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ANALISIS WASTE ALUR PELAYANAN MENGGUNAKAN SERVICE
BLUEPRINT SEBAGAI UPAYA PENINGKATAN CAPATAN WAKTU
TUNGGU PELAYANAN RAWAT JALAN

(Stndi di Rumah Sakit Mata Undaan Surabaya}

VINNA AMALIA RESTI DAMAYANTI
101814453024
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METODE PENELITIAN

Desain Penelitian : Observasional dengan pendekatan Cross-sectional

Lokasi dan Waktu Penelitian: Penelittan mulai dilakukan pada bulan Januari
2020 sampai dengan Maret 2020

Populasi Penelitian:

Populasi : seluruh petugas medis dan non medis Unit Rawat Jalan dan 213
orang pasien Unit Rawat Jalan RS Mata Undaan Surabaya baik dari rawat jalan
khusus maupun rawat jalan umum

Variabel Penelitian dan Definisi Operasional

Variabel bebas . karakteristik pasien, karaktenistik petugas, karakteristik

rawat jalan, dan waste
Variabel perantara
Vaniabel terikat

- Service Blueprint
waktu tunggu pelayanan di unit rawat jalan

(

No Karakteristik ]
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TUJUAN PENELITIAN

Menganalisis waste alur pelayanan menggunakan Service
Blueprint sebagai upaya peningkatan capaian waktu tunggu
pelayanan rawat jalan di Rumah Sakit Mata Undaan

Surabaya.
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HASIL PENELITIAN

H Hasil Penclitian

64.5% , 58,8% pasien di IRJ Umum dan IRJ Khusus
berpendidikan rendah Rendah (SD, SMP, SMA/K), 54.5%,
KARAKTERIS 64,7% berusia <45% 51,2% pasien di IRJ Umum berjenis
TIE PASIEN  kclamin percmpuan dan 52.9% pasien IRJ Khusus berjenis
kelamin laki-laki, 98,3%, 100% pasien memiliki pengalaman
berobat yang baik di IR Umem dan Khusus

1

46.7%, 70% petugas merupakan pegawai baru (1-6tahun) di

IRJ Umum dan Khusus, 66.7%. 90% memiliki pengelahnan

KARAKTERIS yang c.m,.r ,o_.r.m&m_.u prosedur polavanan, 86,7%, 100%

2 TIK PETUGAS berpendidikan lingg: AUwum._.wm,UmS_ 66,7% ﬁo_cmmm. IRJ
Umum merupakan pegawai kontrak, 70% petugas di IRJ

Khusus merupakan pegawai letap. 60%, 30% merupakan

petugas fenaga Keschatan/medis

3 .__a..h_“mﬁ.}_.?._.rﬂm 83,5%. 94,1% system antrian di rawai jalan mudah dipahami
.w.u._ﬂﬁ,ﬁ olch pasien, 89,3%, 100% alur pelayanan mudah dipahami



Pasicn menungey poli 0 (pemeriksazn dokter)
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330330 1]
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ada yang meninggalkan poli karcna mengurus berkas
berkas

Pemoriksaan Dokicr miclebihi batae wakmu standar
memasukiom data pasien 1zma (bag. Pendaftacan) 2009 [

Print kwitansi lama (R %3508
Ngobrol dengan teman ketika melxyoni pasisn o e EE )
mencring bdepon ketiks mekiyimi pasion
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Pemeriksaan Dokier melebihi
hatas wektu standar

memasukkan dat pasicn lama

{bag. Pendaftaram) i My

Prinf kwitansi lama ¥ v initing
Ngobrol dengan teman ketika % 4 WRIEErORTiaE
melayam pasien PrOCESHRE

menerima felepon katika
melsyani pasien

memasukkan dala pasien lama

Menyiapkan RM pasien karena
mslit dicari

&
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Mumgin : J Winiting

registrasi’ pembayamn

Pasien menunggu poli | ¥ ¥ Hiaiting
Pasien macounggu podi 11 J J i
{pemeriksann dokier) N
Preamberinn (¥hat Tetes hats

Oleh Peruwnt (Pali 3) : 7 .
Wemmggn scholum ke Poli 4 V¥ Watrmg
Mueningen penbayaren obat ¥ o Watrag
Memwnzay pengambilan ohat y Waning
pasien ada vang kurang paharm

denpan cam ke obat, judi b { = figad
unhak menjelnslan

ads yang meninggalkan poli

karcna megurus berkas berkas ¥ - Tramaporiaicn

ditengah proses pelayanan

Untuk mencari faktor
| penyebab terjadinya
 kendala pada issue strategis

Tujuan FGD

Mencari solusi alternatif
pada issue strategis tersebut




Schasar 30,6% pasicn unit rawat jalan umum
menghabiskan wakiy vang cukup lama yaitu 15 menit E-

Pemeriksasn  untuk proses pemeriksaan awal dengan parawat
Awal Schesar 29,4% pasien di unif rawat julnn khiesus < N

menghabisken wakiu yang lama yait lohib dari 15
menit pada sast pemerikoan awal dengan perawat
Nilaj signifikensi dan basil uji statistik dengan chi-
square yaitu 0,005 atau (< 0,05) schingga ada

hi hubungan sccara statistik aniar pendidikan ierakhir
; pasien dengan customer sction, yang berarti pasien
P dengen pendidikan rendah yaits SD, SMP, SMA/K
customer . . .
i berpotensi membual proses kegialan pasien

(customer action} mulai dari pasien masuk sampai
meninggalkan mmah sakil menjadi lama.
Sebesar 64,46% pesien yang berobat di unit rawat

& {0

B

.f\'\..s._llrl
; jelan umum mayoritas berpendidiken randah mulsi et ==
kb 5D, SMP, SMAK. ST
Sehesar 75,21% dari hasil proses pelayenan pada . n -...ﬁ i _.1.‘.-\; t_._rL
kegintan pasien (customer action) menghabiskean
wakiiu lehib dari &0 menit

28,9% petugas di unit rawat jalan umum
menghabiskan wakiu lama yaitu 15 menil vk =
pemberian pemeriksaan awal ke pasion

Awel Scbesar 35,3% petuges di unit rawat jalan khusus
manghebiskan wakiu yeng sangat lams ynitu lshih ”
duri 15 menit pada saat melakukan pemeriksasn swal
domgan pasien

menghabiskan waki yang lmna vaitn 30 menit dalam
proses pemberian hasil penunjang medis ke pasien

Sehesar 31, 1% petugas di unit rawal by wrmam
Proses menghabiskan waki vang lema vaitu lehih duri 15
Pembmvaran  menit dalam melakokan proses pembaysran dengan
pasicn

Fa 1

Pemberian
Sebesar 28,6% petugas di urit rawat jalan umum mmﬁ.. 0

x

\

Rawal Memumggn Sebesar 23,5% pasien menghabiskan wakm vang lama ﬁ L4 %C..
jalan Pemerikssan  yaim 60 menit sobelum proses pemeriksasn dengan™ @J— .f
Kbnsaan Daoker dolter 2

henumg AN
Rawal Pemberian~ Schesar 28.6% pasien di unit rawat jalan E.EE\? - i&f—
Talan Hasil mienghabiskan wakty yang lama ynitu 30 menit saat
Llenum Fenimpsng menungen hasil pemeriksann penunjang medis

Medis
Rowat D OTERY goposar 33.3% pasien di unit rawat jalan umom \a-) *%M&_ +‘.¢-.
Julan ; menghabiskan waktu yang lama yaitu 60 menit sebelum &
1 iy e prosss konsultasi berlangsung uff_.‘.v/
Rawai Sobesar 31,1% pasien di unit rawat jalan umum
Jadan menghabiskan wakiu yang cukup lama yaiiu lebih dari

15 menit pada saat melakukan proses pembayzran

Rawat Memangpgu Sobesar 23,5% pdsien menghabiskan waktu yang lama
jolan Pemeriksaan  yaine 60 menit sebelum proses pemoriksaan dengan
i Dokier dokter
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Menunggu
Rawat jalan  Berkes
Khusus pasien

Sistem
1 r.mﬂ.-ﬂnﬂd

process

Sisbem
irian
.A ut juban

LIMIVERSITAS AIRLANGGA
Excel

Sebasar 52.9% potuges di unti mwat jalan khusux N
mienghabiskan wakh veng lamas vnite lehih dari 15 menit
paila proses penviapan berkas pasicn sampai berlas pasien
siap

sehesar 26,4% pasien merasa bahwa sistem kompulterisasi di
unil rawal jalan umum tidek mudah dipahami olch pasien
Nitai signifikensi dari hasil uji sintistik dengan chi-square
yaitu (3,000 atsv (< 0,05) schingga ada hubungan secara
statistik amlam support processes dengan sistem antrian, veang
bererts somakin mudsh stpport prooess di rawat jalen umum
berpotansi membnial sistemn antrien di rawat jalan eum
mudah dipahsmi,

Scbeanr 26,45% pasien berpendapat bahwa proses
penduking sepert sistem komputerisasi fidak mudah
dipnhami

A lgwt

©

Sehesar 29, 75% pasien herpendapat bahwa sistem antrisn di N _ \

umil rwwat jalan amum sulit untuk dipahami mulsi dari pasien ®
miasul sampal meninggalian ramah sakit

EE

Nﬁ
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Rawal Sebesar 30,6% pasien merasa bahwa kondisi mang funggu
Jalan I dan fasilitas pendukung di unit rawat jalan umum tidak
T enmm n.-___ﬁm m" Julsn dapat berfungsi dengan baik

Nilei signifilansi dari hasil uji statistik dengan chi-square
(plvical 0,023 ataw (< 0,05) schingga ada hobungan secam
statictik antara bkt fisik dengan alur pelayanan, yang
berarti bukti fsik di mwart jalan smum yang meomadai dan
berfungsi dengen baik berpotensi membuat alus pelayansn
s di rawat jalan tmim mudah dipahami.
Inlan Bukti Fisik  Sobesar 89,26% pasicn berpendapat bahwa bukhi lisik afau
Ulniam {pimtcal fasilitns penunjang peleyanan di unit rawat jalan umum
ovidence] sudah memadai dan dapat berfungsi dengan baik

Schesar 92, 36% pasien berpendapat hahwa alur pelaysnan

el pesier dan informnsl vang diberikan olsh pehigas
Bscioelh s
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Perawat (Poli 3)

Menunggu sebelum ke Poli 4 ¥ - Wintmg
Menunggn pembayaran obat v ¥ [
Mennggu pengambilan obet ¥ - Wity -2
pasien ada yang kurang paham

dengan cara kerjs obay, jadi lama ] ; o adewad
untuk menjolaskan

ada vang meninggalkan poli
karena mengurus berkas berkas L - Framisperration
direngah proses pelayanan
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Pemeriksaan Dokter melebihi
batas waldu standar
memasukkan dats EES-__.BB
v - Tty
(bag. Pondafizran)
Print kwitansi lama
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memasukkan data pasien lame

Menyiapkan RM pasien karena
sulit dicari

16

Excellence with Moralily

Sekian dan Terima Kasih




