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KATA PENGANTAR

Puji Syukur Alhamdulilah kami panjatkan kehadirat Allah SWT,
karena atas rahmat dan karunia-Nya penyusunan Laporan Tahunan
dengan Tahun Anggaran 2025 ini dapat kami selesaikan dengan
baik.

Laporan Tahunan ini disusun sebagai salah satu

pertanggungjawaban Kinerja dan Anggaran Rumah Sakit Pusat Otak

Nasional kepada Direktorat Jenderal Pelayanan Kesehatan Kementerian Kesehatan Republik
Indonesia dalam melaksanakan tugas pokok dan fungsi sebagai Unit Pelaksana Teknis

dibidang Pelayanan Kesehatan khususnya untuk Otak dan Persarafan.

Laporan Tahunan ini berisikan Laporan mengenai kondisi Sumber Daya (Sumber Daya
Manusia, Sarana, Prasarana dan Dana), Pencapaian Kinerja, Realisasi Anggaran dan upaya
untuk meraih Wajar Tanpa Pengecualian (WTP) dan Wilayah Birokrasi Bersih dan Melayanani

(WBBM) dalam pelaksanaan kegiatan dan Program selama Tahun 2025.

Terima Kasih dan Penghargaan yang tulus kami sampaikan kepada semua pihak yang
telah membantu dalam penyusunan Laporan Tahunan ini, harapan kami semoga RSPON
Mahar Mardjono dapat berkembang dengan baik untuk pencapaian kinerja selanjutnya.
Adapun Kritik dan Saran guna adanya perbaikan dalam Laporan Tahunan yang akan datang

sangat kami harapkan. Semoga laporan ini dapar berguna bagi semua pihak.

Jakarta, 30 Januari 2026
Direktur Utama
RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono

\
- I

dr. Adin'Nulkhasanah, Sp.S, M.A.R.S.
NIP 197210072001122005
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RINGKASAN EKSEKUTIF

RSPON Mahar Mardjono Jakarta merupakan salah satu Rumah Sakit Khusus Tipe A
yang telah terakreditasi KARS Tingkat Paripurna. RSPON Mahar Mardjono diresmikan
tanggal 14 Juli 2014 sebagai Rumah Sakit Vertikal milik Kementerian Kesehatan RI, dan
bertanggung jawab langsung kepada Direktur Jenderal Kesehatan Lanjutan Kementerian
Kesehatan Rl. RSPON Mahar Mardjono memiliki komitmen yang kuat untuk melaksanakan
tata kepemerintahan yang baik (Good Governance) yang mengedepankan akuntabilitas,
sehingga pelaksanaan penyelenggaraan kinerja RSPON Mahar Mardjono untuk tahun 2025
dapat dipertanggungjawabkan yaitu dalam bentuk Laporan Tahunan Tahunan RSPON Mahar
Mardjono Jakarta Tahun 2025.

Peningkatan Kualitas Pelayanan, Sarana dan Prasarana terutama Layanan Otak dan
Pesarafan telah memberikan dampak yang signifikan terhadap kenaikan kunjungan pasien
ke RSPON pada Tahun 2025. Berikut adalah data diperoleh terkait pelayanan Kesehatan yang

diberikan selama tahun 2025:

a. Kenaikan jumlah kunjungan Rawat Jalan Tahun 2025 mencapai 6,55% dari Tahun 2024

b. Kenaikan jumlah kunjungan Rawat Inap Tahun 2025 mencapai 10,87% dari Tahun 2024

c. Kenaikan jumlah kunjungan Pasien IGD Tahun 2025 mencapai 24,35% dari Tahun 2024

d. Kenaikan jumlah kunjungan Pasien Eksekutif Tahun 2025 mencapai 12,09% dari Tahun
2024.

e. Nilai Bed Occupancy Rate (BOR) RSPON Tahun 2025 masih pada nilai positif yakni
79,11% dari Tahun sebelumnya 72,93%

f.  Penambahan Tempat Tidur ditahun 2025 menjadi 283 Tempat Tidur dari Tahun
sebelumnya sebesar 259 Tempat Tidur

g. Nilai Rata-rata Tempat Tidur Kosong (TOI) sebesar 1,67 Hari dengan rata-rata lama
Rawat Pasien (ALOS) sebesar 6,27 Hari

Pencapaian Indikator Kinerja Tarpilih (IKT) Tahun 2025 terdiri atas 16 Indikator Kinerja
Direktur Utama sebagaimana dalam Keputusan Direktur Jenderal Pelayanan Kesehatan,
Kementerian Kesehatan Rl Nomor HK.02.02/D/45263/2024 dan dimuat dalam Kontrak
Kinerja antara Direktur Jenderal Perbendaharaan Kementerian Keuangan RI dengan Direktur
Utama RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono Nomor PRJ-128/PB/2025 yang terdiri atas: (1)

Laparan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025
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Kualitas Klaim Jaminan Kesehatan Nasional ke BPJS Kesehatan, (2) Rasio Beban Pegawai
terhadap Pendapatan Operasional, (3) Earnnnnnig Before Interest, Taxes, Depreciation and
Amortization (EBITDA) Margin, (4) Akurasi Proyeksi Pendapatan & Belanja BLU, (5) Rasio
Beban Persediaan Farmasi terhadap Pendapatan Operasional, (6) Jangka Waktu Penerimaan
Pembayaran Piutang, (7) Porsi Pendapatan non JKN terhadap Pendapatan Operasional, (8)
Implementasi Pola Remunerasi, (9) Implementasi Poka Tarif, (10) Kelengkapan Pengisian
Aplikasi BIOS, (11) Indeks Pertumbuhan Layanan BLU, (12) Waktu Tunggu Rawat Jalan
tanpa Pemeriksaan Penunjang, (13) Persentase Pengguna Pendaftaran Online Pasien Rawat
Jalan, (14) Integrasi Rekam Medis Elektronik & Kesesuaian Pengiriman Data ke SATUSEHAT,
(15) Persentase Pasien Stroke Hiperakut (<4,5 Jam) dilakukan Pemeriksaan CT Scan Kepala
Non Kontras < 30 Menit dan (16) Persentase Pasien Stroke Iskemik dengan Onset < 4,5 Jam

yang Mendapatkan Terapi rTPA Intravena.

Pencapaian Indikator Kinerja Unit (IKU) untuk Tahun 2025 yang terdiri dari 11 Sasaran
Strategis dan 14 Indikator Kinerja yang berasal dari Rencana Strategi Bisnis (RSB) RSPON
Tahun 2025-2029 dan tertuang dalam Perjanjian Kinerja Direktur Utama dengan Direktur
Jenderal Pelayanan Kesehatan Rl Tahun 2025 yang terdiri dari (1) CSAT (Skor Kepuasan
pelanggan), (2) Persentase Pencapaian Lokasi (Lokus) yang Dikelola / Diampu Sesuai
Target, (3) Persentase Pendapatan yang Diperoleh dari Semua Penelitian, (4) Persentase
Penerapan Sistem Informasi Rumah Sakit (HIS) Terintegrasi untuk Seluruh Layanan, (5)
Skor BLU Maturity Rating, (6) Bed Occupancy Rate (BOR), (7) Healthcare Associated
Infections (HAIs) Rates, (8) Persentase Standar Klinis yang Tercapai, (9) Persentase
Pendapatan non-JKN terhadap Pendapatan Keseluruhan RS, (10) Skor Tingkat Kepuasan
Pegawai, (11) Training Effectiveness Index (TEl), (12) EBITDA Margin (% terhadap
Pendapatan Operasional Netto), (13) Nilai Kinerja Penganggaan dan (14) Realisasi Anggaran.
Hasil pelaksanaan Pengukuran 14 IKU selama Tahun 2025 yang telah tercapai sebesar
78,57% vyang terdiri dari 11 Indikator Kinerja Utama yang telah tercapai dan 3 Indikator

Kinerja Utama yang belum tercapai.

Hasil Penilaian dari Tingkat Maturitas BLU untuk RSPON Mahar Mardjono oleh Direktorat
Pembinaan Pengelolaan Keuangan Badan Layanan Umum (PPKBLU) Kementerian Keuangan
Republik Indonesia yang dinilai pada Tahun 2025 berdasarkan Hasil Kinerja Tahun Anggaran
2024 sebesar 4,04.
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Pencapaian pendapatan RSPON Mahar Mardjono pada tahun 2025 sebesar
Rp496.668.416.321,00 dari target pendapatan sebesar Rp555.000.000.000,00 (89,49%).
Realisasi Penyerapan Anggaran RSPON Tahun 2025 sebesar Rp657.729.847.000,00 dari
Pagu Anggaran sebesar Rp593.163.954.327,00 (90,18%).

Prestasi yang dimiliki RSPON Mahar Mardjono selama Tahun 2025 yaitu:

1.

10.

Juara 2 Kategori “Best Fostering Hospital” pada acara Refleksi Kegiatan 2024 &
Resolusi 2025 Rumah Sakit Kemenkes Indonesia Bulan Februari Tahun 2025.
Juara 3 Kategori “Pendaftaran Online Terbaik” pada acara Refleksi Kegiatan 2024 &
Resolusi 2025 Rumah Sakit Kemenkes Indonesia Bulan Februari Tahun 2025.
Penghargaan “Top 10 Water Hero 2025” pada acara Water Hero 2025 Bulan Juli
Tahun 2025.

Juara 3 Kategori “RS Non Pemerintah Daerah” degan judul “Jam ke Menit:
Transformasi Waktu Tunggu Obat Rawat Jalan” pada kegiatan East Jakarta
Innovation Days 2025 Suku Dinas Kesehatan Kota Administrasi Jakarta Timur pada
Bulan September Tahun 2025

Penghargaan Kategori “Rumah Sakit dengan Layanan Stroke yang Memenuhi
Standar Internasional (Diamond Status)” pada acara World Stroke Congress Bulan
Oktober Tahun 2025.

Penghargaaan Kategori “Rumah Sakit Pendidikan Negeri Pelayanan Stroke Terbaik
2025” pada acara PP Perdosni di Kupang, Nusa Tenggara Timur pada Bulan
November Tahun 2025.

Penghargaan “Pemantauan dan Evaluasi Kinerja Penyelenggaraan Pelayanan Publik
Mandiri” pada acara Townhall Direktorat Jenderal Kesehatan Lanjutan Kementerian
Kesehatan RI Bulan November Tahun 2025.

Penghargaan “Tingkat Digitalisasi Arsip dengan Kategori AA (Sangat Memuaskan)”
dari Direktorat Jenderal Kesehatan Lanjutan Bulan November Tahun 2025.

Juara 2 Kategori “Program AMR Terbaik” pada acara Hari Kesehatan Nasional ke-
61, Health Innovation Festival (Hai Fest 2025) Bulan Desember Tahun 2025.

Juara 2 Kategoti “Arisparis Terbaik Kementerian Kesehatan” kepada Adelia Ayu
Kartika S.S.T.Ars pada acara Hari Kesehatan Nasional KE-61, Health Innovation
Festival (Hai Fest 2025) Bulan Desember Tahun 2025
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11. Penghargaan “Hero of the Year” kepada dr. Elda Bernia Bangun pada acara
Townhall Direktorat Jenderal Kesehatan Lanjutan Kementerian Kesehatan Rl Bulan
Desember Tahun 2025

Dukungan atas Program, Kerjasama dan Promosi Layanan Rumah Sakit akan terus

ditingkatkan untuk meningkatkan Pelayanan dan Pendapatan RSPON menjadi lebih baik lagi
di Masa Depan.
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BAB I

PENDAHULUAN

1. Latar Belakang

Penyusunan Laporan Tahunan merupakan laporan pelaksanaan tugas dan fungsi dari
satuan kerja dilingkungan Direktorat Jenderal Pelayanan Kesehatan yang memuat
perkembangan dan hasil pencapaian kinerja Rumah Sakit Pusat Otak Nasional baik
kegiatan maupun anggaran dalam mewujudkan Good Corporate Governance dalam kurun
waktu tahunan.

Sebagai bentuk pertanggungjawaban atas perkembangan dan hasil pencapaian
kinerja baik kegiatan, pelayanan, inovasi maupun anggaran dalam kurun waktu tahun
2025, maka disusunlah Laporan Tahunan RS Pusat Otak Nasional tahun 2025, dimana
RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono merupakan salah satu unit pelayanan vertikal
dibidang pelayanan kesehatan dilingkungan Ditjen Kesehatan Lanjutan Kementerian
Kesehatan Republik Indonesia. Laporan Tahunan telah disusun berdasarkan:

a. Undang-Undang Nomor 17 Tahun 2023 tentang Kesehatan;

b. Keputusan Menteri Kesehatan RI Nomor 50/Menkes/SK/I/2013 Tanggal 30 Januari
2013 tentang Pengangkatan kedalam Jabatan Direksi pada Rumah Sakit Pusat Otak
Nasional Jakarta;

c. Keputusan Menteri Keuangan Rl Nomor 624/KMK.05/2014 tentang Penetapan Rumah
Sakit Pusat Otak Nasional pada Kementerian Kesehatan sebagai Instansi Pemerintah
yang Menerapkan Pengelolaan Keuangan Badan Layanan Umum;

d. Peraturan Direktur Jenderal Perbendaharaan Nomor PER-5/PB/2017 Tentang
Pedoman Penyusunan Kontrak Kinerja dan Penetapan Persetujuan Capaian Kinerja
Pemimpin Badan Layanan Umum Bidang Layanan Kesehatan;

e. Keputusan Menteri Kesehatan RI Nomor 48/KMK.05/2021 tentang Penetapan RS Otak
dr. Drs. M. Hatta Bukittinggi, Rumah Sakit Umum Pusat dr. Tadjudin Chalid Makassar,
Rumah Sakit Umum Pusat dr. Rivai Abdullah Palembang, Rumah Sakit Umum Pusat
dr. Sitanala Tangerang dan Rumah Sakit Pusat Otak Nasional Prof. Dr. dr. Mahar
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Mardjono Jakarta pada Kementerian Kesehatan sebagai Instansi Pemerintah yang
menerapkan Pola Pengelolaan Keuangan Badan Layanan Umum;

f. Keputusan Direktur Jenderal Pelayanan Kesehatan Nomor HK.02.02/D/45263/2024
tentang Indikator Kinerja Direktur Utama Badan Layanan Umum Rumah Sakit di
Lingkungan Kementerian Kesehatan dalam Rangka Pemberian Insentif Kinerja;

g. Peraturan Direktur Jenderal Perbendaharaan Nomor PER-11/PB/2021 tentang

Pedoman Penilaian Tata Kelola dan Kinerja (Tingkat Maturitas) Badan Layanan Umum.

. Maksud dan Tujuan Laporan

Maksud dan tujuan penyusunan laporan berkala Rumah Sakit Pusat Otak Nasional:

a. Dalam rangka mendukung sistem akuntabilitas negara dengan memenuhi kewajiban
institusional dan pertanggungjawaban kinerja Rumah Sakit sebagai salah satu satuan
organisasi Unit Pelaksana Teknis yang berada di lingkungan Ditjen Kesehatan Lanjutan
Kementerian Kesehatan RI.

b. Sebagai bahan monitoring dan evaluasi atas kegiatan serta kinerja organisasi yang
sudah berjalan selama tahun 2025, sehingga dapat dijadikan sebagai tolak ukur serta
acuan dalam meningkatkan kinerja Rumah Sakit Pusat Otak Nasional dimasa yang akan

datang.

. Ruang Lingkup Laporan

Ruang lingkup laporan berkala RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono tahun 2025:

Bab | : Pendahuluan

Menguraikan tentang gambaran secara umum RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono, latar
belakang serta maksud dan tujuan dari laporan dan ruang lingkup Laporan Tahun 2025
RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono.

Bab Il : Analisis Situasi Awal Tahun

Mengikhtisarkan tentang beberapa hal penting mengenai hambatan yang dialami tahun
lalu, gambaran singkat kelembagaan dan sumber daya yang dicapai, uraian indikator
sumber daya yang meliputi sumber daya manusia, sarana & prasarana, serta alokasi dana.
Bab Ill : Tujuan dan Sasaran Kerja

Menguraikan tentang dasar hukum, tujuan sasaran dan indikator RSPON Prof. Dr. dr.

Mahar Mardjono. Mengikhtisarkan beberapa hal penting dalam pengukuran indikator
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kinerja BLU (RBA), penetapan kinerja dan menggambakan beberapa indikator yang
mendukung dalam pencapaian sasaran kerja.

Bab IV : Strategi Pelaksanaan

Menguraikan tentang strategi pencapaian tujuan dan sasaran, hambatan dalam
pelaksanaan strategi, upaya dan tindak lanjut RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono.

Bab V : Hasil Kerja

Menguraikan tentang realisasi sasaran / program, pencapaian target kinerja yang meliputi
pencapaian target kegiatan dan pendapatan. Indikator kinerja dan realisasi anggaran.
Bab VI : Penutup

Menguraikan kesimpulan dan saran dari uraian sebelumnya.

LAMPIRAN
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BAB I
ANALISIS SITUASI AWAL TAHUN

1. Hambatan Tahun Lalu
Dalam menjalankan tugas pokok dan fungsinya selama Tahun 2025, hambatan
yang mempengaruhi kinerja RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono Jakarta baiik secara

langsung maupun tidak langsung selama Tahun 2024 adalah sebagai berikut:

a. Persentase NDR di Rumah Sakit
- Identifikasi NEWSS belum berjalan Maksimal
- RSPON sebagai Pusat Rujukan Nasional, Pasien datang dalam kondisi Medis berat
/ terminal
b. Persentase Pelaksanaan Sistem Rujukan Terintegrasi (SISRUTE)
- Terjadi Error System yang menyebabkan tidak bisa Login ke SISRUTE
- Kegiatan Maintenance SISRUTE yang sebelumnya terjadi Error System oleh
PUSDATIN.
c. Persentase Jumlah Pasien IGD dengan Waktu Penanganan IGD Maksimal < 4 Jam
- Waiting List Intensivecare menurun dengan adanya Ruang Rawat Intermediate,
akan tetapi lama Pelayanan IGD pada Pasien Rawat Intermediate tetap
menunjukan kebih dari 4 Jam. Termasuk dengan Pasien Rawat Inap biasa, Rawat

Inap Intensivecare, maupun Pro Rujuk juga memerlukan Multikonsul.

2. Kelembagaan
Rumah Sakit Pusat Otak Nasional (RSPON) Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono
merupakan Unit Pelayanan Teknis (UPT) yang berada dibawah dan bertanggung jawab
kepada Direktur Jenderal Kesehatan Kementerian Kesehatan Rl yang secara
adminsitratif dikoordinasikan dan dibina oleh Sekretaris Direktorat Jenderal Kesehatan
Lanjutan Kementerian Kesehatan Rl dan secara teknis fungsional dibina oleh Direktur
dilingkungan Direktorat Jenderal Kesehatan Lanjutan Rl sesuai dengan tugas dan

fungsinya.

Berawal dari munculnya kesadaran akan permasalahan dibidang kesehatan otak

dan saraf (Neurology) di Indonesia yang terus mengalami peningkatan kasus sehingga
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membutuhkan penanganan secara holistik yang lebih terpadu. RSPON Mahar
Mardjono Jakarta didirikan untuk memberikan pelayanan otak dan sistem persarafan
yang belum tersedia di Jakarta dan akan dijadikan Center of Excellent atas Advance
Clinical, Restoration & Rehabilitation, Education & Training, Basic Clinical &
Comprehensive Research, Product Development, dan Community Police Development
serta memenuhi amanat yang tertuang dalam Permenkes No.659/Menkes/PER/VIII
tahun 2009 sebagai World Class Hospital.

RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono merupakan Rumah Sakit yang mempunyai
tugas menyelenggarakan upaya pencegahan, penyembuhan dan pemulihan kesehatan
di bidang Otak dan Persarafan yang pelaksanaannya dilakukan secara serasi, terpadu
dan berkesinambungan dengan upaya rujukan dan peningkatan kesehatan lainnya
sebagaimana ditetapkan dalam Peraturan Menteri Kesehatan Rl Nomor 45 Tahun 2012
tentang Organisasi dan Tata Kerja Rumah Sakit Pusat Otak Nasional yang telah
diperbarui dengan Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 57 Tahun 2020 tanggal 26
Oktober 2020 tentang Organisasi dan Tata Kerja Rumah Sakit Pusat Otak Nasional
Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono Jakarta.

. Visi, Misi, Tujuan Strategis & Budaya Kerja RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Madjono

Visi

Visi Indonesia dalam RPJMN 2025-2029 adalah “Negara Nusantara yang
Berdaulat, Maju dan Berkelanjutan”. Visi Kementerian Kesehatan yang menjabarkan
visi misi Presiden di bidang Kesehatan Tahun 2025-2029 yaitu: “Masyarakat yang
Sehat & Produktif Guna Mewujudkan Indonesia Emas 2045”.

Sejalan dengan visi, misi dan sasaran strategis Kementerian Kesehatan R.I Tahun
2025-2029, maka Visi RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono adalah “Menjadi Rumah
Sakit Bertaraf Level Asia yang Memiliki Pelayanan Otak dan Persarafan Unggulan
dengan Pertumbuhan Berkelanjutan”.

Misi
Guna mendukung peningkatan Kualitas manusia Indonesia, maka visi Kementerian

Kesehatan Rl telah menetapkan 7 Misi yang dirumuskan sebagai berikut:

1. Masyarakat sehat;

Laparan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025



PP Kemenkes
RSPON Mahar Mardjono

b

N o o~ Db

Komunitas gaya hidup sehat;

Layanan kesehatan yang baik, adil dan terjangkau;
Sistem ketahanan kesehatan yang kuat;

Tata kelola dan pembiayaan kesehatan yang efektif;
Teknologi kesehatan yang maju;

Mewujudkan Kementerian Kesehatan yang agile, efektif dan efisien.

Sejalan dengan visi, misi dan sasaran strategis Kementerian Kesehatan R.| Tahun

2025-2029, maka RSPON Mahar Mardjono menetapkan Visi dan misi yang selaras

dengan Visi Misi Kementerian Kesehatan. Adapun Misi yang ditetapkan guna

mewujudkan Visi tersebut adalah sebagai berikut:

1.

Memperbaiki pengalaman Pasien melalui perbaikan kualitas Pelayanan Otak &

Persarafan & Fasilitas Pendukung;

. Meningkatkan kualitas pemberi layanan melalui peningkatan produktivitas

kerja;

Meningkatkan mutu layanan klinis melalui standarisasi Pelayanan Otak &
Persarafan;

Meningkatkan tata kelola Rumah Sakit melalui digitalisasi sistem layanan;
Memberikan pengampuan untuk meningkatkan kapabilitas jaringan Rumah

Sakit secara nasional;

. Menyelenggarakan Pendidikan, Pelatihan dan Penelitian yang berkualitas dan

Inovatif.

Tujuan Strategis

Sebagai bukti kesungguhan RSPON Prof. Dr. dr Mahar Mardjono Jakarta dalam

meningkatkan mutu layanan, saat ini RSPON Prof Dr. dr. Mahar Mardjono Jakarta

mendapatkan WSO Diamond Award untuk pelayanan stroke, serta terus menjaga

kualitas mutu layanan dengan melakukan re-akreditasi setiap tahunnya, baik akreditasi

pendidikan maupun akreditasi pelayanan. Selain itu, untuk mewujudkan visi misi

RSPON Mahar Mardjono ditetapkan tujuan strategis yaitu:

1.

Terwujudnya layanan kesehatan otak dan persarafan terbaik level Asia
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2. Terwujudnya kegiatan pemasaran strategik yang inovatif dan berfokus kepada

pelanggan

3. Terwujudnya pengelolaan keuangan yang transparan, andal dan akuntabel

4. Terwujudnya mutu layanan klinis dan non klinis yang baik, tepat dan konsisten

5. Terwujudnya pusat pendidikan, pelatihan dan penelitian bidang otak dan

persarafan yang mendukung upaya pengobatan dan berkesinambungan

6. Terwujudnya proses bisnis yang efektif dan efisien

7. Terwujudnya penyelenggaraan pengampuan dan jejaring nasional untuk

penyakit otak dan persarafan

8. Tercapainya pertumbuhan pendapatan Badan Layanan Umum sesuai target

yang ditetapkan

9. Terwujudnya kepuasan stakeholder

10. Terwujudnya sistem IT, teknologi dan digitalisasi layanan kesehatan otak dan

persarafan yang andal, informatif dan terintegrasi

11. Terwujudnya tata kelola yang bersih dan akuntabel (good corporate

governance)

12. Terwujudnya SDM yang andal dan budaya organisasi yang ber-AKHLAK

Budaya Kerja Rumah Sakit

Tercapainya visi dan misi Rumah Sakit Pusat Otak Nasional Prof. Dr. dr. Mahar
Mardjono Jakarta sangat dipengaruhi oleh nilai-nilai yang disepakati oleh pemangku

kepentingan di lingkungan rumah sakit. Adapun tata nilai-nilai yang mendasari

pencapaian visi dan misi tersebut yaitu:

B : Benevolent : Senantiasa Melayani Pasien dengan Tulus

R : Responsive : Selalu Siap Tanggap

A : Attentive  : Memberi Perhatian Penuh terhadap Pasien

| Innovative : Mengikuti Perkembangan limu

N : Noble : Sesuai dengan Motto Rumah Sakit yaitu “Melayani dengan Mulia”
Motto

“Melayani dengan Mulia”
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Struktur Organisai RSPON Prof. Dr. dr Mahar Mardjono

RSPON Prof. Dr. dr Mahar Mardjono Jakarta dipimpin oleh seorang Direktur Utama,
dengan susunan organisasi sebagai berikut:
a. Direktur Utama yang membawahi struktur sebagai berikut:
a.1 Direktorat Medik dan Keperawatan;
a.2 Direktorat Sumber Daya Manusia, Pendidikan dan Penelitian;
a.3 Direktorat Perencanaan dan Keuangan;
a.4 Direktorat Layanan Operasional;
a.5 Unit-unit Non Struktural
b. Direktorat Medik dan Keperawatan terdiri atas:
b.1 Tim Kerja Pelayanan Medik
b.2 Tim Kerja Pelayanan Keperawatan
b.3 Tim Kerja Pelayanan Penunjang
b.4 Instalasi dan Unit Admisi
b.5 Departemen
c. Direktorat Sumber Daya Manusia, Pendidikan dan Penelitian terdiri atas:
c.1 Tim Kerja Organisasi dan Sumber Daya Manusia
c.2 Tim Kerja Pendidikan dan Pelatihan
c¢.3 Tim Kerja Penelitian
c.4 Instalasi Penelitian Klinis
d. Direktorat Perencanaan dan Keuangan terdiri atas:
d.1 Tim Kerja Perencanaan dan Evaluasi Program
d.2 Tim Kerja Perencanaan Anggaran
d,3 Tim Kerja Pelaksanaan Keuangan
d.4 Tim Kerja Akuntansi dan Barang Milik Negara
e. Direktorat Layanan Operasional terdri atas:
e.1 Tim Kerja Tata Usaha dan Rumah Tangga
e.2 Tim Kerja Hukum dan Hubungan Masyarakat
e.3 Instalasi Layanan Operasional
f. Komite-Komite terdiri atas:
f.1 Komite Medik
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f.2 Komite Tenaga Kesehatan Lainnya
f.3 Komite Mutu
f.4 Komite Keperawatan
f.5 Komite Etik & Hukum
f.6 Komite Pencegahan, Pengendalian Infeksi & Program Pengendalian Resistensi
Anti Mikroba
f.7 Komite Etik Penelitian
f.8 Komite Pendidikan
g. Satuan Pemeriksa Internal

h. Unit Pelayanan Pengadaan

Dalam mendukung pelaksanaan tugas dan fungsi Rumah Sakit, Direktur Utama
membantu beberapa instalasi setelah mendapatkan persetujuan dari Direktur Jenderal.
Untuk meningkatkan dan mengembangkan pelayanan kesehatan serta meningkatkan
kinerja RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono Jakarta, maka dibentuk Komite-komite
dan Satuan Pemeriksaan Internal. Pengawasan terhadap pelaksanaan tugas dan fungsi
RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono Jakarta dibentuk Dewan Pengawas.

Adapun susunan direksi pada struktur organisasi RSPON Prof. Dr. dr. Mahar

Mardjono Jakarta pada saat ini adalah sebagai berikut:

Direktur Utama . dr. Adin Nulkhasanah, Sp.S, M.A.R.S.
Direktur Layanan Operasional : dr. Sardiana Salam, Sp.S, M.Kes
Direktur Medik & Keperawatan : dr. Reza Aditya Arpandy, Sp.S

Direktur SDM, Pendidikan & Penelitian : Prof. Dr. dr. Syahrul, Sp.S (K)
PIt. Direktur Perencanaan & Keuangan : Agus Purwono, SE, MM
Pengawasan terhadap pelaksanaan tugas dan fungsi RSPON Prof. Dr. dr. Mahar
Mardjono Jakarta dibentuk Dewan Pengawas. Susunan Dewan Pengawas sebagai
berikut:
Ketua . dr. Yuli Farianti, M.Epid
Anggota : 1. dr. Andi Saguni, M.A
2. dr. Nizar Yamanie, Sp.S(K)
3. Robi Toni, SE, MM
4. Mochamad Agus Rofiudin, S.Kom., M.M
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LAMPIRAN II

KEPUTUSAN DIREKTUR UTAMA RUMAH SAKIT PUSAT OTAK NASIONAL

Prof. Dr. dr. MAHAR MARDJONO JAKARTA

NOMOR : HK.02.03/D.XXIII/11130/2025

TENTANG

STRUKTUR ORGANISASI DAN TATA KERJA RUMAH SAKIT PUSAT OTAK NASIONAL
Prof. Dr. dr. MAHAR MARDJONO JAKARTA DALAM NOMENKLATUR BAHASA INGGRIS

Direktur Utama

KOMITE
Satuan Pengawasan L o e 1. Komnite Medik
Internal 2. Kornite Tenaga Kesehatan Lainnya
3. Komite Mutu
4. Komite Keperawatan
Unit Layanan Pengadaan 5. Komite Etik dan Hukum
6. Komite Pencegahan, Pengendalian
Infeksi dan Program Pengendalian
1 Resistensi Anti Narkoba
I | | 7. Komite Etik Penelitian
8. Komite Pendidikan
Direktorat Medik dan Direktorat SDM, Direktorat Perencanaan dan Direlctorat Layanan
Keperawatan Pendidikan, dan Penelitian Keuangan Operasional
TIM KERJA TIM KERJA TIM KERJA
INSTALAST INSTALASI TIM KERJA INSTALAST . .
o i o o ) ) i Ditetapkan di Jakarta
1. Tim Kerja Pelayanan Medik 1. Instelasi Cewst Dararat 1. Tim Kerja Org;amsasl‘dan 1. Instalasi Penelitian Klinis 1. Tim Kerja Perencana dan 1. Tim Kerja Tata Usaha dan 1. Instalasl Sistem Informasi .
2. Tim Kerja Pelayanan 2. Instalasi Rawat Inap Sumber Daya Macusia .E_va.lua:?_u Program Rumah Tangga Manajemen RS Pada t,a‘_n_gga] 11 Juli 2025
Eeperawatan 3 Instalosi Rawet Jalen dan 2. Tim Ketja Pendidikan dan 2. Tim Kerja Pelaksanaan 2. Tim Kerja Hukum dan Hub, 2. Instalasi Promosi Kesehatan DIRE UR UT.
3. Tim Kerja Pelayanan o iy " Pelatihan Keuangan Masyarakat KT AMA
Penunjang Neurodiagnostik ) 3. Tim Kerja Penelitian 3. Tim Kerja Perencana 3. Instalasi Keschatan ’
4. Instalasi Rawat Intensif Anggaran Lingkungan dan K3 RS
3 i Neurarestorasi : : n ; e
4. Tim Ki Ak si dan BMN sasi 5
6. Instalasi Bedah Sentral m Rerjs Akuntasi dan 4, ‘linsrall;i\s1 tSIenhsasl Sentral
7. Tnstalasi Farmasi s ]a?j I na}\: Jihe
8. Instalasi Radiolog -;‘*’“‘ ”"‘M “:‘ taan .
DEFARTEMEN a9 g‘j:::‘ug[ Lab. dan Bank O Inae::,‘nrlj:ai P:mﬁ:::?nn:n
1. Departemen NCE:;“E" 10, Instalasi Gizi 7 ‘Ijr?erg}::l]:l Rekam Medik
4, Departemen Be 11. Instalasi Penjamin Pasien . *
3. Departemen Penunjang 12. Unit Admisi
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3. Sumber Daya
a. Sumber Daya Manusia
Jumlah tenaga yang dimiliki RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono Jakarta sampai
dengan 31 Desember 2025 sekitar 1098 Orang Tenaga Kesehatan dan Tenaga Non
Kesehatan dengan berbagai diiplin lImu yang dimiliki untuk memberikan pelayanan
sesuai dengan bidangnya.
Ketenagaan di RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono terdiri atas: Tenaga Medis,
Tenaga Perawat, Tenaga Kesehatan lainnya, Tenaga Non Medis dan Tenaga
Administrasi. Penambahan Sumber Daya Manusia di RSPON disesuaikan dengan
kebutuhan atas pengembangan yang dilakukan oleh RSPON. Adapun jumlah sumber
daya manusia RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono per 31 Desember 2025
sebagaimana tergambar dalam tabel berikut:
Tabel 11.1 Jumlah Sumber Daya Manusia RSPON Berdasarkan Jabatan per 31 Desember 2025
NON PNS KONTRAK
NO JABATAN PNS | CPNS | PPPK TETAP | KONTRAK | KERJASAMA MITRA | JUMLAH
Tenaga Medis
1 | Dokter Spesialis Neurologi 32 6 3 3 44
2 | Dokter Spesialis Bedah Saraf 6 1 2 2 11
3 | Dokter Spesialis Anestesi 6 1 7
4 | Dokter Spesialis Paru 2 2
5 Dqklter Spesialis Patologi 9 2
Klinik
Dokter Spesialis Patologi
6 . 1 1
Anatomik
Dokter Spesialis Orthopedi
7 . 2 1 3
dan Traumatologi
8 | Dokter Spesialis Radiologi 2 1 1 1 5
Dokter Spesialis Onkologi
9 o 1 1
Radiologi
10 | Dokter Spesialis Anak 1 1 1 3
1 Dokter Spesialis THT, Bedah 1 1
Kepala & Leher
12 | Dokter Spesialis Bedah 1 1 1 3
13 | Dokter Spesialis Bedah Plastik 1 1 2
14 Dokter Spesialis Penyakit 9 1 3
Dalam
Dokter Spesialis Jantung dan
15 Pembuluh Darah 2 2 4
Dokter Spesialis Mikrobiologi
16 - 1 1
Klinik
17 | Dokter Spesialis Gizi Klinik 1 1
18 | Dokter Spesialis Okupasi 1 1
19 Dokter Spesialis Kedokteran 9 2
Fisik dan Rehabilitasi
11
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NON PNS KONTRAK
NO JABATAN PNS | CPNS | PPPK TETAP | KONTRAK | KERJASAMA MITRA | JUMLAH
20 | Dokter Spesialis Akupuntur 1 1
Dokter Spesialis Farmakologi
21 - 1 1
Klinik
22 | Dokter Konservasi Gigi 1 1
23 | Dokter Gigi 1 1
24 | Dokter Umum (Pelayanan) 2 5 10 17
25 | Dokter Umum (Manajemen) 3 3
Sub Total 70 5 13 1 15 9 10 121
Tenaga Perawat
1 | Perawat Ahli Muda 119 119
2 | Perawat Ahli Pertama 84 36 120
3 | Perawat Ahli 2 1 1 31 35
4 | Perawat Penyelia 1 1
5 | Perawat Mahir 133 133
6 | Perawat Terampil 71 51 122
7 | Perawat 4 5 16 25
Sub Total 419 0 84 7 3 0 52 555
Tenaga Kesehatan Lainnya
1 | Psikolog Klinis Muda 1 1
2 | Psikolog Klinis Ahli Pertama 1 1
3 | Radiografer Ahli Pertama 8 1 9
4 | Radiografer Ahli 1 1 2
5 | Radiografer Mahir 10 10
6 | Radiografer Terampil 2 2
7 | Radiografer 2 3 5
8 | Fisikawan Medis Ahli Muda 1 1
9 | Fisikawan Medis 1 1
10 | Apoteker Ahli Madya 1 1
11 | Apoteker Ahli Muda 6 6
12 | Apoteker Ahli Pertama 2 5 7
13 | Apoteker 9 2 11
14 | Asisten Apoteker Mahir 20 20
15 | Asisten Apoteker Terampil 7 1 4 12
16 | Asisten Apoteker 1 6 10 17
17 Pranata Laboratorium 9 9 1 5
Kesehatan Ahli Pertama
Pranata Laboratorium
18 Kesehatan Ahli 3 ° 8
Pranata Laboratorium
19 Kesehatan Mahir 9 o
Pranata Laboratorium
20 Kesehatan Terampil 1 ! 4 16
21 Pranata Laboratorium 1 1 5 7
Kesehatan
22 | Fisioterapis Ahli Muda 2 2
23 | Fisioterapis Ahli Pertama 5 2 4 11
24 | Fisioterapis Ahli 1 1 5 7
25 | Fisioterapis Mahir 6 6
26 | Fisioterapis Terampil 3 3
27 | Okupasi Terapis Ahli 2 2
28 | Okupasi Terapis Mahir 1 1
29 | Okupasi Terapis Terampil 1 1
12
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30

Okupasi Terapis

31

Terapis Wicara Ahli

32

Terapis Wicara Terampil

33

Terapis Wicara

34

Nutrisionis Ahli Muda

35

Nutrisionis Ahli Pertama

36

Nutrisionis Mahir

g =N

37

Nutrisionis Terampil

38

Nutrisionis

39

Perekam Medis Ahli Muda

40

Perekam Medis Ahli Pertama

O=(N||OoOOIN A==

41

Perekam Medis Mahir

11

42

Perekam Medis Terampil

RN NN
o=

43

Perekam Medis /
Pengadministrasi Rekam
Medis dan Informasi

©

44

Penata Anestesi Ahli Pertama

—_

45

Analis Data dan Informasi

—_

46

Teknisi Elektromedis Ahli
Pertama

N

47

Teknisi Elektromedis Ahli

48

Teknisi Elektromedis Mahir

49

Teknisi Elektromedis Terampil

50

Sanitarian Ahli Muda

51

Sanitarian Mahir

52

Sanitarian Terampil

_fem =N
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53

Tenaga Sanitasi Lingkungan
Ahli Pertama

54

Tenaga Sanitasi Lingkungan
Terampil

1

55

Pembimbing Kesehatan Kerja

Ahli Pertama

3

Sub

Total

137

15

36 3

29

38

259

Ten

aga Administrasi

Konsultan Ahli

Tenaga Ahli

Dokter Umum

Asisten Ahli

alalo|—

Ol | R WIN|—

Auditor Ahli / Analisis
Pengawasan

Penyuluh Kesehatan Ahli
Pertama

Pengelola Pengadaan Barang /

Jasa / Penyusun Rencana
Pengadaan Sarana dan
Prasarana

Adminstrator Kesehatan Ahli
Muda

Adminstrator Kesehatan Ahli
Pertama

10

Adminstrator Kesehatan

1

Analis Sumber Daya Manusia

Aparatur Ahli Madya
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NON PNS KONTRAK

NO JABATAN PNS | CPNS | PPPK TETAP | KONTRAK | KERJASAMA MITRA | JUMLAH

12 Analis Sumber Daya Manusia 3 3
Aparatur Ahli Muda

13 Analis Sumber Daya Manusia 9 2
Aparatur Ahli Pertama

14 Analis Sumber Daya Manusia 1 1
Aparatur Ahli

15 Pranata Sumber Daya 1 1
Manusia Aparatur Mahir

16 Pranata Sumber Daya 1 1 2
Manusia Aparatur Terampil

17 Dosen / Pengembang 1 1
Program Studi

18 | Pustakawan Mahir 1 1

19 | Analis Data dan Informasi 1 7 8
Analis Pengelolaan Keuangan

20 APBN Ahli Muda 2 2

21 | Perencana Ahli Madya 1 1

22 | Perencana Ahli Muda 2 2

23 | Perencana Ahli Pertama 1 1
Perencana / Penyusun

24 | Program Anggaran & 1 2 3
Pelaporan

25 | Analis Barang Milik Negara 1 1

%6 Pranlata Keuangan APBN 9 )
Mahir

27 | Bendahara 1 1

28 | Analis Anggaran Ahli Madya 1 1

29 | Analis Anggaran Ahli Muda 2 2

30 | Analis Keuangan 6 3 1 10

31 | Pengadministrasi Keuangan 2 2

39 PranatalKeuangan APBN 3 3
Terampil
Pranata Hubungan

33 Masyarakat Ahli Pertama 3 8

34 | Analis Hukum Ahli Muda 1 1

35 | Analis Hukum Ahli Pertama 1 1

36 | Arsiparis Ahli Madya 1 1

37 | Arsiparis Mahir 2 2

38 | Arsiparis / Penata Kearsipan 1 1

39 | Sekretaris 1 1

40 | Pengelola Data 2 2

41 | Asisten Penelitian 3 3

42 | Pranata Komputer Ahli Muda 1 1

43 Pranata Komputer Ahli 5 4 9
Pertama

44 Pranata Komput(_er Anli / Analis 9 1 1 4
Sistem Informasi

45 | Pranata Komputer Terampil 1 1
Pranata Komputer / Pranata

46 ) . 2 5
Teknologi Informasi Komputer

47 | Teknisi Mesin 1 1

48 | Pengadministrasi Umum 1 3 4

49 | Penata Layanan Operasional 22 22

14
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D | I------
Operasional

TOTAL 1098

Grafik 1.1 Komposisi Jumlah Sumber Daya Manusia RSPON Berdasarkan Jabatan per 31
Desember 2025

Tenaga Medis

T Admini .
enaga Administrasi 11,02%

14,85%

Tenaga Kesehatan ‘
Lainnya 23,59%

Tenaga Perawat
50,55%
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Tabel 1.2 Komposisi Jumlah Sumber Daya Manusia RSPON Berdasarkan Pendidikan per 31
Desember 2025
NON PNS KONTRAK
PNS | CPNS | PPPK TETAP | KONTRAK | KERJASAMA MITRA | JUMLAH
S$2/S3 105 3 15 0 0 14 0 149
S1/DIV 317 8 89 10 37 3 58 522
11| 267 9 85 5 22 0 37 425
SMA/SE
DERAJAT 1 0 0 0 0 0 0 1
Total 690 20 189 15 60 17 106 1097
Grafik 1.2 Komposisi Jumlah Sumber Daya Manusia RSPON Berdasarkan Pendidikan per 31
Desember 2025
SMA/SEDERAJATg2/s3
0,091%

DIl
39%

13%

S1/DIV

48%
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Tabel 1.3 Komposisi Jumlah Sumber Daya Manusia RSPON Berdasarkan Golongan PNS per 31

Desember 2025

No | PANGKAT | GOL | JUMLAH
A | GOLONGAN IV 20
1 | Pembina Utama IV-e 1
2 | Pembina Utama Madya IV-d 2
3 | Pembina Utama Muda IV-c 4
4 | Pembina Tk. | IV-b 5
5 | Pembina IV-a 8
B | GOLONGAN Il 569
1 | Penata Tk. | I-d 73
2 | Penata Ill-c 144
3 | Penata Muda Tk. | I-b 160
4 | Penata Muda Ill-a 192
C | GOLONGAN Il 101
1 | Pengatur Tk. | Il-d 90
2 | Pengatur l-c 10
3 | Pengatur Muda Tk. | l-b 1

TOTAL 690

Grafik 1.3 Komposisi Jumlah Sumber Daya Manusia RSPON Berdasarkan Golongan per 31

Golongan Il

Laparan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025

Desember 2025

Golongan IV

82%

3%

Golongan I
14,64%
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Tabel 1.4 Komposisi Jumlah Sumber Daya Manusia RSPON Berdasarkan Golongan PPPK per 31

Desember 2025
NO GOL JUMLAH
1 Xl 4
2 X 52
3 IX 48
4 VI 86
TOTAL 190

Grafik 11.4 Komposisi Jumlah Sumber Daya Manusia RSPON Berdasarkan Golongan per 31
Desember 2025

Golongan XI
4%

Golongan IX
25%
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b.

Sarana dan Prasarana

RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono memiliki dua Gedung bangunan dimana
Gedung A yang memiliki luas 36.792 Meter Persegi dengan 12 Lantai yang
diperuntukan pada Pelayanan Kesehatan kepada Pasien, Gedung B dengan luas 29.754
Meter Persegi merupakan Gedung yang mulai dipergunakan pada Bulan Maret 2017
yang diperuntukan untuk Kegiatan Manajemen, Area Parkir, Administrasi, Rumah
Singgah Keluarga Pasien dan Pelayanan Non Medis dalam bentuk kegiatan yang
berorientasi pada Pendidikan dan Penelitian, Gedung C seluas 33.901 Meter Persegi
dengan 11 Lantai yang diperuntukan untuk Clinical Research Unit, Radioterapi,
Pendidikan & Kedokteran Nuklir dan Gedung D yang memiliki luas 76.554 Meter
Persegi yang diperuntukan untuk Pelayanan Eksekutif Terintegrasi, Gymnasium & Area
Parkir, Gedung C & D mulai diresmikan pada tanggal 26 Agustus 2025 oleh Presiden
Republik Indonesia Prabowo Subianto.

Pengelolaan Sarana dan Prasarana RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono dalam

SIMAK BMN sampai dengan 31 Desember 2025 adalah sebagai berikut:

Laparan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025
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Tabel 11.5 Laporan BMN Gabungan Intrakomptabel Tahun 2025
LAPORAN BARANG PENGGUNA
INTRAKOMPTABEL
RINCIAN PER KELOMPOK BARANG
UNTUK PERIODE YANG BERAKHIR 31 DESEMBER 2025

TglData : 02/02/26 12:49 AM
UAPB 1 024 KEMENTERIAN KESEHATAN Tgl Cetak : 02/02/26 8:22 AM
UAKPB 1 015514 RUMAH SAKIT PUSAT OTAK NASIONAL PROF. DR. DR. MAHAR MARDJONO JAKARTA Halaman 1
Kode Lap : lap_bmn_intra_kel_satker_poc
MUTASI
AKUN NERACAKELOMPOK BARANG SALDO PER 1 JANUARI 2025 SALDO PER 31 DESEMBER 2025
SAT BERTAMBAH BERKURANG
KODE URAIAN KUANTITAS NILAI KUANTITAS NILAI KUANTITAS NILAI KUANTITAS NILAI
1 2 3 4 5 8 7 g ° 10 1

131111 Tanah 11,955 390,077,987,000 24,394 665,182,393,261 0 676,663,525 36,349 1,054,583,716,736
20101 TANAH PERSIL - 11,955 390,077,987 ,000 24,394 665,1582,393,261 0 676,663,525 36,349 1,054,583,716,736

132111 Peralatan dan Mesin 19,631 752,421,239,166 7,830 243,738,752,649 1,305 31,662,717, 320 26,156 964,497,274,495
3o ALAT BESAR DARAT - 0 0 2 2,115,637,790 0 0 2 2,115,637,790
3003 ALAT BANTU - 82 1,307,891,835 kL 29,824 273922 1 8,750,000 115 31123415757
30201 ALAT ANGKUTAN DARAT BERMOTOR - 12 5,248,300,200 0 0 0 0 12 5,248,300,200
30202 ALAT ANGKUTAN DARAT TAK BERMOTOR - 280 857,011,209 5 30,374,040 4 13,908,400 281 873,476,849
30301 | ALAT BENGKEL BERMESIN B 55 7.992,289.274 7 4,882,858,029 1 42,790,000 51 12,832,357,303
30302 ALAT BENGKEL TAK BERMESIN - 161 360,025,843 7 16,415,440 0 0 168 385,441 283
30303 ALAT UKUR - 64 450,028.243 1 99,500,000 3 1,485,000 62 548,043.243
30401 | ALAT PENGOLAHAN B 372 2.733,079,016 30 578,025,493 2 5,552,712 450 3,305,551,797
30501 | ALAT KANTOR - 1,366 9,046,627,798 803 15,504,443,050 20 206,320,200 2239 24,344,750 548
30502 |ALAT RUMAH TANGGA B 5788 35,322,161 471 5751 73,561,489,218 276 10,284,514,419 11,263 98,599,136,270
30601 | ALAT STUDIO B 158 5 549,079,762 14 147,277,060 31 2,373,462,300 141 3,322,094 522
30602 ALAT KOMUNIKASI - 109 350,402,909 5 24,645,000 1 4,565,000 13 370,482,909
30603 | PERALATAN PEMANCAR B 20 4,002, 145,000 24 15,470,377,708 3 11,220,000 1 19,461,302,708
30701 | ALAT KEDOKTERAN - 7500 580,382,208,078 278 64,614,731,124 749 14,087,843,365 7.029 530,900,006,737
30702 ALAT KESEHATAN UMUM - 162 22,438,944 060 0 0 8 104,693,321 154 22,334.250,739
30601 UNIT ALAT LABORATORIUM B 501 40,747,779,168 172 3,566,506,444 23 878,950,570 550 43,435,405,042
30802 UNIT ALAT LABORATORIUM KIMIA NUKLIR - a8 851,482 493 10 29,000,000 0 0 108 880,482 493
30803 ALAT LABORATORIUM FISIKA NUKLIRFELEKTRONIKA - &1 2,739,354 713 27 8,377,903,208 0 0 108 11,117,257 821
30804 ALAT PROTEKSI RADIASI/PROTEKSI LINGKUNGAN - 33 189,425,500 0 0 0 0 38 189,425,500
30806 ALAT LABORATORIUM LINGKUNGAN HIDUP - 1 953,199,233 0 0 0 0 1 953,199,233
30807 PERALATAN LABORATORIUM HYDRODINAMICA - 75 188,083,230 0 0 0 0 5 188,083,230
30808 ALAT LABORATORIUM STANDARISAS| KALIBRASI & - 115 1,002,382 568 2 8,600,000 2 373,870,200 115 637,112 368
30904 ALAT KHUSUS KEPOLISIAN - 2 165,052.473 0 0 0 1] 2 165,052.473
31001 KOMPUTER UNIT - 886 10,779,951,207 83 1,679,602,939 79 771,525 160 890 11,688,020,076
31002 PERALATAN KOMPUTER - 1.042 13,652,254,807 430 19,812,129,569 96 719,496,173 1.376 32,744,888,203
3 ALAT EKSPLORASI TOPOGRAFI - 1 3,146,000 0 0 0 0 1 3,146,000
31102 ALAT EKSPLORASI GEOFISIKA - 320 140,800,000 0 0 0 0 320 140,800,000
31501 ALAT DETEKSI - 2 71,891,600 0 0 0 0 2 71,891,600
31502 ALAT PELINDUNG - a 21,763,050 0 0 5 14,487,000 3 7,276,050
31503 ALAT SAR - 27 700,648,520 0 0 0 0 27 700,648,520
31504 ALAT KERJA PENERBANGAN - 27 265,107,356 0 0 0 0 27 265,107,356
31601 ALAT PERAGA PELATIHAN DAN PERCONTOHAN - 3 106,100,000 0 0 0 0 3 106,100,000
7o UNIT PERALATAN PROSES/IPRODUKSI - 157 3,660,466 565 5 3,304,882615 1 1,669,273,500 161 5,296,075 680
31901 PERALATAN OLAH RAGA - 57 123,154,905 0 0 0 0 57 123,154,905
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LAPORAN BARANG PENGGUNA
INTRAKOMPTABEL
RINCIAN PER KELOMPOK BARANG
UNTUK PERIODE YANG BERAKHIR 31 DESEMBER 2025

TglData : 02/02/26 12:49 AM
UAPB ;024 KEMENTERIAN KESEHATAN Tgl Cetak : 02/02/26 8:22 AM
UAKPB 1 015514 RUMAH SAKIT PUSAT OTAK NASIONAL PROF. DR. DR. MAHAR MARDJONOC JAKARTA Halaman :2
Kode Lap : lap_bmn_intra_kel_satker_poc
MUTASI
AKUN NERACAKELOMPOK BARANG SALDO PER 1 JANUARI 2025 SALDO PER 31 DESEMBER 2025
SAT BERTAMBAH BERKURANG
KODE URAIAN KUANTITAS NILAI KUANTITAS NILAI KUANTITAS NILAI KUANTITAS NILAI
1 2 ] 4 5 8 7 8 a 10 1

133111 Gedung dan Bangunan [ 441,016,047 500 i1 1,534,315,458,160 4 772,504,019,831 8 1,202,827,485,829
40101 BANGUNAN GEDUNG TEMPAT KERJA 5 440,126,770,150 6 1,534,315 458,160 3 771,614,742 481 8 1,202,827,485,829
40401 TUGUITANDA BATAS 1 889,277,350 0 0 1 889,277,350 0 0

134111 Jalan dan Jembatan 0 0 3,085 19,508,556,964 0 0 3,085 19,508,556,964
50101 JALAN 0 0 2,882 8,867,885 424 0 0 2,882 8,867,885,424
50102 JEMBATAN 0 ] 203 10,640,671,540 0 0 203 10,640,671,540

134112 Irigasi K] 9,247,833,180 0 1] 0 0 3 9,247,833,180
50204 BANGUNAN PENGAMAN SUNGAI/PANTAI & PENANGGULANGAN 1 4,836,755,000 0 0 0 0 1 4 836,755,000
50207 BANGUNAN AIR KOTOR 2 4,411,078,180 0 0 0 0 2 4.411,078,180

134113 Jaringan 3 391,517,535 34 243,617,202,929 0 0 37 244,008,810,464
50303 INSTALASI PENGOLAHAN SAMPAH 1 199,327,000 0 0 0 0 1 198,327,000
50308 INSTALASI GAS 1 130,000,000 1 547,373,900 4] 0 2 677,373,900
50310 INSTALASI LAIN 1 62,190,535 29 159,220,764 629 0 0 30 159,282,955,164
50402 JARINGAN LISTRIK 0 0 3 82,222 650,798 0 0 3 82,222 650,798
50403 JARINGAN TELEPON 0 0 1 1,626,503,602 0 0 1 1,626,503,602

135121 Aset Tetap Lainnya 1,173 217,683,000 0 1] 0 0 1,173 217,683,000
60101 BAHAN PERPUSTAKAAN TERCETAK 1,172 168,623,000 0 0 4] 0 1,172 168,623,000
60102 BAHAN PERPUSTAKAAN TEREKAM DAN BENTUK MIKRO 1 49,060,000 0 0 0 0 1 45,060,000

166112 Aset Tetap yang tidak digunakan dalam operasi pemerintahan 278 13,505,401,182 1,301 18,802,702,141 609 9,080,723,438 970 23,227,379,885
30103 ALAT BANTU 2 121,063,984 1 8,750,000 1 8,750,000 2 121,063,984
30202 ALAT ANGKUTAN DARAT TAK BERMOTOR 0 0 4 13,808,400 4 13,908,400 0 0
30301 ALAT BENGKEL BERMESIN 4] 0 1 42,790,000 1 42,790,000 0 0
30303 ALAT UKUR 1 6,160,000 3 1,485,000 3 1,485,000 1 6,160,000
30401 ALAT PENGOLAHAN 0 4] 2 5,552,712 2 5,552,712 0 0
30501 ALAT KANTOR 1 12,375,000 20 296,320,200 16 264,875,600 5 43,819,600
30502 ALAT RUMAH TANGGA 3 24,473 460 275 1,022,100,794 237 759,831,044 41 286,743,210
30601 ALAT STUDIO 9 689,069,700 31 2,373,462,300 31 2,373,462,300 9 589,069,700
30602 ALAT KOMUNIKASI 0 ] 1 4,565,000 1 4,565,000 0 ]
30603 PERALATAN PEMANCAR 1 6,703,000 3 11,220,000 3 11,220,000 1 6,703,000
30701 ALAT KEDOKTERAN 234 12,035,915,718 743 8,989,629,061 138 1,281,392 699 839 19,744,152,080
30702 ALAT KESEHATAN UMUM 3 126,240,000 8 104,693,321 0 0 11 230,933,321
30801 UNIT ALAT LABORATORIUM 3 9,452 190 23 878,960,570 4] 0 26 888,412,760
30803 ALAT LABORATORIUM FISIKA NUKLIRFELEKTRONIKA 2 3,300,000 0 0 0 0 2 3,300,000
30808 ALAT LABORATORIUM STANDARISAS| KALIBRASI & 0 0 2 373,870,200 0 0 2 373,870,200
31001 KOMPUTER UNIT 10 102,613,530 79 771,525,160 79 771,525,160 10 102,613,530
31002 PERALATAN KOMPUTER 8 367,336,100 96 719,496,173 a9 371,479,273 15 715,353,000
31502 ALAT PELINDUNG - 0 0 5 14,487,000 0 0 5 14,487,000
31901 PERALATAN OLAH RAGA - 1 698,500 0 0 ] ] 1 698,500
40101 BANGUNAN GEDUNG TEMPAT KERJA - 0 0 3 2,280,608,800 3 2,280,608,800 0 0
40401 TUGUITANDA BATAS - 0 0 1 889,277,350 1 889,277,350 0 0

TOTAL 1,606,877,708,563 2,725,165,156,104 813,924,124,114 3,518,118,740,553

Laparan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025
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Tabel 1.6 Laporan BMN Gabungan Ekstrakomptabel Tahun 2025

LAPORAN BARANG KUASA PENGGUNA
EKSTRAKOMPTABEL

RINCIAN PER KELOMPOK BARANG
UNTUK PERIODE YANG BERAKHIR 31 DESEMBER 2025

Tgl Data : 02/02/26 12:49 AM

UAPB : 024 KEMENTERIAN KESEHATAN Tgl Cetak - 02/02126 8:22 AM
UAKPB : 015514 RUMAH SAKIT PUSAT OTAK NASIONAL PROF. DR. DR. MAHAR MARDJONO JAKARTA Halaman -1
Kode Lap : lap_bmn_ekstra_kel_satker_poc
AKUN NERACAKELOMPOK BARANG SALDO 31 DESEMBER 2025
SAT
AKUMULASI PENYUSUTAN
KODE URAIAN KUANTITAS NILAI NILAI BUKU
SALDO AWAL MUTASI PENYUSUTAN TOTAL
1 2 a 4 5 8 7 B=8+7 9=5-8

132111 Peralatan dan Mesin 6,037 1,131,725,414 0 ] 114 32,005,998 5023 1,008,819,416
30301 ALAT BENGKEL BERMESIN 1 807 400 0 0 0 0 1 807 400
30302 ALAT BENGKEL TAK BERMESIN 606 92,480,190 0 0 0 0 606 92 480,190
30303 ALAT UKUR 2 1,448 800 ] 0 0 1] 2 1,448,800
30501 ALAT KANTOR 169 67,924,200 1] 0 1] 1] 169 67,924,200
30502 ALAT RUMAH TANGGA 1915 268,426,255 0 0 1 198,440 1,914 268,227 815
30601 ALAT STUDIO 10 4,411,960 0 0 0 0 10 4,411,960
30701 ALAT KEDOKTERAN 2,865 621,627,664 0 0 ] 31,263,258 2,767 590,364 406
30702 ALAT KESEHATAN UMUM 69 30,247,791 ] 0 0 1] 69 30,347,731
30801 UNIT ALAT LABORATORIUM 265 15,781,118 0 0 13 1,216,600 252 14,564 518
30802 UNIT ALAT LABORATORIUM KIMIA NUELIR 1 209,000 0 0 0 0 1 205,000
30808 ALAT LABORATORIUM STANDARISAS| KALIBRASI & 1 935,000 ] 0 ] 0 1 935,000
31002 PERALATAN KOMPUTER 129 26,996,036 ] 0 2 227,700 127 26,768,336
31701 UNIT PERALATAN PROSES/IPRODUKSI 4 330,000 0 0 0 0 4 330,000

166112 Aset Tetap yang tidak digunakan dalam cperasi pemerintahan 12 3,435,878 114 32,905,998 T 1,500,878 119 34,840,998
30502 ALAT RUMAH TANGGA 0 1] 1 198,440 1 198,440 1] 0
30701 ALAT KEDOKTERAN 1" 3,006,278 9B 31,263,258 4 1,074,738 105 33,194 798
30801 UNIT ALAT LABORATORIUM 1 425,600 13 1,216,600 0 1] 14 1,646,200
31002 PERALATAN KOMPUTER 1] 0 2 227,700 2 227,700 0 0

TOTAL 1,135,161,292 32,905,998 34,406,876 1,133.660,414
Laparan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025
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Tabel 11.7 Laporan Posisi BMN di Neraca

LAPORAN POSISI BARANG MILIK NEGARA DI NERACA

POSISI PER TANGGAL 31 DESEMBER 2025
TAHUN ANGGARAN 2025

Tgl.Data - 02/02/26 12:49 AM
UAFB : 024 KEMENTERIAN KESEHATAN Tql.Cetak - 02102726 8:23 AM
UAKPB  : 015514 RUMAH SAKIT PUSAT OTAK NASIONAL PROF. DR. DR. MAHAR valaman - 1
MARDJONC JAKARTA
Kode Lap : lap_bmn_neraca_face_satker_poc
AKUN NERACA JUMLAH
KODE URAIAN
1 2 3

117111 Barang Konsumsi 19,600,953,696
117113 Bahan untuk Pemeliharaan 320,008,677
117114 Suku Cadang 40,758,626
117131 Bahan Baku 36,254,980
117199 Persediaan Lainnya 14,661,556
13111 Tanah 1,054,583,716,736
132111 Peralatan dan Mesin 964,497,274 495
133111 Gedung dan Bangunan 1,202,827 485,829
134111 Jalan dan Jembatan 19,508,556 964
134112 Inigasi 9,247 833,180
134113 Jaringan 244 008,810,464
135121 Aset Tetap Lainnya 217,683,000

137111 Akumulasi Penyusutan Peralatan dan Mesin (608,703,121,341)
137211 Akumulasi Penyusutan Gedung dan Bangunan (89,159,101,701)
137311 Akumulasi Penyusutan Jalan dan Jembatan (549 800,986)
137312 Akumulasi Penyusutan Irigasi (5,390,426,702)
137313 Akumulasi Penyusutan Jaringan (17,232 997 542)
162151 Software 4,062,925,212
162161 Lisensi 40,700,000
166112 Aset Tetap yang tidak digunakan dalam operasi pemerintahan 23,2727 379 885
166113 Aset Tak Berwujud yang tidak digunakan dalam Operasional 91,784,000
169122 Akumulasi Penyusutan Aset Tetap yang Tidak Digunakan dalam (23,167,253,155)
169315 Akumulasi Amortisasi Software (4,030 584,275)
169316 Akumulasi Amortisasi Lisensi (18,315,000)
169318 Akumulasi Amortisasi Aset Tak Berwujud yang tidak digunakan (91,784,000)

JUMLAH 2,793,983,402,598

Laparan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025
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¢. Sumber Dana

Anggaran RS Pusat Otak Nasional untuk Tahun 2025, dapat dilihat berdasarkan

tabel berikut ini:

Tabel 11.8 Alokasi Anggaran RSPON Tahun 2025

NO URAIAN

ALOKASI

I Rupiah Murni

1. | Belanja Pegawai

57.216.816.000

2. | Belanja Barang

1.000.000.000

3. | Belanja Modal

29.163.155.000

Total Belanja Rupiah Murni

87.379.971.000

[l | Badan Layanan Umum

1. | Belanja Pegawai

2. | Belanja Barang

419.152.256.000

3. | Belanja Modal

47.299.182.000

Total Belanja BLU

466.451.438.000

Il | Saldo Awal BLU

1. | Belanja Pegawai

2. | Belanja Barang

19.972.002.000

3. | Belanja Modal

83.926.436.000

Total Belanja Saldo Awal BLU

103.898.438.000

TOTAL Belanja RM, BLU & Saldo Awal BLU

657.729.847.000

Laparan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025
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BAB Il
TUJUAN DAN SASARAN KERJA

1. Dasar Hukum

Dasar Hukum yang dijadikan acuan oleh Rumah Sakit Pusat Otak Nasional dalam

menyusun kebijakan dan rencana kerja, yaitu:

a.

Peraturan Presiden No. 12 Tahun 2025 tentang Rencana Pembangunan Jangka
Menengah Nasional tahun 2025-2029;

Peraturan Menteri Kesehatan No. 21 Tahun 2024 tentang Organisasi dan Tata Kerja
Kementerian Kesehatan;

Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia No. 12 Tahun 2025 tentang Rencana
Strategis Kementerian Kesehatan Tahun 2025 - 2029;

. Peraturan Menteri Keuangan No. 76 Tahun 2025 tentang Perubahan Kedua atas

Peraturan Menteri Keuangan Nomor 129/PMK.05/2020 tentang Pedoman Pengelolaan

Badan Layanan Umum;

. Pakta Integritas Menteri Keshatan RI;

Peraturan Menteri Pendayagunaan Aparatur Negara dan Reformasi Birokrasi Republik
Indonesia Nomor 53 Tahun 2014 tentang Petunjuk Teknis Perjanjian Kinerja, Pelaporan

Kinerja dan Tata Cara Reviu atas Laporan Kinerja Instansi Pemerintah;

. Peraturan Menteri Pendayagunaan Aparatur Negara dan Reformasi Birokrasi Republik

Indonesia Nomor 88 Tahun 2021 tentang Evaluasi Akuntabilitas Kinerja Instansi

Pemerintah;

. Peraturan Menteri Kesehatan No. 57 Tahun 2020 tentang Organasasi dan Tata Kerja

Rumah Sakit Pusat Otak Nasional Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono Jakarta;

Peraturan Direktur Jenderal Perbendaharaan Nomor PER-6/PB/2025 Tentang
Pedoman Penyusunan Kontrak Kinerja dan Penetapan Persetujuan Capaian Kinerja
Pemimpin Badan Layanan Umum Bidang Layanan Kesehatan;

Keputusan Direktur Jenderal Pelayanan Kesehatan Nomor HK.02.02/D/45263/2024
tentang Indikator Kinerja Direktur Utama Badan Layanan Umum Rumah Sakit di
Lingkungan Kementerian Kesehatan dalam Rangka Pemberian Insentif Kinerja;
Rencana Strategis Bsinis (RSB) RS Pusat Otak Nasional 2025-2029;
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. Rencana Bisnis Anggaran (RBA) Tahun 2025.

2. Tujuan dan Sasaran

Sebagai salah satu Unit Pelaksana Teknis Kementrian Kesehatan yang berada dibawah
dan bertanggung jawab kepada Direktur Jenderal Pelayanan Kesehatan Kementerian
Kesehatan RI, RSPON turut mendukung pencapaian tujuan dalam penguatan pelayanan
Kesehatan dasar dan rujukan melalui penetapan tujuan organisasi sesuai dengan RSB
RSPON Tahun 2025-2029, yakni “Menjadi Rumah Sakit Bertaraf Level Asia yang

Memiliki Pelayanan Otak & Persarafan Unggulan dengan Pertumbuhan Berkelanjutan.”

Untuk mencapai sasaran atas hasil yang akan dicapai oleh RSPON dalam rumusan
yang lebih spesifik dan terukur dalam kurung waktu tertentu, diupayakan sejalan dengan
tujuan yang telah ditetapkan. Pengukuran tingkat keberhasilan pencapaian sasaran yang
diwujudkan pada tahun laporan, dibuatlah indikator sasaran yang disertai dengan rencana
target masing-masing. Adapun indikator dan target yang ingin dicapai RSPON mengacu
pada Indikator-indikator sebagai berikut:

A. Indikator Kinerja Terpilih (IKT) PPKBLU
RSPON merupakan salah satu unit kerja BLU yang juga berada dibawah Direktorat

Tata Kelola Pelayanan Kesehatan, Direktorat Jenderal Pelayanan Kesehatan

Kementerian Kesehatan Rl yang penilaian Kesehatan kinerja dilakukan berdasarkan

Peraturan Direktur Jenderal Pelayanan Kesehatan Nomor HK.02.02/D/45263/2024

tentang Indikator Kinerja Direktur Utama Badan Layanan Umum Rumah Sakit di

Lingkungan Kementerian Kesehatan dalam Rangka Pemberian Insentif Kinerja dengan

16 Indikator Kinerja yaitu:

Tabel 111 Indikator Kinerja Individu Direktur Utama

: - Jenis
No Indikator Kinerja Indikator Target
1 | Kualitas Klaim JKN ke BPJS Kesehatan Max 90%
2 | Rasio Beban Pegawai terhadap Pendapatan Operasional Min 50%
3 | EBITDA Margin Max 10%
4 | Akurasi Proyeksi Pendapatan & Belanja BLU Max 3,5
5 Rasio 'Beban Persediaan Farmasi terhadap Pendapatan Min 25
Operasional
5 Janglfa Waktu Penerimaan Pembayaran Piutang (Days Min 40 Hari
Receivable Turnover)
7 | Porsi Pendapatan non-JKN terhadap Pendapatan Operasional Max 15%
8 | Implementasi Pola Remunerasi Max 100%
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. s Jenis
No Indikator Kinerja Indikator Target
9 | Implementasi Pola Tarif Max 100%
10 | Kelengkapan Pengisian Aplikasi BIOS Max 100%
11 | Indeks Pertumbuhan Layanan BLU Max 3
12 Waktu Tupggu Rawat Jalan tanpa Pemeriksaan Penunjang Max 80%
<120 Menit
13 | Persentase Pengguna Pendaftaran Online Max 70%
14 | Integrasi RME dan Kesesuaian Pengiriman data ke SATUSEHAT Max 100%
Pasien Stroke Hiperakut (4,5 Jam) dilakukan Pemeriksaan CT 0
15 Scan Kepala Non Kontras <30 Menit Max 80%
Pasien Stroke Iskemik dengan Onset <4,5 Jam yang 0
16 mendapatkan Terapi rPTA Intravena Max 80%
B. Indikator Kinerja Utama RS

RSPON sebagai Rumah Sakit Pemerintah juga menyusun Indikator Kinerja Utama
(IKU) yang telah tercantum dalam Rencana Strategis Bisnis (RSB) Periode 2025-2029
dan telah disetujui oleh Direktur Utama RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono dengan

Direktur Jenderal Pelayanan Kesehatan Kementerian Kesehatan RI. Indikator Kinerja

Utama terdapat 10 Indikator Kinerja Utama RSB dan 2 Indikator Direktif yaitu:
Tabel l1l.2 Indikator Kinerja Utama Rumah Sakit

No Sasaran Program Indikator Kinerja Tza;ggt
A. Indikator Kinerja Utama RSB
1. E%ﬁuﬁgﬁ I_Azslsyzznan . CSAT (Skor Kepuasan Pelanggan) 80
Terwujudnya
Penyelenggaraan . Persentase Pencapaian Lokasi (Lokus) yang
2. . . . . 50%
Pengampuan Nasional untuk dikelola / diampu sesuai Target
Penyakit Prioritas
Terwujudnya Pusat
Pendidikan, Pelatihan dan . Persentase Pendapatan yang diperoleh dari
3. o o 2%
Penelitian yang Semua Penelitian
Berkesinambungan
Terwujudnya Sistem IT dan . Persentase Penerapan Sistem Informasi
4. | Teknologi Kesehatan yang Rumah Sakit (HIS) Terintegrasi untuk 25%
Andal Seluruh Layanan
5. | Terwujudnya Tata Kelola Skor BLU Maturity Rating Level 3
" | yang Bersih & Akuntabel '
6. )T/ae;\gulggedkr;%a&PE%Z?esnBlsnls . Bed Occupancy Rate (BOR) 70%
. Healthcare Associated Infections (HAIs)
. rates
A <
B. VAP B. < 1%o
C. CLABSI C. < 1%o
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. N Target
No Sasaran Program Indikator Kinerja 2025
A. Indikator Kinerja Utama RSB
D. SSI D. <1%
8. Persentase Standar Klinis yang Tercapai
A. Pasien Stroke Hiperakut (<4,5 Jam)
dilakukan Pemeriksaan CT Scan Kepala
Non Kontras < 30 Menit (280%)
B. Pasien Stroke Iskemik dengan Onet <4,5
Jam yang mendapatkan Terapi rTPA 80%
Intravena (=80%)
C. Pasien Stroke Iskemik dengan Length of
Stay (LOS) < 7 Hari (=80%)
D. Pasien Stroke Iskemik Pulang dalam
Kondisi Hidup (=90%)
8. lzm:égganny;aﬁzg:iﬁyatif 8 9. Persentase Pendapatan non-JKN terhadap 25%
Pendapatan Keseluruhan RS
Berfokus pada Pelanggan
Terwujudnya SDM yang 10. Skor Tingkat Kepuasn Pegawai 77
S s:r?ngiE,:zilyf Aﬁrganlsam 11. Training Effectiveness Index (TEIl) 70%
10 Terwujudnya Pengelolaan 12. EBITDA Margin (% terhadap Pendapatan 10%
. . 0
Keuangan yang Andal Operasional Netto)
B. Indikator Direktif
Meningkatnya Dukungan | 1. Nilai Kinerja Penganggaran 92,35
11. | Manajemen & Pelaksanaan 2. Realisasi Anggaran 96%

Tugas Teknis Lainnya

C. Penilaian Tingkat Maturitas BLU

RSPON sebagai Badan Layanan Umum Kesehatan juga melaksanakan penilaian
Tingkat Maturitas dengan tujuan Menyelenggarakan tata Kelola yang baik. Penilaian
Tingkat Maturitas  dilaksanakan berdasarkan Peraturan Direktur
Perbendaharaan Nomor PER-11/PB/2021 tentang Pedoman Penilaian Tata Kelola dan
Kinerja (Tingkat Maturitas) Badan Layanan Umum, Penilaian Tingkat Maturitas BLU

Jenderal

terdiri dari:
Tabel 1lI.3 Penilaian Tingkat Marturitas BLU
No | Indikator Kinerja | Skor
Penilaian Berbasis Hasil (Result Based)

1 Marturitas Keuangan 5.00
1.1 | Likuiditas 5.00
1.2 | Efisiensi 5.00
1.3 | Efektivitas 5.00
1.4 | Tingkat Kemandirian 5.00
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2 | Marturitas Pelayanan 5.00
1.2 | Indeks Kepuasan Masyarakat 5.00
2.2 | Efisiensi Waktu Pelayanan 5.00
2.3 | Sistem Pengaduan Layanan 5.00
2.4 | Tingkat Keberhasilan Pemenuhan Layanan 5.00
Penilaian Beerbasis Proses (Process Based)

3 | Marturitas Kapabilitas Internal 5.00
3.1 | Sumber Daya Manusia 5.00
3.2 | Proses Bisnis 5.00
3.3 | Teknologi 5.00
3.4 | Costumer Focus 5.00

4 | Marturitas Tata Kekola dan Kepemimpinan 5.00
4.1 | Perencaan Strategis 5.00
4.2 | Etika Bisnis 5.00
4.3 | Stakeholder Relationship 5.00
4.4 | Manajemen Resiko 5.00
4.5 | Pengawasan dan Pegendalian 5.00

5 | Marturitas Inovasi 5.00
5.1 | Keterlibatan Pengguna Jasa 5.00
5.2 | Proses Inovasi 5.00
5.3 | Manajemen Pengetahuan 5.00
5.4 | Manajemen Perubahan 5.00

6 | Marturitas Lingkungan 5.00
6.1 | Envronmental Footprint Management 5.00
6.2 | Penggunaan Sumber Daya 5.00

Tingkat Maturitas BLU RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono 5.00
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BAB IV
STRATEGI PELAKSANAAN

1. Strategi Pencapaian Tujuan dan Sasaran

a. Komponen Pelayanan Medik dan Keperawatan
- Mengoptimalkan pelayanan sub spesialistik paripurna di RSPON Prof. Dr. dr Mahar
Mardjono
- Menyiapkan SDM penunjang pelayanan sub spesialistik yang kompeten untuk
menghadapai tuntutan fasilitas pelayanan yang lebih canggih
- Mengoptimalkan pengembangan sistem pelayanan Kesehatan
- Peningkatan Sarana, Prasarana dan Peralatan Kesehatan sesuai standar

b. Komponen Perencanaan dan Keuangan

Menyusunan Perencanaan Keuangan Komperehensif

Memanfaatkan fleksibilitas dalam pengelolaan anggaran PNBP/BLU

Menerapkan pengelolaan Keuangan yang akuntabel dan terintegrasi

Peningkatan Pendapatan Operasional melalui Pendapatan Non-JKN
c. Komponen Sumber Daya Manusia, Pendidikan & Penelitian
- Mengoptimalkan perencanaan, pengorganisasian dan pengendalian Sumber Daya
Manusia sesuai kompetensi dan kebutuhan
- Meningkatkan kompetensi SDM dengan pelaksanaan Pendidikan, Pelatihan dan
Penelitian dilingkungan RSPON Mahar Mardjono
- Meminimalisasi Keluhan Pelanggan Rumah Sakit
- Tersusunnya perencanaan program dan kebutuhan yag berorientasi sesuai arah
pengembangan pelayanan Rumah Sakit
- Meningkatkan pemberian informasi Kesehatan kepada Pasien dan Masyarakat

d. Komponen Layanan Operasional

Melakukan kegiatan layanan sesuai arah pengembangan

Meningkatkan pelayanan promosi Kesehatan

Meningkatkan Sistem Informasi Manajemen Rumah Sakit yang terpadu dan

terintegrasi

Meningkatan Pemasaran Rumah Sakit melalui Program Unggulan
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- Mengoptimalkan Utilitas Sarana dan Prasarana Rumah Sakit
- Menggunakan Masterplan Perspektif

- Mengoptimalkan Kinerja Sanitasi

2. Hambatan dalam Pelaksanaan Strategi

a.

Hambatan dalam Komponen Pelayanan Meidk & Keperawatan

- Koordinasi antar Pelayanan Belum Optimal,

Adanya Tenaga Medis yang Cuti Melahirkan membuat adanya antrian Pasien,

Terbatasnya Kuantitas Tenaga Medis terutama untuk dibidang yang berhubungan

dengan Otak dan sistem Persarafan,

Kurangnya aktivasi Pasien terhadap kepatuhan pencegahan Resiko Jatuh,

Kepatuhan Pemasangan & Perawatan Kateter belum konsisten

Hambatan dalam Komponen Keuangan

- Pengeluaran lebih besar daripada Pendapatan karena Pagu Belanja ditambah Saldo
Awal digunakan untuk Pengeluaran Operasional,

- Pendapatan dari Penelitian yang belum optimal,

- Beban Persediaan Farmasi yang belum tercapai.

Hambatan dalam Komponen SDM, Pendidikan dan Pelatihan

- Beberapa Tenaga Medis yang belum mengikuti kegiatan Pelatihan karena adanya
Pelayanan Poli,

- Kordinasi antar unit masih belum optimal dan masih lambat,

- Sosialisasi terhadap perubahan aturan & kebijakan masih kurang konsisten, sering
mendadak & belum disertai dengan evaluasi pelaksanaanya

Hambatan dalam Komponen Layanan Operasional

- Masih ada pengembangan sistem SIMRS yang belum optimal 100%,

- Masih ada Komplain Dokter yang dinilai terburu-buru dalam memberikan Pelayanan

kepada Pasien,

- Kebutuhan Ruang Terbuka Hijau yang masih terbatas.
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3. Upaya Tindak Lanjut

- Meningkatkan edukasi kepada Pasien terhadap Kepatuhan Pasien Resiko Jatuh

- Sosialisasi kembali pemasangan kateter, penegasan indikasi medis,

- Daily Assessment kebutuhan kateter, instruksi harian pelepasan oleh Dokter /
Perawat,

- Koordinasi dengan Tim Kerja Pelayanan Medik, IGD dan Instalasi Neurointensif terkait
dengan proses Konsultasi,

- Pemetaan alur Konsultasi dan menetapkan Target Waktu pada tahapan proses,

- Melengkapi dan memperbaiki Standar Prosedur Operasional (SPO) dan dilaksanakan
secara konsisten dan berkesinambungan,

- Koordinasi antar unit terkait akan dapat menekan beban persediaan dan strategi
meningkatkan pendapatan,

- Meningkatkan keterbukaan informasi terkait kebijakan SDM, Remunerasi dan
Evaluasi Kinerja kepada seluruh Pegawai,

- Menyediakan kanal pengaduan dan aspirasi anonim sebagai sarana penyampaian
keluhan Pegawai tanpa tekanan,

- Memperkuat Budaya Kerja Kolaboratif yang menghargai semua profesi tanpa
diskriminasi atau perlakuan tidak adil,

- Melengkapi dan meningkatkan sarana dan prasarana Rumah Sakit,

- Meningkatkan Efekivitas koordinasi dengan Pemerintah Pusat, Daerah & Lembaga,

- Pelaksanaan Pelatihan dilaksanakan dengan tidak mengganggu Tenaga Medis saat
pelaksanaan Pelayanan di Poli,

- Pengembangan Sistem di SIMRS dilakukan pengkajian terbaru dengan berkoordinasi
dengan Unit Terkait dan Implementasi pada pengembangan sistem bisa dilaksanakan
di Tahun berikutnya,

- Memastikan Kelengkapan Laporan Komplain dari Pasien dapat ditindaklanjuti,

- Memastikan tamanam yang sudah ada dapat terus hidup dan tidak mengalami

kerusakan agar tidak ada potensi perluasan RTH berkurang kembali.
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1. Pencapaian Kinerja

A. Pencapaian Target Indikator Kinerja Individu (IKI) Rumah Sakit

HASIL KERJA

BAB V

Tabel V.1 Pencapaian IKT Rumah Sakit Tahun 2025

Tp. Tp, Tp, Tp. T Tp, Tp, Tp,
No Nama Indikator J?ms Target | Capaian | Capaian | Capaian Reallsasl Capaian Reallsasl Capaian | Capaian | Capaian Capaian Capaian . Capaian SRR Capaian PRI Capaian
Indikator " - " " " n

Januari Februari Maret April Mei Juni Juli Agustus September Oktober November Desember
1 |Kualitas Klaim JKN ke BPJS Kesehatan Max | 90% | 91% | 101% | 91% | 101% | 89% 99% 2% | 103% | 66% 74% 7% 79% 75% 83% 72% 80% 69% 7% % 79% 83% 92% 86% 96%
2 |Rasio Beban Pegawai terhadap Pend Operasional | Min | 50% | 51% 98% 54% 93% 48% | 105% | 55% 90% 47% | 106% | 46% | 109% | 44% | 114% | 47% | 106% | 49% | 102% | 47% | 106% | 46% | 109% | 42% | 120%
3 |EBITDA Margin Max | 10% | 9% 87% | 143% | 14% 4% 0% 9% 0% % 70% 3% | 130% | 1% | 110% 6% 60% 1% 0% 5% 0% 4% 0% 6% | 150%
4 |Akurasi Proyeksi Pendapatan & Belanja BLU Max | 35 3 7% 5 143% 5 143% 3 89% 5 143% 5 143% 4.9 140% 5 143% 5 143% 5 143% | 46 130% 46 131%
5 :as'° e Rceretioan Eanaslicthacse Renddpaten Min | 25% | 2% | 9% | 20% | er% | 2% | &% | 20% | &% | 2% | 9% | 2r% | 93% | 28% | 8% | 26% | 9r% | 28% | &% | 30% | 8% | 26% | 9% | 24% | 104%
6 ::“""'fa ";?k:‘ pe"e";"aa" pembayaran piutang (Days Min | 40 2 150% 18 150% 21 150% 28 141% 2% 150% 2 144% | 3293 | 121% | 3646 | 110% | 3944 | 101% | 3189 | 125% | 2256 | 150% | 17.54 | 150%

ecelvable lTurnover,
Porsi Pendapatan non-JKN terhadap Pendapatan
7 ope:asional" DUSIEED Max | 15% | 23% | 150% | 2602% | 150% | 27% | 150% | 21% | 141% | 26% | 150% | 26% | 150% | 27% | 150% | 26% | 150% | 24% | 150% | 25% | 150% | 31% | 150% | 25% | 150%
8 |Impl i Pola Max | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100%
9 [Impl i Pola Tarif Max | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100%
10 |Kelengkapan F Aplikasi BIOS Max | 100% | 92% 92% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 99% 99% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100%
11 |Pertumbuhan Layanan BLU Max | 3 1 33% 4 133% 4 133% 5 150% 3 83% 4 133% 35 17% 15 50% 3 100% 35 117% 35 17% 35 17%
1 g;:t:‘::'_'tgg” rawat jalan tanpa pemeriksaan penunjang |\ | goo | gus | qos% | 0% 100% | 89% | 111% | 66% 83% 80% 100% | 80% 99% 83% 104% | 83% | 103% | 80% 100% | 84% 105% | 83% 104% | 80% 100%
1
Persentase Pengguna Pendaftaran Online Pasien Rawat
3] Max | 70% | 92% | 131% | 93% | 132% | 95% | 135% | 90% | 120% | 87% | 125% | 9% | 132% | 90% | 128% | 85% | 122% | 93% | 133% | 99,83% | 143% | 90.87% | 143% | 95% | 136%
14 |Integrasi RME dan kesesuaian pengiriman data SatuSehat | Max | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100%
15 Z:ss'e" s;"’kel H,:‘peraKk”tt(«f’:l;"h)ﬂd"E_':“'ka" Pemeriksaan |\ | g0 | se% 10% | 91,30% | 114% | 91% 14% | 89% 1% | 96% 120% | 98% 122% | 95% 19% | 93% 16% | 91% 13% | 95% 18% | 92% 15% | 93% 116%
Can Kepala Non Kontras < eni
16 ::s'ed" S"t‘:(ke ':ke"'fk:::fzat" S TR Max | 80% | 100% | 125% | 100% | 125% | 100% | 125% | 100% | 125% | 100% | 125% | 100% | 125% | 100% | 125% | 100% | 125% | 100% | 125% | 100% | 125% | 100% | 125% | 100% | 125%
en aEa an el'apl r Iintravena
Capaian Indikator Kinerja 103% 109% 112% 103% 109% 116% 113% 104% 102% 106% 108% 118%
Kelebihan Capaian Kinerja 3% 9% 2% 3% %% 16% 13% A 2% % % 18%
Indikator Tercapai 11 13 13 12 12 13 14 11 13 13 13 15
Indikator Tidak Tercapai 5 3 3 4 4 3 2 5 3 3 3 1
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Hasil Capaian IKT Tahun 2025 dapat dijabaran sebagai berikut:

1. Terdapat 16 Indikator Kinerja Terpilih RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono Tahun 2025
yang telah disepakati oleh Direktur Jenderal Perbendaharaan dengan Direktur Utama
RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono antara lain:

Kualitas Klaim JKN ke BPJS Kesehatan

o

Rasio Beban Pegawai terhadap Pendapatan Operasional
EBITDA Margin
Akurasi Proyeksi Pendapatan & Belanja BLU

o o

Rasio Beban Persediaan Farmasi terhadap Pendapatan Operasional

@

f. Jangka waktu penerimaan pembayaran piutang (Days Receivable Turnover)
g. Porsi Pendapatan non-JKN terhadap Pendapatan Operasionallmplementasi Pola
Remunerasi
h. Implementasi Pola Tarif
i. Kelengkapan Pengisian Aplikasi BIOS
j- Pertumbuhan Layanan BLU
k. Waktu tunggu rawat jalan tanpa pemeriksaan penunjang <120 menit
I. Persentase Pengguna Pendaftaran Online Pasien Rawat Jalan
m. Integrasi RME dan kesesuaian pengiriman data Satu Sehat
n. Pasien Stroke Hiperakut (<4.5jam) dilakukan Pemeriksaan CT Scan Kepala Non-
Kontras < 30 Menit
0. Pasien Stroke Iskemik Dengan Onset <4,5 jam Yang Mendapatkan Terapi rTPA
intravena
1. Capaian IKT Tahun 2025 yang telah disetujui oleh Direktorat Jenderal Kesehatan
Lanjutan, Kementerian Kesehatan Rl sebagai berikut:
a. Klaim JKN ke BPJS Kesehatan Perincian selama Tahun 2025 telah tercapai sebanyak
pada Bulan Januari, Februari dan April. Sedangkan pada 9 Bulan lainnya tidak tercapai

dari target = 90%, kendala yang dihadapai selama Tahun 2025 adalah sebagai berikut:

» Penyebab terjadinya pending Klaim JKN terbesar Bulan Maret yakni 58,14% pada
Koreksi Verifikasi, 37,30% dan Sistem (Ketidaksesuaian Pengajuan Klaim RS
Khusus).
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> Ketidaksesuaian pengajuan klaim RS Khusus oleh sistem di BPJS Kesehatan yang
belum dapat diketahui penyebabnya.

» Adanya kebijakan BPJS mengenai permintaan spesifik pengkodingan kasus Stroke
Infark setelah spesifik apabila jenis Stroke Infark karena Trombotik (163.3) dan
Stroke Infak karena Emboli (163.4) ketika ditemukan adanya hemiparesis/
hemiplegia (G81.9) maka kondisi hemiparesis/ hemiplegia (G81.9) menjadi bagian
dari Stroke Iskemik Trombosis (163.3)/ Emboli (163.4), sedangkan pada ICD 10
tahun 2010 volume 3 dapat disimpulkan bahwa kondisi hemiparesis/ hemiplegia
(G81.9) dapat dikoding pada kasus Stroke Iskemik Trombosis (163.3)/ Emboli
(163.4) sebagai informasi kondisi lainnya yang terjadi akibat penyakit utamanya
sehingga membutuhkan tatalaksana spesifik seperti program rehabilitasi medik.

» Sebagian besar pending klaim BAHV disebabkan oleh Fisioterapi, Konfirmasi
Verifikasi dan Hiperlipidemia

Rencana Tindak Lanjut:

» Melakukan komunikasi lebih lanjut dengan pihak BPJS Kesehatan & Kementerian
Kesehatan Rl

» Pihak BPJS Kantor Cabang akan berkomunikasi dengan BPJS Pusat

» Hemiparesis sudah disetujui

» Beberapa kasus yang akan expired sepakat untuk dispute

Rasio Beban Pegawai terhadap Pendapatan Operasional selama Tahun 2025 telah
tercapai selama 9 Bulan dan tidak tercapai selama 3 Bulan (Januari, Februari & April)

dari Target < 50%. kendala yang dihadapi selama Tahun 2025 sebagai berikut:

» Pendapatan Operasional (Januari & Februari & April) masih rendah sedangkan
Beban Pegawai masih tinggi

Rencana Tindak Lanjut:

» Peningkatan efisiensi belanja (farmasi dan pegawai)

» Peningkatan jumlah kunjungan melalui kegiatan pemasaran dan intensifikasi
layanan.

Walaupun masih ada yang belum tercapai tetapi Beban Pegawai selama Bulan Mei

sampai Desember telah tercapai, hal ini menunjukan belanja pegawai telah

dilaksanakan secara efektif dan efisien, sejalan dengan prinsip tata kelola keuangan
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yang baik (good governance). Kondisi ini juga menunjukkan bahwa pendapatan

operasional mampu menopang beban pegawai secara proporsional, sehingga

mendukung keberlanjutan operasional RSPON Prof. Mahar Mardjono serta

peningkatan kinerja pelayanan kesehatan.

EBITDA Margin selama Tahun 2025 terlah tercapai sebanyakan 3 Bulan (Juni, Juli &

Desember) sedangkan tidak tercapai sebanyak 9 Bulan dari Target > 10%. Kendala

yang dihadapi selama Tahun 2025 adalah sebagai berikut:

» Pendapatan Operasional yang Beban Operasional

» Belum optimalnya efisiensi Belanja, termasuk belanja Farmasi

» Peningkatan kunjungan belum sebanding dengan pengeluaran Belanja

» Beban Penyusutan & Amortisasi (Layanan) dan Beban Barang & Jasa untuk
Layanan masih tinggi

Rencana Tindak Lanjut:

» Penigkatan efisiensi Belanja (Farmasi & Pegawai)

» Peningkatan jumlah kunjungan melalui kegiatan pemasaran dan intensifikasi
layanan

» Meningkatkan Pendapatan Operasional, khususnya untuk Pendapatan Non-JKN

» Memaksimalkan penggunaan Gedung baru RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono

EBITDA Margin yang tercapai pada Bulan Juni, Juli & Desember artinya kinerja

operasional RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono sudah efektif sehingga mendukung

stabilitas keuangan, kesinambungan layanan, serta pelaksanaan tugas dan fungsi

secara optimal.

d. Akurasi Proyeksi Pendapatan & Belanja BLU selama Tahun 2025 telah tercapai

sebanyak 10 Bulan, sedangkan yang tidak tercapai sebanyak 2 Bulan (Januari & April)
dari Target Indeks 3,5. Adapaun ketidak tercapaian selama Bulan Januari & April
sebagai berikut:

» Perubahan Rencana Pendapatan pada saat awal Bulan pada tanggal 10 Januari
(dari taget maks pelaporan setiap tanggal 3 bulan berjalan)

» Waktu habis pada laporan Belanja persediaan saat didetailkan di SAKTI

» Terlambat masuk pendapatan pada BPJS dikarenakan adanya cuti bersama

Lebaran Idul Fitri

Rencana Tindak Lanjut:
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» Menyusun jadwal rencana pengesahan yang lebih terstruktur termasuk
antisipasi saat hari libur / cuti bersama.

» Penguatan Monitoring & Evaluasi selama pelaksanaan Anggaran & Pendapatan
berlangsung

Akurasi Proyeksi Pendapatan & Belanaja BLU selama 10 Bulan telah tercapai artinya

perencanaan dan realisasi pendapatan serta belanja telah disusun dan dilaksanakan

secara akurat dan andal, hal ini mencerminkan kesesuaian yang baik antara target

dan realisasi anggaran. Capaian ini menunjukkan peningkatan kualitas perencanaan

dan pengendalian anggaran, sehingga mendukung efektivitas pelaksanaan program

dan kegiatan serta tata kelola keuangan yang akuntabel.

Persentase Beban Persediaan Farmasi terhadap Pendapatan Operasional selama

Tahun 2025 tidak tercapai selama 11 Bulan sedangkan pada Bulan Desember Rasio

Beban Farmasi telah tercapai dari Target < 25%. Perincian atas hasil ketidak

tercapaian selama Tahun 2025 adalah sebagai berikut:

» Adanya kenaikan Kunjungan yang membuat Penggunaan Perbekalan Farmasi juga
meningkat.

» Kenaikan pada jumlah resep masuk.

» Kenaikan Beban Farmasi terbesar terdapa pada Beban Persediaan Obat (Layanan)
& Beban Persediaan Alkes.

Rencana Tindak Lanjut

» Mengusulkan Obat dan BMHP ke Konsolidator dengan fungsi mengikat dan
menurunkan Harga, menjamin stok.

» Monitoring ketat perbekalan Farmasi OK & Koordinasi IBS, termasuk Trial dengan
tujuan Pengendalian pemakaian BMHP High Cost High Volume.

» Koordinasi antar unit terkait penyusunan standar atau pedoman yang
menggunakan Obat atau BMHP.

Beban Persediaan Farmasi Bulan Desember telah tercapai karena Pendapatan

Operasional yang meningkat serta menurunnya beban Farmasi pada Beban

Persediaan Radiologi & Laboratorium.

Jangka Waktu Pembayaran Piutang (Days Receivable Turnover) pada Tahun 2025

seluruhnya telah tercapai, hal ini menggambarkan pengelolaan piutang RSPON Prof.

Dr. dr. Mahar Mardjono telah dilaksanakan secara efektif sesuai ketentuan. Capaian
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ini menunjukkan kemampuan Rumah Sakit dalam menjaga kelancaran arus kas,
menurunkan risiko piutang macet, mendukung kesinambungan operasional, serta

memperkuat tata kelola keuangan yang akuntabel dan berkelanjutan.

. Porsi Pendapatan non-JKN terhadap Pendapatan Operasional selama Tahun 2025

telah tercapai dari Target > 15%. Hal ini menggambarkan RSPON Prof. Dr. dr. Mahar
Mardjono mampu mengoptimalkan sumber pendapatan di luar pembiayaan JKN
secara terukur dan berkelanjutan. Capaian ini mencerminkan diversifikasi pendapatan
yang baik, peningkatan pemanfaatan layanan Non-JKN termasuk selisih biaya akibat
kenaikan kelas perawatan pasien JKN, serta mendukung penguatan kemandirian dan

keberlanjutan keuangan Rumah Sakit.

. Implementasi Pola Remunerasi pada Tahun 2025 seluruhnya telah tercapai 100%,

hal ini menggambarkan RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono telah menerapkan
sistem remunerasi berbasis kinerja secara konsisten mendukung efektivitas
pengelolaan keuangan BLU yang akuntabel dan transparan, dan profesional.
Penerapan ini mendorong peningkatan motivasi dan produktivitas pegawai,
mendukung peningkatan mutu layanan dan pendapata, serta berkontribusi terhadap
peningkatan kesejahteraan pegawai BLU secara berkelanjutan.

Implementasi Pola Tarif pada Tahun 2025 seluruhnya telah tercapai 100%. RSPON
Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono telah melaksanakan kebijakan remunerasi secara penuh
dan konsisten sesuai dengan ketentuan yang berlaku, didukung oleh penerapan Pola
Tarif Layanan non-JKN yang berpedoman pada regulasi, penggunaan nomenklatur
tindakan sesuai Kode Pola Tarif Layanan (KPTL), serta pengelolaan pembiayaan
layanan yang terstandar. Capaian ini mencerminkan penguatan tata kelola RSPO yang
akuntabel, profesional, efektif, dan efisien, serta memastikan keterkaitan yang jelas
antara kinerja, struktur tarif, dan pemberian imbal jasa secara adil dan terukur.
Kelengkapan Pengisian Aplikasi BIOS selama Tahun 2025 telah tercapai 10 Bulan,
sedangkan yang tidak tercapai selama 2 Bulan (Januari & Agustus) dari Target 100%,
kendala selama Tahun 2025 sebagai berikut:

» (Gangguan saat Peinputan Laporan Implementasi Pola Tarif di BIOS

» Penginputan capaian pada Data Lainnya belum sesuai

Rencana Tindak Lanjut

» Melakukan Check & Balance pada pengisian data BIOS
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» Melakukan kordinasi dengan PPKBLU apabila ada kekuarangan penginputan
data

Kelengkapan Pengisian Aplikasi BIOS selama Tahun 2025 dengan 10 Bulan

tercapai artinya kepatuhan RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono dalam

pemanfaatan dan penyampaian Laporan pada Laporan pada Aplikasi BIOS (BLU

Integrated Operating System) telah dilaksanakan sesuai dengan ketentuan / waktu

yang telah ditentukan.

Pertumbuhan Layanan BLU selama Tahun 2025 telah tercapai 9 Bulan, sedangkan

yang tidak tercapai 3 Bulan (Januari, Mei & Agustus) dari Target Indeks 3,5. Kendala

selama Tahun 2025 sebagai berikut:

» Penurunan terbesar terjadi pada jumlah Layanan Pasien Rawat Jalan Januari 2025
(12.206) sebesar 12,29% dari jumlah Layanan Pasien Rawat Jalan Tahun 2024
(13.916)

» Jumlah Hari Pelayanan selama Bulan Januari 2025 sebanyak 23 Hari dari Januari
Tahun 2024 sebanyak 26 Hari

» Penurunan terbesar terjadi pada jumlah Layanan Pasien Rawat Jalan Mei 2025
(11.788) sebesar 1,46% dari jumlah Layanan Pasien Rawat Jalan Tahun 2024
(11.963)

» Penurunan terbesar terjadi pada jumlah Layanan Pasien Rawat Jalan Agustus
2025 (12.402) sebesar 13,77% dari jumlah Layanan Pasien Rawat Jalan Tahun
2024 (14.382), yang disebabkan karena adanya kegiatan unjuk rasa di akhir Bulan
Agustus

Rencana Tindak Lanjut:

» Penyesuaian jumlah Poli Rawat Jalan dengan penambahan jumlah Dokter

» Meningkatkan visibilitas layanan Rawat Jalan & Rawat Inap melalui media
sosial, publikasi, dll

» Meningkatkan promosi layanan Rawat Jalan & Rawat Inap khususnya layanan

non JKN melalui media sosial dan media publikasi lainnya
Pertumbuhan Layanan BLU yang terlah tercapai mencerminkan adanya peningkatan
yang terukur dan terkendali pada layanan rawat inap dan rawat jalan, didukung oleh
optimalisasi kapasitas layanan, pengelolaan sumber daya yang efektif, serta
konsistensi pelaksanaan standar pelayanan. Hasil ini menunjukkan bahwa strategi

pengembangan layanan telah berjalan efektif dan memberikan kontribusi terhadap
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pencapaian Kinerja organisasi secara keseluruhan.

Waktu tunggu rawat jalan tanpa pemeriksaan penunjang <120 menit pada Tahun

2025 telah tercapai selama 10 Bulan, sedangkan tidak tercapai selama 2 Bulan (April

& Juni) dari Target > 80%. Kendala selama Tahun 2025 sebagai berikut:

» Kekurangan tenaga pada Farmasi (3 Pegawai Cuti Melahirkan) yang membuat
Waktu tunggu Obat yang memanjang.

> Telah terjadi peningkatan pada capaian Bulan Mei & Juni dari Bulan April, namun
Bulan Juni belum optimal.

Rencana Tindak Lanjut

» Melakukan Perbantuan Tenaga Farmasi di jam sibuk

Waktu tunggu rawat jalan tanpa pemeriksaan penunjang <120 menit yang telah

tercapai menggambarkan sebagian besar pasien rawat jalan telah memperoleh

pelayanan sesuai dengan standar waktu yang ditetapkan. Capaian ini juga

menunjukkan efektivitas pengelolaan alur pelayanan rawat jalan, peningkatan

koordinasi antar unit pelayanan, serta komitmen RSPON Prof. Dr. dr. Mahar

Mardjono dalam menjaga Mutu Layanan & Kepuasan Pasien.

.Persentase Pengguna Pendaftaran Online Pasien Rawat Jalan pada Tahun 2025

seluruhnya tercapai dari Target > 70%. Hal ini menunjukan pemanfaatan Sistem
Informasi Manajemen (SIMRS) RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono dalam proses
pendaftaran Online telah berjalan efektif dan diterima oleh sebagian besar Pasien.
Capaian ini menunjukkan peningkatan adopsi layanan digital, perbaikan alur
pelayanan Rawat Jalan, serta kontribusi terhadap peningkatan efisiensi operasional

dan Kepuasan Pasien.

. Integrasi RME dan kesesuaian pengiriman data SATUSEHAT pada Tahun 2025 telah

tercapai seluruhnya dari Target 100%. Hal ini menggambarkan seluruh proses
integrasi dan pengiriman data telah dilaksanakan oleh Sistem Informasi Manajemen
RSPON Prof. DR. dr. Mahar Mardjono telah berjalan secara penuh, konsisten, dan
sesuai standar yang ditetapkan, hal ini juga menunjukkan kesiapan sistem informasi
rumah sakit dalam mendukung interoperabilitas data kesehatan, meningkatkan
kualitas data layanan, serta memperkuat pemanfaatan data kesehatan nasional untuk

perencanaan, monitoring, dan pengambilan keputusan berbasis data.
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0. Pasien Stroke Hiperakut (< 4.5jam) dilakukan Pemeriksaan CT Scan Kepala Non

Kontras < 30 Menit pada Tahun 2025 telah Tercapai seluruhnya dari Target > 80%.
Hal ini menggambarkan RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono mampu memberikan
respons diagnostik yang cepat dan tepat pada kasus stroke hiperakut sesuai standar
pelayanan kegawatdaruratan, sehingga mendukung ketepatan diagnosis, penentuan

terapi yang optimal, serta peningkatan keselamatan dan luaran klinis pasien stroke.

. Pasien Stroke Iskemik Dengan Onset <4,5 jam Yang Mendapatkan Terapi rTPA

intravena Tahun 2025 telah Tercapai seluruhnya dari Target > 80%. Hal ini
menunjukan bahwa RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono mampu melaksanakan tata
laksana stroke iskemik akut secara tepat waktu dan sesuai indikasi klinis, didukung
oleh kesiapan layanan diagnostik dan terapeutik, sehingga berkontribusi terhadap
peningkatan mutu pelayanan stroke dan luaran klinis pasien serta mampu

meningkatkan keselamatan utama Pasien.
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B. Pencapaian Target Indikator Kinerja Utama (IKU) Rumah Sakit
Tabel V.2 Pencapaian IKU Rumah Sakit Tahun 2025

. . Target Capaian
No Sasaran Program Indikator Kinerja 2025 2025
A. Indikator Kinerja Utama RSB
1. lgpg;{(uﬁgzgllis};:nan 1. CSAT (Skor Kepuasan Pelanggan) 80 95,18
li;‘g:f;ggé:raan 2. Persentase  Pencapaian  Lokasi
2. P . (Lokus) yang dikelola / diampu sesuai 50% 52,54%
engampuan Nasional untuk
RS Target
Penyakit Prioritas
Terwujudnya Pusat
3 Pendidikan, Pelatihan dan 3. Persentase Pendapatan yang 29 187%
. ", . . - (] s (]
Penelitian yang diperoleh dari Semua Penelitian
Berkesinambungan
Terwujudnya Sistem IT dan 4. Persentase  Penerapan  Sistem
4. | Teknologi Kesehatan yang Informasi  Rumah  Sakit  (IHS) 25% 70,51%
Andal Terintegrasi untuk Seluruh Layanan
Terwujudnya Tata Kelola . . 4,04
5. yang Bersih & Akuntabel 5. Skor BLU Maturity Rating Level 3 (Level 4)
6. ;g:]‘g’”é]t‘edkrza&PE?;?:nB'S”'S 6. Bed Occupancy Rate (BOR) 70% 79,11%
7. Healthcare Associated Infections
(HAIs) rates
E. CAUTI E. <1%0 0,89%o
F. VAP F. <1%0 0,55%0
G. CLABSI G. < 1%o 0,13%o
H. SSI H. <1% 0%
8. Persentase Standar Klinis yang
Tercapai
E. Pasien Stroke Hiperakut (<4,5
7 Terwujudnya Mutu Layanan Jam) dilakukan Pemeriksaan CT
" | Klinis yang Baik & Konsisten Scan Kepala Non Kontras < 30
Menit (280%)
F. Pasien Stroke Iskemik dengan
Onet <4,5 Jam yang mendapatkan 80% 100%
Terapi rTPA Intravena (=80%)
G. Pasien Stroke Iskemik dengan
Length of Stay (LOS) < 7 Hari
(=80%)
H. Pasien Stroke Iskemik Pulang
dalam Kondisi Hidup (=90%)
Terwujudnya Kegiatan 9. Persentase Pendapatan non-JKN
8. | Pemasaran yang Inovatif & terhadap Pendapatan Keseluruhan 25% 25,64%
Berfokus pada Pelanggan RS
Terwujudnya SDM yang 10. Skor Tingkat Kepuasn Pegawai 77 77,64
% ’;:::'Bifx&ily&irga”'sas' 11. Training Effectiveness Index (TEI) 70% 79,76%
10 Terwujudnya Pengelolaan 12. EBITDA  Margin (%  terhadap 10% 39,
" | Keuangan yang Andal Pendapatan Operasional Netto)
42
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No Sasaran Program Indikator Kinerja Target SLEEL
2025 2025
A. Indikator Kinerja Utama RSB
B. Indikator Direktif
Meningkatnya Dukungan | 1. Nilai Kinerja Penganggaran 92,35 91,93
. Manajemen. & .Pelaksanaan 2. Realisasi Anggaran 96% 94,27%
Tugas Teknis Lainnya

Tahun 2025 merupakan tahun pertama pelaksanaan RSB RSPON tahun 2025-2029

dengan Indikator Kinerja Utama sebagai KPI RSPON yang akan dicapai terdiri dari 10 Sasaran

Program Indikator Kinerja Utama RSB dengan 12 Indikator Kinerja dan 1 Sasaran Program

Indikator Direktif dengan 2 Indikator Kinerja. Sampai dengan Akhir Tahun 2025 dari 14

Indikator Kinerja terdapat 3 Indikator Kinerja yang belum tercapai.

a.

Terwujudnya Layanan Terbaik Level Asia pada Skor Kepuasan Pelanggan (CAST) Tahun
2025 tercapai dengan Skor 95,18 dari Target skor 80 dalam hal ini termasuk kategori
Sangat Baik, artinya Pelayanan Kesehatan yang diberikan kepada Pasien sudah
memberikan hasil yang memuakan sesuai dengan Level Asia.

Terwujudnya Penyelenggaraan Pengampuan Nasional untuk Penyakit Prioritas Persentase
Pencapaian Lokasi (Lokus) yang dikelola / diampu sesuai Target tercapai sebesar 52,54% dari
Target 50% dengan Jumlah Rumah Sakit yang berhasil diampu sebanyak 300 Rumah Saktir dari
Total Rumah Sakit yang direncanakan untuk diampu oleh RSPON sebanyak 571 Rumah Sakit.
Hal ini menunjukan bahwa RSPON dapat menjadi Rumah Sakit Pengampu Regional Stroke untuk
Pelayanan KJSU - KIA untuk Rumah Sakit Umum.

Terwujudnya Pusat Pendidikan, Pelatihan dan Pendidikan yang Berkesinambungan pada
Indikator Persentase Pendapatan yang diperoleh dari Semua Penelitian Tahun 2025
tidak tercapai sebesar 1,87% dari target 2%, adapun Kendalanya ada Beberapa
pelaksanaan kegiatan penelitian yang didanai oleh pihak eksternal baru dapat dicairkan
pada TA 2026. Tindak Lanjut untuk Tahun 2026 adalah Meningkatkan jumlah penelitian
dan menambah variabilitas pendana dari pihak eksternal (hibah).

Terwujudnya Sistem IT dan Teknologi Kesehatan yang Andal pada Persentase Penerapan
Sistem Informasi Rumah Sakit (IHS) Terintegrasi untuk Seluruh Layanan Tahun 2025 tercapai

dengan persentase 70,51% dari target sebesar 25%. Capaian diperoleh berikut:

Implementasi Sistem Rumah Sakit (IHS) Bobot | Capaian | Jumlah
Persentase Integrasi RME ke SATUSEHAT 20% 100% | 20,00%
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Persentase Integrasi Pendaftaran RS Online dengan Antrian
BPJS
Persentase Integrasi Sistem Inventory 20% | 32,53% | 6,51%
Persentase Integrasi Human Resources Information System

209 1009 2 0
(HRIS) Data & Administrasi Pegawai dengan SIRS 0% 00% 0,00%
Persentase Integrasi Finance Information System dengan
SIRS

20% | 100% | 20,00%

20% 20% 4,00%

Total Capaian 70,51%

Penerapan Sistem Informasi Rumah Sakit (IHS) Terintegrasi untuk Seluruh Layanan Tercapai
menunjukan bahwa sebagian besar Sistem utama di RSPON telah terintegrasi dengan baik
terutama pada Integrasi RME ke SATUHEAT, Pendaftaran RS Online dengan Antrian BPJS dan
Integrasi Human Resources Information System (HRIS) Data & Administrasi Pegawai dengan
SIRS.

e. Terwujudnya Tata Kelola yang Bersih & Akuntabel pada Skor BLU Maturity Rating Tahun 2025
Tercapai dengan Level 4,04 dari target Level 3. Hal ini menunjukan bahwa Tata Kelola RSPON
baik dalam keuangan, pelayanan, operasional dan manajerial telah berjalan secara terintegrasi,
terukur dan berbasis kinerja organisasi, serta didukung oleh sistem pengendalian internal yang
telah efektif.

f.  Terwujudnya Proses Bisnis yang Efektif & Efisien pada penggunaan Bed Occupancy Rate (BOR)
Tahun 2025 tercapai sebesar 79,11% dari target 70%. Hal ini menunjukan bahwa
pemanfaatan Tempat Tidur RSPON selama Tahun 2025 berada dalam kondisi optimal,
efektivitas pengelolaan kapasitas Tempat Tidur, serta keseimbangan antara ketersediaan
dan keburuhan layanan Rawat Inap. BOR Tahun 2025 juga menunjukan efisiensi
operasional tanpa mengurangi mutu dan keselamatan pelayanan Pasien.

g. Terwujudnya Mutu Layanan Klinis yang Baik & Konsisten pada Indikator Kinerja Healthcare
Associated Infections (HAIs) rates dan Persentase Standar Klinis yang Tercapai pada Tahun
2025 tercapai, dengan hasil sebagai berikut:

» Healthcare Associated Infections (HAIS) Rates

Indikator Health Associated (HAIs) Rates Tza';ggt C;%azlsam
CAUTI (Catheter Associated Urinary Tract Infection) < 1% 0,89%o0
VAP (Ventilator Associated Penumonia) < 1% 0,55%o0
CLABSI (Central Line Associated Blood Stream Infection) < 1% 0,13%o
SSI (Surgial Site Infection) <1% 0%
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Indikator Kinerja Healthcare Associated Infections (HAIs) rates pada 4 Indikator
tercapai 100%, hal ini menggambarkan bahwa penerapan program pencegahan &
pengendalian infeksi di RSPON berjalan efektif, konsisten dan terintegrasi di unit
pelayanan, keberhasilan pengendalian HAIs mencerminkan kepatuhan tenaga
kesehatan terhadap standar kewaspadaan indeksi, penggunaan alat kesehatan invasif
yang aman, serta pelaksanaan surveilans dan monitoring infeksi secara berkelanjutan
sehingga mendukung peningkatan mutu & keselamatan Pasien.

» Persentase Standar Klinis yang Tercapai

. . Target Capaian
Indikator Health Associated (HAIs) Rates 2025 2025
Pasien Stroke Hiperakut (<4,5 Jam) dilakukan Pemeriksaan 0 0
CT Scan Kepala Non-Kontras < 30 Menit = 80% 92,64%
Pasien Stroke Iskemik dengan Onet <4,5 Jam yang 0 o
mendapatkan Terapi rTPA Intravena = 80% 100%
Pasien Stroke Iskemik dengan Length of Stay (LOS) < 7 Hari > 80% 100%
Pasien Stroke Iskemik Pulang dalam Kondisi Hidup 2 90% 100%

Indikator Kinerja pada Standar Klinis yang tercapai pada 4 Indikator semuanya
tercapai 100%, hal ini menunjukan bahwa pelayanan klinis, khususny pada tata
laksana Pasien Stroke telah berjalan sesuai dengan time critical care, eviden Klinis
dan keselamatan pasien. Tingginya capaian pada pemeriksaan CT Scan <30 menit,
pemberian terapi rTPA tepat waktu, pengendalian Length of Stay, serta keberhasilan
pasien pulang dalam kondisi hidup mencerminkan efektivitas koordinasi tim medis,
kesiapan sarana prasarana, serta kepatuhan terhadap clinical pathway yang telah
ditetapkan.
Terwujudnya Kegiatan Pemasaran yang Inovatif & Berfokus pada Pelanggan pada Persentase
Pendapatan non-JKN terhadap Pendapatan Operasional Tahun 2025 tercapai sebesar 25,64%
dari Target 25%. Capaian ini menunjukan bahwa RSPON telah mengurangi ketergantungan
terhadap Pendapatan JKN serta meningkatnya kemandirian & fleksibilitas Keuangan RSPON
Tahun 2025. Ketercapaian Non-JKN juga mencerminkan efektivitas pengembangan Layanan
Non-JKN dan strategi pemasaran & inovasi layanan yang berjalan dengan baik.
Terwujudnya SDM yang Andal & Budaya Organisasi yang Ber-AKHLAK pada Indikator Kinerja
Skor Tingkat Kepuasan Pegawai dan Training Effectiveness Index (TEI) telah tercapai
dengan capaian sebagai berikut:

» Skor Tingkat Kepuasan Pegawai
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Skor Tingkat Kepuasan Pegawai Tahun 2025 telah tercapai dengan nilai 77,64 dari
Target dengan nilai 77, hal ini menunjukan bahwa kebijakan pengelolaan sumber daya
manusia, lingkungan kerja, serta sistem penghargaan dan pengembangan pegawai
di RSPON berjalan efektif dan diterima dengan baik oleh pegawai. Tingkat kepuasan
yang terjaga mencerminkan stabilitas organisasi, meningkatnya motivasi kerja, serta
dukungan manajemen dalam menciptakan iklim kerja yang kondusif bagi peningkatan
kinerja dan kualitas layanan RSPON.

Training Effectivies Index (TEl)

Training Effectivies Index (TEI) Tahun 2025 tercapai sebesar 79,76% dari target
sebesar 70%, capain tersebut diperoleh dari Jumlah Tenaga Medis & Tenaga Medik
yang telah mencapai 40 JPL sebanyak 603 Orang dari target sebanyak 756 Orang.
Hal ini menggambarkan bahwa program pendidikan dan pelatihan pegawai telah
berjalan efektif serta memberikan dampak nyata terhadap peningkatan kompetensi,
kinerja, dan perilaku kerja pegawai. Materi pelatihan yang sesuai dengan kebutuhan
organisasi, kualitas penyelenggaraan pelatinan, serta optimalnya penerapan hasil

pelatihan dalam pelaksanaan tugas dan pelayanan.

Terwujudnya Pengelolaan Keuangan yang Andal pada Inidkator Kinerja EBITDA Margin
Tahun 2025 belum tercapai dengan Realisasi 2,94% dari target 10%. Kendala EBITDA

Margin tidak tercapai antara lain:

>

Pendapatan operasional yang diperoleh belum sebanding dengan pengeluaran
Belanja persediaan farmasi untuk mencapai target rasio beban farmasi terhadap
pendapatan operasional

Pendapatan operasional yang diperoleh belum sebanding dengan pengeluaran
Biaya Pemeliharaan (Layanan) yang besar, hal ini terjadi karena telah beroperasinya
Gedung Baru

Beban Pokok Pendapatan (Layanan) yang mengalami peningkatan terjadi pada
Beban Penyusutan & Amortisasi (Layanan), Beban Barang & Jasa Layanan dan

Beban Pegawai Nakes (Layanan)

Rencana Tindak Lanjut dari EBITDA Tahun 2026:

>
>

Peningkatan efisiensi belanja (farmasi dan pegawai)

Mengoptimalkan Biaya Pemeliharaan
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» Meningkatkan pendapatan Operasional RSPON, khususnya untuk pendapatan Non

JKN.

k. Meningkatnya Dukungan Manajemen & Pelaksanaan Tugas Teknis Lainnya pada 2
Indikator Kinerja yakni Nilai Kinerja Penganggaran & Realisasi Anggaran.
> Nilai Kinerja Penganggaran RSPON Tahun 2025 tercapai sebesar 91,93% dari target

92,35%. Kendala dari Nilai Kinerja Pengaggaran Tahun 2025 antara lain:

e Adanya Anggaran yang terblokir atas intruksi Presiden No.1 Tahun 2025 yang
merupakan Program Efisiensi Anggaran Pemerintah menyebabkan penyerapan
belaja modal kurang mampu.

e Terdapat Kegagalan pada proses pengadaan akibat waktu pelakanaan yang
terlalu sempit.

Rencana Tindak Lanjut:

e Memastikan perencanaan dan pelaksanaan Belanja Modal dilakukan tepat waktu
& sesuai prioritas, termasuk perceparan proses pengadaan serta penyelesaian
administrasi dan dokumen pendukung.

e Melakukan pemantauan dan evaluasi secara rutin terhadap Pelaksanaan
Anggaran guna mengidentifikasi kendala secara dini dan mengambil langkah
korektif yang cepat dan tepat.

> Realisasi Anggaran Tahun 2025 tidak tercapai dengan capaian sebesar 94,27% dari
target sebesar 96%. Kendala dari Realisasi Anggaran tahun 2025 antara lain:

e Penurunan jumlah Pegawai akibat adanya mutasi

e Pengurangan harga pembelian Alkes & Penunjang melalui negosiasi (efisiensi)

e Adanya kegagalan proses pengadaan akibat waktu pelaksanaan yang terlalu
sempit

Rencana Tindak Lanjut:

e Perbaikan sistem dan tata kelola pengadaan yang lebih baik.

e Desk dan reviu pemegang anggaran secara periodik.
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C. Pencapaian Target Tingkat Marturitas BLU Rumah Sakit

Tabel V.3 Pencapaian Tingkat Marturitas Rumah Sakit Tahun 2025

No Indikator Skor 2024 | Skor 2025
1 | Keuangan
1.1 | Likuidutas 2,00 2,75
1.2 | Efisiensi 5,00 5,00
1.3 | Efektivitas 4,50 5,00
1.4 | Tingkat Kemandirian 2,50 1,25
Marturitas Aspek Keuangan (20%) 3,50 3,50
2 | Pelayanan
2.1 | Indeks Kepuasan Masyarakat 4,00 4,00
2.2 | Efisiensi Waktu Pelayanan 4,75 5,00
2.3 | Sistem Pengaduan Layanan 5,00 5,00
2.4 | Tingkat Keberhasilan Pemenuhan Layanan 4,88 5,00
Marturitas Aspek Pelayanan (25%) 4,66 4,75
3 | Kapabilitas Internal
3.1 | Sumber Daya Manusia 4,00 4,00
3.2 | Proses Bisnis 4,00 4,00
3.3 | Teknologi 4,00 4,00
3.4 | Costumer Focus 4,00 5,00
Marturitas Aspek Kapabilitas Internal (20%) 4,00 4,25
4 | Tata Kelola dan Kepemimpinan
4.1 | Perencanaan Strategis 4,00 4,00
4.2 | Etika Bsinis 3,00 3,00
4.3 | Stakeholder Relatiomship 4,00 4,00
4.4 | Manajemen Risiko 3,00 4,00
4.5 | Pengawasan dan Pengendalian 3,00 5,00
Marturitas Aspek Tata Kelola dan Kepemimpinan (20%) 3,40 4,00
5 | Inovasi
5.1 | Keterlibatan Pengguna Jasa 2,00 1,00
5.2 | Proses Inovasi 2,00 3,00
5.3 | Manajemen Pengetahuan 4,00 4,00
5.4 | Manajemen Perubahan 3,00 3,00
Marturitas Aspek Inovasi (10%) 2,75 2,75
6 | Lingkungan
6.1 | Environmental Footprint Management 5,00 5,00
6.2 | Penggunaan Sumber Daya 4,00 4,00
Marturitas Aspek Lingkungan (5%) 4,50 4,50
Tingkat Marturitas BLU RSPON Prof. Dr. dr. Mahar 3,84 4,04

Mardjono

Hasil evaluasi Tingkat Marturitas BLU RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono Jakarta
yang dilakukan Tahun 2025 berdasarkan penilaian mandiri dan dinilai oleh Kanwil DJPb

Provinsi DKI Jakarta dan Dit PPK BLU yang dinilai dengan sistem penilaian dar
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Direktorat Jenderal Perbendaharaan Kementrian Keuangan Republik Indonesia

sebagaimana tertuang dalam Perdirjen Perbendaharaan Nomor PER-11/PB/2021

tentang Pedoman Penilaian Tata Kelola dan Kinerja (Tingkat Marturitas) Badan Layanan

Umum mendapatkan Tingkat Marturitas BLU dengan Total Skor 4,04.

Pencapaian :

1.

Hasil Penilaian Marturitas Aspek Keuangan Tahun 2025 sebesar 3,50 sama Tahun
2024. Peningkatan hasil perhitungan terjadi pada Indikator Likuiditas tahun 2025
dengan Skor 2,75 dibandingkan tahun sebelumnya dengan skor 2,00 dikarenakan
Rasio Optimalisasi Kas yang stabil di 4,61%, kemudian Efektivitas tahun 2025
dengan skor 5,00 meningkat dibandingkan tahun sebelumnya dengan skor 4,50
dikarenakan tren kenaikan pada Imbalan atas Asset dari tahun tahun 2025
mencapai 31,11 % dan kenaikan Imbalan atas Ekuitas dari tahun 2025 mencapai
32,29%. Tingkat Kemandirian tahun 2025 mengalami penurunan sebesar 32,69%,
hal ini dikarenakan Belanja Operasional lebih besar dari Pendapatan.

Hasil Penilaian Marturitas Aspek Pelayanan Tahun 2025 sebesar 4,75 meningkat
dibandingkan Tahun sebelumnya sebesar 4,66. Peningkatan terjadi pada Aspek
Layanan terjadi pada Indikator Efisiensi Waktu Pelayanan tahun 2025 dengan skor
5,00 dibandingkan tahun 2024 dengan skor 4,75, kemudian kenaikan pada Tingkat
Keberhasilan Pemenuhan Layanan Tahun 2025 dengan skor 5,00 dibandingkan
Tahun sebelumnya dengan skor 4,88 dikarenakan tren Pertumbuhan Rata-rata
Kunjungan Rawat Jalan dan Pertumbuhan Rata-rata Kunjungan Rawat Darurat.
Hasil Penilaian Marturitas Aspek Kapabilitas Internal Tahun 2025 meningkat
sebesar 4,25 dari Tahun sebelumnya sebesar 4,00. Kenaikan terjadi pada
Costumer Focus yang naik 1 tingkat ke Level 5, sedangkan Aspek Sumber Daya
Manusia, Proses Bisnis dan Teknologi masih dilevel yang sama.

Hasil Penilaian Marturitas Aspek Tata Kelola dan Kepemimpinan Tahun 2025
meningkat sebesar 4,00 dibandingkan Tahun sebelumnya sebesar 3,40.
Peningkatan terjadi pada Indikator Manajemen Risiko Tahun 2025 sebesar 4,00
dari Tahun sebelumnya sebesar 3,00 dan Pengawasan & Pengendalian Tahun
2025 dengan skor 5,00 dibandingkan Tahun sebelumnya dengan skor 3,00.

Hasil Penilaian Marturitas Aspek Inovasi Tahun 2025 sebesar 2,75 sama dengan

Tahun sebelumnya. Peningkatkan hasil perhitungan terjadi pada Proses Inovasi
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Tahun 2025 sebesar 3,00 dibandingkan Tahun sebelumnya sebesar 2,00,
sedangkan Keterlibatan Pengguna Jasa mengalami penurunan 1 tingkat sebesar
1,00 dari tahun sebelumnya sebesar 2,00.

6. Hasil Penilaian Marturitas Aspek Lingkungan Tahun 2025 sebesar 4,50 sama
dengan Tahun sebelumny. Indikator Environmental Footprint Management dan
Penggunaan Sumber Daya Tahun 2025 masih di Level masing-masing 5,00 dan
4,00.
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D. Pencapaian Kegiatan Pelayanan
1) Pelayanan Rawat Inap

Jumlah Pelayanan Pasien Rawat Inap pada Tahun 2025 mencapai 12.757
Pasien, mengalami kenaikan 10,87% dari Tahun 2024 yang mencapai 11.506.
Peningkatan pada Pelayanan Rawat Inap Tahun 2025 terjadi pada pembayaran
jaminan BPJS mencapai 33,21% dari Tahun 2024, Asuransi 8,77% dari Tahun 2024,
Asuransi mencapai 40,38% dari Tahun 2024 dan Perusahaan mencapai 75% dari
Tahun 2024. rincian dari jumlah Kunjungan Pelayanan Rawat Inap dapat dilihat pada
tabel berikut.

Tabel V.4 Indikator Pelayanan Rawat Inap

Indikator 2024 2025 Persentase (%)
Umum 551 734 33,21
BPJS 10.654 11.588 8,77
Asuransi 265 372 40,38
Perusahaan 36 63 75,00
Rawat Inap 11.506 12.757 10,87

Grafik V.1 Tren Kunjungan Pasien Rawat Inap 5 Tahun Terakhir
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Grafik V.2 Pasien Rawat Inap berdasarkan Jaminan Pembayaran Tahun 2025

PASIEN JAMINAN TAHUN 2025

Asuransi; 2,92% | Umum; 5,75%

BPJS; 90,84%

1.1) Bed Occupacy Rate (BOR)

Pencapaian Bed Occupancy Rate (BOR) Tahun 2025 mencapai 79,11%
mengalami kenaikan 8,47% dari Tahun 2024 yang mencapai 72,93%, walaupun
terjadi peningkatan nilai BOR masih optimal, tetapi masih ada Peningkatan
penggunaan Kamar seperti Kamar Kelas I, Il & lll, VVIP dan President Suite,
walaupun ada kenaikan, BOR Tahun 2025 masih memenuhi Standar Departemen
Kesehatan RI yakni antara 60%-85%.

1.2) Length of Stay (LOS)

Pencapaian Length of Stay (LOS) Tahun 2025 mencapai 6,27 Hari mengalami
kenaikan 3,64% dari Tahun 2024 mencapai 6,05 Hari, hasil tersebut masih dalam
keadaan stabil sesuai dengan lama rawat RSPON Tahun 2025 dengan 2024 dan
hasil LOS masih memenuhi Standar Departemen Kesehatan RI antara 6-9 Hari.
1.3) Turn Over Internal (TOI)

Pencapaian Turn Over Interval (TOl) Tahun 2025 mencapai 1,67 Hari
mengalami penurunan sebesar 25,11% dari Tahun 2024 mencapai 2,23 Hari,
walaupun mengalami penurunan hasil TOl masih berada dalam Standar

Departemen Kesehatan Rl antara 1-3 Hari.
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1.4) Gross Death Rate (GDR)

Gross Death Rate (GDR) Tahun 2025 mencapai 63,19% mengalami kenaikan
sebesar 34,06% dari Tahun 2024 mencapai 51,61%, hasil tersebut belum
memenuhi Standar Departemen Kesehatan Rl sebesar < 45%.

1.5) Net Death Rate (NDR)

Net Death Rate (NDR) pada Tahun 2025 mencapai 49,13% menagalami
penurunan atau tren positif sebesar 23,54% dari Tahun 2024 mencapai 39,77%,
hasil tersebut masih belum memenuhi Standar Departemen Kesehatan Rl (< 25%),
rincian dari Capaian Indikator Evaluasi Mutu Pelayanan dapat dilihat pada tabel

berikut.

Tabel V.5 Capaian Indikator Mutu Pelayanan

Indikator Standar 2024 2025
BOR (%) 60%-85% 72,93 79,11
LOS (%) 6-9 Hari 6,05 6,27
TOI (Hari) 1-3 Hari 2,23 1,67
BTO (Kali) 40-50 Kali 44,41 45,68
GDR (%) <45% Permil 51,61 63,19
NDR (%) <25% Permil 39,77 49,13

2) Pelayanan Rawat Jalan

Jumlah Pelayanan Pasien Rawat Jalan pada Tahun 2025 mencapai 165.342
Pasien, mengalami kenaikan 6,55% dari Tahun 2024 yang mencapai 155.184.
Pelayanan Rawat Jalan Tahun 2025 pada jaminan pembayaran yang meningkat
yakni pada Pembayaran Umum sebesar 7,40% dari Tahun 2024, Pembayaran BPJS
sebesar 5,18% dari Tahun 2024, Asuransi meningkat pesat sebesar 43,55% dari
Tahun 2024 dan Pembayaran Perusahaan sebesar 10,81% dari Tahun 2024. Rincian

dari jumlah Kunjungan Rawat Jalan dapat dilihat pada tabel berikut.

Tabel V.6 Indikator Pelayanan Rawat Jalan

Indikator 2024 2025 Persentase (%)
Umum 27.933 29.999 18,14
BPJS 122.914 129.287 5,18
Asuransi 3.819 5.482 43,55
Perusahaan 518 574 10,81
Rawat Jalan 155.184 165.342 6,55
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Grafik V.3 Tren Kunjungan Pasien Rawat Jalan 5 Tahun Terakhir
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a. Pelayanan Instalasi Gawat Darurat (IGD)

Jumlah Pelayanan Pasien Instalasi Gawat Darurat (IGD) pada Tahun 2025
mencapai 17.523 Pasien, mengalami kenaikan 24,35% dari Tahun 2024 yang
mencapai 14.092 Pasien. Peningkatan Pasien IGD Tahun 2025 pada jaminan
pembayaran yang mengalami peningkatan yakni pada Pembayaran Pasien Umum
meningkat pesat 434,62% dari Tahun 2024, Asuransi meningkat mencapai 41,37%
dari Tahun 2024 dan Perusahaan meningkat pesat sebesar 110,53% dari Tahun
2024, sedangkan jaminan BPJS mengalami penurunan sebesar 5,72% dari Tahun

2024, rincian dari jumlah Kunjungan IGD dapat dilihat pada tabel berikut.

Tabel V.7 Indikator Pelayanan IGD

Indikator 2024 2025 Persentase (%)
Umum 933 4.988 434,62
BPJS 12.891 12.147 (5,77)
Asuransi 249 352 41,37
Perusahaan 19 40 110,53
Pasien IGD 14.092 14.092 16,01

Grafik V.5 Tren Kunjungan Pasien IGD 5 Tahun Terakhir
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Grafik V.6 Jumlah Pasien IGD berdasarkan Jaminan Pembayaran Tahun 2025
PASIEN JAMINAN IGD TAHUN 2025

Asuransi; 2,01|%
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b. Pelayanan Poli Eksekutif
Jumlah Pelayanan Pasien Poli Eksekutif pada Tahun 2025 mencapai 30.345
Pasien, mengalami kenaikan 12,09% dari Tahun 2024 yang mencapai 26.677
Pasien. Peningkatan Pasien di Pelayanan Poli Eksekutif Tahun 2024 pada jaminan
Pembayaran Pasien Umum 9,12% dari Tahun 2024, Pasien Asuransi mencapai
47,68% meningkat dari Tahun 2024 dan Pasien jaminan Perusahaan 1,59%
meningkat dari Tahun 2024. rincian dari jumlah Kunjungan Pasien Poli Eksekutif

dapat dilihat pada tabel berikut.

Tabel V.8 Indikator Pelayanan Poli Eksekutif

Indikator 2024 2025 Persentase (%)
Umum 22.871 24.956 9,12
Asuransi 3.303 4,878 47,68
Perusahaan 503 511 1,59
Poli Eksekutif 26.677 30.345 12.09
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Grafik V.7 Tren Kunjungan Pasien Poli Eksekutif 5 Tahun Terakhir
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Grafik V.8 Jumlah Pasien Poli Eksekutif berdasarkan Jaminan Pembayaran Tahun 2025

PASIEN JAMINAN EKSEKUTIF TAHUN 2025

Perusahaan; 1,68%

Umum; 9,12%

Asuransi;
47,68%

c. Pelayanan Radiologi
Pelayanan Pasien Radiologi pada Tahun 2025 mencapai 43.551 Pasien
meningkat sebesar 10,28% dari Tahun 2024 yang mencapai 39.490 Pasien.
Peningkatan Pasien di Pelayanan Radiologi Tahun 2025 terjadi pada jaminan
pembayaran BPJS 20,35% meningkat dari Tahun 2024, BPJS sebesar 7,90% dari

Tahun 2024, Asuransi sebesar 23% meningkat dari Tahun 2024 dan Perusahaan
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sebesar 519,44% meningkat pesat dari Tahun 2024. Rincian dari jumlah Kunjungan

Pasien Radiologi dapat dilihat pada tabel berikut.

Tabel V.9 Indikator Pelayanan Radiologi

Indikator 2024 2025 Persentase (%)
Umum 3.385 4.074 20,35
BPJS 35.020 37.785 7,90
Asuransi 1.013 1.246 23,00
Perusahaan 72 446 519,44
Radiologi 39.490 43.551 10,28

Grafik V.9 Tren Pelayanan Radiologi 5 Tahun Terakhir
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Grafik V.10 Jumlah Pasien Radiologi berdasarkan Jaminan Pembayaran Tahun 2025
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. Pelayanan Bedah Sentral

Pelayanan Bedah Sentral yang meliputi Bedah Saraf dan Non Bedah Saraf pada
Tahun 2025 mencapai 2.895 Pasien meningkat sebesar 2,70% dari Tahun 2024
yang mencapai 2.819 Pasien. Pelayanan Bedah Sentral Tahun 2025 pada jaminan
pembayaran yang mengalami peningkatan yakni pada Pasien Pembayaran BPJS
3,05% meningkat dari Tahun 2024 dan Pasien Perusahaan sebesar 100% meningkat
dari Tahun 2024, sedangkan Pasien Umum mengalami penurunan sebesar 16,90%
dari Tahun 2024 dan Pasien jaminan Asuransi sebesar 5,06% turun dari Tahun

2024, rincian dari jumlah Kunjungan Pasien Bedah Sentral dapat dilihat pada tabel
berikut.

Tabel V.10 Indikator Pelayanan Bedah Sentral

Indikator 2024 2025 Persentase (%)
Umum 71 59 (16,90)
BPJS 2.658 2.739 3,05
Asuransi 79 75 (5,06)
Perusahaan 11 22 100,00
Bedah Sentral 2.819 2.895 2,70

Grafik V.11 Tren Pelayanan Bedah Sentral 5 Tahun Terakhir
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Grafik V.12 Jumlah Pasien Bedah Sentral berdasarkan Jaminan Pembayaran Tahun 2025

PASIEN JAMINAN TAHUN 2025

Asuransi; 2,59%  Umum; 2,04%

BPJS; 94,61%

e. Pelayanan Cathlab
Kunjungan Pelayanan Pasien Cathlab pada Tahun 2025 mencapai 1.229 Pasien

meningkat sebesar 8,47% dari Tahun 2024 yang mencapai 1.133 Pasien.
Peningkatan Kunjungan Pasien Cathlab yakni pada Pembayaran Pasien Umum
24,14% dari Tahun 2024, Pasien jaminan BPJS 6,86% meningkat dari Tahun 2024,
Pasien jaminan Asuransi 9,09% meningkat dari Tahun 2024 dan jaminan
Perusahaan Tahun 2024 meningkat pesat sebesar 114,29% dari Tahun 2024, untuk

rincian dari jumlah Kunjungan Pasien Radiologi dapat dilihat pada tabel berikut.

Tabel V.11 Indikator Pelayanan Cathlab

Indikator 2024 2025 Persentase (%)
Umum 58 72 24,14
BPJS 1.035 1.106 6,86
Asuransi 33 36 9,09
Perusahaan 7 15 114,29
Tindakan Cathlab 1.133 1.229 8,47
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Grafik V.13 Tren Tindakan Pasien Cathlab 5 Tahun Terakhir
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Grafik V.14 Jumlah Pasien Tindakan Cathlab berdasarkan Jaminan Pembayaran Tahun 2025
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E. Promotif Preventif

Kegiatan Promotif Preventif Rumah Sakit Pusat Otak Nasional Prof. Dr. dr. Mahar
Mardjono dilakukan oleh tim Promosi Kesehatan Rumah Sakit. Kegiatan Edukasi
diberikan kepada Kelompok / Penyuluhan Kesehatan untuk Pasien dan Kelurahan
Pasien, Edukasi ke Pegawai RSPON dan Edukasi ke Masyarakat. Kegiatan edukasi
dilakukan dengan metode Hybrid, yaitu mengkombinasikan antara metode Luring
(Offline) dan Daring (Online) melalui Live Zoom Webinar, Youtube dan Instagram
RSPON. Kegiatan edukasi kelompok tersebut dilakukan oleh Dokter, Perawat, Terapis,
Anhli Gizi, Apoteker, Laboratorium, Tim PPDS, Komite PPl & PPRA, Rekam Medik,
Instalasi Kesling & K3, Instalasi Neurorestorasi, AhlitPsikologi, Unit Admisi, Instalasi
SIMRS, Tim Kerja Tata Usaha & Rumah Tangga (TU&RT) dan Kerjasama dengan
Puskesmas Kecamatan Kramat Jati, Kecamatan Johar Baru & Kecamatan Matraman,
Kader PKK, Puskemas Kelurahan Cakung, Forum Komunikasi Lansia Jakarta, Dinas
Kesehatan DKI Jakarta, PT Kereta Api Indonesia, Radio Republik Indonesia dan
Kementerian Kesehatan Republik Indonesia.

1) Edukasi Kepada Pasien & Keluarga

» Edukasi secara Hybrid Auditorium Lantai 13 dan Live Zoom, Instagram dan
Youtube RSPON dengan Tema “Pentingnya Kepatuhan pada Pengobatan untuk
Mencegah Stroke Berulang”.

» Penyuluhan secara Hybrid di Poli Reguler Lantai 2 dan Live Instagram dan
Youtube RSPON dengan Tema “Nutrisi untuk Meningkatkan Kesehatan Otak
dan Daya Ingat, Interaksi Obat dan Makanan: Apa yang Harus Diperhatikan?,
Security Awareness Data Kesehatan (Ganti menjadi Transformasi Kesehatan
Melalui SATUSEHAT Mobile)”.

» Edukasi secara Hybrid Ruang Gymnasium Lantai 7 dan Live Instagram &
Youtube RSPON dengan Tema “Persiapan Pasien Pulang untuk Pencegahan
Stroke Berulang, Pentingnya Fisioterapi di Rumah dalam Proses Pemulihan
Pasien Pascastroke, Penggunaan Obat Stroke di Rumah, Pemenuhan Gizi
Pasien Pascastroke di Rumah”.

» Edukasi secara Hybrid Auditorium Lantai 13 dan Live Zoom, Instagram dan
Youtube RSPON dengan Tema “Diet Sehat Pasca Stroke”.
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» Penyuluhan secara Hybrid di Ruang Tunggu Poliklinik Neuropediatrik Lantai 4

dan Live Instagram & Youtube RSPON dengan Tema “Mengenal Tumor Otak
pada Anak: Tanda-tanda yang Perlu Diwaspadai Orang Tua, Interaksi Obat dan
Makanan: Apa yang Harus Diketahui Orang Tua Anak dengan Tumor Otak dan
Layanan Rekam Medis Elektronik: Mempercepat Akses Sehingga
Meningkatkan Kualitas Perawatan”.

Edukasi secara Hybrid Ruang Gymnasium Lantai 7 dan Live Instagram &
Youtube RSPON dengan Tema “Persiapan Pulang Pasien Stroke, Pentingnya
Terapi Wicara di Rumah dalam Proses Pemulihan Pasien Pascastroke,
Penggunaan Obat Stroke di Rumah dan Pemenuhan Gizi Pasien Pascastroke di
Rumah”.

Edukasi secara Hybrid Auditorium Lantai 13 dan Live Zoom, Instagram dan
Youtube RSPON dengan Tema “Penggunaan Obat yang Tepat pada Pasien
dengan Risiko Stroke Berulang”.

Penyuluhan secara Hybrid di Poli Reguler Lantai 2 dan Live Instagram dan
Youtube RSPON dengan Tema “Risiko Kejang Pasca Trauma Kepala, Peran
Perawat dalam Pencegahan Epilepsi Pascacedera Kepala dan Hak dan
Tanggung Jawab Pasien”.

Penyuluhan secara Hybrid di Poli Reguler Lantai 2 dan Live Instagram dan
Youtube RSPON dengan Tema “Nyeri Kepala Kluster”.

Edukasi secara Hybrid Ruang Gymnasium Lantai 7 dan Live Instagram &
Youtube RSPON dengan Tema “Persiapan Pulang Pasien Stroke, Pentingnya
Terapi Wicara di Rumah dalam Proses Pemulihan Pasien Pascastroke,
Penggunaan Obat Stroke di Rumah dan Pemenuhan Gizi Pasien Pascastroke di
Rumah”.

Edukasi secara Hybrid Auditorium Lantai 13 dan Live Zoom, Instagram dan
Youtube RSPON dengan Tema “Pemberian Makan pada Pasien Stroke yang
Mengalami Gangguan Menelan”.

Penyuluhan Hybrid Ruang Rawat Inap Lantai 4 dan Live Instagram dan Youtube
RSPON dengan Tema “Autisme pada Anak: Tanda Dini, Penanganan, dan
Dukungan Keluarga, Peran Nutrisi pada Anak dengan Autisme dan Security

Awareness Data Kesehatan”.
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» Edukasi secara Hybrid Ruang Gymnasium Lantai 7 dan Live Instagram &

Youtube RSPON dengan Tema “Persiapan Pulang Pasien Stroke, Pentingnya
Fisioterapi di Rumah dalam Proses Pemulihan Pasien Pascastroke,
Penggunaan Obat Stroke di Rumah dan Pemenuhan Gizi Pasien Pascastroke di
Rumah”.

Edukasi secara Hybrid Auditorium Lantai 13 dan Live Zoom, Instagram dan
Youtube RSPON dengan Tema “Peran Akupuntur Medik pada Rehabilitasi
Pascastroke”.

Penyuluhan secara Hybrid di Poli Reguler Lantai 2 dan Live Instagram dan
Youtube RSPON dengan Tema “Hipertensi dan Penuaan: Mengapa Lansia
Rentan dan Bagaimana Cara Menanganinya?, Mengatur Diet dan Aktivitas Fisik
untuk Lansia dengan Hipertensi dan Hipertensi pada Lansia: Pengelolaan Obat
dan Pentingnya Kepatuhan Terhadap Pengobatan”.

Pelatihan BHD Ruangan Auditorium Lantai 13 dan Live Zoom, Instagram dan
Youtube RSPON dengan Tema “Penanganan Kondisi Bahaya pada Anak dan
Penanganan Tersedak pada Anak, Pertolongan pada kondisi Bencana”.
Edukasi secara Hybrid Ruang Gymnasium Lantai 7 dan Live Instagram &
Youtube RSPON dengan Tema “Persiapan Pulang Pasien Stroke, Pentingnya
Fisioterapi di Rumah dalam Proses Pemulihan Pasien Pascastroke,
Penggunaan Obat Stroke di Rumah dan Pemenuhan Gizi Pasien Pascastroke di
Rumah”.

Edukasi dari Peserta Fellowship Neurobehaviour kepada Pasien & Keluarga di
Poli Neurobehaviour Lantai 2 dengan Tema “Tips Merawat Orang dengan
Dementia”.

Edukasi secara Hybrid Auditorium Lantai 13 dan Live Zoom, Instagram dan
Youtube RSPON dengan Tema “Meningkatkan Kualitas Hidup Pasien
Pascastroke”.

Edukasi secara Hybrid Ruang Gymnasium Lantai 7 dan Live Instagram &
Youtube RSPON dengan Tema “Persiapan Pulang Pasien Stroke, Pentingnya
Fisioterapi di Rumah dalam Proses Pemulihan Pasien Pascastroke,
Penggunaan Obat Stroke di Rumah dan Pemenuhan Gizi Pasien Pascastroke di

Rumah”.
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» Edukasi secara Hybrid Auditorium Lantai 13 dan Live Zoom, Instagram dan
Youtube RSPON dengan Tema “Persiapan Pemeriksaan Laboratorium dalam
Diagnosis dan Penanganan Stroke dan Tumor Otak Bukan Akhir Segalanya:
Yuk, Cari Tahu Gejala dan Pengobatannya”.

» Edukasi secara Hybrid Auditorium Lantai 13 dan Live Zoom, Instagram dan
Youtube RSPON dengan Tema “Mencegah dan Menangani Luka Dekubitus:
Pendekatan Komprehensif dari Dokter Spesialis Bedah Plastik, Anestesi di
Ruang Bedah Saraf: Peran, Prosedur, dan Keamanan, Perawatan Luka
Dekubitus: Pencegahan Infeksi dan Pemulihan, Memahami Sistem Rujukan di
Rumah Sakit: Alur, Tujuan, dan Manfaatnya dan Optimalisasi Sistem Rujukan
untuk Pelayanan Kesehatan yang Terintegrasi”.

2) Edukasi Kepada Masyarakat Umum

» Podcast Edukasi di Puskesmas Kecamatan Kramat Jati bekerjasama dengan
Forum Komunikasi Lansia Jakarta dengan Tema “Gula vs Otak: Bagaimana Pola
Makan Tinggi Gula Berdampak Pada Tubuh?”.

» Edukasi di sekitar RSPON (Posyandu Anggrek RW 02) kepada Balita dengan
Tema “Pentingnya Nutrisi Seimbang untuk Tumbuh Kembang Balita”.

» Podcast Edukasi di Puskesmas Kecamatan Kramat Jati dengan Tema “Fakta
dan Mitos Seputar Tumor Otak”.

» Edukasi di sekitar RSPON (Posyandu Cempaka Il RW 05 Bawah) dengan Tema
“K3 di Rumah Tangga”

» Talkshow Edukasi ke Sekolah Kramat Jati Live Zoom, Instagram dan Youtube
RSPON dengan Tema “Waspada Tanda-Tanda Tumor Otak yang Tidak Boleh
Diabaikan, Makanan yang Mendukung Pemulihan Pasien Tumor Otak dan
Laboratorium dan Tumor Otak: Memahami Peran Biopsi dalam Diagnosis yang
Akurat”.

» Penyuluhan secara Hybrid Ruang Tunggu Puskesmas Kelurahan Cawang dan
Live Instagram RSPON dengan Tema” Meningitis Tuberkulosis: Ketika
Tuberkulosis Menyerang Sistem Saraf dan Kepatuhan Pengobatan Meningitis
Tuberkulosis”.

» Podcast Edukasi di Puskesmas Kecamatan Kramat Jati dengan Tema “Mitos

dan Fakta Seputar Sindrom Down yang perlu Diketahui”.
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» Talkshow Live Instagram dan Youtube RSPON dengan Tema “Peran Kesehatan

Tidur Pada Penyakit Neurodegeneratif, Tidur Sehat, Kejang Terkendali:
Pentingnya Pola Tidur pada Pasien Epilepsi dan Peran Kesehatan Gigi dan
Mulut Terutama pada Penyakit Otak dan Persarafan”.

Edukasi di sekitar RSPON (Posyandu Melati RT10 / RW10 Kelurahan Cawang)
dengan Tema “Kenali Efek Samping Obat pada Balita: Tanda-tanda yang Harus
Diwaspadai”.

Podcast Edukasi di Puskesmas Kecamatan Kramat Jati dengan Tema
“Meningkatkan Kualitas Hidup Pasien Parkinson”.

Talkshow Live Instagram dan Youtube RSPON dengan Tema “Pentingnya
Deteksi Dini Penyakit Parkinson dan Memahami Dosis dan Waktu Konsumsi
Obat untuk Penderita Parkinson”.

Edukasi di sekitar RSPON (Posyandu Anyelir Il RW 01 Bawah) dengan Tema
“Mengajarkan Balita Kebersihan Diri”.

Podcast Edukasi di Puskesmas Kecamatan Kramat Jati dengan Tema “Nyeri
Bahu Pascastroke”.

Talkshow Live Instagram dan Youtube RSPON dengan Tema “Penyakit Moya-
Moya dan Risiko Stroke: Apa yang Harus Diketahui? dan Mengoptimalkan
Kemandirian pada Pasien Moya-Moya”.

Edukasi di sekitar RSPON (Posyandu Melati RT10 / RW10 Kelurahan Cawang)
dengan Tema “Tips Menjaga Pendengaran & Kesehatan Telinga di Usia Senja”
Podcast Edukasi di Puskesmas Kecamatan Kramat Jati dengan Tema “Cluster
Headache: Memahami Jenis Nyeri Kepala yang Langka”.

Talkshow di Kantor Walikota Jakarta Timur dengan Tema “Cegah Stroke Sejak
Dini, Perawatan Pasien Stroke di Rumah dan Peran Keluarga dalam Pemulihan
Pasien Pascastroke dan Informasi Layanan RSPON”.

Podcast Edukasi di Puskesmas Matraman dengan Tema “Jangan Tunggu

Stroke Menyerang: Yuk, Kenali Tanda-tandanya!”.

> Webinar ke Pensiunan Bank Indonesia, Asuransi YKKBI Live Zoom dan Youtube

YKKBI dengan Tema “Jaga Otak, Jaga Hidup: Rahasia Sehat Bebas Stroke di

Usia Pensiun”.
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» Edukasi ke Kader Puskesmas Johar Baru Jakarta Barat dengan Tema “Stroke

Bisa Dicegah: Yuk, Jaga Tekanan Darah dan Gaya Hidup!, Mencegah dan
Menangani Luka Dekubitus pada Pasien Stroke: Pendekatan Komprehensif dari
Dokter Spesialis Bedah Plastik dan Informasi Layanan RSPON”.

Webinar Tumor Otak Bekerjasam dengan Dinas Kesehatan DKI Jakarta, Live
Zoom, Instagram dan Youtube RSPON dengan Tema “Pengobatan Tumor Otak:
Konservatif dan Bedah, Rekonstruksi Tengkorak dan Wajah: Peran Penting
Bedah Plastik pada Pasien Tumor Otak dan Kualitas Hidup Pasien Tumor Otak:
Mengelola Stres dan Dampak Emosional”

Talkshow di Kantor Walikota Jakarta Utara Live Zoom, Instagram & Youtube
RSPON dengan Tema “Kenali Stroke dan Pemeriksaan DSA: Deteksi Dini,
Selamatkan Nyawa dan Pentingnya Pemeriksaan Radiologi dalam Diagnosis
dan Penanganan Stroke”.

Edukasi Kesehatan dalam Rangka HUT RSPON ke-11 di Panti Sosial Tresna
Werdha Budi Mulia 3 dengan Tema “Melatih Memori pada Lansia Melalui
Permainan, Merangkai Kisah, Merawat Hati dan Makanan Mencegah Pikun”.
Pengabdian Masyarkat Pemeriksaan Kesehatan Gratis dan Edukasi (Posyandu
Melati RW 04) dengan Tema “Persiapan Pemeriksaan Radiologi Lansia dengan
Penyakit Stroke, Pemeriksaan Mini Mental State Examination (MMSE) dan
Skrining Risiko Stroke Tim Kerja Pelayanan Keperawatan: dan FAST Deteksi
Stroke: Setiap Detik Berharga”.

» Webinar Nasional Bekerjasama dengan Dinas Kesehatan DKI Jakarta, Live

Zoom, Instagram dan Youtube RSPON dengan Tema “Bypass untuk Mencegah
Stroke, Seputar Masalah Stenosis Karotis Salah Satu Penyebab Stroke,
Endarterektomi Karotis: Prosedur Bedah untuk Mengurangi Risiko Stroke

Iskemik dan Strategi Adaptasi untuk ADL pada Pasien Pascastroke”.

» Podcast Edukasi di Puskesmas Kramat Jati dengan Tema “Pengaruh

Screentime dan Otak Anak”.

» Edukasi di sekitar RSPON (Posyandu Cempaka || RW 05 Bawah) dengan Tema

“Etika Batuk, Germas dan Hand Hygiene

3) Edukasi kepada Pegawai RSPON Mahar Mardjono
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4.

» Edukasi secara Hybrid Auditorium Lantai 13 dan Live Zoom, Instagram dan

Youtube RSPON dengan Tema “Mengenal Penyakit Cephalgia dan Headache,
Pentingnya Menjaga Keselamatan dan Kesehatan Kerja Pegawai, Cara
Menjaga Ritme Tubuh dan Kesehatan pada Pegawai Shift dan Kewaspadaan
HMPV”.

Edukasi secara Live Zoom dengan Tema “Mengatasi Kelelahan Digital: Tips
Sehat untuk Pengguna Komputer Sehari-hari dan Nutrisi Seimbang di Bulan
Ramadhan Agar Puasa tetap Produktif”.

Edukasi secara Live Zoom dengan Tema “Pentingnya Peregangan di Sela
Aktivitas Bekerja dan Postur yang Tepat Untuk Mencegah Cedera Akibat
Bekerja dan Manajemen Stress dan Menjaga Kesehatan Mental Dalam Dunia
Kerja”.

Edukasi & Sosialisasi Program RSPON dengan Tema “RSPON Sehat

Bergerak”

Kegiatan pada Hari Besar Kesehatan

Kegiatan pada hari besar Kesehatan pada Tahun 2025 dilakukan dalam bentuk
Edukasi Kelompok berupa Seminar Edukasi untuk Pegawai, Penyuluhan Kesehatan
untuk Pasien dan Keluarga Pasien di Ruang Tunggu setiap Lantai Rawat Jalan dan
Rawat Inap, Webinar untuk Masyarakat awam Live melalui Zoom, Talkshow untuk
Masyarakat Awam Live Youtube dan Instagram RSPON, dan melalui Kerjasama

dengan Siaran Radio Kesehatan Kemenkes (SRK). Hari besar Kesehatan tersebut

antara lain:

Tabel V.12 Hari Besar Kesehatan Tahun 2025

Hari Besar Kesehatan Tanggal Kegiatan
Bulan Keselamatan dan Kesehatan Kerja Nasional 12 Januari — 12 Februari
Hari Gizi Nasional 25 Januari
Hari Kanker Sedunia 4 Februari
Hari Kanker Anak Sedunia 15 Februari
Hari Tidur Sedunia 14 Maret
Hari Perawat Nasional 17 Maret
Hari Kesadaran Cedera Kepala Sedunia 20 Maret
Hari Kesehatan Mulut Sedunia 20 Maret
Hari Down Syndrome Sedunia 21 Maret
Hari TB Sedunia 24 Maret
Hari Epilepsi Sedunia 26 Maret
Hari Hari Autisme Sedunia 2 April
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Hari Besar Kesehatan

Tanggal Kegiatan

Hari Kesehatan Sedunia 7 April
Hari Parkinson Sedunia 11 April
Hari Kesadaran Moyamoya Sedunia 6 Mei
Hari Palang Merah & Bulan Sabit Merah Sedunia 8 Mei
Hari Perawat Internasional 12 Mei
Hari Hipertensi Sedunia 17 Mei
World Emergency Medicine Day 27 Mei
Hari Lansia Nasional 29 Mei
Hari Tanpa Tembakau Sedunia 31 Mei
Bulan Kesadaran Migrain dan Sakit Kepala 1 Juni = 31 Juni
Hari Lingkungan Hidup Sedunia 5 Juni
Hari Tumor Otak Sedunia 8 Juni
Hari Donor Darah Sedunia 14 Juni
Hari Otak Sedunia 22 Juli

Bulan Kesadaran Aneurisma Otak

1 September — 30 September

Bulan Kesadaran Nyeri

1 September — 30 September

Hari Fisioterapi Sedunia

8 September

Hari Kesehatan Gigi dan Mulut Nasional

12 September

Hari Keselamatan Pasien Sedunia

17 September

Hari Alzheimer Sedunia

21 September

Hari Apoteker Sedunia

25 September

Hari Kesehatan Pari Sedunia

25 September

Hari Jantung Sedunia

29 September

Bulan Kesadaran Piutuiari

1 Oktober — 31 Oktober

Hari Lansia Sedunia 1 Oktober
Hari Cerebral Palsy Sedunia 6 Oktober
Hari Kesadaran Trigeminal Neuralgia Nasional 7 Oktober
Hari Kesehatan Mental Sedunia 10 Oktober
Hari Cuci Tangan Pakai Sabun Sedunia 15 Oktober
Hari Anestesi Sedunia 16 Oktober
Hari Pangan Sedunia 16 Oktober
Minggu Pencegahan Infeksi Internasional 15 Oktober — 22 Oktober
Hari Dokter Nasional 24 Oktober
Hari Stroke Sedunia 29 Oktober
Hari Radiogradi Sedunia 8 November

Hari Kesehatan Nasional

12 November

Hari Diabetes Sedunia

14 November

Hari Paru Konstruktif Kronis Sedunia

17 November

Pekan Kesadaran Resistensi Antimikroba Sedunia

18 November — 24 November

Hari Gangguan Gerak Sedunia

29 November

Hari AIDS Sedunia

1 Desember

Hari Disabilitas Internasional

3 Desember

Laparan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025

69



-' Kemenkes
‘ RSPON Mahar Mardjono

5. Donor Darah
Kegiatan Donor Darah RSPON dilaksanakan oleh Instalasi Promosi Kesehatan Rumah
Sakit dengan Instalasi Laboratorium dan Bank Darah bekerjasama dengan Palang
Merah Indonesia (PMI) Kramat Jakarta Pusat dan PMI Jakarta Timur. Selama Tahun
2025 kegiatan ini berlangsung setiap 4 Bulan sekali (Tiga Kali) yaitu pada Bulan
Ramadhan (Maret 2025), HUT RSPON (Juli 2025) dan Hari Kesehatan Nasional
(November 2025).

F. Layanan Lainnya

Rumah Sakit Pusat Otak Nasional merupakan Rumah Sakit yang mempunyai visi
“Menjadi Rumah Sakit Bertaraf Level Asia yang Memiliki Pelayanan Otak dan Persarafan
Unggulan dengan Pertumbuhan Berkelanjutan”. Layanan yang saat ini terus
dikembangkan RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono Jakarta yakni Layanan Brain Check
Up (BCU), Pain Intervention, Pusat Moyamoya dan Fisioterapi Robotik.

1. Layanan Brain Check Up

Brain Chcek Up (BCU) merupakan Layanan One Stop Service deteksi dini dengan
unggulan di Bidang Otak dan Persarafan. Deteksi dini yang dapat dilakukan adalah
Pencegahan Stroke yang merupakan penyebab kecacatan utama di Dunia, Deteksi
Dini tanda-tanda penuaan dini seperti (Pikun/Demensia), Alzheimer dan Gangguan
Kognisi dan Deteksi dini pada Kelainan Otak dan Pembuluh Darah Bawaan.
Pemeriksaan Brain Check Up, maka dapat dilakukan penanganan yang tepat agar usia
produktif Pasien tetap terjaga.

Layanan Brain Chek Up berada di Gedung A Lantai 4 Rumah Sakit Pusat Otak
Nasional Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono Jakarta, Pemeriksaan dilakukan dengan
Peralatan yang sudah Canggih seperti MR/ 3 Tesla, CT Scan 256 Slice dan lain-lain.
Paket yang diberikan dari BCU antara lain Paket General Brain Check Up dan Paket
General Heart Brain Check Up. Tahun 2025 Jumlah Pasien yang melaksanakan Brain
Check Up sebanyak 36 Pasien meningkat 5,88% dari Tahun 2024 sebanyak 34
Pasien. Perlu Promosi lebih gencar agar Kunjungan BCU di Tahun 2026 bisa

meningkat.
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Grafik V.15 Jumlah Kunjungan Brain Check Up Tahun 2023 - 2025
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2. Layanan Pain Intervention

Pain Intervention merupakan Layanan Penanganan yang dilakukan pada
Pasien yang mengalami nyeri dengan cara mengidentfikasi kualitas dan derajat
Nyeri pada Pasien, menganalisa penyebab rasa nyeri pada Pasien, menjelaskan
tentang tatalaksana pada nyeri serta membebaskan Pasien dari rasa nyeri dan
menganjurkan tatalaksana lebih lanjut kepada Dokter Penanggung Jawab Pasien
(DPJP). Teknik yang digunakan antara lain penyuntikan Obat pada Lokasi penyebab
nyeri, melakukan Blok Saraf dengan pedoman USG & C-Arm menuju saraf asal nyeri
dan menggunakan Gelombang Radiofrekuensi Ablasi atau Neuromodulasi untuk
menenangkan Jaringan saraf yang menghantarkan nyeri.

Layanan Pain Intervention juga memberikan konsultasi, informasi dan edukasi
tentang nyeri kepada Pasien dan Keluarga Pasien, kemudian merawat dan
melakukan tatalaksana Intervensi Nyeri baik di Poliklinik Rawat Jalan ataupun di
Kamar Operasi. Tahun 2025 Jumlah Pasien yang melaksanakan Pain Intervention
sebanyak 3089 Pasien meningkat 7,97% dari Tahun 2024 sebanyak 2861 Pasien di
RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono Jakarta.
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Grafik V.16 Jumlah Kunjungan Pain Intervention Tahun 2025
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3. Layanan Moyamoya

Moyamoya merupakan Penyakit Serebrovaskular kronis dan progresif yang
ditandai dengan penyempitan hingga oklusi arteri besar di dasar Otak, terutama
arteri karotis interna beserta cabang-cabangnya, yang mengakibatkan terbentuknya
pembuluh darah kolateral abnormal sebagai mekanisme kompensasi. Kondisi ini
menyebabkan penurunan perfusi otak dan meningkatkan risiko terjadinya stroke
iskemik, perdarahan intraserebral, serta gangguan neurologis, baik pada populasi
anak maupun dewasa.

Pelayanan Moyamoya di RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono memberikan
pelayanan meliputi Pemeriksaan klinis neurologi oleh Dokter Spesialis Saraf,
Pemeriksaan penunjang seperti MRI, CT-Scan, CT Angiografi dan Digital
Subtraction Angiography (DSA), Kolaborasi Dokter Spesialis Saraf, Bedah Saraf,
Radiologi, Anesetesi & Rehabilitasi Medik, bedah Bypass Cerebral, dukungan
fasilitas bedah sentral dan intensif neurologi dan program rehabilitasi neurologis
pascatindakan.

RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono sebagai Pusat rujukan kasus moyamoya
Indonesia selama Tahun 2025 telah menerima 53 Pasien Moyamoya dengan

keseluruhan Pasien telah Pulang. Hal ini menggambarkan bahwa pelayanan
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Moyamoya di Indonesia telah mencapai tingkat kesiapan layanan rujukan nasional
yang mampu menjamin mutu, keselamatan pasien, dan kesinambungan pelayanan

sesuai kebijakan Kementerian Kesehatan.
Grafik V.17 Jumlah Pasien Moyamoya Tahun 2025
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4. Layanan Fisioterapi Robotik

Layanan Fisioterapi Robotik merupakan rehabilitasi medik yang
memanfaatkan teknologi robotik dan sistem terkomputerisasi untuk mendukung
latihan gerak pasien secara terstruktur, terukur, dan berulang, khususnya pada
pasien dengan gangguan neurologis seperti stroke, cedera otak, dan penyakit saraf
lainnya, dengan tujuan meningkatkan fungsi motorik, kemandirian pasien, serta
kualitas hidup, sebagai bagian dari pelayanan otak terpadu di Rumah Sakit Pusat
Otak Nasional Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono Jakarta.

Selama dibukanya Pelayanan Fisioterapi Robotik pada Bulan September
Tahun 2025, RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono Jakarta telah menerima 77
Pasien Fiosioterapi Robotik, hal ini menunjukan bahwa Pelayanan tersebut efektif,
relevan dengan kebutuhan Pasien, serta mampu memberikan manfaat klinis yang
sginifikan dan menunjukan bahwa Pelayanan Robotik berperan sebagai layanan

Rehabilitasi Unggulan dan Rujukan Nasional.
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2. Pendapatan dan Realisasi Anggaran Rumah Sakit

1) Pendapatan RSPON

Pencapaian pada Pendapatan RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono Jakarta Tahun
2025 belum tercapai sebesar Rp. 496.668.416.321,- (89,49%) dari Target yang ditetapkan
sebesar Rp. 555.000.000.000,-. Untuk detail Pendapatan RSPON pada Tabel & Grafik

berikut:
Tabel V.13 Pendapatan RSPON Tahun 2024 - 2025

Kode Akun Jenis Pendapatan 2024 2025 K n; L "
424312 | Pendapatan Hasil Kerja Sama Lembaga/Badan Usaha 3.383.682.219 5.066.106.608 1.682.424.389 49,72%|
424111 | Pendapatan dariJasal Rumah Sakit 428.146.810.081 478.758.346.514 50.611.536.433 11,82%
424421 Pendapatan Pelayanan BLU dari Entitas Pemerintah Pusat dalam Satu 1.869.857.200 976.224.601 |- 893.632.599 47.79%

K ian Negara / Lembaga
424919 | Pendapatan Lain-lain BLU 59.188.335 183.662.155 124.473.820 210,30%
424229 | Pendapatan Hibah Tidak Terikat Lainnya - Uang 50.000.000 - 50.000.000 -100,00%
425912 | Penerimaan Kembali Belanja Barang Tahun Anggaran yang Lalu 306.633.101 - |- 306.633.101 -100,00%
425811 | Pendapatan Denda Penyelesaian Pekerjaan P intah - 433.899.167 433.899.167 100,00%
424422 :e"dapat,a" ::l::::f:' BLU dari Entitas Pemerintah Pusat di Luar 861.970.687 2.164.897.250 1302926563 |  151,16%
424219 | Pendapatan HibahTerikatLa?nnya—Uang 462.513.000 208.800.000 |- 253.713.000 -54,86%
424915 | Penerimaan Kembali Belanja Barang BLU Tahun Anggaran Lalu 2.348.631 4.936.200 2.587.569 110,17%
424911 | Pendapatan Jasa Layanan Perbankan BLU 7.948.635.559 8.871.543.826 922.908.267 11,61%
425911 | Penerimaan Kembali Belanja Pegawai Tahun Anggaran yang Lalu 857.736 - |- 857.736 -100,00%

GRAND TOTAL 443.092.496.549 496.668.416.321 53.575.919.772 12,09%
Grafik V.18 Komposisi Pendapatan RSPON 2021 - 2025
600.000.000.000 89%
500.000.000.000 116%
113%
400.000.000.000 o
120% 125%
300.000.000.000
200.000.000.000
100.000.000.000
- 2021 2022 2023 2024 2025
M Target 248.000.000.00 | 320.000.000.00 | 350.000.000.00 382.000.000.00 555.000.000.00
B Realisasi  298.156.645.91 347.337.794.09 394.175.110.11 443.092.496.54 496.668.416.32
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2) Realiasi Anggaran RSPON

Realisasi Penyerapan Anggaran RSPON per Tanggal 31 Desember Tahun 2025
sebesar Rp. 593.149.487.418,- dari Pagu Anggaran Tahun 2025 sebesar Rp.
657.729.847.000,- (90,18%). Hasil tersebut menunjukan bahwa alokasi dana yang telah

dialokasikan sudah berjalan secara optimal seusai dengan kebutuhan RSPON selama
Tahun 2025. Untuk detail Realisasi Anggaran RSPON pada Tabel & Grafik berikut:

Tabel V.14 Realisasi Belanja berdasarkan RSPON Tahun 2025

NO URAIAN ALOKASI REALISASI %
I Rupiah Murni
1. | Belanja Pegawai 57.216.816.000 56.165.996.788 | 98,16
2. | Belanja Barang 1.000.000.000 487.380.531 | 48,74
3. | Belanja Modal 29.163.155.000 13.275.393.109 | 45,52
Total Belanja Rupiah Murni 87.379.971.000 69.928.770.428 | 80,03
[l | Badan Layanan Umum
1. | Belanja Pegawai - - -
2. | Belanja Barang 419.152.256.000 387.874.675.573 | 92,54
3. | Belanja Modal 47.299.182.000 41.963.754.794 | 88,72
Total Belanja BLU 466.451.438.000 | 429.837.830.367 | 92,15
lll | Saldo Awal BLU
1. | Belanja Pegawai - - -
2. | Belanja Barang 19.972.002.000 12.251.612.632 | 61,34
3. | Belanja Modal 83.926.436.000 81.131.273.991 | 96,67
Total Saldo Awal BLU 103.898.438.000 93.382.886.623 | 89,88
TOTAL RM, BLU & Saldo Awal BLU | 657.729.847.000 | 593.149.487.418 | 90,18
Grafik V.19 Realisasi Belanja RSPON Tahun 2021 - 2025
Realisasi Anggaran RSPON 2021-2025
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3. Proyeksi Kinerja Tahun 2025

A. Indikator Kinerja Individu (IKT) Rumah Sakit

Indikator Kinerja Terpilih (IKT) RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono merupakan
parameter yang digunakan untuk menilai keberhasilan dan efektivitas pelaksanaan
kegiatan di rumah sakit, Perhitungan IKT Tahun 2023 berdasarkan PER-5/PB/2017
tentang Penyusunan Kontrak Kinerja & Penetapan Persetujuan Capaian Kinerja
Pemimpin BLU Bidang Layanan Kesehatan yang kemudian mengalami perubahan
pada Tahun 2024 perhitungan IKT RSPON Prof Dr dr Mahar Mardjono berdasarkan
Keputusan Direktur Jenderal Pelayanan Kesehatan Nomor HK.02.02/D/45263/2024
tentang Indikator Kinerja Direktur Utama BLU Rumah Sakit di Lingkungan
Kementerian Kesehatan tertanggal 30 September 2024.

Adapun Target, Realisasi tahun 2024 - 2025 serta proyeksi capaian tahun 2026

sebagai berikut:
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Tabel V.15 Realisasi IKT 2024-2025 serta Proyeksi 2026

. Target Realisasi Target Realisasi Target Proyeksi
NO Indikator 2034 2024 zogs 2025 zoge 2326
1 | Waktu Tunggu Rawat Jalan tanpa Pemeriksaan Penunjang 80% 83,70% 80% 80,06% 80% 81%
Pasien Stroke Hiperakut (<4,5 jam ang dilakukan
2 Pemeriksaan CT Scag Kepala N(on KontJras )33())/ mgnit 80% 99% 80% 93,18% 80% 0%
3 | Pasien Stroke Iskemik dengan Length of Stay (LOS) 7 Hari 80% 100%
4 Persgptase Pgsien yang Mendapatkan Antibiotik Sistemik 80% 80%
Empirik Sesuai Standar
5 | Persentase Beban Pegawai terhadap Pendapatan Operasional 50% 50,28% 50% 41,63% 50% 50%
6 Persentase Pengguna Pendaftaran Online Pasien Rawat Jalan 70% 93,75% 70% 95,37% 85% 95%
7 | Integrasi RME dan Kesesuaian Pengiriman Data SATU SEHAT 100% 100% 100% 100% 80% 100%
8 | Porsi Pendapatan non-JKN terhadap Pendapatan Operasional 15% 23,52% 15% 24,80% 30% 30%
9 | Kualitas Klaim JKN ke BPJS Kesehatan 90% 88,84% 90% 86,45% 90% 90%
10 | Rasio Pendapatan Operasional terhadap Tempat Tidur 100% 100%
11 | Beban Persediaan Farmasi terhadap Pendapatan Operasional 25% 26,35% 25% 24% 25% 25%
12 | Jangka Waktu Pembayaran Piutang 40 Hari 25,05 Hari 40 Hari 17,54 Hari 40 Hari 25 Hari
13 | EBITDA Margin 10% -2,74% 10% 16,24% 15% 10%
14 | Pertumbuhan Layanan BLU 3 3,5 3,5 3,5
Tingkat Perencanaan & Pengelolaan Rekening Badan Layanan
15 3,5 3,5
Umum
16 | Modernisasi Pengelolaan BLU 100% 100%
77
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1) Waktu Tunggu Rawat Jalan tanpa Pemeriksaan Penunjang ditargetkan pada
periode berikutnya sebesar 80%, proyeksi tersebut dapat dilaksanakan dengan
optimalisasi sistem antrian online, penambahan jumlah poli & proses waktu

tunggu di farmasi.

2) Pasien stroke hiperakut (<4,5 jam) yang dilakukan pemeriksaan CTScan Kepala
Non Kontras <30 menit ditargetkan pada periode berikutnya sebesar 90%, dengan
peningkatan penanganan Pasien Stroke Hiperakut secara tepat & monitoring
penggunaan alat CT Scan agar tidak terjadi malfungsi atau maintenance pada saat

digunakan.

3) Pasien Stroke Iskemik dengan Length of Stay (LOS) < 7 Hari ditargetkan pada
periode berikutnya sebesar 100%, dengan mempertahankan sistem manajemen
tempat tidur, Standarisasi Clinical Pathway Stroke Iskemik yang telah berjalan
konsisten dan dievaluasi secara berkala dan kordinasi antar tim (Dokter, Perawat,
Farmasi, Rehab Medik) agar memantau proses pemulihan Pasien serta melakukan

edukasi kepada Keluarga Pasien.

4) Persentase Pasien yang Mendapatkan Antibiotik Sistemik Empirik Sesuai Standar
sebesar 80% dengan melakukan supervisi PPRA melalui monitoring penggunaan
Antibiotik empirik secara berkala, melakukan kordinasi antar unit, dan DPJP

sebagai bahan evaluasi dan peningkatan kepatuhan.

5) Persentase Beban Pegawai terhadap Pendapatan Operasional ditargetkan pada
periode berikutnya sebesar <50% dengan melakukan efisiensi kegiatan

kepegawaian & perjalanan dinas.

6) Persentase Pengguna Pendaftaran Online Pasien Rawat Jalan ditargetkan pada
periode beriktunya sebesar 85% dengan meningkatkan pengembangan
pendaftaran online melalui aplikasi mobile RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono

yang telah terintegrasi.

7) Integrasi RME dan Kesesuaian Pengiriman Data SATU SEHAT ditargetkan pada
periode berikutnya sebesar 80% dengan memastikan keselarasan data klinis dan
administratif rumah sakit dengan platform nasional SATUSEHAT, sebagai bagian

dari agenda transformasi digital kesehatan nasional.
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8) Porsi Pendapatan non-JKN terhadap Pendapatan Operasional ditargetkan pada
periode berikutnya sebesar 30% dengan meningkatkan pelayanan eksekutif,
promosi pelayanan reguler & eksekutif serta Brain Check Up (BCU) & Stroke
Check Up (SCU).

9) Kualitas Klaim JKN ke BPJS Kesehatan ditargetkan pada periode berikutnya
sebesar 90% dengan melakukan kordinasi lebih lanjut dengan BPJS Kesehatan

guna mengurangi terjadinya klaim pending.

10) Rasio Pendapatan Operasional terhadap Tempat Tidur ditargetkan pada Periode
Berikutnya sebesar 1 Miliar per Tempat Tidur per Tahun dengan melakukan
optimalisasi produktivitas Tempat Tidur, Peningkatan Pendapatan Non JKN dan

Penataan kapasitas Tempat Tidur secara strategis.

11) Beban Persediaan Farmasi terhadap Pendapatan Operasional ditargetkan pada
periode berikutnya sebesar < 25% dengan penerapan peningkatan Pendapatan

selain Rumah Sakit dan optimalisasi penggunaan Obat

12) Jangka Waktu Pembayaran Piutang ditargetkan pada periode berikutnya selama
40 hari dengan pengawsan yang lebih pada piutang yang akan jatuh tempo dan

peningkatan kordinasi dengan pihak BPJS Kesehatan.

13) EBITDA Margin ditargetkan pada periode berikutnya sebesar 10% dengan
meningkatkan Pendapatan melalui jumlah pelayanan, untuk mengurangi beban

dengan efisiensi pengeluaran dan peningkatan pendapatan Non-JKN.

14) Pertumbuhan Layanan BLU periode berikutnya sebesar Indeks 3,5 dengan
stabilisasi pertumbuhan, optimalisasi kapasitas, dan peningkatan mutu layanan,
mengatur momentum kunjungan pasien pada kegiatan cuti bersama hari raya /
hari libur panjang dan Melakukan evaluasi rutin terhadap tren pertumbuhan

layanan rawat inap dan rawat jalan.

15) Tingkat Perencanaan & Pengelolaan Rekening Badan Layanan Umum periode
berikutnya sebesar Indeks 3,5 dengan memastikan Seluruh rekening BLU
terencana, terdokumentasi, dan terintegrasi dalam dokumen perencanaan

keuangan, Pengelolaan rekening telah memenuhi prinsip transparansi,
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akuntabilitas, dan kepatuhan terhadap regulasi dan Memastikan pelaporan

rekening dilakukan secara tepat waktu, lengkap, dan akurat.

16) Modernisasi BLU periode berikutnya sebesar 100% dengan Penggunaan
efektivitas dan efisiensi pengelolaan integrasi data BLU, Menyajikan informasi
kinerja, layanan, dan informasi BLU lainnya secara up to date dan
Mengoptimalkan sistem informasi layanan agar terintegrasi dengan sistem

keuangan dan pendukung lainnya.
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B. Indikator Kinerja Utama (IKU) Rumah Sakit

Indikator Kinerja Utama (IKU) Rumah Sakit pada tahun 2025 berdasarkan perjanjian kinerja tahun 2025 yang disusun berdasarkan RSB
RSPON 2025-2029, dimana tahun 2025 merupakan tahun pertama dalam RSB 2025-2029.

Indikator Kinerja Utama (IKU) RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono dalam Proyeksi pada periode berikutnya sebagai berikut:

Tabel V.16 Realisasi IKU 2024-2025 serta Proyeksi 2026

NO IKU INDIKATOR KINERJA UTAMA 2024 TARGET 2024 | REALISASI 2024 | TARGET 2025 | REALISASI 2025| TARGET 2026 | PROYEKSI 2026

1 CSAT (Skor Kepuasan Pelanggan) 80 95,18 82 90

2 Pencapaian Lokasi (Lokus) yang dikelola / diampu sesuai Target 50% 52,54% 57,5% 57,5%

3 Persentase Pendapatan yang diperoleh dari Semua Penelitian 2% 1,87% 2% 2%

4 Penerapan Sistem Rumah Sakit (IHS) Terintegrasi untuk Seluruh Layanan 25% 70,51% 50% 70%

5 Skor BLU Maturity Rating Level 3 Level 4,04 Level 4 Level 4

6 Bed Occupancy Rate (BOR) 70% 79,11% 70% 75%
Healthcare Associated Infections (HAls) rates 100% 100% 100% 100%
CAUTI (Catheter Associated Urinary Tract Infection) <1 %o 0,89 %o < 0,89 %o < 0,89 %o

7 VAP (Ventilator Associated Pneumonia) <1 %o 0,55 %o < 0,55 %o < 0,55 %o
CLABSI (Central Line Associated Blood Stream Infection) <1 %o 0,13 %o < 0,13 %o < 0,13 %o
SSI (Surgical Site Infection) <1% 0% <0% <0%
Standar Klinis 'Stroke' yang Tercapai 80% 100% 80% 100% 80% 100%
Ez‘r)sae::t;(s; l:(;z)snifrr; sStsrosk: l\I;llinpterakut (= 4,5 jam) yang Dilakukan Pemeriksaan CT Scan 80% 94,36% 80% 92,64% 80% 90%

8 _Persentase Pasien Stroke Iskemik dengan Onset <4,5 jam yang Mendapatkan Terapi rTPA 80% 100% 80% 100% 80% 100%
intravena
Persentase Pasien Stroke Iskemik dengan Length of Stay (LOS) < 7 hari 80% 100% 80% 100% 80% 100%
Persentase Pasien Stroke Iskemik Pulang dalam Kondisi Hidup 90% 100% 90% 100% 90% 100%
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NO IKU INDIKATOR KINERJA UTAMA 2024 TARGET 2024 | REALISASI 2024 | TARGET 2025 | REALISASI 2025| TARGET 2026 | PROYEKSI 2026

9 Pendapatan Non-JKN terhadap Pendapatan Keseluruhan RS 25% 26% 30% 30%

10 | Skor Tingkat Kepuasan Pegawai 7 77,64 80 80

11 |Training Effectiveness Index (TEI) 70% 79,76% 73,7% 75%

12 |EBITDA Margin 10% 3% 10% 10%

13 | Nilai Kinerja Penganggaran 80,1% 94,34% 92,55% 92,55%

14  |Realisasi Anggaran 94,75% 96% 96%

15 |Indeks Kualitas SDM 82 82

16  |Persentase Rekomendasi Hasil Pemeriksaan BPK yang Tuntas Ditindaklanjuti 95% 100%

17 {Jumlah Populasi direkrut di RS Hubs untuk Program BGSi 1000 1000
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D. Tingkat Maturitas BLU

Penilaian tingkat maturitas BLU terdiri atas penilaian berbasis proses dan hasil.
Penilaian berbasis proses terdiri atas aspek kapabilitas internal, aspek tata kelola dan
kepemimpinan, aspek inovasi, dan aspek lingkungan. Penilaian berbasis hasil terdiri
atas aspek keuangan dan aspek pelayanan. Penilaian kinerja BLU Maturity Rating
dilakukan di tahun berikutnya. Adapun capaian dan target BLU Maturity Rating Tahun
Penilaian 2022-2024 dan Target / Proyeksi kinerja 2025 tahun penilaian 2026 pada
aspek pelayanan dapat dilihat pada Tabel berikut:

Tabel V.17 Realisasi Tingkat Maturitas 2022-2025 serta Proyeksi 2026

Tahun Penilaian Self Assessment Pengesahan PPKBLU
2022 3,90 3,48
2023 3,98 3,99
2024 4,29 3,84
2025 4,23 4,04
Proyeksi 2026 4,23 4,06

Program /kegiatan RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono tahun 2022-2025
berorientasi untuk menjadi RS terbaik level asia dengan perbaikan pengalaman
pasien, peningkatan kualitas pemberi layanan, peningkatan mutu layanan klinis,
peningkatan tata Kelola Rumah Sakit yang semakin prduktif, penyelenggaraan
layanan unggulan serta meningkatkan inovasi. Ditargetkan akan ada perbaikan
sehingga di tahun penilaian 2026 level maturitas BLU aspek pelayanan dapat

meningkat.
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4. Penerapan Manajemen Risiko dalam Pencapaian Kinerja

Berikut kertas kerja penerapan manajemen risiko dalam pencapaian kinerja RSPON Prod Dr dr Mahar Mardjono tahun 2025 :

KERTAS KERJA PENILAIAN RISIKO TINGKAT UPR T-1I KEMENTERIAN KESEHATAN

RENCANA PENANGANAN
IDENTIFIKASI RISIKO ANALISIS RISIKO EVALUASI RISIKO Risto (RPR) TARGET PENURUNAN TINGKAT RISIKO P SIMPULAN
KODE SUMBER TINGKAT | PRIORITA | SELERA | PILIHAN JADWAL mvaxar | e/
No PEMILIK RISIKO RISIKO Risiko | EU SEBAB Risiko | ©/V€ DAMPAK PENGENDALIAN YANG ADA P D |BOBOT| NILAI | ‘broo | sRrisiko | Risko rn:\;:gm URAIAN 3 D [BOBOT NILAI | Lioneo etap) [TINGKAT RISIKO| EFEKTIFITAS
URAIAN [EFERTIF EFERTIF
1 2 3 g 5 3 7 s 9 0 11 2 | 1s | e 15 16 2 2 |2 | 23| 2 2 2% 21 2
KMK No.
Pengawasan tidak erjadinya keterlambatan dalam 101 07/ MENKES/ 1354/ Membuat SOP P Tingkat risiko
1 [Satuan Pengawas Intern dilaksanakan secara R1 Tidak ada SOP Internal | C  |membuat laporan pengawasan HgPencrapen Efekif 3 3 | 143 | 13 | Sedang 3 embuat SOP Pengawasan | yarec202s | 1 | 3 | 2 6 | Rendah | Turun ‘mengalami Bfekiif
konsisten benerapan manajemen risiko | Monaiemen Risiko di Pencrapan Risiko penurunan
Lingkungan Kemenkes
:‘:gn‘:::\::"::mo‘”"g“ Meningkatkan pemahaman
) |SDM belum mempunyai « tentang pengendalian risiko Tingkat risiko
2 |Satuan Pengawas Intern [Hesil Pengawasan Tidak R2 pemahaman cara melakukan | Internal | |Penerapan Manajemen Risiko - dilaksanakan pada tanegal Tidak Efektit | 3 3 | 143 | 18 | Sedang 3 dan pengawasan penerapan | 1x/tahun | 1 | 3 | 2 6 | Rendah | Turun mengalami Efekiif
aitindaidanjuti ara melakuken tidak optimal 9 dan 20 Desember 2024 [Nt e
penerapan secara daring oleh Itien P E
seminar/ diklat
Kemenkes
1. Tidak semua kegiatan 1. Kepdirjen No
Kurangnya kuantitas dan 1 Jumah staf SP1 belum sesuai pengawasan dan pengendalian [K.02.02..19857.2023 Menghitung dan mengajukan
cualitas staf SP) dalam tandar minimal yang ang di programkan dapat [tentang Pedoman kembali kebutuhan tenaga 1x/tahun BT
o [satuan Pengowss ntern melakeanaican program kerja|  R3 itetapkan peraturan dan hasil | Internal | ¢ [7angdi programkan dap cnang Pedoman naakkekit | 3 | 3 | 14 | 13 | seaang | 3 embal keburuban tenag 8 2| 2 |1e| 7 | Rendan | Tumn | mengaam et
1ahunan pengavaser Ak Lingkungan Kemenkes. sebelumnya) pentimnan
2. Hasil kegiatan pengawasan  [2. Pengajuan penambahan
. St Spl el " dan pengendalian kurang staf SPI kepada Direktur Datam | Meningkatkan kualitas staf SPI Tingkat risiko
4 |Satuan Pengawas Intern R4 taf SPI belum memenuhi | gy | C o fberkualitas Utama dan Dewan Tidak Efeltif | 1 1 1 1 5 [batasselera| MIMA genpon mengikutican dalam b |1 |1 |1 1 Tetap mengalami | Tidak Bfektif
[persyaratan sebagai auditor M : risiko
engawas risiko sertifikasi auditor penurunan
. 3. Terjadinya 5. Mengikuti pelatihan di Dal Tingkat risiko
5 |Satuan Pengawas Intern RS - Banyaknya tugas mandatory | o | o dan & p dan | Efekif 1 1 1 1 5 [batas selera| Menerima F O 1 Tetap mengalami | Tidak Bfektif
dari Kemenkes dan Kemenkeu : risiko
kegiatan RS risiko penurunan
Wenyusun SOP MonTiorng
[Menurunnya reputasi RSPON
AU dan Evaluasi Budaya Anti
korupsi pelayanan publik, [Korupsi antara lain
or g 1. SOP Pelaksanaan survei
[PAK & IPKP »
ITerlambatnya penyampaian § pemerintahan yang baik, Koordinasi dengan unit Dalam Tingkat risiko
6 [samuan Pengowss ntern Lsporan pengendalian re el lenghapnya dote) bahn | germal | ¢ [membangun birokras e terait penyecia. | Efekt 2| 2 | s | 7 [Rendah | 4 fossascer Memenme |2 SOPMomteringKepathen | qysqanrws| 1 5 | 2 | 6 | Rendah | Twmm | mengaiam kit
korupsi i Y pemerintatan yang poesional.[baan monev risiko e aran penurunan
gritas tinge) Kepentingan
4. SOP Monev Pengaduan WBS|
2. Tingkat kepuasan pengguna
I 5. SOP Pelaporan Gratifikasi
o b
1. Penguatan sistem
[kontrol internal
1. Kerugian Finansial 2. Menggunakan teknologi
2 Penurunan Kualitas untuk memonitor aktivitas, 1. Sosialisasi SOP
Terjadinya Fraud dalam © Rujuk sk Pelayanan Imendeteksi kecurangan, Dal » 2. Sosialisasi tentang fraud Tingkat risiko
7 |Satuan Pengavas ntern pemberian pelayanan &7 - Ruukan yang tdaksesul | ey |G 3 Kerusakan Citra Rumah|dan meningkatkan eisionsi| Efekit e s | s 5 [botanseteral MOREEmA oG ahannya [ R R Tun | mengolami Bt
kepada pelanggan rawatan yang tidak perlu Sakit [proses klaim. risiko stk penurunan
4. membahayakan keselamatan [3. Sosialisasi sistem
pasicn [pelaporan anonim
(whistleblowing
system/WBS)
[Unit kerja tidak meng-update
Dokumen pendukung tidalk dokumen yang diminta dalam . Penilaian mandiri terlambat oy oring Pengumpulan Dalam | Menerima [Monitoring Pengumpulan nskatuMES
8 |Satuan Pengawas Intern RS Internal | |disampaikan Bleki 3 2 | 142 | o | Rendah 4 [batas scleral Dakung Penilaian SPIPT mulai [ TW 1dan w2 | 2 | 2 | 18 | 7 [ Rendah | Turun mengalami Bfeki
lengkap kertas kerja Dakung Penilaian SPIPT risiko
risko (Triwulan 1 penurunan
Dalam Tingkat risiko
o [pm Kerja Tata Usaha dan Rumar R Internal | C |2 Mempengaruhi kehandalan Bfekit 1 1 1 1 5 |batasserera| Mererma [N R 1 Tetap mengalami | Tidak Bfektif
e penilaian SPIPT risiko risiko penurunan
Membuat SOP:
1. Reviu LK
2. Reviu RKAKL
[Bahan review (laporan) tidaic Penyampaian dokumen bahan -
Terlambatnya pelaksanaan dan Dal 3. Reviu LAKIP Tingkat risiko
Lo [Tim Keria Tata Usaha dan Rumah  [1engkap dan tida tepat Ri0 reviu oleh unit kerja ke SPI Intermal | C [pemyompeion bt o e, [Monitoring Pengumpuian | oo N 2 | | o (R 4 |bateoe | Menerima |3 e AT o 2|2 || 7 I e ekt
Tangga waktu disampaikan oleh uni Imendekati deadiine Penyampaiar Dakung Penilaian SPIPT o risiko |4 e PR
kerja terkait hasil reviu ang ditentukan itk e RS
6. Bxaluasi SAKI
7. Reviu Verifikasi Inovasi
5. Monev On Going SAKIP

Laporan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025 84




P» Kemenkes
RSPON Mahar Mardjono

IDENTIFIKASI RISTKO ANALISIS RiSTKO TR L L LI TARGET PENURUNAN TINGKAT RISIKO rrEN smmpULAN
wooE ‘somBER TINGHAT | PRIORITA | SELERA THAN SADWAL TNGRAT s
~o [R—— J— ope | e sEman oMoEs | o jue pamPax. PENGENDALIAN YANG ADA » b |momor| mwa: ar [priomima | ssuema | yivaanan uraan ppnzmar | e | o fomod muwar | TGHAs »
. 2 B A s o . B B o 1 2 | aa | e 1 e r e 1o 20 2 | 22 | 2 | 2e 25 20 a1 2
| Tim Kerja Tata Usaha dan Rumah mduleins Jcerja meng upload dats garuhi kehandalan SK Tim Penilai dan Penerap| [Daam Menerima Tinekat saiio
I Tk.m ,:fmfk.n e it ot ik S e | mtema | o [emeesn e Tk Bkt | 3 2 | 142 | o | Renaan o [oetadiena) ISR uienyueun Sop Fenision PR | Tw 2 2| 2 | we| 7 | menan Taran e e
- Fencapaian ndicror ineria | /st e
[panvanya pesavas kiron ot et pembatasa, samice st et pelayanan i [ kgm,m Dt gt s
12 [qm e [yang meng . iz e e ! E el I P e e - 2 2 1o | 7 | Rendan P ey o I ' Taran e e
[ etanar - e empatan pecugas di
i M e arenis sistem Lain | regms maupun pasien asen (Y32 1100
Lt cerie ot rna i oty |0 Ak sk Shgseat atass - Taaic danve it mendapatikan tempat |- Penempatan petugas di Broe rer Tingkat risico
1o [mm e m::u:, i e s e e Internal Faricr v i mmm.,.ya e P e - 2 1o | 7 | Rendan o foatetiena) Mongon I ' Turun e e
asarican lategort emantauan penggunasn enyamanan dan kepercavaan |TenEevest kendar
pengmna paricr bera: terhadap lavanan
et e koo
onans st porki v R — coren lelitas tayvanan {00 - it i
Imim ceria Tata Unaha dan Ruman |oaro manan | s ambatmya tinaa lans 9ot | 1 seema Citra burul teriiad e heion peanions | e . N R » N Datem | Menerima A . _— g ¥
[ e i et slot parkis yane emieione poricr i " emilic lahan parid e ol e | ekt 2 - o | mendan [batas e P LS e tekur
[ e fasiias [ ot kehiiange iyl
e 2 e e s peenduan orcast avans metanat terepon
y | parkir tidak diteruskan ke hotline, dab.) - Citra layanan menurun |untule menerima Dalam ‘Tingkat risiko
15 |Tim Kerja Tata Usaha dan Rumah hak yang bertanggung R1S Internal © |- Berkurangnya kepercayaan sccara langsus Efekuf - 2 2 18 7 Rendah a batas setera|  MenCTima 1 1 1 1 ‘Turun ‘mengalami Efekul
Tangga liawab atau tidak i+ Tidak ada SOP pencatatan ublik Tersedia nomor yang bisa risiko risiko penurunan
[denean baile. lcctuh mclAParkan keluhas
[irereoncan secars maas camana aan prasatana raans s
an prasarana v (eratrukiur, schimgga nformast S i o o e gt et
1o [ et s m\sk mmmg.. dmgm R . :m eriambar atons tdak RPN R R S “:f y.mp...,, S - . . . P I P e A ) . S ek et
|yang ko wcara 50%). eain e rkn);) risiko penurunan
nidemiat: sehinin kernsabin  rovenst meninguatya ungiar | Koorainas! ratin dengan
Ketertambatan datam penaisuian yang memeriuican e e mndnan diaoaican tdak
Tim Kerja Tata Usaha dan Rumah  [men ssmikan pengadaan | wa lama atau birokrasi yan; - Tidak tercapainya target |tepat waktu. Datam Menerima Tingleat ristlo
1 2 ha o h |mengusulic '::_"fn_: car a7 vaicra 1o D S0 | et | e |-k torcapuinya targe opat wal Btk - f 2 o | menaan o | s | ' Turun mengaiam e
ruang u-nrau publik - Koordinasi yang kumng efelktif [prasarana (misalnya di bawah k:b\uuhnn wcnradun risileo penurnan
sengan unit pongacs v erassarian hes
e o Ruamai Ton - Kepuasan pengsuna reporan Kerumaken Dt gt st
1o [ et s et |Keterambatan dsta proses |y ek e it i | e | [menran | heteporan kerusacan | . N N o o222 | Menerima ) . S e i
- anorsn udsk ln\gksv atau [pubi i xerg«ngs pengeceka penunman
anyaic kerussian udakc L’,T:Eik,,, oy ,,,’Eiffi‘,‘“ et e |raan tonggw publiic e
1o [T Kerja Tata Usaha dan Rumab - [EENSETERO N | rio emana intemat | e [metapor) | Felaporan dilskoukan pad | e , 2 s | 5 [oatassciera| Menerima | ' Turan e
et setclan keluhan Ceman i s t ;J;“.L“Si‘,f:’,‘iiif:’;‘ﬁf.‘:fim torkait ikerusaican ruang e
licuras S
m..kmwmk... e umic einiar i pengadaan T (rerwolis, soom, dan wa Dt it it
i Ko ot Una s s (i e orciniast Bagian Umun I informast prowres | [sroun) e . et | i - e -
20 (e N R20 acigon tekomios o pemadan | 1temal | € fperboican vong bisa diaporkan |50 0 rtin dengan | HEO0 1 2 [ as s S [omten el Tk (N ' b nengalami Bkt
n\cnvcbabkan perbaikan. |tictac rutin. *’ " penes teknisi/unit pengadaan o
Setenan tepat waken ek ad sistem pelacakan (oo eoardinans  folons
denuicast ko secara - Risiko operasional, strategis,  [manajemen risiko di
o Kerga Tote Usats dan rumman | Risike manajemen di RSpON poer Sans poming g dars " Pimbencucan im Datam | renerima Tingicnt sisica
21 [T ke o teridentificast dengan | R21 S angnya pemahaman Internal [berhiatian manajom ranajemen raiko o ekt - ' s 6 | Rendan 4 [vatas seleral ) f ) 1 Turun mongalami Efelcir
[menggances iayanan ot - elaksanaan m,a....., &
- rensenaatan vang duacican [penzeniion From s
. g resir sl Raron
in Kcerja Tata Usana dan Ruman [TIdak tersedia dasar yang ;K. o pemvisunan Haiko 4a e e et rieritas risie Dalam | penerima
22 & kuat untuk: pengendahan R22 e risiico dan Internal B —— e, Efektif - 1 3 ) Rendah a batas selera| 1 1 1 1 “Turun Efekul
e et crdaany [cnnerotman riiko menarun. | enyusunan dan s cel i
riorias risike yang © Fotonai pemborosan samber [monioring Kencana
d,m.m oersam: aava it rimico yang bukan | Pengsndatian Risike (RPR)
“amatiui risico tdaic [oriorian. retaporan rogres
SR AR A R - e el
schazat banan periimbangan cmpernitangican iaico: e
Lt Kerja Tota Usata dan Rumap | Kenulitan datam manajemen e e yane ,.,mg Datam | gl stk
2a emambiian ke putusan raa dak sy peta riskoyang | et | ! Gapat menimgkankan P f a 2 o | menaan 4 [oatan screra| N ' v S e
Tangga strategis arca. n.‘lko bsg) run)ah sakit. rlllkn kq)adn manajemen risiico penumnm
- )‘trcncsnsan kcha kurang - Program kcn. tidak | enyusunan rencana
|Tim Kerja Tata Usaha dan Ruman | 7202k '"‘“P“’""‘ et rinci Lzrx<l=5= sesuai waktu & lcc e tahunan (RIC e Menerima Timekat saiio
24 [um e o Tim Kea Tata | R24 frs st el sealiatie imternal | ftee " claporican peiakaanaan | Ereltir - ' a 2 o | Renaan 4 [vatas sctera| Memeri: I ' Taran mengaiam e
i s Homah T [ Torsce veang tidai wows 108, imersa it g per i el o peminan
e ada forum koordinast e ——
cutin - Dupikass kerio inp prosen Bri T
25 |Taneea Daian it tatc ctelcir w2 [carang tancar mmremal | ¢ kep\....m k”f';%f‘;::f:;r‘:f_j s ek - ' > 2 o (e 4 [oatmsclera)  MORE U a o o et
T sty i vanutos o ddaic ofsien,  [Komunticast o
e ada sistem Monev yang
n Kerja Huloum dan Hubungan & vatuasi [Tt aa petaporan progres men Tidate memitii |seonea berkar Dslus Mencrima TS
26 | Masyarakat i tidats opimar w26 accara rutin fnternal comatan proghcs yn aicarat. |- Rapat R - ' > 2 L 4 [vatas selera) MY N a T o e
- Tidak ada standar atau kriteria o . ‘ "“‘" e
s
i i ik i ey Kewigiban datam e melatu Metsioican pemanoan rtin
o eitea e [oessaniian Keria sarm me seleisel ata v s
27 [T Keria Hukum dan Hubungan  |Kesalahan dalam memilin ra7 [ransparan. -‘j‘: ;::éu et | e [T T«fﬁf;_f:;‘:"f:‘:‘ “j’; pu.m,.n pengadaan atau s s 143 | 15 | seasns s setiap hart ' s | o= o Rendah Turun ‘mengalam el
"‘3"3:‘:'; "°“““ - ;:‘,Z:fi!‘:l}ly?;i’:“\.‘:;‘,‘,,,,,m i i ot
Rasio beban persediaan non sajusn permintaan
urangnya ool ates <urangnya kontrol petugas atas opsrimenal et kel dan Melaukan monitoring dan et i
26 [fm Keda u | i 23;2’«,?“2'\‘.1'1’.;“.“..&. imeommal | [molevet ey Btk - a a | 1aa | a3 | scasng B poemeneri |tz |0 | e | e | | seds Turan i e
o eria 0 i (permintasn sk i iy el . madann i memmaaion -
isulan dan permintaa: fiean ketersediaan
o Keria Hutum dan Hubungan | Patabase siat keschate [octom scmum acngan inengnambat prosca Metatcukan Rapat emerim « Koordinast untuk ruuan Tingkat risiko
20 [T e ke dem ngan | ine |20 o Internal ergembangan apiicast yang  [Koordinast dengan unit | ekt 2 1a | 7 | wendan B Epepa] pe,.gemb,,.g,.. el | perouian . s e Turun mengalam e
G onsran
pasion Merauican mengecekan Seauiai jadwal Tingkat risiko
so [T Keria Hukum dan Hubungan - |keterlambaian pemelinarean | a0 [Jadwal pemeliharaan internal | pieena | c menurunnya kualitas ot e ke 2 s 183 | 1| seaans B [Melaksanakan pemeliharaan s telah 2| 2 | s S Rendah Turun mengalam ekt
5 Aok mecrs thaak terpelihara

Laparan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025

85




P» Kemenkes
RSPON Mahar Mardjono

RENCANA

ENTIFICASI RISIKO anavisis misnco J— smaruLan
™ sumpER TINGKAT | PRIORITA | SELERA | FIr SapwaL TivaKaT 9
~o PEMILIK RISIKO risnco ope | e sean = | crve DamPAK PENGENDALIAN YANG ADA » b |Bosor| nmar | TINGKAT | PRIORITA PENARGANAN uRrAIAN enoanmal | ¢ | o [osor mmar | TINGKAS etan)
URAIAN erexTIr
. 2 s B s o 7 s B 10 " B s o i 1 1 20 2 |22 |z | 2 25 26 21 2
Ko terhadap kesclamatan
Melalcukan mengecekan
i K Hulcurs dan Hubungan | keteriambatan permelibosaas et pemetnarase interna pasic at esehatan semal Melakaanakan pemelibaraan | Scoustiadval SITTD
31 [Tim Kerja Hulum dan Hubungan  |keterlambatan pemelin 31 el pemelibaraan inernal | pimnar | ¢ 3 menurunnya kuaiitas — Brekur 2 3 |18 | 11 | scaang s Jobsanalan pemel Vangician | 2 [ 2 |18 [ 7 | Rendan Turun mengalami ek
Maayarakat alat keseha e [ menunnya o [jacwar run ing e =
5 Alat media tidak terpetinara
" o 1t oot e 1. Respon time kerusakan alkes st wesehan | ettt " Tingkat risiko
32 [Tiem Kerja Hukum dan Hubungan  |ledadi keterlambatan | g, i dari 1 jam tema | e kerusalcan [P Ruansen ot | Erekir s 2 14 | 14 | sedang s elaksanakan pengeceian | gepuaijaaval | 4 | 2 | 119 | 10 | seaang Turun mengalami
var pemelinaraan - 2 Jumiah SDM yang terbatas  tindalclanjut. | menghandie pekerjaan . penurunan
creh reicniat
1. Alkes yang akan dikalibrast Melaukan mengecekan
ien Kerja Hulum dan Hubungan  [keterlambatan kalibrasi alat mengelami kerusekan i tergudnya atibras s [ porar etepatan vl Dalam | Menerima [Melalcukan kalibrasi secara Ongkecsialey
33 [Tim Kerda 1 etertam R R I R o e e ' B 2 6 | Renaan 4 e ciens S e dengan «heg Perbuan e s | s Turun mengalan! e
o [dan beberapa lapor E
tanan aiar kesehatan
e et e emerapan P .
NSk pn iap (inaikatn
et st o
Lerjadinya ketidaksesuaian erencanaan Alat 2 Gictober Tingkat risiko
a4 R den BAPARE | perehcinaan Mot Kenchatan | 34 Internal o et i e, (Ko Btekur ' + s 12 | Seasng s ctiap pengadaan alles yane |\ annitin s o | Renaan Turun mengaiami Etekair
asyaralka dengan standar SPA el sesvai standar/kebutuhan |5 Hr Geatn Technology rkordinast dengan DIFektr |5 ar pentranan
Aecsmeny i (veatioast
o7 Desk Pengadaan Atkes pengadasn)
ot e Tk Relevan Petugas ckaternal tidaic asit surves uasic dapat Rapat ioordinasi dengan i Tingiat risiko
35 [Tim Kerja Hukum dan Hubungan  |qcrgan rur ros memahami indikator Jinerja | nternal | c  [digunakan untuk caasi [ondor survel mengenas | Erekt ' > 2 o | mendan 4 [vatas seiera| Menerima | ' Turun ‘mengalami e
Masyarakat ko,
iniern: i (1KU) orpanivas rieria pesawas unit KU terkais murves elcsternal i pentranan
pnstramen survet generne, e Penyusunan rencana keria Datam Tingkat risikco
[Tim Kerja Hukum dan Hubungan Ra ncmuaikan dengan ko Internal crikcatnya Haalk berbasis data ' ' ' tan welera|  Menerima N L2 mengaiami a
¢ [Maryaraicat ° e eie Rl roieig e ! S et At ! i et || S
Keauiitan mencari Kemampuan pewawancara sumian responden tdak Pendampingan petugas Datam Tingkat risiko
a7 {[Tim Keria Huicum dan HUbungen |1 onden yang bersedin Rs7 e et responden | internal | ¢ fmericapar 50 b setiap  [strey dengan petugas | Erekdr ' 3 2 6 | Renaan 4 [batas sciera|  Menerima I N ' Turun mengalam ek
Gvaancara [komunicas lourang i penanggung janal internal penurnan
Datam Tingkat risiko
e [T Kerga ko aan Hubungan | Survet dask tenskosna ot | g resgacs eteriamatan tmernatl | € [rarger tever 4 guga dicapas[Perencanaan dibuat o . N N o | Renaun 0 fpaitem | enerima A . — ing o
aayara: waikeu [perenca bulan scbetum hart H e ko =
rermononan anggaran Detam gt stk
ien Kerja Hukum dan Hubungan  [Pengadaan untuk pemilinan ©ervat - Pelakaanaan survel kepuasan  |diplot pada saat ponentuan | po n Datam | menerima o I -
a0 [tim Kerda 1 Pengedaan uncul R0 [Anggaran keuangan terbatas | mnemar | ¢ |Pelakeane diplor pada saat ¢ ek ' 3 2 6 | Renaan 4 [pacas e Ensciy T ' o gl ek
st penurnan
scbemnya.
i Kerja ko dan Hubungan |[Terjadt kerusaian pada o iurang pengawasan dan - ontats responden e Koordinas rutin tiap bulan Datam | Tingiat risiko
a0 [Tin Kerja Hulum dan Hubungan | Terjadi lerusaican pada b | gag [pemelinaran tab aures oleh mema | lah responden tidal dcngsnph X security Brekur ' 3 2 6 | Renaan 4 [patas scleral Z T ' Turun mengalam ek
Masyarakat el [mencapai 364 por bulan ik
penangsung javad o penurunan
Datam Tingiat risiko
1 [rm Kersa e dan Hubungan - acicup dengan formutic e Brera . ) Datam | menerima . tngk
a1 [rim Keria 1 Ra1 tema | paciun Tk ek |1 f L == ' ' ' Tetap mengalam” | maak Brekur
. Petusas peisiran bors ceboon internat petges et responden ek s petves pelacuan e | gt stk
4z [T Keria Hulum dan Hubungan [vans skt di bulan Januan | g peiiaan i S Kb | | ¢ [encona S e b sevap [ e e | . N N o | renaun 0 [padtem | enerima A . P ok o
Mayaraliat berim memahami aiur it i s mencapal s8¢ oulan Januart oleh petugas = o =
Esep— uian anuari elaiceana to
i e 1eicom dan | penumpul [Voluyme pesan masule ingi G| Respon lambat schingga pasien [SOP AP Penerim: Datam | enerima anscsialy
a3 [T Kerio . eriansaon ecnaban sang | xa3 o, nars tertenma. Internal Rear s P OF AP Pencrimann ow | B s 2 | 142 | o | Renaan 4 [vatas seleral s I f Turun mengalami ek
syaral e erjawab tepat wak ejactian besar) koesplain telepon dar tuar atico D penuranan
, Datam Tingkat risiko
s [Tim Kerja Hukum dan Hubungan et [Jumia petugas rontiiner tntermat | € [Citra RSPON menuru ek ' ' f f 5 [vetas selera| Momerima A f Tewap mengalami | Tidak Blekur
anyaraea omunilast terbatas. e o et e
anyaic informast)
Gansguan icknis [Server whatsapp seria sistem pasicn tidai b e Koordinass antara Datam ingi i
a5 [T Kerja Hukum dan Hubungan - menyebabkan saluran Ras clcrternal (Rasais dan Avaya) | Internal | © | menyampaian keluhan saat  [RSPON dan Razaid untuke | Efelcit 2 | 142 | o | Rendan 4 [vatan seiera| Monerima O T ' Turun en e
sy romunikasi tide [aown ibatanican dengan copat respon cepat dan langsung o pemsrunan
Petugas hanya satu orang per Datam Tingiat risiko
16 [T Kerja Hukum dan Hubungan [Keluhan menumpu e e S i et | o [Tareet penyelessian o x 24 jam. B petuges sast i o | e » e | mencrima N R g siei o
Masyarakat [ erangant tepat walcta e s kP - idtalk tercapai komplain overloac B ‘ 2 | Re . I risiko ! s ekt
1ot permbert kompin
e otons terdcicat peryeisan ruangan ey
4 [T Kerja ukum dan Hubungan [Pomber komplain menjadi | Lingkungan idak kondusic imemar | [Wektu penyelcsaion ketunan iaamya i ron — N P U e N uncui penanganan komplain | oo || . S s -
Masyarakat omatin o (bising, terbuk, tidak privasi) metebing 3xas cantor admisi dan ruangan » ickat dengan pelayanan rawat fEans e
ket perave rawat jalan aian
hanias 2)
apat Koorainast dengen
vt o mctcoins pces Datam Tingkat risikco
a0 [t aon b | et as Proscs survet tdak optimal iermar | o |Gt memenuns snancator |widor Suriey — . N N N s [padtem | menerima A . P g e o
Masyar o uicsioner tidak relevan kineria oaparan U dan target e ko ==
Sane min dicapes
Disicusi dengan vendor
Datam Tingkat risiko
4o [T Kerga ko aan Hupungan | Dats hast surves sasc vt | g rengambian sesponden taak | oy | o [Rencana perbakan menjsdi sy mngenat o o | N N N o [oantem | mencrima A . — e sl o
Masyar atau bias cepresentat dal tepat sacaran Fena e ik =
amping yang tepac
rendampingan petuga.
Datam Tingiat risiko
Tio Kerja Hukum dan Hubungan [ Pastisipas masyarakat dalam| eaponden curan panarn - i responden tdak a2 e u..mk e n. Datam | menerima o ok st -
0 [yt ire rendn Rs0 e sorv mtemal [0 [ o targe e ekt ' 2 | 2 (el A oatan aci ko L R A T e Breieir
responden

Laparan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025

86




.' Kemenkes
‘ RSPON Mahar Mardjono

- p— o oo was | |
. —
- s |
= sl [—
g e
o e =
— (e —
- e
P .
.
““ i
i e o
i naan Gan w3 R Tetap mengaiami | Tidat srer
" R
- e
g e
o= et =
- S

Laparan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025

87




.' Kemenkes
‘ RSPON Mahar Mardjono

Laporan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025 88




.’ Kemenkes
‘ RSPON Mahar Mardjono

Laporan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025 89




.' Kemenkes
‘ RSPON Mahar Mardjono

Laparan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025

90




.’ Kemenkes
‘ RSPON Mahar Mardjono

sy Taran,
~o [E—— Jr— xoee [ e sxman spmrEs | o/ve pamraz FENGENDALIAN YANG ADA - b |momor| mmar | Tmerar [nn e RN * | © [pomod muar | TmgEAT |7
Renaan P Tarun et
m Kerja pel e Tingst Tarun e
Frim e o Tt Twran o
owntan  [Keudsweouion peteeran | gy | |1 Kemsiohan pencataten TP | ey | o |1 Date ddskcvenauneak (1 vadasibtonen ot | grgae [ | 2 | 4 | wa | a0 | sedsns Rendan PO Bt

- - 16 | e 2 semeser | 3 | 2 | 142 | o | menan Turan o
. " = . [ ... oo umian . o _— -
. . - -
- 10 | e o [batas seiero [INMURRSIRRHR 1 Turun e
o - Tinge snikian SDM pengam, Rendan e o

Rendan Turun nastams e

Laporan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025 9




Kemenkes
RSPON Mahar Mardjono

I
B
= a [— P “ﬁi‘l‘,::{"‘;-:‘ e

Laparan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025

92




.' Kemenkes
‘ RSPON Mahar Mardjono

Laporan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025 93




.’ Kemenkes
‘ RSPON Mahar Mardjono

b [romor mmwar | TSEAT £
Tingkat risiko
a Turun ey e
endan Turun et
Renaan Turun | Tmenssiamis | mewar
Tongn ik
Rendan Turun mengaiams e
Rendan Turan mengaiamy et
[——
T memgaiami | meiar

Laporan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025 94




.’ Kemenkes
‘ RSPON Mahar Mardjono

Laparan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025

95




.’ Kemenkes
‘ RSPON Mahar Mardjono

no [E—— JE— xore | o —— [T . pamraz FENGENDALIAN YANG ADA - b |momor| mwar | TNGKAT Tmarar | LI

Laparan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025




RSPON Mahar Mardjono

' Kemenkes
@
B

Laparan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025 97




.' Kemenkes
RSPON Mahar Mardjono

IDENTIFIKAST RISIKO ANALISIS RISIKO A TARGET PENURUNAN TINGKAT RISIKO — SMPULAN
KODE SUMBER TINGKAT | PRIORITA | SELERA RI AN JADWAL TINGKAT
th
o [E— risio JKopE | ey seman TR | ¢ ue amrax PENGENDALIAN YANG ADA » | o |momor| muar | Tmoxar muiomma | smren |eovavaana AN » | o osor muar | TIGEA o)
oRAIAN
' 2 2 B s . p B . 10 wo | w [w | e | s 1o 1 1 " 2 2 |z |2 | o | 2 2 2 =
Diagnosa dan tindata Jatutcan monitor )
omie pencegahan, engendaton Dalam R
Ko penscsanan, Pengendsian |pasien pulane raal/ ranap Dt pasicn puang rajlrana | e it iking secarn rote masil e | o o Lo | enerma | Checking dacapasien s i " ingiat i "
220 |infee dan program Pengendatian. [P0 PIERS VAP | wazo et tidak terekan i faporan | '2(Cmel | © - |Berkas il dikoding it iR (S U U TR EE, | ekt e e e | B e Telko . |caja/ranap sccura be E vle 2| e | m » momm || seeess
EHR i pe
VTt Foordmant
crcas wisin pasicn asuransi dengan Bagian Penata
Komite Pencegahan, Pengendatian |24 pendulung klaim ninny/perusahaan belum 1. Kelengkapan berkas klaim | Rekening, U [Monitoring kelengkapan Tingleat risio
327 [Infeci dan Drogramm Pengendation. [Jminen asuranst raz7 et &t bagian Penatn nternal et ménéapal 100% Dokoer dan Unit Petapanan | Brlcit 2 1o0 | a1 | sedmng | @ perics kiaim secara berkate. | toncaus | 2 | 2 | 16 | 7 | Rendah| mesn | mengaami e
Resiviensi Antmikroba essta/perusahian belum kg, Uit i don Uni 2" Kinim pending; e ol melcnsian dengan tools pencatatan df Ms pemarunan
enekap Pelayanan terks berkas. klnmu el
Ly b
Komite Pencegahan, Pengendalian |Data pendukung khm\JKN EHR betum mendukung 100% . ;‘j‘::‘::“':":ia":is Melakukan koordinasi :_";;“:‘“‘km pengembangan Tingkat risiko.
328 |Infeksi dan Program Peng berupa soft file bel R328 eebuti b proses loi * | nternal e e s bel dengan Instalasi SIRS Efektif 3 3 1,43 13 Sedang, 3 el Tentatif 2 2 18 7 Rendah Turun ‘mengalami Efektif
ksl dan program Pe cbuttnan proses Kaim e O R b penguaton oringan mengalami
Koordinast dengan )
corite Penceganan, Pengendatian Dalam Tingiat rsicn
320 |Infckascan Program Fengendntion. |Pancl layanan belum raz0 PP topn menginput panel | iniernar | ¢ |cimim raat pending propjunit ekt ot 2 | 2 | ue | 7 [Rendan| 4 [batmsseiera| MM lionioring panet tayanan Minguen | 2 | 2 | ta | 7 | Rendah | Teter ety | Tl wtet
eaimen Amtimiiooba et layaaan oo T Pemisamn
[ A — I
[Komite Pencegahan, Pengendali ﬁ"f“‘;’;;y:“‘f d":““kk‘“ “"“93: hanya diagnosis ore melenglkapi kckuxxnzan Mengusulkan 5“"‘“:“ Tingkat risiko.
330 [Infees dan Program benendation. |2 ingkasan R330 cauai dengan penglajian internal | [Kiaim ranap pending penulisan ringkas: 4 | 1se | 18 | Tingm 2 pengiian remme 1/Tabun |3 143 | 13 | Sedang Turun mengalami Efekiir
o berum tmghar dan Semir dan ad disgnocis yant S lengiap dan tepat
Fesiviensi Antmikroba Evtans (etmasul diagnosis pomarnan
epat i sov aemgan ketera e e Tomalay o dotcer
dalam Berita Acara Kesepakatan [yane o)
comite Pencegaian, Pengendatian 1. Pegavai Nakes 1P ik . - Datam Reminder setiap psgawat Tingiat iso
331 [Iinfeksi dan Program Pengendalian | 1147 (TPenh 40 JPL Rr331 mengetabui jumlah JPLyang | Internal | ¢ pencapaian JPL dak sesual | Mensis] losbook secara Bfektir 2 2 18 7 | Rendan 4 [batas seteral - MeREHMAuncuic mengisilogbook secara | Setiopbulen | 2 | 2 [ 18 [E07 Rendah Tetap mengalami | Tidak Bfektif
L pegemal Nakes et e seion e
cainiens Antmiiaoba a1 Tao i sean Pemieamn
Mencantumian Kalimat
comite Pencesation, Pengemdtion.|Pelakeanann peniition fidak rencis g menyompain et o b mubjle oo i o || tasanaan monitosing don gt st
332 [infeksi dan Program Pengendalian |sesuai dengan protokol Rra32 mandemen | perbaikan Internal | ¢ [Benelitian (ndbidu maupu; aporkan amandemen Tidak efekti 2 2 18 7 | Rendan 4 [batas setera|  Memerimaevaluasi penclitian dilakukan | perpyian [ RER R Turan ‘mengalami Efektit
it dan program Pe romuss dengan protokol e i et G i s it i v o el o v
e s ety e Eoicat Appro ncibatian Tim Money CRU
st Giverican Keped pomelt
et mariringdon
o penceganan,pengendnon (7700 S Bt 0 o vcseroton [y o g i
s i gt Pt (o SeTO S B | a2y L G e | et | [Seziman (e i peiens f— [ R N A e perbtan | 1 2| o | mendan | remm | e et
esisionsi Antmikcob sne) percitan wiKlinik pomaruman
Cimical Restarch Uit
i Monioring dan Evatuass
Fenclivan tdak renci s cbaung s _— . peneti T
334 [Unit Admisi mendapatkan informasi valid | R334 dilakukan monitoring ds Internal c :’ e la"’a Proses mORitoring | e cara berkala dan Efektif 3 2 1,42 9 ‘Rendah a perbulan 2 2 18 7 ‘Rendah “Turun ‘mengalami Efektif
vt pelakaanaan cvau lan evaluasi erkosimaminangan penurunan
et
I Ko indior VAP
Moninguanya bisya raar |0 diret 1. Bkt tentans rimgtnt s
o ringsinya incidence rate vaP| Fetatsanaan bundics VAP teninghainya pengeunaan At |2, EIR — o rcamonia o " | T s
335 fomse ae aniin 3025 mass et kit aiokeanasan | e | e e s data diagnosa VAP mascemior |3 3| 1 [EEEEESedeca 2 mmossiorind metan orm s fon 2 | 2 | e (i = i Bkt
Memperpanjang ms Surat edaran tentar VAE
[ ————
1. Kamus Indikator CLABS!
1. Kamus Indikator CLABSI cran arevia
ey vy et 2 Revil bundies pencegahan gt s
— Imingginya inciasnce rate e ety peincssnasn | oo o o o " Cianst I | s -
336 |Unit Ad \BSI tahun 2025 R336 bundles CLABSI E ! < n.lmsh LLOS (Ler Tdale efelett B N 2 ° = b 3. Sosialisasi bundles 1x/tab - B N 2 T gl Bfeltit
4 Pemisaman
rentel - it bandics pencegahan
1. Kamus Indikator CAUT
ciah e
L;;’,'"J:iiv'.'lf"k” caum 2. Revis bundies pencegahan gt s
o Imngainya ncidsnce rats betum eflcitnya pelaksansan | yoiormat | ¢ [Meningkatnya biaya rawst o it | 2 " Com S , " | T s
297 |nie A GG v 3025 w237 banies CAUT! Ll I vt i o 2 5r0 bundics mascekiear |2 3| ues B sedeng |18 3" Souitisasi bundics e/ta vle 2| e R = il s
pommnn e e senccpan CACT =
& A bundies pencegaan
i
1. Terdapat 5pO 1. Kamus Indikator SS1 elah
direvio
Fenpendaian nfeicsi 100
pengendation Intekal 2t bt pencegahan
angan hedan
ingsinya i e admis ganbedah e S Sosaas untes ekt st
338 [Unic Admist Tnsinya Incidence rate S51 | gz petum ciektiinya pelasanasn | iy | o [pesien po o o maacererar | 4 | 3 | 13 | 16 | mega | 2 izl |y o | s | tigs | tem | mendaiems et
aniin 3025 anies 00 imgaimya s se- do operant [BrEopkrasiotomt : 3 dan o 4 =i
remporpanjons Los pasten. |1, Terdapat SPO Perawat
= eriapat SRO Pesaa
e o P o
ke o, : o
pelaporan mommrmg luka post operast
L ke
am i st
1. Terdapat PO cuci R g et datorn | 1. Setiap Bulan
| Terjadi cross kontaminasi kurang patuhnya tenaga v Kkeseh a tangan d'""" five M i melakukan h(xnd hyymnc saat | 2. Setiap bulan Tingkat risiko
39 |uUnit Aduiss inteks antar petugas R330 keuchatan mencrapkan fve | Intermal | ¢ [Pl kesehatan dan pasien  |moments el ' s 2 | 6 | Renaan | enerima |,y Ssewap |2 | 1| 1| o2 Turun mengalami Efelait
kesehatan dan pasien ments cuci tangan apat terkena penyakit menular erlaksananya e risike 3. Refreshment edukasi hand triwulas penurunan
monitoring kepatunan cuci g s i e | 4. Sl bt
g secara ratin R
Diserminasl hast kepada
epata i e pata ruimgan

Laparan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025

98




.’ Kemenkes
‘ RSPON Mahar Mardjono

Laporan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025 99




.' Kemenkes
‘ RSPON Mahar Mardjono

Laporan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025 100



.' Kemenkes
‘ RSPON Mahar Mardjono

Laporan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025 101




.’ Kemenkes
‘ RSPON Mahar Mardjono

Laporan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025 102




.’ Kemenkes
‘ RSPON Mahar Mardjono

e ——— AnALisis Riso EvALUASE RisTO et TARGET PENURUNAN TINGRAT RISTKO p— smroLAN
no S— JE— A axna mommes [ o/ve [— PENGENDALIAN YANG ADA - o [momor] muar | THSHST | UHRNS | TaED [renanaAnan wmatan [ o [ronod muar [ TS L
omaan = [ I

Laporan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2025 103




-' Kemenkes
‘ RSPON Mahar Mardjono

BAB VI
PENUTUP

1. Kesimpulan
a. Pencapaian Pendapatan RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono pada Tahun 2025
sebesar Rp. 496.668.416.321,- dari Target sebesar Rp 521.000.000.000,- (95,32%).
b. Pencapaian Penyerapan Anggaran RSPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono pada Tahun
2025 sebesar Rp. 593.163.954.327,- dari Pagu Anggaran Tahun 2025 sebesar Rp.
657.729.847.000,- (90,18%).
c. Capaian-capaian Indikator Kinerja ditahun 2025 adalah sebagai berikut:

- Indikator Kinerja Terpilih (IKT) yang terdiri atas 16 Indikator Kinerja Tahun 2025
secara keseluruhan terdapat 13 Indikator Kinerja yang telah Tercapai (81,25%),
namun masih ada 3 Indikator Kinerja selama Tahun 2025 belum tercapai yaitu
Kualitas Klaim JKN ke BPJS Kesehatan, EBITDA Margin dan Rasio Beban
Persediaan Farmasi terhadap Pendapatan Operasional.

- Indikator Kinerja Utama (IKU) yang terdiri atas 11 Sasaran Program Strategis dan
14 Indikator Kinerja selama Tahun 2025 telah tercapai sebesar 78,57% dengan
rincian 11 Indikator Kinerja Telah Tercapai dari Target, sedangkan Indikator
Kinerja yang belum Tercapai sebanyak 3 Indikator Kinerja yang telah sesuai
dengan Kontrak Kinerja antara Direktur Utama RSPON Mahar Mardjono dengan
Direktur Jenderal Kesehatan Lanjutan Kementerian Kesehatan Republik
Indonesia.

- Penilaian Maturity Rating yang terdiri atas 5 Aspek Maturutas dan 23 Sub Aspek
Maturitas Tahun 2025 mendapatkan Skor Maturitas 4,04 meningkat dari Tahun
sebelumnya dengan skor 3,84.

d. Adanya Peningkatan Kunjungan Pasien terjadi pada Layanan Rawat Inap, Rawat

Jalan, Poli Eksekutif, Instalasi Gawat Darurat (IGD), Pelayanan Radiologi, Pelayanan

Bedah Sentral, Tindakan Catchlab, Laboratorium dan Instalasi Farmasi.
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2. Saran

Upaya dan strategi yang dapat dilakukan dalam rangka meningkatkan kinerja dalam

pelaksanaan kegiatan di Rumah Sakit Pusat Otak Nasional adalah sebagai berikut:

a.

Optimalisasi Pencapaian Pendapatan, perlu dilakukan penguatan strategi peningkatan
melalui pemanfaatan layanan pengembangan, layanan Non-JKN, serta peningkatan
efisiensi proses pelayanan guna mencapai target pendapatan secara optimal pada

tahun berikutnya;

. Penyerapan Anggaran yang perlu melakukan perbaikan dalam perencanaan dan

pengendalian pelaksanaan agar penyerapan dapat lebih optimal, tepat waktu dan
selaras dengan prioritas RPON Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono terutama pada Anggaran
yang diblokir oleh eksternal Rumah Sakit.

Meningkatkan kompetensi SDM yang mencakup Pengetahuan dan Kemampuan dari
keseluruhan Pegawai sesuai dengan tugas dan fungsi guna peningkatan Pelayanan

dan Manajemen lebih baik;

. Penguatan Monitoring dan Evaluasi kinerja strategis secara berkala, melaksanakan

rencana tindak lanjut ataas Indikator yang belum tercapai di Tahun 2026, serta
peningkatan akuntabilitas pelaksanaan sasaran program strategis;

Peningkatan Kapasitas Mutu Pelayanan Seiring kenaikan kunjungan Pasien pada
berbagai layanan utama perlu diimbangi dengan kapasitas Sumber Daya Manusia,
sarana & prasarana dan mutu pelayanan guna menjaga keseinambungan layanan,

keselamatan Pasien serta kepuasan Masyarakat.
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LAMPIRAN 1
PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2025
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DIREKTORAT JENDERAL PELAYANAN KESEHATAN
RUMAH SAKIT PUSAT OTAK NASIONAL
Prof. Dr. dr. MAHAR MARDJONO JAKARTA

P
“

PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2025

Dalam rangka mevwujudkan manajemen pemerintahan yang efelctif, transparan dan
aluntabel serta berorientasi pada hasil, kami yvang bertanda tangan di bawah ini:

Nama :dr. Adin Nulkhasanah, 5p.5.. MARS

Jabatan : Direkitur Utama FEumah Sakit Pusat Otak Nasional
Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono Jakarta

selanjutnya disebut pihalk pertama

Nama :dr. Azhar Jaya, S.H., SEM., MARS

Jabatan : Direlkttur Jenderal Pelayanan Kesehatan
selal atasan pihak pertama, selanjutnya disebut pihak kedua
Pihalk pertama berjanji altan mewujudkan target kinerja yang seharusnya sesuai
lampiran perjanjian ini, dalam rangka mencapai target kinerja jangka menengah
seperti yang telah ditetapkan dalam dolumen perencanaan. Keberhasilan dan
kegagalan pencapaian target kinerja tersebut menjadi tanggung jawab kami.
Pihak kedua akan melalukan supervisi vang diperlukan serta akan melalukan

evaluasi terhadap capaian kinerja dari perjanjian ini dan mengambil tindakan yang
diperlulan dalam rangla pemberian penghargaan dan sanlosi.

Jakarta, 2 Januari 2025
Pihal Pertama,

dr. Azhar Jaya, S.H., SKM, MARS
NIP 197106262000031002 NIP 197210072001122005

Dokumen ind felah ditsndsfangand secara elekironik menggunakan sertifkaf alakironik
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PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2025
RUMAH SAKIT PUSAT OTAK NASIONAL
Prof. Dr. dr. MAHAR MARDJONO JAKARTA

A, Indikator Kinerja Utama (RSE)

No. Sasaran Strategis Indikator Kinerja Target

i1 2) =] (]

1. | Tervujudnya Layanan Ter- |1, CSAT (Skor Kepuasan Pelanggan) 80
baik Level Asia

2. | Terwujudnya Penyelenggara- |2. Persentase Pencapaian Lokasi (Lokus) | 50%
an Pengampuan Nasional vang Dikelola [/ Diampu sesuai Target
untuk Penyakit Prioritas

3. | Terwujudnya Pusat Pendidi- |3. Persentase Pendapatan vang 2%
kan, Pelatihan, dan Peneliti- diperoleh dari Semua Penelitian
an yang Berkesinambungan

4. | Terwujudnya Sistern IT dan (4. Persentase Penerapan Sistem | 25%
Teknologi Kesehatan vyang Informasi Rumah  Sakit (IHS)

Andal Terintegrasi untuk Seluruh Layanan

5. | Terwujudnya Tata Kelola |5. Skor BLU Matfurdfy Rating 3
vang Bersih dan Alkuntabel

6. | Terwujudnya Proses Bisnis (6. Bed Occupancy Rate (BOR) T0%
vang Efeldif dan Efisien

7. | Tersujudnya Mutu Layanan |7. Healthcare Associated Infections A <1,0%.
Klinis yang Baik dan (HAIs) rates B. <1,0 %o
Konsisten A: CAUTI IC. 1,0 %e

B: VAP I <1,0 %
C: CLABSI
D: SSI
. Persentase Standar Klinis yang| =>80%
Tercapai
a. Pasien Stroke Hiperalout (<4.5 jam)
dilalmiltan Pemerilcsaan CT Scan
Kepala Non Kontras = 30 Menit
(=80%)
b. Pasien 5troke Iskemik dengan
Onset <4,5 jam yvang Mendapatlzan
Terapi rTPA Intravena (>80%)
c. Pasien Stroke Iskemilkk dengan
Length of Stay(LOS) < 7 Hari (>80%)
d. Pasien Stroke Iskemik Pulang
dalam Kondisi Hidup (>90%)

8. | Terwujudnya Kegiatan Pema- | 9. Persentase Pendapatan non-JEN| 25%
saran vang Inovatif dan terhadap Pendapatan Keseluruhan
Berfolous pada Pelanggan RS

9. | Tervujudnya SDM yang Andal |10. Skor Tingkat Kepuasan Pegawai TT
dan Budaya Organisasi yang |11. Training Effectiveness Index (TEI) T0%
Ber-AKHLAK

10. | Termujudnya Pengelolaan |12.EBITDA Margin (% terhadap 10%
Keuangan vang Andal pendapatan operasional netio)

Diokumen ind felah ditandafangani secara elekironik menggunakan senifikaf elekironik
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B. Indikator Direlctif
No. Sasaran Strategis

(1) 12)

1. | Meningkatnya Dulungan
Manajemen dan Pelaksanaan
Tugas Teknis Lainnya

Rp. 555.000.000.000,-

Program Anggaran
Program Dulungan Pelayanan Kesehatan Fp. 531.024.996.000,-
Unit Pelaksana Teknis
Program Dukungan Manajemen Rp. 49.121.643.000,-
Pelaksanaan Program di Ditjen Pelayanan
Kesehatan

Total Rp. 580.146.644.000,-

Jakarta, 2 Januari 2025

dr. Azhar Jaya, 5.H., SKM, MARS
NIP 197106262000031002 NIP 197210072001122005

Dokumen ind felah ditsndafangani secara elektronik menggunakan serifikaf alelironik
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LAMPIRAN 2
KONTRAK KINERJA TAHUN 2025
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KONTRAK KINER.JA
ANTARA
DIREETUR JENDERAL PERBENDAHARAAN
KEMENTERIAN KEUANGAN RI

KEMEMTERIAM EEUANGAM DENGAN Kemenkes
REPUBLIK INDOMESIA
DIREKTUR UTAMA RUMAH SAKIT PUSAT OTAK NASIONAL
FROF. DR. DR. MAHAR MARDJONO JAKARTA
EKEMENTERIAN KESEHATAN RI
TAHUN 2025

Nomor : PRJ-128/PB/2025
Pada han ini, Jumat, tanggal Tiga Puluh Satu, bulan Januari, tahun Dua Ribu Dua Puluh
Lima, bertempat di Jakarta, kami yang bertanda tangan di bawah ini:
1. Nama :  Astera Pnmanto Bhalch

Jabatan : Direlktur Jenderal Perbendaharaan, Kementerian Keuangan RI
Dalam hal ini bertindalc untulk dan atas nama Menten Keuangan RI
Selanjutnya disebut sebagai FIHAK PERTAMA

Nama 1 dr. Adin Nulkhasanah Sp.5, MARS

Jabatan : Direlttur Utama Bumah Salkit Pusat Otak Nasional
Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono Jakarta, Kementerian Kesehatan RI
Selanjutnya disebut sebagai PFIHAK KEDUA.

Bersepakat bahwa dalam rangka mevujudkan Badan Layanan Umum yang efektif, transparan,
aluntabel dan berorientasi pada hasil, diperlukan Kontrak Kinerja Tahun 2025, dengan
etentuan;

PIHAK KEDUA menyatakan kesangrupan untuk mencapai target pada Indikator Kinerja Terpilih
zebagai beriloat:

Target Kinerja 2025

Januari s.d. Desember

Indikator Kinerja

Kualitas Hlaim Jaminan Kesehatan Nasional ke BPJS Kesehatan =90%

Fasic Beban Pegawsi terhadap Pendapatan Operasional =50%

Earning Before Interest, Taxes, Depreciation, and Amortization (EBEITDA) Margin =10%

Aluraszi Proyeksi Pendapatan dan Belanja BLU Indeks 3,5

Rasio beban persedizan farmasi terhadap pendapatan operasional

Jangks waktu penerimasn pembayaran piutang

Porzi pendapatan non JEKN terhadap pendapatan operasional

Implementasi pola remunerasi
Implementasi pola tarf
Kelengkapan pengisian aplikasi BIOS
Aspek Layanan

11, |Indelks= pertumbuhan layanan BLU Indeks 3

Sl Bl R RN el e

-
=

12, | Wakita tungeu rawat jalan tanps pemeriksaan penunjang =B0%

13. |Persentase pengruna pendaftaran online pasien rawat jalan =T0%

Integrasi Rekam Medis Elekironik dan HEesesusian Pengirimsm Data ke 100%
SATUSEHAT

Persentase Pasien Stroke Hiperakut (<4.5jam) dilakukan Pemeriksaan CT Scan
Hepala Non Kontras < 30 menit

Persentase Pasien Stroke Iskemik dengan Omnset <45 jam yans Mendapathan
Terapl *TPA intravena

14,

15. =80%

16. =80%
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FIHAK EKEDUA bersedia menerima konssluensi atas capatan target kinerja terssbut dan
menyepakati ketentuan dalam persetujuan kelebihan capaian kinerja secara tahunan sebagai
berilout:
. Persyaratan sesuai Perdirjen Perbendaharaan yang mengatur tentang pedoman penyusunan
kontrak kinerja dan penetapan persetujuan capaian kinerja Pemimpin BLU;
. Jika EEITDA marjin tahunan tercapai sebesar 25%-10% maka kelebihan capaian kinerja
dibayarkan sebesar 50%;
. Jika EBITDA marjin tahunan tercapai =10%-15% maka kelebihan capaian kinerja
dibayarkan sebesar 75%;
. Jika EBITDA marjin tahunan tercapai >15% maka kelebihan capaian kinerja dibayarkan
sebesar 100%.
Reviu dan evaluasi atas capaian kinerja dilaksanakan cleh PIHAK PERTAMA untulk selanjutnya
dipergunalkan sebagai dasar pertimbangan pemberian refmunerast,

Jakarta, 31 Januari 2025

Direlctorat Jenderal Perbendaharaan Direlctur Utama RSPON Prof. Dr. dr. Mahar
Dhirektur Jenderal, Mardjono Jakarta,

Astera Primanto Bhalcti

Laparan Tahunan RSPON Mahar Mardjono Tahun 2024

113



P» Kemenkes
‘ RSPON Mahar Mardjono

DOKUMENTASI PENGHARGAAN TAHUN 2025

MENTERI KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA

menganugerahkan

TANDA PENGHARGAAN

kepada:

RS Pusat Otak Nasional Prof. Dr. dr.
Mahar Mardjono

sebagai

Peringkat II

BEST FOSTERING HOSPITAL

Jakarta, 24 Januari 2025
MENTERI KESEHATAN,

(=
F e
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MENTERI KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA

menganugerahkan

TANDA PENGHARGAAN

kepada:

RS Pusat Otak Nasional Prof. Dr. dr.
Mahar Mardjono

sebagai
Peringkat 111

Rumah Sakit Kementerian Kesehatan
Pendaftaran Online Terbaik

Jakarta, 24 Januari 2025

Steaorl

BUDI G. SADIKIN
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MENTERI KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA

menganugerahkan

TANDA PENGHARGAAN

kepada:

RS Pusat Otak Nasional
Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono

sebagai

Juara 2
Program AMR Terbaik

Jakarta, 28 November 2025
MENTERI KESEHATAN
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SERTIFIKAT

APRESIASI

DIBERIKAN KEPADA

RS PON JAKARTA

Pelayanan Stroke Terbaik 2025 Kategori
Rumah Sakit Pendidikan Negeri

7

/5 /
"

Dr. dr. Dodik Tugasworo, Sp.NIK)., MHKes

o

KETUA UMUM PP PERDOSNI /i = !
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7 EAST JAKARTA
"Q il
Sertifikat

PENGHARGAAN

Nomor: 3921/0T.05.01

Dengan bangga diberikan kepada

RS PUSAT OTAK NASIONAL
MAHAR MARDJONO

Sebagai Juara 3 Kategori RS Non Pemerintah Daerah pada
Kegiatan East Jakarta Innovation Days 2025 Suku Dinas
Kesehatan Kota Administrasi Jakarta Timur  yang I
diselenggarakan pada 24 - 26 September 2025 melalui Inovasi dr. Herwin Meifendy, MPH

berjudul “Jam ke Menit: Transformasi Waktu Tunggu Obat Kepala Suku Dinas Kesehatan
Rawat Jalan”. Kota Administrasi Jakarta Timur

arta; 26 September 2025
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WSO ANGELS AWARDS Q3 2025
EXCELLENCE IN STROKE PATIENT CARE

DIAMOND
STATUS

AWARDED TO
NATIONAL BRAIN CENTER HOSPITAL

INDONESIA
[ %’ &
JEYARAJ PANDIAN JAN VAN DER MERWE I BELEN VELAZQUEZ GARCIA
WSO President Co-| Founc{er The Angels Angels Initiative Project Lead
nitiative

<p angelz

World Stroke
Organization LEAVE YOUR LEGACY
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MENTERI KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA

menganugerahkan

TANDA PENGHARGAAN

kepada :

RS Pusat Otak Nasional
Prof. Dr. dr. Mahar Mardjono Jakarta

sebagai

Penerima Penghargaan
Pemantauan dan Evaluasi Kinerja Penyelenggaraan
Pelayanan Publik (PEKPPP) Mandiri Tahun 2025

Predikat Prima
Nilai 4,80

Jakarta, 28 November 2025
MENTERI KESEHATAN

BUDI G. SADIKIN
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