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INTISARI 

 

Sari,G.P. 2022. Evaluasi Kerjasama Operasional Reagensia di 

Laboratorium Klinik Rumah Sakit “JIH” Yogyakarta. Program Studi 

D4 Analis Kesehatan, Fakultas Ilmu Kesehatan, Universitas Setia Budi. 

 

Laboratorium Rumah Sakit “JIH” melaksanakan kerjasama 

operasional penyediaan alat laboratorium otomatisasi berbentuk konsorsium, 

dengan pihak ketiga dimana terkait dengan peminjaman alat tersebut pihak 

Rumah Sakit berkewajiban untuk membeli reagensia setiap bulannya dari 

pihak ketiga dengan harga yang sudah disepakati bersama. untuk itu 

kerjasama dalam pembelian reagen harus dilakukan evaluasi untuk 

mengetahui sejauh mana efisiensinya. Tujuan penelitian ini dilakukan untuk 

mengevaluasi kerjasama operasional reagensia di laboratorium klinik Rumah 

Sakit JIH Yogyakarta pada tahun 2020 - 2022.  

Jenis penelitian ini adalah penelitian deskriptif kualitatif dengan 

metode wawancara dan kuantitatif dengan membandingkan harga pokok 

reagen per test dari vendor dengan harga realisasi per test dalam praktek di 

laboratorium klinik. Analisis data penelitian ini dilakukan secara kualitatif dan 

kuantitatif yang dianalisis menggunakan microsoft excel untuk mendapatkan 

harga pokok pemeriksaan. 

Hasil dari penelitian ini antara lain adalah : (1) Dengan kerjasama 

operasional dapat mengoptimalkan pengadaan kebutuhan laboratorium 

Rumah Sakit, (2) Dengan kerjasama lebih menjamin ketersediaan alat – alat 

dan reagen yang dibutuhkan oleh pihak laboratorium, (3) Dengan kerjasama 

alat - alat pada laboratorium akan selalu update, (4) Rumah Sakit lebih 

diuntungkan karena setelah melakukan KSO, (5) Ketepatan waktu pengiriman 

reagen tercapai dengan target 80%, (6) Ketepatan spesifikasi reagen yang 

dikirim memiliki ketepatan dengan persentase 100 %, (7) Ketersediaan reagen 

selama tahun 2020 – 2021 belum tercapai 100%, sedangkan di tahun 2022 

telah tercapai 100%, (8) hasil analisis dari ke 46 parameter terdapat 38 

parameter atau 87 % yang memiliki harga pokok reagen per test lebih murah 

dibandingkan harga reagen per kit. Serta terdapat 8 parameter atau 13 % yang 

memiliki harga pokok reagen per test lebih mahal dibandingkan dengan 

reagen per kit. 

 

Kata Kunci : Evaluasi, Kerjasama Operasional, Reagensia 
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ABSTRACT 

 

The Hospital Laboratory "JIH" carries out operational cooperation 

in providing automation laboratory equipment in the form of a consortium, 

with third parties where related to borrowing the equipment, the Hospital is 

obliged to buy reagents every month from third parties at prices that have 

been mutually agreed upon. For this reason, cooperation in the purchase of 

reagents must be evaluated to determine the extent of its efficiency. The 

purpose of this study was to evaluate the operational collaboration of 

reagents in the clinical laboratory of the Yogyakarta JIH Hospital in 2020 - 

2022. 

This type of research is descriptive qualitative research with interview 

methods and quantitative by comparing the cost of reagents per test from the 

vendor with the realized price per test in practice in a clinical laboratory. The 

data analysis of this research was carried out qualitatively and quantitatively 

and analyzed using Microsoft Excel to obtain the cost of inspection. 

The results of this study include: (1) With operational cooperation 

can optimize the procurement of hospital laboratory needs, (2) With more 

cooperation to ensure the availability of the tools and reagents needed by the 

laboratory, (3) With the cooperation of the tools in the laboratory. the 

laboratory will always be updated, (4) the hospital will benefit more because 

after doing the KSO, (5) the reagent delivery time is achieved with a target of 

80%, (6) the accuracy of the specifications of the reagents sent has an 

accuracy with the percentage of 100%, (7) the availability of reagents during 

2020-2021 it has not been achieved 100%, while in 2022 it has reached 

100%, (8) the results of the analysis of the 46 parameters there are 38 

parameters or 87% which have the cost of reagents per test cheaper than the 

price of reagents per kit. And there are 8 parameters or 13% which have a 

cost of reagents per test which is more expensive than the reagents per kit. 

 

Keywords: Evaluation, Operational Cooperation, Reagents 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang Penelitian 

Rumah Sakit dapat didefinisikan sebagai institusi dibidang 

pelayanan kesehatan yang menyelenggarakan dan menyediakan 

pelayanan rawat inap, rawat jalan dan gawat darurat. Agar dapat  

memberikan pelayanan kesehatan yang baik, profesional dan bermutu 

Rumah Sakit sendiri perlu didukung oleh berbagai faktor, salah satunya 

adalah ketersedian peralatan kesehatan yang memenuhi standar. 

Peralatan tersebut meliputi peralatan ruang untuk gawat darurat, rawat 

jalan, rawat inap, ruang intensif, ruang bedah, persalinan, radiologi, 

laboratorium klinik, layanan darah, rehabilitasi medik, farmasi, ruang 

gizi, dan kamar jenazah (Permenkes RI No.30, 2019). 

Penelitian ini dilakukan pada Rumah Sakit “JIH”, Rumah Sakit 

“JIH“ sendiri merupakan salah satu Rumah Sakit di Kota Yogyakarta 

yang termasuk dalam tipe B yang memberikan pelayanan spesialis 

hingga pelayanan dokter subspesialis. Sejarah dari Rumah Sakit "JIH" 

ini didirikan oleh sebuah Yayasan Badan Wakaf Universitas Islam 

Indonesia (YBW UII) yang pengolahannya diserahkan kepada PT 

Unisia Medika Farma (PT UMF), yang didirikan berdasarkan Akta 

Pendirian PT UMF No: 33 tanggal 24 Februari 2005, dan telah 

mendapatkan pengesahan dari Departemen Hukum dan HAM RI No C-
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17298 HT.01.01.TH 2005 tanggal 22 Juni 2005, dan telah diumumkan 

dalam Lembaran Berita Negara No 84 tahun 2005 Tambahan Lembaran 

No 11273, termasuk didalamnya Jogja International Hospital sebagai 

Unit Usaha PT UMF. Rumah Sakit ini mulai beroperasi pada 5 

Februari 2007, berdasarkan Surat Izin Penyelenggaraan Sementara 

Rumah Sakit No: 503/0393/DKS/2007, dan grand opening Jogja 

International Hospital Pada tanggal 12 Rabiul Awal 1428 H (31 Maret 

2007). 

Jogja International Hospital mendapatkan ijin operasional dari 

Dinas Kesehatan Provinsi Daerah Istimewa Yogyakarta pada tanggal 

28 April 2008, Surat Ijin Penyelenggaraan Rumah Sakit No: 

445/3282/IV.2. Berdasarkan surat keputusan dari Direktur Jenderal 

Bina Pelayanan Medik Kementerian Kesehatan RI No: 

YM.02.10/III/2743/10 dan Peraturan Menteri Kesehatan Republik 

Indonesia Nomor: 659/Menkes/Per/VIII/2009, tanggal 14 Agustus 

2009, tentang Rumah Sakit Indonesia Kelas Dunia, pasal 15, maka per 

tanggal 1 Agustus 2010 nama Jogja International Hospital diganti 

menjadi Rumah Sakit “JIH” (Anonim, 2020) . 

Pelayanan Laboratorium Rumah Sakit “JIH” ini dimulai sejak 

berdirinya Rumah Sakit “JIH”. Pelayanan laboratorium merupakan 

salah satu dari pelayanan kesehatan di Rumah Sakit yang diperlukan 

untuk membantu penegakan diagnosis, pemantauan pengobatan, 
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pemeliharaan serta pemulihan kesehatan. Untuk mendukung 

perkembangan ilmu kedokteran dan teknologi laboratorium, tentunya 

laboratorium sendiri harus ditunjang dengan ketersediaan sarana dan 

prasarana yang berkualitas baik sehingga dengan adanya pelayanan 

laboratorium ini dapat menunjang hasil pemeriksaan yang cepat, tepat 

dan akurat untuk mendukung penentuan diagnosis, evaluasi dan 

monitoring terapi (Retnoningrum ,2021). 

Dalam pelayanan laboratorium, peralatan laboratorium harus 

berfungsi dengan baik dan berkualitas agar dapat memberikan 

pelayanan yang terbaik bagi pelanggannya. Peralatan yang berkualitas 

diharapkan dapat memberikan hasil pemeriksaan yang akurat bagi 

pelanggan, sehingga dibutuhkan manajemen peralatan yang tepat di 

laboratorium untuk memastikan pengujian yang akurat, andal, dan tepat 

(Fonjungo et al.,2012). 

Manajemen logistik yang baik diperlukan untuk mendapatkan 

alat kesehatan yang berbasis kebutuhan, berbasis standar dan optimal 

penggunaannya. Manajemen logistik adalah proses pengelolaan yang 

strategis terhadap pemindahan dan penyimpanan barang, suku cadang 

dan barang jadi dari pemasok, diantara fasilitas perusahaan dan kepada 

para pelanggan. Sedangkan manajemen logistik di Rumah Sakit 

didefinisikan sebagai suatu proses pengolahan secara strategis terhadap 

pengadaan, penyimpanan, pendistribusian, pemantauan persediaan 
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bahan yang diperlukan bagi pelayanan Rumah Sakit (Kenedy et 

al.,2018). 

Saat pengadaan alat di laboratorium, ada beberapa hal yang perlu 

dipertimbangkan, seperti memutuskan apakah akan membeli atau 

menggunakan sistem KSO. Menurut Patari Pristiyanti Direktur 

Operasional dan marketing PT. Meditrans Global dengan sistem KSO 

alat laboratorium di Rumah Sakit, akan dimudahkan dalam banyak hal, 

karena pada prinsipnya Rumah Sakit hanya menyiapkan tempat, tenaga 

kesehatan, serta perijinannya. Rumah Sakit tidak perlu membeli alat 

dan perawatan alat tersebut, sehingga Rumah Sakit tidak perlu 

mengeluarkan biaya perbaikan yang tinggi untuk alat tersebut. Selain 

itu pengadaan suku cadang sering terdapat kendala, yang mana suku 

cadang tersebut harus import, serta harus mengikuti perkembangan 

teknologi alat, dan kendala lainnya adalah kemampuan dari para teknisi 

Rumah Sakit dalam melakukan pemeliharaan (maintenance) alat masih 

minim sehingga sistem KSO dijadikan pilihan (Meikaruniawati,2017). 

Sejak tahun 2019 Rumah Sakit “JIH” melaksanakan KSO 

penyediaan alat laboratorium otomatisasi berbentuk konsorsium, 

dengan pihak ketiga dimana terkait dengan peminjaman alat tersebut 

pihak Rumah Sakit berkewajiban untuk membeli reagensia setiap 

bulannya dari pihak ketiga dengan harga yang sudah disepakati 

bersama. Oleh karena itu, pihak manajemen Rumah Sakit di haruskan 
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dapat mengelola sumber daya yang dimilikinya dengan efektif dan 

efisien, sehingga Rumah Sakit dapat memberikan pelayanan yang baik 

dan memuaskan.  

Untuk perhitungan harga pokok produk merupakan hal yang 

penting, karena harga pokok produk digunakan untuk menentukan 

harga jual produk yang akan dimasukan ke dalam laporan keuangan, 

maka dari itu kerjasama dalam pembelian reagen harus dilakukan 

evaluasi untuk mengetahui sejauh mana efisiensinya. Saat melakukan 

evaluasi sistem KSO diperlukan kriteria untuk mengevaluasi kinerja. 

kriteria tersebut diambil dari Perjanjian Kerjasama Operasional dengan 

pihak ketiga tentang Penyediaan Alat Laboratorium Terpadu dan 

Sistem Informasi Laboratorium di Rumah Sakit “JIH” diantaranya: (1) 

Respon cepat teknisi terhadap kerusakan alat; (2) Perawatan alat oleh 

teknisi; (3) Waktu kalibrasi alat; (4) Ketepatan waktu pengiriman 

reagen; (5) ketepatan spesifikasi reagen yang dikirim; (6) Ketersediaan 

reagen;  (7) Harga reagen (Anonim, 2019). 

Pada naskah perjanjian kerjasama tercantum bahwa pihak mitra 

berkewajiban untuk melaksanakan uji fungsi dan kalibrasi alat secara 

periodik. Pihak mitra harus segera memperbaiki alat, apabila terjadi 

kerusakan mendadak dalam waktu maksimal 1x24 jam. Pihak mitra 

bertanggung jawab atas penyerahan reagensia yang dipesan oleh pihak 

Rumah Sakit dalam jangka waktu maksimal 3x24 jam sesuai dengan 
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standar spesifikasi barang dan tersedia. Bilamana diketahui pada saat 

penyerahan reagensia, spesifikasi barang tidak sesuai dengan yang 

dipesan maka pihak mitra bertanggung jawab untuk mengganti dalam 

waktu 2X24 jam. Berdasarkan indikator yang ada dalam perjanjian, 

penelitian ingin mengetahui evaluasi kerjasama operasional reagensia 

tentang ketepatan waktu pengiriman reagen, ketepatan spesifikasi 

reagen yang dikirim dan harga reagen selama kerjasama berjalan 

dengan menggunakan perhitungan harga reagen per kit dibandingkan 

dengan harga reagen per tes.  

 

B. Perumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan, maka dapat 

dirumuskan permasalahan dalam penelitian ini yaitu : ”Bagaimana 

evaluasi kerjasama operasional reagensia di laboratorium klinik Rumah 

Sakit “JIH” Yogyakarta tahun 2020 – 2022” ? 

 

C. Tujuan Penelitian 

 Tujuan dari dilakukannya penelitian ini antara lain adalah: 

1. Tujuan umum 

Untuk mengevaluasi kerjasama operasional reagensia 

laboratorium klinik pada Rumah Sakit “JIH” Yogyakarta tahun 

2020 - 2022. 
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2. Tujuan khusus 

a. Untuk mengevaluasi kerjasama operasional dalam ketepatan 

waktu pengiriman reagensia 

b. Untuk mengevaluasi kerjasama operasional dalam ketepatan 

spesifikasi reagensia yang dikirim 

c. Untuk mengevaluasi kerjasama operasional dalam 

ketersediaan reagen 

d.  Untuk mengevaluasi bagaimana perbandingan harga pokok 

reagen per test dari vendor dengan harga realisasi per test 

dalam praktek dari pelaksanaan kerjasama alat laboratorium 

klinik di Rumah Sakit “JIH”. 

 

D. Manfaat Penelitian 

Dengan dilakukannya penelitian ini diharapkan dapat memberikan 

manfaat berupa: 

1. Manfaat praktis, yaitu untuk memberikan kontribusi kepada pihak 

Rumah Sakit khususnya dalam bidang manajemen keuangan 

mengenai efisiensi pembelian reagensia sebagai bahan 

pertimbangan kerjasama operasional selanjutnya. 

2. Manfaat teoritis, yaitu menambah referensi di bidang manajemen 

kesehatan khususnya laboratorium klinik. 
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E. Keterbatasan Penelitian 

Keterbatasan dalam penelitian ini adalah peneliti melakukan 

penelitian dengan menganalisa satu vendor saja, yaitu vendor yang 

melakukan kerjasama operasional Reagensia di Laboratorium Klinik 

Rumah Sakit “JIH” Yogyakarta 

 

F. Keaslian Penelitian 

Tabel 1 Penelitian Terdahulu 

No 
Nama 

Peneliti 
Judul Hasil 

1. Sri Hapsari 

Ekanova. 

Doctoral 

dissertation, 

STIE 

Widya. 

Wiwaha. 

2018. 

 

Evaluasi 

pelaksanaan 

kerjasama 

operasional alat 

radiodiagnostik di 

RSIP Dr. Sardjito 

Tahun 2014 – 2016 

Hasil KSO berjalan 

sesuai dengan surat 

perjanjian yang tertuang 

pada pada Surat 

Perjanjian Kerjasama 

Pengoperasian Alat CT-

Scan 64 slice, Drystar 

Printer dan CT Injector 

No. KS.01.03.9.19943, 

No. 018/KSO/RSUP-

PERSA/SJA/XII/2007 

tanggal 17 November 

2008. 

2. Elli 

Mariani. 

Doctoral 

dissertation, 

Universitas 

Airlangga. 

2014 

Cost benefit Analysis 

dalam 

penyelenggaraan 

laboratorium klinik 

sederhana di PLK-

UA Surabaya 

(Perbandingan 

Antara Mendirikan 

Laboratorium 

Mandiri Dengan 

penyelenggaraan 

laboratorium klinik 

sederhana secara mandiri 

lebih memberikan 

manfaat dan layak 

dilaksanakan daripada 

kerjasama operasional 

dengan pihak ketiga 
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Kerjasama 

Operasional 

Laboratorium) 

3. Sri 

Meikarunia

wati. 

Doctoral 

dissertation, 

Universitas 

Gajah 

Mada. 2017 

Evaluasi Kerjasama 

Operasional 

Pengadaan Alat 

Laboratorium 

Otomatisasi di 

RSUP Nasional DR 

Cipto 

Mangunkusumo 

Tahun 2009 – 2015 

Pelaksanaan KSO sudah 

efektif sesuai dengan 

tujuan KSO. Kerjasama 

operasional dapat 

diteruskan dengan model 

Cost Per Reportable 

Result,  

4. Marpaung 

G, Rudi 

Perkins. 

Doctoral 

dissertation, 

Universitas 

Airlangga. 

2009 

Perjanjian 

Kerjasama 

operasional Rumah 

Sakit Umum Daerah 

(RSUD) dalam 

pengelolaan alat 

kesehatan 

Hasil dari penelitian ini 

adalah KSO dalam 

pengelolaan alat 

kesehatan merupakan 

kesepakatan antara 

RSUD dan pihak swasta, 

dimana masing-masing 

pihak memberikan 

kontribusi baik berupa 

sumber dana, sumber 

daya dan fasilitas yang 

dimilikinya. KSO ini 

menganut pembagian 

keuntungan dan 

pembebanan bersama, 

secara jujur dan adil 

serta berdasarkan 

kesepakatan bersama 

yang ditetapkan dalam 

perjanjian. 

5. Alik 

Rochani 

Nuryadi. 

Doctoral 

dissertation, 

Universitas 

Cost Benefit 

Analysis (CBA) 

dalam pengadaan 

alat CT scan antara 

pembelian tunai 

dibandingkan 

Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa 

rasio B/C pengadaan alat 

CT-Scan dengan system 

KSO lebih besar 

daripada pengadaan alat 
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Airlangga. 

2010 

dengan sistem KSO 

di RS Siti Khodijah 

Sidoarjo 

CT-Scan dengan 

pembelian tunai. 

Rekomendasi yang 

diberikan kepada RS Siti 

Khodijah yaitu 

pengadaan alat melalui 

system KSO lebih baik 

daripada pembelian 

tunai. 

 

Penelitian yang dilakukan oleh Sri Hapsari Ekanova dilakukan 

penelitian evaluasi kerjasama operasional alat radiodiagnostik di 

radiologi dengan metode deskriptif kualitatif.  

 Penelitian oleh Elli Mariani dilakukan penelitian dengan metode 

observasional deskriptif dengan membandingkan biaya (cost) 

dengan manfaat (benefit) dari persiapan laboratorium sederhana antara 

menyiapkan laboratorium sederhana mandiri dan kerjasama operasional 

(KSO). 

 Penelitian yang dilakukan oleh Sri Meikaruniawati tentang 

Evaluasi Kerjasama Operasional Pengadaan Alat Laboratorium 

Otomatisasi di RSUP Nasional DR Cipto Mangunkusumo penelitian 

menggunakan metode deskriptif. 

 Penelitian yang dilakukan oleh Marpaung penelitian tentang 

Perjanjian Kerjasama operasional Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) 

dalam pengelolaan alat kesehatan menggunakan metode deskriptif.

 Penelitian oleh Alik Rochani Nuryadi menggunakan metode 
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penelitian kuantitatif dengan melakukan analisis manfaat dan cost 

benefit analysis terhadap pengadaan alat CT-Scan. 

Pada peneliti saat ini berbeda dengan judul Evaluasi Kerjasama 

Operasional Reagensia  di laboratorium Rumah Sakit “JIH” 

Yogyakarta pada tahun 2020 – 2022 dengan menggunakan metode 

deskriptif kualitatif dan kuantitatif dengan mengambil data sekunder 

tentang ketepatan pengiriman reagensia, ketepatan spesifikasi 

reagensia, ketersediaan reagen dan dengan menganalisa harga reagen 

dari 46 parameter yang masuk dalam Kerjasama operasional. 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


