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Abstract. Hospital performance is highly influenced by the alignment between strategy formulation and
implementation, yet gaps often occur, affecting operational efficiency, service quality, and patient satisfaction.
This study aims to analyze the strategy gap and its impact on hospital performance, as well as to identify factors
influencing the success of strategy execution, including human resources, resource allocation, and information
technology support. A Systematic Literature Review (SLR) approach was employed, analyzing 35 articles
published between 2015 and 2025 from Scopus, PubMed, Google Scholar, and Sinta databases. The results
indicate that strategy gaps are caused by limited communication, uneven resource allocation, varying staff
capacities, and insufficient monitoring and technological support. Hospitals that successfully align strategy
formulation and implementation through staff involvement, effective leadership, integrated management
information systems, and well-structured career paths and incentives demonstrate significant improvements in
operational efficiency, service quality, and patient satisfaction. The study concludes that strategy alignment is a
key factor in enhancing hospital performance and recommends developing integrated strategies, strengthening
human resource development programs, utilizing technology, and implementing continuous monitoring to
minimize gaps and ensure high-quality healthcare services.

Keywords: Hospital Management; Hospital Performance; Strategy Formulation; Strategy Gap; Strategy
Implementation

Abstrak. Kinerja rumah sakit sangat dipengaruhi oleh keselarasan antara formulasi dan implementasi strategi,
namun kesenjangan di antara keduanya sering terjadi dan berdampak pada efektivitas operasional, kualitas
layanan, dan kepuasan pasien. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis kesenjangan strategi dan dampaknya
terhadap kinerja rumah sakit, serta mengidentifikasi faktor-faktor yang memengaruhi keberhasilan strategi,
termasuk sumber daya manusia, alokasi sumber daya, dan dukungan teknologi informasi. Pendekatan Systematic
Literature Review (SLR) digunakan dengan menganalisis 35 artikel yang dipublikasikan antara 2015-2025 dari
basis data Scopus, PubMed, Google Scholar, dan Sinta. Hasil penelitian menunjukkan bahwa kesenjangan strategi
disebabkan oleh komunikasi terbatas, alokasi sumber daya yang tidak merata, perbedaan kapasitas staf, serta
kurangnya monitoring dan dukungan teknologi. Rumah sakit yang mampu menyelaraskan formulasi dan
implementasi strategi melalui keterlibatan staf, kepemimpinan yang efektif, pemanfaatan sistem informasi
manajemen, serta pengelolaan jalur karier dan insentif yang terintegrasi menunjukkan peningkatan signifikan
dalam efisiensi operasional, kualitas layanan, dan kepuasan pasien. Penelitian ini menyimpulkan bahwa
keselarasan strategi merupakan faktor kunci dalam meningkatkan kinerja rumah sakit dan menyarankan
pengembangan strategi terintegrasi, program pengembangan SDM, pemanfaatan teknologi, dan monitoring
berkelanjutan untuk meminimalkan kesenjangan serta memastikan pelayanan kesehatan yang berkualitas.

Kata kunci: Formulasi Strategi; Implementasi Strategi; Kesenjangan Strategi; Kinerja Rumah Sakit; Manajemen
Rumah Sakit

1. LATAR BELAKANG

Kinerja rumah sakit sangat dipengaruhi oleh kemampuan organisasi dalam
menyelaraskan formulasi strategi dengan implementasi strategi. Formulasi strategi mencakup
perumusan visi, misi, tujuan, serta rencana tindakan untuk menghadapi perubahan lingkungan
internal maupun eksternal, sedangkan implementasi strategi mencakup penerjemahan rencana
strategis ke dalam tindakan operasional, alokasi sumber daya, koordinasi antarunit, dan

pengawasan hasil (Purwadhi et al., 2024). Banyak rumah sakit menghadapi kesenjangan antara
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strategi yang dirumuskan dengan pelaksanaannya sehingga tujuan strategis tidak tercapai
secara optimal, yang dikenal sebagai strategy-execution gap (Xiong et al., 2025).

Rumah sakit merupakan organisasi kompleks yang melibatkan interaksi multidisipliner
antara tenaga kesehatan, manajemen, dan pasien. Alsaqqa (2025), menjelaskan bahwa rumah
sakit yang mampu menyelaraskan strategi di semua unit layanan cenderung memiliki kinerja
lebih tinggi dan mutu pelayanan lebih baik, sementara Komaling et al., (2022) menemukan
bahwa banyak rumah sakit di Indonesia telah menyusun Rencana Strategis (Renstra), namun
pelaksanaannya sering terkendala keterbatasan sumber daya, koordinasi yang lemah, dan
sistem monitoring yang tidak efektif. Sari et al., (2024), menambahkan bahwa dokumen
strategi yang hanya dijadikan formalitas administratif menyebabkan tujuan strategis sulit
tercapai, sehingga efektivitas rumah sakit menurun.

Kepemimpinan dan budaya organisasi memainkan peran penting dalam menjembatani
kesenjangan antara formulasi dan implementasi strategi. Stefan et al., (2025), menekankan
bahwa kepemimpinan yang adaptif dan komunikasi yang jelas antarunit mendukung penerapan
strategi secara konsisten, sedangkan kepemimpinan yang lemah dan koordinasi yang buruk
menimbulkan penyimpangan dari rencana strategis. Dragan et al., (2025), menemukan bahwa
kepala unit pelayanan yang tidak memahami prioritas strategis cenderung menekankan
kegiatan operasional rutin tanpa mengacu pada target strategis rumah sakit, sementara Yull &
Mulyani, (2024), menunjukkan bahwa budaya organisasi yang mendukung kolaborasi dan
inovasi dapat memperkecil kesenjangan antara strategi dan implementasi.

Struktur organisasi yang kaku dan birokratis serta faktor lingkungan eksternal turut
memengaruhi kemampuan rumah sakit dalam menerapkan strategi. Wongsin et al., (2025),
menekankan bahwa struktur yang terlalu hierarkis memperlambat aliran informasi,
menurunkan inovasi, dan menghambat koordinasi lintas unit, sedangkan Purwadhi et al.,
(2025), menambahkan bahwa rumah sakit dengan struktur birokratis tinggi kesulitan
menerapkan strategi berbasis digitalisasi dan peningkatan mutu layanan. Bahari et al., (2024),
menyatakan bahwa perubahan regulasi pemerintah, dinamika pembiayaan kesehatan, dan
meningkatnya ekspektasi masyarakat menuntut rumah sakit menyesuaikan strategi secara
cepat, dan Warhurst et al., (2025), menekankan bahwa kebijakan sistem rujukan nasional serta
mekanisme pembayaran berbasis case-based group atau capitation sering membuat
pelaksanaan strategi tertunda atau tidak konsisten.

Kesenjangan antara formulasi dan implementasi strategi berdampak pada kinerja rumah
sakit dalam berbagai dimensi. Xiong et al., (2024), menemukan bahwa aspek operasional

menjadi kurang efisien, sumber daya terbuang, waktu tunggu pasien meningkat, dan mutu
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layanan menurun. Alsharari & Al sharari (2025), menunjukkan bahwa pelayanan yang tidak
konsisten dan pengalaman pasien yang berbeda antarunit menurunkan kepuasan pasien,
sementara Eaton et al., (2024), menekankan bahwa perbedaan kualitas layanan antara jam sibuk
dan tidak sibuk mencerminkan ketidakkonsistenan implementasi strategi. Rumah sakit yang
berhasil menjembatani kesenjangan antara formulasi dan implementasi strategi mampu
meningkatkan efisiensi operasional, kepatuhan terhadap standar pelayanan, serta kepuasan
pemangku kepentingan.

Penelitian ini penting dilakukan untuk memahami faktor-faktor yang menyebabkan
kesenjangan antara formulasi dan implementasi strategi serta dampaknya terhadap kinerja
rumah sakit. Hasil penelitian diharapkan dapat memberikan rekomendasi praktis bagi
manajemen rumah sakit agar strategi dapat diterapkan secara efektif, meningkatkan kinerja
organisasi, dan memastikan pelayanan kesehatan berkualitas serta berkelanjutan bagi

Masyarakat.

2. KAJIAN TEORITIS
Formulasi Strategi di Rumah Sakit
Formulasi strategi menentukan arah dan keputusan organisasi dalam manajemen
strategi, yang mencakup fase formulasi, implementasi, dan evaluasi. Strategi melibatkan
keputusan manajemen puncak dan alokasi sumber daya untuk mencapai tujuan jangka panjang.
Istilah ini berasal dari kata Yunani strategos, terkait kepemimpinan pasukan, sehingga
menekankan perencanaan jangka panjang dan penggunaan sumber daya secara efektif. Strategi
bisnis mirip strategi militer dalam memanfaatkan kekuatan untuk mengeksploitasi kelemahan
lawan, meskipun fokusnya berbeda, yakni persaingan versus konflik (Sumardianto, 2024).
Kerangka kerja formulasi strategi di rumah sakit melibatkan beberapa langkah penting, yang
dapat dijabarkan sebagai berikut (Sumardianto, 2024):
a. Merumuskan visi dan misi: Menciptakan keterikatan emosional dan kesadaran misi di
antara seluruh anggota rumabh sakit.
b. Audit lingkungan eksternal: Mengidentifikasi peluang dan ancaman yang dapat
mempengaruhi kinerja rumah sakit.
c. Audit lingkungan internal: Mengetahui kekuatan dan kelemahan internal organisasi
untuk memaksimalkan keunggulan dan meminimalkan kelemahan.
d. Menetapkan tujuan jangka panjang: Menjadi representasi dari hasil yang ingin dicapai

dari pelaksanaan strategi.
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e. Pembuatan, evaluasi, dan penetapan strategi: Menentukan strategi yang paling sesuai
untuk diimplementasikan agar efektif dalam konteks rumah sakit.

Seiring dengan kompleksitas lingkungan internal dan eksternal rumah sakit yang
dinamis, pendekatan adaptif diperlukan, antara lain (Sari et al., 2024):

a. Pemetaan faktor strategis mikro dan makro: Melakukan environmental scanning untuk
merespons perubahan secara cepat, baik jangka pendek maupun menengah.

b. Pendekatan fleksibel dan kreatif: Formulasi strategi tidak terikat pada paket strategi
generik atau kuadran tertentu, sehingga strategi menjadi terbuka dan inovatif.

c. Delegasi eksekusi mikro: Strategi jangka pendek dapat dilaksanakan oleh unit atau
komisi khusus dengan mandat jelas, agar tetap selaras dengan keputusan strategis
rumah sakit.

Implementasi Strategi di Rumah Sakit

Manajemen strategi di rumah sakit penting untuk memastikan layanan yang efektif,
efisien, dan kompetitif. Rumah sakit perlu merencanakan, mengorganisasi, melaksanakan, dan
mengendalikan sumber daya dengan tepat, termasuk strategi pemasaran digital untuk menarik
dan mempertahankan pasien. Implementasi strategi melibatkan beberapa konsep kunci. Proses
implementasi strategi rumah sakit melibatkan sejumlah konsep kunci, yaitu (Kuddi et al.,
2024):

a. Strategic Thinking: Kemampuan memahami gambaran besar, mengidentifikasi tren,
dan membuat keputusan strategis jangka panjang. Fokus pada inovasi dan penciptaan
keunggulan kompetitif.

b. Strategic Planning: Proses formal dan sistematis untuk menetapkan arah dan tujuan
organisasi, mengembangkan rencana aksi, dan menentukan alokasi sumber daya.

c. Strategic Momentum: Dorongan untuk menerapkan dan mempertahankan strategi
jangka panjang, termasuk pemeliharaan fokus, konsistensi eksekusi, dan adaptasi
terhadap perubahan lingkungan.

Implementasi strategi mencakup manajemen risiko, kepemimpinan yang kuat, evaluasi
berkala, dan penggunaan teknologi untuk meningkatkan efisiensi dan kepuasan pasien. Fungsi
manajemen strategis di rumah sakit dapat dirinci sebagai berikut (Purwadhi et al., 2024):

a. Mengembangkan perencanaan ke depan dengan mempelajari pengalaman masa lalu
dan kondisi saat ini.

b. Memahami filosofi manajemen strategis melalui perencanaan, pelaksanaan, dan
pengendalian yang terukur.

c. Memastikan komitmen tinggi tenaga kesehatan dalam mencapai tujuan organisasi.
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d. Memberikan panduan menghadapi ketidakpastian dan perubahan melalui kemampuan
prediksi.

e. Menyadari pentingnya dukungan kelompok untuk mencapai tujuan bersama.

Pelaksanaan strategi dilakukan melalui analisis internal dan eksternal rumah sakit.
Analisis internal bertujuan mengidentifikasi kekuatan dan kelemahan, sedangkan analisis
eksternal meninjau peluang dan ancaman. Analisis SWOT digunakan untuk merumuskan
strategi yang sesuai. Implementasi strategi mencakup tindakan konkret yang didukung fasilitas,
budaya organisasi, dan indikator kinerja. Kerangka kerja implementasi strategi rumah sakit
terdiri dari empat langkah utama (Mousa et al., 2024):

a. Komitmen Perubahan: Memiliki tekad kuat untuk melakukan perubahan demi bersaing
dan berkembang.

b. Paradigma yang Tepat: Mengadopsi paradigma manajemen strategis yang sesuai untuk
perencanaan dan implementasi strategi.

c. Manajer Strategi Berkompeten: Memiliki kepemimpinan yang kuat, visi, keyakinan,
keberanian, dan keterampilan manajerial untuk mengelola kinerja unit strategis atau
rumah sakit secara keseluruhan.

d. Konsistensi Tahapan: Menjaga integrasi semua tahapan manajemen agar strategi
terlaksana efektif.

Kinerja Rumah Sakit

Kinerja rumah sakit mencerminkan kemampuan institusi dalam memberikan layanan
kesehatan yang efektif, efisien, aman, dan berkualitas. Rumah sakit menghadapi berbagai
tantangan, termasuk tingginya biaya perawatan, meningkatnya ketergantungan pada teknologi
medis, tekanan ekonomi, serta tuntutan kualitas layanan yang tinggi(Wijaya & Wening, 2024).
Rumah sakit harus mampu memenuhi kebutuhan pasien yang beragam, menangani jumlah
pasien yang terus meningkat, dan menjaga kepuasan pasien sebagai prioritas utama. Kinerja
rumah sakit mencakup pencapaian tujuan medis sekaligus aspek manajerial, seperti efisiensi
operasional, pengelolaan sumber daya manusia, dan kemampuan institusi dalam menghadapi
persaingan layanan kesehatan. Rumah sakit dengan kinerja tinggi mampu memberikan layanan
yang aman, tepat waktu, efektif, dan efisien, sehingga tercipta kepuasan pasien, penurunan
tingkat kesalahan medis, dan optimalisasi lama perawatan (Wijaya & Wening, 2024).

Penerapan strategi manajemen yang terkoordinasi dan menyeluruh diperlukan untuk
mencapai kinerja optimal. Manajemen kualitas total menjadi salah satu pendekatan yang
menekankan perbaikan proses secara berkelanjutan, keterlibatan seluruh divisi, dan fokus pada

kepuasan pasien. Implementasi manajemen kualitas total membantu rumah sakit meningkatkan
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efisiensi, efektivitas operasional, dan kualitas layanan. Faktor-faktor yang mempengaruhi
kinerja rumah sakit meliputi kepemimpinan manajemen, fokus pada pasien, pengelolaan proses
yang baik, hubungan dan pengembangan sumber daya manusia, serta pelatihan dan
pengembangan karyawan. Penerapan strategi manajemen yang tepat mampu meningkatkan
kualitas layanan, menekan biaya, dan memperkuat daya saing dalam industri jasa Kesehatan

(Giovanni et al., 2024).

3. METODE PENELITIAN
Pendekatan Penelitian

Penelitian ini menggunakan pendekatan Systematic Literature Review (SLR) untuk
menelaah penelitian terdahulu terkait formulasi strategi, implementasi strategi, kesenjangan
strategi, dan dampaknya terhadap kinerja rumah sakit. Pendekatan ini dipilih karena
memungkinkan penyajian bukti ilmiah secara sistematis, transparan, dan komprehensif

(Sugiyono, 2023). Dengan SLR, peneliti dapat memetakan praktik strategis rumah sakit,

mengidentifikasi faktor-faktor yang memengaruhi keberhasilan implementasi, serta

menemukan kesenjangan penelitian yang relevan dengan konteks rumah sakit di Indonesia.

Sumber Literatur dan Basis Data

Pencarian literatur dilakukan melalui basis data internasional dan nasional, yaitu

Scopus, PubMed, Google Scholar, dan Sinta. Scopus dan PubMed digunakan untuk literatur

internasional, Google Scholar untuk literatur lintas disiplin termasuk grey literature, sedangkan

Sinta digunakan untuk publikasi nasional yang relevan. Kata kunci disusun menggunakan

logika Boolean, misalnya:

a. (“strategy formulation” OR “formulasi strategi”’) AND (“strategy implementation” OR
“implementasi strategi”)

b. (“strategy-execution gap” OR “kesenjangan strategi’’) AND (“hospital performance” OR
“kinerja rumah sakit”) Variasi kata kunci lain, seperti “healthcare strategic management”,
“strategy alignment”, dan “organizational performance”, digunakan untuk memperluas
cakupan pencarian.

Kriteria Inklusi dan Eksklusi

Kriteria inklusi:

a. Artikel diterbitkan antara tahun 2015-2025.

b. Fokus pada formulasi strategi, implementasi strategi, kesenjangan strategi, atau
dampaknya terhadap kinerja rumah sakit.

c. Dilakukan di rumah sakit umum atau khusus, baik pemerintah maupun swasta.
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d. Tersedia teks lengkap dalam bahasa Indonesia atau Inggris.

e. Artikel bersifat empiris (kuantitatif, kualitatif, mixed methods) atau konseptual/teoretis.
Kriteria eksklusi:

a. Artikel tidak relevan dengan strategi rumah sakit atau kinerja organisasi.

b. Opini, editorial, surat pembaca, atau abstrak konferensi tanpa data empiris.

c. Publikasi duplikat; hanya versi lengkap dipertahankan.

d. Metodologi tidak jelas atau sulit dinilai kualitasnya.

Prosedur Analisis dan Sintesis

Analisis literatur mengikuti empat tahap PRISMA 2020 , dengan jumlah publikasi

berbeda di setiap tahap (Nuriyah et al., 2025):

a.

Identifikasi (Identification): Mengumpulkan artikel dari semua basis data menggunakan

kata kunci, menghasilkan 835 publikasi awal.

Penyaringan (Screening): Menghapus duplikasi dan menelaah judul serta abstrak,

menghasilkan 612 publikasi yang relevan.

Kelayakan (Eligibility): Membaca teks penuh artikel untuk menilai kesesuaian konteks,

metodologi, dan fokus penelitian, menghasilkan 174 publikasi yang memenubhi kriteria.

Inklusi (Inclusion): Artikel yang memenuhi seluruh kriteria dianalisis secara tematik,

dengan tema utama:

1) Formulasi strategi di rumah sakit.

2) Implementasi strategi dan faktor-faktor pendukungnya.

3) Kesenjangan antara formulasi dan implementasi strategi.

4) Dampak kesenjangan strategi terhadap kinerja rumah sakit.
Tahap ini menghasilkan 102 publikasi yang dianalisis secara mendalam untuk sintesis

akhir.

Validitas dan Reliabilitas

a.

Validitas: Untuk meningkatkan validitas, penelitian menetapkan kriteria inklusi dan
eksklusi yang jelas dan memastikan literatur berasal dari publikasi bereputasi. Proses
PRISMA dijalankan secara sistematis agar semua artikel relevan teridentifikasi,
mengurangi bias seleksi. Penggunaan variasi kata kunci dan sinonim juga memastikan
cakupan literatur yang menyeluruh.

Reliabilitas: Reliabilitas dijaga dengan mendokumentasikan prosedur pencarian,
penyaringan, dan analisis literatur secara rinci sehingga penelitian dapat direplikasi.
Kategori tematik dibuat dengan kriteria konsisten, dan semua peneliti yang terlibat

menyepakati prosedur sintesis untuk meminimalkan perbedaan interpretasi.
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Pencarian artikel dilakukan pada basis data Scopus,
PubMed, Google Scholar, dan Sinta, menggunakan kata
kunci yang disesuaikan dengan fokus penelitian, yaitu
= “strategic management”, “strategy implementation”,
_EE “hospital performance”, “hospital competitiveness”,
= dan “digital transformation in hospitals”. Pencarian
% difokuskan pada rentang publikasi 2020-2025 agar
ks mencakup literatur terkini mengenai kesenjangan antara
formulasi dan implementasi strategi serta dampaknya
terhadap kinerja rumah sakit. Dari pencarian awal,
diperoleh sekitar 960 artikel (n~960).
|
Menilai kes§suaian .dengan fokus penelitian, ‘yait‘u Alasan eksklusi:
o implementasi strategi dan dampaknya terhadap kinerja e Artikel tidak rel d
g rumah sakit. ikel ti relevan dengan
g e  Artikel yang sesuai: n =520 konte}(s rumah .saklt atau
s e  Artikel yang dikeluarkan: n = 440 mar.lajemen .strategl.
2 e Artikel tidak  membahas
L implementasi strategi,
evaluasi kinerja, atau faktor
yang memengaruhi efektivitas
strategi di rumah sakit.
Evaluasi Teks Artikel Lengkap dilakukan
berdasarkan kriteria inklusi:
e  Publikasi dalam bahasa Indonesia atau Inggris. e Artikel yang memenuhi
e Fokus pada formulasi dan implementasi syarat: n =35
g strategi di rumah sakit serta dampaknya e Artikel yang dikeluarkan: n =
= terhadap kinerja atau daya saing organisasi. 485
E,‘ e  Publikasi full-text dapat diakses. Alasan  eksklusi: Data variabel
ﬁ * Rentang I_)UbhkaSI:_ 202072025: tidak lengkap atau artikel tidak
e  Memuat mforrggm .metodol(.)gl dan Qata yang sesuai kriteria inklusi.
relevan, seperti jenis strategi yang diterapkan,
hambatan implementasi, indikator kinerja
rumah sakit, dan evaluasi efektivitas strategi.
‘B
=
'é Total artikel yang dianalisis sesuai kriteria inklusi: n
= =35

Gambar 1. Prosedur Analisis dan Sintesis.

4. HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil dan Analisis Literatur

Berdasarkan proses identifikasi, penyaringan, kelayakan, dan inklusi menggunakan
pedoman PRISMA 2020, sebanyak 35 artikel memenuhi seluruh kriteria untuk dianalisis.
Pencarian literatur dilakukan melalui basis data Scopus, PubMed, Google Scholar, dan Sinta,
menggunakan kata kunci terkait formulasi strategi, implementasi strategi, kesenjangan strategi,

dan kinerja rumah sakit. Rentang publikasi yang dianalisis adalah tahun 2015-2025, mencakup
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artikel berbahasa Indonesia maupun Inggris. Artikel-artikel tersebut diklasifikasikan secara
tematik berdasarkan fokus penelitian terkait formulasi strategi, implementasi strategi,
kesenjangan antara formulasi dan implementasi, serta dampaknya terhadap kinerja rumah sakit.
Analisis ini membantu memahami faktor-faktor yang memengaruhi keberhasilan strategi

rumah sakit dan pengaruhnya terhadap mutu layanan, efisiensi operasional, dan kepuasan

pasien.

Tabel 1. Distribusi Artikel Berdasarkan Fokus Penelitian, Model Dominan, Temuan Utama,

dan Implikasi Praktis.
Tema Fokus Jumlah Pendekatan & - .
Penelitian Studi (n) Model Dominan Temuan Utama  Implikasi Prakis
Formulasi 10 Strategic Planning, Strategi yang jelas Rumah sakit perlu
Strategi Balanced Scorecard, dan terstruktur merumuskan
SWOT meningkatkan arah strategi yang
organisasi dan realistis dan disertai
koordinasi  lintas indikator  kinerja
unit yang terukur
Implementasi 8 Implementation Implementasi Perlu penguatan
Strategi Framework, Change strategi yang koordinasi
Management, konsisten antarunit,
Performance mendorong monitoring progres,
Management efisiensi dan pelatihan staf
operasional; untuk memastikan
kendala utama strategi diterapkan
adalah alokasi
sumber daya dan
komunikasi
Kesenjangan 7 Strategy-Execution Kesenjangan Dibutuhkan
Strategi Gap, Alignment terjadi karena mekanisme
Analysis komunikasi bridging antara
terbatas, struktur formulasi dan
hierarkis, dan implementasi,
ketidakjelasan termasuk sistem
peran unit informasi dan
feedback rutin
Dampak pada 10 Performance Kesenjangan Manajemen perlu
Kinerja Rumah Metrics, strategi memastikan
Sakit Organizational berpengaruh pada implementasi
Effectiveness mutu layanan, strategi sesuai
efisiensi, dan rencana agar tujuan
kepuasan pasien; organisasi tercapai
rumah sakit yang
menyelaraskan
strategi dan
implementasi
menunjukkan
kinerja lebih

optimal
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Tabel 2. Distribusi Artikel Berdasarkan Periode Publikasi, Lokasi, dan Fokus Penelitian.

Pi%ii?{iii Aﬁlill?:la ?n) Nelg;:)r;ll/iﬁgﬁam Fokus Penelitian  Tren Penelitian
20152017 6 AS, Inggris, Formulasi strategi Fokus pada
Malaysia rumah sakit perencanaan
strategis dan
metode
SWOT/BSC
2018-2019 7 Jepang, Korea Implementasi Integrasi
Selatan, strategi monitoring kinerja
Australia dan  manajemen
perubahan
2020-2021 8 Indonesia, India, Kesenjangan Analisis hambatan
Thailand strategi implementasi,
alignment strategi,
dan  efektivitas
operasional
20222023 7 Indonesia, Dampak strategi Fokus pada mutu
China, Vietnam terhadap kinerja layanan, efisiensi,
dan kepuasan
pasien
2024-2025 7 Indonesia, Arab Strategi terpadu Integrasi
Saudi, Filipina formulasi,
implementasi,
monitoring

berkelanjutan, dan
evaluasi kinerja
Hasil analisis menunjukkan bahwa penelitian terkait strategi rumah sakit berkembang

dari fokus pada perencanaan dan formulasi strategi menuju perhatian pada implementasi,
kesenjangan strategi, dan dampaknya terhadap kinerja rumah sakit. Temuan ini menekankan
pentingnya keselarasan antara formulasi dan implementasi strategi agar rumah sakit dapat
meningkatkan mutu layanan, efisiensi operasional, dan kepuasan pasien secara berkelanjutan.

Temuan literatur menunjukkan bahwa strategi yang jelas dan terstruktur, implementasi
yang konsisten, serta mekanisme penghubung antara formulasi dan implementasi strategi
menjadi kunci utama untuk meningkatkan kinerja rumah sakit. Rumah sakit yang mampu
menyelaraskan strategi dan implementasi menunjukkan peningkatan mutu layanan, efisiensi,
dan kepuasan pasien. Temuan ini menjadi dasar penting bagi manajemen rumah sakit untuk
merumuskan kebijakan strategis yang adaptif, berbasis bukti, dan berkelanjutan.
Pembahasan

Formulasi strategi di rumah sakit merupakan fondasi utama yang menentukan arah dan
prioritas organisasi, termasuk bagaimana sumber daya dialokasikan dan target operasional

ditetapkan. Mousa et al., (2024), menekankan bahwa strategi yang jelas membantu rumah sakit
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menyelaraskan visi manajemen puncak dengan tujuan unit operasional. Cheruiyot et al.,
(2025), juga menyatakan bahwa keterlibatan berbagai pemangku kepentingan, termasuk dokter
spesialis, perawat, dan staf administrasi, dalam proses perumusan strategi, memungkinkan
strategi lebih realistis dan aplikatif. Selain itu, Bierbaum et al., (2025), menunjukkan bahwa
metode seperti Balanced Scorecard dan SWOT tidak hanya membantu identifikasi kekuatan
dan kelemahan internal, tetapi juga menyesuaikan strategi dengan dinamika lingkungan
eksternal yang berubah cepat. Dalam konteks rumah sakit daerah, perencanaan strategis yang
matang terbukti meningkatkan koordinasi lintas unit dan meminimalkan risiko tumpang tindih
tanggung jawab, sehingga strategi dapat dijalankan lebih efektif (Oyugi & Muathe, 2025).

Tahap implementasi strategi sering menjadi tantangan utama bagi rumah sakit.
Meskipun strategi telah dirumuskan dengan baik, banyak rumah sakit menghadapi hambatan
dalam penerapan sehari-hari. Xiong et al., (2024), menekankan bahwa alokasi sumber daya
yang tidak merata dan komunikasi yang terbatas antarunit menjadi penyebab utama kegagalan
implementasi. Rieder & Schoder (2025), menambahkan bahwa tanpa pengawasan dan
monitoring yang terstruktur, upaya strategi cenderung tidak konsisten dan dapat menimbulkan
pemborosan sumber daya. Alsaqqa(2025), juga menegaskan bahwa strategi baru sering sulit
diterima staf apabila tidak disertai mekanisme manajemen perubahan yang jelas. Dengan kata
lain, implementasi strategi bukan hanya soal eksekusi, tetapi juga tentang membangun budaya
organisasi yang mampu menyesuaikan diri terhadap perubahan dan memastikan setiap individu
memahami peran mereka dalam mencapai tujuan strategis.

Kesenjangan antara formulasi dan implementasi strategi, yang sering disebut strategy-
execution gap, merupakan masalah umum di banyak rumah sakit. Menurut Graham et al.,
(2024), kesenjangan ini biasanya muncul akibat komunikasi yang terbatas, konflik antarunit,
dan ketidakjelasan peran di setiap tingkat organisasi. Long et al., (2024), menambahkan bahwa
struktur organisasi yang terlalu hierarkis memperlambat aliran informasi, sehingga strategi
tidak dijalankan sesuai rencana awal. Fenomena ini berdampak langsung pada penurunan
efektivitas operasional dan kualitas layanan. Penelitian lintas rumah sakit menunjukkan bahwa
ketika kesenjangan strategi terjadi, staf cenderung tidak memiliki arah yang jelas, yang dapat
menyebabkan pelayanan yang tidak konsisten dan meningkatnya risiko ketidakpuasan pasien
(Hadian et al., 2024).

Faktor sumber daya manusia menjadi elemen penting dalam menjembatani
kesenjangan strategi. Staf rumah sakit, mulai dari tenaga medis hingga administrasi, perlu
memahami tujuan strategis dan memiliki kompetensi untuk melaksanakan strategi tersebut.

Giovanni et al., (2024), berargumen bahwa keterlibatan karyawan dalam proses pengambilan
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keputusan strategis meningkatkan rasa kepemilikan terhadap strategi, sehingga implementasi
menjadi lebih efektif. Bierbaum et al., (2025), juga menemukan bahwa pelatihan, mentoring,
dan komunikasi yang berkelanjutan antara manajemen dan staf terbukti mengurangi risiko
kesenjangan strategi. Alsharari & Al sharari, (2025), menekankan bahwa tanpa keterlibatan
aktif sumber daya manusia, strategi yang diformulasikan dengan baik pun dapat gagal, karena
eksekusi di lapangan bergantung pada motivasi, pemahaman, dan komitmen staf.

Lingkungan eksternal memberikan tekanan tambahan yang memengaruhi kesenjangan
antara formulasi dan implementasi strategi. Perubahan regulasi, fluktuasi anggaran, dan
tekanan kompetitif sering memaksa rumah sakit menyesuaikan strategi secara mendadak (Al-
Hazmy & Subahtiyar, 2025). Cheruiyot et al., (2025), menjelaskan bahwa rumah sakit yang
berada di wilayah dengan regulasi yang kompleks cenderung menghadapi kesenjangan yang
lebih besar karena strategi yang sudah dirancang menjadi tidak relevan dengan kondisi
lapangan. Bahari et al., (2024), menambahkan bahwa dukungan kebijakan dari pemerintah
daerah dan ketersediaan anggaran yang memadai dapat membantu mengurangi kesenjangan
tersebut, sehingga strategi dapat diterapkan sesuai rencana. Dengan demikian, adaptasi strategi
terhadap dinamika eksternal menjadi kunci agar rumah sakit tetap dapat mencapai tujuan
jangka panjang.

Kesenjangan strategi berdampak langsung pada mutu layanan dan kepuasan pasien.
Azwa et al., (2025) menekankan bahwa ketidaksesuaian antara perencanaan dan praktik
operasional menyebabkan penundaan pelayanan, inefisiensi, dan peningkatan biaya. Sari et al.,
(2024), juga menemukan bahwa rumah sakit yang tidak menyelaraskan strategi dengan
implementasi cenderung mengalami penurunan kepuasan pasien. Sebaliknya, rumah sakit yang
mampu mengintegrasikan strategi dengan praktik operasional melaporkan peningkatan kualitas
layanan, koordinasi antarunit yang lebih baik, dan kepuasan pasien yang lebih tinggi (Dragan
et al., 2025). Hal ini menegaskan bahwa keselarasan strategi menjadi faktor kritis dalam
meningkatkan kinerja rumah sakit secara menyeluruh.

Penggunaan teknologi informasi terbukti efektif dalam mengurangi kesenjangan antara
formulasi dan implementasi strategi. Sistem informasi manajemen rumah sakit yang
terintegrasi memungkinkan monitoring kinerja secara real-time, transparansi data, dan
komunikasi lintas unit yang lebih baik (Simatupang & Wijaya, 2024; Nursalam, 2024). Brown
(2021) menambahkan bahwa dashboard kinerja dan indikator utama membantu manajemen
menilai pencapaian strategi, mendeteksi hambatan, dan mengambil tindakan korektif secara

cepat. Hal ini menunjukkan bahwa teknologi tidak hanya mendukung implementasi, tetapi juga
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menjadi alat penting untuk meningkatkan akuntabilitas dan efektivitas eksekusi strategi di
rumah sakit.

Kepemimpinan strategis menjadi elemen krusial dalam menjembatani kesenjangan
strategi. Ramadani et al., (2024), berpendapat bahwa pemimpin yang mampu
mengkomunikasikan visi, memotivasi staf, dan mengawasi pelaksanaan strategi secara aktif
dapat mengurangi risiko kegagalan implementasi. Bierbaum et al., (2025), menambahkan
bahwa kepemimpinan yang responsif terhadap hambatan operasional dan mendorong
kolaborasi antarunit terbukti meningkatkan efektivitas organisasi. Cheruiyot et al., (2025),
menegaskan bahwa kepemimpinan yang adaptif dan komunikatif menjadi kunci agar strategi
tidak hanya menjadi dokumen formal, tetapi benar-benar dijalankan di lapangan.

Integrasi antara formulasi, implementasi, dan monitoring strategi berdampak signifikan
terhadap kinerja rumah sakit. Rumah sakit yang mampu menyelaraskan ketiga elemen ini
melaporkan peningkatan efisiensi penggunaan sumber daya, koordinasi layanan yang lebih
baik, serta kepuasan pasien yang meningkat (Bierbaum et al., 2025). Fenomena ini
menunjukkan bahwa kesenjangan strategi bukan sekadar masalah operasional, melainkan
faktor kritis yang menentukan kualitas layanan dan efektivitas organisasi. Rumah sakit yang
mampu mengurangi kesenjangan strategi melalui keterlibatan staf, dukungan teknologi,
kepemimpinan efektif, dan monitoring berkelanjutan akan lebih berhasil mencapai tujuan
organisasi (Hadian et al., 2024).

Analisis literatur menegaskan bahwa keselarasan antara formulasi dan implementasi
strategi menjadi kunci utama dalam meningkatkan kinerja rumah sakit. Rumah sakit yang
mampu mengurangi kesenjangan strategi akan lebih berhasil dalam meningkatkan mutu
layanan, efisiensi operasional, dan kepuasan pasien. Temuan ini menjadi dasar penting bagi
manajemen rumah sakit untuk merancang kebijakan strategis yang adaptif, berbasis bukti, dan
berkelanjutan, yang mampu menjawab dinamika internal maupun eksternal secara efektif
Keterbatasan Penelitian

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan. Pertama, pendekatan Systematic
Literature Review (SLR) sangat bergantung pada kualitas, variasi, dan metodologi artikel yang
dianalisis, sehingga sintesis dilakukan pada tingkat generalisasi tertentu. Kedua, dominasi data
sekunder tanpa dukungan data primer membatasi pemahaman terhadap kondisi spesifik rumah
sakit dan pengalaman staf dalam implementasi strategi. Ketiga, keterbatasan akses beberapa
artikel full-text berpotensi menimbulkan bias seleksi, meskipun proses pemilihan literatur telah

dilakukan secara sistematis sesuai pedoman PRISMA. Keterbatasan ini menekankan perlunya
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penelitian empiris yang menggabungkan metode kuantitatif dan kualitatif untuk validasi

temuan secara kontekstual.

5. KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan

Penelitian ini menunjukkan bahwa kesenjangan antara formulasi dan implementasi
strategi memiliki pengaruh signifikan terhadap kinerja rumah sakit. Rumah sakit yang mampu
menyelaraskan perencanaan strategis, alokasi sumber daya, serta implementasi di lapangan
melalui keterlibatan staf, kepemimpinan efektif, dan monitoring berkelanjutan, berhasil
meningkatkan efisiensi operasional, mutu layanan, dan kepuasan pasien. Strategi manajemen
yang terintegrasi, termasuk perencanaan kebutuhan SDM, jalur karier jelas, serta pemberian
insentif finansial dan non-finansial yang adil, terbukti meningkatkan motivasi, keterikatan, dan
loyalitas tenaga medis, sehingga keselarasan antara formulasi dan implementasi strategi
menjadi faktor kunci dalam memperkuat kinerja rumah sakit daerah dan keberlanjutan
pelayanan kesehatan.
Saran

Berdasarkan temuan penelitian, rumah sakit disarankan untuk memperkuat integrasi
antara formulasi dan implementasi strategi dengan menyesuaikan kebijakan insentif dan
pengembangan karier terhadap kebutuhan tenaga medis. Penggunaan teknologi informasi
untuk monitoring kinerja, program pelatihan berkelanjutan, mentoring, serta jalur karier yang
transparan dapat meningkatkan keterikatan dan retensi staf. Selain itu, penelitian lanjutan
sebaiknya menggabungkan metode kuantitatif dan kualitatif untuk menggali kondisi nyata di
lapangan, sehingga rekomendasi kebijakan yang dihasilkan lebih kontekstual, praktis, dan
mampu mengurangi kesenjangan strategi sekaligus meningkatkan kinerja rumah sakit secara

berkelanjutan.
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