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Abstrak

Sumber daya manusia yang berkualitas sangat dibutuhkan dalam bidang pelayanan pada masyarakat, kRhususnya bidang
pelayanan kesehatan. Pada bidang kesehatan banyak pihak yang akan terlibat baik tenaga medis maupun tenaga non medis.
Kualitas SDM harus diperhatikan untuk memenuhi standar pelayanan maksimal. Pengawasan terhadap kualitas SDM sering kali
tidak diperhatikan karena tertutup oleh fokus hanya pada kualitas fasilitas dan mutu secara umum pada rumah sakit. Penilaian
Rinerja karyawan menjadi salah satu alternatif untuk mengukur kualitas kerja sekaligus mengawasi kinerja karyawan selama periode
tertentu. Pelaksanan penilaian kRinerja masih dilakukan secara manual sehingga tidak jarang ditemukan kendala pada pengumpulan
dan pengelolaan data. Penilaian kinerja selain untuk mengukur kualitas pelayanan karyawan digunakankan untuk peningkatan
produktivitas lembaga yang berkaitan dengan kebijaksanaan terhadap pegawai. Tujuan dirancangnya aplikasi e-KPI plus kinerja
karyawan untuk memberikan inovasi baru dalam penilaian dengan memanfaatkan teknologi sehingga waktu untuk pengelolaan
data lebih efisien, pengumpulan data yang efektif. Menggunakan mixed methode yang dilaksanakan pada Rumah Sakit Islam
Aisyiyah Klaten. Sistem Penilaian memperhatikan visi, misi dan tujuan dari lembaga yang melaksakan sehingga tidak menyimpang
dengan standar pelayanan rumah sakit. Desain penilaian dikembangkan dengan menginput data berupa checklist, essay maupun
pencatatan kegiatan yang dilaksanakan. Karyawan dapat melaksanakan penelitian Rinerja diwaktu luang tanpa mengurangi jam
produktif.

Kata Kunci: Aplikrasi, e-KPI, Karyawan, Penilaian Kinerja, Rumah Sakit

Pendahuluan

Pemanfaatan teknologi dalam penilaian kinerja karyawan belum dilaksanakan pada lembaga
kesehatan khususnya rumah sakit. Penilaian masih dilaksanakan secara manual menggunakan
kuisioner dengan hardfile atau selebaran kertas. Pengisian dilakukan oleh masingmasing bagian
departemen kemudian data akan dikumpulkan pada pihak manajemen. Data yang sudah
dikumpulkan akan melalui banyak pihak karena tidak bisa terkoordinir dalam satu tempat. Salah
satunya karena kendala waktu maupun jadwal karyawan yang tidak sama. Hal ini akan
mengakibatkan kemungkinan data yang tertinggal dalam analisis karena karyawan belum
meluangkan waktu mengisi kuisioner. Proses pengisian juga terdiri dari banyak jenis penilaian yang
terdiri dari penilaian kerja dari manajemen, karyawan, atasan karyawan, dan rekan kerja. Data yang
bersifat rahasia kemungkinan tidak sengaja akan terekspos banyak pihak karena data tidak langsung
diserahkan pada pihak manajemen. Kendala lain yang dihadapi adalah penginputan data yang
memakan cukup banyak waktu sehinga proses evaluasi hasil penilaian berjalan tidak sesuai target.

Kendala yang ditemukan selama proses pengambilan data akan mempengaruhi ketidak
akuratan penilaian yang dilakukan. Pihak manajemen memerlukan alternatif lain untuk
melaksanakan penilaian tanpa meninggalkan standar penilaian yang dilakukan. Solusi yang akan
mempersingkat waktu dalam pelaksanaan penilaian kinerja, perolehan data yang akurat,
pemanfaatan waktu pengisisan disela beban kerja yang banyak. Pihak manajemen dapat
memanfaatkan perkembangan teknologi sebagai salah satu strategi penilaian kinerja yang efektif

dan efisien (Umihanic and Cebic 2013; Wang et al. 2015). Penggunaan aplikasi penilaian kinerja
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akan mempercepat proses penilaian, pengumpulan data menjadi terintergrasi dengan baik, proses
analisis menjadi lebih mudah (Toussaint et al. 2015). Pengembangan aplikasi penilaian kinerja
dapat disesuaikan dengan standar penilaian yang digunakan sebagai syarat oleh pihak rumah sakit
(He, Wang, and Liu 2018).

Proses evaluasi dilaksanakan untuk menurunkan kecenderungan penyimpangan kinerja yang
tidak sesuai dengan standar profesional kerja. Penilaian standar kinerja juga menjadi pengendali
kualitas pelayanan terhadap masyarakat (Gabus and Fontela 1973). Saat penurunan kinerja
terdeteksi pada lingkungan kerja, pihak manajemen dapat langsung menentukan strategi baru
mencapai target rumah sakit (Liu and Itoh 2013). Namun saat kenaiakan kinerja pegawai pihak
manajemen dapat memberikan reward kepada karyawan dan mencari faktor yang dapat
mempertahankan hasil tersebut. Penilaian kinerja dapat menambah motivasi karyawan untuk
melaksanakan tugas dengan baik (Murty, Murty, and Hudiwinarsih 2012). Penilaian kinerja juga
dapat meningkatkan suasana kompetitif pada lembaga kerja (Miyata, Arai, and Suga 2015). Dengan
mengetahui hasil Penilaian maka standar kinerja karyawan dapat dipertahankan maupun
ditingkatkan. Rumah sakit akan mengalami kemajuan bahkan melebihi tujuan yang ditargetkan
pihak manajemen (Igbal et al. 2013).

Standar penilaian kinerja yang diukur akan disesuaikan dengan visi, misi, dan tujuan rumah
sakit. Hal tersebut agar sesuai dengan sikap dan perilaku yang dapat dikembangkan menjadi sumber
daya manusia yang lebih baik dan unggul (Kuvaas 2007). Hasil penilaian dapat dijadikan sebagai
acuan dalam pemberian sanksi atau reward karyawan dan sebagai media instrospeksi diri (Annisa
2012; Toussaint, et al. 2015).

Peneliti bertujuan untuk mengaplikasikan penilaian kedalam teknologi yang digunakan oleh
semua karyawan rumah sakit. Aplikasi ini dikembangakan sesuai dengan kebutuhan penilaian
karyawan dan menggunakan strandar yang digunakan di rumah sakit. Indikator penilaian akan
ditentukan dari observasi kepada karyawan dan pihak manajemen, standar minimal kinerja juga
akan disertakan dalam penilaian. Proses penilaian tidak akan memerlukan banyak waktu pengisian,
hanya diisi sesuai dengan periode yang harus dilaksanakan. Melalui rancang bangun aplikasi e-KPI
data mempermudah proses analisis data karena sudah terkoordinir dalam satu database (Lytras,
Raghavan, and Damiani 2017).

Tampilan pada aplikasi akan mempermudah pengguna dalam mengginakan aplikasi, proses
penginputan data karyawan tidak perlu menghabiskan banyak waktu pada jam produktif. Untuk
membuka menu pada aplikasi karyawan hanya memasukan wusername berserta password yang
digunakan. Pihak manajemen akan mendata semua karyawan untuk melaksanakan penilaian secara
online. Menu dilengkapi dengan ikon petunjuk untuk menjelaskan pengguna yang tidak ikut dalam

sosialisasi.

Metode Pelaksanaan

Metode yang digunakan adalah mixed method, dengan melaksanakan analisis sistem meliputi
observasi dan wawancara terlebih dahulu kepada karyawan rumah sakit. Kemudian dari hasil
obeservasi dan wawancara akan menentukan indikator penilaian yang sesuai standar kerja.
Indikator akan mengacu kepada visi, misi, dan tujuan umum lembaga, sehingga pelaksanaan kinerja

akan terkoordinasi. Setelah pelaksanaan observasi dan wawancara kemudian dilaksanakan studi
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pustaka terkait dengan informasi yang dibutuhkan dalam penelitian. Pelaksanaan penelitian di
laksanakan di RSIA Aisyiyah Klaten, Jawa Tengah dengan melibatkan karyawan tetap, atasan, dan

karyawan trainer rumah sakit.

A. Analisis Sistem
Pada proses analisis sistem menjelaskan tentang kondisi rumah sakit setelah dilaksanakan

survei lapangan. Survei lapangan bertujuan untuk mengevaluasi permasalahan yang timbul pada

lembaga dan menemukan solusi untuk memperbaikinya. Pengumpulan informasi pada rumah

sakit dilaksanakan melalui kegiatan berikut ini:

1. Observasi
Observasi dilaksanakan secara langsung di rumah sakit pada proses penilaian kinerja
karyawan yang sudah dilaksanakan. Observasi yang dilakukan bertujuan untuk memperoleh
data yang dibutuhkan pada proses pembuatan aplikasi. Melalui observasi peneliti akan
mempertimbangkan pembuatan aplikasi untuk mempemudah pelaksanaan penilaian.

2. Wawancara
Proses wawancara bertujuan memperoleh informasi dari karyawan yang sudah melaksanakan
penilaian kinerja. Wawancara bertujuan untuk mengidentifikasi permasalah yang dihadapi
oelh pihak manajemen. Setelah pelaksanan wawancara infromasi yang diperoleh berupa
identitas, visi, misi, tujuan struktur, dan proses penilaian yang dilaksanakan pada rumah sakit.
Prosedur pelaksanaan penilaian dan kebijakan yang berlaku di RSIA Aisyiyah Klaten juga
dapat diketahui.

3. Studi Pustaka
Studi pustaka dilakukan dengan mencari beberapa sumber yang berkaitan dengan penerapan
aplikasi e-KPI. Dalam aplikasi memerlukan beberapa referensi yang berhubungan dengan
penilaian kinerja karyawan, sistem aplikasi, sumber daya manusia. Referensi dapat berupa
buku, jurnal, informasi pada web dll. Kegiatan ini dilakukan untuk mengetahui permasalahan

yang terjadi dan landasan teori yang dibutuhkan dalam pembuatan aplikasi.

B. Analisis Bisnis
Sesuai dengan hasil wawancara dengan Devisi SDM di RSIA Aisyiyah Klaten penilaian
karyawan yang dilaksanakan mempunyai beberapa kriteria penilaian seperti presensi, standar
kinerja dan pelanggaran. Penilaian akan dilaksanakan menurut masingmasing divisi, dengan
penilai pada bagian SDM, atasan karyawan, karyawan dan rekan kerja karyawan. Penilaian akan

dilakukan setiap periode minimal 6 bulan sekali atau setiap kenaikan pangkat.

Hasil dan Pembahasan

Data yang diperoleh selama pelaksanaan analisis sistem, di RSIA Aisyiyah Klaten, peneliti
mengetahui bahwa data presensi karyawan diambil dari database oleh bagian SDM, selama ini
proses penilaian kinerja masih menggunakan cara manual berupa membagikan formulir penilaian
dengan lembaran kertas. Pengumpulan data penilaian sering terjadi keterlambatan tidak sesuai
dengan periode penilaian. Keterlambatan pengumpulan data dikarenakan banyak pihak yang

terlibat dalam proses yakni bagian SDM, atasan, karyawan, dan rekan kerja karyawan. Banyaknya
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pihak yang terlibat dalam proses pengumpulan data menyebabkan data yang bersifat rahasia
kemungkinan akan bocor karena formulir hasil penilaian tidak langsung terkoordinir kepada salah
satu departemen melainkan melaui banyak pihak.

Sedangkan informasi yang diperoleh melalui wawancara di RSIA Aisyiyah Klaten diperoleh
bahwa penilaian karyawan yang dilaksanakan mempunyai beberapa kriteria penilaian seperti
presensi, standar kinerja dan pelanggaran. Penilaian akan dilaksanakan menurut masing-masing
divisi, dengan penilai pada bagian SDM, atasan karyawan, karyawan, dan rekan kerja karyawan.
Penilaian karyawan dilakukan setiap periode minimal 6 bulan sekali atau setiap kenaikan pangkat.
Penilaian karyawan menggunakan aplikasi e-KPI yang sudah disesuaikan dengan standar indikator
penilaian rumah sakit. Proses penilaian menggunakan aplikasi menjadi control suprot utama dalam
peningkatan mutu managemen. Penilaian sikap karyawan dalam melaksanakan tugas disesuaikan
dengan kebijakan bagian manajemen menjadi lebih tertib dalam melaksanakan beban kerjanya.
Pelaksanaan penilaian pada aplikasi e-KPI berdasarkan pada pedoman penilaian kinerja karyawan
RSIA Aisyiyah Klaten ini dijelaskan sebagai berikut:

Bagian 1. Skala penilaian angka O sampai dengan angka 10
1. Jumlah kehadiran, kolom nilai sebenarnya dihitung sebagai berikut,

Jumlah kehadiran periode penilaian
x 100%

Total hari kerja periode penilaian
Karyawan trainee masa kerja selama 75 hari selama 3 bulan, jumlah kehadiran karyawan
trainee jika karyawan tersebut tidak pernah ijin tidak masuk,

7> 100% = 100%
75 X 0 = 0

2. Hadir tepat Waktu, kolom sebenarnya dihitung sebagai berikut,
Jumlah hadir tepat waktu x 100%

Total hari kerja periode penilaian
Karyawan trainee masa kerja selama 75 hari selama 3 bulan, jumlah kehadiran karyawan

trainee jika karyawan tersebut 3 kali terlambat masuk kerja,

72
—— X 100% = 96

75
3. Nilai konversi untuk jumlah kehadiran dan hadir tepat waktu

0% = 0 1%-60% = 6

1%-10% = 1 61%-70% = 7
11%-20% = 2 71%-80% = 8

21%-30% = 3 81%-90% = 9

31%-0% = 4 91%-100% = 10

1%-50% = 5

1%-60% = 6

4. Masa Kerja
Kolom nilai dihitung dari pengangkatan trainer jika pegawai trainer, pegawai kontrak 1,

kontrak 2, dan tetap dihitung dari pengangkatan pegawai kontrak 1.
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Nila konversi masa kerja sebagai berikut

0 = 0- 1 tahun 6 = 12-13 tahun
1 = 2- 3 tahun 7 = 14- 15 tahun
2 = 4 -5 tahun 8 = 16-17 tahun
3 = 6- 7 tahun 9 = 18-19 tahun
4 = 8 -9 tahun 10 = 20 tahun lebih
5 = 10-11 tahun

Bagian 2. Penilaian Etika Kinerja
1. Poin 4 - 5 dinilai dengan skala penilaian angka O sampai dengan 10 (O=terendah,
10=tertinggi)
2. Nilai pro ratarata proporsional adalah rata-rata ketiga penilaian dari diri sendiri, rekan
kerja, dan atasan
Bagian 3. Parameter Pelanggaran. Pada bagian ini diisi oleh atasan.
1. Surat peringatan 1 sampai 3
2. Teguran lisan

3. Mangkir tidak masuk kerja, jika karyawan tidak masuk kerja tanpa memberikan alasan yang

jelas
4. Terlambat masuk kerja, maksimum toleransi keterlambatan dalam satu bulan adalah 60
menit. Jika dalam satu bulan melewati batas toleransi tersebut, maka dihitung 1
5. Pelanggaran implementasi doa dan akhlak, berdasarkan formular keluhan atau pengaduan
pasien/keluarga pasien
6. Pelanggaran pelaksanaan kegiatan spiritual, berdasarkan informasi dari unit binaan
spiritual.
Total Skor Akhir
Total bagian 1, bagian 2, dan bagian 3 dijumlahkan kemudian hasil dari total nilai dikonversikan
menjadi,
E D C B A
Sangat kurang | Kurang | Cukup Baik Sangat Baik
0-30 31-60 | 61-90 | 91-120 121-150

Sistem penilaian pada aplikasi akan disesuaikan dengan pedoman penilaian tersebut, mengacu
pada proses penilaian yang dilaksanakan pada rumah sakit. Penilaian kinerja karyawan rumah sakit
menggunakan aplikasi baik melalui mobile phone maupun desktop dinamakan E-KPI Plus.
Penamaan tersebut didasarkan bahwa dalam pemilihan indikator penilaian menggunakan
gabungan penilaian kinerja human resources score card, maslahah scorecard, dan menambahkan
penilaian untuk unsur perilaku atau key behaviour indicator.

Kebutuhan data untuk penunjang aplikasi e-KPI Plus berupa:
a. Periode penilaian yang diperlukan untuk mengatur kapan penilaian kinerja biasanya
dilaksanakan oleh rumah sakit.
b. Kehadiran diperlukan untuk menentukan jumlah kehadiran, ketrelambatan dan masa kerja
karyawan yang akan dinilai.

c. Data karyawan berupa nama, NIK, dan divisi yang akan dinilai
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d. Data standar penilaian dan standar kerja yang digunakan oleh rumah sakit berupa penilaian
kedisiplianan, sikap dan pelaksanaan sesuan profesinya.

e. Data peringatan dan pelanggaran untuk mengetahui karyawan yang sudah melakukan
pelanggaran dan menerima surat peringatan.

Pengguna aplikasi akan dibatasi berdasarkan kepentingan pengguna dalam rumah sakit,
sehingga selain penanggung jawab divisi dan karyawan tidak akan bisa mengakses aplikasi. data yang
diinputkan dalam aplikasi berupa nama pengguna dan sandi yang diperoleh melalui pendataan
pihak SDM. Pengguna yang dapat mengakses dibatasi hanya untuk bagian SDM, atasan dan
karyawan.

Penilaian kinerja karyawan e-KPI Plus bisa ditampilkan dalam bentuk aplikasi untuk diunduh
di android serta tampilan dalam bentuk web. Tampilan layar dalam bentuk web berupa

https://qaini-umy.com/. Berikut tampilan gambar halaman depannya:

Gambar 1. Tampilan Depan Web

Sedangkan tampilan di aplikasi android, dapat dilihat seperti gambar berikut:

Gambar 2. Tampilan depan Andorid

WEBINAR ABDIMAS 4 - 2021: Inovasi Teknologi Tepat Guna dan Model Peningkatan Kapasitas Masyarakat Era Covid-19



479

Berikut merupakan tampilan dan menu yang ada dalam sistem aplikasi e-KPI Plus Penilaian
kinerja:
1. Tampilan Login
Untuk login dalam aplikasi pengguna harus menginputkan username/email dan password

akun yang sudah didata oleh bagian SDM.

Gambar 3. Menu Login

2. Tampilan Menu Dashboard

Menu dashboard akan langsung muncul setelah pengguna berhasil login dalam aplikasi.

= ——

Gambar 4. Menu Login

3. Menu Divisi
Pada menu Divisi hanya dapat diakses oleh Super Admin dan User SDM. Untuk

menambahkan data pegawai harus menambahkan data divisi yang ada di rumah sakit.
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Gambar 5. Menu Divisi

4. Menu SDM
Menu ini hanya dapat diakses oleh super admin berguna untuk mengelola user SDM, data

yang ada akan secara otomatis dikirim pada email dengan informasi akun dan password.

Gambar 6. Menu SDM

5. Menu Atasan
Menu atasan hanya dapat diakses oleh Super Admin dan User SDM. User Atasan hanya

dapat dapat memilki satu divisi saja, tetapi data dapat disesuaikan dengan kebutuhan atasan.
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Gambar 7. Menu Atasan

6. Menu Karyawan
Menu ini hanya dapat diakses oleh super admin, user SDM dan user atasan. Akses untuk
user atasan hanya dapat mengubah data user karyawan yang masuk dalam satu divisi dan

tidak dapat mengganti divisi karyawan.

Tepikan 0 8 encarisn:

11 6-KPIPLUS Baspita:

Gambar 8. Menu Karyawan

7. Menu Trainer
Menu trainer merupakan menu yang dikhususkan untuk karyawan yang masih dalam masa
training saja. User dapat menganti status pegawai training menjadi pegawai kontrak 1, tetapi

jika data sudah diubah tidak dapat kembali menjadi karyawan training.
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Gambar 9. Menu Trainer

8. Menu Periode Penilaian
Menu hanya dapat diakses oleh super admin dan user SDM. Pada menu digunakan untuk
membuat jadwal periode penilaian kinerja pegawai. Saat menambahkan data harus diteliti
kelengkapannya karena setelah menambahkan data periode tidak akan bisa melaksanakan

penilaian pada periode sebelumnya.

Data Periode Penilaian Kinerja Pegawai

Tanbh Bata

Trepilkan:

Tariggal Mulai sian kP! Tanggsl Seles

Gambar 10. Menu Periode Penilaian

9. Menu Formulir KPI-Orientasi
Hanya dapat diakses oleh super admin dan user SDM. Diharapkan pengguna untuk tidak
melakukan penambahan atau penghapusan data karena akan berpengaruh pada formula
penghitungan nilai akhir. Untuk pengubahan data masih dapat dilakukan tanpa

mempengaruhi penghitungan akhir.
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Gambar 11. Menu Formulir KPI-Orientasi

10. Menu Formulir KPI-Pertanyaan
Hanya bisa diakses oleh super admin dan user SDM. Diharapkan

pengguna tidak

melakukan penambahan, pengubahan, penghapusan data saat periode penilaian sedang

berlangsung karena akan sangat mempengaruhi penilaian akhir.

Data Pertarmyaan
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Gambar 12. Menu Formulis KPI-Pertanyaan

11. Menu Kedisiplinan dan Attitude
Menu hanya dapat diakses oelh super admin dan user SDM, tidak

menambahkan data ataupun menghapus data.

ada item untuk

Data Formulir Kedisiplinan dan Attitude

EEEEEREE

Gambar 13. Menu Kedisiplinan dan Attitude

12. Menu Penilaian Kinerja

Menu hanya dapat diakses user SDM, atasan, karyawan, maupun karyawan training. I[tem

pada menu akan berbeda dan menyesuaikan dengan user pengguna.
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Gambar 14. Menu Penilaian Kinerja

13. Menu KPI Saya
Menu ini hanya dapat diakses oleh user karyawan dan trainer. Digunakan untuk melakukan
penilaian terhadap diri sendiri, fitur pada menu ini mirip dengan menu penilaian kinerja

namun hanya terforkus pada data penilaian diri sendiri saja.

Data Penilaian Kinerja

Gambar 15. Menu KPI Saya

14. Menu Profil
Dapat diakses oleh semua user, terletak dibagian kanan atas. Digunakan untuk mengubah

data profile user yang sedang login.

O Profile

M LogOut

Gambar 16. Menu Profil
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Simpulan

Rancang bangun aplikasi e-KPI Plus Penilaian Kinerja Karyawan dapat digunakan untuk
pelaksanaan penilaian pada RSIA Aisyiyah Klaten untuk penilaian atasan, karyawan tetap dan
karyawan training. Pengumpulan data penilaian karyawan lebih terpusat dalam satu database
sehingga mempermudah dalam pengumpulan data dan meningkatkan efektifitas penilaian.
Penyimpanan data data dalam satu database mempermudah dalam proses pembuatan laporan
penilaian kinerja karyawan dengan cepat, tepat, dan akurat. Mempermudah karyawan dalam
mencari detail data hasil penilaian selama satu periode tertentu.

Penggunaan aplikasi penilaian e-KPI menjadi salah satu pertimbangan atasan RSIA Aisyiyah
Klaten untuk meningkatkan jabatan karyawannya dan memberi tambahan rekomendasi data untuk
memberikan sanksi atau reward atas kinerja yang sudah dilakukan. Peningkatan strategi dalam
manajemen kinerja karyawan dapat dilaksanakan dengan melihat hasil penilaian masing-masing
indivudu. Peningkatan dapat dilaksanakan per induvidu, atasan, maupun karyawan trainer. Bagian
manejerial akan lebih terbantu untuk mengukur kefektivitasan sumber daya manusia pada rumah
sakit. Sehingga perancangan sistem penilaian akan lebih terstruktur dan sistem berjalan sesuai

dengan tujuan rumah sakit.
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