
1. Kepatuhan Kebersihan Tangan  

 

 

 

 

 

 

 

Analisa : 

Capaian kepatuhan kebersihan tangan mencapai 

92%, capaian ini sesuai standar 85% namun masih 

perlu ditingkatkan kepatuhan petugas tentang 

pentingnya kebersihan tangan pada five moment 

agar resiko penularan infeksi tidak terjadi. 

2. Kepatuhan Penggunaan APD 

 

 

 

 

 

 

 

Analisa :  

Capaian kepatuhan penggunaan APD mencapai 

87,3% dari target 100% sehingga masih perlu 

ditingkatkan kepatuhan petugas tentang 

pentingnya penggunaan APD sesuai indikasi. 

3. Kepatuhan Identifikasi Pasien Rawat Inap 

 

 

 

 

 

 

Analisa : 

Capaian kepatuhan identifikasi Pasien Rawat Inap 

mencapai 90% dari target 100% sehingga masih 

perlu ditingkatkan untuk mencegah kesalahan 

dalam pemberian tindakan. 

4. Waktu Tanggap Seksio Sesaria Emergensi   

 

 

 

 

 

 

Analisa :  

Waktu tanggap operasi seksio sesaria emergensi 

mencapai 100%, sudah sesuai standar lebih dari 

90%, semua pasien emergensi mendapatkan 

tindakan kurang dari 30 menit. 

5. Waktu Tunggu Rawat Jalan  

 

 

 

 

Analisa : 

Waktu tunggu rawat jalan kurang dari 60 menit 

pada triwulan ke 3d tahun 2022 mencapai 76,7% 

masih belum sesuai dengan standar yaitu >= 80%, 

hal ini disebabkan karena pendaftaran, antrian, dan 

pencarian RM pasien masih belum sepenuhnya 

dilaksanakan secara online dan belum 

menggunakan E-RM sehingga membutuhkan waktu 

yang cukup lama dari proses pendaftaran, antrian 

kartu RM sampai dengan pasien di periksa dokter. 

6. Penundaan Operasi Elektif 

 

 

 

 

Analisa : 

Capaian penundaan operasi elektif lebih dari 1 jam 

adalah 0% hal ini sudah sesuai dengan standar  

<5%, yang artinya tidak ada pasien yang jadwal 

operasinya tertunda . 

7. Kepatuhan Waktu Visite Dokter 
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Analisa :  

Kepatuhan waktu visite dokter pukul 06.00-14.00 

mencapai 92,2% sudah desuai standar >80%. 

8. Pelaporan Hasil Kritis Laboratorium  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

85% 85% 85%

92% 94% 94%

80%

90%

100%

Juli Agustus September

Kepatuhan Kebersihan Tangan

Target

Capaian

100% 100% 100%
85% 87% 90%

60%

80%

100%

120%

Juli Agustus September

Kepatuhan Penggunaan APD

Target

Capaian

100% 100% 100%

87% 90% 94%

80%

100%

120%

Juli Agustus September

Kepatuhan Identifikasi Paseien Rawat Inap

Target

Capaian

80% 80% 80%
100% 100% 100%

0%

50%

100%

150%

Juli Agustus September

Waktu Tanggap Seksio Sesaria Emergensi 

Target

Capaian

80% 80% 80%

74%
78% 78%

70%
75%
80%
85%

Juli Agustus September

Waktu Tunggu Rawat Jalan

Target

Capaian

5% 5% 5%

0% 0% 0%0%

5%

10%

Juli Agustus September

Penundaan Operasi Elektif

Target

Capaian

80% 80% 80%

93% 92% 92%

60%

80%

100%

Juli Agustus September

Kepatuhan Waktu Visite Dokter

Target

Capaian

100% 100% 100%
96%

100% 100%

90%

95%

100%

105%

Juli Agustus September

Pelaporan Hasil Kritis Laboratorium

Target

Capaian



Analisa :  

Capaian pelaporan hasil kritis laboratorium kurang 

dari 30 menit mencapai 98,6% belum mencapai 

target 100% sehimhha perlu ditingkatkan 

kepatuhan petugas tentang pelaporan hasil kritis 

laboratorium. 

9. Kepatuhan Penggunaan Formularium Nasional/ 

Formularium RS 

 

 

 

 

 

 

 

 

Analisa : 

Kepatuhan Formularium Nasional mencapai 96,9% 

sudah sesuai standar >80%, adapun adanya 

penggunaan obat non fornas disebabkan karena 

ada beberapa stok obat fornas yang kosong karena 

keterlambatan pembayaran maupun kosong dari 

penyedia. 

10. Kepatuhan Terhadap CP 

 

 

 

 

 

 

 

 

Analisa : 

Kepatuhan Terhadap CP mencapai  95,1% sudah 

sesuai standar >80%. 

11. Kepatuha Upaya Pencegahan Resiko Jatuh 

 

 

 

 

 

 

Analisa :  

Kepatuhan Upaya pencegahan pasien jatuh 

mencapai 97,6%, perlu ditingkatkan agar mencapai 

target 100% sehingga resiko jatuh tidak terjadi. 

 

12. Kecepatan Terhadap Respon Komplain 

 

 

 

 

Analisa :  

Kecepatan waktu tanggap komplain mencapai 100% 

sudah sesuai standar >80%. 

  

13. Kepuasan Pasien Dan Keluarga 

 

 

 

 

Analisa :  

Kepuasan pasien mencapai 83,7% termasuk 

katagori baik. 

 

KOMITE MUTU 
Laporan Indikator Mutu Nasional Tiwulan Ke 3 

Tahun 2022 
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