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Abstrak

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis Kinerja Rumah Sakit Dengan Pendekatan
Balanced Scorecard Pada Rumah Sakit Umum Negara Kabupaten Jembrana. Tujuan
penelitian ini adalah menganalisis kinerja dari perspektif keuangan, prespektif pelanggan,
perspektif bisnis internal dan perspektif pembelajaran dan pertumbuhan. Populasi dalam
penelitian ini adalah seluruh pasien dan pegawai Rumah Sakit Umum Negara. Jumlah
sampel yang digunakan yaitu sebanyak 184 pegawai dan 90 pasien. Hasil analisis
menemukan bahwa 1) Kinerja Rumah Sakit Umum Negara dikaji berdasarkan dari
perspektif keuangan menunjukkan kinerja tidak baik. Rata-rata kinerja keuangan Rumah
Sakit Umum Negara tahun 2022 sampai 2024 sebesar -10,89 persen.2) Kinerja Rumah
Sakit Umum Negara dikaji berdasarkan dari perspektif pelanggan menunjukkan kinerja
baik dimana pasien Rumah Sakit Umum Negara menilai puas atas pelayanan yang
diberikan ditunjukkan dari nilai rerata sebesar 91,83 persen, sangat puas sebesar 7,66
persen dan sisanya sebesar 0,51 persen menilai cukup puas. 3) Kinerja Rumah Sakit
Umum Negara dikaji berdasarkan dari perspektif proses bisnis internal menunjukkan
kinerja baik. Dimana BOR (Bed Occupancy Ratio) dalam kategori kurang baik, AvLOS
(Average Length of Stay) pada kategori sangat baik, BTO (Bed Turn Over) pada kategori
sangat baik, TOI (Turn Over Interval) pada kategori baik, NDR (Net Death Rate) pata
kategori kurang baik, dan GDR (Gross Death Rate) pada kategori kurang baik. Dan 4)
Kinerja Rumah Sakit Umum Negara dikaji berdasarkan perspektif pembelajaran dan
pertumbuhan menunjukkan kinerja baik pada indikator komitmen, pendidikan dan
pelatihan dan penghargaan. Saran dalam penelitian ini diharapkan pihak manajemen
rumah sakit Umum Negara dapat meningkatkan kinerja keuangan rumah sakit, dan
meningkatkan perspektif bisnis internal terutama pada peningkatan kinerja BOR (Bed
Occupancy Ratio), NDR (Net Death Rate) dan GDR (Gross Death Rate).

Kata Kunci: Kinerja, Balanced Scorecard
Abstract

This study aims to analyze hospital performance using the Balanced Scorecard approach
at the Jembrana District General Hospital. The objectives of this study are to analyze
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performance from the financial perspective, customer perspective, internal business
perspective, and learning and growth perspective. The population in this study consists
of all patients and employees of the General Hospital. The sample size used was 184
employees and 90 patients. The analysis results found that 1) The performance of the
State General Hospital, as assessed from the financial perspective, showed poor
performance. The average financial performance of the State General Hospital from 2022
to 2024 was -10.89 percent. 2) The performance of the State General Hospital, assessed
from the customer perspective, showed good performance, where patients of the State
General Hospital expressed satisfaction with the services provided, as indicated by an
average score of 91.83 percent, 7.66 percent were very satisfied, and the remaining 0.51
percent were moderately satisfied. 3) The performance of the State General Hospital,
assessed from the internal business process perspective, showed good performance.
Where BOR (Bed Occupancy Ratio) is in the poor category, AvLOS (Average Length of
Stay) is in the very good category, BTO (Bed Turn Over) is in the very good category,
TOI (Turn Over Interval) is in the good category, NDR (Net Death Rate) is in the poor
category, and GDR (Gross Death Rate) is in the poor category. And 4) The performance
of the State General Hospital was evaluated from the perspective of learning and growth,
showing good performance in the indicators of commitment, education and training, and
recognition. The recommendations in this study suggest that the management of the State
General Hospital should improve the hospital's financial performance and enhance the
internal business perspective, particularly in improving the performance of BOR (Bed
Occupancy Ratio), NDR (Net Death Rate), and GDR (Gross Death Rate).

Keywords: Performance, Balanced Scorecard

PENDAHULUAN

Rumah sakit merupakan institusi pelayanan kesehatan yang memiliki peran vital
dalam meningkatkan derajat kesehatan masyarakat. Dalam menjalankan fungsinya,
rumah sakit tidak hanya dituntut untuk memberikan pelayanan medis yang optimal, tetapi
juga harus dikelola secara profesional dan akuntabel sebagai organisasi publik yang
kompleks (Setyawan & Supriyanto, 2019). Sejalan dengan Undang-Undang Nomor 47
Tahun 2021, rumah sakit bertanggung jawab menyediakan pelayanan kesehatan secara
paripurna, mulai dari rawat inap, rawat jalan hingga pelayanan gawat darurat, yang
dilandasi asas manfaat, keadilan, dan keselamatan pasien (Latupeirissa, 2022).

Perubahan dinamika lingkungan bisnis, kemajuan teknologi, dan tuntutan
masyarakat mendorong rumah sakit untuk bertransformasi menjadi organisasi modern
yang tidak hanya berorientasi sosial, tetapi juga ekonomis. Rumah sakit dituntut
menjalankan prinsip efisiensi, produktivitas, dan pengelolaan sumber daya yang optimal
agar mampu bersaing di tengah kompetisi yang semakin ketat, khususnya dengan
bertumbuhnya rumah sakit dan klinik swasta (Wijayanti et a/ 2021). Dalam konteks ini,
pengukuran kinerja yang komprehensif menjadi kebutuhan mendesak untuk
mengevaluasi pencapaian strategi dan tujuan organisasi.

Balanced Scorecard (BSC) merupakan pendekatan yang berkembang sejak tahun
1990-an oleh Kaplan dan Norton yang mengintegrasikan indikator keuangan dan non-
keuangan melalui empat perspektif utama, yaitu: keuangan, pelanggan, proses bisnis
internal, serta pembelajaran dan pertumbuhan. Metode ini telah terbukti mampu
memberikan gambaran kinerja organisasi secara menyeluruh dan seimbang. Dalam
konteks rumah sakit, penerapan BSC berkontribusi pada peningkatan kualitas pelayanan,
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penguatan akuntabilitas manajemen, dan pengembangan SDM yang berkelanjutan
(Koesomowidjojo, 2017); (Korneles et al. 2019).

Rumah Sakit Umum Negara Kabupaten Jembrana merupakan rumah sakit
pemerintah kelas C di Provinsi Bali yang memegang peran sentral dalam pelayanan
kesehatan masyarakat. Meski jumlah kunjungan pasien dan nilai indeks kepuasan
masyarakat meningkat setiap tahun, namun terjadi penurunan signifikan dalam
pendapatan rumah sakit pada periode 2021-2023. Di sisi lain, kinerja keuangan
menunjukkan hasil negatif, terutama dilihat dari indikator Return on Assets (ROA).
Kondisi ini mencerminkan adanya kesenjangan antara kualitas pelayanan dan performa
finansial, sehingga diperlukan pendekatan evaluasi kinerja yang lebih menyeluruh.
Sejumlah penelitian sebelumnya telah menggarisbawahi efektivitas Balanced Scorecard
dalam menganalisis kinerja rumah sakit, seperti penelitian oleh (Riwu & Wibowo, 2021),
(Safitri et al , 2022), dan (Pradibta & Yaya, 2018) Studi-studi ini menunjukkan bahwa
BSC tidak hanya mampu mengukur kinerja secara objektif, tetapi juga memfasilitasi
proses transformasi strategi dan operasional di lingkungan rumah sakit.

Berangkat dari permasalahan tersebut, penelitian ini bertujuan untuk
mengevaluasi kinerja Rumah Sakit Umum Negara Kabupaten Jembrana melalui
pendekatan Balanced Scorecard dengan menelaah empat perspektif utama. Hasil dari
penelitian ini diharapkan dapat memberikan rekomendasi strategis bagi manajemen
rumah sakit dalam meningkatkan mutu pelayanan dan efisiensi pengelolaan sumber daya,
sehingga mampu menjawab tantangan dan ekspektasi masyarakat secara berkelanjutan.

TINJAUAN PUSTAKA
Kinerja

Kinerja (performance) merupakan sebuah gambaran terkait dengan tingkat
pencapaian pelaksanaan suatu kegiatan/program/kebijakan dalam rangka mewujudkan
sasaran, tujuan, misi, dan visi organisasi, hal ini tertuang dalam strategic planning suatu
organisasi (Mahsun, 2016). Kinerja digunakan untuk menggambarkan tingkat
keberhasilan atau prestasi suatu individu maupun kelompok. Suatu kinerja individu
maupun kelompok bisa diketahui apabila terdapat kriteria keberhasilan yang telah
ditetapkan yang merupakan tujuan dan target yang akan dicapai.

Pengukuran kinerja (performance measurement) adalah sebuah proses penilaian
dalam pekerjaan terkait dengan tujuan dan sasaran yang telah ditetapkan sebelumnya
seperti informasi efisiensi penggunaan sumber daya, kualitas barang dan jasa, hasil
kegiatan, dan efektivitas tindakan dalam mencapai tujuan (Mahsun, 2016). Jadi
pengukuran kinerja adalah sebuah metode atau alat yang digunakan untuk membantu
menilai dan mencatat suatu pencapaian pekerjaan yang sesuai dengan tujuan, sasaran, dan
strategi yang telah ditetapkan sehingga bisa melihat apakah organisasi atau perusahaan
tersebut sudah sesuai dengan target atau bahkan masih di bawah target.

Balanced Scorecard

Balanced Scorecard (BSC) sebagai sebuah pendekatan untuk melakukan
pengukuran kinerja aspek keuangan dan non-keuangan merupakan suatu kerangka
komprehensif untuk menggambarkan visi, misi, dan strategi organisasi dengan
menggunakan empat persperktif yaitu perspektif keuangan, perspektif pelanggan,
perspektif proses bisnis internal, dan perspektif pembelajaran dan pertumbuhan
(Koesomowidjojo, 2017). Balanced Scorecard (BSC) ditemukan pertama kali digunakan
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sebagai pengukuran kinerja di perusahaan komersil, namun Balanced Scorecard (BSC)
saat ini juga dapat diterapkan pada organisasi publik dengan berbagai cara
untukmenghasilkan pengukuran kinerja yang sesuai dengan tujuan utama yang terdapat
pada visi organisasi.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif deskriptif yang bertujuan
untuk mengevaluasi kinerja Rumah Sakit Umum Negara Kabupaten Jembrana dengan
menggunakan empat perspektif dalam Balanced Scorecard (BSC), yaitu perspektif
keuangan, pelanggan, proses bisnis internal, serta pembelajaran dan pertumbuhan.
Pendekatan ini dipilih karena dapat memberikan gambaran menyeluruh terhadap kinerja
rumah sakit baik dari sisi finansial maupun non-finansial, sehingga memungkinkan
pengambilan keputusan manajerial yang lebih komprehensif. Populasi dalam penelitian
ini mencakup dua kelompok utama, yaitu pegawai dan pasien Rumah Sakit Umum
Negara. Sampel untuk perspektif pelanggan terdiri dari 90 orang pasien yang telah
menggunakan layanan rumah sakit lebih dari satu kali, dan dipilih menggunakan teknik
purposive sampling. Jumlah tersebut didasarkan pada ketentuan (Salimun et al, 2015),
yang menyarankan bahwa jumlah sampel minimal adalah 10 kali jumlah indikator, dalam
hal ini sembilan indikator kepuasan pasien. Sementara itu, untuk perspektif pembelajaran
dan pertumbuhan, sampel terdiri dari 184 pegawai yang ditentukan menggunakan teknik
proportional random sampling sebesar 25% dari total populasi sebanyak 736 orang
pegawai rumah sakit.

Variabel penelitian terdiri dari empat variabel utama berdasarkan empat
perspektif Balanced Scorecard. Perspektif keuangan diukur menggunakan rasio
profitabilitas Return on Assets (ROA), perspektif pelanggan diukur berdasarkan sembilan
indikator kepuasan pasien, perspektif proses bisnis internal dinilai dari indikator-indikator
pelayanan seperti BOR (Bed Occupancy Ratio), AvLOS (Average Length of Stay), TOI
(Turn Over Interval), BTO (Bed Turn Over), NDR (Net Death Rate), dan GDR (Gross
Death Rate) berdasarkan standar Kementerian Kesehatan Republik Indonesia. Adapun
perspektif pembelajaran dan pertumbuhan mencakup tiga indikator utama, yaitu
komitmen pegawai, kesempatan pendidikan dan pelatihan, serta penghargaan terhadap
prestasi kerja. Jenis data yang digunakan dalam penelitian ini meliputi data kuantitatif
dan data kualitatif. Data kuantitatif berupa hasil kuesioner dan laporan keuangan rumah
sakit periode 20222024, sedangkan data kualitatif mencakup informasi deskriptif
mengenai struktur organisasi, sejarah, dan kebijakan rumah sakit. Sumber data terdiri dari
data primer, yang diperoleh langsung melalui penyebaran kuesioner kepada pasien dan
pegawai, serta data sekunder berupa laporan keuangan, dokumen internal rumah sakit,
dan arsip kebijakan organisasi.

Teknik pengumpulan data dilakukan melalui empat metode utama, yaitu
wawancara dengan pihak manajemen rumah sakit, observasi terhadap aktivitas dan
fasilitas rumah sakit, penyebaran kuesioner tertutup dengan skala Likert empat poin, dan
dokumentasi terhadap laporan dan arsip rumah sakit. Instrumen utama dalam penelitian
ini adalah kuesioner yang telah diuji validitas dan reliabilitasnya. Validitas diuji dengan
menggunakan teknik korelasi Pearson Product Moment, dengan kriteria validitas jika
nilai r > 0,3 (a0 = 0,05). Sementara itu, reliabilitas instrumen diukur menggunakan
koefisien Cronbach Alpha, dan dianggap reliabel jika nilai a > 0,60 (Arikunto, 2019).
Analisis data dilakukan dengan pendekatan kuantitatif. Perspektif keuangan dianalisis
menggunakan rasio ROA dan dibandingkan dengan standar kategori dari Kepmenkes No.
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1164/MENKES/SK/X/2007. Perspektif pelanggan dianalisis menggunakan distribusi
frekuensi terhadap sembilan dimensi kepuasan pasien. Perspektif proses bisnis internal
dinilai berdasarkan parameter standar yang ditetapkan oleh Kementerian Kesehatan,
seperti nilai ideal BOR (60-85%), AvLOS (6-9 hari), dan indikator lainnya. Sedangkan
perspektif pembelajaran dan pertumbuhan dianalisis berdasarkan skor kumulatif dari
indikator komitmen, pelatihan, dan penghargaan. Skor tersebut dikategorikan menjadi
dua tingkat kinerja, yaitu baik (nilai 60—100) dan buruk (nilai 0-59).

HASIL DAN PEMBAHASAN
1. Pengujian Validitas dan Reliabilitas
Uji validitas dan reliabelitas dilakukan pada item pernyataan perspektif
pembelajaran dan pertumbuhan. Sedangkan untuk perspektif pelanggan tidak
dilakukan uji validitas dan reliabel dikarenakan data diambil dari hasil kuesioner yang
telah dikumpulkan oleh pihak Manajemen RSU Negara. Tabel 1 menunjukkan hasil
uji validitas dapat dinyatakan valid. Hasil ini terlihat dari nilai Pearson Correlation
dari tiap-tiap item pernyataan lebih besar dari 0,3. Hal ini mengindikasikan bahwa
seluruh pernyataan yang dibuat untuk mengukur perspektif pembelajaran dan
pertumbuhan dinilai layak dan dapat digunakan untuk keperluan penelitian. Hasil
nilai alpha cronbach setiap variabel memiliki nilai lebih dari 0,6. Hal ini
mengindikasikan bahwa seluruh pernyataan yang digunakan untuk mengukur
perspektif pembelajaran dan pertumbuhan dinilai layak dan dapat digunakan untuk
keperluan penelitian.
Tabel 1.
Hasil Pengujian Validitas dan Reliabilitas Instrumen Penelitian

Variabel Indikator Pearson Keterangan Cronbach's Keterangan
Correlation alfa if item
Komitmen K1 0,848 Valid
K2 0,862 Valid
K3 0,843 Valid
K4 0,878 Valid
K5 0,878 Valid 0,948 Reliabel
K6 0,734 Valid
K7 0,824 Valid
K8 0,833 Valid
K9 0,860 Valid
Pendidikan PP1 0,910 Valid
dan pelatihan PP2 0,933 Valid 0,908 Reliabel
PP3 0,915 Valid
Penghargaan P1 0,874 Valid
P2 0,930 Valid 0,868 Reliabel
P3 0,865 Valid

(Sumber: Hasil Output SPSS, 2025)
2. Hasil Analisis dan Pembahasan

a. Penilaian Kinerja di Rumah Sakit Umum Negara Berdasarkan Perspektif

Keuangan
Pada perspektif keuangan Rumah Sakit Umum Negara, data-data yang
digunakan untuk perhitungan kinerja dilihat dari rasio profitabilitas (ROA)
periode tahun 2022 sampai 2024. ROA adalah rasio profitabilitas yang mengukur
kemampuan perusahaan menghasilkan laba dari penggunaan seluruh sumber daya
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atau aset yang dimiliki. Berikut disajikan Rasio Profitabilitas (Return on
Asset/ROA) tahun 2022 sampai 2024 pada Tabel 2.

Tabel 2.
Perhitungan ROA Rumah Sakit Umum Negara
No Tahun Laba Bersih Total Asset ROA  Keterangan
(Rp) (Rp) (persen)

1 2022 (5.306.802.895,71)  412.906.478.521 (1,29) Tidak baik
2 2023  (52.920.625.959,76)  450.221.301.801  (11,75)  Tidak baik
3 2024  (46.959.305.699,19)  239.136.481.309  (19,63)  Tidak baik
Rata-Rata (10,89)  Tidak Baik

(Sumber: Rumah Sakit Umum Negara, 2025)

Tabel 2 menunjukkan bahwa rata-rata hasil perhitungan ROA Rumah
Sakit Umum Negara sebesar -10,89 persen. Hasil perhitungan ROA ini berada
pada posisi lebih kecil dari 1 persen. Sehingga dapat disimpulkan kinerja Rumah
Sakit Umum Negara dilihat dari perspektif keuangan berdasarkan hasil
perhitungan ROA berada pada kategori tidak baik. Hasil perhitungan ROA berada
pada predikat tidak baik yang menunjukkan bahwa ROA Rumah Sakit Umum
Negara belum mampu untuk mengelola aktiva yang dimiliki dengan maksimal
untuk meghasilkan laba. Hal ini dikarenakan, rumah sakit umum negara didanai
oleh anggaran pemerintah, yang mungkin terbatas. Dana ini digunakan untuk
memenuhi kebutuhan operasional dasar seperti gaji tenaga medis, perawatan
pasien, dan pemeliharaan fasilitas. Karena pendanaan terbatas, rumah sakit tidak
dapat mengalokasikan dana yang cukup untuk inovasi, ekspansi, atau peningkatan
kualitas layanan yang bisa meningkatkan pendapatan. Rumah Sakit Umum
Negara memberikan pelayanan kesehatan BPJS. Hal ini mengurangi pendapatan
rumah sakit dan berkontribusi pada laba yang rendah.

b. Penilaian Kinerja di Rumah Sakit Umum Negara Berdasarkan Perspektif
Pelanggan
Penilaian kinerja perspektif pelanggan akan diukur dengan menggunakan
kuisioner yang disebarkan kepada pasien pada Rumah Sakit Umum Negara.
Perspektif ini menggunakan perhitungan kepuasan pasien. Kepuasan pelanggan
ini diketahui dengan mengukur seberapa puas pasien atas pelayanan yang
diberikan oleh RSU Negara. Kepuasan konsumen mengukur rata-rata kepuasan
pasien dengan memberikan nilai pada jawaban kuesioner sesuai dengan tingkat
kepuasan yang dirasakan. Kepuasan pelanggan/konsumen merupakan hasil
perbandingan antara harapan pelanggan dengan pelayanan yang diterima dengan
kenyataan yang diterima terhadap sembilan dimensi tingkat kepuasan, yaitu
kemudahan persyaratan, kesederhanaan prosedur, Kecepatan Pelayanan,
Keterjangkauan Biaya, Kesesuaian Pelayanan, Kemampuan tenaga kesehatan
(Dokter, Perawat, Bidan, dan Petugas lain), Keramahan tenaga kesehatan (Dokter,
Perawat, Bidan, dan Petugas lain), Kualitas Sistem Pengaduan, dan Sarana
Prasarana. Data kepuasan pasien yang digunakan sebagai pengukuran prespektif
Pelanggan/Konsumen akan diambil dari hasil kuesioner yang telah dikumpulkan
oleh pihak Manajemen RSU Negara. Berikut disajikan data perspektif pengguna
pelanggan Rumah Sakit Umum Negara pada Tabel 3.
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Tabel 3.
Data Perspektif Pelanggan Rumah Sakit Umum Negara

No Dimensi Tidak Kurang Puas Sangat

Puas Puas (%) Puas
(%) (%) (%)

1 Kemudahan persyaratan untuk 0 0 90,0 10,0

mendapatkan pelayanan kesehatan
2 Kesederhanaan sistem, mekanisme dan 0 3,4 91,1 5,5
prosedur untuk mendapatkan pelayanan
kesehatan
3 Kecepatan dan waktu penyelesaian yang 0 0 91,1 8,9

diperlukan untuk mendapatkan
pelayanan kesehatan sesuai standar

4 Keterjangkauan biaya/tarif layanan 0 0 93,3 6,7
kesehatan terjangkau oleh pasien
5 Hasil pelayanan yang diterima sesuai 0 0 92,2 7,8

dengan produk spesifikasi jenis
pelayanan yang ditetapkan

6 Kompetensi pelaksana (Kemampuan 0 0 91,1 8,9
dokter, perawat, bidan, dan petugas
lainnya)
7  Perilaku pelaksana (Keramahan dokter, 0 0 91,1 8,9
perawat, bidan, dan petugas lainnya)
8 Penanganan pengaduan, saran dan 0 0 93,3 6,7
masukan
9 Sarana dan prasarana yang menunjang 0 1,2 93,3 5,5
pelayanan
Jumlah 0 4,6 826,5 68,9
Rata-Rata 0 0,51 91,83 7,66

(Sumber: Rumah Sakit Umum Negara, 2025)

Berdasarkan hasil analisis pada Tabel 3 menunjukkan bahwa pasien Rumah Sakit
Umum Negara menilai puas atas pelayanan yang diberikan ditunjukkan dari nilai
rerata sebesar 91,83 persen, sangat puas sebesar 7,66 persen dan sisanya sebesar 0,51
persen menilai cukup puas. Pasien merasa puas terhadap pelayanan yang diberikan
Rumah Sakit Umum Negara dikarenakan adanya kemudahan dalam mengakses
layanan rumah sakit dari proses pendaftaran, administrasi, dan persyaratan lainnya
yang dapat dengan mudah dipahami dan tidak rumit. Pasien merasa terbantu dengan
prosedur yang sederhana dan jelas, mereka dapat langsung mendapatkan pelayanan
tanpa terhambat oleh administrasi yang berbelit. Prosedur pada Rumah Sakit Umum
Negara mulai dari pendaftaran hingga pelayanan medis dapat dilalui dengan mudah
dan cepat oleh pasien. Pelayanan yang cepat juga dirasa oleh pasien Rumah Sakit
Umum Negara, baik dalam hal waktu tunggu maupun waktu yang dihabiskan dengan
tenaga medis. Selain itu, kemampuan tenaga kesehatan yaitu dokter, perawat, bidan,
dan petugas medis yang telah memiliki keterampilan, pengetahuan, dan keahlian
dalam bidangnya dapat memberikan pelayanan yang lebih berkualitas. Keahlian ini
membuat pasien merasa lebih aman dan yakin terhadap pengobatan yang diberikan,
dimana pada gilirannya meningkatkan kepuasan terhadap pelayanan rumah sakit.
Tenaga medis dalam melayani pasien juga dapat bersikap ramah, sabar, dan
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komunikatif sehingga dapat menciptakan suasana yang nyaman bagi pasien. Pasien
merasa dihargai dan diperlakukan dengan baik oleh tenaga kesehatan. Sistem
pengaduan telah berjalan dengan baik dimana dapat memberikan kesempatan kepada
pasien untuk menyampaikan keluhan atau masukan tentang pelayanan yang diterima
pasien. Rumah Sakit Umum Negara juga menyediakan sarana dan prasarana yang
memadai yang dapat mendukung kenyamanan pasien selama di rumah sakit.

c. Penilaian Kinerja di Rumah Sakit Umum Negara Berdasarkan Perspektif Proses
Bisnis Internal
Kinerja perspektif bisnis internal diukur dengan standar pengukuran
menurut peraturan Menteri Kesehatan Republik  Indonesia ~ Nomor
1171/Menkes/Per/VII/2011. Data yang digunakan untuk mengukur kinerja
perspektif bisnis internal berasal dari data BOR (Bed Occupancy Ratio) , AvLOS
(Average Length of Stay), BTO (Bed Turn Over), TOI (Turn Over Interval), NDR
(Net Death Rate), dan GDR (Gross Death Rate). Berikut disajikan kinerja Rumah
Sakit Umum Negara dilihat dari perspektif bisnis internal pada Tabel 4.

Tabel 4.
Data Perspektif Pelanggan Rumah Sakit Umum Negara

No  Parameter 2022 2023 2024 Rata- Standar  Keterangan

Rata
1 BOR 42,73 53,82 56,78 51,11 60-85%  Kurang baik
2 AvLOS 3,08 3,24 3,20 3,17 6-9 hari Sangat baik
3 BTO 50,34 60,43 64,94 58,57 40-50 Sangat Baik
hari
4 TOI 4,15 2,79 2,44 3 1-3 hari Baik
5 NDR 26,17 2896 26,29 27/1000 25/1000 Kurang baik
6 GDR 51,48 47,97 48,90 49/1000 45/1000 Kurang baik

(Sumber: Rumah Sakit Umum Negara, 2025)

Tabel 4 menunjukkan bahwa nilai rata-rata nilai BOR (Bed Occupancy
Ratio) tahun 2022 sampai 2024 sebesar 51,11 persen. Nilai rata-rata BOR sebesar
51,11% berada pada kategori ‘kurang baik”. Hasil ini berarti adanya kapasitas
yang tidak terpakai secara optimal. Rumah sakit belum sepenuhnya
memanfaatkan infrastruktur yang ada, yang dapat berdampak pada efisiensi
operasional dan biaya. Nilai rata-rata AvLOS (4verage Length of Stay) tahun
2022 sampai 2024 sebesar 3,17 hari. Nilai rata-rata AvLOS (Average Length of
Stay) sebesar 3,17 berada pada kategori ‘kurang baik’. Hasil ini berarti bahwa
Rumah Sakit Umum Negara cukup efisien dalam memberikan penanganan medis,
pasien untuk sembuh dan dipulangkan lebih cepat. Hal ini dapat disebabkan oleh
penggunaan prosedur medis yang efektif, pengelolaan yang baik, serta fasilitas
dan teknologi yang memadai.

Nilai rata-rata BTO (Bed Turn Over), tahun 2022 sampai 2024 sebesar
58,57 hari. Nilai rata-rata BTO (Bed Turn Over) sebesar 58,57 berada pada
kategori ‘sangat baik’. Rumah sakit Umum Negara cukup efektif dalam
mengelola tempat tidur, dengan pasien datang dan pergi secara teratur dan
menunjukkan adanya permintaan yang tinggi untuk layanan rumah sakit, dan
kapasitasnya terpakai secara maksimal. Nilai rata-rata TOI (Turn Over Interval),
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tahun 2022 sampai 2024 sebesar 3 hari. Nilai rata-rata TOI (Turn Over Interval),
sebesar 3 hari berada pada kategori ‘baik’. Rumah sakit Umum Negara mampu
mengelola tempat tidur dengan cukup cepat, dengan rotasi tempat tidur yang lebih
efisien. Hal ini berarti Rumah Sakit Umum Negara dapat menerima lebih banyak
pasien dalam periode waktu yang lebih singkat.

Nilai rata-rata NDR (Net Death Rate), tahun 2022 sampai 2024 sebesar
27/1000. Nilai rata-rata NDR (Net Death Rate), sebesar 27/1000 berada pada
kategori ‘kurang baik’. Rumah Sakit Umum Negara memiliki Tingkat kematian
27 orang per 1.000 pasien yang dirawat. Hal ini berarti bahwa rumah sakit umum
negara perlu meningkatkan kualitas perawatan, fasilitas medis, atau pendekatan
manajerial untuk mengurangi tingkat kematian. Nilai rata-rata GDR (Gross Death
Rate), tahun 2022 sampai 2024 sebesar 49/1000. Nilai rata-rata GDR (Gross
Death Rate), sebesar 27/1000 berada pada kategori ‘kurang baik’. Rumah Sakit
Umum Negara selama periode tahun 2022 sampai 2024, terdapat 49 pasien yang
meninggal dunia. Hal ini menunjukkan bahwa rumah sakit perlu meninjau proses
perawatan, ketersediaan fasilitas medis, atau kualitas layanan untuk mengurangi
angka kematian.

d. Penilaian Kinerja di Rumah Sakit Umum Negara Berdasarkan Perspektif
Pembelajaran dan Pertumbuhan

Kinerja dari perspektif pembelajaran dan pertumbuhan akan diukur dari
variabel-variabel komitmen karyawan, kesempatan pendidikan serta latihan dan
penghargaan prestasi kerja. Pengukuran kinerja masing-masing variabel dalam
pendekatan balanced scorecard dapat dilakukan dengan dasar adanya pernyataan
positif (ya) dan negatif (tidak). Dalam penelitian ini jawaban terdiri dari empat
katagori yaitu: 1) sangat tidak setuju, 2) tidak setuju, 3) setuju dan 4) sangat setuju.
Katagori pernyataan positif (ya) meliputi jawaban sangat setuju dan setuju,
sedangkan pernyataan negative (tidak) meliputi jawaban sangat tidak setuju dan
tidak setuju. Jumlah kuisioner yang dibagikan sebanyak 184 responden dan terdiri
dari 15 pertanyaan. Berikut disajikan data perspektif pembelajaran dan
pertumbuhan rumah sakit umum negara pada Tabel 5, Tabel 6, dan Tabel 7.

Tabel 5 menunjukkan bahwa kinerja pembelajaran dan pertumbuhan pada
indikator komitmen menunjukkan kinerja baik. Dimana pernyataan positif sebesar 99,58
(49,65+49,93), sedangkan pernyataan negatif sebesar 0,42. Hasil ini menunjukkan bahwa
komitmen pegawai bekerja pada Rumah Sakit Umum Negara sangat tinggi. Para pegawai
atau tenaga kerja di rumah sakit tersebut memiliki dedikasi, rasa tanggung jawab, dan
kesetiaan yang besar terhadap pekerjaan mereka. Mereka berkomitmen untuk
memberikan pelayanan terbaik kepada pasien dan berusaha memenuhi standar kualitas
yang tinggi dalam tugas-tugas mereka. Komitmen ini mencerminkan sikap profesional,
integritas, serta motivasi kuat untuk mencapai tujuan dan misi rumah sakit.

Tabel 6 menunjukkan bahwa kinerja pembelajaran dan pertumbuhan pada
indikator pendidikan dan pelatihan menunjukkan kinerja baik. Dimana pernyataan positif
sebesar 98,76 (59,43+39,33), sedangkan pernyataan negatif sebesar 1,24. Hasil ini
menunjukkan bahwa rumah sakit Umum Negara telah memberikan pendidikan dan
pelatihan kepada pegawai dengan baik untuk menunjang peningkatan kinerja pegawai.
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Tabel 5.
Data Perspektif Pembelajaran dan Pertumbuhan (Komitmen) Rumah Sakit Umum Negara

Indikator Responden (dalam %)
1 2 3 4
Komitmen
K1 Merasa bangga dan - - 45,1 54,9
nyaman sebagai pegawai
K2 Merasa ikut memiliki - - 44.6 55,4
sebagai pegawai
K3 Bekerja dengan penuh - - 39,7 60,3
tanggung jawab
K4 Bersikap loyal - - 50,0 50,0
K5 Bekerja keras dan tulus - 0,5 46,7 52,7
K6 Selalu percaya dengan - 3.3 64,7 32,1
teman atau rekan kerja
K7 Selalu mengutamakan - - 47,3 52,7
kebaikan untuk semua
K& Selalu optimis dalam - - 53,8 46,2
menyelesaikan pekerjaan
K9 Selalu mendukung - - 54,9 45,1
kebijakan manajemen
Jumlah - 3,8 446,8 449.4
Rata-Rata - 0,42 49,65 4993
Keterangan Baik

(Sumber: Data Diolah, 2025)

Tabel 6.
Data Perspektif Pembelajaran dan Pertumbuhan (Pendidikan dan Pelatihan) Rumah Sakit
Umum Negara

Indikator Responden (dalam %)
1 2 3 4
Pendidikan dan Pelatihan
PP1 memberikan kesempatan - 0,5 54,3 45,1
pegawai untuk meningkatkan
pendidikan
PP2 memiliki program untuk - 1,6 62,0 36,4
mengikuti pendidikan
PP3 memiliki program untuk 0,5 1,1 62,0 36,4
mengikuti pelatihan
Jumlah 0,5 3,2 178,3 117,9
Rata-Rata 0,17 1,07 59,43 39,33
Keterangan Baik

(Sumber: Data Diolah, 2025)

Tabel 7 menunjukkan bahwa kinerja pembelajaran dan pertumbuhan pada
indikator pendidikan dan pelatihan menunjukkan kinerja baik. Dimana pernyataan
positif sebesar 94,54 (69,57+24,97), sedangkan pernyataan negatif sebesar 5,46.
Hal ini menunjukkan bahwa Rumah Sakit Umum Negara telah memberikan
penghargaan dengan baik kepada pegawai. Rumah sakit telah memberikan
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perhatian dan apresiasi yang layak kepada pegawai-pegawainya. Penghargaan ini
bisa berupa pemberian gaji sesuai dengan beban kerja, pemberian tunjangan
sesuai dengan jabatan dan pemberian penghargaan prestasi bagi pegawai beruapa
uang dan non uang. Dengan demikian, pegawai merasa dihargai, yang pada
gilirannya dapat meningkatkan motivasi dan komitmen mereka untuk bekerja
dengan lebih baik.

Tabel 7.
Data Perspektif Pembelajaran dan Pertumbuhan (Penghargaan) Rumah Sakit Umum Negara

Indikator Responden (dalam %)
1 2 3 4
Pendidikan dan pelatihan
P1 Memberikan Gaji kepada pegawai 1,6 2,7 70,1 25,5
yang sesuai beban kerja
P2 Memberikan Tunjangan kepada 1,6 3,8 69,0 25,5
pegawai sesuai dengan jabatan yang
diemban
P3 Memberikan penghargaan prestasi 1,6 4,9 69,6 23,9
kerja dalam bentuk uang dan non
uang
Jumlah 4,8 11,4 208,7 74,9
Rata-Rata 1,6 3,86 69,57 24,97
Keterangan Baik

(Sumber: Data Diolah, 2025)

KESIMPULAN
Dari analisis yang telah dilaksanakan, maka pada penelitian ini dapat ditarik beberapa

kesimpulan sebagai berikut.

1. Kinerja Rumah Sakit Umum Negara dikaji berdasarkan dari perspektif keuangan
menunjukkan kinerja tidak baik. Rata-rata kinerja keuangan Rumah Sakit Umum
Negara tahun 2022 sampai 2024 sebesar -10,89 persen.

2. Kinerja Rumah Sakit Umum Negara dikaji berdasarkan dari perspektif pelanggan
menunjukkan kinerja baik dimana pasien Rumah Sakit Umum Negara menilai puas
atas pelayanan yang diberikan ditunjukkan dari nilai rerata sebesar 91,83 persen,
sangat puas sebesar 7,66 persen dan sisanya sebesar 0,51 persen menilai cukup puas.

3. Kinerja Rumah Sakit Umum Negara dikaji berdasarkan dari perspektif proses bisnis
internal menunjukkan kinerja baik. Dimana BOR (Bed Occupancy Ratio) dalam
kategori kurang baik, AvLOS (Average Length of Stay) pada kategori sangat baik,
BTO (Bed Turn Over) pada kategori sangat baik, TOI (Turn Over Interval) pada
kategori baik, NDR (Net Death Rate) pata kategori kurang baik, dan GDR (Gross
Death Rate) pada kategori kurang baik.

4. Kinerja Rumah Sakit Umum Negara dikaji berdasarkan perspektif pembelajaran dan
pertumbuhan menunjukkan kinerja baik pada indikator komitmen, pendidikan dan
pelatihan dan penghargaan.
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