 untuk kegiatan ini. Mutu pelayanan didapatkan dari
Standart Pelayanan Minimal yang dicapai dalam setiap pelayanan dan juga kejadian
yang tidak diinginkan, yaitu emergency respon time, angka kematian gawat darurat,
angka pasien lari, angka bunuh diri, pasien yang dirujuk, trauma fisik, kecepatan
pelayanan obat jadi dan pasien dengan askep MPKP.

2. Penghitungan Mutu klinik dimulai pada tahun 2013 sebagai indikator baru yang terdiri
dari angka kematian Gawat Darurat, kematian > post operative death /| ECT, angka
infeksi nosokomial, kematian ibu di rumah sakit dengan skor 12 dan nilai 10
(83,33 %).

3. Untuk skor indikator kepuasan pelanggan, yaitu tetap mencapai skor 5,5 dari skor
tertinggi 6. Skor ini didapatkan dengan tercapainya program penanganan complam
yang terlaksana seluruh program, lama waktu tunggu klinik anatara 30-60 menit, dan
kemudahan pelayanan yang dapat diakses melalui website dan telah ada petunjuk
lengkap tentang alur pelayanan.

4. Capaian Indikator kepedulian masyarakat dinilai stabil dan telah memenuhi skor
maksimal. Hal ini menunjukkan kepedulian rumah sakit dalam program presentatif
promotif dengan melaksanakan seluruh program pembinaan kepada puskesmas dan
sarana kesehatan lain, program penyuluhan kesehatan (PKMRS), ratio tempat tidur
kelas Ill bagi pasien umum/jamkesmas/jamkesda/pasien tidak mampu sekitar 79%,
pemanfaatan tempat tidur (BOR) kelas lll, prosentase pasien tidak mampu di rawat
jalan, dan pelaksanaan program penyuluhan di luar rumah sakit. Penilaian
kepedulian kepada masyarakat stabil mencapai nilai penuh hanya untuk Tahun 2012
menurun 0,5 karena pada tahun 2012 ada beberapa program penyuluhan eksternal
tidak terlaksana tetapi penyuluhan internal lebih banyak dilakukan ketika pelanggan
berobat di rumah sakit.

5. Indikator kepedulian lingkungan naik 0,20 dari proper lingkungan biru menjadi hijau.

10000 82,25 81,75 82,40 82,38 83,65
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40,00
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30,00
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Penghitungan kinerja mulai tahun 2013 terdapat perubahan, tetapi secara umum penilaian

kinerja mengalami kenaikan dari tahun 2010 pencapaian 82,25 % , Tahun 2011 mencapai
81,75 %, Tahun 2012 mencapai 82,40 % danTahun 2013 mencapai 82,38 % dan proyeksi
tahun 2014 adalah 83,65 Pencapaian kinerja yang sehat AA telah dipertahankan oleh RS

Jiwa Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang selama kurun waktu 4-5 tahun terakhir.

Data kegiatan Tahun 2010 — 2014 di RS Jiwa dr. Radjiman
sebagai berikut :

Wediodiningrat Lawang

No Jenis Kegiatan Tahun Tahun Tahun Tahun s.d Okt
2010 201 2012 2013 2014
1 | Kunjungan rawat 24.887 20.924 24177 29.706 31.832
jalan
2 | Kunjungan IGD
Psikiatri 4.602 2.640 2.531 2.795 2.629
Non Psikiatri 608 864 1.529 1.883 1.371
3 | Jumlah hari rawat 248.935 236.038 227.791 216.161 176.686
4 |BOR 97.43 92.38 90.20 85.40 83.03
5 | ALOS 102.27 76.04 52.12 56.62 50.77
6 | TOI 1.57 4.24 5.61 8.77 9.75
7 | BTO 5.97 6.56 6.40 6.08 5.29
8 | GDR 6.70 2.82 1.81 2.13 4.86
9 | NDR 6.70 2.83 1.36 213 3.24
10 | Pemeriksaan 29.102 36.021 40.872 53.335 17.024
Laboratorium
11 | Pemeriksaan 344 655 1.218 2.574 1.997
Radiologi

Grafik kunjungan rawat Jalan dan IGD :
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Kegiatan kunjungan rawat jalan pada tahun 2011 mengalami penurunan sekitar 16 %
dimana penurunan ini dikarenakan RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang tidak lagi
melayani pasien Jamkesda propinsi jawa timur sesuai edaran Gubernur Jatim bahwa
layanan pasien jamkesda harus dirujuk ke RS milik pemerintah daerah propinsi. Tetapi
pada tahun 2011 sampai dengan tahun 2013 mengalami kenaikan rata — rata 19 %
kunjungan. Kunjungan yang naik ialah pelayanan di Klinik Kesehatan Jiwa, Klinik
Fisiotherapi, Klinik Anak Remaja dan Lansia , Klinik Psikologi serta Klinik Umum dan
untuk tahun 2013 Klinik syaraf karena sudah terdapat spesialis syaraf pada pertengahan
tahun 2013. Prognosa Tahun 2014 juga akan mengalami kenaikan karena kinerja dalam 5
bulan pertama sudah mencapai 50 % dari target kinerja. Dengan tetap melaksanakan
pelayanan prima untuk kepuasan pelanggan serta keselamatan pasien yang terus
menerus dilakukan dan ditingkatkian dalam memberikan pelayanan.

Grafik Pelayanan Pemeriksaan Laboratorium dan Radiologi :

B Laboratorium

—— B Radiologi

.'l.
/ Radiologi
f
i

f -
/ Laboratorium

s.d Okt 2014

Kegiatan pelayanan di Laboratorium selama periode 2010 — 2013 mangalami peningkatan
pelayanan terus menerus dengan rata rata sebesar 20%. Banyak pemeriksaan di
pelayanan rawat jalan dan rawat inap serta permintaan pemeriksaan rujukan dari luar
rumah sakit membuat kinerja Laboratorium mengalami peningkatan. Kalibrasi alat
senantiasa dilakukan untuk menunjang kefalidan hasil dan pengadaan kebutuhan
Peralatan laboratorium yang canggih telah dilakukan untuk mendukung kinerja dan
kualitas pemeriksaan laboratorium.

Kegiatan Radiologi pada tahun 2010 dan tahun 2011 mengalami kenaikan tetapi
kegiatannya pelayanan masih kecil yaitu 1-2 pasien perhari. Hal ini karena terjadinya
kerusakan pada alat foto rontgen pada tahun 2010. Alat sudah diperbaiki dan dilakukan
pemberitahuan terhadap rujukan dari luar yang sering ditolak karena alat rusak. Pada
Tahun 2012 sudah mengalami kenaikan kinerja yaitu rata — rata 3 — 5 pasien per hari.
Untuk Tahun 2013 kegiatan radiologi naik 2x lipat dari tahun sebelumnya. Pelayanan
Radiologi berkisar 6 — 8 pasien perhari. Tetap perlu dilakukan pemasaran melalui
informasi, leaflet dan sarana lainnya untuk meningkatkan kinerja Pelayanan Radiologi
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terutama untuk rujukan dari luar rumah sakit. Dengan tetap meningkatkan kualiatas SDm
dan peralatan Radiologi. Pencapaian kinerja 5 bulan pertama Tahun 2014 sudah
mencapai 40% dari target yang telah ditentukan.

2.2 Gambaran Kinerja Aspek Keuangan

Pencapaian indikator kinerja aspek keuangan RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat
Lawang Tahun 2010-2014 adalah sebagai berikut :

Tahun
Tahun Tahun Tahun Tahun 2014
No UnsurPenilaian Skor
2010 2011 2012 2013 Tapja
. 0.25
1 | Rasio Kas (%) 2.00 1.00 2.00 0.25 0.25
. 2.50
2 | Rasio Lancar (%) 2.50 2.50 1.50 2.50 2.50
3 | Periode Penagihan Piutang (hari) 2.00 1.00 1.50 2.00 0.25 1
4 | Perputaran Aset Tetap (%) 2.00 1.50 1.50 1.50 2.00 2.00
5 | Imbalan atas aktiva tetap (%) 2.00 0.00 1.10 2.00 2.00 2.00
6 | Imbalan Ekuitas (%) 2.00 0.40 1.20 2.00 2.00 2.00
7 | Perputaran Persediaan (hari) 2.00 1.50 1.25 1.25 1.00 1.00
. T e 0.00
8 | Rasio Subsidi Biaya Pasien (%) 2.00 0.00 0.00 0.00 0.00
9 | Rasio BOPO (%) 2.50 1.50 1.75 1.50 1.75 25
13.25
TOTAL SKOR RASIO KEUANGAN 19.00 9.40 11.80 13.00 11.75
10,8
ASPEK KEPATUHAN - - - 10,6 10,8
TOTAL ASPEK KEUANGAN - : : : 22,55 23,05

Rasio Kas

Kemampuan kas RSJ RW Lawang memenuhi kewajiban lancar pada tahun
2011 mengalami peningkatan dari tahun 2010 dan menurun pada tahun 2012

dan 2013 dikarenakan RSJ RW melakukan investasi jangka pendek

Rasio Lancar Kemampuan aset lancar RSJ RW memenuhi kewajiban lancar mengalami

penurunan di tahun 2011 dengan adanya saldo luncuran dana Jamkesmas

Periode Penagihan | Periode penagihan piutang RSJ RW mengalami peningkatan dari tahun 2010

Piutang sampai dengan Tahun 2012 dan mengalami penurunan pada tahun 2013
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dikarenakan kenaikan piutang Jamkesmas yang telah lolos verifikasi tetapi
belum terbayarkan sebesar Rp.9.282.349.397,00

Perputaran Aset Tetap

Efektifitas aset tetap RSJ RW dalam mempengaruhi pendapatan operasional

mengalami peningkatan dan mencapai bobot maksimal pada tahun 2013.

Imbalan Atas Aktiva

Tetap

Kemampuan aset tetap RSJ RW dalam menghasilkan surplus/defisit

mengalami peningkatan dan mencapai bobot maksimal mulai tahun 2012

Imbalan Ekuitas

Kemampuan ekuitas RSJ RW dalam menghasilkan surplus/defisit mengalami

peningkatan dan mencapai bobot maksimal mulai tahun 2012

Perputaran Persediaan

Periode perputaran persediaan RSJ RW mengalami penurunan pada tahun

2013 dikarenakan penurunan pendapatan BLU.

Rasio Subsidi Pasien

Subsidi pasien dari tahun 2010 sampai dengan tahun 2013 masih skor 0

Rasio BOPO

Kemampuan manajemenRSJ RW dalam mengendalikan biaya operasional
terhadap pendapatan PNBP dari tahun 2010 sampai dengan tahun 2013
bersifat fluktuatif.

Pencapaian bobot maksimal rasio keuangan dari tahun 2010 mengalami kenaikan sampai

dengan tahun tahun 2012. Pada tahun 2013 mengalami penurunan terutama disebabkan

adanya kenaikan piutang Jamkesmas yang telah lolos verifikasi tetapi belum terbayarkan.

¢ Kinerja pengelolaan keuangan

2010 WTP
2011 WTP DPP
2012 WTP
2013 WTP

Padatahun 2011 opini audit WTP DPP dengan penjelasan bahwa RS Jiwa Dr. Radjiman

Wediodiningrat Lawang telah mengakui reevaluasi asset tetap, penyesuaian persediaan

untuk pekerjaan teknik dan koreksi saldo piutang pelayanan pada tanggal 31 Desember

2011. Oleh karena itu, laporan keuangan tanggal dan untuk tahun yang berakhir pada

tanggal 31 Desember 2010 telah disajikan kembali.
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3.1 Rumusan Pernyatan Visi, Misi, dan Tata Nilai

' | ARAH DA PRIORITAS STRATEGIS

Visi :“ Menjadi RS pusat rujukan nasional psikogeriatri pada tahun 2019 “

Misi :

1. Menumbuhkembangkan RS pusat rujukan nasional dalam pelayanan kesehatan

jiwa yang prima dengan unggulan usia lanjut.

2. Mewujudkan sistem manajemen RS yang menjamin kepastian hukum secara

efektif, efisien, transparan,

masyarakat .

3. Mengembangkan pendidikan,

meningkatkan kualitas pelayanan.

akuntabel dan responsif dalam menjawab tuntutan

pelatihan dan penelitian yang terintegrasi untuk

4. Meningkatkan upaya penanggulangan masalah psikososial di masyarakat dan

mengembangkan jejaring pelayanan kesehatan jiwa.

Tata Nilai :BERANI

Berkeadilan

Efektif dan
Efisien

Responsif

Pelayanan diarahkan untuk diperolehnya derajat kesehatan
jiwa, raga dan sosial setinggi-tingginya bagi setiap orang
sebagai salah satu hak azasi manusia tanpa membedakan

suku, golongan, agama dan status social ekonomi

Dapat mencapai target kinerja yang telah ditetapkan dengan
melakukan langkah penghematan penyerapan sumber daya
baik dari unsur sumber daya manusia , pendanaan dan
pemanfaatan sarana prasarana pelayanan yang tersedia
secara kreatif dan inovatif.

Pelayanan diberikan sesuai dengan kebutuhan dan keinginan
masyarakat, serta tanggap dalam mengatasi permasalahan
kesehatan jiwa yang berbasis masyarakat

Rencana Aksi Kerja Periode 2015-2019
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Akuntable Diselenggarakan oleh tenaga kesehatan yang professional +« Berorientasi pd mutu
yang dapat dipertanggungjawabkan secara etik,moral dan +« Disiplin
peraturan perudangan yang berlaku serta sesuai dengan < Tertib dan teratur
kaidah ilmu pengetahuan dan teknologi kedokteran modern < Integritas

Nirlaba: Memberikan pelayanan kesehatan jiwa secara paripurna < Bertindak tepat
yang meliputi preventif, kuratif dan rehabilitatif (pemulihan) ¢ Produktif
kepada masyarakat berupa penyediaan barang dan atau jasa < Tanggung jawab sosial
yang dijual tanpa mengutamakan mencari keuntungan

Inklusif: Melibatkan semua pihak dari stake holder « Kerjasama,

3.2 Aspirasi Stakeholders Inti

Analisis aspirasi stakeholders inti disajikan dalam tabel di bawah ini :

< Melayani dengan hati

Tabel 1.Analisis stakeholders inti

Komponen Stakeholders

No . Harapan Kekhawatiran
Inti
1 Pelanggan Rumah Sakit | Menjadi pusat rujukan pasien | Jangan menjadi RSU, Jangan semakin
((Pasien, Keluarga pasien) | gangguan jiwa , mengedepankan mahal, Adanya potensi konflik internal
kepuasan penderita dan keluarga, ) . o
yang eksplosif, Manajemen komunikasi
yang efektif, Peningkatan pendapatan
RSJRW untuk peningkatan kesejahteraan
karyawan, Keterbatasan alokasi anggaran
dari pemerintah
Karyawan Optimalisasi SIM RS berbasis IT Perlunya penetapan indikator janji layanan
Pendekatan humanistik, Menerima | prima, Penanganan manajemen resiko,
eks pasien untuk dipekerjakan, | pemenuhan sarana prasarana sesuai
Program dan strategi untuk
peningkatan pendapatan, standar
Meningkatkan kompetensi  dan
kesejahteraan karyawan
2 Perwakilan Dinas | Bagaimana membangun Komitmen | Antisipasi masuknya tenaga kesehatan

Kesehatan kabupaten dan
kota propinsi Jawa Timur

dan kebersamaan dalam tugas untuk
mencapai tujuan bersama, Sistem
monev yang berkesinambungan &
terintegrasi, Peningkatan kualitas
SDM untuk mendukung pelayanan
standar internasional, Kerjasama
dengan dinas kesehatan untuk rujuk
balik, Meningkatkan adanya desa
binaan.

asing, Perlunya peningkatan inovasi
(pelayanan medik keperawatan, pelayanan
SDM Diklat),Promosi yang efektif, Apakah
mampu menampung pasien jiwa yang

semakin banyak

Rencana Aksi Kerja Periode 2015-2019
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No
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Komponen Stakeholders
Inti
Peserta didik : Mahasiswa
Fakultas Kedokteran dan

Keperawatan

Lembaga Pendidikan
( Poltekkes, Stikes dll)

Mitra kerja/ Asosiasi Profesi

/ Panti/ Dinas Sosial .

LSM / NGO (
Kesehatan Rakyat )

Dewan

3.3 Tantangan Strategis

RS.J Dr. Radjiman WediodiningratLawang

Harapan
RSJ bisa menjadi RS bertaraf
Internasional.  Sarana  prasarana
senantiasa diperbarui, Adanya
Konsultan  Psikiater, Memberikan
pelayanan berkualitas,
mengedepankan mutu,  Adanya

perawat spesialis jiwa.

Peran aktif dalam promosi , prevensi
gangguan jiwa di masyarakat,
Mempunyai layanan unggulan yang
mampu bersaing secara nasional
maupun internasional

Mewujudkan RS percontohan dan
pusat rujukan nasional (pelayanan,
pendidikan dan administrasi, Menjadi
pusat rujukan nasional pelayanan
dan pendidikan keswa di Indonesia
timur, Menjadi tempat pendidikan dan
pelatihan berbagai profesi keilmuan
kesehatan jiwa yang dapat bersaing
secara nasional /internasional.

dan

Pelayanan yang baik

mengedepankan kualitas, pegawai

yang kompeten dalam bidangnya,

Peningkatan kerjasama  dengan
layanan kesehatan lain, Hotline
service, siapkan menghadapi
globalisasi.

Kekhawatiran

Kurang lengkapnya poli non jiwa, kurang
Tidur

menghadapi

kapasitas rawat inap,
Siapkah

Informasi penunjuk arah belum maksimal,

Tempat
era globalisasi.
Sarana prasarana diperbaiki, Kapasitas

Ranap ditingkatkan

Peningkatan Pelayanan Prima dan

Manfaat terhadap masyarakat,

konflik

resistensi

Adanya potensi internal yang

eksplosif, Adanya terhadap

pengembangan layanan, Keterbatasan

alokasi dari pemerintah,

yang
berubah-ubah terkait dengan kebijakan

anggaran

Kebijakan  Pemerintah  Pusat

kesehatan dan kebijakan manajemen

keuangan

Birokasi yang berbelit, RS berpotensi

bangkrut disebabkan karena hancurnya

image RS  akibat komplain  dan
menurunnya kepercayaan
,Masyarakat,Penurunan  pasien akibat

adanya RS pesaing, Antisipasi kehilangan
pasar, RS Pesaing dengan pelayanan yang

komprehensif

1. Bagaimana mewujudkan kualitas SDM dan sarana prasarana sesuai standar yang

berlaku.

2. Bagaimana meningkatkan akses Informasi untuk mewujudkan sistem kerja

paperless.

3. Tuntutan pelaksanaan perubahan budaya kerja yang mengutamakan kepuasan

pelanggan dan keselamatan pasien.

4. Melaksanakan diversifikasi dan intensifikasi produk layanan dalam program

promotif, preventif, kuratif dan rehabilitatif.

Rencana Aksi Kerja Periode 2015-2019
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5. Optimalisasi dan differensiasi pelayanan psikogeriatri sebagai unit layanan
unggulan.
Peningkatan inovasi pelayanan , diklat, manajemen piutang dan manajemen aset.
Penyusunan indikator komitmen pelayanan prima dan implementasinya dalam
rangka meningkatkan kepercayaan pelanggan (Complain Handling).

8. Mewujudkan sistem nilai RS dalam budaya kerja pelayanan yang transparan dan
komunikatif.

9. Mewujudkan sistem manajemen resiko untuk menjamin tercapainya sasaran
strategis.

10. Penetapan skala prioritas dan efisiensi dalam penganggaran

11. Bagaimana meningkatkan kesejahteraan pegawai secara proporsional sesuai
regulasi.

12. Mengembangkan Jejaring pelayanan kesehatan jiwa yang lebih berorientasi pada

aspek promotif dan preventif.

3.4 Benchmarking
Dalam benchmarking digambarkan kemampuan RSJ Dr. Radjiman Wediodininghrat
Lawang tentang pencapaian kinerja input, proses, dan hasil dari lembaga atau
organisasi lain yang dijadikan rujukan dalam mencapai visi pada tahun 2015 — 2019.
Gambaran kemampuan organisasi dan kinerja dari organisasi lain  digunakan
sebagai salah satu dasar untuk menentukan kemampuan RSJ Dr. Radjiman

Wediodininghrat Lawang menyusun Rencana Strategi Bisnis sebagai berikut :

- RSUP Sanglah Denpasar Proses Akreditasi JCI

Taipei Veteran General Hospital > Integrated care dan rehab mental
psikogeriatri
» Management nursing care psicogeriatric

» Home Care

- Changi General Hospital Singapure Community outreach

3.5 Analisa SWOT
Dalam pencapaian visi RSJ Dr. Radjiman Wediodininghrat Lawang maka disusunlah

analisis yang berkaitan dengan kekuatan (strength), kelemahan/ kekurangan
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(weakness), peluang (opportunity) dan ancaman (threat) yang dijelaskan sebagai

berikut :

Tabel 2. Faktor-Faktor yang membentuk peluang dan ancaman

di RS Jiwa Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang.

Adanya kerjasama dengan RS jejaring dan
institusi di dalam dan luar negeri

Pola kehidupan masyarakat yang sudah
berbasis IT.

Peningkatan usia harapan hidup.

Tuntutan adanya pembinaan pelayanan
keswa bagi PPK | dan PPK || serta
peningkatan tingkat kesehatan BLU

kesehatan jiwa

Kewajiban institusi untuk melaksanakan
reformasi birokrasi

74| ke tiga (BPJS,pemprov).

Kepercayaan stakeholder terhadap kualitas
pelayanan di RSJ RW

Kebutuhan pemahaman masyarakat tentang

Adanya dukungan pembiayaan dengan pihak

FAKTOR PELUANG FAKTOR ANCAMAN

Aset dapat diambil alih oleh pihak lain

UU ASN yg memperpanjang batas usia pensiun
yg dapat menurunkan produktivitas kinerja

Pelayanan kompetitor sudah menggunakan
sistem | T yang lebih canggih

Adanya tuntutan masyarakat yang
mengutamakan keselamatan pasien dan
kepuasan pelanggan

Menurunnya subsidi anggaran APBN

Berdirinya pusat-pusat layanan geriatri di wilayah
malang dan sekitarnya sebagai kompetitor

Kurangnya kepedulian dan pemahaman
keluarga/ masyarakat/ tenaga kesehatan di luar
RSJ dan stakeholder lain terhadap gangguan jiwa
Kebijakan pemerintah yang sering berubah,
termasuk regionalisasi rujukan.

Arus informasi tidak terbatas yang berpotensi
menjadi masalah

Tabel 3. Faktor-Faktor yang membentuk kekuatan dan kelemahan

di RS Jiwa Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang.

Sudah terakreditasi ISO , 16 pelayanan dan
RS Pendidikan Ekselensi

Luasnya asset lahan yg mencapai 290 Ha
untuk pengembangan sarana perawatan.

Mempunyai tenaga multi profesi dalam bidang

pelayanan keswa

Psikogeriatri sudah ditetapkan sebagai
layanan unggulan

Terpeliharanya lingkungan kerja yang

mendukung proses penyembuhan gangguan

]
dikristalisasi dalam komitmen pelayanan
prima

jiwa ( Lingkungan yang asri, hijau & segar).,
Mempunyai museum kesehatan jiwa dan
74 | gedung perawatan peninggalan jaman

belanda (heritage)

Rencana Aksi Kerja Periode 2015-2019

Terpeliharanya nilai-nilai budaya kinerja yang

FAKTOR KEKUATAN FAKTOR KELEMAHAN

Belum optimalnya monitoring dan evaluasi serta
mitigasi risiko

Belum optimalnya pemanfaatan asset.

Lemahnya koordinasi pelayanan karena adanya
hambatan komunikasi

Belum terpenuhinya kuantitas dan kualitas SDM
termasuk dalam komposisi gender.

Sarana prasarana yang belum memadai dan
belum terintegrasinya sistem IT sebagai pusat
rujukan nasional psikogeriatri

Belum adanya kesinambungan antara pelayanan
di RS dan di masyarakat

Kurang efektifnya program promositermasuk
penetapan dan pengukuran Impact Indicator.
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3.6 Diagram Kartesius Prioritas Strategis

Penghitungan tipe strategi untuk setiap analisa SWOT sebagai berikut :

rating nilai
m FAKTOR PELUANG (0-100) | terbobot

Adanya kerjasama dengan RS jejaring dan institusi di dalam dan
luar negeri 0.20 85.00 17.00

Pola kehidupan masyarakat yang sudah berbasis IT.

0.10  40.00 4.00

Peningkatan usia harapan hidup.
0.15 60.00 9.00

Tuntutan adanya pembinaan pelayanan keswa bagi PPK | dan
PPK Il serta peningkatan tingkat kesehatan BLU 0.10 60.00 6.00

Kebutuhan pemahaman masrakat tentang kesehatan jiwa

0.05 60.00 3.00
Kewajiban institusi untuk melaksanakan reformasi birokrasi

0.10 65.00 6.50

Adanya dukungan pembiayaan dengan pihak ke tiga
(BPJS,pemprop 0.15 80.00 12.00

Kepercayaan stakeholder terhadap kualitas pelayanan di RSJ
RW 0.15 85.00 12.75

1.00 535.00 70.25
Tabel 4.Identifikasi dan penentuan total nilai terbobot Peluang

rating QET
FAKTOR ANCAMAN (0-100) | terbobot

Aset dapat diambil alih oleh pihak lain

60.00
UU ASN yg memperpanjang batas usia pensiun yg dapat
menurunkan produktivitas kinerja 0.10 50.00 5.00
Pelayanan kompetitor sudah menggunakan sistem | T yang lebih
canggih 0.10 65.00 6.50
Adanya tuntutan masyarakat yang mengutamakan keselamatan
pasien dan kepuasan pelanggan 0.20 75.00 15.00

Menurunnya subsidi anggaran APBN
0.10  60.00 6.00

Berdirinya pusat-pusat layanan geriatri di wilayah malang dan

sekitarnya. Sbg kompetitor 0.10 80.00 8.00
Kurangnya kepedulian dan pemahaman keluarga/ masyarakat/
tenaga kesehatan di luar RSJ dan stakeholder lain terhadap 0.05 60.00 3.00
gangguan jiwa
Kebijakan pemerintah yang sering berubah, termasuk
regionalisasi rujukan. 0.10 75.00 7.50
Arus informasi tidak terbatas yang berpotensi menjadi masalah
0.10 60.00 6.00
Jumlah 1.00
66.00
Tabel 5.identifikasi dan penentuan total nilai terbobot Ancaman
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ratlng nilai
m FAKTOR KEKUATAN terbobt

Sudah terakreditasi ISO , 16 pelayanan dan RS Pendidikan

Ekselensi 2 85.00 17.00
Luasnya asset lahan yg mencapai 290 Ha untuk pengembangan
sarana perawatan. 0.20 75.00 15.00
Terpeliharanya nilai-nilai budaya kinerja yang dikristalisasi dalam
komitmen pelayanan prima 0.05 40.00 2.00

Mempunyai tenaga multi profesi dalam bidang pelayanan keswa

0.10 70.00 7.00
Psikogeriatri sudah ditetapkan sebagai layanan unggulan

0.15 75.00 11.25
Terpeliharanya lingkungan kerja yg mendukung proses

penyembuhan gangguan jiwa ( Lingkungan yg asri, hijau & 0.20 80.00 16.00
segar).,

Mempunyai museum kesehatan jiwa dan gedung perawatan

peninggalan jaman belanda (heritage) 0.10 40.00 4.00

1.00 465.00 72.25
Tabel 6. identifikasi dan penentuan total nilai terbobot Kekuatan

ratlng nilai
FAKTOR KELEMAHAN terbobot

Belum optimalnya monitoring dan evaluasi serta mitigasi risiko

0.20 85.00 17.00
Belum optimalnya pemanfaatan asset. 10.5
0.15 70.00
Lemahnya koordinasi pelayanan karena adanya hambatan
komunikasi 0.10 70.00 7.00
Belum terpenuhinya kuantitas dan kualitas SDM termasuk dalam
komposisi gender. 0.15 85.00 12.75
Sarana prasarana yang belum memadai dan belum 0.20 12
terintegrasinya sistem IT sebagai pusat rujukan nasional 60.00
psikogeriatri
Belum adanya kesinambungan antara pelayanan di RS dan di
masyarakat 0.10 75.00 7.50
/4 | Kurang efektifnya program promositermasuk penetapan dan
pengukuran Impact Indicator. 0.10 60.00 6.00
Jumlah 72.75

Tabel 7. identifikasi dan penentuan total nilai terbobot Kelemahan
Dari perhitungan diatas maka ditentukan nilai untuk masing-masing sumbu X dan Y
ditentukan sebagai berikut:
Nilai Sumbu Y = total nilai terbobot peluang dikurangi total nilai terbobot ancaman
=72,75-66,00
=6,75
Nilai Sumbu X = total nilai terbobot kekuatan dikurangi total nilai terbobot kelemahan
=72,25-75,00
=-2,75
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Dengan demikian, titik koordinat (sumbu X, sumbu Y) adalah (-2,75,6,75)
(gambar 8).

Sumbu ¥

6,75

KUADRAN I KUADRAN |

Sumbu X -
e

M

KUADRAN Il KUADRAM IV

Gambar 1. Posisi bersaing RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang

Kondisi ini menunjukkan posisi RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang berada pada
KUADRAN I, yang mengindikasikan bahwa RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang
mempunyai posisi bersaing dengan kondisi kelemahan lebih menonjol daripada kekuatan
organisasinya, namun mempunyai nilai peluang usaha yang masih lebih tinggi dari
ancamannya.

Dengan demikian, total nilai kelemahan yang lebih tinggi daripada total nilai kekuatan dan
total nilai peluang usaha yang lebih tinggi daripada total nilai ancaman mengindikasikan
bahwa RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang direkomendasikan agar arah
pengembangannya di masa depan untuk memfokuskan pada penguatan mutu

kelembagaannya .

3.7 Analisa TOWS
Sasaran strategis menggambarkan upaya strategis yang akan diwujudkan RSJ Dr.
Radjiman wediodiningrat Lawang dalam rangka merealisasikan visi pada Rencana

Strategis Bisnis tahun 2015-2019. Untuk dapat merumuskan apa saja upaya
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strategis, analisa dilakukan dengan mendasarkan pada masing-masing kondisi
sebagai berikut, yakni dengan cara mempertemukan:

(i) Identifikasi kekuatan dan peluang RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang.

(ii) Identifikasi kekuatan dan ancaman RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang.
(iii) Identifikasi kelemahan dan peluang RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang.

(iv) Identifikasi kelemahan dan ancaman RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang.

Kondisi diatas menentukan upaya strategis RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang

yang perlu dilakukan dari segi perspektif finansial, konsumen, proses bisnis, dan

pengembangan SDM dan organisasi dalam RAK tahun 2015 — 2019 ( gambar 9 )

OPPORTUNITY THREAT
1. Terwujudnya pengembangan kerjasama dg Terwujudnya penyempurnaan sistem tata kelola
institusi jejaring dim pely & pendidikan 2. Terwujudnya kehandalan aset utk Psikogeriatri
(IJ—:D (PPK1,PPK2, dan Institusi Pendidikan) 3. Terwujudnya budaya kinerja yg berkomitmen
E 2. Meningkatnya indikator tingkat kesehatan pelayanan prima
'5 RS BLU . Tercapainya akreditasinasional yang
3. Optimalisasi layanan psikogeriatri berkesinambungan
. Tercapainya peningkatan pendapatan RS
1. Terwujudnya sistem IT yg terintegrasi . Terwujudnya peningkatan kompetensi SDM
2. Tercapainya keselamatan pasien dan . Terwujudnya bisnis proses internal yang
ﬁ kepuasan pelanggan terintegrasi
<¥t 3. Tewujudnya sosial marketing produk . Terwujudnya pelayanan keswa komprehensif dg
E layanan unggulan unggulan Psikogeriatri
4. Terwujudnya kemitraan masyarakat dim . Terwujudnya efisiensi biaya
layanan keswa lansia

3.8 Peta Strategi Balanced Scorecard (BSC)

Gambar 2. Analisa TOWS

Berdasarkan upaya-upaya strategis yang teridentifikasi maka disusun peta strategi
RSJ Dr. Radjiman wediodiningrat Lawang tahun 2015 - 2019. Peta strategi BSC

menggambarkan jalinan sebab-akibat berbagai sasaran strategis dalam kurun waktu

RAK tahun 2015 — 2019 yang dikelompokkan dalam perspektif finansial, konsumen,

proses bisnis, dan pengembangan personil dan organisasi RSJ Dr. RadjimanW.

Lawang. Sasaran strategis yang ditentukan didasarkan atas upaya-upaya strategis

yang dihasilkan dari analisa TOWS. Peta strategi RSJ Dr. Radjiman wediodiningrat

Lawang dapat dilihat pada peta di bawah ini :

Rencana Aksi Kerja Periode 2015-2019
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1.Terwujudnya
kepuasan
stakeholder

PETA Menjadi RS Pusat
ST RATE G | S Rujukan Nasional
Psikogeriatri pada Tah
RAK RSJRW Jhe e un
PERSPEKTIF i E'éﬁiﬁz'm':
STAKEHOLDER ;

PERSPEKTIF BISNIS

Tercapainya
peningkatan
pendapatan RS

2. Terwujudnya
pelayanan yang
berkualitas

—

3. Terwujudnya
inovasi pelayanan
berbasis RS dan

4. Terwujudnya
pengembangan kerjasama
dg institusi jejaring dim
pelayanan, pendidikan
dan penelitian

Terwujudnya
efisiensi biaya

5. Terwujudnya
bisnis proses
internal yang efektif

____________________ I o

PERSPEKTIF SDM DAN
ORGANISASI

Gambar 1.Peta Strategi BSC RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang
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4.1 Matriks IKU
Tabel 8. Matriks IKU

RS.J Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang

DAN PROGRAM KERJA STRATEG

S s . KU s Target IKU
asaran Strategis BOBOT atuan 2015 2016 2017 2018 2019
Perspektif Stakeholder
! Terwujudnya kepuasan stakeholder 'érgkat Kesehatan RS 5.00 Katagori Sehat AA Sehat AA | Sehat AA Sehat AA Sehat AAA
Tingkat Kepuasan .
Pasien dan Masyarakat 5.00 scofing 80 80 80 80 80
Tingkat Kepuasan .
Pegawai 4.00 jumlah 80 80 80 80 80
Tingkat Kepuasan
Peserta Didik 4.00 prosentase 80 80 80 80 80
Prosentase Komplain o o o o o
yang Ditindaklanjuti 4.00 prosentase 100% 100% 100% 100% 100%
Perspektif Proses Bisnis
Terwujudnya Pelayanan yang Pelaksana
2 Berkualitas. 1.Pelaksanaan an 1.
surveilance surveilanc | Pelaksanaa Pelaksanaan
o ; ISO 9001:2008 e ISO n sertifikasi surveilance Surveilance JCI
gerajéeld'tas' Nasional 5.00 jumlah 2. 9001:2008 |  JCIdan JCl dan Akreditasi RS
an Terakreditasin dan surveilance 2. versi 2012
ya RS versi surveilanc akreditasi Reakreditasi
2012 e RS versi 2012
akreditasi
Terwujudnya Inovasi pelayanan Jumlah pengembangan
3 berbasis RS dan komunitas jenis layanan Jumlah
psikogeriatri berbasis 4.00 lembaga 1 2 3 4 S
RS
24
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s Strategi IKU Sat Target IKU
asaran Stralegrs BOBOT aan 2015 2016 2017 2018 2019
Jumlah Pengembangan
Jenis Layanan Jumlah
8 Psikogeriatri Berbasis 4.00 Lembaga ! 3 > 7 9
Komunitas
Terwujudnya Pengembangan Maintenance Maintenance
4 Kerjasama dengan Institusi Jejaring L dan dan Maintenance dan
dalam Pelayanan, Pendidikan dan 9 Jumlah InstltU§| Jeja_rlng 6.00 Jumlah perencanaan 2 perencanaa 3 Berencanaan
Penelitian Pelayanan Psikogeriatri pengembanga n pengembangan
n pengemban
gan
Jumlah Institusi Jejaring Maintena Maintenance
10 Pendidikan Psikogeriatri 5.00 Jumlah Perencanaan nce 1 y 2
Jumlah Institusi Jejaring Maintenan Maintenance
R Penelitian Psikogeriatri 3.00 Jumiah Perencanaan ce ! 1 2
Pemberdayaan Layanan Perencanaan
12 | PPK Primer dan 6.00 Jumlah pelaksanaan 4 8 12 18
Sekunder pembinaan
Terealisasinya
Kerjasama dengan .
13 | sister Hospital LN dan 4.00 | Sesuaiangka | Perencanaan 1 2 3 4
DN
Prosentase Supervisi
14 | yang Dilakukan oleh 5.00 Prosentase Perencanaan 20 40 60 80
Jejaring Pendidikan
5 Terwujudnya Bisnis Proses Internal
yang Efektif Prosentase Unit Kerja
45 | yang Mencapai Target 6.00 Prosentase 100% 100% 100% 100% 100%
IKU
Perspektif Pengembangan Personil dan Organisasi
25

Rencana Aksi Kerja Periode 2015-2019




RSJ Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang

. Target IKU
Sasaran Strategis IKU BOBOT Satuan 2015 2016 2017 2018 2019
Terwujudnya budaya kinerja yang Prosentase Pegawal
6 . . 16 | yang Berperilaku sesuai 4.00 prosentase 70% 75% 80% 85% 90%
berkomitmen pelayanan prima .
Budaya Kerja
Terwujudnya peningkatan Prosentase Pegawa
7 komoetensi SDM 17 yang Memenuhi Standar 6.00 Prosentase 55% 60% 65% 70% 75%
P Kompetensi
8 Te_nNUJUQnyg kehandalan aset untuk 18 OEE_(overaII equipment 4.00 prosentase 50% 55% 60% 70% 80%
psikogeriatri effectiveness )
9 tlﬁ;?:gzg?’a sistem IT yang 1o | covelintegrasiiTruman |6 g0 | Level Basic Siloed-l | Siloed-ll | Advance Terintegrasi
Perspektif Financial
10 Terwujudnya Efisiensi biaya 20 POBO 4.00 prosentase 10% 10% 10% 10% 10%
Tercapainya peningkatan Tingkat pertumbuhan
11 pendapatan RS 21 | pendapatan 6.00 Prosentase 0% 5% 5% 5% 18%
26
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4.2 Kamus IKU
Tabel 9. Tabel Kamus IKU
Kamus IKU No. 1
Perspektif Perspektif Stakeholder

Sasararll Terwujudnya kepuasan stakeholder
Strategis
IKU : Tingkat Kesehatan Rumah Sakit

Hasil Perhitungan Indikator Kinerja Keuangan yang
meliputi Rasio Keuangan Rasio Pendapatan PNBP
terhadap Biaya Operasional dan Aspek Kepatuhan
Definisi . serta Kinerja Pelayanan yang meliputi: Pertumbuhan
Produktifitas, Efektifitas, Pertumbuhan Pembelajaran,
Mutu PElayanan dan Klinik, Kepedulian kepada
Masyarakat, Pelanggan dan Lingkungan

Hasil Perhitungan masing-masing indikator
dibandingkan dengan bobot standar untuk memperoleh
Formula : nilai riel. Total nilai riel dari indikator aspek keuangan
dan aspek pelayanan dikonsultasikan pada tabel
katagori tingkat kesehatan RS BLU

Bobot IKU 5
(%) ’
Person in Kabid Admninistrasi dan Umum
Charge
Sumber ) Kabid Pelayanan Medik, Kabid Keperawatan,
Data ) Kabag Keuangan dan Kabag Adum
Periode
Semester
Pelaporan
Target 2015 2016 2017 2018 2019
AA AA AA AA AAA
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Kamus IKU No. 2

Perspektif : Perspektif Stakeholder
Sasarat.l Terwujudnya kepuasan stakeholder
Strategis
IKU : Tingkat Kepuasan Pasien dan Masyarakat
Skor yang diperoleh dari pelaksanaan survei
Definisi kepuasan Pasien dan Masyarakat dengan
cHnst menggunakan kuesioner IKM (Indeks Kepuasan
Masyarakat) yang menunjukkan nilai baik/puas
Formula Hasil penilaian IKM dibagi Skala Maksimal Nilai
o KM dikali 100%
Bobot IKU 5
(%)
Person in Kabid Admninistrasi dan Umum
Charge
Sumber Hukormas
Data
Peri
criode Semester
Pelaporan
Target 2015 2016 2017 2018 2019
80% 80% 80% 80% 80%
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Kamus IKU No. 3

Perspektif Perspektif Stakeholder

Sasaral} Terwujudnya kepuasan stakeholder
Strategis

IKU : Tingkat Kepuasan Pegawai

Skor yang diperoleh dari pelaksanaan survei
Definisi : kepuasan Pasien dan Masyarakat dengan
menggunakan kuesioner survei kepuasan pegawai

Hasil Penilaian Survei Pegawai yang Puas dibagi

Fo Seluruh Pegawai yang disurvei dikali 100%

Bobot IKU | 4

(%0) '

Person in Kabae SDM

Charge g

IS;:tI;ber Subbag Pengembangan SDM

Periode Semester

Pelaporan

Target 2015 2016 2017 2018 2019
80% 80% 80% 80% 80%
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Perspektif

Sasaran
Strategis

IKU

Definisi

Formula

(%0)

Person in
Charge

Sumber
Data

Periode
Pelaporan

Target

Perspektif Stakeholder

Terwujudnya kepuasan stakeholder

Tingkat Kepuasan Peserta Didik

Skor yang diperoleh dari pelaksanaan survei kepuasan

Pasien dan Masyarakat dengan menggunakan

kuesioner survei kepuasan peserta didik

Jumlah Peserta didik Puas dibagi Seluruh Peserta

didik yang disurvei x 100%

Bobot IKU .

Kabag Diklit

Subbag Diklit

Semester

2015 2016 2017 2018

2019

80% 80% 80% 80%

80%

Rencana Aksi Kerja Periode 2015-2019
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Kamus IKU No. 5

Perspektif Perspektif Stakeholder

Sasarar‘l Terwujudnya kepuasan stakeholder

Strategis

IKU : Prosentase komplain yang ditindaklanjuti

Definisi : Komplain yang masuk dan telah ditindaklanjuti
Jumlah Seluruh Komplain (katagori merah, kning, hijau) yang

F ditanggapi dan ditindaklanjuti sesuai masing-masing standar

o waktu dibagi jumlah seluruh komplain (merah,kuning,hijau) dikali

100%

Bobot IKU 4

(%)

Person i : Kabag Administrasi dan Umum

Charge

Sumber Laporan Hukormas

Data

Periode 3 bulanan

Pelaporan

Target 2015 2016 2017 2018 2019

100% 100% 100% 100% 100%
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Perspektif

Sasaran
Strategis

IKU

Definisi

Formula

Bobot IKU

(%0)

Person
Charge

Sumber
Data

Periode
Pelaporan

Target

irl .

Perspektif Proses Bisnis

Terwujudnya Pelayanan yang Berkualitas

Terakreditasi Nasional dan JCI

Pengakuan dari TIM KARS Pusat terhadap proses
pelayanan RSJRW yang diwujudkan dalam bentuk
pemberian sertifikat kelulusan

Jumlah/jenis Sertifikat Akreditasi dengan nilai yang

optimal
5

Direksi

Tim Akreditasi

Tahunan

2015 2016 2017 2018 2019

LPelak‘sanaa Pelaksanaan |Pelaksanaan |1. Surveilance
n surveilance |gyryeilance  |sertifikasi Pelaksanaan |JCI dan
ISo ISO JCI dan surveilance Akreditasi
9001:2008 9001:2008 surveilance JCI RS versi
2. ~|dan akreditasi  |2. 2012
Terakredlta? surveilance Reakreditasi
nya RSversi |akreditasi RS versi
2012 2012
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Kamus IKU No. 7

Perspektif Perspektif Proses Bisnis
Sasaran ) Terwujudnya Inovasi pelayanan berbasis RS dan
Strategis ’ komunitas

Jumlah pengembangan jenis layanan psikogeriatri

KU berbasis RS

Jumlah pengembangan jenis layanan psikogeriatri RS
Definisi : yang dilaksanakan secara internal guna mendukung
bisnis proses layanan unggulan

Jumlah Program Terealisasi dibagi

Formula Jml seluruh Program yang diusulkan x 100%

Bobot IKU 6

(%) '

Person  in Dirktur Medik dan Keperawatan

Charge

Sumber :

Data Bidang Pelayanan

Periode Tahunan

Pelaporan

Target 2015 2016 2017 2018 2019
1 2 3 4 3
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Kamus IKU No. 8

Perspektif Perspektif Proses Bisnis
Sasaran ] Terwujudnya Inovasi pelayanan berbasis RS dan
Strategis ’ komunitas

Jumlah Pengembangan Jenis Layanan Psikogeriatri

KU Berbasis Komunitas

Jumlah pengembangan jenis layanan psikogeriatri
Definisi : Komunitas yang dilaksanakan secara eksternal guna
mendukung bisnis proses layanan unggulan

Jumlah Program Terealisasi dibagi

Formula Jml seluruh Program yang diusulkan x 100%
Bobot IKU | 4
(%0) ’

Person in Dirktur Medik dan Keperawatan

Charge

Sumber .

Data Bidang Pelayanan

Periode Tahunan

Pelaporan

Target 2015 2016 2017 2018 2019
Perencana | 5 3 4

an
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Perspektif

Sasaran
Strategis

IKU

Definisi

Formula

Bobot IKU

(%0)

Person in

Charge

Sumber
Data

Periode
Pelaporan

Target

Perspektif Proses Bisnis

Terwujudnya Pengembangan Kerjasama dengan
Institusi Jejaring dalam Pelayanan, Pendidikan dan

Penelitian

Jumlah Institusi Jejaring Pelayanan Psikogeriatri

Jumlah MOU dengan Institusi Pelayanan

Psikogeriatri dikomunitas yang melaksanakan

kerjasama

Jumlah MOU yang masih berlaku

Dirktur Medik dan Keperawatan

Bidang Pelayanan
Tahunan
2015 2016 2017 2018 2019
Maintenanc Maintenanc Maintenanc
e dan e dan e dan
perencanaa 2 perencanaa 3 perencanaa
n n n
pengemban pengemban pengemban
gan gan gan
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Perspektif

Sasaran
Strategis

IKU

Definisi

Formula

Bobot IKU

(%)

Person  in

Charge

Sumber
Data

Periode
Pelaporan

Target

Perspektif Proses Bisnis

Terwujudnya Pengembangan Kerjasama dengan
Institusi Jejaring dalam Pelayanan, Pendidikan dan
Penelitian

Jumlah Institusi Jejaring Pendidikan Psikogeriatri

Jumlah MOU dengan Institusi Pendidikan
Psikogeriatri dikomunitas yang melaksanakan
kerjasama

Jumlah MOU yang masih berlaku

Dirktur Medik dan Keperawatan

Bidang Pelayanan

Tahunan

2015 2016 2017 2018 2019

Maintenan- .
Perencana-an ce 1 Maintenance 2

Rencana Aksi Kerja Periode 2015-2019
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Kamus IKU No. 11

Perspektif Perspektif Proses Bisnis
Terwujudnya Pengembangan Kerjasama dengan
Sasaran oo . .
. Institusi Jejaring dalam Pelayanan, Pendidikan dan
Strategis ..
Penelitian
IKU : Jumlah Institusi Jejaring Penelitian Psikogeriatri
.. Jumlah MOU dengan Institusi Penelitian Psikogeriatri
Definisi . . .
dikomunitas yang teralisasi
Formula : Jumlah MOU yang masih berlaku
Bobot IKU | 3
(%0) '
Person . Dirktur Medik dan Keperawatan
Charge
Sumber .
Bidang Pel
Data idang Pelayanan
Periode Tahunan
Pelaporan
Target 2015 2016 2017 2018 2019
Perencana-an 1 Maintenanc 1 2 Maintenan-
ce2
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Perspektif

Sasaran
Strategis

IKU

Definisi

Formula

(%)

Person
Charge

Sumber
Data

Periode
Pelaporan

Target

Bobot IKU

in

Perspektif Proses Bisnis

Terwujudnya Pengembangan Kerjasama dengan
Institusi Jejaring dalam Pelayanan, Pendidikan dan
Penelitian

Pemberdayaan Layanan PPK Primer dan Sekunder

Pendampingan sampai dengan mandiri yang
dilakukan oleh Tim Multi Profesi dlm rangka
pemberdayaan pelayanan di PPK I dan II diwilayah
kerja.

Jumlah pemberdayaan PPK 1 dan 2 yang mandiri yang
melakukan pelayanan keswa setelah pemberdayaan ( PPK untuk
rajal dan PPK 2 untuk rajal dan ranap )

Kabid Medik

Laporan Bidang Pelayanan Medik

Bulanan

2015 2016 2017 2018 2019

Perencana
an
pelaksana
an
pembinaa
n
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Perspektif

Sasaran
Strategis

IKU

Definisi

Formula

(%0)

Person
Charge

Sumber
Data

Periode
Pelaporan

Target

Bobot IKU

in

Perspektif Proses Bisnis

Terwujudnya Pengembangan Kerjasama dengan
Institusi Jejaring dalam Pelayanan, Pendidikan dan
Penelitian

Terealisasinya Kerjasama dengan Sister Hospital LN
dan DN

Jumlah MOU dengan Sister Hospital di Luar Negeri
maupun di dalam negeri

Jumlah MOU yang dapat direalisasikan

Direktur Medik Keperawatan

Laporan Kabid Pelayanan

Tahunan

2015 2016 2017 2018 2019

Perencana
an

Rencana Aksi Kerja Periode 2015-2019

39



RS.J Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang

Kamus IKU No. 14

Perspektif Perspektif Proses Bisnis
Terwujudnya Pengembangan Kerjasama dengan
Sasaran IR . 1
. Institusi Jejaring dalam Pelayanan, Pendidikan dan
Strategis ..
Penelitian
Prosentase Supervisi yang Dilakukan oleh Jejaring
IKU .
Pendidikan
Kegiatan Monev oleh pejabat dari institusi jejaring
Definisi : terhadap pelaksanaan kegiatan peserta didik yang
dilakukan di RSJRW
Formula : Jumlah kegiatan monev
Bobot IKU 5
(%0) '
Person  n Direktur SDM
Charge
Sumber -
K D
Data abag Diklit
Periode
semester
Pelaporan
Target 2015 2016 2017 2018 2019
Perencana 20 40 60 80
an
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Kamus IKU No. 15

Perspektif Perspektif Proses Bisnis
Sasarag Terwujudnya Bisnis Proses Internal yang Efektif
Strategis

IKU : Prosentase Unit Kerja yang Mencapai Target IKU

Jumlah unit kerja yang dapat mencapai target IKU

Definisi yang ditetapkan

Jumlah unit kerja yang dapat mencapai target
Formula : dikurangi jumlah unit kerja yang tidak mencapai target
dibagi jumlah seluruh unit kerja di kali 100%

Bobot IKU
(%) '

Person  in Direktur SDM dan Pendidikan

Charge
Sumber
Data Kabag SDM
Periode
bulanan
Pelaporan
Target 2015 2016 2017 2018 2019

100% 100% 100% 100% 100%
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Kamus IKU No. 16

Perspektif Perspektif Pengembangan Personil dan Organisasi
Sasaran ] Terwujudnya budaya kinerja yang berkomitmen
Strategis ’ pelayanan prima

Prosentase Pegawai yang Berperilaku sesuai Budaya

KU Kerja

Definisi Hasil penil.aian perilaku pegawai yang sesuai dengan
budaya kerja
Jumlah pegawai yang berperilaku sesuai budaya kerja
dikurangi jumlah pegawai yang berperilaku tidak

Formula . .. . .
sesuai budaya kerja dibagi Jumlah pegawai yang
diobservasi di kali 100%

Bobot IKU | 4

(%)

Person in Direktur SDM dan Pendidikan

Charge
Sumber
Data Kabag SDM
Periode
Semesteran
Pelaporan
Target 2015 2016 2017 2018 2019

70% 75% 80% 85% 90%
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Kamus IKU No. 17

Perspektif Perspektif Pengembangan Personil dan Organisasi
Sasarag Terwujudnya peningkatan kompetensi SDM
Strategis

KU Prosentase Pegawai yang Memenuhi Standar

Kompetensi

Jumlah pegawai telah memenuhi persyaratan
Definisi : pendidikan dan pelatihan sesuai dengan profil
kompetensi yang ditetapkan

Jumlah pegawai yang sesuai profile dikurangi jumlah
Formula : pegawai tidak sesuai profil dibagi Jumlah pegawai
yang dinilai di kali 100%

Bobot IKU
(%)

Person m, Direktur SDM dan Pendidikan

Charge
Sumber
Data Kabag SDM
Periode
Semesteran
Pelaporan
Target 2015 2016 2017 2018 2019
55% 60% 65% 70% 75%
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Kamus IKU No. 18

Perspektif Perspektif Pengembangan Personil dan Organisasi

S . . L
asaran Terwujudnya kehandalan aset untuk psikogeriatri

Strategis

IKU : OEE (overall equipment effectiveness )

Definisi OEE adalah suatu cara untuk mengukur kinerja mesin produksi

dalam penerapan program TPR (total Produktif Maintenance).

Pengukuran kinerja dengan OEE (Overall Equipment Effectiveness)
terdiri dari 3 komponen utama pada mesin produksi, yaitu Availibility
( Waktu Kesediaan Mesin),

Dalam bahasa Indonesia Overall Equipment Effectiveness ini
disebut dengan Efektifitas Peralatan Keseluruhan

DO OEE adalah suatu cara untuk mengukur kinerja
Formula : mesin produksi dalam penerapan program TPR (total
Produktif Maintenance).

Availibility x Performance x Quality; Availibility: Total
waktu yang terselesaikan (waktu breakdown + waktu set
up) dibagi waktu yang tersedia x 100;

Perhitungan Performance: Jumlah unit produksi dibagi
(waktu yang tersedia x cycletime) x 100%

Bobot IKU
(%) '

Person  in Direktur Medik dan Keperawatan

Charge
Sumb Perhitungan OEE di: Mesin RO (Instalasi Gizi dan Air

umboer Minum); Mesin IPAL untuk air limbah; Mesin laundry
Data . . .

untuk pakaian dan linen pasien
Periode
Semester
Pelaporan
Target 2015 2016 2017 2018 2019
50% 55% 60% 70% 80%
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Lanjutan Kamus IKU No. 18

Perspektif Perspektif Pengembangan Personil dan Organisasi

Sasarag Terwujudnya kehandalan aset untuk psikogeriatri

Strategis

IKU : OEE (overall equipment effectiveness )

Definisi OEE adalah suatu cara untuk mengukur kinerja mesin produksi dalam

clinisi penerapan program TPR (total Produktif Maintenance).

Pengukuran kinerja dengan OEE (Overall Equipment Effectiveness)
terdiri dari 3 komponen utama pada mesin produksi, yaitu Availibility (
Waktu Kesediaan Mesin),

Dalam bahasa Indonesia Overall Equipment Effectiveness ini disebut
dengan Efektifitas Peralatan Keseluruhan

Ket: Breakdown: Lama waktu kerusakan mesin yang lebih
dari 10 menit; Set up/adjusment: Lama waktu ketersediaan

Formula . . .
mesin produksi yang dikarenakan pertukaran model atau
produksi;

Performance: Jumlah unit produksi yang dihasilkan dalam
waktu yang tersedia (produksi yang baik maupun yang
cacat)

Quality: Jumlah unit produksi baik yang berhasil diproduksi
dibandingkan dengan total jumlah unit produksi yang dihasilkan
(yang baik maupun yang cacat)
Bobot IKU 4
(%0) '
Person in . .
: Direktur Medik dan Keperawatan
Charge
Sumb Perhitungan OEE di: Mesin RO (Instalasi Gizi dan Air
mber . . - .
Dut Minum); Mesin IPAL untuk air limbah; Mesin laundry
aa untuk pakaian dan linen pasien
Periode
Semester
Pelaporan
Target 2015 2016 2017 2018 2019
50% 55% 60% 70% 80%
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Kamus IKU No. 19

RS.J Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang

Perspektif

Sasaran
Strategis

IKU

Definisi

Formula

Bobot IKU |

(%0)

Person in

Charge

Sumber
Data

Periode
Pelaporan

Target

Perspektif Pengembangan Personil dan Organisasi

Tercapainya sistem IT yang terintegrasi

Level integrasi IT rumah sakit

Level IT yang terintegrasi adalah penerapan IT di RS
sesuai tingkatan atau klasifikasi kemapanan sistem
informasi terintegrasi .

Basic/Siloed 1 Enterprise: Infrastruktur dan platform terpasang,
sistem informasi disiapkan untuk: (a) sistem rawat jalan
terintegrasi dengan admisi, rawat inap, billing system, serta
instalasi penunjang diagnostik

Sileod 2: Infrastruktur dan platform mengacu pada integrasi
instalasi rawat inap, penunjang diagnostik dan back office
(keuangan, SDM dsb) sehingga seluruh sistem saling terhubung
dan memudahkan perawatan dan pemeliharaannya

Tingkatan level yang dicapai dalam integrasi IT

Direktur Keuangan & Administrasi Umum

Dokumen Instalasi SIRS

bulanan
2015 2016 2017 2018 2019
. . . Terintegra
Basic Siloed-I | Siloed-II | Advan-ce s
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Lanjutan Kamus IKU No. 19

RS.J Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang

Perspektif

Sasaran
Strategis

IKU

Definisi

Formula

Bobot IKU

(%)

Person  in

Charge

Sumber
Data

Periode
Pelaporan

Target

Perspektif Pengembangan Personil dan Organisasi

Tercapainya sistem IT yang terintegrasi

Level integrasi IT rumah sakit

Standar Integrated Enterprise: Infrastruktur dan platform lebih
mendudkung operasional rumah sakit, misalnya: aset/BMN, e-
clinical, e-planning, e-procurement

Advanced/Extended Enterprises: Infrastrukture dan platform
mengacu pada kemampuan otomatisasi manajemen peningkatan
keamanan dan kebijakan yang memungkinkan self positioning
sebagai suatu sistem dashboard

Tingkatan level yang dicapai dalam integrasi IT

Direktur Keuangan & Administrasi Umum

Dokumen Instalasi SIRS

bulanan

2015 2016 2017 2018 2019

Basic Siloed-I | Siloed-II | Advance s

Terintegra
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Kamus IKU No. 20
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Perspektif

Sasaran
Strategis

IKU

Definisi

Formula

(%0)

Person
Charge

Sumber
Data

Periode
Pelaporan

Target

Bobot IKU |

in

Perspektif Financial

Terwujudnya Efisiensi biaya

POBO

Perbandingan antara Pendapatan Operasional dengan
Belanja Operasional .

(Pendapatan PNBP / Biaya Operasional) x 100%

Direktur Keuangan dan Administrasi Umum

Laporan Kasubbag Perbendaharaan dan Akuntasi

Bulanan

2015 2016 2017 2018 2019

10% 10% 10% 10% 10%
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Kamus IKU No. 21
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Perspektif

Sasaran
Strategis

IKU

Definisi

Formula

(%0)

Person
Charge

Sumber
Data

Periode
Pelaporan

Target

Bobot IKU |

in

Perspektif Financial

Tercapainya peningkatan pendapatan RS

Tingkat pertumbuhan pendapatan

Prosentase peningkatan penerimaan

Selisih penerimaan bulan berjalan dibagi
Penerimaan Bulan Lalu X 100 %

Direktur Keuangan dan Administrasi Umum

Laporan Kasubbag Perbendaharaan dan Akuntasi

Bulanan

2015 2016 2017 2018 2019

0% 5% 5% 5% 18%
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4.3 Program Kerja Strategis

Tabel 10. Program Kerja Strategis tiap tahun untuk suatu Sasaran Strategis

RS.J Dr. Radjiman Wediodiningrat Lawang

Sasaran Strategis

Program Kerja Strategis Tiap Tahun

2015

2016

2017

2018

2019

Perspektif Stakeholder

1

Terwujudnya Kepuasan Stakeholder

Implementasi dan
monev penilaian
menuju capaian tingkat
kesehatan sehat AA

Implementasi dan monev
penilaian menuju capaian
tingkat kesehatan sehat AA

Implementasi dan
monev penilaian
menuju capaian tingkat
kesehatan sehat AA

Implementasi dan
monev penilaian
menuju capaian tingkat
kesehatan sehat AA

Implementasi dan monev
penilaian menuju capaian
tingkat kesehatan sehat AAA

Implementasi dan
evaluasi survei
kepuasan pasien dan
masyarakat

Implementasi dan evaluasi
survei kepuasan pasien dan
masyarakat

Implementasi dan
evaluasi survei
kepuasan pasien
dan masyarakat

Implementasi dan
evaluasi survei
kepuasan pasien dan
masyarakat

Implementasi dan evaluasi
survei kepuasan pasien dan
masyarakat

implementasi dan
evaluasi survei
Tingkat Kepuasan
Pegawai

implementasi dan evaluasi
survei Tingkat Kepuasan
Pegawai

implementasi dan
evaluasi survei
Tingkat Kepuasan
Pegawai

implementasi dan
evaluasi survei
Tingkat Kepuasan
Pegawai

implementasi dan evaluasi
survei Tingkat Kepuasan
Pegawai

implementasi dan
evaluasi survei
Tingkat Kepuasan
Peserta Didik

implementasi dan evaluasi
survei Tingkat Kepuasan
Peserta Didik

implementasi dan
evaluasi survei
Tingkat Kepuasan
Peserta Didik

implementasi dan
evaluasi survei
Tingkat Kepuasan
Peserta Didik

implementasi dan evaluasi
survei Tingkat Kepuasan
Peserta Didik

implementasi dan
evaluasi survei
Komplain yang
Ditindaklanjuti

implementasi dan evaluasi
survei Komplain yang
Ditindaklanjuti

implementasi dan
evaluasi survei
Komplain yang
Ditindaklanjuti

implementasi dan
evaluasi survei
Komplain yang
Ditindaklanjuti

implementasi dan evaluasi
survei Komplain yang
Ditindaklanjuti

Perspektif Proses Bisnis

Terwujudnya Pelayanan yang
Berkualitas

1.Pelaksanaan
surveilance ISO
9001:2008

2. Terakreditasinya
RS versi 2012

Pelaksanaan surveilance ISO
9001:2008 dan surveilance
akreditasi

Pelaksanaan
resertifikasi ISO
9001:2008 dan
surveilance
akreditasi

1.Pelaksanaan
surveilance ISO
9001:2008

2. Terakreditasinya
RS versi 2012

Pelaksanaan resertifikasi
ISO 9001:2008 dan
surveilance akreditasi
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Sasaran Strategis

Program Kerja Strategis Tiap Tahun

2015

2016

2017

2018

2019

Terwujudnya Inovasi Pelayanan

Berbasis RS dan Komunitas

1. Operasionalisasi
klinik geriatri terpadu
di gedung induk
RSJRW
2. Penelitian
3. Pengembangan
jejaring pelayanan &
pendidikan
4.Caregiver training.

1. Operasionalisasi klinik
geriatri terpadu di gedung
induk RSURW

2. Pembangunan klinik
geriatri terpadu di kompleks
adiyuswa

3. Palliative care

4. Home care

5. Penelitian

6. Pengembangan jejaring
pelayanan & pendidikan

7. Pembangunan retritmen
village 8.Caregiver
training.

1. Pembangunan
klinik geriatri terpadu
di kompleks
adiyuswa

2. Palliative care

3. Home care

4. Penelitian

5. Pengembangan
jejaring pelayanan &
pendidikan

6. Pembangunan
assisted living
facilitas 7.
Pembangunan
retritmen village
8.Caregiver training.

1. Pembangunan
klinik geriatri terpadu
di kompleks
adiyuswa
2. Palliative care
3. Home care
4. Penelitian
5. Pengembangan
jejaring pelayanan &
pendidikan
6. Pembangunan
retritmen village
7.Caregiver training.

1. Pembangunan klinik
geriatri terpadu di kompleks
adiyuswa

2. Palliative care

3. Home care

4. Penelitian

5. Pengembangan jejaring
pelayanan & pendidikan
6. Pembangunan assisted
living facilitas 7.
Pembangunan retritmen
village 8.Caregiver
training.

Terwujudnya Pengembangan

Kerjasama dengan Institusi Jejaring
dalam Pelayanan Pendidikan dan

Penelitian

Pembinaan
puskesmas dan
RSUD

Pembinaan puskesmas dan
RSUD

Pembinaan
puskesmas dan
RSUD

Pembinaan
puskesmas dan
RSUD

Pembinaan puskesmas dan
RSUD

1. Merealisasikan
MoU pelayanan
2. Merealisasikan
MoU
pengelolaan/KSO
3. Merealisasikan
MOU pendidikan

1. Merealisasikan MoU
pelayanan

2. Merealisasikan MoU
pengelolaan/KSO

3. Merealisasikan MOU
pendidikan

1. Merealisasikan
MoU pelayanan
2. Merealisasikan
MoU
pengelolaan/KSO
3. Merealisasikan
MOU pendidikan

1. Merealisasikan
MoU pelayanan
2. Merealisasikan
MoU
pengelolaan/KSO
3. Merealisasikan
MOU pendidikan

1. Merealisasikan MoU
pelayanan

2. Merealisasikan MoU
pengelolaan/KSO

3. Merealisasikan MOU
pendidikan
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Sasaran Strategis

Program Kerja Strategis Tiap Tahun

2015

2016

2017

2018

2019

5 Terwujudnya Bisnis Proses Internal
yang Efektif

Implementasi dan
evaluasi indikator
tingkes

Implementasi dan evaluasi
indikator tingkes

Implementasi dan
evaluasi indikator
tingkes

Implementasi dan
evaluasi indikator
tingkes

Implementasi dan evaluasi
indikator tingkes

Penguatan
kelembagaan dan
restrukturisasi
organisasi

Penguatan koordinasi lintas
fungsi

Penguatan
koordinasi lintas
fungsi

Pengembangan
sistem kerja one stop
service

Pengembangan sistem
kerja one stop service

Perspektif Pengembangan Personil dan Organisasi

6 Terwujudnya budaya kinerja yang
berkomitmen pelayanan prima

1. Penyusunan
indikator komitmen

1. Internalisasi indikator
pelayanan prima

1. Internalisasi
indikator pelayanan

1. Evaluasi
pelaksanaan

Transformasi budaya ke
arah organisasi pembelajar

7 Terwujudnya peningkatan
kompetensi SDM

pelayanan prima 2. Reward dan konsekwensi prima indikator komitmen 2. Reward dan konsekwen
2. Reward dan 2. Reward dan pelayanan prima
konsekwensi konsekwensi 2. Reward dan
konsekwensi
1. Pendidikan 1. Pendidikan berkelanjutan. 1. Pendidikan 1. Pendidikan 1. Pendidikan

berkelanjutan.

2. Pelatihan internal
eksternal
mendukung
pengembangan
pelayanan
Psikogeriatri

3. Penelitan
kesehatan jiwa dan
psikogeriatri

4. Pemenuhan
standar kuantitas
SDM

2. Pelatihan internal eksternal
mendukung pengembangan
pelayanan Psikogeriatri

3. Penelitan kesehatan jiwa
dan psikogeriatri

4. Pemenuhan standar
kuantitas SDM

berkelanjutan.

2. Pelatihan internal
eksternal
mendukung
pengembangan
pelayanan
Psikogeriatri

3. Penelitan
kesehatan jiwa dan
psikogeriatri

4. Pemenuhan
standar kuantitas
SDM

berkelanjutan.

2. Pelatihan internal
eksternal
mendukung
pengembangan
pelayanan
Psikogeriatri

3. Penelitan
kesehatan jiwa dan
psikogeriatri

4. Pemenuhan
standar kuantitas
SDM

berkelanjutan.

2. Pelatihan internal
eksternal mendukung
pengembangan pelayanan
Psikogeriatri

3. Penelitan kesehatan jiwa
dan psikogeriatri

4. Pemenuhan standar
kuantitas SDM
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Sasaran Strategis

Program Kerja Strategis Tiap Tahun

2015 2016 2017 2018 2019
. Pembangunan Pembangunan Outdoor facilities | 1. Pembangunan 1. Telah ada
8 Terwujudnya kehandalan aset untuk Gd Kilinik Rajal gedung rawat inap (wandering track, Retirement village
psikogeriatri Psikogeriatri VIP Geriatri/ kolam pancing, (sekitar 20 rumah * Poliklinik Psikogeriatri

Terpadu ( Klinik (Assisted Living kebun buah, berukuran 36m? terpadu

Jiwa , dalam, fisik Facilities) kebun bunga, yang akan

geriatri ) jalan) dioperasikan * Gedung ks Il, Kelas II, |
Pengadaan dengan sistem dan VIP sesuai standart

. Pengadaan alat

kesehatan
Psikogeriatri
(Sensory
Stimulation
Room, Alat-alat
fisioterapi)

. Pengadaan

peralatan kantor
dan peralatan
rumah tangga

. Rekrutmen

Dokter Spesialis
Rehabilitasi
Medik

. Pendidikan

Perawat spesialis
Gerontik 2 org.

. Rekruitment

Tenaga OT 1 org

. Pendidikan

Dokter Spesialis
Penyakit Dalam

peralatan kantor dan
peralatan rumah
tangga

Pengadaan Alkes
diagnostik geriatri
(CT Scan min 64
slice)

Penyiapan gedung
untuk CT Scan

Mobil khusus antar
jemput

Pemenuhan perawat
ekspert geriatri

(ongoing)

Rekrutmen tenaga
Occupational
Therapist (1 orang)

Kerjasama dengan
estate management/
hospitality
management
dengan Long Life

. Multifunction hall

. Pengadaan

peralatan kantor
dan peralatan
rumah tangga

. Rekrutmen

spiritual therapist

. Marketing

sewa)

2. Marketing

VIP

e Day Care

2.

Maintenance dan
melanjutkan
program yang
tertunda
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Sasaran Strategis

Program Kerja Strategis Tiap Tahun

2015

2016

2017

2018

2019

(K.Ger)

Holding Company —
Jepang

8. Penjajagan dan
realisasi sister 9. Marketing
hospital dengan
Changi General 10. Akreditasi JCI
Hospital
9. Marketing
10. Akreditasi
Nasional
1. Terlaksananya 1. Maintenance dan . Maintenance dan | 1.Maintenance dan 1. Pemantapan dan
9 Tercapainya sistem IT yang program aplikasi. pengembangan program pengembangan pengembangan maintenance
terintegrasi aplikasi. program aplikasi. program aplikasi. pengembangan program
2. Pengadaan aplikasi.
sarana hardware 2. Pengadaan sarana . Pengadaan 2.Pengadaan
dan networking. hardware dan sarana hardware sarana hardware 2. Pengadaan sarana
networking. dan networking. dan networking. hardware dan
3. Pemeliharaan networking.
sarana hardware 3. Pemeliharaan sarana . Pemeliharaan 3.Pemeliharaan
dan networking hardware dan sarana hardware sarana hardware 3. Pemeliharaan sarana
networking. dan networking. dan networking hardware dan
4. Penerapan SIM - networking
RS GOS 4. Pembangunan Ruang . Penerapan SAK 4.Penerapan sistem
terintegrasi Server. dan SAl. aplikasi logistik.
seluruh
pelayanan. 5. Penerapan SIMAK BMN. . Penerapan 5.Sistem Aplikasi
SPSE. pengawasan
5. Penerapan 6. Penerapan SIMKA. anggaran ( PP39
Aplikasi Data . Sistem Akuntansi & DJA).
Center 7. Penerapan SIPERMON Biaya.
6. Penerapan sistem
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Sasaran Strategis

Program Kerja Strategis Tiap Tahun

2015 2016 2017 2018 2019
aplikasi disposisi
surat.
Perspektif Financial
Pengembangan Pengembangan program e Pengembangan Pengembangan Pengembangan program e
10 Terwujudnya Efisiensi biaya program e procruemen program e program e procruemen
procruemen procruemen procruemen
Optimalisasi sumber Optimalisasi sumber Optimalisasi sumber | Optimalisasi sumber | Optimalisasi sumber
11 Tercapainya peningkatan pendapatan | pendapatan pendapatan fungsional dan pendapatan pendapatan pendapatan fungsional dan
RS fungsional dan penunjang fungsional dan fungsional dan penunjang
penunjang penunjang penunjang
Implementasi Implementasi remunerasi Implementasi Implementasi Implementasi remunerasi
remunerasi berdasarkan rasio beban remunerasi remunerasi berdasarkan rasio beban

berdasarkan rasio
beban kerja

kerja

berdasarkan rasio
beban kerja

berdasarkan rasio
beban kerja

kerja
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*v__| MONITORING DAN EVALUASI

Rencana Aksi Kerja (RAK) RSJ. Dr Radjiman wediodiningrat Lawang

ini disusun untuk memberikan panduan dan acuan bagi RSJ. Dr Radjiman
wediodiningrat Lawang dalam dukungan manajemen dan pelaksanaan tugas
generik dan tugas teknis lainnya pada program pelayanan rumah sakit,
mulai dari perencanaan, pengorganisasian, pembiayaan, pelaksanaan,
monitoring dan evaluasi periode tahun 2010-2014; memberikan informasi
mengenai  kontribusi  RSJ. Dr Radjiman wediodiningrat Lawang untuk
program Kemenkes .

Dalam melihat perkembangan suatu kegiatan dan mengevaluasi
tercapainya tujuan suatu kegiatan di RSJ. Dr Radjiman wediodiningrat
Lawang maka perlu adanya monitoring dan evaluasi dalam setiap kegiatan

dengan tujuan untuk:

Menjamin pencapaian sasaran dan tujuan yang ditetapkan;

Memberikan informasi yang akurat dalam deteksi dini pencapaian kinerja;
Mempertajam pengambilan keputusan;

Tindak lanjut penyelesaian kendala yang dihadapi;

Meningkatkan efisiensi & efektivitas pelaksanaan RAK;

2 T o

Meningkatkan transparansi dan akuntabilitas pelaksanaan RAK.

Monev dilakukan baik secara internal oleh RSJ Dr. Radjiman
wediodiningrat Lawang maupun eksternal oleh lembaga pemeriksa/pengawas

pemerintah.
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5.1 Monitoring

Monitoring adalah kegiatan pemantauan atau pengamatan yang
berlangsung selama kegiatan berjalan untuk memastikan dan mengendalikan
keserasian pelaksanaan program dengan perencanaan yang telah ditetapkan.
Monitoring RSJ. Dr Radjiman wediodiningrat Lawang adalah kegiatan
pemantuan terhadap program kerja RSJ. Dr Radjiman wediodiningrat Lawang
agar pelaksanaannya sesuai dengan rencana yang telah ditetapkan.
Monitoring dapat dilakukan baik terhadap kualitas pelayanan, ketersediaan
dan kualitas kinerja SDM, pemanfaatan dana yang tersedia atau dianggarkan
serta pemenuhan sarana prasarana.

Untuk mempermudah pelaksanaan monitoring sebaiknya tiap unit
kerja (Bagian, Bidang, Instalasi, Unit) diharuskan membuat laporan
kemajuan (progress report) secara berkala, yaitu setiap 3 bulan dalam
bentuk laporan triwulan. Pelaksanaan monitoring harus mengacu pada
rencana  strategis, rencana kerja dan standar pelayanan minimal (SPM)
maupun Indikator Mutu yang sudah disusun oleh setiap unit kerja. Monitoring
dapat mengendalikan proses pelayanan di RSJ. Dr Radjiman wediodiningrat
Lawang agar berlangsung secara efektif dan mencapai hasil sesuai yang

direncanakan.

5.2 Evaluasi

Evaluasi adalah upaya menilai kualitas program dan hasil-hasilnya
secara berkala dengan menggunakan pendekatan yang tepat. Evaluasi
menggali informasi yang berkait dengan pelaksanaan dan hasilnya sebagai
bahan untuk pengambilan keputusan dalam rangka pengambilan
kebijakan lebih lanjut. Evalusi kinerja dr. RSJ. Dr Radjiman wediodiningrat
Lawang dilakukan dengan keluaran :
Indikator Kinerja BLU
Indikator Kinerja Mutu Rumah sakit
Pencapaian Target Kinerja
Pencapaian Standar Pelayanan Minimal
Indikator Kinerja Terpilih (IKT) dan IKI Dirut

Dokumen luaran yang dihasilkan adalah :

o kb 0 bd =

-_—

Laporan Triwulanan
2. Laporan Semester

Laporan Tahunan

4. Laporan Akuntabilitas Kinerja
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5.2.1 Evaluasi Pelaksanaan RAK
Evaluasi terhadap pelaksanaan RAK dilakukan minimal satu Kkali
dalam satu tahun. Langkah-langkah yang harus ditempuh di dalam persiapan

evaluasi terdiri atas 2 komponen: (1) persiapan awal; dan (2) pelaksanaan.

5.2.1.1 Persiapan Awal Evaluasi

Langkah ini dimulai dengan menyusun hal-hal penting yang
harus dilakukan sebelum evaluasi dilaksanakan, yang meliputi serangkaian
langkah- langkah logis mulai dari masalah-masalah pokok dan maksud-maksud
yang mendorong dilakukannya evaluasi sampai dengan pertanyaan-
pertanyaan yang dapat digali dengan cara yang secara analitik dapat
diterima. Persiapan awal evaluasi ditempuh melalui langkah-langkah:

a. Identifikasi tujuan evaluasi, antara lain:

U memperbaiki sistem pengelolaan program/kegiatan;

U menjamin adanya kebertanggunggugatan; dan

U membantu dalam meningkatkan efisiensi dan efektivitas
pengalokasian sumber-sumber penganggaran.

b. Menentukan lingkup evaluasi: menentukan apa (termasuk
identifikasi prioritas) yang akan dievaluasi dan sejauh mana.

c. Menyusun agenda analisis: menyusun kerangka logis (logical structure)
yang dapat digunakan untuk menjawab berbagai pertanyaan yang diajukan
dalam evaluasi. Kerangka ini juga merupakan suatu cara untuk
menjabarkan pertanyaan-pertanyaan umum ke dalam pertanyaan-
pertanyaan yang lebih rinci, cermat dan tepat.

d. Menentukan tingkat pencapaian baku/normal (benchmarking):
membuat penilaian tentang derajat kinerja program/kegiatan (baik/buruk)
dan seharusnya secara ideal memungkinkan kita  melakukan
perbandingan dengan perangkat kebijakan lain yang terkait atau yang
bidangnya sama.

e. Mengumpulkan informasi yang tersedia: untuk hampir
semua program/kegiatan, sistem pemantauan seharusnya menjadi sumber

pertama bagi informasi yang ada dan dibutuhkan.
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5.2.1.2 Pelaksanaan Evaluasi

Pelaksanaan evaluasi terhadap RAK dilakukan melalui 2 (dua) cara
yaitu:

a. Membandingkan antara target dan capaian indikator kinerja yang
telah disepakati dan ditetapkan dalam RAK.

b. Studi evaluasi kinerja RAK berdasarkan output dan/atau outcome
yang ditimbulkan.

Kedua cara tersebut dibutuhkan dalam pelaksanaan evaluasi dan saling
mendukung untuk memberikan informasi yang bermanfaat untuk kepentingan
pengelolaan RAK. Cara pertama dapat dilaksanakan tanpa melakukan
analisis yang mendalam, sedangkan untuk melaksanakan cara kedua
diperlukan penyusunan indikator kinerja sebagaimana dilakukan pada cara
pertama. Ketersediaan indikator kinerja dari hasil pelaksanaan cara pertama
akan memudahkan pelaksanaan studi evaluasi kinerja; sedangkan cara
kedua dapat membantu dalam mengidentifikasi indikator-indikator kinerja

baru yang lebih relevan.

5.2.2 Pengorganisasian Pelaksana

Kegiatan monitoring dan evaluasi berada di bawah tanggung jawab
Direktur Keuangan dan Administrasi Umum. Koordinasi pelaksanaan oleh
Kepala bagian umum berkoordinasi dengan kepala Bagian/Kepala Bidang
terkait. Untuk kelancaranan pelaksanaan monev dapat dibentuk Tim
Pelaksana Monev yang tergabung dalam Tim Sakip, dimana keanggotaannya
terdiri dari Direktur Utama, Direktur Teknis, Kepala Bagian/ Kepala
Bidang dan staf nonstructural. Pembiayaan monev dibebankan pada
Anggaran Direktorat Keuangan dan Administrasi Umum pada tahun berjalan.

Monev dilakukan setelah kegiatan pengumpulan data berlangsung.
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W PENUTUP

Dengan tersusunnya Rencana Aksi Kerja RSJ. Dr Radjiman
wediodiningrat Lawang ini diharapkan dapat terbentuk keselarasan secara vertikal
dan horizontal dalam menjalankan tugas pokok dan fungsi serta
optimalisasi pengelolaan sumber daya dengan memperhatikan arah dan
prioritas strategis dalam kurun waktu 2015-2019.

Segala masukan serta kritik yang bersifat membangun kami terima dan

terima kasih atas kerjasamanya dari berbagai pihak atas tersusunnya RAK ini.
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