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BAB |
PENDAHULUAN

GAMBARAN UMUM

Cita-cita bangsa Indonesia sebagaimana tercantum dalam
Pembukaan Undang-Undang Dasar Negara Republik Indonesia tahun 1945
adalah melindungi segenap bangsa Indonesia dan seluruh tumpah darah
Indonesia dan untuk memajukan kesejahteraan umum, mencerdaskan
kehidupan bangsa, dan ikut melaksanakan ketertiban dunia yang berdasarkan
kemerdekaan, perdamaian abadi, dan keadilan sosial. Kesehatan sebagai salah
satu unsur kesejahteraan umum harus diwujudkan melalui berbagai upaya
kesehatan dalam rangkaian pembangunan kesehatan secara menyeluruh dan
terpadu yang didukung oleh suatu sistem kesehatan nasional. Sejalan dengan
amanat Pasal 28 H ayat (1) Undang-Undang Dasar Negara Republik Indonesia
Tahun 1945 telah ditegaskan bahwa setiap orang berhak memperoleh
pelayanan kesehatan, kemudian dalam Pasal 34 ayat (3) dinyatakan negara
bertanggung jawab atas penyediaan fasilitas pelayanan kesehatan dan fasilitas
pelayanan umum yang layak.

Sumber daya manusia yang sehat jasmani dan rohani menjadi salah
satu modal dasar pembangunan, karena dengan adanya SDM yang sehat akan
menghasilkan masyarakat yang sehat pula yang akan menjadi pelaku dan
sasaran pembangunan, sehingga Pemerintah diharapkan mempunyai peran
yang sangat penting dalam mewujudkan derajat kesehatan masyarakat.

Mewujudkan derajat kesehatan masyarakat adalah upaya untuk
meningkatkan keadaan kesehatan yang lebih baik dari sebelumnya. Derajat
kesehatan masyarakat yang optimal adalah tingkat kondisi kesehatan yang
tinggi dan dapat dicapai pada suatu saat sesuai kondisi dan situasi serta
kemampuan yang nyata dari setiap orang atau masyarakat yang harus selalu
diusahakan peningkatannya secara terus menerus.

Penyelenggaraan pembangunan kesehatan meliputi upaya kesehatan
dan sumber dayanya harus dilakukan secara terpadu dan berkesinambungan
guna mencapai hasil yang optimal, sehingga upaya kesehatan yang semula

dititikberatkan pada upaya penyembuhan penderita secara berangsur-angsur
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berkembang kearah keterpaduan upaya kesehatan yang menyeluruh.
Masalah kesehatan indera (Mata, THT, Kulit) di Indonesia dari
hasil Survey Departemen Kesehatan adalah sebagai berikut :
1. Kesehatan Indera Penglihatan:
Berdasarkan Riset Kesehatan Dasar tahun 2013 angka kebutaan
Provinsi Bali 0,3% dari penduduk Bali. Penyebab utama kebutaan
adalah karena katarak, glaucoma, kelainan refraksi, dan penyakit -
penyakit lain yang menyebabkan kebutaan. Prevalensi katarak di
Provinsi Bali sebesar 2,7% yang akan berkembang menjadi kebutaan

apabila tidak ditangani dengan baik.

2. Kesehatan Indera Pendengaran
Berdasarkan Riset Kesehatan Dasar tahun 2013, menunjukkan
prevalensi ketulian 0,45 % dari jumlah penduduk. Gangguan
pendengaran dan ketulian berdampak buruk terutama jika diderita
sejak lahir, karena menyebabkan gangguan perkembangan kegiatan
psikologi dan sosial.

3. Kesehatan Indera Peraba
Angka prevalesi kusta di Provinsi Bali 0,2 per 10.000 penduduk.
Penyakit kusta untuk di Provinsi Bali belum bisa dieleminasi namun
yang paling penting adalah bagaimana kita mencegah kecacatan yang
diakibatkan oleh kuman akut yang mengganggu produktifitas dari

penderita.

Oleh karena itu, pembangunan kesehatan yang menyangkut Upaya
Peningkatan Kesehatan (Promotif), Pencegahan Penyakit (Preventif),
Penyembuhan Penyakit (Kuratif), dan Pemulihan Kesehatan (Rehabilitatif),
harus dilaksanakan secara menyeluruh, terpadu, berkesinambungan, dan

dilaksanakan bersama antara pemerintah dan masyarakat.
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DASAR HUKUM

Rumah Sakit Kusta didirikan oleh Pemerintah Provinsi Bali Tahun

1957 dengan tujuan untuk melayani masyarakat yang menderita penyakit kusta.

Dalam perkembangannya pelayanan Rumah Sakit Kusta tidak hanya penyakit

kusta saja tetapi mulai tahun 1998 muncul kunjungan pasien dengan penyakit

THT. Pada tahun 1998 Pemerintah Provinsi Bali melalui Dinas Kesehatan

Provinsi Bali membentuk Unit Pelaksana Teknis daerah (UPTD) Balai

Kesehatan Mata Masyarakat (BKMM).

Pada Tahun 2002 berdasarkan Peraturan Daerah Provinsi Bali Nomor

3 Tahun 2002 yang disahkan pada tanggal 28 Pebruari 2002 tentang

Pembentukan Susunan Organisasi dan Tata Kerja Perangkat Daerah Termasuk

Pelembagaan Badan Pelayanan Khusus Rumah Sakit Indera Masyarakat

Provinsi Bali, dilakukan penggabungan antara UPTD RS Kusta dengan UPTD

BKMM menjadi Badan Pelayanan Khusus Rumah Sakit Indera Masyarakat

Provinsi Bali (BPRSI) (Struktur Organisasi terlampir). Pada Tahun 2008 BPRSI

berubah menjadi Rumah Sakit Indera Provinsi yang ditetapkan berdasarkan

Peraturan Daerah Provinsi Bali Nomor 2 Tahun 2008 tanggal 8 Juli 2008

tentang Organisasi dan Tata Kerja Perangkat Daerah Provinsi Bali (Lembaran

Daerah Provinsi Bali Tahun 2008 Nomor 2) (Struktur Organisasi terlampir).

Rumah Sakit Indera Provinsi Bali adalah Rumah Sakit Khusus Kelas A sesuai

dengan Keputusan Menteri Kesehatan Nomor 456/MENKES/SK/V/2008 tanggal

9 Mei 2008.

Dasar hukum sebagai landasan dalam melaksanakan tugas pokok
dan fungsi Rumah Sakit Indera Provinsi Bali adalah :

1) Undang 17 Undang Nomor 23 tahun 1992 tentang Kesehatan (Lembaran
Negara Tahun 1992 Nomor 100, Tambahan Lembaran Negara Nomor
3495).

2) Undang-Undang Nomor 33 Tahun 2003 tentang Perimbangan Keuangan
antara Pemerintah Pusat dan Pemerintah Daerah (Lembaran Negara
Tahun 2004 Nomor 126, Tambahan Lembaran Negara Nomor 4438).

3) Undang i Undang Nomor 32 tahun 2004 Tentang Pemerintah Daerah
(Lembaran Negara tahun 2004 Nomor 125, Tambahan Lembaran Negara
Nomor 4437).
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4)
5)

6)

7

8)

9)

UU RS No. 44 Tahun 2009 tentang Rumah Sakit

Peraturan Pemerintah Republik Indonesia Nomor 38 tahun 2007 tentang
Pembagian Urusan Pemerintahan antara Pemerintah, Pemerintah Daerah
Provinsi dan Pemerintahan Kab/Kota, (Lembaran Negara Tahun 2007
Nomor 82, Tambahan Lembaran Negara Nomor 4737).

Peraturan Pemerintah Republik Indonesia Nomor 41 tahun 2007 tentang
Organisasi Perangkat Daerah, (Lembaran Negara Tahun 2007 Nomor 89,
Tambahan Lembaran Negara Nomor 4741).

Peraturan Pemerintah Nomor 8 tahun 2008 tentang Tata Cara Penyusunan
Pengendalian dan Evaluasi Pelaksanaan Rencana Pembangunan Daerah
(Lembaran Negara Tahun 2008 Nomor 21, Tambahan Lembaran Negara
Nomor 4817).

Keputusan Menteri Kesehatan Nomor 131 / MenKes / Il / SK / 2004, Tahun
2004 Tentang Sistem Kesehatan Nasional.

Peraturan Daerah Provinsi Bali No.4 Tahun 2011, tanggal 20 April 2011,

tentang Organisasi dan Tata Kerja Perangkat Daerah

10) Peraturan Gubernur Bali No. 87 tahun 2011, tanggal 15 November 2011

tentang Rincian Tugas Pokok Rumah Sakit Indera Provinsi Bali

11) Keputusan Gubernur Bali Nomor 1356/01-F/HK/2012 tanggal 14 Agustus

2012 tentang Pola Pengelolaan Keuangan Badan Layanan Umum Daerah

RS Indera Provinsi Bali.

TUGAS POKOK DAN FUNGSI

Tugas pokok dan fungsi Rumah Sakit Indera Provinsi Bali
berdasarkan Peraturan Gubernur Bali Nomor 87 Tahun 2011 tanggal 15
November 2011 tentang Rincian Tugas Pokok Rumah Sakit Indera Provinsi
Bali. Rumah Sakit Indera Provinsi Bali dipimpin oleh seorang Direktur
dengan sebutan Direktur Rumah Sakit Indera Provinsi Bali yang mempunyai
Tugas Pokok membantu Gubernur dalam melaksanakan fungsi dan tugas

dibidang pelayanan kesehatan.
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Untuk melaksanakan tugas pokok tersebut Direktur Rumah Sakit

Indera Provinsi Bali mempunyai fungsi pokok antara lain :

1.

10.

Memimpin dan mengurus Rumah Sakit sesuai dengan tujuan rumah
sakit yang telah ditetapkan

Menetapkan kebijakan operasional rumah sakit

Mengkoordinasikan penyusunan rencana dan program kerja rumah sakit
Mengatur, mendistribusikan dan mengkoordinasikan tugas-tugas kepada
bawahan

Mengevaluasi, mengendalikan dan membina pelaksanaan tugas
bawahan

Memberikan petunjuk dan bimbingan teknis serta pengawasan kepada
bawahan

Melaksanakan sistem pengendalian intern

Menilai hasil kerja bawahan dan mempertanggungjawabkan hasil kerja
bawahan

Melaksanakan tugas kedinasan lainnya yang ditugaskan oleh atasan
Melaporkan hasil pelaksanaan tugas kepada Gubernur melalui
Sekretaris Daerah

D. STRUKTUR ORGANISASI

Susunan Organisasi Rumah Sakit Indera terdiri dari :

© © N o g s~ w P

e =
N PO

Direktur

Wakil Direktur Pelayanan.
Wakil Direktur Administrasi Sumber Daya.
Bidang Pelayanan Medik.
Bidang Perawatan.

Bidang Penunjang Medik.
Bagian Bina Program.

Bagian Keuangan.

Bagian Tata Usaha.

Kelompok Jabatan Fungsional.
SPI

Komite Medik
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13. Komite Keperawatan

E. LINGKUNGAN STRATEGIS YANG BERPENGARUH
1. Lingkungan Internal
1.1.Kekuatan

1.1.1.
1.1.2.
1.1.3.
1.1.4.
1.1.5.

1.1.6.
1.1.7.
1.1.8.
1.1.9.

1.1.10.
1.1.11.
1.1.12.

1.1.13.
1.1.14.
1.1.15.
1.1.16.
1.1.17.

Jumlah tenaga keperawatan sudah mencukupi kebutuhan RS
Kualitas dokter spesialis sudah diakui

Motivasi kerja pegawai cukup tinggi

Jumlah manajer cukup

Sistem kepegawaian yang dilaksanakan, dalam batas tertentu
telah dapat mengayomi hak pegawai memotivasi untuk
melaksanakan kewajibannya serta memberikan inspirasi untuk
mengembangkan diri

Sudah tersedianya SIM RS

Sarana medik telah mencukupi kebutuhan

Telah memiliki SPO pelayanan yang memadai

Telah terakreditasi oleh KARS

Telah memiliki sertifikat ISO

Merupakan pusat rujukan pelayanan kesehatan mata di Bali
Sistem informasi yang dikembangkan adalah pertemuan rutin
dan incidental sesuai dengan keadaan yang berkembang
Telah menerima penghargaan Citra Pelayanan Prima (CPP)
Angka kunjungan setiap tahun semakin meningkat
Meningkatnya angka kepuasan pasien

Pendapatan yang semakin meningkat

Cost recovery rate semakin meningkat dari tahun ke tahun

1.2.Kelemahan

1.2.1.
1.2.2.
1.2.3.
1.2.4.
1.2.5.

Jumlah dokter Sp.M masih kurang

Jumlah tenaga administrasi masih kurang
Jumlah akuntan masih kurang

Kemampuan komunikasi ke pasien masih kurang

Pelatihan keterampilan medik masih kurang
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1.2.6. Internalisasi visi,misi, janji layanan dan value masih kurang

1.2.7. Perilaku wiraswasta karyawan belum membudaya

1.2.8. Masih kekurangan tenaga programmer

1.2.9. Billing system belum berjalan dengan baik

1.2.10. Sistem pemasaran yang kurang

1.2.11. Kemampuan SDM dalam mengoperasikan IT saat ini belum
optimal

1.2.12. Lahan parkir masih kurang

1.2.13. Biaya maintenance gedung besar

1.2.14. Sistem keuangan yang belum fit untuk penerapan BLUD

2. Lingkungan Eksternal
2.1.Peluang

2.1.1. Memungkinkan kerjasama dengan pihak ketiga

2.1.2. Pengembangan kerjasama operasional

2.1.3. Kemampuan ekonomi masyarakat (willingness to pay and
ability to pay) cukup baik

2.1.4. Kebiasaan dan perilaku masyarakat untuk berobat ke RS
cukup baik

2.1.5. Kepercayaan pelanggan semakin membaik

2.1.6. Jalur transportasi yang cukup memadai

2.1.7. Umur harapan hidup semakin meningkat yang berarti
peningkatan kebutuhan pelayanan kesehatan indera

2.1.8. Angka kebutaan dan ketulian di Bali yang cukup tinggi

2.1.9. Adanya subsidi pemerintah dalam hal pembiayaan kesehatan
untuk masyarakat (JKN dan JKBM)

2.2. Ancaman
2.2.1. Biaya obat-obatan dan peralatan kedokteran yang semakin
mahal
2.2.2. Terdapat klinik, LSM, dan rumah sakit di Denpasar yang
menyediakan pelayanan yang sama
2.2.3. Adanya SDM pesaing di luar RS Indera (dokter praktek

Laporan Takunan 2014 RS Indera Provinsi Bali



swasta)
2.2.4. Tuntutan pelayanan yang prima dari masyarakat
2.2.5. Subsidi pemerintah melalui APBD semakin menyusut

2.2.6. Kebijakan stakeholder yang berubah-ubah
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BAB I
VISI, MISI, TUJUAN, SASARAN DAN KEBIJAKAN

VISI DAN MISI

Berdasarkan UU No.44 Pasal 19 Tahun 2009 tentang Rumah Sakit
bahwa Rumah Sakit Khusus memberikan pelayanan utama pada satu
bidang atau satu jenis penyakit tertentu. Untuk pemenuhan Undang-
Undang tersebut, maka visi dan misi RS Indera difokuskan pada
pelayanan kesehatan indera penglihatan/mata, sementara pelayanan
kulit dan THT menjadi pelayanan tambahan.

Vi si : ARumah Saki't I ndera men
mata regional untuk mewujudkan Bali yang Maju, Aman, Damai dan
Sejahtera. o
Untuk mewujudkan visi tersebut ditetapkan melalui misi yang merupakan
rumusan umum mengenai upaya-upaya yang akan dilaksanakan untuk
mewujudkan visi tersebut, maka misi yang akan diuraikan sebagai
berikut :

1. Menyelenggarakan Pelayanan Kesehatan Mata Secara Paripurna,
Bermutu, berorientasi pada kepuasan masyarakat, terjangkau dan
berkeadilan.

2. Menyelenggarakan Pendidikan dan Latihan Keterampilan Di bidang
Kesehatan Mata

3. Menyelenggarakan Penelitian dalam Rangka Mendukung Jejaring

Pendidikan Dibidang Kesehatan Mata
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B. TUJUAN, SASARAN, DAN KEBIJAKAN
Tujuan, sasaran, dan kebijakan yang dilaksanakan sesuai dengan
Matriks Renstra tahun 2013-2018 dapat dijabarkan sebagai berikut:
1. Tujuan
Tujuan yang ingin dicapai selama kurun waktu 2013-2018 yang
dijabarkan setiap program dan kegiatan setiap tahun anggaran
adalah sebagai berikut :
a. Terselenggaranya pelayanan kesehatan mata yang
paripurna, bermutu, merata, efektif, efisien, dan akuntabel
b. Meningkatnya profesionalisme petugas
c. Terselenggaranya penelitian/pengamatan dalam rangka

mendukung jejaring pendidikan di bidang kesehatan mata

Dengan adanya tujuan tersebut diatas, maka dijabarkan lebih lanjut
pencapaian sasaran
1. Sasaran
Sasaran dapat ditetapkan sebagai berikut :
1 Meningkatnya pemanfaatan layanan di rumah sakit oleh
masyarakat
1 Meningkatnya kualitas pelayanan di rumah sakit
1 Menyelenggarakan penelitian/pengamatan dalam rangka
mendukung jejaring pendidikan di bidang kesehatan mata

2. Kebijakan
Untuk mencapai tujuan dan sasaran tidak bisa terlepas dari
kebijakan yang telah ditetapkan, sehingga kebijakan yang telah
ditetapkan untuk mencapai tujuan dan sasaran adalah :

1. Meningkatkan manajemen dan standar pelayanan
kesehatan melalui program pelayanan kesehatan rujukan,
sistem informasi manajemen rumah sakit dan promosi
kesehatan

2. Meningkatkan kualitas layanan

3. Meningkatkan fasilitas sarana dan prasarana Rumah Sakit
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. Meningkatkan promosi kesehatan

5. Mengoptimalkan anggaran melalui pembiayaan program

yang mempunyai daya ungkit yang signifikan terhadap indek
pelayanan kesehatan mata

. Meningkatkan profesionalisme SDM

. Menyediakan peluang dan lingkungan yang kondusif untuk

penelitian
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PROGRAM DAN TREND KEGIATAN TAHUN 2013-2018

A. PROGRAM
Program yang dilaksanakan tahun 2014 adalah Program Peningkatan Pelayanan

BAB Il

Kesehatan pada BLUD, meliputi kegiatan :

-Pelayanan Kesehatan pada BLUD

B. HASIL KEGIATAN

Untuk menjabarkan program-program yang telah ditetapkan dalam Renstra, perlu

diimplementasikan dalam kegiatan tahunan antara lain :

1. Sumber Pembiayaan

Jumlah Anggaran pada Rumah Sakit Indera Provinsi Bali
Tahun 2010 — 2014

Sumber Pembiayaan Rumah Sakit Indera Provinsi Bali :

13

No. | Tahun APBD |
Anggaran Belanja Langsung Belanja Tidak Jumlah
Langsung
1 2010 5.714.962.500 12.099.509.642 17.814.472.142
(32,08 %) (67,92%)
2 2011 6.893.005.100 16.309.750.102 23.202.755.202
(29,71 %) (70,29%)
3 2012 9.275.367.983 18.221.170.327 27.496.538.310
(33,73 %) (66,27 %)
4 2013 APBD : 8.187.103.931 14.227.130.363 | 35.490.828.369
BLUD : 13.076.594.074 (40,09%)
Total : 21.263.698.006
(59,91%)
5 2014 26.038.259.246 18.755.156.900 | 44.793.416.146
(58,13%) (41,87%)
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Anggaran Pada Rumah Sakit Indera Provinsi Bali
Tahun 2010 - 2014

2010

Belanja
Langsung
32,08%

2011 2012

Belanja
Langsung
29,71%

Belanja
Langsung
33,73%

2013 2014

Belanja
Langsung
60%

\ Belanja

Langsung

58,13% '

Laporan Takunan 2014 RS Indera Provinsi Bali



15

Target dan Realisasi Pendapatan Rumah Sakit Indera Provinsi Bali
Tahun 2010 — 2014

1 2010 4.500.000.000 | 6.394.197.646,33 142,09
2 2011 9.502.000.000 | 10.888.831.615,34 114,60
3 2012 18.000.000.000 | 20.428.477.817,76 113,49
4 2013 21.525.000.000 | 25.597.999.098,91 118,92
5 2014 25.430.527.841,47 | 34.692.615.307,55 136,42
35.000.000.000
30.000.000.000
25.000.000.000
20.000.000.000
W Target (Rp.)
15.000.000.000 m Realisasi (Rp.)
10.000.000.000
5.000.000.000
O 1 1 1 1 1
2010 2011 2012 2013 2014

Dari tabel diatas, tampak bahwa realisasi pendapatan Rumah Sakit Indera
Provinsi Bali pada tahun 2010 i 2014 selalu mencapai diatas 100% dan terjadi
peningkatan pendapatan sebesar 17,5% pada tahun 2014 dibandingkan dengan tahun

2013
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Sumber pembiayaan dari masyarakat yang datang ke Rumah Sakit Indera
Provinsi Bali tahun 2014 dapat dilihat pada tabel dibawah ini :

Sumber Pembiayaan Jumlah ( Orang) | Prosentase
%

Pasien Umum/Bayar 21.620 3$0,521
JKBM (Jaminan Kesehatan 31.668 44,73
Bali Mandara)

BPJS 6.925 9,78
Lain-lain 10.584 14,95
TOTAL 70.797 100

Dari tabel diatas terlihat bahwa kunjungan ke Rumah Sakit Indera paling banyak
pada pasien JKBM (45%) dan pasien umum/bayar (30%)
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JENIS PELAYANAN

Jenis pelayanan yang diberikan oleh Rumah Sakit Indera Provinsi Bali
adalah Pelayanan Rawat Jalan, Unit Gawat Darurat, dan Rawat Inap.
Pelayanan Rawat Jalan meliputi : Klinik Mata, Klinik THT dan Klinik Kulit &
Kelamin, Fisioterapi, Tindakan/Operasi, Laboratorium, Farmasi, dan
Penunjang Diagnostik.

Sasaran pelayanan Rumah Sakit Indera Provinsi Bali yang dilaksanakan
tahun 2014 adalah masyarakat dengan gangguan indera di seluruh Provinsi
Bali. Realisasi Kegiatan Pelayanan yang dilaksanakan sesuai dengan tabel di
bawah ini :

Hasil Kunjungan Pasien
Rumah Sakit Indera Provinsi Bali Tahun 2014
e Jenis Pelayanan Kunjungan Prosentase
(orang) (%)
1 Indera Penglihatan ( Mata ) 49.711 70,22
2 Indera Pendengaran ( THT ) 5.116 7,22
3 Indera Peraba ( Kulit ) 15.970 22,56
TOTAL 70.797 100

Dari tabel diatas, tampak bahwa kunjungan ke Rumah Sakit Indera terbanyak
adalah dari Indera Penglihatan ( Mata ) : 70,22 %, Indera Peraba ( Kulit &
Kelamin ) : 22,56 % dan Indera Pendengaran ( THT ) : 7,22 %.
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10 Besar Penyakit Pada Kegiatan Pelayanan Rawat Jalan
di Rumah Sakit Indera Provinsi Bali Tahun 2014

No. Penyakit Jumlah Kasus
1 | Senile Cataract 963
2 | Impacted Cerumen 505
3 | Myopia 391
4 | Other Infective Otitis Externa 338
5 | Pterygium 285
6 | Eustachian Tube Disorder 213
7 | Allergic Contact Dermatitis 208
8 | Acute Nasopharyngitis 182
9 | Hypermetropia 134
10 | Presbyopi 131

10 Besar Penyakit Pada Kegiatan Pelayanan Rawat Jalan
di Rumah Sakit Indera Provinsi Bali Tahun 2014

Allergic Acute Hypermetropia ~Presbyopi
Contact Nasopharyngitis 4% 4%
Dermatitis 5% I

6%
Eustachian
Tube

Disorder
6%

Other Infective
Otitis Externa
10%
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10 Besar Penyakit Pada Kegiatan Pelayanan Rawat Inap
di Rumah Sakit Indera Provinsi Bali Tahun 2014

1 | Ablatio Retina 65
2 | Ablatio Retina Regmatogen 49
3 Aphakia 39
4 | Proliperatif Diabetic Retinopati 34
S | Cataract Senile Matur/Imatur 25
6 | vitreous Opacities 11
7 | Vitreous Haemorrhage 11
8 | Complicated Cataract 11
9 | After cataract 11
10 | cataract Sub Capsular Posterior (KSKP) 10

10 Besar Penyakit Pada Kegiatan Pelayanan Rawat Inap
di Rumah Sakit Indera Provinsi Bali Tahun 2014

Complicated After cataract Cataract Sub
Cataract 4% Capsular Posterior

Ha\é:wrsg'fa e A% (KSKP)
g 4%

4%

Vitreous
Opacities
4%

Cataract
Senile
Matur/Imatur
99 Proliperatif
Diabetic
Retinopati
13%
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Sedangkan untuk 10 besar penyakit pada masing-masing poli dapat dilihat pada tabel

di bawah ini :

10 Besar Penyakit Pada Kegiatan Pelayanan Rawat Jalan
Di Poli Mata Rumah Sakit Indera Provinsi Bali Tahun 2014

No. Penyakit Jumian

Kasus
1 | senile cataract 862
2 Myopia 317
3 Pterygium 264
4 Conjuctivitis 152
5 Presbyopia 140
6 | Hypermetropia 138
7 | Astigmatism 136
8 Subjective visual disturbances 123
9 | After cataract 63
10 | Hordeolum and other inflammation of 29

eyelid

10 Besar Penyakit Pada Kegiatan Pelayanan Rawat Jalan
Di Poli Mata Rumah Sakit Indera Provinsi Bali Tahun 2014

Subjective visual After cataract Hordeolum and
disturbances / 3% other
6% inflammation of
eyelid
1%

Astigmatism
6%
Hypermetropia
6%
Preshyopia
6%

Conjuctivitis
7%

Laporan Takunan 2014 RS Indera Provinsi Bali



10 Besar Penyakit Pada Kegiatan Pelayanan Rawat Jalan
Di Poliklinik THT Rumah Sakit Indera Provinsi Bali Tahun 2014
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1 | Cerumen 689
2 | Ofitis Eksterna 493
3 | Tuba catar 310
4 | OMSK 213
S | Rhinopharingitis akut 160
6 | Rhinitis kronis 149
7| Tinitus 146
8 | Otitis media akut 93
9 | Tonsilitis kronis 54
10 | pharingitis kronis 54

10 Besar Penyakit Pada Kegiatan Pelayanan Rawat Jalan
Di Poliklinik THT Rumah Sakit Indera Provinsi Bali Tahun 2014

Otitis media akut _Tonsilitis kronis Pharingitis kronis

Tinitus
4% I_ 2%

6%

Rhinitis kronis
7%
Rhinophari
akut

7%
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10 Besar Penyakit Pada Kegiatan Pelayanan Rawat Jalan
Di Poliklinik Kulit Rumah Sakit Indera Provinsi Bali Tahun 2014

1 |DKA 361
2 | Acne vulgaris 155
3 | Neurodermatitis 153
4 | Dermatitis seboroik 93
S | Scabies 87
6 | vitiligo 87
7 | Tinea corporis 84
8 | Urtikaria 79
9 | Dermatitis atopi 75
10 | Tinea cruris 71

10 Besar Penyakit Pada Kegiatan Pelayanan Rawat Jalan
Di Poliklinik Kulit Rumah Sakit Indera Provinsi Bali Tahun 2014

Dermatitis atopi Tinea cruris

0, 0,
6% Urtikﬁwﬁ
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Tinea
corporis
7%
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10 Besar Penyakit Pada Kegiatan Pelayanan Rawat Jalan
Di Unit Gawat Darurat Rumah Sakit Indera Provinsi Bali Tahun 2014

1 | Erosi Kornea 174
2 Konjungtivitis 138
3 Corpus Alienum Mata 116
4 | Trauma kimia 68
5 | Sub conjuctiva bleeding 63
6 | Otitis eksterna 53
7| Corpus alienum telinga 47
8 | Corpal 24
9 | Hordeolum 21
10 | cerumen 20

10 Besar Penyakit Pada Kegiatan Pelayanan Rawat Jalan
Di Unit Gawat Darurat Rumah Sakit Indera Provinsi Bali Tahun 2014

Corpus alienum Corpal Hordeolum _Cerumen
telinga
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Otitis 7%
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10 Besar Penyakit Pada Kegiatan Pelayanan Rawat Jalan
di Fisioterapi Rumah Sakit Indera Provinsi Bali Tahun 2014

1 Myalgia 74
2 | Tuba Catar 19
3 Low Back Pain 17
4 | Tinitus 11
5 | Bells Palsy 6
6 Sinusitis Maxilaris 6
7 | Genu 5
8 | Pharingitis Kronis 4
9 | Rhinitis 4
10 | Frozen Shoulder 3

10 Besar Penyakit Pada Kegiatan Pelayanan Rawat Jalan
di Fisioterapi Rumah Sakit Indera Provinsi Bali Tahun 2014

Sinusitis  Pharingitis Kronis _ Rhinitis Frozen Shoulder

Maxilaris 3%_‘ 2%
4%
Bells Palsy
4%

Tinitus
7%
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Sesuai dengan SK Gubernur No. 189/03-B/HK/2012,tanggal 29 Februari 2012 tentang
Komite PGPK Provinsi Bali yang anggotanya terdiri dari PERDAMI, Dinas Kesehatan
Provinsi Bali, PKK dan RS Indera, melaksanakan kegiatan penanggulangan gangguan
kebutaan dimana bekerjasama dengan Komite Penanggulangan Gangguan
Penglihatan dan Kebutaan (PGPK) Kabupaten/Kota serta Puskesmas diseluruh Bali
untuk menjemput/mengantar pasien ke RS Indera atau memberi pelayanan di Desa
melalui bus klinik keliling. Hasil kegiatan pelayanan operasi katarak berupa rujukan
medik spesialistik selain operasi dalam gedung.

Hasil Pelayanan Operasi Katarak di Dalam Gedung dan
Rujukan Medik Spesialistik Tahun 2010-2014

Operasi Rujukan
No Tahun Dalam Medik Jumlah
Gedung Spesialistik
1 2010 1.041 312 1.353
2 2011 1.699 500 2.199
3 2012 2.125 525 2.650
4 2013 2.585 482 3.067
5 2014 4.406 310 4.716

Hasil Pelayanan Operasi Katarak di Dalam Gedung dan
Rujukan Medik Spesialistik Tahun 2010-2014
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Disamping pelayanan kesehatan indera yang dilaksanakan di Rumah Sakit
Indera juga ada kegiatan pelayanan rujukan medik ke masyarakat berupa kegiatan
screening dan bakti sosial. Hasil kegiatan screening akan dianalisa dan kemudian
baru ditentukan pasien dengan indikasi untuk dioperasi. Sedangkan bakti sosial
dilaksanakan pada momen-momen tertentu seperti hari-hari nasional, contohnya
Bulan Bakti Gotong Royong, Hari Keluarga Nasional dan lain-lain disamping itu ada
juga atas permintaan pihak swasta. Hasil Capaian Kinerja Pelayanan Rujukan Medik

ke Masyarakat berupa screening dan bakti sosial dapat dilihat pada tabel dibawah ini.

Target dan Realisasi Capaian Kinerja Pelayanan Rujukan Medik ke Masyarakat
di Rumah Sakit Indera Provinsi Bali

Tahun 2014
Rujukan
No Medik ke Satuan Target Realisasi
Masyarakat
1 | Pelayanan orang 2.850 7.262
Screening
2 | Pelayanan orang 3.000 3.318
Baksos
Grafik 14

Target dan Realisasi Capaian Kinerja Pelayanan Rujukan Medik ke Masyarakat
di Rumah Sakit Indera Provinsi Bali
Tahun 2014

Pelayanan Screening
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Pelayanan Baksos

3.400

3.300 -

3.200 -+
M Target

3.100 1 MW Realisasi

3.000 o
2.900

2.800 T f

Target Realisasi

Hasil kegiatan Screening di luar gedung untuk 10 besar penyakit mata
didominasi oleh penyakit Katarak dan Gangguan lain lensa, untuk jelasnya lihat
tabel :

10 Besar Penyakit Pada Kegiatan Screening

Tahun 2014

NO PENYAKIT JUMLAR

KASUS
1. | Katarak & Gangguan Lain Lensa 595
2. | Gangguan Refraksi dan Akomodasi 320
3. | Konjungtivitis & Gangguan Lain 212
4. | Pseudofakia 71
5. | Glaukoma 56
6. | Keratitis Dan Gangguan Sklera & Kornea 43
7. | Ablasi dan kerusakan retina 38
8. | Gangguan Lain Retina 37
9. | Buta dan Rabun 31
10. | Gangguan Sistem Lakrimal & Orbita 19
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Sedangkan untuk kegiatan Bakti sosial, 10 besar penyakit mata luar gedung
didominasi penyakit Gangguan Refraksi dan Akomodasi

10 Besar Penyakit Pada Kegiatan Bakti Sosial

Tahun 2014

NO PENYAKIT JUMLAH KASUS
1. | Gangguan Refraksi dan Akomodasi 1.245
2. | Katarak & Gangguan Lain Lensa 215
3. | Gangguan Sistem Lakrimal & Orbita 110
4. | Buta dan Rabun 94
5. | Konjungtivitis & Gangguan Lain 46
6. | Radang kelopak mata 45
7. | Indosiklitis dan gangguan lain iris dan badan silier 30
8. | Gangguan keroid dan korioretina 15
9. | Gangguan Lain Retina 10
10. | Pseudofakia 10

Pada tahun 2014 Rumah Sakit Indera Provinsi Bali mengirim staf untuk

mengikuti pelatihan-pelatihan, sebagai berikut :

Daftar Diklat/Bintek Bagi PNS
di Rumah Sakit Indera Provinsi Bali Tahun 2014

Biaya APBD dan BLUD

NO NAMA JENIS PELATIHAN WAKTU PELATIHAN TEMPAT
1 2 3 4 5
1 | dr. Ni Made Yuniti, MM | Seminar Nasional Bayang 1 | 9 s/d 10 Januari 2014 Jakarta
Bayang Resiko Hukum Fraud dan
Abuse
2 | Drs. | Wayan Sudana, | Bimbingan Teknis RBA BLUD dan | 3 hari (20 s/d 22 Januari | Yogyakarta
Apt. Pengintegrasian dalam APBD 2014)
3 |Ida Bagus Nyoman
Kawi, S.Sos
4 | Ningdyah Idha Ayu | Pelatihan ICD-10 dan ICD-9CM | 3 hari (23 s/d 25 Januari | Kediri - Jatim
Candra Kirana bagi tenaga Koder dalam | 2014)
mendukung pelaksanaan SJSN

2014
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5 | Ni Luh Made Suasti, | Pelatihan Pengelolaan Linen | 11 s/d 14 Fbruari 2014 Jakarta

SE Laundry dan Perhitungan Unit Cost
di Rumah Sakit

6 | | Ketut Subadi,S.Kep., | CSSD (Central Sterile Supply | 24 Februari s/d 1 Maret | Jakarta
Ns. Department) 2014

7 | Dra. Rien Ayana, MM Bimibingan Teknis Intensif | 1 s/d 4 April 2014 Batu, Malang

8 | | Ketut Dana, S.Sos Penatausahaan Keuangan Badan

9 |Ida Ayu Putri Agustina | Layanan Umum Daerah
Mayawati, SE

10 |dr. A.A.Gede | Bimbingan Teknis Peningkatan | 18 s/d 22 Maret 2014 Semarang
Bawanegara, Sp.THT Kompetensi Satuan Pemeriksa /

Pengawas Internal RS Level |

11 | Staf Cleaning Service | Pelatihan PPI April 2014 RS. Indera
dan CSSD (sebanyak Prov Bali
17 orang)

12 | Gede Eka Sutarjaya, | Workshop Komite Keperawatan 15 s/d 16 April 2014 Denpasar
S.Kep., Ns

13 | dr.Putu Ayu Widiastuti, | Pelatihan Rekam Medis dan | 23 s/d 25 April 2014 Denpasar
MPH Informasi Kesehatan

14 | Seluruh Pegawai | Pelatihan PPI 23 s/d 26 April 2014 RS. Indera
Rumah Sakit Indera Provinsi Bali
Provinsi Bali

15 | dr. | Ketut Widiyasa, | Workshop Persiapan Dokumen | 12 s/d 13 Mei 2014 Kuta
MPH Akreditasi Rumah Sakit

16 | Pegawai RS Indera | Pelatihan Triage 10, 13 dan 14 Mei 2014 | RS. Indera
Prov Bali (manajemen Prov Bali
dan dokter, perawat
sebanyak 38 orang)

17 | Pegawai RS Indera | Pelatihan BLS 16 s/d 17 Mei 2014 RS. Indera
Prov Bali (manajemen Prov Bali
dan staf administrasi)

18 | Seluruh Pegawai RS | Pelatihan Keselamatan Pasien | 2 s/d 5 Juni 2014 RS.Indera
Indera Provinsi Bali Rumah Sakit Provinsi Bali

19 | dr. Ni Made Yuniti, MM | Bimbingan Teknis Intensif | 3 s/d 6 Juni 2014 Sidoarjo

20 | Dra. Rien Ayana, MM AiMenyusun I[Kaupngan g

BLUD Berbasis SAKH

21 | Drs. | Wayan Bimbingan  Teknis Pengadaan | 19 s/d 21 Juni 2014 Solo
Sudana.Apt Barang / Jasa BLUD yang efektif

dan efisien

22 | Ni Wayan Astining, | Bimtek Rekrutmen Pegawai Non
SSTP,M.Si PNS

23 | | Wayan Darma Magang Verifikasi Resep 9 s/d 21 Juni 2014 RSUP

24 | Kadek Siswaningsih Sanglah

25 | Ni Nengah Kariati 23 s/d 5 Juli 2014 RSUP

26 | Ni Wayan Ciptawati Sanglah

27 | Made Anggriani, S.Si, 5s/d 19 Juli 2014 RSUP
Apt. Sanglah

28 | Sri Purnami Surpadana | Magang CSSD 9 s/d 14 Juni 2014 RSUP

Sanglah

29 | Seluruh staf | In House Training Pengedalian | 17 Juni 2014 RS Indera
keperawatan = Rumah | Mutu Keperawatan Provinsi Bali
Sakit Indera Provinsi
Bali

30 | dr. Cynthia Sulaimin, | Bimbingan  Teknis Menyusun | 2 s/d 4 Juli 2014 Yogyakarta
M.Si Clinical Pathway dan Biaya

Layanan

31 | dr. Ida Ayu Gede Pelatihan ATLS 4 s/d 6 Juli 2014 RSUP

Oktarini, S.Ked Sanglah
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32 |dr. Ni Made Ayu Denpasar
Wulandari, S.Ked
33 |dr. Anak Agung Ifan
Distyajaya
34 | Seluruh Pejabat | Pelatihan SPI 11 s/d 12 Juli 2014 RS. Indera
Struktural dan Provinsi Bali
Koordinator Rumah
Sakit Indera Provinsi
Bali
35 | dr. | Ketut Aryawan Pelatihan ACLS 15 s/d 17 Agustus 2014 | RSUP
36 | dr, A.A Sagung Kumala Sanglah
Ningrat
37 |dr, Ida Ayu Gede
Oktarini
38 | dr. Ni Made Yuniti, MM | Forum Mutu Pelayanan Kesehatan | 19 s/d 21 Agustus 2014 | The Sunan
39 |dr. | Ketut Widiyasa, | Indonesia tahun 2014 Hotel
MPH Surakarta
40 | dr. Putu Santy Erawati | Pelatihan PPI 27-30 Agustus 2014 Denpasar
41 || Dewa Made Suyasa, | Bimbingan Teknis Keselamatan | 25 s/d 27 Agustus 2014 | Yogyakarta
S.Sos,MAP dan Kesehatan Kerja (K3)
42 |I G A Gede Oka | Bimbingan Teknis Audit | 26 s/d 28 Agustus 2014 | Malang
Swarningsih, Keperawatan
SKM,MPHL
43 | | Nyoman Widiadnyana | Pelatihan PPGD 1 s/d 4 september 2014 | RSUP
44 | Ni Komang Sri Sanglah
Harmoni
45 | Made Angga Peringga
Aditya
46 | Seluruh manajemen | Pelatihan Manajemen Nyeri 13 dan 20 September | RS. Indera
dan staf pelayanan 2014 Provinsi Bali
rumah sakit indera
provinsi bali
47 | Seluruh Pegawai | Pelatihan Manajemen Informasi | 18 s/d 19 September | RS. Indera
manajemen dan | Rumah Sakit 2014 Provinsi Bali
koordinator (90 orang)
48 | dr. Ni Made Ayu | Workshop Implementasi | 16 s/d 18 September | jakarta
Wulandari, S.Ked Manajemen resiko di Rumah Sakit | 2014
versi 2012
49 | Nyoman Kusniati, SKM | Lokakarya Operasional Marketing | 18 s/d 19 September | Kuta
Plan 2014
50 | Drg.
NyomanWiradharma
51 | dr. Cynthia Sulaimin, | Seminar mengenai Update ASEAN | 20 September 2014 Kuta, Badung
M.Si Economic community 2015 di
sektor dunia kesehatan dan
kedokteran
52 |dr. Ida Ayu Gita | Bimbingan  Teknis Menyusun | 22 s/d 24 september | Yogyakarta
Puspita Program Peningkatan Mutu dan | 2014
Keselamatan Pasien (QPS Level 1)
sesuai Standar Internasional
Akreditasi
53 | Ni Ketut Budiarmiasih, | Pelatihan Asesor Kompetensi dan | 22 s/d 26 September | RSUP
S.Kep.,Ns Kredensial Keperawatan 2014 Sanglah
54 |1 Nyoman Purna
Wijaya, Amd.Kep
55 | dr. | Made Birawan, | Seminar Akupuntur Medik dan | 11 Oktober 2014 RSUP
Sp.KK Terapi Oksigen Hiperbarik Sanglah
56 | dr. Ni Made YunitiMM | Seminar Nasional Xlll PERSI dan | 15 s/d 17 Oktober 2014 | Jakarta
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57 | dr. Cynthia Sulaimin, | Seminar Tahunan VIII Patient Convention

M.Si Safety sekaligus Hospital Expo Centre
XXVII

58 | Pegawai Rumah Sakit | Pelatihan Penanganan Pasien | 17 s/d 18 Oktober 2015 | RS. Indera
Indera Provinsi Bali | Infeksius Provinsi Bali
(kelompok pelayanan
97 orang dan kelompok
manajemen 7 orang)

59 | Pegawai Rumah Sakit | Pelatihan Inform Consent 27 Oktober 2014 RS. Indera
Indera Provinsi Bali Provinsi Bali
(sebanyak 38 orang)

60 | dr. AA. Ifan Distya | Pelatihan dan Workshop EKG 17 s/d 18 Oktober 2014 | RSUP
Jaya Sanglah

61 | dr. | Ketut Aryawan Denpasar

62 | dr. A.A Sagung Kumala
Ningrat

63 | dr. Putu Santy Erawati | Bimbingan Teknis Intensif | 12 s/d 14 November | Horizon Ultima

Peningkatan Kompetensi | 2014 Hotel Malang
Pemantapan Peran SPI

64 | Pegawai Manajemen | Pelatihan Basic Life Support 13 Desember 2014 RS. Indera
Rumah Sakit Indera Provinsi Bali
Provinsi Bali (59 orang)

65 | Ni Wayan | Pelatihan / Magang Asisten Vitreo | 3 November 2014 s/d 3 | RS Mata
Nurkesumasari Retina Januari 2015 Cicendo

66 | Ni Made Sri Juniari Bandung

Daftar Diklat/Bintek Bagi PNS
di Rumah Sakit Indera Provinsi Bali Tahun 2014
Biaya Sendiri dan APBN
N NAMA JENIS PELATIHAN WAKTU TEMPAT
@) PELATIHAN
1 2 3 4 5
1 | Zuriyatun Faizah, S.Ft Feldenkraise Public Lecture and | 2 s/d 5 Februari 2014 Ruang Teater
Workshop Fakultas
Universitas
Udayana,
Badung
2 | dr. Dina Wahyuni, Sp.KK Redefining Rejuvenation 21 s/d 23 Februari 2014 | Jakarta
3 | Drs.  Wayan Sudana, Apt. Pra Rakontek Perencanaan di | 26 s/d 28 Februari 2014 | Grand Mega
Provinsi Resort dan
Spa Hotel, By
Pass Ngurah
Rai
4 | dr. Ni Nyoman Ayu Sutrini, | Simposium Nasional dan Workshop | 14 s/d 16 Februari 2014 | Sunan Hotel
M.Repro, Sp.KK Surakarta
5 | Drs. Gede Suasta, Apt. Seminar Menuju Kawasan ASEAN | 27 Februari 2014 The Grand
Bebas Narkoba 2015 Santhi Hotel
6 | Luh Nyoman Kusniati, SKM Diklat Kepemimpinan Tingkat IV 26 Maret s/d 28 Agustus | Denpasar
2014
7 | dr.Ni Made Yuniti, MM Rapat Koordinasi Kesehatan Kerja | 9 s/d 11 Maret 2014 Denpasar
(Rakorkesda)
8 | dr. Ni Made Yuniti,MM Forum Perencanaan Pendapatan | 5 Maret 2014 Badung

Daerah Tahun 2015
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9 | dr. Ni Made Yuniti, MM Rapat Kerja Kesehatan Nasional | 16 s/d 19 Maret 2014 Nusa Dua
Tahun 2014
10 | lda Bagus Nyoman Kawi, | Diklat Perencanaan Pembangunan | 7 s/d 12 april 2014 Denpasar
S.Sos Daerah Tahun 2014
11 | dr. I G N Made Sugiana, | World Ophthalmology Congress | 2 s/d 6 April 2014 Jepang
Sp.M (WOC) 2014
12 | dr. Cok Istri  Dewiyani
Pemayun, Sp.M
13 | dr. Ni Kompyang Rahayu,
Sp.M
14 |1 Gst. Ayu Gede Oka | Pertemuan Standar Akreditasi | 10 s/d 12 April 2014 Nusa Dua
Swarningsih, SKM, MPHL Rumah Sakit Menuju Standar
15 | Luh Nyoman Wismayati, | Internasional
S.Kep
16 | dr. Ni Made Yuniti, MM Pertemuan  Standar  Akreditasi | 10 s/d 12 April 2014 Nusa Dua
Rumah Sakit Menuju Standar
Internasional
17 | dr. Ni Luh Diah Lokakarya  Skrining  Retinopati | 6 Maret 2014 Bandung
Pantjawati,Sp.M Diabetika
18 | dr. Cynthia Sulaimin, M.Si Pertemuan Sosialisasi | 22 April 2014 Denpasar
Pelaksanaan Program JKN
19 | Dra. Eniwati, Apt. Pertemuan e-Katalog Farmasi Denpasar
20 | Suyanto Pelatihan Penggunaan Strak | 3 s/d 5 Mei 2014 surabaya
Retinoscopy Klinik
21 | dr. Ni Luh Diah | HOT Flying Eye Hospital ORBIS 19 s/d 24 Mei 2014 Makasar
Pantjawati,Sp.M
22 | Ni Ketut Kunik, ST Pelatihan Kesehatan Lingkungan | 7 s/d 14 Juli 2014 Denpasar
Rumah Sakit se-Provinsi Bali
Tahun 2014

5. Penelitian dan Pengembangan IImu Pengetahuan di Bidang Kesehatan Indera

1 Indeks Kepuasan Masyarakat (IKM)

1. Populasi Penelitian

Populasi pada penelitian ini adalah pengguna jasa pelayanan kesehatan di

poliklinik RS Indera Provinsi Bali yaitu seluruh pasien rawat jalan RS Indera
mulai tanggal 5 Agustus 2014 7 23 Agustus 2014.

2. Sampel Penelitian

Sampel pada penelitian ini adalah pasien rawat jalan di Rumah Sakit Indera,

dimana pasien yang akan diambil dalam penelitian ini dihitung berdasarkan

teknik besar sample dengan rumus : (Jumlah unsur + 1) x 10 = (14 +1) X 10

= 150 sampel. Untuk memberikan efek yang riil pada hasil survey ini maka

kami mengkalikan dua jumlah sampel sehingga sampel yang diambil adalah

300 sampel.
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Cara pemilihan sampel pada penelitian ini dilakukan secara acak (non

random sampling metode consecutive).

Distribusi responden yang disurvey

NO Poli Kjlejgilc?rr]]er Persentase

1 Poli Mata 90 60

2 POLI KULIT 11 7,33

3 POLI THT 36 24

4 UGD 3 2

5 OK 10 6,67
TOTAL 150 100,00

1 LOKET 6 4

2 LAB 83 55,33

3 APOTIK 61 40,67
TOTAL 150 100,00

Distribusi responden berdasarkan jenis kelamin

JENIS
KELAMIN MARUTI | PERSENTASE

Laki-laki 168 56,00
Perempuan 132 44,00
TOTAL 300 100,00
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Distribusi responden berdasarkan pendidikan

PENDIDIKAN JUMLAH | PERSENTASE
SD 95 31,6
SLTP 33 11
SLTA 122 40, 6
D1 23 7,6
Sl 25 8,3
S2 2 0,6
TOTAL 300 100,00

Distribusi responden berdasarkan pekerjaan

PEKERJAAN JUMLAH | PERSENTASE
Peg. Swasta 59 19, 66
Wiraswasta 60 20,00
Pelajar 35 11,66
PNS 6 2,00
Lainnya 140 46,66
TOTAL 300 100,00

Dari hasil analisis data dengan mengunakan rumus yang dipakai
dalam menganalisa didapatkan Indeks Kepuasan Masyarakat Rumah Sakit
Indera Provinsi Bali Tahun 2014 sebesar 82,36. Data ini berarti dari segi
pelayanan di Rumah Sakit Indera Provinsi Bali tergolong dalam kategori
sangat baik. Dilihat dari hasil tahun sebelumnya Tahun 2008 berjumlah
78,73, Tahun 2009 berjumlah 79,29, Tahun 2010 berjumlah 82,34, Tahun
2011 berjumlah 82,49 Tahun 2012 berjumlah 82,50 dan 2013 mendapatkan

hasil 81,27, berarti Rumah Sakit Indera Provinsi Bali mengalmi peningkatan

dalam memberikan pelayanan
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1 Penelitian oleh mahasiswa dari Universitas Udayana, Universitas
Warmadewa dan Poltekkes
NO WAKTU NAMA JUDUL KETERANGAN
PENELITIAN
1 Januari - Maret 2014 | Nyoman Sukma Pengaruh Terapi Fak. Kedokteran
Sariani Musik Klasik Program Studi
Rindik Terhadap Keperawatan
Kemampuan Universitas
Mendengar Pasien | Udayana
Presbikusis di
Poliklinik THT
Rumah Sakit
Indera Provinsi
Bali
2 Januari - Juni 2014 | Ni Made Linda Identifikasi Visus | Poltekkes
Elmiati Pasien Katarak Denpasar
3 Januari - Juni 2014 | Komang Sri lestari Gambaran Poltekkes
Intensitas Nyeri Denpasar
Pada Pasien Post
Operasi Katarak
Sinilis Hari Ke-0
4 Januari - Juni 2014 | Ketut Agus Sucitra Gambaran Harga | Poltekkes
Diri Pada Pasien Denpasar
Katarak
5 Januari - Juni 2014 | dr. Ernesta Patricia Nyeri Neuropatik | Fak. Kedokteran
Ginting Berkorelasi Program Studi
Dengan Neurologi
Terganggunya Universitas
Kualitas Hidup Udayana
Penderita Morbus
Hansen
6 Januari - Juni 2014 | A.A. Ayu Karisa Tingkat Fakultas
Dwijayanti Pengetahuan Kedokteran dan
Pasien Tentang lImu Kesehatan
Katarak di Rumah | Universitas
Sakit Indera Warmadewa
Provinsi Bali.
7 Mei - Juni 2014 Ni Made Linda Gambaran Visus Poltekkes
Elmiati Pada pasien Pre Denpasar
Operatif Katarak
di Rumah Sakit
Indera Provinsi
Bali Tahun 2014
8 Mei - Juni 2014 Komang Sri Lestari Gambaran Tingkat | Poltekkes
Kecemasan Pasien | Denpasar
Pre-Operasi
Katarak Senile di
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Rumah Sakit
Indera Provinsi
Bali

Januari - Desember | Pratama Yulius Insiden dan Fak. Kedokteran
2014 Manajemen Universitas
Penyakit Kulit dan | Udayana
THT Periode

Januari-Desember
2014
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BAB IV
ANALISA HASIL KEGIATAN TAHUN 2014

A. Realisasi Pelaksanaan Keuangan
Pelaksanaan Program dan Kegiatan Belanja langsung Tahun 2014 yang
sumber dananya dari dana BLUD RS Indera Provinsi Bali sebesar Rp.
26.038.259.246,- untuk mencapai kegiatan tersebut diatas baik yang
dilaksanakan di dalam gedung maupun di luar gedung dengan realisasi fisik 100
% dan realisasi keuangannya sebesar Rp. 23.073.584.444 (88,61%). Untuk
jelasnya lihat tabel dibawah ini:

Realisasi Keuangan Tahun 2014

PROGRAM KEGIATAN INDIKATOR TARGET ANGGARAN REALISASI %
KINERJA (Rp) (Rp)
Peningkatan Pelayanan Persentase 0,5% 26.038.259.246 23.073.584.444 88,61
Pelayanan Kesehatan peningkatan
Kesehatan Pada BLUD pemanfaatan
Pada BLUD pelayanan rumah
sakit oleh
masyarakat
Persentase 2%

peningkatan
operasi katarak di

rumah sakit

Indeks Kepuasan 82,3

Masyarakat
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B. Hasil Pelayanan Kesehatan Indera

Hasil pelayanan kesehatan Indera tahun 2010 sampai dengan 2014 di Rumah
Sakit Indera Provinsi Bali dapat dijelaskan sebagai berikut :

Realisasi hasil pelayanan kesehatan Indera tahun 2010 s.d. tahun 2014

2010 43.908 58.058 132,23
Pelayanan 2011 46.596 60.350 129,52
Kzsehata” 2012 49.758 60.380 121,35
Indera 2013 52.820 64.252 121.64
2014 64.573 70.797 109,64
Trend pencapaian kunjungan dari tahun 2010 s.d. 2014
80.000 -

70.000 ~

60.000 A

50.000

40.000 ~ M Target
30.000 - M Realisasi
20.000 A

10.000 -

2010 2011 2012 2013 2014

Dilihat dari kunjungan tahun 2010 sebanyak 58.058 dibandingkan dengan
tahun 2011 sebanyak 60.350 orang, terjadi peningkatan sebanyak 2.292 orang
(3,95%). Pada tahun 2012 kunjungan pasien sebanyak 60.380 orang, dibandingkan
tahun 2011 terjadi peningkatan 30 orang (0,05% ). Sedangkan tahun 2013 kunjungan
pasien 64.252, dibandingkan dengan tahun 2012 terjadi peningkatan 3872 orang
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(6,41%). Pada tahun 2014 kunjungan pasien sebanyak 70.797 orang, terjadi
peningkatan sebanyak 6545 orang dibandingkan tahun 2013 (10,19%)

Hal ini disebabkan karena Rumah Sakit Indera mempunyai Program
Unggulan dan Program Inovasi :
1. Program Unggulan yaitu :
a. Indera Penglihatan/Mata
- Operasi katarak dengan Phaco adalah operasi katarak tanpa insisi
sehingga penyembuhannya lebih cepat dan tidak menimbulkan astigmat.
- Penanganan Kelainan Retina, untuk menangani komplikasi-komplikasi
penyakit degeneratif ke mata seperti Kencing manis ( Diabetes Mellitus ).
b. Indera pendengaran/THT
- Penanggulangan ketulian melalui skrining gangguan pendengaran pada
bayi sehingga menemukan kasus gangguan pendengaran sedini mungkin
dan dapat dilakukan rehabilitasi sesegera mungkin agar dampak cacat
dengar bisa diatasi.
c. Indera Peraba/Kulit dan Kelamin
- Spektra UVA/UVB, untuk beberapa pengobatan seperti vitiligo dan
psoriasis
- Penanganan penyakit kulit/ dermatitis luas

- Pencegahan kecacatan kusta

2. Program Inovasi yaitu :

1) Kerjasama dengan Komite Penanggulangan Gangguan Penglihatan dan
Kebutaan (PGPK) Kabupaten/Kota dan Puskesmas untuk
menjemput/mengantar pasien ke RS Indera atau memberi pelayanan di Desa
melalui mobil klinik keliling. Dengan kegiatan :

- Screening awal, memeriksa pasien untuk mendapatkan pasien dengan
penyakit katarak

- Operasi katarak dan penyakit mata lainnya

- Follow up post operasi

2) Memberikan pelayanan prima bagi masyarakat yang sulit mangakses fasilitas
pelayanan kesehatan.
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C. Pengembangan SDM (Sumber Daya Manusia)

Rumah Sakit Indera Provinsi Bali sebagai rumah sakit jejaring pendidikan,
bekerja sama dengan Fakultas Kedokteran Universitas Udayana dalam program
pendidikan kedokteran. Pada tahun 2014 ada 254 orang dokter muda di bagian
Mata, 32 orang di bagian THT, dan 57 orang di bagian Kulit dan Kelamin. Dokter
magang di bagian mata 9 orang, THT 1 orang, kulit dan kelamin 3 orang.
Sedangkan untuk pendidikan spesialisasi telah diikuti oleh 5 orang dokter residen

mata dan 8 orang residen kulit

D. Penelitian dan Pengembangan limu Pengetahuan di Bidang Kesehatan Indera.

RS Indera Provinsi Bali mengadakan survey Indeks Kepuasan Masyarakat
(IKM) setiap tahunnya, untuk mengetahui tingkat kepuasan pasien terhadap

pelayanan di RS Indera Provinsi Bali, dengan hasil sebagai berikut :

2010 82,345
2011 82,499
2012 82,502
2013 82,499
2014 82,36
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E. Keberhasilan RS Indera Provinsi Bali

Mutu pelayanan di RS Indera Provinsi Bali sudah memperoleh pengakuan

melalui :

1 Sertifikat dan Piala Citra Pelayanan
Prima (CPP)

1 1SO 9001-2000 dan ISO 9001-2008

CERTIFICATE
Of Compliance

1 Akreditasi
RS Indera Provinsi Bali mendapatkan sertifikat akreditasi pada tanggal 22

November 2010 untuk 5 pelayanan dasar.
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Indeks Kepuasan Masyarakat (IKM)

Setiap tahun RS Indera mengadakan survey Indeks Kepuasan Masyarakat,
dimana nilainya selalu meningkat setiap tahunnya. Tujuan survey adalah
untuk mengetahui tingkat kepuasan masyarakat terhadap mutu pelayanan
RS Indera. Pada tahun 2014 nilai IKM RS Indera adalah sebesar 82,36.

Badan Layanan Umum Daerah (BLUD)

Setelah terpenuhinya persyaratan substansi, teknis, dan administratif,
berdasarkan Surat Keputusan Gubernur Bali No 1356/01-F/HK/2012, maka
mulai tanggal 1 Januari 2013, RS Indera Provinsi Bali telah ditetapkan
menjadi Badan Layanan Umum Daerah.

Wilayah Bebas dari Korupsi (WBK)
Pada tanggal 30 November 2012, Rumah Sakit Indera ditetapkan sebagai

unit kerja berpredikat Wilayah Bebas dari Korupsi (WBK).
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1 Penghargaan Indonesia Healthcare Award Most Reputable Brand untuk
pelayanan mata di 7 kota besar di Indonesia

PREDIKAT KEPATUHAN

STANDARPELAYANAN PUBLIK
UL 25 TAHUN 2009 TENTANG PELAYANAN PUBLIK

1 Penghargaan Pelayanan Terbaik Kepada Konsumen 2014 oleh Yayasan
Lembaga Perlindungan Konsumen Bali
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BAB V
PERMASALAHAN DAN PEMECAHAN

Dalam melaksanakan program dan kegiatan tahun 2014 tidak ditemukan

permasalahan yang mempengaruhi pencapaian program. Mengingat Rumah Sakit

Indera Provinsi Bali adalah Rumah Sakit Khusus Kelas A, maka pelayanan yang

diberikan adalah pelayanan tingkat tersier. Untuk mencapai pelayanan tingkat tersier

tersebut masih ada kendala yang dihadapi. Adapun kendala yang dihadapi berupa:

a. Belum adanya kesamaan persepsi di beberapa hal antara manajemen dan

pelayanan.

b. Jumlah dan Jenis Dokter Spesialis belum memadai

c. Sarana dan Prasarana Rumah Sakit Belum memadai

Upaya-upaya yang akan dan terus dilakukan oleh Rumah Sakit Indera adalah :

1. Pertemuan terstruktur antara lain :

T
1
1
T

Weekly report setiap hari Kamis
Pertemuan Komite Medik satu kali sebulan
Pertemuan Komite Perawatan setiap 3 bulan

Rapim satu kali sebulan

2. Kerjasama dengan RSUP dan FK UNUD

Formasi Pengadaan Tenaga melalui BKD

4. Pembenahan/penataan lingkungan Rumah Sakit secara terus menerus dan

mengusulkan penambahan alat kesehatan melalui APBD dan APBN
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BAB VI
PENUTUP

Rumah Sakit Indera Provinsi Bali merupakan unsur pelaksana
Pemerintah Provinsi Bali dalam bidang pelayanan kesehatan indera dan bertanggung
jawab kepada Gubernur Bali. Sesuai dengan Peraturan Gubernur Bali Nomor 87
Tahun 2011 tentang Rincian Tugas Pokok Rumah Sakit Indera Provinsi Bali,
mempunyai tugas pokok membantu Gubernur dalam menyelenggarakan Pemerintahan
dibidang Kesehatan Indera. Dalam melaksanakan tugas pokok dan fungsi Rumah
Sakit Indera Provinsi Bali telah menyusun Rencana Strategik 2013-2018, yang
mengacu pada Rencana Strategik Provinsi Bali. Dalam rencana strategik tersebut
tercantum Visi Rumah Sakit Indera yaitu “Rumah Sakit Indera Menjadi Pusat
Pelayanan Dan Rujukan Mata Regional Untuk Mewujudkan Bali Yang Maju, Aman,

Damai, dan Sejahterafi .

Dalam memberikan pelayanan kepada masyarakat, Rumah Sakit Indera
memberikan pelayanan spesialistik kesehatan Mata, THT, Kulit dan Kelamin.

A. KESIMPULAN
1. Jumlah kunjungan ke Rumah Sakit Indera Provinsi Bali dari tahun ke tahun
terus meningkat.
2. Kegiatan pelayanan kesehatan indera sudah dapat berjalan sesuai rencana

dengan hasil kegiatan rata-rata diatas target yang telah ditetapkan.
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B. SARAN

1. Untuk dapat mencapai pelayanan tingkat tersier, penambahan jumlah dan
kualitas SDM perlu dilaksanakan secara berkesinambungan dan begitu pula
untuk melengkapi sarana prasarananya.

2. Dalam menjaga dan meningkatkan mutu pelayanan rumah sakit secara terus
menerus dan berkesinambungan perlu mempertahankan ISO 9001 i 2008, CPP
(Piagam dan Piala Citra Pelayanan Prima dari Presiden Republik Indonesia
tahun 2010) berupaya pada melaksanakan persiapan untuk mengikuti penilaian

akreditasi nasional versi 2012.

Direktur Rumah Sakit Indera
Provinsi Bali

dr. Ni Made Yuniti,MM
Pembina Utama Muda
NIP. 19610810 198803 2 004
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