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MATERI WORKSHOP

SEMINAR WORKSHOP & MEDICAL FAIR REGIONAL
PERSI SUMBAGSEL 2026

Terakreditasi Paripuma Direkdotorat Jenderal Sumber Daya Manusia Kesehotan
Sebagai Insfifusi Penyelenggara Pelatiban Bidang Kesehaton dengan
Nomor :HK.02.02/F/193/2026

WORKSHOP : PERSIAPAN DOKUMEN RE - AKREDITAS| TAHUN 2026 SESUAI KEPUTUSAN DIRJEN PELAYANAN i
KESEHATAN NOMOR HK.02.02/D/47104/2024 TENTANG INSTRUMENT SURVEI AKREDITASI RUMAH SAKIT

7 - 8 MEI 2026
NOVOTEL PANGKAL PINANG , HOTEL AND CONVENTION CENTER
MATERI WORKSHOP

Kamis, 7 Mei 2026

1. Standar Tata Kelola Rumah Sakit (TKRS)

2. Standar Hak Pasien dan Keluarga (HPK)

3. Standar Program Mutu dan Keselamatan Pasien (PMKP)

4. Standar Manajemen Rekam Medis dan Informasi Kesehatan
(MRMIK)

5. Standar Pengkajian Pasien (PP)

6. Standar Pelayanan dan Asuhan Pasien (PAP)

7. Standar Pelayanan Anestesi dan Bedah (PAB)

8. Standar Prognas

Jum’at, 8 Mei 2026

1. Standar Manajemen Fasilitas (MFK)

2. Standar Kualifikasi dan Pendidikan (KPS)

3. Standar Akses dan Kontinuitas Pelayanan (AKP)

4. Standar Komunikasi dan Edukasi (KE)

5. Standar Kefarmasian dan Penggunaan Obat (PKPO)
6. Standar Sasaran Keselamatan Pasien (SKP)

NILAI SKP & SASARAN PESERTA
T

BIAYA WORKSHOP

KOUTA PESERTA :
100 orang

CONTACT PERSON

dr. Ratna : 0813 2802 6850 -
Ocha : 0852 7308 7188
Agus Yuliansyah : 0823 7350 5151

CARA PEMBAYARAN (73

Biaya Workshop dapat dibayarkan melalui :

Bank Negara Indonesia (BNI)
No Rek. a/n PERSI BABEL
No. Rekening : 2811202322

13
a

Scan disini

Bank Syariah Indonesia (BSI)
No Rek. a/n PERSI BABEL
No. Rekening : 7351482448

7. Standar Pendidikan dalam Pelayanan Kesehatan (PPK)

Pendaftaran: 2

https://bit.ly/SeminarWorkshopPERSIBABEL

PERSYARATAN : Peserta wajib memiliki akun satu sehat SDMK / Plataran Sehat

oy




PUSAT PENDIDIKAN DAN PELATTHAN

PERHIMPUNAN RUMAH SAKIT SELURUH INDONESIA
(INDONESIAN HOSPITAL ASSOCTATION TRAINING CENTER)

Sekretariat: Crown Palace Blok E/6, JI. Prof. Dr. Soepomo, SH No. 231, Tebet, Jakarta Selatan 12870  Tlp. 021-83788722/23 Email: pusdiklat@persi.orid Website: https://pusdiklat.persi.or.id/

KERANGKA ACUAN KEGIATAN

WORKSOP
CAKUPAN NASIONAL

Persiapan Dokumen Re - Akreditasi Tahun 2026
Sesuai KEPUTUSAN DIRJEN PELAYANAN
KESEHATAN NOMOR HK.02.02/D/47104/2024
TENTANG INSTRUMENT SURVEI AKREDITASI
RUMAH SAKIT

KEP. BANGKA BELITUNG

PUSDIKLAT PERSI

Terakreditasi Paripurna Direktorat Jenderal Sumber Daya Manusia Kesehatan Kemenkes
Sebagai Institusi Penyelenggara Pelatihan Bidang Kesehatan
Dengan Nomor SK : HK.02.02/F/193/2026

Crown Palace Blok E/6. JI. Prof. Soepomo, S.H. No. 231 Tebet, Jakarta Selatan
Website : https://pusdiklat.persi.or.id



https://pusdiklat.persi.or.id/

1. Persiapan Dokumen Re - Akreditasi Tahun 2026 Sesuai KEPUTUSAN
DIRJEN PELAYANAN KESEHATAN NOMOR HK.02.02/D/47104/2024
TENTANG INSTRUMENT SURVEI AKREDITASI RUMAH SAKIT

2. Latar Belakang

Akreditasi rumah sakit merupakan salah satu upaya strategis dalam
meningkatkan mutu pelayanan dan keselamatan pasien secara berkelanjutan.
Dalam rangka menjaga standar mutu tersebut, rumah sakit diwajibkan untuk
melakukan re-akreditasi secara berkala sesuai dengan ketentuan yang
berlaku.

Seiring dengan ditetapkannya Keputusan Direktur Jenderal Pelayanan
Kesehatan Nomor HK.02.02/D/47104/2024 tentang Instrumen Survei
Akreditasi Rumah Sakit, terdapat penyesuaian standar, elemen penilaian, serta
pendekatan survei yang harus dipahami dan diimplementasikan oleh seluruh
elemen rumah sakit.

Persiapan dokumen menjadi salah satu aspek krusial dalam keberhasilan
re-akreditasi, karena dokumen merupakan bukti implementasi standar yang
dilakukan secara konsisten. Ketidaksiapan dokumen dapat berdampak pada
penilaian survei dan capaian akreditasi.

Oleh karena itu, diperlukan kegiatan workshop yang sistematis dan
komprehensif untuk meningkatkan pemahaman serta kemampuan tim rumah sakit
dalam menyusun, melengkapi, dan mengevaluasi dokumen sesuai dengan
instrumen terbaru.

3. Tujuan Kegiatan
a. Tujuan Umum
Meningkatkan kesiapan rumah sakit dalam menghadapi re-akreditasi tahun 2026
melalui penguatan pemahaman dan penyusunan dokumen sesuai instrumen
survei akreditasi terbaru

b. Tujuan Khusus

Peserta mampu:

Memahami struktur dan substansi Instrumen Survei Akreditasi RS terbaru
Mengidentifikasi elemen penilaian yang membutuhkan dokumen bukti
Menyusun dan melengkapi dokumen sesuai standar akreditasi
Melakukan self-assessment kesiapan dokumen

Mengintegrasikan implementasi standar dalam praktik pelayanan
Menyusun rencana tindak lanjut (RTL) persiapan re-akreditasi

ook wN =

4. Bentuk Kegiatan : Workshop
5. Cakupan Kegiatan : Nasional
6. Jenis Materi : Kesehatan Umum

7. Metode : Classical

8. Sasaran Profesi Peserta :

Sasaran :

e Direktur dan Jajaran Manajemen rumah sakit
Ketua dan anggota Komite Mutu dan Keselamatan Pasien
Tim Akreditasi Rumah Sakit
Kepala instalasi/unit
Komite Medik, Keperawatan, dan tenaga kesehatan lainnya
Tim PPI, K3RS, dan manajemen risiko



10.

11.

12.

13.

14.

15.

e Staf administrasi dan dokumentasi

Target/Jumlah Peserta : 100 orang

Pusdiklat PERSI

Bentuk Kegiatan : Kerjasama

Terakreditasi Paripurna Direktorat Jenderal Sumber Daya Manusia Kesehatan
Kemenkes Sebagai Institusi Penyelenggara Pelatihan Bidang Kesehatan dengan
Nomor SK : HK.02.02/F/193/2026

Pangkal Pinang

Normal :

Biaya/Tarif Per Peserta :

Waktu dan Tempat Kegiatan : Kamis — Jumat / 7 — 8 Mei 2026, Hotel Novotel

Workshop : Rp. 3.500.000,- (Tiga Juta Lima Ratus Ribu Rupiah)

Kontak/PIC

1. Pebriyana : 0812 1879 1331
2. dr. Ratna Setia Asih, Sp. A : 0813 2802 6850

Jadwal Kegiatan :

Waktu

Durasi

Pelaksanaan | (Menit) Materi Narasumber JEP
Hari Pertama : Kamis, 7 Mei 2026
(1) (2) 3) (4) (5)

08.00 — 08.15 30 Pembukaan Panitia

08.15-08.30 15 Snack Pagi

08.30 - 09.30 60 Standar Tata Kelola Rumah | dr. Ayi Djembarsari, MARS, 1
Sakit (TKRS) FISQua, MPM, MQM, CHAE,

MHCM

09.30 - 10.30 60 Standar Hak Pasien dan dr. Ayi Djembarsari, MARS, 1

Keluarga (HPK) FISQua, MPM, MQM,
CHAE, MHCM

10.30 — 11.30 60 Standar Program Mutu dr. Ayi Djembarsari, MARS, 1
dan Keselamatan Pasien FISQua, MPM, MQM,
(PMKP) CHAE, MHCM

11.30-12.30 60 Standar Manajemen dr. Ayi Djembarsari, MARS, 1
Rekam Medis dan FISQua, MPM, MQM,
Informasi Kesehatan CHAE. MHCM
(MRMIK) ’

12.30 - 13.15 45 ISHOMA

13.15-14.15 60 Standar Pengkajian Pasien | dr.Djoni Darmadjaja, Sp.B., 1
(PP) MARS, FINACS, FICS

14.15-15.15 60 Standar Pelayanan dan dr.Djoni Darmadjaja, Sp.B., 1
Asuhan Pasien (PAP) MARS, FINACS, FICS

15.15-15.30 15 Snack Sore




15.30 — 16.30 60 Standar Pelayanan Anestesi | dr.Djoni Darmadjaja, Sp.B., 1
dan Bedah (PAB) MARS, FINACS, FICS
16.30 — 17.30 60 Standar Prognas dr.Djoni Darmadjaja, Sp.B., 1
MARS, FINACS, FICS
Waktu Durasi .
Pelaksanaan | (Menit) LRI Narasumber JEP

Hari Kedua : Jum’at, 8 Mei 2026

(1)

(@)

@)

(4)

©)

08.00 — 09.00 60 Standar Manajemen dr. Ayi Djembarsari, MARS, 1

Fasilitas (MFK) FISQua, MPM, MQM, CHAE,
MHCM

09.00 - 10.00 60 Standar Kualifikasi dan dr.Djoni Darmadjaja, Sp.B., 1
Pendidikan (KPS) MARS, FINACS, FICS

10.00 - 11.00 60 Standar Akses dan dr. Dahsriati, Sp.KJ, FISQua, 1
Kontinuitas Pelayanan CHAE
(AKP)

11.00 — 12.00 60 Standar Komunikasi dan dr. Dahsriati, Sp.KJ, FISQua,| 1
Edukasi (KE) CHAE

12.00 - 13.00 45 ISHOMA

13.00 — 14.00 60 Standar Kefarmasian dan dr. Dahsriati, Sp.KJ, FISQua, 1
Penggunaan Obat (PKPO) | CHAE

14.00 — 15.00 60 Standar Pencegahan dan  (dr. Dahsriati, Sp.KJ, FISQua, 1
Pengendalian Infeksi (PPI) |CHAE

15.00 — 15.15 15 Snack Sore

15.15-16.15 60 Standar Sasaran dr. Dahsriati, Sp.KJ, FISQua, 1
Keselamatan Pasien (SKP) | CHAE

16.15-17.15 60 Standar Pendidikan dalam | dr. Djoni Darmadjaja, Sp.B., 1
Pelayanan Kesehatan (PPK)| MARS, FINACS, FICS

17.15-17.30 15 Penutupan Panitia




16. Diskripsi Materi :

NO

MATERI

DISKRIPSI

NARASUMBER

1

Standar Tata Kelola Rumah Sakit
(TKRS)

Menekankan pada
tanggung jawab
Pemilik/Representasi
Pemilik dan Direktur
dalam menjamin mutu
pelayanan, keselamatan
pasien, serta pengelolaan
sumber daya yang
transparan

dr. Ayi Djembarsari,
MARS, FISQua, MPM,
MQM, CHAE, MHCM

Standar Hak Pasien dan Keluarga
(HPK)

Menekankan pada
transparansi informasi,
perlindungan nilai-nilai
pribadi, serta hak pasien
untuk menentukan
keputusan medis mereka
sendiri (termasuk second
opinion dan penolakan
pengobatan)

dr. Ayi Djembarsari,
MARS, FISQua, MPM,
MQM, CHAE, MHCM

Standar Program Mutu dan
Keselamatan Pasien (PMKP)

Menekankan pada
kemampuan rumah sakit
dalam mengukur kinerja,
melakukan analisis data
secara ilmiah, serta
melakukan perbaikan
yang terukur melalui
metode PDSA (Plan-Do-
Study-Action)

dr. Ayi Djembarsari,
MARS, FISQua, MPM,
MQM, CHAE, MHCM

Standar Manajemen Rekam
Medis dan Informasi Kesehatan
(MRMIK)

pelaksanaan Rekam
Medis Elektronik (RME),
keamanan data siber,
serta kemudahan akses
data untuk mendukung
pengambilan keputusan
klinis dan manaijerial

dr. Ayi Djembarsari,
MARS, FISQua, MPM,
MQM, CHAE, MHCM

Standar Pengkajian Pasien (PP)

Ketepatan waktu
pengkajian awal,
kedalaman analisis medis
dan keperawatan, serta
pengintegrasian hasil
pemeriksaan penunjang
(Laboratorium dan
Radiologi) dalam
pengambilan keputusan
klinis

dr.Djoni Darmadjaja,
Sp.B., MARS, FINACS,
FICS

Standar Pelayanan dan Asuhan
Pasien (PAP)

Standar PAP tahun 2026
menekankan pada
kolaborasi antar-
profesional (PPA) melalui
dokumentasi CPPT yang
berkualitas serta
penanganan pasien risiko
tinggi dengan prosedur
yang spesifik

dr.Djoni Darmadjaja,
Sp.B., MARS, FINACS,
FICS

Standar Pelayanan Anestesi dan
Bedah (PAB)

Menekankan pada
kompetensi staf, asesmen
pra-anestesi/pra-bedah
yang ketat, serta
pemantauan pasien
selama masa transisi dari
ruang operasi ke ruang
pemulihan.

dr.Djoni Darmadjaja,
Sp.B., MARS, FINACS,
FICS




Standar Prognas

Menuntut keterlibatan aktif
manajemen dan Klinisi
dalam menurunkan angka
kesakitan/kematian
melalui lima program
utama yang terukur dan
terintegrasi

dr.Djoni Darmadjaja,
Sp.B., MARS, FINACS,
FICS

Standar Manajemen Fasilitas
(MFK)

menekankan pada
manajemen risiko fasilitas
yang proaktif,
kesiapsiagaan bencana,
serta pemeliharaan
infrastruktur yang terukur

dr. Ayi Djembarsari,
MARS, FISQua, MPM,
MQM, CHAE, MHCM

10

Standar Kualifikasi dan
Pendidikan (KPS)

Memastikan rumah sakit
memiliki staf (medis,
keperawatan, dan tenaga
kesehatan lainnya) yang
kompeten, terkualifikasi,
dan memiliki kewenangan
klinis yang jelas.
menekankan pada
transparansi proses
rekrutmen, akurasi file
kepegawaian, serta sistem
kredensial yang
berkelanjutan untuk
menjamin keselamatan
pasien.

dr.Djoni Darmadjaja,
Sp.B., MARS, FINACS,
FICS

11

Standar Akses dan Kontinuitas
Pelayanan (AKP)

Ketepatan skrining,
kelancaran proses transisi
antar-unit, serta
manajemen rujukan dan
pemulangan pasien yang
terencana

dr. Dahsriati, Sp.KJ,
FISQua, CHAE

12

Standar Komunikasi dan Edukasi
(KE)

Membangun sistem
komunikasi yang handal di
rumah sakit, baik antar-
staf maupun antara staf
dengan pasien/keluarga.
penyampaian informasi
yang akurat, mudah
dipahami, serta edukasi
yang terukur untuk
mendukung kemandirian
pasien dalam proses
penyembuhan

dr. Dahsriati, Sp.KJ,
FISQua, CHAE

13

Standar Kefarmasian dan
Penggunaan Obat (PKPO)

menekankan pada
pengawasan ketat mulai
dari seleksi hingga
pemantauan efek samping
obat untuk

mencegah medication
error

dr. Dahsriati, Sp.KJ,
FISQua, CHAE

14

Standar Pencegahan dan
Pengendalian Infeksi (PPI)

Menekankan pada
pendekatan proaktif
melalui pengawasan
(surveilans), penerapan
kewaspadaan standar,
serta manajemen risiko
infeksi pada setiap aspek
pelayanan

dr. Dahsriati, Sp.KJ,
FISQua, CHAE

15

Standar Sasaran Keselamatan
Pasien (SKP)

Menuntut bukti
implementasi yang nyata
(bukan sekadar dokumen
di atas kertas) untuk
mencegah terjadinya

dr. Dahsriati, Sp.KJ,
FISQua, CHAE




insiden keselamatan
pasien dan kejadian tidak
diharapkan (KTD)

16

Standar Pendidikan dalam
Pelayanan Kesehatan (PPK)

Standar PPK menekankan
pada integrasi antara
pelayanan klinis dan
pendidikan kesehatan
untuk memastikan mutu
pelayanan dan
keselamatan pasien tetap
terjaga selama proses
pembelajaran

dr. Djoni Darmadijaja,
Sp.B., MARS, FINACS,
FICS

Demikian Kerangka Acuan Kegiatan (KAK) pelaksanaan kegiatan workshop Persiapan
Dokumen Re - Akreditasi Tahun 2026 Sesuai Keputusan Dirjen Pelayanan Kesehatan Nomor
Hk.02.02/D/47104/2024 Tentang Instrument Survei Akreditasi Rumah Sakit. Kegiatan
Workshop ini disusun untuk dijadikan acuan dan dipedomani sebagaimana mestinya.

Jakarta, 9 April 2026

PUSAT PENDIDIKAN DAN PELATIHAN PERHIMPUNAN
RUMAH SAKIT SELURUH INDONESIA (INDONESIAN

HOSPITAL ASSOCIATION TRAINING CENTER)

Ketua Pusdiklat PERSI




