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ABSTRAK

Data2tahunterakhirtahun2018dan2019dipolipenyakitdalam RSUD RatuZalecha
Martapuraterjadipenurunankunjunganpasiendipolipenyakitdalam,halinikarenamasihsering
terlambatnyaKartuBerobatyangmenyebabkanpasienseringmenunggulamauntukmendapatkan
gilirandilayaniolehperawatdandokterdankurangnyafasilitasmicrophoneuntukmemanggil
pasiensecarabergiliran.Tujuanpenelitianiniadalahuntukmengetahuiindekskepuasanpasien
terhadapmutupelayanankesehatandipolipenyakitdalam RSUDRatuZalechaMartapuratahun
2020.Penelitianinidilakukandenganpendekatancrosssectionalstudydenganujichisquare.
Pengumpulandatamelaluikuesioner.Populasidalampenelitianiniadalahsemuapasiendiruangan
polipenyakitdalam yangberjumlah150orang,denganpengambilansampelsebanyak60pasien.
Hasilpenelitianmenunjukkansebesar25% respondenmerasakurangpuasdenganpelayanan
kesehatanyangdiberikan,51,7% respondenmenyatakanreliabilitypetugaskesehatansudahbaik,
58,3% responden menyatakan assurance petugas kesehatan sudah baik,55% responden
menyatakantangiblepetugaskesehatansudahbaik,56,7% respondenmenyatakanemphaty
petugaskesehatan sudah baik,dan 53,3% responden menyatakan responsivenesspetugas
kesehatansudahbaik.Hasilujistatistikdiperolehadahubunganantarareliability(pvalue0,000),
assurance(pvalue0,000),tangible(pvalue0,000),emphaty(pvalue0,000),danresponsiveness(p
value0,000)denganindekskepuasanpasien.SarankepadapihakRumahSakituntukmelengkapi
saranayangmasihkurangdankepadapetugaskesehatanuntukmeningkatkanpelayanankesehatan
padapasiendanlakukansurveikepuasanpasiensecaraberkalauntukmengevaluasipelayanan
tenagakesehatandipolipenyakitdalamRSUDRatuZalechaMartapura.

KataKunci:indekskepuasanpasien,mutupelayanankesehatan,rumahsakit

ABSTRACT

Dataforthelast2yearsin2018and2019intheInternalMedicineDepartmentoftheRatu
ZalechaMartapuraRegionalHospital,therewasadecreaseinpatientvisitsintheinternalmedicine
clinic,thisisbecauseoftheoftenlatetreatmentcardwhichcausespatientstowaitalongtimeto
gettheirturnservedbynursesanddoctorsandlackoffacilities.microphonetocallthepatientin
turn.Thepurposeofthisstudywastodeterminetheindexofpatientsatisfactionwiththequalityof
healthservicesintheclinicofdiseasesattheRatuZalechaMartapuraRegionalHospitalin2020.
Thisstudywasconductedusingacross-sectionalstudyapproachwiththechisquaretest.Data
collectionthroughquestionnaires.Thepopulationinthisstudywereallpatientsintheinternal
medicineward,amountingto150people,withasampleof60patients.Theresultsshowedthat25%
ofrespondentswerenotsatisfiedwiththehealthservicesprovided,51.7% ofrespondentsstated
thatthereliabilityofhealthworkerswasgood,58.3%ofrespondentsstatedthattheassuranceof
healthworkerswasgood,55%ofrespondentssaidthatthetangibleofhealthworkerswasgood,
56.7% ofrespondentsstatedthathealthworkers'empathywasgood,and53.3% ofrespondents
statedthattheresponsivenessofhealthworkerswasgood.Theresultsofstatisticaltestsshowed
thattherewasarelationshipbetweenreliability(pvalue0,000),assurance(pvalue0,000),tangible
(pvalue0,000),empathy(pvalue0,000),andresponsiveness(pvalue0,000)withthepatient
satisfactionindex.Suggestionstothehospitaltocompletethelackoffacilitiesandtohealth
workerstoimprovehealthservicestopatientsandtoconductregularpatientsatisfactionsurveysto



evaluatetheservicesofhealthworkersinthediseaseclinicinRatuZalechaMartapuraHospital.

Keywords:indexofpatientsatisfaction,thequalityofinternalmedicine,hospital

PENDAHULUAN
Pelayanankesehatanyanglebihbaik,lebihefisien,danlebihefektifmerupakankebutuhan

masyarakat.Suatupelayanankesehatandinilaimemuaskanbilapelayanantersebutdapatmemenuhi
kebutuhandanharapanmasyarakat.Kepuasanmasyarakatdapatjugadijadikanacuanberhasilatau
tidaknyapelaksanaan program kesehatan yang dilaksanakan padasuatulembagapelayanan
kesehatan.(Kemkes,2017)

Pelayanankesehatanmerupakanbagiandaripembangunannasionalyangdilaksanakan
secarabertahapdanberkesinambungansertaditujukanuntukmeningkatkankesejahteraanrakyat
secaramenyeluruh.HaldiatassenadadenganapayangterkandungdalamUndang-UndangNomor
36Tahun2009tentangKesehatan,yaknikesehatanadalahkeadaansehat,baiksecarafisik,mental,
spritualmaupunsosialyangmemungkinkansetiaporanguntukhidupproduktifsecarasosialdan
ekonomis.(UUNo36Tahun2009)

Dalam usahameningkatkanpelayanankesehatanmasyarakatsecaraoptimalmelaluiSurat
KeputusanMenteriKesehatanNo.1457/MENKES/SK/X/2003,dandiperkuatdenganPeraturan
PemerintahRepublikIndonesiaNo.65Tahun2005tentangPedomanPenyusunandanPenerapan
StandarPelayananMinimal(SPM),makapelayanankesehatanyangdilaksanakanolehPemerintah
Kabupaten/KotamelaluiRumahSakitharusdilaksanakan.(Kepmenkes,2009)

MenurutpendapatLeveydanLoomba(dalam Azwar1996:35)pelayanankesehatanadalah
setiapupayayangdiselenggarakansecarasendiriatausecarabersama-samadalamsatuorganisasi
untukmemeliharadanmeningkatkankesehatan,mencegah,danmenyembuhkanpenyakitserta
memulihkankesehatanperseorangan,keluarga,kelompokataupunmasyarakat.

IndeksKepuasanPasienadalahdatadaninformasitentangtingkatkepuasanpasienyang
diperolehdarihasilpengukuransecarakuantitatifdankualitatifataspendapatpasiendalam
memperolehpelayanandaripenyelenggarapelayanankesehatandenganmembandingkanantara
harapan dan kebutuhannya.Penelitian IKP bertujuan untukmengetahuitingkatkinerjaunit
pelayanansecaraberkalasebagaibahanuntukmenetapkankebijakandalam rangkapeningkatan
kualitaspelayanankesehatanselanjutnya.(Kemkes,2017)

Denganmengupayakankepuasanpasienterhadappelayanankesehatansecaramenyeluruh,
pemerintahdituntutuntukmenjalankanfungsi-fungsiutamanyadenganbaiktanpamemandang
tingkatannya,terutamadibidangkesehatan.Fungsiutamapemerintahitudiantaranyaadalahfungsi
pelayananmasyarakat,fungsipembangunan,danfungsiperlindungan.(PelayananKesehatan,2012)

Dalammenjalankanfungsinyasebagaipelayananmasyarakat,pemerintahmelaluifungsinya
yangberperansebagaipenggerakataupelaksanapenyelenggaraannegarawajibmemberikan
pelayanan yang menyeluruh kepada masyarakat,baik itu dibidang kesehatan,pendidikan,
administrasikependudukan,transportasi,dansebagainyayangmencakupkesejahteraanmasyarakat
banyak.Masyarakatberharapmendapatkanpelayananyangdilaksanakanolehpemerintahitusecara
bertanggungjawab,aman,nondiskriminatif,sertaberkualitassehinggahak-hakmasyarakatsebagai
penerimapelayanandapatterlindungi,khususnyadibidangkesehatan.(SriIrmawati,2017)

HasilpenelitianyangdilakukanolehRudiNofri(2015)diRSUDdaerahPadangdiketahui
bahwa96%persenkonsumenyangtidakpuasjustrusecaradiam-diamberalihkejasapesaing.Itu
artinya,diamnyapasien merupakan sinyalburukbagiRumah Sakit.Karena4% persen yang
menyampaikankeluhanadalahmerekayangsetiamembutuhkanjasarumahsakit.Indikasiini
bermaknasetiapsatupasienyangtidakpuaspadadasarnyamewakili25pasienlainyangkecewa.

RSUDRatuZalechaMartapuramerupakansalahsatuunitpelayanankesehatandiKabupaten
Banjaryangletaknyasangatstrategisdanberadaditengahmasyarakatditambahaksestransportasi
yangmemadai,memudahkanmasyarakatuntukmenjangkaunya.RSUDRatuZalechaMartapura
mempunyaiMotto“UTAMA”yaitu“Unggul,Tertib,Aman,Manis,danAsri”.Berdasarkanmottoitu,
visiRSUDRatuZalechaMartapuraadalahmenjaditujuanUTAMAmasyarakatdalammenyongsong
KabupatenBanjarSehat2020yangjugamendukungprogram pemerintahdalam pembangunan



kesehatanNasionaltahun2020.(DataRSUDRatuZalechaMartapura)
Sebagaipemberipelayanan kesehatan maka RSUD Ratu Zalecha Martapura harus

memberikanpelayananyangmemuaskanbagipasien.Padapengambilandataawaldiperolehdatadi
polipenyakitdalamRSUDRatuZalechaMartapura,dokterumum1orang,dokterspesialis3orang,
danperawat5orang.

KinerjapelayananpadaRSUDRatuZalechaMartapuramasihbelumsesuaidengankeinginan
pasienkarenamasihseringterlambatnyaKartuBerobatPasienyangmenyebabkanpasiensering
menunggulamauntukmendapatkangilirandilayaniolehperawatdandokterdankurangnyafasilitas
terutamamicrophoneuntukmemanggilpasiensecarabergiliran.

Darihasilpengambilandata2tahunterakhirdipolipenyakitdalam RSUDRatuZalecha
Martapuraterjadiketidakseimbangankunjunganpasienpolipenyakitdalam yangmengalami
penurunanhalinibisadilihatdaritahun2018jumlahkunjungansebanyak9990kunjungandanpada
tahun2019menurunsebanyak9610kunjungan.

PenurunanjumlahkunjunganterjadikarenafaktorInternaldaripolipenyakitdalamRSUD
RatuZalechayangmungkinselamapelayananmenimbulkansedikitketidakpuasan.UntukituRumah
SakitterutamaPoliPenyakitDalamharusberorientasipadakepuasanpasiendenganmeningkatkan
mutupelayanankesehatansehinggapasiendapatmemperolehkepuasanyangpadaakhirnyadapat
meningkatkankepercayaanpadaPoliPenyakitDalammelaluipelayanankesehatan.

Berdasarkandatadiatas,penelititertarikuntukmenelitiindekskepuasanpasienterhadap
mutupelayanankesehatanpolipenyakitdalamdiRSUDRatuZalechaMartapuraTahun2020.

METODE
Metodepenelitian yang digunakan adalah metodekuantitatif,yaitu memaparkan hasil

eksplorasidataobjektifdilapangan,dimanahasilpenelitianlebihbanyakmenggunakanangka-
angkauntukmengetahuinilaivariabelmandiri.Metodependekatankuantitatifdeskriptifdigunakan
untukmemperolehdatasecaramaksimaldanmenyeluruhsesuaiteoriyangdigunakandalam
penelitian.(Sugiyono,2012)

Populasidalam penelitianiniadalahpasienyangberobatdipolipenyakitdalam RSUDRatu
ZalechaMartapura,khususnyapasienyangpadasaatpengambilandataolehpenelitisedang
menerimapelayanankesehatandipolipenyakitdalamsebanyak150orangdalam3bulanterakhir.
Jenispenelitianinidilakukandenganpendekatancrosssectionalstudydenganujichisquaredengan
tingkatkepercayaan95%.

HASILDANPEMBAHASAN
AnalisisUnivariat
Tabel1.Distribusifrekuensirespondenberdasarkankepuasanpasiendanmutupelayanankesehatan

(reliability,assurance,tangible,emphaty,responsiveness)dipolipenyakitdalamRSUDRatu
ZalechaMartapuratahun2020.

No Variabel Frekuensi %
1 KepuasanPasien

TidakPuas 15 25,0
Sedang 18 30,0
Puas 27 45,0

Jumlah 60 100
2 Reliability

Kurang 11 18,3
Sedang 18 30,0
Baik 31 51,7

Jumlah 60 100
3 Assurance

Kurang 5 8,3
Sedang 20 33,3
Baik 35 58,3

Jumlah 60 100
4 Tangible

Kurang 7 11,7
Sedang 20 33,3
Baik 33 55,0

Jumlah 60 100



5 Emphaty
Kurang 9 15,0
Sedang 17 28,3
Baik 34 56,7

Jumlah 60 100
6 Responsiveness

Kurang 10 16,7
Sedang 18 30,0
Baik 32 53,3

Jumlah 60 100
Keterangan:DataPrimer2020

BerdasarkanTabel1diketahuibahwakepuasanpasienmenunjukkanyangmenjawabtidakpuasada
15responden(25,0%),sedangada18responden(30,0%),danpuasada27responden(45,0%),mutu
pelayanankesehatanberdasarkandimensikehandalan(reliability)menunjukkanyangmenjawab
kurangada11responden(18,3%),sedangada18responden(30,0%),danbaikada31responden
(51,7%),mutupelayanankesehatanberdasarkandimensijaminan(assurance)menunjukkanyang
menjawabkurangada5responden(8,3%),sedangada20responden(33,3%),danbaikada35
responden (58,3%),mutu pelayanan kesehatan berdasarkan dimensibuktifisik (tangible)
menunjukkanyangmenjawabkurangada7responden(11,7%),sedangada20responden(33,3%),
danbaikada33responden(55,0%),mutupelayanankesehatanberdasarkandimensiempati
(emphaty)menunjukkanyangmenjawabkurangada9responden(15,0%),sedangada17responden
(28,3%),danbaikada
34 responden (56,7%),dan mutu pelayanan kesehatan berdasarkan dimensidaya tanggap
(responsiveness)menunjukkanyangmenjawabkurangada10responden(16,7%),sedangada18
responden(30,0%),danbaikada32responden(53,3%).

AnalisisBivariat
Tabel2.Indekskepuasanpasiendenganmutupelayanankesehatan(reliability,assurance,tangible,

emphaty,responsiveness)dipolipenyakitdalamRSUDRatuZalechaMartapura

Variabel
KepuasanPasien Total P

ValueTidakPuas Sedang Puas
n % n % n % n %

Reliability
Kurang 8 72,7 3 27,3 0 0,0 11 100

0,000Sedang 6 33,3 6 33,3 6 33,3 18 100
Baik 1 3,2 9 29,0 21 67,7 31 100
Assurance
Kurang 5 100 0 0,0 0 0,0 5 100

0,000Sedang 9 45,0 7 35,0 4 20,0 20 100
Baik 1 2,9 11 31,4 23 65,7 35 100
Tangible
Kurang 5 71,4 2 28,6 0 0,0 7 100

0,000Sedang 10 50,0 6 30,0 4 20,0 20 100
Baik 0 0,0 10 30,3 23 69,7 33 100
Emphaty
Kurang 6 66,7 2 22,2 1 11,1 9 100

0,000
Sedang 9 52,9 6 35,3 2 11,8 17 100
Baik 0 0,0 10 29,4 24 70,6 34 100
Responsiveness
Kurang 7 70,0 2 20,0 1 10,0 10 100

0,000
Sedang 8 44,4 6 33,3 4 22,2 18 100
Baik 0 0,0 10 31,3 22 68,8 32 100

Keterangan:Dataprimer2020

Tabel2menunjukkanpadamutupelayanankesehatankehandalan(reliability),responden
denganpenilaianbaikdanpuasada21orang(67,7%),respondendenganpenilaiansedangada6
orang(33,3%),danrespondendenganpenilaiankurangdantidakpuasada8orang(72,7%).



Berdasarkanhasilujichisquarediperolehpvalue=0,000<0,05artinyaadahubunganantara
reliabilitydenganindekskepuasanpasiendipolipenyakitdalamRSUDRatuZalechaMartapura.

Tabel2menunjukkanpadamutupelayanankesehatanjaminan(assurance),respondendengan
penilaianbaikdanpuasada23orang(65,7%),respondendenganpenilaiansedangada7orang
(35,0%),danrespondendenganpenilaiankurangdantidakpuasada5orang(100%).Berdasarkan
hasilujichisquarediperolehpvalue=0,000<0,05artinyaadahubunganantaraassurancedengan
indekskepuasanpasiendipolipenyakitdalamRSUDRatuZalechaMartapura.

Tabel2menunjukkanpadamutupelayanankesehatanbuktifisik(tangible),respondendengan
penilaianbaikdanpuasada23orang(69,7%),respondendenganpenilaiansedangada6orang
(30,0%),danrespondendenganpenilaiankurangdantidakpuasada5orang(71,4%).Berdasarkan
hasilchisquarediperolehpvalue=0,000<0,05artinyaadahubunganantaratangibledenganindeks
kepuasanpasiendipolipenyakitdalamRSUDRatuZalechaMartapura.

Tabel2menunjukkanpadamutupelayanankesehatanempati(emphaty),respondendengan
penilaianbaikdanpuasada24orang(70,6%),respondendenganpenilaiansedangada6orang
(35,3%),danrespondendenganpenilaiankurangdantidakpuasada6orang(66,7%).Berdasarkan
hasilchisquarediperolehpvalue=0,000<0,05artinyaadahubunganantaraemphatydengan
indekskepuasanpasiendipolipenyakitdalamRSUDRatuZalechaMartapura.

Tabel2 menunjukkan pada mutu pelayanan kesehatan ketanggapan (responsiveness),
respondendenganpenilaianbaikdanpuasada22orang(68,8%),respondendenganpenilaian
sedangada5orang(33,3%),danrespondendenganpenilaiankurangdantidakpuasada7orang
(70,0%).Berdasarkanhasilchisquarediperolehpvalue=0,000<0,05artinyaadahubunganantara
responsivenessdenganindekskepuasanpasiendipolipenyakitdalamRSUDRatuZalechaMartapura

PEMBAHASAN
HubunganIndeksKepuasanPasiendenganMutuPelayananKesehatanReliability

Hasilujichisquarepadatingkatkepercayaan95% untukmelihathubunganindekskepuasan
pasiendenganmutupelayanankesehatanreliabilitydiRSUDRatuZalechaMartapuradiperolehnilai
pValue=0,000<0,05artinyaadahubunganantaraindekskepuasanpasiendenganreliabilitydiPoli
PenyakitDalamRSUDRatuZalechaMartapura.

Berdasarkanhasilpenelitianmenunjukkanbahwarespondenyangmenilaibaikdanpuas
sebanyak21responden(67,7)inidikarenakanpelayananpetugaskesehatanyangbaikmeliputi
kemudahandokteruntukdihubungi,kejelasaninformasitentangtindakanperawat,danperawat
segeramemberitahudoktertentangdetailperubahanpasienpadasaatmelakukankunjungan.

HalinisejalandenganpenelitianRuliAgungPrasetyo(2017),dimanahasilpenelitiandenganuji
pearsondiperolehhasilnilaipyaitu0,001dimanap<0,05yangberartiterdapathubunganantara
reliabilitydengankepuasanpasien.Daripenjelasandiatasdapatdisimpulkanbahwaadahubungan
yangsangatkuatantarareliabilitydengankepuasanpasiendipoliakupunkturRumahSakitOrtopedi
SoeharsoSurakarta.PenelitianinijugasejalandenganpenelitianyangdilakukanolehTasyaPutri
Qibtiya(2019)dimanahasilpenelitiandenganujipearsondiperolehnilaipyaitu0,003dimanap<0,05
yangberartiterdapathubunganantaramutupelayanankesehatanreliabilitydengankepuasan
pasien.Berdasarkanhasilpenelitianyangdilakukanpada100respondendiPuskesmasBaiturrahman
terlihatbahwarespondenyangmenilaibaiksebanyak81orang(81%)danrespondenyangmenilai
kurangbaiksebanyak19responden(19%).
HubunganIndeksKepuasanPasiendenganDimensiMutuPelayananKesehatanAssurance

Hasilujichisquarepadatingkatkepercayaan95% untukmelihathubunganindekskepuasan
pasiendenganmutupelayanankesehatanassurancediRSUDRatuZalechaMartapuradiperolehnilai
pValue=0,000<0,05artinyaadahubunganantaraindekskepuasanpasiendenganassurancediPoli
PenyakitDalamRSUDRatuZalechaMartapura.

Hasilpenelitianmenunjukkanbahwarespondenyangmenilaipuasdanbaiksebanyak23
responden(65,7%)inidikarenakanpelayananpetugaskesehatanyangoptimalmeliputikejelasan
informasitentangpenyakitpasiendaridokter,keterampilandokter/perawatdalammelayanipasien,
danpasiendapatberbicaralebihterbukamengenaipenyakitnya.

HalinisejalandenganpenelitianRuliAgungPrasetyo(2017),dimanahasilpenelitiandenganuji
pearsondiperolehhasilnilaipyaitu0,003dimanap<0,05yangberartiterdapathubunganantara
assurancedengankepuasanpasien.Daripenjelasandiatasdapatdisimpulkanbahwaadahubungan
yangsangatkuatantaraassurancedengankepuasanpasiendipoliakupunkturRumahSakit
OrtopediSoeharsoSurakarta.PenelitianinijugasejalandenganpenelitianyangdilakukanolehSri
Emilia(2016)dimanahasilpenelitiandenganujipearsondiperolehnilaipyaitu0,056dimanap<0,05
yangberartiterdapathubunganantaramutupelayanankesehatanassurancedengankepuasan
pasiendiUPTPuskesmasSindangjawaKabupatenCirebon.Berdasarkanhasilpenelitianyang



dilakukanpada100respondendiUPTPuskesmasSindangjawaCirebonterlihatbahwapersentasi
jawabantertinggisebanyak54respondendari54%yaitusangatmemuaskan,9respondendari9%
yaitusedang,dan37respondendari37%yaitukurangmemuaskan.Dilihatdarihasilpenelitianini
diambilkesimpulanbahwaUPTPuskesmasSindangjawaKabupatenCirebondapatmemberikan
pelayanandimensiassuranceyangsangatmemuaskankepadapasien.
HubunganIndeksKepuasanPasiendenganDimensiMutuPelayananKesehatanTangible

Hasilujichisquarepadatingkatkepercayaan95% untukmelihathubunganindekskepuasan
pasiendenganmutupelayanankesehatantangiblediRSUDRatuZalechaMartapuradiperolehnilaip
Value=0,000<0,05artinyaadahubunganantaraindekskepuasanpasiendengantangiblediPoli
PenyakitDalamRSUDRatuZalechaMartapura.

Hasilpenelitianmenunjukkanbahwarespondenyangmenilaipuasdanbaiksebanyak23
responden (69,7%)inidikarenakan penampilan petugaskesehatan bersih dan rapi,tempat
pemeriksaanrapi,danpenampilanfisikrumahsakitbersih.

HalinisejalandenganpenelitianMarthaPradanaCita(2017),dimanahasilpenelitiandengan
ujipearsondiperolehhasilnilaipyaitu0,038dimanap<0,05yangberartiterdapathubunganantara
tangibledengankepuasanpasien.Daripenjelasandiatasdapatdisimpulkanbahwaadahubungan
yangsangatkuatantaratangibledengankepuasanpasiendipoliakupunkturRumahSakit
PertamedikaAcehTamiang.PenelitianinijugasejalandenganpenelitianyangdilakukanolehSri
Emilia(2016),dimanahasilpenelitiandenganujipearsondiperolehnilaipyaitu0,010dimanap<0,05
yangberartiterdapathubunganantaramutupelayanankesehatantangibledengankepuasanpasien
diUPTPuskesmasSindangjawaKabupatenCirebon.Berdasarkanhasilpenelitianyangdilakukan
pada100orangdiUPTPuskesmasSindangjawaKabupatenCirebonterlihatbahwapersentase
jawabantertinggisebanyak52respondendari52% yaitusangatmemuaskan,38respondendari
38%yaitusedang,dan10respondendari10%yaitukurangmemuaskan.Dilihatdarihasilpenelitian
inidisimpulkan bahwaUPT PuskesmasSindangjawaKabupaten Cirebon dapatmemperikan
pelayanandimensitangibleyangsangatmemuaskankepadapasien.
HubunganIndeksKepuasanPasiendenganDimensiMutuPelayananKesehatanEmphaty

Hasilujichisquarepadatingkatkepercayaan95% untukmelihathubunganindekskepuasan
pasiendenganmutupelayanankesehatanemphatydiRSUDRatuZalechaMartapuradiperolehnilai
pValue=0,000<0,05artinyaadahubunganantaraindekskepuasanpasiendenganemphatydipoli
penyakitdalamRSUDRatuZalechaMartapura.

Hasilpenelitianmenunjukkanbahwarespondenyangmenilaipuasdanbaiksebanyak24
responden(70,6%)inidikarenakanpelayanankepadapasientanpamemandangstatussosial,
memberikanperhatiandansemangatagarpasiencepatsembuh.

HalinisejalandenganpenelitianMarthaPradanaCita(2017),dimanahasilpenelitiandengan
ujipearsondiperolehhasilnilaipyaitu0,039dimanap<0,05yangberartiterdapathubunganantara
emphatydengankepuasanpasien.Daripenjelasandiatasdapatdisimpulkanbahwaadahubungan
yangsangatkuatantaraemphatydengankepuasanpasiendipoliakupunkturRumahSakit
PertamedikaAcehTamiang.Diharapkanhasilpenelitianinidapatdipakaiuntuksosialisasike
petugaskesehatanuntukmeningkatkanmutupelayanankesehatanemphatydiRumahSakit.
PenelitaninijugasejalandenganpenelitianyangdilakukanolehTasyaPutriQibtiya(2019)dimana
hasilpenelitiandenganujipearsondiperolehnilaipyaitu0,001dimanap<0,05yangberartiterdapat
hubunganantaramutupelayanankesehatanemphatydengankepuasanpasiendiPuskesmas
Baiturrahman.Berdasarkanhasilpenelitianyangdilakukanpada100respondendiPuskesmas
Baiturrahmanterlihatbahwapersentasijawabanbaikdankurangbaiksama-sama50%.
HubunganIndeksKepuasanPasiendenganDimensiMutuPelayananKesehatanResponsiveness

Hasilujichisquarepadatingkatkepercayaan95% untukmelihathubunganindekskepuasan
pasien dengan mutupelayanan kesehatan responsivenessdiRSUD RatuZalechaMartapura
diperolehnilaipValue=0,000<0,05artinyaadahubunganantaraindekskepuasanpasiendengan
responsivenessdiPoliPenyakitDalamRSUDRatuZalechaMartapura.

Hasilpenelitianmenunjukkanbahwarespondenyangmenilaipuasdanbaiksebanyak22
responden (68,8%)inidikarenakan dokter/perawatcepatmenanganikeluhan pasien dan
memberikanbantuankepadapasien.

HalinisejalandenganpenelitianRuliAgungPrasetyo(2017),dimanahasilpenelitiandenganuji
pearsondiperolehhasilnilaipyaitu0,003dimanap<0,05yangberartiterdapathubunganantara
responsivenessdengankepuasanpasien.Daripenjelasandiatasdapatdisimpulkanbahwaada
hubunganyangsangatkuatantararesponsivenessdengankepuasanpasiendipoliakupunktur
RumahSakitOrtopediSoeharsoSurakarta.Penelitianinijugasejalandenganpenelitianyang
dilakukanolehTasyaPutriQibtiya(2019)dimanahasilpenelitiandenganujipearsondiperolehnilaip
yaitu0,001dimanap<0,05yangberartiterdapathubunganantaramutupelayanankesehatan



responsivenessdengankepuasanpasiendiPuskesmasBaiturrahman.Berdasarkanhasilpenelitian
yangdilakukanpada100respondendiPuskesmasBaiturrahmanterlihatbahwapersentasijawaban
baikdankurangbaiksama-sama50%.

PENUTUP
Berdasarkanhasilpenelitiandanpembahasanmakadapatdisimpulkansebagaiberikut:

Kepuasanpasiendipolipenyakitdalam RSUDRatuZalechaMartapuradikategorikanpuasyaitu
sebanyak27responden(45,0%),mutupelayanankesehatanreliabilitypelayanantenagakesehatan
dipolipenyakitdalamRSUDRatuZalechaMartapuraberhubungandenganindekskepuasanpasien
denganpvalue0,000dengantingkatkepuasan67,7%,mutupelayanankesehatanassurance
pelayanantenagakesehatandipolipenyakitdalam RSUDRatuZalechaMartapuraberhubungan
denganindekskepuasanpasiendenganpvalue0,000dengantingkatkepuasan65,7%,mutu
pelayanankesehatantangiblepelayanantenagakesehatandipolipenyakitdalam RSUD Ratu
ZalechaMartapuraberhubungandenganindekskepuasanpasiendenganpvalue0,000dengan
tingkatkepuasan69,7%,mutupelayanankesehatanemphatypelayanantenagakesehatandipoli
penyakitdalamRSUDRatuZalechaMartapuraberhubungandenganindekskepuasanpasiendengan
pvalue0,000dengantingkatkepuasan70,6%,mutupelayanankesehatanresponsivenesspelayanan
tenagakesehatandipolipenyakitdalamRSUDRatuZalechaMartapuraberhubungandenganindeks
kepuasanpasiendenganpvalue0,000dengantingkatkepuasan68,8%.

REFERENSI
Alamsyah,D.(2012).ManajemenPelayananKesehatan.NuhaMedika:Yogyakarta.
Andriani,D.(2013).MetodelogiPenelitian.TangerangSelatan:UniversitasTerbuka.
Azwar,A.(1996). MenjagaMutuPelayananKesehatan.Jakarta:PustakaSinar.
Cita,M.P.(2017). Pengaruh KualitasPelayanan Terhadap Kepuasan Pasien Rumah Sakit

PertamedikaKabupatenAcehTamiang(Skripsi,SarjanaUniversitasSumateraUtara).Diakses
dari:https://repository.usu.ac.id/handle/123456789/66173

Hastono,S.P.(2007).AnalisaDataKesehatan.DepokFKM:UI.
Irmawati,S.(2017).PelayananKesehatan.KualitasPelayananKesehatandiPuskesmasSangurara

KecamatanTatangaKotaPalu,1(5),188-197.
Kemkes. 2017. Pelayanan Kesehatan. Diakses pada 16 April 2020, dari

https://www.pusat2.litbang.kemkes.go.id
Kepmenkes. 2009. Sistem Kesehatan Nasional. Diakses pada 11 Maret 2010, dari

www.persi.or.id>images>regulasi>kepmenkes>kmk3742009
Kotler,P.(2007).ManajemenPemasaran.Jilid1dan2.Jakarta:PT.IndeksKelompokGramedia.
Nasution,M.N.(2001).ManajemenMutuTerpadu.Jakarta:GhaliaIndonesia.
Nofri,R.(2015).IndeksKepuasanMasyarakatTerhadapPelayananRumahSakitUmum Daerah

Padang Pariaman. (Skripsi, Sarjana Universitas Ekasakti Padang). Diakses dari:
https://www.academia.edu/17401825/Skripsi_INDEKS_KEPUASAN_MASYARAKAT_TERHAD
AP_PELAYANAN_RUMAH_SAKIT

Prasetyo,R.A.(2017).HubunganAntaraKualitasPelayananTerhadapKepuasanPasienLowBack
PaindiPoliAkupunkturRumahSakitOrtopediProf.DR.R.SoeharsoSurakarta.(Skripsi,
SarjanaUniversitasMuhammadiyahSurakarta).Diaksesdari:https://eprints.ums.ac.id/57502/

Pohan,I,S.(2003).JaminanMutuLayananKesehatan,Dasar-DasarPengertiandanPenerapan.
Jakarta:EGC.

Sabarguna,B.S.(2008).QualityAssurancePelayananRumahSakitEdisiRevisi.Jakarta:CVSagung
Seto.

Sugiyono,(2010).MetodePenelitianPendidikanPendekatanKuantitatifKualitatif&RND.Bandung:
Alfabeta.


