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Gedung A adalah ...Gedung A adalah ...

Gedung A terdiri dari 8 lantai dan 169 kamar rawat, 
dan total kapasitas 900 tempat tidur menempati bangunan 
26.000 m2, menjadikan gedung A sebagai unit rawat inap , j g g g p
terbesar di indonesia. 
Berorientasi pada continous quality improvement, 
Gedung A menerapkan dimensi mutu dalam pelayanan.g p p y



TANTANGAN STRATEGISTANTANGAN STRATEGISTANTANGAN STRATEGISTANTANGAN STRATEGIS

1.1. Proses pemindahan Unit pelayanan dan Proses pemindahan Unit pelayanan dan 
Departemen dan Sarana penunjangDepartemen dan Sarana penunjangDepartemen dan Sarana penunjangDepartemen dan Sarana penunjang

2.2. Konsep dan sistem pelayanan Konsep dan sistem pelayanan 

3.3. Manajemen SDMManajemen SDM

4.4. IT (Informasi Teknologi)IT (Informasi Teknologi)

55 BudayaBudaya5.5. BudayaBudaya
BERDAMPAK PADA 

PRODUKTIVITAS / KINERJA  
DAN CITRA RUMAH SAKIT



Tantangan StrategisTantangan Strategis



Perancangang

AARSITEKTURRSITEKTUR BISNISBISNIS
GEDUNG AGEDUNG AGEDUNG A GEDUNG A 
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ArsitekturArsitektur BisnisBisnis, , adalahadalah ................
RANCANGAN RANCANGAN ORGANISASIORGANISASI yang yang MENGGAMBARKAN HUBUNGAN KETERKAITANMENGGAMBARKAN HUBUNGAN KETERKAITAN

BERBAGAI TUJUAN STRATEGIS BERBAGAI TUJUAN STRATEGIS ORGANISASIORGANISASI ( i  ) ( i  ) ii Mi iMi i   antaraantara BERBAGAI TUJUAN STRATEGIS BERBAGAI TUJUAN STRATEGIS ORGANISASIORGANISASI (strategic purpose) (strategic purpose) sepertiseperti MisiMisi, , 
VisiVisi, Value , Value dalamdalam sebuahsebuah Strategic Map, Strategic Map, dengandengan penjabaranpenjabaran lebihlebih lanjutlanjut, , termasuktermasuk didi
dalamnyadalamnya rumusanrumusan PENAWARAN NILAI PENAWARAN NILAI SUATU ORGANISASISUATU ORGANISASI untukuntuk pemangkupemangkudalamnyadalamnya rumusanrumusan PENAWARAN NILAI PENAWARAN NILAI SUATU ORGANISASISUATU ORGANISASI untukuntuk pemangkupemangku
kepentingannyakepentingannya dandan RANGKAIAN PROSES BISNISNYARANGKAIAN PROSES BISNISNYA..

MerupakanMerupakan LANDASAN UTAMA ORGANISASI SEBUAH SISTEMLANDASAN UTAMA ORGANISASI SEBUAH SISTEM, , lengkaplengkap dengandengan
komponenkomponen--komponennyakomponennya yang yang terhubungterhubung satusatu samasama lain, lain, termasuktermasuk dengandengan lingkungannyalingkungannyapp p yp y y gy g gg ,, gg g g yg g y
disertaidisertai dengandengan prinsipprinsip--prinsipprinsip penggunaannyapenggunaannya dandan perbaikannyaperbaikannya..

MERUPAKAN CETAK BIRUMERUPAKAN CETAK BIRU (Blue Print) (Blue Print) organisasiorganisasi untukuntuk penyelenggaraanpenyelenggaraan atauatau operasioperasi
secarasecara komprehensifkomprehensif mulaimulai daridari perencanaanperencanaan, , pelaksananpelaksanan atauatau eksekusieksekusi, , evaluasievaluasi dandan
perbaikanperbaikan atauatau yang yang biasabiasa dikenaldikenal dengandengan PDCAPDCA ( ( Plan, Do, Check & Action )Plan, Do, Check & Action )
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7 7 TahapanTahapan
PROSES PERANCANGAN

Arsitektur Bisnis Gedung AArsitektur Bisnis Gedung A
Untuk BERDAYA SAING
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PerancanganPerancangan ARSITEKTUR BISNIS ARSITEKTUR BISNIS GEDUNG AGEDUNG A
mencakupmencakup ::

1.1. PerumusanPerumusan TUJUANTUJUAN

2.2. PerancanganPerancangan PETA PETA STRATEGISTRATEGI

3.3. PerumusanPerumusan PENAWARAN PENAWARAN NILAINILAI

44 PerancanganPerancangan RANTAI RANTAI NILAINILAI4.4. PerancanganPerancangan RANTAI RANTAI NILAINILAI

5.5. PenetapanPenetapan INDIKATOR KINERJA INDIKATOR KINERJA UTAMAUTAMA

6.6. PerancanganPerancangan DIAGRAM PROSES DIAGRAM PROSES KERJAKERJA

7.7. PenetapanPenetapan INDIKATOR KINERJA INDIKATOR KINERJA PROSESPROSES

SEMUANYA HARUS FOKUS KEPADA PENCIPTAAN SEMUANYA HARUS FOKUS KEPADA PENCIPTAAN dandan
PEMENUHAN  KEPENTINGAN PELANGGANPEMENUHAN  KEPENTINGAN PELANGGAN
…..…..iniini adalahadalah keke--UNIKUNIK--anan dandan keke--UNGGULUNGGUL--anan
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Misi  Visi dan ValueMisi, Visi dan Value
Gedung A Rawat Inap Terpadu Gedung A Rawat Inap Terpadu 

RSUPN dr.Cipto MangunkusumoRSUPN dr.Cipto Mangunkusumo
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VISIVISIVISIVISI
Menjadi unit pelayanan rawat inap yangMenjadi unit pelayanan rawat inap yangMenjadi unit pelayanan rawat inap yang Menjadi unit pelayanan rawat inap yang 

terpadu dan terkemuka di Indonesia terpadu dan terkemuka di Indonesia 
2010201020102010
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MISIMISI

• Menjadi tempat pelayanan paripurna dengan harga 
terjangkau bagi masyarakatterjangkau bagi  masyarakat 

• Berorientasi pada  keselamatan pasien dan kepuasan 
pelanggan

Membangun kerjasama dengan berbagai institusi internal• Membangun kerjasama dengan berbagai institusi internal 
dan eksternal rumah sakit untuk kepentingan pelayanan, 

pendidikan dan penelitian ilmu kedokteran danpendidikan dan penelitian ilmu kedokteran dan 
kesehatan secara berkelanjutan

21



VALUEVALUES (NilaiS (Nilai nilai)nilai)VALUEVALUES (NilaiS (Nilai--nilai)nilai)

Menyelenggarakan rawat inap terpadu dengan Menyelenggarakan rawat inap terpadu dengan 
k P t “TOTAL CARE”k P t “TOTAL CARE”konsep Perawatan  “TOTAL CARE” konsep Perawatan  “TOTAL CARE” 
Keterpaduan sistem pelayanan dengan tujuan Keterpaduan sistem pelayanan dengan tujuan 
memudahkan pelanggan memudahkan pelanggan 
Dilayani oleh dokter subDilayani oleh dokter sub--spesialis secara spesialis secara yy pp
langsung  langsung  
Transparansi penggunaan bedTransparansi penggunaan bedTransparansi penggunaan bedTransparansi penggunaan bed
Transparansi laporan keuanganTransparansi laporan keuangan
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Tahap 1Tahap  1



TUJUANTUJUANTUJUANTUJUAN

R kR k t jt j i ii i j lj lRumuskanRumuskan tujuantujuan organisasiorganisasi secarasecara jelasjelas ::

Yang Yang UTAMAUTAMA untukuntuk MEMENUHI NILAI MEMENUHI NILAI dandan KEPENTINGAN KEPENTINGAN pelangganpelanggan, , 
tt k ik i   S hiS hi G d  AG d  A hkhk l hl hpenggunapengguna atauatau pemakaipemakai. . SehinggaSehingga Gedung AGedung A mengarahkanmengarahkan seluruhseluruh

sumbersumber dayadaya perusahaanperusahaan untukuntuk menciptakanmenciptakan produkproduk atauatau jasajasa
perusahaanperusahaan yang yang diinginkandiinginkan pelangganpelanggan..

HindarkanHindarkan perumusanperumusan tujuantujuan organisasiorganisasi dengandengan kalimatkalimat atauatau ungkapanungkapan
yang yang tidaktidak jelasjelas atauatau mengambangmengambang.. SepertiSeperti yang yang menyangkutmenyangkut dandan terkaitterkait
dengandengan standarstandar tertentutertentu atauatau standarstandar internasionalinternasional   KarenaKarena halhal iniini belumbelumdengandengan standarstandar tertentutertentu atauatau standarstandar internasionalinternasional. . KarenaKarena halhal iniini belumbelum
tentutentu PASPAS atauatau SESUAISESUAI dengandengan kebutuhankebutuhan pemangkupemangku kepentingankepentingan padapada
umumnyaumumnya atauatau pelangganpelanggan dandan penggunapengguna padapada khususnyakhususnya, , sehinggasehingga
tidaktidak mudahmudah dimengertidimengerti oleholeh berbagaiberbagai pihakpihak dandan sulitsulit diukurdiukur atauatautidaktidak mudahmudah dimengertidimengerti oleholeh berbagaiberbagai pihakpihak dandan sulitsulit diukurdiukur atauatau
dijabarkandijabarkan prosesproses kerjanyakerjanya secarasecara internal.internal.

24



“Menjadi Unit Rawat Inap Terpadu terbaik di Asia PasifikMenjadi Unit Rawat Inap Terpadu terbaik di Asia Pasifik 
melalui pelayanan prima, berkualitas 

dan berstandar international (World Class Hospital)”

Gedung A Rawat Inap Terpadu …….Gedung A Rawat Inap Terpadu …….

Bertujuan memberikan pelayanan kesehatanj p y
sebaik-baiknya untuk masyarakat dengan

biaya yang terjangkaubiaya yang terjangkau
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Tahap  2

Visi 
Menjadi unit pelayanan rawat inap yang terpadu dan terkemuka  di 

Indonesia 2010

. 
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PETA STRATEGIPETA STRATEGI
UntukUntuk memenuhimemenuhi nilainilai--nilainilai yang yang diusulkandiusulkan kepadakepada pelangganpelanggan dalamdalam

bentukbentuk produkproduk dandan jasajasa, , makamaka ::

PahamiPahami 4 4 perspektifperspektif sebagaisebagai landasanlandasan utamautama petapeta strategistrategi yakniyakni : : 

PerspektifPerspektif Pertumbuhan dan pembelajaran Pertumbuhan dan pembelajaran SDMSDM

PerspektifPerspektif Internal Internal ProsesProses KerjaKerja

PerspektifPerspektif PelangganPelanggan (internala dan ektsternal)(internala dan ektsternal)

PerspektifPerspektif masyarakat, pemerintah dan penjaminmasyarakat, pemerintah dan penjamin

DalamDalam perspektifperspektif pelangganpelanggan harusharus selaluselalu adaada rumusanrumusan dengandengan katakata--katakata untukuntuk
kepentingankepentingan pelangganpelanggankepentingankepentingan pelangganpelanggan..

MulaiMulai dengandengan memberikanmemberikan perhatianperhatian, , kesempatankesempatan dandan penghargaanpenghargaan kepadakepada
sumbersumber dayadaya manusiamanusia dandan ProsesProses KerjaKerja yang yang kondusifkondusif sehinggasehingga terciptatercipta inisiatifinisiatif,,
dd k ik i dd i ii i tt k jk j t kt k i k ti k t d kti itd kti it dddayadaya kreasikreasi dandan inovasiinovasi tenagatenaga kerjakerja untukuntuk peningkatanpeningkatan produktivitasproduktivitas dandan
pendapatanpendapatan organisasiorganisasi..

PeningkatanPeningkatan kinerjakinerja keuangankeuangan pastipasti terjaditerjadi bilabila dapatdapat dipenuhinyadipenuhinya nilainilai--nilainilai yang yang 
di lkdi lk k dk d ll
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diusulkandiusulkan kepadakepada pelangganpelanggan..
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PPeta Strategi Gedung Aeta Strategi Gedung A
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T h 3Tahap  3



PenawaranPenawaran NilaiNilai kepadakepada pelangganpelangganpp p ggp gg

Adalah upaya Gedung A untuk memenuhi keinginan atau kebutuhan
utama nilai-nilai pelanggannya secara komprehensif, untuk itu adap gg y p
beberapa tema nilai alternatif antara lain :

Cost Leadership Cost Leadership Cost Leadership Cost Leadership 

Operation ExcellenceOperation Excellence

Customer IntimationCustomer Intimation

P d t L d hiP d t L d hiProduct LeadershipProduct Leadership

Lock in StrategyLock in Strategy
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PenawaranPenawaran nilainilai Gedung AGedung A BERBIAYA RENDAH merupakanmerupakan temagg pp
sentral kkarena pelayanan difokuskan kepada pasien kelas 3 dan arena pelayanan difokuskan kepada pasien kelas 3 dan 
kelas 2.kelas 2.

Sehingga  seluruh proses berbiaya rendah seperti :Sehingga  seluruh proses berbiaya rendah seperti :

HargaHarga pembelianpembelian obat, BMHPobat, BMHP

BiayaBiaya prosesproses pengadaanpengadaan oleh pihak RSCMoleh pihak RSCMBiayaBiaya prosesproses pengadaanpengadaan oleh pihak RSCMoleh pihak RSCM

BiayaBiaya perawatanperawatan atauatau pemeliharaanpemeliharaan sarana perawatansarana perawatan

SpesifikasiSpesifikasi produkproduk atauatau jasajasa harusharus konsistenkonsisten sesuaisesuai standarstandar

KetersediaanKetersediaan produkproduk atauatau jasajasa harusharus selaluselalu tersediatersedia

TanggapanTanggapan yang yang cepatcepat terhadapterhadap keluhankeluhan pelangganpelanggan

MembangunMembangun hubunganhubungan dandan komunikasikomunikasi yang yang intensifintensif dandanMembangunMembangun hubunganhubungan dandan komunikasikomunikasi yang yang intensifintensif dandan
jangkajangka panjangpanjang
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Kelas III (6 bed) 
Jumlah : 402 bed Rawat khusus 

Jumlah : 43 bed
Jumlah : 402 bed

Kelas II (4 bed) ( )
Jumlah : 108 bed

Fasilitas :
AC, Wastafel + Kamar mandi, , ,
Dispenser, Kulkas, Sofa bed,                  
TV kabel Indovision

Fasilitas :

Complimentary :
Toiletries, Piyama, Room service

Fasilitas :
AC, Wastafel + Kamar mandi



Tahap  4
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RANTAI NILAIRANTAI NILAI bisnisbisnis prosesproses berbiayaberbiaya rendahrendahRANTAI NILAIRANTAI NILAI bisnisbisnis prosesproses berbiayaberbiaya rendahrendah
AdalahAdalah matamata rantairantai prosesproses kerjakerja yang yang prosesproses utamautama nyanya dirancangdirancang
untukuntuk menciptakanmenciptakan dandan menyampaikanmenyampaikan produkproduk atauatau layananlayanan yang yang 
berbiayaberbiaya rendahrendah kepadakepada konsumennyakonsumennya

SehinggaSehingga dalamdalam setiapsetiap aktivitasaktivitas kerjakerja yang yang merupakanmerupakan bagianbagian
terkecilterkecil daridari setiapsetiap prosesproses harusharus terwujudkanterwujudkan kerjakerja produktifproduktif
meliputimeliputi dimensidimensi waktuwaktu ((KecepatanKecepatan)  )  dimensidimensi jumlahjumlah (Yield)(Yield)meliputimeliputi dimensidimensi waktuwaktu ((KecepatanKecepatan), ), dimensidimensi jumlahjumlah (Yield)(Yield)
dimensidimensi spesifikasispesifikasi ((KualitasKualitas).).

RantaiRantai NilaiNilai terdiriterdiri daridari ::RantaiRantai NilaiNilai terdiriterdiri daridari ::
ProsesProses UtamaUtama, , untukuntuk terciptanyaterciptanya produkproduk atauatau layananlayanan

ProsesProses DasarDasar   yang yang merupakanmerupakan landasanlandasan atauatau basis basis untukuntuk prosesprosesProsesProses DasarDasar, , yang yang merupakanmerupakan landasanlandasan atauatau basis basis untukuntuk prosesproses
utamautama dalamdalam menciptakanmenciptakan produkproduk atauatau layananlayanan

ProsesProses PenunjangPenunjang, , yang yang mendukungmendukung prosesproses utamautama untukuntuk terciptanyaterciptanya

11

j gj g y gy g gg pp p yp y
produkproduk atauatau layananlayanan
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Proses Dasar

Proses Penunjang

Proses Utama



Tahap 5Tahap  5
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Tahap  6 dan 7

DAN INDIKATOR KINERJADAN INDIKATOR KINERJA
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DIAGRAM PROSES KERJADIAGRAM PROSES KERJADIAGRAM PROSES KERJADIAGRAM PROSES KERJA

AdalahAdalah diagram diagram aliralir prosesproses kerjakerja untukuntuk berbagaiberbagai prosesproses
didalamdidalam melayani pasienmelayani pasien rawat inap rawat inap baikbaik untukuntuk prosesproses
utamautama maupunmaupun prosesproses penunjangpenunjangutamautama maupunmaupun prosesproses penunjangpenunjang..

Diagram Diagram prosesproses mencerminkanmencerminkan dandan menunjukkanmenunjukkangg pp jj
hubunganhubungan relasirelasi dandan hubunganhubungan sebabsebab akibatakibat antaraantara
aktifitasaktifitas kerjakerja didi setiapsetiap prosesproses atauatau sub sub prosesproses sesuai sesuai 
dengandengan tujuantujuan organisasiorganisasi. . 



DIAGRAM PROSES DIAGRAM PROSES bertujuanbertujuan untukuntuk ::

MemudahkanMemudahkan setiapsetiap karyawan karyawan dalamdalam menjalankanmenjalankan aktifitasaktifitas atauatau
prosesproses kerjanyakerjanya, , sertaserta untukuntuk mengetahuimengetahui peranannyaperanannya, , fungsinyafungsinya,  ,  prosesproses kerjanyakerjanya, , sertaserta untukuntuk mengetahuimengetahui peranannyaperanannya, , fungsinyafungsinya,  ,  
sertaserta keterkaitannyaketerkaitannya dengandengan tujuantujuan dandan hasilhasil yang yang harusharus dicapaidicapai
yakniyakni berbiayaberbiaya rendahrendah..

MengidentifikasiMengidentifikasi prosesproses, sub , sub prosesproses atauatau aktifitasaktifitas yangyang memilikimemiliki
hubunganhubungan pentingpenting ((signifikansignifikan) ) dalamdalam prosesproses pencapaianpencapaian target target 
yang yang ditetapkanditetapkan sebagaisebagai indikatorindikator kinerjakinerja utamautama..y gy g pp gg jj

MemudahkanMemudahkan pimpinanpimpinan Gedung AGedung A untukuntuk memonitormemonitor dandan
mengevaluasimengevaluasi kinerjakinerja dandan memecahkanmemecahkan permasalahanpermasalahan bilabila target target 
kinerjakinerja tidaktidak tercapaitercapai..

MemudahkanMemudahkan untukuntuk melakukanmelakukan upayaupaya efisiensiefisiensi, , efektifitasefektifitas, , dandan
d kti itd kti it   dd bilbil didi ll t kt k l k kl k k R kR kproduktivitasproduktivitas, , dandan bilabila dirasadirasa perluperlu untukuntuk melakukanmelakukan RekayasaRekayasa

atauatau perbaikanperbaikan prosesproses kerjakerja..

MenciptakanMenciptakan keke UNIKUNIK an  an  berbasis berbasis keke UNIKUNIK anan proses dan aktivitas proses dan aktivitas MenciptakanMenciptakan keke--UNIKUNIK--an  an  berbasis berbasis keke--UNIKUNIK--anan proses dan aktivitas proses dan aktivitas 
kerja yang berbiaya rendah.kerja yang berbiaya rendah.

49



Indikator kinerjaIndikator kinerjaIndikator kinerjaIndikator kinerja

d ld l ( d )( d )AdalahAdalah PETUNJUKPETUNJUK (Indicator) (Indicator) atasatas HASILHASIL atauatau
CAPAIANCAPAIAN sebuahsebuah aktivitasaktivitas//kegiatankegiatan atauatau sebuahsebuahCAPAIANCAPAIAN sebuahsebuah aktivitasaktivitas//kegiatankegiatan atauatau sebuahsebuah
prosesproses yang yang memberikanmemberikan informasiinformasi atauatau data data 
apakahapakah kegiatankegiatan atauatau prosesproses tersebuttersebut TELAH TELAH 
SESUAISESUAI dengandengan rencanarencana atauatau targettarget yang yang SESUAISESUAI dengandengan rencanarencana atauatau targettarget yang yang 
ditetapkanditetapkan..pp
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Indikator Kinerja







K P b h Bi k iK P b h Bi k iKonsep Perubahan Birokrasi Konsep Perubahan Birokrasi 
GEDUNG AGEDUNG AGEDUNG A GEDUNG A 

“CHANGE MENTAL MODEL”



Adalah tindakan seseorang dalam memecahkanAdalah tindakan seseorang dalam memecahkan
sebuah persoalan atau permasalahan yang selalu 
didasari dan sangat ditentukan oleh persepsinyadidasari dan sangat ditentukan oleh persepsinya 

terhadap persoalan tersebut berbasis 
pengetahuan dan pengalaman yang dimilikinyapengetahuan dan pengalaman yang dimilikinya, 
yang kemudian diterjemahkan menjadi sebuah 

solusisolusi

Sehingga “MENTAL MODEL” dapat membentukSehingga MENTAL MODEL  dapat membentuk 
perilaku seseorang, sebuah organisasi atau 

sebuah komunitassebuah komunitas



“CHANGE  MENTAL MODEL” adalah : 
Upaya untuk mengatasi permasalahan untukUpaya untuk mengatasi permasalahan untuk 

tidak terpaku kepada pengalaman, pengetahuan 
atau cara cara baku dan standaratau cara-cara baku dan standar.

d b h lKonsep ini mendasari perubahan sistem pelayanan 
di Gedung A – Rawat Inap Terpadu    

RS Dr Cipto MangunkusumoRS. Dr. Cipto Mangunkusumo



“CHANGE MENTAL MODEL” “CHANGE MENTAL MODEL” 

harus masuk dalam sistem dan harus masuk dalam sistem dan 
terstruktur  dalam organisasi terstruktur  dalam organisasi gg
sehingga berdampak kepada sehingga berdampak kepada 

pelaksanaan operasional yang tingkatpelaksanaan operasional yang tingkatpelaksanaan operasional yang tingkat pelaksanaan operasional yang tingkat 
sustainability tinggi.sustainability tinggi.





QualityQuality

CostCostDeliveryDelivery CostCostDeliveryDelivery



KONDISI LAMAKONDISI LAMA

Dokter yang merawat bukan DPJPDokter yang merawat bukan DPJP

KONDISI  LAMAKONDISI  LAMA

y gy g
Pasien tidak memiliki jadwal operasi yang pasti Pasien tidak memiliki jadwal operasi yang pasti 
sehingga proses rawat inap menjadi lebih lamasehingga proses rawat inap menjadi lebih lamagg p p jgg p p j
Pengurusan obat, laboratorium dan pencitraan Pengurusan obat, laboratorium dan pencitraan 
mewajibkan pasien membawa copy berkas ada mewajibkan pasien membawa copy berkas ada j p pyj p py
tiap2 unit atau membayar langsungtiap2 unit atau membayar langsung
Tingkat keterlibatan keluarga pasien yang cukup Tingkat keterlibatan keluarga pasien yang cukup g at ete bata e ua ga pas e ya g cu upg at ete bata e ua ga pas e ya g cu up
besar besar 
Terbukanya kesempatan “calo” bagi pasien rawatTerbukanya kesempatan “calo” bagi pasien rawatTerbukanya kesempatan calo  bagi pasien rawat Terbukanya kesempatan calo  bagi pasien rawat 
inapinap



PROSES MENDAPATKAN OBAT SEBELUMNYA



Proses pasien rawat inap IRNA Proses pasien rawat inap IRNA -- RSCMRSCM



1. Organisasi yang berfokus pada Pelayanan (Total Care)

2. Kepemimpinan

3 Keterlibatan Semua Departemen3. Keterlibatan Semua Departemen

4. Pendekatan Proses

5. Manajemen dengan Pendekatan Sistem

6. Peningkatan Berkelanjutan

7. Pengambilan Keputusan dengan Pendekatan Fakta

8. Hubungan yang saling menguntungkan dengan pihak8. Hubungan yang saling menguntungkan dengan pihak

penunjang pelayanan



Proses  Kepindahan ke Gedung A Rawat Inap Terpadu

Rapat Koordinasi Pemindahan barang

Persiapan 
sistem IT

Persiapan ruanganPemindahan Pasien



Perubahan sistem pelayanan

PELAYANANPELAYANAN TOTAL CARETOTAL CAREPELAYANAN  PELAYANAN  TOTAL CARETOTAL CARE



Sarana  Pelayanan Gedung A Sarana  Pelayanan Gedung A 
AdmissionAdmission

HousekeepingHousekeeping
Pelayanan giziPelayanan gizi

HousekeepingHousekeeping

L b t iL b t i R di l iR di l i
Pasien Rawat Inap  Gedung APasien Rawat Inap  Gedung A

Laboratorium Laboratorium Radiologi Radiologi 

Dokter Penagggung  Jawab Pasien  Dokter Penagggung  Jawab Pasien  
(DPJP)(DPJP)(DPJP)(DPJP)

Obgin, IPD, Bedah, Neurologi, Mata, THT, Kulit FarmasiFarmasi
Penata  rekening Penata  rekening 

& Kasir& Kasir



PerpustakaanPerpustakaanDokter PPDSDokter PPDS
Fasilitas Fasilitas 

PendidikanPendidikan

Perpustakaan Perpustakaan Dokter PPDSDokter PPDS

Pendidikan Pendidikan 
& Penelitian& Penelitian

Perawat Perawat 

Ruang  kuliah mahasiswaRuang  kuliah mahasiswa

Mahasiswa Mahasiswa 



Fasilitas untuk keluarga pasienFasilitas untuk keluarga pasien

Rumah singgah untuk keluarga Rumah singgah untuk keluarga 
pasienpasienpasienpasien

L h kiL h kiLahan parkirLahan parkir



Akses  InformasiAkses  Informasi

www.rscm‐gedunga.com

Jenis Layanan TersediaJenis Layanan Tersedia
‐ Informasi Tanya Jawab

‐ Informasi Bed Kosong terbaru  
(update setiap hari pkl. 09.00 WIB)

Hotline :  62‐21‐391115,  Fax : 62‐21‐3911904
Jl. Diponegoro No.71 Jakarta Pusat 10430

Kotak Pos 10860Kotak Pos  10860

SUPPORTING GROUP  melayani  informasi pelayanan GEDUNG A (24 JAM)



Proses AdmissionProses Admission

Admisi melayani sekaligus pusat informasi 
penerimaan pasien rawat inappenerimaan pasien rawat inap 

diantaranya :
Bed manajemen, Pembuatan IPRI, penjadwalan operasi, 
Barcode gelang identitas, dan orientasi  pasien masuk



Perubahan sistem informasi manajemen 

Nurse, Dokter, Asisten Penata Rekening, Kasir, Admission, Case Manager
Ad i i  B d M t  Cli i l D t ti  P i   di t  Billi  S tAdmission, Bed Management, Clinical Documentation Pasien  dirawat, Billing System

INTEGRASI TAGIHANINTEGRASI  TAGIHAN

INTEGRASI  REKAM MEDIK

INTEGRASI SISTIM PENDAFTARAN PASIEN Bed terisi,  No. MR, diagnosa, jenis 
k l i lkelamin, lama rawat

Data hasil laboratorium,  Informasi diet 
pasien, Tindakan medik yang dilakukan, 
tagihan sesuai tindakan (obat visitetagihan  sesuai tindakan (obat, visite 

dokter, lab, konsul)



Training Penggunaan ITTraining Penggunaan ITTraining Penggunaan ITTraining Penggunaan IT
EHR (Electronic Health Record)EHR (Electronic Health Record)

Jenis kelamin Lulus Tidak Materi

Admission 9 - administrasi pasien, Bed 
manajemen laporan pasien masukmanajemen, laporan pasien masuk 
dan keluar

Case Manager 4 - administrasi pasien,data medis 
pasien, laporan pasien masuk danpasien, laporan pasien masuk dan 
keluar

Perawat 450 40 Data medis pasien, tindakan dan 
bed manajemenj

TU Ruangan 18 - Posting nota tagihan pasien

Penata Rekening 11 - Posting nota tagihan pasien dan 
verifikasiverifikasi 

Asisten penata
rekening

28 - Posting nota tagihan pasien 

Kasir 4 - Transaksi tagihan pasien danKasir 4 Transaksi tagihan pasien dan 
laporan keuangan

Jumlah



NETWORKING EHR NETWORKING EHR 
(Electronic Health Record)(Electronic Health Record)(Electronic Health Record)(Electronic Health Record)



Efisiensi penggunaan bed

Efisiensi tenaga perawatSerahterimadenganr angan

Proses Utama  

P3RN ADMISSION  
& CASE MANAGER

Efisiensi tenaga perawat

Akses informasi status pasien 
Mengurangi erjadinya kesalahan sistem 

pemberian obat dan tindakan medik

Serah terima dengan ruangan :
1. Pasien
2. Berkas Pasien (Financial   folder)

IGD

Poliklinik

pemberian obat dan tindakan medik

Efisiensi biayaChecklist berkas :
St t  i  k Poliklinik Status pasien masuk, 
kelengkapan berkas pasien 
IGD

UPPJ
U i  P l  P i  

SJP on line Penjamin
ASKES, Gakin, SKTM, 
J k  

Jenis tindakan medik 
yang diberikan

Obat & alkes Jasa medisKonsul Lab
Unit Pelayanan Pasien 

Jaminan
Jamkesmas 

Nota biaya 
pasien

Penata rekening & Kasir



Suster dan dokter ruangan entry data medik, diet 
pasien, dan peresepan obat sesuai kondisi dan 

kebutuhan pasien di ruang rawat

PELAYANAN GIZI

Proses PenunjangProses Penunjang

PELAYANAN  GIZI

Hasil dapat dilihat    
pada sistem IT di 

ruang rawat ≤ 5 jam

Unit penyedia makanan 
memproduksi makanan 
sesuai data diet pasien

HOUSEKEEPING

LABORATORIUM   

D
istribusi ke 

Mempersiapkan 
kebutuhan linen 
dan BMHPFARMASI Pantry G

edung 

FARMASI

Laboratorium 
Gedung A lt.8 Hasil di entry

fi i i k j

A

D
istribusi ke 

Mempersiapkan obat 
dengan sistem OUDDS 

(one unit dose 
dispensing system)

Efisiensi tenaga kerja

Memudahkan bagi unit kerja untuk 
mendapatkan informasi 

pasien

Mempercepat proses tindakan 

Efisiensi biaya



Manfaat :Manfaat :Manfaat :Manfaat :

Jumlah bed tersediaJumlah bed tersediaJumlah bed tersediaJumlah bed tersedia
Melihat tagihan pasien “just in time”Melihat tagihan pasien “just in time”
Laporan keuangan : perLaporan keuangan : per--departemen, departemen, 
perper--jaminanjaminanperper jaminanjaminan
Data klinik pasienData klinik pasien
BOR, TOI, ALOSBOR, TOI, ALOS



JUMLAH PASIEN DIRAWATJUMLAH PASIEN DIRAWAT
Periode FebPeriode Feb 17 Nov 200817 Nov 2008Periode Feb Periode Feb –– 17 Nov 200817 Nov 2008

Pasien Dirawat
1600

Bulan Jumlah
Februari 74
Maret 344

1200

1400

Maret 344
April 1.424
Mei 1.469
J i 1 374

800

1000

Juni 1.374
Juli 1.469
Agustus 1.426

400

600

September 1.319
Oktober 1.464
November 907

0

200

Feb Mar Apr Mei Juni juli Agt Sep Okt Nov November 907
Total 11.270



Jumlah Pasien MeninggalJumlah Pasien Meninggal
Periode FebPeriode Feb 17 Nov 200817 Nov 2008Periode Feb Periode Feb –– 17 Nov 200817 Nov 2008

60

50

Bulan Jumlah
Februari 0
Maret 0

30

40 Maret 0
April 15
Mei 44
J i 45

10

20
Juni 45
Juli 38
Agustus 37

0
September 44
Oktober 50
November 31November 31

Total 304



Perubahan Organisasi

USULAN : Struktur OrganisasiUSULAN : Struktur Organisasi



SURAT KEPUTUSAN DIREKSI RSUP NASIONAL Dr. CIPTO MANGUNKUSUMOSURAT KEPUTUSAN DIREKSI RSUP NASIONAL Dr. CIPTO MANGUNKUSUMO
NOMOR : 3375 / TU.K / 34 / V / 2008NOMOR : 3375 / TU.K / 34 / V / 2008

TENTANGTENTANG
STRUKTUR ORGANISASI & TATA KERJASTRUKTUR ORGANISASI & TATA KERJASTRUKTUR ORGANISASI  & TATA KERJA STRUKTUR ORGANISASI  & TATA KERJA 
UNIT RAWAT INAP TERPADU GEDUNG AUNIT RAWAT INAP TERPADU GEDUNG A

RSUP  NASIONAL RSUP  NASIONAL Dr.CIPTODr.CIPTO MANGUNKUSUMOMANGUNKUSUMO

DIREKTORAT 
MEDIK & KEPERAWATAN

UNIT RAWAT INAP 
TERPADU GEDUNG A

SUB UNITSUB UNIT 
KOORDINASI MEDIK 

SUB UNIT 
ADMINISTRASI & 

KEUANGAN

SUB UNIT 
OPERASIONAL

SUB UNIT
PELAYANAN

ADMINI 
UMUM&

LOGISTIK

SARANA & 
PRASARANA

ADMISI 
PASIEN& TATA 

TERTIB 

LAHAN NON 
PERAWATAN&NON 

KANTOR 

ADMIN 
SDM

GIZI, FARMASI, LAB, 
RADIOLOGI,  

KETEKNISIAN 

KEU & 
AKUNTA

NSI

KEPERAWA
TAN

MEDI
K

S  I  M

PENGUNJUNG DEPARTEMENMEDIS&KETERAPIAN 
FISIK



STRUKTUR ORGANISASI STRUKTUR ORGANISASI 
KEPERAWATAN DI GEDUNG AKEPERAWATAN DI GEDUNG AKEPERAWATAN DI GEDUNG AKEPERAWATAN DI GEDUNG A

MANAJERMANAJER 
KEPERAWATAN

Head Nurse Sebagai
Clinical Case Manager

HEAD NURSE
(KLINIK & PENDIDIKAN)

ZONA B

HEAD NURSE
(KLINIK & PENDIDIKAN)

ZONA A
NURSING OFFICER

( NO)

PERAWAT PRIMER (PP)

ZONA BZONA A ( NO)

( )
/ CI

ICN LINKPERAWAT ASOSIET
TU, POS, PEN REK,

PRAMUSAJI, IT



PERUBAHAN BUDAYAPERUBAHAN BUDAYA

Lingkungan kerjaLingkungan kerjag g jg g j
Perawat (Perawat (NurseNurse))

D ktD ktDokterDokter
Staff administrasiStaff administrasiStaff administrasiStaff administrasi

Pasien dan pengunjungPasien dan pengunjungas e da pe gu ju gas e da pe gu ju g



Aktif Penggunaan IT
D kt t dDokter, perawat dan 

staff non medis 



EDUKASI KELUARGA UNTUK PERUBAHAN 
BUDAYA



Membatasi 
Jumlah Pengunjung g j g

= 
Mengurangi 

infeksi nosokomial

WAKTU BERKUNJUNG

Hari kerja :  17.00 – 18.30 WIB
Hari libur :  11.00 – 12.30 WIB

17.00 – 18.30 WIB
P i b l h dit di d l• Pasien yang boleh ditunggu di dalam ruangan
- Pasien dibawah usia 5 tahun
- Pasien payah ( dengan izin dokter / perawat ruangan )

• Menjaga kebersihan dan ketertiban ruangan dan lingkungan



Peningkatan mutu Gedung APeningkatan mutu Gedung APeningkatan mutu Gedung APeningkatan mutu Gedung A

M l l B ld id S t b d kM l l B ld id S t b d kMalcolm Baldridge September s.d sekarangMalcolm Baldridge September s.d sekarang
Proses ISO 2001 Proses ISO 2001 -- 9000 9000 



PERBAIKAN IKLIM KERJAPERBAIKAN IKLIM KERJAPERBAIKAN IKLIM KERJAPERBAIKAN IKLIM KERJA

Patient Safety :Patient Safety :
1. Menurunkan tingkat infeksi nosokomial1. Menurunkan tingkat infeksi nosokomial
2 Men nkan j mlah MRSA2 Men nkan j mlah MRSA2. Menurunkan jumlah MRSA2. Menurunkan jumlah MRSA
3. Jumlah KTD dan KNC3. Jumlah KTD dan KNC



7 LANGKAH MENUJU KESELAMATAN PASIEN

Program  patient  safetyProgram  patient  safety
7 LANGKAH MENUJU KESELAMATAN PASIEN

1. Bangun kesadaran akan nilai keselamatan pasien
2. Pimpin dan dukung staf andap g
3. Integrasikan aktivitas dalam manajemen risiko
4. Kembangkan sistem pelaporan
5. Libatkan dan berkomunikasi dengan pasien
6. Belajar dan berbagi pengalaman tentang

k l t ikeselamatan pasien
7. Cegah cedera melalui implementasi sistem

keselamatan pasienkeselamatan pasien



1. Penggunaan APD (Alat Pelindung Diri)
2 F l k j di KTD KNC2. Form pelaporan kejadian  KTD, KNC
3. CAR (Corrective Action Request)



Program patient  safety

Kami seluruh karyawan Gedung A bersedia melakukanKami seluruh karyawan Gedung A bersedia melakukan
GERAKAN MENCUCI TANGANGERAKAN MENCUCI TANGANGERAKAN MENCUCI TANGANGERAKAN MENCUCI TANGAN

Demi keselamatan nyawa pasien



Cara Melaporkan Kejadian Cara Melaporkan Kejadian 
KEJADIAN

(ACCIDENT, INCIDENT, NEARMISS, 
ADVERSE EVENT)

TIDAK BERHUBUNGAN
DENGAN PASIEN

BERHUBUNGAN DENGAN
PASIENDENGAN PASIEN PASIEN

TIM K3RSTIM K3RS
GEDUNG A - RSCM

TIM KESELAMATAN
PASIEN GEDUNG A -RSCM

REKOMENDASI  PERBAIKAN



Laporan  KTD dan KNC
Bulan September 2008



KPI Tujuan Performance Indicator Target 

Kualitas
pembelajaran dan 
pengajaran

Merubah budaya 
dan perilaku

CAR (Corrective Action 
Request)

Merah  
Kuning 
Hijau

: 3 bulan
:  1 bulan
: 1 minggupengajaran  Hijau :  1 minggu



CAUSE EFECT RELATIONSHIPCAUSE EFECT RELATIONSHIPCAUSE EFECT RELATIONSHIPCAUSE EFECT RELATIONSHIP

Activity II--MT  MT  
Activity

Performance Indicator
48

DiagramDiagram



pembelajaran adalah “proses “proses 
dimana suatu organisasi dimana suatu organisasi gg
berkembang untuk tetap berkembang untuk tetap 

harmonis dengan lingkungan  harmonis dengan lingkungan  g g gg g g
yang berubahyang berubah--ubah”ubah”, dan  ini 

merupakan kunci yang menentukan 
organisasi dapat bertahan tumbuh.

Arie de Geus (CEO SHELL)Arie de Geus (CEO SHELL)



T i k ihT i k ihTerima kasihTerima kasih


