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Abstrak. Penclitian ini bertnjuan untuk menganalisis pengelolaan sarana dan prasarana kesehatan, mengidentifikasi faktor pendukung dan
penghambat, serta menelaab pengarnb pengelolaan sarana dan prasarana terhadap mutu pelayanan di Rumah Sakit 1bn dan Anak (RS1A) Anugerah
Medical Centre Metro Lampung. Penelitian menggunakan pendekatan kualitatif dengan metode deskriptif. Pengumpulan data dilaknkan melalni
wawancara mendalam, observasi langsung, dan studi dokumentasi dengan informan yang dipilib secara purposive, meliputi unsur manajemen, tenaga
kesebatan, staf administrasi, serta pasien atan keluarga pasien. Keabsahan data dijamin melalni triangnlasi sumber dan Teknik. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa pengelolaan sarana dan prasarana di RSLA Anugeralh Medical Centre Metro Lampung telah dilaksanakan secara sistematis
melalui tabapan perencanaan, pengadaan, pemelibaraan, serta pengawasan dan evaluasi, meskipun belum sepenubnya optimal. Faktor pendukung
utama meliputi Romitmen manajemen rumal sakit terbadap peningkatan mutu pelayanan dan keselamatan pasien, serta dukungan kebijakan internal.
Sementara itn, faktor penghambat lebib bersifat teknis dan manajerial, seperti proses administrasi pengadaan yang memerlukan waktn, keterbatasan
sumber daya manusia Rhusus pemelibaraan fasilitas, serta koordinasi lintas nnit yang belum optimal. Pengelolaan sarana dan prasarana terbukti
berpengarub signifikan terbadap mutu pelayanan, kbususnya dalam aspek efektivitas pelayanan, kenyamanan pasien, dan kinerja tenaga kesebatan.
Kesimpnlan penelitian ini menunjukkan babwa pengelolaan sarana dan prasarana mernpakan komponen penting dalam mendnkung mutn pelayanan
kesehatan di RSLA Anugerah Medical Centre Metro Lampung. Olel karena itu, disarankan agar rumabh sakit memperkuat perencanaan jangka
pendek dan jangka panjang, mengoptimalkan sistem inventarisasi elektronik yang terintegrasi, meningkatkan kompetensi sumber daya manusia
pengelola fasilitas, serta memperkuat koordinasi dan pengawasan lintas unit guna menjamin keberlanjutan mutu pelayanan kesebatan ibu dan anak.

Kata kunci: Pengelolaan Sarana Dan Prasarana; Mutu Pelayanan; Rumal Sakit Ibu Dan Anak; Manajemen Rumab Sakit.

Abstract. This siudy aims to analyze the management of health facilities and infrastructure, identify supporting and inbibiting factors, and examine
the influence of facility and infrastructure management on service quality at the Anugerah Medical Center Metro Lampung Maternity and Child
Hospital (RSLA). The study uses a qualitative approach with descriptive methods. Data collection was conducted throngh in-depth interviews, direct
observation, and documentation studies with purposively selected informants, including elements of management, health workers, administrative staff, and
patients or patient families. Data validity was gnaranteed through source and technical triangnlation. The results of the study indicate that the
management of facilities and infrastructure at the Anngerah Medical Center Metro Lampung Maternity and Child Hospital has been implemented
systematically through the stages of planning, procurement, maintenance, and supervision and evaluation, although not yet fully optimal. The main
supporting factors include the hospital management's commitment to improving service quality and patient safety, as well as internal policy support.
Meanwhile, inbibiting factors are more technical and managerial in nature, such as the time-consuming procurement administration process, limited
buman resources specifically for facility maintenance, and suboptimal cross-unit coordination. The management of facilities and infrastructure has been
shown to significantly impact service quality, particularly in terms of service effectiveness, patient comfort, and healthcare worker performance. The
conclusion of this study indicates that the management of facilities and infrastructure is a crucial component in supporting the quality of healthcare services
at the Anugerah Medical Center Metro Lampung Hospital. Therefore, it is recommended that the hospital strengthen short-term and long-term planning,
optimize the integrated electronic inventory system, improve the competency of human resonrce facility managers, and strengthen cross-unit coordination and
supervision to ensure the sustainability of the quality of maternal and child healtheare services.

Keywords: Management of Facilities and Infrastructure; Quality of Service; Maternity and Children's Hospital; Hospital Management.
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Pendahuluan

Rumah sakit merupakan lembaga pelayanan
kesehatan yang memiliki peran sentral dalam
meningkatkan derajat kesehatan masyarakat.
Selain berfungsi sebagai tempat penyembuhan
penyakit, rumah sakit juga menjadi pusat

rujukan, pendidikan, dan penelitian yang
berorientasi pada peningkatan kualitas hidup
masyarakat. Oleh karena itu, rumah sakit

dituntut memberikan layanan yang bermutu,
aman, efisien, dan sesuai dengan kebutuhan
pasien (Pink Berlianto, 2022). Mutu pelayanan
menjadi indikator utama keberhasilan rumah
sakit dalam memenuhi standar akreditasi dan
membangun kepercayaan publik terhadap
profesionalisme tenaga kesehatan (Ward e al,
2025). Sarana dan prasarana kesehatan
berperan penting dalam menjamin
keberlangsungan dan efektivitas pelayanan di
rumah sakit. Sarana mencakup peralatan medis,
alat kesehatan, dan teknologi pendukung yang
digunakan dalam proses diagnosis maupun
terapl. Sementara itu, prasarana meliputi
bangunan, ruang perawatan, sistem listrik, air
bersih, serta fasilitas pendukung lainnya
(Ebiloma et al, 2023). Ketersediaan dan
pemeliharaan  fasilitas  tersebut  sangat
menentukan keselamatan pasien, kenyamanan
lingkungan, serta efisiensi operasional rumah
sakit (Bekele ez al, 2022). Pengelolaan sarana
dan prasarana yang baik mencerminkan sistem

manajemen yang profesional dan menjadi
bagian penting dalam upaya peningkatan mutu
pelayanan (Powell-Jackson ez a/., 2024). Dalam
pelayanan modern, rumah sakit menghadapi
tantangan untuk menyesuaikan diri dengan
perkembangan teknologi, standar keselamatan,
dan harapan masyarakat yang semakin tinggi.
Permenkes Nomor 56 Tahun 2014 menegaskan
bahwa setiap rumah sakit wajib memenuhi
standar sarana dan prasarana sesuai kelasnya
agar mutu pelayanan tetap terjaga. Namun,
fakta di lapangan menunjukkan bahwa banyak
rumah sakit masih mengalami kendala dalam
ketersediaan, perawatan, dan optimalisasi
fasilitas kesehatan. Rumah Sakit Ibu dan Anak

(RSIA) Anugerah Medical Centre Metro
Lampung merupakan salah satu fasilitas
kesehatan yang berfokus pada pelayanan

kesehatan ibu dan anak di wilayah Kota Metro
dan sekitarnya. Sebagai rumah sakit swasta yang
berkembang, RSIA berupaya mewujudkan
pelayanan yang profesional dan berorientasi
pada kepuasan pasien. Namun, hasil observasi
awal menunjukkan bahwa sebagian sarana dan
prasarana rumah sakit belum dikelola secara
optimal. Beberapa peralatan medis mengalami
kerusakan, kapasitas ruang pelayanan terbatas,
serta jadwal pemeliharaan belum berjalan rutin.
Kondisi ini berpotensi menurunkan efisiensi
dan kualitas layanan kesehatan.

Tabel 1. Permasalahan Pengelolaan Sarana dan Prasarana di RSIA Anugerah Medical Centre Metro

Lampung Tahun 2024
No Aspek Kondisi Aktual Dampak terhadap Keterangan
Pengelolaan Pelayanan Tambahan
1 Ketersediaan Beberapa alat seperti Proses pelayanan medis ~ Anggaran perawatan
Alat Medis USG 4D, inkubator, dan menjadi lebih lambat alat belum rutin
autoclave mengalami dan antrean pasien dialokasikan setiap
kerusakan dan belum meningkat. tahun.
diganti.
2 Pemanfaatan Beberapa ruang Kapasitas pelayanan ~ Dua ruang rawat inap
Ruang pelayanan tidak menurun dan efisiensi  sedang dalam proses
Pelayanan dimanfaatkan secara ruang tidak maksimal. renovasi sejak awal
optimal karena perbaikan 2024.
tertunda.
3 Sistem Jadwal pemeliharaan Fasilitas sering Tidak ada tim khusus
Pemeliharaan belum berjalan teratur; mengalami kerusakan maintenance yang
Fasilitas perbaikan hanya berulang yang terjadwal.
dilakukan saat terjadi menghambat aktivitas
kerusakan. pelayanan.

1447 | Jurnal EMT KITA Vol. 10 | No. 3 | 2026



Adi Candra, Haninun | Eksplorasi Pengelolaan Sarana dan Prasarana dalam Upaya Peningkatan Mutu Pelayanan Rumal) Sakit: S tudi Kualitatif.

4 Kenyamanan Sebagian AC dan kursi Mengurangi Perlu penambahan
Lingkungan ruang tunggu dalam kenyamanan pasien dan anggaran fasilitas
kondisi rusak atau tidak keluarga selama umum pasien.
layak pakai. menunggu pelayanan.

5 Sistem Pendataan alat dan Sulit melakukan Rencana digitalisasi
Informasi fasilitas masih dilakukan monitoring kondisi data inventaris belum
Inventaris secara manual dan tidak  sarana dan menentukan terealisasi.

terintegrasi. prioritas perawatan.

6 Pengawasan Belum ada mekanisme Menurunkan akurasi Perlu pembentukan

dan Evaluasi evaluasi rutin terhadap
efektivitas pengelolaan

sarana-prasarana.

perencanaan kebutuhan
alat dan fasilitas.

tim pengawasan
internal.

Kendala lain yang muncul adalah kurangnya
koordinasi antara pihak manajemen, teknisi,
dan tenaga medis dalam pengelolaan fasilitas.
Selain itu, anggaran untuk perawatan alat dan
infrastruktur masih terbatas. Pengawasan dan
evaluasi terhadap efektivitas pengelolaan sarana
juga belum dilakukan secara sistematis. Kondisi
ini menyebabkan dampak pengelolaan sarana
tethadap mutu pelayanan sulit diukur secara
objektif. Akibatnya, beberapa aspek pelayanan
mengalami  penurunan,  terutama  pada
kenyamanan pasien, kecepatan pelayanan, dan
efisiensi operasional. Pengelolaan sarana dan
prasarana rumah sakit tidak hanya menuntut
ketersediaan alat yang memadai, tetapi juga
membutuhkan  strategi  manajerial  yang
terencana dan berkelanjutan (Alexander, 1996).
Pengelolaan yang efektif mencakup
perencanaan kebutuhan, pengadaan,
pemanfaatan, serta pemeliharaan fasilitas secara

teratur (Darzi e al., 2023).

Sistem manajemen fasilitas yang baik dapat
menjamin keberlangsungan fungsi pelayanan,
meningkatkan  keselamatan  pasien, dan
memperkuat citra rumah sakit. Sebaliknya,
pengelolaan  yang tidak terstruktur dapat
menurunkan mutu pelayanan, menimbulkan
ketidakpuasan ~ pasien, dan  mengurangi
kepercayaan masyarakat terhadap institusi
kesehatan (Wafula ef a/, 2024). Penelitian ini
penting  dilakukan  untuk = menganalisis
pelaksanaan pengelolaan sarana dan prasarana
di RSIA Anugerah Medical Centre Metro
Lampung serta efektivitasnya dalam
mendukung mutu pelayanan kesehatan. Hasil
penelitian ini diharapkan dapat memberikan
rekomendasi praktis bagi manajemen rumah
sakit dalam memperkuat sistem pengelolaan

fasilitas kesehatan. Selain itu, penelitian ini juga
diharapkan  dapat  berkontribusi  pada
peningkatan mutu layanan yang aman, efisien,
dan berorientasi pada kepuasan pasien.

Tinjauan Literatur

Pengelolaan Sarana dan Prasarana
Pengelolaan sarana dan prasarana kesehatan

merupakan aspek krusial dalam sistem
pelayanan  kesehatan  karena  berfungsi
mendukung  kelancaran  seluruh  kegiatan

operasional rumah sakit (Khatri ez al, 2022).
Kegiatan ini meliputi perencanaan kebutuhan,
pengadaan, distribusi, pemeliharaan, hingga
pengawasan terhadap fasilitas, peralatan, dan
infrastruktur yang digunakan dalam pelayanan
kesehatan kepada masyarakat. Tujuan utama
pengelolaan tersebut adalah memastikan seluruh
komponen fisik penunjang pelayanan dapat
berfungsi secara optimal, efisien, dan memenuhi
standar keselamatan pasien sebagaimana diatur
dalam kebijakan Kementerian Kesehatan (Orwa
et al., 2023). Secara manajerial, pengelolaan
sarana dan prasarana merupakan bagian dari
sistem organisasi yang menekankan efektivitas
pemanfaatan sumber daya fisik untuk mencapai
tujuan institusi (Tristanti e a/, 2017). Pada
tingkat rumah sakit, pengelolaan ini mencakup
penyusunan kebutuhan fasilitas, pemilihan
peralatan medis yang sesuai standar pelayanan,
serta perawatan rutin untuk menjaga kelayakan
dan keamanan penggunaan alat kesehatan. Oleh
karena itu, pengelolaan sarana dan prasarana
tidak hanya bersifat administratif, tetapi juga
strategis dalam menjamin  kesinambungan
pelayanan yang bermutu (Septiani e al., 2023).
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Keberhasilan pelaksanaannya sangat
dipengaruhi oleh kompetensi sumber daya
manusia,  kecukupan  anggaran, sistem
pengawasan  internal,  serta  komitmen
manajemen terhadap peningkatan mutu layanan
(Mega et al., 2024). Proses pengelolaan sarana

dan prasarana mencakup beberapa tahap
penting,  yaitu  perencanaan, pengadaan,
pemeliharaan, penghapusan, dan evaluasi

berkala. Seluruh tahap tersebut bertujuan untuk
memastikan efektivitas dan efisiensi operasional
rumah sakit. Penerapan sistem manajemen aset
rumah sakit atau Hospital Asset Management
System menjadi salah satu pendekatan modern
yang dapat meningkatkan kinerja pengelolaan
melalui pendataan, pemantauan kondisi alat,
serta pengendalian biaya operasional. Melalui
sistem yang terintegrasi, rumah sakit dapat
menghindari ~ pemborosan,  meningkatkan
produktivitas layanan, dan memastikan setiap
fasilitas memenuhi standar akreditasi serta
prinsip  keselamatan pasien. Sarana dan
prasarana yang dikelola secara profesional,
terencana, dan berkelanjutan akan menciptakan
lingkungan pelayanan yang aman, nyaman, dan
efektif bagi pasien serta tenaga kesehatan. Oleh
sebab itu, pengelolaan sarana dan prasarana
kesehatan menjadi faktor fundamental dalam
mewujudkan mutu pelayanan rumah sakit yang
optimal dan berdaya saing (Farhana Omar ez 4/,
2017).

Sarana dan Prasarana Rumah Sakit

Sarana dan prasarana merupakan unsur vital
dalam mendukung seluruh kegiatan operasional
rumah sakit, baik yang berkaitan langsung
dengan pelayanan medis maupun aspek
nonmedis. Berdasarkan Peraturan Menteri
Kesehatan Republik Indonesia Nomor 24
Tahun 2016, sarana mencakup berbagai
peralatan, perlengkapan, serta fasilitas yang
digunakan secara langsung dalam proses
pelayanan kesehatan kepada pasien. Sementara
itu, prasarana meliputi infrastruktur fisik,
seperti gedung, jaringan air bersih, sistem
listrik, pembuangan limbah, dan sarana
transportasi  yang  memastikan  kegiatan
pelayanan berjalan dengan baik di lingkungan
rumah sakit. Menurut Ward e a/. (2025), fungsi
sarana dan prasarana tidak hanya terbatas pada
dukungan terhadap aktivitas operasional, tetapi
juga berperan penting dalam menciptakan
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suasana pelayanan yang aman, nyaman, dan
efisien bagi pasien serta tenaga kesehatan.
Fasilitas yang lengkap dan terpelihara dengan
baik dapat mempercepat proses pemeriksaan
dan pengobatan. Penataan prasarana yang sesuai
standar juga dapat meningkatkan keselamatan
kerja dan efektivitas pelayanan. Oleh karena itu,
kelayakan dan kualitas sarana-prasarana menjadi
indikator utama dalam menilai mutu layanan
kesehatan (Ward e al, 2025). Berdasarkan
klasifikasi Kementerian Kesehatan (2020),
komponen fasilitas rumah sakit terbagi menjadi
empat kelompok utama, yaitu sarana medis,
sarana nonmedis, prasarana fisik, dan prasarana
penunjang lingkungan. Kelayakan sarana dan
prasarana memiliki hubungan erat dengan
keselamatan pasien serta persepsi masyarakat
terthadap citra rumah sakit. Menurut Pink
Berlianto (2022), pemenuhan standar teknis
fasilitas menjadi syarat penting dalam penerapan
keselamatan pasien. Peralatan medis yang rusak
atau bangunan yang tidak sesuai standar dapat
menimbulkan risiko kecelakaan dan infeksi.
Sebaliknya, fasilitas yang bersih, modern, dan
tertata baik mampu meningkatkan kepercayaan
publik terhadap mutu layanan (Pink Berlianto,
2022). Sejalan dengan itu, Komisi Akreditasi
Rumah Sakit (KKARS, 2022) menegaskan
pentingnya sistem manajemen fasilitas yang
mencakup perencanaan, pemeliharaan,
pengendalian risiko, dan kesiapsiagaan terhadap
keadaan darurat. Oleh sebab itu, pengelolaan
sarana dan prasarana yang profesional,
berkelanjutan, serta sesuai standar kesehatan
merupakan fondasi utama dalam menciptakan
pelayanan rumah sakit yang efektif, aman, dan
bermutu tinggi.

Mutu Pelayanan Rumah Sakit

Mutu pelayanan kesehatan menjadi salah satu
indikator utama dalam menilai keberhasilan dan
kinerja rumah sakit. Pelayanan yang bermutu
mencerminkan kemampuan rumah sakit dalam
memenuhi kebutuhan dan harapan pasien, baik
dari aspek medis maupun nonmedis. Menurut
Peningkatan e a/ (2023), mutu pelayanan
kesehatan menggambarkan tingkat
kesempurnaan pelayanan dalam menciptakan
kepuasan pasien sesuai dengan standar profesi
dan kode etik yang berlaku. Mutu tidak hanya
dinilai dari hasil pengobatan, tetapi juga dari
proses pelayanan, perilaku tenaga kesehatan,
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serta ketersediaan fasilitas yang mendukung
kenyamanan dan keamanan pasien. Pelayanan
kesehatan yang berkualitas ditandai dengan
terpenuhinya  kebutuhan  pasien  secara
menyeluruh,  mulai  dari  pendaftaran,
pemeriksaan, pengobatan, hingga tindak lanjut
perawatan. Layli (2022) menegaskan bahwa
pelayanan yang efektif, efisien, aman, dan
berorientasi pada pasien merupakan ciri utama
mutu yang baik. Hal ini menunjukkan bahwa
peningkatan mutu menjadi prioritas utama
dalam pengelolaan rumah sakit modern. Issumi
Maharani Tanjung e/ a/. (2023) menambahkan
bahwa mutu pelayanan terdiri atas tiga
komponen penting, yaitu struktur, proses, dan
hasil. Struktur mencakup fasilitas dan sumber
daya. Proses meliputi pelaksanaan pelayanan
medis dan administratif. Hasil berkaitan dengan
kesembuhan dan kepuasan pasien. Ketiga aspek
tersebut saling berkaitan dan harus berjalan
seimbang agar sistem pelayanan menghasilkan
kinerja optimal. Faktor yang memengaruhi
mutu pelayanan meliputi faktor internal dan

eksternal.  Faktor internal terdiri  atas
ketersediaan  fasilitas, kemampuan tenaga
medis, serta penerapan manajemen mutu di
rumah sakit. Faktor eksternal mencakup
kebijakan pemerintah, standar akreditasi, dan
persepsi  masyarakat  terhadap  layanan
kesehatan. Ulumiyah (2018) menekankan

bahwa pengelolaan sarana dan prasarana yang
baik dapat mempercepat diagnosis, menjamin
keselamatan tindakan medis, dan meningkatkan
kenyamanan pasien. Oleh karena itu, mutu
pelayanan kesehatan merupakan hasil sinergi
antara manajemen, tenaga kesehatan, fasilitas,
dan sistem pelayanan yang berfokus pada
keselamatan serta kepuasan pasien (Ambari ez
al, 2023). Upaya peningkatan mutu perlu
dilakukan secara berkelanjutan melalui evaluasi,
pengawasan, dan pengembangan kompetensi
sumber daya manusia agar rumah sakit mampu
memberikan layanan yang profesional, aman,
dan bermartabat.

Hubungan Pengelolaan Sarana dan
Prasarana dengan Mutu Pelayanan

Pengelolaan sarana dan prasarana kesehatan
memiliki peran strategis dalam menjaga mutu
layanan rumah sakit. Komponen fisik seperti
peralatan medis, infrastruktur, dan fasilitas
penunjang  menjadi yang

unsur utama

menentukan  kelancaran proses pelayanan
kesehatan kepada pasien. Fasilitas yang lengkap,
bersih, dan  nyaman, disertai  sistem
pemeliharaan yang baik, dapat menciptakan
lingkungan  pelayanan  yang aman dan
profesional.  Sebaliknya, pengelolaan yang
kurang optimal dapat menimbulkan berbagai
kendala, seperti  keterlambatan  layanan,
kerusakan alat medis, serta menurunnya tingkat
kepuasan pasien terhadap pelayanan yang
diberikan (Ward ez a/., 2025). Kualitas pelayanan
kesehatan sangat dipengaruhi oleh kondisi
sarana dan prasarana yang tersedia. Berdasarkan
Permenkes RI Nomor 129 Tahun 2008,
ketersediaan fasilitas yang sesuai kebutuhan
menjadi salah satu indikator utama mutu
pelayanan rumah sakit. Proses pengelolaan yang
efektif —meliputi perencanaan, pengadaan,
pemeliharaan, serta pengawasan fasilitas yang
dilakukan secara berkesinambungan dengan
memperhatikan prinsip efisiensi dan
keselamatan pasien. Fasilitas yang terkelola
dengan baik tidak hanya meningkatkan
kenyamanan pasien, tetapi juga mendukung
kinerja tenaga medis dalam memberikan layanan
yang optimal. Oleh sebab itu, penguatan sistem
pengelolaan sarana dan prasarana menjadi
langkah penting untuk mewujudkan mutu
pelayanan rumah sakit yang cepat, aman, dan
berorientasi pada profesionalisme.

Pengelolaan Sarana dan Prasarana Kesehatan

s Perncanaan

e Pengadaan

e Pemeliharaan

¢ Pengawasan dan Evaluasi

l

Mutu Pelavanan

Efektivitas Pelayanan

Keamanan dan Keselamatan Pasien
Profesionalisme Tenaga Kesehatan
Ketepatan dan Kecepatan Pelayanan

Gambar 1. Kerangka Konseptual

Metodologi Penelitian

Penelitian  ini  menggunakan  pendekatan
kualitatif dengan jenis deskriptif. Pendekatan ini
bertujuan untuk menggambarkan secara rinci
proses pengelolaan sarana dan prasarana
kesehatan dalam mendukung mutu pelayanan di
Rumah Sakit Ibu dan Anak (RSIA) Anugerah
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Medical Centre Metro Lampung (Hasan ez al,
2022). Pendekatan kualitatif dipilih agar peneliti
dapat memperoleh pemahaman yang utuh
mengenai praktik manajerial yang berlangsung
di lapangan. Metode ini memungkinkan peneliti
menelaah  fenomena secara dengan
memperhatikan  makna, pengalaman, serta
pandangan pihak-pihak yang terlibat dalam
pengelolaan fasilitas kesehatan di rumah sakit.
Data dalam penelitian ini dikumpulkan dari dua
sumber utama, yaitu data primer dan data
sekunder. Data primer diperoleh secara
langsung melalui wawancara semi-terstruktur
dengan pihak-pihak yang memiliki peran
strategis  dalam  pengelolaan sarana dan
prasarana. Informan penelitian meliputi Kepala
Bagian Sarana dan Prasarana, Kepala Bidang
Pelayanan, Kepala Bidang Manajemen Mutu,
tenaga kesehatan seperti dokter, bidan, dan
perawat, staf administrasi, serta pasien atau
keluarga pasien sebagai pengguna layanan.

alami

Selain wawancara, peneliti juga melakukan
observasi langsung terhadap kondisi fisik
fasilitas, tata kelola alat medis, dan lingkungan
pelayanan  rumah  sakit. Data sekunder
diperoleh melalui telaah dokumen resmi rumah
sakit, seperti profil rumah sakit, laporan
tahunan, data inventarisasi alat kesehatan,
standar operasional prosedur (SOP), dan
laporan evaluasi mutu pelayanan. Literatur
ilmiah dan hasil penelitian terdahulu juga
digunakan sebagai referensi untuk memperkuat
analisis. Pemilihan informan dilakukan dengan
teknik  purposive  sampling, yaitu  penentuan
informan secara sengaja berdasarkan kriteria
tertentu yang sesuai dengan tujuan penelitian.
Informan yang dipilih dianggap memiliki
pengetahuan, pengalaman, dan keterlibatan
langsung dalam pengelolaan sarana dan
prasarana rumah sakit, serta dalam penerapan
sistem mutu pelayanan. Teknik ini digunakan
agar data yang diperoleh relevan, akurat, dan
mampu mewakili berbagai sudut pandang di
lingkungan rumah sakit. Teknik pengumpulan
data dilakukan melalui wawancara semi-
terstruktur, observasi, dan dokumentasi.
Wawancara semi-terstruktur digunakan agar
peneliti tetap memiliki pedoman pertanyaan,
tetapi masih memberi ruang bagi informan
untuk menyampaikan pandangan secara bebas
dan rinci.
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Observasi dilakukan di lokasi penelitian untuk
menilai secara langsung kondisi fasilitas, proses
pelayanan,  serta  pelaksanaan  kebijakan
manajemen sarana dan prasarana. Dokumentasi
dilakukan dengan mengumpulkan berbagai
dokumen  pendukung,  seperti  laporan
pemeliharaan alat, catatan inventaris, dan foto
fasilitas yang relevan untuk memperkuat hasil
observasi dan wawancara. Untuk memastikan
keabsahan data, penelitian ini menggunakan
beberapa teknik uji validitas, yaitu triangulasi
sumber, triangulasi teknik, member check, dan
ketekunan pengamatan. Triangulasi sumber
dilakukan dengan membandingkan data dari
berbagai informan untuk melihat konsistensi
informasi. Triangulasi teknik dilakukan dengan
menggabungkan hasil wawancara, observasi,
dan dokumentasi untuk memperkuat temuan
penelitian.  Member check dilakukan dengan
mengonfirmasi hasil interpretasi data kepada
informan agar sesuai dengan maksud yang
disampaikan. Ketekunan pengamatan dilakukan
dengan mengulang observasi pada beberapa
waktu berbeda untuk memperoleh data yang
lebih stabil dan wvalid. Melalui pendekatan
tersebut, penelitian ini diharapkan mampu
menghasilkan gambaran yang objektif dan rinci
mengenai praktik pengelolaan sarana dan
prasarana kesehatan di RSIA Anugerah Medical
Centre Metro ILampung serta kontribusinya
terthadap peningkatan mutu pelayanan rumah
sakit.

Hasil dan Pembahasan

Hasil

Profil Rumah Sakit Ibu dan Anak (RSIA)
Anugerah Medical Centre Metro Lampung

RSIA  Anugerah Medical Centre Metro
Lampung merupakan rumah sakit rujukan
tingkat lanjutan khusus ibu dan anak yang
termasuk dalam kategori RSIA Tipe C. Rumah
sakit ~ ini  menyelenggarakan  pelayanan
kebidanan, kandungan, dan neonatologi yang
didukung oleh pelayanan penunjang medis dan
nonmedis. Pengelolaan sarana dan prasarana
menjadi aspek penting dalam menjamin mutu
pelayanan, keselamatan pasien, serta kepatuhan
terthadap standar rumah sakit sebagaimana
diatur dalam Permenkes RI Nomor 3 Tahun
2020.
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Tabel 2. Tabel Informan Penelitian

No Jabatan/Posisi Peran dalam Penelitian
1 Kepala Bagian Sarana dan ~ Memberikan informasi terkait perencanaan, pengadaan,
Prasarana pemeliharaan, serta pengawasan sarana dan prasarana rumah

sakit

2 Kepala Bidang Pelayanan
dan Keperawatan

Menjelaskan hubungan antara ketersediaan sarana dan
prasarana dengan mutu pelayanan Kesehatan

3 Kepala Bidang Manajemen

Memberikan informasi mengenai standar mutu pelayanan dan

Mutu pelaksanaan evaluasi mutu di rumah sakit
4 Dokter Memberikan penjelasan mengenai pemanfaatan sarana dan
prasarana dalam menunjang pelayanan medis
5 Perawat/Bidan Menjelaskan penggunaan fasilitas kesehatan dalam pelayanan
pasien sehari-hari
6 Staf Administrasi dan Memberikan informasi terkait pencatatan, pengadaan, dan
Logistik distribusi sarana serta prasarana

7 Pasien/Keluarga Pasien

Memberikan persepsi dan pengalaman terkait mutu pelayanan

yang didukung oleh sarana dan prasarana rumah sakit

Informan penelitian berjumlah tujuh orang
yang terdiri atas unsur pimpinan, tenaga medis,
tenaga administrasi, serta pengguna layanan.
Informan dipilih secara purposive karena
memiliki keterlibatan dan pengetahuan yang
relevan dalam pengelolaan sarana dan prasarana
serta mutu pelayanan di RSIA  Anugerah
Medical Centre Metro Lampung. Unsur
pimpinan memberikan informasi strategis
terkait perencanaan dan evaluasi fasilitas.
Tenaga medis dan tenaga administrasi
memberikan gambaran mengenai pemanfaatan
sarana dan  prasarana  dalam  kegiatan
operasional pelayanan. Sementara itu, pasien
atau keluarga pasien memberikan perspektif
sebagai pengguna layanan terhadap mutu
pelayanan rumah sakit.

Pengelolaan  Sarana  dan  Prasarana
Kesehatan di RSIA Anugerah Medical
Centre Metro Lampung

RSIA  Anugerah Medical Centre Metro
Lampung menyelenggarakan pelayanan
kesehatan dengan berpedoman pada ketentuan
peraturan  perundang-undangan di bidang
kesehatan, khususnya Undang-Undang Nomor
17 Tahun 2023 tentang Kesehatan serta
regulasi teknis Kementerian Kesehatan terkait
standar sarana dan prasarana rumah sakit.
Sebagai Rumah Sakit Ibu dan Anak (RSIA)
Tipe C, rumah sakit ini telah menyesuaikan
pemenuhan  standar  ruang  pelayanan
berdasarkan klasifikasi ruang, persyaratan
keselamatan, dan kenyamanan pasien. Rumah

sakit juga mulai menerapkan Kelas Rawat Inap
Standar (KRIS) secara bertahap sejalan dengan
kebijakan nasional. Pengelolaan alat kesehatan
dan fasilitas medis dilakukan secara terencana
dengan menyesuaikan jumlah dan jenis
peralatan  pada  setiap unit  pelayanan
berdasarkan fungsi ruang dan beban layanan
pasien.  Untuk  mendukung  efektivitas
pengelolaan tersebut, RSIA Anugerah Medical
Centre telah menerapkan sistem inventarisasi
sarana dan prasarana berbasis elektronik. Sistem
ini mencakup pencatatan aset, pemantauan

kondisi peralatan, serta penjadwalan
pemeliharaan dan kalibrasi secara berkala.
Melalui  sistem  tersebut, seluruh fasilitas

diharapkan selalu berada dalam kondisi laik
pakai, aman, dan memenuhi standar mutu serta
keselamatan pelayanan kesehatan.

Perencanaan Sarana dan Prasarana

Perencanaan sarana dan prasarana di RSIA
Anugerah Medical Centre Metro Lampung
dilaksanakan secara sistematis melalui rapat
manajemen yang melibatkan unit-unit pelayanan
dan pihak yayasan sebagai pengambil keputusan
strategis. Proses ini diawali dengan identifikasi
kebutuhan fasilitas oleh masing-masing unit
berdasarkan jenis layanan, beban kerja, dan
kondisi sarana yang tersedia. Selanjutnya,
kebutuhan tersebut dibahas untuk menetapkan
prioritas sesuai standar RSIA Tipe C, aspek
keselamatan  pasien, kebijakan  organisasi,
kemampuan pendanaan, serta arah
pengembangan rumah sakit secara terkoordinasi
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dan berkelanjutan. Hasil penelitian ini didukung
oleh wawancara dengan Kepala Bagian Sarana
dan Prasarana RSIA Anugerah Medical Centre
Metro Lampung yang menyatakan bahwa:
“Perencanaan kebutuhan sarana dan prasarana
dilakukan melalui rapat manajemen dengan
melibatkan unit-unit pelayanan. Setiap unit
mengajukan kebutuhan alat dan fasilitas
berdasarkan pelayanan yang dijalankan, kondisi
alat yang tersedia, serta keluhan atau kebutuhan
operasional yang muncul di lapangan.
Selanjutnya, usulan tersebut dibahas dan
disesuaikan dengan perencanaan rumah sakit
secara keseluruhan sebelum ditetapkan sebagai
keputusan manajemen.” (Kepala Bagian Sarana
dan Prasarana).

Meskipun perencanaan masih dipengaruhi oleh
kondisi aktual dan kebutuhan mendesak pada
unit pelayanan, rumah sakit tetap berkomitmen
menjamin ketersediaan sarana dan prasarana
yang mendukung keselamatan pasien dan mutu
pelayanan.  Perencanaan  jangka  panjang
dilakukan secara bertahap melalui koordinasi
antara manajemen, unit pelayanan, dan yayasan
agar pengembangan fasilitas berjalan terarah
dan berkelanjutan.

Pengadaan Sarana dan Prasarana
Pengadaan sarana dan prasarana di RSIA
Anugerah Medical Centre Metro Lampung
dilakukan berdasarkan skala prioritas. Prioritas
tersebut  mempertimbangkan  kebutuhan
pelayanan, regulasi kesehatan, kerja sama
dengan BPJS Kescehatan, keselamatan pasien,
serta pemenuhan standar RSIA Tipe C untuk
mendukung pelayanan secara
berkelanjutan. Hasil wawancara dengan staf
logistik dan manajemen RSIA  Anugerah
Medical Centre Metro Lampung menunjukkan
bahwa: “Pengadaan sarana dan prasarana di
rumah sakit kami dilakukan berdasarkan skala
prioritas. Prioritas utama adalah alat dan
fasilitas yang berkaitan langsung dengan
keselamatan pasien dan pelayanan medis
esensial. Selain itu, kami juga mengacu pada
regulasi kesehatan dan ketentuan kerja sama
dengan BPJS Kesehatan, karena kelengkapan
sarana dan prasarana sangat berpengaruh
terthadap kelayakan pelayanan dan proses klaim
JKN.” (Staf Logistik dan Manajemen).

mutu
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Dalam pelayanan JKN, ketersediaan sarana dan
prasarana yang memenuhi standar berperan
penting terhadap kelayakan pelayanan dan
kelancaran klaim BPJS Kesehatan. Oleh sebab
itu, pengadaan fasilitas tidak hanya bersifat
operasional, tetapi juga strategis dalam menjaga
mutu  layanan, kepatuhan regulasi, dan
keberlanjutan kerja sama. Meskipun dilakukan
secara  bertahap, manajemen memastikan
fasilitas pendukung pelayanan JKN dan
keselamatan pasien selalu tersedia serta laik
fungsi untuk mendukung mutu pelayanan dan
kelancaran pembiayaan peserta JKN.
Pengawasan dan Evaluasi Sarana dan
Prasarana

Pengawasan dan evaluasi sarana dan prasarana
di RSIA Anugerah Medical Centre Metro
Lampung dilakukan secara internal dan
terstruktur melalui jadwal rutin serta mekanisme
pelaporan oleh penanggung jawab alat di setiap
unit pelayanan. Penanggung jawab alat bertugas
memantau kondisi fasilitas dan melaporkan
hasil pemeriksaan secara berkala kepada bagian
sarana dan prasarana. Berdasarkan hasil
wawancara dengan pihak manajemen mutu,
pengawasan terhadap sarana dan prasarana
dijelaskan sebagai berikut: “Pengawasan dan
evaluasi sarana dan prasarana dilakukan melalui
sistem inventarisasi elektronik yang mencatat
kondisi alat kesehatan dan fasilitas penunjang
berdasarkan hasil pengecekan rutin, baik
mingguan, bulanan, triwulanan,
tahunan. Selain itu, evaluasi juga mencakup
penjadwalan pemeliharaan dan kalibrasi alat
kesehatan sesuai standar yang berlaku untuk
memastikan seluruh peralatan berada dalam
kondisi laik fungsi dan aman digunakan.
Mekanisme ini memungkinkan rumah sakit
mendeteksi potensi kerusakan sejak dini dan
melakukan tindak lanjut secara cepat sebelum

maupun

berdampak pada pelayanan pasien.”
(Manajemen Mutu).
Faktor Pendukung dan Penghambat

Pengelolaan Sarana dan Prasarana

Faktor Pendukung

Pengelolaan sarana dan prasarana di RSIA
Anugerah Medical Centre Metro Lampung
didukung oleh komitmen manajemen dalam
meningkatkan mutu pelayanan. Komitmen
tersebut menjadi dasar dalam penetapan
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kebijakan, pengambilan keputusan, dan alokasi
sumber daya. Sarana dan prasarana dipandang
sebagai bagian penting dari sistem pelayanan
karena berpengaruh terhadap keselamatan
pasien, efektivitas tindakan medis, dan mutu
pelayanan kesehatan. Hal ini diperkuat oleh
pernyataan  tenaga medis perawat yang
menyampaikan bahwa: “Faktor pendukung
utama adalah komitmen manajemen rumah
sakit dalam meningkatkan mutu pelayanan dan
keselamatan pasien. Komitmen ini sejalan
dengan regulasi Kementerian Kesehatan yang
menempatkan sarana dan prasarana sebagai
komponen struktur mutu pelayanan kesehatan.
Dukungan kebijakan internal rumah sakit serta

profesionalisme tenaga kesehatan
memungkinkan  pelayanan tetap  berjalan
meskipun terdapat keterbatasan fasilitas.”

(Tenaga Medis Perawat).

Keberhasilan pengelolaan sarana dan prasarana
di RSIA Anugerah Medical Centre Metro
Lampung sangat ditentukan oleh komitmen
manajemen  dalam  meningkatkan  mutu
pelayanan dan keselamatan pasien. Komitmen
ini menjadi dasar dalam penyusunan kebijakan,
pengambilan keputusan, dan alokasi sumber
daya. Sarana dan prasarana juga diposisikan
sebagai elemen penting yang mendukung
terselenggaranya pelayanan kesehatan secara
efektif dan berkelanjutan.

Faktor Penghambat

Faktor penghambat pengelolaan sarana dan
prasarana di RSIA Anugerah Medical Centre
Metro Lampung tidak berkaitan dengan
keterbatasan ~ anggaran.  Fasilitas  yang
menyangkut keselamatan pasien tetap menjadi
prioritas utama. Hambatan yang ditemukan
lebih bersifat teknis dan manajerial, meliputi
proses administrasi ~ pengadaan  yang
memerlukan waktu, penyempurnaan sistem
inventarisasi elektronik, keterbatasan sumber
daya manusia pengelola fasilitas, serta
koordinasi antarunit yang belum optimal dalam

pelaporan kondisi dan penjadwalan
pemeliharaan. Kondisi tersebut berpotensi
menimbulkan ~ keterlambatan ~ penanganan

fasilitas. Hal tersebut diungkapkan oleh salah
satu dokter di RSIA Anugerah Medical Centre
Metro Lampung yang menyatakan bahwa:
“Selama ini kami tidak pernah mengalami

kekurangan alat atau fasilitas yang berkaitan
langsung dengan keselamatan pasien. Jika
menyangkut tindakan medis yang kritis,
manajemen selalu memastikan alat tersedia dan
dapat digunakan dengan baik. Kendala yang
kami rasakan lebih pada proses administrasi
atau waktu pengadaan, misalnya ketika ada alat
penunjang yang perlu diganti atau diperbaiki,
prosesnya membutuhkan waktu karena harus
melalui prosedur dan koordinasi antarbagian.”

(Dokter).

Faktor Penghambat

Faktor penghambat lainnya adalah proses
adaptasi terhadap penerapan standar dan
regulasi baru, termasuk penyesuaian fasilitas
sesuai ketentuan Kelas Rawat Inap Standar
(KRIS). Proses ini memerlukan  waktu,
koordinasi lintas unit, dan peningkatan kapasitas
sumber daya manusia. Meskipun begitu,
hambatan tersebut tidak berdampak pada
keselamatan pasien karena manajemen rumah
sakit tetap memastikan seluruh sarana dan
prasarana kritis berada dalam kondisi laik fungsi
dan aman digunakan. Berdasarkan hasil
wawancara dengan staf administrasi logistik
RSIA  Anugerah  Medical Centre Metro
Lampung, diperoleh keterangan sebagai berikut:
“Pengadaan sarana dan prasarana sebenarnya
sudah direncanakan dengan baik, terutama
untuk alat-alat yang berhubungan langsung
dengan keselamatan pasien. Namun, dalam
pelaksanaannya, kami masih menghadapi
kendala teknis, seperti proses administrasi
pengadaan yang membutuhkan waktu serta
penyesuaian  dengan  sistem  inventatisasi
elektronik yang masih terus disempurnakan.
Selain itu, jumlah petugas yang khusus
menangani  pemeliharaan dan  pengelolaan
sarana prasarana masih terbatas, sehingga perlu
pengaturan  jadwal dan  prioritas.”  (Staf
Administrasi Logistik),

Kendala pengelolaan sarana dan prasarana di
RSIA  Anugerah Medical Centre Metro
Lampung tidak berasal dari keterbatasan
anggaran, khususnya pada fasilitas yang
berkaitan langsung dengan keselamatan pasien.
Manajemen menempatkan aspek tersebut
sebagai prioritas utama. Hambatan yang ada
lebih bersifat teknis dan manajerial, seperti
lamanya  proses administrasi  pengadaan,
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penyesuaian sistem inventarisasi elektronik,
keterbatasan sumber daya manusia
pemeliharaan, koordinasi antarunit yang belum
optimal, serta kebutuhan adaptasi terhadap
regulasi baru. Namun, kondisi tersebut tidak
mengganggu keselamatan pasien dan mutu
pelayanan.

Pengaruh  Pengelolaan  Sarana  dan
Prasarana terhadap Mutu Pelayanan

Pengelolaan sarana dan prasarana berpengaruh
tethadap mutu pelayanan di RSIA Anugerah
Medical Centre Metro Lampung karena
menjadi komponen dasar dalam menunjang
pelayanan yang efektif dan aman. Pengelolaan
yang belum optimal, baik dalam perencanaan,

ketersediaan, maupun pemeliharaan, dapat
berdampak  pada  efektivitas  pelayanan,
kenyamanan pasien, serta kinerja tenaga

kesehatan. Kondisi tersebut juga berpotensi
meningkatkan waktu tunggu dan menurunkan
persepsi pasien terhadap kualitas layanan. Oleh
sebab itu, pengelolaan sarana dan prasarana
yang terencana dan berkelanjutan menjadi
faktor kunci dalam menjamin mutu pelayanan
kesehatan ibu dan anak. Hal ini sejalan dengan
pernyataan Kepala Bidang Pelayanan dan
Keperawatan yang menyampaikan bahwa:
“Sarana dan prasarana sangat berpengaruh
terthadap kelancaran pelayanan. Jika ada alat
yang rusak atau jumlahnya terbatas, pelayanan
menjadi kurang optimal, baik dari segi waktu
maupun kenyamanan pasien.” (Kepala Bidang
Pelayanan dan Keperawatan).

Salah satu pasien juga menyampaikan bahwa:
“Secara umum pelayanannya sudah baik dan
petugasnya ramah. Kami merasa terbantu
dengan pelayanan yang diberikan. Namun, ke
depannya fasilitas ruang tunggu dapat dibuat
lebih nyaman agar pasien dan keluarga lebih
betah saat menunggu.” (Pasien).

Pengelolaan sarana dan prasarana berperan
penting dalam menentukan mutu pelayanan di
RSIA  Anugerah Medical Centre Metro
Lampung karena memengaruhi efektivitas,
ketepatan, kenyamanan pelayanan, serta kinerja
tenaga kesehatan. Pengelolaan fasilitas yang
belum  optimal, terutama pada  aspek
perencanaan, ketersediaan, dan pemeliharaan,
berdampak pada penyesuaian alur pelayanan
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dan peningkatan waktu tunggu. Hal ini
berpotensi menurunkan  persepsi  pasien
terhadap kualitas pelayanan. Oleh sebab itu,
pengelolaan  sarana dan  prasarana yang
terencana, terintegrasi, dan  berkelanjutan
menjadi kunci dalam menjamin mutu dan
keselamatan pelayanan kesehatan ibu dan anak.

Pembahasan

Berdasarkan hasil observasi, wawancara, dan
telaah dokumen, pengelolaan sarana dan
prasarana di RSIA Anugerah Medical Centre
Metro Lampung secara umum telah disesuaikan
dengan kebutuhan pelayanan kesehatan ibu dan
anak. Pengelolaan tersebut mampu mendukung
pelayanan  medis, keperawatan, pelayanan
penunjang, dan administrasi rumah sakit.
Perencanaan dan pengadaan fasilitas dilakukan
secara bertahap serta terkoordinasi dengan
mempertimbangkan jenis layanan, jumlah
pasien, dan standar pelayanan RSIA, khususnya
pada layanan kebidanan, kandungan, dan
perawatan anak. Selain itu, pemeliharaan dan
penggunaan sarana telah diarahkan sesuai fungsi
serta prosedur yang berlaku. Namun, rumah
sakit masih perlu memperkuat pengawasan,
pencatatan  pemeliharaan, dan kedisiplinan
penggunaan sarana agar potensi kerusakan
dapat dikurangi, usia pakai fasilitas lebih
optimal, dan pengelolaan sarana serta prasarana
berjalan lebih terstruktur dan berkelanjutan.

Temuan ini sejalan dengan penelitian Tristanti ez
al. (2017), Septiani et al. (2023), dan Farhana
Omar et al. (2017) yang menyatakan bahwa

pengelolaan  fasilitas rumah  sakit harus
mencakup perencanaan, pemeliharaan,
pengawasan, serta evaluasi agar mampu

mendukung kelancaran pelayanan dan efisiensi
operasional. Pengelolaan sarana dan prasarana
di RSIA Anugerah Medical Centre Metro
Lampung juga dipengaruhi oleh faktor
pendukung dan penghambat yang bersifat

struktural, manajerial, dan teknis. Faktor
pendukung  utama  meliputi  komitmen
manajemen terhadap mutu pelayanan dan
keselamatan  pasien, ketersediaan  sistem

perencanaan dan inventarisasi fasilitas berbasis
elektronik, serta profesionalisme sumber daya
manusia dalam memanfaatkan sarana sesuai
standar operasional. Sementara itu, faktor
penghambat lebih banyak berkaitan dengan
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proses administrasi ~ pengadaan  yang
membutuhkan waktu relatif lama, penyesuaian
terthadap sistem inventarisasi elektronik yang
masih disempurnakan, keterbatasan sumber
daya manusia khusus pemeliharaan fasilitas,
serta  koordinasi antarunit yang  belum
sepenuhnya optimal. Temuan ini sejalan
dengan penelitian Mega ¢z al. (2024), Orwa et al.
(2023), dan Ebiloma e al (2023) yang
menunjukkan bahwa keberhasilan pengelolaan
fasilitas kesehatan sangat dipengaruhi oleh
komitmen manajemen, kapasitas sumber daya
manusia, sistem  pencatatan  aset, dan
mekanisme pemeliharaan yang terencana.
Berdasarkan hasil analisis kualitatif, pengelolaan
sarana dan prasarana berperan penting dalam
menentukan mutu  pelayanan di  RSIA
Anugerah Medical Centre Metro Lampung.
Sarana dan prasarana menjadi komponen
struktural yang mendukung proses dan hasil
pelayanan  kesehatan.  Kelemahan  dalam
perencanaan, pemeliharaan, dan pengawasan
fasilitas ~ dapat  menurunkan  efektivitas
pelayanan, meningkatkan waktu tunggu, serta
mengurangi ketepatan pelayanan. Sebaliknya,
ketersediaan fasilitas medis yang aman dan siap
pakai mampu meningkatkan rasa aman,
kepercayaan pasien, serta kelancaran kerja
tenaga  kesehatan. Kenyamanan fasilitas
nonmedis juga memengaruhi pengalaman
pasien dan keluarga selama menerima layanan.
Temuan ini sejalan dengan penelitian Ward ez
al. (2025), Bekele et al. (2022), Powell-Jackson ez
al. (2024), dan Ambari et al. (2023) yang
menyatakan bahwa mutu pelayanan rumah
sakit berkaitan erat dengan kesiapan fasilitas,
sistem manajemen pelayanan, keselamatan
pasien, dan kepuasan pengguna layanan. Oleh
sebab itu, pengelolaan sarana dan prasarana
perlu  dilakukan  secara  terencana  dan
berkelanjutan agar mampu meningkatkan
efektivitas pelayanan, keselamatan pasien, serta
kepuasan pasien dan keluarga.

Kesimpulan

Berdasarkan  hasil  penelitan  mengenai
manajemen pengelolaan sarana dan prasarana
kesehatan dalam mendukung mutu pelayanan
di RSIA Anugerah Medical Centre Metro
Lampung, dapat  disimpulkan ~ bahwa

pengelolaan sarana dan prasarana secara umum
telah berjalan baik dan sesuai dengan kebutuhan
pelayanan kesehatan ibu dan anak. Pengelolaan
tersebut mencakup perencanaan, pengadaan,
pengawasan, dan evaluasi yang mengacu pada
regulasi Kementerian Kesehatan. Perencanaan
sarana dan prasarana dilakukan secara sistematis
melalui rapat manajemen yang melibatkan unit
pelayanan  dan  pihak  yayasan.  Proses
perencanaan didasarkan pada kebutuhan aktual,
kondisi fasilitas, prioritas keselamatan pasien,
serta arah pengembangan rumah sakit yang
dilakukan secara bertahap. Pengadaan sarana
dan prasarana di RSIA Anugerah Medical

Centre Metro Lampung dilaksanakan
berdasarkan skala prioritas, terutama pada
fasilitas dan alat kesehatan esensial yang

berkaitan langsung dengan keselamatan pasien
serta mendukung kerja sama dengan BPJS
Kesehatan. Pengawasan dan evaluasi juga telah
dilakukan secara terstruktur melalui sistem
inventarisasi elektronik dan pelaporan rutin.
Sistem ini mendukung pemantauan kondisi
fasilitas, pemeliharaan, serta kalibrasi alat
kesechatan secara berkala, meskipun dalam
pelaksanaannya masih
penyempurnaan. Faktor pendukung utama
dalam pengelolaan sarana dan prasarana
meliputi komitmen manajemen, dukungan
kebijakan internal, penerapan sistem
inventarisasi, serta profesionalisme sumber daya
manusia. Sementara itu, faktor penghambat
lebih bersifat teknis dan manajerial, seperti
proses administrasi yang memerlukan waktu,
keterbatasan sumber daya manusia khusus
pemeliharaan, koordinasi antarunit yang belum
optimal, serta adaptasi terhadap regulasi baru.

memetlukan

Hambatan  tersebut  tidak  mengganggu
keselamatan pasien karena fasilitas yang
berkaitan langsung dengan pelayanan kritis
tetap menjadi prioritas utama. Pengelolaan
sarana dan prasarana juga berpengaruh terhadap
mutu pelayanan, terutama dalam efektivitas
pelayanan, kenyamanan pasien, dan kinerja
tenaga kesehatan. Manajemen RSIA Anugerah
Medical Centre Metro Lampung disarankan
untuk memperkuat perencanaan sarana dan
prasarana jangka pendek dan jangka panjang
dengan mempertimbangkan kebutuhan
pelayanan, regulasi kesehatan, karakteristik
pasien, serta arah pengembangan rumah sakit.
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Efektivitas pengadaan juga perlu ditingkatkan
melalui penyederhanaan administrasi yang tetap
akuntabel. Upaya tersebut perlu didukung oleh
penerapan sistem inventarisasi elektronik yang
terintegrasi antarunit, penyesuaian
berkelanjutan terhadap standar terbaru seperti
KRIS dan akreditasi KARS, serta penguatan
kapasitas sumber daya manusia dan sistem
manajemen fasilitas. Tenaga kesehatan dan unit
pelayanan diharapkan meningkatkan kepatuhan
tethadap SOP penggunaan serta pelaporan
kondisi sarana dan prasarana. Kepatuhan ini
penting untuk menjaga keselamatan pasien,
memperpanjang usia pakai fasilitas, dan
mendukung kelancaran pelayanan. Rumah sakit
juga perlu meningkatkan kompetensi dan
jumlah sumber daya manusia pengelola fasilitas
melalui pelatihan berkelanjutan. Selain itu,
koordinasi lintas unit dalam pemeliharaan rutin
perlu diperkuat agar kerusakan fasilitas dapat
dicegah dan ditangani secara lebih cepat.
Peneliti selanjutnya disarankan menggunakan
pendekatan kuantitatif atau mzxed methods untuk
mengukur hubungan antara pengelolaan sarana
dan prasarana dengan mutu pelayanan secara
lebih terukur. Penelitian berikutnya juga dapat
mengkaji aspek kepuasan pasien, efisiensi
pelayanan, waktu tunggu, dan efektivitas sistem
inventarisasi elektronik agar kajian mengenai
manajemen pelayanan kesehatan menjadi lebih
luas dan aplikatif.
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