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ABSTRAK

ANALISIS PENILAIAN KESEHATAN BANK
Sebuah Perbandingan Metode CAMELS

dengan Metode RGEC
PERIODE 2010-2015

Oleh
VIRSA VANESHA TEVANI

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui dan membandingkan tingkat kesehatan
Perbankan di Indonesia dengan menggunakan metode CAMELS dan metode RGEC
pada periode 2012-2015.

Metode pengambilan sampel yang digunakan dalam penelitian ini adalah metode
purposive sampling dan diperoleh sampel penelitian sebanyak 30 perbankan yang
terdaftar di BEI selama periode 2010-2015. Penelitian ini merupakan penelitian
deskriptif dengan pendekatan kuantitatif yang diukur melalui beberapa rasio
keuangan diantaranya adalah rasio CAR, NPA, PDN, ROA, ROE, NIM, BOPO,
FDR, IRR , NPL, LR, dan GCG.

Hasil dari penelitian ini adalah pada tahun 2010 sampai dengan 2015  terdapat 6 bank
dari 30 sampel yang mengalami peningkatan hasil penilaian kesehatan bank jika
diukur dengan metode RGEC. Berdasarkan hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
metode RGEC lebih baik daripada metode CAMELS sehingga penggunaan metode
RGEC lebih menguntungkan perbankan karena menunjukkan kondisi keuangan
Perbankan yang lebih sehat.

Kata Kunci : Perbandingan tingkat kesehatan bank Di Indonesia, Metode RGEC,

Metode CAMELS.



ABSTRACT

ANALYSIS OF BANK HEALTH RATING
A comparison of CAMELS method

with RGEC Method
PERIOD 2010-2015

By
VIRSA VANESHA TEVANI

This study aimed to determine and compare the level of Bank health in Indonesia by
using CAMELS and RGEC method in the period 2012-2015.

The sampling method used in this research is purposive sampling method and has
obtained samples this of research abaout 30 banks listed in BEI during the 2010-2015
period. This research is a descriptive research using quantitative approach which was
measured by some finance ratios such as CAR, NPA, PDN, ROA, ROE, NIM,
BOPO, FDR, IRR, NPL, LR, and GCG.

The result of this research is that from 2010 until 2015 there were 6 banks from 30
samples which have increased the result of bank health rating if measured by RGEC
method. Based on the results of this study showed that RGEC method is better than
CAMELS method so that the use of RGEC method is more profitable for bank
because it shows healthier bank finance condition.

Keywords: Bank Health Rating In Indonesia, RGEC method, CAMELS method.
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BAB I
PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang Masalah

Perbankan merupakan lembaga keuangan yang memiliki peran penting dalam

membangun sistem perekonomian dan keuangan di Indonesia karena melalui

berbagai kegiatan jasa layanan keuangan yang diberikan bank dapat melayani

kebutuhan pada berbagai sektor ekonomi dan perdagangan. Selain itu, perbankan

dapat berfungsi sebagai intermediary institution atau lembaga yang mampu

menyalurkan dana yang dimiliki oleh unit ekonomi yang suplus kepada unit ekonomi

lainnya yang sedang membutuhkan dana atau mengalami defisit. Oleh karena itu

dapat dikatakan bahwa bank merupakan inti dari sistem keuangan di suatu negara.

Salah satu faktor yang menjadi indikator tingkat pertumbuhan perekonomian

negara adalah dilihat dari tingkat pertumbuhan produk domestik bruto (PDB).

Menurut data yang dihasilkan oleh Badan Pusat Statistika (BPS), perekonomian

Indonesia tahun 2015 tumbuh sebesar 4,79%. Pertumbuhan tersebut terjadi di seluruh

lapangan usaha, kecuali pertambangan dan penggalian yang terkontraksi  5,08%.

Sektor informasi dan komunikasi merupakan lapangan usaha yang mengalami

pertumbuhan tertinggi pertama yaitu sebesar 10,06%, kemudian yang kedua diikuti

dengan Jasa keuangan dan Asuransi sebesar 8,53% dan jasa lainnya sebesar 8.08%.

Dari data tersebut dapat diambil sebuah pernyataan bahwa sektor Jasa Keuangan
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memiliki kontribusi yang cukup besar dalam pertumbuhan perekonomian Indonesia

yang tentu saja sektor Jasa keuangan didukung oleh sub sektor Perbankan. Saat ini

sudah ada 43 perbankan yang tercatat pada Bursa Efek Indonesia (BEI), semua

perbankan tersebut sudah memiliki IPO saham dan go public. Semakin banyak

adanya sektor perbankan yang melakukan ekspansi atau go public maka akan

menghasilkan jumlah nilai tambah yang cukup besar untuk Indonesia.

Mengingat pesatnya perkembangan sektor perbankan dan juga perubahan

kompleksitas usaha pemerintah perlu memperhatikan adanya perubahan metodologi

dalam penilaian kondisi kesehatan bank. Pengalaman dari krisis keuangan global

telah mendorong perlunya peningkatan efektivitas penerapan manajemen risiko dan

good corporate governance. Tujuannya adalah agar bank mampu mengidentifikasi

permasalahan secara lebih dini, melakukan tindak lanjut perbaikan yang sesuai dan

lebih cepat, serta menerapkan good corporate governance dan manajemen risiko

yang lebih baik sehingga bank lebih tahan dalam menghadapi krisis. Sesuai dengan

perkembangan usaha bank yang senantiasa bersifat dinamis dan berpengaruh pada

tingkat risiko yang dihadapi, maka metodologi penilaian tingkat kesehatan bank perlu

disempurnakan agar dapat lebih mencerminkan kondisi bank saat ini dan di waktu

yang akan datang. Penyesuaian tersebut perlu dilakukan agar penilaian tingkat

kesehatan bank dapat lebih efektif digunakan sebagai alat untuk mengevaluasi kinerja

bank.

Kesehatan bank merupakan kemampuan suatu bank untuk melakukan kegiatan

operasi perbankan secara normal dan mampu memenuhi semua kewajibannya dengan
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baik dengan cara–cara yang sesuai dengan peraturan perbankan yang berlaku

(Triandaru dan Budisantoso, 2006: 51). Perbankan harus dinilai kesehatannya agar

tetap prima dalam melayani nasabahnya dengan baik. Penilaian kesehatan bank dapat

dilakukan dengan cara menganalisis laporan keuangan bank. Laporan keuangan

tersebut merupakan kondisi keuangan perusahaan dalam suatu periode tertentu. Dari

hasil analisis tersebut dapat diketahui informasi tentang kelemahan dan kekuatan

yang dimiliki perusahaan. Penilaian kesehatan bank sangat penting dilakukan karena

bank mengelola dana dari masyarakat yang dipercayakan kepada bank. Masyarakat

pemilik dana dapat menarik dana yang disimpannya setiap saat dan bank harus siap

mengembalikan dana yang dipakainya agar tetap menjaga kepercayaan para

nasabahnya.

Untuk menilai suatu kesehatan bank dapat dilihat dari berbagai segi. Penilaian ini

bertujuan untuk menentukan apakah bank tersebut dalam keadaan yang sehat, cukup

sehat kurang sehat atau tidak sehat. Standar penilaian  kesehatan telah ditentukan

pemerintah melalui Bank Indonesia selaku bank sentral yang memiliki tugas

mengatur dan mengawasi jalannya operasional bank. Penilaian kesehatan bank

sebelumnya menggunakan metode CAMELS. Seiring berjalannya waktu dan

perubahan di bidang perbankan, pemerintah menciptakan metode baru untuk menilai

kesehatan bank. BI menerbitkan Surat Edaran (SE) tentang Penilaian Tingkat

Kesehatan Bank Umum pada tanggal 25 Oktober 2011 SE bernomor 13/24/DPNP

tersebut merupakan petunjuk pelaksanaan dari Peraturan Bank Indonesia (PBI)

No.13/1/PBI/2011 tentang Penilaian Tingkat Kesehatan Bank Umum, yang
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diterbitkan pada 5 Januari 2011. Penilaian tersebut diberlakukan sejak Januari 2012

dengan menggunakan laporan keuangan bank umum per Desember 2011. Saat ini

fungsi pengawasan telah diambil alih oleh Otoritas Jasa Keuangan (OJK) per Januari

2014, tetapi hal itu tidak menghalangi BI untuk tetap menerbitkan peraturan berikut

petunjuk pelaksanaannya mengenai penilaian kesehatan bank. Langkah BI tersebut

patut diapresiasi demi perbankan nasional yang tetap terjaga kinerjanya sampai

diserahterimakan ke OJK nanti. Dengan metode baru yang relatif lebih komprehensif,

BI seolah memberikan informasi atau sinyal awal kepada OJK bahwa metode

penilaian kesehatan bank semakin kompleks dan rumit karena menggunakan

menggunakan pendekatan Risiko (Risk-based Bank Rating/RBBR) baik secara

individual maupun secara konsolidasi dan kompeksitas pengawasan perbankan

nasional itulah yang akan dikelola selanjutnya oleh OJK.

Metode CAMELS merupakan alat penilaian kesehatan bank yang terdiri dari

lima aspek yang digunakan untuk mengukur kinerja keuangan perbankan. PBI dan SE

terbaru saat ini menggantikan cara lama penilaian kesehatan bank dengan metode

CAMELS (Capital, Asset Quality, Management, Earning Power, Liquidity, dan

Sensitivity to Market Risk). Penilaian terhadap faktor-faktor tesebut dilakukan secara

kuantitatif dengan memperhatikan unsur judgement yang didasarkan atas materialitas

dan signifikansi dari faktor-faktor penilaian serta faktor-faktor lainnya. Metode

CAMELS merupakan pengembangan dari metode CAMEL, perbedaan kedua metode

tersebut adalah adanya penilaian sensitivitas terhadap risiko pasar di dalam metode

CAMELS. Metode CAMELS tersebut sudah diberlakukan hampir delapan tahun
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sejak 12 April 2004, dengan petunjuk pelaksanaannya tertuang pada SE

No.6/23/DPNP tanggal 31 Mei 2004. Dengan terbitnya SE terbaru bernomor

13/24/DPNP, metode CAMELS dinyatakan tidak berlaku lagi, diganti dengan model

baru yang mewajibkan bank umum untuk melakukan penilaian sendiri (self

assessment) Tingkat Kesehatan Bank dengan menggunakan pendekatan Risiko (Risk-

based Bank Rating/RBBR) baik secara individual maupun secara konsolidasi.

Prinsip-prinsip umum yang menjadi dasar dalam melakukan penilaian Tingkat

Kesehatan Bank baik secara individual maupun konsolidasi mencakup prinsip

berorientasi risiko, proporsionalitas, materialitas atau signifikansi, dan komprehensif

dan terstruktur. Faktor-faktor penilaian tingkat Kesehatan Bank terdiri dari: Profil

risiko (risk profile), Good Corporate Governance (GCG), Rentabilitas (earnings),

dan Permodalan (capital). Penilaian tersebut dapat disingkat dan disebut dengan

metode RGEC.(sumber : m.kompasiana.com)

Metode RGEC merupakan pengembangan dari metode terdahulu yaitu CAMELS.

Dalam metode RGEC terdapat risiko inheren dan penerapan kualitas manajemen

risiko dalam operasional bank yang dilakukan terhadap 8 faktor yaitu: risiko kredit,

risiko pasar, risiko likuiditas, risiko operasional, risiko hukum, risiko stratejik, risiko

kepatuhan, dan risiko reputasi. Manajemen dalam metode CAMELS diubah menjadi

Good Coorporate Governance. Melihat adanya perubahan metode dalam penilaian

tingkat kesehatan bank sejak januari 2012, penulis ingin menilai kesehatan perbankan

yang terdaftar di BEI dan ingin mengetahui apakah ada perbedaan antara metode

CAMELS dan metode RGEC yang digunakan dalam menilai kesehataan bank dalam
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rangka pengawasan sektor perbankan, maka penulis mengambil penelitian dengan

judul “Analisis Penilaian Kesehatan Perbankan. Sebuah Perbandingan Metode

CAMELS dengan Metode RGEC Periode 2010-2015”

1.2. Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan diatas maka rumusan masalah

yang akan diuji lebih lanjut dalam penelitian ini adalah apakah ada perbedaan

diantara penilaian kesehatan bank dengan metode CAMELS dan metode RGEC?

1.3. Tujuan Penelitian

Berdasarkan rumusan masalah yang telah dikemukakan diatas, maka tujuan dari

penelitian ini adalah:

1. Untuk mengetahui hasil dari penilaian tingkat kesehatan Perbankan

menggunakan metode CAMELS pada tahun 2010-2015.

2. Untuk mengetahui hasil dari penilaian tingkat kesehatan Perbankan

menggunakan metode RGEC pada tahun 2010-2015.

3. Untuk mengetahui perbedaan penilaian kesehatan bank dengan metode

CAMELS dan metode RGEC.
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1.4. Manfaat Penelitian

1.4.1. Manfaat Teoritis

Bagi pengembangan ilmu pengetahuan, hasil penelitian ini diharapkan dapat

memperkaya khasanah dalam ilmu akuntansi serta menambah wawasan dan

pengetahuan bagi pembaca mengenai perbandingan metode penilaian kesehatan bank

serta menyumbangkan pemikiran sebagai bahan masukan untuk mendukung dasar

teori bagi penelitian sejenis dan relevan.

1.4.2. Manfaat Praktis

1) Bagi Otoritas Jasa Keuangan (OJK)

Dapat memberikan informasi tambahan mengenai metode penilaian kesehatan

perbankan sehingga akan meningkatan tingkat pengawasan perbankan ke arah

yang lebih baik di masa yang akan datang.

2) Bagi Industri Perbankan

Penelitian ini bermanfaat untuk memberikan informasi tambahan bagi pihak bank

mengenai tingkat kesehatan bank sehingga manajemen bank dapat meningkatkan

kinerjanya dan dapat menetapkan strategi bisnis yang baik dalam menghadapi

krisis keuangan global dan juga persaingan dalam dunia bisnis perbankan.
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3) Bagi masyarakat

Penelitian ini bermafaat untuk memberikan informasi kepada masyarakat tentang

tingkat kesehatan Perbankan pada tahun 2010-2015.

4) Bagi akademisi

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi rujukan pengembangan ilmu keuangan

mengenai kajian penilaian tingkat kesehatan bank.

5) Bagi penelitian selanjutnya

Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi penelitian selanjutnya

secara luas dan mendalam mengenai penilaian tingkat kesehatan bank.
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BAB II
LANDASAN TEORI

2.1. Bank

2.1.1. Definisi Bank

Menurut Undang-Undang Nomor 10 Tahun 1998 dan perubahan Undang-undang

Nomor 7 Tahun 1992 tentang perbankan disebutkan bahwa definisi bank adalah

badan usaha yang menghimpun dana dari masyarakat dalam bentuk simpanan dan

menyalurkannya kepada masyarakat dalam bentuk kredit dan/atau bentuk-bentuk

lainnya dalam rangka meningkatkan taraf hidup rakyat banyak. Sedangkan pengertian

bank menurut Kasmir (2012:12) adalah lembaga keuangan yang kegiatan utamanya

menghimpun dana dari masyarakat dan menyalurkannya kembali dana tersebut ke

masyarakat serta memberikan jasa bank lainnya seperti jasa setoran, jasa pembayaran,

jasa pengiriman uang, jasa penagihan dan jasa kliring.

Berdasarkan pengertian di atas, dapat dikemukakan bahwa bank adalah suatu

lembaga keuangan sebagai tempat penitipan atau penyimpanan uang, penyalur atau

perantara kredit, pencipta uang giral, dan pemberi jasa dalam lalu lintas pembayaran

serta sebagai pengedar uang.
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2.1.2. Fungsi Bank

Secara umum fungsi bank adalah menghimpun dana dari masyarakat dan

menyalurkan kembali kepada masyarakat untuk berbagai tujuan atau sebagai

financial intermediary. Secara lebih spesifik bank dapat berfungsi sebagai berikut:

1. Agent of trust

Yaitu lembaga yang landasannya kepercayaan. Dasar utama kegiatan perbankan

adalah kepercayaaan (trust), baik dalam penghimpunan dana maupun dalam

penyaluran dana. Masyarakat akan mau menitipkan dananya di bank apabila

dilandasi dengan kepercayaan.

2. Agent of development

Yaitu lembaga yang memobilisasi dana untuk pembangunan ekonomi. Kegiatan

perekonomian masyarakat di sector moneter dan sector riil tidak dapat dipisahkan.

Kedua sector tersebut selalu berinteraksi dan saling mempengaruhi. Sector riil

tidak akan dapat berkinerja dengan baik apabila sector moneter tidak berkinerja

dengan baik. Kegiatan bank tersebut memungkinkan masyarakat melakukan

kegiatan investasi, kegiatan distribusi, serta kegiatan konsumsi barang dan jasa,

mengingat bahwa kegiatan investasi-distribusi-konsumsi ini tidak dapat

dilepaskan dari adanya penggunaan uang. Kelancaran kegiatan investasi,

distribusi, konsumsi ini tidak lain adalah kegiatan pembangunan perekonomian.
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3. Agent of services

Yaitu lembaga yang memobilisasi dana untuk pembangunan ekonomi. Disamping

melakukan kegiatan penghimpunan dana dan penyaluran dana, bank juga

memberikan penawaran jasa perbankan yang lain kepada masyarakat. Jasa yang

ditawarkan bank ini erat kaitannya dengan kegiatan perekonomian masyarakat

secara umum. Jasa ini antara lain dapat berupa jasa pengiriman uang, penitipan

barang berharga, dan penyelesaian tagihan.

2.1.3. Peran Bank

Menurut Susilo (2000) bank memiliki peran yang sangat penting dalam sistem

keuangan, peran tersebut adalah:

1. Pengalihan Aset

Bank akan memberikan pinjaman kepada pihak yang membutuhkan dana dalam

jangka waktu tertentu yang telah disepakati. Sumber dana pinjaman tersebut

diperoleh dari pemilik dana yaitu unit surplus yang jangka waktunya dapat diatur

sesuai keinginan pemilik dana. Dalam hal ini bank telah berperan sebagai

pengalih aset dari unit surplus (lenders) kepada unit defisit (borrowers).

2. Transaksi

Bank memberikan berbagai kemudahan pada pelaku ekonomi untuk melakukan

transaksi barang dan jasa. Produk-produk yang dikeluarkan oleh bank (giro,

tabungan, deposito, saham) merupakan pengganti dari uang dan dapat digunakan

sebagai alat pembayaran.
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3. Likuiditas

Unit surplus dapat menempatkan dana yang dimilikinya dalam bentuk produk-

produk berupa giro, tabungan, deposito dan sebagainya. Produk masing-masing

mempunyai tingkat likuiditas yang berbeda-beda.

4. Efisien

Peranan bank dan lembaga keuangan bukan bank sebagai broker (brokerage)

adalah mempertemukan antara pemilik ataupun pengguna modal. Lembaga

keuangan memperlancar dan mempertemukan pemilik dan pihak-pihak yang

saling membutuhkan. Adanya informasi yang tidak simetri antara peminjam dan

investor menimbulkan masalah insentif. Peranan lembaga keuangan menjadi

penting untuk memecahkan masalah ini. Indonesia, dengan pasar yang belum

efisien, dan adanya informasi yang tidak sempurna, mengalami ekonomi biaya

tinggi.

2.2. Laporan Keuangan

Laporan keuangan pada dasarnya adalah hasil dari proses akuntansi yang dapat

digunakan sebagai alat untuk berkomunikasi antara data keuangan atau aktivitas suatu

perusahaan dengan pihak-pihak yang berkepentingan dengan data atau aktivitas

perusahaan tersebut (Munawir 1995). Laporan keuangan diperlukan untuk

mengetahui posisi keuangan suatu perusahaan serta hasil yang telah dicapai

(Munawir, 1995). Laporan keuangan yang lengkap biasanya meliputi : neraca,
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laporan laba rugi, dan laporan perubahan ekuitas, laporan arus kas dan catatan atas

laporan keuangan (Pernyataan Standar akuntansi Keuangan Nomor 1 tahun 2007).

Dalam Pernyataan Standar akuntansi keuangan (PSAK) Nomor 1 tentang

Kerangka Dasar Penyusunan dan Penyajian Laporan Keuangan disebutkan bahwa

tujuan laporan keuangan adalah menyediakan informasi yang menyangkut posisi

keuangan, kinerja, serta perubahan posisi keuangan suatu perusahaan yang

bermanfaat bagi sejumlah besar pemakai dalam pengambilan keputusan ekonomi dan

pengambilan keputusan bisnis.

2.3. Tinjauan Kesehatan Bank

Berdasarkan Undang-Undang Nomor 7 Tahun 1992 tentang Perbankan

sebagaimana telah diubah dengan Undang-Undang Nomor 10 Tahun 1998, bank

wajib memelihara kesehatannya. Kesehatan bank yang merupakan cerminan kondisi

dan kinerja bank merupakan sarana bagi otoritas pengawas dalam menetapkan

strategi dan fokus pengawasan terhadap Bank. Selain itu, kesehatan bank juga

menjadi kepentingan semua pihak terkait, baik pemilik, pengelola (manajemen), dan

masyarakat pengguna jasa Bank.

Menurut Peraturan Bank Indonesia No. 6/10/PBI/2004 Pasal 1, tingkat

kesehatan bank adalah hasil penilaian kualitatif atas berbagai aspek yang berpengaruh

terhadap kondisi atau kinerja suatu bank melalui penilaian kuantitatif dan atau

penilaian kualitatif terhadap faktor-faktor permodalan, kualitas aset, manajemen,

rentabilitas, likuiditas, dan sensitivitas terhadap risiko pasar. Pada Pasal 2, dijelaskan
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juga bahwa bank wajib melaksanakan kegiatan usaha berdasarkan prinsip kehati-

hatian dalam rangka menjaga atau meningkatkan tingkat kesehatan bank. Sedangkan

menurut Peraturan Bank Indonesia No. 13/1/PBI/2011 Pasal 1, tingkat kesehatan

bank adalah hasil penilaian kondisi bank yang dilakukan terhadap risiko dan kinerja

bank. Dan pada Pasal 2, dijelaskan bahwa bank wajib memelihara dan/atau

meningkatkan Tingkat Kesehatan Bank dengan menerapkan prinsip kehati-hatian dan

manajemen risiko dalam melaksanakan kegiatan usaha.

2.3.1. Definisi dan Arti Penting Kesehatan Bank

Tingkat kesehatan bank dapat diartikan sebagai kemampuan suatu bank dapat

diartikan sebagai kemampuan suatu bank untuk melakukan kegiatan operasional

perbankan secara normal dan mampu memenuhi semua kewajibannya dengan baik

dengan cara-cara yang sesuai dengan peraturan perbankan yang berlaku (Kasmir,

2008). Menurut Susilo (2000) kesehatan suatu bank dapat diartikan sebagai

kemampuan suatu bank untuk melakukan kegiatan operasional perbankan secara

normal dan maupun untuk memenuhi semua kewajibannya dengan baik sesuai

dengan peraturan yang berlaku.

Bagi perbankan hasil akhir penilaian kesehatan perbankan tersebut dapat

digunakan sebagai salah satu sarana dalam menetapkan strategi usaha di waktu yang

akan datang, sedangkan bagi Bank Indonesia hasil dari penilaian kesehatan perbankan

digunakan sebagai sarana penetapan dan implememtasi strategi pengawasan bank

oleh Bank Indonesia.
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2.3.2. Prinsip Umum Penilaian Tingkat Kesehatan Bank

Mengacu pada SE yang diterbitkan BI No.13/24/DPNP tanggal 25 Oktober 2011,

prinsip-prinsip umum penilaian tingkat kesehatan bank umum yang menjadi landasan

dalam menilai Tingkat Kesehatan Bank adalah sebagai berikut:

1. Berorientasi Risiko

Penilaian tingkat kesehatan didasarkan pada Risiko-Risiko Bank dan dampak

yang ditimbulkan pada kinerja Bank secara keseluruhan. Hal ini dilakukan dengan

cara mengidentifikasi faktor internal maupun eksternal yang dapat meningkatkan

risiko atau mempengaruhi kinerja keuangan Bank pada saat ini dan di masa yang

akan datang. Dengan demikian, Bank diharapkan mampu mendeteksi secara lebih

dini akar permasalahan Bank serta mengambil langkah-langkah pencegahan dan

perbaikan secara efektif dan efisien.

2. Proporsionalitas

Penggunaan parameter/indikator dalam tiap faktor penilaian tingkat kesehatan

bank dilakukan dengan memperhatikan karakteristik dan kompleksitas usaha

Bank. Parameter/indikator penilaian tingkat kesehatan bank dalam Surat Edaran

(SE) ini merupakan standar minimum yang wajib digunakan dalam menilai

Tingkat Kesehatan Bank. Namun demikian, Bank dapat menggunakan

parameter/indikator tambahan yang sesuai dengan karakteristik dan kompleksitas

usahanya dalam menilai tingkat kesehatan bank sehingga dapat mencerminkan

kondisi bank dengan lebih baik.
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3. Materialitas dan Signifikansi

Bank perlu memperhatikan materialitas atau signifikansi faktor penilaian Tingkat

Kesehatan Bank yaitu Profil Risiko, GCG, Rentabilitas, dan Permodalan serta

signifikansi parameter/indikator penilaian pada masing-masing faktor dalam

menyimpulkan hasil penilaian dan menetapkan peringkat faktor. Penentuan

materialitas dan signifikansi tersebut didasarkan pada analisis yang didukung oleh

data dan informasi yang memadai mengenai Risiko dan kinerja keuangan Bank.

4. Komprehensif dan Terstruktur

Proses penilaian dilakukan secara menyeluruh dan sistematis serta difokuskan

pada permasalahan utama Bank. Analisis dilakukan secara terintegrasi, yaitu

dengan mempertimbangkan keterkaitan antar Risiko dan antar faktor penilaian

Tingkat Kesehatan Bank serta perusahaan anak yang wajib dikonsolidasikan.

Analisis harus didukung oleh fakta-fakta pokok dan rasio-rasio yang relevan

untuk menunjukkan tingkat, trend, dan tingkat permasalahan yang dihadapi oleh

Bank.

2.3.3. Metode Penilaian Tingkat Kesehatan Bank

Sesuai PBI No. 13/1/PBI/2011 tentang Penilaian Tingkat Kesehatan Bank Umum,

Bank Bank Indonesia telah menetapkan sistem penilaian Tingkat Kesehatan Bank

berbasis risiko menggantikan penilaian CAMELS yang dulunya diatur dalam PBI

No.6/10/PBI/2004 dan SE Nomor : 6/23/DPNP tanggal 31 Mei 2004. Pedoman

perhitungan selengkapnya diatur dalam Surat Edaran (SE) Bank Indonesia
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No.13/24/DPNP tanggal 25 Oktober 2011 tentang Penilaian Tingkat Kesehatan Bank

Umum. Penilaian tersebut merupakan petunjuk pelaksanaan dari peraturan Bank

Indonesia No.13/1/PBI/2011, yang mewajibkan bank umum untuk melakukan

penilaian sendiri (self assessment) tingkat kesehatan bank dengan menggunakan

pendekatan risiko (Risk-based Bank Rating/RBBR) atau disebut dengan metode

RGEC yang dapat diterapkan baik secara individual maupun secara konsolidasi.

2.3.3.1. Metode CAMELS

CAMELS adalah penilaian terhadap Capital, Asset Quality, Management,

Earning, Liquidity & Sensitivity to Market Risk, hal ini sesuai dengan Surat Edaran

Bank Indonesia Nomor : 6/23/DPNP tanggal 31 Mei 2004 faktor-faktor penilaiannya

adalah:

1. Capital

Aspek permodalan atau capital ini yang dinilai adalah permodalan yang

didasarkan kepada kewajiban penyediaan modal minimum bank (Martono, 2002:

88). Penilaian ini didasarkan pada Capital Adequacy Ratio (CAR) yang telah

ditetapkan oleh Bank Indonesia. Capital Adequacy Ratio (CAR) adalah rasio

yang memperlihatkan seberapa besar jumlah seluruh aktiva bank yang

mengandung unsur risiko (kredit, penyertaan, surat berharga, tagihan pada bank

lain) yang ikut dibiayai dari modal sendiri disamping memperoleh dana-dana dari

sumber-sumber diluar bank (Sari, 2006).
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2. Asset Quality

Kualitas aktiva produktif merupakan kualitas aset sehubungan dengan risiko

kredit yang dihadapi bank akibat pemberian kredit dan investasi dana bank pada

portofolio yang berbeda (Prasetyo, 2008: 167). Di dalam penelitian ini, salah satu

indikator kualitas aktiva yang dipakai adalah rasio NPA (Non Performing Asset).

Rasio aktiva produktif bermasalah (NPA) adalah rasio untuk menunjukkan

kemampuan manajemen bank dalam mengelola aktiva produktif bermasalah

terhadap total aktiva produktif.

3. Management

Aspek manajemen pada penilaian kinerja bank dalam penelitian tidak dapat

menggunakan pola yang ditetapkan Bank Indonesia karena adanya keterbatasan

data tetapi sesuai dengan data yang tersedia. Penilaian terhadap faktor manajemen

antara lain dilakukan melalui penilaian terhadap komponen-komponen

manajemen umum, penerapan sistem manajemen risiko dan kepatuhan bank

terhadap ketentuan yang berlaku serta komitmen kepada Bank Indonesia dan atau

pihak lainnya. Salah satu komponen kepatuhan bank dalam penilaian manajemen

yaitu rasio Posisi Devisa Neto (PDN), yang menggambarkan perbandingan selisih

bersih antara aktiva dan pasiva valuta asing setelah memperhitungkan rekening-

rekening administratifnya terhadap modal bank (Kuncoro dan Suhardjono, 2002).

4. Earnings

Penilaian pendekatan kuantitatif dan kualitatif faktor rentabilitas antara lain

dilakukan melalui penilaian terhadap komponen-komponen sebagai berikut:

 Return on assets (ROA)
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 Return on equity (ROE)

 Net interest margin (NIM)

 Biaya Operasional dibandingkan dengan Pendapatan Operasional (BOPO)

5. Liquidity

Perhitungan likuiditas bank digunakan untuk mengukur kemampuan bank

dalam memenuhi kewajiban jangka pendeknya pada saat ditagih (Kasmir, 2013 :

221). Analisis likuiditas dalam penelitian ini dapat diukur dengan rasio Loan to

Deposit Ratio (LDR) atau Finance to Deposit Ratio (FDR). FDR tersebut

menyatakan seberapa jauh kemampuan bank dalam membayar kembali penarikan

dana yang dilakukan deposan dengan mengandalkan pembiayaan sebagai sumber

likuiditasnya.

6. Sensitivity to Market Risk

Penilaian pendekatan kuantitatif dan kualitatif faktor sensitivitas terhadap

risiko pasar antara lain dilakukan melalui penilaian terhadap komponen-

komponen sebagai berikut:

 Modal atau cadangan yang dibentuk untuk mengcover fluktuasi suku bunga

dibandingkan dengan potential loss sebagai akibat fluktuasi (adverse

movement) suku bunga

 Modal atau cadangan yang dibentuk untuk mengcover fluktuasi nilai tukar

dibandingkan dengan potential loss sebagai akibat fluktuasi (adverse

movement) nilai tukar; dan Kecukupan penerapan sistem manajemen risiko

pasar.



20

2.3.3.2. Metode RGEC

Sesuai dengan Peratuan Bank Indonesia Nomor 13/1/PBI/2011 dan dan

SE No. 13/24/ DPNP tanggal 25 Oktober 2011 yang menjadi indikator tentang

Penilaian Tingkat Kesehatan Bank Umum adalah sebagai berikut:

1. Risk profile

Penilaian terhadap faktor profil risiko merupakan penilaian terhadap risiko

inheren dan kualitas penerapan manajemen risiko dalam operasional Bank yang

dilakukan terhadap 8 (delapan) risiko yaitu: risiko kredit, risiko pasar, risiko

likuiditas, risiko operasional, risiko hukum, risiko stratejik, risiko kepatuhan, dan

risiko reputasi. Meninjau tingkat risiko terbagi atas 5 tingkat. Semakin kecil poin

yang diterima maka kesehatan bank dari sisi risiko tersebut semakin baik.

2. Good Corporate Governance

Good Corpotrate Governance (GCG) ditinjau dari sisi pemenuhan prinsip-prinsip

GCG. GCG mencerminkan bagian manajemen dari CAMELS namun telah

disempurnakan. Bank memperhitungkan dampak GCG perusahaan pada kinerja

GCG bank dengan mempertimbangkan signifikan dan materialitas perusahaan

anak dan atau signifikasi kelemahan GCG perusahaan anak.

3. Earning

Earning adalah salah satu penilaian kesehatan bank dari sisi rentabilitas. Indikator

penilaian rentabilitas adalah ROA (Return On Assets), ROE (Return On Equity),

NIM (Net Interest Margin). Komponen laba actual terhadap proyeksi anggaran

dan kemampuan komponen laba dalam meningkatkan permodalan. Karakteristik
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bank dari sisi rentabilitas adalah kinerja bank dalam menghasilkan laba,

kestabilan komponen-komponen yang mendukung core earning, dan kemampuan

laba dalam meningkatkan permodalan dan prospek laba di masa depan.

4. Capital

Capital atau permodalan memiliki indikator antara lain rasio kecukupan modal

dan kecukupan modal bank untuk mengantisipasi potensi kerugian sesuai profil

resiko,yang disertai dengan pengelolaan permodalan yang sangat kuat sesuai

dengan karakteristik, skala usaha dan kompleksitas usaha bank.

2.4. Penelitian Terdahulu

Kusmawardani (2014) melakukan penelitian mengenai analisis Perbandingan

Tingkat Kesehatan Bank dengan Menggunakan Metode CAMELS dan RGEC pada

PT. Bank XXX Periode 2008-2011” menunjukkan bahwa penilaian kesehatan bank

dengan metode CAMELS dapat menunjukkan bagaimana perusahaan dalam

mengolah dana yang didapat baik dari utang maupun dari dana pihak ketiga. Dari

perhitungan CAMELS pada tahun 2008-2011 pada PT. Bank XX didapat nilai CAR

yang semakin baik dimana bank dapat mengelola modal sendiri untuk membiayai

aktiva produktifnya. Pada metode CAMELS indikator yang sama dipakai pada

metode RGEC adalah indikator Capital yaitu CAR dan indikator Earning yaitu ROA.

Indikator Asset untuk rasio NPL digunakan di indikator Risk Profile. Indikator

Liquidity untuk rasio LDR digunakan di Risk Profile. Indikator Sensitivity to Market

Risk untuk rasio IRR digunakan di indikator Risk Profile.
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Minarrohmah, Yaningwati, dan Nuzula (2014) melakukan penelitian mengenai

Analisis Tingkat Kesehatan Bank dengan Menggunakan Pendekatan RGEC (Risk

Profile, Good Corporate Governance, Earnings, Capital) (Studi pada PT.Bank

Central Asia, Tbk Periode 2010-2012). Berdasarkan hasil penelitian yang telah

dilakukan pada PT Bank Central Asia dengan menggunakan metode RGEC ini

menunjukkan predikat kesehatan bank  pada periode 2011-2013 secara keseluruhan

sangat sehat, berdasarkan dari kriteria penetapan peringkat nilai NPL, BCA memiliki

rasio < 2%. NPL BCA pada tahun 2011 merupakan tahun dimana BCA mengalami

tingkat risiko paling rendah yaitu 1,26%. Pada tahun 2010 dan 2012 risiko kredit

BCA mengalami peningkatan dikarenakan banyaknya kredit yang dikategorikan

macet sedangkan kredit yang diberikan juga meningkat. Berdasarkan dari faktor

permodalan yang dianalisis dengan risiko CAR, BCA mengalami penurunan CAR

pada tahun 2010. Pada tahun 2011 CAR BCA mengalami penurunan yang signifikan

dikarenakan aktiva bank yang mengandung risiko mengalami kenaikan cukup besar

yang tidak diimbangi juga dengan kenaikan total modal yang cukup besar.

Permana (2012) melakukan penelitian mengenai Analisis Tingkat Kesehatan

Bank Berdasarkan Metode CAMELS dan Metode RGEC. Berdasarkan penelitian

tersebut metode CAMELS sebenarnya telah memberikan gambaran tingkat kesehatan

bank yang efektif akan tetapi metode CAMELS tidak memberikan suatu kesimpulan

yang mengarahkan ke satu penilaian. Antar faktor memberikan penilaian yang

sifatnya bisa berbeda. Sedangkan metode RGEC lebih menekankan akan pentingya

kualitas manajemen. Manajemen yang berkualitas tentunya akan mengangkat faktor

pendapatan dan juga faktor permodalan secara langsung maupun tidak langsung.
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Penelitian Jaffar dan Manarvi (2011) dengan judul “ Performance Comparison of

Islamic and Conventional Banks in Pakistan”. Penelitian tersebut membandingkan

kinerja antara bank syariah dan bank konvensional di Pakistan pada periode 2005-

2009. Analisis yang dilakukan menggunakan 20 faktor-faktor CAMEL yaitu capital

adequcy, asset quality, management quality, earning ability dan liquidity position.

Hasil dari penelitian menunjukkan bahwa kinerja bank syariah memiliki kinerja yang

lebih baik berdasarkan analisis faktor capital dan liquidity, sedangkan bank

konvensional memiliki kinerja yang lebih baik berdasarkan analisis faktor

management dan earning. Pada faktor asset quality baik bank syariah maupun bank

konvensional menunjukkan kinerja yang sama.

2.5. Kerangka Penelitian

Perbankan

Metode CAMELS

2010-2015

Metode RGEC

Laporan Tahunan

Analisis Data Keuangan

Kesehatan Bank: Sangat
Sehat/Sehat/Cukup

Sehat/Kurang
Sehat/Tidak Sehat
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2.6. Pengembangan Hipotesis

2.6.1. Analisis Tingkat Kesehatan Bank Berdasarkan Metode CAMELS dan

Metode RGEC

Melihat penelitian sebelumnya yaitu penelitian Permana (2012) menemukan

bahwa di dalam metode CAMELS antar faktor masih berdiri sendiri-sendiri bukan

merupakan satu kesatuan metode. Antar faktor mempunyai penilaian kuantitatif dan

kualitatif sendiri-sendiri dan masing-masing juga memberikan hasil yang sendiri-

sendiri pula. Hal ini tentu akan membuat stakeholders merasa bingung apabila

membaca hasil dari metode ini. Hal ini bisa terjadi sebagai contoh apabila hasil

permodalan menyatakan berada pada Peringkat Komposit 1, yang dimana Peringkat

Komposit 1 mencerminkan bahwa bank tergolong sangat baik dan mampu mengatasi

pengaruh negatif kondisi perekonomian dan industri keuangan, namun peringkat ini

akan menjadi bias apabila tingkat likuiditas berada pada Peringkat Komposit 5, sesuai

yang tercantum di dalam peraturan Peringkat Komposit 5 mencerminkan bahwa bank

tergolong tidak baik dan sangat sensitif terhadap pengaruh negatif kondisi

perekonomian dan indutri keuangan serta mengalami kesulitan yang membahayakan

kelangsungan usahanya. Jadi, antar faktor dalam metode CAMELS belum

memperlihatkan adanya kesatuan kesimpulan apakah bank dalam kondisi sehat

ataukah berada dalam kondisi tidak sehat. Hal-hal tersebut, menjadi alasan mengapa

perlu penyesuaian metode penilaian tingkat kesehatan CAMELS ke RGEC.
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Berdasarkan Peraturan Bank Indonesia NOMOR: 13/1/PBI/2011 Pasal 2 ayat

1, bank wajib memelihara dan atau meningkatkan tingkat kesehatan bank dengan

menerapkan prinsip kehati-hatian dan manajemen risiko dalam melaksanakan

kegiatan usaha. Peraturan inilah yang mendasarkan bahwa di dalam metode RGEC

bahwa kualitas manajemen merupakan pilar penting. Peran kualitas manajemen

adalah perencanaan, pengorganisasian, pelaksanaan, dan pengawasan. Kualitas

manajemen yang baik tentunya dapat di ukur dengan baik atau tidaknya penerapan

Good Corporate Governance dan manajemen risiko di bank tersebut. Dengan kata

lain, penilaian faktor pendapatan dan faktor permodalan hanya merupakan dampak

dari strategi yang dilakukan oleh manajemen. Sebagai contoh, apabila persentase

risiko kredit dan risiko likuiditas memberikan peringkat yang baik maka sebagai

investor ataupun kreditur tidak akan berpikir ulang untuk melakukan bisnis di bank

tersebut. Dengan adanya program Good Corporate Governance yang baik maka akan

memberikan situasi dan gambaran yang benar-benar riil kepada stakeholders. Hal ini

tentu akan memberikan pengaruh yang positif kepada stakeholders apabila ingin

berinvestasi di bank tersebut. Pelaksanaan Good Corporate Governance harus

berlandaskan lima prinsip dasar yaitu transparansi, akuntabilitas, tanggung jawab,

independensi, dan kewajaran. Dari uraian di atas maka penulis mengajukan hipotesis

sebagai berikut:

H0: Terdapat perbedaan antara penilaian kesehatan bank dengan menggunakan

metode CAMELS dan metode RGEC.
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BAB III
METODE PENELITIAN

3.1. Populasi dan Sampel

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh perusahaan jasa sektor keuangan

yang terdaftar di Bursa Efek Indonesia. Adapun sampel adalah bagian dari jumlah

dan karakteristik yang dimiliki oleh populasi tersebut. Sampel yang digunakan dalam

penelitian ini adalah perbankan yang terdaftar di Bursa Efek Indonesia. Waktu yang

digunakan dalam penelitian ini adalah enam tahun yaitu periode 2010-2015. Teknik

pengambilan sampel diambil dengan tekhnik purposive sampling yaitu pemilihan

pengambilan sampel dengan berdasarkan pada kriteria-kriteria tertentu. Adapun

kriteria yang digunakan dalam penelitian ini mencakup:

1. Perbankan yang terdaftar di BEI per Agustus 2016

2. Perbankan yang mempublikasikan laporan tahunan-nya di portal www.idx.co.id

berturut-turut selama periode tahun 2010-2015

Berdasarkan data yang diperoleh, maka sampel yang digunakan dalam penelitian ini

antara lain:

NO KODE
SAHAM

NAMA EMITEN

1 AGRO Bank Rakyat Indonesia Agro Niaga Tbk
2 BABP Bank MNC International Tbk
3 BACA Bank Capital Indonesia Tbk
4 BBCA Bank Central Asia Tbk
5 BBKP Bank Bukopin Tbk
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6 BBNI Bank Negara Indonesia  (Persero) Tbk
7 BBNP Bank Nusantara Parahyangan Tbk
8 BBRI Bank Rakyat Indonesia (Persero) Tbk
9 BBTN Bank Tabungan Negara (Persero) Tbk
10 BCIC Bank JTrust Indonesia Tbk
11 BDMN Bank Danamon Indonesia Tbk
12 BEKS Bank Pundi Indonesia Tbk
13 BJBR Bank Jabar Banten Tbk
14 BKSW Bank QNB Indonesia Tbk
15 BMRI Bank Mandiri (Persero) Tbk
16 BNBA Bank Bumi Arta Tbk
17 BNGA Bank CIMB Niaga Tbk
18 BNII Bank Maybank Indonesia
19 BNLI Bank Permata Tbk
20 BSIM Bank Sinar Mas Tbk
21 BSWD Bank Of India Indonesia Tbk
22 BTPN Bank Tabungan Pensiunan Nasional Tbk
23 BVIC Bank Victoria International  Tbk
24 INPC Bank Artha Graha Intenational
25 MAYA Bank Mayapada International Tbk
26 MCOR Bank Windu Kentjana International Tbk
27 MEGA Bank Mega Tbk
28 NISP Bank OCBC NISP Tbk
29 PNBN Bank Pan Indonesia Tbk
30 SDRA Bank Woori Saudara Indonesia 1906 Tbk

3.2. Metode Pengumpulan Data

Data yang digunakan adalah data sekunder. Metode pengumpulan data dalam

penelitian ini adalah metode dokumentasi, yaitu dengan cara mencatat atau

mendokumentasikan data yang sudah ada. Pengumpulan data dimulai dengan tahap

penelitian pendahulu yaitu melakukan studi kepustakaan dengan mempelajari buku,

artikel, jurnal maupun situs yang berhubungan dengan pokok bahasan dalam

penelitian ini. Pada tahap ini juga dilakukan pengkajian data yang dibutuhkan,

ketersediaan data, cara memperoleh data, dan gambaran cara memperoleh data.
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Tahapan selanjutnya adalah mengumpulkan keseluruhan data yang dibutuhkan guna

menjawab persoalan penelitian, memperbanyak literature untuk menunjang data

kuantitatif yang diperoleh.

3.3. Operasional Variabel Penelitian

Variabel yang digunakan dalam penelitian ini adalah penilaian tingkat kesehatan

bank dengan metode CAMELS sesuai Surat Edaran Bank Indonesia Nomor No.

6/23/DPNP tanggal 31 Mei 2004 dan metode RGEC sesuai Surat Edaran Bank

Indonesia Nomor 13/24/DPNP tanggal 25 Oktober 2011.

1. CAMELS

Penilaian tingkat kesehatan bank terhadap masing-masing faktor atau komponen

dalam CAMELS dapat digolongkan menjadi 6 (enam) predikat dengan kriteria

sebagai berikut :

a. Capital (Permodalan)

Rasio yang digunakan dalam perhitungan ini adalah Capital Adequacy Ratio

(CAR), yaitu merupakan perbandingan jumlah modal dengan Aktiva Tertimbang

Menurut Risiko (ATMR). Rasio ini digunakan untuk menilai keamanan dan

kesehatan bank dari sisi modal pemiliknya. Semakin tinggi CAR, maka semakin

baik kinerja bank tersebut.

CAR = Modal   x100%
ATMR

Berdasarkan pada matriks kriteria penetapan peringkat faktor permodalan pada

Surat Edaran Bank Indonesia No. 6/23/DPNP tanggal 31 Mei 2004 diperoleh

standar untuk KPMM sebagai berikut:
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Tabel 1. Matriks Kriteria Penetapan Peringkat Faktor Permodalan

Peringkat Keterangan Kriteria
1 Sangat Sehat KPMM >15%
2 Sehat 9% < KPMM ≤ 15%
3 Cukup Sehat 8% < KPMM ≤ 9%
4 Kurang

Sehat
KPMM ≤ 8%

5 Tidak Sehat KPMM ≤ 8%
Sumber: Surat Edaran Bank Indonesia

b. Asset Quality (Kualitas Aset)

Pada penilaian faktor kualitas aset yang digunakan adalah rasio NPA (Non

Performing Asset). Rasio aktiva produktif bermasalah (NPA) adalah rasio untuk

menunjukkan kemampuan manajemen bank dalam mengelola aktiva produktif

bermasalah terhadap total aktiva produktif. Semakin tinggi rasio ini maka akan

semakin buruk kualitas aktiva produktif yang menyebabkan PPAP yang tersedia

semakin besar makakemungkinan suatu bank dalam kondisi bermasalah semakin

besar. Aktiva produktif bermasalah adalah aktiva produktif dengan kualitaskurang

lancar, diragukan, dan macet. Rasio ini dapat dirumuskansebagai berikut:

NPA = Aktiva produktif bermasalah

Aktiva produktif

Berdasarkan pada matriks kriteria penetapan peringkat faktor kualitas aset pada

Surat Edaran Bank Indonesia No. 6/23/DPNP tanggal 31 Mei 2004 diperoleh

standar untuk NPA sebagai berikut:

Tabel 2. Matriks Kriteria Penetapan Peringkat Faktor Kualitas Aset

Peringkat Keterangan Kriteria
1 Sangat Sehat Rasio berkisar antara 0% sampai dengan 3%
2 Sehat Rasio berkisar antara 3,01% sampai dengan
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5%
3 Cukup Sehat Rasio berkisar antara 5,01% sampai dengan

8%
4 Kurang

Sehat
Rasio berkisar antara 8,01% sampai dengan
10%

5 Tidak Sehat Rasio di atas 10%
Sumber: Surat Edaran Bank Indonesia

c. Manajemen

Manajemen adalah pengelolaan dan pengaturan sumber daya perusahaan untuk

mencapai tujuan yang diinginkan. Manajemen dinilai atas kepatuhan bank terhadap

ketentuan Posisi Devisa Neto (PDN), yaitu selisih antara aktiva dan kewajiban dalam

setiap mata uang asing. yang semuanya dinyatakan dalam Rupiah setelah

memperhitungkan rekening administratif (Suabawa dan Wirawati, 2013). Menurut

Peraturan Bank Indonesia No. 6/20/PBI/2004 tanggal 15 Juli 2004 dan No.

7/37/PBI/2005 tanggal 30 September 2005 tentang Posisi Devisa Neto Bank Umum,

bank wajib memelihara PDN setinggi-tingginya 20% dari modal.

Tabel 3. Matriks Kriteria Peringkat Komponen Manajemen (Kepatuhan terhadap PDN)

Peringkat Keterangan Kriteria
1 Sangat Sehat Tidak ada pelanggaran rasio PDN
2 Sehat Tidak ada pelanggaran rasio PDN namun

pernah melakukan pelanggaran dan telah
diselesaikan

3 Cukup Sehat 0% < Pelanggaran PDN < 10%
4 Kurang Sehat 10% < pelanggaran Rasio PDN < 25%
5 Tidak Sehat Pelanggaran PDN > 25%

Sumber: Surat Edaran Bank Indonesia
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d. Earning (Rentabilitas)

Perhitungan rentabilitas menggunakan 4 rasio, yaitu:

1. Return on Asset

ROA digunakan untuk mengukur kemampuan manajemen bank dalam

memperoleh keuntungan secara keseluruhan. Rasio ini dapat dirumuskan sebagai

berikut:

ROA = Laba Sebelum Pajak

Rata-rata Total Aset

Berdasarkan pada matriks kriteria penetapan peringkat faktor rentabilitas pada

Surat Edaran Bank Indonesia No. 6/23/DPNP tanggal 31 Mei 2004 diperoleh

standar untuk rasio ROA sebagai berikut:

Tabel 4. Matriks Kriteria Penetapan Peringkat Komponen Rentabilitas (ROA)

Peringkat Keterangan Kriteria
1 Sangat Sehat Rasio ROA diatas 2%
2 Sehat Rasio ROA berkisar antara 1,26% - 2%
3 Cukup Sehat Rasio ROA berkisar antara 0,51% -

1,25%
4 Kurang Sehat Rasio berkisar 0% - 0,5%
5 Tidak Sehat Rasio dibawah 0%

Sumber: Surat Edaran Bank Indonesia

2. Return on Equity

ROE adalah rasio yang digunakan untuk mengukur kemampuan bank dalam

memperoleh laba bersih yang dikaitkan dengan pembayaran deviden. Kenaikan

dalam rasio ini berarti terjadi kenaikan laba bersih dari bank yang bersangkutan.

Rasio ini dapat dirumuskan sebagai berikut:

ROE = Laba Setelah Pajak

Rata-rata Total Ekuitas



32

Berdasarkan pada matriks kriteria penetapan peringkat faktor rentabilitas pada

Surat Edaran Bank Indonesia No. 6/23/DPNP tanggal 31 Mei 2004 diperoleh

standar untuk rasio ROE sebagai berikut:

Tabel 5. Matriks Kriteria Penetapan Peringkat Komponen Rentabilitas (ROE)

Peringkat Keterangan Kriteria
1 Sangat Sehat Rasio diatas 20%
2 Sehat Rasio ROE berkisar antara 12,51% - 20%
3 Cukup Sehat Rasio ROE berkisar antara 5,01% - 12,5%
4 Kurang

Sehat
Rasio berkisar antara 0% - 5%

5 Tidak Sehat Rasio di bawah 0%
Sumber: Surat Edaran Bank Indonesia

3. Net Interest Margin

NIM adalah rasio yang menggambarkan tingkat keuntungan (laba) yang diperoleh

bank dibandingkan dengan pendapatan yang diterima dari kegiatan

operasionalnya. Rasio ini dapat dirumuskan sebagai berikut:

NIM = Pendapatan bunga bersih

Rata-rata aset produktif

Berdasarkan pada matriks kriteria penetapan peringkat faktor rentabilitas pada

Surat Edaran Bank Indonesia No. 6/23/DPNP tanggal 31 Mei 2004 diperoleh

standar untuk rasio NIM sebagai berikut:

Tabel 6. Matriks Kriteria Penetapan Peringkat Komponen Rentabilitas (NIM)

Peringkat Keterangan Kriteria
1 Sangat Sehat Rasio diatas 5%
2 Sehat Rasio NIM berkisar antara 2,01% - 5%
3 Cukup Sehat Rasio NIM berkisar antara 1,5% - 2%
4 Kurang Sehat Rasio NIM berkisar 0% - 1,49%
5 Tidak Sehat Rasio NIM dibawah 0%

Sumber: Surat Edaran Bank Indonesia
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4. Rasio Biaya Operasional terhadap Pendapatan Operasional

BOPO yaitu rasio yang digunakan untuk mengukur tingkat efisiensi dan

kemampuan bank dalam melakukan kegiatan operasinya. Semakin kecil rasio ini

berarti semakin efisien biaya operasional yang dikeluarkan bank yang

bersangkutan sehingga kemungkinan suatu bank dalam kondisi bermasalah

semakin kecil. Rasio ini dapat dirumuskan sebagai berikut:

BOPO = Biaya operasional

Pendapatan operasional

Berdasarkan pada matriks kriteria penetapan peringkat faktor rentabilitas pada

Surat Edaran Bank Indonesia No. 6/23/DPNP tanggal 31 Mei 2004 diperoleh

standar untuk rasio BOPO sebagai berikut:

Tabel 7. Matriks Kriteria Penetapan Peringkat Komponen Rentabilitas (BOPO)

Peringkat Keterangan Kriteria
1 Sangat Sehat Rasio BOPO berkisar antara

dibawah 83% - 88%
2 Sehat Rasio BOPO berkisar antara 89% -

93%
3 Cukup Sehat Rasio BOPO berkisar antara 94% -

96%
4 Kurang Sehat Rasio BOPO berkisar antara 97% -

100%
5 Tidak Sehat Rasio diatas 100%

Sumber: Surat Edaran Bank Indonesia

e. Liquidity (Likuiditas)

FDR (Financing to Deposit Ratio) atau rasio kredit terhadap deposit atau simpanan

digunakan untuk menilai kemampuan bank dalam membayar kembali penarikan dana

yang dilakukan deposan dengan mengandalkan kredit yang diberikan sebagai sumber
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likuiditasnya. Semakin tinggi rasio FDR menunjukkan semakin rendah kemampuan

likuiditas bank tersebut. Rasio ini dapat dirumuskan sebagai berikut:

FDR = Jumlah kredit yang diberikan

Total dana pihak ketiga

Berdasarkan pada matriks kriteria penetapan peringkat faktor likuiditas pada Surat

Edaran Bank Indonesia No. 6/23/DPNP tanggal 31 Mei 2004 diperoleh standar untuk

rasio FDR sebagai berikut:

Tabel 8. Matriks Kriteria Penetapan Peringkat Komponen Likuiditas (FDR)

Peringkat Keterangan Kriteria
1 Sangat Sehat 50% < Rasio ≤ 75%
2 Sehat 75% < Rasio ≤ 85%
3 Cukup Sehat 85% < Rasio ≤ 100% atau Rasio ≤

50%
4 Kurang Sehat 100% < Rasio ≤ 120%
5 Tidak Sehat Rasio > 120%

Sumber: Surat Edaran Bank Indonesia

f. Sensitivity to Market Risk (Sensitivitas Risiko Pasar)

Menurut Bank For International Settlement (2003) market risk merupakan risiko

kerugian pada posisi yang timbul dari pergerakan harga pasar. Faktor market risk

yang paling umum digunakan adalah interest rate, sehingga dalam penelitian ini

penulis menggunakan penilaian rasio sensitivitas terhadap risiko pasar didasarkan

pada Interest Rate Risk (IRR) yang diproksikan terhadap risiko pasar. Semakin tinggi

nilai IRR (interest rate risk) maka semakin baik bank dalam mengolah dana yang

didapat dari nasabah maupun investor. Semakin tinggi nilai IRR maka semakin tinggi

laba yang akan dihasilkan sedangkan bila terjadi penurunan bisa jadi bank tersebut
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kurang memaksimalkan dana yang diterima untuk menghasilkan laba

(Kusumawardani:2014).

IRR = Rate Sensitivity Asset x 100%

Rate Sensitivity Liabilities

Tabel 9. Matriks Kriteria Penetapan Peringkat Komponen Profil Risiko (IRR)

Peringkat Keterangan Kriteria
1 Strong (45% < Rasio)
2 Satisfactory (40% < Rasio ≤ 45%)
3 Fair (35% < Rasio ≤ 40%)
4 Marginal (30% < Rasio ≤ 35%)
5 Unsatisfactory (Rasio < 30%)

Sumber: Surat Edaran Bank Indonesia

2. RGEC

Setiap faktor penilaian Tingkat Kesehatan Bank ditetapkan peringkatnya berdasarkan

kerangka analisis yang komprehensif dan terstruktur.

a. Risk Profile (Profil Risiko)

Penetapan peringkat faktor profil risiko berdasarkan analisis secara komprehensif dan

terstruktur atas hasil penetapan tingkat risiko dari masing-masing risiko: risiko kredit,

risiko pasar, risiko likuiditas, risiko operasional, risiko hukum, risiko stratejik, risiko

kepatuhan, risiko reputasi. Pada penelitian ini, penilaian atas Profil Risiko

menggunakan 3 indikator yang dilakukan dengan perhitungan bobot komposit pada

risiko kredit risiko likuiditas dan risiko pasar. Hal tersebut dikarenakan pada risiko

diatas peneliti tidak dapat memperoleh data kuantitatif pada faktor risiko operasional,

risiko hukum, risiko stratejik, risiko kepatuhan dan risiko reputasi.
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1. Credit Risk (Risiko Kredit)

Resiko kredit adalah risiko yang timbul akibat ketidakmampuan debitur untuk

membayar kembali, atau kemungkinan kerugian yang timbul akibat kegagalan debitur

untuk memenuhi kewajibannya terhadap bank. Bank Indonesia mengklasifikasikan

kredit non produktif kedalam 3 kategori yaitu kredit kurang lancar, diragukan, dan

macet. Risiko kredit ditujukan dengan besaran Non Performing Financing (NPF)

merupakan presentase jumlah kredit bermasalah (dengan kriteria kurang lancar,

diragukan, dan macet) terhadap total kredit yang disalurkan bank. Semakin rendah

rasio ini maka kemungkinan bank mengalami kerugian sangat rendah yang secara

otomatis laba akan semakin meningkat (negatif). Rumus untuk menghitung NPF

adalah sebagai berikut:

NPF = Kredit bermasalah

Total Kredit

Tabel 10. Matriks Kriteria Penetapan Peringkat Komponen Profil Risiko (NPF)

Peringkat Keterangan Kriteria
1 Strong 0,25% < Rasio ≤ 2%
2 Satisfactory 2% < Rasio ≤ 3,75%
3 Fair 2% < Rasio ≤ 3,75%
4 Marginal 5%< Rasio ≤ 6,75%
5 Unsatisfactory Rasio < 6,75 %

Sumber: Surat Edaran Bank Indonesia

2. Liquidity Risk (Risiko Likuiditas)

Liquidity risk adalah risiko yang dihadapi oleh bank karena tidak dapat memenuhi

kewajibannya yang telah jatuh tempo dengan harta likuid yang dimilikinya. Dalam

penelitian ini liquidity risk diproksikan dengan rasio likuiditas dimana semakin tinggi

rasio likuiditas maka kemungkinan bank mengalami kerugian semakin rendah secara
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otomatis laba akan semakin meningkat (positif). Risiko likuiditas dirumuskan sebagai

berikut:

Liquidity Risk = Liquidity asset – Short term borrowing

Total deposit

Tabel 11. Matriks Kriteria Penetapan Peringkat Komponen Profil Risiko (LR)

Peringkat Keterangan Kriteria
1 Strong Rasio < 20%
2 Satisfactory 15% < Rasio ≤ 20%
3 Fair 5% < Rasio ≤ 15%
4 Marginal 0% < Rasio ≤ 5%
5 Unsatisfactory Rasio ≤ 0%

Sumber: Surat Edaran Bank Indonesia

3. Risiko Pasar

Salah satu kategori untuk mengukur risiko pasar adalah Interest Rate Risk (IRR).

Interest Rate Risk adalah risiko yang dialami akibat dari perubahan suku bunga yang

terjadi di pasaran yang mampu memberi pengaruh negatif bagi pendapatan

perusahaan. Menurut Lasta dkk. (2014) rasio ini memperlihatkan risiko yang

mengukur besaran bunga yang diterima oleh bank dibandingkan dengan bunga yang

dibayar. Semakin tinggi rasio ini maka kemungkinan bank mengalami kerugian

semakin rendah secara otomatis laba akan meningkat (positif). Adapun rumus Interest

Rate Risk (IRR) adalah sebagai berikut:

IRR = Rate Sensitivity Asset x 100%

Rate Sensitivity Liabilities

Tabel 12. Matriks Kriteria Penetapan Peringkat Komponen Profil Risiko (IRR)

Peringkat Keterangan Kriteria
1 Strong (45% < Rasio)
2 Satisfactory (40% < Rasio ≤ 45%)
3 Fair (35% < Rasio ≤ 40%)
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4 Marginal (30% < Rasio ≤ 35%)
5 Unsatisfactory (Rasio < 30%)
Sumber: Surat Edaran Bank Indonesia

b. GCG

Dalam rangka meningkatkan kinerja Bank, melindungi kepentingan stakeholders, dan

meningkatkan kepatuhan terhadap peraturan perundang-undangan yang berlaku serta

nilai-nilai etika yang berlaku umum pada industri perbankan, Bank wajib

melaksanakan kegiatan usahanya dengan berpedoman pada prinsip GCG. Penilaian

terhadap faktor GCG menggunakan sistem penilaian sendiri (self assessment) dimana

masing-masing Bank menghitung sendiri komponen GCG mereka. Aspek yang

dinilai dalam komponen GCG terdiri dari sebelas faktor utama yaitu:

1. Pelaksanaan tugas dan tanggung jawab Dewan Komisaris

2. Pelaksanaan tugas dan tanggung jawab Direksi

3. Kelengkapan dan pelaksanaan tugas Komite

4. Penanganan benturan kepentingan

5. Penerapan fungsi kepatuhan

6. Penerapan fungsi audit intern

7. Penerapan fungsi audit ekstern

8. Penerapan manajemen risiko termasuk sistem pengendalian intern

9. Penyediaan dana kepada pihak terkait (related party) dan penyediaan dana besar

(large exposures)

10. Transparansi kondisi keuangan dan non keuangan Bank, laporan pelaksanaan

GCG dan pelaporan internal
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11. Rencana strategis Bank

Dari kesebelas faktor komponen GCG tersebut, tiap bank dapat menghitung bobot

dari masing-masing aspek tersebut dan menetapkan hasil peringkat dengan penetapan

klasifikasi peringkat komposit sebagai berikut:

Tabel 13. Matriks Penilaian Faktor Good Corporate Governance (GCG)

Peringkat Keterangan Kriteria
1 Sangat Baik Nilai Komposit < 1,50
2 Baik 1,50 ≥ Nilai Komposit < 2,50
3 Cukup Baik 2,50 ≥ Nilai Komposit < 3,50
4 Kurang Baik 3,50 ≥ Nilai Komposit < 4,50
5 Tidak Baik 4,50 ≥ Nilai Komposit < 5,00
Sumber: Surat Edaran Bank Indonesia

c. Earnings (Rentabilitas)

Penetapan peringkat penilaian faktor rentabilitas secara konsolidasi dilakukan

berdasarkan analisis secara komprehensif dan terstruktur terhadap

parameter/indikator rentabilitas tertentu yang dihasilkan dari laporan keuangan Bank

secara konsolidasi dan informasi keuangan lainnya yang mempengaruhi permodalan

Bank. Rasio keuangan penilaian rentabilitas ini meliputi:

1. Return on Asset (ROA)

ROA adalah rasio yang digunakan mengukur kemampuan bank menghasilkan

keuntungan secara relatif dibandingkan dengan total asetnya. Rasio ini mengukur

kemampuan perusahaan menghasilkan laba bersih berdasarkan tingkat aset tertentu.

Semakin besar ROA, semakin besar pula tingkat keuntungan (laba) yang dicapai bank

(positif). Besarnya nilai ROA dapat dihitung dengan rumus berikut:
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ROA = Laba Sebelum Pajak

Rata-rata Total Aset

Tabel 14. Matriks Kriteria Penetapan Peringkat Komponen Rentabilitas (ROA)

Peringkat Keterangan Kriteria
1 Sangat Sehat Rasio ROA diatas 2%
2 Sehat Rasio ROA berkisar antara 1,26% - 2%
3 Cukup Sehat Rasio ROA berkisar antara 0,51% -

1,25%
4 Kurang Sehat Rasio  berkisar 0% - 0,5%
5 Tidak Sehat Rasio  dibawah 0%

Sumber: Surat Edaran Bank Indonesia

2. Return on Equity (ROE)

ROE adalah rasio profitabilitas yang menunjukkan perbandingan antara laba setelah

pajak dengan modal (modal inti) bank. Rasio ini digunakan untuk mengukur

kemampuan bank dalam menghasilkan laba bersih melalui penggunaan modal

sendiri. Semakin tinggi nilai ROE, semakin tinggi laba bank tersebut (positif). Rumus

untuk menghitung besarnya ROE adalah sebagai berikut:

ROE = Laba setelah pajak x 100%

Rata-rata modal

Tabel 15. Matriks Kriteria Penetapan Peringkat Komponen Rentabilitas (ROE)

Peringkat Keterangan Kriteria
1 Sangat Sehat Rasio diatas 20%
2 Sehat Rasio ROE berkisar antara 12,51% - 20%
3 Cukup Sehat Rasio ROE berkisar antara 5,01% - 12,5%
4 Kurang

Sehat
Rasio  berkisar antara 0% - 5%

5 Tidak Sehat Rasio di bawah 0%
Sumber: Surat Edaran Bank Indonesia
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3. Net Interest Margin (NIM)

Rasio ini digunakan untuk mengukur kemampuan kinerja manajemen bank dalam

menyalurkan kredit, mengingat pendapatan operasional bank sangat bergantung dari

selisih antara suku bunga dari kredit yang disalurkan dengan suku bunga simpanan

yang diterima (pendapatan bunga bersih). NIM merupakan perbandingan antara

pendapatan bunga bersih terhadap rata-rata aktiva produktif. Semakin tinggi rasio ini,

menunjukkan kemungkinan laba bank akan meningkat (positif). Rumus untuk

menghitung besarnya nilai NIM adalah sebagai berikut:

NIM = Pendapatan bunga bersih x 100%

Rata-rata aset produktif

Tabel 16. Matriks Kriteria Penetapan Peringkat Komponen Rentabilitas (NIM)

Peringkat Keterangan Kriteria
1 Sangat Sehat Rasio diatas 5%
2 Sehat Rasio NIM berkisar antara 2,01% - 5%
3 Cukup Sehat Rasio NIM berkisar antara 1,5% - 2%
4 Kurang Sehat Rasio NIM berkisar 0% - 1,49%
5 Tidak Sehat Rasio NIM dibawah 0%

Sumber: Surat Edaran Bank Indonesia

d. Capital (Permodalan)

Penetapan peringkat penilaian faktor permodalan Bank secara konsolidasi dilakukan

berdasarkan analisis secara komprehensif dan terstruktur terhadap

parameter/indikator permodalan tertentu yang dihasilkan dari laporan keuangan bank

secara konsolidasi dan informasi keuangan lainnya. Rasio untuk menilai permodalan

ini adalah Capital Adequacy Ratio (CAR). CAR adalah rasio kinerja bank untuk

mengukur kecukupan modal yang dimiliki bank guna menutupi kemungkinan
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kegagalan dalam pemberian kredit. Semakin tinggi CAR berarti semakin tinggi

modal sendiri untuk mendanai aktiva produktif, semakin rendah biaya dana yang

dikeluarkan oleh bank. Rasio ini dapat dirumuskan sebagai berikut:

CAR = Modal x100%

ATMR

Tabel 17. Matriks Kriteria Penetapan Peringkat Faktor Permodalan

Peringkat Keterangan Kriteria
1 Sangat Sehat KPMM >15%
2 Sehat 9% < KPMM ≤ 15%
3 Cukup Sehat 8% < KPMM ≤ 9%
4 Kurang Sehat KPMM ≤ 8%
5 Tidak Sehat KPMM ≤ 8%

Sumber: Surat Edaran Bank Indonesia

Peringkat Komposit Tingkat Kesehatan Bank yang ditetapkan dalam metode ini

berdasarkan analisis secara komprehensif dan terstruktur terhadap peringkat setiap

faktor: profil risiko, GCG, rentabilitas, dan permodalan dengan memperhatikan

materialitas dan signifikansi masing-masing faktor.

Peringkat Komposit dikategorikan sebagai berikut:

a. Peringkat Komposit 1 (PK-1), mencerminkan kondisi Bank yang secara umum

sangat sehat sehingga dinilai sangat mampu menghadapi pengaruh negatif yang

signifikan dari perubahan kondisi bisnis danfaktor eksternal lainnya.

b. Peringkat Komposit 2 (PK-2), mencerminkan kondisi Bank yang secara umum

sehat sehingga dinilai mampu menghadapi pengaruh negatif yang signifikan dari

perubahan kondisi bisnis dan faktor eksternal lainnya.
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c. Peringkat Komposit 3 (PK-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.

d. Peringkat Komposit 4 (PK-4), mencerminkan kondisi Bank yang secara umum

kurang sehat sehingga dinilai kurang mampu menghadapi pengaruh negatif yang

signifikan dari perubahan kondisi bisnis dan faktor eksternal lainnya.

e. Peringkat Komposit 5 (PK-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.

3.4. Teknik Analisis Data

Analisis data yang digunakan dalam penelitian ini adalah analisis deskriptif

dengan pendekatan kuantitatif. Analisis deskriptif digunakan untuk menggambarkan

data yang telah terkumpul, dideskripsikan secara jelas tanpa bermaksud membuat

kesimpulan yang berlaku untuk umum atau generalisasi (Sugiyono, 2011:147).

Sedangkan pendekatan kuantitatif digunakan untuk mencari rasio yang didapat dari

perhitungan masing-masing indikator variabel berdasarkan perubahan pedoman

perhitungan yang diatur dalam Surat Edaran Bank Indonesia Nomor: 6/23/DPNP

tanggal 31 Mei 2004 tentang penilaian kesehatan bank dengan mengunakan metode

CAMELS dan Surat Edaran (SE) Bank Indonesia No.13/24/DPNP tanggal 25

Oktober 2011 tentang Penilaian Tingkat Kesehatan Bank Umum yang mewajibkan

bank umum untuk melakukan penilaian sendiri (self assessment) tingkat kesehatan

bank dengan menggunakan pendekatan risiko (Risk-based Bank Rating/RBBR) atau
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disebut dengan metode RGEC. Adapun langkah-langkah yang dilakukan dalam

analisis data adalah sebagai berikut:

1. Mengumpulkan data yang berkaitan dengan indikator komponen CAMELS dan

RGEC

2. Menghitung nilai indikator dari masing-masing komponen CAMELS dan RGEC

3. Menentukan besarnya nilai komposit untuk masing-masing komponen  CAMELS

dan RGEC

4. Melakukan judgement peringkat komposit komponen CAMELS dan RGEC

secara keseluruhan berdasarkan hasil nilai komposit masing-masing faktor
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BAB V
PENUTUP

5.1. Simpulan

Berdasarkan hasil analisis kinerja keuangan pada Bank Perbankan yang terdaftar

di BEI periode 2010-2015, dapat ditarik kesimpulan sebagai berikut:

1. Penilaian Tingkat Kesehatan Perbankan periode 2010-2015 dengan menggunakan

metode CAMELS ini menunjukkan predikat kesehatan bank tersebut sesuai

dengan  standar yang telah ditetapkan oleh Bank Indonesia, dari tahun 2010

hingga 2015 secara rata-rata terdapat 12 bank yang dikategorikan Sangat Sehat, 16

bank dikategorikan Sehat dan 2 bank dikategorikan Cukup Sehat.

2. Penilaian Tingkat Kesehatan Perbankan periode 2010-2015 dengan menggunakan

metode RGEC ini menunjukkan predikat kesehatan bank tersebut sesuai dengan

standar yang telah ditetapkan oleh Bank Indonesia, selama periode 6 tahun

terdapat 15 bank dengan kesimpulan peringkat komposit 1 yang mencerminkan

kondisi bank yang secara umum Sangat Sehat dan terdapat 15 bank dengan

kesimpulan peringkat komposit 2, yang mencerminkan kondisi bank yang secara

umum Sehat.

3. Metode CAMELS dan RGEC adalah dua diantara beberapa Peraturan Bank

Indonesia yang digunakan untuk menganalisis tingkat kesehatan bank. Metode

CAMELS menilai tingkat kesehatan bank dari faktor permodalan, kualitas aset,

manajemen, rentabilitas, likuiditas, dan sensitivitas pasar. Metode RGEC menilai
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tingkat kesehatan dari faktor risiko profil, Good Corporate Governance,

rentabilitas, dan permodalan.

Berdasarkan hasil penetapan kategori akhir dari 30 perbankan selama 6 periode

terdapat perbedaan rata-rata kategori tingkat kesehatan bank, dapat disimpulkan

bahwa metode RGEC lebih baik daripada metode CAMELS dikarenakan dari 30

sampel terdapat 6 sampel yang mengalami kenaikan peringkat kategori kesehatan

jika menggunakan metode RGEC. 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.

Sehingga penggunaan metode RGEC lebih menguntungkan perbankan dan metode

RGEC lebih menunjukkan kondisi keuangan yang lebih sehat dibandingkan

metode CAMELS.

5.2. Keterbatasan Penelitian

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan, seperti:

1. Penelitian ini hanya memaparkan bagaimana cara menghitung tingkat kesehatan

bank dengan cakupan masing-masingg metode CAMELS dan RGEC yang

menggunakan rasio keuangan masing-masing aspek. Sehingga penelitian ini

merupakan penelitian deskriptif dan tidak menguji hipotesis.
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2. Penelitian ini tidak mengukur faktor penilaian manajemen dan sensitivity to market

risk dengan pendekatan kualitatif sesuai pada ketentuan PBI No. 6/10/PBI/2004.

Peneliti juga tidak mengukur faktor penilaian Risk Profile secara keseluruhan

menggunakan 8 risiko namun hanya melakukan analisis kuantitatif 3 jenis risiko,

yaitu risiko kredit, risiko likuiditas dan risiko pasar seperti pada ketentuan PBI No.

13/1/PBI/2011 dikarenakan keterbatasan dalam memperoleh data kualitatif.

5.3. Saran

Dengan adanya berbagai kekurangan dan keterbatasan yang penulis alami selama

jalannya penelitian, maka penulis memberikan saran sebagai berikut:

1. Dengan menjaga tingkat kesehatan bank, Perbankan dapat meningkatkan

kemampuan aset, pengelolaan modal, serta pendapatan operasional. Sehingga

kualitas laba bank dapat dipertahankan bahkan ditingkatkan.

2. Peneliti selanjutnya diharapkan dapat mengukur tingkat kesehatan bank tidak

hanya dengan penilaian kuantitatif, namun juga dengan penelitian kualitatif.

3. Peneliti selanjutnya, disarankan untuk memperluas cakupan penelitian tentang

analisis tingkat kesehatan bank dengan menggunakan indikator rasio keuangan

lainnya pada pengukuran tingkat kesehatan bank dengan metode yang terbaru

sesuai dengan surat edaran dari Otoritas Jasa Keuangan.
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