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ABSTRAK 

 

Tujuan Penelitian ini adalah untuk mengetahui proses pembuatan surat 

elegibilitas pasien BPJS di Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara Dr. Suhardi 

Hardjolukito di Yogyakarta, merupakan proses yang penting dalam memastikan 

pasien yang memenuhi syarat mendapatkan akses ke layanan kesehatan. Langkah-

langkahnya meliputi pengajuan permintaan, verifikasi dokumen, pemeriksaan 

medis, pengolahan surat elegibilitas, dan penerbitan surat.  

Metode yang di gunakan dalam penelitian ini yaitu mengunakan metode 

kualitatif, dengan data diperoleh dari observasi langsung dan dokumentasi. 

Adapun, kendala-kendala seperti proses manual yang memakan waktu, kurangnya 

integrasi sistem, kekurangan tenaga kerja, dan kurangnya pelatihan menyulitkan 

pengelolaan surat elegibilitas. Untuk mengatasinya, rumah sakit tersebut 

menerapkan solusi seperti memanfaatkan teknologi, meningkatkan integrasi 

sistem, menambah tenaga kerja, dan memberikan pelatihan kepada staf. Ini 

diharapkan dapat meningkatkan efisiensi dan akurasi dalam pengelolaan surat 

elegibilitas pasien BPJS. 

Kata kunci: pengelolaan, elegibilitas, kendala, dan solusi 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Mengingat elegibilitas sering kali menjadi fokus dalam pembuatan 

kebijakan publik, terutama yang berkaitan dengan layanan sosial, 

kesehatan, pendidikan, dan pelayanan masyarakat lainnya. Eelegibilitas 

juga membuka pintu untuk pembicaraan tentang kesetaraan dan keadilan. 

Pemilihan kriteria elegibilitas yang adil dan transparan dapat membantu 

mengurangi disparitas dan memastikan bahwa semua individu memiliki 

akses yang sama terhadap sumber daya dan kesempatan. 

Surat Elegibilitas Peserta (SEP) adalah dokumen penting dalam 

sistem BPJS kesehatan yang memberikan kejelasan mengenai kelayakan 

dan hak peserta untuk mendapatkan pelayanan kesehatan. Salah satu 

program yang dilakukan untuk meningkatkan derajat kesehatan Masyarakat 

yaitu adanya surat eligibilitas peserta (SEP). SEP  adalah surat yang 

dikeluarkan oleh BPJS kepada peserta yang memenuhi syarat untuk 

mendapatkan layanan kesehatan dan berfungsi sebagai bukti kepesertaan 

dan memberikan akses peserta BPJS untuk mendapatkan fasilitas di rumah 

sakit atau klinik yang telah bekerja sama dengan BPJS kesehatan.  

Rumah  Sakit Pusat  Angkatan Udara  Dr. Suhardi Hardjolukito 

Yogyakarta, menetapkan adanya surat eligibilitas peserta pasien BPJS 

untuk memastikan kelayakan pasien yang datang ke Rumah Sakit dan 

sebagai bentuk adanya penerimaan pasien yang datang berobat dengan 
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menggunakan pelayanan kesehatan secara geratis. Rumah  Sakit Pusat  

Angkatan Udara  Dr. Suhardi Hardjolukito Yogyakarta juga memiliki visi 

yaitu menjadi Rumah Sakit Pusat rujukan yang berstandar Nasional, 

sehingga dengan adanya surat eligibilitas ini sangat membantu dalam 

menjalankan visi tersebut, yang mana  degan adanya surat eligibilitas 

memiliki peran yang signifikan dalam memastikan akses yang adil, 

pengaturan biaya yang jelas, pemprosesan klaim yang efisien, analisis data 

yang mendalam, dan kendali mutu yang terjamin dalam layanan kesehatan 

bagi peserta BPJS kesehatan. 

Instalasi farmasi Rumah  Sakit Pusat  Angkatan Udara  Dr. Suhardi 

Hardjolukito Yogyakarta yang berperan dalam mengurus surat elegibilitas 

memiliki peran penting dalam menyediakan akses yang aman dan terjamin 

terhadap layanan farmasi bagi masyarakat. Melalui proses pengurusan surat 

elegibilitas, instalasi farmasi memastikan bahwa individu atau organisasi 

memenuhi syarat yang diperlukan untuk mendapatkan akses ke obat-obatan 

yang sesuai dengan kebutuhan mereka. Proses ini tidak hanya melibatkan 

verifikasi dokumen dan informasi yang diberikan, tetapi juga memastikan 

kepatuhan terhadap regulasi dan standar yang berlaku. Dengan demikian, 

instalasi farmasi yang bertanggung jawab atas pengurusan surat elegibilitas 

tidak hanya memastikan distribusi obat yang tepat, tetapi juga berkontribusi 

pada keselamatan dan kesejahteraan masyarakat secara keseluruhan. 

Pengelolaan surat elegibilitas tidak mengunakan metode manual 

lagi, namun  pross pengelolaan SEP di Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara 
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Dr. Suhadi Harjolukito bagian instalasi farmasi masih terdapat beberapa 

kendala, seperti antrian Panjang pasien yang inggin mendapatkan SEP, 

proses verivikasi SEP yang lama dan terdapat kesalahan dalam proses 

verivikasi SEP. Oleh karena itu penulis memilih judul analisis pengelolaan 

surat elegibilitas pasien BPJS bagian instalasi farmasi di Rumah Sakit Pusat 

Angkatan Udara Dr. Suhardi Hardjolukito Yogyakarta sebagai fokus utama 

penelitian, dengan tujuan untuk menemukan solusi dan strategi yang efektif 

dalam meningkatkan efisiensi dan akurasi proses pengelolaan surat 

elegibilitas bagian instalasi farmasi di rumah sakit tersebut. 

 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang masalah yang telah di kemukakan,maka 

penulis akan merumuskan masalah sebaagai berikut: 

1. Bagaimana proses pembuatan surat elegibilitas pasien BPJS di Rumah  

Sakit Pusat  Angkatan Udara  Dr. Suhardi Hardjolukito Yogyakarta? 

2. Apa kendala dan solusi dalam pengelolaan surat elegibilitas pasien 

BPJS di Rumah  Sakit Pusat  Angkatan Udara  Dr. Suhardi Hardjolukito 

Yogyakarta? 
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C. Tujuan Penelitian  

Berdasarkan rumusan masalah di atas,tujuan penulisan ini adalah: 

1. Untuk mengetahui bgaimana proses pembuatan surat elegibilitas pasien 

BPJS di Rumah  Sakit Pusat  Angkatan Udara  Dr. Suhardi Hardjolukito 

Yogyakarta. 

2. Untuk mengetahui Apa kendala dan Solusi dalam pengelolaan surat 

elegibilitas pasien BPJS di Rumah  Sakit Pusat  Angkatan Udara  Dr. 

Suhardi Hardjolukito Yogyakarta. 

 

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi Rumah  Sakit Pusat  Angkatan Udara  Dr. Suhardi Hardjolukito 

Yogyakarta. 

a. Membantu Rumah  Sakit Pusat  Angkatan Udara  Dr. Suhardi 

Hardjolukito Yogyakarta dalam mengelola surat elegibilitas pasien 

BPJS. 

b. Salah satu nilai positf Rumah  Sakit Pusat  Angkatan Udara  Dr. 

Suhardi Hardjolukito Yogyakarta dimata pasien di rumah. 

2. Bagi Akademik 

a. Sebagai tambahan referensi perpustakaan Sekolah Tinggi Ilmu 

Bisnis Kumala Nusa Yogyakarta. 

b. Untuk menambah dan memperluas wawasan bagi mahasiswa yang 

masi berada dibangku kuliah Sekolah Tinggi Ilmu Bisnis Kumala 

Nusa Yogyakarta. 
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c. Dapat menjalin kerja sama yang baik antara perguruan tinggi 

dengan instansi peemerintah. 

d. Sebagai pembanding dengan penulisan yang akan datang. 

3. Bagi Penulis  

a. Sebagai salah satu syarat untuk menyelesaakan Pendidikan Program 

Diploma III (D3) di Sekolah Tinggi Ilmu Bisnis Kumala Nusa 

Yogyakarta. 

b. Dapat menambah pengetahuan tentang pengelolaan surat 

elegibilitas pasien BPJS di Rumah  Sakit Pusat  Angkatan Udara  Dr. 

Suhardi Hardjolukito Yogyakarta. 

c. Untuk mengembangakan ilmu pengetahuaan mahasiswa. 

d. Untuk menerapkan teori-teori yang telah di peroleh dibangku kuliah 

ke dalam dunia kerja. 
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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA  

 

A. Landasan Teori 

1. Pengertian Pengelolaan 

 Secara umum pengelolaan merupakan kegiatan merubah sesuatu 

hingga menjadi baik berat memiliki nilai-nilai yang tinggi dari semula. 

Pengelolaan dapat juga di artikan sebagi untuk melakukan sesuatu agar 

lebih sesuai serta cocok dengan kebutuhan sehingga lebih bermanfaat. 

Pengertian pengelolaan menurut Meokijat (Suawa, 2021) mengemukakan 

pengertian pengelolaan adalah suatu proses tertentu yang terdiri atas 

perencanaan, pengorganisasian, pergerakan, dan pengawasan yang 

dilakukan untuk menentukan dan mencapai tujuan tertentu dengan cara 

menggunakan manusia dan sumber-sumber lain. 

2. Pengertian surat 

 Pengertian surat menurut Hisyam dalam Mustiastri (2015), adalah 

suatu sarana untuk menyampaikan informasi atau pertanyaan secara tertulis 

kepada pihak lain baik itu atas nama sendiri ataupun atas nama jabatannya 

dalam organisasi. Sedangkan menurut Purwanto dalam Gawihati (2021), 

surat adalah sarana komunikasi yang digunakan untuk menyampaikan 

informasi tertulis oleh suatu pihak kepada pihak lain baik yang berkaitan 

dengan kegiatan bisnis maupun nonbisnis. 
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 Mariskha (2015) berpendapat bahwa surat adalah alat komunikasi 

tertulis untuk menyampaikan pesan kepada pihak lain, yang memiliki 

persyaratan khusus yaitu penggunaan kode dan notasi (lampiran dan 

perihal), penggunaan kertas, penggunaan model dan bentuk, pemakaian 

bahasa yang khas serta pencantuman tanda tangan. 

 Berdasarkan pengertian diatas dapat disimpulkan bahwa surat 

adalah suatu sarana komunikasi tertulis yang digunakan untuk 

menyampaikan informasi suatu berita dari satu pihak ke pihak lain dengan 

memiliki suatu maksud atau isi yang terdapat pada surat, baik itu berupa 

pemberitahuan, kerjasama, dan lain sebagainya. 

3. Pengertian elegibilitas 

 Menurut Zebua (2023) Surat Eligibilitas Peserta (SEP) adalah 

dokumen penting dalam sistem BPJS Kesehatan yang memberikan 

kejelasan mengenai kelayakan dan hak peserta untuk mendapatkan 

pelayanan kesehatan. SEP menjadi kunci dalam memastikan aksesibilitas, 

kepastian, dan keadilan dalam layanan medis yang diberikan kepada 

peserta BPJS Kesehatan.  

 Menurut Peraturan Mentri Kesehatan RI No 28 tahun 2014 tentang 

panduan pelaksanaan program jaminan kesehatan nasional, peserta 

menerima Surat Eligibilitas Peserta (SEP) untuk mendapatkan pelayanan. 

Peserta dapat memperoleh pelayanan rawat jalan dan atau rawat inap 

sesuai dengan indikasi medis. 
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   Dari kedua penjelasan di atas dapat disimpulkan bahwa elegibilitas 

adalah surat penting yang perlu dimiliki setiap orang untuk memiliki 

kesamaan dalam pemberian pelayaan yang di berikan.  

4. Pengertian pasien 

 Menurut Prabowo dalam Wilhamda (2011) pasien adalah orang 

yang memiliki kelemahan fisik atau mentalnya menyerahkan pengawasan 

dan perawatannya, menerima dan mengikuti pengobatan yang ditetapkan 

oleh tenaga kesehatan. Sedangkan menurut Aditama (2002) berpendapat 

bahwa pasien adalah mereka yang diobati dirumah sakit 

 Dari kedua pendapat diatas dapat disimpulkan bahwa pasien adalah 

individu yang membutuhkan perhatian, pemantauan, dan perawatan 

kesehatan yang sesuai dengan kebutuhan mereka, baik itu untuk 

penyembuhan, pemulihan, atau pencegahan penyakit lebih lanjut. Oleh 

karena itu, definisi pasien mencakup baik aspek sakit dan pencarian 

perawatan medis, serta memperhitungkan beragam kebutuhan dan kondisi 

kesehatan individu. 

 

B. Penelitian Terdahulu 

Berikut ini adalah penelitian terdahulu tentang analisis pengelolaan 

surat elegibilitas pasien BPJS bagian instalasi farmasi di Rumah Sakit Pusat 

Angkatan Udara Dr. Suhardi Hardjolukito Yogyakarta. 
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Tabel 2.1 

Penelitian Terdahulu 

No  Penelitian  Judul Penelitian Hasil  

1 Molek dan 

Dua’na, 2016 

Tinjawan 

Spesifisitas 

Penulisan 

Diaknosis Pada 

Surat Elegiblitas 

Peserta (SEP) 

Pasien BPJS Rawat 

Inap Buln Agustus 

Di Rumah Sakit 

Panti Wilsa 

Citarum Semarang 

Periode 2015 

- Berdsarkan hasil 

penelitian bahwa 

stndar oprasional 

prosedur yang ada 

adalah standar 

oprasional 

prosedur koding 

rawat inap 

sedangkan untuk 

bagian casemix, 

rumah sakit belum 

ada. 

- Dari 84 sampel 

yang diteliti 

diperoleh bahwa 

diaknosis yang 

tidak pesifix 

(57,15%) lebih 

besar dari pada 

diaknosis yang 

spesifix (42,85%). 

2    

 Nova, 2023  Analisis Proses 

pembuatan surat 

elegibilitas peserta 

pasien BPJS dan 

pelaksanaan 

pengawasan di 

rumah sakit Nur 

Hidayah. 

 

Terdapatnya kendala pada 

analisis proses pembuatan 

SEP BPJS yaitu pada man 

dan machine dan tidak ada 

kendala pada pengawasan. 

 Sumber: Data Sekunder Dioleh, 2024 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

A. Jenis Penelitian  

Penulis menggunakan jenis penelitian kualitatif yaitu penulisan 

yang meniti beratkan pada kata-kata, gambar dan makna berbentuk angka-

angka. Metode kualitatif digunakan untuk mendapatkan data yang 

mendalam, suatu data yang memberi makna.  

Maksud dan tujuan dalam melakukan penulisan ini adalah untuk 

memberikan data-data konkrit yang sudah ditemukan dilapangan. Dalam 

hal ini merupakan upaya meningkatkan pengelolaan surat elegibilitas 

pasien BPJS bagian instalasi farmasi di Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara 

Dr. Suhardi. Hardjolukito Yogyakarta.   

 

B. Waktu dan Tempat Penelitian 

Adapun waktu dan tempat penelitian pengambilan data penulisan 

yaitu, sebagai berikut : 

1. Waktu pengambilan data Tugas Akhir ini dimuai dari tanggal 19 

Februari 2024 sampai dengan 16 Maret 2024. 

2. Tempat Penelitian Tugas Akhir ini dilakukan di Rumah Sakit Pusat 

Angkatan Udara Dr. Suhardi. Hardjolukito Yogyakarta yang berlokasi 

di Jl. Janti Yogyakarta, Lanud Adisutjipto, Jl Rinngroad Timur,Karang 
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Janbe, Banguntapan, Kabupaten Bantul, Daerah Istimewa Yogyakarta 

55198. 

 

C. Sumber Data dan Teknik Pengumpilan data 

1. Sumber Data 

Sumber data yang digunakan dalam penelitian tugas akhir ini 

adalah:  

a. Data primer  

Data primer pada penelitian Tugas Akhir ini adalah berupa 

data hasil pengamatan dilingkungan tempat PKL dan dokumentasi 

yang di peroleh lansung dari sumber prtama atau sumber aslinya, 

melalui observasi. 

b. Data Sekunder 

Data sekunder pada penelitian Tugas Akhir ini adalah berupa 

hasil dari arsip Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara Dr. Suhardi 

Hardjolukito. 

2. Teknik Pengumpulan Data 

    Teknik pengumpulan data yang di gunakan peneliti dalam Tugas 

Akhir ini adalah: 

a. Metode Observasi 

Menurut Sugiyono (2014), metode observasi adalah suatu 

cara pengumpulan data dengan menggunakan indra, terutama 

pengamatan. Observasi dapat diartikan sebagai pencatat atau 
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pengamatan terhadap gejala-gejala yang diselidiki dan juga dapat 

diartikan sebagai pencatat atau pengamatan bebas. 

b. Metode Dokumentasi 

Menurut Sugiyono (2014), metode dokumentasi adalah 

suatu teknik dimana data diperoleh dari dokumen-dokumen yang 

ada pada benda-benda tertulis seperti buku-buku, notulensi, 

peraturan-peraturan, buletin-buletin, catatan harian dan sebagainya. 

Dokumentasi yang dimaksud dalam penulisan ini merupakan 

dokumentasi yang dapat dianggap sebagai materi yang tertulis atau 

sesuatu yang menyediakan informasi tentang suatu subjek. 

Dokumentasi dapat berisi tentang deskripsi-deskripsi, penjelasan- 

penjelasan yang berupa foto-foto dokumentasi. 

c. Studi Pustaka 

Menurut Sugiyono (2016), studi pustaka adalah kajian 

teoritis, referensi serta literatur ilmiah lainnya yang berkaitan 

dengan budaya, nilai dan norma yang berkembang pada situasi 

sosial yang diteliti. 

 

D. Metode Analisis Data 

Analisis data merupakan proses mencari dan menyusun secara 

sistematis data yang diproleh dari hasil wawancara, catatan lapangan dan 

dokumentasi. dengan cara mengorganisasikan data kedalam kategori, serta 

menjabarkan kedalam unit-unit, menyusun kedalam pola, memilih mana 
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yang penting dan yang akan dipelajari serta membuat kesimpulan sehingga 

mudah dipahami oleh diri sendiri maupun orang lain. Menurut Miles dan 

Huberman dalam buku Sugiyono (2014) analisis data yang digunakan 

dalam penulisan ini adalah analisis dan kualitatif yang terkenal dengan 

analisis interaktif. Sedangkan analisis interaktif ini meliputi tiga hal yaitu: 

1. Reduksi Data (data reduction) 

Reduksi data merupakan proses penulisan, penyederhanaan, 

pengabstrakan dan transformasi data yang didapat dari catatan lapangan 

dilapangan dengan tujuan untuk menggolongkan, mengarahkan dan 

membuang data yang tidak perlu sehingga ditarik suatu kesimpulan. 

Reduksi dilakukan dengan cara merangkum, memilih hal-hal pokok. 

disusun lebih sistematis sehingga data dapat memberikan gambaran yang 

lebih jelas tentang pengamatan dan mempermudah penulis dalam 

mencari kembali data yang diperoleh jika diperlukan. 

2. Display/Penyajian Data 

Display data adalah suatu rakitan argumentasi informasi yang 

memungkinkan penarikan kesimpulan penulis dapat dilakukan. Pada 

tahap ini data dikelompokkan sesuai dengan tema atau pokok-pokok 

permasalahan. Untuk lebih memudahkan data disajikan dalam bentuk 

matriks atau tabel, sehingga lebih mudah dilihat hubugan, kesamaan atau 

kontradiksi antar data yang diperoleh. 
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3. Penarikan Kesimpulan (Conclusion Drawing Verfication) 

Penarikan kesimpulan yaitu penulisan mencari makna dari data 

yang terkumpul kemudian menyusun pola hubungan tertentu ke dalam 

satu kesatuan informasi yang mudah dipahami dan ditafsirkan sesuai 

dengan masalahnya. Data tersebut dihubungkan dan dibandingkan 

dengan data lainnya sehingga mudah ditarik kesimpulan sebagai 

jawaban dari setiap permasalahan yang ada. 

 

 

Sumber: Sugiyono (2014) 

Gambar 3.1 

Analisis Miles dan Huberman 
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BAB IV 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

A. Gambaran Umum Lokasi Penelitian 

1. Sejarah  

Sejarah Perkembanggan  Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara Dr 

Suhardi Hardjolukito, berawal dari bangunan sederhana di bentuk TPS 

(Tempat Pengobatan Sementara) pada tahun 1945 setelah beberapa lama 

beroperasi fasilitasnya makin berkembang dan kemudian atas izin 

Depertemen Kesehatan RI pada tanggal 9 April 1990 TPS dengan 

penambahan beberapa bangunan ruang pemeriksaan dan perawatan serta 

pendukung lainnya secara resmi diubah menjadi Rumah Sakit TNI 

Angkatan Udara “dr. Suhardi Hardjolukito“ yang bertepatan dengan hari 

ulang tahun TNI Angkatan Udara. Pendatangan prasasti  dan pemberian 

nama rumah sakit TNI Angkatan Udara oleh Kepala Staf TNI Angkatan 

Udara pada waktu itu di jabat oleh Marsekal Madya Siboen, dan rumah 

sakit tersebut tergolong dalam  (Rumah Sakit Tingkat IV / Tipe D). 

Pada tanggal 1 Maret 2004 status Rumah Sakit Pusat Angkatan 

Udara Dr Suhardi Hardjolukito yang berlokasi di dalam kompleks 

perkantoran Lanud Adisutijipto telah di naikan menjadi rumah sakit 

tingkat III dengan SKEP Kasau Nomor : KEP / 5 / 2004 tanggal 1 Maret 

2004.   Tanggal 29 Mei 2006 secara bertahap kegiatan dukungan dan 

pelayanan kesehatan Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara Dr Suhardi 

Hardjolukito dipindahkan ke bangunan yang baru yang berlokasi di Jln. 
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Raya Janti Blok “O” dan dilanjutkan peresmian penggunaannya pada 

tanggal 2 Agustus 2007 oleh Kepala Staf Angkatan Udara. Selanjutnya 

seiring dengan perjalanan waktu, tepatnya tanggal 22 Januari 2009 

ditetapkan menjadi Rumah Sakit Tingkat II dengan dasar Perkasau no : 

8/I/2009 tentang peningkatan Status Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara 

Dr Suhardi Hardjolukito dari Tk. III ke Tk. II. 

Tidak membutuhkan waktu yang lama Rumah Sakit Pusat 

Angkatan Udara Dr Suhardi Hardjolukito di tingkatkan kembali menjadi 

Rumah Sakit Pusat TNI AU dengan keluarnya Perpres No 10 tahun 2009 

dengan Perkasau no : 93/X/212. Dimana tanggal 22 Oktober Operasional 

Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara Dr Suhardi Hardjolukito diresmikan 

oleh Kepala Staf Angkatan Udara dengan Ka Rumah Sakit Pusat 

Angkatan Udara pertama adalah Marsekal Pertama TNI dr. Hari 

Haksono.Sp.THT- KL., Sp.KP. 12 September 2012 s/d 29 Januari 2013. 

Saat ini Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara di pimpin oleh 

Marsekal Pertama TNI dr Mukti Arta Berlian Sp.PD.,Sp.K.P. Urutan 

Kepala Rumah Sakit dari masa ke masa 

Daftar nama kepala Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara Dr Suhardi 

Hardjolukito sebagai berikut : 

1. Tahun 1985 – 1988 dipimpin Letkol kes. dr. Rahardjo Muljono. 

2. Tahun 1988 – 1990 dipimpin Kolonel Kes dr. Darmawan. Sp. THT 

3. Tahun 1990 – 1993 dipimpin Mayor Kes dr. Harjanto. Sp. PD 

4. Tahun 1993 – 1995 dipimpin Mayor Kes dr. Dede Suwenda. Sp. B 
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5. Tahun 1995 – 1998 dipimpin  Letkol Kes drg. Kusmanto. Sp.Ort 

6. Tahun 1998 – 2000 dipimpin Letkol Kes dr. M. Syahbudi Shaleh. 

Sp.M 

7.    Tahun 2000 - 2002 dipimpin Mayor Kes dr. Prawoto. Sp.PD 

8.   Tahun 2002 – 2005 dipimpin Letkol Kes dr. M. Soewandi. Sp.M 

9.   Tahun 2005 – 2009 dipimpin Letkol Kes dr. Djunadi. Sp,KP 

10. Tahun 2009 – 2012 dipimpin Kolonel Kes dr. Krismono.MH.Kes 

11. Tahun 2012 - 2013 dipimpin Marskel TNI  dr. Hari 

Haksono.Sp.THT-KL.,Sp.KP 

12. Tahun 2013 – 2016 dipimpin Marsekal pertama dr. Benny H. 

Tumbelaka, Sp. OT., MH. Kes,. Sp. Kp., MARS 

13. Tahun 2016 – 2017 dipimpin Marsma TNI dr. Didik kestito, Sp.U., 

MM. RS 

14. Tahun 2017 – 2018 dipimpin marsma TNI DR. Dr. Isdwiranto 

Iskanto M.Sc.Sp.BS (K)., Sp,KP 

15. Tahun 2019 – 2020 dipimpin Marsma TNI dr. Swasono R., Sp.THT-

KL., M.Kes 

16.  Tahun 2021 – 2021 dipimpin Marsm TNI dr. Mrowi, Sp.s 

17. Tahun 2021 – Sekarang dipimpin Marsma TNI dr. Mukti A. Berlian 

Sp. PD.,Sp. KP 
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2. Visi, Misi, Tujuan dan Moto 

a. Visi Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara Dr Suhardi 

Hardjolukito  

Menjadi Rumah Sakit Pusat Rujukan yang Berstandar 

Nasional dan Menjadi Kebanggaan Prajurit TNI AU/TNI, PNS 

serta keluarganya dan masyarakat umum. 

b. Misi Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara Dr Suhardi 

Hardjolukito 

Dalam rangka mencapai visi tersebut di atas maka 

Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara Dr Suhardi Hardjolukito 

telah menetapkan misi yang terdiri dari: 

1) Menyelenggarakan dukungan dan pelayanan 

perumahsakitan yang berkualitas bagi prajurit TNI AU, 

keluarga besar TNI, PNS dan keluarga serta masyarakat. 

2) Meningkatkan kemampuan SDM kesehatan yang 

unggul dengan pengembangan pendidikan, latihan, 

penelitian berbasis riset pada bidang kesehatan untuk 

memmenuhi postur TNI AU yang berkualitas agar siap 

untuk melaksanakan tugas. 

3) Menyelenggarakan kegiatan bantuan kemanusiaan dan 

bakti sosial dalam rangka membantu masyarakat dimasa 

Pandemi Covid-19 dan masa yang akan datang untuk 

menciptakan suasana yang kondusif bagi masyarakat. 
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4) Meningkatkan/menyelenggarakan layanan unggulan 

yang bersifat nasional. 

5) Meningkatkan kerjasama kesehatan militer dan 

kesehatan penerbangan dengan negara-negara tetangga 

atau sahabat dalam rangka menciptakan kondisi 

kesehatan nasional, Regional, dan Internasional. 

c. Tujuan Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara Dr Suhardi 

Hardjolukito  

Tujuan rumah sakit adalah:  

1) Meningkatkan pelayanan kesehatan sub spesialistik 

yang berorientasi pada standar pelayanan dan kepuasaan 

pelanggan. 

2) Menigkatkan kualitas pendidikan profesi, penelitian 

kesehatan dan pengabdian masyarakat. 

3) Meningkatkan kualitas dan kuantitas sumberdaya 

manusia. 

4) Menigkatkan sarana dan prasarana untuk mendukung 

pengelolaan keselamatan pasien. 

5) Meningkatkan sistem manajemen berbasis sistem 

informasi manajemen yang handal untuk pengembangan 

informasi. 
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d. Moto Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara Dr Suhardi 

Hardjolukito 

Moto  Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara Dr Suhardi 

Hardjolukito adalah   ‘Melyani yang terbaik’ 

3. Struktur Organisasi 

     Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara Dr. Suhardi Hardjolukito 

memiliki struktur organisasi yang umumnya mirip dengan rumah sakit 

pada umumnya. Strukturnya biasanya terdiri dari: 

a. Direktur Rumah Sakit:Bertanggung jawab atas pengelolaan 

keseluruhan rumah sakit. 

b. Bagian Medis: Meliputi dokter spesialis, dokter umum, dan 

perawat yang memberikan pelayanan medis kepada pasien. 

c. Bagian Keperawatan: Bertanggung jawab atas perawatan pasien 

di rumah sakit. 

d. Bagian Administrasi dan Keuangan: Mengelola administrasi 

rumah sakit, termasuk keuangan, sumber daya manusia, dan 

logistik. 

e. Bagian Pelayanan Pasien: Menangani pendaftaran pasien, 

jadwal operasi, dan pelayanan lainnya kepada pasien. 

f. Bagian Penunjang Medis: Seperti laboratorium, radiologi, dan 

farmasi. 

g. Bagian Teknis dan Fasilitas: Menangani pemeliharaan gedung 

dan fasilitas teknis lainnya. 
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Setiap bagian ini memiliki peran khusus dalam menjalankan 

operasional rumah sakit dan bekerja bersama untuk memberikan 

pelayanan kesehatan yang berkualitas kepada pasien. 

 

Gambar 4.1 

Struktur Organisai 

 

 

4. Personalia/SDM 

 

Tabel 4.1 

Personalia/SDM 

No Jenis SDM Jabatan Jumlah 

1 Militer  Pamen / Pama  

Bintara / 

Tamtama 

Pati 

130 orang 

153 orang  

1 orang  

2  PNS Golongan IV 

Golongan III 

Golongan II 

Honor Tenaga 

Lepas 

40 orang 

47 orang 

107 orang  

367 orang  

Jumlah 809 orang 

Sumber: Data Sekunder  
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5. Fasilitas/Sarana Prasarana 

a. Poliklinik 

Tabel 4.2 

Daftar poliklinik  

Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara Dr Suhardi Hardjolukito 

 

No Nama Poli 

1 Poliklinik Gizi dan Mulut 

2 Poliklinik Penyakit Dalam 

3 Poliklinik Anak 

4 Poliklinik Bedah Umum 

5 Poliklinik Obsign 

6 Poliklinik Saraf 

7 Poliklinik Mata 

8 Poliklinik THT 

9 Poliklinik Kulit Gigi & Kelamin 

10 Poliklinik Umum/Air Crew 

11 Poliklinik Urologi 

12 Poliklinik Jantung  

13 Poliklinik Orthopedhi  

14 Poliklinik Paru 

15 Poliklinik Jiwa 

16 Poliklinik Bedah Mulut 

17 Poliklinik Bedah Saraf  

18 Poliklinik Onkologi 

 

b. Fasilitas Penunjang Medis 

Laboratorium (darah lengkap, darah kimia, 

mikrobiologi), Instalasi Gizi, Instalasi Rehabilitas Medis, 

Instalasi Radiologi, (Konvensional, CT Scan 16 slince, 

Fluoroscopy, Mammografi, BMD Bone Mineral Densitometry), 

USG 4 Dimensi, MRI 1,5 tesla), Instalasi Farmasi  
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c. Fasilitas Lain  

Cathlab, Lasik, IPAB  (Instalasi Pengelolaan Air Bersih), 

IPAL (Instal Pengelolaan Air Limbah), Pemulasaraan Jenazah, 

Laundry  

 

B. Pembahasan 

Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara Dr Suhardi Hardjolukito mulai 

menggunakan surat eligibilitas untuk pasien BPJS sejak tanggal 1 Juli 2023. 

Sebelumnya, Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara Dr Suhardi Hardjolukito 

menggunakan kartu BPJS sebagai dasar untuk verifikasi kepesertaan 

pasien. Namun, seiring dengan kebijakan nasional BPJS Kesehatan, semua 

fasilitas kesehatan yang bekerja sama dengan BPJS Kesehatan diwajibkan 

untuk menggunakan surat eligibilitas sebagai dasar verifikasi kepesertaan 

pasien. Penggunaan surat eligibilitas diharapkan dapat meningkatkan 

efektivitas dan efisiensi pelayanan kesehatan bagi pasien BPJS Kesehatan.  

Berikut adalah beberapa alasan mengapa Rumah Sakit Pusat 

Angkatan Udara Dr Suhardi Hardjolukito menggunakan surat eligibilitas:  

1. Meningkatkan akurasi verifikasi kepesertaan pasien. 

    Surat eligibilitas memuat informasi yang lebih lengkap dan 

akurat tentang status kepesertaan pasien dibandingkan dengan kartu 

BPJS. Hal ini dapat membantu mengurangi risiko penyalahgunaan 

layanan BPJS Kesehatan. 
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2. Memudahkan proses rujukan pasien. 

Surat eligibilitas memuat informasi tentang fasilitas kesehatan yang 

dapat dituju oleh pasien untuk mendapatkan pelayanan kesehatan. Hal 

ini dapat membantu mempermudah proses rujukan pasien dan 

meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan. 

3. Mencegah penipuan klaim. 

Surat eligibilitas memiliki fitur keamanan yang lebih canggih 

dibandingkan dengan kartu BPJS. Hal ini dapat membantu mencegah 

penipuan klaim BPJS Kesehatan. 

Pelayanan surat elegibilitas di Rumah Sakit Pusat Angkatan 

Udara Dr Suhardi Hardjolukito mencakup: 

a. Elegibilitas Layanan Kesehata 

     Surat yang mengonfirmasi kelayakan atau keberhakian 

pasien untuk menerima layanan kesehatan tertentu di rumah 

sakit tersebut, mungkin berdasarkan asuransi kesehatan atau 

program kesehatan tertentu. 

b. Elegibilitas Rawat Inap 

     Surat yang menunjukkan bahwa pasien memenuhi syarat 

untuk dirawat di rumah sakit, baik melalui rujukan dari dokter 

umum atau spesialis maupun berdasarkan kriteria tertentu. 
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c. Elegibilitas Penanggungan Biaya  

     Surat yang menegaskan bahwa biaya pengobatan atau 

perawatan pasien akan ditanggung oleh pihak tertentu, seperti 

asuransi kesehatan, program pemerintah, atau lembaga lainnya. 

d. Elegibilitas Penelitian atau Program Khusus 

     Surat yang menunjukkan bahwa pasien memenuhi syarat 

untuk menjadi subjek penelitian medis atau untuk mengikuti 

program khusus yang diselenggarakan oleh rumah sakit. 

e. Elegibilitas Pelayanan Medis Tertentu  

     Surat yang mengizinkan pasien untuk menerima 

pelayanan medis atau prosedur medis tertentu berdasarkan 

kondisi kesehatan dan evaluasi medis. 

Berdasarkan data-data dari hasil observasi dan dokumentasi 

yang peneliti lakukan secara langsung bahwa Analisis Pengelolaan 

Surat Elegibilitas Pasien BPJS Bagian Instalasi Farmasi Di Rumah 

Sakit Pusat Angkatan Udara Dr. Suhardi Hardjolukito. Dapat diuraikan 

dan disajikan dalam pembahasan hasil peneliti  sebagai berikut: 

1. Proses pembuatan surat elegibilitas pasien BPJS di Rumah  Sakit Pusat  

Angkatan Udara  Dr. Suhardi Hardjolukito Yogyakarta 

       Proses pembuatan surat elegibilitas di Rumah Sakit Pusat 

Angkatan Udara Dr Suhardi Hardjolukito, mengikuti prosedur yang 

dirancang untuk memastikan bahwa hanya pasien yang memenuhi 

syarat yang mendapatkan akses ke layanan kesehatan berdasarkan 
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kebijakan dan kriteria yang telah ditetapkan. Surat elegibilitas biasanya 

diperlukan untuk memverifikasi kelayakan pasien untuk mendapatkan 

manfaat asuransi kesehatan atau layanan khusus lainnya. Berikut adalah 

langkah-langkah umum yang mungkin terlibat: 

a. Pengajuan Permintaan 

     Pasien atau keluarganya mengajukan permintaan untuk 

surat elegibilitas, yang mungkin memerlukan pengisian formulir 

tertentu dan penyediaan dokumen-dokumen yang mendukung. 

b. Verifikasi Dokumen 

           Petugas di rumah sakit akan memverifikasi dokumen dan 

informasi yang disampaikan. Ini bisa termasuk verifikasi status 

keanggotaan militer, status asuransi kesehatan, atau kriteria lain 

yang relevan. 

c. Pemeriksaan Medis 

     Dalam beberapa kasus, pemeriksaan medis oleh dokter di 

rumah sakit mungkin diperlukan untuk menentukan kebutuhan 

layanan medis yang spesifik. 

d. Pengolahan Surat Elegibilitas 

     Setelah semua persyaratan dipenuhi dan verifikasi 

selesai, surat elegibilitas akan diproses. 

e. Penerbitan Surat 

      Surat elegibilitas kemudian diterbitkan dan diberikan 

kepada pasien atau dikirim melalui metode yang telah 
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ditetapkan (misalnya, diambil secara langsung atau dikirim 

melalui pos). 

 

      Sumber: Data Sekunder Diolah, 2024 

Gambar 4.2 

Surat Elegibilitas 

Gambar diatas merupakan hasil dokumentasi surat 

elegibilitas pasien BPJS di Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara Dr. 

Suhardi Hardjolukito yang telah di cetak dan akan di berikan pada 

pasien yang bersangkutan. Adapun isi dari surat elegbilitas diatas 

yaitu: No SEP, tanggal SEP, no kartu/no RM, nama peserta, tanggal 

lahir, jenis kelamin, poli tujuan, asal faskes TK.II, diaknosa awal 

dan catatan. 
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2. Kendala dan solusi dalam pengelolaan surat elegibilitas pasien BPJS di 

Rumah  Sakit Pusat  Angkatan Udara  Dr. Suhardi Hardjolukito 

Yogyakarta. 

a. Berdasarkan informasi yang saya temukan, beberapa kendala 

yang dihadapi Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara Dr. Suhardi 

Hardjolukito dalam pengelolaan surat eligibilitas antara lain: 

1) Proses manual yang memakan waktu 

Pengolahan surat eligibilitas masih dilakukan secara 

manual, mulai dari penerimaan surat, verifikasi data, 

hingga penerbitan surat. Hal ini menyebabkan proses 

yang lambat dan tidak efisien. 

2) Kurangnya integrasi sistem 

Sistem pengelolaan surat eligibilitas belum terintegrasi 

dengan sistem lain di rumah sakit, seperti sistem rekam 

medis elektronik dan sistem klaim asuransi. Hal ini 

menyebabkan kesulitan dalam pelacakan data dan 

rekonsiliasi klaim. 

3) Kurangnya tenaga kerja 

Jumlah tenaga kerja yang menangani surat eligibilitas 

masih terbatas, sehingga menyebabkan penumpukan 

pekerjaan dan keterlambatan dalam penyelesaian surat. 
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4) Kurangnya pelatihan 

Tenaga kerja yang menangani surat eligibilitas belum 

mendapatkan pelatihan yang memadai tentang prosedur 

dan regulasi yang terkait dengan surat eligibilitas. Hal 

ini menyebabkan potensi kesalahan dalam verifikasi 

data dan penerbitan surat. 

b. Untuk mengatasi kendala-kendala tersebut, Rumah Sakit Pusat 

Angkatan Udara Dr. Suhardi Hardjolukito menerapkan beberapa 

solusi berikut: 

1) Memanfaatkan teknologi 

    Implementasi sistem elektronik untuk pengelolaan 

surat eligibilitas, seperti sistem workflow dan sistem 

penyimpanan elektronik. Hal ini akan membantu 

mempercepat proses pengolahan surat, meningkatkan 

akurasi data, dan memudahkan pelacakan data. 

2) Meningkatkan integrasi sistem  

     Integrasikan sistem pengelolaan surat eligibilitas 

dengan sistem lain di rumah sakit, seperti sistem rekam 

medis elektronik dan sistem klaim asuransi. Hal ini akan 

memudahkan pertukaran data dan rekonsiliasi klaim. 
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3) Menambah tenaga kerja 

      Menambah jumlah tenaga kerja yang menangani 

surat eligibilitas untuk mengurangi penumpukan 

pekerjaan dan mempercepat penyelesaian surat. 

4) Memberikan pelatihan 

    Memberikan pelatihan kepada tenaga kerja 

tentang prosedur dan regulasi yang terkait dengan surat 

eligibilitas. Hal ini akan membantu meningkatkan 

kualitas pekerjaan dan meminimalkan potensi 

kesalahan. 
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BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

 Rumah Sakit Pusat Angkatan Udara Dr. Suhardi Hardjolukito mulai 

menggunakan surat eligibilitas untuk pasien BPJS sejak 1 Juli 2023, sebagai 

pengganti kartu BPJS dalam proses verifikasi kepesertaan pasien, sesuai 

kebijakan nasional BPJS Kesehatan. Penggunaan surat eligibilitas 

bertujuan untuk meningkatkan akurasi verifikasi kepesertaan, memudahkan 

proses rujukan, dan mencegah penipuan klaim. Rumah sakit menyediakan 

berbagai jenis surat eligibilitas, termasuk layanan kesehatan, rawat inap, 

penanggungan biaya, penelitian, dan pelayanan medis tertentu. Proses 

pembuatan surat melibatkan pengajuan permintaan, verifikasi dokumen, 

pemeriksaan medis, dan pengolahan serta penerbitan surat. Meskipun 

menghadapi kendala seperti proses manual yang lambat dan kurangnya 

integrasi sistem, rumah sakit telah mengambil langkah-langkah seperti 

penerapan teknologi, meningkatkan integrasi sistem, menambah tenaga 

kerja, dan memberikan pelatihan untuk mengatasi masalah tersebut. 
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B.  Saran 

 Berdasarkan solusi-solusi di atas, Rumah Sakit Pusat Angkatan 

Udara Dr. Suhardi Hardjolukito juga dapat melakukan beberapa langkah lain 

untuk meningkatkan pengelolaan surat eligibilitas, seperti: 

1. Melakukan standardisasi prosedur 

     Melakukan standardisasi prosedur pengolahan surat eligibilitas 

untuk memastikan konsistensi dan efisiensi. 

2. Meningkatkan komunikasi 

     Meningkatkan komunikasi antara bagian-bagian yang terkait 

dengan surat eligibilitas, seperti bagian administrasi, bagian keuangan, 

dan bagian klaim asuransi. 

3. Melakukan monitoring dan evaluasi 

     Melakukan monitoring dan evaluasi terhadap kinerja 

pengelolaan surat eligibilitas secara berkala untuk mengidentifikasi 

masalah dan melakukan perbaikan. 

     Dengan menerapkan solusi-solusi di atas, Rumah Ssakit Pusat 

Angkatan Udara Dr. Suhardi Hardjolukito diharapkan dapat 

meningkatkan pengelolaan surat eligibilitas dan memberikan layanan 

yang lebih baik kepada pasien. 
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