ANALISIS TINGKAT KESEHATAN BANK UMUM SYARIAH
(BNI SYARIAH, BRI SYARIAH, BTN SYARIAH, BANK
SYARIAH MANDIRI) PERIODE TRIWULAN I TAHUN 2016 —
TRIWULAN II TAHUN 2017 MENGGUNAKAN METODE RISK-
BASED BANK RATING (RBBR) DALAM MENJAGA
EKSISTENSI DAN PROFESIONALITAS PERBANKAN
SYARIAH

SKRIPSI

Oleh:

DIKY REZALDY
NIM : G94214165

UNIVERSITAS ISLAM NEGERI SUNAN AMPEL
FAKULTAS EKONOMI DAN BISNIS ISLAM
PROGRAM STUDI EKONOMI SYARIAH
SURABAYA
2018



ANALISIS TINGKAT KESEHATAN BANK UMUM SYARIAH
(BNI SYARIAH, BRI SYARIAH, BTN SYARIAH, BANK
SYARIAH MANDIRI) PERIODE TRIWULAN I TAHUN 2016 —
TRIWULAN II TAHUN 2017 MENGGUNAKAN METODE RISK-
BASED BANK RATING (RBBR) DALAM MENJAGA
EKSISTENSI DAN PROFESIONALITAS PERBANKAN
SYARIAH

SKRIPSI

Diajukan kepada
Universitas Islam Negeri Sunan Ampel
Untuk memenuhi Salah Satu Persyaratan
Dalam Menyelesaikan Program Sarjana Strata Satu
Ilmu Ekonomi Syariah

Oleh :

DIKY REZALDY
NIM : G94214165

Universitas Islam Negeri Sunan Ampel
Fakultas Ekonomi dan Bisnis Islam
Program Studi Ekonomi Syariah
Surabaya
2018



PERNYATAAN KEASLIAN

Yang bertanda tangan di bawah ini saya :

Nama : Diky Rezaldy

NIM : G94214165

Fakultas/Prodi : Ekonomi dan Bisnis Islam / Ekonomi Syariah

Judul Skripsi : Analisis Tingkat Kesehatan Bank Umum Syariah (BNI

Syariah, BRI Syariah, BTN Syariah, Bank Syariah
Mandiri) Periode Triwulan I Tahun 2016 — Triwulan II
Tahun 2017 Menggunakan Metode Risk-Based Bank
Rating (RBBR) Dalam Menjaga Eksistensi Dan
Profesionalitas Perbankan Syariah

Dengan sungguh-sungguh menyatakan bahwa skripsi ini secara keseluruhan
adalah hasil penelitian/karya saya sendiri, kecuali pada bagian-bagian yang
dirujuk sumbernya.

Surabaya, 18 Desember 2017
Saya yang menyatakan,
Materai
6000

Diky Rezaldy
G94214165



PERSETUJUAN PEMBIMBING

Skripsi yang ditulis Diky Rezaldy ini telah diperiksa dan disetujui untuk

dimunaqgasahkan.

Surabaya, 18 Desember 2017

Pembimbing,

Imam Buchori, SE, M.Si
NIP:196809262000031001




PENGESAHAN

Skripsi yang ditulis oleh Diky Rezaldy NIM. G94214165 ini telah dipertahankan
di depan sidang Majelis Munaqasah Skripsi Fakultas Ekonomi dan Bisnis Islam
UIN Sunan Ampel Surabaya pada hari Kamis, tanggal 18 Januari 2018, dan
dapat diterima sebagai salah satu persyaratan untuk menyelesaikan program
sarjana strata satu dalam Ilmu Ekonomi Syariah.

Majelis Munaqasah Skripsi :
Penguji I Penguji 11,
Imam Buchori, SE. M.Si Dr. Fatmah, ST, MM
NIP: 196809262000031001 NIP: 197507032007012020
Penguji III, Penguji IV,
Deasy Tantriana, MM Akhmad Yunan Atho’illah, M.Si
NIP: 198312282011012009 NIP: 198101052015031003

Surabaya, 18 Januari 2018
Mengesahkan,
Fakultas Ekonomi dan Bisnis Islam
Universitas Islam Negeri Sunan Ampel
Dekan,

Prof. Akh. Muzakki, M.Ag, Grad. Dip.SEA, M.Phil, Ph.D
NIP: 197402091998031002






ABSTRAK

Skripsi yang berjudul ”Analisis tingkat kesehatan bank umum syariah (BNI
Syariah, BRI Syariah, BTN Syariah, Bank Syariah Mandiri) periode triwulan I
tahun 2016 — triwulan II tahun 2017 menggunakan metode Risk-Based Bank
Rating (RBBR) dalam menjaga eksistensi dan profesionalitas perbankan
syariah” ini merupakan hasil penelitian kualitatif yang bertujuan menjawab
pertanyaan bagaimana analisis tingkat kesehatan bank umum syariah (BNI
Syariah, BRI Syariah, BTN Syariah, Bank Syariah Mandiri) yang diuji
menggunakan metode risk based bank rating (RBBR) pada periode triwulan I
tahun 2016 — triwulan II tahun 2017 dan bagaimana tingkat kesehatan perbankan
syariah yang baik saat diuji dengan metode risk based bank rating (RBBR) pada
periode triwulan I tahun 2016 — triwulan II tahun 2017.

Metodologi penelitian yang digunakan adalah pendekatan kualitatif dengan
jenis penelitian verifikatif. Pengumpulan data dilakukan dengan literasi, dalam
hal ini pengambilan data diperoleh melalui website Otoritas Jasa Keuangan
(www.ojk.go.id), laporan keuangan dan laporan good corporate governance
diperoleh dari website BNI Syariah (www.bnisyariah.co.id),Bank Syariah
Mandiri (www.syariahmandiri.co.id ), BTN Syariah (www.btn.co.id) dan BRI
Syariah (www.brisyariah.co.id).

Hasil penelitian yang diperoleh adalah berdasarkan penilaian tingkat
kesehatan bank umum syariah yang diuji menggunakan metode risk based bank
rating (RBBR) dalam aspek risk profile, good corporate governance, earning,
capital didapatkan hasil bahwa tingkat kesehatan Bank BNI Syariah dinyatakan
Sehat dengan meraih total persentase penilaian tingkat kesehatan sebesar
83,33%, selajutnya penilaian tingkat kesehatan pada Bank BRI Syariah
mendapat predikat Sehat dengan meraih total persentase penilaian tingkat
kesehatan sebesar 83,33%, Pada Bank BTN Syariah mendapat predikat Sangat
Sehat dengan meraih total persentase penilaian tingkat kesehatan sebesar 90,00%
dan Bank Syariah Mandiri mendapat predikat Sehat dengan meraih total
persentase penilaian tingkat kesehatan sebesar 83,33%, berdasarkan hasil
penilian terhadap bank umum syariah tersebut dinilai mampu menghadapi
pengaruh negatif yang signifikan dari perubahan kondisi bisnis dan faktor
eksternal lainnya tercermin dari peringkat faktor-faktor penilaiannnya ant
profil resiko, penerapan prinsip Good Corporate Governance, rentabilit
permodalan yang secara umum baik. Hal ini juga membuktikan bahw:
perbankan mampu menjaga profesionalitas dalam pengelolaan dana pihak
serta mampu bersaing dengan baik dan menjaga eksistensi perbankan :
didalam masyarakat.

Hasil dari penelitian tingkat kesehatan bank umum syariah dengan
menggunakan metode risk based bank rating ini juga dapat dijadikan sebagai
acuan dalam kegiatan evaluasi, saran perbaikan dalam rangka menjaga eksistensi
perbankan syariah didalam masyarakat.
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BABI

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Industri perbankan merupakan salah satu lembaga keuangan
(konvensional maupun syariah) yang memiliki peran penting dalam
perekonomian suatu negara, hal ini karena perbankan berfungsi sebagai
financial intermediary’, yaitu suatu lembaga yang memiliki peran dalam
mempertemukan antara pemilik dana dan pengguna dana. Menurut Undang-
undang Republik Indonesia nomor 21 tahun 2008 tentang perbankan syariah
yang dimaksud dengan bank syariah adalah bank yang menjalankan kegiatan
usahanya berdasarkan prinsip syariah dan menurut jenisnya terdiri atas bank

umum syariah dan bank pembiayaan rakyat syariah.>

Indonesia memiliki dua jenis model bisnis perbankan yaitu adanya bisnis
perbankan konvensional yang sudah lama berkembang dan perbankan syariah
yang masih dikatakan baru dalam operasionalnya bila dibandingkan dengan
bank konvensional di Indonesia. Kehadiran bank syariah dengan prinsip
keislamannya yang tidak mengenal riba secara umum disambut dengan baik
dalam dunia perekonomian Indonesia. Terlebih Indonesia adalah negara

yang mayoritas penduduknya beragama Islam, tentu keberadaan bank

" Susilo,S.Y dkk, Bank dan Lembaga Keuangan Lainnya, (Jakarta : Salemba Empat,2000),7.
? Undang-undang Republik Indonesia No. 21 Tahun 2008 tentang Perbankan Syariah Pasal 1
ayat 7.



syariah sangat sesuai dengan kondisi tersebut. Bagi masyarakat yang
beragama muslim tentunya tidak akan ragu dalam melakukan transaksi
dibank syariah. Meskipun berdasarkan prinsip Islam namun bank syariah
tidak menutup diri terhadap masyarakat yang beragama non muslim. Hal ini
dapat menunjukkan bahwa keberadaan bank syariah adalah untuk
melayani seluruh warga Indonesia yang memerlukan, tidak hanya terbatas

pada kalangan tertentu saja.’

Dalam rentang waktu yang relatif singkat bank syariah di Indonesia
telah memperlihatkan kemajuan yang cukup berarti dan semakin
memperlihatkan eksistensinya dalam sistem perekonomian nasional, hal ini
ditandai dengan mulai muncul dan berkembangnya beberapa bank umum
syariah dan unit usaha syariah. Fakta meningkatnya bank umum syariah
(BUS) dan unit usaha syariah (UUS) di Indonesia dapat dilihat pada tabel

dibawah ini :

Tabel 1.1 Data Kantor Cabang BUS dan UUS di Indonesia

2014 2015 2016 2017
BUS 447 450 473 472
UUS 138 138 149 151

Sumber : Statsitik Perbankan Syariah juni 2017, data diolah.

Dari tabel diatas dapat disimpulkan bank umum syariah di Indonesia
mengalami perkembangan yang baik, jumlah kantor cabangnya mengalami
peningkatan dari tahun 2014 hingga tahun 2016 walaupun pada juni 2017

mengalami penurunan sebanyak 1 kantor cabang dibandingkan pada tahun

* Abdul Ghofur Anshori, Perbankan Syariah Di Indonesia (Y ogyakarta: Gajah Mada University
Press, 2007), 98.



2016, Sedangkan pada unit usaha syariah dari tahun 2015 hingga tahun 2017
terus mengalami perkembangan kantor cabang. Selain dalam hal kantor
cabang, perkembangan bank syariah juga terlihat dari jumlah aset yang
semakin besar dalam laporan statistik perbankan syariah juni 2017 yang
dipublikasi oleh OJK (Ototritas Jasa Keuangan) menyebutkan pada tahun
2014 total aset bank syariah mencapai 204.961 miliyar rupiah meningkat
pada tahun 2015 menjadi 213.423 miliyar rupiah, selanjutnya pada desember
2016 aset bank syariah mencapai 254.184 miliyar rupiah dan terus

meningkat hingga juni 2017 sebanyak 271.830 miliyar rupiah.

Meningkatnya total aset pada industri perbankan mengindikasikan
potensi suatu perbankan untuk dapat bersaing dan tahan terhadap suatu
ancaman krisis, namun dalam kenyataannya kondisi perbankan syariah di
Indonesia masih belum stabil, salah satu pemberitaan yang hingga kini masih
hangat adalah masalah terkait tingkat pembiayaan bermasalah yang dihadapi
perbankan syariah. NPF (Non Performing Finance) adalah salah satu
indikator kualitas kesehatan perbankan syariah yang menilai kondisi aset
bank dan kecukupan manajemen pembiayaan. Data menyebutkan nilai NPF

perbankan syariah hingga juni 2017 sebagai berikut :

Tabel 1.2 Data NPF BUS dan UUS di Indonesia

2014 2015 2016 2017
BUS 4,95 % 4,84 % 4,42 % 4,47 %
UUS 2,55 % 3,03 % 3,49 % 2,87 %

Sumber : Statsitik Perbankan Syariah juni 2017, data diolah.




Dari data yang disajikan dapat diketahui bahwa tingkat NPF bank
umum syariah dari tahun 2014 hingga juni 2017 berada pada nilai yang
cukup tinggi yakni mendekati 5%, sedangkan pada unit usaha syariah,
tingkat NPF mengalami peningkatan setiap tahunnya dari tahun 2014 hingga
tahun 2016 namun pada juni 2017 mengalami penurunan diangka 2,87% .
Dalam Peraturan Bank Indonesia nomor 6/10/PBI/2004 tanggal 12 april 2014
tentang sistem penilaian tingkat kesehatan bank umum telah disebutkan
bahwa nilai NPF perbankan dikatakan sehat apabila tidak lebih dari 5%.
Nilai NPF yang tinggi dapat menyebabkan menurunnya laba yang akan
diterima oleh bank, penurunan laba ini nantinya akan menyebabkan
penurunan laba bank yang dihasilkan dan tentu akan berpengaruh terhadap
stabilitas keuangan perbankan. Hal ini tentu meresahkan berbagai pihak,
baik pihak perbankan syariah, investor hingga OJK (Otoritas Jasa

Keuangan).

Selain data NPF diatas juga disajikan data tentang ekuivalen tingkat
imbalan/bagi hasil/fee/bonus terhadap dana pihak ketiga (DPK) bank umum

syariah dan unit usaha syariah hingga juni 2017 sebagai berikut :

Tabel 1.3 Data tingkat imbalan/bagi hasil/fee/bonus DPK BUS dan UUS di
Indonesia

2014 2015 2016 2017
BUS 6,84 % 5,99 % 4,71 % 4,63 %
UUS 6,28 % 5,51 % 4,89 % 4,55 %

Sumber : Statsitik Perbankan Syariah juni 2017, data diolah.

Dari data diatas tingkat imbalan/bagi hasil/fee/bonus terhadap dana

pihak ketiga dalam bank umum syariah dan unit usaha syariah mengalami




penurunan dari tahun 2014 hingga juni 2017, hal ini merupakan masalah
penting yang harus diselesaikan pihak perbankan syariah agar kepercayaan
masyarakat terhadap industri perbankan syariah tidak menurun. Seharusnya
pihak perbankan dapat menjaga kepercayaan masyarakat dalam mengelola
dana mereka selaku pihak ketiga. Menjaga kesehatan dan kestabilan kinerja
dalam perbankan merupakan wujud kesungguhan bank dalam pengelolaan
dana masyarakat, adapun dengan meningkatnya aset perbankan syariah
seharusnya dapat memperbaiki kondisi perbankan syariah agar tetap sechat

dan stabil.

Setiap bank wajib memelihara dan atau meningkatkan tingkat kesehatan
bank dengan menerapkan prinsip kehati-hatian dan manajemen risiko dalam
melaksanakan kegiatan usaha.” Kesehatan bank dapat diartikan sebagai
kemampuan bank dalam melakukan kegiatan operasional dan pemenuhan
kewajibannya secara baik sesuai dengan peraturan perbankan yang berlaku.
Pengertian tentang kesehatan bank tersebut merupakan suatu pengertian
dengan batasan yang luas, hal tersebut mencakup kesehatan perbankan
dalam menjalankan seluruh kegiatan operasional perbankan. Kegiatan yang
dimaksudkan meliputi kegiatan dalam menghimpun dan menyalurkan
sejumlah dana dari masyarakat atau dari lembaga lain, kemudian kegiatan
dalam pengelolaan dana yang telah diperoleh secara efisien, selanjutnya

kemampuan memenuhi kewajiban kepada pihak-pihak yang berkepentingan

# Peraturan Otoritas Jasa Keuangan No. 08/POJK.03/2014 Tentang Penilaian Tingkat Kesehatan
Bank Umum Syariah dan Unit Usaha Syariah Pasal 2.



atas dana dan operasional perbankan serta kepatuhan dalam mentaati
peraturan perbankan yang berlaku.’

Dengan kata lain, tingkat kesehatan bank juga erat kaitannya dengan
pemenuhan peraturan perbankan (kepatuhan pada Otoritas Jasa
Keuangan).Pengertian Kesehatan bank menurut Bank Indonesia dalam UU.
RI No. 7 Tahun 1992 Tentang perbankan Pasal 29 adalah “Bank dikatakan
sehat apabila bank tersebut memenuhi ketentuan Kesehatan bank dengan
memperhatikan aspek Permodalan, Kualitas Asset, Kualitas Manajemen,
Kualitas Rentabilitas, Likuiditas, Solvabilitas, dan aspek lain yang
berhubungan dengan usaha bank”. Seiring dengan meningkatnya
kompleksitas profil risiko, pihak perbankan dirasa perlu mengidentifikasi
masalah-masalah yang berpotensi timbul dari kegiatan operasionalnya. Hasil
akhir penilaian tingkat kesehatan perbankan akan dapat digunakan sebagai
salah satu wacana dalam penetapan strategi operasional diwaktu yang akan
datang oleh pihak bank, sedangkan bagi Otoritas Jasa Keuangan akan
digunakan sebagai bahan penetapan dan implementasi strategi pengawasan
perbankan

Tingkat kesehatan perbankan yang buruk dapat disebabkan oleh
beragam faktor. Salah satu faktor yang sering dihadapi setiap perbankan di
Indonesia adalah risiko pembiayaan. Risiko pembiayaan dalam sistem
perbankan dapat diartikan sebagai pembayaran angsuran pembiayaan yang

tertunda atau tidak terbayar sama sekali, hal ini tentu dapat mempengaruhi

® Budisantoso, Totok,dan Sidit Triandaru, Bank dan Lembaga Keuangan lainnya,(Jakarta :
Salemba Empat,2006),51.



likuiditas hingga memicu permasalahan kas pada perbankan, oleh sebab
inilah risiko pembiayaan menjadi penyebab utama kegagalan bank.® Secara
umum sebagian besar dana operasional bank akan diputarkan dalam model
pembiayaan nasabahnya, hal ini tentu dapat mengakibatkan dampak yang
negatif terhadap pertumbuhan ekonomi nasional apabila terjadi kasus
pembiayaan bermasalah yang cukup besar dan juga dapat merugikan pihak
bank dalam terbatasnya dana yang ada serta biaya akan meningkat.

Manfaat dalam penelitian ini ditujukan kepada nasabah maupun investor
selaku pemilik dana pihak ketiga sebagai bahan pertimbangan dalam
menentukan keputusan pemilihan bank. Dengan memilih bank yang
memiliki kondisi sehat dan stabil dalam pengelolaan operasionalnya
diharapkan akan terhindar dari risiko-risiko yang tidak diinginkan. Penilaian
ini akan menentukan kondisi tingkat kesehatan perbankan dinilai dengan
metode risk-based bank rating (RBBR) dari segi faktor profil risiko
(riskprofile), good corporate governance, rentabilitas (earning), dan
permodalan (capital). Berdasarkan peratutan yang ditetapkan Otoritas Jasa
Keuangan, “bank yang mendapatkan predikat sehat wajib untuk tetap
mempertahankan kesehatannya, sedangkan bank yang mendapatkan predikat
tidak sehat wajib untuk segera memperbaiki tingkat kesehatannya. Untuk
bank yang termasuk dalam bank tidak sehat, maka Direksi, Dewan

Komisaris, dan/ atau pemegang saham pengendali wajib menyampaikan

% Hennie van Greuning dan Sonja Brajovic, Analisis Risiko Perbankan, Edisi 3,(Jakarta : Salemba
Empat,2011),115.



action plan kepada Otoritas Jasa Keuangan”.

Bank yang tingkat kesehatan dan kestabilannya terjaga dengan baik dari
tahun ke tahun pasti akan menarik dan menambah tingkat kepercayaan bagi
nasabah maupun investor, sedangkan bila tingkat kesehatan bank dinyatakan
kurang sehat, maka hal ini akan membahayakan diri perbankan tersebut serta
berbagai pihak terkait. Penilaian kesehatan bank akan sangat penting dan
wajib diperhatikan karena bank merupakan suatu lembaga yang mengelola
dana dari pihak ketiga yang dipercayakan kepadanya. Pembenahan dalam
sistem perbankan harus selalu dikembangkan guna meningkatkan
profesionalitas dalam layanan perbankan dan kepercayaan masyarakat
terhadap industri perbankan nasional.

Metode penilaian tingkat kesehatan perbankan akan selalu berkembang
menyesuaikan persaingan dan resiko tantangan saat ini. Metodologi
penilaian tingkat kesehatan bank senantiasa berkembang secara dinamis
hingga mencerminkan kondisi perbankan sekarang dan yang akan datang.
Salah satu metode yang digunakan dalam penilaian kesehatan bank adalah
Peraturan Otoritas Jasa Keuangan No.08/ POJK.03/ 2014 yang dalam
penilaiannya menggunakan metode Risk-Based Bank Rating (RBBR) .
Peraturan Otoritas Jasa Keuangan ini menggantikan Peraturan sebelumnya
yang dibuat oleh Bank Indonesia yakni Peraturan Bank Indonesia No. 09/ 24/
DPbS yang menggunakan metode yang biasa disebut CAMELS (" Capital,

Asset Quality, Management, Earnings, Liquidity, Sensitivity to Market

7 Peratutan Otoritas Jasa Keuangan No.08/POJK.03/2014 tentang Penilaian Tingkat Kesehatan
Bank Umum Syariah dan Unit Usaha Syariah pasal 13.



Risks ).

Petunjuk teknis pelaksanaannya mengacu ke Surat Edaran Peratutan
Otoritas Jasa Keuangan Nomor 10/ SEOJK.03/ 2014 pada tanggal 11 juni
2014 bahwa “bank diwajibkan untuk melakukan penilaian sendiri (se/f
assessment) tingkat kesehatan bank dengan menggunakan pendekatan
risiko(Risk-based Bank Rating/ RBBR) baik secara individual maupun
secara konsolidasi, dengan cakupan penilaian meliputi faktor profil risiko
(riskprofile), good corporate governance (GCG), rentabilitas (earnings), dan
permodalan (capital) untuk menghasilkan peringkat komposit tingkat
kesehatan bank”.

Penelitian ini menggunakan objek perbankan syariah diantaranya bank
BNI Syariah, BRI Syariah, BTN Syariah dan Bank Syariah Mandiri yang
menerbitkan laporan keuangan pada periode triwulan I tahun 2016 hingga
triwulan II tahun 2017. Keempat objek penelitian ini merupakan jenis
perbankan milik pemerintah (BUMN) yang telah memiliki /image tersendiri
dalam meraih kepercayaan masyarakat serta kemudahan dalam mendapatkan
laporan keuangan bank menjadi alasan pemilihan objek penelitian ini. Data
laporan keuangan diperoleh dari website Otoritas Jasa Keuangan dan laporan
tentang kepatuhan terhadap peratutan perbankan berupa laporan GCG (Good
Corporate Governance) didapat dari lembaga I[ICG ( Indonesian Institute for
Corporate Governance ). Berdasarkan penjelasan diatas, penelitian ini
bertujuan untuk menganalisa perkembangan stabilitas kesehatan perbankan

syariah dengan judul penelitian “Analisis tingkat kesehatan bank umum
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syariah (BNI Syariah, BRI Syariah, BTN Syariah, Bank Syariah Mandiri)
periode triwulan I tahun 2016 — triwulan II tahun 2017 menggunakan metode
risk-based bank rating (rbbr) dalam menjaga eksistensi dan profesionalitas

perbankan syariah”.

B. Identifikasi Masalah

1. Identifikasi Masalah

Dari penjelasan latar belakang masalah diatas, penulis
mengidentifikasi masalah—masalah yang terkandung didalamnya sebagai

berikut :

a) Perkembangan aset bank umum syariah masih belum diikuti dengan
perkembangan kinerja operasional perbankan.

b) Bank umum syariah masih rentan dalam menghadapi masalah
pembiayaan bermasalah.

c) Faktor-faktor yang mempengaruhi tingkat kesehatan perbakan.

d) Bank wajib memelihara dan atau meningkatkan tingkat kesehatan bank
dengan menerapkan prinsip kehati-hatian dan manajemen risiko dalam
melaksanakan kegiatan usaha.

e) Penerapan metode risk based bank rating (RBBR) dalam analisis

tingkat kesehatan bank umum syariah (BNI Syariah, BRI Syariah,



11

BTN Syariah, Bank Syariah Mandiri) periode triwulan I tahun 2016 —

triwulan II tahun 2017.

2. Batasan Masalah

Dalam penelitian dibutuhkan adanya batasan dalam pembahasan agar
penelitian ini menjadi lebih terarah dan fokus. Dalam hal ini penulis

memberikan batasan dalam pembahasan masalah ini, diantaranya :

a) Analisis tingkat kesehatan bank umum syariah (BNI Syariah, BRI
Syariah, BTN Syariah, Bank Syariah Mandiri) yang diuji
menggunakan metode RBBR pada periode triwulan I tahun 2016 —
triwulan II tahun 2017.

b) Tingkat kesehatan perbankan syariah yang baik saat diuji
menggunakan metode RBBR pada periode triwulan I tahun 2016 —

triwulan II tahun 2017

C. Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang masalah, identifikasi dan batasan masalah

diatas maka yang menjadi rumusan masalah dalam penelitian ini adalah :

1. Bagaimana analisis tingkat kesehatan bank umum syariah (BNI Syariah,
BRI Syariah, BTN Syariah, Bank Syariah Mandiri) yang diuji
menggunakan metode risk based bank rating (RBBR) pada periode

triwulan I tahun 2016 — triwulan II tahun 2017 ?
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2. Bagaimana tingkat kesehatan perbankan syariah yang baik saat diuji
dengan metode risk based bank rating (RBBR) pada periode triwulan I

tahun 2016 — triwulan II tahun 2017 ?

D. Kajian Pustaka

Kajian pustaka adalah suatu deskripsi secara ringkas tentang penelitian
terdahulu dan masalah yang diteliti sehingga terlihat jelas bahwa penelitian
ini bukan penggulangan dan duplikasi dari penelitian yang telah ada. Untuk
menghindari kesalahpahaman dan untuk memperjelas permasalah yang
peneliti angkat, maka diperlukan kajian pustaka untuk membedakan
penelitian ini dengan yang telah ada, berikut penelitian sejenis yang telah

diteliti, yaitu :

Muh. Syaukin Muttaqin, dalam skripsinya yang berjudul “Analisis
Tingkat Kesehatan Bank Syariah Mandiri Periode 2011 — 2013 Dalam
Perspektif Rasio CAMELS”.® Penelitian ini menerapkan metode penelitian
deskriptif analitis. Hasil dari penelitian ini yakni predikat tingkat kesehatan
bank syariah mandiri mendapat predikat sangat sehat pada perhitungan CAR
(Capital Adequacy Ratio), perhitungan KAP (Kualitas Aktiva Produktif)
mendapat predikat sehat, perhitungan NPM (Net Profit Margin) mendapat
predikat sangat sehat, perhitungan ROA (Return On Assets), BOPO (Biaya

Operasional terhadap Pendapatan Operasional) serta MR (Margin Risk)

¥ Muh. Syaukin Muttaqin, “Analisis Tingkat Kesehatan Bank Syariah Mandiri Periode 2011 —
2013 Dalam Perspektif Rasio CAMELS” (Skripsi — UIN Sunan Ampel, Surabaya, 2015), 2.
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mendapat predikat sangat sehat, perhitungan FDR (Financing to Deposit
Ratio) mendapat predikat cukup sehat. Persamaan dalam penelitian ini
dengan penelitian yang akan dilakukan oleh peneliti adalah masalah yang
sama membahas penilaian tingkat kesehatan bank. Dalam hal perbedaan
penelitian ini dengan penelitian yang akan dilakukan oleh peneliti adalah
metode yang digunakan adalah metode CAMELS sedangkan peneliti

menggunakan metode RBBR..

Shandy Dharmapermata, dalam skripsinya yang berjudul ‘“Analisis
tingkat kesehatan bank dengan menggunakan metode Risk-Based Bank
Rating (RBBR)”.” Penelitian ini menggunakan metode deskriptif kuantitatif
dan didapatkan hasil penelitian yaitu penilaian tingkat kesehatan bank dalam
aspek risk profile, good corporate governance, earning, capital pada periode
2011 menunjukkan Bank BNI, Bank Mandiri, Bank BRI, Bank OCBC NISP
dan Bank BTN meraih hasil peringkat komposit sangat sehat. Persamaan
dalam penelitian ini dibanding penelitian yang dilakukan oleh peneliti adalah
pada pembahasan yaitu mengenai penilaian tingkat kesehatan bank dan juga
teknik analisis yang digunakan yaitu sama-sama menggunakan aspek RGEC.
Dalam hal perbedaan penelitian ini adalah pada subjek yang akan diteliti
yaitu kalau penelitian ini menggunakan beberapa bank konvensional
sedangkan peneliti menggunakan subjek bank umum syariah.

Silfiya Meithofani Abdillah, dalam skripsinya yang berjudul “Pengaruh

? Shandy Dharmapermata,“Analisis tingkat kesehatan bank dengan menggunakan metode Risk-
Based Bank Rating (RBBR)” (Skripsi — Universitas Negeri Yogyakarta, Yogyakarta, 2015), 20.
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Tingkat Kesehatan Bank Dengan Metode RGEC Terhadap Profitabilitas
Bank Umum Syariah Di Indonesia Periode Tahun 2011 - 2014”.'° Penelitian
ini menerapkan metode kuantitatif dan hasil dari penelitian ini adalah tingkat
kesehatan Bank Muamalat Indonesia, Bank Syariah Mandiri, Bank Mega
Syariah SANGAT SEHAT, sedangkan hasil dari uji regresi ditemukan bahwa
secara simultan variabel risk profile, good corporate governance, biaya
operasional terhadap pendapatan operasional dan capital adequacy ratio
berpengaruh terhadap refurn on asset. Persamaan dengan penelitian yang
akan dilakukan peneliti adalah menganalisis tingkat kesehatan bank
menggunakan metode RBBR dalam aspek RGEC, sedangkan perbedaannya
terletak pada subyek penelitiannya yang menggunakan Bank Muamalat
Indonesia dan metode kuantitatif dalam menganalisis tentang hubungan
kesehatan bank dengan profitabilitas perbankan.

Rohmatus Sa’diah, dalam skripsinya yang berjudul “Analisis Kesehatan
Bank Syariah Dengan Menggunakan Metode RGEC (Risk Profile,
Governance, Earning and Capital) Dalam Menjaga Stabilitas Kesehatan Pada
PT. BNI Syariah Tahun 2016”."" Penelitian ini menggunakan metode
kualitatif deskriptif dan hasil dari penelitian ini adalah secara umum tingkat
kesehatan unit usaha syariah PT Bank Negara Indonesia pada tahun 2015

dikategorikan sehat sedangkan dalam analisis tingkat kesehatan perbankan

' Silfiya Meithofani Abdillah, “Pengaruh Tingkat Kesehatan Bank Dengan Metode RGEC
Terhadap Profitabilitas Bank Umum Syariah Di Indonesia Periode Tahun 2011 - 2014” (skripsi —
UIN Syarif Hidayatullah,Jakarta,2015),25.

! Rohmatus Sa’diah, “Analisis Kesehatan Bank Syariah Dengan Menggunakan Metode RGEC
(Risk Profile, Governance, Earning and Capital) Dalam Menjaga Stabilitas Kesehatan Pada PT.
BNI Syariah Tahun 2016” (skripsi — UIN Sunan Ampel, Surabaya, 2017), 29.
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dengan menggunakan metode RGEC (Risk Profile, Governance, Earnings,
Capital) dalam menjaga stabilitas kesehatan Bank Bni Syariah tahun 2016
didapatkan hasil bahwa kesehatan PT. Bank BNI syariah yang ditinjau
dengan menggunakan metode RGEC mendapat peringkat komposit 2 yaitu
predikat SEHAT dengan nilai keseluruhan 83,33%. Kesimpulan yang didapat
adalah PT. Bank BNI syariah mampu bertahan dari pengaruh negatif dari
perubahan kondisi bisnis dan faktor eksternal lainnya. Selain itu dalam hal
stabilitas, PT. Bank BNI syariah dapat menjaga stabilitas kesehatan bank
syariah di tahun 2016 dengan baik. Persamaan dengan penelitian yang akan
dilakukan peneliti adalah menganalisis tingkat kesehatan bank menggunakan
aspek RGEC, sedangkan perbedaannya terletak pada metode penelitiannya
yang menggunakan kualitatif deskriptif dan objek penelitian yang
menggunakan satu jenis bank syariah.

Ardian Eka Puspita, dalam skripsinya yang berjudul “Analisis Tingkat
Kesehatan Bank Dengan Metode RGEC Pada Bank BUMN Yang Terdaftar
Di Bursa Efek Indonesia Tahun 2011 - 2012”."* Penelitian ini merupakan
penelitian kuantitatif dengan metode deskriptif dan hasil dari penelitian ini
adalah Bank BNI, BRI, dan Mandiri dalam hasil perhitungan mendapat nilai
peringkat komposit 2 pada risiko pembiayaan, nilai peringkat komposit 1
pada risiko pasar, nilai peringkat komposit 3 pada risiko likuiditas sehingga
hasil judgement nilai peringkat komposit risiko pembiayaan, risiko pasar, dan

risiko likuiditas menunjukkan nilai komposit faktor Profil Risiko berada pada

"2 Ardian Eka Puspita, “Analisis Tingkat Kesehatan Bank Dengan Metode RGEC Pada Bank
BUMN Yang Terdaftar Di Bursa Efek Indonesia Tahun 2011 - 2012” (Naskah Publikasi Skripsi —
Universitas Muhammadiyah Surakarta, Surakarta,2014),7.
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peringkat 2. Hasil penilaian pelaksanaan GCG, mendapat predikat sangat
baik yakni peringkat komposit 2. Pada tahun 2012, Bank Mandiri mengalami
perubahan hasil penilaian GCG dengan memperoleh peringkat komposit 2.
Hasil perhitungan menunjukkan peringkat komposit 1 pada penilaian
rentabilitas dan permodalan. Sehingga tingkat kesehatan Bank BNI, BRI, dan
Mandiri selama periode tahun 2011-2012 dengan metode RGEC dapat
disimpulkan secara keseluruhan memiliki predikat Sangat Sehat. Persamaan
dengan penelitian yang akan dilakukan peneliti adalah menganalisis tingkat
kesehatan bank menggunakan metode RBBR dalam aspek RGEC, sedangkan
perbedaannya terletak pada subyek penelitiannya yang menggunakan bank
konvensional dan menggunakan metode kuantitatif deskriptif sedangkan
peneliti nantinya akan menggunkan subyek bank umum syariah dengan
metode penelitian kualitatif verifikatif.

Santi Budi Utami, dalam skripsinya yang berjudul ‘“Perbandingan
Analisis CAMELS Dan RGEC Dalam Menilai Tingkat Kesehatan Bank
Pada Unit Usaha Syariah Milik Pemerintah (Studi Kasus : PT Bank Negara
Indonesia, TBK Tahun 2012 - 2013) ”."* Penelitian ini menerapkan metode
kuantitatif deskriptif dan kesimpulan dari penelitian ini adalah secara umum
tingkat kesehatan unit usaha syariah PT Bank Negara Indonesia pada tahun
2012 — 2013 dikategorikan sehat. Metode CAMELS dan RGEC adalah dua

diantara beberapa Peraturan Bank Indonesia yang digunakan untuk

"% Santi Budi Utami, “Perbandingan Analisis CAMELS Dan RGEC Dalam Menilai Tingkat
Kesehatan Bank Pada Unit Usaha Syariah Milik Pemerintah (Studi Kasus : PT Bank Negara
Indonesia, TBK Tahun 2012 - 2013)” (skripsi — Universitas Negeri Yogyakarta,
Yogyakarta,2015),63.
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menganalisis tingkat kesehatan bank. Metode CAMELS menilai tingkat
kesehatan bank dari faktor permodalan, kualitas aset, manajemen,
rentabilitas, likuiditas, dan sensitivitas pasar. Metode RGEC menilai tingkat
kesehatan dari faktor risiko profil, Good Corporate Governance, rentabilitas,
dan permodalan. dikategorikan Sehat. Hal tersebut terjadi karena metode
CAMELS sebenarnya telah memberikan gambaran tingkat kesehatan bank
yang efektif akan tetapi metode CAMELS tidak memberikan suatu
kesimpulan yang mengarahkan ke suatu penilaian. Antar faktor memberikan
penilaian yang sifatnya bisa berbeda. Sedangkan metode RGEC lebih
menekankan akan pentingnya kualitas manajemen. Manajemen yang
berkualitas tentunya akan mengangkat faktor pendapatan dan juga faktor
permodalan secara langsung maupun tidak langsung. Terdapat perbedaan
analisis pada periode Maret 2013, jika menggunakan metode CAMELS
laporan keuangan BNI Syariah dikategorikan Sangat Sehat tetapi jika
menggunakan metode RGEC laporan keuangan BNI Syariah. Persamaan
dengan penelitian yang akan dilakukan peneliti adalah menganalisis tingkat
kesehatan bank menggunakan metode RBBR dalam aspek RGEC, sedangkan
perbedaannya terletak pada salah satu metode penelitiannya yang
menggunakan metode CAMEL sebagai pembanding metode RBBR dan

penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif deskriptif.
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E. Tujuan Penelitian

1. Untuk mengetahui tingkat kesehatan bank umum syariah (BNI Syariah,
BRI Syariah, BTN Syariah, Bank Syariah Mandiri) yang diuji
menggunakan metode risk based bank rating (RBBR) pada periode

triwulan I tahun 2016 — triwulan II tahun 2017.

2. Untuk mengetahui tingkat kesehatan perbankan syariah yang baik saat
divji dengan metode risk based bank rating (RBBR) pada periode triwulan

I tahun 2016 — triwulan II tahun 2017.

F. Kegunaan Penelitian

1. Secara teoritis

a) Hasil penelitian ini dalam mengembangkan ilmu pengetahuan,
diharapkan dapat meningkatkan wawasan dan khasanah keilmuan
dalam dunia Perbankan  Syariah dan sebagai bahan dalam
mendukung dasar teori penelitian yang relevan dan sejenis.

b) Hasil penelitian dapat menjadi bahan referensi penelitian-penelitian

selanjutnya.

2. Secara praktis

a) Bagi para akademisi, penelitian ini tujukan agar dapat menjadi bahan

referensi dalam melengkapi analisis laporan keuangan tentang
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kesehatan perbankan dalam menerapkan metode Risk-Based Bank
Rating.

b) Bagi nasabah dan investor, penelitian ini diharapkan menjadi bahan
pertimbangan ketika mempercayakan dananya kepada bank. Memilih
bank yang memiliki kondisi sehat dan stabil dalam pengelolaan
operasionalnya akan mengurangi potensi risiko-risiko yang tidak
diinginkan.

¢) Bagi manajemen bank, penelitian dapat digunakan sebagai masukan
dan evaluasi dalam industri perbankan guna meningkatkan

kinerjanya.

G. Definisi Operasional

1. Tingkat Kesehatan Bank

Tingkat Kesehatan perbankan adalah hasil penilaian kondisi bank dengan
mempertimbangkan kinerja bank dan faktor risikonya agar operasional
bank dapat berjalan dengan baik sesuai dengan Peraturan Otoritas Jasa
Keuangan No.08/POJK.03/2014 dan Peraturan Bank Indonesia No. 13/ 1/

PBI/2011.

Tabel 1.4 Peringkat Komposit Kesehatan Bank

Peringkat Komposit (PK) Penjelasan
PK 1 Sangat Sehat
PK 2 Sehat
PK 3 Cukup Sehat
PK 4 Kurang Sehat
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| PK 5 Tidak Sehat
Sumber : SE BI Nomor 13/ 24/ DPNP tanggal 25 Oktober 2011, data diolah

2. Profil Risiko (Risk Profile)

Penilaian faktor profil risiko bank dalam penelitian ini menggunakan
faktor risiko pembiayaan dan faktor risiko likuiditas sebagai berikut :

a) Risiko Pembiayaan, Net Performing Finance (NPF) merupakan risiko
tidak kembalinya dana bank yang disalurkan berupa pembiayaan
kepada masyarakat baik sebagian atau keseluruhannya sesuai dengan
perjanjian pembiayaan yang ada.'* Menurut Surat Edaran Bank
Indonesia No.13/ 24/ DPNP tanggal 25 Oktober 2011 pengukuran NPF
menggunakan:

Kredit Bermasalah

= 0,
NPF Total Kredit x 100%

b) Risiko Likuiditas, Finance to Deposit Ratio (FDR) merupakan risiko
akibat ketidakmampuan bank untuk memenuhi kewajiban yang jatuh
tempo dari sumber pendanaan arus kas dan/atau dari aset likuid
berkualitas yang dapat diagunkan , tanpa mengganggu aktivitas dan
kondisi keuangan bank.'”” Menurut Surat Edaran Bank Indonesia
No.13/ 24/ DPNP tanggal 25 Oktober 2011 perhitungan FDR

menggunakan :

"1 Wayan Sudirman, Manajamen Perbankan Menuju Bankir Konvensional yang Profesional
(Jakarta : Kencana Prenada Media Grup,2013),191.

"* Tkatan Bankir indonesia, Supervisi Manajemen Risiko Bank (Jakarta : Gramedia Pustaka
Utama,2016),73.
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_ Jumlah Kredit yang Diberikan

FDR x 100%

Dana Pihak ketiga

3. Good Corporate Governance (GCG)

Penilaian Good Corporate Governance (GCG) merupakan penilaian
terhadap kualitas manajamen bank atas pelaksanaan prinsip — prinsip
GCG." Indikator penilaiannya menggunakan kriteria penilaian
berdasarkan ketetapan Bank Indonesia dalam PBI No.13/ 1/ PBI/ 2011
yang mengatur proosedur penilaian tingkat kesehatan bank umum. Untuk
meningkatkan kinerja perbankan maka penerapan Good Corporate
Governance menjadi penting. Good Corporate Governance (GCG) dapat
diperoleh melalui Corporate Governance Perception Index (CGPI). CGPI
adalah program riset dalam pemeringkatan dan penilaian kualitas
Corporate Governance dalam perusahaan. The Indonesian Institute for
Corporate Governance (IICG) bekerjasama dengan Majalah SWA dalam

menyelenggarakan CGPI.

4. Rentabilitas (Earning)

Penialaian terhadap faktor rentabilitas (earnings) meliputi penilaian
terhadap kinerja pendapatan , sumber — sumber pendapatan, dan penilaian
apakah pendapatan bank itu bersifat berkelanjutan (sustainable)."”
Parameter dalam menilai faktor rentabilitas suatu bank adalah sebagai

berikut :

16 115
Ibid.,167.

' Tkatan Bankir indonesia, Manajemen Kesehatan Bank Berbasis Resiko (Jakarta : Gramedia

Pustaka Utama,2016),142
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a) Return on Asset (ROA) adalah rasio pengukuran kemampuan suatu
perbankan untuk memperoleh keuntungan dengan memakai asetnya.

Perhitungan ROA adalah sebagai berikut :

Laba Sebelum Pajak
ROA = x 100%
Total Aset

b) Biaya Operasional terhadap Pendapatan operasional (BOPO) adalah
rasio pengukuran terhadap efisensi perbankan dalam melakukan
kegiatan operasionalnya. Perhitungan BOPO adalah sebagai berikut :

Biaya Operasional
BOPO = - x 100%
Pendapatan Operasional

5. Permodalan (Capital)

Capital Adequacy Ratio (CAR) adalah rasio yang digunakan dalam
menghitung kesehatan bank disegi permodalan. Dalam surat edaran Bank
Indonesia No.13/ 24/DPNP menyatakan bahwa “CAR (Capital Adequacy
Ratio) akan memperlihatkan seberapa besar total seluruh aktiva bank
yang mengandung risiko mulai dari pembiayaan, penyertaan, surat
berharga, tagihan pada bank lain yang ikut dibiayai dari modal sendiri
disamping memperoleh dana dari sumber-sumber di luar bank”. Rasio ini

dapat dirumuskan sebagai berikut :

CAR — Modal Bank 100%
~ Total Aktiva Tertimbang Menurut Resiko x °
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H. Metodologi Penelitian

1.

Pendekatan dan jenis penelitian

Penelitian ini menggunakan pendekatan kualitatif. Pendekatan ini
dipilih untuk mendapatkan data kualitatif yang objektif dan mendalam
yang nantinya data hasil penelitian tersebut dapat disajikan secara
deskriptif sehingga temuan hasil penelitiannya tersaji sacara urut, detail

dan mendalam.

Sedangkan metode penelitiannya, peneliti menggunakan verifikatif.
yakni merupakan sebuah upaya pendekatan induktif terhadap seluruh
proses penelitian yang akan dilakukan. Dalam metode ini akan lebih
banyak mengkonstruksikan format penelitian dan strategi memperoleh
data di lapangan. Dalam hal memperlakukan teori, metode ini akan tetap
terbuka pengetahuan tentang data dan tidak mengharuskan peneliti
meggunakan “kacamata” kuda. Penggunaan metode ini memiliki
keunggulan dalam upayanya mengungkapkan makna yang ada dibalik
data yang tampak dan menafsirkan makna yang tidak tampak dalam
sebuah realitas.®
Subyek dan obyek
a) Subyek penelitian

Subyek penelitian ini adalah laporan keuangan BNI Syariah, BRI

Syariah, BTN Syariah dan Bank Syariah Mandiri pada triwulan I

'8 Bungin Burhan, Metodologi Penelitian Sosial & Ekonomi : Format — format kuantitatif dan
Kualitatif untuk Studi Sosiologi, Kebijakan Publik, Komunikasi, Manajemen, dan Pemasaran,
(Jakarta : Kencana,2012),70.
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tahun 2016 hingga triwulan II tahun 2017 dan laporan good corporate
governance BNI Syariah, BRI Syariah, BTN Syariah dan Bank Syariah
Mandiri tahun 2016.
b) Obyek penelitian
Obyek dalam penelitian ini sendiri adalah analisis tingkat kesehatan
BNI Syariah, BRI Syariah, BTN Syariah dan Bank Syariah Mandiri
dengan menggunakan metode RBBR.
3. Data dan sumber data
Jenis data yang digunakan dalam penelitian ini berupa data sekunder.
Data sekunder merupakan data yang memberikan data kepada peneliti
secara tidak langsung, peneliti harus mencari melalui dokumen atau
melalui orang lain. Data ini biasa diperoleh dengan menggunakan studi
literatur dan catatan — catatan terkait dengan penelitian, selain itu
peneliti juga dapat mempergunakan data dari internet."” Dalam penelitian
ini data sekunder berupa laporan keuangan triwulanan diperoleh dari

website Otoritas Jasa Keuangan (www.ojk.go.id), laporan good corporate

governance, profil dan produk yang diperoleh dari website BNI Syariah

(www.bnisyariah.co.id),Bank Syariah Mandiri (www.syariahmandiri.co.id

), BTN Syariah (www.btn.co.id) dan BRI Syariah (www.brisyariah.co.id),

serta sumber data lain yang terkait dengan data penelitian yang
dibutuhkan.

4. Teknik pengumpulan data

' Sugiyono, Memahami Penelitian Kualitatif(Bandung : Alfabeta,2005),62.


http://www.ojk.go.id/
http://www.bnisyariah.co.id/
http://www.syariahmandiri.co.id/
http://www.btn.co.id/
http://www.brisyariah.co.id/
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Metode dokumentasi adalah teknik yang dilakukan peneliti dalam
pengumpulan data. Metode ini digunakan untuk mendapatkan data
dengan melakukan pencarian literatur seperti catatan, transkrip, buku,
surat kabar, majalah, notulen, rapot, agenda dan lain sebagainya.20 Dalam
penelitian ini data diperoleh melalui website Otoritas Jasa
KeuanganError! Hyperlink reference not valid. lembaga survei /ndonesian
Institute for Corporate Governance (IICG), laporan keuangan bank yang

didapat dari situs resmi BNI Syariah (www.bnisyariah.co.id), Bank

Syariah Mandiri (www.syariahmandiri.co.id), Bank Tabungan Negara

Syariah (www.btn.co.id), dan Bank Rakyat Indonesia Syariah

(www.brisyariah.co.id), serta sumber data lain yang terkait dengan data
penelitian yang dibutuhkan.
5. Teknik analisis data

Pengolahan data penelitian ini dilakukan dengan menggunakan teknik-

teknik sebagai berikut:

a) Reduksi data, yakni dengan merangkum hal-hal yang pokok dan
memfokuskan pada hal-hal yang penting terkait temanya dan polanya.
Dengan demikian data yang direduksi diharapkan memberi gambaran
yang lebih mempermudah peneliti untuk melakukan pengumpulan
data.”!

b) Penyajian data, dilakukan dalam bentuk grafik, tabel, dan sejenisnya.

sehingga data dapat tersusun, terorganisasikan dalam pola hubungan

% Arikunto.S, Metodologi Penelitian (Yogyakarta : Bina Aksara,2006),158.
?! Sugiyono, Metode Penelitian Kuantitatif dan R&D (Bandung : Alfabeta,2015),247.


http://www.bnisyariah.co.id/
http://www.syariahmandiri.co.id/
http://www.btn.co.id/
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yang mudah difahami** Penyajian data ini dimaksudkan agar
mempermudah untuk memahami apa yang terjadi, merencanakan kerja
selanjutnya berdasarkan apa yang telah difahami.

c) Penemuan hasil, yaitu dengan menganalisis data yang telah diperoleh
dari penelitian untuk memperoleh kesimpulan mengenai kebenaran
fakta yang ditemukan. Yang akhirnya merupakan sebuah jawaban dari
rumusan masalah.

6. Teknik analisis data

Dalam analisis laporan keuangan ini teknik analisis data akan
mengggunakan pendekatan terkait penilaian tingkat kesehatan bank
umum yang diatur dalam Peraturan Otoritas Jasa Keuangan Nomor
8/POJK.03/2014. Data yang didapat dalam penelitian ini dianalisa secara
deskriptif. Data terkait akan dikelompokkan kemudian diolah dengan
rumus sesuai definisi operasional tiap variabelnya, setelah itu mulai
menetapkan peringkat komposit penilaian tingkat kesehatan bank sesuai
Surat Edaran Otoritas Jasa Keuangan Nomor 10/SEOJK.03/2014, setelah
itu membuat kesimpulan berdasarkan standar perhitungan kesehatan bank
yang telah ditentukan oleh Bank Indonesia tentang tingkat kesehatan

bank sesuai dengan perhitungan analisis rasio tersebut.

22 1bid.,249.
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I. Sistematika Pembahasan

Sistematika pembahasan ini memiliki tujuan supaya penyusunan skripsi
dapat sesuai dengan bidang kajian dan untuk mempermudah pembahasan,
dalam penulisan skripsi ini dibagi menjadi lima bab, disetiap babnya akan
terdiri dari beberapa sub-bab yang saling berhubungan satu dengan yang
lainnya sebagai pembahasan yang utuh. berikut sistematika pembahasan

dalam penelitian ini :

BAB I PENDAHULUAN, dalam bab ini diawali dengan latar belakang
masalah, selanjutnya identifikasi masalah, kemudian batasan masalah,
dilanjutkan dengan rumusan masalah, lalu ada penjabaran kajian pustaka
terdahulu, dan dilanjutkan tujuan penelitian, kegunaan hasil penelitian,

definisi operasional dan metode penelitian, serta sistematika pembahasan.

BAB II KERANGKA TEORITIS, bab ini menguraikan tentang landasan
teori dari beberapa literatur yang digunakan sebagai alat analisis terhadap
data, tujuan dan proses untuk membuka wawasan dan cara berpikir dalam

memahami dan menganalisis keadaan yang ada.

BAB III HASIL PENELITIAN, merupakan uraikan tentang data
penelitian yang meliputi gambaran umum mengenai BNI Syariah, BRI
Syariah, BTN Syariah dan Bank Syariah Mandiri terkait latar belakang
berdiri, visi dan misi, struktur organisasi, produk-produk, manajemen
perbankan dan juga tingkat kesehatan BNI Syariah, BRI Syariah, BTN

Syariah dan Bank Syariah Mandiri dengan menggunakan metode RBBR.
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BAB IV ANALISIS DATA, merupakan uraian tentang analisis tingkat
kesehatan BNI Syariah, BRI Syariah, BTN Syariah dan Bank Syariah Mandiri

dengan menggunakan metode RBBR.

BAB V KESIMPULAN, bab ini merupakan bab penutup yang berisi
kesimpulan dan saran. Dalam bab ini pula akan disimpulkan hasil pembahasan

untuk menjelaskan sekaligus menjawab persoalan yang telah diuraikan.



BABII
TINGKAT KESEHATAN BANK

DALAM PERSPEKTIF RISK BASED BANK RATING

A. Kesehatan Bank

Dalam dunia perbankan tingkat kesehatan suatu bank adalah hal yang
penting, hal ini dikarenakan bank adalah suatu lembaga yang berperan dalam
menghubungkan kepentingan pihak-pihak terkait (szakeholders) yakni pihak
internal bank, masyarakat sebagai pengguna jasa bank dan pemerintah
sebagai regul/ator. Dalam menjalankan operasional bank yang sesuai dengan
ketentuan yang berlaku, tingkat kesehatan suatu bank akan berperan sebagai
tolak ukur bagi pihak manajemen perbankan.

Kesehatan bank dapat diartikan sebagai kemampuan bank dalam
melakukan kegiatan operasional dan pemenuhan kewajibannya dengan baik
sesuai dengan peraturan perbankan yang berlaku. Pengertian tentang
kesehatan bank tersebut merupakan suatu pengertian dengan batasan yang
luas, hal tersebut mencakup kesehatan perbankan dalam menjalankan seluruh
kegiatan operasional perbankan. Kegiatan yang dimaksudkan meliputi
kegiatan  dalam menghimpun dan menyalurkan sejumlah dana dari
masyarakat atau dari lembaga lain, kemudian kegiatan dalam pengelolaan
dana yang telah diperoleh secara efisien, selanjutnya kemampuan memenuhi

kewajiban kepada pihak-pihak yang berkepentingan atas dana dan

29



30

operasional perbankan serta kepatuhan dalam mentaati peraturan perbankan

yang berlaku.”

B. Penilaian Tingkat Kesehatan Bank

Sistim penilaian tingkat kesehatan bank diatur dalam Peraturan Bank
Indonesia Nomor 9/1/PBI/2007 tentang penilaian tingkat kesehatan bank
umum tanggal 24 januari 2007 dan setelah itu dilanjutkan dengan adanya
Surat Edaran Bank Indonesia Nomor 9/24/DPbs tentang sistim penilaian
tingkat kesehatan bank umum tanggal 30 oktober 2007. Berdasarkan
peraturan Bank Indonesia Nomor 9/1/PBI/2007 tentang sistim penilaian
tingkat kesehatan bank umum berdasarkan prinsip syariah dijelaskan bahwa
“kesehatan atau kondisi keuangan dan non keuangan bank berdasarkan
prinsip syariah merupakan kepentingan semua pihak terkait, baik pemilik,
pengelola (manajamen) bank, masyarakat pengguna jasa bank, Bank
Indonesia selaku otoritas pengawas bank maupun pihak lainnya.” Kondisi
bank tersebut dapat digunakan oleh pihak-pihak tersebut untuk
mengevaluasi penerapan prinsip kehati-hatian dalam kinerja bank,
manajemen risiko, kepatuhan dalam menjalankan prinsip syariah dan disiplin
terhadap ketentuan yang berlaku.**

Seiring Dberjalannya waktu Peraturan Bank Indonesia Nomor

9/1/PBI/2007 tersebut disempurnakan kembali dalam peraturan Otoritas Jasa

% Budisantoso, Totok,dan Sidit Triandaru, Bank dan Lembaga Keuangan lainnya,(Jakarta :
Salemba Empat,2006),51.
** |hsan,Dwi nur’aini. 2015. Manajemen Treasury Bank Syariah. Jakarta. UIN Pres,354
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Keuangan nomor 8/POJK.03/2014 tentang Penilaian Tingkat Kesehatan
Bank Umum Syariah dan Unit Usaha Syariah dan dibarengi dengan Surat
Edaran Otoritas Jasa Keuangan nomor 10/SEOJK.03/2014 tentang sistim
penilaian tingkat kesehatan bank umum syariah dan unit usaha syariah.
Dalam peraturan tersebut dinyatakan bahwa hasil penilaian tingkat
kesehatan bank adalah hasil penilaian dengan pendekatan faktor risiko yaitu
risiko terkait kinerja bank dan penerapan prinsip syariah. Penilaian tingkat
kesehatan bank dengan menggunakan pendekatan berdasarkan risiko
merupakan penilaian yang komprehensif dan tersruktur terhadap hasil
integrasi profil risiko dan kinerja yang meliputi penerapan tata kelola yang

baik, rentabilitas, dan permodalan.

C. Mekanisme Penilaian Tingkat Kesehatan Bank

Penilaian tingkat kesehatan bank dilakukan dengan cara menghitung
rasio berdasarkan rumus yang telah ditetapkan mulai dari rasio NPF, FDR,
ROA, BOPO dan CAR kemudian melakukan pemeringkatan masing —
masing rasio tersebut, setelah itu melakukan penilaian terhadap Good
Corporate Governance lalu menetapkan kategori tingkat kesehatan bank
serta memberikan nilai komposit pada setiap peringkat masing-masing rasio
dengan ketentuan peringkat komposit 1 bernilai 5 poin, peringkat komposit
2 bernilai 4 poin, peringkat komposit 3 bernilai 3 poin, peringkat komposit 4

bernilai 2 poin, peringkat komposit 5 bernilai 1 poin setelah itu dijumlahkan
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dalam bentuk prosentase dan tahap akhir yakni membuat peringkat komposit
sesuai skala yang telah ditetapkan Otoritas Jasa Keuangan terhadap faktor-
faktor yang diteliti sehingga diperoleh data penilaian kriteria tingkat
kesehatan suatu bank. Sesuai ketentuan yang terdapat dalam Surat Edaran
Otoritas Jasa Keuangan nomor 10/SEOJK.03/2014 menyatakan bahwa
“Peringkat komposit tingkat kesehatan bank ditetapkan berdasarkan analisis
secara komprehensif dan terstruktur terhadap peringkat setiap faktor dan
dengan memperhatikan prinsip-prinsip umum penilaian tingkat kesehatan
bank umum. Dalam melakukan analisis secara komprehensif, bank juga perlu
mempertimbangkan kemampuan bank dalam menghadapi perubahan kondisi
eksternal yang signifikan. Berlaku untuk penilaian tingkat kesehatan bank
secara individual maupun konsolidasi.”

Tabel 2.1 Peringkat Komposit Kesehatan Bank

Peringkat Komposit (PK) Kriteria % Penjelasan
PK 1 86% - 100% Sangat Sehat
PK 2 71% - 85% Sehat
PK 3 61% - 70% Cukup Sehat
PK 4 41% - 60% Kurang Sehat
PK'5 <40% Tidak Sehat

Sumber : SE OJK Nomor 10/SEOJK.03/2014, data diolah.

1. Peringkat Komposit 1
“Peringkat komposit 1 mencerminkan kondisi bank yang secara umum
sangat sehat, sehingga dinilai sangat mampu menghadapi pengaruh
negatif yang signifikan dari perubahan kondisi bisnis dan faktor eksternal
lainnya tercermin dari peringkat faktor-faktor penilaiannnya antara lain

profil resiko, penerapan prinsip Good Corporate Governance, rentabilitas,
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dan permodalan yang secara umum sangat baik. Apabila terdapat
kelemahan maka secara umum kelemahan tersebut tidak signifikan.”

2. Peringkat Komposit 2
“Peringkat komposit 2 mencerminkan kondisi bank yang secara umum
sehat, sehingga dinilai mampu menghadapi pengaruh negatif yang
signifikan dari perubahan kondisi bisnis dan faktor eksternal lainnya
tercermin dari peringkat faktor-faktor penilaiannnya antara lain profil
resiko, penerapan prinsip Good Corporate Governance, rentabilitas, dan
permodalan yang secara umum baik. Apabila terdapat kelemahan maka
secara umum kelemahan tersebut kurang signifikan.”

3. Peringkat Komposit 3
“Peringkat komposit 3 mencerminkan kondisi bank yang secara umum
cukup sehat, sehingga dinilai cukup mampu menghadapi pengaruh negatif
yang signifikan dari perubahan kondisi bisnis dan faktor eksternal lainnya
tercermin dari peringkat faktor-faktor penilaiannnya antara lain profil
resiko, penerapan prinsip Good Corporate Governance, rentabilitas, dan
permodalan yang secara umum cukup baik. Apabila terdapat kelemahan
maka secara umum kelemahan tersebut cukup signifikan dan apabila tidak
berhasil diatasi dengan baik oleh manajemen akan dapat menggangu
kelangsungan usaha bank.”

4. Peringkat Komposit 4
“Peringkat komposit 4 mencerminkan kondisi bank yang secara umum

kurang sehat, sehingga dinilai kurang mampu menghadapi pengaruh
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negatif yang signifikan dari perubahan kondisi bisnis dan faktor eksternal
lainnya tercermin dari peringkat faktor-faktor penilaiannnya antara lain
profil resiko, penerapan prinsip Good Corporate Governance, rentabilitas,
dan permodalan yang secara umum kurang baik. Apabila terdapat
kelemahan maka secara umum kelemahan tersebut signifikan dan apabila
tidak berhasil diatasi dengan baik oleh manajemen akan dapat menggangu
kelangsungan usaha bank.”
5. Peringkat Komposit 5

“Peringkat komposit 5 mencerminkan kondisi bank yang secara umum
tidak sehat, sehingga dinilai tidak mampu menghadapi pengaruh negatif
yang signifikan dari perubahan kondisi bisnis dan faktor eksternal lainnya
tercermin dari peringkat faktor-faktor penilaiannnya antara lain profil
resiko, penerapan prinsip Good Corporate Governance, rentabilitas, dan
permodalan yang secara umum kurang baik. Apabila terdapat kelemahan
maka secara umum kelemahan tersebut sangat signifikan sehingga untuk
mengatasinya dibutuhkan dana dari pemegang saham atau sumber dana
dari pihak lain untuk dapat memperkuat kondisi keuangan bank.”

Kondisi bank yang lebih sehat dicerminkan dengan urutan peringkat
komposit yang lebih kecil. Otoritas Jasa Keuangan memiliki kewenangan
menurunkan peringkat komposit tingkat kesehatan bank apabila
ditemukannya suatu pelanggaran atau permasalahan yang dianggap dapat

mempengaruhi operasional usaha bank.
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D. Metode Risk-Based Bank Rating

Pemerintah melalui Otoritas Jasa Keuangan dalam menentukan standar
untuk penilaian tingkat kesehatan bank umum syariah dalam Peraturan
Otoritas Jasa Keuangan Nomor 8/POJK.03/2014 tentang Penilaian Tingkat
Kesehatan Bank Umum Syariah dan Unit Usaha Syariah dan Surat Edaran
Otoritas Jasa Keuangan Nomor 10/SEOJK.03/2014 tentang sistim penilaian
tingkat kesehatan bank umum syariah dan unit usaha syariah dengan
menggunakan pendekatan resiko (Risk-based Bank Rating) baik secara
individual maupun secara konsolidasi. Tata cara penilaian ini sering dikenal
dengan sebutan metode RGEC (Risk Profile, Good Corporate Governance,

Earning, and Capital).

1. Profil Risiko (Risk Profile)

Penilaian faktor profil risiko bank dalam penelitian ini menggunakan 2

faktor risiko yakni faktor resiko pembiayaan dan faktor risiko likuiditas

sebagai berikut :

a) Risiko Pembiayaan, Net Performing Finance (NPF) merupakan risiko
tidak kembalinya dana bank yang disalurkan berupa pembiayaan
kepada masyarakat baik sebagian atau keseluruhannya sesuai dengan
perjanjian pembiayaan yang ada.”> Perlakuan analisis yang mendalam
terlebih dahulu terhadap kemampuan debitur untuk membayar kembali

kewajibannya merupakan hal yang wajib bagi setiap bank dalam

» I Wayan Sudirman, Manajamen Perbankan Menuju Bankir Konvensional yang Profesional
(Jakarta : Kencana Prenada Media Grup,2013),191.
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memberikan fasilitas pembiayaan. Setelah pembiayaan diberikan, bank
wajib melakukan pengawasan dan pembinaan atas tahap-tahap
pemberian pembiayaan yang dilakukannya. Pembiayaan bermasalah
merupakan rasio dari risiko pembiayaan, dimana non performing
Finance (NPF) ini adalah sebuah kondisi yang sangat ditakuti oleh
setiap pegawai bank. Karena dengan pembiayaan bermasalah tersebut
akan menyebabkan menurunnya pendapatan bank yang selanjutnya
memungkinkan terjadinya penurunan laba.’® Batas rasio Non
Performing Finance (NPF) yang dikatakan sehat oleh Otoritas Jasa
Keuangan adalah tidak melebihi 5%, apabila melebihi 5% akan
berdampak ada tingkat kesehatan bank bersangkutan. Tingkat NPF
yang semakin besar menunjukkan bank tersebut tidak profesional
dalam mengelola kredit.”’ Menurut Surat Edaran Otoritas Jasa
Keuangan Nomor 10/SEOJK.03/2014 pengukuran NPF (Non
Performing Finance) menggunakan:

NPF — Kredit Bermasalah 100%
=~ 7 Total Kredit 70

Tabel 2.2 Matriks Kriteria Peringkat Komposit NPF

Peringkat Komposit (PK) Penjelasan Kriteria NPF
PK 1 Sangat Schat <2%
PK 2 Sehat 2% -4,9%
PK 3 Cukup Sehat 5% -7,9%
PK 4 Kurang Sehat 8%-11,9%
PK 5 Tidak Sehat >12%

Sumber : SE OJK Nomor 10/SEOJK.03/2014, data diolah.

?® Mudrajad Kuncoro dan Suhardjono, Manejemen Perbankan Teorid dan Aplikasi (Yogyakarta :
BPFE, 2011),427.

%’ S Riyadi, Banking Assets and Liability Management. Ed. 3 ( Jakarta : Lembaga Penerbit
Fakultas Ekonomi Universitas Indonesia, 2006),161.
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b) Risiko Likuiditas, Finance to Deposit Ratio (FDR) menggambarkan
kemampuan bank dalam menyediakan dana dalam penarikan
kembali yang dilakukan nasabah dengan mengandalkan pembiayaan

8 Rasio ini

yang diberikan sebagai sumber likuiditasnya.’
menggambarkan tentang jumlah dana pihak ketiga yang digunakan
bank dalam bentuk pembiayaan. Semakin tinggi FDR suatu bank
berarti bank tersebut semakin tidak likuid, hal ini juga berarti
semakin tinggi pula risiko bank tidak dapat memenuhi kewajiban
tepat pada waktunyat.29 Perhitungan FDR (Finance to Deposit Ratio)
dalam  Surat Edaran Otoritas Jasa Keuangan Nomor

10/SEOJK.03/2014 menggunakan :

FDR — Jumlah Pembiayaan yang Diberikan 100%
B Dana Pihak ketiga * °

Tabel 2.3 Matriks Kriteria Peringkat Komposit FDR

Peringkat Komposit (PK) Penjelasan Kriteria FDR
PK 1 Sangat Sehat <75%
PK 2 Sehat 75% - 84,9%
PK 3 Cukup Sehat 85% - 99,9%
PK 4 Kurang Sehat 100% - 119,9%
PK'5 Tidak Sehat >120%

Sumber : SE OJK Nomor 10/SEOJK.03/2014, data diolah.

*¥ Ikatan Bankir indonesia, Supervisi Manajemen Risiko Bank (Jakarta : Gramedia Pustaka
Utama,2016),73.
% Dahlan Siamat, Manajemen Lembaga Keuangan, edisi ketiga (Jakarta : FEUI, 2001), 160.
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2. Good Corporate Governance (GCG)

Penilaian Good Corporate Governance (GCG) merupakan penilaian
terhadap kualitas manajamen bank atas pelaksanaan prinsip — prinsip
GCG.”® Dalam rangka memastikan penerapan prinsip Good Corporate
Governance yakni transparansi, akuntabilitas, pertanggungjawaban,
profesional dan kewajaran maka bank harus melakukan penilaian sendiri
(self assessment) secara berkala yang paling kurang meliputi sebelas
faktor penilaian pelaksanaan Good Corporate Governance sebagaimana

yang telah diatur dalam Surat Edaran Otoritas Jasa Keuangan Nomor

10/SEOJK.03/2014 sebagai berikut :

a) Pelaksanaan tugas dan tanggungjawab dewan komisaris.

b) Pelaksanaan tugas dan tanggungjawab direksi.

¢) Kelengkapan komite.

d) Pelaksanaan tugas dan tanggungjawab dewan pengawas syariah.

e) Pelaksanaan prinsip syariah dalam kegiatan penghimpunan dana dan
penyaluran dana serta pelayanan jasa.

f) Penanganan fungsi kepatuhan bank.

g) Penerapan benturan kepentingan.

h) Penerapan fungsi audit ekstern.

i) Penerapan fungsi audit interm.

j) Batas maksimum penyaluran dana (BMPD).

% 1bid., 167.
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k) Transparansi kondisi keuangan dan non keuangan BUS, laporan

pelaksanaan Good Corporate Governance, serta pelaporan internal.

Dalam prosedur pelaksanaannnya bank dapat melakukan self’
assessment sesuai ketentuan yang terdapat dalam Surat Edaran
Otoritas Jasa Keuangan Nomor 10/SEOJK.03/2014 yaitu dengan
mula - mula menetapkan nilai peringkat tiap - tiap faktor GCG,
selanjutnya membandingkan tujuan dan kriteria yang telah ditetapkan
Otoritas Jasa Keuangan dengan kondisi bank yang sebenarnya,
kemudian mulai menetapkan nilai komposit atas hasil self assessment
dengan cara membobot seluruh faktor, mejumlahkannya lalu

memberikan peringkat komposit.

Tabel 2.4 Matriks Kriteria Peringkat Komposit GCG

Peringkat Komposit (PK) Penjelasan Kriteria GCG
PK 1 Sangat Sehat <1,5
PK 2 Sehat 1,5-249
PK 3 Cukup Sehat 2,5-3,49
PK 4 Kurang Sehat 3,5-4,49
PK 5 Tidak Sehat 45-5

Sumber : SE OJK Nomor 10/SEOJK.03/2014, data diolah.

3. Rentabilitas (Farning)
Penialaian terhadap faktor rentabilitas (earnings) meliputi penilaian
terhadap kinerja pendapatan , sumber — sumber pendapatan, dan penilaian

apakah pendapatan bank itu bersifat berkelanjutan (sustainable).’'

*! Ikatan Bankir indonesia, Manajemen Kesehatan Bank Berbasis Resiko (Jakarta : Gramedia
Pustaka Utama,2016),142
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Parameter dalam menilai faktor rentabilitas suatu bank adalah sebagai

berikut :

a) Return on Asset (ROA) merupakan rasio pengukuran kemampuan suatu
perbankan dalam mendapatkan keuntungan menggunakan asetnya.
Rasio dianggap penting karena keuntungan yang diperoleh dengan
menggunakan sebuah aset akan mencerminkan tingkat efisiensi bisnis
dalam bank sehingga semakin tiggi nilai rasio ini menggambarkan
bahwa tingkat profitabilitas bank lebih baik.

Perhitungan ROA adalah sebagai berikut :

Laba Sebelum Pajak
Total Aset

ROA = x 100%

Tabel 2.5 Matriks Kriteria Peringkat Komposit ROA

Peringkat Komposit (PK) Penjelasan Kriteria ROA
PK 1 Sangat Sehat > 1,5%
PK 2 Sehat 1,25% - 1,5%
PK 3 Cukup Sehat 0,5% - 1,249%
PK 4 Kurang Sehat 0,1%- 0,49%
PK 5 Tidak Sehat <0%

Sumber : SE OJK Nomor 10/SEOJK.03/2014, data diolah.

¢) Biaya Operasional terhadap Pendapatan operasional (BOPO) adalah
rasio pengukuran terhadap efisensi perbankan dalam melakukan
kegiatan operasionalnya. BOPO merupakan perbandingan antara total
biaya operasional dan total pendapatan operasional. Ukuran tingkat

kemampuan efisiensi bank dalam melakukan kegiatan operasionalnya

*2 Mahrinasari, “ Pengelolaan Kredit pada Bank Perkreditan Rakyat di Kota Bandar lampung”,
Jurnal Ekonomi dan Bisnis, No. 3 Jilid 8, (Universitas Lampung, 2003), 33.
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digambarkan dalam rasio ini. Efisiensi dalam operasional dilakukan
oleh bank dalam rangka mengetahui apakah bank dalam operasinya
yang berhubungan dengan usaha pokok bank dilakukan dengan benar
sesuai dengan yang diharapkan oleh pihak manajemen serta
digunakan untuk menunjukkan apakah bank telah menggunakan
semua faktor produksinya dengan tepat guna dan hasil guna.”

Perhitungan BOPO adalah sebagai berikut :

Biaya Operasional

BOPO = x 100%

Pendapatan Operasional

Tabel 2.6 Matriks Kriteria Peringkat Komposit BOPO

Peringkat Komposit (PK) Penjelasan Kriteria BOPO
PK 1 Sangat Sehat <94%
PK 2 Sehat 94% - 95%
PK 3 Cukup Sehat 95,1% - 96%
PK 4 Kurang Sehat 96,1% - 97%
PK 5 Tidak Sehat >97%

Sumber : SE OJK Nomor 10/SEOQJK.03/2014, data diolah.

4. Permodalan (Capital)

Capital Adequacy Ratio (CAR) adalah rasio yang digunakan dalam
mengukur kesehatan bank dalam segi permodalan. Kemampuan bank
dalam menyediakan dana untuk keperluan pengembangan usaha dan
menanggulangi risiko kerugian dana yang diakibatkan oleh kegiatan
operasional bank digambarkan dalam rasio permodalan Capital Adequacy
Ratio (CAR). CAR menunjukkan sejauh mana penurunan aset bank masih

dapat ditutup oleh equity bank yang tersedia, kondisi sebuah bank

** Lukman Dendawijaya, Manajemen Perbankan (Jakarta : Ghalia Indonesia, 2009),45.
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semakin baik dengan CAR yang semakin tinggi.”* Dalam Surat Edaran
Bank Indonesia No.13/ 24/DPNP menyatakan bahwa “CAR (Capital
Adequacy Ratio) akan memperlihatkan seberapa besar total seluruh
aktiva bank yang mengandung risiko mulai dari pembiayaan, penyertaan,
surat berharga, tagihan pada bank lain yang ikut dibiayai dari modal
sendiri disamping memperoleh dana dari sumber-sumber di luar bank.”
CAR adalah rasio dalam pemenuhan modal minimum yang harus dimiliki
oleh bank. CAR yang ditetapkan oleh Bank Indonesia mengacu pada
ketentuan standar internasional yang dikeluarkan oleh Banking for
International Settlement (BIS).> Rasio ini dapat dirumuskan sebagai
berikut :

Modal Bank
Total Aktiva Tertimbang Menurut Resiko

CAR = x 100%

Tabel 2.2 Matriks Kriteria Peringkat Komposit CAR

Peringkat Komposit (PK) Penjelasan Kriteria CAR
PK 1 Sangat Sehat >11%
PK 2 Sehat 9,5% -10,9%
PK 3 Cukup Sehat 8% - 9,49%
PK 4 Kurang Sehat 6,5% - 7,9%
PK 5 Tidak Sehat <6,5%

Sumber : SE OJK Nomor 10/SEOJK.03/2014, data diolah.

** Ahmad Buyung Nusantara, “ Analisis Pengaruh NPL, CAR, dan BOPO Terhadap Profitabilitas
Bank (Perbandingan Bank Umum Go Publik dan Bank Umum Non Go Publik di Indonesia

Periode Tahun 2005-2007)” (Tesis Strata-2 -- Universitas Diponegoro, Semarang, 2009), 14.
* S Riyadi, Banking Assets and Liability Management. Ed. 3 ( Jakarta : Lembaga Penerbit

Fakultas Ekonomi Universitas Indonesia, 2006),161.




BAB III
TINGKAT KESEHATAN BANK UMUM SYARIAH

DALAM METODE RISK BASED BANK RATING

A. Risk Profile

Penilaian faktor profil risiko bank dalam penelitian ini menggunakan

faktor risiko pembiayaan dan faktor risiko likuiditas sebagai berikut :

1. Risiko Pembiayaan, Net Performing Finance (NPF) diukur dengan
membandingkan jumlah pembiayaan bermasalah yang tergolong kurang
lancar, diragukan dan macet terhadap total pembiayaan yang disalurkan
oleh bank umum syariah pada periode triwulan I 2016 hingga triwulan II
2017 kemudian dikelompokkan berdasarkan peringkat komposit sesuai

dengan ketentuan Otoritas Jasa Keuangan sebagai berikut :

Tabel 3.1 Matriks Kriteria Peringkat Komposit NPF

Peringkat Komposit (PK) Penjelasan Kriteria NPF
PK 1 Sangat Sehat <2%
PK 2 Sehat 2% -4,9%
PK 3 Cukup Sehat 5% -7,9%
PK 4 Kurang Sehat 8%-11,9%
PK'5 Tidak Sehat >12%

Sumber : SE OJK Nomor 10/SEOJK.03/2014, data diolah.

43
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a) Pengukuran tingkat NPF pada Bank BNI Syariah

Tabel 3.2 Hasil Pengukuran NPF pada Bank BNI Syariah (dalam jutaan rupiah)

. Pembiayaan Total Rata —
Triwulan Tahun Bermasalah Pembiayaan NPF Rata
I 499.836 18.044.641 2,77 %
11 2016 531.366 18.977.364 2,80 %
11 591.827 19.532.253 3,03 % 3.01 %
v 602.512 20.493.609 2,94 % ’
I 2017 671.892 21.262433 3,16 %
11 762.349 22.554.704 3,38%

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank BNI Syariah, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BNI Syariah dari aspek
risk profile dalam rasio pembiayaan (Non Performing Finance) pada
triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 2,77% kemudian
pada triwulan kedua 2016 mengalami peningkatan NPF menjadi 2,80%
selanjutnya pada triwulan ketiga meningkat kembali menjadi 3,03%
lalu pada triwulan akhir 2016 mengalami penurunan menjadi sebesar
2,94%. Pada tahun 2017 dalam triwulan pertama Bank BNI Syariah
terhitung mendapat nilai NPF sebesar 3,16% dan pada triwulan
keduanya meningkat menjadi 3,38%. Sejak triwulan pertama 2016
hingga triwulan kedua 2017 Bank BNI Syariah memiliki rata-rata
tingkat NPF sebesar 3,01% sehingga Bank BNI Syariah dapat

dikategorikan SEHAT.
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b) Pengukuran tingkat NPF pada Bank BRI Syariah

Tabel 3.3 Hasil Pengukuran NPF pada Bank BRI Syariah (dalam jutaan rupiah)

. Pembiayaan Total Rata —
Triwulan Tahun Bermas};lah Pembiayaan NPF Rata
I 817.632 16.893.232 4,48 %
11 2016 869.549 17.855.236 4,87 %
111 926.059 17.740.605 522 % 4.84 9%
v 824.205 18.035.124 4,57 % ’
I 2017 846.983 17.982.662 4,71 %
11 892.868 18.524.237 4,82 %

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank BRI Syariah, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BRI Syariah dari aspek
risk profile dalam rasio pembiayaan (Non Performing Finance) pada
triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 4,48% kemudian
pada triwulan kedua 2016 mengalami peningkatan NPF menjadi 4,87%
selanjutnya pada triwulan ketiga meningkat kembali menjadi 5,22%
lalu pada triwulan akhir 2016 mengalami penurunan menjadi sebesar
4,57%. Pada tahun 2017 dalam triwulan pertama Bank BRI Syariah
terhitung mendapat nilai NPF sebesar 4,71% dan pada triwulan
keduanya meningkat menjadi 4,82%. Sejak triwulan pertama 2016
hingga triwulan kedua 2017 Bank BRI Syariah memiliki rata-rata
tingkat NPF sebesar 4,84% sehingga Bank BRI Syariah dapat

dikategorikan SEHAT.
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Tabel 3.4 Hasil Pengukuran NPF pada Bank BTN Syariah (dalam jutaan rupiah)

. Pembiayaan Total Rata —
Triwulan Tahun Bermas};lah Pembiayaan NPF Rata
I 188.317 11.624.546 1,62 %
11 2016 164.243 12.442.680 1,32 %
11 146.027 13.038.184 1,12 % 115 %
v 143.666 14.224.421 1,01 % ’
I 2017 140.728 14.813.572 0,95 %
11 139.227 15.821.299 0,88 %

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank BTN Syariah, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BTN Syariah dari aspek

risk profile dalam rasio pembiayaan (Non Performing Finance) pada

triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 1,62% kemudian

pada triwulan kedua 2016 mengalami penurunan NPF menjadi 1,32%

selanjutnya pada triwulan ketiga menurun kembali menjadi 1,12% lalu

pada triwulan akhir 2016 tetap mengalami penurunan menjadi sebesar

1,01%. Pada tahun 2017 dalam triwulan pertama Bank BTN Syariah

terhitung mendapat nilai NPF sebesar 0,95% dan pada triwulan

keduanya menurun menjadi 0,88%. Sejak triwulan pertama 2016

hingga triwulan kedua 2017 Bank BTN Syariah memiliki rata-rata

tingkat NPF sebesar 1,15% sehingga Bank BTN Syariah dapat

dikategorikan SANGAT SEHAT.




d) Pengukuran tingkat NPF pada Bank Syariah Mandiri (BSM)

Tabel 3.5 Hasil Pengukuran NPF pada Bank BSM (dalam jutaan rupiah)
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. Pembiayaan Total Rata —
Triwulan Tahun Bermas};lah Pembiayaan NPF Rata
I 3.246.421 50.567.308 6,42 %
11 2016 2.930.661 52.520.809 5,58 %
11 2.880.467 53.047.287 5,43 % 5350,
v 2.711.013 55.388.246 4,92 % ’
I 2017 2.805.961 55.214.188 4,91 %
11 2.805.961 57.854.877 4,85 %

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank BSM, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank Syariah Mandiri dari
aspek risk profile dalam rasio pembiayaan (Non Performing Finance)
pada triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 6,42%
kemudian pada triwulan kedua 2016 mengalami penurunan NPF
menjadi 5,58% selanjutnya pada triwulan ketiga menurun kembali
menjadi 5,43% lalu pada triwulan akhir 2016 tetap mengalami
penurunan menjadi sebesar 4,92%. Pada tahun 2017 dalam triwulan
pertama Bank Syariah Mandiri terhitung mendapat nilai NPF sebesar
4,91% dan pada triwulan keduanya menurun menjadi 4,85%. Sejak
triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua 2017 Bank Syariah
Mandiri memiliki rata-rata tingkat NPF sebesar 5,35% sehingga Bank

Syariah Mandiri dapat dikategorikan CUKUP SEHAT.

2. Risiko likuiditas, Finance to Deposit Ratio (FDR) diukur dengan

membandingkan jumlah pembiayaan yang diberikan oleh bank umum

syariah kepada pihak ketiga non bank dengan jumlah dana pihak ketiga

yang dihimpun oleh bank umum syariah pada periode triwulan 1 2016
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hingga triwulan II 2017 kemudian dikelompokkan berdasarkan peringkat

komposit sesuai dengan ketentuan Otoritas Jasa Keuangan sebagai berikut:

Tabel 3.6 Matriks Kriteria Peringkat Komposit FDR

Peringkat Komposit (PK) Penjelasan Kriteria FDR
PK 1 Sangat Sehat <75%
PK 2 Sehat 75% - 84,9%
PK 3 Cukup Sehat 85% - 99,9%
PK 4 Kurang Sehat 100% - 119,9%
PK 5 Tidak Sehat > 120%

Sumber : SE OJK Nomor 10/SEOJK.03/2014, data diolah.

a) Pengukuran tingkat FDR pada Bank BNI Syariah

Tabel 3.7 Hasil Pengukuran FDR pada Bank BNI Syariah (dalam triliun rupiah)

. Jumlah Total Dana Rata —
Triwulan Tahun Pembiayaan | Pihak Ketiga FDR Rata

I 18,04 20,92 86,23 %

11 2016 18,97 21,83 86,90 %

11 19,53 22,77 85,77 % 85.07 %
v 20,49 24,23 84,56 % ’

I 2017 21,26 25,81 82,37 %

11 22,55 26,66 84,58 %

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank BNI Syariah, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BNI Syariah dari aspek

risk profile dalam rasio likuiditas (Finance to Deposit Ratio) pada

triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 86,23% kemudian

pada triwulan kedua 2016 mengalami kenaikan FDR menjadi 86,90%

selanjutnya pada triwulan ketiga menurun menjadi 85,77% lalu pada

triwulan akhir 2016 mengalami penurunan kembali menjadi sebesar

84,56%. Pada tahun 2017 dalam triwulan pertama Bank BNI Syariah

terhitung mendapat nilai FDR sebesar 82,37% dan pada triwulan

keduanya mengalami peningkatan menjadi 84,58%. Sejak triwulan
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pertama 2016 hingga triwulan kedua 2017 Bank BNI Syariah memiliki
rata-rata tingkat FDR sebesar 85,07% sehingga Bank BNI Syariah

dapat dikategorikan CUKUP SEHAT.

b) Pengukuran tingkat FDR pada Bank BRI Syariah

Tabel 3.8 Hasil Pengukuran FDR pada Bank BRI Syariah (dalam triliun rupiah)

. Jumlah Total Dana Rata —
Triwulan Tahun Pembiayaan | Pihak Ketiga FDR Rata

I 16,89 20,33 83,08 %

11 2016 17,86 20,94 85,29 %

11 17,74 21,21 83,64 % 81.58 %
v 18,04 22,00 82,00 % ’

I 2017 17,98 23,00 78,17 %

11 18,52 23,9 77,30 %

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank BRI Syariah, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BRI Syariah dari aspek
risk profile dalam rasio likuiditas (Finance to Deposit Ratio) pada
triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 83,08% kemudian
pada triwulan kedua 2016 mengalami kenaikan FDR menjadi 86,29%
selanjutnya pada triwulan ketiga menurun menjadi 83,64% lalu pada
triwulan akhir 2016 mengalami penurunan kembali menjadi sebesar
82,00%. Pada tahun 2017 dalam triwulan pertama Bank BRI Syariah
terhitung mendapat nilai FDR sebesar 78,17% dan pada triwulan
keduanya mengalami penurunan menjadi 77,30%. Sejak triwulan
pertama 2016 hingga triwulan kedua 2017 Bank BRI Syariah memiliki
rata-rata tingkat FDR sebesar 81,58% sehingga Bank BRI Syariah

dapat dikategorikan SEHAT.
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Tabel 3.9 Hasil Pengukuran FDR pada Bank BTN Syariah (dalam triliun rupiah)

. Jumlah Total Dana Rata —
Triwulan Tahun Pembiayaan | Pihak Ketiga FDR Rata

I 11,62 12,09 96,11 %

11 2016 12,44 12,99 95,77 %

11 13,04 13,40 97,31 % 97.82 %
v 14,22 15,03 94,61 % ’

I 2017 14,81 14,53 101,93 %

11 15,82 15,63 101,22 %

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank BTN Syariah, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BTN Syariah dari aspek
risk profile dalam rasio likuiditas (Finance to Deposit Ratio) pada
triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 96,11% kemudian
pada triwulan kedua 2016 mengalami penurunan FDR menjadi 95,77%
selanjutnya pada triwulan ketiga mengalami kenaikan menjadi 97,31%
lalu pada triwulan akhir 2016 mengalami penurunan kembali menjadi
sebesar 94,61%. Pada tahun 2017 dalam triwulan pertama Bank BTN
Syariah terhitung mendapat nilai FDR sebesar 101,93% dan pada
triwulan keduanya mengalami penurunan menjadi 101,22%. Sejak
triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua 2017 Bank BTN Syariah
memiliki rata-rata tingkat FDR sebesar 97,82% sehingga Bank BTN

Syariah dapat dikategorikan CUKUP SEHAT.
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d) Pengukuran tingkat FDR pada Bank Syariah Mandiri (BSM)

Tabel 3.10 Hasil Pengukuran FDR pada Bank BSM (dalam triliun rupiah)

. Jumlah Total Dana Rata —
Triwulan Tahun Pembiayaan | Pihak Ketiga FDR Rata

I 50,57 63,16 80,07 %

11 2016 52,52 63,79 82,33 %

11 53,05 65,98 80,40 % 7996 %
v 55,39 69,95 79,19 % ’

I 2017 55,21 71,03 77,73 %

11 57,86 72,30 80,03 %

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank Syariah Mandiri, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank Syariah Mandiri dari
aspek risk profile dalam rasio likuiditas (Finance to Deposit Ratio)
pada triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 80,07%
kemudian pada triwulan kedua 2016 mengalami kenaikan FDR
menjadi  82,33% selanjutnya pada triwulan ketiga mengalami
penurunan menjadi 80,40% lalu pada triwulan akhir 2016 mengalami
penurunan kembali menjadi sebesar 79,19%. Pada tahun 2017 dalam
triwulan pertama Bank Syariah Mandiri terhitung mendapat nilai FDR
sebesar 77,73% dan pada triwulan keduanya mengalami kenaikan
menjadi 80,03%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua
2017 Bank Syariah Mandiri memiliki rata-rata tingkat FDR sebesar

79,96% sehingga Bank Syariah Mandiri dapat dikategorikan SEHAT.
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B. Good Corporate Governance (GCG)

Penilaian Good Corporate Governance (GCG) merupakan penilaian
terhadap kualitas manajamen bank atas pelaksanaan prinsip — prinsip
GCG.*® Dalam rangka memastikan penerapan prinsip Good Corporate
Governance yakni transparansi, akuntabilitas, pertanggungjawaban,
profesional dan kewajaran maka bank harus melakukan penilaian sendiri
(self assessment) secara berkala dan tiga faktor penilaian utama yaitu
governance structure, governance process, dan governance outcome. Sesuai
dengan ketentuan dalam Surat Edaran Otoritas Jasa Keuangan Nomor
10/SEOJK.03/2014 menyatakan bahwa “Penilaian governance structure
meliputi struktur tata kelola bank yaitu Komisaris, Direksi, Komite,
Dewan Pengawas Syariah, dan satuan kerja pada bank. Selanjutnya terkait
infrastruktur tata kelola bank antara lain adalah kebijakan dan prosedur
bank, sistem informasi manajemen serta tugas pokok dan fungsi (tupoksi)
masing-masing struktur organisasi.

Penilaian governance process bertujuan untuk menilai efektivitas
proses pelaksanaan prinsip Good Corporate Governance yang didukung
oleh kecukupan struktur dan infrastruktur tata kelola Bank sehingga
menghasilkan oufcome yang sesuai dengan harapan stakeholders bank.
Penilaian governance outcome meliputi kecukupan transparansi
laporan,kepatuhan terhadap peraturan perundang-undangan, kepatuhan

terhadap prinsip syariah, perlindungan konsumen, obyektivitas dalam

3% Dahlan Siamat, Manajemen Lembaga Keuangan, edisi ketiga (Jakarta : FEUL 2001), 167.
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melakukan assessment/audit, kinerja Bank seperti rentabilitas, efisiensi,
dan permodalan dan/atau peningkatan/penurunan kepatuhan terhadap
ketentuan yang berlaku dan penyelesaian permasalahan yang dihadapi
Bank seperti fiaud, pelanggaran Batas Maksimum Penyediaan Dana
(BMPD), pelanggaran ketentuan terkait laporan Bank kepada Otoritas Jasa
Keuangan.”

Prosedur dalam pelaksanaan Good Corporate Governance pada bank
dapat dilakukan secara self assessment sesuai ketentuan yang terdapat
dalam Surat Edaran Otoritas Jasa Keuangan Nomor 10/SEOJK.03/2014.
Pada penelitian ini penilaian aspek Good Corporate Governance akan
dilakukan kepada empat bank umum syariah di tahun 2016 yakni Bank
BNI Syariah, Bank BRI Syariah, Bank BTN Syariah dan Bank Syariah
Mandiri.

Bank BNI Syariah secara berkala melakukan pengukuran penerapan
prinsipo-prinsip GCG dalam operasional perusahaan sehari-hari.
Pengukuran ini dilakukan untuk memastikan adanya peningkatan kualitas
penerapan GCG secara berkesinambungan dalam proses bisnis. Tahun
2016 Bank BNI Syariah melakukan penilaian sendiri secara internal
(internal selt assessment) terhadap pelakasanaan GCG dan didapatkan
hasil penerapan GCG terhadap manjemen Bank BNI Syariah secara

umum SEHAT dalam kategori peringkat komposit 2.’

*” Laporan Pelaksanaan Good Corporate Governance Tahun 2016 BNIS, 23.
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Bank BRI Syariah secara berkala juga aktif dalam melaksanakan
prinsip-prinsip GCG sebagai bentuk transparansi dan kepatuhan terhadap
ketentuan perundang-undangan yang berlaku, pelaksanaan GCG pada Bank
BRI Syariah tahun 2016 menguraikan faktor-faktor dan berbagai aspek
pelaksanaan GCG yang dijiwai oleh prinsip-prisip GCG kemudian hasil
penilaian atas pelaksanaannya dilaporkan pada Otoritas Jasa Keuangan
serta dipublikasikan pada website resmi Bank BRI Syariah. Berdasarkan
hasil penilaian sendiri (self assessment) terhadap GCG pada tahun 2016,
Bank BRI Syariah mendapatkan hasil akhir dengan peringkat komposit 2
dan dinyatakan bahwa manajemen pelaksanaan GCG secara umum adalah

SEHAT.*®

Bank BTN Syariah terus berpegang pada standar tata kelola yang
tinggi dan meyakini bahwa pelaksanaan tata kelola perusahaan yang baik
adalah faktor penting dalam wupaya membangun dan memelihara
kepercayaan dan kredibilitas. Menjalankan prinsip Good Corporate
Governance secara konsisten diyakini akan menjamin terciptanya
keseimbangan bisnis secara menyeluruh. Bank BTN Syariah pada tahun
2016 melakukan self assessment terhadap manajemen operasionalnya dan
didapatkan hasil secara umum adalah SEHAT dengan meraih peringkat

komposit 2.

® Laporan Pelaksanaan Tata Kelola Perusahaan (Good Corporate Governance) PT.Bank BRISyariah
tahun 2016, 44.
3 Laporan Tahunan PT. Bank Tabungan Negara (Persero) TBK., 29.
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Bank Syariah Mandiri (BSM) meyakini bahwa untuk mendapatkan
hasil yang positif dari implementasi GCG merupakan proses yang panjang
dan Dberkesinambungan, oleh karena itu BSM menginternalisasi
pelaksanaan prinsip-prinsip GCG kedalam sistim dan prosedur kerja serta
perilaku jajaran BSM sehingga prinsip-prinsip GCG mampu menjadi
sebuah budaya di BSM. Implementasi prinsip-prinsip GCG diharapkan
mampu menjadi pendukung dalam menghadapi persaingan usaha,
meningkatkan efektifitas dan efisiensi dalam pengelolaan sumber daya
manusia untuk meningkatkan nilai perusahaan. Bank Syariah Mandiri pada
tahun 2016 melakukan se/f assessment terhadap manajemen
operasionalnya dan didapatkan hasil dengan meraih peringkat komposit 1

dan mendapat kategori secara umum adalah SANGAT SEHAT.*

C. Eaming

Penilaian aspek pendapatan (earning) dalam penelitian ini menggunakan
faktor Return on Asset dan Beban Operasional terhadap Pendapatan

Operasional sebagai berikut :

1. Return on Asset (ROA) diukur dengan membandingkan laba yang didapat
perbankan sebelum pajak terhadap total aset bank umum syariah tersebut

pada periode triwulan I 2016 hingga triwulan II 2017 kemudian

40 Laporan Pelaksanaan Good Corporate Governance PT.Bank Syariah Mandiri Periode Tahun
2016, 41.
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dikelompokkan berdasarkan peringkat komposit sesuai dengan ketentuan

Otoritas Jasa Keuangan sebagai berikut :

Tabel 3.11 Matriks Kriteria Peringkat Komposit ROA

Peringkat Komposit (PK) Penjelasan Kriteria ROA
PK 1 Sangat Sehat >1,5%
PK?2 Sehat 1,25% - 1,5%
PK 3 Cukup Sehat 0,5% - 1,249%
PK 4 Kurang Sehat 0,1%- 0,49%
PK5 Tidak Sehat <0%

Sumber : SE OJK Nomor 10/SEOJK.03/2014, data diolah.

a) Pengukuran tingkat ROA pada Bank BNI Syariah

Tabel 3.12 Hasil Pengukuran ROA pada Bank BNI Syariah (dalam jutaan rupiah)

Triwulan Tahun Laba S_ebelurn Total Aset ROA Rata —
Pajak Rata
I 400.948 24.677.029 1,62 %
II 2016 392.516 25.176.654 1,56 %
111 387.388 25.725.328 1,51 % 1.49 9%
1\% 373.197 26.372.540 1,42 % ’
I 2017 410.896 29.861.506 1,38 %
11 441.112 30.303.787 1,46 %

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank BNI Syariah, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BNI Syariah dari aspek

Earning dalam rasio ROA (Return on Asset) pada triwulan pertama

2016 mendapatkan nilai sebesar 1,62% kemudian pada triwulan kedua

2016 mengalami penurunan ROA menjadi 1,56% selanjutnya pada

triwulan ketiga mengalami penurunan kembali menjadi 1,51% lalu

pada triwulan akhir 2016 tetap mengalami penurunan menjadi sebesar

1,42%. Pada tahun 2017 dalam triwulan pertama Bank BNI Syariah

terhitung mendapat nilai ROA sebesar 1,38% dan pada triwulan

keduanya mengalami kenaikan menjadi 1,46%. Sejak triwulan pertama
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2016 hingga triwulan kedua 2017 Bank BNI Syariah memiliki rata-rata
tingkat ROA sebesar 1,49% sehingga Bank BNI Syariah dapat

dikategorikan SEHAT.

b) Pengukuran tingkat ROA pada Bank BRI Syariah

Tabel 3.13 Hasil Pengukuran ROA pada Bank BRI Syariah (dalam jutaan rupiah)

Triwulan Tahun Laba S.ebelum Total Aset ROA Rata -
Pajak Rata
I 233.808 24.268.708 0,96 %
11 2016 259.092 24.611.325 1,05 %
11 239.677 24.930.378 0,96 % 0.88 %
v 238.609 25.619.581 0,93 % ’
I 2017 181.548 28.506.856 0,64 %
11 213.448 29.203.630 0,73 %

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank BRI Syariah, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BRI Syariah dari aspek
Earning dalam rasio ROA (Return on Asset) pada triwulan pertama
2016 mendapatkan nilai sebesar 0,96% kemudian pada triwulan kedua
2016 mengalami kenaikan ROA menjadi 1,05% selanjutnya pada
triwulan ketiga mengalami penurunan menjadi 0,96% lalu pada
triwulan akhir 2016 mengalami penurunan kembali menjadi sebesar
0,93%. Pada tahun 2017 dalam triwulan pertama Bank BRI Syariah
terhitung mendapat nilai ROA sebesar 0,64% dan pada triwulan
keduanya mengalami kenaikan menjadi 0,73%. Sejak triwulan pertama
2016 hingga triwulan kedua 2017 Bank BRI Syariah memiliki rata-rata
tingkat ROA sebesar 0,88% sehingga Bank BRI Syariah dapat

dikategorikan CUKUP SEHAT.
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Tabel 3.14 Hasil Pengukuran ROA pada Bank BTN Syariah (dalam jutaan rupiah)

Triwulan Tahun Laba S'ebelurn Total Aset ROA Rata -
Pajak Rata
I 281.212 14.773.165 1,90 %
1I 2016 302.590 15.287.862 1,98 %
III 306.919 15.628.282 1,96 % 2.07 %
v 377.424 16.252.560 2,32 % ’
I 2017 375.168 17.795.652 2,11 %
1 393.450 18.563.319 2,12 %

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank BTN Syariah, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BTN Syariah dari aspek
Earning dalam rasio ROA (Return on Asset) pada triwulan pertama
2016 mendapatkan nilai sebesar 1,90% kemudian pada triwulan kedua
2016 mengalami kenaikan ROA menjadi 1,98% selanjutnya pada
triwulan ketiga mengalami penurunan menjadi 1,96% lalu pada
triwulan akhir 2016 mengalami kenaikan kembali menjadi sebesar
2,32%. Pada tahun 2017 dalam triwulan pertama Bank BTN Syariah
terhitung mendapat nilai ROA sebesar 2,11% dan pada triwulan
keduanya mengalami kenaikan menjadi 2,12%. Sejak triwulan pertama
2016 hingga triwulan kedua 2017 Bank BTN Syariah memiliki rata-

rata tingkat ROA sebesar 2,07% sehingga Bank BTN Syariah dapat

dikategorikan SANGAT SEHAT.
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d) Pengukuran tingkat ROA pada Bank Syariah Mandiri (BSM)

Tabel 3.15 Hasil Pengukuran ROA pada Bank BSM (dalam jutaan rupiah)

Triwulan Tahun Laba S'ebelurn Total Aset ROA Rata -
Pajak Rata
I 400.440 71.548.944 0,56 %
11 2016 444.074 71.785.900 0,62 %
11 434215 72.604.567 0,60 % 0.59%
v 434.704 74.161.356 0,59 % ’
I 2017 478.064 80.012.307 0,60 %
1I 476.368 80.956.808 0,59 %

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank BSM, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank Syariah Mandiri dari
aspek Farning dalam rasio ROA (Return on Asset) pada triwulan
pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 0,56% kemudian pada
triwulan kedua 2016 mengalami kenaikan ROA menjadi 0,62%
selanjutnya pada triwulan ketiga mengalami penurunan menjadi 0,60%
lalu pada triwulan akhir 2016 mengalami penurunan kembali menjadi
sebesar 0,59%. Pada tahun 2017 dalam triwulan pertama Bank Syariah
Mandiri terhitung mendapat nilai ROA sebesar 0,60% dan pada
triwulan keduanya mengalami penurunan menjadi 0,59%. Sejak
triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua 2017 Bank Syariah
Mandiri memiliki rata-rata tingkat ROA sebesar 0,59% sehingga Bank

Syariah Mandiri dapat dikategorikan CUKUP SEHAT.

2. Beban Operasional terhadap Pendapatan Operasional (BOPO) diukur

dengan membandingkan beban operasional bank syariah terhadap
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pendapatan bank syariah tersebut pada periode triwulan I 2016 hingga

triwulan II 2017 kemudian dikelompokkan berdasarkan peringkat komposit

sesuai dengan ketentuan Otoritas Jasa Keuangan sebagai berikut :

Tabel 3.16 Matriks Kriteria Peringkat Komposit BOPO

Peringkat Komposit (PK) Penjelasan Kriteria BOPO
PK 1 Sangat Sehat <94%
PK 2 Sehat 94% - 95%
PK 3 Cukup Sehat 95,1% - 96%
PK 4 Kurang Sehat 96,1% - 97%
PK 5 Tidak Sehat >97%

Sumber : SE OJK Nomor 10/SEOJK.03/2014, data diolah.

a) Pengukuran tingkat BOPO pada Bank BNI Syariah

Tabel 3.17 Hasil Pengukuran BOPO pada Bank BNI Syariah (dalam jutaan rupiah)

Triwulan Tahun Bebgn Pendapatan BOPO Rata -
Operasional | Operasional Rata
I 595.127 697.151 85,37 %
11 2016 1.220.872 1.421.627 85,88 %
111 1.874.185 2.172.254 86,28 % 86.50%
v 2.595.735 2.960.724 87,67 % ’
I 2017 724.058 829.487 87,29 %
11 1.453.987 1.680.826 86,50 %

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank BNI Syariah, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BNI Syariah dari aspek

Earning dalam rasio BOPO (Beban Operasional terhadap Pendapatan

Operasional) pada triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar

85,37% kemudian pada triwulan kedua 2016 mengalami kenaikan

BOPO menjadi 85,88% selanjutnya pada triwulan ketiga mengalami

kenaikan menjadi 86,28% lalu pada triwulan akhir 2016 mengalami

kenaikan kembali menjadi sebesar 87,67%. Pada tahun 2017 dalam
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triwulan pertama Bank BNI Syariah terhitung mendapat nilai BOPO
sebesar 87,29% dan pada triwulan keduanya mengalami penurunan
menjadi 86,50%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua
2017 Bank BNI Syariah memiliki rata-rata tingkat BOPO sebesar
86,50% sehingga Bank BNI Syariah dapat dikategorikan SANGAT

SEHAT.

b) Pengukuran tingkat BOPO pada Bank BRI Syariah

Tabel 3.18 Hasil Pengukuran BOPO pada Bank BRI Syariah (dalam jutaan rupiah)

Triwulan | Tahun Beban | Pendapatan | = ppq | Rata -
Operasional | Operasional Rata
I 615.938 679.126 90,70 %
11 2016 1.232.602 1.368.451 90,07 %
111 1.872.484 2.057.874 90,99 % 93.27 %
v 2.810.173 2.779.403 101,11 % ’
I 2017 709.437 709.437 93,67 %
11 1.438.270 1.438.270 93,11 %

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank BNI Syariah, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BRI Syariah dari aspek
FEarning dalam rasio BOPO (Beban Operasional terhadap Pendapatan
Operasional) pada triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar
90,70% kemudian pada triwulan kedua 2016 mengalami penurunan
BOPO menjadi 90,07% selanjutnya pada triwulan ketiga mengalami
kenaikan menjadi 90,99% lalu pada triwulan akhir 2016 mengalami
kenaikan kembali menjadi sebesar 101,11%. Pada tahun 2017 dalam
triwulan pertama Bank BRI Syariah terhitung mendapat nilai BOPO
sebesar 93,67% dan pada triwulan keduanya mengalami penurunan

menjadi 93,11%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua
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2017 Bank BRI Syariah memiliki rata-rata tingkat BOPO sebesar

93,27% sehingga Bank BRI Syariah dapat dikategorikan SANGAT

SEHAT.

c¢) Pengukuran tingkat BOPO pada Bank BTN Syariah

Tabel 3.19 Hasil Pengukuran BOPO pada Bank BTN Syariah (dalam jutaan

rupiah)
Triwulan | Tahun Beban -} Pendapatan | ppy | Rata -
Operasional | Operasional Rata
I 253.354 323.568 78,30 %
11 2016 4983.792 650.119 76,72 %
111 801.124 971.221 82,49 % 77329
v 1.092.759 1.395.091 78,49 % ’
I 2017 267.635 361.638 74,01 %
11 561.949 758.883 74,05 %

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank BTN Syariah, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BTN Syariah dari aspek
Earning dalam rasio BOPO (Beban Operasional terhadap Pendapatan
Operasional) pada triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar
78,30% kemudian pada triwulan kedua 2016 mengalami penurunan
BOPO menjadi 76,72% selanjutnya pada triwulan ketiga mengalami
kenaikan menjadi 82,49% lalu pada triwulan akhir 2016 mengalami
penurunan menjadi sebesar 78,49%. Pada tahun 2017 dalam triwulan
pertama Bank BTN Syariah terhitung mendapat nilai BOPO sebesar
74,01% dan pada triwulan keduanya mengalami kenaikan menjadi
74,05%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua 2017
Bank BTN Syariah memiliki rata-rata tingkat BOPO sebesar 77,32%

sehingga Bank BTN Syariah dapat dikategorikan SANGAT SEHAT.
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Tabel 3.20 Hasil Pengukuran BOPO pada Bank Syariah Mandiri (dalam jutaan

rupiah)
Triwulan Tahun Bebe.ln Pendapatan BOPO Rata -
Operasional | Operasional Rata
I 1.661.088 1.758.926 94,44 %
11 2016 3.297.245 3.521.786 93,62 %
111 5.002.668 5.325.761 93,93 % 93.979%
v 6.917.794 7.349.635 94,12 % ’
I 2017 1.848.038 1.969.697 93,82 %
11 3.752.478 3.996.652 93,89 %

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank Syariah Mandiri, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank Syariah Mandiri dari
aspek FEarning dalam rasio BOPO (Beban Operasional terhadap
Pendapatan Operasional) pada triwulan pertama 2016 mendapatkan
nilai sebesar 94,44% kemudian pada triwulan kedua 2016 mengalami
penurunan BOPO menjadi 93,62% selanjutnya pada triwulan ketiga
mengalami kenaikan menjadi 93,93% lalu pada triwulan akhir 2016
mengalami kenaikan menjadi sebesar 94,12%. Pada tahun 2017 dalam
triwulan pertama Bank Syariah Mandiri terhitung mendapat nilai
BOPO sebesar 93,82% dan pada triwulan keduanya mengalami
kenaikan menjadi 93,89%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga
triwulan kedua 2017 Bank Syariah Mandiri memiliki rata-rata tingkat
BOPO sebesar 93,97% sehingga Bank Syariah Mandiri dapat

dikategorikan SANGAT SEHAT.
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Penilaian aspek permodalan (capital) dalam penelitian ini menggunakan

faktor Capital Adequacy Ratio yang diukur dengan membandingkan modal

bak syariah terhadap aset tertimbang menurut risiko bank syariah tersebut

pada periode triwulan I 2016 hingga triwulan II 2017 kemudian

dikelompokkan berdasarkan peringkat komposit sesuai dengan ketentuan

Otoritas Jasa Keuangan sebagai berikut :

Tabel 3.21 Matriks Kriteria Peringkat Komposit CAR

Peringkat Komposit (PK) Penjelasan Kriteria CAR
PK 1 Sangat Sehat >11%
PK 2 Sehat 9,5% - 10,9%
PK 3 Cukup Sehat 8% - 9,49%
PK 4 Kurang Sehat 6,5% - 7,9%
PK 5 Tidak Sehat <6,5%

Sumber : SE OJK Nomor 10/SEOJK.03/2014, data diolah

a) Pengukuran tingkat CAR pada Bank BNI Syariah

Tabel 3.22 Hasil Pengukuran CAR pada Bank BNI Syariah (dalam jutaan rupiah)

Triwulan Tahun Modal Bank ATMR CAR RRa;?a—
I 2.379.943 15.018.150 15,85 %
11 2016 2.473.792 15.893.632 15,56 %
111 2.545.816 16.088.599 15,82 % 15.15 %
v 2.486.598 16.666.004 14,92 % ’
I 2017 2.588.697 17.932.422 14,44 %
11 2.701.367 18.851.762 14,33 %

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank BNI Syariah, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BNI Syariah dari aspek

Capital dalam rasio CAR (Capital Adequacy Ratio) pada triwulan pertama

2016 mendapatkan nilai sebesar 15,85% kemudian pada triwulan kedua
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2016 mengalami penurunan CAR menjadi 15,56% selanjutnya pada
triwulan ketiga mengalami kenaikan menjadi 15,82% lalu pada triwulan
akhir 2016 mengalami penurunan menjadi sebesar 14,92%. Pada tahun
2017 dalam triwulan pertama Bank BNI Syariah terhitung mendapat nilai
CAR sebesar 14,44% dan pada triwulan keduanya mengalami penurunan
menjadi 14,33%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua 2017
Bank BNI Syariah memiliki rata-rata tingkat CAR sebesar 15,15%

sehingga Bank BNI Syariah dapat dikategorikan SANGAT SEHAT.

b) Pengukuran tingkat CAR pada Bank BRI Syariah

Tabel 3.23 Hasil Pengukuran CAR pada Bank BRI Syariah (dalam jutaan rupiah)

Triwulan Tahun Modal Bank ATMR CAR R;;?a_
I 2.365.757 16.134.987 14,66 %
II 2016 2.423.416 17.239.089 14,06 %
111 2.419.775 16.917.114 14,30 % 17.53%
v 3.467.400 16.807.175 20,63 % ’
I 2017 3.567.573 16.872.206 21,14 %
11 3..582.256 17.581.319 20,38 %

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank BRI Syariah, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BRI Syariah dari aspek
Capital dalam rasio CAR (Capital Adequacy Ratio) pada triwulan pertama
2016 mendapatkan nilai sebesar 14,66% kemudian pada triwulan kedua
2016 mengalami penurunan CAR menjadi 14,06% selanjutnya pada
triwulan ketiga mengalami kenaikan menjadi 14,30% lalu pada triwulan
akhir 2016 mengalami kenaikan menjadi sebesar 20,63%. Pada tahun 2017
dalam triwulan pertama Bank BRI Syariah terhitung mendapat nilai CAR

sebesar 21,14% dan pada triwulan keduanya mengalami penurunan menjadi
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20,38%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua 2017 Bank

BRI Syariah memiliki rata-rata tingkat CAR sebesar 17,53% sehingga

Bank BRI Syariah dapat dikategorikan SANGAT SEHAT.

c¢) Pengukuran tingkat CAR pada Bank BTN Syariah

Tabel 3.24 Hasil Pengukuran CAR pada Bank BTN Syariah (dalam jutaan rupiah)

Triwulan Tahun Modal Bank ATMR CAR RI::;
I 1.992.062 11.749.163 16,95 %
11 2016 2.096.839 12.537.417 16,72 %
11 2.085.615 13.207.515 15,79 % 16.22%
v 2.266.379 14.306.000 15,84 % ’
I 2017 2.394.116 14.896.065 16,07 %
11 2.533.997 15.925.200 15,91 %

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank BTN Syariah, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BTN Syariah dari aspek

Capital dalam rasio CAR (Capital Adequacy Ratio) pada triwulan pertama

2016 mendapatkan nilai sebesar 16,95% kemudian pada triwulan kedua

2016 mengalami penurunan CAR menjadi 16,72% selanjutnya pada

triwulan ketiga mengalami penurunan kembali menjadi 15,79% lalu pada

triwulan akhir 2016 mengalami kenaikan menjadi sebesar 15,84%. Pada

tahun 2017 dalam triwulan pertama Bank BTN Syariah terhitung mendapat

nilai CAR sebesar 16,07% dan pada triwulan keduanya mengalami

penurunan menjadi 15,91%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan

kedua 2017 Bank BTN Syariah memiliki rata-rata tingkat CAR sebesar

16,22% sehingga Bank BTN Syariah dapat dikategorikan SANGAT

SEHAT.
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d) Pengukuran tingkat CAR pada Bank Syariah Mandiri (BSM)

Tabel 3.25 Hasil Pengukuran CAR pada Bank BSM (dalam jutaan rupiah)

Triwulan Tahun Modal Bank | ATMR CAR Rli‘;fa*
I 6.408.992 | 47.875.802 | 1339 %
11 Jole 6559349 | 47.901354 | 13,69%
10 6513627 | 48232373 | 13.50% | |4 g
v 6.942.002 | 49.555.918 | 14,01 % ’
I ot 7075474 | 49.141.087 | 14.40 %
11 7229755 | 50328.142 | 1437 %

Sumber : Laporan publikasi keuangan Bank Syariah Mandiri, data diolah.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank Syariah Mandiri dari aspek

Capital dalam rasio CAR (Capital Adequacy Ratio) pada triwulan pertama

2016 mendapatkan nilai sebesar 13,39% kemudian pada triwulan kedua

2016 mengalami kenaikan CAR menjadi 13,69% selanjutnya pada triwulan

ketiga mengalami penurunan menjadi 13,50% lalu pada triwulan akhir 2016

mengalami kenaikan menjadi sebesar 14,01%. Pada tahun 2017 dalam

triwulan pertama Bank Syariah Mandiri terhitung mendapat nilai CAR

sebesar 14,40% dan pada triwulan keduanya mengalami penurunan menjadi

14,37%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua 2017 Bank

Syariah Mandiri memiliki rata-rata tingkat CAR sebesar 13,88% sehingga

Bank Syariah Mandiri dapat dikategorikan SANGAT SEHAT.




BAB IV

ANALISIS DAN PENILATAN TINGKAT KESEHATAN BANK UMUM
SYARIAH PERIODE TRIWULAN I TAHUN 2016 - TRIWULAN II TAHUN
2017

A. Analisis Tingkat Kesehatan Bank Umum Syariah Periode Triwulan I Tahun
2016 — Triwulan II Tahun 2017

1. Bank BNI Syariah

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BNI Syariah dari aspek risk
profile dalam rasio pembiayaan (Non Performing Finance) pada triwulan
pertama 2016 sebesar 2,77%, triwulan kedua 2016 sebesar 2,80%,
triwulan ketiga 2016 sebesar 3,03%, triwulan keempat 2016 sebesar
2,94%, triwulan pertama 2017 sebesar 3,16%, dan pada triwulan kedua
2017 sebesar 3,38%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua
2017 Bank BNI Syariah memiliki rata-rata tingkat NPF sebesar 3,01%

sehingga Bank BNI Syariah dapat dikategorikan sehat.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BNI Syariah dari aspek risk
profile dalam rasio likuiditas (Finance to Deposit Ratio) pada triwulan
pertama 2016 sebesar 86,23%, triwulan kedua 2016 sebesar 86,90%,
triwulan ketiga 2016 sebesar 85,77%, triwulan keempat 2016 sebesar
84,56%, triwulan pertama 2017 Bank BNI Syariah sebesar 82,37%,

triwulan keduanya sebesar 84,58%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga
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triwulan kedua 2017 Bank BNI Syariah memiliki rata-rata tingkat FDR
sebesar 85,07% sehingga Bank BNI Syariah dapat dikategorikan cukup

sehat.

Tahun 2016 Bank BNI Syariah melakukan penilaian sendiri secara
internal (internal self assessment) terhadap pelakasanaan GCG dan
didapatkan hasil penerapan GCG terhadap manjemen Bank BNI Syariah
secara umum sehat dalam kategori peringkat komposit 2. Hasil
pengukuran tingkat kesehatan Bank BNI Syariah dari aspek Farning
dalam rasio ROA (Return on Asset) pada triwulan pertama 2016
mendapatkan nilai sebesar 1,62%, triwulan kedua 2016 sebesar 1,56%,
triwulan ketiga 2016 sebesar 1,51%, triwulan keempat 2016 sebesar
1,42%, triwulan pertama 2017 sebesar 1,38%, triwulan kedua 2017
sebesar 1,46%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua 2017
Bank BNI Syariah memiliki rata-rata tingkat ROA sebesar 1,49%

sehingga Bank BNI Syariah dapat dikategorikan sehat.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BNI Syariah dari aspek
Earning dalam rasio BOPO (Beban Operasional terhadap Pendapatan
Operasional) pada triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar
85,37%, triwulan kedua 2016 sebesar 85,88%, triwulan ketiga 2016
sebesar 86,28%, triwulan akhir 2016 sebesar 87,67%, triwulan pertama
2017 sebesar 87,29% dan pada triwulan kedua 2017 sebesar 86,50%.

Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua 2017 Bank BNI
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Syariah memiliki rata-rata tingkat BOPO sebesar 86,50% sehingga Bank

BNI Syariah dapat dikategorikan sangat sehat.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BNI Syariah dari aspek
Capital dalam rasio CAR (Capital Adequacy Ratio) pada triwulan
pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 15,85%, triwulan kedua 2016
sebesar 15,56%, triwulan ketiga 2016 sebesar 15,82%,triwulan akhir 2016
sebesar 14,92%, triwulan pertama 2017 sebesar 14,44% ,triwulan kedua
2017 sebesar 14,33%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua
2017 Bank BNI Syariah memiliki rata-rata tingkat CAR sebesar 15,15%

sehingga Bank BNI Syariah dapat dikategorikan sangat sehat.

Gambar 4.1 Grafik Analisis Kesehatan Bank BNI Syariah

Sumber : Data diolah.

Analisis hasil penilaian tingkat kesehatan bank BNI Syariah dalam

aspek NPF terjadi tren peningkatan setiap tiga triwulannya, terlihat dari
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triwulan pertama hingga ketiga ditahun 2016 kemudian menurun dan
meningkat lagi pada triwulan akhir 2016 hingga triwulan kedua 2017, hal
ini menunjukkan adanya penurunan kualitas dalam seleksi pemberian
pembiayaan terhadap nasabah. Nilai NPF yang tinggi akan berakibat
buruk bagi operasional perbankan dan mempengaruhi aspek-aspek lain
yang penting seperti penurunan modal dan penurunan laba. Rata-rata
tingkat NPF bank BNI Syariah adalah 3,01% dan tergolong dalam
predikat sehat, bank BNI Syariah dengan ini dinyatakan mampu dalam
menyeleksi program pembiayaan nasabahnya dengan mempertimbangkan
manajemen resiko pembiayaan selain itu bank BNI Syariah juga harus
menjaga komunikasi yang baik dengan nasabahnya agar tingkat NPF

dapat stabil.

Kemudian dalam aspek FDR bank BNI Syariah mengalami tren
peenurunan pada triwulan kedua 2016 hingga awal triwulan pertama
2017, hal ini menunjukkan penurunan dalam penyediaan aset yang likuid
dalam kegiatan operasionalnya tiap hari, penurunan tingkat FDR ini dapat
dipicu dengan kenaikan tingkat NPF yang menyebabkan modal yang
seharusnya dapat diputar dalam model pembiayaan ternyata macet pada
nasabah yang gagal bayar angsuran pembiayaan ketika jatuh tempo. Rata-
rata tingkat FDR bank BNI Syariah berada pada 85,07% dimana hal ini
tergolong kategori cukup sehat. Bank BNI Syariah wajib menekan tingkat
NPFnya agar FDR dapat stabil dalam menutup kewajiban dan kebutuhan

arus kas pada kondisi normal maupun saat krisis,bank BNI Syariah
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tergolong mampu dalam mengendalikan hal ini yang direalisasikan pada
naiknya tingkat FDR pada triwulan awal tahun 2017 karena FDR
merupakan salah satu indikator likuiditas bank yang penting, semakin
besar jumlah pembiayaan yang disalurkan maka akan semakin rendah
tingkat likuiditasnya namun bank akan mengharapkan mendapatkan
return yang tinggi dari hasil penyaluran pembiayaan tersebut, bank wajib
mengontrol secara bijak tingkat likuiditasnya agar tahan dalam berbagai
macam kondisi ekonomi. Selanjutnya dalam aspek ROA bank BNI
Syariah terdapat tren penurunan sepanjang triwulan 2016 hingga awal
triwulan 2017, semakin rendah tingkat ROA mengindikasikan rendahnya
laba yang diperoleh suatu perusahaan serta kurang efisiennya manajemen
bank dalam mengelola aset yang dimilikinya, hal ini juga dapat
mempengaruhi nasabah dalam pemilihan investasinya, bank BNI Syariah
diharapkan mampu memperbaiki kinerjanya agar tingkat ROA dapat
meningkat dan stabil. Pada triwulan kedua tahun 2017 tingkat ROA bank
BNI Syariah tercatat mengalami kenaikan hal ini merupakan langkah
awal yang baik dalam menjaga profesionalitas dalam mengelola dana
nasabahnya, bank BNI Syariah mendapat rata-rata nilai ROA sebesar

1,49% berkategori sehat.

Dalam aspek BOPO bank BNI Syariah mengalami kenaikan
sepanjang triwulan tahun 2016 namun pada awal triwulan 2017
mengalami penurunan. Semakin rendah tingkat BOPO menandakan

semakin efisien suatu bank dalam menjalankan biaya operasional terhadap
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pendapatan operasionalnya, dalam hal ini bank BNI Syariah telah
menunjukkan dirinya mampu dalam mengefisiensikan BOPO yang
ditahun sebelumnya mengalami peningkatan, bank BNI Syariah telah
memulai awal yang baik ditahun 2017 ini dengan rata-rata tingkat BOPO
sebesar 86,50% yang tergolong predikat sangat sehat. Lalu yang terakhir
yakni aspek CAR, aspek ini merupakan suatu indikator permodalan yang
menunjukkan besarnya modal dalam menunjang kebutuhan serta dasar
penilaian prospek usaha suatu bank. Semakin besar nilai CAR maka akan
semakin besar daya tahan bank dalam menghadapi penyusutan nilai yang
timbul karena adanya harta yang bermasalah selain itu tingkat
kepercayaan masyarakat terhadap bank akan semakin besar. Bank BNI
Syariah memiliki tren CAR menurun sejak triwulan ketiga tahun 2016
hingga triwulan kedua tahun 2017, hal ini tentu bukan sesuatu yang baik
bagi bank untuk masa mendatang, bank diharapkan mampu pulih terhadap
kondisi ini dan menjaga kestabilannya meskipun rata-rata nilai CAR bank
BNI Syariah mendapat nilai 15,15% dengan predikat sangat sehat namun
bank BNI Syariah wajib menjaga kestabilan CARnya untuk triwulan

mendatang.

2. Bank BRI Syariah

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BRI Syariah dari aspek risk
profile dalam rasio pembiayaan (Non Performing Finance) pada triwulan

pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 4,48%, triwulan kedua 2016
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sebesar 4,87%, triwulan ketiga 2016 sebesar 5,22%, triwulan akhir 2016
sebesar 4,57%, triwulan pertama 2017 sebesar 4,71%, triwulan kedua
2017 sebesar 4,82%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua
2017 Bank BRI Syariah memiliki rata-rata tingkat NPF sebesar 4,84%

sehingga Bank BRI Syariah dapat dikategorikan sehat.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BRI Syariah dari aspek risk
profile dalam rasio likuiditas (Finance to Deposit Ratio) pada triwulan
pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 83,08%, triwulan kedua 2016
sebesar 86,29%, triwulan ketiga 2016 sebesar 83,64%,triwulan akhir 2016
sebesar 82,00%, triwulan pertama 2017 sebesar 78,17%,triwulan kedua
2017 sebesar 77,30%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua
2017 Bank BRI Syariah memiliki rata-rata tingkat FDR sebesar 81,58%

sehingga Bank BRI Syariah dapat dikategorikan sehat.

Berdasarkan hasil penilaian sendiri (self assessment) terhadap GCG
pada tahun 2016, Bank BRI Syariah mendapatkan hasil akhir dengan
peringkat komposit 2 dan dinyatakan bahwa manajemen pelaksanaan
GCG secara umum adalah sehat. Hasil pengukuran tingkat kesehatan
Bank BRI Syariah dari aspek Earning dalam rasio ROA (Return on Asset)
pada triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 0,96%, triwulan
kedua 2016 sebesar 1,05%, triwulan ketiga 2016 sebesar 0,96%, triwulan
akhir 2016 sebesar 0,93%, triwulan pertama 2017 sebesar 0,64%, triwulan

kedua 2017 sebesar 0,73%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan
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kedua 2017 Bank BRI Syariah memiliki rata-rata tingkat ROA sebesar

0,88% sehingga Bank BRI Syariah dapat dikategorikan CUKUP SEHAT.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BRI Syariah dari aspek
FEarning dalam rasio BOPO (Beban Operasional terhadap Pendapatan
Operasional) pada triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar
90,70%, triwulan kedua 2016 sebesar 90,07%, triwulan ketiga 2016
sebesar 90,99%, triwulan akhir 2016 sebesar 101,11%, triwulan pertama
2017 sebesar  93,67%, triwulan kedua 2017sebesar 93,11%. Sejak
triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua 2017 Bank BRI Syariah
memiliki rata-rata tingkat BOPO sebesar 93,27% sehingga Bank BRI

Syariah dapat dikategorikan sangat sehat.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BRI Syariah dari aspek
Capital dalam rasio CAR (Capital Adequacy Ratio) pada triwulan
pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 14,66%, triwulan kedua 2016
sebesar 14,06%, triwulan ketiga 2016 sebesar 14,30%, triwulan akhir
2016 sebesar 20,63%, triwulan pertama 2017 sebesar 21,14%, triwulan
kedua sebesar 20,38%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan
kedua 2017 Bank BRI Syariah memiliki rata-rata tingkat CAR sebesar

17,53% sehingga Bank BRI Syariah dapat dikategorikan sangat sehat.
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Gambar 4.2 Grafik Analisis Kesechatan Bank BRI Syariah

Sumber : Data diolah.

Analisis hasil penilaian tingkat kesehatan bank BRI Syariah dalam
aspek NPF terdapat tren kenaikan tingkat NPF pada tiga triwulan awal
tahun 2016 kemudian menurun dan terjadi peningkatan kembali hingga
triwuan kedua tahun 2017. NPF merupakan indikator banyaknya
pembiayaan yang bermasalah terhadap total pembiayaan yang disalurkan,
semakin tinggi tingkat NPF maka semakin buruk kualitas bank dalam
menyeleksi calon nasabahnya serta nilai NPF yang tinggi dapat
mempengaruhi berbagai aspek perbankan penting hingga tingkat laba
perbankan. Dalam hal ini bank BRI Syariah perlu lebih selektif dalam
menganalisa calon nasabahnya serta melakukan monitoring terhadap
nasabah agar kejadian gagal bayar atau pembiayaan macet dapat

diminimalisir. Bank BRI Syariah mendapat rata-rata nilai NPF sebesar
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4,84% dan mendapat predikat sehat, meski demikian menurut Peraturan
Otoritas Jasa Keuangan menyebutkan bahwa bank yang sehat adalah bank
dengan nilai NPF kurang dari 5%, tingkat NPF bank BRI Syariah hampir
mendekati nilai tersebut sehingga peningkatan dalam seleksi calon

nasabah sangat diperlukan pihak manjamen bank BRI Syariah.

Selanjutnya aspek FDR bank BRI Syariah mengalami tren penurunan
sejak triwulan kedua tahun 2016 hingga triwulan kedua tahun 2017, hal
ini menandakan peningkatan jumlah pembiayaan yang disalurkan bank
BRI Syariah. Peningkatan jumlah penyaluran pembiayaan suatu bank
akan menurunkan tingkat likuiditas bank tersebut namun disisi lain dapat
meningkatkan return yang didapat bank, hal ini seharusnya dapat berjalan
seimbang dengan pengawasan dan seleksi calon nasabah yang baik agar
tingkat nasabah bermasalah dapat ditekan. Kemudian dalam aspek ROA,
aspek ini menggambarkan kemampuan bank dalam memperoleh laba
melalui aset yang dimilikinya, semakin rendah tingkat ROA
mengindikasikan rendahnya laba yang diperoleh suatu perusahaan serta
kurang efisiennya manajemen bank dalam mengelola aset yang
dimilikinya, hal ini juga dapat mempengaruhi nasabah dalam pemilihan
investasinya. Bank BRI Syariah memiliki tren tingkat ROA menurun
sejak triwulan kedua tahun 2016 hingga awal triwulan pertama tahun
2017 hal ini tentu bukanlah sesuatu yang baik, ada indikasi bahwa
manajemen bank kurang efisien dalam mengelola dana nasabah terlebih

tingkat FDR mengalami penurunan yang artinya jumlah pembiayaan yang
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disalurkan bank BRI Syariah meningkat, seharusnya tingkat ROA dapat
meningkat oleh hal ini, pihak manajemen bank harus benar-benar selektif
dalam memilih calon nasabah agar tingkat ROA dapat kembali
meningkat. Bank BRI Syariah mendapat nila rata-rata ROA sebesar
0,88% dan tergolong cukup sehat, walaupun demikian bank BRI Syariah
tetap memiliki potensi untuk menaikkan tingkat ROAnya dan terbukti
pada triwulan kedua tahun 2017 tingkat ROA menagalami peningkatan,
hal ini adalah awal yang baik dan diharapkan dapat terus lebih baik dalam

kinerja operasional perbankannya.

Dalam aspek BOPO bank BRI Syariah terdapat peningkatan BOPO
yang signifikan pada akhir triwulan tahun 2016 dan berangsur-angsur
menurun diawal triwulan tahun 2017. Semakin rendah tingkat BOPO
menandakan semakin efisien suatu bank dalam menjalankan biaya
operasional terhadap pendapatan operasionalnya. Bank BRI Syariah
mendapat nilai rata-rata BOPO sebesar 93,27% dalam predikat sangat
sehat meskipun mengalami peningkatan yang signifikan sebelumnya
namun bank BRI Syariah dianggap mampu menjaga manajemen biaya
operasionalnya agar dapat memaksimalkan laba yang dihasilkan. Dan
yang terakhir adalah aspek CAR, terdapat tren peningkatan CAR pada
tiga triwulan awal tahun 2016 dan tiga triwulan peralihan ditahun baru
2017, hal ini cukup menarik dan merupakan awal yang baik bagi bank
BRI Syariah dalam memaksimalkan potensi pasar yang dimilikinya, pihak

manajemen pemasaran bank diharapkan mampu menggait calon nasabah
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lebih banyak guna meningkatkan return bank namun tetap selektif agar

tingkat nasabah yang bermasalah dalam pembiayaan dapat diminimalisir.

3. Bank BTN Syariah

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BTN Syariah dari aspek
risk profile dalam rasio pembiayaan (Non Performing Finance) pada
triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 1,62%, triwulan kedua
2016 sebesar 1,32%, triwulan ketiga 2016 sebesar 1,12%, triwulan akhir
2016 sebesar 1,01%, triwulan pertama 2017sebesar 0,95%, triwulan kedua
2017 sebesar 0,88%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua
2017 Bank BTN Syariah memiliki rata-rata tingkat NPF sebesar 1,15%

sehingga Bank BTN Syariah dapat dikategorikan sangat sehat.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BTN Syariah dari aspek
risk profile dalam rasio likuiditas (Finance to Deposit Ratio) pada
triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 96,11%, triwulan kedua
2016 sebesar 95,77%, triwulan ketiga 2016 sebesar 97,31%, triwulan
akhir 2016 sebesar 94,61%, triwulan pertama 2017 sebesar 101,93% ,
triwulan kedua 2017 sebesar 101,22%. Sejak triwulan pertama 2016
hingga triwulan kedua 2017 Bank BTN Syariah memiliki rata-rata tingkat
FDR sebesar 97,82% sehingga Bank BTN Syariah dapat dikategorikan

cukup sehat.

Bank BTN Syariah pada tahun 2016 melakukan se/f" assessment

terhadap manajemen operasionalnya dan didapatkan hasil secara umum
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adalah SEHAT dengan meraih peringkat komposit 2. Hasil pengukuran
tingkat kesehatan Bank BTN Syariah dari aspek FEarning dalam rasio
ROA (Return on Asset) pada triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai
sebesar 1,90%, triwulan kedua 2016 sebesar 1,98%, triwulan ketiga 2016
sebesar 1,96%, triwulan akhir 2016 sebesar 2,32%, triwulan pertama 2017
sebesar 2,11%, triwulan kedua 2017 sebesar 2,12%. Sejak triwulan
pertama 2016 hingga triwulan kedua 2017 Bank BTN Syariah memiliki
rata-rata tingkat ROA sebesar 2,07% sehingga Bank BTN Syariah dapat

dikategorikan sangat sehat.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BTN Syariah dari aspek
FEarning dalam rasio BOPO (Beban Operasional terhadap Pendapatan
Operasional) pada triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar
78,30%, triwulan kedua 2016 sebesar 76,72%, triwulan ketiga 2016
sebesar 82,49%, triwulan akhir 2016 sebesar 78,49%, triwulan pertama
2017 sebesar 74,01%, triwulan kedua 2017sebesar 74,05%. Sejak triwulan
pertama 2016 hingga triwulan kedua 2017 Bank BTN Syariah memiliki
rata-rata tingkat BOPO sebesar 77,32% sehingga Bank BTN Syariah

dapat dikategorikan sangat sehat.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank BTN Syariah dari aspek
Capital dalam rasio CAR (Capital Adequacy Ratio) pada triwulan
pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 16,95%, triwulan kedua 2016

sebesar 16,72%, triwulan ketiga 2016 sebesar 15,79%, triwulan akhir



81

2016 sebesar 15,84%, triwulan pertama 2017 sebesar 16,07%, triwulan
kedua 2017 sebesar 15,91%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan
kedua 2017 Bank BTN Syariah memiliki rata-rata tingkat CAR sebesar

16,22% sehingga Bank BTN Syariah dapat dikategorikan sangat sehat.

Gambar 4.3 Grafik Analisis Kesehatan Bank BTN Syariah

Sumber : Data diolah.

Analisis penilaian tingkat kesehatan bank BTN Syariah dalam aspek
NPF terjadi tren penurunan tingkat NPF. NPF merupakan indikator
banyaknya pembiayaan yang bermasalah terhadap total pembiayaan yang
disalurkan, semakin rendah tingkat NPF maka semakin baik kualitas
bank dalam menyeleksi calon nasabahnya serta nilai NPF yang rendah
dapat menunjang secara positif dalam berbagai aspek perbankan penting
hingga tingkat laba perbankan. Bank BTN Syariah memiliki rata-rata

tingkat NPF sebesar 1,15% dengan predikat sangat sehat, hal ini
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menandakan bank BTN Syariah telah memiliki manajemen resiko
terhadap pembiayan yang baik dan siap dalam menghadapi kriteria calon
nasabah yang mengajukan pembiayaan. Kemudian aspek berikutnya
adalah FDR yang merupakan salah satu aspek penilaian likuiditas
perbankan, peningkatan jumlah penyaluran pembiayaan suatu bank dapat
menurunkan tingkat likuiditas bank tersebut namun disisi lain dapat
meningkatkan return yang diperoleh. Bank BTN Syariah secara
keseluruhan mengalami tren yang fluktuatif dan terdapat grafik FDR yang
cukup tinggi pada triwulan di tahun 2017 yakni berada diatas 100%
dibandingkan dengan tahun 2016, bank BTN Syariah memiliki nilai rata-
rata FDR sebesar 97,82% yang berpredikat cukup baik, hal ini tentu
bukanlah kondisi yang baik bagi bank BTN Syariah, tingkat FDR yang
terlalu besar juga tidak baik bagi perjalanan opersional perbankan.
Manajemen bank BTN Syariah diharapkan dapat gencar melakukan
penawaran-penawaran produk pembiayaan kepada calon nasabah.
Selanjutnya dalam aspek ROA bank BTN Syariah terbilang cukup stabil
dari awal triwulan tahun 2016 hingga triwulan kedua tahun 2017, bank
BTN Syariah memiliki rata-rata tingkat ROA sebesar 2,07% dengan
predikat sangat baik, hal ini mencerminkan bahwa bank BTN Syariah
telah mampu dalam mengelola asetnya dengan baik serta kemampuan
dalam menghasilkan laba dalam rangka meningkatkan permodalan yang

tinggi secara konsisten.
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Dalam aspek BOPO bank BTN Syariah memiliki tren penurunan
sejak triwulan ketiga tahun 2016 hingga triwulan kedua tahun 2017 serta
memiliki rata-rata nilai BOPO sebesar 77,32% dengan predikat sangat
sehat. Semakin rendah tingkat BOPO menandakan semakin efisien suatu
bank dalam menjalankan biaya operasional terhadap pendapatan
operasionalnya. Bank BTN Syariah dengan ini dinilai telah sangat mampu
dalam mengelola manajemen biaya operasional secara efisien sehingga
bank BTN Syariah mampu memkasimalkan laba yang diperolehnya.
Untuk aspek yang terakhir yakni CAR, bank BTN Syariah mengalami
penurunan modal bila dibandingkan pada awal triwulan tahun 2016, bank
BTN Syariah memiliki rata-rata CAR sebesar 16,22% dengan predikat
sangat sehat, hal ini seharusnya mampu dimanfaatkan oleh bank BTN
Syariah untuk meningkatkan kondisi FDRnya serta meningkatkan nilai
ROA agar semakin menarik minat investor dan nasabah ditahun
kedepannya. Dengan nilai rata-rata CAR tersebut bank BTN Syariah
dinilai sangat mampu dalam mengantisipasi seluruh resiko yang akan

dihadapi dan mendukung ekspansi usaha perbankan kedepannya.

4. Bank Syariah Mandiri (BSM)

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank Syariah Mandiri dari aspek
risk profile dalam rasio pembiayaan (Non Performing Finance) pada
triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 6,42%, triwulan kedua

2016 sebesar 5,58%, triwulan ketiga 2016 sebesar 5,43%, triwulan akhir
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2016 sebesar 4,92%, triwulan pertama 2017 sebesar 4,91%, triwulan
kedua 2017 sebesar 4,85%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan
kedua 2017 Bank Syariah Mandiri memiliki rata-rata tingkat NPF sebesar

5,35% sehingga Bank Syariah Mandiri dapat dikategorikan cukup sehat.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank Syariah Mandiri dari aspek
risk profile dalam rasio likuiditas (Finance to Deposit Ratio) pada
triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 80,07%, triwulan kedua
2016 sebesar 82,33%, triwulan ketiga 2016 sebesar 80,40%, triwulan
akhir 2016 sebesar 79,19%, triwulan pertama 2017 sebesar 77,73%,
triwulan kedua 2017 sebesar 80,03%. Sejak triwulan pertama 2016
hingga triwulan kedua 2017 Bank Syariah Mandiri memiliki rata-rata
tingkat FDR sebesar 79,96% sehingga Bank Syariah Mandiri dapat

dikategorikan sehat.

Bank Syariah Mandiri pada tahun 2016 melakukan se/f" assessment
terhadap manajemen operasionalnya dan didapatkan hasil dengan meraih
peringkat komposit 1 dan mendapat kategori secara umum adalah
SANGAT SEHAT. Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank Syariah
Mandiri dari aspek FEarning dalam rasio ROA (Refurn on Asset) pada
triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 0,56%, triwulan kedua
2016 sebesar 0,62%, triwulan ketiga 2016 sebesar 0,60%, triwulan akhir
2016 sebesar 0,59%, triwulan pertama 2017 sebesar 0,60%, triwulan

kedua sebesar 0,59%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua
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2017 Bank Syariah Mandiri memiliki rata-rata tingkat ROA sebesar

0,59% sehingga Bank Syariah Mandiri dapat dikategorikan cukup sehat.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank Syariah Mandiri dari aspek
FEarning dalam rasio BOPO (Beban Operasional terhadap Pendapatan
Operasional) pada triwulan pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar
94,44%, triwulan kedua 2016sebesar 93,62%, triwulan ketiga 2016
sebesar 93,93%, triwulan akhir 2016 sebesar 94,12%, triwulan pertama
2017 sebesar 93,82%, triwulan kedua 2017 sebesar 93,89%. Sejak
triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua 2017 Bank Syariah Mandiri
memiliki rata-rata tingkat BOPO sebesar 93,97% sehingga Bank Syariah

Mandiri dapat dikategorikan sangat sehat.

Hasil pengukuran tingkat kesehatan Bank Syariah Mandiri dari aspek
Capital dalam rasio CAR (Capital Adequacy Ratio) pada triwulan
pertama 2016 mendapatkan nilai sebesar 13,39%, triwulan kedua 2016
sebesar 13,69%, triwulan ketiga sebesar 13,50%, triwulan akhir 2016
sebesar 14,01%, triwulan pertama 2017 sebesar 14,40% , triwulan kedua
sebesar 14,37%. Sejak triwulan pertama 2016 hingga triwulan kedua 2017
Bank Syariah Mandiri memiliki rata-rata tingkat CAR sebesar 13,88%

sehingga Bank Syariah Mandiri dapat dikategorikan sangat sehat.
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Gambar 4.4 Grafik Analisis Kesehatan Bank Syariah Mandiri

Sumber : Data diolah.

Analisis hasil penilaian tingkat kesehatan Bank Syariah Mandiri
(BSM) dalam aspek NPF terdapat tren penurunan yang baik sejak awal
triwulan tahun 2016 hingga triwulan kedua tahun 2017. Tingkat NPF
yang rendah menunjukkan manajemen dalam pembiayaan khususnya
seleksi terhadap calon nasabah berjalan dengan baik. Bank Syariah
Mandiri dengan ini dinyatakan mampu dalam menghadapi manajemen
resiko pembiayaan. Bank Syariah Mandiri mendapat rata-rata nilai NPF
sebesar 5,35% dengan predikat cukup sehat, nilai ini tergolong tinggi dan
diharapkan agar mampu meningkatkan kinerjanya agar resiko dalam hal
pembiayaan bermasalah dapat ditekan seminimal mungkin. Selanjutnya
aspek FDR Bank Syariah Mandiri memiliki tren menurun pada triwulan

kedua tahun 2016 hingga awal triwulan tahun 2017, hal ini
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mengindikasikan gencarnya Bank Syariah Mandiri dalam menawarkan
produk pembiayaannya dengan harapan mendapat return yang
menguntungkan. Peningkatan jumlah penyaluran pembiayaan suatu bank
dapat menurunkan tingkat likuiditas bank tersebut namun disisi lain dapat
meningkatkan return yang diperoleh, hal ini seharusnya dapat berjalan
seimbang dengan pengawasan dan seleksi calon nasabah yang baik agar
tingkat nasabah bermasalah dapat ditekan. Bank Syariah Mandiri
mendapat rata-rata nilai FDR sebesar 79,96% dengan predikat sehat dan
bank dianggap mampu menjaga tingkat likuiditasnya secara baik dalam

proses operasionalnya baik dalam kondisi normal maupun krisis.

Kemudian aspek ROA Bank Syariah Mandiri mendapat tren yang
fluktuatif namun masih dalam nilai yang stabil, rata-rata ROA Bank
Syariah Mandiri adalah 0,59% dalam predikat cukup sehat, Bank Syariah
Mandiri wajib meningkatkan efisiensinya dalam pengelolaan dana
nasabah serta dengan tren turunnya tingkat NPF dan meningkatnya
jumlah penyaluran pembiayaan seharusnya dapat meningkatkan ROA
agar lebih maksimal. Setelah itu dalam aspek BOPO Bank Syariah
Mandiri mengalami kenaikan setelah triwulan awal tahun 2016 dan
diawal triwulan tahun 2017. Semakin rendah tingkat BOPO menandakan
semakin efisien suatu bank dalam menjalankan biaya operasional terhadap
pendapatan operasionalnya sementara Bank Syariah Mandiri mendapat
rata-rata nilai BOPO sebesar 93,97% dengan predikat sangat sehat

dimana Bank Syariah Mandiri dirasa mampu dengan baik mengelola
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manajemen biaya operasionalnya secara baik dan efisien guna
memaksimalkan laba yang diperolehnya. Lalu yang terakhir adalah aspek
CAR, dalam aspek ini Bank Syariah Mandiri mengalami kondisi yang
fluktuatif namun cenderung meningkat terutama ketika memasuki tahun
2017 dengan nilai rata-rata CAR sebesar 13,88% dengan predikat sangat
sehat. Semakin besar nilai CAR maka akan semakin besar daya tahan
bank dalam menghadapi penyusutan nilai yang timbul karena adanya
harta yang bermasalah selain itu tingkat kepercayaan masyarakat
terhadap bank akan semakin besar serta aspek ini merupakan suatu
indikator permodalan yang menunjukkan besarnya modal dalam
menunjang kebutuhan serta dasar penilaian prospek usaha suatu bank,
diharapkan Bank Syariah Mandiri dapat memanfaatkan pertumbuhan
CAR, penurunan NPF dan penurunan FDR sebagai keuntungan dalam
memaksimalkan pangsa pasarnya serta membangun profesionalitas dalam

pengelolaan dana nasabah.

Secara keseluruhan penilian tingkat kesehatan bank terhadap bank
BNI Syariah, bank BRI Syariah, bank BTN Syariah dan Bank Syariah
Mandiri memiliki kelemahan dan potensinya masing-masing. Dalam hal
manajemen resiko pembiayaan yakni seleksi yang baik terhadap calon
nasabah dalam rangka meminimalisir tingkat kasus pembiayaan
bermasalah (NPF), bank BTN Syariah kemudian yang kedua bank BNI
Syariah memiliki perencanaan yang sangat baik. Selanjutnya dari segi

manajemen likuiditas yang mengelola arus pembiaayan yang diberikan
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terhadap total dana pihak ketiga (FDR), Bank Syariah Mandiri kemudian
bank BRI Syariah memiliki potensi lebih dibandingkan perbankan
lainnya. Setelah itu pada aspek kemampuan bank dalam menghasilkan
keuntungan laba (ROA) serta dalam menjalankan kegiatan operasionalnya
(BOPO), bank BTN Syariah kemudian bank BNI Syariah terbukti mampu
mengelola secara efisien aset yang dimilikinya untuk memaksimalkan
laba yang diperoleh. Pada penilaian aspek permodalan (CAR) bank BRI
Syariah kemudian bank BTN Syariah dalam periode ini memiliki modal
yang cukup tinggi dibandingkan bank lainnya, hal ini membuka potensi

pemasaran produk perbankan semakin kompetitif.

B. Penilaian Tingkat Kesehatan Bank Umum Syariah Periode Periode Triwulan

Tahun 2016 — Triwulan IT Tahun 2017

Tabel 4.1 Peringkat Komposit Kesehatan Bank

Peringkat Komposit (PK) Kriteria % Penjelasan
PK 1 86% - 100% Sangat Sehat
PK 2 71% - 85% Sehat
PK 3 61% - 70% Cukup Sehat
PK 4 41% - 60% Kurang Sehat
PK5 <40% Tidak Sehat

Sumber : SE OJK Nomor 10/SEOJK.03/2014, data diolah.

1. Bank BNI Syariah

Tabel 4.2 Perhitungan RBBR Bank BNI Syariah

_ Peringkat Komposit
V)
Aspek RBBR Rasio % 1 2 3 4 5
_ NPF 3,01 % v
Risk Profile FDR 85,07 % v
GCG Self Sehat v
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Assessment
Earnin ROA 1,49 % v
£ BOPO 86,50 % | V
Capital CAR 15,15 % v
Total Poin 30 10 12 3 0
25
% Total Poin 30 x 100% = 83,33%
Hasil Akhir Perlngksa]‘; PI?zr;mosﬂ 2

Sumber : Data diolah

Sesuai hasil penilaian risk based bank rating pada Bank BNI Syariah
mendapatkan preingkat komposit 2 dengan predikat sehat. Bank BNI
Syariah dinilai mampu menghadapi pengaruh negatif yang signifikan dari
perubahan kondisi bisnis dan faktor eksternal lainnya tercermin dari
peringkat faktor-faktor penilaiannnya antara lain profil resiko, penerapan
prinsip Good Corporate Governance, rentabilitas, dan permodalan yang
secara umum baik. Bank BNI Syariah dengan ini juga membuktikan
bahwa pihak perbankan mampu menjaga profesionalitas dalam
pengelolaan dana pihak ketiga serta mampu bersaing dengan baik dan

menjaga eksistensi perbankan syariah didalam masyarakat.

2. Bank BRI Syariah

Tabel 4.3 Perhitungan RBBR Bank BRI Syariah

Aspek RBBR Rasio % . Perg‘gkat;“mp:s‘t
. NPF 4,84 % v
Risk Profile FDR 81,58 y
GCG Self Sehat v
Assessment
Earnin ROA 0,38 % v
& BOPO 9327% | V
Capital CAR 17,53 v
Total Poin 30 10 12 3
25
% Total Poin 30 x 100% = 83,33%
. . Peringkat Komposit 2
Hasil Akhir SEHAT

Sumber : Data diolah
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Sesuai hasil penilaian risk based bank rating pada Bank BRI Syariah
mendapatkan preingkat komposit 2 dengan predikat sehat. Bank BRI
Syariah dinilai mampu menghadapi pengaruh negatif yang signifikan dari
perubahan kondisi bisnis dan faktor eksternal lainnya tercermin dari
peringkat faktor-faktor penilaiannnya antara lain profil resiko, penerapan
prinsip Good Corporate Governance, rentabilitas, dan permodalan yang
secara umum baik. Bank BRI Syariah dengan ini juga membuktikan
bahwa pihak perbankan mampu menjaga profesionalitas dalam
pengelolaan dana pihak ketiga serta mampu bersaing dengan baik dan

menjaga eksistensi perbankan syariah didalam masyarakat.

3. Bank BTN Syariah

Tabel 4.4 Perhitungan RBBR Bank BTN Syariah

Aspek RBBR Rasio % - Peﬂzngkat ;("mp:“t s
. NPF 1,15 v
Risk Profile FDR 97.82 % y
GCG Self Sehat v
Assessment
Earmin ROA 207% | V
& BOPO 7732 v
Capital CAR 1622% | V
Total Poin 30 20 4 3
27
% Total Poin 30 x100% = 90%
; ) Peringkat Komposit 1
Hasil Akhir SANGAT SEHAT

Sumber : Data diolah

Sesuai hasil penilaian risk based bank rating pada Bank BTN Syariah
mendapatkan preingkat komposit 1 dengan predikat sangat sehat. Bank
BTN Syariah dinilai sangat mampu menghadapi pengaruh negatif yang
signifikan dari perubahan kondisi bisnis dan faktor eksternal lainnya

tercermin dari peringkat faktor-faktor penilaiannnya antara lain profil
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resiko, penerapan prinsip Good Corporate Governance, rentabilitas, dan
permodalan yang secara umum sangat baik. Bank BTN Syariah dengan ini
juga membuktikan bahwa pihak perbankan mampu menjaga
profesionalitas dalam pengelolaan dana pihak ketiga serta mampu
bersaing dengan baik dan menjaga eksistensi perbankan syariah didalam

masyarakat.

4. Bank Syariah Mandiri (BSM)

Tabel 4.5 Perhitungan RBBR Bank Syariah Mandiri

. Peringkat Komposit
0,
Aspek RBBR Rasio % 1 ) 3 4 5
, NPF 5,35 v
Risk Profile FDR 79.96 y
Self Sangat
GCG Assessment Sehat v
Earnin ROA 0,59 % v
& BOPO 93,97% | v
Capital CAR 13,88 % v
Total Poin 30 15 4 6
25
% Total Poin 30 x 100% = 83,33%
. . Peringkat Komposit 2
Hasil Akhir SEHAT

Sumber : Data diolah

Sesuai hasil penilaian risk based bank rating pada Bank Syariah
Mandiri mendapatkan preingkat komposit 2 dengan predikat sehat. Bank
Syariah Mandiri dinilai mampu menghadapi pengaruh negatif yang
signifikan dari perubahan kondisi bisnis dan faktor eksternal lainnya
tercermin dari peringkat faktor-faktor penilaiannnya antara lain profil
resiko, penerapan prinsip Good Corporate Governance, rentabilitas, dan
permodalan yang secara umum baik. Bank Syariah Mandiri dengan ini
juga membuktikan bahwa pihak perbankan mampu menjaga

profesionalitas dalam pengelolaan dana pihak ketiga serta mampu
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bersaing dengan baik dan menjaga eksistensi perbankan syariah didalam

masyarakat.



BABV

KESIMPULAN

A. Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan pada bank umum
syariah (BNI Syariah, BRI Syariah, BTN Syariah, Bank Syariah Mandiri) pada
periode triwulan I tahun 2016 — triwulan II tahun 2017 yang diuji
menggunakan metode risk based bank rating (RBBR), dapat ditarik

kesimpulan sebagai berikut :

1. Tingkat kesehatan bank umum syariah (BNI Syariah, BRI Syariah, BTN
Syariah, Bank Syariah Mandiri) yang diuji menggunakan metode risk based
bank rating (RBBR) pada periode triwulan I tahun 2016 — triwulan II tahun
2017. Pada penilaian akhir dengan menjumlahkan setiap nilai peringkat
komposit aspek —aspek risk based bank rating didapat persentase akhir
penilaian tingkat kesehatan sebesar 83,33% dengan peringkat komposit 2
sehingga Bank BNI Syariah dinyatakan SEHAT. Kemudian pada penilaian
persentase akhir penilaian tingkat kesehatan Bank BRI Syariah sebesar
83,33% dengan peringkat komposit 2 sehingga dinyatakan SEHAT.
Selanjutnya pada penilaian persentase akhir penilaian tingkat kesehatan
Bank BTN Syariah sebesar 90,00% dengan peringkat komposit 1 sehingga
dinyatakan SANGAT SEHAT. Setelah itu pada penilaian persentase akhir
penilaian tingkat kesehatan Bank Bank Syariah Mandiri sebesar 83,33%
dengan peringkat komposit 2 sehingga dinyatakan SEHAT.

2. Berdasarkan peraturan Otoritas Jasa Keuangan terkait standar dalam
penilaian tingkat kesehatan bank umum syariah dalam Peraturan Otoritas
Jasa Keuangan Nomor 8/POJK.03/2014 tentang Penilaian Tingkat
Kesehatan Bank Umum Syariah dan Unit Usaha Syariah dan Surat Edaran
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Otoritas Jasa Keuangan Nomor 10/SEOJK.03/2014 tentang sistim
penilaian tingkat kesehatan bank umum syariah dan unit usaha syariah
dengan menggunakan pendekatan resiko (Risk-based Bank Rating) baik
secara individual maupun secara konsolidasi, penilaian yang sehat ditinjau
dari aspek risk profile dalam rasio Non Performing Finance (NPF)
mendapat nilai maksimal 4,9%, rasio Finance to Deposit Ratio (FDR)
maksimal sebesar 84,9%, selanjutnya aspek Good Corporate Governance
(GCG) melalui self assessment maksimal sebesar 2,49%, kemudian aspek
earning dalam rasio Return on Asset (ROA) minimal sebesar 1,25%, rasio
Biaya Operasional terhadap Pendapatan operasional (BOPO) maksimal
sebesar 95% dan yang terakhir aspek capital dalam rasio Capital Adequacy
Ratio (CAR) minimal sebesar 9,5%. Sehingga pada penilaian akhir dengan
menjumlahkan setiap nilai peringkat komposit aspek —aspek risk based
bank rating didapat persentase akhir penilaian tingkat kesehatan minimal
sebesar 80,00% dengan peringkat komposit 2 dan mendapat kategori
SEHAT.

B. Saran

Berdasarkan hasil penelitian dan kesimpulan diatas, saran yang dapat

disampaikan adalah :

1. Dalam rangka menjaga tingkat kesehatan dan stabilitas pada aspek
manajemen resiko pembiayaan bermasalah (NPF), Bank Mandiri Syariah
dengan nilai rata-rata 5,35% dan bank BRI Syariah dengan nilai rata-rata
4,84% disarankan agar meningkatkan kualitas dalam seleksi calon
nasabahnya, hal ini perlu menjadi perhatian khusus karena tingginya
angka pembiayaan bermasalah akan mempengaruhi kegiatan operasional
perbankan hingga menurunkan potensi bank dalam memaksimalkan laba
yang didapat.

2. Dalam rangka menjaga tingkat kesehatan dan stabilitas pada aspek

manajemen likuiditas (FDR), bank BTN Syariah dengan nilai rata-rata
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97,82% dan bank BNI Syariah dengan nilai rata-rata 85,07% disarankan
untuk tetap menjaga dan meningkatkan kualitas kinerja manajemen
pemasarannya agar banyaknya dana yang disalurkan dalam produk
pembiayaan akan berbanding lurus dengan return yang didapat serta
meminimalisir angka pembiayaan bermasalah.

. Dalam rangka menjaga tingkat kesehatan dan stabilitas pada aspek
kemampuan dalam menghasilkan keuntungan (ROA) serta kinerja pada
kegiatan operasionalnya (BOPO) bank BRI Syariah dan Bank Syariah
Mandiri disarankan agar lebih meningkatkan efisiensi kerjanya guna

menekan biaya operasional dan memaksimalkan keuntungan.



DAFTAR PUSTAKA

Abdillah, Silfiya Meithofani. “Pengaruh Tingkat Kesehatan Bank Dengan
Metode RGEC Terhadap Profitabilitas Bank Umum Syariah Di Indonesia
Periode Tahun 2011 - 2014”. skripsi — UIN Syarif Hidayatullah. Jakarta.
2015.

Anshori, Abdul Ghofur. Perbankan Syariah Di Indonesia. Yogyakarta : Gajah
Mada University Press. 2007.

Arikunto,S. Metodologi Penelitian. Yogyakarta : Bina Aksara. 2006.

Budisantoso,Totok,dan Sidit Triandaru. Bank dan Lembaga Keuangan lainnya.
Jakarta : Salemba Empat.2006.

Burhan, Bungin. Metodologi Penelitian Sosial & Ekonomi : Format — format
kuantitatif dan Kualitatif untuk Studi Sosiologi, Kebijakan Publik,
Komunikasi, Manajemen, dan Pemasaran. Jakarta : Kencana. 2012.

Dendawijaya, Lukman. Manajemen Perbankan . Jakarta : Ghalia Indonesia. 2009.

Dharmapermata, Shandy . “Analisis tingkat kesehatan bank dengan
menggunakan metode Risk-Based Bank Rating (RBBR)”. Skripsi —
Universitas Negeri Yogyakarta. Yogyakarta. 2015.

Greuning, Hennie van dan Sonja Brajovic. Analisis Risiko Perbankan Edisi 3.
Jakarta : Salemba Empat. 2011.

Ikatan Bankir indonesia. Manajemen Kesehatan Bank Berbasis Resiko. Jakarta :
Gramedia Pustaka Utama. 2016.

Ikatan Bankir indonesia. Supervisi Manajemen Risiko Bank. Jakarta : Gramedia
Pustaka Utama. 2016.

Kuncoro, Mudrajad. Manejemen Perbankan Teorid dan Aplikasi . Yogyakarta :
BPFE. 2011.

Laporan Pelaksanaan Good Corporate Governance BNIS Tahun 2016.

Laporan Pelaksanaan Good Corporate Governance PT.Bank Syariah Mandiri
Periode Tahun 2016.

Laporan Pelaksanaan Tata Kelola Perusahaan (Good Corporate Governance)
PT.Bank BRISyariah tahun 2016.

Laporan Tahunan PT. Bank Tabungan Negara (Persero) TBK 2016.



98

Mahrinasari, “Pengelolaan Kredit pada Bank Perkreditan Rakyat di Kota Bandar
lampung’, Jurnal Ekonomi dan Bisnis, No. 3 Jilid 8. Universitas Lampung.
2003.

Muttaqin, Muh. Syaukin. “Analisis Tingkat Kesehatan Bank Syariah Mandiri
Periode 2011 — 2013 Dalam Perspektif Rasio CAMELS”. Skripsi — UIN
Sunan Ampel. Surabaya. 2015.

Nur’aini, Dwi. Manajemen Treasury Bank Syariah. Jakarta : UIN Pres. 2015

Nusantara, Ahmad Buyung. “ Analisis Pengaruh NPL, CAR, dan BOPO
Terhadap Profitabilitas Bank (Perbandingan Bank Umum Go Publik dan
Bank Umum Non Go Publik di Indonesia Periode Tahun 2005-2007)”.
Tesis Strata-2 -- Universitas Diponegoro, Semarang. 2009.

Peraturan Otoritas Jasa Keuangan No. 08/POJK.03/2014 Tentang Penilaian
Tingkat Kesehatan Bank Umum Syariah dan Unit Usaha Syariah.

Puspita, Ardian Eka. “Analisis Tingkat Kesehatan Bank Dengan Metode RGEC
Pada Bank BUMN Yang Terdaftar Di Bursa Efek Indonesia Tahun 2011 -
2012”. Naskah Publikasi Skripsi — Universitas Muhammadiyah Surakarta.
Surakarta. 2014.

Riyadi, S. Banking Assets and Liability Management. Ed.3. Jakarta : Lembaga
Penerbit Fakultas Ekonomi Universitas Indonesia. 2006.

Sa’diah, Rohmatus. “Analisis Kesehatan Bank Syariah Dengan Menggunakan
Metode RGEC (Risk Profile, Governance, Earning and Capital) Dalam
Menjaga Stabilitas Kesehatan Pada PT. BNI Syariah Tahun 2016”. Skripsi
— UIN Sunan Ampel, Surabaya, 2017.

Siamat, Dahlan. Manajemen Lembaga Keuangan, edisi ketiga . Jakarta : FEUL
2001.

Sudirman, I Wayan. Manajamen Perbankan Menuju Bankir Konvensional yang
Profesional . Jakarta : Kencana Prenada Media Grup. 2013.

Susilo,S Y dkk. Bank dan Lembaga Keuangan Lainnya. Jakarta : Salemba
Empat. 2000.

Sugiyono. Memahami Penelitian Kualitatif. Bandung : Alfabeta. 2005.
Sugiyono. Metode Penelitian Kuantitatif dan R&D . Bandung : Alfabeta. 2015.

Undang-undang Republik Indonesia No. 21 Tahun 2008 tentang Perbankan
Syariah.

Utami, Santi Budi. “Perbandingan Analisis CAMELS Dan RGEC Dalam Menilai
Tingkat Kesehatan Bank Pada Unit Usaha Syariah Milik Pemerintah (Studi



99

Kasus : PT Bank Negara Indonesia, TBK Tahun 2012 - 2013)”. Skripsi —
Universitas Negeri Yogyakarta. Yogyakarta. 2015.



