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NOTA PEMBIMBING 
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MOTTO 

“Sesungguhnya Allah maha mengetahui segala isi hati” 

(Qs. Al Imran : 119) 

 

“Hatiku tenang karena mengetahui bahwa apa yang melewatkanku tidak akan 

pernah menjadi takdirmu, dan apa yang ditakdirkan untukku tidak akan pernah 

melewatkanku” 

(Umar Bin Khattab) 

 

“The greatest glory in living lies not in never falling, 

but in rising every time we fall” 

(Nelson Mandela) 
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ABSTRAK 

ARIANA SAVITRI, Analisis Perbandingan Tingkat Kesehatan Bank 

Berdasarkan Metode CAMEL dan Metode RGEC Pada Bank Umum 

Syariah Yang Terdaftar di Otoritas Jasa Keuangan (OJK) Tahun 2018-2023 

 Metode CAMEL adalah pendekatan untuk menilai kesehatan keuangan 

bank berdasarkan lima aspek: Capital adequacy, Asset quality, Management 

quality, Earnings, dan Liquidity, sedangkan metode RGEC adalah evaluasi yang 

lebih komprehensif yang mencakup Risiko (Risk profile), Tata Kelola Perusahaan 

(Good Corporate Governance), Profitabilitas (Earnings), dan Permodalan 

(Capital). 

 Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis perbandingan tingkat 

kesehatan Bank Umum Syariah yang terdaftar di OJK tahun 2018-2023 dengan 

menggunakan metode CAMEL dan metode RGEC. Penelitian ini menggunakan 

metode pendekatan kuantitatif. Data yang digunakan dalam penelitian ini data 

sekunder yang diperoleh dari Annual Report dari masing-masing BUS yang 

dijadikan sampel. Sampel dalam penelitian ini diantaranya Bank Aceh Syariah, 

Bank Muamalat Indonesia, BJB Syariah, Bank Panin Dubai Syariah, BCA Syariah 

dan Bank NTB Syariah. Metode analisis data yang digunakan yaitu metode 

CAMEL dan metode RGEC dengan bantuan Microsoft Excel. 

 Hasil dari penelitian ini menunjukkan terdapat perbedaan hasil dalam 

penilaian tingkat kesehatan bank dengan menggunakan metode CAMEL dan 

metode RGEC. Pada metode CAMEL predikat rata-rata kesehatan bank berada 

pada PK-1 atau PK-2, sedangkan pada metode RGEC predikat rata-rata kesehatan 

bank pada predikat PK-2 atau PK-3. Hal ini dikarenakan metode CAMEL 

berfokus pada sisi pencapaian laba dan pertumbuhan berbeda dengan metode 

RGEC yang berfokus pada sisi manajemen risiko inheren dalam aktivitas 

operasional bank. 

 

Kata Kunci : Tingkat Kesehatan Bank, Metode CAMEL, Metode RGEC 
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ABSTRACT 

ARIANA SAVITRI, Comparative Analysis of Bank Soundness Levels Based 

on the CAMEL Method and RGEC Method in Sharia Commercial Banks 

Registered with the Otoritas Jasa Keuangan (OJK) 2018-2023 

 The CAMEL method is an approach to assessing a bank's financial health 

based on five aspects: Capital adequacy, Asset quality, Management quality, 

Earnings and Liquidity, while the RGEC method is a more comprehensive 

evaluation that includes Risk profile, Good Corporate Governance, Earnings, and 

Capital. 

 This research aims to analyze the comparison of the health level of Sharia 

Commercial Banks registered with the OJK in 2018-2023 using the CAMEL 

method and the RGEC method. This research uses a quantitative approach 

method. The data used in this research is secondary data obtained from the 

Annual Report of each BUS sampled. The samples in this research include Bank 

Aceh Syariah, Bank Muamalat Indonesia, BJB Syariah, Bank Panin Dubai 

Syariah, BCA Syariah and Bank NTB Syariah. The data analysis methods used 

are the CAMEL method and the RGEC method with the help of Microsoft Excel. 

 The results of this research show that there are differences in results in 

assessing the level of bank health using the CAMEL method and the RGEC 

method. In the CAMEL method the average predicate of bank health is PK-1 or 

PK-2, while in the RGEC method the average predicate of bank health is PK-2 or 

PK-3. This is because the CAMEL method focuses on achieving profits and 

growth in contrast to the RGEC method which focuses on the risk management 

side inherent in bank operational activities.  

 

Keywords: Bank Health Level, CAMEL Method, RGEC Method  
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PEDOMAN TRANSLITERASI 

KEPUTUSAN BERSAMA MENTERI AGAMA DAN MENTERI 

PENDIDIKAN DAN KEBUDAYAAN REPUBLIK INDONESIA 

Nomor : 158 Th.1987 

Nomor : 0543b/U/1987 

 

TRANSLITERASI ARAB-LATIN 

 

Transliterasi Arab-Latin yang digunakan dalam penyusunan skripsi ini 

berpedoman pada Surak Keputusan Bersama Menteri Agama Dan Menteri 

Pendidikan Dan Kebudayaan RI no. 158/1977 dan no. 0543 b/ U/1987 

1. Konsonan  

Fonem konsonan  Bahasa  Arab  yang  dalam  system  tulisan  Arab  di 

lambangkan dengan huruf, dalam transliterasi ini sebagian dilambangkan 

dengan huruf dan sebagian di lambangkan dengan tanda ,dan sebagian lagi 

dengan huruf dan tanda sekaligus. Dibawah ini daftar huruf arab dan 

transliterasinya dengan huruf Latin :  

Huruf Arab Nama Huruf Latin Nama 

 Alif Tidak dilambangkan Tidak dilambangkan ا

 Ba B Be ب

 Ta T Te ت

 Ṡa ṡ es (dengan titik di atas) ث

 Jim J Je ج

 Ḥa ḥ ha (dengan titik di bawah) ح

 Kha Kh kadan ha خ

 Dal D De د

 Ẑal ẑ zet (dengan titik di atas) ذ

 Ra R Er ر

 Zai Z Zet ز

 Sin S Es س

 Syin Sy esdan ye ش
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 Ṣad ṣ es (dengan titik di bawah) ص

 Ḍad ḍ de (dengan titik di bawah) ض

 Ṭa ṭ te (dengan titik di bawah) ط

 Ẓa ẓ zet (dengan titik di bawah) ظ

 ain ‘ Koma terbalik (di atas)‘ ع

 Gain G Ge غ

 Fa F Ef ف

 Qaf Q Ki ق

 Kaf K Ka ك

 Lam L El ل

 Mim M Em م

 Nun N En ن

 Wau W We و

 Ha H Ha ه ـ

2. Vokal 

Vokal bahasa Arab, seperti vocal bahasa Indonesia yang terdiri dari vocal 

tunggal atau monoftong dan vocal rangkap atau diftong. 

1. Vokal Tunggal 

Vokal tunggal bahasa Arab yang lambangnya berupa tanda atau 

harkat, transliterasinya sebagai berikut:  

Tanda Nama Huruf Latin Nama 

  َ  Fathah A A 

  َ Kasrah I I 

  َ  Dhammah U U 

2. Vokal Rangkap 

Vokal rangkap dalam bahasa Arab yang lambangnya berupa gabungan 

antara harkat dan huruf, yaitu: 

Tanda Nama Huruf Latin Nama 

  َ  Fathah dan ya Ai a dan i ...يْ
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  َ  Fathah dan wau Au a dan u ...وْ

Contoh: 

 kataba - ك ت ب

 fa’ala - ف ع ل  

ر    żukira - ذ ك 

 yażhabu -  ي ذْه ب  

 su’ila - س ئ ل  

 kaifa - ك يْف  

 haula - ه وْل  

3. Maddah 

Maddah atau vocal panjang yang lambangnya berupa harkat dan huruf, 

transliterasinya berupa huruf dan tanda, yaitu: 

Harkat dan 

huruf 
Nama Huruf dan tanda Nama 

 Fathah dan alif atau ya A .ا... ى   ... 
a dan garis di 

atas 

 Kasrah dan ya I ي   ...
i dan garis di 

atas 

 Hammah dan wau U و   ...
u dan garis di 

atas 

Contoh: 

 qāla - ق ال  

م ى   ramā - ر 

 qĭla - ق يْل  

4. Ta’marbuṭah 
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Transliterasi untuk ta’marbutah ada dua: 

1) Ta’marbutah hidup 

Ta’marbutah yang hidup atau mendapat harakat fathah, kasrahdan dammah, 

transliterasinya adalah “t”. 

2) Ta’marbutah mati  

Ta’marbutah yang mati atau mendapat harakat sukun, transliterasinya 

adalah “h”. 

3) Kalau pada kata terakhir denagn ta’marbutah diikuti oleh kata yang 

menggunkan kata sandang al serta bacaan kedua kata itu terpisah maka 

ta’marbutah itu ditransliterasikan dengan ha(h).  

Contoh: 

ة  الا طْف ال   وْض   rauḍah al-aṭfāl -  ر 

-- rauḍatulaṭfāl 

ة   ر  ن وَّ يْن ة  الْم  د   al-Madĭnah al-Munawwarah -  الْم 

- al-Madĭnatul-Munawwarah 

ةْ     talḥah -   ط لْح 

5. Syaddah 

Syaddah atau tasydid yang dalamt ulisan Arab dilambangkan dengan 

sebuah tanda, tanda syaddah atau tasydid, dalam transliterasi ini tanda syaddah 

tersebut dilambangkan dengan huruf, yaitu huruf yang samadenganhuruf yang 

diberi tanda syaddah itu.  

Contoh: 

بَّن ا -   ر  rabbanā 

ل   -   ن زَّ nazzala  

 al-birr -  الْب ر  

ج    al-ḥajj -  الْح 

6.  Kata Sandang 

Kata sandang dalam tulisan Arab dilambangkan dengan huruf, yaitu ال 

namun dalam transliterasi ini kata sandang itu di bedakan atas kata sandang 

yang diikuti oleh huruf syamsiyah dan kata sandang yang diikuti huruf 
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qamariyah. 

1. Kata sandang yang diikuti oleh huruf syamsiyah 

Kata sandang yang diikuti oleh huruf syamsiyah ditranslite-rasikan 

dengan bunyinya, yaitu huruf /1/ diganti dengan huruf yang sama dengan 

huruf yang langsung mengikuti kata sandang itu. 

2. Kata sandang yang diikuti oleh huruf qamariyah 

Kata sandang yang diikuti oleh huruf qamariyah ditranslite-rasikan 

sesuai aturan yang digariskan di depan dan sesuai dengan bunyinya. 

3. Baik diikuti huruf syamsiyah maupun huruf qamariyah, kata sandang  ditulis 

terpisah dari kata yang mengikuti dan dihubungkan dengan tanda sempang.  

Contoh: 

ل   ج   ar-rajulu - الرَّ

 as-sayyidu -  السَّي  د  

 as-syamsu - الشَّمْس  

 al-qalamu -  الق ل م  

يْع    al-badĭ’u -  الْب د 

ل   لَ   al-jalālu -  الْج 

7. Hamzah 

Dinyatakan di depan bahwa ditransliterasikan dengan apostrof. Namun, itu 

hanya berlaku bagi hamzah yang terletak di tengah dan diakhir kata. Bila hamzah itu 

terletak diawal kata, isi dilambangkan, karena dalam tulisan Arab berupa alif.  

Contoh: 

ذ وْن    ta'khużūna -  ت اءْخ 

 'an-nau -  النَّوْء  

 syai'un -  ش يْئ  

 Ina -  ا نَّ 
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رْت    umirtu -  أ م 

 akala -  ا ك ل

8. Penulisan Kata 

Pada dasarnya setiap kata, baik fi’il, isim maupun harf ditulis terpisah. 

Hanya kata-kata tertentu yang penulisannya dengan huruf Arab sudah lazim 

dirangkaikan dengan kata lain karena ada huruf atau harakat yang dihilangkan 

maka transliterasi ini, penulisan kata tersebut dirangkaikan juga dengan kata 

lain yang mengikutinya. 

Contoh: 

ا نَّ اللََّّ   ق يْن  و  از  يْر  الرَّ ل ه و  خ   Wainnallāhalahuwakhairar-rāziqĭn 

Wainnallāhalahuwakhairrāziqĭn 

ا    يْز  الْم  ا وْف وا الك يْل  و   Wa auf al-kaila wa-almĭzān و 

Wa auf al-kaila wal mĭzān 

ل يْل              يم  الْخ  اه   Ibrāhĭm al-Khalĭl ا بْر 

Ibrāhĭmul-Khalĭl 

رْس اه ا  م  اه ا و  جْر   Bismillāhimajrehāwamursahā ب سْم  اللََّّ  م 

ن  اسْت ط اع  ا ل يْه  س ب يْلَ   جُّ الب يْت  م  َّ  ع ل  النَّاس ح  لِلّ   Walillāhi ‘alan-nāsi hijju al-baiti و 

manistaṭā’a ilaihi sabĭla 

Walillāhi ‘alan-nāsi hijjul-baiti 

manistaṭā’a ilaihi sabĭlā 

9. Huruf Kapital 

Meskipun dalam sistem tulisan Arab huruf kapital tidak dikenal, dalam 

transliterasi ini huruf tersebut digunakan juga. Penggunaanhuruf kapital seperti 

apa yang berlaku dalam EYD, di antaranya: Huruf kapital digunakan untuk 

menuliskan huruf awal nama diri dan permulaan kalimat. Bilamana nama diri 

itu didahului oleh kata sandang, maka yang ditulis dengan huruf kapital tetap 

huruf awal nama diri terebut, bukan huruf awal kata sandangnya. 

Contoh:  

د    مَّ ح  ا م  م  س وْل َ   أو  لاَّ ر    Wa mā Muhammadun illā rasl 
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اكًا ب ر  يْ ب ب كَّت  م  ع  ل لنَّاس  ل لَّذ  ض  ل  ب يْتٍ و   Inna awwala baitin wuḍi’a linnāsil  أ نَّ أ وَّ

allażĭ bibakkat amubārakan   

ل  ف يْه  الْق رأنٓ   ى أ نْز  ان  ا لَّذ  اض  م  -Syahru Ramaḍān al-lażĭ unzila fĭh al     ش هْر  ر 

Qur’ānu 

Syahru Ramaḍān al-lażĭ unzila fĭhil 

Qur’ānu 

ب يْن   اهٓ  ب الأ  ف ق  الْم  ل ق دْ ر   Walaqadra’āhubil-ufuq al-mubĭn  و 

Walaqadra’āhubil-ufuqil-mubĭn 

يْن   ب   الْع ال م  َّه  ر  مْد  لِلّ    Alhamdulillāhirabbil al-‘ālamĭn  الْح 

Alhamdulillāhirabbilil ‘ālamĭn  

Penggunaan  huruf  awal  capital  hanya untuk  Allah  bila  dalam  tulisan 

Arabnya memang lengkap demikian dan kalau tulisan itu disatukan dengan 

kata lain  sehingga  ada  huruf  atau  harakat  yang  dihilangkan,  huruf  capital  

tidak digunakan.  

Contoh:  

يْب   ف تحْ  ق ر  ن  اللَّه  و  م   Naṣrunminallāhiwafathunqarĭb ن صْر 

يْعًا  م  ه  الْأ  مْر  ج   Lillāhi al-amrujamĭ’an  لِلّ 

   Lillāhil-amrujamĭ’an 

يْم   اللَّ   ب ك ل   ش يْىءٍ ع ل   Wallāhabikullisyai’in ‘alĭm   و 

10. Tajwid 

Bagi mereka yang menginginkan kefasihan dalam bacaan, pedoman 

transliterasi ini merupakan bagian yang tak terpisahkan dengan Ilmu Tajwid. 

Karena itu peresmian pedoman transliterasi ini perlu di sertai dengan pedoman 

Tajwid. 
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tidaknya melakukan penyetoran dengan menggunakan cara yang 

disediakan oleh bank atau dapat digunakan oleh masyarakat. 

GCG : Seperangkat aturan yang berfungsi sebagai pengatur hubungan 

antara pihak yang berkepentingan pada perusahaan. 

KAP : Kualitas aset dalam konteks risiko kredit yang dihadapi oleh sebuah 

bank karena pemberian pinjaman dan alokasi dana pada beragam 

portofolio. 

NOM : Rasio untuk mengetahui kemampuan aktiva produktif dalam 

menghasilkan laba melalui perbandingan pendapatan operasional 

dan beban operasional dengan rata-rata aktiva produktif. 

NPF : Risiko kemungkinan kerugian yang akan timbul atas penyerahan 

dana yang dilakukan oleh bank. 

NPM : Rasio yang mengukur seberapa banyak keuntungan yang dihasilkan 

perusahaan dibandingkan dengan penjualan yang dicapai. 

OJK : Lembaga independen di Indonesia yang bertanggung jawab untuk 

mengatur, mengawasi dan melindungi sektor jasa keuangan, 

termasuk perbankan, pasar modal dan industri keuangan non-bank 

seperti asuransi, dana pension, dan lembaga pembiayaan. 

ROA : Perbandingan laba sebelum pajak dengan rata-rata total aset dalam 

satu periode tertentu. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Negara yang menitikberatkan pada pembangunan nasional pasti 

mencakup pembangunan ekonomi. Untuk mendukung pembangunan 

ekonomi, diperlukan peran lembaga keuangan dalam hal pembiayaan karena 

ketersediaan modal sangat penting. Oleh karena itu, dalam membiayai 

pembangunan, peran lembaga atau institusi keuangan sangat dibutuhkan. 

Salah satu faktor utama pertumbuhan ekonomi suatu negara adalah perbankan 

yang berfungsi sebagai lembaga penyedia dana publik (Renanda, 2022). 

Lembaga perbankan bertugas dalam operasional ekonomi melalui 

pengkreditan dan berbagai layanan yang mereka tawarkan (Kasmir, 2012). 

Kemajuan perbankan suatu negara dapat digunakan untuk mengukur 

kemajuan negara tersebut. Semakin besar peran perbankan dalam mengontrol 

negara, semakin berkembang negara tersebut. Kondisi ini menunjukkan 

bahwa dunia perbankan sangat diperlukan di suatu negara (Kasmir, 2014). 

Sistem perbankan di Indonesia saat ini terdiri dari dua yaitu bank 

konvensional dan bank syariah. Perkembangan pembiayaan bank syariah 

meningkat lebih cepat daripada perkembangan kredit bank konvensional, 

yang meningkat sebesar 18.22% per tahun antara tahun 1992 dan 2016 

(Setiawan, 2020). Dunia perbankan syariah Indonesia di pelopori oleh Bank 

Muamalat yang berdiri sebelum lahirnya Undang-undang Nomor 7 tahun 

1992, kemudian terus berkembang hingga jumlahnya menjadi tiga unit di 
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tahun 1999 (Susono, 2019). Berdasarkan data yang dikemukakan oleh 

Otoritas Jasa Keuangan (OJK) pada tahun 2023 terdapat 13 Bank Umum 

Syariah (BUS), 20 Unit Usaha Syariah (UUS), dan 164 Bank Pembiayaan 

Rakyat Syariah (BPRS) yang aktif beroperasi (Nurjanah & Purnama, 2023). 

Meskipun sempat mengalami penurunan secara fluktuatif di tahun 2010-2014 

di tinjau dari segi aset, pembiayaan dan depositonya (Prasaja, 2018), bank 

syariah dapat melewati krisis tersebut dan memperkuat keadaannya. 

Terjadinya fenomena krisis finansial pada era 90-an lalu, cukup 

berdampak bagi kinerja keuangan perbankan di Indonesia. Akibat dari krisis 

tersebut, beberapa bank milik pemerintah terpaksa akusisi dan dijual kepada 

pihak swasta. Bank Indonesia semakin memperketat dalam pengaturan dan 

pengawasan perbankan nasional (Amelia & Aprilianti, 2018). Bank Indonesia 

mengeluarkan Undang-Undang No. 10 tahun 1998 tentang perubahan dari 

Undang-Undang No. 7 tahun 1992 tentang Perbankan, Pembinaan dan 

Pengawasan bank dilakukan oleh Bank Indonesia, UU ini sebagai 

penyempurnaan terhadap sistem perbankan nasional bukan hanya mencakup 

upaya penyehatan bank secara individu melainkan juga terhadap penyehatan 

sistem perbankan secara menyeluruh (Murdadi, 2011). Perbankan sebagai 

pengelola keuangan masyarakat harus mampu mempertahankan kepercayaan 

masyarakat. Jika tidak dapat mempertahankan kepercayaan masyarakat, akan 

terjadi timbulnya rush dari nasabah yang mengambil uang, baik deposito 

maupun tabungan, yang pada gilirannya akan menyebabkan kegagalan bank 
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dalam faktor likuiditas karena uang nasabah sebagian besar diberikan dalam 

bentuk kredit atau pembiayaan (Hidayatullah & Fakaruzzaman, 2021). 

Bank Indonesia merasa perlu menetapkan aturan tentang kesehatan 

bank karena menyadari pentingnya kesehatan suatu bank untuk membangun 

kepercayaan dalam industri perbankan dan untuk melaksanakan prinsip 

kehati-hatian (prudential banking) dalam industri perbankan. Dengan adanya 

aturan ini, perbankan diharapkan selalu dalam kondisi sehat sehingga tidak 

berdampak negatif pada masyarakat yang berhubungan dengan perbankan 

(Hakim et al., 2022). Aturan tentang kesehatan bank yang diterapkan oleh 

Bank Indonesia mencakup beberapa aspek dalam kegiatan bank, diawali dari 

penghimpunan dana sampai dengan penggunaan dan kemudian penyaluran 

dana. Untuk mengetahui dalam pengukuran tingkat kesehatan, perlu adanya 

pengawasan yang menyeluruh dan berkelanjutan terhadap bank (Sunardi, 

2020). Menurut Susilo dkk (2000), kesehatan bank dapat dimaknai sebagai 

kemampuan bank dalam melakukan kegiatan operasional secara normal dan 

untuk memenuhi semua kewajiban bank dengan baik sesuai pada peraturan 

yang berlaku. Kegiatan tersebut meliputi pendanaan, manajemen, 

pembiayaan, kemampuan dalam memenuhi kewajiban kepada masyarakat, 

pemilik modal dan pihak lain, serta memenuhi peraturan perbankan yang 

berlaku. 

Pendekatan evaluasi kesehatan bank yang dapat mencerminkan 

keadaan perbankan saat ini dan potensinya di masa mendatang diperlukan 

dalam menghadapi pertumbuhan dinamis industri perbankan yang terus 
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berkembang. Melalui penggunaan metode yang sesuai, kemudian dapat 

menilai tingkat kesehatan bank secara efisien sebagai instrumen evaluasi 

kinerja bank. Berdasarkan Surat Edaran Bank Indonesia No. 9/24/DPbs 

disebutkan penilaian tingkat kesehatan bank dipengaruhi oleh faktor CAMEL 

yaitu Capital, Asset Quality, Management, Earnings, Liquidity (Andriasari & 

Munawaroh, 2020). 

Namun menurut Putri & Suryani (2022) seiring dengan perkembangan 

sektor perbankan syariah yang semakin kompleks, penerapan manajemen 

risiko dan Good Corporate Governance harus menjadi bagian dari penilaian 

kesehatan perbankan mengingat kedua aspek tersebut tidak ada di dalam 

metode CAMEL. Peraturan Bank Indonesia Nomor 13/1/PBI/2011 tentang 

penilaian tingkat kesehatan Bank Umum, bank wajib melakukan penilaian 

tingkat kesehatan bank dengan menggunakan pendekatan berdasarkan Risiko 

(Risk-based Bank Rating). Penilaian ini dilakukan baik secara individual 

maupun konsolidasi dengan tahap-tahap penilaian yaitu Risk Profile, Good 

Corporate Governance, Earnings, dan Capital (RGEC). Metode RGEC 

dinilai memiliki kemampuan untuk mengukur tingkat kesehatan bank dan 

menemukan potensi risiko, sehingga tindakan perbaikan yang tepat dan sesuai 

dapat diambil. Penilaian kesehatan yang dihasilkan dapat dijadikan sebagai 

bahan evaluasi terhadap hal-hal yang perlu dilakukan ke depan agar kinerja 

manajemen dapat ditingkatkan sesuai dengan target perbankan atau instansi 

terkait (Maramis, 2019). 



 

5 

 

 

Penelitian yang dilakukan oleh M. Fauzan dkk (2021) dan penelitian 

dari Sri Luayyi dkk (2023) menyimpulkan bahwa terdapat hasil yang berbeda 

antara metode CAMEL dan metode RGEC dalam mengukur tingkat 

kesehatan Bank dalam setiap periode yang berbeda. Hanya saja, terdapat 

kekurangan dalam penelitian ini, disebabkan pendeknya periode penelitian 

dan kurangnya rasio keuangan untuk perhitungan agar hasil yang diperoleh 

lebih komprehensif dan akurat. Berbeda dengan hasil penelitian yang 

dilakukan oleh Faramita Dwitama (2021) dan penelitian dari Muhammad 

Zaky dan Herny Nurhayati (2023) menyimpulkan bahwa tidak terdapat 

perbedaan terhadap tingkat penilaian kesehatan bank antara metode CAMEL 

dan RGEC. 

Dengan membandingkan dua metode yang berbeda, temuan dalam 

penelitian ini dapat digunakan sebagai informasi untuk para otoritas 

perbankan dalam meningkatkan kinerja dan memperbarui kebijakan mereka 

berdasarkan hasil evaluasi kesehatan menggunakan metode CAMEL dan 

metode RGEC. Selain itu, penelitian ini memperkaya literatur mengenai 

penilaian kesehatan bank dengan menyajikan analisis komparatif antara dua 

metode yang dapat menjadi referensi bagi penelitian selanjutnya dalam 

bidang perbankan dan keuangan. 

Berdasarkan penelitian yang sudah dilakukan oleh peneliti 

sebelumnya, peneliti ingin meneliti faktor-faktor lain yang dapat 

mempengaruhi tingkat kesehatan bank. Dalam hal ini, peneliti ingin meneliti 

variabel CAR, KAP, NPM, ROA, BOPO dan FDR pada metode CAMEL. 
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Sedangkan pada metode RGEC peneliti ingin meneliti variabel NPF, FDR, 

GCG, ROA, NOM, dan CAR dalam menilai tingkat kesehatan bank. Apakah 

dengan menggunakan variabel yang dipilih memberikan hasil terdapat 

perbedaan tingkat kesehatan bank menggunakan metode CAMEL dan RGEC 

atau tidak terdapat perbedaan. 

Bank yang dinilai adalah Bank Umum Syariah (BUS) yang terdaftar 

di Otoritas Jasa Keuangan (OJK) dengan kriteria tertentu. Rentang waktu 

yang dipilih yaitu 2018-2023, dikarenakan adanya fenomena wabah Covid-19 

dalam pertengahan periode tersebut yang menjadi perhatian peneliti dalam 

pengujian tingkat kesehatan bank. Oleh karena itu, peneliti mengajukan 

penelitian berjudul “Analisis Perbandingan Tingkat Kesehatan Bank 

Berdasarkan Metode CAMEL dan Metode RGEC Pada Bank Umum 

Syariah yang Terdaftar Di Otoritas Jasa Keuangan (OJK) Tahun 2018-

2023”. 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan diatas, penulis 

membuat rumusan masalah sebagai berikut : 

1. Bagaimana tingkat kesehatan Bank Umum Syariah yang terdaftar di 

Otoritas Jasa Keuangan (OJK) dengan menggunakan metode CAMEL 

tahun 2018-2023? 

2. Bagaimana tingkat kesehatan Bank Umum Syariah yang terdaftar di 

Otoritas Jasa Keuangan (OJK) dengan menggunakan metode RGEC tahun 

2018-2023? 
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3. Apakah terdapat perbedaan hasil tingkat kesehatan Bank Umum Syariah 

yang terdaftar di Otoritas Jasa Keuangan (OJK) dengan menggunakan 

metode CAMEL dan metode RGEC? 

C. Tujuan Penelitian 

1. Untuk menganalisis tingkat kesehatan Bank Umum Syariah yang terdaftar 

di Otoritas Jasa Keuangan (OJK) dengan menggunakan metode CAMEL. 

2. Untuk menganalisis tingkat kesehatan Bank Umum Syariah yang terdaftar 

di Otoritas Jasa Keuangan (OJK) dengan menggunakan metode RGEC. 

3. Untuk menganalisis ada atau tidaknya perbedaan hasil tingkat kesehatan 

Bank Umum Syariah yang terdaftar di Otoritas Jasa Keuangan (OJK) 

dengan menggunakan metode CAMEL dan metode RGEC. 

D. Manfaat Penelitian 

Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat. 

Adapun manfaat-manfaat yang diharapkan penulis dari adanya penelitian ini 

adalah sebagai berikut : 

1. Manfaat Teoritis 

a. Memberikan kontribusi dalam meningkatkan pemahaman dan 

pengetahuan terkait penggunaan metode CAMEL dan RGEC dalam 

mengevaluasi kesehatan bank. 

b. Membantu dalam pengembangan teori terkait manajemen risiko 

perbankan, karena mencakup dua metode yang digunakan untuk 

mengidentifikasi risiko dalam berbagai aspek perbankan. 
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c. Menambah referensi dan acuan untuk penelitian berikutnya. 

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Peneliti 

Memberikan manfaat kepada peneliti karena sudah dapat 

menerapkan ilmu yang didapat selama menjalani perkuliahan sehingga 

dapat diaplikasikan dalam penelitian dan menambah pengalaman terkait 

tingkat kesehatan bank. 

b. Bagi Para Pengguna Informasi 

Memberikan wawasan dan informasi alternatif bagi para 

pemakai laporan keuangan dan praktisi penyelenggara perusahaan 

dalam memahami faktor-faktor yang mempengaruhi tingkat kesehatan 

bank. 

c. Bagi Instansi yang Bersangkutan 

Dapat digunakan sebagai masukan kepada para pimpinan Bank 

Umum Syariah untuk memilih metode evaluasi yang paling relevan dan 

efektif dalam menilai kesehatan bank untuk mengambil kebijakan yang 

tepat. 

E. Sistematika Penulisan 

Agar penyusunan skripsi ini menjadi komprehensif dan mendapatkan 

gambaran secara ringkas mengenai penelitian ini maka sistematika 

pembahasannya akan dibagi kedalam beberapa bab, diantaranya sebagai 

berikut : 
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BAB I Pendahuluan 

Dalam bab ini memberikan gambaran umum mengenai latar belakang 

permasalahan penelitian yang berisi tentang fenomena krisis finansial yang 

menjadi dasar terbentuknya penilaian kesehatan pada bank umum di 

Indonesia. Selanjutnya berisi tentang  rumusan permasalahan penelitian yang 

ingin dianalisis, menjelaskan tujuan dan manfaat penelitian serta sistematika 

penulisan dari penelitian yang dianalisis. 

BAB II Landasan Teori 

Bab kedua menjelaskan landasan teori dari penelitian yang dilakukan 

berupa deskripsi dari Grand Theory  yang digunakan, pembagian bank di 

Indonesia, Otoritas Jasa Keuangan, Tingkat Kesehatan Bank, Metode 

CAMEL dan Metode RGEC. Selain itu, terdapat telaah pustaka yang berisi 

kajian dari para peneliti terdahulu, kerangka berpikir, serta hipotesis dari 

penelitian yang dilakukan. 

BAB III Metode Penelitian 

Bab ini menjelaskan gambaran metode yang digunakan mulai dari jenis 

penelitian, pendekatan penelitian, setting penelitian, populasi dan sampel 

penelitian, sumber data, teknik pengumpulan data hingga analisis data 

penelitian. 

BAB IV Analisis Data dan Pembahasan 

Bab ini menguraikan secara lebih mendalam mengenai pembahasan 

penelitian berisi deskripsi terkait objek penelitian, dilanjutkan dengan hasil 
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penelitian yang berisi data penelitian yang diambil dari laporan keuangan 

bank yang sudah dihitung dan dianalisis. 

BAB V Penutup 

Bagian ini berisi penutup yang menjelaskan tentang simpulan hasil 

akhir penelitian yang menyajikan secara ringkas seluruh penemuan penelitian 

yang ada hubungannya dengan masalah penelitian. Sekaligus berisi 

keterbatasan penelitian, implikasi teoritis dan praktis penelitian. 
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BAB V 

PENUTUP 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil analisis penelitian dan pembahasan yang telah 

dikemukakan pada bab IV, dapat ditarik beberapa kesimpulan sebagai 

berikut: 

1. Hasil penilaian tingkat kesehatan Bank Aceh Syariah di tahun 2018-2023 

dengan menggunakan metode CAMEL berada di Peringkat Komposit 

pertama (SEHAT), sedangkan hasil penilaian tingkat kesehatan Bank 

Aceh Syariah tahun 2018-2023 dengan menggunakan metode RGEC di 

tahun 2018, 2022 dan 2023 berada di Peringkat Komposit kedua 

(SEHAT) dan di tahun 2019, 2020 dan 2021 berada di Peringkat 

Komposit pertama (SANGAT SEHAT). 

2. Hasil penilaian tingkat kesehatan Bank Muamalat Indonesia dengan 

menggunakan metode CAMEL di tahun 2018-2022 berada di Peringkat 

Komposit kedua (CUKUP SEHAT), dan di tahun 2023 berada di 

Peringkat Komposit pertama (SEHAT), sedangkan hasil penilaian tingkat 

kesehatan Bank Muamalat Indonesia di tahun 2018-2023 dengan 

menggunakan metode RGEC berada di Peringkat Komposit ketiga 

(CUKUP SEHAT). 

3. Hasil penilaian tingkat kesehatan Bank Jabar Banten Syariah dengan 

menggunakan metode CAMEL tahun 2018-2021 berada di Peringkat 

Komposit kedua (CUKUP SEHAT) dan tahun 2022-2023 berada di 
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Peringkat Komposit pertama (SEHAT), sedangkan hasil penilaian tingkat 

kesehatan Bank Jabar Banten Syariah menggunakan metode RGEC di 

tahun 2018, 2019, 2021, 2022, dan 2023 berada di Peringkat Komposit 

ketiga (CUKUP SEHAT) serta di tahun 2020 berada di Peringkat 

Komposit keempat (KURANG SEHAT). 

4. Hasil penilaian tingkat kesehatan Bank Panin Dubai Syariah dengan 

menggunakan metode CAMEL di tahun 2018, 2022 dan 2023 berada di 

Peringkat Komposit pertama (SEHAT), di tahun 2019 berada di 

Peringkat Komposit kedua (CUKUP SEHAT), di tahun 2020 dan 2021 

berada di Peringkat Komposit ketiga (KURANG SEHAT), sedangkan 

hasil penilaian tingkat kesehatan Bank Panin Dubai Syariah 

menggunakan metode RGEC di tahun 2018 dan 2019 berada di Peringkat 

Komposit ketiga (CUKUP SEHAT), di tahun 2020 dan 2021 berada di 

Peringkat Komposit keempat (KURANG SEHAT), di tahun 2022 dan 

2023 berada di Peringkat Komposit kedua (SEHAT). 

5. Hasil penilaian tingkat kesehatan BCA Syariah dengan menggunakan 

metode CAMEL di tahun 2018-2023 berada di Peringkat Komposit 

pertama (SEHAT), sedangkan hasil penilaian tingkat kesehatan BCA 

Syariah menggunakan metode RGEC 2018-2022 berada di Peringkat 

Komposit kedua (SEHAT) dan di tahun 2023 berada di Peringkat 

Komposit pertama (SANGAT SEHAT). 

6. Hasil penilaian tingkat kesehatan Bank NTB Syariah dengan 

menggunakan metode CAMEL di tahun 2018-2023 berada di Peringkat 
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Komposit pertama (SEHAT), sedangkan hasil penilaian tingkat 

kesehatan Bank NTB Syariah di tahun 2018 dan 2019 berada di 

Peringkat Komposit pertama (SANGAT SEHAT), di tahun 2020-2023 

berada di Peringkat Komposit kedua (SEHAT). 

7. Terdapat perbedaan hasil dari perbandingan penilaian tingkat kesehatan 

bank menggunakan metode CAMEL dan metode RGEC. Penyebabnya 

karena pada metode CAMEL lebih terfokus pada sisi upgrade bisnis 

dalam pencapaian laba dan pertumbuhan, sedangkan metode RGEC 

berfokus pada sisi manajemen risiko inheren dalam aktivita operasional 

bank. 

B. Keterbatasan Penelitian 

Adapun keterbatasan pada penelitian yang telah dilakukan adalah 

sebagai berikut: 

1. Keterbatasan objek penelitian ini dikarenakan data yang tersedia untuk 

periode penelitian tidak lengkap atau tidak konsisten. Beberapa bank 

tidak memiliki laporan keuangan yang lengkap atau transparan untuk 

setiap tahun dalam periode penelitian. 

2. Penelitian ini hanya mencakup periode 2018-2023, tidak cukup panjang 

untuk mengamati tren jangka panjang atau dampak dari perubahan 

kebijakan yang membutuhkan waktu lebih lama untuk terlihat. 
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C. Implikasi Teoritis dan Praktis 

Adapun implikasi teoritis dan implikasi praktis dari penelitian yang 

telah dilakukan adalah sebagai berikut: 

1. Implikasi Teoritis 

a. Penelitian ini dapat membantu pemahaman yang lebih mendalam 

tentang keandalan dan efektivitas masing-masing metode yaitu 

metode CAMEL dan metode RGEC dalam menilai kesehatan bank. 

b. Penelitian ini dapat membantu akademisi dan praktisi untuk 

mengevaluasi kekuatan dan kelemahan dari metode CAMEL dan 

metode RGEC. 

2. Implikasi Praktis 

a. Melalui penelitian ini, implikasi praktis bagi industri perbankan 

terutama para manajemen bank dalam mengidentifikai kelemahan 

dan kekuatan operasional mereka, serta mengarahkan strategi 

peningkatan kinerja. 

b. Penelitian ini memberikan kontribusi praktis dalam memperkuat 

sektor perbankan syariah dan mendukung pertumbuhan ekonomi 

yang lebih inklusif dn berkelanjutan. 
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