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Dalam upaya peningkatan mutu pelayanan kesehatan masyarakat, pemerintah melalui kebijakan otonomi
mangj emen telah merubah 13 rumah sakit vertikal menjadi Perjan, melalui P.P Nomor 116 sampai dengan
Nomor 128 tahun 2000 tentang pendirian Perjan Rumah Sakit. Dengan perubahan status organisasi ini.
maka pengel olaan keuangannya berubah sesuai dengan ketentuan yang tertuang dalam PP Perjan. Dalam
ketentuan yang tertuang pada PP Nomor 118 tahun 2000 tentang Pendirian Perusahaan Jawatan Rumah
Sakit Persahabatan pasal 17, dinyatakan bahwa Direksi dalam melaksanakan tugas memimpin dan mengurus
Perjan harus membuat Rencana Kerja dan Anggaran Perusahaan (RKAP). Dalam menyusun RKAP harus
melibatkan semua unit yang ada didalam rumah sakit, yang mempunyai tanggung jawab atas kegiatan
operasional rumah sakit, unit tersebut disebut juga dengan pusat pertanggungjawaban.

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui proses pembuatan RKAP RSP, balaimana persepsi para
Manger Menengah RSP terhadap RKAP, factor-faktor apa yang menghambat serta harapan-harapan para
Manger Menengah RSP terhadap RKAP.\

Penelitian ini merupakan penelitian kualitatif dengan menggunakan wawancara mendalam dan observasi
sebagai metode pengumpulan data, dimana tujuan penelitian adalah mengetahui proses pembuatan RKAP di
RSP. Informan dalam penelitian ini jumlahnya 25 orang yang terdiri dari dua kelompok, yaitu: Manajer
Puncak yang terdiri dari Para Direktur sebanyak 3 orang, Kepala Bagian Keuangan dan Kepala Bagian
Akuntansi sebagai nara sumber, serta Manajer Menengah yang terdiri dari Mangjer Instalasi dan Kepala
SMF yang seluruhnya ada sebanyak 20 orang.

Hasil penelitian menunjukkan proses penyusunan RKAP masih belum melibatkan para manajer menengah
secara aktif, hal ini disebabkan karena waktu penyusunan yang terbatas, disamping itu juga karena
kurangnya pengetahuan tentang perencanaan dari para Mangjer. Pengesahan RKAP oleh Menteri pada tahun
pertama sangat lambat sekitar pertengahan tahun anggaran berjalan, hal ini karena RK AP merupakan hal
baru bagi rumah sakit sehingga memerlukan penyesuaian dalam pembuatannya, sedang pada tahun kedua
sudah lebih baik disahkan pada bulan Maret 2003.

Faktor-faktor yang menghambat dalam pembuatan RKAP adalah data yang tidak akurat antara unit kerja
dan rumah sakit, disamping itu juga pengetahuan para Mangjer tentang manajemen pada umumnya dan
perencanaan pada khususnya masih kurang. Belum adanya umpan balik dari RKAP yang telah disahkan
sertaevaluas yang belum dijalankan juga merupakan hambatan yang dirasakan oleh para managjer.

Para mangjer mengharapkan agar ada perbaikan pencatatan dan pelaporan data, pemberian umpan balik
serta adanya evaluasi kegiatan agar mutu RKAP menjadi lebih baik. Disamping itu juga pemberian pelatihan
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untuk pembuatan perencanaan strategi sangat mereka harapkan.
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<hr><i>In the effort improvement quality service of society health, governmental through autonomous
policy of management have altered 13 vertical hospital into Private Corporation, through the Government
Law Number 116 up to Number 128 year 2000, about pounding of Corporate Hospital. With change of this
organizational status, hence management of its finance change according to Government Law Number 116
up to Number 128 year 2000, In Rile decanted at the Government Law Number 118 year 2000 about
Founding of Company of Persahabatan Hospital section 17, expressed by that Board of Directorsin
executing duty lead and manage the company have to make Work Plan and Company Budget ( RKAP). In
compiling RKAP, The Board of Directors have to entangle all existing unit within hospital, having
responsibility for operational activity hospital. The unit referred as responsibility center.

The purpose of this research isto know the process of compilation of RKAP RSP, how perception of all
Middle Manager of RSP to RKAP, factors that pursuing and also expectation of al Middle Manager of RSP
toward RKAP.

The Research method is qualitative, by using in depth interview and observation as data collecting method,
where research target is to know the process of making RKAP in RSP. Informer in this research is amount
25 person, who is consisted of two group, that is: Top Manager consisted of All Director as much 3 person,
Monetary Superintendent and the Accountancy Superintendent as resource person, and aso the Middle
Manager consisted of Installation Manager and Lead of Functional Medical Staff (SMF) which entirely
there is as much as 20 people.

The result of study indicate that process of compilation of RKAP still not yet entangled all middle manager
actively, this matter is because of limited time compilation, and also because lack of knowledge about
planning of the managers. Authentication of RKAP by Minister in the year first very tardy about in the
middle of the budget walk, this matter because RKAP represent new matter for hospital so that need
adjustment in its making, in the year the second have better, isratified at March 2003

The factors pursuing in making RKAP is inaccurate data between unit work and the hospital, despitefully
also knowledge of all Manager about management and the planning still less. Existence of feed back not vet
from RKAP which have been ratified and also the evaluation which not yet been run also represent
resistance felt by all manager.

All manager expect in order to there is data reporting and record-keeping repair, feed back and also the
existence evaluate activity in order to quality of RKAP become better. Beside that they also expect the

training for the strategy planning.
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