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ABSTRAK 

 

Berdasarkan Permenkes No. 4 tahun 2018 setiap rumah sakit diwajibkan 

untuk dapat memberikan pelayanan kesehatan yang bermutu, penelitian ini 

bertujuan untuk menganalisis upaya meningkatkan mutu pelayanan melalui 

manajemen pengetahuan di Unit Rawat Inap Rumah Sakit Bhayangkara Polda 

Lampung. Adapun metode penelitian yang digunakan adalah deskriptif dengan 

menggunakan pendekatan desain kualitatif (qualitative research), dimana akan 

dilakukan uji validitas  menggunakan triangulasi sumber, metode, dan data. 

Informan dalam penelitian ini berjumlah 6 orang yang dipilih secara purposive 

yaitu 3 orang manajemen rumah sakit dan 3 orang perawat unit rawat inap.  

Berdasarkan penelitian upaya proses knowledge creation dilakukan rumah 

sakit dengan pengadaan in house training, pelatihan, penggunaan internet, dan 

rapat evaluasi. Namun tidak seluruh perawat dapat mengikuti kegiatan karena 

pendanaan yang terbatas. Sedangkan proses knowledge sharing sudah dilakukan 

secara berjenjang namun masih terdapat hambatan yaitu adanya shift kerja 

perawat. Sehingga tidak semua perawat dapat mendapatkan pengetahuan baru 

secara bersamaan. Dan yang terakhir proses knowledge implementing, rumah sakit 

menyedikan tempat untuk kegiatan pendidikan dan pelatihan, komputer sebagai 

penunjang kegiatan, serta terdapat modul-modul pembelajaran. Dari ketiga proses 

knowledge management RS. Bhayangkara Polda Lampung sudah melakukan 

upaya peningkatan mutu melalui manajemen pengetahuan namun masih perlu 

ditingkatkan untuk mengatasi permaslahan yang ditemukan. Pihak rumah sakit 

dapat mengatasi masalah tersebut dengan cara pemberian reward bagi perawat 

yang memiliki penilaian kinerja yang baik untuk dapat mengikuti pelatihan, 

menjalin kerjasama dengan universitas sehingga dapat mendatangkan pembicara 

untuk mengurangi pengeluaran anggaran, mengikuti perkembangan program 

pemerintah untuk peningkatan pengetahuan perawat yang diadakan secara gratis 

dan memanfaatkan media sosial untuk memberikan informasi mengenai 

pengetahuan baru yang perlu diketahui oleh perawat dengan tetap melakukan 

evaluasi secara berkelanjutan. 

 

Kata Kunci: Mutu Pelayanan, Knowledge Management 
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ABSTRACT 

Based on Permenkes No. 4 of 2018 every hospital is required to be able to 

provide quality health services, this study aims to analyze efforts to improve 

service quality through knowledge management in the Inpatient Unit of the 

Bhayangkara Hospital Polda Lampung. The research method used is descriptive 

using a qualitative design approach (qualitative research). The researcher used  

the triangulation of sources, methods, and data for validity tested. The informants 

in this study were 6 people who were selected purposively, namely 3 hospital 

management and 3 inpatient unit nurses. 

Based on the research, the efforts of the knowledge creation process are 

carried out by hospitals by providing in-house training, training, internet use, and 

evaluation meetings. However, not all nurses can participate in the activities due 

to limited funding. While the knowledge sharing process has been carried out in 

stages but there are still obstacles, namely the nurse's work shift. So that not all 

nurses can get new knowledge at the same time. And finally the knowledge 

implementing process, the hospital provides a place for education and training 

activities, computers to support activities, and there are learning modules. From 

the three processes of knowledge management RS. Bhayangkara Polda Lampung 

has made efforts to improve quality through knowledge management but still 

needs to be improved to overcome the problems found. The hospital can overcome 

this problem by giving rewards for nurses who have good performance appraisals 

to be able to take part in training, collaborate with universities so that they can 

bring in speakers to reduce budget expenditures, follow government programs to 

increase knowledge of nurses which are held for free and utilizing social media to 

provide information about new knowledge that nurses need to know while 

continuing to evaluate continuously. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1  Latar Belakang 

Rumah Sakit merupakan institusi pelayanan kesehatan yang memiliki fungsi 

untuk memberikan pelayanan kesehatan secara komprehensif. Pelayanan 

kesehatan secara komprehensif adalah pelayanan kesehatan menyeluruh yang 

diberikan rumah sakit kepada pasien sesuai kebutuhan dengan memperhatikan 

keterampilan, kompetensi dokter, serta fasilitas yang tersedia pada rumah sakit. 

Agar rumah sakit dapat menjalankan fungsinya dengan baik maka rumah sakit 

dituntut untuk memberikan pelayanan kesehatan yang bermutu. Menurut 

Peraturan Menteri Kesehatan No. 4 tahun 2018 setiap rumah sakit diwajibkan 

untuk memberikan pelayanan kesehatan yang bermutu dan mengutamakan 

kepentingan pasien serta sesuai dengan standar pelayanan Rumah Sakit 

(Kementrian Kesehatan RI, 2018).  

Rumah Sakit Bhayangkara Polda Lampung merupakan Rumah Sakit Umum 

milik Pemerintah Provinsi Lampung yang didirikan pada tahun 1965. Rumah sakit 

ini memiliki lokasi yang berada di Ibu Kota Provinsi Lampung yaitu Kota Bandar 

Lampung, yang melayani pasien PNS atau anggota Polri dan masyarakat umum. 

Sehingga dapat disimpulkan bahwa Rumah Sakit Bhayangkara Polda Lampung 

merupakan rumah sakit yang memiliki lokasi dan pasar yang baik pada 

masyarakat. Namun, berdasarkan data Bed Occupancy Ratio (BOR) menunjukan 

dari 4 (empat) rumah sakit umum milik pemerintah di Kota Bandar Lampung, 

Rumah Sakit Bhayangkara Polda Lampung memiliki Bed Occupancy Ratio 

(BOR) yang rendah. Rumah Sakit Umum Daerah Abdul Dr. H. Abdul Moeloek 

sebesar 77,24 %, Rumah Sakit Umum Daerah Dr. A. Dadi Tjokrodipo sebesar 

58%, Rumah Sakit Tk IV 02.07.04 sebesarr 52% dan Rumah Sakit Bhayangkara 

Polda Lampung menunjukan nilai Bed Occupancy Ratio (BOR) pada tahun 2019 

adalah 43,98%. Nilai ideal yang disarankan oleh Dapertemen Kesehatan RI tahun 
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2005 untuk Bed Occupancy Ratio (BOR) adalah 60% - 85%. Artinya, nilai 

indikator penggunaan tempat tidur Rumah Sakit Bhayangkara Polda Lampung 

belum mencapai nilai ideal.  

Penggunaan tempat tidur merupakan bagian dari Unit Rawat Inap Rumah 

Sakit. Dimana Unit Rawat Inap Rumah Sakit memiliki pengaruh yang besar bagi 

sebuah Rumah Sakit. Hal ini dikarenakan salah satu sumber pendapatan (revenue) 

utama sebuah Rumah Sakit bersumber dari Unit Rawat Inap (Puspitawati dan 

Ratnawati, 2014). Semakin tinggi nilai BOR pada suatu rumah sakit maka 

semakin tinggi pula penggunaan tempat tidur yang ada untuk perawatan pasien. 

Begitu juga sebaliknya, semakin rendah BOR pada suatu rumah sakit maka 

semakin sedikit tempat tidur yang digunakan untuk merawat pasien dibandingkan 

tempat tidur yang telah disediakan. Bed Occupancy Ratio (BOR) yang rendah 

menunjukan adanya ketakefisienan penggunaan tempat tidur di Rumah Sakit. 

Oleh karena itu strategi yang tepat sangat dibutuhkan Rumah Sakit Bhayangkara 

Polda Lampung untuk dapat meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan yang 

diberikan. Sehingga dapat menghasilkan mutu pelayanan yang baik dan dapat 

meningkatkan Bed Occupancy Ratio (BOR) pada Rumah Sakit.  

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Gazpers dan Fontana (2013), 

menunjukan kriteria dari Malcolm Baldrige dapat memberikan identifikasi mulai 

dari kekuatan sampai peluang perbaikan yang akan berpengaruh terhadap 

peningkatan mutu pelayanan rumah sakit. Ada 7 (tujuh) kriteria yaitu 

kepemimpinan (leadership), perencanaan strategis (strategic planning), fokus 

pelanggan (customer focus), pengukuran, analisis, dan manajemen pengetahuan 

(measurement, analysis, and knowledge management), fokus pada sumber daya 

manusia (focus on human resources), fokus pada proses (focus on process), dan 

hasil (result).  

Dari ketujuh kriteria yang terdapat pada Malcolm Baldrige, kriteria yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah pengukuran, analisis, dan manajemen 

pengetahuan (measurement, analysis, and knowledge management) dimana 

manajemen pengetahuan (knowledge management) sebagai fokus dari penelitian. 

Hal ini dikarenakan kualitas pelayanan bagi seorang pasien yang pertama adalah 

pemberian pelayanan kesehatan secara personal oleh pegawai Rumah Sakit 
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terhadap kecepatan dalam proses kesembuhannya. Berdasarkan hasil 

penelitian yang dilakukan oleh Karassavidou et al.,(2009) menunjukan bahwa 

dimensi personal (human factor) dianggap penting oleh pasien. Dimana kualitas 

pelayanan yang diharapkan oleh pasien meliputi sikap, perilaku, kecepatan waktu 

pelayanan, serta kejelasan informasi yang diberikan oleh pegawai Rumah Sakit 

(Chilgren, 2008). Sehingga untuk dapat menghasilkan kualitas pelayanan sesuai 

dengan yang diharapkan pasien, maka kompetensi (pengetahuan) sumber daya 

manusia (SDM) sangat penting pada Rumah Sakit. Terutama bagi SDM Rumah 

Sakit yang terlibat langsung dalam pemberian perawatan kepada pasien.  

Sumber daya manusia (SDM) pada Rumah Sakit merupakan aset utama bagi 

Rumah Sakit dan juga ikut memberikan pengaruh bagi proses pelayanan 

kesehatan. Mutu proses pelayanan dapat meningkat apabila pegawai rumah sakit 

memiliki pengetahuan dan terlatih dalam perkerjaannya. Terutama perawat, 

dimana memiliki jumlah terbesar dalam kepegawaian rumah sakit sehingga 

memiliki potensi yang besar untuk terjadi kesalahan medis (medical errors). 

Dengan adanya manajemen pengetahuan (knowledge management) dapat 

membantu Rumah Sakit dalam mengkomunikasikan perilaku yang diharapkan, 

mengendalikan biaya dan meningkatkan kepuasan pasien (Ratnamiasih et al., 

2012). Sehingga upaya untuk meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan yang 

diberikan berhubungan dengan kompetensi (pengetahuan) personal yang dimiliki 

pegawai Rumah sakit dalam pemberian pelayanan kesehatan secara langsung 

kepada pasien.  

Selain itu adanya manajemen pengetahuan (knowledge management) 

diharapkan dapat meningkatkan health literacy bagi pegawai Rumah Sakit. health 

literacy sangat penting bagi tenaga kesehatan karena dengan adanya health 

literacy dapat memberikan pengaruh bagi petugas kesehatan dalam memperoleh, 

memahami, memproses, menggunakan informasi, dan pemberian pelayanan 

kesehatan (Batterham et al., 2016). Prinsip tersebut kemudian diterapkan dalam 

kegiatan pemberian asuhan keperawatan, agar dapat meningkatkan pelayanan 

keperawatan (Grace, 2016). Menurut Mccune et al., (2016), health literacy 

berkaitan dengan ketepatan pemberian pelayanan keperawatan yang sesuai dengan 

standar keselamatan pasien, dimana akan mempengaruhi kualitas pelayanan yang 
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akan diberikan. Health literacy memiliki dampak positif terhadap pelayanan 

yang diberikan oleh perawat di rumah sakit. Menurut Nouri dan Rudd (2015), 

adanya health literacy berdampak kepada rasa percaya pasien terhadap informasi 

yang diterimanya serta dapat menumbuhkan rasa hormat dan membina hubungan 

saling percaya antara perawat dan pasien. Sehingga juga akan berdampak kepada 

peningkatan mutu pelayanan pada rumah sakit. Berdasarkan latar belakang 

tersebut, maka peneliti tertarik untuk melakukan penelitian mengenai “Upaya 

Meningkatkan Mutu Pelayanan Melalui Manajemen Pengetahuan di Unit Rawat 

Inap Rumah Sakit Bhayangkara Polda Lampung”. 

1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan pengamatan awal yang dilakukan terhadap Rumah Sakit 

Bhayangkara Polda Lampung menunjukan lokasi yang strategis dan pasar yang 

baik bagi masyarakat. Namun, dari ke 4 (empat) Rumah Sakit Umum milik 

pemerintah yang ada di Kota Bandar Lampung menunjukan angka penggunaan 

tempat tidur (TT) di unit rawat inap Rumah Sakit Bhayangkara Polda Lampung 

adalah yang terendah. Bed Occupancy Ratio (BOR) Rumah Sakit Umum Daerah 

Abdul Dr. H. Abdul Moeloek sebesar 77,24 %, Rumah Sakit Umum Daerah Dr. 

A. Dadi Tjokrodipo sebesar 58%, Rumah Sakit Tk IV 02.07.04 sebesarr 52% dan 

Rumah Sakit Bhayangkara Polda Lampung menunjukan nilai Bed Occupancy 

Ratio (BOR) pada tahun 2019 adalah 43,98%, sedangkan nilai ideal yang 

disarankan oleh Dapertemen Kesehatan RI tahun 2005 untuk Bed Occupancy 

Ratio (BOR) adalah 60% - 85%. Menunjukan adanya ketakefisienan penggunaan 

tempat tidur di Rumah Sakit. Perlu adanya peningkatan mutu pelayanan yang 

dilakukan oleh rumah sakit. Salah satunya terhadap Sumber Daya Manusia 

(SDM) di Rumah Sakit. SDM sebagai aset utama dalam rumah sakit menjadi 

sangat penting. Hal ini dikarenakan bagi pasien, kualitas pelayanan yang 

diberikan akan terlihat pertama ketika pemberian pelayanan secara personal oleh 

pegawai Rumah Sakit terhadap tingkat kesembuhannya. Sehingga dengan adanya 

manajemen pengetahuan (knowledge management) pegawai yang baik diharapkan 

dapat  memberikan pelayanan kesehatan baik juga. Berdasarkan identifikasi 

masalah tersebut maka rumusan masalah yang diajukan adalah upaya 



5 

 

 

 

Universitas Sriwijaya 

 

meningkatkan mutu pelayanan melalui manajemen pengetahuan di Unit Rawat 

Inap Rumah Sakit Bhayangkara Polda Lampung. 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Menganalisis upaya meningkatkan mutu pelayanan melalui manajemen 

pengetahuan (knowledge management) di Unit Rawat Inap Rumah Sakit 

Bhayangkara Polda Lampung. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

A. Menganalisis proses penciptaan pengetahuan (knowledge creation) dalam 

upaya meningkatkan mutu pelayanan di unit rawat inap Rumah Sakit 

Bhayangkara Polda Lampung. 

B. Menganalisis proses penyebaran pengetahuan (knowledge sharing) dalam 

upaya meningkatkan mutu pelayanan di unit rawat inap Rumah Sakit 

Bhayangkara Polda Lampung. 

C. Menganalisis proses penerapan pengetahuan (knowledge implementing) 

dalam upaya meningkatkan mutu pelayanan di unit rawat inap Rumah 

Sakit Bhayangkara Polda Lampung. 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Bagi Peneliti 

Memberikan pengetahuan dan wawasan cara melakukan penelitian 

dibidang kesehatan dan mengaplikasikannya dalam ilmu yang diperoleh dibangku 

kuliah terutama mengenai analisis upaya meningkatkan mutu pelayanan melalui 

manajemen pengetahuan. 

1.4.2 Bagi Rumah Sakit Bhayangkara Polda Lampung 

Memberikan sumbangan pemikiran dan bahan masukan untuk perbaikan 

mutu pelayanan guna memenuhi kepuasan pasien, sehingga dapat meningkatkan 
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angka penggunaan tempat tidur (TT) atau Bed Occupancy Ratio (BOR) di 

Rumah Sakit Bhayangkara Polda Lampung. 

 

1.4.3 Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat Unsri 

Memberikan tambahan karya tulis yang bermanfaat bagi semua pihak dan 

dapat dijadikan referensi bagi pihak yang ingin melakukan penelitian selanjutnya 

tentang analisis upaya meningkatkan mutu pelayanan melalui manajemen 

pengetahuan di Unit Rawat Inap Rumah Sakit Bhayangkara Polda Lampung. 

1.5  Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Lingkup Lokasi 

Lokasi penelitian dilaksanakan di Rumah Sakit Bhayangkara Polda 

Lampung. 

1.5.2 Lingkup Waktu 

Pelaksanaan penelitian ini akan dilakukan pada bulan April    

1.5.3 Lingkup Materi 

Materi penelitian ini termasuk dalam ruang lingkup manajemen mutu 

pelayanan kesehatan terkhusus untuk menganalisis upaya meningkatkan mutu 

pelayanan melalui manajemen pengetahuan di Unit Rawat Inap Rumah Sakit 

Bhayangkara Polda Lampung. 
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