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ABSTRAK 

 

HUBUNGAN IMPLEMENTASI INSTRUMEN MANAJER PELAYANAN 

PASIEN (MPP) TERHADAP KUALITAS PELAYANAN DI RAWAT INAP  

RS PKU MUHAMMADIYAH SRUWENG 

 

Latar Belakang: Kualitas pelayanan rawat inap sangat penting untuk keselamatan dan 

kepuasan pasien. Insiden cedera dan ketidakpuasan masih tinggi di Indonesia. 

Implementasi Manajer Pelayanan Pasien (MPP) terbukti efektif dalam meningkatkan 

kualitas pelayanan, meskipun masih ada kendala. Diperlukan penelitian lebih lanjut dan 

upaya perbaikan berkelanjutan di rumah sakit.. 

Tujuan: Mengetahui hubungan implementasi instrumen Manajer Pelayanan Pasien (MPP) 

Terhadap kualitas pelayanan di rawat inap RS PKU Muhammadiyah Sruweng 

Metode: Penelitian menggunakan desain korelasional dengan pendekatan Cross-sectional. 

Sampel 100 pasien, dengan teknik simple random sampling. Instrument yang digunakan 

adalah kuesioner Penelitian menggunakan analisis univariat dan analisis bivariat 

menggunakan uji  kendal thau.  

Hasil: Di RS PKU Muhammadiyah Sruweng, responden penelitian mayoritas perempuan 

(50%) dan berusia dewasa tengah (36-55 tahun) sebanyak 57%. Implementasi Instrumen 

Manajer Pelayanan Pasien (MPP) dinilai baik oleh 59% pasien, sementara kualitas 

pelayanan rawat inap dinilai baik oleh 77%. Terdapat hubungan signifikan antara 

implementasi MPP dan kualitas pelayanan rawat inap, dengan nilai p = 0.004. 

Kesimpulan: Implementasi Instrumen Manajer Pelayanan Pasien (MPP) berhubungan 

signifikan dengan kualitas pelayanan rawat inap di RS PKU Muhammadiyah Sruweng. 

Rekomendasi: Perlu adanya upaya berkelanjutan untuk meningkatkan implementasi MPP 

guna lebih meningkatkan kualitas pelayanan rawat inap. Evaluasi dan pelatihan tambahan 

untuk petugas pelayanan perlu dilakukan untuk mengatasi kendala yang ada. 

Kata Kunci: Manajer Pelayanan Pasien (MPP), kualitas pelayanan, rawat inap 

 
1)Mahasiswa Universitas Muhammadiyah Gombong 
2)Dosen Universitas Muhammadiyah Gombong 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



viii 

 

Universitas Muhammadiyah Gombong 

Nursing Study Program Of Bachelor Program  

Faculty Of Health Sciences 

Muhammadiyah University of Gombong  

Mini Thesis, July 2024 

 

Sutrisno1), Dadi Santoso 2) 

 

 

ABSTRACT 

 

THE RELATIONSHIP BETWEEN THE IMPLEMENTATION OF PATIENT 

SERVICE MANAGER (PSM) INSTRUMENTS AND THE QUALITY OF 

INPATIENT SERVICES AT RS PKU MUHAMMADIYAH SRUWENG 

 

Background: The quality of inpatient services is crucial for ensuring patient safety and 

satisfaction. In Indonesia, incidents of injury and patient dissatisfaction remain notably 

high. The implementation of Patient Service Manager (PSM) instruments has proven 

effective in enhancing service quality, though several challenges persist. Further research 

and continuous improvement efforts are necessary in hospitals to optimize service 

outcomes. 

Objective: This study aims to evaluate the relationship between the implementation of 

Patient Service Manager (PSM) instruments and the quality of inpatient services at RS PKU 

Muhammadiyah Sruweng. 

Methods: This study utilized a correlational design with a cross-sectional approach. A 

sample of 100 patients was selected using simple random sampling. Data were collected 

using a questionnaire. Both univariate and bivariate analyses were conducted, employing 

Kendall's Tau test for hypothesis testing. 

Results: At RS PKU Muhammadiyah Sruweng, the majority of respondents were female 

(50%) and within the middle adult age range (36-55 years) at 57%. The implementation of 

Patient Service Manager (PSM) instruments was rated as good by 59% of patients, while 

the quality of inpatient services was rated as good by 77% of patients. The analysis revealed 

a significant relationship between the implementation of PSM instruments and the quality 

of inpatient services, with a p-value of 0.004. 

Conclusion: There is a significant relationship between the implementation of Patient 

Service Manager (PSM) instruments and the quality of inpatient services at RS PKU 

Muhammadiyah Sruweng. 

Recommendations: Continuous efforts are needed to improve the implementation of PSM 

instruments to further enhance the quality of inpatient services. Additionally, evaluations 

and further training for service staff should be conducted to address existing challenges. 

Keywords: Patient Service Manager (PSM), service quality, inpatient care 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang   

Kualitas pelayanan dapat diartikan sebagai berfokus pada memenuhi 

kebutuhan dan persyaratan, serta pada ketepatan waktu untuk memberikan 

layanan (Arianto, 2018). Kualitas pelayanan rawat inap adalah tingkat 

kesempurnaan pelayanan  perawatan pasien yang dirawat di rumah sakit dalam 

memenuhi harapan  pasien (Pohan, 2017).  

Menurut data WHO tahun 2019, 1 dari 10 pasien di  dunia mengalami 

cedera karena buruknya kualitas pelayanan di rumah  sakit. Di Asia Tenggara, 

angka kejadian cedera akibat rendahnya mutu  pelayanan rumah sakit mencapai 

8,2% (WHO SEARO, 2021). Di Indonesia,  kejadian tidak cedera namun 

potensial cedera (nearmiss) dilaporkan  sebesar 4 per 1000 hari perawatan pasien 

rawat inap di rumah sakit pada  2018 (KARS, 2019). Secara spesifik, angka 

insiden tersebut di Jawa  Tengah mencapai 4,1 per 1000 hari perawatan dan di 

Kebumen mencapai 4,3  per 1000 (Profil RS Kebumen, 2021). 

Menurut Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) pada tahun 2020, tingkat 

kepuasan pasien terhadap pelayanan rawat inap di seluruh dunia mencapai 72% 

(WHO, 2020). Di benua Asia, tingkat kepuasan ini sedikit lebih rendah, yaitu 

70% (WHO, 2020). Di Indonesia, data terbaru dari Kementerian Kesehatan 

menunjukkan bahwa tingkat kepuasan pasien terhadap pelayanan rawat inap 

pada tahun 2022 mencapai 75%. Angka ini menunjukkan adanya peningkatan 

dibandingkan tahun-tahun sebelumnya, namun masih terdapat ruang untuk 

perbaikan.  

Pada tahun 2018 didapat pengisian form sebanyak 100 %. Bila di lihat dari 

kelengkapan pengisian didapat kelengkapan assesmen sebesar 69,7 %, 

kelengkapan perencanaan sebesar 70,9 %, dan kelengkapan implementasi 

sebesar 87,6 % . hasil ini lebih rendah dari hasil penelitian yang dilakukan di 

RSUD dr Zainoel abidin banda aceh mendapatkan hasil pelaksanaan standar case 

management terlaksana sebanyak 95,2% ( Novitasari & Kamil, 2017).  

1 
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Dari analisa didapat hasil yang kurang optimal. Beberapa penyebab 

buruknya kualitas pelayanan rawat inap di rumah sakit  antara lain kurangnya 

sumber daya manusia, fasilitas yang tidak memadai,  komunikasi yang buruk 

antar petugas medis, beban kerja berlebih,  kurangnya pengawasan, dan evaluasi 

yang kurang (Soewondo et al., 2020).  Selain itu, keterbatasan anggaran rumah 

sakit, peraturan dan regulasi  yang lemah, serta kurangnya kesadaran mutu dan 

budaya keselamatan pasien  turut berkontribusi (WHO SEARO, 2015). 

Penyebab langsung insiden rawat  inap umumnya adalah kesalahan pemberian 

obat dan infeksi nosokomial  (Reis et al., 2018).  

Kualitas pelayanan rawat inap di rumah sakit merupakan salah satu faktor  

penting yang mempengaruhi kepuasan pasien. Pelayanan yang buruk dapat  

berdampak negatif terhadap pasien, baik secara fisik, mental, maupun  sosial. 

Pasien yang menerima pelayanan rawat inap yang buruk berisiko lebih  tinggi 

mengalami komplikasi penyakit. Hal ini karena pelayanan yang  buruk dapat 

menyebabkan kesalahan medis, seperti diagnosa yang salah,  pemberian obat 

yang salah, atau tindakan medis yang tidak tepat (Hastuti, D., & Astuti, S. 

(2017). Pasien yang menerima pelayanan rawat inap yang buruk akan merasa 

tidak  puas dengan pelayanan yang diberikan. Hal ini dapat menyebabkan pasien  

tidak kembali ke rumah sakit tersebut di masa mendatang, serta dapat  

menyebarkan informasi negatif tentang rumah sakit tersebut kepada orang  lain 

(Agustina, N. 2014). 

Kualitas pelayanan rawat inap merupakan hal yang penting untuk 

diperhatikan. Kualitas pelayanan rawat inap yang baik dapat memberi kan 

kepuasan kepada pasien dan meningkatkan kepercayaan masyarakat terhadap 

rumah sakit. Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Nugrahini, et al. 

(2022), implementasi Manajer Pelayanan Pasien (MPP) dapat meningkatkan 

kualitas pelayanan rawat inap. MPP merupakan suatu peran yang memiliki tugas 

dan tanggung jawab untuk memastikan bahwa kebutuhan dan harapan pasien 

terpenuhi secara komprehensif dan holistik. 

Rumah sakit memiliki peran dan fungsi untuk memberikan pelayanan 

kesehatan yang terintegrasi pada pasien. Akan tetapi dalam penyelenggaraan 
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program JKN terdapat tantangan yang harus dihadapi oleh RS, yaitu dalam 

pelaksanakan kendali mutu dan kendali biaya yang baik (Mahfudhoh and 

Ikhwanul, 2020). Sasaran Outcome mutu pasien meliputi menurunkan keluhan 

pasien dan meningkatkan kepuasan pasien. Berbanding dengan hal tersebut pada 

nyatanya permasalahan keluhan pasien, pelayanan yang kurang, biaya 

pengobatan tinggi, dan keterbatasan komunikasi dengan dokter masih menjadi 

permasalahan yang umum untuk ditemukan(Walsh, 2014).  

Keberadaan MPP dalam hospital case management system diharapkan 

dapat mendukung kendali mutu dan kendali biaya (Mardean et al., 2021). MPP 

memberikan banyak manfaat bagi rumah sakit, diantaranya meningkatkan mutu 

pelayanan, kepuasan pasien dan keluarga, pasien semakin terlibat dalam asuhan, 

mengefisienkan biaya pelayanan, penurunan readmisi ke rumah sakit, dan 

membantu proses evaluasi penerapan Clinical Pathway (KARS, 2015). 

Alur kerja MPP meliputi tanggung jawab dengan tugas yang diberikan, 

peran dan kewenangan, keterampilan dan dukungan, dan membangun hubungan 

dengan stakeholder dan pasien. Seorang case manager harus memiliki 

pengetahuan tentang sumber pendanaan, pelayanan kesehatan, dinamika 

perilaku manusia, pemberian perawatan kesehatan dan sistem pembiayaan, dan 

standar klinis dan outcome (KARS, 2015). (Ross, Curry and Goodwin, 2014) 

bahwa MPP dapat mengurangi utilisasi rumah sakit yang mahal, serta 

meningkatkan outcome dari perawatan pasien dan meningkatkan patient 

experience yang baik.  

Instumen merupakan alat ukur yang digunakan untuk mengupulkan data 

dalam suatu penelitian dan penilaian. Instrumen penelitian adalah suatu alat yang 

diamati ( sugiyono, 2018 ). Instrumen penelitian yang digunakan adalah lembar 

kuesioner. CMSA (2010) menyebutkan beberapa peran Manajer Pelayanan 

Pasien ( MPP ) yaitu : melakukan asesmen yang komprehensif, perencanaan 

bersama klien, memfasilitasi komunikasi antar anggota tim perawatan kesehatan 

yang melibatkan klien dalam mengambil keputusan. Edukai klien, keluarga, dan 

anggota tim pelayanan kesehatan tentang pilihan pengobatan, pemberdaya klien 

untuk memecahkan masalah perawatan, mendorong penggunaan yang tepat 
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dalam layanan perawatan, membantu klien dalam transisi perawatan  yang aman 

ketingkat yang paling tepat berikutnya, advokasi antar klien dan penjamin biaya. 

Berdasarkan data dari Kementerian Kesehatan Republik Indonesia 

(Kemenkes RI), pada tahun 2022, jumlah pasien rawat inap di rumah sakit di 

Indonesia mencapai 12,5 juta orang. Jumlah ini meningkat sebesar 10% 

dibandingkan dengan tahun sebelumnya. Peningkatan jumlah pasien rawat inap 

tersebut menunjukkan bahwa pelayanan rawat inap merupakan salah satu jenis 

pelayanan kesehatan yang paling banyak diminati oleh masyarakat. Hal ini tidak 

terlepas dari meningkatnya kesadaran masyarakat akan pentingnya kesehatan 

dan pentingnya mendapatkan pelayanan kesehatan yang berkualitas 

Rumah Sakit PKU Muhammadiyah Sruweng berkomitmen untuk 

memberikan pelayanan terbaik bagi para pasiennya. Hal ini dibuktikan dengan 

dilakukannya evaluasi kepuasan pasien secara berkala, baik bulanan maupun 

triwulanan. Standar pencapaian kepuasan pasien di RS PKU Muhammadiyah  

Sruweng adalah 76,61%. Hasil evaluasi triwulan pertama (Januari-Maret) 

menunjukkan tingkat kepuasan pasien mencapai 74,04%, yang bearti belum 

mencapai standar rumah sakit, dengan beberapa aspek yang perlu diperbaiki, 

yaitu sarana dan prasarana serta jam kunjung visit dokter. Menanggapi hal 

tersebut, RS PKU Muhammadiyah Sruweng akan melakukan berbagai upaya 

peningkatan, seperti memperbaiki sarana dan prasarana serta menganjurkan visit 

sesuai jadwal yang telah ditentukan oleh rumah sakit. Upaya peningkatan ini 

merupakan bagian dari komitmen RS PKU Muhammadiyah Sruweng untuk 

terus memberikan pelayanan yang berkualitas dan memuaskan bagi para 

pasiennya.  

Rumah Sakit PKU Muhammadiyah Sruweng menunjukkan komitmennya 

dalam memberikan pelayanan terbaik bagi para pasiennya melalui berbagai 

upaya, termasuk implementasi instrumen Manajer Pelayanan Pasien (MPP). 

Meskipun masih terdapat kekurangan, MPP di RS PKU Muhammadiyah 

Sruweng menunjukkan potensi untuk meningkatkan kualitas pelayanan pasien. 

Hal ini dibuktikan dengan pengalaman positif sepuluh pasien yang 

diwawancarai, yang merasakan manfaat MPP selama dirawat. 
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Namun demikian, implementasi MPP di RS PKU Muhammadiyah 

Sruweng masih memiliki beberapa kekurangan yang perlu diperbaiki, seperti: 

pemahaman pasien tentang kondisi kesehatan dan rencana pengobatannya belum 

maksimal, penjadwalan pemeriksaan dan pengobatan terkadang tidak tepat 

waktu, komunikasi antara pasien, dokter, dan perawat belum berjalan dengan 

lancar, pengurusan administrasi rawat inap masih terasa rumit, serta persiapan 

pasien untuk pulang ke rumah belum terkoordinasi dengan baik. 

Untuk mengatasi kekurangan tersebut, RS PKU Sruweng perlu melakukan 

beberapa upaya peningkatan, yaitu: meningkatkan pelatihan bagi case manager 

agar mereka dapat memberikan penjelasan yang lebih jelas dan mudah dipahami 

pasien tentang kondisi kesehatan dan rencana pengobatannya, memperkuat 

koordinasi antara case manager, dokter, dan perawat untuk memastikan 

penjadwalan pemeriksaan dan pengobatan yang tepat waktu serta kelancaran 

komunikasi antar tim medis, memudahkan proses administrasi rawat inap 

dengan memanfaatkan teknologi digital, serta meningkatkan koordinasi antara 

case manager dan pasien dalam persiapan pasien untuk pulang ke rumah. 

Dengan melakukan upaya-upaya tersebut, RS PKU Muhammadiyah Sruweng 

diharapkan dapat memaksimalkan potensi MPP dan memberikan pelayanan 

terbaik bagi para pasiennya. 

Berdasarkan hasil studi pendahuluan ini, maka penelitian lebih lanjut perlu 

dilakukan untuk mengkaji secara lebih mendalam hubungan Implementasi 

Instrumen Manajer Pelayanan Pasien (MPP) terhadap kualitas pelayanan rawat 

inap di RS PKU Muhammadiyah Sruweng 

 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan uraian latar belakang masalah, dirumuskan masalah sebagai 

berikut: Apakah ada hubungan  Implementasi Instrumen Manajer Pelayanan 

Pasien (MPP) terhadap kualitas pelayanan rawat inap di RS PKU 

Muhammadiyah Sruweng ? 
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C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Mengetahui  hubungan  Implementasi Instrumen Manajer Pelayanan Pasien 

(MPP) terhadap kualitas pelayanan rawat inap di RS PKU Muhammadiyah 

Sruweng.  

2. Tujuan Khusus 

Tujuan khusus penelitian ini adalah untuk: 

a. Mengetahui karakteristik pasien berdasarkan umur, jenis kelamin di RS 

PKU Muhammadiyah Sruweng.   

b. Mengetahui  implementasi instrumen Manajer Pelayanan Pasien (MPP) 

di RS PKU Muhammadiyah Sruweng.   

c. Mengetahui  kualitas pelayanan rawat inap di RS PKU Muhammadiyah 

Sruweng.  

d. Mengetahui hubungan  Implementasi Instrumen Manajer Pelayanan 

Pasien (MPP) terhadap kualitas pelayanan rawat inap di RS PKU 

Muhammadiyah Sruweng.  

 

D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Ilmiah 

Mengembangkan pengetahuan dan pemahaman tentang peran MPP dalam 

meningkatkan kualitas pelayanan rawat inap.  Penelitian ini akan 

memberikan gambaran yang lebih komprehensif tentang  peran MPP dalam 

meningkatkan kualitas pelayanan rawat inap, baik dari  segi aspek proses, 

hasil, maupun kepuasan pasien. 

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Rumah Sakit  

Meningkatkan kualitas pelayanan rawat inap. Hasil  penelitian ini dapat 

digunakan oleh rumah sakit untuk meningkatkan  kualitas pelayanan 

rawat inap, terutama melalui optimalisasi peran MPP. 
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b. Bagi Pasien  

Menerima pelayanan yang lebih baik. Pasien yang  menerima pelayanan 

MPP yang baik akan menerima pelayanan yang lebih  komprehensif dan 

terintegrasi, sehingga mereka merasa lebih nyaman dan  puas.  

c. Bagi Perawat  

Meningkatkan kerja sama tim. MPP dapat membantu  meningkatkan kerja 

sama tim antara perawat dengan profesional kesehatan  lainnya, sehingga 

pelayanan pasien dapat diberikan secara lebih  komprehensif dan 

terintegrasi.. 

d. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Menambah pengetahuan dan pemahaman tentang peran MPP dalam 

meningkatkan kualitas pelayanan rawat inap.  Hasil penelitian ini dapat 

digunakan oleh peneliti lain untuk  mengembangkan penelitian lanjutan 

tentang peran MPP dalam meningkatkan  kualitas pelayanan rawat inap. 

 

E. Keaslian Penelitian 

Keaslian penelitian ini berdasarkan pada beberapa penelitianterdahulu 

yang mempunyai karekteristik yang relatif sama dalam hal tema kajian, 

meskipun berbeda dalam hal kriteria subjek, jumlah dan posisivariabel penelitian 

atau metode analisis yang digunakan. Keaslian penelitian dipaparkan dalam 

tabel 1.1 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian  
Nama peneliti 

dan tahun 

penelitian 

Judul 

penelitian  

Metode 

penelitian  

Hasil penelitian  Persamaan dan 

perbedaan  

Aini (2020) Peran Manajer 

Pelayanan 

Pasien dalam 

Pelayanan 

Berfokus pada 

Pasien di 

RSUD Dr. 

Iskak 

Tulungagung 
 

 

Dilakukan 

penelitian 

deskriptif 

dengan survei 

kepuasan 

pasien/keluarga 

pasien terhadap 

MPP yang 

dilaksanakan 

pada bulan Juni 

2019, serta data 

sekunder dari 

laporan bidang 

Kehadiran MPP 

berperan penting 

sebagai bagian 

dari penerapan 

PCC, membantu 

meningkatkan 

kolaborasi 
interprofesional 

dan meningkatkan 

keterlibatan serta 

pemberdayaan 

pasien serta 

keluarga dalam 

Keduanya tertarik 

untuk melihat 

dampak dari 

implementasi atau 

peran MPP  

terhadap 

pengalaman 

pasien dan 

kualitas layanan 

di rumah sakit. 

Penelitian 

terdahulu 

mungkin 
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Nama peneliti 

dan tahun 

penelitian 

Judul 

penelitian  

Metode 

penelitian  

Hasil penelitian  Persamaan dan 

perbedaan  

pelayanan medis 

dan keperawatan 

dan sekretariat 

MPP RSUD Dr. 

Iskak 

Tulungagung 

tahun 2018. 

Analisis data 

dilakukan secara 

deskriptif. 
 

asuhan pasien, 

sehingga 
menghasilkan 

outcome asuhan 

yang lebih baik, 

meningkatkan 

kepuasan pasien 

dan kualitas 

pelayanan di 

Rumah Sakit. 

 

 

memiliki fokus 

yang lebih 

spesifik,  

misalnya, pada 

peran MPP dalam 

pelayanan 

berfokus pada 

pasien. Sementara  

itu, penelitian 

yang akan datang 

mungkin lebih 

luas, 

mengevaluasi  

dampak MPP 

terhadap kualitas 

pelayanan secara 

umum di rawat 

inap. Penelitian 

terdahulu 

menggunakan 

metode deskriptif 

sedangkan 

penelitian yang 

akan dilakukan 

menggunakan 

metode analitik 

korelasional.  

Nugrahini 

(2021)    

Pengaruh 

Implementasi 

Instrumen 

Manajer 

Pelayanan 

Pasien (MPP) 

Syariah 

Terhadap 

Kelengkapan 

Dokumentasi 

Edukasi Islami 

Di RSI Sultan 

Agung 

Semarang 
 

 

 

  

Metode 

penelitiani: 

penelitian quasi 

experimental 

dengan desaign 

pre dan post test. 

Populasii dalam 

ipenelitian inii 

adalah MPP dii 

RumahiSakit 

Islam Sultan 

Agung 

Semarang. 

Sampeli 

penelitiani 

sebanyaki 30 

iresponden 

dengan 

menggunakan 

itekniki total 

isampling. 

iAnalisis idata 

idengan 

menggunakani 

ujii Mc Nemar. 

Hasil penelitiani: 

menunjukkani 

bahwai sebelumi 

diberikani 

implementasi 

MPP syariah, 

dokumentasi 

edukasi islami 

tidakilengkapi 

sebanyaki 

(70,0%). Sesudahi 

implementasi 

instrumen syariah 

sebagian besari 

dokumentasii 

edukasi islami 

tidak lengkap 

sebanyaki 

(53,3%). Adai 

pengaruhi 

inmpelementasi 

instrumen syariah 

iterhadap 

ikelengkapan 

dokumentasii 

Keduanya tertarik 

untuk melihat 

dampak dari 

implementasi atau 

peran MPP  

terhadap 

pengalaman 

pasien dan 

kualitas layanan 

di rumah sakit. 

Penelitian yang 

akan datang 

difokuskan pada 

kualitas 

pelayanan di 

ruang  rawat inap, 

sementara 

penelitian 

terdahulu lebih 

terkait dengan  

kelengkapan 

dokumentasi 

edukasi Islami. 

Ini mencerminkan 

perbedaan dalam  
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Nama peneliti 

dan tahun 

penelitian 

Judul 

penelitian  

Metode 

penelitian  

Hasil penelitian  Persamaan dan 

perbedaan  

 

   

edukasi islami 

dengani nilaii p 

valuei sebesari 

0,007 i ( < 0,05). 
 

konteks dan fokus 

spesifik MPP. 

Penelitian 

terdahulu 

menggunakan 

metode quasi 

experimental 

dengan desaign 

pre dan post test 

sedangkan 

penelitian yang 

akan dilakukan 

menggunakan 

metode analitik 

korelasional.  
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“Semakin Unggul Dan Islami “ 

 

No. : 037/PKU.S/DIR/II/2024                         Sruweng, 02     Syaban       1445  H   

Lamp. : -           12     Februari     2024 M 

Hal       : Balasan Surat   

 

Kepada : Yth.  

Ketua Lembaga Penelitian dan Pengabdian Masyarakat 

Universitas Muhammadiyah Gombong 

                Jl. Yos Sudarso No. 461 

Gombong 54412 

  

 

Assalamu’alaikum  Warahmatullahi Wabarakatuh 

 

Menindaklanjuti surat dari Ketua Lembaga Penelitian dan Pengabdian Masyarakat 

Universitas Muhammadiyah Gombong  nomor : 101.1/IV.3.LPPM/A/II/2024 tanggal             

06 Februari 2024  tentang  permohonan ijin studi pendahuluan bagi mahasiswa 

Keperawatan Program Sarjana Universitas Muhammadiyah Gombong yang bernama 

Saudara Sutrisno dengan Judul Penelitian (Pengaruh Implementasi Instrumen 

Manajer Pelayanan Pasien (MPP) Terhadap Kualitas Pelayanan di Rawat Inap RS PKU 

Muhammadiyah Sruweng), dengan ini kami sampaikan bahwa kami tidak 

keberatan/memberikan izin untuk memenuhi permohonan tersebut  

 

Demikian disampaikan, atas perhatiannya diucapkan terima kasih. 

 

Wassalamu’alaikum Warahmatullahi Wabarakatuh 

       

 

  
 

 

 

Tembusan : 

1. Diklat 

2. Arsip  
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 UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH GOMBONG 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

PRODI KEPERAWATAN PROGRAM SARJANA 

    JL. Yos Sudarso No. 461, Telp. Fax. (0287) 472433, Gombong 54412 

 

Nama Mahasiswa  : Sutrisno 

NIM   : 202302229 

Pembimbing  : Dadi Santoso, M.Kep 

Tanggal 

Bimbingan 

 

Topik / Materi Bimbingan 

Paraf 

Pembimbing 

 

 

20 november 2023 

 

 

    

 

 

04 desember 2023 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Konsul tentang judul Skripsi  

- Acc judul  

- “ pengaruh implementasi instrumen 

Menejer pelayanan pasien ( MPP ) terhadap  

Kualitas pelayanan rawat inap di rs pku muh 

Sruweng “  

 

- Konsus bab 1 

❖ Hasil bimbingan bab 1 

- Tambahkan secara umum pelayanan umum 

- Tambahkan data tentang pelayanan rawat inap 

- Tambahkan faktor-faktor yang mempengaruhi 

kualitas layanan rawat inap 

- Munculkan data terkait tentang pelayanan  

MPP 

- Tambahkan data berapa % yang menyatakan  

Pelayanan diterimanya, berapa % yg merasa  

Lainnya 
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19 desember 2024 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

20 januari 2024 

 

 

- Mengetahui pengaruh MPP 

- Persamaan terkait metodologi persamaan 

 

- Konsul bab 2 

❖ Hasil bimbungan bab 2 

- Tambahkan aspek pelayanan diruang rawat  

inap, Apa saja indikator pelayanan ruang rawat 

 inap,Apa saja cara penilaian pelayanan rawat 

 inap, Apa saja faktor yang mempengaruhi 

 layanan di 

Ruang rawat inap. 

- Tambahkan teori yang perlu : faktor-faktor yang 

Mempengaruhi kualitas pelayanan rumah  

Sakit 

 

- Konsul bab 3 

❖ Hasil bimbingan bab 3 

- Diganti bisa baca tulis saja 

- Diperbaiki lanjut di lengkapi 

 

Uji Turnitin 

Dilengkapi proposalnya 

Acc maju  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tanggal 

Bimbingan 

 

Topik / Materi Bimbingan 

Paraf 

Pembimbing 

 

 

16 Juli 2024 

 

 

 

Konsul BAB V dan VI 

1. Dalam pembahasan keterbatasan penelitian  

Munculkan akibat terhadap penelitian apa? 

2. Dan munculkan akibat  hasil penelitian apa? 

 

 

 



 

 Universitas Muhammadiyah Gombong 

 

 

 

Mengetahui, 

Ketua Prodi Keperawatan Sarjana 

                                                                           

(Cahyu Septiwi, M.Kep., Sp.KMB., PhD) 

 

 

 

 

 

 

 

 

25 juli 2024 

 

 

 

 

 

 

 

 

26 juli 2024 

 

3. Dalam pemahasan Implementasi Instrumen 

Manajer Pelayanan Pasien (MPP) hasilnya di 

Jelaskan, dijelaskan berdasarkan asumsi  

Peneliti ! 

4. Dalam Pembahasan Kualitas Rawat Ianap  

Dijelaskan lebih berdasarkan asumsi peneliti 

, pelayanan Keperawatan seperti apa ? 

 

 

 

5. Konsul sudah cukup, dilenkapi skripsinya 

6. Acc Bab 4 dan Bab 5 
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PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

Kepada  

Yth……………… 

Di 

di  RS PKU Muhammadiyah Sruweng  

 

Assalamu’alaikum Wr. Wb. 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini adalah Mahasiswa Program Studi 

S1 Keperawatan Universitas Muhammadiyah Gombong :  

Nama  : Sutrisno  

NIM : 202302229 

Saat ini sedang mengadakan penelitian dengan judul “Hubungan  

Implementasi Instrumen Manajer Pelayanan Pasien (MPP) Terhadap Kualitas 

Pelayanan Di Rawat Inap Rs Pku Muhammadiyah Sruweng”. Prosedur penelitian 

ini tidak akan menimbulkan risiko atau kerugian kepada responden. Kerahasiaan 

semua tindakan yang telah dilakukan akan dijaga dan hanya digunakan untuk 

kepentingan penelitian. Adanya potensi risiko termasuk risiko sosial (misalnya 

risiko reputasi) apabila informasi yang anda berikan disebarkan kepada orang lain, 

maka kami tidak akan menanyakan informasi pribadi terkait nama, nomor telepon, 

tempat tanggal lahir dalam penelitian ini.  Penelitian ini bersifat sukarela dan tidak 

ada biaya partisipasi dan insentif dalam penelitian. 

Atas kerjasamanya, saya mengucapkan terima kasih.  

Wassalamu’alaikum Wr. Wb. 

       Peneliti  

 

 

 

                                                                                             Sutrisno   
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LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

 

Yang bertanda tangan dibawah ini saya :  

Nama  : 

Umur  : 

Alamat  :  

Dengan ini saya bersedia menjadi responden pada penelitian dengan judul 

“Hubungan  Implementasi Instrumen Manajer Pelayanan Pasien (MPP) Terhadap 

Kualitas Pelayanan Di Rawat Inap RS PKU Muhammadiyah Sruweng”.  yang 

diteliti oleh :  

Nama  : Sutrisno  

NIM : 202302229 

Demikian persetujuan ini saya buat dengan sesungguhnya dan tidak ada 

paksaan dari pihak manapun.  

 

Sruweng, …….…………2024 

                Peneliti,                Yang Membuat Pernyataan  

 

 

            (Sutrisno )                     (*        ) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

OP-1
Typewritten text
Lampiran 7. Lembar persetujuan menjadi responden



 

 Universitas Muhammadiyah Gombong 

 

Hubungan  Implementasi Instrumen Manajer Pelayanan Pasien (MPP) TERHADAP 

KUALITAS PELAYANAN DI RAWAT INAP RS PKU MUHAMMADIYAH 

SRUWENG 

 

KUESIONER 
IMPLEMENTASI INSTRUMEN MANAJER PELAYANAN PASIEN (MPP) 

Petunjuk:  

1) Berikan penilaian Anda terhadap pernyataan-pernyataan di bawah  ini dengan 

memberikan tanda silang (√) pada salah satu kolom yang  tersedia.  

2) Skala penilaian adalah sebagai berikut: 

STS : Sangat Tidak Setuju (1) 

TS   : Tidak Setuju (2) 

S      : Setuju (3)  

SS    : Sangat Setuju (4) 

3) Dimohon untuk tidak mengisi dan mencoret kotak scor 

 

 

Pernyataan 

Jawaban 

S
k
o
r 

STS 

(1) 

TS 

(2) 

S 

(3) 

SS 

(4) 

1. MPP bertanya kepada saya tentang kondisi 

kesehatan saya, termasuk fisik, emosional, dan 

sosial. 

2. MPP menggunakan berbagai metode untuk 

memahami kondisi saya, seperti wawancara, 

pemeriksaan fisik, dan tes laboratorium. 

3. Saya tidak merasa nyaman berbicara dengan MPP 

tentang kondisi saya. 

4. MPP melibatkan saya dalam mengembangkan 

rencana perawatan saya. 

5. MPP tidak menjelaskan kepada saya tentang 

tujuan dan cara kerja case management. 

6. MPP menanyakan pendapat saya tentang rencana 

perawatan saya. 

7. MPP tidak bekerja sama dengan saya, keluarga 

saya, dan pemberi perawatan lainnya untuk 

mengembangkan rencana perawatan saya. 

8. MPP menjelaskan kepada saya tentang tujuan dan 

manfaat bekerja sama dengan berbagai pihak 

dalam perencanaan perawatan. 

9. Saya merasa nyaman bekerja sama dengan MPP, 

keluarga saya, dan pemberi perawatan lainnya 

dalam merencanakan perawatan saya. 
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10. MPP membantu saya berkomunikasi dengan 

anggota tim perawatan kesehatan saya. 

11. MPP memastikan bahwa informasi yang penting 

tentang saya dibagikan kepada anggota tim 

perawatan kesehatan saya. 

12. MPP membantu saya untuk terlibat dalam proses 

pengambilan keputusan tentang perawatan saya. 

13. MPP memberikan informasi yang akurat dan 

relevan tentang pilihan pengobatan, sumber daya 

masyarakat, manfaat asuransi, kekhawatiran 

psikososial, dan case management kepada saya. 

14. MPP menjelaskan informasi yang kompleks 

dengan cara yang mudah dipahami oleh saya. 

15. Saya merasa nyaman bertanya kepada MPP 

tentang informasi yang tidak saya pahami. 

16. MPP membantu saya untuk memahami pilihan 

perawatan yang tersedia untuk mencapai hasil 

yang saya inginkan. 

17. MPP menjelaskan kepada saya tentang manfaat 

dan risiko dari setiap pilihan perawatan. 

18. MPP membantu saya untuk mengembangkan 

rencana alternatif jika rencana perawatan utama 

tidak berhasil. 

19. MPP membantu saya untuk mendapatkan 

perawatan yang saya di butuhkan, tetapi tidak 

lebih dari yang saya butuhkan. 

20. MPP membantu saya untuk mendapatkan 

perawatan yang berkualitas dengan harga yang 

terjangkau. 

21. MPP advokasi untuk saya dan memastikan bahwa 

saya menerima perawatan yang sesuai dengan 

pedoman praktik terbaik dan standar kualitas. 
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KUALITAS PELAYANAN DI RAWAT INAP 
 

Petunjuk:  

1) Berikan penilaian Anda terhadap pernyataan-pernyataan di bawah  ini dengan 

memberikan tanda silang (√) pada salah satu kolom yang  tersedia.  

2) Skala penilaian adalah sebagai berikut: 

STS : Sangat Tidak Setuju (1) 

TS   : Tidak Setuju (2) 

S      : Setuju (3)  

SS    : Sangat Setuju (4) 

3) Dimohon untuk tidak mengisi dan mencoret kotak skor 

 

 

 

Pernyataan 

Jawaban S
k
o
r  

STS 

(1) 

TS 

(2) 

S 

(3) 

SS 

(4) 

Tangibels 

1. Memiliki tempat tidur 

2. Memiliki ruang inap yang bersih  

3. Memiliki perawat yang berpenampilan rapi  

4. Memiliki tabung oksigen  

5. Memiliki kelengkapan peralatan medis  

6. Memiliki peralatan medis yang canggih  

Empathy  

7. Para perawat memberikan perhatian khusus secara 

tulus 

8. RS  memahami kebutuhan pasien 

9. RS tidak membeda- bedakan dalam memberikan 

pelayanan 

Reliability 

10. Dokter memiliki diagnosis yang akurat 

11. Menerapkan jam kunjungan dokter tepat waktu 

12. Biaya yang dipungut sesuai dengan ketentuan 

yang ada 

13. Memberikan pelayanan tanpa kesalahan 

Responsiveness 

14. Cepat menanggapi keluhan pasien  

15. Cepat melayani permintaan medis  

16. Dapat menanggapi keluhan, dengan baik  

17. Dapat memberikan saran dengan bijaksana  

Assurance 

18. Memiliki dokter yang ahli dibidangnya  

19. Memiliki perawat yang dapat diandalkan  

20. Memiliki perawat yang selalu bersikap ramah  

21. Memiliki perawat yang selalu bersikap sopan 
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