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KATA PENGANTAR

Puji syukur kami panjatkan kehadirat Allah SWT, atas segala limpahan
Rahmat dan KaruniaNya, sehingga Laporan Penyelenggaraan Forum Konsultasi
Publik (FKP) ini dapat diselesaikan. Laporan ini menggambarkan penyelenggaraan
FKP yang telah dilaksanakan pada RSUD Cilacap Tahun 2021.

Forum Konsultasi Publik ini merupakan kegiatan dialog, diskusi pertukaran
opini secara partisipatif antara penyelenggara layanan publik dengan publik. RSUD
Cilacap sebagai penyelenggara pelayanan publik wajib melakukan FKP sebagai
bentuk peran serta masyarakat dalam penyelenggaraan pelayanan publik. FKP
yang telah dilaksanakan oleh Unit Penyelenggara Pelayanan Publik perlu dilakukan
secara berkelanjutan sesuai hasil pemantauan dan evaluasi sebagai upaya
peningkatan kualitas pelayanan publik.

Kepada semua pihak yang telah membantu penyelenggaraan FKP tahun
2021 ini kami sampaikan terima kasih, semoga hasil pelaksanaan FKP ini dapat
menjadi masukan bagi kami dalam meningkatkan kualitas dan mutu layanan
kesehatan di RSUD Cilacap.

Cilacap, 30 Desember 2021




DAFTAR ISI

HALAMAN SAMPUL ..ot e e e e e e e eans i
KATA PENGANTAR oottt e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e s anaaans i
DAFTAR ISI oottt e e e e e e e e e e e e e e e e e e e s e e i
A. PENDAHULUAN ..o e e e e e e e eas 1
1. Latar Belakang oo 1
2. Tujuandan Manfaat ... 1
3. RUANQG LINGKUP e e e eenes 2
4. Dasar PelaksSanaan .........ccccoooviiiiiiiiiiiiiiii e 2
B. METODOLOGI PELAKSANAAN FKP ... 4
1. Waktu dan Tempat Pelaksanaan............cccccoooooviiiiiieiiciiiie e 4
2. Penyelenggara dan Peserta FKP ............ccoooiiiiiiiiiii e, 4
3. Metode Pelaksanaan FKP ...........oiiiiiiiiiiiis e 4
4. Susunan Acara FKP ... 5
C. HASIL PELAKSANAAN FKP ..o 7
1. Identifikasi Masalah ............cccoiiiiiiiiiiii 7
N g = |1 P 7
3. RENCANA AKSI oo 11
D. PENUTUP Lo e e e e e e e e 12

LAMPIRAN | Surat Undangan

LAMPIRAN Il Berita Acara Yang Ditandatangani
LAMPIRAN Il Salinan Daftar Hadir

LAMPIRAN IV Dokumentasi Kegiatan



A. PENDAHULUAN

1. Latar Belakang

Dalam rangka peningkatan mutu dan kualitas pelayanan publik
khususnya dalam pelayanan kesehatan diperlukan peran serta
penyelenggara pelayanan publik dan masyarakat selaku pengguna /
penerima pelayanan sebagai upaya membangun sistem penyelenggaraan
pelayanan publik yang adil, transparan dan akuntabel. Sebagai unit
penyelenggara pelayanan publik, RSUD Cilacap juga dituntut untuk bisa
memberikan pelayanan prima kepada pasien, salah satunya dengan
memberikan akses dan pelayanan yang mudah dan cepat kepada
masyarakat.

Peran serta masyarakat dalam kegiatan penyelenggaraan pelayanan
publik diwujudkan dalam bentuk kerjasama, pemenuhan hak dan kewajiban
masyarakat, serta peran aktif dalam penyusunan kebijakan pelayanan publik
yang dimulai sejak penyusunan kebijakan sampai dengan evaluasi kebijakan.
Dalam rangka pelaksanaan partisipasi masyarakat tersebut, perlu adanya
koordinasi antara pemerintah (penyelenggara pelayanan) dengan
masyarakat sebagai pengguna layanan.

Berdasarkan hal tersebut diatas, maka dilaksanakan Forum Konsultasi
Publik atas Kebijakan Pelayanan Publik, Standar Pelayanan, Survei
Kepuasan Masyarakat dan Evaluasi Penyelenggaraan Pelayanan Publik
dengan harapan bisa memperbaiki sistem pelayanan kesehatan yang sudah
berjalan bisa menjadi lebih baik lagi sesuai dengan harapan dan kebutuhan
masyarakat.

Forum Konsultasi Publik ini difasilitasi Rumah Sakit dalam rangka
mengkomunikasikan dan mendiskusikan permasalahan yang dihadapi
sebagai upaya peningkatan mutu dan kualitas pelayanan kesehatan rumah
sakit. Kegiatan FKP ini diselenggarakan melalui komunikasi dua arah,
dimana masyarakat dapat mengusulkan, memberikan masukan dan saran
kepada penyelenggara pelayanan publik atas layanan yang diterima selaku

pengguna layanan.

2. Tujuan dan Manfaat
A. Tujuan
Untuk memperoleh pemahaman serta solusi antara penyelenggara
pelayanan dan masyarakat sehingga pembahasan, rancangan,

penerapan, dampak dan evaluasi kebijakan yang ditetapkan oleh



penyelenggara pelayanan menghasilkan kebijakan yang efektif dalam

rangka peningkatan kualitas pelayanan publik.

B. Manfaat

1.

Manfaat dari pelaksanaan FKP secara umum adalah menyelaraskan

kemampuan penyelenggara layanan sesuai harapan publik, atau

meminimalisir dampak kebijakan yang merugikan publik.

Manfaat FKP bagi penyelenggara pelayanan :

a.

Memperoleh masukan dari publik terhadap kebijakan yang akan
ditetapkan.

Memperoleh bahan masukan dari publik dalam rangka
perumusan maupun perbaikan kebijakan.

Mengajak dan mendidik publik sebagai pengguna layanan untuk
mengetahui kebijakan yang ditetapkan penyelenggara dan turut
serta dalam rangka pengawasan pelaksanaan kebijakan.
Sebagai fungsi monitoring dan evaluasi penyelenggara
pelayanan untuk mengetahui efektifitas dari kebijakan yang

ditetapkan dalam memberikan layanan kepada publik.

Manfaat FKP bagi publik :

a.

Ruang partisipasi masyarakat yang dijamin haknya oleh Undang
— Undang Nomor 25 Tahun 2009 tentang Pelayanan Publik.
Memperoleh pengetahuan terkait berbagai kebijakan yang akan
atau sudah ditetapkan penyelenggara layanan.

Meningkatkan peran serta masyarakat dalam penyelenggaraan

pelayanan publik.

3. Ruang Lingkup

Ruang lingkup dalam penyelenggaraan FKP meliputi :

1. Penyusunan kebijakan Pelayanan Publik

2. Penyusunan Standar Pelayanan

3.

o 0k

Pengawasan dan evaluasi penyelenggaraan Pelayanan Publik

Pemberian Penghargaan

Survei Kepuasan Masyarakat

Kebijakan lain terkait pelayanan publik

4. Dasar Pelaksanaan

a. Undang — Undang Nomor 44 Tahun 2009 tentang Rumah Sakit.

b. Undang — Undang Nomor 25 Tahun 2009 Tentang Pelayanan Publik.



C.

Peraturan Pemerintah Nomor 96 Tahun 2012 tentang pelaksanaan
Undang — Undang Nomor 25 Tahun 2009 tentang Pelayanan Publik.
Peraturan Menteri Pendayagunaan Aparatur Negara dan Reformasi
Birokrasi Nomor 16 Tahun 2017 tentang Pedoman Penyelenggaraan
Forum Konsultasi Publik di Lingkungan Unit Penyelenggara Pelayanan
Publik.



B. METODOLOGI PELAKSANAAN FKP

1. Waktu dan Tempat Pelaksanaan
a. Waktu : Kamis, 09 Desember 2021
b. Tempat Pelaksanaan : Aula lantai 3 Gedung A RSUD Cilacap

2. Penyelenggara dan Peserta FKP
a. Penyelenggara FKP: Forum Konsultasi Publik diselenggarakan oleh Rumah
Sakit Umum Daerah Cilacap.
b. Peserta FKP : 66 orang

3. Metode Pelaksanaan FKP
Metode penyelenggaraan Forum Konsultasi Publik di RSUD Cilacap
berbentuk Tatap Muka yaitu melalui Rapat Bersama yang merupakan
pertemuan formal antara penyelenggara pelayanan dan publik terkait dimana
pihak penyelenggara pelayanan berperan sebagai narasumber dalam
mensosialisasikan kebijakan yang akan atau sudah ditetapkannya.
Pihak yang terlibat dalam pelaksanaan FKP berdasarkan Undang —
Undang Nomor 25 Tahun 2009 tentang Pelayanan Publik, antara lain :
Penyelenggara layanan

Pengguna layanan

a.
b
c. Stakeholder pelayanan publik
d. Ahli/ Praktisi
e. Organisasi Masyarakat Sipil
f. Media massa
Dalam penyelenggaraan Forum Konsultasi Publik ini dilaksanakan sesuai
alur sebagai berikut :
A. Pra Pelaksanaan
1) Pembentukan tim bersama persiapan pelaksanaan FKP.
2) Merumuskan konsep kegiatan (target/sasaran, jumlah peserta, susunan
acara).
3) Pengumpulan data dan informasi untuk menentukan tema / isu
permasalahan.
B. Pelaksanaan
Pelaksanaan FKP dilaksanakan dengan langkah — langkah sebagai
berikut :

1. Tim FKP bersikap independen / netral dalam proses diskusi.



2. Proses diskusi dilakukan secara dua arah (dialog) dengan tujuan

mendapat masukan yang bermanfaat dan membangun sebagai bahan

rekomendasi perbaikan pelayanan dan penyusunan kebijakan.

3. Pembahasan dan susunan acara FKP berfokus kepada pemecahan

masalah dari tema / isu tertentu.

4. Pelaksanaan FKP diakhiri dengan penandatanganan berita acara

berupa komitmen dan tindak

penyelenggara pelayanan dan masyarakat.

C. Pasca Pelaksanaan Monitoring dan Evaluasi

lanjut perbaikan antara pimpinan

1. Hasil keputusan bersama secara terbuka diketahui oleh semua peserta

FKP.

2. Dilakukan Survey Kepuasan Masyarakat kepada publik mengenai hasil

tindak lanjut permasalahan yang pernah disampaikan di dalam FKP.

Direktur memantau komitmen perbaikan.

Dilakukan pengawasan oleh masyarakat selaku peserta FKP.

Monitoring dan evaluasi

oleh Bupati

Pelayanan Publik Pemerintah Kabupaten Cilacap.

Cilacap sebagai

Pembina

6. Hasil pelaksanaan FKP disampaikan kepada Bupati Cilacap dan

melaporkan kepada Gubernur Jawa Tengah dan Menteri PANRB.
7. Tindak lanjut hasil FKP dilaporkan kepada Menteri PANRB.

4. Susunan Acara FKP

Hari / Tanggal Waktu Kegiatan PIC
Kamis / 09 08.00 — 09.00 | Registrasi Peserta FKP Panitia
Desember 2021 | 09.00 — 09.10 | Pembukaan Seksi Acara

09.10 — 09.15 | Safety Briefing Seksi Acara

09.15 - 09.20 | Memperdengarkan Lagu | Seksi Acara
Indonesia Raya

09.20 - 09.25 | Doa Lasmin Ghozali,

S.Kep.Ns

09.25 — 09.30 | Sambutan dan Direktur
Pengarahan Direktur
RSUD Cilacap

09.30 — 09.35 | Sambutan Asisten 1 Asisten 1 Bidang
Bidang Pemerintahan Pemerintahan
dan Kesejahteraan dan
Rakyat selaku Ketua Kesejahteraan
Dewan Pengawas RSUD | Rakyat
Cilacap

09.35 — 09.40 | Pengenalan Moderator Seksi Acara

09.40 — 09.55 | Presentasi 1 (Profil Narasumber 1
RSUD Cilacap) (Direktur)

09.55 -10.10 | Presentasi 2 (Forum Narasumber 2

Konsultasi Publik)
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(Wakil Direktur
Bidang Umum
dan Keuangan)

10.10-11.30

Diskusi

Moderator

11.30 - 11.45

Penyusunan Rencana
Perbaikan

Moderator

11.45-11.55

Penandatanganan
Komitmen dan Tindak
Lanjut Hasil Forum
Konsultasi Publik oleh
Unsur Penyelenggara
Pelayanan Publik,

Moderator

11.55-12.00

Penutupan

Seksi Acara




1.

C. HASIL PELAKSANAAN FKP

Identifikasi Masalah

Berdasarkan hasil penyelenggaraan Forum Konsultasi Publik yang
dilakukan dengan Tatap Muka melalui Rapat Bersama antara penyelenggara
layanan publik dengan publik diperoleh masukan, aspirasi bahkan keluhan yang
disampaikan oleh masyarakat melalui dialog dan diskusi tersebut. Adapun
masukan, aspirasi dan keluhan yang disampaikan oleh publik antara lain
mencakup :

a. Rujukan dari Puskesmas ke RSUD Cilacap dan Pelayanan Rujuk Balik
(PRB) sering mengalami kendala dan permasalahan.

b. Ketidakdisiplinan dan keterlambatan dokter di poliklinik sehingga jam
layanan menjadi mundur tidak sesuai dengan jadwal layanan yang telah
ditetapkan rumah sakit.

c. Terkait pasien tidak mampu yang membutuhkan perawatan di rumah sakit,
apakah dari RSUD Cilacap menyediakan dana CSR untuk memberikan
keringanan biaya pada pasien.

d. Terkait rujukan pasien dari Puskesmas ke IGD RSUD Cilacap, seringkali
mengalami kendala bahwa IGD penuh.

e. Bahwa sarana dan prasarana di RSUD Cilacap perlu ditingkatkan lagi
seperti kegiatan penghijauan RS, parkir, nama dan petunjuk arah, saluran
air)

f. Biaya praktek untuk tenaga kesehatan terutama non kedokteran biayanya
terlalu tinggi, sehingga banyak mahasiswa Universitas Al Irsyad Al Islamiyah
yang akhirnya praktek di luar RSUD Cilacap.

g. Layanan KB di RSUD Cilacap perlu ditingkatkan lagi.

Analisis

Masyarakat saat ini makin sadar akan hak dan kewajibannya sebagai
penerima layanan kesehatan. Rumah sakit dituntut untuk bisa memberikan
pelayanan prima kepada pasien. Akses dan pelayanan yang mudah dan cepat
sangat diharapkan oleh masyarakat. Dengan semakin banyaknya pengguna
layanan kesehatan, maka akan semakin banyak masukan, aspirasi bahkan
keluhan yang disampaikan oleh masyarakat. Sehubungan dengan hal tersebut,
perlu adanya forum dialog yang difasilitasi oleh rumah sakit untuk dapat
meningkatkan mutu dan kualitas layanan RSUD Cilacap agar semakin lebih baik

lagi dalam memberikan pelayanan kepada publik.



Berdasarkan identifikasi masalah tersebut, dapat dilakukan analisis untuk
menindaklanjuti masukan, aspirasi dan keluhan publik antara lain :
a. Rujukan dari Puskesmas ke RSUD Cilacap dan Pelayanan Rujuk Balik
(PRB) sering mengalami kendala dan permasalahan.

Sistem rujukan adalah suatu sistem penyelenggaraan kesehatan
yang melaksanakan pelimpahan tanggung jawab yang timbal balik terhadap
satu kasus penyakit atau masalah kesehatan secara vertikal dalam arti dari
unit yang berkemampuan kurang kepada unit yang lebih mampu atau
secara horizontal dalam arti unit — unit yang setingkat kemampuannya.

Permasalahan sistem rujukan dan rujuk balik yang muncul saat ini
disebabkan karena belum optimalnya pelaksanaan sistem rujukan dimana
masyarakat masih spesialistic minded dan rendahnya trust persepsi
fasyankes menolak pasien. Selain itu, keterbatasan obat-obatan alkes di
FKTP untuk kasus — kasus tertentu yang harusnya ada di FKTP juga
menjadi pemicu masalah dalam program rujuk balik.

Untuk menjamin berjalannya sistem rujukan berjenjang dengan baik, maka

perlu dilakukan langkah-langkah sebagai berikut :

a. Sosialisasi secara terus menerus

b. Pertemuan lintas sektor secara proaktif

c. Monitoring dan evaluasi secara terus menerus harus dilakukan antar
seluruh stakeholder, guna menanamkan kesadaran tentang sistem

rujukan berjenjang dan sinkronisasi berbagai kebijakan.

b. Ketidakdisiplinan dan keterlambatan dokter di poliklinik, sehingga jam
layanan menjadi mundur tidak sesuai dengan jadwal layanan yang
telah ditetapkan rumah sakit.

Masih banyak ditemukan keluhan pasien sehubungan dengan kinerja
tenaga medis yang bertugas di poliklinik rawat jalan antara lain dokter
spesialis datang terlambat sehingga sering terjadi ketidaksesuaian
kehadiran dokter dengan jadwal.

Untuk menindaklanjuti keluhan terkait keterlambatan dokter spesialis di

poliklinik antara lain dari pihak manajemen perlu melakukan beberapa

langkah sebagai berikut :

1. Memaksimalkan peran komite medik.

2. Lebih melibatkan dokter spesialis dalam mengambil kebijaksanaan.

3. Mengadakan morning report untuk mendiskusikan hal-hal yang
berkaitan dengan pelayanan terhadap pasien, termasuk kebutuhan

tenaga medis sehingga kepuasan kerjanya dapat tercapai.



4. Melakukan evaluasi dan monitoring terhadap kinerja tenaga medis.

Terkait pasien tidak mampu yang membutuhkan perawatan di rumah
sakit, dari RSUD Cilacap apakah menyediakan dana CSR untuk
memberikan keringanan biaya pada pasien.

CSR (Corporate Social Responsibility) adalah kegiatan dimana
perusahaan bertanggung jawab secara sosial kepada semua pemangku
kepentingan termasuk masyarakat luas, sebagai bentuk perhatiannya
dalam meningkatkan kesejahteraan dan berdampak positif bagi lingkungan.

Dari pihak RSUD Cilacap akan mengadakan kerjasama dengan instansi
/ BUMN / BUMD / lembaga lainnya untuk menggalang dana CSR untuk

membantu memberikan bantuan bagi masyarakat tidak mampu.

Terkait rujukan pasien dari Puskesmas ke IGD RSUD Cilacap,
seringkali mengalami kendala bahwa IGD penuh.

Untuk menindaklanjuti hal tersebut, perlu dikomunikasikan dan
dikoordinasikan lebih lanjut dengan Puskesmas terutama untuk standar
pelayanan IGD perlu disosialisasikan lagi, agar puskesmas lebih memahami
alur dan prosedur yang jelas dalam merujuk pasien ke RSUD Cilacap.

Standar Pelayanan adalah tolok ukur yang dipergunakan sebagai
pedoman penyelenggaraan pelayanan dan acuan penilaian
kualitas pelayanan sebagai kewajiban dan janji penyelenggara kepada
masyarakat dalam rangka pelayanan yang berkualitas, cepat, mudah,
terjangkau dan terukur.

Selain upaya tersebut, RSUD Cilacap perlu melakukan koordinasi
dengan Dinas Kesehatan dan Puskesmas terkait penguatan sistem layanan
rujukan, sehingga kendala dan permasalahan yang terjadi dapat segera

teratasi.

Bahwa sarana dan prasarana di RSUD Cilacap perlu ditingkatkan lagi
seperti kegiatan penghijauan RS, parkir, nama dan petunjuk arah,
saluran air).

Untuk menindaklanjuti sarana dan prasarana yang masih belum optimal,

maka RSUD Cilacap akan melaksanakan langkah - langkah sebagai berikut

1. Melakukan penghijauan di area rumah sakit, untuk kenyamanan pasien

ketika berkunjung.



2. Melakukan penataan parkir agar lebih tertata rapi dan tidak
membingungkan pasien yang akan masuk atau berkunjung ke rumah
sakit.

3. Menyediakan dan memasang petunjuk arah di area luar maupun di
dalam rumah sakit untuk memudahkan pasien ketika akan masuk ke
RSUD Cilacap.

4. Melakukan perbaikan saluran air yang tersumbat akibat pembangunan
gedung rumah sakit yang menimbulkan genangan air di daerah sekitar

penduduk yang tinggal dekat area rumah sakit.

Biaya praktek untuk tenaga kesehatan terutama non kedokteran
biayanya terlalu tinggi

Penetapan tarif ditetapkan berdasarkan Peraturan Bupati Cilacap
Nomor 26 Tahun 2019 tentang Perubahan Atas Peraturan Bupati Cilacap
Nomor 12 Tahun 2016 Tentang Tarif Pelayanan Kesehatan Pada Unit
Pelaksana Teknis Daerah Badan Layanan Umum Daerah Cilacap.

Untuk menindaklanjuti masukan terkait biaya / tarif praktek bagi

mahasiswa tenaga kesehatan maka akan ditinjau ulang terkait tarif.

Layanan KB di RSUD Cilacap perlu ditingkatkan lagi

Sejak era Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) tahun 2014 kondisi
untuk pelayanan KB di Rumah Sakit mengalami perubahan. Perubahan
tersebut terjadi karena ada kendala dalam aspek pembiayaan yang
menyebabkan regulasi-regulasi tersebut menghasilkan pelayanan KB yang
harus dilakukan melalui rujukan secara berjenjang dan berdasarkan indikasi
medis. Kehadiran BPJS mengharuskan pelayanan KB dilakukan secara
bertahap dimulai dari fasilitas kesehatan (Faskes) terendah seperti
puskesmas dan klinik. Pelayanan KB yang diberikan di rumah sakit harus
melalui mekanisme rujukan sehingga dengan adanya kebijakan tersebut
menyebabkan layanan KB turun drastis.

Saat ini revitalisasi pada layanan keluarga berencana di rumah sakit
mulai dilaksanakan lagi dengan koordinasi dan kerjasama dengan Dinas
PP, PA, KB Kabupaten Cilacap. Saat ini pelayanan KB di rumah sakit
dihidupkan kembali tanpa harus melalui mekanisme rujukan, yang dimulai
dengan pembentukan Tim Pelayananan Keluarga Berencana Rumah Sakit
(PKBRS). Layanan KB penting untuk menekan angka kematian ibu dan bayi

serta mencegah kehamilan yang tidak direncanakan.
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h. Rencana Aksi

No | Identifikasi Masalah Usulan Rekomendasi Jangka Waktu
Perbaikan Penyelesaian
1. | Rujukan Faskes 1 ke | Melakukan pertemuan | 1 bulan
RSUD Cilacap dan | koordinasi dengan Dinas
pelayanan rujuk balik Kesehatan, Puskesmas dan
BPJS Kesehatan
2. | Ketidakdisplinan  jam | Melakukan koordinasi lebih | 1 bulan
datang dokter di | lanjut dengan dokter
poliklinik spesialis dan komite medik
3. | Layanan CSR bagi | Mengadakan kerjasama | 3 bulan
pasien tidak mampu dengan instansi / BUMN /
BUMD / lembaga lainnya
4. | Standar pelayanan IGD | Melakukan koordinasi dan | 1 bulan
sosialisasi lebih  lanjut
dengan Dinas Kesehatan
dan Puskesmas
5. | Sarana dan prasarana | Melengkapi sarana dan | Tahun 2022
(penghijauan,  parkir, | prasarana sesuai dengan
saluran  air, tanda | saran dan masukan.
nama)
6. | Biaya tarif pendidikan Meninjau ulang pola tarif | 3 bulan
RSUD Cilacap terkait biaya
praktek / pendidikan
7. | Kurangnya sosialisasi | Melakukan sosialisasi | 1 bulan
layanan RSUD Cilacap | layanan RSUD Cilacap
ke masyarakat melalui | dengan media leaflet dan
leaflet dan media sosial | media sosial
8. |Layanan KB perlu | Meningkatkan layanan KB di | Tahun 2022

ditingkatkan lagi

RSUD Cilacap
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D. PENUTUP

Dari hasil Forum Konsultasi Publik yang telah diselenggarakan dapat dihasilkan
rekomendasi sebagai berikut :

1. Dengan adanya Forum Konsultasi Publik ini bisa menjadi acuan dalam
menetapkan kebijakan, sehingga akan meningkatkan kualitas pelayanan
kesehatan di rumah sakit.

2. Dari penyelenggaraan FKP ini, diperoleh masukan bagi rumah sakit untuk dapat
meningkatkan layanan publik baik dari segi produk maupun kualitas layanan.

3. Masyarakat pada prinsipnya ingin mendapatkan layanan sesuai standar
pelayanan yang telah ditetapkan oleh pihak penyelenggara, serta memperoleh
fasilitas yang nyaman dalam hal pelayanan.

4. RSUD Cilacap untuk bisa segera menindaklanjuti setiap permasalahan yang
dihadapi sesuai dengan harapan masyarakat.

5. RSUD Cilacap akan melakukan perbaikan mutu layanan melalui inovasi untuk
mempermudah proses layanan dan meningkatkan kualitas layanan lebih baik
lagi.

6. Rencana aksi yang dihasilkan dari Forum Konsultasi Publik ini dapat membantu
pihak rumah sakit dalam memberikan pelayanan kesehatan secara paripurna.

7. Partisipasi masyarakat dan dukungan dari semua stakeholder sangat diperlukan

agar Forum Konsultasi Publik dapat terus menjadi kegiatan yang berkelanjutan.

Cilacap, 30 Desember 2021
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PEMERINTAH KABUPATEN CILACAP

website : www.rsud.cilacapkab.go.id

DINAS KESEHATAN

UPTD RSUD CILACAP

Jalan Jenderal Gatot Subroto Nomor 28 Telepon (0282) 533010 Faximile (0282) 520755

CILACAP

email : bludrsudcilacap@gmail.co.id

BERITA ACARA HASIL FORUM KONSULTASI PUBLIK (FKP) RSUD CILACAP

Pada hari ini, Kamis tanggal Sembilan bulan Desember tahun dua ribu dua puluh satu

(09-12-2021),

telah dilaksanakan Forum Konsultasi

Publik Sektor

Pelayanan

Kesehatan oleh Rumah Sakit Umum Daerah Cilacap. Berdasarkan hasil diskusi dan
keputusan bersama menyatakan sebagai berikut :

No | Identifikasi Masalah | Usulan Rekomendasi Perbaikan Jangka Waktu
Penyelesaian
1. | Rujukan Faskes 1 ke | Melakukan pertemuan koordinasi | 1 bulan
RSUD Cilacap dan | dengan Dinas Kesehatan,
pelayanan rujuk balik | Puskesmas dan BPJS
Kesehatan
2. | Kedisplinan dokter di | Melakukan koordinasi lebih lanjut | 1 bulan
poliklinik dengan dokter spesialis dan
komite medik
3. |Layanan CSR bagi | Mengadakan kerjasama dengan | 3 bulan
pasien tidak mampu instansi / BUMN / BUMD /
lembaga lainnya
4. | Standar  pelayanan | Melakukan koordinasi dan | 1 bulan
IGD sosialisasi lebih lanjut dengan
Dinas Kesehatan dan
Puskesmas
5. | Sarana dan prasarana | Melengkapi sarana dan | Tahun 2022
(penghijauan, parkir, | prasarana sesuai dengan saran
saluran air, tanda | dan masukan
nama)
6. | Biaya tarif pendidikan | Meninjau ulang pola tarif RSUD | 3 bulan
Cilacap terkait biaya praktek /
pendidikan
7. | Kurangnya sosialisasi | Melakukan sosialisasi layanan | 1 bulan
layanan RSUD | RSUD Cilacap dengan media
Cilacap ke | leaflet dan media sosial
masyarakat  melalui
leaflet dan media
sosial
8. |Layanan KB perlu | Meningkatkan layanan KB di | Tahun 2022

ditingkatkan lagi

RSUD Cilacap

Pimpinan Unit Penyelenggara Pelayanan dapat menerima identifikasi masalah, usulan
rekomendasi, jangka waktu dan berkomitmen menindaklanjuti perbaikan tersebut
sebagai upaya peningkatan kualitas pelayanan publik.


http://www.rsud.cilacapkab.go.id/

Masyarakat dan stakeholder yang hadir akan melakukan pemantauan dan mengawasi
progres tindak lanjut perbaikan yang dilakukan oleh Unit Penyelenggara Pelayanan
sesuai usulan rekomendasi dan jangka waktu penyelesaian yang telah disepakati
bersama.

Demikian Berita Acara ini dibuat untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Cilacap, 09 Desember 2021

Nama Perwakilan Tanda Tangan
1. dr. Ari Windi Hardanu, MM | Dinas Kesehatan 1.
2. Yusuf Kuncoro Adi Kecamatan Cilacap Tengah 2.
Nugroho, S.IP, M.Si
3. Sri Rahayu, SKM, MM Kepala Puskesmas Cilacap | 3.
Utara |
4. Agus Prasetyo, Institusi Pendidikan 4,
S.Kep.Ns.Sp.KMB

Wakil Direktur
Bidang Umum dan Keuangan

Direktur

HASANUDDIN, S.STP, MM
NIP. 19791226 199810 1 001




PEMERINTAH KABUPATEN CILACAP

DINAS KESEHATAN
UPTD RSUD CILACAP

Jalan Jenderal Gatot Subroto Nomor 28 Telepon (0282) 533010 Faximile (0282) 520755

website : www.rsud.cilacapkab.go.id

CILACAP

email : bludrsudcilacap@gmail.co.id

LAPORAN TINDAK LANJUT FORUM KONSULTASI PUBLIK (FKP)

RSUD CILACAP

Berdasarkan Berita Acara Hasil Forum Konsultasi Publik Rumah Sakit Umum Daerah
Cilacap, yang telah ditandatangani pada hari ini, Kamis tanggal Sembilan bulan
Desember tahun dua ribu dua puluh satu, berikut dilaporkan tindak lanjut atas
rekomendasi perbaikan yang telah dilakukan, antara lain :

No Rekomendasi dan Tindak Lanjut Penjelasan
Target Penyelesaian
1. | Rujukan Faskes 1 ke | Melakukan pertemuan koordinasi dengan | 1 bulan
RSUD Cilacap dan | Dinas Kesehatan, Puskesmas dan BPJS
pelayanan rujuk balik Kesehatan
2. | Kedisplinan dokter di | Melakukan koordinasi lebih lanjut dengan | 1 bulan
poliklinik dokter spesialis dan komite medik
3. | Layanan CSR bagi | Mengadakan kerjasama dengan instansi | 3 bulan
pasien tidak mampu / BUMN / BUMD / lembaga lainnya
4. | Standar pelayanan IGD | Melakukan koordinasi dan sosialisasi | 1 bulan
lebih lanjut dengan Dinas Kesehatan dan
Puskesmas
5. | Sarana dan prasarana | Melengkapi sarana dan prasarana sesuai | Tahun
(penghijauan, parkir, | dengan saran dan masukan. 2022
saluran air, tanda nama)
6. | Biaya tarif pendidikan Meninjau ulang pola tarif RSUD Cilacap | 3 bulan
terkait biaya praktek pendidikan
7. | Kurangnya  sosialisasi | Melakukan sosialisasi layanan RSUD | 1 bulan
layanan RSUD Cilacap | Cilacap dengan media leaflet dan media
ke masyarakat melalui | sosial
leaflet dan media sosial
8. | Layanan KB perlu | Meningkatkan layanan KB di RSUD | Tahun
ditingkatkan lagi Cilacap 2022

Demikian Laporan ini dibuat untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Cilacap, 09 Desember 2021

Wakil Direktur

Bidang Umum dan Keuangan

HASANUDDIN, S.STP, MM

NIP. 19791226 199810 1 001



http://www.rsud.cilacapkab.go.id/

PEMERINTAH KABUPATEN CILACAP

SEKRETARIAT DAERAH

Jalan Jenderal Soedirman Nomor 32 Telp. (0282) 534771-534775 Faksimile (0282) 535222
Website : www.cilacapkab.ge.id E-mail - setda@cilacapkab go.id

CILACAP

Kode Pos : 53223

Cilacap, 08 Desember 2021

Kepada
Nomor : 005/ 8% 27 /16.8 Yth. Bapak / Ibu / Saudara
Lampiran : 2 (dua) lembar Sebagaimana daftar terlampir
Perihal : UNDANGAN di -
CILACAP

Dengan ini mengharap kehadiran Bapak / Ibu / Saudara pada :

Hari / Tanggal : Kamis / 9 Desember 2021

Waktu . Pukul 09.00 WIB

Tempat : Ruang Aula Lantai 3 RSUD Cilacap

Acara : Forum Konsultasi Publik Unit Penyelenggara Pelayanan

Publik Pada RSUD Cilacap.

Demikian atas kehadirannya kami sampaikan terima kasih.

wPenfbing Utama Madya
NIP. 19620322 198607 1 002



Lampiran Undangan :
Nomor : 005/ 08637 /116.8
Tanggal : 8 Desember 2021

Kepada Yth. Bpk / 1bu :

Asisten Pemerintahan dan Kesra selaku Ketua Dewan Pengawas
Kepala BPPKAD Kab.Cilacap selaku Anggota Dewan Pengawas
Drg.Koessarwono Wibowo selaku Anggota Dewan Pengawas
Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Cilacap
Kepala Dinas KB, PP dan PA Kab.Cilacap
Kepala Dinas Sosial Kabupaten Cilacap
Pejabat Struktural RSUD Cilacap

Pimpinan Daerah Muhammadiyah Cilacap

. Pengurus Cabang NU Cilacap

10.Camat Cilacap Tengah

11.Camat Cilacap Selatan

12.Camat Cilacap Utara

13.Camat Jeruk Legi

14, Camat Kesugihan

15.Camat Adipala

16.Kepala BPJS Kesehatan Cabang Citacap

17. Direktur Politeknik Negeri Cilacap

18. Rektor Universitas Al Irsyad Cilacap ( UNAIC )
19. Direktur AKBID Graha Mandiri

20.Ka.UPTD Puskesmas Cilacap Selatan |
21.Ka.UPTD Puskesmas Cilacap Selatan II
22.Ka.UPTD Puskesmas Cilacap Tengah i
23.Ka.UPTD Puskesmas Cilacap Tengah Il
24.Ka.UPTD Puskesmas Cilacap Utara |
25.Ka.UPTD Puskesmas Cilacap Utara Il
26.Ka.UPTD Puskesmas Kesugihan |
27.Ka.UPTD Puskesmas Kesugihan Il
28.Ka.UPTD Puskesmas Adipala |

29.Ka.UPTD Puskesmas Adipala ||

30.Ka.UPTD Puskesmas Jeruklegi |

31.Ka.UPTD Puskesmas Jeruklegi (i

32. Lurah Tegalkamulyan

33.Lurah Tegalreja

34.Lurah Tambakreja

35. Lurah Sidakaya

36.Lurah Sidanegara

37.Lurah Karangtalun

© O N AN



38.Lurah Kebon Manis

39. Lurah Gumilir

40.Lurah Mertasinga

41.Lurah Tritih Kulon

42.Lurah Kutawaru

43.Lurah Donan

44.Lurah Lomanis

45. Lurah Gunungsimping

46.Lurah Cilacap

47.Ketua RW.IV Kelurahan Sidanegara.
48. Ketua RW.V Kelurahan Sidanegara



DAFTAR HADIR

HARI / TANGGAL  : Kamis / 09 Desember 2021

Waktu : PkL.09.00 WIB s.d Selesai
ACARA : Forum Konsuitasi Publik Unit Penyelenggara Pelayanan
Publik Pada RSUD Cilacap
TEMPAT : Ruang Aula Lantai 3 RSUD Cilacap
NO NAMA INSTANS! TANDA TANGAN
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V.

NOTULEN RAPAT

Hari/Tanggal . Kamis, 09 Desember 2021

Pukul : 08.00-12.00WIB

Materi Rapat . Penyelenggaraan Kegiatan Forum Konsultasi Publik
RSUD Cilacap

Tempat Aula Lantai 3 RSUD Cilacap

Jumlah Peserta : 66 Orang

SUSUNAN ACARA

14.

Reg

istrasi Peserta FKP

Pembukaan
Safety Briefing
Memperdengarkan Lagu Indonesia Raya

Doa

Sambutan dan Pengarahan Direktur RSUD Cilacap
Sambutan Asisten Pemerintahan dan Kesejahteraan Rakyat
Pengenalan Moderator

Presentasi 1 (Profil RSUD Cilacap)

oleh

. Presentasi 2 (Forum Konsultasi Publik)

. Diskusi

. Penyusunan rencana perbaikan

. Penandatanganan komitmen dan tindak lanjut hasil forum konsultasi publik

unsur penyelenggara pelayanan public

Penutup

URAIAN JALANNYA KEGIATAN

1.
2.

o0k w

~

Reg

istrasi Peserta FKP

Pembukaan

Dilakukan oleh pembawa acara

Safety Briefing

Memperdengarkan Lagu Indonesia Raya

Doa

Sambutan dan Pengarahan Direktur RSUD Cilacap

Disampaikan oleh dr. Moch Ichlas Riyanto,MM

Sambutan Asisten 1 Bidang Pemerintahan dan Kesejahteraan Rakyat
Disampaikan oleh Drs. Dian Setyabudi, MM

Moderator

Disampaikan oleh Fitri Ardiningsih, SKM, MPH

Presentasi

a.

b.

Presentasi 1 disampaikan oleh Direktur RSUD Cilaacap tentang profil
RSUD Cilacap

Presentasi 2 disampaikan oleh Wakil Direktur Bidang Umum dan
Keuangan tentang Forum Konsultasi Publik atas Kebijakan Pelayanan
Publik, Standar Pelayanan, Survei Kepuasan Masyarakat dan Evaluasi
Penyelenggaraan Pelayanan Publik

10. Diskusi

a. Kepala Puskesmas Cilacap Utara 1 (dr. Sri Rahayu, MM)

v' Apakah di RSUD Cilacap ada dana CSR, terutama untuk masyarakat

yang tidak mampu

v" Ketika surat rujukan pasien masih berlaku tetapi dari pihak RS

disuruh meminta rujukan lagi ke Puskesmas

v/ Banyak pasien minta surat rujukan untuk ke RS tetapi pasien

kebanyakan alamatnya di luar zonasi.

b. Ketua RW IV Sidanegara

v Masalah kedispllinan dokter di poliklinik, terlalu siang datang ke

polikliniknya.

v' Air selokan meluap akibat pembangunan gedung RS



c. Universitas Al Irsyad Cilacap (Bapak Agus)

Biaya praktek untuk tenaga kesehatan terutama non kedokteran

biayanya terlalu tinggi dimana tarif RSUD kenaikannya sangat signifikan,

sehingga banyak mahasiswa Universitas Al Irsyad Al Islamiyah yang
akhirnya praktek di luar RSUD Cilacap bahkan sampai ada yang praktek

di luar Kabupaten Cilacap.

d. Ketua RW V Sidanegara

v' Terdapat genangan air sepanjang 180 m, akibat pembangunan
gedung RS.

e. Puskesmas Kesugihan I

v' Terkait rujukan pasien ke poliklinik biasanya ada beberapa pasien
yang dirujuk di poliklinik A dan B, sehingga kami tidak mengeluarkan
rujukan lagi.

v' Terkait Program Rujuk Balik (PRB) : sudah di PRBkan tetapi pasien
meminta ke Puskesmas untuk dirujuk kembali ke RSUD.

f. Puskesmas Cilacap Selatan 1

Terkait rujukan pasien dari puskesmas ke IGD RSUD Cilacap, seringkali

mengalami kendala bahwa IGD penuh. Untuk menindaklanjuti hal

tersebut, perlu dikomunikasikan dan dikoordinasikan lebih lanjut terutama
untuk standar pelayanan di IGD perlu disosialisasikan lagi agar dari
puskesmas lebih memahami alur dan prosedur yang jelas dalam merujuk
pasien ke RSUD Cilacap.

g. Lurah Sidanegara

v' Sebaiknya ada tanda atau petunjuk ke arah RSUD Cilacap.

v' Sebaiknya dilakukan penghijauan dengan menanam pohon-pohon
agar hijau dan rindang, selama ini terkesan gersang kurang rindang.
Tujuannya agar pasien nyaman.

v Dilakukan publikasi melalui leaflet untuk sosialisasi ke masyarakat
tentang layanan RSUD Cilacap terutama tentang persyaratan
layanan dan lainnya.

v' Untuk parkir mohon untuk ditata lagi agar lebih rapi dan tertata
dengan baik.

h. Dinas PP, PA, KB
v' Terkait layanan KB MOW dan KB MOP ditingkatkan lagi.
11. Penyusunan Rencana Perbaikan
12. Penandatanganan komitmen dan tindak lanjut hasil forum konsultasi publik
oleh unsur penyelenggara pelayanan publik.
13. Penutup

Mengetahui

Notulis

5 /: Riyanto, M.M Eni Widhiyaastuti, S.KM
§39102 200212 1 007 NIP. -




DOKUMENTASI KEGIATAN FORUM KONSULTASI PUBLIK
RSUD CILACAP
KAMIS, 09 DESEMBER 2021

1. Sambutan dan Pengarahan Direktur RSUD Cilacap

¢ AN ""“-q
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2. Sambutan Asisten 1 Bidang Pemerintahan dan Kesejahteraan Rakyat Sekda
Cilacap Selaku Ketua Dewan Pengawas RSUD Cilacap.
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3. Presentasi
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FORUM KONSULTASI PUBLIK
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH CILA
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4. Diskusi
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FORUM KONSULTASI PUBLIK
RUMAH SAKIT UMUM DAERAH CILACAP peme

Cilacap, 9 Desember 2021
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5. Penandatanganan Komitmen dan Tindak Lanjut Hasil Forum Konsultasi Publik
oleh Unsur Penyelenggara Pelayanan Publik




FORUM KONSULTASLPUBLII
ILACA

RUMAH SAKIT UMUM D/

“ilacap, 9 Desember 20 {
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FORUM KONSULTASI PUBLIK




6. Penutup

FORUM KONSULTASI PUBLIK

RUNs&! SAKIT “M DAERAH CILACAPA.




