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RENCANA KERJA  

RSUD Dr. R. SOSODORO DJATIKOESOEMO BOJONEGORO 

TAHUN 2021 

 

BAB I. PENDAHULUAN 

1.1. Latar Belakang 

Rencana Kerja (Renja) merupakan dokumen rencana kerja satuan kerja 

perangkat daerah untuk periode 1 (satu) tahun. Renja- Perangkat Daerah disusun 

mengacu kepada Rencana Pembangunan Jangka Menengah Daerah (RPJMD), Renstra- 

Perangkat Daerah, hasil evaluasi pelaksanaan program dan kegiatan periode 

sebelumnya, masalah yang dihadapi dan usulan program serta kegiatan yang berasal 

dari masyarakat. Renja Perangkat Daerah memuat kebijakan, program, dan kegiatan 

pembangunan baik yang dilaksanakan langsung oleh Pemerintah Daerah maupun yang 

ditempuh dengan mendorong partisipasi masyarakat. 

Rencana Kerja Perangkat Daerah sebagai dokumen perencanaan pembangunan 

tahunan di lingkup Satuan Kerja merupakan penjabaran dari Renstra Perangkat Daerah 

yang merupakan rencana pembangunan jangka waktu lima tahunan. Rencana 

pembangunan 5 tahunan ini selanjutnya dijabarkan lagi dalam rencana pembangunan 

tahunan yang dituangkan dalam Rencana Kerja (Renja).  Renja- Perangkat Daerah yang 

disusun dengan mengacu pada Renstra dan pagu indikatif selanjutnya menjadi pedoman 

penyusunan RKPD.     

Penyusunan Renja ini juga dalam rangka mendorong terwujudnya good 

governance, dimana kondisi idealnya, semua kegiatan Perangkat Daerah seharusnya 

terukur, dapat memberikan arah yang jelas dan dapat dievaluasi, sehingga fungsi dan 

peran pemerintah sebagai akselerator pembangunan menjadi nyata dan dapat 

mewujudkan kesejahteraan masyarakat. 

 

1.2. Landasan Hukum 

Rencana Program dan kegiatan yang akan dilaksanakan tahun 2021 dilatarbelakangi 

oleh : 

A. Regulasi dalam ruang lingkup RS sebagai organisasi dalam bidang Kesehatan 

1. UU No. 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan 

2. UU No. 44 Tahun 2009 tentang Rumah Sakit  

3. Permenkes No. 3/2020 tentang Klasifikasi RS 

4. Keputusan Menkes No. 330/Menkes/SK/V/2006 Tanggal 11 Mei 2006 tentang 

RSUD Dr.R.Sosodoro Djatikoesoemo Bojonegoro sebagai RS Type B Non 

Pendidikan 

5. Buku Pedoman Standart Penyelenggaraan Pelayanan Minimal RS dari Dirjen 

Bina Yanmedik Depkes Tahun 2008 

6. Peraturan Bupati Bojonegoro Nomor 15 tahun 2017 tentang Standart Pelayanan 

Minimal (SPM) pada RSUD Dr. R.Sosodoro Djatikoesoemo Bojonegoro. 
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B. Regulasi dalam ruang lingkup RS sebagai organisasi Perangkat Daerah 

1. a. Undang-undang Nomor  25 Tahun 2004  tentang Sistem Perencanaan 

Pembangunan. 

b. Undang-Undang No 17 Tahun 2007 tentang Rencana Pembangunan Jangka 

Panjang Nasional 2005-2025 

2. Undang-Undang Nomor 23 Tahun 2014 tentang Pemerintah Daerah. 

3. Peraturan Pemerintah Nomor 12 Tahun 2009 tentang Pengeloaan Keuangan 

Daerah. 

4. Peraturan Pemerintah Nomor 74 Tahun 2012 tentang Pengelolaan Keuangan 

Badan Layanan Umum Daerah (BLUD). 

5. Permendagri No. 79 Tahun 2018 tentang BLUD. 

6. a. Peraturan Menteri Dalam Negeri no 86 Tahun 2017 tentang Tatacara 

Perencanaan  

b. Permendagri No. 12 Tahun 2019 tentang Pedoman Pengelolaan Keuangan 

Daerah. 

5. Peraturan Daerah Kabupaten Bojonegoro Nomor 8 Tahun 2008 tentang 

Organisasi dan Tata Kerja RSUD Kelas B Dr.R.Sosodoro Djatikoesoemo 

Bojonegoro 

6. Peraturan Daerah Kabupaten Bojonegoro Nomor 

7. Peraturan Bupati Bojonegoro Nomor 2 Tahun 2019 tentang Rencana 

Pembangunan Jangka Menengah Daerah Kabupaten Bojonegoro Tahun 2018-

2023. 

8. Surat Keputusan Bupati No. 404 Tahun 2014 Tentang Perubahan Atas 

Keputusan Bupati Bojonegoro Nomor: 188/413/KEP/412.11/2008 Tentang 

Rumah Sakit Umum Daerah Kelas B dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo Bojonegoro 

Sebagai Pola Pengelolaan Keuangan Badan Layanan Umum Daerah 

9. Peraturan  Bupati Bojonegoro No:27 Tahun 2019  tentang Rencana Strategis 

Satuan Kerja Perangkat Daerah Kabupaten Bojonegoro tahun 2018 -2023. 

 

 

1.3. Maksud dan Tujuan 

i. Maksud  

Maksud disusunnya Renja RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo Bojonegoro Tahun 

2021  adalah sebagai dokumen perencanaan dan penganggaran untuk periode satu 

tahun yang dimulai pada tanggal 1 Januari 2021 dan berakhir pada tanggal 31 

Desember 2021. Serta mempunyai fungsi sebagai pedoman dalam penyusunan 

dokumen perencanaan karena memuat arah kebijakan pelayanan kesehatan yang 

merupakan urusan wajib bagi Pemerintah Daerah.  

 

  
 
 
 

https://kabbojonegoro.jdih.jatimprov.go.id/?wpfb_dl=394
https://kabbojonegoro.jdih.jatimprov.go.id/?wpfb_dl=394
https://kabbojonegoro.jdih.jatimprov.go.id/?wpfb_dl=394
https://kabbojonegoro.jdih.jatimprov.go.id/?wpfb_dl=394
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ii. Tujuan 

Tujuan dari penyusunan Rencana Kerja RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo Tahun 

2021 adalah sebagai berikut : 

1. Merumuskan rancangan program kegiatan dan pendanaan untuk 1 tahun 

mendatang 

2. Menjadi pedoman dalam pelaksanaan program dan kegiatan tahunan serta 

menyediakan indikator  yang akan dijadikan tolok ukur dalam pencapaian kinerja. 

3. Menjadi acuan bagi RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikosoemo dalam penyusunan 

Rencana Bisnis Anggaran (RBA Tahun Anggaran 2021 dalam rangka 

penyelenggaraan pelayanan kesehatan di rumah sakit . 

4. Menciptakan kepastian dan sinergisitas perencanaan program kegiatan pelayanan 

kesehatan dan rujukan antar sektor maupun program tingkat pemerintah dalam 

keterpaduan sumber pendanaan. 

5. Mewujudkan efisiensi dan efektifitas dalam perencanaan alokasi sumber daya 

serta produktifitas  dalam rangka  peningkatan kinerja pelayanan kesehatan 

rumah sakit sebagai unit pelayanan publik. 

 

1.4. Sistematika Penulisan  

Dokumen Renja RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo disusun dengan sistematika 

sebagai berikut : 

- Bab I PENDAHULUAN 

Memuat latar belakang, landasan hukum, maksud dan tujuan serta sistematika 

penulisan. 

- Bab II EVALUASI PELAKSANAAN RENJA PERANGKAT DAERAH TAHUN LALU 

Memuat evaluasi pelaksanaan Renja tahun lalu dan capaian Renstra, analisis 

kinerja pelayanan Perangkat Daerah, isu penting penyelenggaraan tugas dan 

fungsi perangkat daerah, review terhadap rancangan awal RKPD, penelahaan 

usulan program dan kegiatan. 

- Bab III TUJUAN, SASARAN, PROGRAM DAN KEGIATAN 

Memuat telaahan terhadap kebijakan nasional, tujuan dan sasaran renja perangkat 

daerah, serta program dan kegiatan. 

- Bab IV RENCANA KERJA DAN PENDANAAN PERANGKAT DAERAH 

Memuat prioritas perangkat daerah yang mendukung prioritas Kabupaten 

bojonegoro, prioritas perangkat daerah, rencana kerja dan pendanaan perangkat 

daerah.  

- Bab V PENUTUP 

Memuat kaidah-kaidah pelaksanaan dan rencana tindak lanjut. 
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BAB II. EVALUASI PELAKSANAAN RENJA PERANGKAT DAERAH TAHUN LALU  

2.1 Evaluasi Pelaksanaan Renja Perangkat Daerah Tahun Lalu dan Capaian Renstra 

Perangkat Daerah 

Evaluasi pelaksanaan Renja RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo tahun lalu  (tahun 

2019)  adalah sebagai berikut : 

1. Realisasi program/kegiatan yang tidak memenuhi target kinerja hasil/keluaran 

yang direncanakan. 

Pada tahun 2019 ada beberapa program yang tidak memenuhi target kinerja 

hasil/keluaran yang direncanakan yaitu: 

Program Pengadaan, Peningkatan Sarana dan Prasarana Rumah Sakit / Rumah 

Sakit Jiwa / Rumah Sakit Paru - Paru / Rumah Sakit Mata , Kegiatan Pembangunan 

Sarana dan Prasarana Penunjang Rumah Sakit. Pada sub:  

 Kegiatan Pengadaan Lift untuk Komite Medik belum selesai dilaksanakan. 

 Sarana Prasarana Gedung (Pembangunan Rumah Jalan) tidak bisa dikerjakan 

karena jalan yang akan dibangun masih dipakai untuk mobilisasi kendaraan 

material beberapa proyek lain. 

Beberapa Program Pengadaan, Peningkatan Sarana dan Prasarana Rumah 

Sakit/Rumah Sakit Jiwa/Rumah Sakit Paru-Paru/Rumah Sakit Mata pada Sub-Kegiatan 

Pembangunan Sarana dan Prasarana Penunjang Rumah Sakit ditunda pelaksanaannya, 

yaitu:  

 Sarana Prasarana Gedung Jasa Konsultasi Perencanaan dan Jasa Konsultasi 

Pengawasan Pembangunan Rumah Jalan. 

 Pengadaan Instalasi Jaringan Pengolah Air Limbah (DBHM), Jasa Konsultasi 

Perencanaan dan Jasa Konsultasi Pengawasan. 

Sedangkan Program Peningkatan Mutu Pelayanan Kesehatan BLUD, kegiatan 

pelayanan dan pendukung pelayanan yang ditunda pelaksanaannya, yaitu:  

 Belanja Barang dan Jasa yaitu : cetak blanko paket rekam medik, alat pelindung 

diri RS Paket III, label obat-gizi dan RM, peralatan pengolahan air bersih, jasa 

konsultasi penilaian kembali, jasa kosultasi review remunerasi di era JKN, jasa 

rekrutment tenaga BLUD. 

 Belanja Modal yaitu: pengadaan alat-alat kedokteran bedah (pendant), meubelair 

RS, jasa konsultasi perencanaan (pagar RS), rak & almari tahap II, AC & alat 

pendingin, bangku tunggu, anemometer, barrier gate/palang pintu, Alat Ukur, 

Komputer (Tahap II), Buku Bacaan RS, Firewall dan Installment untuk server SIM 

RS, Aplikasi IP TV Android,  
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2. Realisasi program/kegiatan yang telah memenuhi target kinerja hasil/keluaran 

yang direncanakan. 

Pada tahun 2019 capaian keseluruhan program dan kegiatan yang mencapai target 

sebesar 99,43%. Dari keseluruhan program dan kegiatan yang dilaksanakan pada tahun 

2019, terdapat 2 program dengan capaian 100%, yaitu Program Pembinaan Kesehatan 

Lingkungan Sosial Industri Hasil Tembakau dan Program Peningkatan Mutu Pelayanan 

Kesehatan BLUD. Sedangkan Program Pengadaan, Peningkatan Sarana dan Prasarana 

Rumah Sakit / Rumah Sakit Jiwa / Rumah Sakit Paru - Paru / Rumah Sakit Mata di 

sebesar 99,21%. 

3. Realisasi program kegiatan yang melebihi target kinerja hasil/keluaran yang 

direncanakan. 

Pada tahun 2019 tidak terdapat program dan kegiatan yang capaiannya melebihi dari 

keluaran yang telah direncanakan. 

4. Faktor-Faktor penyebab tidak tercapainya, terpenuhinya atau melebihi target 

kinerja program/kegiatan. 

Fakor penyebab tidak tercapainya target kinerja program/kegiatan antara lain : 

 Kegiatan Pengadaan Lift untuk Komite Medik belum selesai dilaksanakan karena 

penyedia (kontraktor) tidak tepat waktu. 

 Pengadaan Instalasi Jaringan Pengolah Air Limbah (DBHM) ditunda karena gagal 

lelang dan waktu untuk lelang ulang tidak mencukupi. 

 Jasa Konsultan Perencanaan dan Pengawasan Pembangunan Rumah Jalan tidak 

bisa dikerjakan karena jalan yang akan dibangun masih dipakai untuk mobilisasi 

kendaraan material beberapa proyek lain. (Sub Kegiatan Pembangunan Sarana dan 

Prasarana Penunjang Rumah Sakit) 

 Pengawasan Pengadaan IPAL tidak dilaksanakan karena pekerjaan fisik Pengadaan  

IPAL gagal lelang  

 Faktor penyebab beberapa Program Peningkatan Mutu Pelayanan Kesehatan 

BLUD, kegiatan pelayanan dan pendukung pelayanan yang ditunda 

pelaksanaannya: 

- Biaya Cetak Blanko Paket Rekam Medik ditunda pada tahun 2020 setelah proses 

pembimbingan dari KARS sebab harus menyesuaikan dengan format yang baru 

- Penundaan Biaya Alat Pelindung Diri RS Paket III disesuaikan dengan skala 

prioritas 

- Biaya Pengadaan Label Obat, Gizi dan RM ditunda karena Stok masih 

mencukupi 

- Penundaan Biaya Peralatan Pengolahan Air Bersih disesuaikan dengan skala 

prioritas 

-4- 
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- Penundaan Biaya Jasa Konsultansi Penilaian Kembali karena audit hasil evaluasi 

laporan keuangan dilakukan setelah ada pimpinan yg baru. 

- Penundaan Biaya Pengadaan Alat-Alat Kedokteran Bedah (Pendant) disesuaikan 

dengan skala prioritas 

- Biaya Pengadaan Meubelair RS (Tahap II) ditunda pelaksanaannya di tahun 

2020 karena waktu tidak mencukupi. 

- Jasa Konsultasi Perencanaan Pengadaan Pagar RS tidak dilaksanakan untuk 

menyesuaikan perkembangan penerimaan pendapatan Rumah Sakit. 

- Biaya Pengadaan Rak dan Almari Tahap II ditunda pelaksanaannya di tahun 

2020 karena mengikuti perkembangan penerimaan pendapatan RS 

- Biaya Pengadaan AC dan Alat Pendingin (Lemari Es) ditunda  pelaksanaannya di 

tahun 2020 karena mengikuti perkembangan penerimaan pendapatan RS 

- Biaya Pengadaan Bangku Tunggu (Tahap II) ditunda pelaksanaannya di tahun 

2020 karena mengikuti perkembangan penerimaan pendapatan RS 

- Biaya Pengadaan Anemometer ditunda pelaksanaannya di tahun 2020 karena 

mengikuti perkembangan penerimaan pendapatan RS 

- Biaya Pengadaan Barrier Gate / Palang Pintu ditunda pelaksanaannya di tahun 

2020 karena mengikuti perkembangan penerimaan pendapatan RS 

- Biaya Pengadaan Alat Ukur ditunda pelaksanaannya di tahun 2020 karena 

mengikuti perkembangan penerimaan pendapatan RS 

- Biaya Pengadaan Komputer (Tahap II) ditunda pelaksanaannya di Tahun 2020 

karena waktu tidak mencukupi 

- Biaya Pengadaan Printer (Tahap II) ditunda pelaksanaannya di Tahun 2020 

karena waktu tidak mencukupi 

- Biaya Buku Bacaan RS ditunda karena belum ada buku yang prioritas untuk 

dibeli 

- Pengadaan Firewall dan Installment untuk server SIM RS ditunda karena instalasi 

SIM RS masih perlu memperbaiki network RS 

- Pengadaan Aplikasi IP TV Android ditunda pelaksanaannya di tahun 2020 

disesuaikan dengan skala prioritas 

 

Faktor penyebab terpenuhinya target kinerja program/kegiatan antara lain : 

- Monitoring pelaksanaan program dan kegiatan setiap minggu dalam rapat struktral 

setiap hari selasa, serta dilaporkan kepada bagian pembangunan dan asisten I 

setiap bulannya. 
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- Koordinasi intensif  baik antar unit kerja di internal Rumah Sakit maupun dengan 

unit eksternal terkait yang mendukung pelaksanaan program dan kegiatan di RS, 

diantaranya dengan BPKAD, BLP, Dinas PU, Pihak Ketiga yang bekerjasama 

dengan RS, Pihak Penyedia dll.  

5. Implikasi yang timbul terhadap target capaian program Renstra  

Program dan kegiatan yang telah dilaksanakan pada tahun 2019 membawa implikasi 

dalam mendukung pencapaian target program dalam Renstra.  

- Pembangunan sarana prasarana penunjang  dan rehabilitasi gedung pelayanan  

membawa dampak positif, khususnya ketersediaan gedung pelayanan dan sarana 

penunjang  yang lebih representatif untuk pelayanan kepada pasien. Hal ini 

menjadi dukungan dalam peningkatan kepuasan pasien terhadap fasilitas dan 

sarana prasarana RS. Hasil survey kepuasan pasien pada semester II tahun 2019 

mengalami peningkatan dari periode sebalumnya, dan masuk dalam kategori baik 

dan nilai SKK: 84,97%. 

- Pengadaan IPAL yang tidak terlaksana overload pada kapasitas IPAL yang ada 

sehingga dikhawatirkan akan menyebabkan baku mutu air limbah Rumah Sakit 

tidak sesuai standart. Sehingga solusi Pengadaan Instalasi Jaringan Pengolah Air 

Limbah (DBHM)  yang ditunda adalah menggabungkan dengan IPAL yang ada di 

gedung 6 lantai (Pengadaan oleh Dinas PKP & CK) 

6. Kebijakan/tindakan perencanaan dan penganggaran yang perlu diambil untuk 

mengatasi faktor faktor penyebab tersebut 

Kebijakan/tindakan perencanaan dan penganggaran yang perlu diambil untuk mengatasi 

faktor-faktor penyebab kegiatan belum terlaksana sesuai jadwal antara lain : 

- Memperketat langkah monitoring terhadap kinerja penyedia agar bisa selesai tepat 

waktu sesuai perjanjian. 

- Program yang mengalami penundaan akan dianggarkan kembali di tahun 2020 

7.  Rekapitulasi Evaluasi Hasil Pelaksanaan Renja PD dan Pencapaian Renstra PD 

sampai dengan tahun 2019 pada RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo 

(sebagaimana dalam tabel 1) 
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Tabel. 1  Rekapitulasi Evaluasi Hasil Pelaksanaan Renja  SKPD dan  
Pencapaian Renstra SKPD s/d Tahun 2020 

Nama Perangkat Daerah : ……. 

Kode 
Urusan/Bidang Urusan Pemerintahan Daerah 

Dan Program/Kegiatan 

Indikator  
Kinerja Program 

(outcomes)/ 
Kegiatan 
(output) 

Target Kinerja 
Capaian 
Program 

(Renstra SKPD) 
Tahun 2019-

2023 

Realisasi Target 
Kinerja Hasil 
Program dan 

Keluaran 
Kegiatan s/d 

dengan tahun  
N-3 (2018) 

Target dan Realisasi Kinerja Program dan 
Kegiatan Tahun n-2 (2019) Target 

program dan 
kegiatan  

 (Renja SKPD 
tahun 2020) 

Perkiraan Realisasi Capaian Target Renstra 
SKPD s/d tahun berjalan 

Target Renja  
SKPD tahun   

(2019) 

Realisasi  
Renja  SKPD 
tahun (2019) 

Tingkat 
Realisasi (%) 

Realisasi Capaian 
Program dan Kegiatan 

s/d tahun berjalan  
(tahun 2020) 

Tingkat Capaian 
Realisasi Target Renstra  

(%) 

1 2 3 4 5 6 7 8=(7/6) 9 10=(5+7+9) 11=(10/4) 

 Urusan Wajib Kesehatan          

1.02.1.02.02.02 
Program Peningkatan Sarana dan Prasarana 
Aparatur  

         

1.02.1.02.02.02.26 
Pemeliharaan rutin/berkala perlengkapan 
gedung kantor  

         

1.02.1.02.02.24 
Program Pelayanan Kesehatan Penduduk 
Miskin  

         

1.02.1.02.02.24.11 
Pelayanan Kesehatan Masyarakat Miskin diluar 
data BPS  

         

1.02.1.02.02.15 
Program Pengembangan Komunikasi, 
Informasi, dan Media Massa 

         

1.02.1.02.02.15.10 
Kegiatan Optimalisasi Perangkat Jaringan 
Teknologi Informasi 

         

1.02.1.02.02.26 Program pengadaan, peningkatan sarana 
dan prasarana rumah sakit/ rumah sakit 
jiwa/ rumah sakit paru-paru/ rumah sakit 
mata 

         

1.02.1.02.02.26.17 Kegiatan Rehabilitasi Bangunan RS            

1.02.1.02.02.26.18 
Kegiatan Pengadaan Alat - Alat Kesehatan 
Rumah Sakit 

         

1.02.1.02.02.26.21 Kegiatan Pengadaan Meubelair RS          

1.02.1.02.02.26.22 
Kegiatan Pengadaan perlengkapan rumah 
tangga rumah sakit (dapur, ruang pasien, 
laundry, ruang tunggu dan lain-lain) 

         

1.02.1.02.02.26.27 
Kegiatan: Pengadaan Peralatan Perlengkapan 
Rumah Sakit (DAK) 

         

1.02.1.02.02.26.28 Kegiatan: Pembangunan sarana dan prasarana 
penunjang rumah sakit 

         

1.02.1.02.02.26.29 Kegiatan pengurusan perijinan Sarpras RS          

1.02.1.02.02.27 Program Pemeliharaan Sarana dan 
Prasarana Rumah Sakit/Rumah Sakit 
Jiwa/Rumah Sakit Paru-Paru/Rumah Sakit 
Mata  

         

 
TERLAMPIR 
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2.2 Analisis Kinerja Pelayanan SKPD  

RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo  sesuai dengan salah satu tugas pokok dan fungsinya 

yang tertuang dalam Perda no 8 tahun 2008 tentang Struktur Organisasi dan Tata Kerja RSUD 

Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo  adalah melaksanakan pelayanan yang bermutu sesuai standar 

pelayanan RS dan  Kode Etik Rumah Sakit (Kodersi).   

Adapun capaian kinerja pelayanan RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo dapat dimonitor dari 

IKM (Indeks Kepuasan Masyarakat) pada semester II Tahun 2019 adalah 84,97 . Capaian 

angka kepuasan masyarakat ini melebihi target yang ditentukan yakni 84,25.  Capaian pada 

semester II ini meningkat  jika dibandingkan dengan IKM semester sebelumnya 83,775.  

Capaian IKM ini termasuk dalam kategori baik. 

Adapun pencapaian standar pelayanan minimal pada tahun 2019 adalah 89,47% . Capaian 

tahun 2019 ini sudah mencapai target yang ditentukan sebesar 89,40%. 

Tabel. 2  

 Pencapaian Kinerja Pelayanan SKPD RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo 

Kabupaten Bojonegoro 

NO Indikator 

SPM/sta

ndar 

nasional 

IKK 

Target Renstra SKPD 
Realisasi 

Capaian  
Proyeksi 

Catatan 

Analisis 
Tahun 

2019 

(thn n-2) 

Tahun 

2020 

 (thn n-

1) 

Tahun 

2021 

 (tnn n) 

Tahun 

2022 

(thn 

n+1) 

Tahun 

2019 

 (thn n-2) 

Tahun 

2020 

 (thn n-

1) 

Tahun 

2021 

 (tnn n) 

Tahun 

2022 

 (thn 

n+1) 

(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10) (11) (12) (13) 

 SPM RS V  89,40 89,50 89,60 89,80 84,95 89,36 89,40 -  

 IKM  V 84,25 84,85 85,45 86,05 - 83,65 84,25 -  

 

2.3 Isu-isu Penting Penyelenggaraan Tugas dan Fungsi Perangkat Daerah 

1. Tingkat kinerja pelayanan RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo dilihat dari capaian 

indikator kinerja utama (IKU) adalah sebagai berikut : 

- Capaian IKM Tahun 2019 84,97 (target 84,25) 

- Capaian SPM Tahun 2019 89,47% (target 89,40) 

Capaian indikator kinerja utama yaitu IKM dan SPM tahun 2019 telah melebihi target yang 

ditentukan.  

2. Permasalahan dan hambatan yang dihadapi dalam menyelenggarakan tugas dan fungsi  

RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo Bojonegoro adalah : 

i. Peralatan 

Berdasarkan data  sarana dan prasarana pada aplikasi ASPAK  tahun 2019 , dapat 

diketahui bahwa rata-rata  kelengkapan alat kedokteran yang ada dibandingkan dengan 

standar yang ada adalah 48,34 %. Dari item alat yang ada di standar, tidak semuanya 

merupakan alat yang  dibutuhkan oleh RS, tetapi ada beberapa alat dan item yang tidak 

ada di standart tetapi dibutuhkan oleh rumah sakit. 
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ii. Ketenagaan 

Persentase kecukupan tenaga pada tahun 2019 adalah 59,25%. Pemenuhan 

kekurangan tenaga dilakukan dengan pengusulan tenaga PPPK dan CPNS. 

iii. Keuangan dan Pembiayaan 

a. Pembayaran klaim dari pelayanan pasien BPJS mengalami beberapa kendala 

sehingga perlu diantisipasi dengan langkah-langkah efisiensi belanja operasional 

RS sehingga pelayanan RS masih tetap dapat berjalan 

b. Pasca relokasi di RS Jl. Veteran, kebutuhan sarana dan prasarana penunjang 

masih memerlukan penyempurnaan dan terus berkembang sehingga perlu 

pembangunan gedung, rehabilitasi gedung serta pembangunan sarana dan 

prasarana penunjang. 

iv. Pelayanan 

Perkembangan kebutuhan penggunaan teknologi dan informasi (IT) di RS menunjukkan 

tren yang semakin meningkat. Hal ini dapat dilihat dari semakin meningkatnya usulan 

pembuatan aplikasi IT dari unit kerja untuk menunjang pekerjaan adminstrasi maupun 

pelayanan. Serta tuntutan agar pelayanan yang difasilitasi  IT dapat terintegrasi dan 

tidak berjalan sendiri-sendiri. Dengan keterbatasan SDM di SIM RS khususnya tenaga 

programmer, maka pembuatan aplikasi aplikasi IT membutuhkan waktu untuk 

menyelesaikan pembuatan aplikasi yang dibutuhkan. 

3. Beberapa masalah yang telah diuraikan di atas berkontribusi terhadap pencapaian SPM 

dan SDGs diantaranya belum tercapainya beberapa indikator SPM dan target SDGs. 

4. Tantangan dan peluang dalam meningkatkan pelayanan di RSUD Dr. R. Sosodoro 

Djatikoesoemo : 

Semakin meningkatnya kebutuhan pelayanan kesehatan yang ditandai dengan adanya 

peningkatan kunjungan pasien ke RS dari tahun ke tahun, serta bertumbuhnya RS swasta 

yang semakin pesat di kabupaten Bojonegoro menumbuhkan kompetisi untuk memberikan 

pelayanan kesehatan yang bermutu bagi masyarakat. Pemenuhan kebutuhan peralatan 

kesehatan, fasilitas dan sarana prasarana serta SDM tenaga kesehatan sesuai standar 

menjadi keharusan dalam  upaya meningkatakan pelayanan di RSUD Dr. R. Sosodoro 

Djatikoesoemo. Dengan telah terlaksananya relokasi RS ke gedung yang baru serta telah 

tersertifikasinya RS pada tingkat  akreditasi paripurna, merupakan peluang dalam 

memperbaiki mutu pelayanan yang diberikan kepada pasien. 

5. Isu-isu penting yang dapat ditindaklanjuti dalam perumusan program dan kegiatan prioritas 

tahun yang direncanakan: 

a. Pembangunan, rehabilitasi dan pemeliharaan sarana prasarana penunjang RS 

diprioritaskan untuk peningkatan mutu pelayanan kepada pasien serta peningkatan 

kepuasan pasien terhadap pelayanan RS. 

b. Pengelolaan keuangan Rumah sakit yang transparan dan efisien serta berjiwa 

entrepreneur dengan model BLUD dipantau secara berkala melalui audit dari badan 

yang independen. 

c. Usaha Peningkatan Mutu Pengelolaan Rumah Sakit  secara berkelanjutan melalui 

Akreditasi versi 2012, pelaksanaan survei verifikasi setiap tahun pertama dan tahun 

kedua, penggunaan aplikasi pemantauan mutu pelayanan (Sismadak, Siranap, 

Aplikasi Surveilans PPI dll)  
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d. Usaha-usaha mewujudkan sebagai pusat rujukan medik spesialistik dengan 

menambah jenis tenaga spesialis dan peralatannya, serta pengembangan 

pelayanan baru. 

e. Peningkatan pelayanan dan pendapatan dengan kerjasama dengan pihak ketiga 

melalui kerjasama operasional. 

f. Adanya evaluasi terhadap pihak ketiga yang bekerjasama dengan RS dalam 

memberikan pelayanan sehingga mutu pelayanan yang diberikan dapat dikontrol 

kualitasnya. 

g. Adanya tuntutan penegakan punishment and reward terkait kinerja staf. 

h. Adanya tuntutan penggunaan sistem elektronik (IT) yang terintegrasi dalam 

mendukung transparansi dan akuntabilitas pelayanan. 

i. Tuntutan evidence base medicine (EBM) dalam rangka peningkatan mutu 

pelayanan medis. 

 

2.4 Review terhadap Rancangan Awal RKPD 

1. Review terhadap rancangan awal RKPD dilakukan dengan membandingkan antara 

rancangan awal RKPD dengan hasil analisis kebutuhan yang telah direkapitulasi oleh 

setiap bidang dan bagian dari usulan seluruh unit kerja. 

2. Proses ini perlu dilakukan agar dapat mengontrol / memantau sejauh mana usulan 

kebutuhan dari unit kerja di RS terakomodir dalam proses perencanaan dan 

penganggaran yang tertuang dalam dokumen RKPD. 

3. Dari hasil review sebagimana tertera dalam tabel di bawah ini dapat diketahui bahwa 

ada perbedaan antara rancangan awal RKPD dengan Hasil Analisis Kebutuhan. 

Perbedaan tersebut diantaranya: 

a. Adanya kegiatan tahun 2019 yang tidak terakomodir dalam anggaran tahun 2020 

sehingga harus diajukan dalam rancangan rencana kerja 2021 

b. Adanya kegiatan Pembangunan Gedung Laundry dan Gudang Cairan Farmasi yang 

saat  Musrenbang 2020 dilimpahkan ke Dinas PKP-CK tetapi tidak berhasil 

terakomodir pada DPA PKP-CK T.A 2020. Kegiatan harus diusulkan kembali dalam 

Renja 2021. 

c. Adanya perubahan peraturan tentang standart pelayanan Rumah Sakit Tipe B maka 

perlu adanya perkembangan beberapa unit layanan untuk menyesuaikan dengan 

standart, terutama ruang perawatan intensive care. 

d. Adanya perubahan kondisi pelaksanaan anggaran tentang pengadaan tanah yang 

diusulkan rumah sakit tahun 2019 tidak terlaksana maka pembangunan Gedung HD 

Center menjadi tertunda, sehingga pengembangan HD Center di lakukan dengan 

cara merelokasi unit layanan yang lain. 
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Tabel 3 

Review Terhadap Rancangan RKPD tahun 2021 

Nama Perangkat Daerah : ……. 

 

No 

Rancangan Awal RKPD Hasil Analisis Kebutuhan  

Program/ Kegiatan Lokasi Indikator Kinerja 
Target 

Capaian 
Pagu indikatif 

(Rp) 
Program/ Kegiatan Lokasi Indikator Kinerja 

Target 
Capaian 

Kebutuhan Dana 
(Rp) 

Catatan 
Penting 

            

            

            

            

            

            

            

 

 
TERLAMPIR 
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2.5 Penelaahan Usulan Program dan Kegiatan Masyarakat 

Usulan program dan kegiatan yang dilakukan di RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo 

diperoleh dari upaya untuk menjawab permasalahan yang timbul dari internal maupun 

eksternal RS, dengan mengakomodasi saran-saran dari pelanggan, pengaduan 

masyarakat yang muncul serta mempertimbangkan upaya peningkatan pelayanan di 

RS. Usulan Program dan Kegiatan dari Para Pemangku Kepentingan Tahun 2021 

sebagaimana dalam tabel 4 sebagai berikut  

Tabel 4 

Usulan Program dan Kegiatan dari Para Pemangku Kepentingan Tahun 2021 

Nama Perangkat Daerah : ……. 

 

No Program/Kegiatan Lokasi  Indikator Kinerja 
Besaran/ 

Volume 
Catatan 

(1) (2) (3) (4) (5) (6) 

      

      

      

      

      

      

      

      

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
TERLAMPIR 
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BAB III. TUJUAN, SASARAN,  PROGRAM DAN KEGIATAN 

3.1 Telaah terhadap Kebijakan Nasional 

Dalam Rencana Strategis Kementerian Kesehatan Tahun 2018-2023 disebutkan bahwa 

arah kebijakan pembangunan kesehatan difokuskan pada penguatan upaya kesehatan 

dasar yang berkualitas melalui peningkatan jaminan kesehatan, serta peningkatan 

akses dan mutu pelayanan kesehatan dasar dan rujukan yang didukung dengan 

penguatan sistem kesehatan dan peningkatan pembiayaan kesehatan. Dalam hal ini, 

RS yang merupakan institusi pemberi pelayanan kesehatan rujukan mendukung penuh 

pencapaian rencana strategis kementerian kesehatan khususnya pada kelompok 

sasaran strategis meningkatkan akses dan mutu fasilitas pelayanan kesehatan rujukan, 

melalui pelaksanaan program dan kegiatan Rumah Sakit yang berdasarkan pada 

strategi sebagai berikut: 

1. Mewujudkan ketepatan alokasi anggaran dalam rangka pemenuhan sarana 

prasarana dan alat kesehatan di RS yang sesuai standar. 

2. Mewujudkan penerapan system manajemen kinerja RS sehingga terjamin 

implementasi patient safety, standar pelayanan kedokteran dan standar pelayanan 

keperawatan. 

3. Mewujudkan penguatan mutu advokasi, pembinaan, dan pengawasan untuk 

percepatan mutu pelayanan kesehatan serta mendorong optimalisasi pengeloaan  

BLUD. 

3.2 Tujuan dan Sasaran Renja  Perangkat Daerah. 

Tujuan Renja RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo : 

Tercapainya derajad kesehatan secara optimal melalui penyelenggaraan pelayanan 

kesehatan yang meliputi upaya penyembuhan, pemulihan kesehatan yang didukung 

upaya pencegahan dan peningkatan kesehatan serta sebagai pusat rujukan di wilayah 

kabupaten Bojonegoro. 

Sasaran Renja RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo: 

1. Meningkatnya kualitas dan kuantitas fasilitas, sarana dan prasarana  RS sesuai 

standar RS kelas B 

2. Meningkatnya kompetensi dan profesionalisme tenaga kesehatan RS 

3. Tersedianya pelayanan kesehatan bagi penduduk miskin. 

4. Meningkatnya kualitas pelayanan RS sebagai RS rujukan di wilayah Bojonegoro dan 

sekitarnya. 

5. Tercapainya kemantapan sistem informasi yang terintegrasi,  tepat dan akurat 

Perumusan tujuan dan sasaran didasarkan atas rumusan isu-isu penting penyelenggaraan 

tugas dan fungsi Perangkat Daerah yang dikaitkan dengan sasaran target kinerja Renstra 

Perangkat Daerah. 
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3.3 Program dan Kegiatan: 

a. Faktor-faktor yang menjadi bahan petimbangan terhadap rumusan program dan kegiatan 

antara lain : 

a) Pencapaian visi dan misi kabupaten Bojonegoro, 

b) Pencapaian SDGs, 

c) Pencapaian SPM (Standart Pelayanan Minimal) Rumah Sakit 

d) Saran dari pelanggan internal dan eksternal 

e) Hasil Survey Kepuasan Masyarakat 

f) Elemen Penilaian Indikator Standart Akreditasi Rumah Sakit 

b. Jumlah program dan kegiatan  yang akan dilaksanakan pada tahun 2021 adalah 4 

program dan  6 kegiatan  yang terdiri dari 3 program dan 5 kegiatan yang didanai dari 

APBD kabupaten dan 1 program 1 kegiatan yang didanai secara mandiri melalui dana 

BLUD RS. Adapun total kebutuhan dana/pagu indikatif sebesar Rp. 172.000.000.000;. 

Sedangkan rinciannya sebagaimana dalam tabel 5 

c. Tabel rencana program dan kegiatan, yaitu sebagai berikut:  
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Tabel . 5 

Rumusan Rencana Program dan Kegiatan Perangkat Daerah Tahun 2021 

Nama Perangkat Daerah : ……. 

 

No 
Bidang Urusan Pemerintahan Daerah 

dan Program Prioritas Pembangunan 

Outcome 
Kegiatan/ 

Aktiviitas 

Sub Aktivitas 
Pagu Pendanaan 

(Rp) 
Keterangan Indikator  

Kinerja 
Target Uraian  Target 

(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) 

         

         

         

         

         

         

         

         

         

 

 

 

 
TERLAMPIR 



 

 

 

 

BAB IV. PENUTUP 

5.1 Kaidah-kaidah pelaksanaan  

Secara umum Rencana Kerja RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo tahun 2021 ini merupakan 

representasi dari program dan kegiatan yang telah direncanakan secara optimal,  namun tidak 

menutup kemungkinan akan adanya hambatan dan kendala dalam realisasi pelaksanaan program 

dan kegiatan  di kemudian hari, seiring dengan perkembangan regulasi dan tuntutan kebutuhan 

masyarakat akan pelayanan kesehatan yang prima.  

 

5.2 Rencana tindak lanjut  

Rencana tindak lanjut diharapkan Renja RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo ini dapat 

mengakomodir semua kebutuhan pelayanan kesehatan yang semakin berkembang. 

 

 

Bojonegoro, 28 Juli  2020 
 

Direktur 
RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo 

 
 
 
 
 

dr. AHMAD HERNOWO WAHYUTOMO, M.Kes 
Pembina Tingkat I 

NIP. 19680214 200312 1 004 



BAB IV, PENUTUP

5.1 Kaidah-kaidahpelaksanaan

Secara umum Rencana Kerja RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo tahun 2OZ1 ini merupakan
representasi dari program dan kegiatan yang telah direncanakan secara optimal, namun tidak
menutup kemungkinan akan adanya hambatan dan kendala dalam realisasi pelaksanaan program
dan kegiatan di kemudian hari, seiring dengan perkembangan regulasi dan tuntutan kebutuhan
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Bojonegoro, 28 Juli 2O2O

Direktur
RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo

Pembina Tingkat I

NlP. 19680214 200312 1 004



Lampiran 1. Tabel RekapitulasiHasil PEhksanaan Renja Perangket Daereh dan Capsian Renslra Perangkat Dserah Tahun 2020

REKAPITULASI HASIL PELAKSANAAN RENJA PERANGKAT DAERAH DAN CAPAIAN RENSTRA PERANGKAT DAERAH TAHUN 2O2O

RSUD DR. R. SOSODORO DJANKOESOETiO

Kode Urusan/Bidang Urusan Pemerintahan
Daerah Dan Program/Kegiatan

lndikator
Kinerja Program

(outcomes)/ Kegiatan
(output)

Target
Kinerja

Capaian
Program
(Renstra

Tahun 2019-
20231

Realisasi
Target Kinerja
HasilProgram
dan Keluaran
Kegiatan s/d

dengan tahun
N-3 (2018)

Target dan Realisasi Kinerja
Program dan Kegiatan Tahun N-2

(201e)

Target
program

dan
kegiatan

Renja
Perangkat

Daerah
tahun

Berjalan N-1
(2020)

Perkiraan Realisasi CaPaian
Target Renstra Perangkat
Daerah s/d tahun

Target
Renja

Perangkat
Daerah
tahun
(201e)

Realisasi
Renja

Perangkat
Daerah
tahun
(201e)

Tingkat
Realisasi

(Yo)

Realisasi Capaian
Program dan
Kegiatan s/d

tahun berjalan
(tahun 2A2O)

Tingkat
Capaian
Realisasi
Target
Renstra

(oh)

1 2 3 4 5 6 7 g=17/6) I 'lQ=($+7+9) 11=(10/4)

1.02.1.02.02.49 Program pengadaan, peningkatan
sarana dan prasarana Rumah Sakit

1. Persentase lndikator
Kinerja SPM RS
2. IKM (lndeks Kepuasan
Masyarakat)

89,60%

85,45%

89"50

79.50

89.40

u.25

86.20

84.24

96.42

99,98

89.50

84.85

89.50

85.27

100

100.50

1.02.1.02.02.49 03 Pengadaan Peralatan
Kedokteran/Kesehatan Rumah Sakit

Jumlah peralatan kesehatan
RS yang dibeli

16
uniUseUbua

h/paket
1.O2.1.02.02.49.04 Pemeliharaan peralatan

kedokteran/kesehtan Rumah Sakit
Terlaksananya penggantian
Tube ESWL

3 Unit

1.02.1.02.02.49.05 Pengadaan Perlengkapan Rumah
Sakit

Jumlah jenis perlengkapan
rumah sakit yang dibeli

15
uniUseUbua

hlpaket

1.42J.02.42.51 Program Peningkatan Mutu
Pelayanan Kesehatan BLUD

1. Persentase lndikator
Kinerja SPM RS
2. IKM (lndeks Kepuasan
Masyarakat)

89,60%

8s,45%

89.50

79.50

89.40

84.25

86.20

84.24

96.42

99.98

89.50

84.85

89.50

85.27

100

100.50

1.O2.1.02.02.51.01 Pelayanan Dan Pendukung
Pelayanan BLUD DiRSUD Dr. R.

Sosodoro Djatikoesoemo

Jumlah kunjungan Pasien
Rawat lnap dan Rawat
Jalan yang dilayani

161.527
Kunjungan

Bojonegoro, 28 Juli 2020

RSUD DT

dr. AHMAD HERNOWO
Pembina Tingkat I

NrP. 1968021 4 200312 1 004

Direktur
Sosodoro Djatikoesoemo

M.Kes



Lampiran 3. Tabel Review Terhadap Rancangan RKPD Tahun 2021

REVIEWTERHADAP RANCANGAN RKPD TAHUN 2021
RSUD DR. R. SOSODORO DJATIKOESOEMO

Target
Capaian (%)

Pagu lndikatif Program/Kegiatan

(4) (7) (8) (e) (10) (1 1) (12)

1. Persentase
lndikator Kinerja
SPM RS

89,60%
1. Persentase
lndikator Kinerja
SPM RS

89,60%

Program
pengadaan,
peningkatan sarana
dan praearana
rumah eakit 2. IKM (lndeks

Kepuasan
Masyarakat)

85,4570

21.000.000.000,00
Program
pengadaan,
peningkatan sarana
dan prasarana
rumah sakit

2. IKM (lndeks
Kepuasan
Masyaraket)

85,450/o

21.572.456.234,00

Pengadaan
Peralatan
Kedokteran/Kesehat
an Rumah Sakit

Jumlah
peralatan
kesehatan RS
yang dibeli

16
uniUseUbuah/

paket

16.000.000.000,00
Pengadaan Peralatan
Kedokteran/Kesehata
n Rumah Sakit

Jumlah
peralatan
kesehatan RS
yang dibeli

16
uniVseUbuah/p

aket

16.000.000.000,00
Sumber Dana
: DAK

Pemeliharaan
peralatan
kedokteran/kesehtan
Rumah Sakit

Terlaksananya
penggantian
Tube ESWL 3 Unit

3,000.000.000,00
Pemeliharaan
peralatan
kedokteran/kesehtan
Rumah Sakit

Terlaksananya
pengganlian
Tube ESWL 3 Unit

3.000.000.000,00
Sumber Dana
: DBHM

1

Perlengkapan
Rumah Sakit

RSUD Dr.
R,Sosodoro
Djatikoesoemo

h jenis

dibeli

perlengkapan
rumah sakit

15
uniUseUbuah/

paket

2.000.000.000,00
Pengadaan
Perlengkapan Rumah
Sakit

RSUD Dr.
R.Sosodoro
Djatikoesoemo

Jumlah jenis
perlengkapan
rumah sakit
yang dibeli

15
uniVseUbuah/p

aket

2.572.456.234,O0
Sumber Dana
: Pajak Rokok
dan DBHM

1. Persentase
lndikator Kinerja
SPM RS

89,60% 172.000.000.000,00
1. Persentase
lndikator Kinerja
SPM RS

89,60% 188.102.8'[9.662,30

2 Program
Peningkatan Mutu

Pelayanan
Kesehatan BLUD

RSUD DT.

R.Sosodoro
Djatikoesoemo

2. IKM (lndeks
Kepuasan
Masyarakat)

85,45% 172.000.000.000,00

Program
Peningkatan Mutu

Pelayanan
Kesehatan BLUD

RSUD Dr.
R.Sosodoro
Djatikoesoemo

2. IKM (lndeks
Kepuasan
Masyarakat)

85,450/o 188.102.849.662,30
Sumber Dana
: BLUD

193.000.000.000,00
JUMLAH

209.675.305.896,30

Bojonegoro, 28 Juli 2020
Direktur

RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo

dr. AHMAD HERNOWO HYUTOMO, M.Kes
Pembina Tingkat I

NtP. 19680214200312 1 004

No Rancangan Awal RKPD Hasil Analisis Kebutuhan
PentingProgram/Kegiatan Lokasi lndikator Kinerja Target

Capaian (%)
Lokasi lndikalor Kinerja Kebutuhan Dana

(1) (2) (3) (5) (6)

JUMLAH



Lampiran 4' Tabel Usulan Program dan Kegiatan dariPara Pemangku Kepentingan Tahun 2021

USUTAN PROGRAM DAN KEGTATAN DARI PARA PEMANGKU KEPENTINGAN TAHUN 2021
RSUD Dr. R. SOSODORO D,ATIK0ESOEMO

-1 -2 -3 -5
% lndikator Kinerja SPM RS:89,6%

pengadaan, peningkatan dan
pemelihanan sarana dan prasarana RSIJD Dr, R.
Sosodoro Djatiko*oemo

Program RSUD
Sosodoro

IKM (lndeks Kepuasan Masyarakat) : 84,45

'1. Pengadaan
Rumah Sakit

Peralatan uniUseUbuah peralatan kedokteran/
kesehatanyang dibeli
Jumlah 16

uniUseUbuahlpaket
Sumber Dana
DAK

raan peralatan kedokteran/kesehtan2. Pemeliha
Rumah Sakit

nya penggantian Tube ESWLTerlaksana 3 Unit Sumber Dana
DBHM

1

3. Pengadaan Perleng kapan Rumah Sakit perlengkapan RS yang dibeliJumlah 15
uniUseUbuah/paket

Sumber Dana :

Pajak Rokok dan
DBHM

% lndikator Kinerja SPM RS :89,6%
Program
BLUD

Peningkatan Mutu Pelayanan Kesehatan RSUD
Sosodoro

IKM (lndeks Kepuasan Masyarakat) : 84,45

2

Keg. Pelayanan dan Pend ukung Pelayanan Jumlah kunjungan
Rawat Jalan yang

Pasien Rawat lnap dan
dilayani

161.527
Kunjungan

Sumber Dana
BLUD

Bojonegoro, 28 Juli 2020
Direktur

RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo

dr. AHMAD UTOMO, M.Kes
Pembina Tingkat I

NlP. 1968021 4 20A312 1 004

-4 -b



Lampiran 5. TabelRumusan Rencana Program dan Kegiatan Perangkat Daerah Tahun 2021

RUMUSAN RENCANA PROGRAM DAN KEGIATAN PERANGKAT DAERAH TAHUN 2021
RSUD Dr. R. SOSODORO DJATIKOESOEMO

BIDANG URUSAN PEMERINTAHAN

DAN PROGRAM PRIORITAS

PEMBANGUNAN

OTCOME
Kegiatan/Aktlfitas

5ub Aktivltas Pagu Pendanaan (Rp)

INDIKATOB KINERJA TARGET Uraian Tartet

1 2 3 4 5

A. URUSAN WA.IIB PELAYANAN DASAR

2 URUSAN KESEHATAN

RSUD B Dr. SOSODORO DJATIKOESOEMO

I

2

Program pengadaan, peningkatan dan
pemeliharaan sarana dan prasarana

RSUD Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo

Program Peningkatan Mutu Pelayanan

Kesehatan BLUD di BSUD Dr. R.

Sosodoro Djatikoesoemo

1. Persentase lndikator
Kinerja SPM RS

2. IKM (lndeks Kepuasan

Masyarakat)

1. Persentase lndikator
Kinerja SPM RS

89,60%

85,45%

89,60%

Kegiatan/Aktif itas terdiri dari 2r.s72.456.234

1. Pengadaan Peralatan
Kedokteran/Kesehatan RSUD Dr. R.

Sosodoro Djatikoesoemo

1. Pengadaan Alat
kedokteran

16 unit/set/
buah/paket

16.000.000.000 Pemenuhan Standart Alkes RS

Type B Pendidikan (DAK)

2. Pemeliharaan peralatan
kesehatan/kedokteran RSUD Dr. R.

Sosodoro Djatikoesoemo

Penggantian Tube ESWL 3 unit 3.000.000.000 Sumber: Pajak Rokok

3. Pengadaan perlengkapan RSUD

Dr. R. Sosodoro Djatikoesoemo

Kegiatan/Aktifitas terdiri dari :

Pengadaan Perangkat

SIM RS

15 unit/set/

_i:Yrtl
2.572.4s6.214

,88.102.A9.562.30

Mirorring SIM-RS Pelayanan
(DBHM}

2. IKM (lndeks Kepuasan

Masyarakat)
85,45% Operasionalisasi Pelayanan

Kesehatan BLUD (Pegawai,

B/J Modal)

Belanja Pegawai 1TA 73028499865.30
Honor BLUD, Jasa Pelayanan,

Hr Pengelola Keu & Keg Rg dll

Barang/Jasa 1TA 95.736.614.831 Obat, perbekalan kesehatan,
makan minum pasien,
pemeliharaan, dll (B/
operasional RS)

Modal 1TA 19.337.734.966 Belanja modal investasi RS,

Alkes, Alat kantor, lT, dll

TOTAT 209.675.305.896,30

Bojonegoro, 28 Juli 2020
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