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Abstrak 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui strategi Rumah Sakit Patar Asih dengan 

pendekatan Balanced Scorecard. Pengukuran didasarkan pada empat perspektif yang terdapat 

dalam Balanced Scorecard, seperti perspektif keuangan, perspektif pelanggan, perspektif 

proses bisnis internal, perspektif pembelajaran dan pertumbuhan. Teknik pengumpulan data 

yang digunakan adalah metode dokumentasi, wawancara, dan observasi. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa kinerja Rumah Sakit Patar Asih terlihat dari (1). 

Perspektif Keuangan indikator rasio NPM, dan ROI menunjukkan bahwa kinerjanya berada 

dalam kriteria yang baik, sedangkan rasio efisiensi, dan efektivitas menunjukkan bahwa 

kinerjanya kurang baik. (2). Perspektif pelanggan terhadap indikator retensi pelanggan dan 

kepuasan pelanggan menunjukkan bahwa kinerja berada dalam kriteria yang baik, sementara 

perolehan pelanggan atau akuisisi pelanggan menunjukkan bahwa kinerjanya kurang baik. 

(3). Perspektif Proses Bisnis Internal Indikator Inovasi, dan GDR  menunjukkan bahwa 

kinerjanya dalam kriteria yang baik, sedangkan indikator indikator BOR, ALOS, TOI, dan 

NDR menunjukkan bahwa kinerjanya kurang diminati. (4). Perspektif Pembelajaran dan 

Pertumbuhan dilihat dari retensi, produktivitas dan kepuasan karyawan menunjukkan bahwa 

kinerjanya dalam kriteria yang baik, sedangkan untuk pelatihan karyawan menunjukkan 

bahwa kinerjanya kurang mendapat kriteria. 

Kata kunci: Pengukuran Kinerja, Balance Scorecard, Evaluasi Strategi Rumah Sakit Patar 

Asih. 

 

Latar Belakang 

Kebutuhan masyarakat akan kesehatan saat ini sangatlah tinggi, sehingga menuntut 

sebuah perusahaan yang bergerak pada bidang kesehatan untuk terus memberikan pelayanan, 

dan menciptakan terobosan baru yang tidak di miliki oleh kompetitornya. Keunggulan 

kompetitif dapat di miliki oleh perusahaan dengan sumber  daya yang baik dari sisi finansial 

dan non finansial. Perusahaan yang memiliki keunggulan kompetitif harus terus melakukan 

perbaikan dalam proses bisnis internalnya sebagai upaya menghasilkan produk atau jasa yang 

sesuai dengan kebutuhan konsumen. 

Balanced Scorecard (BSC) merupakan suatu metode yang dapat digunakan untuk 

mengukur kinerja perusahaan dengan memperlihatkan aspek keuangan dan non keuangan 

yang di bagi ke dalam empat prespektif. Balanced Scorecard harus menjelaskan strategi unit 

bisnis keseluruhan, dengan menggabungkan ukuran hasil dengan faktor kinerja melalui 

serangkaian hubungan jika-maka menurut Kaplan dan Norton (1996:144). Menurut Hansen 

dan Mowen (2009) Balanced scorecard adalah sistem manajemen kinerja terintegrasi yang 

menghubungkan berbagai tujuan, ukuran kinerja, dan strategi organisasi. 

 Rumah Sakit Patar Asih sebagai rumah sakit rujukan pelayanan kesehatan di daerah 

sekitar Lubuk pakam, Deli serdang. Disatu bagian di hadapkan pada masalah-masalah 

internal yang ada, sedangkan di lain bagian secara bersamaan dihadapkan pada kondisi 

lingkungan dengan berbagai peluang, dan tantangan yang senantiasa berkembang dinamis. 



 

 

2 
 

Oleh karena itu untuk dapat memberikan pelayanan kesehatan yang prima bagi masyarakat 

disusun Visi, Misi, Tujuan, Sasaran serta indicator keberhasilan yang di susun dalam rencana 

strategi. 

Sesuai dengan uraian latar belakang di atas penulis tertarik untuk meneiliti evaluasi 

strategi menggunakan penilaian balanced scorecard. karena selama ini Rumah Sakit Patar 

Asih masih menggunakan cara tradisional menilai strateginya, dengan menilai secara 

financial atau keuangan. Sehingga, strategi Rumah Sakit Patar Asih secara keseluruhan 

belum pernah di lakukan pengukuran. Maka dari itu di harapkan dengan mengunakan metode 

balanced scorecard ini dapat mengurangi kelemahan-kelemahan strategi yang hanya 

berorientasi pada keuangan saja. 

Rumusan Masalah 

Sesuai dengan permasalahan yang sudah dideskripsikan pada latar belakang sebelumnya, 

maka masalah yang akan dibahas dalam penelitian ini adalah  

1. Bagaimana penerapan metode balanced Scorecard sebagai alat evaluasi strategi pada 

Rumah Sakit Patar Asih?  

Tujuan Penelitian 

Berdasarkan permasalahan yang diteliti, maka maksud dari penulisan tugas akhir ini adalah 

untuk mengetahui penerapan metode balanced Scorecard sebagai alat evaluasi strategi pada 

Rumah Sakit Patar Asih, serta untuk memberi rekomendasi tentang strategi yang dapat di 

lakukan di tahun yang akan datang. 

 

TINJAUAN PUSTAKA 

Manajemen Strategi 

Manajemen strategi adalah seni dan ilmu untuk pembuatan (formulating), penerapan 

(implementing) dan evaluasi (evaluating) serta keputusan-keputusan antar fungsi yang 

memungkinkan sebuah organisasi mencapai keberhasilan di masa yang akan datang (Umar, 

2008). Wheelen dan Hunger (2012) berpendapat bahwa strategi perusahaan merupakan 

perencanaan komprehensif tentang bagaimana perusahaan akan mencapai misi dan tujuannya. 

Strategi akan memaksimalkan keunggulan kompetitif dan meminimalkan keterbatasan 

bersaing. Perusahaan biasanya mempertimbangkan tiga level strategi : strategi korporat, 

strategi bisnis dan strategi fungsional (Wheelen and Hunger, 2012)  

 

Pengertian Balanced Scorecard 

Balanced Scorecard merupakan suatu sistem manajemen, pengukuran, dan pengendalian 

yang secara cepat, tepat, dan komprehensif dapat memberikan pemahaman kepada manajer 

tentang kinerja bisnis. Pengukuran kinerja tersebut memandang unit bisnis dari empat 

perspektif yaitu perspektif keuangan, pelanggan, proses bisnis dalam perusahaan, serta proses 

pembelajaran dan pertumbuhan. 

Perspektif Balanced Scorecard 

1. Perspektif Keuangan 

Melalui mekanisme sebab-akibat (cause and effect), perspektif keuangan menjadi tolok ukur 

utama dalam Balanced Scorecard yang dijelaskan oleh tolok ukur operasional pada tiga 

perspektif lainnya sebagai driver (lead indicators). Ukuran kinerja keuangan menunjukkan 

apakah strategi, sasaran strategik, inisiatif strategik dan implementasinya mampu 

memberikan kontribusi dalam menghasilkan jasa dan pelayanan yang baik bagi Rumah Sakit. 

Pengukuran perspektif keuangan pada Rumah Sakit Patar Asih, sama dengan pengukuran 

prespektif di perusahaan profit lainnya, karena Rumah Sakit Patar Asih adalah rumah sakit 

swasta for Profit yang berbadan hukum perseroan terbatas. 

2. Perspektif Pelanggan 
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Salah satu factor yang menentukan tingkat keberhasilan dan kualitas perusahaan menurut 

John Sviokla dalam (Lupiyoadi, 2006: 181) adalah kemampuan perusahaan dalam 

memberikan pelayanan kepada pelanggan. Menurut Kaplan dan Norton (2000: 59), 

perusahaan diharapkan mampu membuat suatu segmentasi pasar dan ditentukan target 

pasarnya yang paling mungkin untuk dijadikan sasaran sesuai dengang kemampuan sumber 

daya dan rencana jangka panjang perusahaan.  

3. Perspektif Proses Bisnis Internal 

Perspektif proses bisnis internal menampilkan proses kritis yang memungkinkan unit bisnis 

untuk memberikan unit bisnis untuk memberi value proposition yang mampu menarik dan 

mempertahankan pelanggannya di segmen pasar yang diinginkan dan memuaskan harapan 

para pemegang saham melalui financial retums Simon (1999). Masing-masing perusahaan 

mempunyai seperangkat proses penciptaan nilai yang unik bagi pelanggannya.  

4. Perspektif Pembelajaran dan Pertumbuhan 

Proses pembelajaran dan pertumbuhan ini bersumber dari faktor sumber daya manusia, 

sistem, dan prosedur organisasi. Termasuk dalam perspektif ini adalah pelatihan pengawai 

dan budaya perusahaan yang berhubungan dengan perbaikan individu dan organisasi. Dalam 

organisasi Knowledge-worker, manusia adalah sumber daya utama. Menurut Kaplan dan 

Norton (1996) “learning” lebih dari sekedar “training” karena pembelajaran meliputi pula 

proses “mentoring dan tutoring”, seperti kemudahan dalam komunikasi di segenap pegawai 

yang memungkinkan mereka untuk siap membantu jika dibutuhkan.  

METODE PENELITIAN 

Jenis Penelitian 

Jenis penelitian yang digunakan adalah studi kasus. Penelitian ini dimaksudkan untuk 

mempelajari, menerangkan, atau menginterpretasikan suatu kasus dalam konteksnya secara 

natural tanpa adanya intervensi pihak luar. Pada intinya studi ini berusaha untuk menyoroti 

suatu keputusan atau seperangkat keputusan, mengapa keputusan itu diambil, bagaimana 

diterapkan dan apakah hasilnya (Salim 2001). 

Metode Penelitian 

Metode penelitian menggunakan metode deskriptif. Penelitian ini menggunakan pendekatan 

kualitatif dengan studi kasus tunggal (single case study). Permasalahan yang diangkat pada 

penelitian ini adalah bagaimana langkah-langkah penelitian tentang penerapan metode 

balanced Scorecard sebagai alat evaluasi strategi pada Rumah Sakit Patar Asih 

Teknik Pengumpulan Data 

Dengan cara : Wawancara dan pengamatan langsung yang dilakukan oleh peneliti dengan 

pihak manajemen PT K-24 Indonesia dan melakukan studi pustaka untuk melengkapi dan 

membandingkan hasil penelitian dari beberapa jurnal sejenis yang pernah dilakukan 

sebelumnya, mengambil beberapa literatur yang terkait seperti jurnal-jurnal riset yang pernah 

dilakukan sebelumnya, dokumen-dokumen perusahaan, makalah dan artikel-artikel yang 

terkait dengan objek penelitian maupun teori-teori yang digunakan di dalam penelitian ini.  

Jenis Data 
Data primer merupakan sumber data yang secara langsung memberikan data kepada 

pengumpul data (Sugiyono, 2012) dan data sekunder yaitu data primer yang telah diolah oleh 

pengumpul data primer atau pihak lain (Sugiyono, 2012). Data sekunder merupakan data 

pendukung bagi penulis yang dilakukan secara tidak langsung tetapi berhubungan dengan 

objek penelitian dan mendukung dilakukan penelitian.  

Validitas 

Untuk memastikan validitas, penelitian ini menggunakan dua cara yaitu validasi responden 

(member checking) dan triangulasi (Yin, 2009 dalam Kusuma 2014). Triangulasi yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah triangulasi sumber. 

Metode Analisis Data 
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Penulis melakukan evaluasi dengan cara membandingkan data-data yang menggambarkan 

kinerja dari RS. Patar Asih, dengan pengukuran kinerja yang menurut penulis sesuai dengan 

konsep Balanced Scorecard. Analisis yang dilakukan adalah sebagai berikut: 

1. Menganalisi visi dan misi RS. Patar Asih menggunakan SWOT untuk menyusun 

suatu peta strategi balanced scorecard yang terdiri dari sasaran strategi pada setiap 

perspektif dan hubungan sebab-akibat. 

2. Menentukan ukuran strategis (lag and lead indicators), target serta inisiatif strategis 

pada setiap sasaran strategis perspektif balanced scorecard. 

3. Mengukur tingkat keberhasilan pencapaian kinerja terhadap target yang ditetapkan. 

Teknik Analisis Empat Perspektif Balanced Scorecard 

Adapun untuk menghitung kinerja dalam perspektif Balanced Scorecard, penuli 

menggunakan indikator kinerja sebagai berikut: 

1) Perspektif Keuangan 

a. Net Profit Margin (NPM) 

     
           

          
 

NPM dinilai baik, bila selama periode pengamatan hasil perhitungan NPM mangalami 

peningkatan, dinilai cukup baik apabila konstan dan dinilai kurang apabila mengalami 

penurunan. (Vincent Gaspers, 2002:43) 

 

 

b. Return On investment (ROI) 

     
           

          
 

ROI dinilai baik, bila selama periode pengamatan hasil perhitungan ROI mengalami 

peningkatan, dinilai cukup baik apabila konstan dan dinilai kurang baik apabila 

mengalami penurunan (Vincent Gaspers, 2002:43) 

c. Tingkat Efisiensi (Rasio Efisiensi) 

    
                                            

                    
        

Rasio efisiensi dinilai kurang baik, bila selama periode pengamatan hasil kinerja dari 

indikator tingkat efisiensi mengalami peningkatan, dinilai cukup baik apabila konstan dan 

dinilai baik apabila mengalami penurunan karena semakin kecil hasil yang diperoleh 

menunjukkan tingkat efisiensi yang baik.  

d. Tingkat Efektivitas 

                    
                    

                 
                                

Rasio efektivitas dinilai baik, bila selama periode pengamatan hasil kinerja dari indicator 

Rasio Efektivitas mengalami peningkatan, dinilai kurang apabila mengalami penurunan. 

2) Perspektif Pelanggan 

a. Tingkat retensi pelanggan (Customer Retention) 

                  
                  

                    
        

Retensi pelanggan dinilai baik, bila selama periode pengamatan mengalami peningkatan, 

dinilai cukup baik apabila konstan dan dinilai kurang apabila mengalamai penurunan. 

b. Kemampuan menguasai pelanggan (Customer Acquisition) 

                   
                  

             
       

Akuisisi pelanggan dinilai kurang baik apabila perhitungan akuisisi pelanggan mengalami 

penurunan, dinilai cukup jika konstan, dinilai baik apabila mengalami peningkatan. 
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c. Tingkat kepuasan pelanggan (Customer Satisfaction) 

Tingkat kepuasaan pelanggan dalam penelitian ini akan dihitung berdasarkan kuisoner. 

Pengukuran ini dilakukan dengan cara menyebarkan kuisoner kepada pasien/keluarga 

pasien untuk mengetahui tingkat kepuasan pelanggan. Kuesioner yang disebarkan 

merupakan kuesioner yang dikembangkan dari kuesioner yang digunakan oleh 

kristianingsih Trihasturi (2011) 

3) Perspektif Proses Bisnis Internal 

a. Bed Occupancy Rate (BOR) 

Nilai parameter BOR yang ideal adalah anatara 60-85%. Rumus untuk menghitung 

BOR yaitu: 

   
                                 

                                                     
       

b. Average Length of Stay (ALOS) 

Secara umum nilai ALOS yang ideal antara 6-9 hari. Rumus untuk menghitung ALOS 

yaitu: 

     
                                 

                                 
 

c. TOI (Turn Over Internal) 

Idealnya tempat tidur kosng tidak terisi pada kisaran 1-3 hari. 

    
                                              

                                  
 

 

 

d. Net Death Rate (NDR) 

Nilai NDR yang ideal seharusnya tidak lebih dari 25 per 1000 penderita keluar. 

    
                             

                                 
       

e. Gross Death Rate (GDR) 

Nilai GDR yang idea seharusnya tidak lebih dari 45 per 1000 penderita keluar, kecuali 

jika terjadi kejadian khusus seperti wabah penyakit, bencana alam, perang dan lain-

lain. Rumus untuk menghitung GDR: 

    
                                

                                
       

4) Perspektif Pertumbuhan dan Pembelajaran 

a. Tingkat pelatihan karyawan 

 

                     
                         

                   
       

Semakin tinggi tingkat pelatihan karyawan maka semakin baik, karena dianggap 

perusahaan cukup baik dalam mengelola karyawannya yang bertujuan untuk 

peningkatan kinerja perusahaan. Hendrawan suprapto,dkk (2006) 

b. Retensi Karyawan 

 

                 
                       

               
       

Retensi Karyawan dinilai baik, bila selama periode pengamatan hasil perhitungan 

karyawan mengalami penurunan, dinilai cukup baik apabila konstan dan dinilai 

kurang apabila mengalami peningkatan. Hendrawan Suprapto,dkk (2006) 

c. Produktivitas Karyawan  
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Produktivitas karyawan dinilai baik, bila selama periode pengamatan hasil 

perhitungan produktivitas karyawan mengalami peningkatan, dinilai cukup baik 

apabila konstan dan dinilai kurang apabila mengalami penurunan. Hendrawan 

suprapto,dkk (2006) 

d. Tingkat Kepuasan Karyawan 

Dalam penelitian ini tingkat kepuasan karyawan akan dihitung berdasarkan kuisoner. 

Pengukuran ini dilakukan dengan cara menyebarkan kuisoner kepada karyawan untuk 

mengetahui tingkat kepuasan karyawan. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Pengumpulan Data, Wawancara, Transkip Wawancara, Validitas Data 

Penelitian ini dilakukan dengan cara pengumpulan data dari pihak internal Rumah Sakit Patar 

Asih menggunakan metode kualitatif dan mengunakan wawancara langsung. Proses 

pengumpulan data penelitian ini berbentuk catatan hasil wawancara yang belum 

menggunakan Bahasa Indonesia yang baik dan benar. Transkrip wawancara yang sudah 

disetujui oleh partisipan akan digunakan untuk pengolahan data dan analisa data. Triangulasi 

sumber data melihat validitas data dari Rumah Sakit Patar Asih dengan mencocokkan dengan 

data dari karyawannya. Penelitian ini juga menggunakan beberapa data sekunder berupa 

arsip, artikel terkait surat kabar, atau laporan perusahaan untuk meningkatkan tingkat 

validitas data penelitian. 

Analisis Data  

 

Tabel Hasil Kinerja Secara Keseluruhan 

Perspektif Tahun Naik (+)/Turun (-) Kriteria 

2015 2016 

Perspektif Keuangan 

1. NPM (33,33%) (19,54%) -13,79% Baik 

2. ROI (25,59%) (15,92%) -9,66% Baik 

3. Rasio Efisiensi 133,33% 117,50% -15,83% Belum 

Efisien 

4. Rasio Efektivitas 71,83% 67,10% -4,73% Belum 

Efektivitas 

Perspektif Pelanggan 

1. Retensi 

Pelanggan 

23,37% 62,95% 39,58% Baik 

2. Akuisisi 

Pelanggan 

76,63% 37,05% -39,58% Kurang Baik 

3. Kepuasan 

Pelanggan (*) 

4.791 Baik 

Perspektif Bisnis Intenal 

1. Inovasi Telah melakukan inovasi sesuai dengan kebutuhan 

pelanggan 

Baik 

2. BOR 29% 34% 32% Tidak sesuai 

standar 

3. ALOS 4 hari 3 hari 3,5 hari Tidak sesuai 

standar 
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4. TOI 8 hari 7 hari 7,5 hari Tidak sesuai 

standar 

5. GDR 21% 23% 22% Sesuai 

standar 

6. NDR 11% 48% 30% Tidak sesuai 

standar 

Perspektif Pertumbuhan dan Pembelajaran 

1. Retensi 

Karyawan 

18,25% 12,26% -5,99% Baik 

2. Pelatihan 

Karyawan 

14,6% 9,7% -4,9% Kurang Baik 

3. Produktivitas 

Karyawan 

(Rp 26.866.246) (Rp 15.846.773) -Rp 11.019.473 Baik 

4. Kepuasan 

Karyawan (*) 

2.414 Cukup Baik 

(*) Data tahun berjalan  

Berdasarkan tabel di atas hasil penelitian mengenai kinerja Rumah Sakit Patar Asih adalah 

sebagai berikut: 

1. Perspektif keuangan 

a. Indikator NPM (Net Profit Margin) 

Indikator NPM (Net Profit Margin) digunakan untuk melihat besar kecilnya laba 

bersih dalam hubungannya dengan penjualan/pendapatan untuk mengetahui efisiensi rumah 

sakit. Berdasarkan dari Table 4.15 halaman 74, dapat dilihat bahwa pengukuran NPM (Net 

Profit Margin) dari tahun 2015 ke tahun 2016 mengalami penurunan sebesar 13,79%, jika 

kita lihat pada tahun 2015 tingkat produktivitasnya sebesar 33,33%, dan pada tahun 2016 

sebesar 19,54% sehingga dapat dikatakan “baik” karena mengalami penurunan dari tahun 

sebelumnya. Dari hasil wawancara dengan Direktur Utama PT. Patar Asih, ia mengatakan 

bahwa hal yang menyebabkan rumah sakit berada pada katergori rugi karena pertama jumlah 

pasien yang berkunjung ke Rumah Sakit Patar Asih masih sedikit. Kedua kurangnya promosi 

yang dilakukan Rumah Sakit Patar Asih. Ketiga belum ada armada transportasi umum yang 

melalui Rumah Sakit Patar Asih sehingga para masyarakat menegah ke bawah kesusahan 

b. Indikator ROI (Return On Investment) 

ROI bertujuan untuk mengukur kemampuan modal yang diinvestasikan dalam 

keseluruhan aktiva untuk menghasilkan keuntungan. Indicator ROI (Return On Investment) 

bertujuan untuk mengukur peningkatan laba bersih yang dihasilkan oleh rumah sakit yang 

diukur dengan membagi presentase laba bersih dengan aktiva. Berdasarkan table 4.15 

halaman 74, dapat dilihat ROI (Return On Investment) dari tahun 2015 ke tahun 2016 

mengalami penurunan sebesar 9,66%, jika kita lihat pada tahun 2015 tingkat produktivitasnya 

sebesar 25,592%, dan pada tahun 2016 sebesar 15,928% sehingga dapat dikatakan “baik” 

karena mengalami penurunan dari tahun sebelumnya. Menurut Direktur Utama PT. Patar 

Asih bahwa modal atau aktiva yang dimiliki oleh Rumah Sakit Patar Asih masih kurang, 

sehingga membutuhkan tambahan modal, Rumah Sakit Patar Asih masih dalam kategori 

rumah sakit baru yang dimana masih butuh banyak modal dalam mengembangkan promosi, 

pelatihan karyawan, dan peningkatan pelayanan Rumah Sakit. 

c. Rasio Efisiensi 

Berdasarkan data dan hasil perhitungan yang disajikan pada table 4.15 halaman 74, 

dapat dilihat Rasio Efisiensi dari tahun 2015 ke tahun 2016 mengalami penurunan sebesar 

15,83% (133,33%-117,50%). Hal ini berarti bahwa kinerja perspektif keuangan jika dilihat 

dari Rasio Efisiensi dikatakan “kurang efisien”, karena dari masing-masing tahun berada 

pada kriteria tidak efisien dimana hasilnya berada pada >100%, walaupun mengalami 
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penurunan. Kemudia menurut Direktur Utama mengenai Biaya yang tinggi dikeluarkan oleh 

rumah sakit disebabkan oleh gaji para dokter, dan biaya obat-obatan. Ada atau tidak adanya 

pasien, dokter harus tetap siap tiap hari, dan obat-obatan kebanyakan yang sudah dalam 

keadaan kadaluwarsa. 

d. Rasio Efektivitas 

Rasio Efektivitas untuk mengukur terhadap target-target pendapatan. Pengukuran 

Rasio Efektivitas berkenaan dengan apakah suatu alternative mencapai hasil yang 

diharapkan, atau mencapai tujuan. Sehingga ukuran aktivitas dapat dikatakan sebagai suatu 

standar akan terpenuhinya mengenai sasaran dan tujuan yang akan dicapai. Berdasarkan table 

4.15 halaman 74, dapat dilihat Rasio Efektivitas dari tahun 2015 ke tahun 2016 mengalami 

penurunan sebesar 4,73% (71,83%-67,10%). Hal ini berarti bahwa kinerja perspektif 

keuangan jika dilihat dari Rasio Efektivitas dapat dikatakan “kurang efektiv”, karena menurut 

penilaian kelayakan, Rasio Efektivitas dikatakan baik jika mengalami peningkatan, dikatakan 

cukup jika konstan dan dikatakan kurang jika mengalami penurunan.  

2. Perspektif Pelanggan 

a. Retensi Pelanggan 

Berdasarkan Tabel 4.15 halaman 74, kinerja perspektif pelanggan dari indicator 

retensi pelanggan dari tahun 2015 ke tahun 2016 mengalami peningkatan sebesar 39,58% 

(23,37%-62,95%). Hal ini menujukkan bahwa kinerja perspektif pelanggan jika dilihat dari 

retensi pelanggan dapat dikatakan “baik”, karena menurut penilaian kelayakan, tingkat retensi 

pelanggan dikatakan baik jika mengalami peningkatan, dikatakan cukup jika konstan dan 

dikatakan kurang jika mengalami penurunan. Dapat dikatakan kinerja Rumah Sakit Patar 

Asih sudah mampu mempertahankan pasien lamanya. Dengan meningkatnya retensi 

pelanggan hal ini berarti rumah sakit mampu mempertahankan hubungan dengan pelanggan 

lama yang terbukti dengan meningkatnya retensi pelanggan. Menurut Direktur Utama PT. 

Patar Asih, Rumah Sakit memberikan kepercayaan kepada pasien sehingga para pasien 

merasa nyaman dan ingin tetap berobat di Rumah Sakit Patar Asih, dan karena pada tahun 

2016 telah menjalankan program setelah pengobatan yaitu dengan mengunjungi pasien tiga 

hari setelah pasien keluar dari Rumah Sakit setelah menjalani rawat inap. Fungsinya untuk 

tetap memastikan keadaan pasiennya apakah telah membaik atau masih perlu perawatan.  

b. Akuisisi Pelanggan 

Akuisisi pelanggan bertujuan untuk mengukur seberapa banyak rumah sakit berhasil 

menarik pelanggan baru. Semakin banyak pihak rumah sakit Patar Asih menarik pelanggan 

baru maka semakin tinggi pula tingkat akuisisi pelanggannya. Berdasarkan Tabel 4.15 

halaman 74, kinerja perspektif pelanggan dari indicator akuisisi pelanggan dari tahun 2015 ke 

2016 mangalami penurunan sebesar 39,58% (76,63%-37,05%). Hal ini menunjukkan bahwa 

kinerja perspektif pelanggan jika dilihat dari akuisisi pelanggan dapat dikatakan “kurang 

baik”, karena menurut penilaian kelayakan, tingkat akuisisi pelanggan dikatakan baik jika 

mengalami peningkatan dikatakan cukup jika konstan dan dikatakan kurang jika mengalami 

penurunan. Sehingga dapat dikatakan kinerja rumah sakit Patar Asih dalam menarik 

pelanggan baru kurang baik sehingga perlu adanya promosi yang lebih oleh pihak manajemen 

rumah sakit agar dapat menarik pelanggan baru ke rumah sakit.  

Dari hasil akuisisi pelanggan yang telah dihasilkan rumah sakit Patar Asih perlu 

melakukan evaluasi terhadap kinerja rumah sakit dalam hal menarik pelanggannya untuk 

mencari penyebab yang mengakibatkan akuisisi pelanggan mengalami penurunan sehingga 

perlu perbaikinya untuk dapat meningkatkan pelanggan datang ke rumah sakit. Kemudian 

menurut Direktur Utama hal yang masih kurang dilakukan Rumah Sakit Patar Asih pertama 

masih kurangnya promosi dari pihak rumah sakit, sehingga masih banyak masyarakat yang 

belum mengenal rumah sakit Patar Asih. Kedua karena masih terbatasnya anggaran keuangan 
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dalam promosi, dan ketiga masih susahnya armada transportasi umum yang menuju rumah 

sakit Patar Asih. 

c. Kepuasan Pelanggan 

Dalam mengukur tingkat kepuasan pelanggan dengan melakukan survei kepuasan 

pelanggan rumah sakit Patar Asih dengan menyebarkan kueisoner sebanyak 100 responden. 

Berdasarkan Tabel 4.15 halam 74, diketahui skor tingkat kepuasan pelanggan sebesar 

4791 berada pada interval “puas” yang berarti baik. Hal ini menujukkan rumah sakit Patar 

Asih telah mampu memenuhi apa yang diharapkan pelanggan yaitu dimensi-dimensi dalam 

pelayanan kepada pasien. Kepuasan pelanggan sejalan dengan retensi pelanggan, yang berarti 

jika rumah sakit mampu memberikan kepuasan kepada pelanggan, dengan sendirinya para 

pelanggan akan bertahan untuk memperoleh pelayanan kesehatan di rumah sakit tersebut. 

Kepuasan pelanggan jika dilihat masing-masing dari item-item pertanyaan kueisoner 

yang disebarkan, jumlah jawaban responden pertanyaan dari 14 item pertanyaan kuesioner 

paling rendah adalah item pertanyaan no 5 yaitu pertanyaan tentang “Tarif yang diberikan 

oleh rumah sakit” yaitu dengan skor 324 dan hasil skor terendah kedua yaitu pertanyaan no 2 

yang berkaitan dengan “kecepatan dan ketepatan waktu pelayanan yang diberikan rumah 

sakit” dengan 331. Berdasarkan hasil tersebut menunjukkan bahwa dalam tingkat kepuasan 

yang diberikan pihak rumah sakit yang masih rendah yaitu yang berkaitan dengan tarif dan 

kecepatan dan ketetapan waktu pelayanan perlu dievaluasi dimana hasil yang diperoleh dari 

perhitungan kuesioner dimana item pertanyaan ini berada pada dua skor terendah. Menurut 

Direktur Utama aplikasi yang digunakan saat ini tergolong kuno, dan belum menunjang untuk 

meningkatkan kecepatan pelayanan rumah sakit. Kecepatan pada tindakan medis pun masih kurang 

karena ada beberapa dokter spesialis di rumah sakit bukanlah dokter tetap. Sehingga ketika ada pasien 

yang membutuhkan tindakan medis oleh dokter tersebut harus menunggu sampai dokter tersebut 

selesai praktek di rumah sakit lain. Kemudian faktor tarif karena kebanyakan pasien yang belum 

memiliki BPJS, sehingga rumah sakit menggunakan tarif pasien umum. 

3. Perspektif Bisnis Internal 

a. Proses Inovasi 

Dalam proses inovasi, unit bisnis meneliti kebutuhan pelanggan yang sedang 

berkembang atau masih tersembunyi dan kemudian menciptakan produk atau jasa yang 

memenihi kebutuhan tersebut. Proses inovasi yang dilakukan pihak rumah sakit pada tahun 

2015-2016 diantaranya yaitu penambahan alat medis yaitu USG 2D dan 4D, serta dokter 

spesialis kandungan. Dampak dari upaya tersebut menjadikan Rumah Sakit Patar Asih 

sebagai salah satu rumah sakit rujukan dari para bidan sekitar lubuk pakam untuk bidang 

kandungan.  

Pada bagian pelayanan untuk meningkatkan kepuasaan dan kepercayaan pasien 

Rumah Sakit Patar Asih membuat program setelah pengobatan yaitu melakukan kunjungan 

ke rumah pasien rawat inap yang telah tiga hari meninggalkan rumah sakit. Fungsinya untuk 

memeriksa keadaan pasien tersebut, dan menayakan kesan dan pesan atas pelayanan yang 

Rumah Sakit Patar Asih. Dengan demikian kinerja rumah sakit berdasarkan proses inovasi 

dapat dikatakan “cukup baik” karena walaupun rumah sakit telah melakukan beberapa 

inovasi untuk menunjang pelayanan namun masih belum bisa menunjang kebutuhan pasien.  

b. Mutu Pelayanan 

Dalam dimensi ini akan diukur menggunakan rasio-rasio dengan standar yang 

ditetapkan pemerintah. Perspektif bisnis internal dapat diukur dengan standar pengukuran 

menurut peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 1171/Menkes/Per/VII/2011 

antara lain: 

1) BOR (Bed Occupancy Rate) 

Indikator ini memberikan gambaran tinggi rendahnya tingkat pemanfaatan tempat 

tidur rumah sakit. Berdasarkan data yang disajikan pada table 4.15 halaman 74, 

menunjukkan kinerja perspektif bisnis internal dapat dikatakan “kurang baik” jika dilihat 
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dari indicator BOR dengan nilai rata-rata 32%, dimana nilai BOR di bawah rentang 

standar yang ditetapkan Depkes. Selain itu dari tahun 2015 ke tahun 2016 BOR 

mengalami peningkatan 5% (29%-34%), sehingga dapat dikatakan “kurang baik” karena 

sesuai dengan standar Depkes menunjukkan nilai yang kurang ideal, nilai BOR pada 

tahun 2015 yaitu 29% dan pada tahun 2016 34%.  

Nilai BOR yang dihasilkan untuk kedua tahun tersebut belum memenuhi standar 

dimana standar dari Depkes untuk nilai BOR yaitu 60-85%, sehingga dapat disimpulkan 

kinerja perspektif proses bisnis internal dilihat dari Nilai BOR dapat dikatakan “Kurang 

Baik” nilai BOR yang tidak ideal mengindikasikan bahwa jumlah pasien yang dirawat 

tidak melebihi kapasitas tempat tidur yang tersedia pada rumah sakit Patar Asih.  

Menurut Direktur Utama PT. Patar Asih, BOR dalam kategori kurang baik karena 

pasien yang dirawat inap di Rumah Sakit Patar Asih masih sedikit, sehingga indikator 

BOR masih daam kategori kurang baik. 

2) ALOS (Average Length of Stay) 

Average Length of Stay (ALOS) adalah rata-rata lama rawat seorang pasien. Indicator 

ini disamping memberikan gambaran tingkat efisiensi, juga dapat memberikan gambaran 

mutu pelayanan, apabila ditetapkan pada diagnosis tertentu dapat dijadikan acuan yang 

perlu pengamatan yang lebih lanjut. Secara umum nilai ALOS yang ideal antara 6-9 hari. 

Dari tabel 4.15 halaman 74, hasil pencapaian nilai ALOS pada tahun 2015 yaitu 4 hari 

dan pada tahun 2016 yaitu 3 hari. Nilai ALOS tersebut masih di bawah standar yang 

ideal, sehingga kinerja perspektif bisnis internal dilihat dari ALOS dapat dikatakan 

“kurang”.  

Salah satu faktor yang mempengaruhi pencapaian nilai ALOS yang kurang dari nilai 

standar, yaitu berkaitan dengan hasil dari penelitian ini yakni Jumlah jawaban responden 

pertanyaan dari 14 item pertanyaan kuesioner skor paling rendah adalah item pertanyaan 

no 5 yaitu pertanyaan tentang “Tarif yang diberikan oleh rumah sakit” dan hasil skor 

terendah kedua yaitu pertanyaan no 2 yang berkaitan dengan “kecepatan dan ketepatan 

waktu pelayanan yang diberikan rumah sakit”. Tingginya tarif dan kecepatan waktu 

pelayanan merupakan hal yang menjadi pertimbangan bagi pelanggan/pasien untuk 

memperoleh layanan dari rumah sakit. 

3) TOI (Turn Over Internal) 

Turn Over Internal (TOI) adalah rata- -rata hari dimana tempat tidur tidak ditempati 

dari telah diisi ke saat terisi berikutnya. Indikator ini memberikan gambaran tingkat 

efisiensi penggunaan tempat tidur. Idealnya standar Depkes tempat tidur kosong tidak 

terisi pada kisaran 1-3 hari. Berdasarkan data yang disajikan dalam tabel 4.15 halaman 

74, menunjukkan kinerja perspektif bisnis internal dapat dikatakan “kurang baik” jika 

dilihat dari indikator TOI dengan nilai rata-rata 7,5 hari. Nilai TOI pada tahun 2015 yaitu 

8 hari sedangkan untuk tahun 2016 yaitu 7 hari hal ini menunjukkan bahwa hasil dari 

nilai TOI rumah sakit menunjukkan bahwa kurangnya pasien yang di rawat inap di rumah 

sakit Patar Asih sehingga tempat tidur yang tidak terisi bisa sampai 7,5 hari. 

4) GDR (Gross Death Rate) 

GDR menggambarkan tentang mutu pelayanan rumah sakit. Nilai GDR yang ideal 

seharusnya angka kematian tidak melebihi dari 45 per 1000 penderita keluar dari rumah 

sakit kecuali jika terjadi kejadian khusus seperti wabah penyakit, bencana alam, perang 

dan lain-lain. Berdasarkan data yang disajikan pada tabel 4.15 halaman 74, menunjukkan 

kinerja perspektif bisnis internal dapat dikatakan “baik” karena jika dilihat dari indikator 

GDR yang dihasilkan berada di bawa standar yang ditetapkan Depkes yaitu 21% pada 

tahun 2015 dan 23% pada tahun 2016. Hal ini menunjukkan kemampuan rumah sakit 

dalam melakukan pelayanan dalam merawat pasien cukup baik. 

5) NDR (Net Death Rate) 
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Nilai NDR memberikan gambaran mutu pelayanan di rumah sakit, nilai NDR yang 

ideal seharusnya angka kematian tidak melebihi dari 25 per 1000 penderita keluar dalam 

48 jam setelah dirawat. Berdasarkan data yang disajikan dalam tabel 4.15 halaman 74, 

menunjukkan kinerja perspektif bisnis internal dapat dikatakan “kurang baik” jika dilihata 

dari indikator NDR dengan nilai rata-rata 30%, dimana nilai rasio NDR dinilai baik jika 

memenuhi standar Depkes, niali NDR yang di miliki rumah sakit Patar Asih berada di 

atas standar yang di tentukan. Akan tetapi pada tahun 2015 nilai rasio NDR berada pada 

11%, kemudian meningkat pada tahun 2016 sebesar 48%. Hal ini menujukkan bahwa 

rumah sakit harus mengevaluasi mengapa terjadi penikatan yang drastis pada tahun 2016. 

Agar pasien akan puas akan kinerja bisnis internal dalam meningatkan perawatan insentif 

dan keamana terhadap pasien.  

Menurut Direktur Utama PT. Patar Asih, hal ini terjadi karena lamanya penanganan 

dari dokter yang menanganin pasien tersebut. Dokter yang menanganin bukanlah dokter 

tetap rumah sakit, karena dia pun bekerja di rumah sakit lain juga, sehingga jika di 

butuhkan dalam keadaan darurat pasti akan lama untuk menangani, dan masalah 

selanjutnya adalah jarak antara rumah sakit dengan tempat tinggal dokter tersebut. Rata-

rata dokter yang bekerja di rumah sakit Patar Asih memiliki tempat tinggal di kota 

Medan, menuju ke rumah sakit Patar Asih membutuhkan 1 jam sampai 2 jam. Hal inilah 

yang menjadi penyebabnya. 

4. Perspektif Pertumbuhan dan Pembelajaran 

a. Retensi Karyawan 

Retensi karyawan adalah kemampuan perusahaan untuk mempertahankan pekerja-

pekerja terbaiknya untuk terus berada dalam organisasi. Perusahaan yang telah melakukan 

investasi dalam sumber daya manusia yakni berupa pemberian pelatihan terhadap karyawan 

akan sia-sia apabila tidak mempertahankan karyawannya untuk terus berada dalam rumah 

sakit. 

Retensi yang kurang baik menunjukkan bahwa pihak rumah sakit belum mampu 

mempertahankan karyawan yang kompeten oleh karena itu perlu adanya peningkatan 

fasilitas, dan kemudahan untuk mensejahterakan karyawan sehingga karyawan merasa senang 

bekerja disana. Berdasarkan table 4.15 halaman 74, hasil perhitungan retensi karyawan 

mengalami penurunan sebesar 5,99% (18,25%-12,26%), sehingga dapat dikatakan “baik”. 

Hal ini sesuai dengan penilaian kelayakan usaha dimana kinerja dikatakan baik jika tingkat 

retensi karyawan mengalami penurunan, dikatakan cukup jika konstan, dan dinilai kurang 

jika mengalami peningkatan. 

b. Tingkat Pelatihan Karyawan 

Proses pembelajaran dan pertumbuhan bersumber dari sumber daya manusia, 

termasuk di dalamnya adalah pelatihan karyawan yang merupakan proses pembelajran bagi 

organisasi untuk mendapatkan suatu ilmu atau keahlian bagi karyawan yang mendapat 

pelatihan tersebut. Keahlian yang dimiliki oleh karyawan akan membantu organisasi untuk 

tumbuh dan berkembang. 

Berdasarkan table 4.15 halaman 74. Hasil perhitungan tingkat pelatihan karyawan 

mengalami penurunan sebesar 4,9% (14,6%-9,7%). Sehingga dapat dikatakan “kurang baik”, 

hal ini sesuai dengan penilaian kelayakan usaha dimana kinerja dikatakan baik jika tingkat 

pelatihan karyawan mengalami peningkatan dikatakan cukup jika konstan dan dinilai kurang 

jika mengalami penurunan. Menurut Direktur Utama sesuai dengan data tingkat program 

pelatihan karyawan pada tahun 2016 program pelatihan mulai berkurang karena rumah sakit 

memiliki masalah mengenai keuangan sehingga program pelatihan dikurangkan. 

c. Produktivitas Karyawan 

Tingkat Produktivitas karyawan digunakan untuk mengukur produktivitas karyawan 

dalam bekerja untuk periode tertentu. Berdasarkan data dan hasil perhitungan di atas yang 
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disajikan pada tabel 4.15 halaman 73, hasil perhitungan produktivitas karyawan mengalami 

penurunan sebesar Rp. 11.019.473, sehingga dapat dikatakan “baik”, karena jika kita lihat 

pada tahun 2015 tingkat produktivitasnya sebesar Rp. 26.866.246, dan pada tahun 2016 

sebesar Rp 15.846.773 sehingga dapat dikatakan baik karena mengalami penurunan dari 

tahun sebelumnya. . Direktur Utama PT. Patar Asih ada beberapa hal yang terjadi, pertama 

tingkat produktivitas karyawan yang menurun karena pada tahun 2015 terjadi masalah 

internal. Kemudian pada tahun 2016 keadaan internal rumah sakit sudah mulai stabil. 
 

d. Tingkat Kepuasan Karyawan 

Tingkat kepuasan karyawan digunakan untuk mengukur seberapa jauh karyawan 

merasa puas terhadap tempat kerjanya. Pengukurannya menggunakan survei kepuasan 

karyawan pada Rumah Sakit Patar Asih dengan cara membagikan kuisosner kepada 

karyawan. Dari tabel 4.15 halaman 74, diketahui skor tingkat kepuasan karyawan sebesar 

2414 dengan demikian kinerja rumah sakit dari perspektif pembelajaran dan pertumbuhan 

dilihat dari kepuasan karyawan dapat dikatakan “cukup puas” yang berarti cukup baik hal ini 

dikarenakan skor berada pada interval “cukup puas” yaitu 2032-2662, sehingga kinerjanya 

dapat dikatakan “cukup baik”.  

Kepuasan karyawan memiliki hubungan erat dengan tingkat produktivitas karyawan, 

semakin tinggi tingkat kepuasan karyawan makan akan mendorong karyawan dalam 

memperbaiki kinerja masing-masing karyawan. Kepuasan pelanggan jika dilihat masing-

masing dari item-item pertanyaan kuesioner yang disebarkan, jumlah jawaban responden 

pertanyaan 11 pertanyaan yaitu pertanyaan no 7 dan terendah kedua yaitu pertanyaan no 3 

yaitu pertanyaan yang berkaitan dengan penghargaan prestasi dan program pelatihan. Maka 

dapat disimpulkan bahwa karyawan Rumah Sakit Patar Asih tidak puas akan pemberian 

penghargaan prestasi dan program pelatihan. Berdasarkan hasil tersebut maka perlu adanya 

evaluasi dalam hal penghargaan prestasi dan program pelatihan. Menurut Direktur Utama 

mengenai penghargaan prestasi memang dari bagian sumber daya manusia belum membuat 

program untuk memberikan penghargaan terhadap prestasi karyawannya karena bagian 

sumber daya manusia dari tahun 2015 sampai saat ini masih mengurus masalah internal 

rumah sakit. Kemudian mengenai program pelatihan, sesuai dengan data tingkat program 

pelatihan karyawan pada perspektif pertumbuhan dan pembelajaran, pada tahun 2016 

program pelatihan mulai berkurang karena rumah sakit memiliki masalah mengenai keuangan 

sehingga program pelatihan dikurangkan. 

 

KESIMPULAN DAN SARAN 

1. Perspektif Keuangan 

Kinerja Rumah Sakit Patar Asih dari perspektif keuangan untuk tahun 2015 sampai 

tahun 2016 dapat dikatakan “kurang baik”, hal ini dikarenakan ukuran hasil yang 

berupa rasio efisiensi, dan rasio efektivitas belum menunjukkan perkembangan. 

Namun net profit margin, dan return on investment sudah menunjukkan 

perkembangan, walaupun Rumah Sakit Patar Asih masih berada pada keadaan rugi 

namun dari kedua indikator ini menunjukkan perkembang dimana kerugian mulai 

berkurang, dan pendapatan dari rumah sakit mulai meningkat. 

2. Perspektif Pelanggan 

Kinerja Rumah Sakit Patar Asih dari perspektif pelanggan untuk tahun 2015 sampai 

tahun 2016 dapat dikatakan “baik”, hal ini dikarenakan ukuran hasil yang berupa 

retensi pelanggan, dan kepuasan pelanggan berada pada kondisi baik. Namun untuk 

akuisisi pelanggan masih berada pada kondisi kurang baik. 
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3. Perspektif Proses Bisnis Internal 

Kinerja Rumah Sakit Patar Asih dari perspektif proses bisnis internal untuk tahun 

2015 sampai tahun 2016 dapat dikatakan “kurang baik”, hal ini dikarenakan ukuran 

hasil yang berupa BOR (Bed Occupancy Rate), ALOS (Average Length of Stay), TOI 

(Turn Over Internal), dan NDR (Net Death Rate) berada pada katergori tidak sesuai 

standar yang ditetapkan oleh Depkes. Namun untuk Inovasi, dan GDR (Gross Death 

Rate) berada pada ketegori baik,dan sesuai standar Depkes. 

4. Perspektif Pembelajaran dan Pertumbuhan 

Kinerja Rumah Sakit Patar Asih dari perspektif pembelajaran dan pertumbuhan untuk 

tahun 2015 sampai tahun 2016 dapat dikatakan “baik”, hal ini dikarenakan ukuran 

hasil yang berupa retensi karyawan, produktivitas karyawan, dan kepuasan karyawan 

berada pada ketegori baik. Namun hanya pelatihan karyawan yang berada pada 

ketegori kurang baik.  

Implikasi 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan gambaran yang berkaitan dengan 

penerapan Balanced Scorecard pada Rumah Sakit Patar Asih. Implikasi penelitian yang dapat 

dikemukakan yaitu Balanced Scorecard disususn dengan landasan yang jelas dan didasarkan 

pada tujuan strategi dan situasi persaingan global yang ditekankan pada beberapa indikator 

kunci yang membantu manajemen untuk memusatkan perhatiannya pada visi dan misi 

perusahaan. 

1. Perspektif Keuangan 

Penelitian ini menunjukkan bahwa tercapainya sasaran startegik perspektif keuangan 

yaitu pertumbuhan keuntungan merupakan dampak dari kesuksesan tercapainya 

sasaran perspektif non keuangan, oleh karena itu perusahaan harus lebih 

memperhatikan dan terus meningkatkan kinerja perspektif non keuangan tersebut agar 

menghasilkan pendapatan yang besar dan mengurangi biaya. Sesuai dengan rumusan 

masalah bahwa, jika di lihat dari strategi yang ditetapkan Rumah Sakit Patar Asih 

dengan hasil Balanced Scorecard dari indikator perspektif keuangan menunjukkan 

bahwa startegi yang ditetapkan relevan untuk tetap di jalankan. Karena dari hasil 

evaluasi Balanced Scorecard telah menunjukkan peningkatan pendapatan Rumah 

Sakit Patar Asih, namun untuk hal aktiva atau modal rumah sakit masih 

membutuhkan modal untuk meningkatkan inovasi, pelatihan karyawan, dan 

peningkatan pelayanan. 

2. Perspektif Pelanggan 

Balanced Scorecard dapat memberikan sebuah peta yang mampu menunjukkan 

bahwa untuk meningkatkan pangsa pasar perusahaan harus dapat meningkatkan 

kepuasan pelanggan dan kualitas hubungannya dengan pelanggan lama maupun baru. 

Sesuai dengan rumusan masalah bahwa, jika di lihat dari strategi yang ditetapkan 

Rumah Sakit Patar Asih dengan hasil Balanced Scorecard dari indikator perspektif 

pelanggan menujukkan bahwa strategi yang di terapkan masih relevan namun Rumah 

Sakit Patar Asih harus memikirkan mengenai transportasi umum untuk menuju ke 

Rumah Sakit Patar Asih, karena sesuai dengan hasil analisis SWOT mengenai 

kelemahan atau weakness. 
3. Perspektif Proses Bisnis Internal 

Adanya pengukuran kinerja menggunakan balanced scorecard perusahaan dapat 

mengetahui bahwa ukuran-ukuran yang dapat digunakan untuk meningkatkan proses 

layanan, peningkatan kualitas layanan dan inovasi dalam peralatan, dan layanan. 

Sesuai dengan rumusan masalah bahwa, jika di lihat dari strategi yang ditetapkan 

Rumah Sakit Patar Asih dengan hasil Balanced Scorecard dari indikator perspektif 
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proses bisnis internal menunjukkan bahwa strategi yang di tetapkan masih belum 

relevan, sehingga rumah sakit harus terus meningkatkan proses bisnis internal dari 

bidang inovasi, dan mutu pelayanan. 

4. Perspektif Pembelajaran dan Pertumbuhan 

Berdasarkan data yang didapat menunjukkan bahwa karyawan cukup memiliki 

kompetrn yang baik kepada perusahaan ini terlihat dari adanya peningkatan 

persentase kepuasan karyawan yang cukup signifikan, perusahaan sudah menyediakan 

layanan informasi kepegawaian yang terintegrasi, dan dapat ditingkatkan karena 

memberi dampak positif. Sesuai dengan rumusan masalah bahwa, jika di lihat dari 

strategi yang ditetapkan Rumah Sakit Patar Asih dengan hasil Balanced Scorecard 

dari indikator perspektif pembelajaran dan pertumbuhan menunjukkan bahwa strategi 

yang di tetapkan telah relevan, dan harus di tingkatkan terutama pada bidang 

penghargaan prestasi, dan program pelatihan. 

Saran 

1. Perspektif Keuangan 

Diharapkan para pemegang saham semakin yakin dengan kemampuan rumah sakit 

sehingga dapat memberikan tambahan modal 

 

2. Perspektif Pelanggan 

Membuat program-program promosi dan kegiatan sosial guna meningkatkan 

pengetahuan dan kepercayaan masyarakat terhadap Rumah Sakit Patar Asih 

3. Perspektif Proses Bisnis Internal 

Terus mempertahankan sistem pelayanan dengan memberikan kepuasan pada 

pelanggan melalui pengelolaan secara profesional dan dukungan sumber daya 

manusia 

4. Perspektif Pembelajaran dan Pertumbuhan 

Untuk mengoptimalkan sumber daya manusia, perusahaan perlu meningkatkan 

pelatihan karyawan dan kesejahteraan karyawan. Visi, misi, dan strategi perusahaan 

dikomunikasikan keseluruh bagian dalam perusahaan. 

Keterbatasan Penelitian 

Pada penulisan skripsi ini, penulis juga memiliki beberapa keterbatasan. Keterbatasan 

tersebut diantaranya yaitu: 

1. Data keuangan Rumah Sakit Pata Asih pada tahun 2015 dan tahun 2016 sedang 

dalam keadaan rugi sehingga pengukuran perspektif keuangan, dan perspektif 

pertumbuhan dan pembelajaran pada indikator NPM, ROI, dan produktivitas 

karyawan tidak relevan dengan rumus yang digunakan 
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