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1. LATAR BELAKANG

PSQH sebagai Pendekatan Pemecahan Masalah dan Peningkatan Kualitas di RS merupakan

Pendekatan baru/Cara berfikir kreatif dan inovatif/Sikap dan prilaku positif untuk mengatasi

berbagai masalah di RS untuk meningkatkan Mutu Pelayanan, Patient Safety, dan Efisiensi.
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2.      HASIL PEMBAHASAN MATERI

PSBH di Indonesia Ternyata secara signifikan telah meningkatkan: Mutu pelayanan,

Keselamatan pasien – patient safety, Efisiensi manajemen dan Mutu SDM. PSQH saat ini

dikelola oleh Pusat Pendidikan dan Pelayanan Masyarakat FKM-UI.

Persiapan pelaksanaan PSQH dapat dilakukan dengan Workshop 3 hari diikuti oleh

minimum 30 peserta. Peserta dibagi dalam 4 kelompok dibimbing oleh seorang fasilitator. Setiap

peserta menyampaikan masalah dan masalah harus diatasi dengan ide baru dan anggaran yang

tersedia. Pada akhir workshop setiap peserta selesai menyusun POA tidak lebih dari 3 halaman.

POA diimplementasi dalam waktu paling lama 3 bulan.

Pelaksanaan intervensi dilakukan dengan membentuk CAFÉ PSQH dimana para peserta

dapat secara santai berdiskusi tentang kegiatan problem solving mereka. Dalam periode tertentu



dilakukan RONDE PSQH untuk meninjau tempat pelaksanaan PSQH dipimpin oleh pimpinan

rumah sakit. Monitoring dilakukan oleh P3M dengan kunjungan ke rumah sakit.

Tiga bulan setelah workshop, dilaksanakan KONVENSI INTERN 2 hari dimana hasil

kegiatan PSQHospitals diperbandingkan. Hasil kegiatan dilegalkan dengan SK Direktur rumah

sakit dalam bentuk SOP untuk menjamin kesinambungan interversi. Kegiatan yang berhasil,

direplikasi di unit lain rumah sakit.

3. PENUTUP

Sampai saai ini PSQH sudah dilaksanakan di lebih 135 RS di seluruh Indonesia. PSQH

membantu RS melaksanakan upaya problem solving yang secara langsung dapat memneri manfaat

bagi banyak orang dan diharapkan dapat mengembangkan ide atau inisiatif dan metode baru

dengan cara yang lebih efektif dalam mengatasi masalah untuk meningkatkan mutu pelayanan,

patient safety, dan efisiensi manajemen dengan memanfaatkan sumber daya yang tersedia di

rumah sakit.


