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2.1 Pengertian Rumah Sakit

Menurut WHO (World Health Organization), rumah sakit adalah bagian
integral dari suatu organisasi sosial dan kesehatan dengan fungsi menyediakan
pelayanan paripurna (komprehensif), penyembuhan penyakit (kuratif) dan
pencegahan penyakit (preventif) kepada masyarakat. Pasal 4 Undang Undang
Republik Indonesia No 44 tahun 2009 Tentang Rumah Sakit menjelaskan
Rumah Sakit mempunyai tugas memberikan pelayanan kesehatan perorangan
secara paripurna. Agar tercapainya tugas sebagaimana dimaksud pasal 4,
diharapkan mampu memenuhi Standar Pelayanan Minimal (SPM).

Standar Pelayanan Minimal adalah ketentuan tentang jenis dan mutu
pelayanan dasar yang merupakan urusan wajib daerah yang berhak diperoleh
setiap warga secara minimal. Juga merupakan spesifikasi teknis tentang tolak
ukur pelayanan minimum yang diberikan oleh Badan Layanan Umum kepada
masyarakat (Kemenkes, 2008). Salah satu standar pelayanan rumah sakit yang
diharapkan memenuhi standar pelayanan minimal adalah pelayanan farmasi.

Peningkatan pelayanan farmasi di rumah sakit adalah salah satu upaya
mewujudkan derajat kesehatan masyarakat. Keputusan Menteri Kesehatan
Nomor 58 tahun 2014 tentang standar pelayanan kefarmasian di rumah sakit
menyebutkan bahwa Pelayanan Kefarmasian adalah suatu pelayanan langsung
dan bertanggung jawab kepada pasien yang berkaitan dengan sediaan farmasi
dengan maksud mencapai hasil yang pasti untuk meningkatkan mutu kehidupan

pasien.

2.1.1 Tujuan dan Azas Rumah Sakit

Tujuan rumah sakit menurut Undang Undang Republik Indonesia nomor
44 tahun 2009 tentang rumah sakit adalah :
1. Mempermudah akses masyarakat untuk mendapatkan pelayanan

kesehatan.



2.1.2

Memberikan perlindungan terhadap keselamatan pasien, masyarakat,
lingkungan rumah sakit dan sumber daya manusia di rumah sakit.
Meningkatkan mutu dan mempertahankan standar pelayanan rumah
sakit.

Memberikan kepastian hukum kepada pasien, masyarakat, sumber daya

manusia rumah sakit.

Fungsi Rumah Sakit

Rumah Sakit Umum (RSU) mempunyai misi memberikan pelayanan

kesehatan yang bermutu dan terjangkau oleh masyarakat dalam rangka

meningkatkan derajat kesehatan masyarakat. Tugas RSU adalah melaksanakan

upaya pelayanan kesehatan secara berdaya guna dan berhasil guna dengan

mengutamakan penyembuhan dan pemulihan yang dilaksanakan secara serasi

dan terpadu dengan peningkatan dan pencegahan serta pelaksanaan upaya

rujukan.

Menurut Undang Undang Republik Indonesia nomor 44 tahun 2009

tentang rumah sakit, fungsi rumah sakit adalah:

1.

2.2
221

Penyelenggaraan pelayanan pengobatan dan pemulihan kesehatan
sesuai dengan standar pelayanan rumah sakit.

Pemeliharaan dan peningkatan kesehatan perorangan melalui pelayanan
kesehatan yang paripurna tingkat kedua dan ketiga sesuai kebutuhan
medis.

Penyelenggaraan pendidikan dan pelatihan sumber daya manusia dalam
rangka peningkatan kemampuan dalam pemberian pelayanan kesehatan.
Penyelenggaraan penelitian dan pengembangan serta penapisan
teknologi bidang kesehatan dalam rangka peningkatan pelayanan
kesehatan dengan memperhatikan etika ilmu pengetahuan bidang

kesehatan.

Instalasi Farmasi Rumah Sakit (IFRS)

Pengertian Instalasi Farmasi Rumah Sakit (IFRS)

Instalasi Farmasi Rumah Sakit (IFRS) secara umum dapat diartikan

sebagai suatu departemen atau unit atau bagian dari rumah sakit dibawah



pimpinan seorang apoteker dan dibantu oleh beberapa orang apoteker yang
memenuhi persyaratan perundang-undangan yang berlaku dan bertanggung
jawab atas seluruh pekerjaan kefarmasian, yang terdiri dari pelayanan paripurna
mencakup perencanaan, pengadaan, produksi, penyimpanan perbekalan
kesehatan atau sediaan farmasi, dispensing obat berdasarkan resep bagi
penderita saat tinggal maupun rawat jalan, pengendalian mutu dan pengendalian
distribusi dan penggunaan seluruh perbekalan kesehatan di rumah sakit
(Febriawati, 2013).Menurut Permenkes No 72 tahun 2016 tentang Standar
Pelayanan Kefarmasian di Rumah Sakit, Instalasi Farmasi Rumah Sakit adalah
unit pelaksana fungsional yang menyelenggarakan seluruh kegiatan pelayanan

kefarmasian di Rumah Sakit.

2.2.2 Tugas dan Fungsi IFRS

Instalasi Farmasi Rumah Sakit mempunyai tugas untuk melaksanakan
pengelolaan sediaan farmasi dan pengelolaan perbekalan kesehatan. Sediaan
farmasi dan perbekalan kesehatan yang dimaksud adalah obat, bahan obat, gas
medis dan alat kesehatan, mulai dari pemilihan, perencanaan, pengadaan,
penerimaan, penyimpanan, pendistribusian, pengendalian, penghapusan,
administrasi dan pelaporan serta evaluasi yang diperlukan bagi kegiatan
pelayanan rawat jalan dan rawat inap. IFRS berperan sangat sentral terhadap
pelayanan di rumah sakit terutama pengelolaan dan pengendalian sediaan
farmasi dan pengelolaan perbekalan kesehatan (Rusly, 2018).

IFRS berfungsi sebagai unit pelayanan dan unit produksi. Unit pelayanan
yang dimaksud adalah pelayanan yang bersifat manajemen (nonklinik) adalah
pelayanan yang tidak bersentuhan langsung dengan pasien dan tenaga
kesehatan lain. Pelayanan IFRS yang menyediakan unsur logistik atau
perbekalan kesehatan dan aspek administrasi. IFRS yang berfungsi sebagai
pelayanan nonmanajemen (klinik) pelayanan yang bersentuhan langsung

dengan pasien atau kesehatan lainnya.

2.2.3 Standar Pelayanan Kefarmasian

Standar Pelayanan Kefarmasian adalah tolok ukur yang dipergunakan

sebagai pedoman bagi tenaga kefarmasian dalam menyelenggarakan pelayanan



kefarmasian (PMK No0.58 2014/Keputusan Menteri Kesehatan sebelumnya
adalah N0.1197 Tahun 2004).

Standar Pelayanan Kefarmasian di rumah sakit bertujuan untuk:

a.
b.

C.

Meningkatkan mutu Pelayanan Kefarmasian;
Menjamin kepastian hukum bagi tenaga kefarmasian; dan
Melindungi pasien dan masyarakat dari penggunaan obat yang tidak

rasional dalam rangka keselamatan pasien (patient safety).

Standar Pelayanan Farmasi Rumah Sakit sebagaimana tercantum dalam

Pelayanan Rumah Sakit masih bersifat umum, maka untuk membantu pihak

rumah sakit dalam mengimplementasikan Standar Pelayanan Rumah Sakit

tersebut perlu dibuat Standar Pelayanan Farmasi di Rumah Sakit yang bersifat

paripurna sesuai tuntutan rumah sakit dan pasien.

Dalam Keputusan Menteri Kesehatan nomor 1027/Menkes/SK/IX/2004

dijelaskan bahwa kegiatan instalasi farmasi rumah sakit meliputi:

1.

2.2.4

Pengelolaan sumber daya meliputi sumber daya manusia, sarana dan
prasarana, pengelolaan sediaan farmasi, dan perbekalan kesehatan
lainnya serta administrasi yang meliputi perencanaan, pengadaan,
penyimpanan dan penyaluran.

Pelayanan meliputi pelayanan resep (skrinning resep, kesesuaian
farmasetik, dan pertimbangan klinik), penyiapan obat (peracikan, etiket,
kemasan obat, penyerahan obat, informasi obat, konseling, monitoring
penggunaan obat), promosi dan edukasi.

Evaluasi mutu pelayanan yang menggunakan indikator tingkat kepuasan

konsumen, dimensi waktu dan prosedur tetap.

Ruang Lingkup Pelayanan Kefarmasian

Administrasi dan Pengelolaan

Pelayanan diselenggarakan dan diatur demi berlangsungnya pelayanan
farmasi yang efisien dan bermutu. Adanya struktur organisasi yang
menggambarkan uraian tugas, fungsi, wewenang dan tanggung jawab
serta hubungan koordinasi di dalam maupun di luar pelayanan farmasi
yang ditetapkan oleh pimpinan rumah sakit.

Pimpinan dan Staf



a. Kepala Instalasi Farmasi bertanggung jawab terhadap aspek hukum
dan peraturan-peraturan farmasi baik terhadap pengawasan distribusi
maupun administrasi barang farmasi serta bertanggungjawab dan
mengawasi pelayanan farmasi dan ada pendegelasian wewenang
dan tanggungjawab bila kepala instalasi farmasi berhalangan kepada
kepala ruangan.

b. Adanya uraian tugas (job description) bagi staf dan pimpinan farmasi.

c. Adanya staf farmasi yang jumlah dan kualifikasinya disesuaikan
dengan kebutuhan.

d. Penilaian terhadap staf harus dilakukan berdasarkan tugas yang
terkait dengan pekerjaan fungsional yang diberikan dan juga pada
penampilan kerja yang dihasilkan dalam meningkatkan mutu
pelayanan.

Fasilitas dan Peralatan

Harus tersedia ruangan, peralatan dan fasilitas yang dapat mendukung

administrasi, profesionalisme dan fungsi teknis pelayanan farmasi,

sehingga menjamin terselenggaranya pelayanan farmasi yang fungsional,
profesional dan etis.

Kebijakan dan Prosedur

Semua kebijakan dan prosedur yang ada harus tertulis dan dicantumkan

tanggal dikeluarkannya peraturan tersebut. Peraturan dan prosedur yang

ada harus mencerminkan standar pelayanan farmasi mutakhir yang
sesuai dengan peraturan dan tujuan dari pada pelayanan farmasi itu
sendiri.

Pengembangan Staff dan Program Pendidikan

Setiap staf di rumah sakit harus mempunyai kesempatan untuk

meningkatkan pengetahuan dan keterampilannya.

Evaluasi dan Pengendalian Mutu

Pelayanan farmasi harus mencerminkan kualitas pelayanan kefarmasian

yang bermutu tinggi, melalui cara pelayanan farmasi rumah sakit yang

baik.

Kegiatan pengendalian mutu mencakup hal-hal berikut.

a. Pemantauan: pengumpulan semua informasi penting yang

berhubungan dengan pelayanan farmasi.
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b. Penilaian: penilaian secara berkala untuk menentukan masalah-
masalah pelayanan dan berupaya untuk memperbaiki.

c. Tindakan: bila masalah-masalah sudah dapat ditentukan maka harus
diambil tindakan untuk memperbaikinya dan didokumentasi.

d. Evaluasi: efektivitas tindakan harus dievaluasi agar dapat diterapkan
dalam program jangka panjang.

e. Umpan balik: hasil tindakan harus secara teratur diinformasikan

kepada staf.

2.3 Kualitas Pelayanan Kesehatan

Kualitas adalah keseluruhan ciri dan sifat dari suatu produk atau
pelayanan yang berpengaruh pada kemampuannya untuk memuaskan
kebutuhan yang dinyatakan atau yang tersirat (Kotler, 2005). Dua hal yang
mempengaruhi mutu pelayanan yaitu pelayanan yang diterima dan harapan
pelanggan, jika pelayanan yang diterima oleh pelanggan sudah sesuai dengan
harapannya atau bahkan melebihi harapannya, jasa pelayanan kesehatan dapat
dikatakan bermutu dan para pengguna jasa pelayanan akan merasa puas (Arief
Tarmansyah Iman, 2017).

Dalam pelayanan kesehatan dimana pasien merupakan konsumen dari

pelayanan kesehatan, sangat penting untuk mengetahui penilaian kepuasan

pasien karena :

1. Kepuasan pasien merupakan bagian dari mutu pelayanan Upaya
pelayanan kesehatan haruslah dapat memberikan kepuasan tidak semata-
mata kesembuhan belaka.

2.  Berhubungan dengan pemasaran rumah sakit
a. Pasien yang merasa puas akan memberi tahu pada teman, keluarga
dan tetangganya,

b. Pasien yang puas juga akan datang kembali saat kontrol atau saat
mebutuhkan pelayanan kesehatan lain

c. Ungkapan kepuasan dari mulut kemulut akan menajdi sebuah iklan
gratis yang akan menarik pelanggan baru

3. Berhubungan dengan prioritas peningkatan pelayanan sesuai dengan

kebutuhan pasien.
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4.  Sebagai sumber data kuantitatif yang apabila dilakuakan pengolahan dan
evaluasi dapat digunakan untuk berbagai kepentungan manajemen rumah
sakit.

Sistem Kesehatan Nasional (SKN) menyebut bahwa “upaya kesehatan
dirumah sakit harus bersifat menyeluruh, terpadu, merata, dapat diterima dan
dapat dijangkau oleh masyarakat luas. Untuk itu perlu digunakan hasil
pengembangan ilmu pengetahuan serta teknologi tepat guna dengan biaya yang
dapat dipikul oleh pemerintah dan masyarakat luas, tanpa mengabaikan mutu

pelayanan kepada perorangan”.

2.4  Strategi Pengembangan

Perencanaan strategis adalah proses manajemen dalam menciptakan
dan memelihara kesesuaian antara tujuan organisasi dengan sumber daya yang
dimiliki guna menangkap peluang pasar yang selalu berkembang.
Pengembangan strategi menurut Supriyanto dan Ernawati (2010) adalah cara
yang dilakukan oleh organisasi dalam menetapkan strateginya dan sasaran hasil
yang strategis mencakup bagaimana menunjukkan tantangan strategis,
meringkas sasaran hasil strategis dan tujuan.

Uraikan tentang pengembangan strategi menurut Gaspersz (2011):

1. Memahami kebutuhan dari pelanggan, karyawan, masyarakat dan
pemerintah sebagai masukan untuk menetapkan arah, sasaran dan
tujuan organisasi.

2. Mengidentifikasi titik-titik kelemahan dan kesempatan untuk diperbaiki
dan ditingkatkan kinerjanya.

3. Melakukan analisis SWOT (strenght, weakness, opportunities, dan threats
atau kekuatan, kelemahan, peluang dan ancaman). Analisis ini meliputi
analisis keadaan internal organisasi dan analisis keadaan eksternal.

4. Menetapkan sasaran, tujuan strategis indikator kinerja dan batas waktu
untuk mencapai sasaran dan tujuan strategis tersebut, serta mekanisme
penilaiannya.

5. Melakukan analisis tentang kemampuan untuk melaksanakan rencana-

rencana strategis.
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6. Menjamin bahwa program-program peningkatan keunggulan kinerja yang
akan dilaksanakan itu terintegrasi atau selaras dengan arah, sasaran dan
tujuan strategis organisasi yang telah ditetapkan untuk memenubhi
kebutuhan dari pelangga, karyawan, masyarakat dan pemerintah.
Beberapa strategi yang harus dipegang oleh perusahaan farmasi agar

mampu tetap mampu berkompetisi dan memenangkan persaingan dalam skala
nasional maupun internasional, yaitu:

a. Buat sistem yang kuat

Pengumpulan data
Evaluasi dan analisa data
Pengumpulan informasi dan pengambilan keputusan

Strategi Pemimpin Pasar (market leader)

-~ 0 o o0 T

Strategi Penantang (challenger)

Strategi Pengikut (follower)

=«

Strategi sisa (niche)

2.4.1 Pengembangan Sumber Daya Manusia Instalasi Farmasi

Sumber daya manusia adalah kemampuan terpadu dari daya pikir dan
daya fisik yang dimiliki individu. Perilaku dan sifatnya ditentukan oleh keturunan
dan lingkungannya, sedangkan prestasi kerjanya dimotivasi oleh keinginan untuk
memenuhi  kepuasannya. Pengembangan adalah suatu usaha untuk
meningkatkan kemampuan teknis, teoritis, konseptual, dan moral karyawan
sesuai dengan kebutuhan pekerjaan/jabatan melalui pendidikan dan latihan.
Prinsip pengembangan adalah peningkatan kualitas dan kemampuan bekerja
karyawan (Hasibuan, 2016).

Berdasarkan Permenkes No 72 tahun 2016 menjelaskan bahwa Instalasi
Farmasi harus memiliki Apoteker dan tenaga teknis kefarmasian yang sesuai
dengan beban kerja dan petugas penunjang lain agar tercapai sasaran dan
tujuan IFRS. Ketersediaan jumlah tenaga Apoteker dan Tenaga Teknis
Kefarmasian di rumah sakit dipenuhi sesuai dengan ketentuan klasifikasi dan
perizinan rumah sakit yang ditetapkan oleh Menteri.

Kualifikasi Sumber Daya Manusia (SDM) instalasi farmasi diklasifikasikan

sebagai berikut:
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1. Untuk pekerjaan kefarmasian terdiri dari:
a. Apoteker
b. Tenaga Teknis Kefarmasian
2. Untuk pekerjaan penunjang terdiri dari:
a. operator Komputer/Teknisi yang memahami kefarmasian
b. tenaga Administrasi

c. pekarya (pembantu pelaksana)

2.5 Analisis SWOT
2.5.1 Pengertian Analisis SWOT

Analisis SWOT menurut Philip Kotler (2005) diartikan sebagai evaluasi
terhadap keseluruhan kekuatan, kelemahan, peluang dan ancaman. Analisis
SWOT merupakan analisis lingkungan internal dan eksternal perusahaan yang
dikenal luas. Analisis ini didasarkan pada asumsi yang dapat menganalisis
kekuatan (Strenght) dan peluang (Opportunity), namun secara bersamaan dapat
meminimalkan kelemahan (Weakness) dan ancaman (Threat). Bila diterapkan
secara akurat, asumsi sederhana mempunyai dampak yang besar atas
rancangan suatu strategi yang berhasil.

Tahapan analisis dalam SWOT adalah memanfaatkan semua data dan
informasi dalam model-model kuantitatif perumusan strategi (Rangkuti 2001
dalam Erna Soerjandari2016). Analisis SWOT terlebih dahulu dilakukan
pencermatan (scanning) yang pada hakekatnya merupakan pendataan dan
pengidentifikasian sebagai pra analisis.

Salah satu model analisis SWOT yang merupakan rangkuman dari
beberapa model adalah diperkenalkan oleh Kearns (1992) seperti terlihat pada
diagram di bawah ini. Diagram ini menampilkan matrik enam kotak, dua yang
paling atas adalah kotak faktor eksternal yaitu peluang dan ancaman, sedangkan
dua kotak sebelah kiri adalah faktor kotak internal, yaitu kekuatan-kekuatan dan
kelemahan-kelemahan. Kotak lainnya A, B, C, D merupakan kotak isu-isu strategi
yang timbul sebagai kotak antara faktor-faktor eksternal dan internal. Keempat
isu strategik itu diberi nama (A) Comparatif Advantage, (B) Mobilization, (C)
Invesment/Divestment, (D) Damage Control.
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Tabel 2.1 Bagan Analisis SWOT

FAKTOR
FAKTOR EKSTERNAL OPPORTUNITIES THREATS
INTERNAL (Peluang) (Ancaman)
COMPARATIVE MOBILIZATION
ADVANTAGE (memobilisasi sumber
STRENGTHS (Bagaimana memanfaat- daya yang ada untuk
kan kekuatan yang ada | memperlunak ancaman,
untuk meningkatkan jika mungkin mengubah-
posisi kompetitifnya) nya menjadi peluang)
DIVESTMENT/
INVESTMENT DAMAGE CONTROL
(mengabaikan peluang | (Mengendalikan kerugian
WEAKNESS tersebut/menanam yang mungkin diderita
investasi untuk dengan membenahi
memperbaiki posisi sumber daya)
kompetitifnya)

Ada empat strategi yang tampil dari hasil analisis SWOT tersebut antara lain:

1. Strategi SO (Strengths-Opportunities) dipakai untuk menarik keuntungan
dari peluang yang tersedia dalam lingkungan eksternal. Para manajer
tidak akan meninggalkan kesempatan untuk memanfaatkan kekuatannya
mengejar peluang yang dimaksud.

Strategi WO (Weaknesses-Opportunities) bertujuan untuk memperbaiki
kelemahan internal dengan memanfaatkan peluang dari lingkungan luar.
Strategi ST (Strengths-Threats) akan digunakan organisasi untuk
menghindari, paling tidak memperkecil dampak dari ancaman yang
datang dari luar.

Strategi WT (Weaknesses-Threats) adalah taktik pertahanan yang
diarahkan pada usaha memperkecil kelemahan internal dan menghindari

ancaman eksternal.
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2.5.2 Manfaat dan Tujuan Analisa SWOT

Manfaat dari analisis SWOT adalah strategi bagi para stakeholder untuk
menetapkan sarana-sarana saat ini atau kedepan terhadap kualitas internal
maupun eksternal. Analisis ini berperan sebagai alat untuk meminimalisasi
kelemahan yang terdapat dalam suatu perusahaan atau organisasi serta
menekan dampak ancaman yang timbul dan harus dihadapi.

Tujuan melakukan analisa SWOT adalah:

Mengetahui keuntungan-keuntungan yang dimiliki perusahaan kompetitor.

2. Menganalisis prospek perusahaan untuk penjualan, keuntungan, dan
pengembangan produk yang dihasilkan.
3. Menyiapkan perusahaan untuk siap dalam menghadapi permasalahan-
permasalahan yang terjadi.
4. Menyiapkan untuk menghadapi adanya kemungkinan dalam perencanaan
pengembangan di dalam perusahaan.
Selain itu, tujuan dilakukannya analisa SWOT adalah mengidentifikasi kondisi
internal dan eksternal yang terlibat sebagai inputan untuk perancangan proses
sehingga proses yang dirancang dapat berjalan optimal, efektif, dan efisien.

Analisa SWOT mengarahkan analisis strategi dengan cara memfokuskan
perhatian pada kekuatan (strengths), kelemahan (weaknesses), peluang
(opportunities) dan ancaman (threats) yang merupakan hal yang kritis bagi
keberhasilan perusahaan. Untuk mengetahui kelemahan dan menciptakan
kelemahan itu menjadi suatu kekuatan, serta mencoba menghilangkan ancaman
untuk dijadikan peluang, maka perlunya identifikasi terhadap peluang dan
ancaman yang dihadapi serta kekuatan dan kelemahan yang dimiliki perusahaan
melalui telaah terhadap lingkungan usaha dan potensi sumber daya perusahaan
dalam menetapkan sasaran dan merumuskan strategi perusahaan yang realistis
dalam mewujudkan misi dan visinya.

Maka tujuan analisis SWOT pada perusahaan adalah untuk
membenarkan faktor-faktor internal dan eksternal perusahaan yang telah

dianalisis.
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2.5.3 Komponen Analisa SWOT

Analisa SWOT terdiri atas 4 (empat) faktor sebagai berikut:

a. Strength (Kekuatan)
Strength merupakan kondisi kekuatan yang terdapat dalam organisasi,
proyek, atau konsep bisnis yang ada. Kekuatan yang dianalisis
merupakan faktor yang terdapat dalam tubuh organisasi, proyek, atau
konsep bisnis itu sendiri yaitu karakteristik organisasi ataupun proyek
yang memberikan kelebihan/keuntungan dibandingkan dengan yang
lainnya. Yang perlu dilakukan di dalam analisis ini adalah setiap
perusahaan atau organisasi perlu menilai kekuatan-kekuatan dan
kelemahan di bandingkan dengan para pesaingnya.

b. Weaknesses (Kelemahan)
Weaknesses merupakan kondisi kelemahan yang terdapat dalam
organisasi, proyek, atau konsep bisnis yang ada. Kelemahan yang
dianalisis merupakan faktor yang terdapat dalam tubuh organisasi,
proyek, atau konsep bisnis itu sendiri.

c. Opportunities (Peluang)
Opportunities merupakan kondisi peluang berkembang di masa datang
yang akan terjadi. Kondisi yang terjadi merupakan peluang dari
organisasi, proyek, atau konsep bisnis itu sendiri misalnya, competitor,
kebijakan pemerintah, dan kondisi lingkungan sekitar.

d. Threat (Ancaman)
Threat merupakan kondisi yang mengancam dari luar. Ancaman ini dapat
mengganggu organisasi, proyek, atau bisnis itu sendiri. Yaitu ancaman
yang akan dihadapi oleh organisasi ataupun proyek yang dapat
menghambat perkembangannya. Jika tidak segera di atasi, ancaman
tersebut akan menjadi penghalang bagi suatu usahan yang bersangkutan
baik di masa sekarang maupun masa yang akan datang.

Faktor-faktor yang mempengaruhi keempat komponen dasar Analisis SWOT
diantaranya adalah:

a. Faktor Internal (Strength dan Weakness)

e Sumber daya yang dimiliki

e Keuangan atau Finansial
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¢ Kelebihan atau kelemahan internal organisasi

¢ Pengalaman-pengalaman organisasi sebelumnya (baik yang berhasil
maupun yang gagal)

Faktor Eksternal (Opportunities dan Threats)

e Trend

e Budaya, Sosial Politik, Ideologi, Perekonomian

e Sumber-sumber permodalan

e Peraturan Pemerintah

e Perkembangan Teknologi

e Peristiwa-peristiwa yang terjadi

e Lingkungan



