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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Era Globaslisasi menyebabkan masyarakat lebih sadar akan pentingnya 

kesehatan dan memiliki tuntuntan tinggi terhadap pelayanan kesehatan yang 

bermutu. Menurut Undang – Undang Nomor 44 Tahun 2009 tentang Rumah 

Sakit menyebutkan bahwa rumah sakit merupakan institusi pelayanan 

kesehatan yang menyelenggarakan pelayanan kesehatan yang meliputi 

promotif, preventif, kuratif dan rehabilitatif dengan menyediakan pelayanan 

rawat inap, rawat jalan dan gawat darurat. Rumah Sakit diharapkan dapat 

memberikan pelayanan kesehatan kepada masyarakat yang berkualitas baik 

dalam segi pelayanan di Instalasi Rawat Jalan dan Instalasi Rawat Inap. 

Rawat inap adalah pemeliharaan kesehatan rumah sakit dimana penderita 

tinggal mondok sedikitnya satu hari berdasarkan rujukan dari pelaksanaan 

pelayanan kesehatan atau rumah sakit pelaksanaan pelayanan kesehatan lain 

(Patria Jati, 2009). Standar Pelayanan Minimal di Ruang Rawat Inap adalah 

salah satunya memenuhi survey kepuasan pasien > 90% (Keputusan Menteri 

Kesehatan No. 129/Menkes/SK/II/2008). 

Kepuasan pasien merupakan aspek kunci perawatan kesehatan, dan 

telah ditunjukkan bahwa ada hubungan yang kuat antara perlakuan petugas 

kesehatan dan kepuasan pasien (WHO, 2017). Pelayanan yang kedua yang 

tidak kalah pentingnya dan menjadi sorotan kepuasaan pasien adalah 

pelayanan di Instalasi Rawat Jalan. Tempat Pendaftaran Pasien Rawat Jalan 

(TPPRJ) merupakan pelayanan pertama sebagai pintu gerbang rumah sakit, 

serta memiliki peran sangat penting dalam memberikan kesan pertama bagi 

pasien sebagai konsumen (Wahyuningsih, 2009). Poliklinik merupakan 

bagian integral dari TPRRJ yang tidak dapat dipisahkan. Waktu tunggu 

pasien dalam pelayanan di TPPRJ merupakan salah satu hal penting yang 

akan menentukan citra awal rumah sakit. Waktu tunggu pasien merupakan 
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salah satu komponen yang potensial menyebabkan ketidakpuasan (Febriyanti, 

2013). 

Kepuasan pasien dirumah sakit tergantung bagaimana pelayanan yang 

diberikan oleh pihak rumah sakit tersebut. Namun pelayanan yang diberikan 

masih ada yang belum sesuai dengan apa yang diinginkan oleh pasien dan 

kepuasan pasien masih belum sesuai dengan standar. Sejalan dengan 

pendapat Heriandi, (2007) yang menyatakan bahwa kepuasan pasien adalah 

indikator pertama dari rumah sakit dan ukuran mutu pelayanan. Kepuasan 

pasien yang rendah berdampak terhadap jumlah kunjungan di rumah sakit. 

Standar kepuasan pasien di pelayanan kesehatan ditetapkan secara 

nasional oleh Departemen Kesehatan. Menurut Peraturan Kementrian 

Kesehatan Republik Indonesia Tahun 2016 tentang Standar Pelayanan 

Minimal untuk kepuasan pasien yaitu diatas 95% (Kemenkes, 2016).  Bila 

ditemukan pelayanan kesehatan dengan tingkat kepuasaan pasien berada 

dibawah 95%, maka dianggap pelayanan kesehatan yang diberikan tidak 

memenuhi standar minimal atau tidak berkualitas.   

Beberapa hasil penelitian menunjukan data tentang tingkat kepuasan 

pasien di berbagai Negara. Tingkat kepuasan pasien menurut Ndambuki 

tahun 2013 di Kenya menyatakan 40,4%, kepuasan pasien di Bakhtapur India 

menurut Twayana 34,4%. Sedangkan di Indonesia menunjukkan angka 

kepuasaan pasien 42,8% (Witter et al., 2015). 

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan oleh peneliti pada bulan 

Juli 2018 di RS PKU Muhammadiyah Gombong yang merupakan salah satu 

rumah sakit swasta yang ada di Wilayah Kabupaten Kebumen dengan jumlah 

angka kunjungan pasien yang cukup banyak. Jumlah total jumlah pasien di 

poliklinik pada periode bulan Juni 2017 - Juni 2018 berjumlah 48032 pasien, 

bulan dan jumlah rata-rata pasien perbulan berjumlah 4000 pasien. Data yang 

didapatkan tentang kepuasan pasien terhadap pelayanan rawat jalan 

menunjukkan > 90% yaitu pada bulan Januari (90%), bulan Februari (90%), 

bulan Maret (93%), April (95%), Mei (95%), Juni (94%), dan bulan Juni 
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sebanyak (95%). Hal tersebut menunjukkan bahwa tingkat kepuasan pasien 

sudah tinggi. 

Dari jurnal penelitian Dewi, (2015) didapatkan hasil pasien yang 

merasa puas dengan pelayanan ada 50 responden (52,6%), sedangkan yang 

merasa tidak puas dengan pelayanan ada 45 orang (47,4%), jadi masih ada 

sebagian besar responden yang merasa tidak puas dengan pelayanan di 

TPPRJ RSUD Sukoharjo. Sejalan dengan hasil penelitian yang dilakukan 

oleh Munawaroh (2011) di RSU Aisyiyah Dr. Sutomo, Ponorogo, dimana 

kepuasan pasien sebesar 46,7%, namun  sebgaian besar pasien merasa tidak 

puas  yaitu sebesar 53,3%. 

Rendahnya angka kepuasan pasien akan berdampak terhadap 

perkembangan rumah sakit. Pada pasien yang merasa tidak puas terhadap 

layanan kesehatan yang diterima, maka pasien memutuskan akan pindah ke 

rumah sakit lain yang dapat memberikan pelayanan yang lebih baik (Kotler, 

2007). Penelitian oleh Irmawati dan Kurniawati tahun 2014 menunjukkan 

bahwa keputusan pasien untuk menggunakan layanan kesehatan dipengaruhi 

oleh kualitas layanan rumah sakit. Dengan demikian kurangnya kepuasan 

pasien dapat menimbulkan hilangnya kepercayaan pasien terhadap rumah 

sakit tersebut. 

Kepuasan pasien terhadap pelayanan keperawatan dapat diwujudkan 

dengan mengacu pada berbagai faktor. Dimensi layanan prima yang perlu 

diperhatikan oleh penyedia jasa kesehatan yaitu nyata (tangible). Tangible  

adalah sesuatu yang bersifat fisik dan fasilitas yang ditawarkan oleh rumah 

sakit. Jaminan (assurance) menunjukkan, kemampuan dalam menyakinkan 

pelanggan tentang jaminan pelayanan yang akan mereka sehingga akan 

memunculkan kepercayaan pasien. Kehandalan (reliability) merupakan, 

kemampuan dalam memberikan kepastian pelayanan. dengan cepat dan 

bertanggung jawab dalam merespon. Empati menunjukkan kemampuan 

rumah sakit dalam memberikan perhatian dan melayani dengan  tulus dan 

ikhlas (Yunarto & Dwiyanto, 2011).  
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Menurut Tjiptono, (2014) Tangible atau Bukti fisik adalah wujud 

kenyataan secara fisik yang meliputi fasilitas, peralatan, penampilan petugas, 

sarana dan informasi.  Bukti fisik dapat memberi gambaran tentang kualitas 

pelayanan rumah sakit dan dalam beberapa hal akan sangat mempengaruhi 

pasien dalam menilai kualitas pelayanan di sebuah fasilitas pelayanan 

kesehatan. Selain itu Berdasarkan hasil penelitian dari Rahman et al (2013) 

untuk mengidentifikasi faktor-faktor mutu pelayanan yang mempengaruhi 

kepuasan pasien di rumah sakit swasta di Bangladesh dengan 390 responden 

dan memakai 11 variabel dimensi mutu menunjukkan bahwa kehandalan 

berhubungan secara bermakna dengan kepuasan pasien.   

Selanjutnya Badri et al (2009) dalam penelitian tentang mutu pelayanan 

kesehatan dan faktor-faktor yang mempengaruhi kepuasan pasien 

mengemukakan dimensi responsiveness sebagai salah satu dari 12 indikator 

yang selalu dimasukkan dalam berbagai penelitian yang berhubungan dengan 

mutu pelayanan. Rahman et al (2013) dalam penelitiannya menunjukkan 

bahwa untuk mengidentifikasi faktor-faktor mutu pelayanan yang 

mempengaruhi kepuasan pasien di rumah sakit swasta di Bangladesh 

menemukan dimensi jaminan, kehandalan, daya tanggap, dan empati 

berhubungan dengan kepuasan pasien. Penelitian lain yang dilakukan oleh 

Mumu, (2015) menyatakan bahwa dimensu empati berhubungan secara 

bermakna  terhadap kepuasan pasien di Instalasi Poliklinik Penyakit Dalam 

RSUP Prof Dr R.D. Kandou Manado. Responden yang memberi penilaian 

baik  untuk dimensi empati memiliki peluang 7.986 kali lebih besar untuk 

merasa puas dibandingkan dengan responden yang memberi penilaian tidak 

baik. 

Diperkuat dengan hasil penelitian yang telah dilakukan oleh Tulangow,  

(2015) menyatakan bahwa faktor yang mempengaruhi kepuasan pasien di 

instalasi rawat inap F di RSUP Prof. Dr. R. D. Kandou Manado ialah bukti 

fisik (tangibles), kehandalan (reliability), daya tanggap (responsiveness), 

jaminan (assurance) dan perhatian (emphaty). Selain itu Alamsyah (2017) 

bahwa ada hubungan antara variabel fasilitas rumah sakit, pelayanan dokter, 
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pelayanan perawat atau bidan, kemudahan informasi dengan keputusan 

pemanfaatan layanan rumah sakit.  

Berdasarkan survei pendahuluan dan fenomena tersebut diperlukan 

penelitian tentang “Hubungan dimensi kualitas pelayanan dengan kepuasan 

pasien di Poliklinik RS PKU Muhammadiyah Sruweng” sehingga bisa 

dilakukan peningkatan kepuasaan pasien yang berdampak pada meningkatnya 

angka kunjungan di Poliklinik RS PKU Muhammadiyah Sruweng. 

 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang di atas maka penulis merumuskan masalah 

penelitian yaitu “Adakah Hubungan dimensi kualitas pelayanan dengan 

kepuasan pasien di Poliklinik RS PKU Muhammadiyah Sruweng?’. 

 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Untuk mengetahui hubungan dimensi kualitas pelayanan dengan kepuasan 

pasien di Poliklinik RS PKU Muhammadiyah Sruweng. 

2. Tujuan Khusus 

a. Untuk mengetahui hubungan dimensi penampilan fisik (tangible) 

dengan kepuasan pasien di Poliklinik RS PKU Muhammadiyah 

Sruweng. 

b. Untuk mengetahui hubungan dimensi Jaminan (assurance) dengan 

kepuasan pasien di Poliklinik RS PKU Muhammadiyah Sruweng. 

c. Untuk mengetahui hubungan dimensi Kehandalan (reliability) dengan 

kepuasan pasien di Poliklinik RS PKU Muhammadiyah Sruweng. 

d. Untuk mengetahui hubungan dimensi empati dengan kepuasan pasien 

di Poliklinik RS PKU Muhammadiyah Sruweng. 
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D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi Institusi Pendidikan 

Hasil penelitian ini dijadikan informasi dan tambahan literatur pada dunia 

kesehatan khusunya pengembangan ilmu keperawatan. 

2. Rumah Sakit 

Hasil penelitian ini dapat menjadi acuan dan sumber informasi sehingga 

Rumah sakit dapat mengevaluasi kualitas pelayanan yang diberikan 

selama ini dan mencapai hasil yang maksimal. 

3. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Hasil penelitian ini dapat dijadikan sumber literatur bagi peneliti 

selanjutnya dan diharapkan dapat mengembangkan penelitian ini tidak 

hanya mengukur tingkat kepuasan pasien  di Poliklinik saja namun semua 

Unit di sebuah Rumah Sakit, baik rawat inap, IGD, dll. 

4. Bagi Pasien 

Hasil penelitian ini menjadi bahan informasi bagi pasien untuk mengukur 

kualitas pelayanan agar pasien berkunjung kembali ke Rumah Sakit 

tersebut sehingga meningkatkan kepercayaan pasien. 

 

E. Keaslian Penelitian 

1. Penelitian yang dilakukan oleh Jeiska T. Tulangow, (2015) dengan judul 

“Analisis Faktor – Faktor yang Berhubungan dengan Kepuasan Pasien di 

Instalasi Rawat Inap F RSUP Prof. Dr. R. D. Kandou Manado”. Penelitian 

ini menggunakan metode kuantitatif dengan pendekatan Cross Sectional 

Study. Populasi dalam penelitian ini ialah semua pasien yang sedang 

dirawat di Instalasi Rawat Inap F RSUP Prof. Dr. R. D. Kandou Manado 

pada saat penelitian dilakukan dan telah dirawat lebih dari 3 hari. Jumlah 

sampel dalam penelitian ini ialah sebanyak 93 responden. Teknik 

pengambilan sampel pada penelitian ini dilakukan dengan metode 

Purposive Sampling menggunakan kuesioner yang sudah di Uji Validitas 

dan Reabilitasnya. Data yang didapat selanjutnya dilakukan analisis 

univariat, bivariat dan multivariat dengan Uji Regresi Linier Berganda 
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pada α = 5%. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa ada pengaruh yang 

signifikan dari variabel bukti fisik (nilai p = 0,000), kehandalan (nilai p = 

0,000), daya tanggap (nilai p = 0,000), jaminan (nilai p = 0,000). dan 

perhatian (nilai p = 0,000) dengan kepuasan pasien. Berdasarkan hasil 

analisis multivariat didapatkan bahwa kehandalan (reliability) merupakan 

variabel yang dominan terhadap kepuasan pasien di Instalasi Rawat Inap F 

RSUP Prof. Dr. R. D. Kandou Manado (OR = 31,558, 95% CI : 8,333-

119,509).   

Persamaan dengan penelitian yang ini adalah terletak pada variabel 

independent yaitu faktor-faktor yang mempengaruhi kepuasaan pasien. 

Selain itu juga pada variable dependenya yaitu kepuasaan pasien. Jenis 

penelitian juga sama dengan cross sectional.  

Perbedaan dengan penelitian ini adalah terletak pada tempat 

penelitian dimana pada penelitian ini dilakukan di rawat inap dan pada 

penelitian yang akan dilakukan di poliklinik rawat jalan. Selain itu juga 

ditemukan perbedaan dari segi jumlah sampel, dan waktu penelitian. 

2. Penelitian yang dilakukan oleh Alamsyah, (2017) yang berjudul “Faktor-

Faktor Yang Mempengaruhi Pasien Dalam Pemanfaatan Layanan Rawat 

Jalan Di Rumah Sakit Universitas Hasanuddin”. Jenis penelitian ini adalah 

penelitian kuantitatif dengan desain cross sectional. Teknik pengambilan 

sampel dengan stratified random sampling dengan populasi sebanyak 

101.903 pasien yang diasumsikan dari data kunjungan tahun 2015. Jumlah 

sampel dalam penelitian ini adalah 100 responden. Pengumpulan data 

menggunakan instrumen berupa kuesioner. Data dianalisis dengan 

program SPSS dengan uji statistik chi square. Hasil analisa chi square 

menunjukkan bahwa ada hubungan antara variabel fasilitas rumah sakit 

(p=0,004), pelayanan dokter (p=0,033), pelayanan perawat atau bidan 

(p=0,011), kemudahan informasi (p=0,001) dengan keputusan 

pemanfaatan layanan. 

Persamaan dengan penelitian ini terletak pada variabel independent 

yaitu faktor – faktor yang, juga pada metode penelitian yang digunakan 
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dengan desain cross sectional yang dianalisis dengan menggunakan uji 

chi- square. Sedangkan perbedaan dengan penelitian ini adalah terletak 

pada jumlah sampel, tempat dan waktu penelitian. 
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