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INSTANSI
RSUD Prof. dr. SOEKANDAR KABUPATEN MOJOKERTO

VISI KABUPATEN MOJOKERTO :
Terwujudnya Masyarakat Kabupaten Mojokerto yang Mandiri, Sejahtera, dan Bermartabat melalui
Penguatan dan Pengembangan Basis Perekonomian, Pendidikan serta Kesehatan.

MISIKE-7 :
Memperkuat Kondusifitas Ketertiban dan Keamanan serta Peningkatan Pemberian Pelayanan Prima
di Semua Sektor bagi Masyarakat.

TUJUAN
Meningkatkan Kepuasan Pelayanan Rumah Sakit terhadap Kesehatan Masyarakat

TUGAS
Menyelenggarakan Pelayanan Kesehatan dengan Upaya Penyembuhan, Pemulihan, Peningkatan,
Pencegahan, Pelayanan Rujukan, dan Menyelenggarakan Pendidikan dan Pelatihan, Penelitian, dan
Pengembangan, serta Pengabdian Masyarakat

FUNGSI

Penyelenggaraan Pelayanan Medis

Penyelenggaraan Pelayanan Penunjang Medis dan Non Medis
Penyelenggaraan Pelayanan dan Asuhan Keperawatan
Penyelenggaraan Pelayanan Rujukan

Penyelenggaraan Pendidikan dan Pelatihan

Penyelenggaraan Penelitian dan Pengembangan Kesehatan

Penyelenggaraan Kegiatan Ketatausahaan

09 N BV M B e R e

Penyelenggaraan Koordinasi dengan Instansi Terkait Bidang Pelayanan
Kesehatan

9  Penvelensoaraan Funesi Sasial denecan Memnerhatikan Kaidah Ekonomi



INDIKATOR
EINERSA KINERJA PENJELASAN / FORMULASI PERHITUNGAN SUMBER | TARGEX
UTAMA DATA 2020
UTAMA
(1) (2) Q) “)
Meningkatnya
Mutu Jumlah hari perawatan RS dalam waktu tertentu
Pelavanan Bed Jumlah tempat tidur x Jumlah hari dalam satu satuan waktu e
Keschatan Occupancy
Bagi Rate .
Masyarakat (BOR) BOR merupakan suatu persentase pemakaian tempat tidur pada suatu waktu tertentu. | . S 60-70%
Indikator ini memberikan gambaran tentang tinggi rendahnya tingkat pemanfaatan tempat
tidur rumah sakit. Nilai ideal parameter ini adalah 60% - 85%.
Jumlah hari perawatan pasien keluar RS
Avééigh Jumlah pasien keluar RS (hidup + mati)
Length of Stay
RRELEY ALOS merupakan rata-rala lama rawat seorang pasien. Indikator ini disamping 11:;1"3:;: 5 hari
memberikan gambaran tingkat efisiensi juga dapat memberikan gambaran tentang mutu
pelayanan. Secara umum ALOS yang ideal antara 6 hari —9 hari.
(Jumlah tempat tidur x hari) — hari perawatan RS
Jumlah pasien keluar RS (hidup + mati)
Turn Over
Internal (TOI) Laporan 2 hari
TO! merupakan rata-rata hari tempat tidur yang tidak ditempati dari saat terisi sampai saat Tahunan
terisi berikutnya. Indikator ini memberikan gambaran tingkat efisiensi dari pemakaian
tempat tidur, Idealnya tempat tidur kosong hanya dalam waktu 1 hari — 3 hari.
Jumlah pasien keluar RS (hidup + mati)
Jumlah tempat tidur
Bed Turn Over
(810 Laporan
BTO merupakan frekwensi pemakaian tempat tidurberapa kali dalam satu satuan waktu Tahunan 50 kali
tertentu. Indikator ini memberikan gambaran tingkat efisiensi dari pemakaian tempat tidur.
Idealnya tempat tidur rata-rata dipakai selama | tahun sebanyak 40 kali — 50 kali.
Jumlah pasien keluar mati = 48 jam
Jumlah pasien keluar RS (hidup + mati) 4000
Net Death Rate
(NDR) L
NDR adalah angka kematian 48 jam setelah dirawat untuk tiap-tiap 1000 penderita keluar. T ah] i 25/ 1000
Indikator ini dapat memberikan gambaran mutu pelayanan rumahsakit. NDR yang dapat
ditolerir adalah kurang dari 25 orang yang mati per 1000 pasien yang keluar RS.
Jumlah pasien keluar mati « 1000 %0
Gros Death Jumlah pasien keluar RS (hidup + mati)
Laporan
Rate (GDR) g - 45/ 1000
GDR adalah angka kematian umum untuk tiap-tiap 1000 penderita keluar. Indikator ini
dapat memberikan gambaran mutu pelayanan rumah sakit. Nilai GDR scbaiknya tidak
lebihdari 45 orang yang mati per 1000 penderita keluar RS.
Mengetahui,

Direktur RSUD Prof. dr. Soekandar
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