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L. PENDAHULUAN

Pada era Jaminan Kesehatan Nasional (JKN),
sebagian RS di Indonesia melayani pasien yang
mempunyai kartu kepesertaan yang dikelola
oleh BP]S, termasuk pada Fasilitas Kesehatan
vang ada di lingkungan TNI AL Kita ketahui
bersama pada pelayanan pasien BP]S ini, ada
perubahan sistem pembiayaan dengan sistem
paketyang bernama INA CBG,Sdimana biaya telah
ditetapkan berdasarkan pengelompokan
diagnosa  dan  tindakan yang  sejenis.
Dengan implementasi program JKN ini, RS harus
menerapkan upaya efesiensi yang tepat guna,
Hal ini harus dicermati oleh RS untuk bisa
mengendalikan biaya bila tidak ingin rugi. RS
harus  bisa mengefesienkan  biaya yang
dikeluarkan dalam memberikan pelayanan,
apakah disebabkan over treatment ataukah
memang BS yang kurang ef esien.

Pola. pembayaran di era JKN
dengan INA CBz;, § memacu RS untuk

menemukan strategi yang tepat ter
manageémen biaya yang
pada pelayanan yang efektif
mengesampingkan mutu dan
Banyak yang belum men
dalam proses pelayanan
kesehatan bahan habis pakai
RS yang kurang mendukung. §
adalah dengan Cost Conta
menciptakan budaya sadar
staf pegawai agar pemborosan da
pembiayaan bisa ditekan
E ffectiveness,

Dalam pengendalian |
RS tentunya mempunyai str
dalam mengefesiensikan biaya
Beberapa  strategi ang
diantaranya  penerapan  Cli
ataupup pengendalian Ba
Pakai (BHP), proporsi jasa medis dan
JuBa menjadi salah sary penyebab inef
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hef«ekﬁﬁtas pelayanan bisy dilak ukan
knowledge management Banyak tgols
t diaplilkasikan dalam Pengendalian

satu  diantaranya adalah  Eyps
Measure System). Sebelum pemba-
enfang EMS ada baiknya kita bahas dyy,
‘pengendalian biaya.

MEMBANG BUDAYA
;ENDALIAN IE§YA ORGANISAS]

a JKN ini, agar Fasilitas Keschatan baik i
nisasi apapun baik Klinik maupun rumah
perlu  pengendalian biaya agar tidak
igi. Ada 4 unsur  penentu yang harus
1gur dikendalikan.

- Budaya Organisasi

uk bisa mengendalikan  biaya  tidak
na hards dilandasi buda}ra organisasi.
. Organisasi  harus dirumuskan dengan
menuju  budaya pengendalian  biaya.
nisasi harus mempunyai lujuan yang jelas,
tidak lain adalah habbit. Untuk itu
afapkan bagaimana budaya dalam organisasi

benar - bepmar berorientasi  pada
engendalian biaya,
Pelaku
organisasi pelakunya adalah Sumber
Manusia  (SOM). SDM  dalam

misasi harus befada pada struktur yang
‘ada dalam Struktur Organisasi dan Tata
a Seperti  dalam  sebuah  kelvarga,
1 punya beberapa kamar dimana tiap kamar
da-beda. Setiap anggota dalam organisasi
erpikir untuk mencapai sukses dalam
'engendalian Proses.
KN ada 2 tujuan utama organisasi yaitu
n  Efektifitas disamping tujuan lain.
yang dan tepat tapi efesien. Oleh
e Ienpmpengnruh uptuk
oroses pelayalan dengan baik
efesiensi biaya Ada pakar yang
"“_;__ tidak  bisa
"_': et hitas Hal I
tifitas akan mendorong
sl m I']'E]ltLE.T.
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| Untuk ity dalam ofganisasi yang paling
penting adalah Standasisasi baik Standarisasi
Budaya, SDM |, Struktur dan Proses, Seperti juga
pada Akredicasi bahwa prinsip utamanya adalah
Stapdarisasi.  Jadi untuk  menetapkan
pengendalian  biaya adalah bagaimana RS
Mepata struktur, menata proses, menata SDM
dan semua itu dibiasakan menjadi  habbit,
inenjadi budaya. Organisasi harus menerapkan
Pengendalian biaya (Cost Contaiment) agar
sukses di era JKN.

3. PENERAPAN COST CONTAIMENT
DIERAJKN

Ada 5 dimensi yang harus dikendalikan untuk
dapat mengendalikan biaya dengan baik.

a. Kesadaran Blaya (Cost Awareness)
Seluruh anggota dalam organisasi harus sadar
akan pengendalian  biaya, mulai Satpam,
Cleaning Service, bagian dapur serta semua
bagian dalam RS. Misalnya bagian dapur harus
sadar akan biaya berapa minyak gofeng yang
dibutuhkan dalam sebulan, apakah sudah sesuai
dengan jumlah pasien yang dilayani, harus
dikontrol tiap bulan. Karena pemboroson kadang
tidak terduga, Ada kran air mandi yang mengalir
kurang mendapatkan  kepedulian  untuk
dimatikan jika tidak dipakai. Ada kran air
yang bocor dibiarkan demikian juga telpon
harus dikontrol apakah memang sesuai dengan
pemakalan RS bukan untuk kepentingan pribadi
Apakah AC hidup terus sementara i
diperlukan. Apakah penggunaan bahan habis
pakai sudah sesuai dengan pelayanan pada
pasien.

h Managemen Biaya (Cost Management)
Pembiayaan harus dikelola dengan baik. Mulai
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perencanaan  sampai
dikendalikan dengan baik, Dalam managemen
selalu  ada Perencanaan, Pengorganisasian,
Pelaksanaan, Monitoring dan Evaluasi yang
dikenal dengan POAC (Planning, Organizing,
Actualling, dan Controlling). Khusus yang terkait
dengan biaya di POAC yang diterapkan di bidang
keuangan. Job desk bagian keuangan, dan Ka unit
kerja lainnya. apakah dalam struktur dan proses
yang ada deskripsi pekerjaan sudah tertulis
misalnya Kepala Ruangan bertanggung jawab
pada keuangan, jka belum perlu ada baikiya
kiranya direvisi. Seliap Ka unit kerja harus sadar
untuk bisa mengelola keuangan dengan baik.
Apabila a da cost yang  dikeluarkan  sudah
melebihi klaim yang akan diterima dafi BP]S

gvaluasinya harus

segera dilaporkan sehingga bisa  dilakukan
evaluasi oleh managemen.
c Monitoring Biaya (Cost Monitoring)

Penting di era JKN ini, terutama bagi RS karena

pembiayaan befdasakan INA CBGS,

untuk
Sistemn vang mendukung
monitoring biaya yang lerkait dengan pelayanan
pesefta BPIS. yaitu SIM (System  Information
Management) yang dapal memnberikan informasi
pembiayaan pasien BPJS. Karena jika dlakukan
secara manual akan kesulitan. Dengan didukung
sistem akan dapat diketahui pasien A sudah
menghabiskan  biaya berapa,  uniuk dapat
mengontrol antara biaya yang  dikeluarkan

memiliki

dengan biaya yang akan dipe
Monitoring pembiayaan pasien
peserta  BPJS  harus dicross
beban biaya.  berdasarkan  un
berdasarkan tarif. Misalnya ka
tarifnya Rp. 100.000 . Pasien s
hari. Namun unit cost kamar ters
60,000/ hari maka pasien untuk
saraia kKamal sudah menghabisks
bukan Rp. 300,000, Harus terc;
Sehingp jika hal ni dilakukan
masalah dengan tarif INA CBG, |

d. Penilaian Biaya (Cost Ap,
Jangan segan untuk membe
untuk memberikan
memberikan reward pada umit
dalam melakukan  pen

Cost Appraisl  dalam ben
pengukuran dengan

analisis, melakukan peng
Salah satu contoh apakah
Rawal Inap bisa ditutup |
BPJS, Jika melebihi nilai k
analisis, Misalnya operasi
Rp. 4.000,000, Biaya yang st
Rp. 5000.000. Untuk itu janga
segera dilakukan analisis, L
menyebabkan biaya RS lebih
kiaim INA CBG,S apakah ki
komponen tindakan, atau ko
perawatan, Jadi selain memt
membe! reward tapi ada
unsuf  pengukufan  secara
kafenanya dalam RS harus ad:
mengendalikan biaya. '

Kerja. Budaya
Contohnya ada sebuah RS
Awareness pada security. Securi
apakah ada ruangan yang Al
Menyala, juga lampunya masih
tdak ada orang di dalam ruangan, |
dicatat, dan dikonfirmasikan pada pet
Jawab ruangan tersebut. Salah satu cc

tertulis ada RS yang m.u],u-apkan ne
telpon dicatat dalam log book.
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FICIENCY MEASUREMENT
MS)

Efestensi

pelayanan di era JKN - BpJs
kan organisasi melaksanakan proses
tif dan efesien, dimana  pelayanan
rat dengan resources yang sama, harus
kan oufpul yang lebih baik dan
ny: Beberapa  konsep  terkait
alah sebagai

n tingkat keberhasilan  pemanfaatan
‘yang disediakan & hasil output di ban
i deng inputnya
data pembanding & capaian sebelum
et yang telah ditetapkan
sces dapat berupa : SDM, fasilitas kerja,
‘kerja, dan anggaran program kerja
~ dapat berupa: pasien, frekuensi,
pendapatan,

|

OFTW ARE EMS

rupakan perangkat lunak yang secara
- menghasilkan  model  perhitungan
ngan tingkat efesiensi antar unit kerja,
n data multi input dan multi output
edia. put data pada sistem ini
akan program excel dimana data di
dalam kode input {1} dan output (O}
n Data

analisis dengan sofiware EMS
bagai berikut.

s pada tingkat unit kerja, tingkat RS
at instalasi/bagian

engkap data maka hasil yang di da
'L';' In sensitive

DM

rj
n Habis Pakai medis, Non
1eliharaa :|
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(c) Pendapatan

(d) Komplain

(¢) Komitmen/Partisipasi

5) Bentuk data bisa volume dan atau natura
(Rp.)

Data yang sudah terdapat dalam excel siap untuk
di analisis dengan EMS. Adapun langkah -
langkahnya sebagai berikut:

I.  Klik dan pilih File .. lakukan l0ading data
Pilih file Excel data
Klik dan pilih DEA . Run Model
Klik dan pilih star
Lakukan Analisis dengan software EMS
Untuk melihat apakah pendapatan di RS
efesien atau tidak dapat di lihat pada
score dimana :
Ef esien: Apabia nilainya = dari 100 maka
semakin efesien, Tidak FEfesien : Apabila
nilainya < dari 100 maka semakin tidak
efesien.

Mo Lk b

6. PENUTUP

RS membutuhkan managemen pengelolaan
biaya yang strategis dan efesien. Salah satu
caranya  adalah  bagaimana meningkatkan
keunggulan kompetitif dalam  pengelolaan
sumber  daya secara efektif dan efesien yang
dibarengi dengan cost effectiveness. RS perlu
membangun  budaya pengendalian  biaya
organisasi dengan penerapan Cost Contaiment.
Ada tool oft ware yang bisa digunakan salah
satunya dengan EMS (E fliciency Measurement
System). Semoga bermanfaat, selamat
melakukan efesiensi biaya.
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