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Abstrak
Pentingnya masyarakat mengetahui kondisi keuangan rumah
sakit adalah untuk mengetahui Kketersediaan pelayanan
kesehatan, transparansi keuangan, meningkatkan kinerja rumah
sakit, dan berpartisipasi dalam pengambilan keputusan. Saat ini,
industri  kesehatan di Indonesia sedang dilanda krisis
kepercayaan masyarakat pasca pandemi. Pasalnya, masyarakat
mulai lebih memilih berobat di luar negeri dibandingkan di
Indonesia. Jenis penelitian ini adalah deskriptif komparatif yang
bertujuan untuk mengetahui kondisi kesehatan keuangan rumah
sakit di Indonesia sebelum, era, dan pasca pandemi. Penelitian
ini dilakukan pada rumah sakit yang terdaftar di Bursa Efek
Indonesia pada tahun 2019 hingga 2022. Analisis data penelitian
dilakukan dengan menggunakan financial discriminant models.
Penelitian ini berfokus pada analisis kondisi keuangan
menggunakan model Springate dan Zmijewski . Hasil penelitian
menunjukkan bahwa dengan model springate pada tahun 2019
perusahaan SRAJ mengalami kondisi keuangan yang tidak
sehat. Sedangkan dengan model Zmijewski seluruh rumah sakit
memiliki kondisi keuangan yang sehat. Tidak terdapat perbedaan
yang signifikan kondisi keuangan dalam kurun waktu yang diteliti.

Abstract

The importance of the public knowing the financial condition of
hospitals is to know the availability of health services, financial
transparency, improve hospital performance, and participate in
decision making. Currently, the health industry in Indonesia is
being hit by a crisis of public confidence after the pandemic.
The reason is, people are starting to prefer treatment abroad
rather than in Indonesia. This type of research is descriptive
comparative which aims to determine the financial health
conditions of hospitals in Indonesia before, during and after the
pandemic. The research was conducted at hospitals listed on
the Indonesia Stock Exchange from 2019 to 2022. Research
data analysis was carried out using financial discriminant
models. This research focuses on analyzing financial
conditions using the Springate and Zmijewski model. The
research results show that with the springate model in 2019 the
SRAJ company experienced an unhealthy financial condition.
Meanwhile, with the Zmijewski model, all hospitals have a
healthy financial condition. There were no significant
differences in financial conditions in the time period studied.
pandemic.

keuangan rumah sakit di Indonesia sangat

dipengaruhi oleh penyebaran virus dan upaya pemerintah dalam menangani pandemi.
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Beberapa faktor yang mempengaruhi kondisi keuangan rumah sakit di Indonesia selama
pandemi menurut Wikipedia (2023) antara lain: Kenaikan biaya operasional - Rumah sakit
dituntut untuk meningkatkan standar keamanan dan kesehatan pasien dan staf medis,
sehingga biaya operasional seperti pembelian alat pelindung diri (APD) dan peralatan medis
lainnya meningkat drastis. Penurunan jumlah pasien - Akibat adanya aturan pembatasan
sosial dan lockdown, banyak pasien yang memilih untuk menunda pengobatan atau
perawatan non-urgent. Hal ini berdampak pada pendapatan rumah sakit yang menurun
drastis. Peningkatan kasus COVID-19 - Selain menangani pasien non-COVID-19, rumah
sakit juga dituntut untuk menangani pasien COVID-19. Hal ini menambah beban dan biaya
operasional rumah sakit. Kurangnya dukungan pemerintah, Pemerintah Indonesia
memberikan dukungan finansial bagi rumah sakit yang menangani pasien COVID-19.
Namun, dukungan ini dinilai belum cukup untuk menutupi biaya operasional yang meningkat
akibat pandemi. Dalam kondisi tersebut, banyak rumah sakit di Indonesia mengalami
kesulitan keuangan, bahkan ada beberapa yang terpaksa tutup. Namun, ada juga beberapa
rumah sakit yang mampu bertahan dengan melakukan efisiensi biaya dan penyesuaian
strategi bisnis. Beberapa rumah sakit juga mendapatkan dukungan dari masyarakat dan
korporasi melalui donasi dan bantuan lainnya.

Pentingnya masyarakat mengetahui kondisi keuangan rumah sakit adalah sebagai
berikut: Mengetahui ketersediaan layanan kesehatan: dengan mengetahui kondisi keuangan
rumah sakit, masyarakat dapat mengetahui apakah rumah sakit tersebut dapat menyediakan
layanan kesehatan yang memadai dan berkualitas. Jika rumah sakit mengalami masalah
keuangan, mungkin akan sulit untuk menyediakan layanan kesehatan yang dibutuhkan
masyarakat. Transparansi keuangan: Masyarakat memiliki hak untuk mengetahui bagaimana
rumah sakit menggunakan dana yang diberikan oleh pemerintah dan juga dari pasien.
Dengan mengetahui kondisi keuangan rumah sakit, masyarakat dapat menilai transparansi
dan akuntabilitas pengelolaan dana di rumah sakit. Menghindari biaya tidak terduga: Dengan
mengetahui kondisi keuangan rumah sakit, masyarakat dapat memperkirakan biaya
pengobatan dan mempersiapkan anggaran yang cukup. Dalam beberapa kasus, rumah sakit
mungkin memberikan biaya pengobatan yang tidak terduga, sehingga masyarakat perlu lebih
waspada dan terinformasi. Memperbaiki kinerja rumah sakit: Dalam kondisi keuangan yang
sehat, rumah sakit akan dapat memperoleh dana yang cukup untuk mengembangkan dan
meningkatkan layanan kesehatannya. Hal ini akan membantu meningkatkan kualitas layanan
kesehatan yang disediakan oleh rumah sakit tersebut. Berpartisipasi dalam keputusan:
Dengan mengetahui kondisi keuangan rumah sakit, masyarakat dapat berpartisipasi dalam
pengambilan keputusan penting yang memengaruhi layanan kesehatan mereka. Misalnya,
dalam kasus perluasan fasilitas atau pengurangan layanan kesehatan, masyarakat dapat
memengaruhi keputusan dengan memberikan masukan mereka terkait kondisi keuangan
rumah sakit (Wikipedia , 2023)

Selain permasalahan yang telah dipaparkan diatas, akhir-akhir ini industri kesehatan di
Indonesia tengah dilanda krisis kepercayaan publik pasca pandemi. Hal ini disebabkan
karena masyarakat mulai lebih memilih melakukan pengobatan diluar negeri daripada di
Indonesia. Dilansir kumparan.com (2023) memberitakan bahwa mulai adanya keengganan
masyarakat melakukan pengobatan di rumah sakit yang ada di Indonseia, dengan alasan
transparansi biaya pengobatan diluar negeri itu jauh lebih baik. Sumber diperoleh melalui
beberapa orang yang pernah atau memilih melakukan pengobatan di rumah sakit di luar
negeri seperti Singapura dan Malaysia. Presiden Rebublik Indonesia Joko Widodo juga
pernah mengunggah cuitan di media sosial perihal dua juta warga Indonesia berobat ke luar
negeri setiap tahun, kini pihak dokter ikut buka suara. Disinggungnya, fasilitas kesehatan
yang tersedia di Indonesia sebenarnya tidak kalah canggih dibandingkan di negara lain.
Namun, hal itu tidak sepenuhnya dipahami masyarakat Indonesia (https:
/Ihealth.detik.com/berita-detikhealth/d-6612723/jutaan-warga-ri-lebih-percaya-berobat-di-
negara-lain-ini-kemungkinanalasannya.) Direktur Utama RSUP Fatmawati, dr Andi Saguni,
MA ikut menyoroti laporan jutaan warga Rl berobat ke luar negeri. la menjelaskan, warga
sebenarnya tidak perlu jauh-jauh berobat ke luar negeri. Pasalnya, di dalam negeri pun
pihaknya mengupayakan pelayanan kesehatan dan pengobatan yang memadai (detik.com
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6/3/2023). Sangatlah jelas hal paling utama yang menyebabkan fenomena ini adalah
pengelolaan manajemen keuangan rumah sakit yang ada di Indonesia. Masyakat
beranggapan bahwa tidak adanya transparansi biaya pengobatan dan seringnya masyarakat
harus membayar pengobatan dengan biaya sangat tinggi namun dengan hasil yang tidak
memuaskan.

Berdasarkan beberapa fenomena yang telah dipaparkan diatas maka peneliti tertarik
untuk melakukan riset tentang kesehatan keuangan rumah sakit di Indonesia. Kajian ini
penting dilakukan untuk memberikan informasi tentang kondisi keuangan rumah sakit secara
umum. Kondisi ini penting untuk diketahui untuk pihak pengelola rumah sakit dan
stakeholder seperti pemerintah, investor, dan masyarakat agar dapat digunakan sebagai
dasar pengambilan keputusan dan dasar untuk mengembalikan kepercayaan masyarakat
tentang manajemen keuangan rumah sakit di Indonesia.

Metode

Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian deskriptif komparatif. Penelitian
komparatif bertujuan untuk membandingkan kesehatan keuangan sektor kesehatan di
Indonesia pra, era, dan pasca pandemi Covid-19. Penelitian ini dilakukan dengan analisis
financial discriminant models . Penelitian ini berfokus pada analisis kondisi keuangan rumah
sakit di Indonesia menggunakan model Springate dan Zmijewski. Objek penejlitian ini
adalah data laporan keuangan perusahaan sektor rumah sakit di Bursa Efek Indonesia yang
terdapat di website resmi Bursa Efek Indonesia http://www.idx.co.id. Periode pengamatan
penelitian yang digunakan adalah tahun 2020, 2021, dan 2022. Sumber data yang
digunakan dalam penelitian ini adalah Data sekunder yaitu berupa dokumen yang diperoleh
dari Bursa Efek Indonesia melalui internet, jurnal, artikel yang berkaitan dengan penelitian.
Data yang digunakan pada penelitian ini adalah laporan keuangan perusahaan sektor
kesehatan yang terdaftar di Bursa Efek Indonesia. Teknik pengambilan sampel yang
dilakukan dalam penelitian ini adalah purposive sampling.

Model prediksi kebangkrutan Springate menemukan empat rasio yang digunakan
untuk memprediksi adanya potensi kesulitan keuangan suatu perusahaan Jika skor S>0,862,
maka perusahaan diklasifikasikan menjadi perusahaan sehat. Sedangkan Analisis probit
Zmijewski menggunakan rasio keuangan yang mengukur kinerja, Levarage, dan likuiditas
untuk memprediksi kesulitan keuangan perusahaan. Kriteria penilaian metode Zmijewski jika
Z < 0,5 maka perusahaan dinyatakan sehat.

Hasil dan Pembahasan

Tabel 1.
Skor Model Springate Rumah Sakit di Indonesia

No  Perusahaan Pra (2019 Era (2020) Pasca (2022)

Skor Hasil Skor Hasil Skor Hasil
1 HEAL 1,28 Sehat 0,93 Sehat 1,23 Sehat
2 SILO 1,18 Sehat 1,18 Sehat 1,60 Sehat
3 MIKA 2,08 Sehat 1,78 Sehat 2,00 Sehat
4 SAME 1,38 Sehat 2,47 Sehat 0,92 Sehat
5 CARE 1,06 Sehat 1,04 Sehat 0,93 Sehat
6 PRIME 1,09 Sehat 2,07 Sehat 1,24 Sehat
7 SRAJ 055 TS 0,66 TS 042 TS
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Hasil prediksi kondisi keuangan rumah sakit di Indonesia yang dilakukan dengan
model Springate pada tabel 4.4 maka dapat dijelaskan bahwa rumah sakit yang terdaftar di
Bursa Efek Indonesia secara umum dalam kondisi keuangannya dapat dikatakan sehat.
Penjelasannya dapat disajikan sebagai berikut:

1) PT MEDIKALOKA HERMINA Tbk (HEAL) memiliki skor 1,28 (pra), 0,93 (era),
dan 1,23 (pasca), hasil ini menjunjukkan nilai yang lebih besar dari 0,862.
Maka dapat dinyatakan bahwa kondisi keuangannya sehat.

2) PT SILOAM INTERNATIONAL HOSPITALS Tbk (SILO) memiliki skor 1,18
(pra), 1,18 (era), dan 1,60 (Pasca), hasil ini lebih besar dari 0,862. Maka
dapat dinyatakan bahwa kondisi keuangannya sehat.

3) PT MITRA KELUARGA KARYASEHAT Tbk (MIKA) memiliki skor 2,08 (pra),
1,78 (era), dan 2,00 (Pasca), hasil ini lebih besar dari 0,862. Maka dapat
dinyatakan bahwa kondisi keuangannya sehat.

4) PT SARANA MEDITAMA METROPOLITAN Tbk (SAME) memiliki skor 1,38
(pra), 2,47 (era), dan 0,92 (Pasca), hasil ini lebih besar dari 0,862. Maka
dapat dinyatakan bahwa kondisi keuangannya sehat.

5) PT METRO HEALTHCARE INDONESIA Tbk (CARE) memiliki skor 1,06 (pra),
1,04 (era), dan 0,93 (Pasca), hasil ini lebih besar dari 0,862. Maka dapat
dinyatakan bahwa kondisi keuangannya sehat.

6) PT ROYAL PRIMA Tbk (PRIME) memiliki skor 1,09 (pra), 2,07 (era), dan 1,24
(Pasca), hasil ini lebih besar dari 0,862. Maka dapat dinyatakan bahwa
kondisi keuangannya sehat.

7) PT SEJAHTERA RAYA ANUGRAHJAYA Tbk (SRAJ) memiliki skor 0,55 (pra),
0,66 (era), dan 0,42 (Pasca), hasil ini lebih kecil dari 0,862. Maka dapat
dinyatakan bahwa kondisi keuangannya tidak sehat.

Berdasarkan pernyataan diatas maka dapat diketahui bahwa rumah sakit PT
SEJAHTERARAYA ANUGRAHJAYA Tbk (SRAJ) memiliki kondisi keuangan yang tidak
sehat pada saat pra, era, dan pasca pendemi. Hal ini dapat menjadi sinyal bahwa kondisi
perusahaan dalam ancaman kebangkrutan. Sedangkan, rumah sakit lainnya masih dalam
kondisi keuangan yang baik, ini menjadi sinyal yang baik untuk konsumen dan investor.
Konsumen dapat memperoleh informasi bahwa kondisi rumah sakit selain SRAJ, masih
dalam tata kelola keuangan yang baik dan layak untuk menjadi tujuan untuk melalukan
perawatan kesehatan. Sedangkan untuk investor kondisi ini dapat menjadi gambaran untuk
berinvestasi pada rumah sakit di Indonesia di masa depan dengan informasi kondisi
keuangan yang telah disajikan.

Tabel 2.
Skor Model Zmijewski Rumah Sakit di Indonesia

No Perusahaan Pra (2019 Era (2020) Pasca (2022)

Skor Hasil  Skor Hasil  Skor Hasil
1 HEAL (1,59) Sehat (1,71) Sehat (2,35) Sehat
2 SILO (3,20) Sehat (2,74) Sehat (3,07) Sehat
3 MIKA (4,11) Sehat (4,17) Sehat (4,38) Sehat
4  SAME (4,07) Sehat (4,99) Sehat (3,10) Sehat
5 CARE (1,50) Sehat (4,01) Sehat (2,82) Sehat
6 PRIME (3,89) Sehat (4,13) Sehat (4,09) Sehat
7 SRAJ (1,75) Sehat (0,88) Sehat (0,49) Sehat

Hasil prediksi kondisi keuangan rumah sakit di Indonesia yang dilakukan dengan model
Zmijewski pada tabel 4.8 maka dapat dijelaskan bahwa rumah sakit yang terdaftar di Bursa
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Efek Indonesia secara umum dalam kondisi keuangannya dapat dikatakan sehat.
Penjelasannya dapat disajikan sebagai berikut:

1) PT MEDIKALOKA HERMINA Tbk (HEAL) memiliki skor -1,59 (pra), -1,71
(era), dan -2,35 (pasca), hasil ini menjunjukkan nilai yang lebih kecil dari 0,05.
Maka, dapat dinyatakan bahwa kondisi keuangannya sehat.

2) PT SILOAM INTERNATIONAL HOSPITALS Tbk (SILO) memiliki skor -3,20
(pra), -2,74 (era), dan -3,07 (Pasca), hasil ini lebih kecil dari 0,05. Maka, dapat
dinyatakan bahwa kondisi keuangannya sehat

3) PT MITRA KELUARGA KARYASEHAT Tbk (MIKA) memiliki skor -4,11 (pra), -
4,17 (era), dan -4,38 (Pasca), hasil ini lebih kecil dari 0,05. Maka dapat
dinyatakan bahwa kondisi keuangannya sehat.

4) PT SARANA MEDITAMA METROPOLITAN Tbk (SAME) memiliki skor -4,07
(pra), -4,99 (era), dan -3,10 (Pasca), hasil ini lebih kecil dari 0,05. Maka dapat
dinyatakan bahwa kondisi keuangannya sehat.

5) PT METRO HEALTHCARE INDONESIA Tbk (CARE) memiliki skor -1,50
(pra), -4,01 (era), dan -2,82 (Pasca), hasil ini lebih kecil dari 0,05. Maka, dapat
dinyatakan bahwa kondisi keuangannya sehat.

6) PT ROYAL PRIMA Tbk (PRIME) memiliki skor -3,89 (pra), -4,13 (era), dan -
4,09 (Pasca), hasil ini lebih kecil dari 0,05. Maka dapat dinyatakan bahwa
kondisi keuangannya sehat. Maka, dapat dinyatakan bahwa kondisi
keuangannya sehat.

7) PT SEJAHTERA RAYA ANUGRAHJAYA Tbk (SRAJ) memiliki skor -1,75
(pra), -0,88 (era), dan -0,49 (Pasca), hasil ini lebih kecil dari 0,05. Maka, dapat
dinyatakan bahwa kondisi keuangannya sehat.

Berdasarkan pernyataan diatas maka dapat dinyatakan bahwa dengan menggunakan

model Zmijewski diperoleh hasil yang menyatakan seluruh rumah sakit di Indonesia yag
terdaftar di Bursa Efek Indonesia dalam kondisi keuangan yang sehat. Kondisi ini sedikit
berbeda dengan model prediksi dengan model Springate. Kondisi ini menjadi sinyal yang
baik untuk para konsumen dan investor. Hasil yang diperoleh menggunakan model
Zmijewski ternyata memberikan prediksi keuangan yang sehat pada kondisi pra, era, dan
pasca pandemi. Hal ini sangat menarik, karena dalam kondisi pademi ternyata kondisi
keuangan rumah sakit di Indonesia justru dalam keadaan yang baik. Kondisi ini diakibatkan
karena kegiatan operasional rumah sakit pra , era, dan pasca pandemi sebenarnya tetap
berjalan normal dan mengalami peningkatan jumlah pasien saat era pandemi. Kondisi ini
justru berbanding terbalik dengan sektor-sektor lainnya yang mengharuskan kegiataan
operasionalnya dihentikan atau dibatasi saat pra, era, dan pasca pandemi.
Dengan hasil yang telah diperoleh oleh peneliti, hasil informasi diatas sebenarnya mampu
mematahkan fenomena yang terjadi tentang bagaimana kondisi rumah sakit di Indonesia.
Kondisi rumah sakit di Indonesia yang diukur dari segi keuangannya secara umum berada
dalam kondisi yang baik dan layak. Informasi ini sangat penting diketahui oleh masyarakat
sebagai konsumen dan investor yang akan berinvestasi. Rumah sakit di Indonesia masih
layak sebagai tujuan untuk melakukan perawatan kesehatan dan berinvestasi. Mengenai
fenomena masyarakat yang cenderung memilih berobat ke luar negeri, ini bisa saja
disebabkan oleh gaya hidup, sumber daya manusia, dan sistem pelayanan. Perlu dilakukan
kajian lebih lanjut untuk mengukur bagaimana kualitas pelayanan rumah sakit di Indonesia di
luar aspek keuangan.

Simpulan dan Saran

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan maka dapat disimpulkan bahwa secara
umum kondisi keuangan rumah sakit di Indonesia yang terdaftar di BEI dalam kondisi sehat.
Tidak terdapat perbedaan yang signifikan antara kondisi keuangan pada saat pra, era, dan
pasca pandemi. Prediksi kondisi keuangan dengan model Springate secara umum juga
memperoleh skor yang baik, begitupula dengan prediksi kondisi keuangan yang dilakukan
dengan model Zmijewski juga memperoleh skor yang baik. Hal ini artinya secara umum
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kondisi keuangan rumah sakit di Indonesia dapat dinyatakan sehat. Hanya terdapat satu
rumah sakit yaitu PT SEJAHTERA RAYA ANUGRAHJAYA Tbk (SRAJ) yang mengalami
kondisi keuangan yang kurang baik pasca pandemi dengan model Springate.

Hasil penelitian ini menjadi sinyal yang baik bagi para konsumen dan inverstor rumah
sakit di Indonesia. Konsumen tidak perlu ragu untuk melakukan perwatan kesehatan di
rumah sakit yang ada di Indonesia karena secara umum kondisi pengelolaannya dari segi
keuangan sudah baik. Begitu pula dengan para investor hasil ini dapat dijadikan indikator
empiris di masa depan untuk menganalisis situasi dalam pengambilan keputusan invetasi
saham saat kondisi ekstrim seperti saat terjadinya pandemi Covid-19. Saran untuk penelitian
selanjutnya dapat dilanjutkan dengan menguji variabel dalam analisisnya seperti rasio
keuangan, sistem informasi akuntansi, sistem informasi manajemen, pelayanan, dan lainnya
terhadap kinerja rumah sakit di Indonesia.
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