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ABSTRAK

Kepuasan pasien dan kualitas pelayanan merupakan dua variabel utama yang menentukan pelayanan
rumah sakit. Pelayanan medis rumah sakit yang tidak disukai pasien antara lain perawat, dokter yang tidak
peduli dengan pasien atau keluarganya, dokter dan perawat yang tidak ramah, dan masalah komunikas
dengan staf medis. Pendlitian ini mencoba untuk menentukan bagaimana standar pelayanan medis akan
berdampak pada kepuasan pasien di RS Maang pada tahun 2022. Survel analitik dengan desain eksplanatori
mencirikan jenis penelitian ini. Populas ini terdiri dari 68 pasien rawat inap yang dipilih secara acak yang
memanfaatkan pelayanan kesehatan masyarakat BPJS. Memanfaatkan kuisioner atau daftar pertanyaan untuk
mengumpulkan informasi. Contoh metode analisis data antara lain analisis univariat, analisis dua variabel
menggunakan korelas Pearson, dan analisis multivariat dengan regresi linier berganda. Hasil bivariat
menunjukkan bahwa kehandalan dan kepuasan pasien terhubung. Keandalan dan kepedulian merupakan hasil
dari beberapa uji regresi linier yang berdampak pada kepuasan pasien. Tenaga medis, seperti perawat dan
dokter, harus peduli dengan memperlakukan pasien dengan hormat, memperhatikan mereka, dan bertindak
cepat dalam menanggapi keluhan mereka.

Kata Kunci: Kuaitas layanan, kepuasan pelanggan, pasien

ABSTRACT

The two most important factors that affect hospital services are patient happiness and quality of service.
Nurses, doctors who don't care about patients or their families, unpleasant doctors and nurses, and
communication problems with medical staff are some of the hospital's medical services that patients don't
like. This study aims to ascertain how the satisfaction of inpatients at Malang Hospital will be affected by
medical service standards in 2022. This type of research is an analytical survey with an explanatory design.
This population is inpatients using the BPJS general health service type and the sample is 68 people. Collect
information with questionnaires or questionnaires. Univariate analysis, two-variable analysis using Pearson
correlation, and multivariate analysis using multiple linear regression are examples of data analysis
techniques. Bivariate results show that reliability is related to patient satisfaction. The results of multiple
linear regression tests affecting patient satisfaction are reliability and care. Officers such as doctors and
nurses need to be concerned in carrying out friendly services to patients to pay attention to patients and
respond quickly to patient complaints.
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PENDAHULUAN
Kesehatan  Dunia (WHO)

menekankan bahwa setiap orang memiliki

Organisas

kewajiban untuk menjaga kesehatannya sendiri.
Undang-undang kesehatan tidak. Pasal 36 Tahun
2009 menyatakan bahwa setiap orang berhak atas
pelayanan kesehatan.! Oleh karena itu, menjaga
kesehatan adalah tugas setiap orang, terutama
kesehatan keluarga, masyarakat, dan kelompok
rentan. Asurans kesehatan adalah untuk semua
orang.?

Sila kelima negara Pancasila, khususnya,
mengakui hak asas warga negara atas kesehatan
sesuai dengan UU RI No. 36 Tahun 2019. Setiap
orang memiliki hak yang sama untuk memiliki
akses terhadap sumber daya kesehatan dan
mendapatkan perawatan berkualitas tinggi di biaya
yang masuk akal. Di sisi lain, setiap orang
diwajibkan untuk mengambil bagian dalam skema
asurans sosial untuk perawatan kesehatan.

Standar bangunan, prasarana, dan sarana
penunjang pelayanan itu sendiri, dan kompensasi
yang diberikan kepada pengguna, semuanya
berdampak signifikan terhadap kualitas pelayanan
kesehatan. Dengan membandingkan kualitas
layanan yang diperoleh dengan harapan, adalah
mungkin  untuk  mengukur seberapa  puas
pelanggan dengan layanan yang mereka dapatkan.?
Ketika pelanggan mengantisipasi kualitas layanan
tertentu dan disampaikan, mereka puas.* Dengan
pemberian pelayanan medis rumah sakit, pasien
mengalami dan merasakan kualitas pelayanan
medis yang diterimanya, namun sebagian
masyarakat masih belum memahami bagaimana

cara kerja pelayanan tersebut.®

Berdasarkan data dan hasil pendahuluan
menunjukkan bahwa terdapat masalah tentang
ketidakpuasan 50% pasien terhadap pelayanan
diberikan rumah sakit sehingga penditi
menganggap perlu untuk ditindak lanjuti dan perlu
melakukan penelitian. Dalam rangka membangun
masyarakat yang berkualitas dimana pelayanan
kesehatan sangat penting, maka tujuan dari
penelitian ini adalah untuk mengetahui dampak
kualitas pelayanan terhadap pelayanan kesehatan
terhadap kepuasan pasien. Berbagai layanan
kesehatan primer dan tersier, publik dan swasta
diciptakan di setiap daerah untuk memfasilitas
akses ke layanan kesehatan masyarakat.’
Ketersediaan berbagai |ayanan kesehatan di suatu
lokas memberikan kesempatan kepada penduduk
setempat untuk memilih layanan kesehatan yang
mereka butuhkan.®2 Peningkatan mutu pelayanan
kesehatan sangat penting untuk dipilih dan
dipelihara oleh masyarakat.®

BAHAN DAN METODE

Jenis penelitian ini adalah survei yang
menggunakan strategi explanatori atau
eksplanatori untuk menjelaskan hubungan antara
kepuasan pasien rawat inap di RSUD Malang
tahun 2022 dengan kualitas pelayanan kesehatan.
Populasi pendlian ini adalah pengunjung pasien
rawat jalan sebanyak 120 orang. Sampd
Responden dalam penelitian ini adalah 60
orang Pasien dengan menemuhi kriteria inklusi.
Wawancara dan observas digunakan untuk

menganalisis data.
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HASIL

Klasifikas frekuens ciri-ciri responden yang
merupakan bagian dari kelompok yang diamati
diperiksa dengan menggunakan analisis univariat.
Pasien dalam penelitian ini memiliki karakteristik
sebagai berikut: jenis bangsal, jenis kelamin, usia,
pendidikan, dan pekerjaan.

Akibatnya, 60 pasien (88,2%) menggunakan
layanan BPJS tertentu, seperti kartu jaminan
kesehatan dan Jamkesmas, dan 8 pasien (11,8%)
menggunakan layanan publik. Menurut jenis
kelamin maskulin, 39 orang (57,4%).

Klasifikas frekuensi responden ditunjukkan
pada Tabd 1 di bawah ini. Responden terbanyak
berasal dari kategori layanan BPJS sampai dengan
60 orang (88,2%), rentang usia 39-58 tahun, dan
25 responden atau lebih (36,8%); 39 laki-laki
(57,4%); SMA ke aas 49 (72,1%); dan 16
pengusaha (23,5%). Terdapat 86,8% responden
setuju dengan penilaian instrumen yang digunakan
sebanyak 59 orang. Sebanyak 35 responden
(51,5%) mengungkapkan pendapat tidak setuju
dengan dergjat kebersihan. Sebanyak 61 responden
(89,7%) menyatakan tidak setuju dengan
lingkungan ruang perawatan.

Mayoritas pendapat (72,1%) setuju bahwa
dokter masih menilai dan merawat 49 orang.
Sebanyak 49 responden (72,1%) menyatakan
setuju dengan penampilan perawat. Hingga 59
orang, pengiriman makanan terjadwal didukung
oleh 86,8% penayangan. 89,7% responden
menentang tempat parkir hingga 61 orang.

Kualitas pelayanan yang dinilai oleh pasien, di

mana hingga 36 pasien (atau52,9% di antaranya)

percaya bahwa itu sangat baik dan hingga 32
pasien (atau 47,1%) berpendapat tidak.

Proses penerimaan yang cepat didukung oleh
mayoritas responden sebanyak 57 kasus (83,8%).
95,6% responden mendukung layanan cepat
hingga 65 orang. Delapan puluh dua persen
responden (88,2%) mengatakan mereka akan
memperlakukan 60 orang dengan baik. 52
responden (76,5%) dari total tidak mendukung
pelayanan perawat gawat darurat. 94,1%
responden setuju bahwa penjadwalan layanan
hingga 64 individu akurat. Sebanyak 54 responden
(79,4%) menyatakan setuju dengan pendekatan
pengobatan yang tepat. Hingga 54 orang (79,4%)
yang menanggapi survei mengatakan mereka tidak
setuju dengan gagasan jumlah waktu henti yang
tepat. Hingga 42 responden (61,8%) mengatakan
mereka mendukung prosedur apa adanya. Terdapat
55 responden (80,9%) yang tidak setuju dengan
pemberian pelayanan keperawatan prosedural.

Terdapat 33 responden (49,5%) menilai
kualitas layanan kurang bak, sedangkan 35
responden (51,5%) menilai tinggi. Mayoritas
responden (61,8%) setuju bahwa jumlah dokter
yang maksmal adalah 42 orang. Sebanyak 52
responden (76,5%) menyatakan tidak puas dengan
kemampuan tenaga perawat. 94,1% responden
mengatakan mereka menentang gagasan 4 agen
bertukar informasi dengan 64 orang. 51 responden
(75,0%) menunjukkan bahwa keinginan mereka
untuk peduli adalah "tidak menyenangkan”.
Sebagian besar responden tidak setuju (73,5%)
dengan kemudahan berinteraks dengan pasien
hingga 50 perawat, dan tidak setuju (95,6%)

dengan kemudahan kontak dengan pasien hingga
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65 dokter. Sebanyak 32 responden berpendapat
kuditas pelayanan baik dan sebanyak 36
responden berpendapat kualitas pelayanan kurang
baik.

Mayoritas dari 66 responden (97,1%), setuju
dengan keahlian penyedia mereka. Mayoritas
responden, 49 (72,1%), setuju untuk menjadi
tanggapan  (97,1%)
mendukung dokter yang kompeten. Sebanyak 61

perawat. Hingga 66
responden (89,7%) menyatakan dukungannya
terhadap kegiatan dokter. Pendekatan ini dianggap
efektif oleh sebagian besar responden. Itu 61
individu, atau 89,7%. Sebagian besar responden
(63,2%) mendukung tingkat jaminan keamanan
layanan hingga 43. Bahwa 36 responden (52,9%),
yakin kuadlitas layanan baik, sedangkan 32
responden (47,1%), yakin tidak.

Mayoritas responden hingga 67 orang, atau
98,5% hingga mengatakan tidak setuju dengan
perhatian ekstra dari dokter. Sebanyak 53
responden (77,9%) menyatakan tidak setuju
dengan perhatian khusus perawat. Hingga 37
responden (54,4%) setuju bahwa dokter ramah.
Sebanyak 49 responden (72,1%) menyatakan tidak
setuju dengan kebutuhan perawat. Terlepas dari
status sosial ekonomi mereka, 51 responden (atau
75%) mengatakan mereka tidak setuju dengan
layanan tersebut. 4.444 tanggapan, atau 58 orang
(85,3%), mengatakan mereka tidak setuju bahwa
dokter dan perawat pasien mengenal mereka.

Bahwa 33 responden (48,5%) berpendapat
kualitas pelayanan baik, sedangkan 35 responden
(51,5%) berpendapat kuditas pelayanan kurang
optimal.

Mayoritas responden hingga 49 orang, atau
72,1% setuju bahwa pasien senang dengan diagnosis
tepat yang diberikan. Berdasarkan penelitian yang
dilakukan terhadap kepuasan 68 responden yang
diperoleh dalam laporan pertama. Mayoritas
responden (89,7%) setuju bahwa pasien senang
dengan layanan yang cepat hingga 61 orang pada
frase kedua. 53 responden, atau 77,9% dari sampel,
tidak setuju dengan klaim ketiga (4.444) bahwa
pasien puas dengan perawatan yang cepat dan
bermanfaat yang mereka terima dari dokter dan
perawat. 53 responden atau 77,9% tidak setuju
dengan pernyataan keempat tentang kepuasan
pasien terhadap perawat dan dokter. Sebanyak 39
responden (57,4%) tidak setuju dengan penegasan
kelima yang menyatakan bahwa masyarakat senang
dengan keyakinan dalam perawatan medis dan
keperawatan  yang  ditawarkan. Mayoritas
responden, 50 (73,5%), setuju pasien senang dengan
perawatan yang diberikan dokter. Klasfikas
kepuasan pasien yang ditunjukkan di bawah ini
(50,0%)
menunjukkan tingkat kepuasan sedangkan 34 orang
(50,0%) menunjukkan tingkat ketidakpuasan.

menunjukkan  bahwa 34  orang

Keterkaitan antara variabel independen dan
dependen diperiksa dengan menggunakan anaisis
bivariat. Keterkaitan antar variabel pendlitian diuji
dengan menggunakan uji statistik korelasi Pearson.
Ada hubungan yang substansial antara variabel
penelitian jika kedua nilai kordlasi dan p & It; 0,05
lebih besar dari nilai korelas (r). Keandalan dan
kepuasan menunjukkan hubungan yang kuat (p =
0,001) pada Tabel 1.
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Tabel 1. Uji Korelasi Pearson

Variable R P
Bukti fisik — kepuasan -0,059 0,633
K eandalan — kepuasan 0,383 0, 001
Dayatanggap — kepuasan 0,177 0,149
Jaminan — kepuasan 0,059 0,699
K epedulian — kepuasan 0,174 0,231

Regres linier berganda digunakan dalam
penelitian ini untuk menguji hubungan antara
variabel
statistik untuk menentukan dampak dari satu atau
lebih faktor pada satu variabel adalah regresi

linier.’°

independen dan dependen. Metode

Tabel 2. Model Summary
Model R square SE
1 0.364 2,1777

Variabel independen, dependen, atau penjelas
adalah

mempengaruhi.

lan  untuk
Anadlisis

menggunakan koefisien determinasi, disingkat R,

nama variabel  yang

regresi sering
sebagai metrik penting. Jika R Square digunakan
sebagal gantinya, variabel skor akan ditampilkan.
Koefisien determinasi penting untuk menentukan
variabel bebas mana yang dapat dijelaskan atau
dinyatakan.!
digunakan oleh variabel

Keandalan atau @akurasi yang
independen  untuk

meramalkan variabel dependen dinyatakan dalam

garis regres yang dihasilkan dapat menjelaskan
kepuasan pelanggan dengan menjelaskan 31,3%
varians dalam kualitas layanan. Nilai p & It; 0,05
pada Tabel 3 di bawah ini menunjukkan bahwa
pada = 5, Kita dapat mengatakan bahwa regres
segjalan dengan data.

Tabel 3. Anova

Df F P

5 7,104 0,000
62

M odel
Regression
Residual

Tabd di bawah ini menunjukkan bagaimana
elemen-elemen ini sangat mempengaruhi kepuasan
pasien. Keandalan dan kualitas pelayanan
berpengaruh besar terhadap kepuasan pasien (p-
value 0,05). Persamaan linier diturunkan dari
Tabel 4 di bawah
kkebahagiaan pasien, dan berjalan sebagai berikuit:
-0,578 + 0,471 Keandalan + 0,533 Kepedulian =
kepuasan.Variabel reliabilitas dan minat dapat

ini  untuk meramakan

digunakan dalam model persamaan untuk
R kuadrat. Koefisien determinasi untuk Tabel 2 di meramalkan kepuasan pasien.
atas adalah 0,313, menunjukkan bahwa persamaan
Tabel 4. AnalisisRegresi Linier
M odel B SE T P
Constan -0,578 3,818 -0,151 0,880
Bukti fisik -0,030 0,144 -,210 0,384
Keandalan -0,471 0,115 4,099 0,000
Dayatanggap 0,200 0,134 1,439 0,141
Jaminan 0,241 0,245 0,985 0,382
kepedulian 0,533 0,161 3,318 0,002
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PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil uji bivariat yang ditunjukkan
pada tabel di atas, tidak ada hubungan antara
kepuasan rawat inap dengan BPJS atau bukti
pasien secara umum. Dengan p = 0,384 & It; 0,05
dan nilai = -0,030, maka hasil analisis uji statistik
pada penelitian ini dengan menggunakan regres
linier menunjukkan bahwa tidak ada hubungan
antara reaksi fisk kaliber BPJS
komunitas/pelayanan dengan bukti  kepuasan
pasien. Karena ruang perawatannya nyaman,
prosedurnya hangat, gerah, banyak nyamuk, dan
pintu tidak terkunci, masyarakat dan responden
BPJS tidak setuju dengan bukti fisk suasana
nyaman di ruang perawatan 89,7% waktu dan
setuju dengan itu 10,3% dari waktu. 5,9%
responden tidak setuju dengan dokter yang selalu
melakukan pemeriksaan dan pengobatan, 72,1%
setuju, dan 22,1% sangat setuju, menurut hasil
survei. Selama pemeriksaan, penampilan dokter
dianggap sangat baik bagi pasien karena ia selalu
rapi, memakai rompi, dan memakai stetoskop.
Berikut komentar responden tentang penampilan
peravat yang sdlau menjaga kebersihan
kamarnya: 97,1% setuju, 97,1% sangat setuju, dan
5,9% tidak setuju.

Bukti makan yang benar sesuai jadwal
mendapat tanggapan dari masyarakat umum dan
responden BPJS yang
ketidaksetujuan sebesar 13,2% dan setuju sebesar
86,8%. Karena fakta bahwa staf mengikuti jadwal

makan yang telah ditentukan, pasien berasums

menunjukkan

bahwa rumah sakit dapat menawarkan makanan.
Tempat parkir berukuran rata - rata mendapat
komentar dari 89,7% responden yang setuju dan

10,3% yang setuju. Di sini pasien susah parkir
karena tempat parkirnya terladu sempit, apalagi
untuk mobil 4x4, sehingga banyak pasien yang
membantah.

Temuan uji bivariat menunjukkan adanya
hubungan antara BPJS dengan kepuasan pasien
rawat inap pada pasien yang merupakan bagian
dari populasi umum, dan temuan ini dikuatkan
dengan andlisis satistik yang dilakukan untuk
penelitian ini menggunakan uji regresi linier. 57
individu (83,5%) menjawab pertanyaan dari
masyarakat umum dan BPJS mengenai proses
penerimaan pasien yang cepat dan akurat, dan
menurut  uji multivariat terhadap perseps
responden terhadap kualitas pelayanan publik,
BPJS berdampak pada kepuasan pasien dengan
nilai 0,000 0,05 dan nilai 0,471. perawatan pasien.
Responden umumnya percaya bahwa hingga 65
individu dapat dilayani dengan cepat dan akurat
(95,6%). Mayoritas responden setuju dengan 60
(88,2%) jawaban responden bahwa pengobatan
agen tersebut tepat dan sesua serta telah
membantu penyakit pasien. 52 orang (76,5%)
tidak setuju dengan mayoritas karena perawat
terldu lama menanggapi keluhan pasien,
meskipun layanan perawatan diberikan dengan
cepat dan akurat.

Sebanyak 64 orang (94,1) yang menanggapi
jadwal pemeriksaan sebagai respon rawat inap dari
masyarakat umum dan BPJS mengatakan
pelayanan yang diberikan dokter sudah memadai
karena sering tepat waktu dan jarang menjenguk
pasien. Layanan rumah sakit yang dikelola dengan
baik, seperti kunjungan dokter, disediakan.
Segjumlah 54 responden (79,4%) setuju dengan
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ketepatan waktu pelayanan rumah sakit, seperti
pengobatan, menurut komentar mereka. Karena
perawat tidak berada di ruangan yang dia okasikan
jika membutuhkan bantuan untuk memperbaiki
inffus pasien, sebagian besar responden (54
individu atau 79,4%) merasa jadwal pelayanan
rumah sakit diikuti dengan baik saat istirahat.

Dengan nila p masing-masing 0,141, 0,05,
dan 0,200, hasil andlisis statistik penelitian ini
menggunakan regres linier menunjukkan bahwa
pandangan responden tentang efikasi pelayanan
publik dan BPJS tidak berpengaruh terhadap
kepuasan pasien.

Andlisis datistik temuan penditian ini
menunjukkan bahwa kepuasan pasien tidak
dipengaruhi oleh kepercayaan responden terhadap
pelayanan publik sekaliber dan BPJS (p-value =
0,328, 0,05, dan 0,241). Menurut 68 responden
yang mengklaim bahwa dua orang (2,9%) tidak
memiliki pilihan bulat dan 66 orang (97,1%).
Profesional medis mahir membantu pasien. Secara
umum, 66 responden, atau 97,1% dari sampel,
mengendalikan respons. Hasilnya menunjukkan
dokter terampil dalam memberikan informas
diagnostik yang andal.

Mayoritas responden setuju bahwa perawatan
medis yang diberikan efektif dan mampu
menyembuhkan kondisi tersebut, dengan 7 orang
(10,3%) menyatakan tidak setuju dengan
pernyataan ini dan 61 orang (89,7%) setuju.
Seorang pasien mengklam bahwa Mayoritas
responden (61 orang) setuju bahwa penjelasan
prosedur yang akan dilakukan sudah baik.

perawat, dokter, dan anggota staf lainnya

melakukan pekerjaan yang sangat baik dalam
menyediakan atau menjelaskan prosedur.

KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan temuan studi bivariat, ada
hubungan antara kehilangan pasien dengan
kepuasan di RSUD Maang. Hasil andisis
multivariat menunjukkan bahwa terdapat variasi
antara komponen keandalan dan kepuasan pasien.
Hasil penelitian menunjukkan bahwa variabel
caring paling berpengaruh terhadap kepuasan
pasien rawat inap, dengan nilai regres 0,533. Di
RSUD Malang, faktor responsiveness dan
assurance evidence tidak berpengaruh terhadap

kepuasan pasien.
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