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1. Kepatuhan Kebersihan Tangan 

 
 

2. Kepatuhan Penggunaan Alat Pelindung Diri (APD) 
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Kepatuhan Penggunaan Alat Pelindung Diri (APD) 



3. Kepatuhan Identifikasi Pasien 

 
 

4. Keterlambatan Operasi Sectio Caesarea 
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Kepatuhan Identifikasi Pasien 
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Keterlambatan Operasi Sectio Caesarea 



Keterangan: indikator mutu yang ada di sismadak adalah keterlambatan penanganan operasi secar yang mempunyai makna 

negatif sehingga target dari sismadak 0.5%, sedangkan judul indikator waktu tanggap operasi sectio secar merupakan judul 

indikator kemenkes, dengan target 80%, karena mempunyai makna positif, tetapi keduanya mempunyai makna yang sama, 

yaitu ingin memantau terkait dengan operasi secar. 

 

5. Waktu Tunggu Rawat Jalan 

 

 

 

 

 

 

 

 

Jan Feb Mar

Waktu tunggu Rawat Jalan < 60 Menit 61.55% 77.57% 76.94%

TARGET 100.00% 100.00% 100.00%
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Waktu Tunggu Rawat Jalan 



6. Penundaan Operasi Elektif 

 

 

7. Kepatuhan Waktu Visite Dokter 

 

Jan Feb Mar

7. Penundaan Operasi Elektif 1.32% 1.35% 1.31%

TARGET 5.00% 5.00% 5.00%
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Penundaan Operasi Elektif 

Jan Feb Mar

Kepatuhan jam visite dokter spesialis 100.00% 100.00% 100.00%

TARGET 100.00% 100.00% 100.00%
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Kepatuhan Waktu Visite Dokter 



8. Pelaporan Hasil Kritis Laboratorium 

 

 

9. Kepatuhan Penggunaan Formularium Nasional 

 

Jan Feb Mar

Waktu Lapor Tes Kritis Laboratorium ≤ 30 
menit 

100.00% 100.00% 100.00%

TARGET 100.00% 100.00% 100.00%
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Pelaporan Hasil Kritis Laboratorium 

Jan Feb Mar

FORNAS 87 91 87

TARGET 80 80 80

74
76
78
80
82
84
86
88
90
92

C
ap

ai
an

 

Kepatuhan Penggunaan Formularium Nasional 



10. Kepatuhan Terhadap Alur Klinis (Clinical Pathway) 

 

 

11. Kepatuhan Upaya Pencegahan Risiko Pasien Jatuh 
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Kepatuhan Terhadap Alur Klinis (Clinical Pathway) 
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Kepatuhan Upaya Pencegahan Risiko Pasien Jatuh 



12. Kecepatan Waktu Tanggap Komplain 

 

13. Kepuasan Pasien 
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Kecepatan Waktu Tanggap Komplain 

Jan Feb Mar

Kepuasan pasien dan keluarga 81 78 85

TARGET 100 100 100
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Kepuasan Pasien 


