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ABSTRAK 

 

 Rumah Sakit Primasatya Husada Citra (PHC) memiliki visi 

. Namun terdapat beberapa fakta yang saat ini 

dialami RS PHC, dimana hal tersebut dapat menimbulkan risiko. Fakta tersebut 

adalah tidak selarasnya strategi bisnis dengan strategi SI, strategi TI tidak sesuai 

dengan strategi SI. Kurangnya pengelolaan sumber daya SI/TI, dan kurangnya 

komunikasi antara manajemen dan TI. 

 Untuk itu perlu adanya perencanaan strategis SI/TI menggunakan metode 

Anita Cassidy, metode tersebut digunakan karena terdapat fase recommendation 

yang mempunyai analisis Return on Investmen (ROI). Sehingga dapat digunakan 

sebagai acuan mengambil keputusan investasi SI/TI. Selain itu terdapat penyusunan 

dokumen communication plan. 

 Dalam perencanaan strategis SI/TI didapat 19 solusi SI yang digunakan 

sebagai pendukung strategi bisnis, strategi TI berupa infrastruktur jaringan, 

hardware dan database. Strategi manajemen SI/TI berupa strategi, struktur, style, 

shared value, proses, gaya kepemimpinan, dan sumber daya manusia. Selain itu 

juga terdapat road map application yang berisi 7 tahapan dalam implementasi SI/TI 

yang dilakukan selama 5 tahun, mulai dari tahun 2020 hingga 2024. Dan 

communication plan yang berisi mengenai cara pengkomunikasian dan siapa yang 

berhak mengetahui dan menjalankan perencanaan strategis SI/TI. 

Kata Kunci : Perencanaan strategis, Anita Cassidy, Value Chain, Resource Base 

View, Porter Five Force, SWOT 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang  

 Rumah Sakit Pelindo Husada Citra (PHC), berlokasi di Jl. Prapat Kurung 

Selatan No.1, Tanjung Perak, Surabaya. Rumah Sakit (RS) ini memiliki visi 

Be A First Class Hospital In Hearth S . Untuk mencapai visi tersebut RS 

PHC memiliki beberapa misi yaitu, memberikan pelayanan kesehatan bermutu 

tinggi melalui peningkatan capaian standar mutu pelayanan dan keselamatan 

pasien, menerapkan budaya kerja yang berorientasi kepada kebutuhan dan harapan 

pelanggan, senantiasa menghasilkan kinerja produktifitas dan profitabilitas yang 

mendukung pengembangan usaha perusahaan, serta peningkatan pemanfaatan 

pendidikan dan penelitian untuk meningkatkan kemampuan pelayanan kesehatan. 

 Dalam mendukung pencapaian visi dan misi, RS PHC memberikan layanan 

yang telah menggunakan Teknologi Informasi (TI). Beberapa layanan tersebut 

adalah layanan rawat inap, kateterisasi jantung, Instalasi Gawat Darurat (IGD), dan 

masih banyak lagi. Namun semakin berkembangnya TI dan semakin banyaknya 

layanan yang diberikan, membuat RS PHC harus semakin mengembangkan mutu 

TI untuk meningkatkan pelayanan kepada pelanggan. 

 Setelah dilakukan observasi dan wawancara, ditemukan beberapa fakta 

kejadian di RS PHC. Fakta pertama adalah manajemen RS PHC yang masih 

memandang TI hanya sebagai tools, dan telah menyadari hal tersebut dapat 

menimbulkan masalah yang harus segera diatasi, namun sampai saat ini belum ada
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proses baku untuk mengatasinya, melainkan penyelesaian berdasarkan permintaan 

dan kebutuhan saja. Menurut Nurwidianto (2007) dalam Fahrudin (2014) hal 

tersebut dapat menyebabkan masalah yaitu, perusahaan tidak memiliki dasar dalam 

berinvestasi secara tepat atas kebutuhan sistem informasi (SI) dan teknologinya, 

serta tidak bisa berfokus mengembangkan opportunity yang dimiliki, karena 

disibukkan dengan pembenahan infrastruktur. Dengan adanya perencanaan 

penyelarasan strategis dapat berdampak besar pada kinerja perusahaan. Karena 

ketika semua aktivitas SI memberikan dukungan optimal untuk sasaran, tujuan, dan 

strategi bisnis, maka SI dan bisnis sejajar (Cassidy, 2006). 

 Berdasarkan fakta di atas, hal tersebut juga disebabkan karena kurangnya 

komunikasi antara pihak manajemen bisnis dan departmen TI. Perencanaan 

strategis Sistem Informasi dan Teknologi Informasi (SI/TI) diharapkan mampu 

meningkatkan komunikasi antara manajemen bisnis dan departemen TI, sehingga 

departmen TI mampu menjadi partner yang turut andil dalam menentukan solusi 

SI/TI. Karena dengan meningkatkan komunikasi antara manajemen bisnis dan 

departmen TI, bisnis memandang TI sebagai komponen penting untuk mencapai 

tujuan perusahaan (Cassidy, 2006). 

 Fakta kedua adalah adanya aplikasi rawat inap yang masih menyimpan data 

di dua database yaitu Fox Pro dan Sql. Hal tersebut menimbulkan redundancy data, 

output yang berbeda ketika pencarian data, integrasi data kurang baik, dan data 

tidak konsisten ketika dilakukan update (Verianto, 2014). Selain itu keamanan data 

belum terjamin karena peraturan minimalisir penggunaan alat penyimpanan data 

eksternal (flashdisk, CD, harddisk, memory card) tidak lagi diberlakukan. Untuk 

itu proses perencanaan strategis SI/TI dapat digunakan untuk merencanakan dan 
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mengelola arus informasi di seluruh organisasi sehingga dapat meminimalkan 

redundansi data, inkonsistensi, dan meningkatkan kualitas serta keakuratan 

informasi (Cassidy, 2006). Fakta diatas juga dapat menimbulkan permasalahan lain 

yaitu, belum digunakannya sistem penjadwalan operasi karena sistem tersebut 

menyimpan data di Sql, sementara itu kebutuhan data rawat inap mengambil data 

dari database Fox Pro.  

 Berdasarkan beberapa fakta yang telah dijelaskan, maka RS PHC 

membutuhkan perencanaan strategis SI/TI karena dapat digunakan untuk 

menyelaraskan startegi SI dengan startegi bisnis, menyelaraskan startegi TI dengan 

startegi SI, mengelola strategi SI/TI, menyusun road map application SI/TI dan 

communication plan. Sehingga dapat meningkatkan komunikasi antara manajemen 

bisnis dan departemen TI, perencanaan alur informasi berjalan dengan baik, dan 

pengalokasian sumber daya lebih efektif. Metode yang digunakan dalam menyusun 

perencanaan strategis SI/TI adalah metode Anita Cassidy. Alasan pemilihan metode 

Anita Cassidy adalah terdapat fase recommendation yang mempunyai analisis 

Return on Investmen (ROI) untuk menyusun communication plan. Serta digunakan 

sebagai acuan untuk mengambil keputusan investasi SI/TI,  berdasarkan 

perhitungan biaya dan manfaatnya bagi perusahaan. Selain itu terdapat penyusunan 

dokumen communication plan yang berisi informasi mengenai siapa yang berhak 

mengetahui dan menjalankan hasil rencana strategis SI/TI, serta cara 

pengkomunikasiannya (Cassidy, 2006). 
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1.2 Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah dijelaskan diatas, maka disusunlah  

perencanaan startegis SI/TI, dengan perumusan masalah sebagai berikut. 

1. 

 

2. 

 

3. 

 

4. 

 

1.3 Batasan Masalah 

Agar penyusunan laporan Tugas Akhir ini dilakukan secara terarah dan 

mendapatkan gambaran yang jelas, maka diperlukan adanya batasan yang akan 

dijelaskan sebagai berikut. 

1.  

2.  

3. 

 

4.  
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1.4 Tujuan Penelitian 

Adapun tujuan yang akan dicapai dari pelaksanaan Tugas Akhir ini adalah 

menghasilkan dokumen rencana startegis SI/TI pada rumah sakit PHC Surabaya, 

yang didalamnya juga mencakup dokumen initiate project, business review, 

analyze business, IS review, IS analyze, solution, IS vision, IS plan, identify IS 

project, road map, business case, dan communication. 

 

1.5 Manfaat Penelitian 

Selain tujuan, beberapa manfaat yang diperoleh dari perencanaan strategis 

SI/TI adalah. 

1.  

2.  

3. 

 

 

1.6 Sistematika Penulisan 

BAB I PENDAHULUAN 

Pada bab ini menguraikan mengenai latar belakang masalah, 

perumusan masalah, batasan masalah, tujuan dan manfaat pada RS 

PHC, serta sistematika penulisan yang berisi tentang gambaran 

singkat masing-masing bab. 

BAB II LANDASAN TEORI  
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Pada bab ini berisikan mengenai penjelasan dari masing-masing teori 

yang digunakan sebagai refernsi dalam penyelesaian masalah, serta 

teori yang mendukung merancang perencanaan stategis sistem dan 

teknologi informasi. Beberapa teori yang dibahas meliputi value 

chain, resource base vi , dan lain sebgainya. 

 

BAB II METODOLOGI PENELITIAN 

Pada bab ini akan membahas mengenai tahapan dalam menyusun 

perencanaan strategis sistem dan teknologi informasi berdasarkan 

tahapan Anita Casidy. Dimana terdapat 4 tahapan yaitu visioning, 

analysis, direction, dan recommendation. 

BAB IV PEMBAHASAN DAN HASIL 

Pada abab ini akan menjelaskan mengenai bagaimana merencang 

perencanaan strategis sistem dan teknologi informasi pada RS PHC, 

dimana setiap tahapan mengikuti kerangka Anita Cassidy. Dari setiap 

tahapan tersebut terdiri dari penyelesaian busisness IS strategy, IT 

strategy, IS/IT Management strategy, road map application, dan 

communication plan. 

BAB V PENUTUP 

Pada bab ini berisikan mengenai uraian kesimpulan tentang 

perencanaan strategis sistem dan teknolog informasi yang telah dibuat 

pada bab IV. Selain itu dijelaskan pula saran yang dapat diberikan 

pada RS PHC. 
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BAB II 

LANDASAN TEORI 

 

Pada bab ini akan dijelaskan mengenai beberapa teori yang digunakan 

sebagai pendukung untuk menyelesaikan rumusan masalah, dimana teori-teori 

tersebut akan digambarkan pada kerangka teori Gambar 2.1. 

2.1 Perencanaan Strategis Sistem dan Teknologi Informasi (SI/TI)  

Perencanaan strategis SI/TI merupakan proses identifikasi portofolio 

aplikasi SI berbasis komputer yang akan mendukung organisasi dalam pelaksanaan 

rencana bisnis dan merealisasikan tujuan bisnisnya. Perencanaan strategis SI/TI 

mempelajari pengaruh SI/TI terhadap kinerja bisnis dan kontribusi bagi organisasi 

dalam memilih langkah-langkah strategis. Selain itu, perencanaan strategis SI/TI 

juga menjelaskan berbagai tools, teknik, dan kerangka kerja bagi manajemen untuk 

menyelaraskan strategi SI/TI dengan strategi bisnis, bahkan mencari kesempatan 

baru melalui penerapan teknologi yang inovatif (Wedhasmara, 2009). 

Cassidy (2006) dalam bukunya menyatakan bahwa perencanaan strategi 

sistem informasi adalah suatu proses penetapan tujuan organisasi, menentukan 

strategi untuk pencapaian tujuan organisasi secara menyeluruh, serta merumuskan 

sistem perencanaan yang menyeluruh untuk mengintegrasikan dan 

mengkoordinasikan seluruh pekerjaan organisasi hingga tercapainya tujuan 

organisasi.  
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 Gambar 2.2  Kerangaka teori 
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Beberapa alasan pentingnya perencanaan strategi SI/TI adalah sebagai berikut. 

1. 

 

2.  

3. 

 

4. 

 

5.  

6. 

 

7.  

2.2 Analisis Lingkungan Internal Bisnis dan SI/TI 

2.2.1 Analisis Value Chain 
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Sumber: Porter, 1985 
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2.2.2 Analisis Resource Base View (RBV) 
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2.3 Analisis Lingkungan Eksternal Bisnis dan SI/TI 
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Sumber: Porter, 1985 
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2.4 Analisis dan Pemilihan Strategi 

2.4.1 IFAS dan EFAS 

Internal Factor Analysis Summary (IFAS) adalah alat perumusan strategi 

yang merangkum dan mengevaluasi kekuatan dan kelemahan utama di bidang 

fungsional suatu bisnis, dan juga menyediakan dasar untuk mengidentifikasi dan 

mengevaluasi hubungan di antara bidang-bidang tersebut (David, 2011). Dalam 

buku tersebut juga dijelaskan lima langkah untuk menghitung IFAS, langkah-

langkah tersebut adalah. 

1. 

 

2. 
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3. 

 

4. 

 

5. 

 

Eksternal Factor Analysis Summary (EFAS) adalah strategi untuk 

meringkas dan mengevaluasi informasi ekonomi, sosial, budaya, demografi, 

lingkungan, politik, pemerintahan, hukum, teknologi, dan persaingan (David, 

2011). Terdapat lima langkah untuk menghitung EFAS, langkah-langkah tersebut 

adalah. 

1. 

 

2. 
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3. 

 

4. 

 

5. 

 

2.4.2 Analisis SWOT 

Menurut Jogiyanto (2005), analisis SWOT (Strength, Weakness, 

Opportunity, Threat) digunakan untuk menilai kekuatan dan kelemahan yang 

dimiliki suatu perusahaan/organisasi, selain itu analisis ini juga digunakan untuk 

menilai peluang dan ancaman yang dihadapi oleh perusahaan. Berikut penjelasan 

singkat darimasing-masing poin dalam SWOT: 
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1.  

 

2.  

 

3.  

 

4.  

 

2.4.3 SWOT Matrix 
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2.4.4 Grand Strategy 

Grand strategy digunakan untuk memberikan arahan dasar  dalam bentuk 

tindakan utama yang nantinya tindakan ini diharapkan bisa mencapai tujuan bisnis 

jangka panjang. Sehingga strategi besar dapat didefinisikan sebagai pendekatan 

umum komprehensif yang memandu tindakan utama perusahaan. 

1.  
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2.  

 

3.  

 

4.  

 

5.  
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6.  

 

7.  

 

8.  

 

9.  
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10.  

 

11.  

 

12.  

 

13.  
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14.  

 

15.  

  

2.4.5 Generic Strategy 

Adalah strategi yang menggambarkan bagaimana perusahaan mengejar 

keunggulan kompetitif di seluruh cakupan pasar yang dipilihnya. Sebuah 

perusahaan memilih untuk mengejar salah satu dari dua jenis keunggulan 

kompetitif, baik melalui biaya  rendah atau dengan membedakan produknya untuk 

mendapatkan harga yang lebih tinggi. Sebuah perusahaan juga memilih salah satu 

dari dua jenis ruang lingkup, baik fokus (menawarkan produknya ke segmen pasar 

yang dipilih) atau di seluruh industri, menawarkan produknya di banyak segmen 

pasar (Porter, 1980). Berikut beberapa macam generik strategi berserta 

penjelasannya: 

1.  
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2.  

 

3.  

 

 

2.5 Sistem Perencanaan Strategi 

2.5.1 Balanced Scorecard 
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2.5.2 Business Application 

Business Application (aplikasi bisnis) disini untuk mengidentifikasi arahan 

spesifik untuk aplikasi bisnis, dan langkah pertama untuk menentukan aplikasi 

bisnis adalah dengan mengidentifikasi prinsip yang tercermin dalam visi, misi, 

maupun strategi SI (Cassidy, 2006). Berikut adalah contoh prinsip aplikasi bisnis 

yang dikembangkan di perusahaan: 

1.  

 

2.  

 

3.  

 

4.  
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5.  

 

6.  

 

7.  

 

2.5.3 Technical Infrastruktur 

Dalam hal ini pembaruan arsitektur harus dilakukan secara 

berkelanjutan seiring dengan perubahan teknologi. Namun untuk memulai 

pembaruan arsitektur, harus sesuai dengan visi operasi bisnis daripada hanya 

berfokus pada teknologi itu sendiri. Harus ada persyaratan atau masalah bisnis 

untuk dipecahkan sebelum menerapkan teknologi. Kemudian lihat misi dan 

tujuan SI yang dikembangkan sebelumnya, tentukan persyaratan teknis apa 

yang diperlukan untuk memenuhi tujuan bisnis (Cassidy, 2006). Prinsip-prinsip 

berikut akan menjadi dasar untuk arah infrastruktur teknis: 

1. 
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2. 

 

3.  

4. 

 

5. 

 

6. 

 

7. 

 

2.5.4 Organizational Direction 

Organizational direction disini dugunakan untuk mendefinisikan 

karakteriSI/TIk sumber daya manusia yang diperlukan untuk mendukung sistem 

bisnis dan arsitektur komputasi. Karena tanpa tanpa orang-orang terampil yang 

tepat, perusahaan tidak dapat mencapai tujuan bahkan arah yang paling terencana 

(Cassidy, 2006). 

 

2.5.5 Information System (IS) Process  

IS process disini akan digunakan untuk mendefinisikan proses yang ada di 

dalam organisasi SI, kemudian menentukan prioritas dari setiap proses (high, 

medium, low), dan siapa penanggung jawab dari proses tersebut (Cassidy, 2006). 

Berikut beberapa contoh IS process adalah. 



29 
   

 
 

1. 

 

2. 

 

3. 

 

4. 

 

2.5.6 Information System Cost 

IS cost disini akan digunakan untuk mendefinisikan perkirakan biaya. 

Tergantung pada budaya perusahaan dan kematangan proses perencanaan, estimasi 

biaya ini dapat bervariasi secara rinci dan ketat. Beberapa biaya yang harus 

diidentifikasi adalah sebagai berikut. 

1.  

2.  

3.  

4.  

5.  

6.  

7.  

8.  

9.  

10.  
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11.  

12.  

13.  

2.5.7 Critical Success Factor (CSF) 

Critical Success Factor adalah suatu ketentuan dari organisasi atau 

perusahaan yang nantinya akan sangat berpengaruh terhadap suatu kebehasilan atau 

kegagalan. Peranan CSF dalam perencanaan strategis SI/TI adalah sebagai 

penghubung antara strategi bisnis dan startegi SI, memfokuskan pada area 

perencanaan yang strategis, memprioritaskan pada usulan aplikasi SI, dan 

mengevaluasinya (Wedhasmara, 2009).  

Sedangkan menurut Ward and Peppard (2002) CSF adalah beberapa bagian 

utama dimana hal-hal tersebut harus berjalan dengan baik agar bisnis dapat 

berkembang, dan beberapa bidang kegiatan tersebut harus menerima perhatian 

lebih dari manajemen. Penentuan CSF dimulai ketika tujuan telah diidentifikasi. 

Tahapan untuk mengidentifikasi CSF akan dijelaskan pada Gambar 2.4. 
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Tahap pertama adalah mengidentifikasi CSFs terhadap setiap tujuan, 

kemudian kedua mengkonsolidasikannya di seluruh tujuan, karena banyak CSF 

akan terulang kembali. Peringkat tujuan dan jumlah, CSF yang sama akan 

memberikan prioritas relatif terhadap pencapaian CSF. Hanya dengan demikian 

pentingnya informasi atau sistem dalam mencapai CSF tersebut dipertimbangkan. 

2.5.8 Return On Investmen (ROI) 

Return on Investmen menurut Lukman Syamsudin dalam Priatinah (2012) 

adalah pengukuran kemampuan yang dimiliki perusahaan secara keseluruhan 

dalam menghasilkan keuntungan yang sesuai dengan jumlah keseluruhan aktiva 

yang tersedia. Peningkatan laba ini dapat memiliki efek yang positif terhadap 

kinerja perusahaan untuk mencapai tujuan perusahaan, sehingga dapat manaikkan 

saham perusahaan. 
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Sedangkan menurut Munawir (2004) dalam Novita (2018) teknik analisa ini 

digunakan untuk mengukur efektifitas dari keseluruhan operasi perusahaan, maka 

dari itu ROI dapat digunakan untuk menghubungkan keuntungan yang diperoleh 

perusahaan dengan jumlah investasi atau aktiva yang diguanakan untuk dapat 

menghasilkan keuntungan tersebut. 

Rumus yang digunakan untuk mencari ROI adalah sebagai berikut. 

 

 

2.5.9 Mc Farlan Strategic Grid 

Menurut Ward and Peppard (2002) McFarlan Strategic Grid dirancang 

sebagai cara merencanakan kontribusi yang diharapkan secara keseluruhan dari 

SI/TI untuk kesuksesan bisnis, manajemen dapat mengkategorikan aplikasi sesuai 

dengan kontribusi dan potensi bisnis yang dirasakan. Setiap perusahaan cenderung 

memiliki beberapa strategi, beberapa operasional utama, beberapa dukungan dan 

beberapa aplikasi berpotensi tinggi. Keempat kuadran mengkategorikan sistem 

informasi berdasarkan kontribusi bisnis mereka, keempat kategori tersebut adalah. 

1.  

 

2.  
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3.  

 

4.  

 

Untuk membantu mengelompokkan SI/TI kedalam empat kuadran 

(strategic application, key operational, support, dan high potential), dapat 

digunakan beberapa pertanyaan berikut: 

1. 

 

2. 

 

3.  

4. 

 

5. 

 

6. 

 

7. 
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a. 

 

b. 

 

c. 

 

d. 

 

di lebih dari satu kategori), maka harus ditinjau kembali dengan cara menjawab 

dua pertanyaan tambahan. Karena jika tidak dilakukan akan meningkatkan risiko 

kegagalan saat proyek berlangsung. 

1.  

 

2. 
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Kuadran Driving Force Critical Requirements 
Hgh 

Potential 

ide bisnis baru atau peluang 

teknologi inisiatif individu yang 

dimiliki oleh "produk unggulan" 

perlu menunjukkan nilai dari ide 

tersebut 

 

 

 

 

 

 

Strategic kebutuhan pasar, langkah-

langkah kompetitif atau tujuan 

bisnis kekuatan eksternal 

lainnya, faktor keberhasilan dan 

visi tentang bagaimana mencapai 

dan memperoleh keuntungan 

serta kemudian 

mempertahankannya 

 

 

 

 

Key 

Operational  

meningkatkan kinerja dari setiap 

kegiatan (kecepatan, ketepatan, 

ekonomi) integrasi data dan 

sistem untuk menghindari 

duplikasi, ketidakkonsistenan, 

dan kesalahan informasi. 

menghindari gangguan bisnis 

atau membiarkan risiko bisnis 

menjadi kritis / mematuhi 

undang-undang industri 
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Tabel 2.1 (Lanjuatan) 

Kuadran Driving Force Critical Requirements 
Support peningkatan produktivitas / 

efisiensi tugas-tugas bisnis yang 

spesifik. Serta efektifitas 

penggunaan dana SI / TI dan 

sumber daya yang tersedia 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

Strategic High Potential 
  
  
  

  
  
  

  
  
  

  
  
  

Key Operational Support 

 

  

2.5.10 Program Evaluation and Review Technique (PERT) 

Salah satu metode yang dapat digunakan untuk mengevaluasi waktu 

penyelesaian dalam sebuah proyek, dengan mempertimbangkan kemungkinan lain 

/ variasi waktu dalam menyelesaikan aktivitas proyek tersebut (Ridho, 2014). 

Adapun beberapa kelebihan dalam penggunaan metode ini adalah sebagai berikut. 

1.  
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2.  

3.  

 

Pada Rumus 2 dijelaskann mengenai rumus yang digunakan dalam menghitunng 

estimasi waktu menggunaka metode PERT, keterangan dijelaskan sebagai berikut. 

TE : Durasi harapan 

A  : Durasi optimis 

M : Durasi kemingkinan 

B : Durasi pesimis
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BAB III 

METODOLOGI PENELITIAN 

 

Pada bab metodologi penelitian akan membahas semua aktivitas yang 

dilakukan untuk membuat perencanaan strategis SI/TI, dimana metodologi tersebut 

mengikuti metode Anita Cassidy. Penjelasan lebih lanjut mengenai empat fase 

Anita Cassidy akan dijelaskan pada Gambar 3.1. 

3.1 Tahap Awal 

3.1.1 Studi Literatur 

Dalam penelitian ini, tahap awal yang dilakukan adalah studi literatur, 

dimana studi literatur tersebut digunakan untuk mendukung pembuatan dokumen 

perencanaan strategis Sistem dan Teknologi Informasi (SI/TI). Beberapa sumber 

seperti jurnal dan buku yang berkaitan dengan perencanaan strategis SI/TI akan 

sangat membantu dalam proses pengerjaan, sepertihalnya mengenai analisis value 

chain, resource b  dan lain sebagainya. 

3.1.2 Pengumpulan Data 

Tahap selanjutnya adalah pengumpulan data melalui wawancara kepada 

pihak rumah sakit PHC Surabaya, pada tahap ini digunakan untuk mencari 

informasi sebanyak-banyaknya mengenai rumah sakit tersebut. Informasi tersebut 

dapat berupa visi dan misi, proses bisnis, aplikasi SI/TI yang digunakan saat ini, 

dan infrastruktur SI/TI.
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3.1.3 Identifikasi dan Analisis Masalah 

Dalam tahap ini bertujuan untuk mengetahui masalah yang terjadi di rumah 

sakit PHC, untuk melakukan identifikasi dan analisis masalah, penulis 

menggunakan referensi dari Anita Cassidy (2006). Dalam buku tersebut dijelaskan 

beberapa poin penting dari perencanaan strategis SI/TI yaitu: 

1.  

2.  

3.  

4.  

5.  

6.  

7. 

 

Kemudian setelah dilakukan identifikasi masalah, tahap selanjutnya adalah 

anilisis masalah, dimana dalam tahap ini bertujuan untuk menemukan pemecahan 

masalah tersebut. 

3.2 Tahap Visioning 

Tahap pertama dari proses perencanaan adalah fase visioning, fokus pada 

fase ini adalah untuk memperoleh pemahaman menyeluruh tentang situasi bisnis, 

arah, dan visi tentang bagaimana bisnis akan beroperasi di masa depan.  
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3.2.1 Initiate Project 

Pada tahap ini akan membahas mengenai kondisi perusahaan saat ini, dan 

memahami visi misi, ruang lingkup, serta peran dan tanggung jawab. Ada beberapa 

poin dalam tahap ini yang didapat dengan cara melakukan wawancara, yaitu: 

1.  

2.  

3.  

 

No Bagian Peran dan Tanggung Jawab 
   
   

 

3.2.2 Business Review 

Tahap ini akan membahas mengenai kondisi bisnis internal maupun 

eksternal perusahaan saat ini, dalam dokumen ini kondisi internal akan dianalisis 

mengguankan value chain, sedangkan kondisi eksternal perusahaan menggunakan 

. 

Adapun output yang di dapat dari tahap ini adalah dokumen business 

review, dimana di dalam dokumen tersebut akan berisi informasi mengenai tiga hal 

sebagai berikut. 

1. 
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No Aktivitas Bag. Terkait Keterangan 
    
    

 

2. 

 

 

Sumber 
Daya 

Aset 
Berwujud 

Aset tak 
Berwujud 

Kapabilitas 
Organisasional 

    
    

 

3. 
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3.2.3 Analyze Business 

Setelah dilakukan analisis internal dan eksternal perusahaan, proses 

selanjutnya adalah menganalisa kekuatan, kelemahan, peluang dan ancaman 

perusahaan, dimana analisa tersebut menggunakan SWOT. Setelah selesai akan 

dilakukan perhitungan EFAS-IFAS untuk mengetahui posisi kuadran perusahaan 

saat ini, posisi tersebut nantinya akan digunakan untuk menentukan grand startegy 

perusahaan. Kemudian tahap selanjutnya adalah membuat matriks SWOT, dimana 

dalam tahap ini akan menggabungkan SO, WO, ST, dan WT, yang nantinya akan 

menghasilkan strategi bisnis perusahaan. 

Setelah ditemukan strategi bisnis perusahaan, maka tahap berikutnya adalah 

menentukan sasaran dan ukuran yang kemudian akan dimappingkan  ke dalam 

empat perspektif, yaitu learning & growth, process, customer, dan financial . Dari 

sasaran nantinya juga akan menghasilkan inisiative strategy yang digunakan untuk 

menyusun tindakan dalam mengarahkan sumber daya untuk mewujudkan visi dan 
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misi perusahaan, selain itu inisiative strategy juga akan membantu dalam menyusun 

startegi SI/TI agar selaras dengan startegi bisnis. Proses selanjutnya adalah 

membuat critical success factor (CSF) dengan memperhatikan inisiative strategy. 

Adapun output yang di dapat dari tahap ini adalah dokumen analyze 

business, dimana di dalam dokumen tersebut akan berisi informasi mengenai enam 

output sebagai berukut: 

1. 

 

 

Faktor Strategi Internal 
/ Eksternal 

Bobot Rating B x R 

    
    
Total     

 

 

 

Faktor Jumlah 
  
  

 

2.  

 

 Strength Weakness 
Opportunity   

Threat   
 

3.  

4.  
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5.  

6.  

3.3 Tahap Analysis 

Setelah pemahaman tentang bisnis diketaui, tahap selanjutnya adalah proses 

perencanaan.  Tahap ini akan lebih berfokus untuk mengetahui kondisi lingkungan 

SI saat ini, menganalisis bagaimana memenuhi kebutuhan bisnis, dan 

mengembangkan rekomendasi. 

3.3.1 IS Review 

Pada tahap ini akan dilakukan identifikasi mengenai kondisi SI/TI 

perusahaan saat ini, mulai dari aplikasi yang digunakan saat ini, kondisi 

infrastruktur, dan organisasi SI. Dalam tahap ini juga akan dilakukan anilisis 

lingkungan internal dan eksternal SI/TI, dimana analisis lingkungan internal akan 

menggunakan resource base view, dan untuk analisa internal melihat trend 

teknologi saat ini. 

Adapun output yang di dapat dari tahap ini adalah dokumen IS Review, 

dimana di dalam dokumen tersebut akan berisi informasi mengenai lima hal sebagai 

berikut. 

1.  

2.  

 

No Jenis Infrastruktur Jumlah 
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3.  

4.  

5. 

 

 

Sumber Daya Aset 
Berwujud 

Aset tak 
Berwujud 

Kapabilitas 
Organisasional 

    
 

3.3.2 Analyze 

Setelah dilakukan analisis intenal dan eksternal selanjutnya adalah 

menganalisa kekuatan, kelemahan, peluang dan ancaman perusahaan, dimana 

analisa tersebut menggunakan SWOT, setelah itu dilakukan perhitungan EFAS-

IFAS untuk mengetahui posisi kuadran perusahaan saat ini, posisi tersebut nantinya 

akan digunakan untuk menentukan grand startegy perusahaan.  

Adapun output yang di dapat dari tahap ini adalah dokumen Analyze, 

dimana di dalam dokumen tersebut akan berisi informasi mengenai dua hal sebagai 

berikut. 

1. 

 

 

Faktor Strategi Internal 
/ Eksternal 

Bobot Rating B x R 

    
    
Total     
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Faktor Jumlah 
  
  

 

2.  

 

Internal 
Strength  
Weakness  
Eksternal 
Opportunity  
Threats  

 

3.3.3 Solution 

Kemudian tahap selanjutnya adalah membuat matriks SWOT, dimana 

dalam tahap ini akan menggabungkan SO, WO, ST, dan WT, yang akan 

menghasilkan strategi SI/TI perusahaan. 

Adapun output yang di dapat dari tahap ini adalah dokumen Solution, 

dimana di dalam dokumen tersebut akan berisi informasi mengenai dua hal sebagai 

berikut. 

1.  

 

 Strength Weakness 
Opportunity   
Threat   

 

2.  
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3.4 Tahap Direction 

Tahap selanjutnya adalah fase direction, dimana dalam tahap ini akan 

mengembangkan arah SI, mengidentifikasi tujuan SI di masa depan untuk 

memenuhi kebutuhan bisnis. Pada fase ini akan ditentukan arahan untuk SI di masa 

depan, fase ini merupakan fase yang paling penting karena menjadi fase yang 

menunjukkan arahan di masa depan yang sesuai dengan kebutuhan bisnis. 

3.4.1 IS Vision 

Tahap ini dilakukan untuk membangun dan mengembangkan divisi SI/TI 

seperti membuat visi dan misi SI/TI, kemudian memetakan tujuan strategi SI/TI 

dengan memperhatikan visi dan misi SI/TI yang telah dibuat sebelumnya. 

Adapun output yang di dapat dari tahap ini adalah dokumen IS Vision, 

dimana di dalam dokumen tersebut akan berisi informasi mengenai tiga hal sebagai 

berikut. 

1.  

2.  

3. 

 

 

Visi 
Misi 
Tujuan 
Nilai Dasar 
Keyakinan Dasar 
Financial  
Customer  
Process  
Learning & Growth  
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3.4.2 IS Plan 

Dalam tahap ini akan dilakukan penyusunan solusi SI/TI, dimana solusi 

SI/TI tersebut mengacu pada CSF yang sudah dibuat pada fase sebelumnya, karena 

dari CSF tersebut nantinya akan didapatkan IS need atau information and system 

requirement. Kemudian akan dideskripsikan secara lengkap mencakup keterangan, 

fungsi, serta fitur pada aplikasi SI/TI yang akan digunakan untuk mendukung 

kebutuhan bisnis perusahaan. 

Adapun output yang di dapat dari tahap ini adalah dokumen IS Plan, dimana 

di dalam dokumen tersebut akan berisi informasi mengenai dua hal sebagai berikut. 

1.  

 

Perspektif 
No Sasaran Stretegi 

SI/TI 
Measure CSF Target Bag. 

Terkait 
Solusi 
SI/TI 

        
        

 

 

3.4.3 Identify IS Project 

Dalam tahap ini akan dilakukan pengelompokan solusi SI/TI berdasarkan 

MC Farlan, setelah diketahui hasil pengelompokan nantinya akan dilakukan 

identifikasi biaya, pengembangan organisasi SI/TI dan pengemabangan 

infrastruktur SI/TI. 

Adapun output yang di dapat dari tahap ini adalah dokumen Identify IS 

Project, dimana di dalam dokumen tersebut akan berisi informasi mengenai tiga hal 

sebagai berikut. 
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1.  

 

No  Solusi SI/TI Fungsi  Keterangan 
    
    

 

2.  

 

Jenis 
Nama Qty Harga Satuan Harga 
    

 

3. 

 

 

No  Rencana SI/TI Pertannyaan   
  1 2 3 4 5 6 7 
         
         

 

 

Strategic High Potential 
  
Key Operational Support 

 

3.5 Tahap Recommendation 

Pada tahap ini akan menjelaskan dengan detail dan mendokumentasikan 

road map bagaimana langkah-langkah untuk mencapai tujuan yang diinginkan 
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perusahaan. Pada road map nantinya digunakan untuk memastikan bahwa 

perencanaan tersebut telah selesai dibuat dan dapat ditindaklanjuti. 

3.5.1 Road map 

Pada tahap ini sebelum membangun road map, akan dilakukan proses 

clustering berdasarkan kuadran strategic McFarlan yaitu, high potential, key 

operational, dan support, karena dengan melakukan clustering dapat digunakan 

untuk mengidentifikasi aplikasi yang sudah tidak lagi diperlukan, aplikasi yag 

kurang diekploitasi, dan aplikasi yang banyak mengkonsumsi sumber daya yang 

tidak sesui dengan nilai bisnis. Kemudian tahap selanjutnya dalah menentukan 

prioritas pengembangan SI/TI dari perkiraan waktu, risiko, biaya, dan proses bisnis 

utama. 

Adapun output yang di dapat dari tahap ini adalah dokumen Road map, 

dimana di dalam dokumen tersebut akan berisi informasi kondisi SI/TI yang 

sebelumnya, kondisi SI/TI yang akan datang, uraian pencapaian, sasaan, indikator 

pencapaian. 

 

1.  

 

Nama Proyek SI/TI Tahun 
 Minggu Minggu Minggu 
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2.  

 

No Risk 
Identificat-

ion 

Quality Rating Risk 
Exposure 

Risk 
Respo-

nse 
Risk 

Probabi-
lity 

Risk 
Impac

t 

Risk 
Score 

Risk 
Rang
-king 

        
        

 

3.5.2 Business Case 

Pada tahap ini akan dibuat rencana mengkomunikasikan hasil perencanaan 

startegis SI/TI yang telah dibuat, misalnya saja siapa saja yang harus mengetahui 

tentang perencanaan strategis SI/TI, informasi apa yag harus mereka ketahui, dan 

masih banyak lagi. 

Adapun output yang di dapat dari tahap ini adalah dokumen Business Case, 

dimana di dalam dokumen tersebut akan berisi informasi mengenai hasil 

perhitungan ROI, seperti pada Tabel 3.21. 

 

No Proyek SI/TI Perhitungan ROI 
    
    

 

3.5.3 Communication 

Pada tahap ini akan dilakukan diskusi dengan pihak perusahaan yaitu rumah 

sakit PHC, diskusi tersebut akan menjelaskna mengenai pengimplementasian 

proyek SI/TI, dan manfaat terhadap bisnis. 
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Adapun output yang di dapat dari tahap ini adalah dokumen 

Communication, dimana di dalam dokumen tersebut akan berisi informasi 

mengenai dua hal sebagai berikut. 

1.  

2.  

 

Communic-
ation Type 

Objective Mediu
m 

Frequen
cy 

Audien
ce 

Deliverab
le 

Form
at 

       
 

3.6 Tahap Akhir 

3.6.1 Hasil dan Pembahasan 

Pada tahap ini akan disusun dokumen perencanaan strategis SI/TI secara 

lengkap, dimana isi dari dokumen tersebut mencakup seluruh fase yang telah 

dilakukan sebelumnya: 

1.  

a.  

b.  

c.  

2.  

a.  

b.  

c.  

3.  

a.  
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b.  

c.  

4.  

a.  

b.  

c.  

3.6.2 Kesimpulan dan Saran 

Pada tahap ini nantinya akan berisi mengenai kesimpulan dan saran 

perencanaan strategis SI/TI berdasarkan Anita Cassidy, selain itu juga akan berisi 

mengenai saran untuk memperbaiki hasil perencanaan strategis yang telah dibuat.
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BAB IV 

ANALISIS DAN PEMBAHASAN 

 

Pada Bab ini akan membahas mengenai setiap tahapan yang telah dibuat 

dalam bab sebelumnya, yaitu bab metodologi penelitian yang disusun berdasarkan 

kerangka kerja Anita Cassidy. Penyusunan dokumen ini akan dimulai dari tahap 

awal yang didalamnya meliputi studi literatur, pengumpulan data, serta identifikasi 

dan analisis masalah, sampai pada tahap akhir yang didalamnya meliputi hasil dan 

pembahasan serta kesimpulan dan saran. 

4.1 Tahap Awal 

Pada tahap awal pengerjaan terdapat tiga aktivitas yang dilakukan yaitu 

studi literatur, pengumpulan data, serta identifikasi dan analisis masalah. Tiga 

aktivitas tersebut dilakukan sebagai dasar untuk menyusun perencanaan strategis 

SI/TI. 

4.1.1 Studi Literatur 

Studi literatur dalam tahap ini digunakan untuk mencari teori yang nantinya 

akan digunakan sebagai pendukung dalam menyelesaikan rumusan masalah, 

adapaun beberapa teori yang dipakai dalam dokumen ini adalah sebagai berikut. 

1. 

 

2. 
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3. 

 

4. 

 

5. 

 

6. 

 

7. 

 

8. 

 

4.1.2 Pengumpulan Data 

Pada aktivitas ini pengumpulan data dilakukan dengan dua cara yaitu, 

observasi dan wawancara, pengumpulan data dilakukan untuk menggali informasi 

yang berkaitan dengan RS PHC. 

1.  
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2.  

 

4.1.3 Identifikasi dan Analisis Masalah 

Berdasarkan hasil pencarian data yang telah dilakukan di RS PHC, 

ditemukan beberapa fakta yang dapat menimbulkan masalah kedepannya, beberapa 

fakta tersebut adalah sebagai berikut. 

1. 

 

2. 

 

3. 

 

4. 
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4.2 Tahap Visioning 

4.2.1 Initiate Project 

 

 

  

 1. Memberikan pelayanan kesehatan bermutu tinggi melalui 

peningkatan capaian standar mutu pelayanan dan 

keselamatan pasien 

2. Menerapkan budaya kerja yang berorientasi kepada 

kebutuhan dan harapan pelanggan 

3. Senantiasa menghasilkan kinerja produktifitas dan 

profitabilitas yang mendukung pengembangan usaha 

perusahaan 

4. Peningkatan pemanfaatan pendidikan dan penelitian untuk 

meningkatkan kemampuan pelayanan kesehatan. 

 

 

 

 

1.  

2.  

3.  

4.  

5.  

6.  

7.  

8.  
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Identifikasi ini dilakukan untuk mengetahui peran dan tanggung jawab 

setiap bagian yang ada di struktur organisasi RS PHC, hasil identifikasi pada 

tahap ini dapat dilihat pada dokumen Lampiran 2 Peran dan Tanggung Jawab 

RS PHC. 
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4.2.2 Business Review 

Setelah dilakukan initiate project, tahap selanjutnya akan dibahas mengenai 

business review, dimana didalamnya mencakup analisis internal dan eksternal 

bisnis perusahaan yang dijelaskan lebih lengkap sebagai berikut. 

A.  

 

Gambar 4.4 Analisis Value Chain RS PHC 

(Sumber: Porter, 1985) 
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Setelah dikelompokkan menjadi aktivitas utama dan pendukung, maka 

penjelasan lengkap mengenai aktivitas utama pada Gambar 4.4 dapat dilihat 

pada Tabel 4.3. 

 

 

  

 

   

 

 

a. 

 
b.  
c.  
d. 

 
e.  
f. 

 

 

 

 

 

a. 
 

b.  
c.  
d. 

 
e. 

 

 

 

 

 

a. 
 

b.  
c.  
d.  

 

 

 

 

a. 

 
b. 

 
c. 

 

 
 

 



65 
 

 
 

 

 

  

 

   

 

 

 

a. 
 

b.  
c. 

 
d.  

 

 

 

Selain itu terdapat pula aktivitas pendukung pada Gambar 4.4, 

penjelasan lebih lengkap mengenai aktivitas pendukung tersebut dapat dilihat 

pada Tabel 4.4 

 

 

 

 

  

 

 

 

Corporate 
Infrastruktur 
Keuangan  

a.  

b.  

c. 

 

d.  

  

Human 
Resource 
Management 
Kayawan 

a.  

b.  

c.  

d.  

  

Product and 
Technology 
Development 

a. 

 

 

 

Procurement 

a. 
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Keterangan mengenai aktivitas utama RS PHC mulai dari pengadaan 

barang hingga layanan non kesehatan berdasarkan Tabel 4.3, akan dijelaskan 

lebih lengkap pada Tabel 4.5  

Tabel 4.5 Keterangan Aktivitas Utama 
Proses Keterangan 

Pengadaan 
obat dan alat 
kesehatan 

a. 

 

b. 

 

c. 

 

d. 

 

e. 

 

f. 
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Proses Keterangan 

Pelayanan 
kesehatan 
pasien 

a. 

 

b. 

 

c. 

 

d. 

 

e. 
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Proses Keterangan 

Pemulangan 
atau rujukan 
pasien 

a. 

 

b. 

 

c. 

 

d. 

 

 



69 
 

 
 

 
Proses Keterangan 

Peningkatan 
pasar madura 

a. 

 

b. 

 

c. 

 

Peningkatan 
layanan 
pasien 

a. 

 

b. 

 

c. 
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Proses Keterangan 

 

d. 

 

 

Selain penjelasan lengkap mengenai apa yang dilakukan pada aktivitas 

utama, dijelaskan pula aktivitas pendukung yang dapat dilihat pada Tabel 4.6 

 

Proses Keterangan 
Firm 
infrastructure 

a. 

 

b. 
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Tabel 4.6 (Lanjutan) 
Proses Keterangan 
Firm 

infrastructure 
c. 

 

d. 

 

Human 
resource 
management 

a. 

 

b. 

 

c. 

 

d. 

 

e. 
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Tabel 4.6 (Lanjutan) 
Proses Keterangan 

 

f. 

 

Product and 
technology 
development 

 

Proses pemutakhiran dan pemeliharaan alat komunikasi dan 

alat kesehatan dilakukan oleh unit terkait, untuk proses 

pemeliharaan sendiri dilakukan setiap 6 bulan sekali, hal 

tersebut dilakukan untuk meminimalisir terjadinya kesalahan. 

procurement Dalam hal ini pengedaan dilakukan oleh setiap unit yang 

berkaitan, misalkan untuk pengadaan obat dilakukan oleh 

bagian pharmacy, dan untuk pengadaan alat kesehatan 

dilakukan bagian medical. 

 

B.  
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Aset  

Berwujud 

Aset Tak  

Berwujud 

Kapabilitas  

Organisasi 

a.  

b. 

 

a. 

 

b.  

c.  

d. 

 

e.  

a. 

 

b.  

c. 

 

 

 

1.  

a.  

Tabel 4.8 Fasilitas RS PHC 

Keterangan Detail 

Fasilitas 

rawat inap 

Presidential suite : 5 

SVVIP : 2 

VVIP : 5 

VIP A : 8 , VIP B : 2 

Isolasi : 5 

Superior A : 38, Superior B : 18, Superior C : 11 

Standard : 8 

Kelas I : 28, Kelas II : 29, Kelas III : 30 

Ruang bayi : 10 

Polysomno 1 

ICU : 16 
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Tabel 4.8 (Lanjutan) 

Keterangan Detail 

Fasilitas 

pelayanan 

medik 

Pelayanan medik dasar : klinik umum, gigi, ibu dan anak 

Pelayanan gawat darurat 

Pelayanan penunjang : klinik check up dan gizi 

Pelayanan spesialis dasar : penyakit dalam, kebidanan dan 

kandungan, anak, bedah umum 

Pelayanan spesialis penunjang : anastesiologi, radiologi, 

rehabilitasi medis, patologi klinik, gizi klinik 

Pelayanan sub spesialis : jantung, paru, syaraf, jiwa, mata, 

THT, psikologi, kulit dan kelamin, konservasi gigi, 

orthodonita 

Fasilitas 

penunjang 

medik 

Pelayanan penunjang klinik : perawatan intensif, hemodialisa, 

darah, gizi, farmasi, sterilisasi instrumen 

Fasilitas 

umum 

Pelayanan penunjang non klinik : rekam medik, laundry, jasa 

boga, teknik dan pemeliharaan fasilitas, pengelolaan limbah, 

gudang, ambulance, komunikasi, pemulasaraan jenazah, 

pemadam kebakaran 

 

b.  

Tabel 4.9 Sumber Daya Manusia RS PHC 
Keterangan Bagian Jumlah 

Medical 

Emergency room 

257 

Ambulance & mortuary unit 
Outpatient unit 
Clinic nutrition, hemodialysis, medical 
rehabilitation 
Operating room, cardiovaskular 
intervention, diagram 
Pharmacy, CSSD 
Medical record 
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Tabel 4.9 (Lanjutan) 
Keterangan Bagian Jumlah 

Medical support 

Radiology unit 

46 
 

MCU, hospital OHS provider & 
homcare 
Laboratory, mocrobiology, blood 
service 

Inpatient 

Berlian hospitalization service 

175 

Emerald hospitalization service 
Ruby hospitalization service 
Safir hospitalization service 
Pyrus hospitalization service 
ICU 
Intan hospitalization service 
Zamrud hospitalization service 
Mirah hospitalization service 
Mutiara hospitalization service 

Pharmacy & CSSD 
Supply & pharmacy production 

78 Pharmacy, clinic pharmacy & risk 
management 

Hospital 
administration 

Finance & administration 31 
Medical record 
Casemix 

Customer care 
Customer & information service 

38 
admission 

Procurement & 
logistic 

Procurement 11 
 logistic 

Finance 
Accountig  

16 
Treasury 

Sales & marketing 
Sales 

9 
Marketing  

Human capital 
HC planning & wellbeing 

19 
HC development & commercial training 

Pelayanan café dan 
EDR 

Pelayanan café pisang 

48 

Pelayanan café pisang graha & berlian 
Pelayanan kalimas catering 
Pelayanan catering sehat 

 
Pelayanan cake shop 
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2.  

a.  

 

b.  

 

c.  
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d.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

e.  
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3.  

a.  

 

b.  

 

c.  
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C.  

 

 

 

(Sumber : Porter, 1985) 
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1.  

 

2.  
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Kelas A Kelas B Kelas C  Kelas D 

1. 

 

2. 

 

3. 

 

1.  

2. 

 

3. 

 

4.  

5. 

 

6. 

 

7. 

 

8. 

 

9. 

 

10.  

11. 

 

12. 

 

13. 

 

1. 

 

2.  

3.  

4. 

 

5.  

6. 

 

7. 

 

8. 

 

9.  

10. 

 

11. 

 

12.  

13. 

 

14.  

15. 

 

16.  

17. 

 

18.  

1. 

 

2. 

 

3. 

 

4. 

 

5. 

 

6. 

 

7. 

 

8. 
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Tabel 4.10 (Lanjutan) 

Kelas A Kelas B Kelas C  Kelas D 

 14. 

 

15. 

 

16.  

17. 

 

19. 

 

20.  

21. 

 

22. 

 

23.  

RS Muji 

Rahayu  

RS Bunda 

Keterangan : 

  

  

  

 

  

  

(Sumber : http://sirs.yankes.kemkes.go.id) 

 

Setelah dijelaskan secara rinci mengenai rumah sakit Ttipe A, B, C C, D, 

maka dapat dilihat dari Tabel 4.11 bahwa RS PHC memiliki 2 pesaing rumah sakit 

kelas B, 4 pesaing rumah sakit kelas C, dan 2 pesaing rumah sakit kelas D, dimana 

rumah sakit tersebut adalah rumah sakit yang lokasinya dekat RS PHC. 
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Wilayah  Kelas B Kelas C  Kelas D 

Surabaya 

Utara 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Surabaya 

pusat 

RS Adi Husada 

Undaan (6.4 km) 

RS Umum Adi Husada 

kapasari (5.6 km) 

 

Surabaya 

Timur 

RS. Umum 

Daerah dr. 

Mohamad 

Soewandhie (6 

km) 

  

 

3.  
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4.  

a.  
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No Puskesmas Surabaya Utara Tipe Puskesmas 

1 Puskesmas bulak banteng - 

2 Puskesmas dupak Rawat inap - persalinan 

3 Puskesmas kenjeran Rawat jalan 

4 Puskesmas keputih Rawat jalan 

5 Puskesmas krembangan selatan Rawat inap  persalinan 

6 Puskesmas menur - 

7 Puskesmas morokrembangan Rawat jalan 

8 Puskesmas perak timur Rawat jalan 

9 Puskesmas sidotopo wetan Rawat jalan 

10 Puskesmas tambak wedi Rawat jalan 

11 Puskesmas tanah kali kedinding Rawat jalan 

 

Terdapat 11 puskesmas yang berlokasi di Surabaya Utara, 2 

puskesmas dapat melayani rawat inap dengan layanan yang cukup memadai 

seperti yang dijelaskan pada Tabel 4.13, dimana hal tersebut dapat menjadi 

ancaman bagi RS PHC. 

 

Puskesmas Layanan 

Puskesmas 

dupak 

Poli umum, poli gigi, poli KIA/ KB, laboratorium, 

apotek, poli gizi, unit sanitasi, spesialis anak, rawat inap 

umum dan bersalin, serta puskesmas keliling 

Puskesmas 

krembangan 

selatan 

Bidan, dokter, klinik, rumah sakit bersalin dan umum, 

rumah sakit khusus mata, dokter spesialis, laboratorium, 

dan balai pengobatan 
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b.  

 

  

  

  

Namun ada sisi negatif dari pengobatan alternatif, dimana belum ada 

standar pemerintah yang mengatur pengobatan alternatif, selain itu juga 

diagnosa yang belum didukung oleh fasilitas medis. 

5.  

 

 

 



87 
 

 
 

 

Kelompok 
Tahun 

Total 
2016 2017 

BPJS 9796 7319 17115 

Kredit 2739 1533 4272 

Tunai 19777 25182 44959 

Total 32312 34034 66346 
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D.  

 

1.  

 

 

No Variabel Dimensi Keterangan 

1 

Produk 

ditinjau 

dari 

inbound 

logistic 

 

Teknologi 

alat 

kesehatan 

Penggunaan teknologi alat kesehatan terbaru 

seperti MRI 1.5 Tesla untuk diagnosa mendis 

yang lebih akurat 

 Penggunaan alat USG 4D (4 Dimensi) yang 

mempunyai kelebihan melihat extremitas, 

janin, dan maslaah pembulu darah 

 Penggunaan alat CT Scan (Computed 

Temography Scanner) untuk menghasilkan 

gambar organi tubuh dalam secara melintang 

Obat  Penggunaan obat sesuai dengan standar yang 

ditetapkan menteri kesehatan  
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Tabel 4.15 (Lanjutan) 

No Variabel Dimensi Keterangan 

2 

Layanan 

ditinjau 

dari 

operation 

dan 

outbound 

logistic 

 

Layanan 

kesehatan 

Sebanyak 16 layanan di RS PHC telah 

terakreditasi 

Sumber 

daya 

manusia 

(SDM) 

Memiliki SDM yang berkompeten di setiap 

bidangnya karena sering dilakukan pelatihan 

SDM. 

Pendaftaran 

pasien 

rawat jalan 

dan rawat 

inap 

Pasien bisa memilih jalur pendaftaran baik 

melalui online (aplikasi RS PHC), atau onsite 

(datang langsung) 

Rawat inap Terdapat fasilitas rawat inap khusus/VVIP 

(president suite, suite, deluxe, superior) 

Fasilitas 

kesehatan 

dan non 

kesehatan 

Memiliki beberapa kelas rawat inap yang 

berbeda sesuai dengan kebutuhan pasien 

(president suite, SVVIP, VVIP, VIP, Isolasi, 

Superior, Standar, ruang bayi, Polysomno, 

dan ICU) 

 Memiliki fasilitas ppenunjang yang cukup 

lengkap (hemodialisa, darah, gizi, farmasi, 

dan strerilisasi instrumen) 

 Memiliki fasilitas non medik yang dapat 

membantu keluarga pasien (laundry, jasa 

boga, ambulance, pemulsaraan jennazah, dan 

pemadam kebakaran) 

3 
Marketing 

and sales 

Bakti sosial 

dan 

penyuluhan 

kesehatan 

Acara ini diselenggarakan untuk 

menunjukkan kepada masyarakat sekitar 

tentang pentingnya kesehatan  

Sosial Memiliki beberapa sosial media untuk 
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Tabel 4.15 (Lanjutan) 

No Variabel Dimensi Keterangan 

media menyebarluaskan informasi (facebook, 

instagram, website, youtube) 

4 Service 

Layanan on 

call dan 

home care 

Layanan ini memungkinkan rumah sakit 

untuk mengatur janji temu antara dokter 

dengan pasien di rumah sakit atau dokter 

datang langsung ke rumah pasien 

Layanan 

pengurusan 

akomodasi 

dan antar 

jemput 

Layanan ini memungkinkan rumah sakit 

untuk mengatur transportasi pasien maupun 

keluarga, baik itu transportasi kereta, 

pesawat, dll. Serta melakukan anta jemput 

dengan kendaraan ambulance menyesuakan 

kondisi 

Layanan 

Surabaya 

tourism 

Memungkinkan pihak rumah sakit untuk 

memberikan berbagai layanan wisata di 

wilayah Surabaya dan sekitarnya bagi 

keluarga pasien 

Layanan 

jasa boga 

Layanan yang diberikan rumah sakit untuk 

kenyamanan pasien maupun keluarga dalam 

bentuk café atau yang berhubungan dengan 

makanan 

 

2.  
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No Variabel Dimensi Keterangan 

1 

Produk 

ditinjau 

dari 

inbound 

logistic 

Lelang 

supplier 

Sulitnya mencari supplier yang ketersediaan 

barangnya terjamin, dan penggiriman barang 

yang tepat waktu 

Pembelian  

obat dan alat 

kesehatan 

Seringkali barang yang diterima dari supplier 

tidak sesuai dengan harapan, selain itu 

pengiriman yang tidak tepat waktu 

Manajemen 

stok 

Manajemen stok yang kurang optimal karena 

kelalaian dalam proses pencatatan, dan 

kebiasaan meminjam stok dari unit lain 

2 

Layanan 

ditinjau 

dari 

operation 

dan 

outbound 

logistic 

 

Pendaftaran 

pasien 

Adanya kemungkinan pasien tidak mendapat 

kuota konsultasi dokter jika pendaftaran 

dilakukan dengan datang langsung ke rumah 

sakit (tidak melalui online)  

Teknologi 

alat 

kesehatan 

RS PHC masih menggunakan MRI 1.5 Tesla 

yang dinilai kurang nyaman bagi pasien, 

lantaran ukuran diameter yang kecil 

Pembayaran Karena lokasi pembayaran tunai, klinik dan 

farmasi yang terpencar mengakibatkan 

beberapa pasien langsung pulang dan tidak 

mendapatkan obat 

 Jika pihak asuransi belum bekerjasama 

dengan rumah sakit maka proses verifikasi 

terhambat, sehingga pelayanan kesehatan 

terhambat 

3 

Marketing 

and sales 

 

Informasi 

layanan non 

kesehatan 

Kurangnya informasi mengenai layanan 

unggulan non kesehatan di RS PHC 

(Surabaya tourism) 
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Tabel 4.16 (Lanjutan) 

No Variabel Dimensi Keterangan 

 

4 

 

Service  

Layanan 

home care 

Layanan ini terkendala oleh jarak tempuh 

dokter ke rumah pasien yang dibatasi 

 

3.  

 

 

No Variabel Dimensi Keterangan 

1 

Pelayanan 

kesehatan 

Bekerjasam 

dengan PT. 

PCN 

Kerjasama tersebut dilakukan untuk 

menangani jasa boga bagi rumah sakit 

Reputasi  Memiliki reputasi baik di mata masyarakat, 

terbukti dengan dirahnya prestasi lulus 

akreditasi tingkat  

2 

Fasilitas  Makanan  Makanan pasien diolah sesuai dengan 

standar mutu keamanan pangan 

international HACCP 

Laboratorium  Pemerikasaan laboratorium melalui ISO 

9001-2008 
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Tabel 4.17 (Lanjutan) 

No Variabel Dimensi Keterangan 

3 Konsumen  

Kesadaran 

masyarakat 

Terbukti dengan antusiasme warga saat 

mengikuti bakti sosial rumah sakit terapung, 

sekitar 250 warga dan di hari pertama sudah 

menangani 17  operasi 

Konsumen  Karena RS PHC cukup dekat dengan 

madura, sehingga masyarakat dari madura 

dan sekitarnya memilih pelayanan kesehatan 

dari RS PHC 

Kepuasan 

pelanggan 

Menurut data dari website RS PHC kepuasan 

pelanggan mencapai lebih dari 90% baik dari 

segi layanan rawat jalan, rawat inap, farmasi. 

Peningkatan 

jumlah 

konsumen 

umum 

Menurut data jumlah pelanggan yang 

menggunakan layanan di RS PHC 

mengalami peningkatan dari 19777 naik 

menjadi 25182 konsumen 

4 

 

Pesaing  

 

Rumah sakit 

kelas B 

Terdapat 1 rumah sakit kelas B di Surabaya 

Utara, yaitu RS PHC itu sendiri 

Puskesmas  Terdapat dua puskesmas di Surabaya Utara 

yang dapat melayani rawat inap dan bersalin 

Pengobatan 

alternatif 

Tidak ada standar dan peraturan pemerintah 

yang mengatur mengenai pengobatan 

alternatif, serta tidak ditunjang dengan 

fasilitas medis 

 

4.  
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No Variabel Dimensi Keterangan 

1 Pesaing  

Rencana 

pemkot 

Surabaya 

Pemerintah kota (pemkot) Surabaya 

berencana membangun rumah sakit baru di 

wilayah Surabaya 

Rumah sakit 

dekat  dengan 

RS PHC 

Terdapat beberapa rumah sakit yang 

lokasinya tidak jauh dari RS PHC serta 

memiliki layanan yang hampir sama. 

Puskesmas Banyak pukesmas kecil yang berdiri di 

sekitar RS PHC 

Pengobatan 

alternatif 

Pengobatan alternatif yang kian menjamur 

(pemijatan, herbal, bekam, akupuntur, dan 

lain sebagainya) 

Teknologi 

alat 

kesehatan 

RS Premier Surabaya sudah menggunakan 

teknologi seri terbaru yaitu MRI 3 Tesla 

 Sudah banyak rumah sakit di Surabaya yang 

menggunakan USG 4D (RS. Adi Husada 

Undaan, RSIA kendangsari, RSIA Putri 

Surabaya. RS Husada Utama Surabaya) 

2 
Pemasok  Ketepatan 

waktu 

Pemasok seringkali terlambat dalam 

mengirmkan barang 

 
 Kualitas 

barang 

Kualitas barang dari supplier tidak sesuai 

harapan 
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Tabel 4.18 (Lanjutan) 

No Variabel Dimensi Keterangan 

3 

Pasien  Peraturan 

mengenai 

rujukan 

pasien BPJS 

Dalam peraturan ini pasien BPJS harus 

terlebih dahulu melalui faskes I sebelum di 

rujuk ke rumah sakit 

Peraturan 

baru 

mengenai 

rujukan 

online 

Dalam peraturan ini sistem akan 

memilihkan tujuan rujukan sesuai dengan 

kondisi pasien BPJS 

 

4.2.3 Analyze Business 

Berdasarkan hasil identifikasi internal dan eksternal bisnis, maka tahap selanjutnya 

melakukan analisa terhadap tiap faktor tersebut, mulai dari melakukan perhitungan 

sampai membuat startegi bisnis. 

 

A.  
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Faktor Kondisi Internal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

No Strength (Kekuatan) 

1 Teknologi alat 

kesehatan 

Penggunaan teknologi alat 
kesehatan terbaru seperti 
MRI 1.5 Tesla untuk 
diagnosa mendis yang lebih 
akurat 

0.04 3 0.12 

2  Penggunaan alat USG 4D (4 
Dimensi) yang mempunyai 
kelebihan melihat extremitas, 
janin, dan maslaah pembulu 
darah 

0.05 4 0.2 

3  Penggunaan alat CT Scan 
(Computed Temography 
Scanner) untuk menghasilkan 
gambar organi tubuh dalam 
secara melintang 

0.04 3 0.12 

4 Obat  Penggunaan obat sesuai 
dengan standar yang 
ditetapkan menteri kesehatan  

0.05 4 0.2 

5 Layanan 

kesehatan 

Sebanyak 16 layanan di RS 
PHC telah terakreditasi 0.05 4 0.2 

6  Memiliki SDM yang 
berkompeten di setiap 
bidangnya karena sering 
dilakukan pelatihan SDM. 

0.05 4 0.2 

7 pendaftaran 

pasien rawat 

jalan dan rawat 

inap 

Pasien bisa memilih jalur 
pendaftaran baik melalui 
online (aplikasi RS PHC), 
atau onsite (datang langsung) 

0.05 4 0.2 

8  Terdapat fasilitas rawat inap 
khusus/VVIP (president 
suite, suite, deluxe, superior) 

0.04 4 0.16 
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Tabel 4.19 (Lanjutan) 

Faktor Kondisi Internal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

9 Fasilitas 

kesehatan dan 

non kesehatan 

Memiliki beberapa kelas 
rawat inap yang berbeda 
sesuai dengan kebutuhan 
pasien (president suite, 
SVVIP, VVIP, VIP, Isolasi, 
Superior, Standar, ruang 
bayi, Polysomno, dan ICU) 

0.02 3 0.06 

10  Memiliki fasilitas 
ppenunjang yang cukup 
lengkap (hemodialisa, darah, 
gizi, farmasi, dan strerilisasi 
instrumen) 

0.02 3 0.06 

11  Memiliki fasilitas non medik 
yang dapat membantu 
keluarga pasien (laundry,  
jasa boga, ambulance, 
pemulsaraan jennazah, dan 
pemadam kebakaran) 

0.03 3 0.09 

12 Bakti sosial 

dan 

penyuluhan 

kesehatan 

Acara ini diselenggarakan 
untuk menunjukkan kepada 
masyarakat sekitar tentang 
pentingnya kesehatan  

0.04 4 0.16 

13 Sosial media Memiliki beberapa sosial 
media untuk 
menyebarluaskan informasi 
(facebook, instagram, 
website, youtube) 

0.03 3 0.09 

14 Layanan on 

call dan home 

care 

Layanan ini memungkinkan 
rumah sakit untuk mengatur 
janji temu antara dokter 
dengan pasien di rumah sakit 
atau dokter datang langsung 
ke rumah pasien 

0.04 4 0.16 

15 Layanan 

pengurusan 

akomodasi dan 

antar jemput 

Layanan ini memungkinkan 
rumah sakit untuk mengatur 
transportasi pasien maupun 
keluarga, baik itu transportasi 
kereta, pesawat, dll. Serta 
melakukan anta jemput 
dengan kendaraan ambulance 
menyesuakan kondisi 

0.03 3 0.09 
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Tabel 4.19 (Lanjutan) 

Faktor Kondisi Internal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

16 Layanan 

Surabaya 

tourism 

Memungkinkan pihak rumah 
sakit untuk memberikan 
berbagai layanan wisata di 
wilayah Surabaya dan 
sekitarnya bagi keluarga 
pasien 

0.03 4 0.12 

17 Layanan jasa 

boga 

Layanan yang diberikan 
rumah sakit untuk 
kenyamanan pasien maupun 
keluarga dalam bentuk café 
atau yang berhubungan 
dengan makanan 

0.02 3 0.06 

Hasil penilaian dari sisi kekuatan                                    2.29  
No Weaknes (Kelemahan) 

1 Lelang 

supplier 

Sulitnya mencari supplier 
yang ketersediaan barangnya 
terjamin, dan penggiriman 
barang yang tepat waktu 

0.05 1 0.05 

2 Pembelian obat 

dan alat 

kesehatan 

Seringkali barang yang 
diterima dari supplier tidak 
sesuai dengan harapan, selain 
itu pengiriman yang tidak 
tepat waktu 

0.05 1 0.05 

3 Manajemen 

stok 

Manajemen stok yang kurang 
optimal karena kelalaian 
dalam proses pencatatan, dan 
kebiasaan meminjam stok 
dari unit lain 

0.05 1 0.05 

4 Pendaftaran 

pasien 

Adanya kemungkinan pasien 
tidak mendapat kuota 
konsultasi dokter jika 
pendaftaran dilakukan 
dengan datang langsung ke 
rumah sakit (tidak melalui 
online)  

0.04 2 0.08 

5 Teknnologi 

alat kesehatan 

RS PHC masih menggunakan 
MRI 1.5 Tesla yang dinilai 
kurang nyaman bagi pasien, 
lantaran ukuran diameter 
yang kecil 

0.04 1 0.04 

6 Pembayaran  Karena lokasi pembayaran 
tunai, klinik dan farmasi yang 
terpencar mengakibatkan 

0.04 1 0.04 
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Tabel 4.19 (Lanjutan) 

Faktor Kondisi Internal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

beberapa pasien langsung 
pulang dan tidak 
mendapatkan obat 

7  Jika pihak asuransi belum 
bekerjasama dengan rumah 
sakit maka proses verifikasi 
terhambat, sehingga 
pelayanan kesehatan 
terhambat 

0.04 1 0.04 

8 Informasi 

layanan non 

kesehatan 

Kurangnya informasi 
mengenai layanan unggulan 
non kesehatan di RS PHC 
(Surabaya tourism) 

0.03 2 0.06 

9 Layanan home 

care 

Layanan ini terkendala oleh 
jarak tempuh dokter ke rumah 
pasien yang dibatasi 

0.03 2 0.06 

Hasil penilaian dari sisi kelemahan                                  0.47        
Total 1   

 

 

Faktor Kondisi Eksternal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

No Opportunity (Peluang) 

1 Bekerjasama 
dengan PT 
PCN (Prima 
Citra 
Ntutrindo) 

Kerjasama tersebut dilakukan 
untuk menangani jasa boga 
bagi rumah sakit 0.06 4 0.24 

2 Reputasi  Memiliki reputasi baik di 
mata masyarakat, terbukti 
dengan dirahnya prestasi 
lulus akreditasi tingkat 

 

0.06 4 0.24 
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Tabel 4.20 (Lanjutan) 

Faktor Kondisi Eksternal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

3 Makanan  Makanan pasien diolah sesuai 
dengan standar mutu 
keamanan pangan 
international HACCP 

0.06 4 0.24 

4 Laboratorium  Pemerikasaan laboratorium 
melalui ISO 9001-2008 

0.06 4 0.24 

5 Kesadaran 
masyarakat  

Terbukti dengan antusiasme 
warga saat mengikuti bakti 
sosial rumah sakit terapung, 
yaitu sekitar 250 warga dan di 
hari pertama sudah 
menangani 17  operasi 

0.05 4 0.2 

6 Konsumen  Karena RS PHC adalah 
rumah sakit yang cukup dekat 
dengan madura, sehingga 
masyarakat dari madura dan 
sekitarnya memilih 
pelayanan kesehatan dari RS 
PHC 

0.05 4 0.2 

7 Kepuasan 
pelanggan  

Menurut data dari website RS 
PHC kepuasan pelanggan 
mencapai lebih dari 90% baik 
dari segi layanan rawat jalan, 
rawat inap, farmasi, dll 

0.04 4 0.16 

8 Peningkatan 
jumlah 
konsumen 

Menurut data jumlah 
pelanggan yang 
menggunakan layanan di RS 
PHC mengalami peningkatan 
dari 19777 naik menjadi 
25182 konsumen 

0.04 4 0.16 

9 Rumah sakit 
kelas B 

Terdapat 1 rumah sakit kelas 
B di Surabaya Utara, yaitu RS 
PHC itu sendiri 

0.04 2 0.08 

10 Puskesmas  Terdapat dua puskesmas di 
Surabaya Utara yang dapat 
melayani rawat inap dan 
bersalin 

0.03 2 0.06 

11 Pengobatan 
alternatif 

Tidak ada standar dan 
peraturan pemerintah yang 
mengatur mengenai 
pengobatan alternatif, serta 
tidak ditunjang dengan 
fasilitas medis 

0.03 2 0.06 
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Tabel 4.20 (Lanjutan) 

Faktor Kondisi Eksternal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

Hasil penilaian dari sisi peluang                                        1.88                                     
No Threat (Ancaman) 

1 
Rumah sakit 
baru di sekitar 
RS PHC 

Pemerintah kota (pemkot) 
Surabaya berencana 
membangun rumah sakit baru 
di wilayah Surabaya 

0.05 3 0.15 

2 
Rumah sakit 
kelas B yang 
dekat dengan 
RS PHC 

Terdapat beberapa rumah 
sakit yang lokasinya tidak 
jauh dari RS PHC serta 
memiliki layanan yang 
hampir sama. 

0.05 3 0.15 

3 
Puskesmas  

Banyak pukesmas kecil yang 
berdiri di sekitar RS PHC 

0.05 3 0.15 

4 
Pengobatan 
alternatif 

Pengobatan alternatif yang 
kian menjamur (pemijatan, 
herbal, bekam, akupuntur, 
dan lain sebagainya) 

0.04 2 0.08 

5 
Teknologi alat 
kesehatan 

RS Premier Surabaya sudah 
menggunakan teknologi seri 
terbaru yaitu MRI 3 Tesla 

0.04 3 0.12 

6 

 

Sudah banyak rumah sakit di 
Surabaya yang menggunakan 
USG 4D (RS. Adi Husada 
Undaan, RSIA kendangsari, 
RSIA Putri Surabaya. RS 
Husada Utama Surabaya) 

0.05 3 0.15 

7 Ketepatan 
waktu 

Pemasok seringkali terlambat 
dalam mengirmkan barang 

0.06 4 0.24 

8 Kualitas 
barang 

Kualitas barang dari supplier 
tidak sesuai harapan 

0.06 4 0.24 

9 
Peraturan 
mengenai 
pasien BPJS 

Dalam peraturan ini pasien 
BPJS harus terlebih dahulu 
melalui faskes I sebelum di 
rujuk ke rumah sakit 

0.04 3 0.12 

10 
Peraturan 
mengenai 
rujukan online 

Dalam peraturan ini sistem 
akan memilihkan tujuan 
rujukan sesuai dengan 
kondisi pasien BPJS 

0.04 3 0.12 

Hasil penilaian dari sisi ancaman                                    1.52  
Total 1   
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Setelah dilakukan perhitungan, terdapat beberapa faktor internal dan 

eksternal yang memiliki peran penting bagi perusahaan. Untuk faktor internal 

kekuatan ditentukan berdasarkan bobot dan rating yang paling tinggi, untuk 

kelemahan ditentukan berdasarkan bobot yang tertinggi dengan rating terendah. 

Untuk faktor eksternal baik itu peluang maupun ancaman ditentukan berdasarkan 

bobot dan rating tertinggi. Daftar dari setiap faktor internal dan eksternal yang telah 

dipilih dapat dilihat pada Tabel 4.21. 

 

SWOT Dimensi Keterangan 

Teknologi alat 

kesehatan 

Penggunaan alat USG 4D (4 Dimensi) yang 
mempunyai kelebihan melihat extremitas, janin, 
dan maslaah pembulu darah 

Obat  Penggunaan obat sesuai dengan standar yang 
ditetapkan menteri kesehatan  

Layanan 

kesehatan 

Sebanyak 16 layanan di RS PHC telah 
terakreditasi 

Sumber daya 

manusia (SDM) 

Memiliki SDM yang berkompeten di setiap 
bidangnya karena sering dilakukan pelatihan 
SDM. 

Rawat inap Terdapat fasilitas rawat inap khusus/VVIP 
(president suite, suite, deluxe, superior) 

Bakti sosial dan 

penyuluhan 

kesehatan 

Acara ini diselenggarakan untuk menunjukkan 
kepada masyarakat sekitar tentang pentingnya 
kesehatan  

Layanan on call 

dan home care 

Layanan ini memungkinkan rumah sakit untuk 
mengatur janji temu antara dokter dengan pasien 
di rumah sakit atau dokter datang langsung ke 
rumah pasien 

Lelang supplier Sulitnya mencari supplier yang ketersediaan 
barangnya terjamin, dan penggiriman barang 
yang tepat waktu 

Pembelian obat 

dan alat kesehatan 

Seringkali barang yang diterima dari supplier 
tidak sesuai dengan harapan, selain itu pengiriman 
yang tidak tepat waktu 
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Tabel 4.21 (Lanjutan) 

SWOT Dimensi Keterangan 

Manajemen stok Manajemen stok yang kurang optimal karena 
kelalaian dalam proses pencatatan, dan kebiasaan 
meminjam stok dari unit lain 

Pembayaran tunai Karena lokasi pembayaran tunai, klinik dan 
farmasi yang terpencar mengakibatkan beberapa 
pasien langsung pulang dan tidak mendapatkan 
obat 

Pembayaran 

kredit 

Jika pihak asuransi belum bekerjasama dengan 
rumah sakit maka proses verifikasi terhambat, 
sehingga pelayanan kesehatan terhambat 

Teknologi alat 

kesehatan 

RS PHC masih menggunakan MRI 1.5 Tesla yang 
dinilai kurang nyaman bagi pasien, lantaran 
ukuran diameter yang kecil 

Bekerjasama 
dengan PT PCN 
(Prima Citra 
Nutrindo) 

Kerjasama tersebut dilakukan untuk menangani 
jasa boga bagi rumah sakit 

Reputasi  Memiliki reputasi baik di mata masyarakat, 
terbukti dengan dirahnya prestasi lulus akreditasi 

 
 

Kesadaran 
masyarakat 

Terbukti dengan antusiasme warga saat mengikuti 
bakti sosial rumah sakit terapung, yaitu sekitar 
250 warga dan di hari pertama sudah menangani 
17  operasi 
 

Konsumen  Karena RS PHC adalah rumah sakit yang cukup 
dekat dengan madura, sehingga masyarakat dari 
madura dan sekitarnya memilih pelayanan 
kesehatan dari RS PHC 
 

Kepuasan 
pelanggan 

Menurut data dari website RS PHC kepuasan 
pelanggan mencapai lebih dari 90% baik dari segi 
layanan rawat jalan, rawat inap, farmasi, dan lain 
sebagainya 

Peningkatan 
jumlah pelanggan  

Menurut data jumlah pelanggan yang 
menggunakan layanan di RS PHC mengalami 
peningkatan dari 19777 naik menjadi 25182 
konsumen 

Makanan Makanan pasien diolah sesuai dengan standar 
mutu keamanan pangan international HACCP 

laboratorium Pemerikasaan laboratorium melalui ISO 9001-
2008 
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Tabel 4.21 (Lanjutan) 

SWOT Dimensi Keterangan 

Rencana pemkot 
Surabaya 

Pemerintah kota (pemkot) Surabaya berencana 
membangun rumah sakit baru di wilayah 
Surabaya 

Rumah sakit kelas 

dekat dengan RS 
PHC 

Terdapat beberapa rumah sakit yang lokasinya 
tidak jauh dari RS PHC serta memiliki layanan 
yang hampir sama. 

Puskesmas  
Banyak pukesmas kecil yang berdiri di sekitar RS 
PHC 

Ketepatan waktu 
Pemasok seringkali terlambat dalam mengirmkan 
barang 

Kualitas barang  Kualitas barang dari supplier tidak sesuai harapan 
Peraturan 
menganai rujukan 
pasien BPJS 

Dalam peraturan ini pasien BPJS harus terlebih 
dahulu melalui faskes I sebelum di rujuk ke rumah 
sakit 

Peraturan baru 
mengenai rujukan 
online 

Dalam peraturan ini sistem akan memilihkan 
tujuan rujukan sesuai dengan kondisi pasien 
BPJS 

Teknologi alat 
kesehatan 

RS Premier Surabaya sudah menggunakan 
teknologi seri terbaru yaitu MRI 3 Tesla 

 

B.  
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Faktor Kondisi Internal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

No Strength (Kekuatan) 

1 Teknologi alat 

kesehatan 

Penggunaan alat USG 4D (4 
Dimensi) yang mempunyai 
kelebihan melihat 
extremitas, janin, dan 
maslaah pembulu darah 

0.09 4 0.36 

2 Obat  Penggunaan obat sesuai 
dengan standar yang 
ditetapkan menteri 
kesehatan  

0.09 4 0.36 

3 Layanan 

kesehatan 

Sebanyak 16 layanan di RS 
PHC telah terakreditasi 0.09 4 0.36 

4 Sumber daya 

manusia (SDM) 

Memiliki SDM yang 
berkompeten di setiap 
bidangnya karena sering 
dilakukan pelatihan SDM. 

0.09 4 0.36 

5 Rawat inap Terdapat fasilitas rawat inap 
khusus/VVIP (president 
suite, suite, deluxe, 
superior) 

0.06 3 0.18 

6 Bakti sosial dan 

penyuluhan 

kesehatan 

Acara ini diselenggarakan 
untuk menunjukkan kepada 
masyarakat sekitar tentang 
pentingnya kesehatan  

0.06 3 0.18 

7 Layanan on call 

dan home care 

Layanan ini memungkinkan 
rumah sakit untuk mengatur 
janji temu antara dokter 
dengan pasien di rumah 
sakit atau dokter datang 
langsung ke rumah pasien 

0.08 3 0.24 

Hasil penilaian dari sisi kekuatan                                   2.04             
No Weaknes (Kelemahan) 

1 Lelang supplier Sulitnya mencari supplier 
yang ketersediaan 
barangnya terjamin, dan 
penggiriman barang yang 
tepat waktu 

0.09 1 0.09 
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Tabel 4.22 (Lanjutan) 

Faktor Kondisi Internal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

2 Pembelian obat 

dan alat kesehatan 

Seringkali barang yang 
diterima dari supplier 
tidak sesuai dengan 
harapan, selain itu 
pengiriman yang tidak 
tepat waktu 

0.09 1 0.09 

3 Manajemen stok Manajemen stok yang 
kurang optimal karena 
kelalaian dalam proses 
pencatatan, dan kebiasaan 
meminjam stok dari unit 
lain 

0.08 1 0.08 

4 Pembayaran tunai Karena lokasi 
pembayaran tunai, klinik 
dan farmasi yang 
terpencar mengakibatkan 
beberapa pasien langsung 
pulang dan tidak 
mendapatkan obat 

0.06 1 0.06 

5 Pembayaran 

kredit 

Jika pihak asuransi belum 
bekerjasama dengan 
rumah sakit maka proses 
verifikasi terhambat, 
sehingga pelayanan 
kesehatan terhambat 

0.06 1 0.06 

6 Teknologi alat 

kesehatan 

RS PHC masih 
menggunakan MRI 1.5 
Tesla yang dinilai kurang 
nyaman bagi pasien, 
lantaran ukuran diameter 
yang kecil 

0.06 2 0.12 

Hasil penilaian dari sisi kelemahan                                 0.5 
Total 1   

 

 

 

 



107 
 

 
 

 

Faktor Kondisi Eksternal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

 BxR 

No Opportunity (Peluang) 

1 Bekerjasama 
dengan PT PCN 
(Prima Citra 
Nutrindo) 

Kerjasama tersebut 
dilakukan untuk menangani 
jasa boga bagi rumah sakit 

0.08 4 0.32 

2 Reputasi  Memiliki reputasi baik di 
mata masyarakat, terbukti 
dengan dirahnya prestasi 
lulus akreditasi tingkat 

 

0.08 4 0.32 

3 Kesadaran 
masyarakat 

Terbukti dengan antusiasme 
warga saat mengikuti bakti 
sosial rumah sakit terapung, 
yaitu sekitar 250 warga dan 
di hari pertama sudah 
menangani 17  operasi 

0.08 4 0.32 

4 Konsumen  Karena RS PHC adalah 
rumah sakit yang cukup 
dekat dengan madura, 
sehingga masyarakat dari 
madura dan sekitarnya 
memilih pelayanan 
kesehatan dari RS PHC 
 

0.08 4 0.32 

5 Kepuasan 
pelanggan 

Menurut data dari website 
RS PHC kepuasan 
pelanggan mencapai lebih 
dari 90% baik dari segi 
layanan rawat jalan, rawat 
inap, farmasi, dan lain 
sebagainya 

0.06 4 0.24 

6 Peningkatan 
jumlah 
pelanggan  

Menurut data jumlah 
pelanggan yang 
menggunakan layanan di 
RS PHC mengalami 
peningkatan dari 19777 
naik menjadi 25182 
konsumen 
 

0.06 3 0.18 
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Tabel 4.23 (Lanjutan) 

Faktor Kondisi Eksternal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

 BxR 

7 Makanan Makanan pasien diolah 
sesuai dengan standar mutu 
keamanan pangan 
international HACCP 

0.06 3 0.18 

8 laboratorium Pemerikasaan laboratorium 
melalui ISO 9001-2008 

0.06 3 0.18 

Hasil penilaian dari sisi peluang                                     2.06                                                   

No Threat (Ancaman) 

1 
Rencana 
pemkot 
Surabaya 

Pemerintah kota (pemkot) 
Surabaya berencana 
membangun rumah sakit 
baru di wilayah Surabaya 

0.06 2 0.12 

2 
Rumah sakit 

yang dekat 
dengan RS PHC 

Terdapat beberapa rumah 
sakit yang lokasinya tidak 
jauh dari RS PHC serta 
memiliki layanan yang 
hampir sama. 

0.08 4 0.32 

3 
Puskesmas  

Banyak pukesmas kecil yang 
berdiri di sekitar RS PHC 

0.08 3 0.24 

4 
Ketepatan 
waktu 

Pemasok seringkali 
terlambat dalam 
mengirmkan barang 

0.08 4 0.32 

5 
Kualitas barang  

Kualitas barang dari supplier 
tidak sesuai harapan 

0.08 4 0.32 

6 Peraturan 
menganai 
rujukan pasien 
BPJS 

Dalam peraturan ini pasien 
BPJS harus terlebih dahulu 
melalui faskes I sebelum di 
rujuk ke rumah sakit 

0.06 3 0.18 

7 
Peraturan baru 
mengenai 
rujukan online 

Dalam peraturan ini sistem 
akan memilihkan tujuan 
rujukan sesuai dengan 
kondisi pasien BPJS 

0.06 3 0.18 

8 
Teknologi alat 
kesehatan 

RS Premier Surabaya sudah 
menggunakan teknologi seri 
terbaru yaitu MRI 3 Tesla 

0.06 2 0.12 

Hasil penilaian dari sisi ancaman                                    1.8  
Total 1   
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Berikut adalah hasil perhitungan dari empat faktor yang telah dijelaskan diatas, 

keempat faktor tersebut adalah strength, weaknes, opportunity, dan threat pada 

bisnis. 

 

Faktor Jumlah 

Strength  2.04 

Weaknes  0.5 

Opportunity  2.06 

Threat  1.8 

 

C.  

Setelah dilakukan perhitungan pada masing-masing faktor, tahap 

selanjutnya adalah dilakukan identifikasi mengenai posisi perusahaan 

berdasarkan jumlah strength, weaknes, opportunity, threat. 

1.    

2.    

Berdasarkan hasil perhitungan faktor internal dan eksternal bisnis, saat 

ini RS PHC berada pada posisi kuadran I yang dapat dilihat pada Gambar 4.6. 

Menurut (David, 2011) strategi yang cocok diterapkan pada posisi kuadran I 

adalah strategi agresif dimana RS PHC saat ini memiliki kekuatan dan peluang 

untuk dapat memanfaatkan peluang tersebut. Adapun beberapa strategi yang 

dapat diterapkan pada RS PHC adalah horizontal integration, market 

penetration, market development, dan product development. 
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(Sumber : Fred R. David) 

 

1.  

 

2.  
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3.  

 

4.  

 

Setelah ditemukan posisi kuadran RS PHC, maka tahap selanjutnya adalah 

melakukan identifikasi matriks SWOT. Tahap ini dilakukan untuk menyusun faktor 

startegis dari RS PHC, serta menggambarkan bagaimana peluang dan ancaman 

eksternal perusahaan dapat dihadapi perusahaan sesuai dengan kekuatan dan 

kelemahan yang dimiliki, hasil dari matriks SWOT dapat dilihat pada Tabel 4 .25. 

Tabel 4.25 Matriks SWOT RS PHC 

IFAS 

EFAS 

Kekuatan 

(Strength) 

Kelemahan 

(Weakness) 

Peluang 

(Opportunity) 

1. 

 

1. 
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Tabel 4.25 (Lanjutan) 

IFAS 

EFAS 

Kekuatan 

(Strength) 

Kelemahan 

(Weakness) 

Peluang 

(Opportunity) 

2. 

 

3. 

 

4. 

 

5. 

 

2. 

 

3. 

 

4. 

 

Ancaman 1. 1. 
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Tabel 4.25 (Lanjutan) 

IFAS 

EFAS 

Kekuatan 

(Strength) 

Kelemahan 

(Weakness) 

(Threat) 

 

2. 

 

3. 

 

4. 

 

2. 

 

3. 

 

4. 
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Tabel 4.25 (Lanjutan) 

IFAS 

EFAS 

Kekuatan 

(Strength) 

Kelemahan 

(Weakness) 

 

5. 

 

6. 
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E.  

 

Gambar 4.7 Sasaran Strategik RS PHC 
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Setelah dijelaskan secara singkat mengenai measure maka pada Tabel 4.29 akan 

dijabarkan setiap keterangan dari measure tersebut. 

 

No Measure Keterangan  

1 Human 

capital value 

added 

(HCVA) 

HCVA dapat digunakan untuk menghitung profitabilitas 

SDM. Yaitu selisih antara pendapatan perusahaan dengan 

biaya operasional yang dikeluarkan perusahaan. 

 

2 Human 

capital return 

on investmen 

(HCROI) 

HCROI dapat digunakan untuk menghitung besaran 

profitablitas terhadapa budget pay & benefits yang 

diberikan oleh perusahaan. 

 

3 Service 

quality 

Sercvice quality dapat digunakan untuk mengukur 

seberapa baik layanan dapat memenuhi harapan 

konsumen. 

 

Keterangan: 

Q : kualitas pelayanan 

P : harapan pelanggan 

E : pelayanan sesungguhnya 

1.  

2.  

3.  

4 Cycle 

effectiveness 

Cycle effectiveness dapat digunakan sebagai alat untuk 

megukur dalam mengurangi aktivitas yang tidak memiliki 

nilai tambah pada proses layanan. 
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Tabel 4.29 (Lanjutan) 

No Measure Keterangan  

5 Respon time Respon time adalah waktu tanggap yang diberikan oleh 

pengguna saat mengirim / meminta permintaan 

6 Cost 

eefectiveness 

process 

Cost effectiveness process dapat digunakan sebagai 

pertimbangan dari segi aspek biaya maupun konsekuensi 

dari sebuah alternatif pemecahan masalah. 

 

Keterangan : 

Ct : biaya pada tahun t 

R : discount rate 

T : tahun 

7 Tingkat 

kepuasan 

pelanggan 

Cara menghitung tingkat kepuasan pelanggan: 

1.  

 

2.  

 

3.  
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4.3 Tahap Analysis 

Setelah dilakukan analisa pada bisnis RS PHC, tahap selanjutnya adalah melakukan 

analisa pada organisasi SI/TI pada RS PHC yang dijelaskan lebih lengkap pada 

tahap IS Review, Analyze, dan Solution. 

4.3.1 IS Review 

Pada tahap ini akan dilakukan identifikasi kondisi organisasi SI/TI pada RS PHC, 

identifikasi tersebut dilakukan dari sisi internal dan eksternal organisasi SI/TI. 

A.  

 

 

No Aplikasi Fungsi 

1 Antrian FO  Melayani antrian pasien yang akan berobat 

 Memasukkan informasi dokter yang tidak 

hadir / diganti 

2 Sistem Informasi 

Rumah Sakit 

(SIRS) - Sistem 

Rawat Jalan 

 Memasukkan pasien baru 

 Memasukkan tindakan pemeriksaan beserta 

obat yang digunakan 

 Mencetak karcis pendaftaran dan nota 

transaksi 

 Mencetak Laporan rekap dan detik transaksi 

3 Sistem Informasi 

Rawat Inap 

(RI) 

 Memasukkan pasien yang akan rawat inap 

 Memasukkan tindakan rawat inap beserta 

obat yang digunakan 

 Memulangkan pasien inap 

 Mencetak nota pasien inap 
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Tabel 4.30 (Lanjutan) 

No Aplikasi Fungsi 

3 Sistem Informasi 

Rawat Inap 

(RI) 

 Mencetak laporan rekap dan detik pasien 

rawat inap 

5 Sistem Informasi 

Rekam Medis 

(SIRM) 

 Proses entry coding diagnosa pasien rawat 

jalan dan rawat inap 

6 Jadwal Hadir 

Dokter 

 Informasi dokter yang praktek dan yang tidak 

7 Brigding In health  Mempermudah proses entri ke sistem 

inhealth 

8 Brigding BPJS  Mempermudah proses entri ke sistem BPJS 

9 Resep On line  Dokter menuliskan resep sendiri melalui 

komputer 

10 Antrian Farmasi  Melayani antrian pasien yang akan 

mengambil resep 

 Menampilkan informasi status resep 

11 Farmasi  Mencatat transaksi obat keluar (resep) & 

masuk 

 Mencetak laporan detil dan rekap mutasi obat 

farmasi 

 Melihat informasi harga dan stok obat 

 Fungsi fungsi farmasi lainnya 

12 Aplikasi Survei  Survei Kepuasan Pelanggan 

13 Inventory  Maintenance data master obat 

 Menerima faktur supplier 

 Menerima permintaan dari unit 

 Menerima permintaan dari gudang 

 Verifikasi faktur Supplier 
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Tabel 4.30 (Lanjutan) 

No Aplikasi Fungsi 

 Verifikasi DKO 

 Maintenance data supplier & pabrik 

 Membuat surat pesanan final yang akan 

ditagihkan ke keuangan 

14 Makan Pasien  Memasukkan data diet pasien dan puasa 

 Melakukan monitoring diet pasien 

 Memasukkan porsi makan pasien 

 Mencetak laporan rekap dan detil porsi 

makan pasien 

15 SI HRD  Manajemen SDM 

 Absensi pegawai 

 Gaji pegawai 

 Lembur 

 Pelatihan 

 Cuti 

16 AIS (Accounting 

Information 

System) 

 Entry jurnal, verifikasi dan posting transaksi 

keuangan 

 Mencetak laporan harian dan bulanan secara 

rekap atau detil 

 Transfer data ke kantor pusat Pelindo 

17 Helpdesk  komplain masalah dan penyelesaian 

18 Aplikasi Kantin 

Pegawai 

 cenit makan pegawai dan pelaporan 

19 Aplikasi 

Pencarian Nomor 

Ext 

 Cari nomor Extension unit 
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B.  

 

Tabel 4.31 Infrastruktur SI/TI RS PHC 
Bagian Keterangan Infrastruktur 

Medical Hemodialysis  Processor : 14 
Motherboard : 14 
RAM : 14 
Hardisk : 14 
Monitor : 14 
UPS : 10 
Printer : 6 

Medical record 
Operating room 

Medical support Lobaratory  Processor : 9 
Motherboard : 9 
RAM : 9 
Hardisk : 9 
Monitor : 9 
UPS : 6 
Printer : 3 

Radiology  
 

Inpatient Emeralds  Processor : 16 
Motherboard : 7 
RAM : 16 
Hardisk : 13 
Monitor : 15 
UPS : 14 
Printer : 5 

Ruby  
Safir 
Pyrus 
Berlian  
Mirah  
Mutiara  
Zamrud  
Intan  
ICU 

Pharmacy & CSSD Depo farmasi Processor : 22 
Motherboard : 22  
RAM : 22 
Hardisk : 22 
Monitor : 22 
UPS : 20 
Printer : 12 

Staff pharmacy 
Gudang phamacy 
Pharmacy  
Front office 
pharmacy 
BO pharmacy 
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Tabel 4.31 (Lanjutan) 
Bagian Keterangan Infrastruktur 

Customer care SVP customer care Processor : 5 
Motherboard : 5  
RAM : 5 
Hardisk : 5 
Monitor : 5 
UPS : 1 
Printer : 3 

Customer care 

Procurement & 
logistic 

Procurement  Processor : 10 
Motherboard : 10   
RAM : 10 
Hardisk : 10 
Monitor : 10 
UPS : 6 
Printer : 3 

Pengadaan barang 

Finance  Processor : 17 
Motherboard : 17  
RAM : 17 
Hardisk : 16 
Monitor : 17 
UPS : 8 
Printer : 9 

Human capital HC planning dan 
wellbeing 

Processor : 20 
Motherboard : 20  
RAM : 20 
Hardisk : 20 
Monitor : 20 
UPS : 19 
Printer : 3 

HC development dan 
commercial training 

Sales & marketing Sales & marketing Processor : 27 
Motherboard : 27 
RAM : 26 
Hardisk : 27 
Monitor : 27 
UPS : 10 
Printer : 7 

Pemasaran  

Information 
technology 

 Processor : 6 
Motherboard : 6 
RAM : 6 
Hardisk : 2 
Monitor : 9 
UPS : 8 
Printer : 

Pelayanan café & 
EDR 

 Processor : 3 
Motherboard : 3 
RAM : 2 
Hardisk : 2 

Cake shop  
Caffe pisang 
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Tabel 4.31 (Lanjutan) 
Bagian Keterangan Infrastruktur 

Monitor : 3 
UPS : 2 
Printer : 1 

 

C.  

 

 

 Bagian  Keterangan Jumlah 
EVP Information Technology  1 
Software System analyst  

7 
Programmer  

Hardware Infrastructure staff 4 
IT Governance IT governance 1 

 

Namun masih ditemukan beberapa fakta pada divisi technology 

information dimana fakta tersebut dapat meningkatkan risiko kedepannya, 

fakta pertama adalah proses pembuatan software yang seringkali tertunda 

karena ada hal lain yang sifatnya lebih penting, hal tersebut berakibat pada 

waktu pembuatan software yang lebih lama dari perencanaan di awal. Fakta 

kedua adalah sudah adanya proses pemeliharaan infrastruktur, namun proses 

tersebut terkadang dilakukan tidak sesuai dengan jadwal. 
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D.  

Pada tahap ini akan dilakukan identifikasi trend teknologi yang sedang 

berkembang di tahun 2018, berdasarkan hasil riset dari website Gartner 

(https://www.gartner.com), trend teknologi informasi pada tahun 2018 dapat 

dilihat pada Gambar 4.9. 
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The Intelligent Digital Mesh 

 

 

A.  

1.  

 

2.  
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3.  

Intelligent things adalah penggabungan antara AI dan machine 

learning, dimana penggabungan tersebut digunakan agar mampu 

berinteraksi dengan orang maupun lingkungan sekitar, beberapa contoh 

disekitar kita adalah drone, dan pesawat tanpa awak. 

B.  

1.  

 

2.  
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3.  

 

4.  

 

C.  

1.  

 

2.  
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3.  

 

E.  

 

2.  

 

3.  
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4.  

 

5.  

 

6.  

 

4.3.2 Analyze 

Berdasarkan hasil identifikasi pada tahap IS Review, maka tahap selanjutnya adalah 

melakukan analisa terhadap kondisi tersebut, mulai dari identifikasi kekuatan, 

kelemahan, peluang, dan ancaman terhadap organisasi SI/TI, sampai melakukan 

perhitungan setiap kondisi. 

A.  
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1.  

 

 

No Variabel Dimensi Keterangan 

1 Layanan 

SI/TI ditinjau 

dari inbound 

logistic 

Pengadaan 

barang  

Tersedianya aplikasi inventory yang bisa 

digunakan untuk mengoptimalkan 

manajemen pengadaan obat dan alat 

kesehatan, dan aplikasi manajemen farmasi 

yang bisa digunakan untuk manajemen stok 

obat 

2 Layanan 

SI/TI ditinjau 

dari 

operation 

dan outbound 

logistic 

Layanan 

kesehatan 

Tersedia aplikasi antrian FO untuk melayani 

pasien yang berobat, dan antrian farmasi 

untuk melayani pasien yang mengambil 

obat, serta sistem jadwal hadir dokter 

  Rawat 

jalan 

Tersedia sistem informasi rumah sakit untuk 

mendata pasien rawat jalan dan rawat inap 

  Rekam 

medik 

Tersedia sistem informasi rekam medis 

untuk menyimpan rekam medis setiap 

pasien 

  Rawat 

inap  

Tersedia aplikasi untuk manajeman 

makanan pasien, ssehingga dokter bisa 

mengawasi setiap pasien agar mendapat 

makanan sesuai kebutuhan. 

 



150 
 

 
 

Tabel 4.33 (Lanjutan) 

No Variabel Dimensi Keterangan 

3 Layanan 

SI/TI 

marketing 

and sales 

Website  

 
 

 

Tersedia website yang bisa diakses 

kapanpun dan dimanapun untuk mengetahui 

informasi mengenai RS PHC 

4 Layanan 

SI/TI 

service  

Layanan 

booking 

online 

Tersedia aplikasi RS PHC yang bisa 

digunakan untuk mengakses layanan 

pemesanan untuk konsultasi dokter 

5 Layanan 

SI/TI 

ditinjau dari 

aplikasi 

bisnis 

Aplikasi 
bisnis 

Seluruh aplikasi yang digunakan oleh RS 

PHC dibuat sendiri oleh divisi technology 

information sehingga dapat disesuaikan 

dengan kebutuhan bisnis 

  Pengelolaan 
aplikasi bisnis 

Seluruh kendala yang terjadi pada aplikasi 

bisnis di tangani sendiri oleh divisi 

technology inforormation, serta sudah 

dibantu oleh aplikasi helpdesk untuk 

komplain kendala 

  Aplikasi RS 
PHC care 

Pelanggan dapat melihat semua layanan dan 

fasilitas melalui aplikasi tanpa harus login 

terlebih dahulu, hal tersebut sangat berguna 

bagi pelanggan baru 

4 Layanan 

SI/TI 

ditinjau dari 

infrastruktur 

SI/TI 

Infrastruktur 
SI/TI 

Setiap divisi sudah dilengkapi dengan 

infrastruktur SI/TI yang memadai guna 

mendukung kelancaran aktivitas bisnis 
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2.  

 

 

No Variabel Dimensi Keterangan 

1 Layanan 

SI/TI 

ditinjau 

dari 

aplikasi 

bisnis 

Pembuatan 

aplikasi 

Proses pembuatan aplikasi seringkali 

tertunda karena tugas mendadak, sehingga 

penyelesaian membutuhkan waktu lebih 

lama 

  Tenaga ahli jumlah tenaga ahli IT yang sedikit membuat 

beban kerja semakin tinggi yang dapat 

beresiko pengerjaan proyek yang 

membutuhkan waktu lebih lama 

  Layanan 

kritik dan 

saran 

Belum ada layanan kritik dan saran yang 

memanfaatkan SI/TI untuk menampung 

kritik dan saranpelanggan terhadap rumah 

sakit baik melalui website atau aplikasi 

  Aplikasi 
bisnis 

Beberapa sistem yang belum terintegrasi 
dengan baik 

  Aplikasi RS 
PHC care 

Aplikasi pendaftaran pasien RS PHC masih 

belum bisa diakses melalui iOS 

  Website  Kurangnya informasi mengenai promosi 

maupun kegiatan bakti sosial melalui 

website 
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Tabel 4.34 (Lanjutan) 

No Variabel Dimensi Keterangan 

2 Layanan 

SI/TI 

ditinjau 

dari 

organisasi 

SI/TI 

Monitoring 

dan 

engelolaan 

infrastruktur 

Sudah ada proses monitoring infrastruktur 

TI, namun terkadang tidak sesuai dengan 

jadwal yang sudah ditentukan 

  Budaya 

organisasi 

Peraturan divisi IT yang kurang tegas, misal 

peraturan tidak boleh menggunakan alat 

penyimpanan eksternal yang kini sudah di 

tiadakan 

  Aset IT Manajemen aset SI/TI yang kurang jelas 

menyebabkan proses pemeliharaan kurang 

optimal yang nantinya dapat menyebabkan 

pengelolaan dana aset SI/TI tidak sesuai 

rencana 

 

3.  
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No Variabel Dimensi Keterangan 

1 Fasilitas  Teknologi 

aplikasi pintar 

Teknologi ini dapat digunakan rumah sakit 

untuk  menjalankan bisnis yang lebih 

mudah dan cepat, serta sebagai pendukung 

dalam pengambilan keputusan. 

  Conversational 

platform 

Teknologi ini dapat dikembangkan untuk 

mengatasi keluhan pelanggan (call center) 

kapanpun dan dimanapun tanpa adanya 

batasan waktu 

  teknologi 
informasi 

berkembangnya teknologi informasi yang 

membantu dalam mempercepat 

penyebarluasan informasi dan komunikasi 

  Teknologi VR 
(Virtual 
Reality) 

Berkembangnya teknologi VR dalam 

membantu memfasilitasi pendidikan dan 

pelatihan dokter 

  Mobile apps 

yang belum memiliki layanan pendaftaran 

pasien secara online (RS Adi Husada 

Undaan, RS DR Ramelan) 

   Beberapa aplikasi rumah sakit diharuskan 

login terlebih dahulu sehingga pelanggan 

tidak dapat meilihat layanan maupun 

fasilitas di rumah sakit tersebut (aplikasi 

RSJ Menur dan RS Dr. Soetomo) 

  Start up Berkembangnya stratup di bidang 

kesehatan yang saat ini banyak 

bekerjasama dengan rumaah sakit maupun 

dokter 
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Tabel 4.35 (Lanjutan) 

No Variabel Dimensi Keterangan 

2 Pelanggan   Pengguna 

internet 

Hasil survei yang dilakukan oleh asosiasi 

penyelenggara jaringan internet indonesia 

(APJII), pada tahun 2017 sebanyak 143,26 

juta masyarakat Indonesia menggunakan 

internet 

  Teknologi 

kesehatan 

telemedecine 

Teknologi ini dapat membantu dokter 

dalam melakukan pemantauan kondisi 

pasien dimanapun pasien berada 

 

4.  

 

 

No Variabel Dimensi Keterangan 

1 Pesaing  Website  Sudah banyak rumah sakit di surabaya yang 

telah menggunakan website sebagai media 

pemasaran 

  Aplikasi  Beberapa rumah sakit di Surabaya 

menggunakan aplikasi sebagai pendukung 

layanan kesehatan (RS. Onkolgi Surabaya, 

RS. Premier Surabaya, RSI. Jemursari, dan 

RSUD. DR. Soetomo) 

  Teknologi 

kesehatan 

Rumah sakit RSAL DR Ramelan yang mulai 

menggunakan teknologi bionic hand sebagai 

alat ganti gerak yang dikendalikan oleh otak 
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Tabel 4.36 (Lanjutan) 

No Variabel Dimensi Keterangan 

  Teknologi 

informasi 

Rumah sakit mitra keluarga yang mulai 

menerapkan Electronic Medical Record 

(EMR) untuk mempermudah mendata 

pasien 

  apliksi dokter 
online 

semakin banyaknya aplikasi yang 

memberikan layanan konsultasi dengan 

dokter secara online seperti Alodokter dan 

halodoc 

  Pencurian 
data 

Semakin berkembangnya teknologi 

informasi tidak menutup kemungkinan 

bahwa pencurian data akan terjadi, karena 

data pasien juga aset penting bagi rumah 

sakit 

  Bridging 
system 

Jika rumah sakit belum bekerjasama atau 

belum melakukan bridging system dengan 

pihak asuransi, maka proses verifikasi akan 

terhambat dan pasien kesulitan 

mendapatkan pelayanan kesehatan 

  Layanan 
website  

Website rumah sakit milik pemerintah kota 

Surabaya yang sangat informatif, karena 

sudah dilengkapi bantuan suara yang sangat 

berguna bagi orang berkebutuhan khusus 

   Website rumah sakit milik pemerintah kota 

Surabaya sudah dilengkapi bantuan 3 

bahasa yang banyak digunakan di Surabaya 

(Indonesia, Jawa, Madura) 

   Website miliki RS Soewandhi sudah 

dilengkapi layanan konsultasi secara online 
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B.  

 

 

Faktor Kondisi Internal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

No Strength (Kekuatan) 

1 Pengadaan 

barang 

Tersedianya aplikasi 
inventory yang bisa 
digunakan untuk 
mengoptimalkan manajemen 
pengadaan obat dan alat 
kesehatan, dan aplikasi 
manajemen farmasi yang 
bisa digunakan untuk 
manajemen stok obat 

0.06 4 0.24 

2 Layanan 

kesehatan 

Tersedia aplikasi antrian FO 
untuk melayani pasien yang 
berobat, dan antrian farmasi 
untuk melayani pasien yang 
mengambil obat, serta sistem 
jadwal hadir dokter 

0.04 3 0.12 

3 Rawat jalan Tersedia sistem informasi 
rumah sakit untuk mendata 
pasien rawat jalan dan rawat 
inap 

0.06 4 0.24 

4 Rekam 

medik 

Tersedia sistem informasi 
rekam medis untuk 
menyimpan rekam medis 
setiap pasien 

0.06 4 0.24 

5 Rawat ianap Tersedia aplikasi untuk 
manajeman makanan pasien, 
ssehingga dokter bisa 
mengawasi setiap pasien 
agar mendapat makanan 
sesuai kebutuhan. 

0.06 4 0.24 
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Tabel 4.37 (Lanjutan) 

Faktor Kondisi Internal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

6  

Website 

Tersedia website yang bisa 
diakses kapanpun dan 
dimanapun untuk mengetahui 
informasi mengenai RS PHC 

0.05 3 0.15 

7 Layanan 

booking 

online 

Tersedia aplikasi RS PHC 
yang bisa digunakan untuk 
mengakses layanan 
pemesanan untuk konsultasi 
dokter 

0.06 4 0.24 

8 Aplikasi 

bisnis 

Seluruh aplikasi yang 
digunakan oleh RS PHC 
dibuat sendiri oleh divisi 
technology information 
sehingga dapat disesuaikan 
dengan kebutuhan bisnis 

0.05 4 0.2 

9 Pengelolaan 

aplikasi 

bisnis 

Seluruh kendala yang terjadi 
pada aplikasi bisnis di 
tangani sendiri oleh divisi 
technology inforormation, 
serta sudah dibantu oleh 
aplikasi helpdesk untuk 
komplain kendala 

0.04 3 0.12 

10 Aplikasi RS 

PHC Care  

Pelanggan dapat melihat 
semua layanan dan fasilitas 
melalui aplikasi tanpa harus 
login terlebih dahulu, hal 
tersebut sangat berguna bagi 
pelanggan baru 

0.04 3 0.12 

11 Infrastruktur 

SI/TI 

Setiap divisi sudah 
dilengkapi dengan 
infrastruktur SI/TI yang 
memadai guna mendukung 
kelancaran aktivitas bisnis 

0.04 3 0.12 

Hasil penilaian dari sisi kekuatan                                    2.03                       
No Weaknes (Kelemahan) 

1 Pembuatan 

aplikasi 

Proses pembuatan aplikasi 
seringkali tertunda karena 
tugas mendadak, sehingga 
penyelesaian membutuhkan 
waktu lebih lama 

0.06 1 0.06 

2 Tenaga ahli jumlah tenaga ahli IT yang 
sedikit membuat beban kerja 

0.06 1 0.06 
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Tabel 4.37 (Lanjutan) 

Faktor Kondisi Internal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

semakin tinggi yang dapat 
beresiko pengerjaan proyek 
yang membutuhkan waktu 
lebih lama 

3 Layanan 

kritik dan 

saran 

Belum ada layanan kritik dan 
saran yang memanfaatkan 
SI/TI untuk menampung 
kritik dan saranpelanggan 
terhadap rumah sakit baik 
melalui website atau aplikasi 

0.05 1 0.05 

4 Aplikasi 
bisnis 

Beberapa sistem yang belum 
terintegrasi dengan baik 

0.06 1 0.06 

5 Aplikasi RS 

PHC Care 

Aplikasi pendaftaran pasien 
RS PHC masih belum bisa 
diakses melalui iOS 

0.03 2 0.06 

6 Website  Kurangnya informasi 
mengenai promosi maupun 
kegiatan bakti sosial melalui 
website 

0.03 2 0.06 

7 Monitoring 

dan 

pengelolaan 

infrastruktur 

Sudah ada proses monitoring 
infrastruktur TI, namun 
terkadang tidak sesuai 
dengan jadwal yang sudah 
ditentukan 

0.03 2 0.06 

8 Budaya 

organisasi 

Peraturan divisi IT yang 
kurang tegas, misal peraturan 
tidak boleh menggunakan 
alat penyimpanan eksternal 
yang kini sudah di tiadakan 

0.06 1 0.06 

9 Aset SI/TI Manajemen aset SI/TI yang 
kurang jelas menyebabkan 
proses pemeliharaan kurang 
optimal yang nantinya dapat 
menyebabkan pengelolaan 
dana aset SI/TI tidak sesuai 
rencana 

0.06 1 0.06 

Hasil penilaian dari sisi kelemahan                                0.53  
Total 1   
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Faktor Kondisi Eksternal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

No Opportunity (Peluang) 

1 Teknologi 

aplikasi 

pintar 

Teknologi ini dapat 
digunakan rumah sakit untuk  
menjalankan bisnis yang 
lebih mudah dan cepat, serta 
sebagai pendukung dalam 
pengambilan keputusan. 

0.08 4 0.32 

2 Coversationa

l platform 

Teknologi ini dapat 
dikembangkan untuk 
mengatasi keluhan pelanggan 
(call center) kapanpun dan 
dimanapun tanpa adanya 
batasan waktu 

0.08 4 0.32 

3 Teknologi 

informasi 

berkembangnya teknologi 
informasi yang membantu 
dalam mempercepat 
penyebarluasan informasi 
dan komunikasi 

0.06 3 0.18 

4 Teknologi 

VR (Virtual 

Reality) 

Berkembangnya teknologi 
VR dalam membantu 
memfasilitasi pendidikan dan 
pelatihan dokter 

0.04 2 0.08 

5 Mobile apps Terdapat rumah sakit kelas 

memiliki layanan 
pendaftaran pasien secara 
online (RS Adi Husada 
Undaan, RS DR Ramelan) 

0.04 2 0.08 

6  Beberapa aplikasi rumah 
sakit diharuskan login 
terlebih dahulu sehingga 
pelanggan tidak dapat 
meilihat layanan maupun 
fasilitas di rumah sakit 
tersebut (aplikasi RSJ Menur 
dan RS Dr. Soetomo) 

0.04 2 0.08 

7 Start up Berkembangnya stratup di 
bidang kesehatan yang saat 
ini banyak bekerjasama 
dengan rumaah sakit maupun 
dokter 

0.06 3 0.18 
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Tabel 4.38 (Lanjutan) 

Faktor Kondisi Eksternal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

8 Pengguna 

internet 

Hasil survei yang dilakukan 
oleh asosiasi penyelenggara 
jaringan internet indonesia 
(APJII), pada tahun 2017 
sebanyak 143,26 juta 
masyarakat Indonesia 
menggunakan internet 

0.06 3 0.18 

9 Teknologi 

kesehatan 

telemedicine 

Teknologi ini dapat 
membantu dokter dalam 
melakukan pemantauan 
kondisi pasien dimanapun 
pasien berada 

0.08 4 0.32 

Hasil penilaian dari sisi peluang                                 1.8   
No Threat (Ancaman) 

1 Website  Sudah banyak rumah sakit di 
surabaya yang telah 
menggunakan website 
sebagai media pemasaran 

0.06 4 0.24 

2 Aplikasi  Beberapa rumah sakit di 
Surabaya menggunakan 
aplikasi sebagai pendukung 
layanan kesehatan (RS. 
Onkolgi Surabaya, RS. 
Premier Surabaya, RSI. 
Jemursari, dan RSUD. DR. 
Soetomo) 

0.06 4 0.24 

3 Teknologi 

kesehatan 

Rumah sakit RSAL DR 
Ramelan yang mulai 
menggunakan teknologi 
bionic hand sebagai alat ganti 
gerak yang dikendalikan oleh 
otak 

0.03 2 0.06 

4 Teknologi 

informasi 

Rumah sakit mitra keluarga 
yang mulai menerapkan 
Electronic Medical Record 
(EMR) untuk mempermudah 
mendata pasien 

0.06 4 0.24 

5 Aplikasi 

dokter 

online 

semakin banyaknya aplikasi 
yang memberikan layanan 
konsultasi dengan dokter 
secara online seperti 
Alodokter dan halodoc 

0.05 3 0.15 
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Tabel 4.38 (Lanjutan) 

Faktor Kondisi Eksternal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

6 Pencurian 

data 

Semakin berkembangnya 
teknologi informasi tidak 
menutup kemungkinan 
bahwa pencurian data akan 
terjadi, karena data pasien 
juga aset penting bagi rumah 
sakit 

0.03 2 0.06 

7 Bridging 

system 

Jika rumah sakit belum 
bekerjasama atau belum 
melakukan bridging system 
dengan pihak asuransi, maka 
proses verifikasi akan 
terhambat dan pasien 
kesulitan mendapatkan 
pelayanan kesehatan 

0.06 4 0.24 

8 Layanan  

website  

Website rumah sakit milik 
pemerintah kota Surabaya 
yang sangat informatif, 
karena sudah dilengkapi 
bantuan suara yang sangat 
berguna bagi orang 
berkebutuhan khusus 

0.06 4 0.24 

9  Website rumah sakit milik 
pemerintah kota Surabaya 
sudah dilengkapi bantuan 3 
bahasa yang banyak 
digunakan di Surabaya 
(Indonesia, Jawa, Madura) 

0.05 3 0.15 

10  Website miliki RS 
Soewandhi sudah dilengkapi 
layanan konsultasi secara 
online 

0.05 3 0.15 

Hasil penilaian dari sisi ancaman                               1.77  
Total 1   

 

Setelah dilakukan perhitungan, terdapat beberapa faktor internal dan 

eksternal yang memiliki peran penting bagi perusahaan. Untuk faktor internal 

kekuatan ditentukan berdasarkan bobot dan rating yang paling tinggi, untuk 
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kelemahan ditentukan berdasarkan bobot yang tertinggi dengan rating terendah. 

Untuk faktor eksternal baik itu peluang maupun ancaman ditentukan berdasarkan 

bobot dan rating tertinggi. Daftar dari setiap faktor internal dan eksternal yang telah 

dipilih dapat dilihat pada Tabel 4.39. 

 

SWOT Dimensi Keterangan 

Pengadaan barang Tersedianya aplikasi inventory yang bisa 
digunakan untuk mengoptimalkan manajemen 
pengadaan obat dan alat kesehatan, dan aplikasi 
manajemen farmasi yang bisa digunakan untuk 
manajemen stok obat 

Rawat jalan Tersedia sistem informasi rumah sakit untuk 
mendata pasien rawat jalan dan rawat inap 

Rekam medik Tersedia sistem informasi rekam medis untuk 
menyimpan rekam medis setiap pasien 

Rawat inap Tersedia aplikasi untuk manajeman makanan 
pasien, ssehingga dokter bisa mengawasi setiap 
pasien agar mendapat makanan sesuai kebutuhan. 

Website  Tersedia website yang bisa diakses kapanpun dan 
dimanapun untuk mengetahui informasi mengenai 
RS PHC 

Layanan booking 

onlien 

Tersedia aplikasi RS PHC yang bisa digunakan 
untuk mengakses layanan pemesanan untuk 
konsultasi dokter 

Pengelolaan 

aplikasi bisnis 

Seluruh aplikasi yang digunakan oleh RS PHC 
dibuat sendiri oleh divisi technology information 
sehingga dapat disesuaikan dengan kebutuhan 
bisnis 

Pembuatan 

aplikasi  

Proses pembuatan aplikasi seringkali tertunda 
karena tugas mendadak, sehingga penyelesaian 
membutuhkan waktu lebih lama 

Tenaga ahli jumlah tenaga ahli IT yang sedikit membuat beban 
kerja semakin tinggi yang dapat beresiko 
pengerjaan proyek yang membutuhkan waktu 
lebih lama 

Layanan kritik 

dan saran 

Belum ada layanan kritik dan saran yang 
memanfaatkan SI/TI untuk menampung kritik dan 
saranpelanggan terhadap rumah sakit baik melalui 
website atau aplikasi 
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Tabel 4.39 (Lanjutan) 

SWOT Dimensi Keterangan 

Aplikasi bisnis Beberapa sistem yang belum terintegrasi dengan 
baik 

Budaya organisasi Peraturan divisi IT yang kurang tegas, misal 
peraturan tidak boleh menggunakan alat 
penyimpanan eksternal yang kini sudah di 
tiadakan 

Aset SI/TI Manajemen aset SI/TI yang kurang jelas 
menyebabkan proses pemeliharaan kurang 
optimal yang nantinya dapat menyebabkan 
pengelolaan dana aset SI/TI tidak sesuai rencana 

Teknologi 
aplikasi pintar 

Teknologi ini dapat digunakan rumah sakit untuk  
menjalankan bisnis yang lebih mudah dan cepat, 
serta sebagai pendukung dalam pengambilan 
keputusan. 

Conversational 
platform 

Teknologi ini dapat dikembangkan untuk 
mengatasi keluhan pelanggan (call center) 
kapanpun dan dimanapun tanpa adanya batasan 
waktu 

Teknologi 
informasi 

berkembangnya teknologi informasi yang 
membantu dalam mempercepat penyebarluasan 
informasi dan komunikasi 

Start up Berkembangnya stratup di bidang kesehatan yang 
saat ini banyak bekerjasama dengan rumaah sakit 
maupun dokter 

Pengguna internet Hasil survei yang dilakukan oleh asosiasi 
penyelenggara jaringan internet indonesia 
(APJII), pada tahun 2017 sebanyak 143,26 juta 
masyarakat Indonesia menggunakan internet 

Teknologi 
kesehata 
telemedicine 

Teknologi ini dapat membantu dokter dalam 
melakukan pemantauan kondisi pasien 
dimanapun pasien berada 

Website 
Sudah banyak rumah sakit di surabaya yang telah 
menggunakan website sebagai media pemasaran 

Aplikasi  

Beberapa rumah sakit di Surabaya menggunakan 
aplikasi sebagai pendukung layanan kesehatan 
(RS. Onkolgi Surabaya, RS. Premier Surabaya, 
RSI. Jemursari, dan RSUD. DR. Soetomo) 

Teknologi 
informasi 

Rumah sakit mitra keluarga yang mulai 
menerapkan Electronic Medical Record (EMR) 
untuk mempermudah mendata pasien 

Aplikasi dokter 
online 

semakin banyaknya aplikasi yang memberikan 
layanan konsultasi dengan dokter secara online 
seperti Alodokter dan halodoc 
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Tabel 4.39 (Lanjutan) 

SWOT Dimensi Keterangan 

Bridging system 

Jika rumah sakit belum bekerjasama atau belum 
melakukan bridging system dengan pihak 
asuransi, maka proses verifikasi akan terhambat 
dan pasien kesulitan mendapatkan pelayanan 
kesehatan 

 

Website rumah sakit milik pemerintah kota 
Surabaya yang sangat informatif, karena sudah 
dilengkapi bantuan suara yang sangat berguna 
bagi orang berkebutuhan khusus 

 

C.  

 

 

Faktor Kondisi Internal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

No Strength (Kekuatan) 

1 Pengadaan 

barang 

Tersedianya aplikasi 
inventory yang bisa 
digunakan untuk 
mengoptimalkan manajemen 
pengadaan obat dan alat 
kesehatan, dan aplikasi 
manajemen farmasi yang 
bisa digunakan untuk 
manajemen stok obat 

0.08 4 0.32 

2 Rawat jalan Tersedia sistem informasi 
rumah sakit untuk mendata 
pasien rawat jalan dan rawat 
inap 

0.08 4 0.32 

 



165 
 

 
 

Tabel 4.40 (Lanjutan) 

Faktor Kondisi Internal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

3 Rekam 

medik 

Tersedia sistem informasi 
rekam medis untuk 
menyimpan rekam medis 
setiap pasien 

0.08 4 0.32 

4 Rawat inap Tersedia aplikasi untuk 
manajeman makanan pasien, 
ssehingga dokter bisa 
mengawasi setiap pasien 
agar mendapat makanan 
sesuai kebutuhan. 

0.08 4 0.32 

5 Website  Tersedia website yang bisa 
diakses kapanpun dan 
dimanapun untuk 
mengetahui informasi 
mengenai RS PHC 

0.06 3 0.18 

6 Layanan 

booking 

online 

Tersedia aplikasi RS PHC 
yang bisa digunakan untuk 
mengakses layanan 
pemesanan untuk konsultasi 
dokter 

0.08 4 0.32 

7 Aplikasi 

bisnis 

Seluruh aplikasi yang 
digunakan oleh RS PHC 
dibuat sendiri oleh divisi 
technology information 
sehingga dapat disesuaikan 
dengan kebutuhan bisnis 

0.08 4 0.32 

Hasisl penilaian dari sisi kekuatan                              2.1  
No Weakness (Kelemahan) 
1 Pembuatan 

aplikasi 

Proses pembuatan aplikasi 
seringkali tertunda karena 
tugas mendadak, sehingga 
penyelesaian membutuhkan 
waktu lebih lama 

0.08 1 0.08 

2 Tenaga ahli  jumlah tenaga ahli IT yang 
sedikit membuat beban kerja 
semakin tinggi yang dapat 
beresiko pengerjaan proyek 
yang membutuhkan waktu 
lebih lama 

0.08 1 0.08 

3 Layanan 

kritik dan 

saran 

Belum ada layanan kritik dan 
saran yang memanfaatkan 
SI/TI untuk menampung 
kritik dan saranpelanggan 

0.06 1 0.06 
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Tabel 4.40 (Lanjutan) 

Faktor Kondisi Internal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

terhadap rumah sakit baik 
melalui website atau aplikasi 

4 Aplikasi 

bisnis 
Beberapa sistem yang belum 
terintegrasi dengan baik 

0.08 1 0.08 

5 Budaya 

organisasi 

Peraturan divisi IT yang 
kurang tegas, misal peraturan 
tidak boleh menggunakan 
alat penyimpanan eksternal 
yang kini sudah di tiadakan 

0.08 1 0.08 

6 Aset SI/TI Manajemen aset SI/TI yang 
kurang jelas menyebabkan 
proses pemeliharaan kurang 
optimal yang nantinya dapat 
menyebabkan pengelolaan 
dana aset SI/TI tidak sesuai 
rencana 

0.08 1 0.08 

Hasil penilaian dari sisi kelemahan                            0.46  
Total  1   

 

 

Faktor Kondisi Internal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

No Strength (Kekuatan) 

1 Teknologi 

aplikasi 

pintar 

Teknologi ini dapat 
digunakan rumah sakit untuk  
menjalankan bisnis yang 
lebih mudah dan cepat, serta 
sebagai pendukung dalam 
pengambilan keputusan. 

0.1 4 0.4 

2 Conversation

al platform 

Teknologi ini dapat 
dikembangkan untuk 
mengatasi keluhan pelanggan 
(call center) kapanpun dan 
dimanapun tanpa adanya 
batasan waktu 

0.1 4 0.4 
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Tabel 4.41 (Lanjutan) 

Faktor Kondisi Internal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

3 Teknologi 

informasi 

berkembangnya teknologi 
informasi yang membantu 
dalam mempercepat 
penyebarluasan informasi 
dan komunikasi 

0.08 4 0.32 

4 Startup Berkembangnya stratup di 
bidang kesehatan yang saat 
ini banyak bekerjasama 
dengan rumaah sakit maupun 
dokter 

0.08 4 0.32 

5 Pengguna 

internet 

Hasil survei yang dilakukan 
oleh asosiasi penyelenggara 
jaringan internet indonesia 
(APJII), pada tahun 2017 
sebanyak 143,26 juta 
masyarakat Indonesia 
menggunakan internet 

0.08 4 0.32 

6 Teknologi 

kesehatan 

telemedicine 

Teknologi ini dapat 
membantu dokter dalam 
melakukan pemantauan 
kondisi pasien dimanapun 
pasien berada 

0.1 4 0.4 

Hasisl penilaian dari sisi kekuatan                              2.16  
No Weakness (Kelemahan) 
1 Website  Sudah banyak rumah sakit di 

surabaya yang telah 
menggunakan website 
sebagai media pemasaran 

0.1 4 0.4 

2 Aplikasi  Beberapa rumah sakit di 
Surabaya menggunakan 
aplikasi sebagai pendukung 
layanan kesehatan (RS. 
Onkolgi Surabaya, RS. 
Premier Surabaya, RSI. 
Jemursari, dan RSUD. DR. 
Soetomo) 

0.1 4 0.4 

3 Teknologi 

informasi 

Rumah sakit mitra keluarga 
yang mulai menerapkan 
Electronic Medical Record 
(EMR) untuk mempermudah 
mendata pasien 

0.1 4 0.4 

4 Aplikasi semakin banyaknya aplikasi 
yang memberikan layanan 

0.06 3 0.18 
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Tabel 4.41 (Lanjutan) 

Faktor Kondisi Internal 

 

Bobot 

(B) 

Rating 

(R) 

BxR 

dokter online konsultasi dengan dokter 
secara online seperti 
Alodokter dan halodoc 

5 Bridging 

system 

Jika rumah sakit belum 
bekerjasama atau belum 
melakukan bridging system 
dengan pihak asuransi, maka 
proses verifikasi akan 
terhambat dan pasien 
kesulitan mendapatkan 
pelayanan kesehatan 

0.1 4 0.4 

6 Layanan 

website  

Website rumah sakit milik 
pemerintah kota Surabaya 
yang sangat informatif, 
karena sudah dilengkapi 
bantuan suara yang sangat 
berguna bagi orang 
berkebutuhan khusus 

0.08 4 0.32 

Hasil penilaian dari sisi kelemahan                            2.1  
Total  1   

 

Berikut adalah hasil perhitungan dari empat faktor yang telah dijelaskan pada Tabel 

4.40 dan Tabel 4.41. Keempat faktor tersebut adalah strength, weaknes, 

opportunity, dan threat pada organisasi SI/TI yang dapat dilihat pada Tabel 4.42. 

 

Faktor Jumlah 

Strength  2.1 

Weaknes  0.46 

Opportunity  2.16 

Threat  2.1 
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4.3.3 Solution 

Setelah dilakukan identifikasi faktor internal dan eksternal SI/TI, dan dilakukan 

perhitungan setiap faktor tersebut. Maka tahap selanjutnya adalah membuat strategi 

SWOT SI/TI yang dapat dilihat lebih jelas pada tahap ini.  

A.  

 

1.   

2.   

Berdasarkan hasil perhitungan faktor internal dan eksternal SI/TI, saat 

ini RS PHC berada pada posisi kuadran I yang dapat dilihat pada Gambar 4.9. 

Menurut (David, 2011) strategi yang cocok diterapkan pada posisi kuadran I 

adalah strategi agresif dimana RS PHC saat ini memiliki kekuatan dan peluang 

untuk dapat memanfaatkan peluang tersebut. Adapun beberapa strategi yang 

dapat diterapkan pada RS PHC adalah horizontal integration, market 

penetration, market development, dan product development. 
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Gambar 4.9 Posisi Kuadran SI/TI RS PHC 

(Sumber : Fred R. David) 

 

Setelah ditemukan posisi kuadran RS PHC, maka tahap selanjutnya 

adalah melakukan identifikasi matriks SWOT, tahap ini dilakukan untuk 

menyusun faktor startegis dari RS PHC, serta menggambarkan bagaimana 

peluang dan ancaman eksternal perusahaan dapat dihadapi perusahaan sesuai 

dengan kekuatan dan kelemahan yang dimiliki, hasil dari matriks SWOT SI/TI 

dapat dilihat pada Tabel 4.43. 
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IFAS 

EFAS 

Kekuatan 

(Strength) 

Kelemahan 

(Weakness) 

Peluang 

(Opportunity) 

1. 

 

2. 

 

3. 

 

4. 

 

5. 

 

1. 

 

2. 

 

3. 
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Tabel 4.43 (Lanjutan) 

IFAS 

EFAS 

Kekuatan 

(Strength) 

Kelemahan 

(Weakness) 

Peluang 

(Opportunity) 

6. 

 

 

Ancaman 

(Threat) 

1. 

 

2. 

 

3. 

1. 

 

2. 
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Tabel 4.43 (Lanjutan) 

IFAS 

EFAS 

Kekuatan 

(Strength) 

Kelemahan 

(Weakness) 

 

4. 

 

5. 

 

6. 

 

 

 

B.  

Berdasarkan hasil dari tahap analyze maka didapatkan 17 (tujuh belas) strategi 

SI/TI, yang dapat diterapkan di RS PHC, strategi tersebut adalah. 

1. 

 

2. 
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3. 

 

4. 

 

5. 

 

6. 

 

7. 

 

8. 

 

9. 

 

10. 

 

11. 
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12. 

 

13. 

 

14. 

 

15. 

 

16. 

 

17. 
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D.  
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4.4 Tahap Direction 

Setelah melalui tahap identifikasi internal maupun eksternal bisnis dan SI/TI, 

dimana kedua tahap tersebut telah dijelaskan pada tahap visioning dan analysis. 

Maka tahap selanjutnya yaitu direction, dalam tahap ini akan menjelaskan arah SI, 

serta mengidentifikasi tujuan SI. 

4.4.1 IS Vision 

Pada tahap ini dijelaskan mengenai arah organisasi SI/TI, dimana didalamnya 

mencakup visi, misi, serta tujuan. untuk penjelasan lebih lengkap mengenai IS 

Vision dapat dilihat sebagai berikut. 

A.  

 

 

Visi SI/TI Misi SI/TI 

Meningkatkan pemanfaatan  

sistem informasi  dan 

teknologi informasi (SI/TI) 

sebagai pendukung 

mewujudkan visi RS PHC 

dengan melakukan 

pengembangan dan penerapan 

SI/TI 

1. 

 

2. 

 

3. 

 

4. 
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B.  

 

 

Tujuan SI/TI Strategi SI/TI 

Terwujudnya 

penggunaan SI/TI pada 

setiap aspek aktivitas 

bisnis rumah sakit 

1. 

 

2. 

 

3. 

 

4. 

 

Berkembangnya SI/TI 

sebagai sarana 

meningkatkan 

hubungan rumah sakit 

dengan pelanggan 

maupun relasi kerja lain 

1. 

 

2. 
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Tabel 4.46 (Lanjutan) 

Tujuan SI/TI Strategi SI/TI 

Berkembangnya 

SI/TI sebagai 

sarana 

meningkatkan 

hubungan rumah 

sakit dengan 

pelanggan 

maupun relasi 

kerja lain 

3. 

 

4. 

 

Terwujudnya 

layanan yang 

inovatif sesuai 

kebutuhan 

pengguna dan 

trend saat ini 

1. 

 

2. 

 

3. 

 

Pemanfaatan 

teknologi 

informasi dalam 

menjaga kualitas 

layanan untuk 

mewujudkan 

kepuasan 

pelanggan 

1. 

 

2. 

 

3. 
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Tabel 4.46 (Lanjutan) 

Tujuan SI/TI Strategi SI/TI 

 

Berkembangnya 

kompetensi 

sumber daya 

manusia dalam 

penguasaan 

perkembangan 

SI/TI 

1. 

 

2. 

 

3. 

 

  

4.4.2 IS Plan 

Berdasarkan arahan organisasi SI/TI pada tahap IS Vision, pada tahap ini dijelaskan 

mengenai solusi SI/TI. Di dalam solusi SI/TI tersebut mencakup keterangan 

lengkap pada aplikasi yang digunakan untuk mendukung kebutuhan bisnis. 

A.  
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Hasil pemetaan measurement kedalam rangka balanced scorecard (strategy map) 

dapat dilihat pada Gambar 4.13 
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Hasil pemetaan action (CSF) kedalam rangka balanced scorecard (strategy map) 

dapat dilihat pada Gambar 4.14 

 

 

  



206 
 

 
 

Hasil pemetaan IS need (solusi SI/TI) kedalam rangka balanced scorecard 

(strategy map) dapat dilihat pada Gambar 4.15 
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B.  

 

 

No Solusi SI/TI Keterangan  Fungsi  

1 Aplikasi 

standar 

quality 

assurance 

 Aplikasi ini nantinya dapt 

digunakan sebagai alat 

untuk menjamin setiap 

layanan yang diberikan 

oleh rumah sakit, apakah 

layanan tersebut sudah 

sesuai dengan standar 

kualitas yang telah 

ditetapkan 

 

 

 

 

2 Aplikasi 

analisis pasar 

Aplikasi ini nantinya akan 

digunakan untuk 

mengetahui kebutuhan 

konsumen 
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Tabel 4.51 (Lanjutan) 

No Solusi SI/TI Keterangan  Fungsi  

3 Aplikasi 

forecasting 

hospital 

needs 

Aplikasi ini nantinya dapat 

digunakan untuk 

melakukan perencanaan 

kebutuhan operasiaonal 

yang diperlukan rumah 

sakit 

 

 

 

 

4 Aplikasi 

manajemen 

aset 

Aplikasi ini nantinya dapat 

digunakan untuk mengelola 

setiap aset yang dimiliki RS 

PHC terutama aset 

infrastruktur teknologi 

informasi 

 

 

 

 

 

 

5 Website & 

media sosial 

Website maupun media 

sosial ini nantinya dapat 

digunakan sebagai media 

untuk menyebarluaskan 

informasi mengenai RS 

PHC 

 

 

 

 

6 Aplikasi 

Customer 

satisfaction 

Aplikasi ini nantinya dapat 

digunakan untuk mengukur 

sejauh mana tingkat 

kepuasan pelanggan 

terhadap layanan kesehatan 

yang diberikan rumah sakit, 

selain itu aplikasi ini dapat 

digunakan sebagai acuan 
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Tabel 4.51 (Lanjutan) 

No Solusi SI/TI Keterangan  Fungsi  

dalam evaluasi kualitas 

layanan kesehatan. 

 

7 Aplikasi 

manajemen 

supplier 

Aplikasi ini nantinya dapat 

digunakan untuk mengelola 

setiap supplier yang 

menjadi relasi rumah sakit, 

apakah supplier tersebut 

sudah sesuai dengan 

standar yang ditetapkan 

rumah sakit. 

 

 

 

 

 

 

 

 

8 Aplikasi 

analisis 

supplier 

Aplikasi ini nantinya dapat 

digunakan untuk 

membantu dalam memilih 

supplier yang sesuai 

dengan standar dan kriteria 

yang ditetapkan RS PHC 
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Tabel 4.51 (Lanjutan) 

No Solusi SI/TI Keterangan  Fungsi  

9 Aplikasi 

quality 

control 

Aplikasi ini nantinya dapat 

digunakan untuk 

memastikan apakah obat 

dan alat kesehatan yang 

dibeli telah sesuai dengan 

standar kualitas yang telah 

ditetapkan 

 

 

 

 

10 Aplikasi live 

chat 

Aplikasi ini nantinya dapat 

digunakan sebagai media 

komunikasi antara rumah 

sakit dan relasi kerja, 

sehingga hubungan antar 

kedua belah pihak tidak 

terkendala jarak maupun 

waktu 

 

 

 

 

11 Layanan 

kritik dan 

saran 

Layanan ini nantinya dapat 

digunakan oleh pelanggan 

untuk menyampaikan 

keluhan mereka mengenai 

layanan di RS PHC  

 

 

 

 

12 Aplikasi 

customer 

relationship 

manajemen 

Aplikasi ini nantinya dapat 

diunakan untuk mengelola 

informasi yang berkaitan 

dengan program loyalitas 

pelanggan 
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Tabel 4.51 (Lanjutan) 

No Solusi SI/TI Keterangan  Fungsi  

 

13 Aplikasi 

telemedicine 

Aplikasi ini nantinya dapat 

digunakan oleh dokter 

untuk memantau kondisi 

pasien tanpa harus bertemu 

langsung dengan pasien 

 

 

 

 

 

 

14 Online shop Aplikasi ini nantinya dapat 

digunakan untuk 

melakukan pemesanan obat 

tanpa harus datang ke 

rumah sakit 

 

 

 

 

 

 

1\5 e-learning  Aplikasi inin nantinya 

dapat digunakan sebagai 

pendukung dalam proses 

peningkatan kompetensi 

karyawan 

 

 

 

 

16 e-record  Aplikais ini nantinya dapat 

diguanakan untuk merekam 

setiap aktivitas yang terjadi 
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Tabel 4.51 (Lanjutan) 

No Solusi SI/TI Keterangan  Fungsi  

dalam sistem, sehingga jika 

terjadi masalah dapat 

segera ditangani 

 

 

 

17 Aplikasi 

penilaian 

kinerja 

Aplikasi ini nantinya dapat 

digunakan untuk melihat 

sejauh mana kinerja dari 

setiap divisi, yang nantinya 

dapat digunakan sebagai 

pendukung dalam 

mengambil keputusan 

 

 

 

 

 

 

18 Layanan 

konsultasi 

online 

Layanan ini nantinya dapat 

digunakan pasien untuk 

konsultasi dengan dokter 

dalam keadaan mendesak 

tanpa harus bertemu secara 

langsung 
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Tabel 4.51 (Lanjutan) 

No Solusi SI/TI Keterangan  Fungsi  

19 Bridging 

system 

Aplikasi ini nantinya dapat 

menjembatani antara 

sistem milik rumah sakit 

dan sistem milik asuransi 

untuk mengambil data 

 

 

 

4.4.3 Identify IS Project 

Berdasarkan solusi SI/TI yang telah didapat pada tahap sebelumnya, maka tahp ini 

dijelaskan lebih lengkap mengenai pengembangan SI/TI. 

A.  

Dalam tahap perencanaan strategi SI/TI, didalamnya juga mencakup 

perencanaan teknologi informasi yang mendukung rencana aplikasi yang akan 

dikembangkan. Karena keberhasilan dalam pengembangan sistem informasi 

dan teknologi informasi, akan sangat dipengaruhi oleh teknologi informasi yang 

digunakan. 

Untuk itu pada tahap ini akan dijelaskan mengenai teknologi informasi 

yang akan digunakan sebagai pendukung dalam tahap perencanaan strategi 

SI/TI, dimana didalamnya mencakup database, platform, dan infrastruktur  

jaringan yang dijelaskan sebagai berikut. 

1.  

Database disini memiliki peran penting dalam implementasi SI/TI, 

karena database nantinya akan digunakan untuk menyimpan seluruh data 
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yang dapat digunakan dalam mendukung menentukan keputusan. Database 

yang digunakan dalam mendukung implementasi SI/TI harus bisa 

menangani seluruh transaksi pada RS PHC. 

MySQL adalah database yang dapat digunakan oleh RS PHC, selain 

karena berbasis open source database tersebut juga dapat diakses oleh 

beberapa operating system. Selain itu database tersebut juga dianggap 

mampu dalam menangani basis data dalam jumlah yang cukup besar, yaitu 

dengan jumlah record mencapai kurang lebih 50 juta, dan tabel mencapai 

60 juta. 

2.  

Setelah memiliki database yang tepat, maka tahap selanjutnya 

adalah memiliki platform yang tepat dalam implementasi SI/TI, dimana 

platform tersebut berperan penting dalam mendukung komunikasi. Untuk 

kebutuhan pemasaran dalam penyebarluasan informasi dan kemudahan 

mendapat informasi mengenai RS PHC dapat digunakan website dan mobile 

karena keduanya sudah banyak digunakan rumah sakit di Surabaya. 

Kemudian untuk kebutuhan internal perusahaan berbasis desktop, hal 

tersebut dipilih agar aplikasi bisnis hanya dapat diakses didalam lingkup 

bisnis perusahaan. 

Kemudian dalam perencanaan pengembangan SI/TI digunakan 

tahapan system development live cycle (SDLC) dengan metode waterfall. 

Dimana didalamnya mencakup requirement gathering and analysis, system 
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design, implementation, Integration, testing, deployment of system, 

maintenance. 

3.  
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B.  

Dalam membangun proyek sistem informasi dan teknologi informasi 

(SI/TI), perlu adanya pengembangan divisi teknologi informasi (TI). Karena 

divisi tersebut yang nantinya memiliki peran penting dalam pengembangan 

SI/TI, baik sebagai tim pelaksana, maupun tim penanggung jawab. 

Pengembangan struktur organisasi pada divisi TI dapat dilihat pada Gambar 

4.17. 

Dalam mendukung keberlangsungan pada divisi TI, diperlukan adanya 

proses maupun prosedur yang dapat digunakan sebagai acuan untuk mengetahui 

kegiatan operasional divisi TI. Diamana didalamnya mencakup beberapa aspek 

yang diambil dari tahapan system development live cycle (SDLC) yaitu sebagai 

berikut. 

1.  

 

2.  

 

3.  
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4.  

 

5.  

 

Selain itu setiap individu pada divisi TI memiliki kemampuan pada 

bidangnya masing-masing, pada Tabel 4.52 akan dijelaskan kemampuan yang 

harus dimiliki setiap individu yang ada di struktur organisasi TI. 

 

No  Bagian Kemampuan    

1 EVP 

Information 

Technology 

  

  

  

 

 

2 VP Software   
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Tabel 4.52 (Lanjutan) 

No  Bagian Peran dan Tanggung Jawab   

3 VP Hardware   

  

  

  

4 VP IT 

Governance 

  

  

 

 

5 System 

analyst 

 

 

 

 

 

 

 

 

6 Programmer   

  

  

7 Infrastructure  

 

  

8 Database 

administrator 
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 Dalam strategi manajemen SI/TI juga mencakup gaya kepemimpinan  yang 

berlaku pada struktur organisasi RS PHC, termasuk divisi TI. Gaya kepemimpinan 

yang diadopsi adalah dengan melaksanakan tugas serta proses kerja yang telah 

diberikan arahan oleh pemimpin sesuai dengan pengaturan personalia di bagian 

yang memperhitungkan bobot kerja, target dan tujuan perusahaan. Selain itu 

kedisiplinan harus diterapkan setiap karyawan. Sedangkan gaya kepemimpinan 

untuk direktur adalah saling berkomunikasi dengan bawahan mengenai kendala yag 

mungkin terjadi, sehingga komunikasi antara bawahan dengan atasan terjalin 

dengan baik.  

 Yang terakhir adalah shared value, dimana hal tersebut menjelaskan 

mengenai budaya-budaya kerja yang diterpkan di perusahaan. Budaya yang 

Professionale

Care

orang harus memiliki rasa peduli dan menghormati customer, serta mitra kerja. 

Accountable

serta bertanggung jawab. 
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C.  

 

 

Hardware 

No Nama Qty Harga Satuan Harga 

1 Laptop Dell xps 13 

9360 

14 13.700.000 191.800.000 

2 Printer Epson L385 4 2.000.000 8.000.000 

3 Router TP link 

ultimate TL-

WR1043ND Wireless 

1 585.000 585.000 

4 Server poweredge 1 

Tb 

1 30.000.000 30.000.000 

Total 230.385.000 

 

 

Software 

No Nama Qty Harga Satuan Harga 

1 Ms. Office 1 200.000 200.000 

2 Ms. Windows  1 1.600.000 1.600.000 

3 Ms. Windows server 1 16.000.000 16.000.000 

4 My Sql 1 0 0 

Total 17.800.000 
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Resource 

No Nama Qty Kode Gaji Jumlah  

1 Manajer TI 1 A 20.000.000/bulan 20.000.000 

2 Sistem analyst 2 B 7.000.000/bulan 14.000.000 

3 Programmer  4 C 5.000.000/bulan 20.000.000 

4 Database 

administrator 

1 D 7.000.000/bulan 7.000.000 

5 Testing  1 E 8.000.000/bulan 8.000.000 

6 Teknisi  3 F 6.000.000/bulan 18.000.000 

7 IT Governance 1 G 20.000.000/bulan 20.000.000 

Total  107.000.000 

Sumber : https://www.kellyservices.co.id 

 

4.5 Tahap Recommendation 

Berdasarkan hasil yang telah dibuat pada tahap direction mengenai solusi SI/TI, 

maka dalam tahap ini dijelaskan mengenai road map application, business case dan 

communication. 

4.5.1 Road map 

Pada tahap ini dijelaskan mengenai arahan dalam implementasi SI/TI di RS PHC. 

Sebelumnya akan dilakukan pengelompokan menggunakan model Mc Farlan 

Strategic Grid untuk menyusun portfolio SI/TI 

A.  
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1. 

 

2. 

 

3.  

4. 

 

5. 

 

6. 

 

7. 

 

 

 

Keterangan Tipe 

1 dan 2 Strategic  

3 dan 4 Key operational 

5 dan 6 Support  

7 High potential 
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No Solusi S/TI Pertanyaan 

1 2 3 4 5 6 7 

1 Aplikasi standar quality assurance   Y Y    

2 Aplikasi analisis pasar   Y Y    

3 Aplikasi forecasting hospital needs   Y Y    

4 Aplikasi manajemen aset     Y Y  

5 Website & media sosial       Y 

6 Aplikasi Customer satisfaction   Y Y    

7 Aplikasi manajemen supplier   Y Y    

8 Aplikasi analisis supplier   Y Y    

9 Aplikasi quality control   Y Y    

10 Aplikasi live chat     Y Y  

11 Layanan kritik dan saran       Y 

12 Aplikasi customer relationship 

manajemen 

  Y Y    

13 Aplikasi telemedicine Y Y      

14 Online shop   Y Y    

15 e-learning      Y Y  

16 e-record      Y Y  

17 Aplikasi penilaian kinerja     Y Y  

18 Aplikasi konsultasi online Y Y      

19 Bridging system      Y Y  

20 Sistem informasi rekam medis   Y Y    

21 Sistem informasi rumah sakit   Y Y    

 

Pada Tabel 4.58 adalah hasil pengelompokan solusi SI/TI kedalam kuadran Mc 

Farlan Strategic Grid berdasarkan hasil pertanyaan sebelumnya. 
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Strategic Support 

  

  

  

  

  

  

  

  

Key Operational High Potential 

 

 

  

 

 

  

  

  

  

 

 

  

  

  

  

  

 

Dengan menggunakan metode Mc Farlan Strategic Grid, maka pada Tabel 4.59 

adalah urutan pengerjaan proyek SI/TI pad RS PHC. 
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No Nama Proyek Kategori 

1 Aplikasi telemedicine 
Strategic  

2 Aplikasi konsultasi online 

3 Aplikasi standar quality assurance 

Key Operational 

4 Aplikasi analisis pasar  

5 Aplikasi forecasting hospital needs 

6 Aplikasi Customer satisfaction 

7 Aplikasi manajemen supplier 

8 Aplikasi analisis supplier 

9 Aplikasi quality control 

10 Aplikasi customer relationship 

manajemen 

11 Online shop obat 

12 Sistem informasi rekam medis 

13 Sistem informasi rumah sakit 

14 Aplikasi manajemen aset 

Support 

15 Aplikasi live chat 

16 E-learning  

17 E-record  

18 Aplikasi penilaian kinerja 

19 Bridging system 

20 Website dan media sosial 
High Potential 

21 Layanan kritik dan saran 

 

Kemudian  setelah dikelompokkan kedalam Mc Farlan Strategic Grid,  pada Tabel 

4.56 dijelaskan pengelompokan berdasarkan 4 perspektif. Perspektif tersebut 

adalah financial, customer, internal process , dan learning and growth.  
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Kuadran Mc Farlan 

Strategic Key Oprational Support High Potential 

 1. 

 

2. 

 

1. 
 

2. 
 

 

 1. 

 

2. 

 

3. 

 

 1. 

 

2. 

 

1. 

 

2. 

 

1. 

 

2. 

 

3. 

 

4.  

5. 

 

6. 

 

1. 
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Tabel 4.60 (Lanjutan) 
Kuadran Mc Farlan 

Strategic Key Oprational Support High Potential 

  1.  

2.  

3. 

 

 





231 
 

   
 

Pengelompokan portfolio SI/TI dengan value chain pada support activity dapat 

dilihat pada Tabel 4.62. 
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B.  

Setelah seluruh solusi SI/TI dijelaskan pada tahap direction, maka tahap 

selanjutnya adalah membuat road map. Adapun beberap manfaat dalam 

pembuatan road map adalah sebagai berikut. 

1.  

2.  

3. 

 

Road map implementasi dari solusi SI/TI pada RS PHC dapat dilihat 

pada Gambar 4.18, dimana implementasi tersebut akan dilakukan selama 5 

tahun. Dimulai pada tahun 2020 hingga tahun 2024. Penyusunan tahapan 

implementasi SI/TI dibuat berdasarkan hasil value chain, dimana urutan awal 

dimulai dari aktivitas inbound logistic, operation, outbound logistic, marketing 

and sales, dan service. 

Setelah  itu tahap selanjutnya adalah menentukan prioritas dari setiap 

solusi SI/TI berdasarkan hasil Mc Farlan Strategic Grid dengan memperhatikan 

risikonya. Karena risiko paling rendah (low) nantinya akan menjadi prioritas 

pengembangan. 





 
 

   
 

C.  

Pada tahap ini akan dilakukan identifikasi risiko untuk mengetahui 

setiap risiko yang mungkin dimiliki perusahaan. Langkah awal pada tahap ini 

adalah dengan melakukan identifikasi kemungkinan risiko yang dapat terjadi, 

kemudian dilakukan penilaian terhadap risiko, dan yang terakhir adalah 

menentukan sikap berdasarkan hasil risiko. 

Menurut framework NIST SP 800-30 (Gary Stoneburne, 2002) 

probabilitas yang ditetapkan untuk setiap tingkat ancaman adalah 1.0 untuk 

risk lever matrix 

yang digunakan sebagai pendukung dalam idnetifikasi risiko, kemudian hasil 

identifikasi risiko dijelaskan pada Tabel 4.63. 
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D.  

 

 

No Solusi SI/TI Kondisi Saat Ini Status 

1 Aplikasi standar quality assurance Belum ada Sistem baru 

2 Aplikasi analisis pasar Belum ada Sistem baru 

3 Aplikasi forecasting hospital needs Belum ada Sistem baru 

4 Aplikasi manajemen aset Belum ada Sistem baru 

5 Website & media sosial Ada  Upgrade  

6 Aplikasi Customer satisfaction Ada  Upgrade  

7 Aplikasi manajemen supplier Belum ada Sistem baru 

8 Aplikasi analisis supplier Belum ada Sistem baru 

9 Aplikasi quality control Belum ada Sistem baru 

10 Aplikasi live chat Belum ada Sistem baru 

11 Layanan kritik dan saran Belum ada Sistem baru 

12 Aplikasi customer relationship 

manajemen 

Belum ada Sistem baru 

13 Aplikasi telemedicine Belum ada Sistem baru 

14 Online shop Belum ada Sistem baru 

15 e-learning  Belum ada Sistem baru 

16 e-record  Belum ada Sistem baru 

17 Aplikasi penilaian kinerja Belum ada Sistem baru 

18 Layanan konsultasi online Belum ada Sistem baru 

19 Bridging system Ada  Upgrade  

20 sistem informasi rekam medis Ada  Tetap  

21 Sistem informasi rumah sakit Ada  Tetap  
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Kemudian setelah dijelaskan gambaran mengenai road map application, 

maka tahap selanjutnya adalah menentukan estimasi waktu setiap implementasi 

SI/TI. Dalam menentukan estimasi waktu tersebut menggunakan metode Program 

Evaluation and Review Technique (PERT), pada Tabel 4.66 adalah hasil 

perhitungan estimasi waktu dengan rumus sebagai berikut. 
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Tahap Solusi SI/TI 
Biaya per 

solusi 
Total biaya 

Tahap 

I 

Aplikasi analisis supplier 12.046.000 

47.551.000 
Aplikasi manajemen supplier 12.046.000 

Aplikasi quality control 12.046.000 

Live chat 11.413.000 

Tahap 

II 

Aplikasi standar qualty assurance 12.046.000 

55.568.000 
Aplikasi telemadecine 15.738.000 

Konsultasi online 15.738.000 

Online shop obat 12.046.000 

Tahap 

III 
Bridging system 11.413.000 11.413.000 

Tahap 

IV 

Aplikasi analisis pasar 12.046.000 

59.368.000 

Aplikasi customer relationship 

management 
12.046.000 

Website dan social media 11.615.000 

Kritik dan saran 11.615.000 

Aplikasi customer satisfaction 12.046.000 

Tahap 

V 
Palikasi forecasting hospital needs 12.046.000 12.046.000 

Tahap 

VI 

e-learning  11.413.000 
22.826.000 

Aplikasi penilaian kinerja 11.413.000 

Tahap 

VII 

Aplikasi manajemen aset 11.413.000 
22.826.000 

e-record  11.413.000 
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4.5.2 Business Case 

Berdasarkan tahap estimasi biaya, pada tahap ini diketahui seberapa besar profit 

serta efisiensi dalam implementasi proyek SI/TI. Untuk mengetahui hal tersebut 

digunakan metode Return on Investmen (ROI) sebagai pendukung. Hasil dari 

perhitungan ROI dari setiap proyek SI//TI berupa persentase kelayakan proyek 

yang dibuat oleh perusahaan yang dapat dilihat pada Tabel 4.69. 

 

No Proyek SI/TI Perhitungan ROI 

1 Aplikasi standar quality 

assurance 
 

7.3% 

2 Aplikasi analisis pasar 
 

7.3% 

3 Aplikasi forecasting 

hospital needs 
 

7.3% 

4 Aplikasi manajemen aset 
 

7.8% 

5 Website & media sosial 
 

7.6% 

6 Aplikasi Customer 

satisfaction 
 

7.3% 

7 Aplikasi manajemen 

supplier 
 

7.3% 

8 Aplikasi analisis supplier 
 

7.3% 

9 Aplikasi quality control 
 

7.3% 

10 Live chat 
 

7.8% 

11 Layanan kritik dan saran 
 

7.6% 
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Tabel 4.69 (Lanjutan) 

No Proyek SI/TI Perhitungan ROI 

12 Aplikasi customer 

relationship manajemen 
 

7.3% 

13 Aplikasi telemedicine 
 

5.4% 

14 Online shop obat 
 

7.3% 

15 e-learning  
 

7.8% 

16 e-record  
 

7.8% 

17 Aplikasi penilaian kinerja 
 

7.8% 

18 Layanan konsultasi online 
 

5.4% 

19 Bridging system 
 

7.8% 

 

 

4.5.3 Communication 

Setelah dijelaskan mengenai road map dan busines case dari perrencanaan strategis 

sistem informasi dan teknologi informasi (SI/TI), maka tahap selanjutnya adalah 

membuat rencana untuk mengkomunikasikan seluruh hasil perencanaan SI/TI . 

dalam tahap ini akan diguanakan teknik Forum Group Discussion (FGD), alasan 

penggunaan teknik ini adalah karena praktis, dan memungkinkan auidiance untuk 

saling berdiskusi. 
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BAB V 

PENUTUP 

 

5.1 Kesimpulan  

Berdasarkan hasil analisis perencanaan strategis SI/TI yang telah dijelaskan pada 

BAB IV, dengan menggunakan metode Anita Cassidy yang terdiri dari 4 tahapan. 

Tahapan tersebut adalah tahap visioning, analyze, direction, dan recommendation, 

maka kesimpulan yang didapat adalah sebagai berikut. 

1. 

 

2. 

 

3. 

 

4. 
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5.2 Saran 

Hasil dari perencanaan strategis SI/TI ini diharapkan mampu memenuhi kebutuhan 

proses bisnis yang ada di RS PHC. Berikut beberapa saran yang dapat dilakukan :  

1. 

 

2. 
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