
 

 

HASIL PENGUKURAN DATA 

INDIKATOR PENINGKATAN MUTU DAN KESELAMATAN PASIEN 

TRIWULAN III 2025 

 

1. INDIKATOR NASIONAL MUTU 

 

 
 

 
 

 
 

Numerator : 

Jumlah komplain yang ditanggapi dan ditindaklanjuti sesuai waktu yang ditetapkan berdasarkan grading
Denumerator : 

Jumlah komplain yang disurvei 

INM.1. KECEPATAN WAKTU TANGGAP TERHADAP KOMPLAIN
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INM.1. KECEPATAN WAKTU TANGGAP TERHADAP KOMPLAIN

Numerator Denumerator Capaian Target ≥ Linear (Capaian)

Numerator : 

Jumlah pemberi pelayanan yang melakukan identifikasi pasien secara benar dalam periode observasi
Denumerator : 

Jumlah pemberi pelayanan yang diobservasi dalam periode observasi 

INM.2. KEPATUHAN IDENTIFIKASI PASIEN
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INM.2. KEPATUHAN IDENTIFIKASI PASIEN

Numerator Denumerator Capaian Target Linear (Capaian)



 

 

 
 

  
 

 
 

 

 

 

 

 

Numerator : 

Jumlah tindakan kebersihan tangan yang dilakukan
Denumerator : 

Jumlah total peluang kebersihan tangan yang seharusnya dilakukan dalam periode observasi 

INM.3. KEPATUHAN KEBERSIHAN TANGAN
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INM.3. KEPATUHAN KEBERSIHAN TANGAN

Numerator Denumerator Capaian Target ≥ Linear (Capaian)

Numerator : 

Jumlah petugas yang patuh menggunakan APD sesuai indikasi dalam periode observasi
Denumerator : 

Jumlah seluruh petugas yang terindikasi menggunakan APD dalam periode observasi 

INM.4. ANGKA KEPATUHAN PENGGUNAAN APD

17
96

18
40

19
16

17
42

19
30

20
99

21
88

23
53

20
15

18
16

18
63

19
76

17
69

19
42

21
23

21
93

24
11

20
58

94,00%

96,00%

98,00%

100,00%

102,00%

0

1000

2000

3000

Jan Feb Mar Apr Mei Jun Jul Agu Sep

Ta
h

u
n

 2
02

5

INM.4. ANGKA KEPATUHAN PENGGUNAAN APD

Numerator Denumerator Capaian Target Linear (Capaian)

Numerator : 

Jumlah R/ recipe dalam lembar resep yang sesuai dengan formularium nasional
Denumerator : 

Jumlah R/ recipe dalam lembar resep yang diobservasi 

INM.5. KEPATUHAN PENGGUNAAN FORMULARUIUM NASIONAL (RS PROVIDER BPJS)
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INM.5. KEPATUHAN PENGGUNAAN FORMULARUIUM NASIONAL (RS 
PROVIDER BPJS)

Numerator Denumerator Capaian Target ≥ Linear (Capaian)



 

 

 
 

 
 

 
 

 

Numerator : 

Jumlah pelayanan oleh PPA yang sesuai dengan clinical pathway
Denumerator : 

Jumlah seluruh pelayanan oleh PPA pada clinical pathway yang diobservasi 

INM.6. KEPATUHAN TERHADAP ALUR KLINIS (CLINICAL PATHWAY)
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INM.6. KEPATUHAN TERHADAP ALUR KLINIS (CLINICAL PATHWAY)

Numerator Denumerator Capaian Target ≥ Linear (Capaian)

Numerator : 

Jumlah pasien rawat inap berisiko tinggi jatuh yang mendapatkan ketiga upaya pencegahan risiko jatuh
Denumerator : 

Jumlah pasien rawat inap berisiko tinggi jatuh yang diobservasi 

INM.7. KEPATUHAN UPAYA PENCEGAHAN RISIKO PASIEN JATUH
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INM.7. KEPATUHAN UPAYA PENCEGAHAN RISIKO PASIEN JATUH

Numerator Denumerator Capaian Target Linear (Capaian)



 

 

 
 

 
 

 

Numerator : 

Jumlah pasien yang di-visite Dokter pada pukul 06.00 - 14.00
Denumerator : 

Jumlah pasien yang diamati 

INM.8. KEPATUHAN WAKTU VISITE DOKTER
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INM.8. KEPATUHAN WAKTU VISITE DOKTER

Numerator Denumerator Capaian Target ≥ Linear (Capaian)

Numerator : 

Jumlah hasil kritis laboratorium yang dilaporkan <= 30 menit
Denumerator : 

Jumlah hasil kritis laboratorium yang diobservasi 

INM.9. PELAPORAN HASIL KRITIS LABORATORIUM
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INM.9. PELAPORAN HASIL KRITIS LABORATORIUM

Numerator Denumerator Capaian Target Linear (Capaian)

Numerator : 

Jumlah pasien yang jadwal operasinya tertunda lebih dari 1 jam
Denumerator : 

Jumlah pasien operasi elektif 

INM.10. PENUNDAAN OPERASI ELEKTIF
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INM.10. PENUNDAAN OPERASI ELEKTIF

Numerator Denumerator Capaian Target < Linear (Capaian)



 

 

  
 

 

 
 

2. INDIKATOR MUTU PRIORITAS RS 

 

 
 

Numerator : 

Jumlah pasien yang diputuskan tindakan seksio sesarea emergensi kategori I (satu) yang mendapatkan tindakan seksio 
Denumerator : 

Jumlah pasien yang diputuskan tindakan seksio sesarea emergensi kategori I

INM.11. WAKTU TANGGAP OPERASI SEKSIO SESAREA EMERGENSI
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INM.11. WAKTU TANGGAP OPERASI SEKSIO SESAREA EMERGENSI

Numerator Denumerator Capaian Target > Linear (Capaian)

Numerator : 

Jumlah asesmen lengkap pasien stroke yang dilakukan oleh tenaga medis dalam waktu 24 jam setelah pasien masuk rawat inap
Denumerator : 

Jumlah total pasien stroke yang masuk rawat inap dalam waktu 24 jam 

IMP.1. KELENGKAPAN ASESSMENT AWAL MEDIS DALAM 24 JAM PADA PASIEN STROKE RAWAT INAP
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IMP.1. KELENGKAPAN ASESSMENT AWAL MEDIS DALAM 24 JAM PADA PASIEN 
STROKE RAWAT INAP

Numerator Denumerator Capaian Target Linear (Capaian)



 

 

 
 

 
 

 
 

 

 

 

 

 

Numerator : 

Pasien - pasien dengan stroke iskemik atau hemoragic yang pernah menerima rehabilitasi.
Denumerator : 

Pasien - pasien dengan stroke ischemik dan hemoragic yang berusia lebih dari 18 tahun.

IMP.2. PASIEN STROKE YANG MENDAPAT PELAYANAN REHABILITASI MEDIK
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IMP.2. PASIEN STROKE YANG MENDAPAT PELAYANAN REHABILITASI MEDIK

Numerator Denumerator Capaian Target Linear (Capaian)

Numerator : 

Pasien stroke yang mendapatkan obat lengkap sesuai resep dokter.
Denumerator : 

Jumlah R/ recipe Pasien Stroke yang diobservasi

IMP.3. PEMENUHAN PELAYANAN OBAT SESUAI KEBUTUHAN PASIEN STROKE

72
4

75
3

10
31

52
0

55
0

53
0

31
0

56
0

30
0

72
4

75
3

10
31

52
0

55
0

53
0

31
0

56
0

30
0

0,00%

50,00%

100,00%

150,00%

0

500

1000

1500

Jan Feb Mar Apr Mei Jun Jul Agu Sep

Ta
h

u
n

 2
02

5

IMP.3. PEMENUHAN PELAYANAN OBAT SESUAI KEBUTUHAN PASIEN STROKE

Numerator Denumerator Capaian Target Linear (Capaian)

Numerator : 

Jumlah kasus luka dekubitus per bulan
Denumerator : 

Jumlah pasien tirah baring pada bulan tersebut.

IMP.4. KEJADIAN DECUBITUS SELAMA PERAWATAN
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IMP.4. KEJADIAN DECUBITUS SELAMA PERAWATAN

Numerator Denumerator Capaian Target ≤ Linear (Capaian)



 

 

3. INDIKATOR SASARAN KESELAMATAN PASIEN 

 

 
 

 
 

 
 

 

 

 

Numerator : 

Jumlah komunikasi via telpon yang sudah dilakukan verifikasi DPJP dengan TBK 1X24 Jam
Denumerator : 

Jumlah seluruh pasien yang dilakukan komunikasi via telpon ke DPJP.

ISKP.2. KEPATUHAN DPJP MELAKUKAN VERIFIKASI DENGAN PENGISIAN TBK 1X24 JAM
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ISKP.2. KEPATUHAN DPJP MELAKUKAN VERIFIKASI DENGAN PENGISIAN TBK 
1X24 JAM

Numerator Denumerator Capaian Target Linear (Capaian)

Numerator : 

Insiden kejadian/kesalahan yang terkait dengan keamanan obat-obatan yang perlu diwaspadai
Denumerator : 

Jumlah total insiden/kejadian kesalahan yang terkait dengan keamanan obat-obatan yang perlu diwaspadai dalam bulan tersebut

ISKP.3. INSIDEN KEAMANAN OBAT YANG PERLU DIWASPADAI (HIGH ALERT)
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ISKP.3. INSIDEN KEAMANAN OBAT YANG PERLU DIWASPADAI (HIGH ALERT)

Numerator Denumerator Capaian Target Linear (Capaian)

Numerator : 

Jumlah kejadian dilakukannya penandaan lokasi operasi pada semua kasus operasi yang harus dilakukan penandaan lokasi 
Denumerator : 

Jumlah semua kasus operasi yang harus dilakukan penandaan lokasi operasi dalam bulan tersebut

ISKP.4. DILAKUKANNYA PENANDAAN LOKASI OPERASI (SITE MARKING)
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ISKP.4. DILAKUKANNYA PENANDAAN LOKASI OPERASI (SITE MARKING)

Numerator Denumerator Capaian Target > Linear (Capaian)



 

 

4. INDIKATOR PENCEGAHAN DAN PENGENDALIAN INFEKSI 

 

 
 

 
 

 
 

 

Numerator : 

Jumlah kasus infeksi aliran darah primer karena pemasangan intravaskular kateter perbulan.
Denumerator : 

Jumlah hari pemasangan intravaskular kateter dalam bulan tersebut.

PPI.1. INFEKSI ALIRAN DARAH PRIMER  (IADP)
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PPI.1. INFEKSI ALIRAN DARAH PRIMER  (IADP)

Numerator Denumerator Capaian Target ≤ Linear (Capaian)

Numerator : 

Jumlah kasus infeksi luka infus per bulan.
Denumerator : 

Jumlah hari pemasangan infus dalam bulan tersebut

PPI.2. INFEKSI LUKA INFUS (ILI / PLEBITIS)
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PPI.2. INFEKSI LUKA INFUS (ILI / PLEBITIS)

Numerator Denumerator Capaian Target ≤ Linear (Capaian)

Numerator : 

Jumlah kasus infeksi karena pemasangan kateter per bulan.
Denumerator : 

Jumlah hari pemasangan kateter dalam bulan tersebut.

PPI.3. INFEKSI SALURAN KEMIH (ISK)
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PPI.3. INFEKSI SALURAN KEMIH (ISK)

Numerator Denumerator Capaian Target ≤ Linear (Capaian)



 

 

 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Kudus, 10 Oktober 2025 

 

Komite Mutu dan Keselamatan Pasien 

Rumah Sakit Islam “SUNAN KUDUS” 

 

 

Djoko Santosa, S.Kep    Ziadatun Ni’mah, S.Si.T. 

       Ketua        Sekretari

Numerator : 

Jumlah VAP atau pneumonia yang terjadi akibat pemasangan ventilator per bulan.
Denumerator : 

Jumlah hari pemakaian Endotracheal Tube (ETT) pada bulan tersebut.

PPI.4. PNEUMONIA AKIBAT PEMAKAIAN VENTILATOR (VENTILATOR ASSOCIATED PNEUMONIA /VAP)
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PPI.4. PNEUMONIA AKIBAT PEMAKAIAN VENTILATOR (VENTILATOR 
ASSOCIATED PNEUMONIA /VAP)

Numerator Denumerator Capaian Target ≤ Linear (Capaian)

Numerator : 

Jumlah pasien yang mengalami infeksi pasca operasi sectio caesarea dalam satu bulan.
Denumerator : 

Jumlah seluruh pasien yang dioperasi sectio caesarea di rumah sakit dalam bulan tersebut.

PPI.5. ANGKA KEJADIAN INFEKSI DAERAH OPERASI (IDO) SECTIO CAESAREA (SC)

0 0 0 0 0 0 1 1 012
8

11
5

21
9

15
2

14
9

11
4

15
6

14
2

12
3

-1,00%
0,00%
1,00%
2,00%
3,00%

0

100

200

300

Jan Feb Mar Apr Mei Jun Jul Agu Sep

Ta
h

u
n

 2
02

5

PPI.5. ANGKA KEJADIAN INFEKSI DAERAH OPERASI (IDO) SECTIO CAESAREA 
(SC)

Numerator Denumerator Capaian Target ≤ Linear (Capaian)


