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KATA PENGANTAR

Dengan mengucapkan puji dan syukur ke hadirat Tuhan Yang Maha Esa, kami mempersembahkan
Pedoman Manajemen Risiko ini sebagai rujukan yang menyeluruh bagi seluruh unsur di Sekolah
Tinggi llmu Kesehatan Mataram dalam upaya pengelolaan risiko secara tepat, efektif, dan efisien.
Pedoman ini disusun untuk menyediakan kerangka kerja yang terarah dan sistematis dalam proses
pengenalan, analisis, pengendalian, serta pemantauan berbagai risiko yang berpotensi muncul dalam
setiap kegiatan institusi.

Manajemen risiko merupakan komponen krusial dalam penerapan tata kelola organisasi yang baik di
era modern. Dalam lingkungan perguruan tinggi, penerapan manajemen risiko yang optimal
berperan penting dalam menjaga keberlangsungan operasional, mendukung pencapaian sasaran
strategis, serta memastikan pelaksanaan pendidikan, penelitian, dan pengabdian kepada masyarakat
berlangsung secara aman dan berkesinambungan.

Pedoman ini memuat prinsip-prinsip fundamental manajemen risiko, tata cara identifikasi dan
penilaian risiko, serta langkah-langkah strategis dalam pengendalian dan mitigasi dampak risiko.
Diharapkan pedoman ini dapat menjadi panduan bagi pimpinan, dosen, tenaga kependidikan, dan
mahasiswa dalam memahami serta mengimplementasikan manajemen risiko di unit kerja masing-
masing.

Kami menyadari bahwa penyusunan pedoman ini terlaksana berkat dukungan dan kolaborasi
berbagai pihak. Untuk itu, kami menyampaikan apresiasi dan terima kasih kepada seluruh tim
penyusun serta pihak-pihak yang telah memberikan kontribusi berupa saran dan masukan yang
konstruktif.

Kami mengimbau seluruh sivitas akademika agar menjadikan pedoman ini sebagai pedoman dalam
setiap aktivitas institusi, sehingga tercipta lingkungan kerja dan akademik yang aman, produktif, dan
berkelanjutan. Semoga pedoman ini memberikan manfaat nyata dan dapat diterapkan secara
konsisten di seluruh unit kerja Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Mataram.

Terima kasih.

Mataram, September 2025

Tim Penyusun.



SURAT KEPUTUSAN

SEEOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN MATARAM
PR oS TR RS (B No: 340EEEBEAN-FT/ Alrcd/FLIV/ 2021
FROCRAM SFERT51 EEFERATWATAN SH No: 001 0T AR-FTE ! d ber- S TVRHER
FEEE AN STUMN FROFEST NERS S5 Mec MWL AN FTRo Ao Fro/ TV
PROCRAM ST TV EEETIRAN AN {E]) Nao: 350 AM FTE ca/ Al Tap KL
Ermryy= Ishe Ewabkwra OL Na il Kchalk - Myiaram, STE Telp b8 T S50TS Fax (B370) i41505

SURAT KEPUTUSAN
BETUA SEMCLAH TINGE] ILMU KESEHATAN BATARAM
My Z00 R rpmid 3 S e K225

TENTANG

PENETAPAN KEBILJAKAN PEMERAPAN PENJAMINAN BMUTU BERBASIS MANAJEMEN RESIKD

Dl SEKOLAH TINGE! ILMU KESEHATAN MATARAMN

FETUA SEKOLAH TIRGEE ILMU MESEHATAN MATARARM

Manambang

s bahwa dalsm rangka menemin, mengesdeiiban, dsn meningkstean muts penpelenggarssn

pendidksn fngy ==cam berkslsnulss, S=kclsn Tirgg Iy Kesstebsn Wstsrsm wepb
menersckss Sistem Penjaminan Moty Inj=enal (SPMI) s=care sistemsbs, Szrencane, dan
Eeriond mrjuimes;

EB.  Ebshwa disemika perubshen lingksngen infemel den ekst=enal pergurien finggi menushit

mdanys perdeksban pEsjariness suty yeng sdssi meleli pererapan manajEmen nsiko
guna mengantizipes podensi kbebideltercapsian siandar muty;

Eablres ushik melsksanet=n ketemiusn Persturan Menterd Pendiditean, Kebudsyasn, Rizel
dan T=knolegi Republic Indone==iz Momor 53 Tshun 2023 i=rf=ng Penpminen s
Pendidikan Tirggi, pariu di=ispksn kebjskan penerscen penjeminen mulu berbasis
meansjzrmen nziko & ngkungan Sskoleh Tnggl limu Kesshetan Metsme:

4 bkshwa beedssarkan pedimbangss s=bagsimsne dimsk=ud pads hunaf =, B, dan o, pardy

men=tapkan Kapuluzan Kefus S=kolsh Tinogi Imu Kessheiss Bleisrsm =risng Kabiskan
Peneraran Penjaminen buby Barbasis Mansjzmen Rmks.

_Wiangingat

P st

TS

Urndeng-Lindeng Momor 20 Takun 2003 {=nieng Siztem Pendidikan Mazionel;

Undang-Uirdi=ng Memor 12 Tshun 2013 jenbeng Pendidikss Tingai;

Pereturan Pemerinish Momor 4 Tahus 2014 feniang Penyel=sggeman Pendidibe=n Tinggi den
Pengelciaan Pemuruan Tinaai;

Pereturan Mener Pendidiken, Kebudeysen, Riset, dan Teksclogi Republit Indonesia Momor
53 Tehun 2023 f=niang Panjaminan Muls Pesdidikan Tinggi;

Simtuts S=koleh Tinggi llsu Keashaian Memmm;

Burel Kepshisan Akesdiinsi Inshisai dan Program Studi Setclsh Tieggi Imu Ke=sehsi=n

Wlataram yvang masih berlalo.

MENETAPRAN

Kz=atu

Bakolss Tingy lres Semehsises  Wejsmses sshsos] scyss delss pengvelasgpeesss
pengendeizn, den peningksi=n mufy tidherme perguraen fnggi seris tete kelols instfus.

Kmdum

- Kebijsksn penjaminen msfu berbaziz mansjzmen risito s=bagasimane dimeksud pede Didum

KEZATL dSl=k==n=kan mel=ly =klus Penetapan, Pelaksanaan, Evaluasi, Pengendalian, dan

Peningkatan (PPEPP) terhadap Ei=ndar Pendidiken Tinggl d=sgen ishepan:

& ldenfficasi  risko muly  peds  =efep  proser siedemik  den non-skedemik;
An=izi= den pemebaan Sngket rizko terhedso pencepsen =tander muta:

E. Fenstapan sirmi=ci mitigesi dess pencendslise isks;

6. Pemantzusn dan esslussi efelbiiiss pengendielien riziks; den

d. Fenngkeisn muiy sscem bertelsnjoiesn barbsmm Fesy] cenneolesn reico.

Ke=figa

: Kebijat=n ni menjedi dease dalam penyusenen dss pengembesgen =sleruk dokbumes SRkl
vang rmelpub kebijakan, manual, standar, dan formulir SPMI, === dokumen cendokung

HK==mpal

: Kepuiuasn in mulsi bersky =ejsk iangge’ distapkan, dan mpshim df kemudien hen ferdepet
kekelinuan skan diperbeiki 3=bageimana i

Tembussn di Sampakas Kegeds Yih:
1. Kafus Yepssss S-dmin Pleisrsm di Deisesm
2. Wakl Ketus L 11 ETIKES Walerem




PEDOMAN MANAJEMEN RESIKO
SK KETUA No. Nomor: 200/SK/spmi/83/Stikes/1X/2025

No. Peningkatan : 00

Tgl. Terbit : 4 September 2025

Halaman iv dari viii

DAFTAR PENINGKATAN

No.Peningkatan

Keterangan Peningkatan

Tanggal

sebelum

sesudah

Landasan




DAFTAR ISI

KATAPENGANTAR ..ottt b £ bbbkt E b bt bbbt b ket b b b il
HAalaman PENGESANAN ...t bbbttt bbbttt b et b e e Vi
DAFTAR PENINGKATAN. ...ttt sttt te st e be st e beaseeateeseesaeeneesseeseeaseeseeaseesbeeseesbeessesseensenseenes vii
DAFRTAR IST ..ttt e bbb E b bbb e bbbt b bt b bt een bt viii
DAFTAR TABEL ...ttt bbbt bbb bR £ bbb £ bbb £ bbb R b bbb bbb bt et et b bt bbb X
DAFTAR GAMBAR ..ottt ettt et b et E s e e £t e b e R £ £ e ek e Rt £ £ e b e R et e e b e b e b e s s e e b eb et st et et e e et eberene s Xi
BAB 1 PENDAHULUAN ...ttt sttt sttt sb et sbe e s s bt sk et ea bt e sb b e e beesbe e e beesbeeenbeesbbeebeenereans 1
1.1 =1 r= gl = 1C] P 2=V o USRS 1
1.2 RUBNG LINGKUP -ttt b bttt b bt b e bt e bt b bt eb e s b sb e b et ne e e ene e e e e eneas 2
1.3. MEAKSUD GAN TUJUBIN ..ottt bbbt bbbkt bbbt b et 2
1.4. Dasar Pelaksanaan PENYUSUNAN .........c.cceiiiriierieniee ettt sttt sttt st b et bbb bbb 3
1.5 ISEHIAN AN DETINISI.....ccvieciieci bbbt 3
1.8 DOKUMEN TEIKAIT ...ttt btttk e bbbt bt r et n et r et b 5
1.9 Standar Mutu dan IKU/IKT yang Hendak diCapai.........cccoceoieiiiriienieneineseesie e 5
BB 2. R E R R R R R R R R Rt n Rt R r s 7
PRINSIP DAN KERANGKA KERJA MANAJEMEN RISIKO ..ottt 7
2.1 Prinsip — prinsip Manajemen RiSIKO ..o 7
2.1.1 Manajemen RiSiKO HArUS TEIINTEGIASI......c.cveiiiiieiiieiestese e sttt e e e se st sre st et sre b et e sae s eneeseeneens 7
2.1.2. Manajemen Risiko Disusun Secara Terstruktur Dan Komprehensif.............ccocoiiinnicncicinenn 7
2.1.3. Manajemen Risiko Dapat DiSESUAIKAN ..........cccciiiiiiiiiieii e 7
2.1.4. Manajemen Risiko Bersifat INKIUSIT ... e 7
2.1.5. Manajemen RisiKo Bersifat DINAMIS .........cccccoiiiiiiiiiiiie e e et eene e eneens 7
2.1.6. Manajemen Risiko Dapat Menyediakan Informasi Terbaik ............ccccceovviiiiiiiiniv e, 7
2.1.7. Manajemen Risiko Dipengaruhi Oleh Faktor Manusia Dan Budaya.............cccccoverienncnnenneneennns 7
2.1.8. Manajemen Risiko Merupakan Suatu Perbaikan Yang Berkelanjutan............ccccocooinineiencicnnn 8

2.2. Kerangka Kerja Manajemen RISIKO ..o 8
2.2.1  Kepemimpinan dan Komitmen Manajemen RiSIKO .........cccccevveiieiiiiiciesiecrces s 9
2.2.2 INTEOITTAS .ottt b e bbbt b et b e bt b e b e bbb bRt bR bbbttt 11
A T 1= 1| [PPSR 12
2.24  IMPIEBMENTASI.....c.eeiiiieeiiieei bbbt bt bbbt b e bR bbb bbbttt 13
2.2.5  EVAIUASH ... bbb et e R £ h Rt bbb bbb et e e neens 13
2.2.6  Perbaikan BerkelanjULan ... 14
BAAB 3. R R AR R R R Rt R et 15
PERENCANAAN ..ottt b £t b bbb b4 bbb 41 E b E £ £ E b bt £ e bbbt bbb bbb b bt b bt 15
3.1 Proses Manajemen RISTKO ..ottt bbbt 15
3.2. KomUNiKasi dan KONSUITAST ..........coiiiiiiiieiiece sttt 15

3.3. MENENTUKAN KKONTEKS. ... .eiitiiieii ettt st e s e st e e st e s st e e s b e s sb b e e sbessbbeesbassseeesbesssbessbessrbeans 16



3.3.1.  Strategi Penetapan KONTEKS........cccoiiiiiiicieiie sttt re bt re st et et ene e e ene e 16

3.3.2  Kebijakan Penetapan Kategori RISTKO .........ccccoiiiiiiiiiiiieiesesese et 22

3.4 ASSESIMENT RISIKO ...ttt sttt et e e e se e s e e seeRees e e Eeseeseesbeseeseeteee e enseneenes 22
3.5 1ABNTITIKAST RISTKO ...ttt bbbttt b et nn bt enens 23
3.6 ANALISIS RISTKO. ...ttt bbb bbbttt n et n et r et r et 23
3.7. EVAIUBST RISTKO ...ttt et et n et be st et e beebeebenbesaeebentenee s eneeneene e 25
3.8. Mitigasi/Perlakuan RISIKO ..ottt 25
3.9 Pemantauan dan Pengkajian (Monitoring dan REVIEW) ..........ccccvevviiieiieiieieieiese e 26
3.10 Dokumentasi dan Pelaporan Manajemen RISTKO...........ccoiiiiiiienieie e e 26

K T I o d 1] 1 o F= ST I U Lo [ USSR 29
3.12.  Penyiapan KOmMPetensi UNIT ..ottt 29
BAB 4 KESIMPULAN ..ottt bbb 0 b bbbttt bbb bbbt 30
BAB B PENUTUP ..ottt bbb bbb bbbt H bt £ bbb bbb bbbt b bt e bbb 31

DAFTAR PUSTAKA .ottt bbbt e bt h bt bt h bt e b e bt e bt e R b et r e b et e e ens 32



DAFTAR TABEL

Tabel 1 Tabel Proses Manajemen RESIKO ..........ciiiiiiiiiiiiie ettt b e sa bttt e e ene s 12
Tabel 2 Alur Komunikasi dan Konsultasi Proses Manajemen RESIKO..........ccoviiiiiiiiiiiiie e 15
Tabel 3 Kriteria KemuNgKINAN RESTKO .........cviiiiiiiiie s sese ettt ettt sae st et e na e eee e enseneenes 17
Tabel 4 Kriteria DamPak RESIKO ........c.oiiiiiiiee it b et sb e ettt st et et nre b anes 17
Tabel 5 Matriks ANGISIS RISTKO ......c.vviiiieiiiriieiet ittt 18
Tael 6 PriOritas RESIKO .......cveiiiiiiciirs ettt 19

Tabel 7 Probabilitas RESIKO .........eei ittt ettt e ettt e s b e e e s sb b e e e s st e e e s abaeessbba s e sabaessabaessbbesssntnsssabanas 20



DAFTAR GAMBAR

Gambar 1 Kerangka Kerja Manajemen RISIKO..........cciiiiiiiiiieiiee et 8
Gambar 2 Proses Manajemen RiSIKO STIKES Mataram.........cccccverereriereriesieiieieesesseesesesseseeseessessessesaessessesesessens 15
GAMDAN 3 PEEA RESTKO ...ttt bbbt b b e et e e e h e e b e e Rt e bt e b e e b e beeb e s b e sbesbesbenbese et e be e eneaneas 19

[ a0 o TR AN A F TR (T (o TR 21



BAB 1 PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Perkembangan lingkungan strategis pendidikan tinggi yang semakin dinamis, kompleks, dan
penuh Kketidakpastian menuntut perguruan tinggi untuk memiliki sistem tata kelola yang adaptif,
akuntabel, dan berkelanjutan. Sekolah Tinggi IImu Kesehatan (STIKES) Mataram sebagai institusi
pendidikan tinggi kesehatan memiliki tanggung jawab besar dalam menjamin mutu penyelenggaraan
tridarma perguruan tinggi, sekaligus memastikan keberlangsungan institusi dalam menghadapi
berbagai risiko yang berpotensi menghambat pencapaian visi, misi, dan tujuan strategis.

Risiko dalam penyelenggaraan perguruan tinggi dapat muncul dari berbagai aspek, antara lain
akademik, sumber daya manusia, keuangan, sarana dan prasarana, teknologi informasi, penelitian dan
pengabdian kepada masyarakat, kerja sama, serta tata pamong dan kepemimpinan. Apabila tidak
dikelola secara sistematis, risiko-risiko tersebut dapat berdampak pada menurunnya mutu layanan
pendidikan, terganggunya operasional institusi, serta berkurangnya kepercayaan pemangku
kepentingan.

Manajemen risiko merupakan bagian integral dari penerapan tata kelola perguruan tinggi
yang baik (good university governance) dan sistem penjaminan mutu internal. Penerapan manajemen
risiko yang efektif memungkinkan STIKES Mataram untuk secara proaktif mengidentifikasi,
menganalisis, mengevaluasi, dan mengendalikan risiko, sekaligus memanfaatkan peluang yang
muncul dalam rangka peningkatan kinerja institusi. Dengan demikian, pengelolaan risiko tidak hanya
bersifat preventif, tetapi juga menjadi instrumen strategis dalam pengambilan keputusan dan

perencanaan pengembangan institusi.

Sebagai bentuk komitmen STIKES Mataram terhadap penguatan tata kelola dan budaya
mutu, diperlukan sebuah pedoman manajemen risiko yang terstruktur, sistematis, dan mudah
dipahami oleh seluruh sivitas akademika. Buku Pedoman Manajemen Risiko ini disusun sebagai
acuan resmi bagi pimpinan, dosen, tenaga kependidikan, dan unit kerja dalam mengimplementasikan

manajemen risiko secara terintegrasi di seluruh aktivitas institusi.

Pedoman ini diharapkan dapat mendukung pelaksanaan siklus penetapan, pelaksanaan,

evaluasi, pengendalian, dan peningkatan (PPEPP), memperkuat akuntabilitas institusi, serta menjadi



landasan dalam mewujudkan STIKES Mataram yang unggul, adaptif, dan berkelanjutan dalam

menghadapi tantangan masa depan.

1.2 Ruang Lingkup

Pelaksanaan Manajemen Resiko haruslah menjadi bagian integral dari pelaksanaan sistem
manajemen perguruan tinggi, dimana proses Manajemen Resiko ini merupakan salah satu langkah
yang dapat dilakukan untuk menciptakan perbaikan yang berkelanjutan (continuous improvement),
yang sering kali dikaitkan dengan proses pengambilan keputusan dalam perusahaan. Menurut
salah satu prinsip standar 1SO 31000: 2018, Manajemen Resiko merupakan metode yang tersusun
secara logis, sistematis, terstruktur dan tepat waktu, karena merupakan bagian dari suatu rangkaian
kegiatan diperusahaan, dan dalam pelaksanaannya perlu memperhatikan karateristik resiko dan

cara penanganannya, diantaranya:

a. Penetapan Scope, konteks, dan kriteria yang akan dikelola resikonya;
b. Identifikasi resiko;

C. Analisa resiko;

d. Evaluasi resiko;

e. Perlakuan resiko;

f. Pencatatan dan Pelaporan.

Rangkaian proses Manajemen Resiko diatas dapat diterapkan disemua level struktural, dari mulai
Ketuaat hingga program studi, karena memiliki kontribusi terhadap efektivitas dan efisiensi,

konsistensi hasil, dapat dibandingkan dan berdaya saing.

1.3. Maksud dan Tujuan

Pedoman Manajemen Resiko disusun dengan maksud sebagai acuan untuk mengidentifikasi,
mengevaluasi, mencegah dan menanggulangi terjadinya resiko di STIKES Mataram, sehingga
dapat menanggulangi potensi ancaman yang muncul dan dapat memanfaatkan peluang dengan
pengelolaan dan mitigasi resiko yang tepat sehingga meningkatkan daya saing perguruan tinggi.
Tujuan Pedoman Manajemen Resiko ini, diharapkan dapat membantu lembaga perguruan tinggi

untuk mencapai:



Peningkatan kemungkinan pencapaian tujuan dan sasaran STIKES Mataram;

S

Mendorong manajemen yang proaktif;
Memberikan dasar yang kuat dalam pengambilan keputusan;

Meningkatkan efektivitas alokasi dan efisiensi penggunaan sumber daya organisasi;
Meningkatkan kepatuhan terhadap ketentuan dan segala peraturan;

Meningkatkan kepercayaan terhadap pemangku kepentingan STIKES Mataram;

@ = © a ©

Meningkatkan ketahananlembaga STIKES Mataram.

Pedoman Manajemen Resiko ini merupakan panduan bagi civitas akademika STIKES Mataram
dalam menerapkan Manajemen Resiko, yang diharapkan dapat memberikan pemahaman bagi
seluruh jajaran mengenai substansi “Kebijakan Manajemen Resiko” yang ditetapkan oleh

pimpinan Perguruan Tinggi.

1.4, Dasar Pelaksanaan Penyusunan

a. Pelaksanaan Good University Governance yang mengacu prinsip:

1. Akuntabilitas;

2. Transparansi;

3. Nirlaba;

4. Penjaminan mutu; dan

5. Efektivitas dan efisiensi.

b. Surat Keputusan No. 199/SK/spmi/83/Stikes/l/2024 tentang Kebijakan Sistem
Penjaminan Mutu Sekolah Tinggi Illmu Kesehatan Mataram berdasarkan
permenristekdikti N0.53 tahun 2023

c. Surat Keputusan NO. 32/a.01/83/STIKES/X/2020 tentang Standar Mutu Sekolah Tinggi

IImu Kesehatan Mataram.

1.5 Istilah dan Definisi
Penetapan istilah dan definisi yang digunakan akan disesuaikan penggunaan dalam pedoman,
diantara:

a. Resiko adalah dampak dari ketidakpastian pada sasaran.

b. Manajemen Resiko adalah suatu proses pengambilan keputusan yang sistematis dan

terorganisasi dengan baik, yang secara efisien dapat mengidentifikasi resiko, menganalisa



resiko dan secara efektif dapat mengurangi atau mengeliminasi resiko guna mencapai

tujuan perusahaan;

Assessment Resiko adalah keseluruhan proses mengevaluasi, mengidentifikasi resiko,
menganalisa resiko dan meningkatkan efektivitas proses pengelolaan resiko.
Indentifikasi Resiko adalah kegiatan mengklasifikasikan jenis-jenis resiko pada setiap
aktifitas yang dilaksanakan;

Dampak (consequence) adalah akibat dari suatu peristiwa yang mempengaruhi sasaran.
Indikasi adalah tanda/gejala/sinyal/ciri dari resiko yang akan terjadi.

Kebijakan Manajemen Resiko adalah pernyataan terhadap keseluruhan maksud dan arah
manajemen resiko organisasi.

Kemungkinan (likelihood) adalah kesempatan/kemungkinan sesuatu terjadi.

Kerangka Kerja Manajemen Resiko adalah sekumpulan perangkat organisasi yang
menyediakan landasan bagi perencanaan, penerapan, monitor dan review serta perbaikan
berkelanjutan manajemen resiko bagi seluruh organisasi.

Kriteria Resiko adalah kerangka acuan untuk mengukur besaran resiko yang akan
dievaluasi.

Pengukuran Resiko adalah kegiatan mengukur tingkat kemungkinan dan dampak yang
terjadi pada setiap aktivitas yang terjadi di Perusahaan;

Prioritas Resiko adalah kegiatan mengurutkan jenis-jenis resiko berdasarkan hasil

. Penanganan Resiko adalah langkah-langkah/tindakan yang diambil oleh manajemen
untuk mengurangi /meminimalisir resiko, apabila tindakan pengendalian belum memadai
atau langkah-langkah yang telah direncanakan dan akan dilakukan jika resiko benar-benar
terjadi;

Pengkajian (Review) adalah suatu kegiatan yang dilakukan untuk menetukan suatu
kesesuaian, kecukupan dan efektifitas suatu obyek, proses atau cara yang akan digunakan
dalam mencapai sasaran.

Menetapkan Konteks adalah proses untuk menentukan batasan dan parameter eksternal
dan internal yang harus dipertimbangkan dalam mengelola resiko dan menetukan lingkup
serta Kkriteria resiko dalam Kebijakan Manajemen Resiko.

Monitoring / Pemantauan adalah suatu proses yang dilakukan secara terus menerus untuk

memeriksa, mengawasi dan melakukan pengamatan secara kritis untuk dapat



mengidentifikasi terjadinya perubahan dari tingkat kinerja atau sasaran yang ingin di capai

dari pelaksanaan pengelolaan resiko.

g. Selera Resiko (Risk Appetite) adalah jumlah dan jenis resiko yang siap ditangani atau
diterima oleh organisasi

r. Toleransi resiko (Risk Tolerance) adalah kesiapan organisasi atau pemangku kepentingan
untuk menanggung resiko setelah perlakuan resiko dalam upaya mencapai sasaran.

s. Pengendalian adalah upaya-upaya untuk merubah resiko.

t. Organisasi adalah STIKES Mataram.

1.8 Dokumen terkait
Untuk menjalankan Audit Mutu Internal dengan baik, pedoman ini perlu dilengkapi dengan

dokumen Instrumen Audit Mutu Internal dan Panduan AMI untuk Auditor.

1.9 Standar Mutu dan IKU/IKT yang Hendak dicapai

No | Standar Pernyataan isi standar | Indikator Target
1. | Standar 1. Tata pamong di Akreditasi Unggul
Tata STIKES Mataram | > 'KE> Mataram
Pamong memiliki dokumen
tentang Persentase 80%
implementasi Program Studi
e Terakreditasi
memitigasi resiko Baik Sekali

untuk menjamin
keberlangsungan
perguruan tinggi

2. Untuk menjamin
pelaksanaan tata
pamong secara
efektif STIKES
Mataram memiliki
Sistem Penjaminan

Mutu baik Internal




maupun eksternal

Persentase Program
Studi Terakreditasi
Baik

0%




BAB 2

PRINSIP DAN KERANGKA KERJA MANAJEMEN RISIKO

2.1 Prinsip — prinsip Manajemen Risiko
Manajemen risiko STIKES Mataram harus memperhatikan 8 prinsip dasar 1ISO 31000:
2018 dalam pelaksanaannya, sehingga dapat berjalan secara efektif, diantaranya sebagai
berikut:
2.1.1 Manajemen Risiko Harus Terintegrasi
Manajemen risiko merupa bagian integral dari semua proses bisnis perusahaan sehingga
menjadi kesatuan yang utuh
2.1.2. Manajemen Risiko Disusun Secara Terstruktur Dan Komprehensif
Pendekatan yang terstruktur dan komprehensif terhadap manajemen risiko memberikan
berkontribusi terhadap hasil yang konsisten dan sebanding
2.1.3. Manajemen Risiko Dapat Disesuaikan
Kerangka kerja dan proses manajemen risiko disesuaikan dan proporsional dengan konteks
eksternal dan internal organisasi terkait dengan tujuan
2.1.4. Manajemen Risiko Bersifat Inklusif
Keterlibatan pemangku kepentingan yang memberikan pandangan dan pengetahuan serta
persepsi. Menjadikan sebagai bahan pertimbangan dan masukan. Kondisi ini menghasilkan
peningkatan kesadaran dalam menerapkan dan mengelola risiko
2.1.5. Manajemen Risiko Bersifat Dinamis
Risiko bersifat dinamis sehingga risiko dapat muncul, berubah, atau retired ketika konteks
eksternal dan internal organisasi berubah. Manajemen risiko mengantisipasi, mendeteksi,
dan menanggapi perubahan tersebut dengan cara yang efektif dan tepat waktu
2.1.6. Manajemen Risiko Dapat Menyediakan Informasi Terbaik
Manajemen risiko didasarkan pada informasi dan data historis dan terkini serta harapan
masa depan. Manajemen risiko secara eksplisit mempertimbangkan segala keterbatasan
dan ketidakpastian terkait dengan informasi dan data. Informasi yang tersedia harus tepat
waktu, jelas dan relevana bagi para pemangku kepentingan.
2.1.7. Manajemen Risiko Dipengaruhi Oleh Faktor Manusia Dan Budaya
Perilaku dan budaya manusia secara signifikan mempengaruhi semua aspek dalam

manajemen risiko di setiap tingkat dan tahap. Artinya dalam menerapkan manajemen risiko



di perusahaan, faktor manusia dan budaya menjadi perhatian dan pertimbangan yang
penting.

2.1.8. Manajemen Risiko Merupakan Suatu Perbaikan Yang Berkelanjutan
Manajemen risiko terus ditingkatkan melalui pembelajaran dan pengalaman karena risiko
bersifat dinamis. Manajemen risiko tidak hanya memperbaiki proses bisnis, tetapi juga

meningkatkan kinerja organisasi.

2.2. Kerangka Kerja Manajemen Risiko

Perencanaan kerangka kerja Manajemen Risiko di STIKES Mataram mencakup pemahaman
mengenai organisasi dan konteksnya, menetapkan kebijakan Manajemen Risiko, menetapkan
akuntabilitas Manajemen Risiko, mengintegrasikan Manajemen Risiko ke dalam proses bisnis
organisasi, alokasi sumber daya Manajemen Risiko, dan menetapkan mekanisme komunikasi
internal dan eksternal. Setelah melakukan perencanaan kerangka kerja, maka dilakukan
penerapan proses Manajemen Risiko. Dalam penerapan Manajemen Risiko, perlu dilakukan
evaluasi terhadap kerangka kerja Manajemen Risiko. Setelah itu, kerangka kerja Manajemen
Risiko perlu diperbaiki secara berkelanjutan untuk memfasilitasi perubahan yang terjadi pada
konteks internal dan eksternal organisasi. Proses-proses tersebut kemudian berulang kembali
untuk memastikan adanya kerangka kerja Manajemen Risiko yang mengalami perbaikan
berkesinambungan dan dapat menghasilkan penerapan Manajemen Risiko yang andal seperti yang
ditunjukkan pada Gambar 2.1.

Kerangka Kerja Manajemen Risiko

Kepemimpinan
dan komitmen

Gambar 1 Kerangka Kerja Manajemen Risiko
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Kepemimpinan dan Komitmen Manajemen Risiko

Kebijakan Manajemen Risiko harus relevan dengan konteks strategi dan tujuan dari organisasi,

objektif dan sesuai dengan sifat atau karakter civitas akademika STIKES Mataram. Manajemen

harus memastikan bahwa kebijakan tersebut dapat diimplementasikan disetiap tingkatan

struktural dalam organisasi, sehingga komitmen tersebut tercermin dalam tugas dan tanggung

jawab dari masing - masing divisi/unit kerja STIKES Mataram, dimana penanggung jawab utama

dalam penerapan Manajemen Risiko adalah Ketua. Terkait dalam hal penerapan Manajemen

Risiko selain Ketua, maka seluruh pihak sivitas akademika STIKES Mataram ikut berperan aktif

dan bertanggung jawab.

1. UPMI
a. Menetapkan kebijakan umum STIKES Mataram dalam bidang akaemik dan non akademik.
b. Melaksanakan pengawasan dan pengendalian umum atas pengelolaan STIKES Mataram.
c. Menangani penyelesaian tertinggi atas masalah-masalah yang ada di STIKES Mataram.
d. Memegang fungsi Sistem Pengawas Internal (SPI)

Unit Penjaminan Mutu Internal (UPMi) di STIKES Mataram yang berfungsi melaksanakan

pengawasan internal dan sistem penjaminan mutu. PPM terdiri dari seorang Ketua UPMI,

seorang Sekretaris, dan GKM Prodi. Sistem Pengawas Internal dalam pelaksanaan manajemen

risiko memiliki tugas dengan rincian sebagai berikut:

a)

b)

c)
d)
e)
f)
9)
h)

Menyusun konsep Kebijakan dan Pedoman Manajemen Risiko sebagai acuan dalam
penerapan Manajemen Risiko bagi seluruh unit di lingkungan STIKES Mataram;
Menyusun usulan Profil Risiko Kunci STIKES Mataram dan rencana mitigasinya
berdasarkan sasaran strategis STIKES Mataram;

Membangun budaya sadar risiko (risk awareness culture) di STIKES Mataram;
Melakukan koordinasi atas kegiatan manajemen risiko di STIKES Mataram;
Memfasilitasi workshop maupun pelatihan manajemen risiko di STIKES Mataram;
Menelaah proses manajemen risiko;

Menyelaraskan risiko;

Menyusun laporan pelaksanaan kegiatan manajemen risiko di STIKES Mataram

secara berkala dan menyampaikannya kepada Ketua dan Tim Audit; dan

Melakukan konsultasi dengan Ketua dalam pelaksanaan kegiatan manajemen risiko di



STIKES Mataram.

Berdasarkan tugas dan wewenang UPMI beberapa poin diatas maka, dalam penerapan
manajemen resiko di STIKES Mataram yang kemudian dilakukan juga oleh Tim Audit.

2. Tim Audit
Tugas Komite Audit sebagai komite risiko bersifat menerima informasi dan menerima konsultasi
atas pelaksanana manajemen risiko, dengan rincian sebagai berikut:

1. Menerima informasi dalam hal komunikasi dan informasi, penentuan konteks, penilaian,
monitoring dan review atas penerapan manajemen risiko organisasi

2. Menerima konsultasi dari pelaporan pelaksanana manajemen resiko dari masing-masing
unit/bagian yang ada di STIKES Mataram.

3. Ketua
Tugas Ketua dalam pelaksanaan manajemen risiko, dengan rincian sebagai berikut:

a. Memberikan arahan atas konsep Kebijakan dan Pedoman Manajemen Risiko STIKES
Mataram sebagai acuan dalam penerapan manajemen risiko bagi seluruh unit di
lingkungan STIKES Mataram;

b. Memberikan arahan dan masukan atas usulan Profil Risiko Kunci STIKES Mataram dan
rencana mitigasinya berdasarkan Sasaran Strategis STIKES Mataram;

c. Memantau dan melaporkan Level Risiko Kunci STIKES Mataram dan pelaksanaan

mitigasinya kepada Komite Eksekutif;

d. Menginformasikan risiko kunci STIKES Mataram serta menyampaikan rencana mitigasi
STIKES Mataram yang relevan kepada seluruh Pelaksana STIKES Mataram;
e. Menyusun laporan pelaksanaan kegiatan Manajemen Resiko di STIKES Mataram secara

berkala dan menyampaikannya kepada Tim Audit dan UPMI.

4. Wakil Ketua/ Kepala Unit Kerja Lainnya
Tugas Wakil Ketua/Kepala Unit Kerja dalam pelaksanaan manajemen risiko, dengan rincian
sebagai berikut:

a. Menentukan sasaran dan program Manajemen Risiko;

b. Menyusun dan menetapkan Profil Resiko yang sifatnya homogen beserta rencana

mitigasinya berdasarkan sasaran strategis dan menyampaikannya kepada UPMI;



c. Menginformasikan Profil Risiko Kunci yang homogen serta rencana mitigasi yang relevan

kepada seluruh pihak yang terkait;

d. Memastikan bahwa proses Manajemen Risiko berjalan efektif;
e. Melakukan konsultasi dengan UPMI dalam pelaksanaan kegiatan manajemen risiko di
satuan kerjanya;
f. Menelaah rekomendasi dari UPMI dan melakukan tindak lanjutnya; dan
5. Unit Kerja di STIKES Mataram
Program Studi/ Ka.Unit/Bagian lainnya bertanggung jawab melaksanakan Manajemen Risiko.
Tugas dan tanggung jawab program studi dan sub unit/bagian lainnya:
a. Melaksanakan Manajemen Risiko sesuai dengan Kebijakan, Pedoman dan Prosedur
Penerapan Manajemen Risiko yang telah ditetapkan.
b. Kepala Program Studi bertanggung jawab mengelola risiko di unit kerjanya masing-

masing melalui proses penerapan Manajemen Risiko.



2.2.2 Desain
Proses Manajemen Risiko melibatkan banyak pihak dalam organisasi tanggung jawab dalam

Manajemen Risiko akan dituangkan dalam Tabel 2.1 berikut.
Tabel 1 Tabel Proses Manajemen Resiko

Senat Ketua Wakil UPMI Unit kerja dalam
i Prodi dan Ka.Bagian
No. Tahap Proses MR Ketua Prodi lainnya g stakeholder
Sub Sub Sub
Unit1| Unit 2 Uglt
1) Persiapan A 1/C R | | |
2| Komunikasi & | | A 1/C R C C C
Konsultasi
3| Menentukan konteks | A C 1/C R C C C
4{ Assessment risiko :
Identifikasi risiko | C A C R R/C R/C R/C
Analisis risiko | C A C R R/C R/C R/C
Evaluasi risiko | C A C R R/C R/C R/C
5| Perlakuan risiko | C A 1/C R R/C R/C R/C
6| Monitoring & riview | R A 1/C R C C C
7| Pelaporan C C A C R C C C
Keterangan:
R: Responsible  : Siapa yang mengerjakan
A: Accountable : Siapa yang membuat keputusan terakhir “Y A/Tidak”
C: Consulted : Siapa yang diajak konsultasi sebelum kegiatan dilakukan

I : Informed : Siapa yang harus diberi informasi

Dalam melakukan implementasi risiko ada beberapa tahapan mulai dari persiapan, komunikasi dan
konsultasi, menentukan konteks, assessment risiko, perlakuan risiko, monitoring dan review, serta
pelaporan. Tabel 2.1 menjelaskan mengenai proses yang dilakukan UPMI, Ketua, Wakil Ketua,
sampai ke Sub Unit. Dalam tabel tersebut dijelaskan mengenai kewenangan setiap bagian terkait
implementasi manjemen risiko tersebut. UPMI memiliki peran sebagai pihak yang bisa
melakukan konsultasi dan juga sebagai pihak yang menerima informasi terkait hasil
implementasi manajemen resiko. Ketua sebagai pihak yang juga memiliki kewenangan untuk
melakukan proses konsultasi dan juga sebagai pihak yang mengerjakan. Wakil Ketua sebagai
pihak yang melaksanakan proses manajemen risiko, dan juga melakukan proses konsultasi.
Eksternal shareholder juga berperan dalam proses kontrol untuk menjamin manajemen risiko

yang dilakukan berjalan sesuai dengan tujuannya.



2.2.3 Implementasi
STIKES Mataram harus menerapkan kerangka kerja manajemen risiko dengan:

a. Mengembangkan rencana yang sesuai termasuk waktu dan sumber daya

b. Mengidentifikasi dimana, kapan, dan bagaimana berbagai jenis keputusan yang dibuat di
tingkat korporasi dan oleh siapa

c. Memodifikasi proses pengambilan keputusan yang berlaku bila perlu

d. Memastikan bahwa pengaturan di STIKES Mataram untuk mengelola risiko dipahami

dan dipraktikkan dengan jelas

2.2.4 Evaluasi

Untuk mengevaluasi efektifitas proses implementasi risiko, UPMI secara berkala (satu kali dalam
setahun) melakukan proses evaluasi di level struktural sampai pada unit. Wakil Ketua memiliki
tanggung jawab membuat laporan hasil pelaksanaan manajemen risiko di tingkat unit sampai
dengan seluruh bidang struktur dibawahnya untuk kemudian dilakukan evaluasi bersama-sama
dengan Ketua. Proses evaluasi mencakup penilaian mengenai kesesuaian implementasi

manajemen risiko dengan visi dan misi serta sasaran STIKES Mataram.

2.2.5 Perbaikan Berkelanjutan

STIKES Mataram melakukan pemantauan secara berkala dan menyesuaikan kerangka kerja
manajemen risiko untuk mengatasi perubahan-perubahan yang terjadi di lingkungan eksternal dan
internal agar organisasi terus dapat meningkatkan nilainya, dengan terus meningkatkan
kesesuaian, kecukupan dan efektivitas kerangka manajemen risiko dan cara proses manajemen

risiko yang terintegrasi



BAB 3

PERENCANAAN

3.1. Proses Manajemen Risiko

Proses yang dilaksanakan dalam penerapan manajemen risiko berlangsung secara terus menerus
dalam satu siklus yang dijabarkan dalam 8 tahapan yang harus dikelola dengan baik agar dapat
membantu institusi untuk mengevaluasi kekuatan dan kelemahan yang dimiliki, sehingga
perusahaan dapat tetap bertahan dan berkembang dalam berbagai situasi dan kondisi serta menjadi
organisasi yang memiliki proses bisnis yang kuat sehingga dapat bersaing dengan Perguruan

Tinggi lain.

Identifikasi risiko

Analisis risiko

Gambar 3 Proses Manajemen Risiko STIKES Mataram

3.2. Komunikasi dan Konsultasi

Komunikasi dan konsultasi merupakan pertimbangan penting pada setiap langkah proses
manajemen risiko. Pada tahap-tahap awal proses ssangat penting untuk mengembangkan suatu
rencana komunikasi dengan stakeholder baik internal maupun eksternal. Rencana komunikasi
harus mengarah pada isu-isu yang menyangkut risiko maupun proses untuk mengelolanya.
Komunikasi dan konsultasi meliputi dialog dua arah diantara para stakeholders dapat dijelaskan

dengan alur sebagai berikut.



Tabel 2 Alur Komunikasi dan Konsultasi Proses Manajemen Resiko

No Proses Ketua UPMI Wakil Prodi Stakeholders Unit
Komunikasi & Ketua (Fungsi lain
Konsultasi Komunikasi)
1 | Proses persiapan C | R |
komunikasi
2 | Identifikasi I A R C
Stakeholder
3 | Proses I A C I/C
Komunikasi &
Konsultasi
Internal (awal)
4 | Proses I C A R I/C |
Komunikasi &
Konsultasi
Eksternal (awal)
5| Proses I C | CR I/C R
Komunikasi
berlanjut
Keterangan:
R : Responsible : Siapa yang mengerjakan
A: Accountable : Siapa yang membuat keputusan terakhir “Y A/Tidak”
C: Consulted : Siapa yang diajak konsultasi sebelum kegiatan dilakukan
I : Informad : Siapa yang harus diberi informasi

Komunikasi internal dan eksternal yang efektif sangat penting untuk meyakinkan bahwa
penanggung jawab pengimplementasian Manajemen Risiko dan pihak-pihak lain yang
berkepentingan, untuk memahami dasar pengambilan keputusan dan mengapa tindakan-tindakan
tertentu itu diperlukan.

Bahwa persepsi terhadap risiko dapat berbeda karena perbedaan asumsi dan konsep serta
kebutuhan, isu (Issue) dan perhatian stakeholders sehubungan dengan risiko atau isu (issue) yang
didiskusikan. Persepsi dan alasan-alasan stakeholder dalam akseptabilitas suatu risiko yang
memiliki dampak signifikan terhadap keputusan yang diambil diidentifikasi dan

didokumentasikan.

3.3.  Menentukan Konteks

3.3.1. Strategi Penetapan Konteks

Menentukan konteks dilakukan untuk mendefiniskan parameter dasar tentang risiko yang harus
dikelola dan untuk menyediakan pedoman bagi keputusan dalam kajian manajemen risiko yang

lebih terinci, yang meliputi kegiatan-kegiatan berikut.



a. Konteks eksternal dan internal adalah lingkungan eksternal dan internal dimana organisasi
tersebut mengupayakan pencapaian sasaran yang ditetapkannya.

b. Konteks manajemen risiko adalah konteks dimana manajemen risiko diterapkan
c. Menentukan kriteria risiko.

Kriteria risiko terdiri dari:
1. Kiriteria kemungkinan terjadinya Risiko (Probability/likelihood/ frequency).

Tabel 3 Kriteria Kemungkinan Resiko

Kriteria Kemungkinan

Jumlah frekuensi
kemungkinan terjadinya
dalam 1 periode

Prosentase
kemungkinan
terjadinya dalam 1
periode

X < 5%

Level Kemungkinan

Hampir tidak terjadi Sangat jarang

< 2 kali dalam 1 tahun

Jarang

2 kali s.d, 5 kali dalam 1
tahun

Cukup sering

6 s.d. 9 kali dalam 1 tahun

Sering

10 kali s.d. 12 kali dalam 1
tahun

Sangat sering

>12 kali dalam 1 tahun

Jarang terjadi 5% < x <10%

Kadang terjadi 10% < x <20%

Sering terjadi 20%< x <50%

Hampir pasti terjadi x > 50%

2. Kiriteria Dampak (consequences)
Kriteria Dampak Resiko disesuaikan dengan jenis kejadian risiko yang mungkin terjadi di
STIKES Mataram, yaitu: kecelakaan kerja, pencemaran lingkungan, penurunan kinerja
organisasi, penurunan kualitas pelayanan.
Tabel 4 Kriteria Dampak Resiko

Area Dampak
Penurunan Penurunan
Level Dampak | ecelakaan Pencemaran Kineria Kualitas
Kerja Lingkungan Pelayanan
Jml kasus
keluhan
0, 0,
& Keqelakaan Stakeholders % . % kepuasan
dari total Ketercapaian
y terhadap L pelayanan
Pegawail: Dampak Target Kinerja
Pencemaran:




Tidak

Signifikan <2.5% <3 >100% 90<x <100
Minor 2.5% <x < 5% 3<x<6 95 <x <100 80<x <90
Moderat 5% <x<75% 7<x<10 90 <x <95 70<x <80
Signifikan 7.5% < x < 10% 10<x <13 85<x <90 60<x <70
Sangat

Signifikan > 10% > 13 <85 <60

Secara umum matriks analisis risiko untuk melihat prioritas risiko dengan mengkaitkan kriteria

kemungkinan terjadinya risiko dengan kriteria dampak sebagai berikut:

Tabel 5 Matriks Analisis Risiko

2 |Jarang Terjadi

Level Dampak
Matriks Asnzllssls Risiko 1 2 3 a 5
Tidak Minor Moderat | Signifikan Sangat
Signifikan Signifikan
5 |Hampir Pasti 17 10
Terjadi

H 4 [Sering Terjadi 20 13
[
£
=4
E 3 |Kadang Terjadi 22 15
g
x
]
2
-

1 |Hampir Tidak
Terjadi

Sedangkan untuk menentukan prioritas risiko dengan menghitung besaran risiko, yaitu:

Analisis Risiko = Probability x Kriteria Dampak




Level Kemungkinan

Tabel 6 Prioritas Resiko

Sangat 1
Tinggi 2 24
3 23
4 Tinggi 4 22
5 21
& 20
7 1%
g 18
k] Sedang 9 17
10 16
11 15
12 14
13 13
14 12
15 11
16 10
17 g
2 Rendah 18 =
19 7
20 5]
21 5
22 4
1 Sangat 23 3
Rendah 24 2
25 1

Keluaran (output) kegiatan analisis risiko terjadi dari adanya matriks risiko, yang

terlihat dalam peta risiko dalam sebuah chart dapat dilihat pada Gambar 3.2 berikut.

Ll Risiko Sangat Tingg

Level Riske Tinggl

Luvel Riziko Sadang

Level Risiko Rendah

Level Rislke Sangat Rendah

H 2 L] 4 L]

Level Dampak
Gambar 4 Peta Resiko



Tabel 7 Probabilitas Resiko

No | Risiko Lembaga/ | Proba | Dampak | Resiko | Prioritas Tingkat Solusi Penyelesaian
Unit bilitas Risiko Risiko

1 Prose_s . 1. Menyusun E - borang
akreditasi . :
tidak akr.edlta5| yang otom{:\tls

terintegrasi dengan sistem
mempeng R
. akademik, sistem
aruhi proses .
Keri pengabdian masyarakat
erja yang dan penelitian, sistem
ada di = = MEDIUM = P S
LP3 . 6 . keuangan, dan sistem
program Kecil Sedang RISK Kecil SDM
?gi?r:a(lri]tz r;;)/a 2. Wakil Ketua bidang
' Akademik&Kurikulum
secara aktif untuk
melakukan monitoring
terhadap aktivitas tri
dharma per semester.

2 | Hasil 1.Menyelenggarakan
penelitian forum komunikasi
tidak dapat antara pemda, peneliti
menjawab dan kelompok
permasalaha masyarakat untuk
n masyarakat _ _ _ menjaring kebutuhan.

= 2= MEDIU = . -

P3M Sedang | Ringan 6 M RISK Sedang 2. Menaikkan jumlah
anggaran untuk
penelitian - penelitian
terapan sehingga hasil
penelitian dapat
dimanfaatkan oleh
mayarakat / Pemda.

3 Unit bisnis 1. Menyusun rencana

. kerja dan target kinerja.
dikelola . A A
. _ _ _ 2. Mengindentifikasi hasil
secara Unit N N 6 MEDIU N enelitian untuk dapat
tidak kerjasama Kecil | Sedang M RISK Kecil | B Pk
ofisien. imanfaatkan masyarakat

dan dapat diproduksi
secaramasal.




4 | Nilai
akreditasi
institusi dari
BAN PT
mengalam i
penurunan

UPMI

Kecil

Sangat
Berat

10

Kecil

1. Melakukan
konsolidasi percepatan
publikasi internasional
bereputasi melalui
skema hibah.

2. Memberikan target
untuk setiap Prodi dalam
memfasilitasi publikasi
kepada dosen dan
memberikan insentif
bagi dosen senior.

3. Memprioritaskan
lulusan Doktor untuk
mengisi lowongan
dosen di STIKES
MATARAM.

4. Memastikan dosen
yang masih bergelar S2
untuk mengambil S3
baik melalui skema
beasiswa pemerintah
atau bantuan dari STIKES
Mataram.

Secara umum analisis risiko STIKES Mataram dapat digambarkan pada Gambar 3.3. Dengan

solusi penyelesaian yang dilakukan, maka diharapkan terjadi penurunan dampak risiko. Secara

rinci dapat dilihat dalam matriks analisis risiko STIKES Mataram di bawah ini.

Probabilitas

5 =Sangat Besar
(>80%)

4 = Besar
(60% < p < 80%)
3 =Sedang
(40% < p < 60%)
2 =Kecil
(10% < p < 40%)

1 =Sangat Kecil
<10%

Gambar 5 Analisis Resiko

Kewenangan dan tanggung jawab dalam pengelolaan risiko terbagi atas:

a. Risiko sedang, menjadi perhatian penuh oleh risk owner.

b. Risiko rendah, menjadi perhatian risk owner & risk officer

c. Risiko sangat rendah menjadi perhatian risk owner & risk officer




Dalam hal penetapan konteks mengacu pada:
a. Visi dan Misi STIKES Mataram

b. Rencana Jangka Panjang
c. Rencana Kerja Tahunan (RKT) STIKES Mataram.
d. Key Performance Indicator STIKES Mataram

Penetapan konteks tersebut, untuk memudahkan identifikasi dan proses selanjutnya.

3.3.2 Kebijakan Penetapan Kategori Risiko
Kategori risiko secara garis besar terbagi menjadi 2 (dua) bagian, yaitu:
a. Berdasarkan fungsi dan bidang yang meliputi:
1. Fungsi Produksi
Fungsi Operasional
Fungsi Pemasaran
Fungsi Pengadaan
Fungsi Keuangan
Fungsi Pengawasan
Fungsi SDM
Fungsi Mutu, Kesehatan, Keselamatan Kerja dan Lingkungan (QA dan K3LH)

Fungsi Manajemen Risiko

W © 0o N o 0o &~ w N

b. Berdasarkan dampaknya, risiko terbagi atas:

1. Risiko strategis adalah dampak risiko saat ini dan masa depan terhadap pendapatan atau
modal yang timbul dari keputusan bisnis yang merugikan atau kekurangan tanggapan
terhadap perubahan lingkungan bisnis.

2. Risiko tinggi adalah risiko yang jika dampak terjadinya adalah 5 (lima) maka tingkat risiko
yang diperoleh adalah tinggi.

3. Risiko strategis dan/atau Tinggi menjadi fokus pengelolaan yang juga akan disampaikan

kepada Ketua.

3.4 Assesment Risiko
Assesment risiko dilakukan oleh seluruh unit kerja mulai dari unit sampai dengan level

Institusi setiap periode enam (6) bulanan. Key Person sebagai perwakilan Manajemen Risiko di

unit bertanggung jawab terhadap pelaksanaan assessment risiko antara lain, meliputi:



identifikasi risiko, analisis risiko dan evaluasi risiko. Apabila unit tersebut mengalami kesulitan
dalam melakukan proses assessment risiko, maka UPMI akan memberi bimbingan sampai dapat

melakukan proses tersebut secara mandiri.

3.5 Identifikasi Risiko

Identifikasi kompherensif dengan menggunakan proses sistematis yang terstruktur, secara
dalam, luas dan harus mencakup semua risiko, baik risiko yang berada dalam kendali maupun yang
berada diluar kendali STIKES Mataram.
Identifikasi risiko dilakukan pada sumber risiko, area dampak risiko, penyebabnya dan potensi
akibatnya. Untuk teknik identifikasi yang digunakan, akan disesuaikan dengan kemampuan,
sasaran dan jenis risiko yang dihadapi, sedangkan untuk alat identifikasi yang dapat digunakan
antara lain: Brainstorming dan Risk Breakdown Structure (RBS). Dokumen utama yang dihasilkan

dalam proses ini adalah Daftar Risiko (Risk Register).

3.6 Analisis Risiko
Tujuan analisis risiko adalah untuk melakukan analisis dampak dan kemungkinan semua risiko
yang dapat menghambat tercapaianya sasaran perusahaan, selain itu penting untuk menyediakan
data dalam membantu langkah evaluasi dan mitigasi risiko. Analisis risiko mencakup
pertimbangan dan mengkombinasikan estimasi terhadap konsekuen dan probability di dalam
konteks untuk mengambil tindakan pengendalian.
Analisis risiko dapat berupa analisis kualitatif, semi kuantitatif, dan analisis kuantitatif atau
kombinasi keduanya, tergantung pada informasi risiko dan data yang tersedia.
Jenis-jenis analisis risiko tersebut adalah sebagai berikut:
1. Analisis kualitatif

Analisis kualitatif menggunakan istilah atau skala deskriptif untuk menggambarkan

besaran analisis konsekuensi yang potensial dan likelihood bahwa konsekuensi akan

terjadi. Analisis kualitatif digunakan:

a. sebagai suatu aktivitas penyaringan awal untuk mengidentifikasi risiko-risiko yang
memerlukan analisis yang lebih rinci.

b. Ketika level risiko tidak memungkinkan dilakukannya analisis yang lebih penuh
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karena faktor waktu dan sumber daya; atau

c. Ketika data numerik tidak memadai bagi suatu analisis kuantitatif.
Analisis semi kuantitatif

Dalam analisis semi kuantitatif, skala kualitatif seperti diuraikan di atas diberi nilai
tertentu. Angka yang dialokasikan kepada masing-masing uraian tidak harus mengandung
hubungan yang akurat dengan besaran yang sebenarnya dari consequence dan
likelihood. Angka-angka dapat dikombinasikan dengan salah satu dari sekian formula yang
disajikan oleh sistem yang digunakan untuk keperluan prioritisasi, dicocokkan dengan
sistem yang dipilih untuk menunjuk angka-angka dan mengkombinasikannya.

Tujuannya adalah untuk memperoleh prioritisasi yang lebih detail dari pada yang biasanya
diperoleh dalam analisis kualitatif, tidak untuk memberikan nilai realistis suatu risiko
seperti yang dihasilkan dalam analisis kuantitatif. Terkadang layak untuk
mempertimbangkan bahwa likelihood terdiri dari dua elemen, biasanya merujuk kepada
likelihood sebagai frekuensi paparan dan probabilitas.

Perhatian harus dipusatkan ketika terjadi situasi dimana hubungan antara kedua elemen
tidak sepenuhnya independen, misalnya terdapat hubungan yang kuat antara frekuensi
eksposure dengan probabilitas

Analisis Kuantitatif

Menggunakan nilai angka, baik untuk konsekuen maupun probabilitas dengan
menggunakan data dari berbagai sumber. Kualitas analisis tergantung pada akurasi dan
kelengkapan nilai numerik yang digunakan.

Consequence dapat diestimasi dengan pembuatan model outcome dari suatu atau beberapa
peristiwa, atau dengan ekstrapolasi hasil kajian eksperimen atau data masa lalu.
Consequence dinyatakan dalam satuan moneter (mata uang), kriteria teknik (satuan
pengukuran) atau manusia (kematian/cedera) atau kriteria lainnya. Dalam beberapa kasus,
diperlukan lebih dari satu nilai numerik untuk menentukan konsekuensi pada waktu,
tempat, kelompok atau situasi yang berbeda. Likelihood biasanya dinyatakan sebagai

probabilitas, frekuensi atau kombinasi antara paparan dan probabilitas.



3.7. Evaluasi Risiko
Evaluasi risiko merupakan perbandingan antara level risiko yang ditemukan selama proses
analisis dengan kriteria risiko yang ditetapkan sebelumnya. Dalam evaluasi risiko, level risiko
dan kriteria risiko harus diperbandingkan dengan menggunakan basis yang sama. Hasil dari
evaluasi risiko adalah daftar prioritas risiko untuk tindakan lebih lanjut. Jika risiko-risiko
masuk dalam kategori rendah atau risiko yang dapat diterima, maka risiko-risiko tersebut
diterima dengan sedikit perlakuan lanjutan. Risiko-risiko yang rendah atau dapat diterima
harus dipantau dan ditelaah secara periodik untuk menjamin bahwa risiko-risiko tersebut tetap
dapat diterima.
Risiko dikatakan memiliki tingkat yang dapat diterima apabila:
1. level risiko rendah sehingga tidak perlu penanganan khusus
2. biaya penanganan termasuk biaya asuransi lebih tinggi dari manfaat yang diperoleh bila
risiko tersebut diterima
3. peluang dari adanya risiko tersebut lebih besar dari ancamannya.
Langkah evaluasi memastikan bahwa tidak semua risiko yang teridentifikasi
memerlukan rencana pengendalian lebih lanjut. Hasil dari analisis risiko akan
disampaikan kepada penanggung jawab tertinggi pengelola risiko di unit kerja untuk
dilakukan validasi. Hasil validasi akan digunakan untuk menetapkan rencana langkah-langkah
sistem pengendalian untuk menurunkan kemungkinan terjadinya risiko maupun untuk

menurunkan dampak terjadinya risiko.

3.8. Mitigasi/Perlakuan Risiko
Risiko-risiko yang telah tersaring pada langkah evaluasi, selanjutnya dibuat
rencana pengendalian lebih lanjut, langkah ini disebut mitigasi risiko. Langkah mitigasi
risiko meliputi pengidentifikasian opsi untuk menangani risiko, menaksir opsi tersebut,
menyiapkan rencana perlakuan risiko dan mengimplementasikan rencana perlakuan risiko.
Mitigasi risiko dibedakan menjadi dua jenis, yaitu:
a. Pengendalian

Pengendalian adalah upaya-upaya untuk merubah risiko



b. Penanganan
Upaya yang dilakukan sebagai langkah baru untuk memperlakukan risiko, karena

upaya yang sudah ada belum memadai.

3.9 Pemantauan dan Pengkajian (Monitoring dan Review)

Pemantauan terus menerus sangat penting untuk meyakinkan bahwa rencana
manajemen tetap relevan. Faktor-faktor yang dapat mempengaruhi likelihood dan
consequence suatu outcome mungkin berubah, sama seperti faktor-faktor yang
mempengaruhi kesesuaian dan biaya berbagai opsi perlakuan. Oleh karena itu perlu secara
regular dilakukan pengulangan proses Manajemen Risiko. Tingkat risiko dan efektifitas
tindakan pengendalian dipantau secara semester (per 6 bulan) dan dilakukan bersama
dengan proses assessment risiko dan penyampaian profil Manajemen Risiko unit/prodi.

Pengkajian merupakan bagian intergral rencana perlakuan risiko. UPMI/GKM
menjadi fasilitator dalam tahapan pengkajian ini. Pengkajian dilakukan sebanyak minimal
1 (satu) kali dalam setahun dalam bentuk diskusi panel. Pertemuan dilakukan dengan
mengundang Wakil Ketua dan dihadiri oleh Ketua. Masing- masing prodi
mengungkapkan isu risiko yang menjadi perhatian utama dimasing-masing Unitnya.
Risiko-risiko yang telah dipaparkan akan dipilih dan disaring menjadi risiko yang menjadi

perhatian utama perguruan tinggi.

3.10 Dokumentasi dan Pelaporan Manajemen Risiko
Mekanisme dokumentasi dan pelaporan proses Manajemen Risiko dilakukan di
unit dan digambarkan pada gambar alur pelaporan unit. Hasil assesmen Manajemen
Risiko dibuat oleh risk officer disahkan oleh risk owner dan dikirim kepada Wakil Ketua
untuk direview. Setelah Wakil Ketua 1,2,3 menyetujui laporan disampaikan ke Ketua,
UPMI melakukan review untuk pemenuhan persyaratan laporan dan selanjutnya
disimpan ke database serta disiapkan untuk proses berikutnya. Jika belum memenuhi

persyaratan, laporan akan dikembalikan kepada unit/risk officer untuk direvisi.
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3.11.Risk based Audit
Hasil proses Manajemen Risiko unit kerja yang difokuskan pada penetapan risiko-
risiko terpilih, akan disampaikan kepada UPMI atau Internal Audit untuk dijadikan dasar

dalam penetapan Program Kkerja tahun berikutnya.

3.12.Penyiapan Kompetensi Unit Bisnis

Unit kerja harus membangun kompetensinya dalam Manajemen Risiko, dengan 3
(tiga) elemen berikut.
1. Para pengambil keputusan
2. Infrastruktur
3. Sistem dan Proses
Selain itu UPMI dapat bekerja sama dengan Bidang Administrasi Keuangan dan SDM
untuk melakukan pelatihan internal/elsternal khusus kepada para pengambil
keputusan/pemilik risiko. Hal ini dimaksudkan agar para pengambil keputusan memiliki

pemahaman yang sama tentang Manajemen Risiko.



BAB 4 KESIMPULAN

Penerapan Manajemen Risiko di STIKES Mataram, didukung dengan sistem

dokumentasi Manajemen Risiko, dengan tingkatan sebagai berikut.

1. Kebijakan Manajemen Risiko, yang memuat tentang ketentuan umum sebagai payung
penerapan Manajemen Risiko.

2. Pedoman Manajemen Risiko yang memuat tentang penjabaran Kebijakan Manajemen
Risiko.

3. Prosedur Penerapan Manajemen Risiko, yang memuat tentang tahapan proses dan
penanggungjawab dalam penerapan Manajemen Risiko.

4. Petunjuk Pelaksanaan Manajemen Risiko yang menjadi petunjuk teknis bagi setiap unit
kerja dalam menerapkan Manajemen Risiko.

5. Rekaman Manajemen Risiko memuat antara lain Register Risiko (Risk Register),
Laporan semesteran Manajemen Risiko Unit dan Laporan Manajemen Risiko

Institusi.



BAB 5 PENUTUP

Pedoman Manajemen Risiko ini disusun dengan tujuan untuk memberikan panduan yang
komprehensif dan sistematis dalam mengidentifikasi, menilai, mengelola, dan memantau
risiko yang dihadapi oleh perguruan tinggi. Kami berharap pedoman ini dapat menjadi acuan
yang efektif bagi seluruh sivitas akademika dalam upaya mengelola risiko secara proaktif dan

berkelanjutan.

Dengan diterapkannya manajemen risiko yang baik, perguruan tinggi Kita dapat
memastikan bahwa berbagai aktivitas pendidikan, penelitian, dan pengabdian kepada
masyarakat dapat berlangsung dengan aman dan efisien. Hal ini diharapkan dapat mendukung
pencapaian visi dan misi institusi serta meningkatkan kepercayaan dari seluruh pemangku

kepentingan.

Kami mengucapkan terima kasih kepada semua pihak yang telah berkontribusi dalam
penyusunan pedoman ini, baik melalui masukan, saran, maupun keterlibatan langsung dalam
proses penyusunannya. Kami juga menghargai komitmen seluruh pimpinan, dosen, tenaga
kependidikan, dan mahasiswa dalam mengimplementasikan pedoman ini dalam setiap

aktivitas mereka.

Pedoman ini bukanlah dokumen yang statis, melainkan akan terus diperbarui seiring
dengan perkembangan dan perubahan lingkungan internal maupun eksternal. Oleh karena itu,
kami membuka diri untuk menerima kritik dan saran yang konstruktif guna perbaikan dan

penyempurnaan pedoman ini di masa mendatang.

Akhir kata, kami berharap Pedoman Manajemen Risiko ini dapat diimplementasikan dengan
baik dan memberikan manfaat yang signifikan bagi seluruh sivitas akademika dalam
mewujudkan perguruan tinggi STIKES Mataram yang lebih unggul, aman, dan

berkelanjutan.
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