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ABSTRAK

Pendahuluan. Kepuasan pasien perlu diupayakan karena merupakan hal penting
yang akan mempengaruhi kualitas layanan kesehatan di Puskesmas. Pengukuran
kepuasan pasien relatif mudah dikerjakan dan diharapkan dapat memberikan
gambaran mengenai mutu pelayanan Puskesmas dalam segi persepsi kepuasan
pasien. Pessepsi kepuasan pasien berkaitan erat dengan mutu pelayanan.
Pengguna jasa pelayanan kesehatan di Puskesmas menuntut pelayanan yang
bermutu.

Metode. Penelitian ini merupakan penelitian survei bersifat analitik menggunakan
pendekatan penelitian kuantitatif dengan desain penelitian yang bersifat cross
sectional. Penelitian ini dilakukan di wilayah kerja Puskesmas Rawat Inap
Simpang empat Kecamatan Simpang Empat Kabupaten Asahan, dari bulan
Desember 2021 sampai dengan bulan Maret 2022 dengan sample 68 orang.

Hasil. Terdapat ppengaruh persepsi daya tanggap (responsiveness), jaminan
(assurance), jaminan (assurance), bukti fisik (tangible), empati (empathy),
keandalan (reliability) terhadap tingkat kepuasan pasien di Puskesmas Rawat Inap
Simpang Empat

Hasil. TTingkat Kepuasan pasien di puskesmas rawat inap Simpang Empat di
pengaruhi. responsiveness, assurance, assurance, tangible), empathy, dan
reliability.

Kata Kunci, responsiveness, assurance, tangible, empathy, reliability, Kepuasan

PENDAHULUAN

Pembangunan kesehatan pada
hakekatnya adalah upaya yang
dilaksanakan oleh semua komponen
Bangsa Indonesia yang bertujuan
untuk  meningkatkan  kesadaran,
kemauan, dan kemampuan hidup
sehat bagi setiap orang agar terwujud

pembangunan  kesehatan  sangat
ditentukan oleh kesinambungan antar
upaya program dan sektor, serta
kesinambungan dengan upaya-upaya
yang telah dilaksanakan oleh periode
sebelumnya (Kemenkes RI, 2015).
Kedudukan Puskesmas dalam
Sistem Kesehatan Nasional adalah
sarana pelayanan kesehatan strata

derajat kesehatan masyarakat yang
setinggitingginya, sebagai investasi
bagi pembangunan sumber daya
manusia yang produktif secara sosial
dan ekonomis. Keberhasilan

pertama. Keberadaan Pukesmas di
perkotaan pada dasarnya sama dengan
puskesmas pada umumnya Vyaitu
sebagai ujung tombak pembangunan
kesehatan  di  Indonesia  yang
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melaksanakan  Upaya  Kesehatan
Perorangan (UKP) dan Upaya
Kesehatan ~ Masyarakat  (UKM).

Keberadaan Puskesmas di perkotaan
sangat dirasakan manfaatnya, hal ini
tidak terlepas dari salah satu misi
Puskesmas yaitu memelihara dan
meningkatkan mutu, pemerataan dan
keterjangkauan pelayanan kesehatan
dasar (Depkes 2005).

Kepuasan  pasien  sebagai
pengguna jasa pelayanan kesehatan
merupakan tingkat perasaan
seseorang setelah membandingkan
Kinerja atau hasil yang ia rasakan
dengan  harapannnya.  Puskesmas
sebagai salah satu unit penyedia jasa
pelayanan medis dan pelayanan
rujukan senantiasa harus memberikan
pelayanan yang terbaik bagi pasien,
karena baik tidaknya pelayanan
tergantung kemampuan penyedia jasa
pelayanan dalam memenuhi harapan
pasien secara konsisten. Tingkat
kepuasan pasien terhadap mutu
pelayanan kesehatan menunjukkan
bagaimana mutu pelayanan kesehatan
yang ada di Puskesmas tersebut
(Trihono,2015).

Berdasarkan data yang
didapatkan dari Puskesmas rawat inap
Simpang Empat jumlah kunjungan
rawat inap di Puskesmas rawat inap
Simpang Empat cenderung menurun
dari tahun ke tahun. Di tahun 2019
terdapat sebanyak 320 kunjungan, di
tahun 2020 terdapat 210 kunjungan,
dan Data terbaru yang didapatkan
peneliti diketahui bahwa pada periode
bulan Januari sampai dengan bulan
Juni 2021 terdapat 156  jumlah
kunjungan.

Berdasarkan hasil wawancara
dengan 5 orang pasien yang sedang
dirawat di ruang rawat inap
Puskesmas Rawat Inap Simpang
Empat menyatakan bahwa mereka
merasa belum puas terhadap layanan

yang diberikan oleh tenaga kesehatan
di Puskesmas Rawat Inap Simpang
Empat, mereka menilai prosedur
pendaftaran  pasien  untuk  di
Puskesmas masih dinilai merepotkan
dan berbelit-belit, tenaga kesehatan
dinilai lambat dalam memberikan
layanan sehingga mereka merasa
khawatir ~ terhadap  keselamatan
pasien. Selain itu dokter yang
memberikan layanan kesehatan jarang
di tempat.

Berdasarkan hal tersebut maka
peneliti  ingin  untuk  melakukan

penelitian mengenai pengaruh
persepsi  pasien  tentang  mutu
pelayanan rawat jalan terhadap

tingkat kepuasan pasien di Puskesmas
Rawat Inap Simpang Empat.

METODE

Penelitian ini merupakan
penelitian survei bersifat analitik
menggunakan pendekatan penelitian
kuantitatif dengan desain penelitian
yang  bersifat cross  sectional.
Penelitian Cross sectional
dimaksudkan bahwa pengambilan dan
analisis data variabel bebas atau
variabel independen yakni persepsi
pasien tentang mutu layanan dengan
variabel  terikat atau  variabel
dependen yakni tingkat kepuasan
pasien dilakukan pada waktu yang
bersamaan. Penelitian ini dilakukan di
wilayah kerja Puskesmas Rawat Inap
Simpang empat Kecamatan Simpang
Empat Kabupaten Asahan
dilaksanakan pada rentang waktu dari
bulan Desember 2021 sampai dengan
bulan Maret 2022.Dengan berjumlah
68 orang.

HASIL

Daya tanggap (responsivenss)
Berdasarkan  hasil  analisis

bivariat Yang berhubungan dengan
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daya  tanggap (responsiveness)
petugas terhadap tingkat kepuasan
pasien yang berobat Di Puskesmas
Rawat Inap Simpang Empat Hasil uji
statistik dengan uji  chi-square
menunjukkan bahwa nilai p =0,00
yang menunjukkan bahwa ada
pengaruh. Dimana 68 responden yang
menilai daya tanggap
(responsiveness) petugas kurang 33
(82,5%) orang responden tidak puas
.Sedangkan 2 (7,1%) responden yang
menilai daya tanggap
(responsiveness) petugas baik merasa
Tidak Puas.

Assurance

Berdasarkan  hasil  analisis
bivariat Yang berhubungan dengan
Jaminan (Assurance) petugas
terhadap tingkat kepuasan pasien
yang berobat Di Puskesmas Rawat
Inap Simpang Empat Hasil uji
statistik dengan uji  chi-square
menunjukkan bahwa nilai p =0,00
yang menunjukkan bahwa ada
pengaruh. Dimana 68 responden yang
menilai Jaminan (Assurance) petugas
kurang 31 (72,1%) orang responden
tidak puas .Sedangkan 0 (0%)
responden yang menilai Jaminan
(Assurance) petugas baik merasa
sangat tidak puas.

Tangible

Berdasarkan  hasil  analisis
bivariat Yang berhubungan dengan
bukti fisik (tangible) petugas terhadap
tingkat kepuasan pasien yang berobat
Di Puskesmas Rawat Inap Simpang
Empat Hasil uji statistik dengan uji
chi-square menunjukkan bahwa nilai
p =0,00 yang menunjukkan bahwa
ada pengaruh. Dimana 68 responden
yang menilai bukti fisik (tangible)
petugas kurang 33 (82,5%) orang
responden tidak puas .Sedangkan 0
(0%) responden yang menilai bukti

fisik (tangible) petugas baik merasa
sangat tidak uas.

Empathy

Berdasarkan  hasil  analisis
bivariat Yang berhubungan dengan
empati (empathy) petugas terhadap
tingkat kepuasan pasien yang berobat
Di Puskesmas Rawat Inap Simpang
Empat Hasil uji statistik dengan uji
chi-square menunjukkan bahwa nilai
p =0,00 yang menunjukkan bahwa
ada pengaruh. Dimana 68 responden
yang menilai empati (empathy)
petugas kurang 34 (73,9%) orang
responden tidak puas .Sedangkan O
(0%) responden yang menilai empati
(empathy) petugas baik merasa sangat
tidak puas.

Keandalan (Reliability

Berdasarkan  hasil  analisis
bivariat Yang berhubungan dengan
keandalan (reliability) petugas
terhadap tingkat kepuasan pasien
yang berobat Di Puskesmas Rawat
Inap Simpang Empat Hasil uji
statistik ~dengan uji  chi-square
menunjukkan bahwa nilai p =0,00
yang  menunjukkan  bahwa ada
pengaruh. Dimana 68 responden yang
menilai keandalan (reliability)
petugas kurang 33 (75%) orang
responden tidak puas .Sedangkan O
(0%) responden yang menilai
keandalan (reliability)) petugas baik
merasa sangat tidak Puas.

PEMABAHASAN
Dimana 68 responden yang
menilai daya tanggap

(responsiveness) petugas kurang 33
(82,5%) orang responden tidak puas
.Sedangkan 2 (7,1%) responden yang
menilai daya tanggap
(responsiveness) petugas baik merasa
Tidak Puas. Ini Disebabkan Petugas
kesehatan di  Puskesmas tidak
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bekerjasama dengan baik untuk
memberikan layanan yang baik
kepada pasien. Persepsi daya tanggap
(responsiveness)  tentang mutu
pelayanan dinilai berdasarkan
penilaian pasien yang menilai apakah
petugas kesehatan di Puskesmas
meminta izin kepada pasien sebelum
melakukan tindakan dalam pelayanan,
petugas kesehatan di Puskesmas
memberikan pelayanan yang
dibutuhkan pasien dengan cepat,
petugas kesehatan di Puskesmas cepat
dan tanggap dalam menanggapi
keluhan  pasien selama  proses
pemberian layanan, kemudian petugas
kesehatan di Puskesmas memberikan
informasi mengenai kondisi pasien
dengan  bahasa yang  mudah
dimengerti selama proses pemberian
layanan , dan apakah petugas
kesehatan di Puskesmas bekerjasama
dengan baik untuk memberikan
layanan yang baik kepada pasien.
Responden  yang menilai
Jaminan (Assurance) petugas kurang
31 (72,1%) orang responden tidak
puas .Sedangkan 0 (0%) responden
yang menilai Jaminan (Assurance)
petugas baik merasa sangat tidak
Puas. Ini Di sebabkan Petugas
kesehatan di  Puskesmas tidak
memberikan  informasi  kesehatan
sesuai dengan keluhan yang dirasakan
oleh pasien. Hasil penelitian ini
sejalan  dengan hasil penelitian
Aritonang (2015) yang menjelaskan
bahwa dari 67 orang responden,
sebanyak 41 orang responden
menyatakan bahwa jaminan dalam
memberikan layanan kesehatan masih
dinilai  kurang  baik  sehingga
responden masih belum puas terhadap
pelayanan kesehatan di Puskesmas
Medan Tuntungan. Hasil penelitian
ini juga sejalan dengan hasil
penelitian Manurung (2014) yang
menjelaskan bahwa ada pengaruh

persepsi jaminan terhadap kepuasan
pasien terhadap pelayanan di
Puskesmas Pancur Batu. Responden
yang memiliki persepsi jaminan
dalam kategori baik 4,31 kali lebih
merasa puas terhadap pelayanan di
Puskesmas Pancur Batu.

Responden yang menilai bukti
fisik (tangible)  petugas kurang 33
(82,5%) orang responden tidak puas
.Sedangkan 0 (0%) responden yang
menilai bukti fisik (tangible) petugas
baik merasa sangat tidak Puas. Ini
Disebabkan Fasilitas diruang
perawatan dinilai tidak memadai
untuk memberikan layanan kesehatan
yang optimal kepada pasien. Hasil
penelitian ini sejalan dengan hasil
penelitian Aritonang (2015) yang
menjelaskan bahwa dari 67 orang
responden, sebanyak 33 orang
responden menyatakan bahwa bukti
fisik dalam memberikan layanan
kesehatan masih dinilai kurang baik
sehingga responden masih belum
puas terhadap pelayanan kesehatan di
Puskesmas Medan Tuntungan. Hasil
penelitian ini juga sejalan dengan
hasil penelitian Manurung (2014)
yang menjelaskan bahwa ada
pengaruh persepsi bukti fisik terhadap
kepuasan pasien terhadap pelayanan
di  Puskesmas  Pancur  Batu.
Responden yang memiliki persepsi
bukti fisik dalam kategori baik 3,16
kali lebih merasa puas terhadap
pelayanan di Puskesmas Pancur
Batu.

Responden yang menilai empati
(empathy) petugas kurang 34 (73,9%)
orang responden tidak puas
.Sedangkan 0 (0%) responden yang
menilai empati (empathy) petugas
baik merasa sangat tidak Puas. Ini
disebabkan Petugas kesehatan di
Puskesmas memberikan pelayanan
kepada pasien tidak tanpa
memandang status sosial pasien.
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Empati  merupakan  kemampuan
penyedia layanan kesehatan yang
dilakukan langsung oleh petugas
kesehatan untuk memberikan
perhatian  kepada pasien secara
individu, termasuk juga kepekaan
akan kebutuhan pasien.Hasil
penelitian ini sejalan dengan hasil
penelitian Aritonang (2015) yang
menjelaskan bahwa dari 67 orang
responden, sebanyak 40 orang
responden menyatakan bahwa empati
dalam memberikan layanan kesehatan
masih dinilai kurang baik sehingga
responden masih belum puas terhadap
pelayanan kesehatan di Puskesmas
Medan Tuntungan. Hasil penelitian
ini juga sejalan dengan hasil
penelitian Manurung (2014) yang
menjelaskan bahwa ada pengaruh
persepsi empati terhadap kepuasan
pasien pada pelayanan di Puskesmas
Pancur Batu. Responden yang
memiliki  persepsi empati dalam
kategori baik 3,72 kali lebih merasa
puas terhadap pelayanan di
Puskesmas Pancur Batu.

Responden tidak puas
.Sedangkan 0 (0%) responden yang

menilai  keandalan  (reliability))
petugas baik merasa sangat tidak
Puas. Ini disebabkan Prosedur

pemberian layanan dan perawatan di
Puskesmas dinilai tidak mudah dan
berbelit-belit.  Persepsi  keandalan
(reliability) tentang mutu pelayanan
dinilai berdasarkan apakah prosedur
penerimaan pasien di Puskesmas
dinilai cepat, tepat dan tidak berbelit-
belit, pelayanan pemeriksaan pasien,
pelayanan dan perawatan pasien
pasca diniai cepat, tepat, dan

nyaman, petugas kesehatan  di
Puskesmas. Hasil penelitian ini
sejalan  dengan hasil penelitian

Aritonang (2015) yang menjelaskan
bahwa dari 67 orang responden,
sebanyak 42 orang responden

menyatakan bahwa keandalan dalam
memberikan layanan kesehatan masih
dinilai ~ kurang  baik  sehingga
responden masih belum puas terhadap
pelayanan kesehatan di Puskesmas
Medan Tuntungan. Hasil penelitian
ini  juga sejalan dengan hasil
penelitian Manurung (2014) yang
menjelaskan bahwa ada pengaruh
persepsi keandalan terhadap kepuasan
pasien pada pelayanan di Puskesmas
Pancur Batu. Responden yang
memiliki persepsi keandalan dalam
kategori baik 4,18 kali lebih merasa
puas  terhadap  pelayanan  di
Puskesmas Pancur Batu.

KESIMPULAN

Ada pengaruh persepsi daya
tanggap (responsiveness), jaminan

(assurance), persepsi bukti fisik
(tangible), empati (empathy),
keandalan (reliability) terhadap

tingkat kepuasan pasien di Puskesmas
Rawat Inap Simpang Empat
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