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Tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis dan mendeskripsikan tingkat
kinerja RSUD Tugurejo Semarang pada perspektif keuangan, pelanggan, proses
internal bisnis, pembelajaran dan pertumbuhan dengan metode BSC. Pengam-
bilan sampel dilakukan dengancara sampling incidental ukuran sampel ditentu-
kandengan menggunakan rumus slovin dan diperoleh 96 responden pasien, dan
85 responden karyawan. Metode pengumpulan data yang digunakan adalah doku-
mentasi, wawancara dan kuesioner. Metode analisis yang digunakan adalah analisis
deskriptif kuantatif. Hasil penelitian diperoleh, pada tahun 2009 dan 2010 secara
rata-rata kinerja pada perspektif keuangan kurang baik karena masih adanya ke-
borosan dalam penggunaan anggaran, sedangkan kinerja pada perspektif pelang-
gan, perspektif proses internal bisnis serta perspektif pembelajaran dan pertum-
buhan secara keseluruhan sudah cukup baik. Simpulan dari penelitian ini yaitu
secara keseluruhan kinerja RSUD Tugurejo Semarang pada tahun 2010 meningkat
dibandingkan tahun 2009. Saran yang dapat diberikan dalam penelitian ini ada-
lah sebaiknya RSUD Tugurejo Semarang memperbanyak pelatihan dan pengem-
bangan karyawan agar kepuasan karyawan dan kualitas pelayanan kepada pasien
meningkat, sehingga pendapatan pelayanan kesehatan juga meningkat.

Abstract

The purpose of this study was to analyze and describe the performance of hospitals Tugurejo
Semarang on the financial perspective, customer, internal business processes, learning and
growth with the BSC method. Sampling was carried out by incidental sampling the sample
size was determined using the formula slovin and obtained 96 responders patients and 85
respondents of employees. Data collection methods used are documentation, interviews and
questionnaires. The analytical method used is descriptive quantitative analysis. The results
obtained, in 2009 and 2010 the average performance of the financial perspective is not good
because of the persistence of the extravagance in the use of budget, while the performance
on the customer perspective, internal business process perspective also learning and growth
perspective as a whole has been good enough. The conclusions of this study is the overall
performance of hospitals Tugurejo Semarang in 2010 increased compared to the year 2009.
Suggestion in observational it is advisable RSUD Tugurejo semarang increases training
and that employee development satisfaction fires an employee and service quality to patient
increase, so health care income also increases.
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PENDAHULUAN

Pengukuran kinerja merupakan salah
satu faktor yang sangat penting bagi organ-
isasi bisnis. Sistem pengukuran kinerja dalam
manajemen tradisional ditekankan pada aspek
keuangan, karena ukuran keuangan ini mudah
dilakukan sehingga kinerja personal yang diu-
kur hanya berkaitan dengan aspek keuangan.
Sistem pengukuran kinerja pada aspek keuan-
gan memang umum dilakukan, ada beberapa
kelebihan dan kelemahan dalam sistem pengu-
kuran tradisional yang menitikberatkan pada
aspek keuangan. Kelebihannya adalah orientasi
pada keuntungan jangka pendek dan hal ini akan
mendorong manajer lebih banyak memperbaiki
kinerja perusahaan jangka pendek (Wardani,
2001). Kelemahannya adalah terbatas dengan
waktu, mengungkapkan prestasi keuangan yang
nyata tanpa dengan adanya suatu pengharapan
yang dapat dilihat dari faktor-faktor yang me-
nyebabkan terjadinya prestasi itu sendiri, dan
ketidakmampuan dalam mengukur kinerja
harta tak tampak (intangible asset) dan harta
intelektual (sumber daya manusia) perusahaan,
karena adanya beberapa kelemahan tersebut
maka muncul ide untuk mengukur kinerja non

keuangan.

Penilaian kinerja dengan menggu-
nakan data non keuangan, antara lain meliputi:
besarnya pangsa pasar dan tingkat pertumbu-
hannya, kemampuan perusahaan menghasilkan
produk yang digemari oleh konsumen. Ukuran
ini disebut Balanced Scorecard (BSC), yang
cukup komprehensif untuk memotivasi ekse-
kutif dalam mewujudkan kinerja dalam ke-
empat perspektif tersebut, agar keberhasilan
keuangan yang diwujudkan perusahaan bersifat
sustainable (berjangka panjang). Luis (2007)
berpendapat bahwa BSC didefinisikan sebagai

suatu alat manajemen kinerja (performance

management tool) yang dapat membantu or-
ganisasi untuk menterjemahkan visi dan strate-
gi ke dalam aksi dengan memanfaatkan se-
kumpulan indikator finansial dan non finansial
yang kesemuanya terjalin dalam suatu hubun-
gan sebab akibat. Gasperz (2003) berpendapat
bahwa BSC merupakan sistem manajemen bagi
perusahaan untuk pelanggan, pembelajaran dan
pertumbuhan termasuk manajemen, proses bis-
nis internal demi memperoleh hasil finansial

yang lebih baik.

Evaluasi kinerja RSUD Tugurejo
Semarang akan menjadi penting untuk dilak-
sanakan pada saat ini, karena didalam me-
nentukan kebijakan alokasi anggaran sebagai
penyertaan modal Pemerintah Daerah pada
perusahaan daerah yang berprinsip ekonomi,
efisien dan efektif akan dapat terpenuhi apabila
kinerja perusahaan tersebut dinilai baik sesuai
dengan kriteria yang ditentukan. Di lihat dari
tabel di atas RSUD Tugurejo Semarang belum
dapat memenuhi target pendapatan yang telah
ditetapkan pada tahun 2006-2009 dikarenakan
masih terdapat piutang askes dan piutang per-
orangan yang belum dibayar. Selain itu, tingkat
akuisisi pasien mengalami penurunan pada ta-
hun tertentu, hal ini menunjukkan bahwa kiner-
ja RSUD Tugurejo Semarang belum maksimal,

karena sedikitnya pasien baru yang diperoleh.

Motivasi dalam penelitian ini adalah
akan melihat kinerja Rumah Sakit Umum Dae-
rah Tugurejo Semarang dengan metode BSC.
Hasil penelitian ini diharapkan dapat meng-
hasilkan konsep mengenai sistem pengukuran

kinerja dengan menggunakan BSC.

Penelitian ini bertujuan menganalisis
dan mendeskripsikan: 1) tingkat kinerja perusa-
haan pada perspektif keuangan dengan metode
BSC di RSUD Tugurejo Semarang; 2) tingkat
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kinerja perusahaan pada perspektif pelanggan
dengan metode BSC di RSUD Tugurejo Sema-
rang; 3) tingkat kinerja perusahaan pada per-
spektif proses bisnis internal dengan metode
BSC di RSUD Tugurejo Semarang; 4) tingkat
kinerja perusahaan pada perspektif pembelaja-
ran dan pertumbuhan dengan metode BSC di
RSUD Tugurejo Semarang. Penelitian ini di-
harapkan dapat memberikan sumbangan kon-
septual bagi perkembangan kajian ilmu mana-
jemen khususnya mengenai penilaian kinerja

perusahaan dengan menggunakan metode BSC.

Balanced Score Card merupakan alat
pengukur kinerja yang tidak hanya mengukur
kinerja dari segi keuangan saja tetapi juga dari
segi non keuangan yang terdiri dari empat pers-
pektif yang saling melengkapi dan mempunyai
hubungan sebab akibat. Dengan menggunak-
an Balanced Scorecard, manajer tidak hanya
mengukur hasil akhir, tetapi juga mengukur
aktivitas-aktivitas penentu akhir. Hal ini karena
Balanced Scorecard bukan hanya sekedar alat
pengukur kinerja suatu perusahaan tetapi juga
merupakan suatu bentuk usaha manajemen
yang strategis pada seluruh tingkatan organisa-
si, dengan kata lain metode ini merupakan usa-
ha organisasi. Telaah terhadap hasil penelitian

mengenai BSC terlampir pada akhir artikel ini.

METODE PENELITIAN

Populasi dalam penelitian ini adalah
laporan keuangan RSUD Tugurejo Semarang
tahun 2009 dan 2010, pasien rawat inap yang
meliputi kelas VIP, Kelas Utama, Kelas I, Ke-
las II, Kelas III dan karyawan RSUD Tugurejo
Semarang. Sampel yang digunakan dalam
penelitian adalah pasien dan karyawan yang

masing-masing berjumlah 96 dan 85 orang.

Metode penelitian yang digunakan
adalah metode analisis deskriptif kuantatif,
yaitu analisis yang datanya dapat dihitung un-
tuk menghasilkan penafsiran kuantitatif yang
meliputi pengukuran kinerja masing-masing
perspektif. Setelah data diolah, kemudian di-
lakukan analisis untuk mendapatkan suatu
kesimpulan dari permasalahan yang ada. Se-
belum melakukan pengukuran terlebih dahulu
harus ditentukan bobot atau tingkat kepentin-
gan rumah sakit terhadap masing-masing per-
spektifbalanced scorecard, sasaran dan uku-
ranhasil kriteriaPembobotan dilakukan agar
pengukuran kinerja memberikan indikasi yang
lebih terperinci dan terkait langsung dengan
organisasi. Kinnear dalam Hermanto (2009)
berpendapat bahwa semakin penting suatu per-
spektif maka semakin besar bobot yang diberi-
kan. Pemberian bobot dilakukan dengan meng-
gunakan metode Paired Comparison. Metode
ini digunakan untuk menentukan bobot setiap
indikator pada keempat perspektifbalanced
scorecard berdasarkan tingkat kepentingan
atau pengaruhnya terhadap perusahaan. Penen-
tuan bobot dilakukan dengan cara mengajukan

identifikasi dengan pihak manajemen atau ahli.

HASIL DAN PEMBAHASAN

RSUD Tugurejo Semarang sebagai
rumah sakit pemerintah dalam mengukur kin-
erja perspektif keuangan menggunakan tolok
ukur value for money yang dikembangkan oleh
Mardiasmo yang terdiri dari 3E yaitu rasio
ekonomi, rasio efisiensi dan rasio efektivitas.
Berdasar rasio ekonomi, dapat dilihat bahwa
pengeluaran institusi untuk belanja adminis-
trasi pada tahun 2009 sebesar Rp. 716.511.782
dan pada tahun 2010 mengalami kenaikan
menjadi Rp. 2.027.800.793, dan selalu berada
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dibawah anggaran yang ditetapkan untuk belan-
ja adminstrasi yaitu sebesar Rp. 1.358.480.000
pada tahun 2009 dan pada tahun 2010 sebesar
2.149.200.000, begitu juga dengan realisasi be-
lanja operasional dan pemeliharaan, serta be-
lanja modal yang berada dibawah anggaran un-
tuk belanja operasional dan pemeliharaan serta
belanja modal, hal ini mengidikasikan realisasi
pengeluaran institusi tidak melebihi anggaran
yang ditetapkan. Nilai rasio ekonomi RSUD
Tugurejo tahun 2009 sebesar 65,46%, namun
pada tahun 2010 mengalami kenaikan sebesar
29,37% menjadi 94,83%; hal ini menunjuk-
kan bahwa kinerja rasio ekonomi semakin baik
walaupun belum maksimal, hal ini dikarena
dalam prinsip penganggaran pencapaian ang-
garan belanja yang kurang dari 100% menun-
jukkan bahwa penyusunan perencanaan pelak-
sanaan anggaran kurang cermat. Suatu instansi
dikatakan berhasil melaksanakan tugas pokok
dan fungsinya apabila dapat menyerap 100%
anggaran pemerintah, maka pihak RSUD Tu-
gurejo perlu mengkaji ulang dalam hal pen-
ganggaran yang ditetapkan agar tidak terlalu
besar maupun terlau kecil untuk pengeluaran

selanjutnya.

Nilai rasio efisiensi pada tahun 2009
sebesar 11,93%, namun pada tahun 2010
mengalami kenaikan menjadi 12,86%, hal ini
menunjukkan bahwa kinerja RSUD Tugure-
jo semarang baik karena nilai rasio efisiensi
kurang dari 100%, ini berarti RSUD Tugurejo
Semarang telah berhasil menggunakan dana se-
cara efisien, tetapi kinerja rasio efisiensi pada
tahun 2010 menurun dibandingkan pada tahun
2009. Sedang berdasar rasio efisiensi, pada ta-
hun 2009 realisasi pendapatan kurang dari target
pendapatan yang ingin dicapai karena realisasi
pendapatan hanya sebesar Rp. 37.858.029.81

sedangkan target pendapatan yang ingin dica-

pai sebesar Rp. 43.596.000.000, dan nilai rasio
efektivitas pada tahun 2009 sebesar 86,84%,
hal ini menunjukkan bahwa kinerja RSUD
Tugurejo Semarang kurang baik, karena nilai
rasio yang diperoleh kurang dari 100%. Pada
tahun 2010 RSUD Tugurejo Semarang ber-
hasil memenuhi target pendapatan yang ingin
dicapai, target pendapatan tahun 2010 sebesar
Rp47.250.000.000 dan realisasi pendapatan
yang dicapai sebesar Rp.50.748.633, nilai rasio
efektivitas pada tahun 2010 sebesar 107,40%,
hal ini mengindikasikan bahwa kinerja RSUD
Tugurejo semakin baik, karena nilai rasio
yang diperoleh melebihi 100% dan realisasi
pendapatan RSUD Tugurejo sudah melebihi
target pendapatan yang diinginkan.

Berdasarkan tiga indikator dalam
perspektif keuangan di atas, RSUD Tugurejo
Semarang pada tahun 2009 masing-masing
memperoleh skor 5,45%; 0,99%; 7,23% maka
secara keseluruhan perspektif keuangan RSUD
Tugurejo Semarang mendapat skor 13,68%.
Pada tahun 2010 kinerja RSUD Tugurejo
Semarang dalam perspektif keuangannya ma-
sing-masing memperoleh skor 7,90%; 1,07%;
8,95% maka secara keseluruhan mendapat
skor 17,92%. Secara keseluruhan skor yang
dicapai pada tahun 2010 lebih tinggi diband-
ingkan tahun 2009, ini berarti kinerja perspe-
ktif keuangan RSUD Tugurejo Semarang pada
tahun 2010 semakin baik dibandingkan tahun
2009. Hasil penelitian ini sama dengan hasil
penelitian yang dilakukan oleh Sulatri (2003)
pada Rumah Sakit Islam Surakarta yang me-
nyatakan bahwa kinerja keuangan pada rumah

sakit tersebut semakin baik.

Kinerja rumah sakit pada perspektif
pelanggan dengan tolok ukur kepuasan pasien,
profitabilitas pasien, retensi pasien dan akuisisi

pasien. Pencapaian skor untuk kinerja RSUD
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Tugurejo Semarang dari empat indikator pada
perspektif pelanggan tahun 2009 sebesar
20,92% sedangkan pada tahun 2010 mengala-
mi kenaikan menjadi 22,13%, dari keempat in-
dikator diatas terdapat 1 indikator yang masih
jauh dari target yaitu akuisisi pasien, bahkan
pada tahun 2010 skor indikator akuisisi pasien
mengalami penurunan sebesar 1,57% diband-
ingkan tahun 2009. Secara keseluruhan skor
yang dicapai perspektif pelanggan mengalami
kenaikan, walaupun tidak secara signifikan,
untuk meningkatkan kinerja perspektif pelang-
gan RSUD Tugurejo semarang harus menin-
gkatkan pelayanan kepada pasien agar dapat
mempertahankan pasien lama dan menambah
jumlah pasien baru. Hasil penelitian ini juga
sesuai dengan penelitianyang dilakukan oleh
Nany (2008) pada Rumah Sakit Umum Dae-
rah Indramayu yang menyatakan bahwa kinerja
perspektif pelanggan pada rumah sakit tersebut

semakin baik.

Perspektif proses bisnis internal
terdiri dari proses inovasi dan operasi. Pada
proses operasi terdapat instrumen tingkat kun-
jungan rawat jalan, tingkat kunjungan rawat
inap, sedangkan untuk kunjungan rawat inap
digunakan instrumen yang dianjurkan oleh
Depkes RI tahun 1995 yaitu Average Legth Of
Stay (ALOS), Bed Occupancy Rate (BOR),
Turn Over Internal (TOIL), Bed Turn Over Rate
(BTO), Gross Death Rate (GDR), dan Net
Death Rate (NDR) seperti tersaji pada Tabel
1. Proses inovasi diukur berdasar persentase
jumlah jasa baru yang ditawarkan dengan total
pendapatan jasa. Pada tahun 2009 dan 2010
pada RSUD Tugurejo Semarang tidak terdapat
penawaran jasa baru sehingga tidak ada proses

inovasi yang dilakukan.

Tabel 1. Perspektif Proses Bisnis Internal
RSUD Tugurejo Semarang

Ukuran  Angka standar 2009 2010 R
ALOS 5-7 hari 5,48 5,28
BOR 60% - 85% 73,53% 81,30% ’
TOI 1-3 hari 1,73 hari 1,10 hari 1
BTO 40 - 50 kali 55,90x 61,96x !
GDR <40 permil 18,88 permil 17,42 permil 18,
NDR <25 permil 12,81 permil 12,29 permil 12,

Sumber: Data sekunder diolah, 2010

Berdasar Tabel 1, pada tahun 2009
tingkat kunjungan rawat jalan belum maksimal
karena belum mencapai target yang diingink-
anhal ini dikarenakan sedikitnya jumlah kun-
jungan pasien yang berobat selama klinik di-
buka. Pencapaian skor ALOS sebesar 1,52%,
pertumbuhan ALOS menunjukkan bahwa per-
hatian RSUD Tugurejo Semarang sangat baik
kepada pasien rawat inap. Pencapaian skor
BOR sebesar 1,36%, belum tercapainya target
BOR menunjukkan bahwa pihak rumah sakit
belum menyediakan fasilitas tempat tidur yang
sesuai. Pencapaian skor TOI sebesar 2,41%,
sudah melebihi target hal ini disebabkan ban-
yaknya jumlah pasien rawat inap. Pencapaian
skor BTO sebesar 1,29%, belum tercapainya
target BTO menunjukkan bahwa fasilitas yang
diberikan rumah sakit kurang maksimal. Pen-
capaian skor GDR sebesar 0,81% menunjuk-
kan bahwa rumah sakit belum mencapai target
yang ditetapkan hal ini mengindikasikan bah-
wa rumah sakit belum bekerja optimal dalam
menangani pasiennya. Pencapaian skor NDR
sebesar 0,54% menunjukkan bahwa kinerja
rumah sakit terhadap pasien rawat inap belum
optimal. Secara keseluruhan pada tahun 2009

mendapat skor 8,71%.

Pada tahun 2010 tingkat kunjungan

rawat jalan berhasil mencapai target, hal ini
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mengindikasikan bahwa pihak rumah sakit
berhasil menambah kepercayaan masyarakat
untuk berobat jalan ke RSUD Tugurejo Sema-
rang. Pencapaian skor ALOS sebesar 1,58%,
telah mencapai target dan lebih baik diband-
ingkan tahun 2009 hal ini mengindikasikan
perhatian RSUD Tugurejo kepada pasiennya
semakin baik. Pencapaian skor BOR sebesar
1,23%, belum tercapainya target BOR, bah-
kan skor yang diperoleh menurun dibanding-
kan tahun 2009 hal ini menunjukkan bahwa
pihak rumah sakit masih belum menyediakan
fasilitas tempat tidur yang sesuai. Pencapa-
ian skor TOI sebesar 3,79%, sudah melebihi
target, bahkan meningkat dibandingkan tahun
2009 hal ini disebabkan jumlah pasien rawat
inap yang semakin meningkat. Pencapaian
skor BTO sebesar 1,17%, belum tercapainya
target BTO menunjukkan bahwa fasilitas yang
diberikan rumah sakit kurang maksimal. Pen-
capaian skor GDR sebesar 0,88% menunjuk-
kan bahwa rumah sakit belum mencapai target
yang ditetapkan hal ini mengindikasikan bah-
wa rumah sakit belum bekerja optimal dalam
menangani pasiennya. Pencapaian skor NDR
sebesar 0,57% menunjukkan bahwa kinerja
rumah sakit terhadap pasien rawat inap belum
optimal. Secara keseluruhan pada tahun 2010
perspektif proses bisnis internal memperoleh
skor sebesar 19,31%, skor yang diperoleh
mengalami kenaikan dibandingkan pada tahun
2009, hal ini mengindikasikan kinerja rumah
sakit semakin baik dibandingkan tahun sebe-

lumnya, untuk mempertahankan kinerja yang

sudah baik ini pihak rumah sakit harus tetap
meningkatkan pelayanannya serta mencip-
takan produk baru yang sesuai dengan kebu-
tuhan pelanggan. Hal ini sesuai dengan pene-
litian yang dilakukan olehJ. Chingos (2005)
pada Maine Medical Center yang menyatakan
bahwa kinerja perspektif proses bisnis internal

rumah sakit tersebut sudah baik.

Pencapaian skor dari tiga indikator
(produktivitas karyawan, retensi karyawan,
dan kepuasan karyawan) pada perspektif pem-
belajaran dan pertumbuhan RSUD Tugurejo
Semarang tahun 2009 sebesar 17,42% dan
pada tahun 2010 naik menjadi 25,66%. Secara
keseluruhan pencapaian skor belum mencapai
target yang diinginkan, namun mengalami ke-
naikan dengan demikian dapat dikatakan per-
spektif pembelajaran dan pertumbuhan pada
RSUD Tugurejo Semarang tahun 2009-2010
sudah cukup baik, hal ini mengindikasikan bah-
wa ketrampilan yang dimiliki karyawan sudah
lebih baik karena adanya pelatihan dari rumah
sakit, untuk meningkatkan kinerja perspektif
pembelajaran dan pertumbuhan harus dilaku-
kan peningkatan ketrampilan karyawan, teknik
operasi dan pemeliharaan melalui program
pelatihan yang seharusnya selalu diadakan pi-
hak rumah sakit untuk para karyawannya. Hasil
penelitian ini sesuai dengan penelitian yang di-
lakukan oleh Susanto (2008) yang melakukan
penelitian pada Rumah Sakit Umum Daerah
Sragen yang menyatakan bahwa kinerja per-
spektif pembelajaran dan pertumbuhan pada

rumah sakit mengalami peningkatan.
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Tabel 2. Rekapitulasi Pengukuran Kinerja
RSUD Tugurejo Semarang

Tahun Perspektif Skor
2009  Perspektif Keuangan 13.68%
Perspektif Pelanggan 20.92%

Perspektif Proses Bisnis

Internal 8.71%
Perspektif Pembelajaran dan
17.42%
Pertumbuhan
Total Skor 60.73%
2010 Perspektif Keuangan 17.92%
Perspektif Pelanggan 22.13%
Perspektif Proses Bisnis Internal
19.31%
Perspektif Pembelajaran dan
25.66%
Pertumbuhan
Total Skor 85.02%

Sumber: data sekunder diolah, 2011

Tabel 2 menunjukkan total skor Bal-
anced Scorecard dari keempat perspektif pada
tahun 2009 sebesar 60,73%. Nilai tersebut ber-
dasarkan pengukuran yang dikembangkan Salt-
erio memakai skala 100 menunjukkan bahwa
kinerja RSUD Tugurejo Semarang pada tahun
2009 termasuk dalam kategori baik. Perspe-
ktif pelanggan memberikan kontribusi terbesar
yaitu sebesar 20,92%. Kontribusi perspektif
keuangan, proses bisnis internal dan proses
pembelajaran dan pertumbuhan masing-mas-
ing 13,68%; 8,71%; 17,42%.

Pada tahun 2010 total skor Bal-

anced Scorecard meningkat sebesar 24,30%

7

dibandingkan tahun 2009 menjadi 85,02%, ter-
masuk dalam kategori sangat baik. Perspektif
pembelajaran memberikan kontribusi terbesar
yaitu 25,66%. Kontribusi perspektif keuangan,
pelanggan, dan proses bisnis internal masing-
masing sebesar 17,92%; 22,13%; 19,31%.

Hasil dari balanced scorecard di atas
diperoleh keterangan skor tertinggi terjadi pada
tahun 2010 yaitu sebesar 85,02% termasuk
dalam kategori sangat baik, dengan demikian
dapat dijadikan bahan evaluasi untuk pening-
katan kinerja RSUD Tugurejo Semarang pada

tahun berikutnya.

Hubungan antara keempat perspektif
dalam balanced scorecard merupakan hubun-
gan sebab akibat, dimana hasil dari perspektif
pembelajaran dan pertumbuhan menunjukkan
angka rata-rata produktivitas karyawan sebesar
11,33%; retensi karyawan 2,81%; dan kepua-

san karyawan 68%.

Kondisi karyawan tersebut mendu-
kung kapabilitas strategi yang tepat dan efisien-
si melalui perspektif proses bisnis internal
dalam memberikan layanan terhadap pasien,
yang kemudian hal ini akan mempengaruhi
besarnya tingkat kunjungan pasien RSUD Tu-
gurejo Semarang, dimana rata-rata tingkat kun-
jungan rawat jalan sebesar 7,65%; ALOS sebe-
sar 5,38%; BOR sebesar 77,42%; TOI sebesar
1,42%; BTO sebesar 58,93%; GDR sebesar
18,15%; dan NDR sebesar 12,55%.

Perspektif proses bisnis internal yang
efektif akan mampu menyerahkan nilai spesifik
ke pasien melalui perspektif pelanggan, yaitu
rata-rata tingkat kepuasan pasien 70%; profit-
abilitas pasien sebesar 97,12%; retensi pasien
sebesar 70,83%; dan akuisisi pasien sebesar
29,31%.
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Kinerja keseluruhan dari ketiga per-
spektif tersebut (perspektif pembelajaran dan
pertumbuhan, perspektif bisnis internal, dan
perspektif pelanggan) akan tercermin dalam
besarnya pendapatan yang diperoleh RSUD
Tugurejo Semarang untuk memenuhi target
yang ditetapkan Pemda, hal tersebut dapat
dilihat pada rata-rata rasio efektivitas sebesar
97,12%; karena RSUD Tugurejo Semarang
adalah rumah sakit milik pemerintah yang
didanai APBD maka dituntut untuk mampu
menekan biaya operasionalnya agar mampu
mencapai target pendapatan yang ditetapkan
Pemda, hal tersebut dapat diketahui dari rata-
rata rasio efisiensi sebesar 12,29% dan rata-rata

rasio ekonomis sebesar 80,15%.

SIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian dan
pembahasan pada penelitian ini dapat diambil
simpulan, kinerja RSUD Tugurejo Semarang
ditinjau dari perspektif keuangan, yang diu-
kur menggunakan instrumen penelitian value
for money yang meliputi, rasio ekonomi, ra-
sio efisiensi dan rasio efektivitas menunjuk-
kan bahwa masih besarnya pengeluaran un-
tuk memperoleh pendapatan, sehingga kurang
efisien, namun besarnya pengeluaran masih
di bawah anggaran yang ditetapkan sehingga
dapat diambil kesimpulan bahwa kinerja pers-

pektif keuangan tergolong cukup baik.

Kinerja RSUD Tugurejo Semarang
ditinjau dari perspektif pelanggan dengan in-
dikator kepuasan pasien, profitabilitas pasien,
retensi pasien pada tahun 2009 dan 2010
menunjukkan hasil yang baik, hal ini terlihat
pada tingkat kepuasan pasien yang menunjuk-
kan bahwa sebagian besar pasien merasa puas,

dengan angka kepuasan mencapai 70%, hal ini

mengindikasikan bahwa pasien merasa puas
terhadap pelayanan yang diberikan RSUD Tu-
gurejo Semarang sehingga rumah sakit dapat
mempertahankan hubungan dengan pasien dan

dapat menarik pasien baru.

Kinerja RSUD Tugurejo Semarang
ditinjau dari perspektif proses bisnis internal
pada tahun 2009 dan 2010 dengan indikator
proses operasi sudah cukup baik, walaupun
pada kedua tahun tersebut tidak ada proses ino-

vasl.

Kinerja RSUD Tugurejo Semarang
ditinjau dari perspektif pembelajaran dan per-
tumbuhan dengan indikator tingkat produkti-
vitas karyawan, tingkat retensi karyawan, dan
kepuasan karyawan pada tahun 2009 dan 2010
sudah baik, hal ini dapat dilihat pada tingkat
produktivitas karyawan yang mengalami pen-
ingkatan dan survey kepuasan karyawan yang
menunjukkan nilai 68%, sehingga tingkat re-

tensi karyawan pada tiap tahun relatif kecil.
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