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ABSTRAK 

 

TINGKAT KEPUASAN TERHADAP KUALITAS PELAYANAN 

KEGAWATDARURATAN PADA  PASIEN PESERTA  

JAMINAN KESEHATAN NASIONAL (JKN)  

DI UPT PUSKESMAS KROYA I  

TAHUN 2018 

 

Latar Belakang, Puskesmas sebagai fasilitas kesehatan tingkat pertama 

diharapkan dapat memperbaiki dan meningkatkan kesehatan masyarakat. Latar 

belakang dari penelitian ini adalah Kualitas pelayanan kesehatan memiliki 

hubungan yang erat dengan kepuasan pelanggan. Lima dimensi kualitas pelayanan 

menurut parasuraman yaitu reliability (kehandalan), responsiveness 

(ketanggapan), tangibles (wujud), assurance (jaminan kepastian), emphaty 

(perhatian). Faktor-faktor yang mempengaruhi kepuasan adalah organisasi 

pelayanan kesehatan, petugas kesehatan, standar pribadi, komunikasi, harga, 

kualitas pelayanan, kemudahan. 

Tujuan penelitian, tujuan dari penelitian ini adalah mengetahui tingkat kepuasan 

terhadap kualitas pelayanan kegawatdaruratan pada  pasien peserta Jaminan 

Kesehatan Nasional (JKN) di UPT Puskesmas Kroya I. 

Metode penelitian, metode dari penelitian ini adalah kuantitatif dengan desain 

deskriptif dengan rancangan cross sectional. teknik analisis menggunakan 

distribusi frekuensi. Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ini 

menggunakan teknik purposive sampling. Jumlah sampel penelitian 96 responden. 

Waktu pelaksanaan penelitian pada bulan Januari sampai dengan Februari 2018. 

Hasil penelitian,  Pasien peserta Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) di UPT 

Puskesmas Kroya I sebagian besar puas terhadap kualitas pelayanan 

kegawatdaruratan berdasarkan dimensi reliability (71,9%), tangibles,  (55,2%), 

responsiveness (78,1%), empathy (71,9%), dan assurance (64,6%). 

Kesimpulan, pasien peserta JKN di UPT Puskesmas Kroya I sebagian besar puas 

terhadap kualitas pelayanan kegawatdaruratan (55,2%). 

Rekomendasi, Puskesmas dapat meningkatkan sarana dan prasarana yang 

mendukung peningkatan kualitas pelayanan kegawatdaruratan. 

 

Kata kunci : 

Tingkat kepuasan, kualitas pelayanan, kegawatdaruratan  
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ABSTRACT 

 

SATISFACTION LEVEL TO QUALITY OF EMERGENCY CAREER 

SERVICES IN PARTICIPANTS OF PARTICIPANTS 

NATIONAL HEALTH GUARANTEE (JKN) 

IN UPT PUSKESMAS KROYA I 

YEAR 2018 

 

Background, Puskesmas as a first-rate health facility is expected to improve and 

improve public health. The background of this research is Quality of health 

service has a close relationship with customer satisfaction. The five dimensions of 

service quality according to the parasuraman are reliability, responsiveness, 

tangibles, assurance, emphaty. Factors that affect satisfaction are health care 

organizations, health care workers, personal standards, communication, pricing, 

service quality, convenience. 

The purpose of the study, the purpose of this study is to determine the level of 

satisfaction on the quality of emergency services in patients participating National 

Health Insurance (JKN) in UPT Puskesmas Kroya I. 

The research method, the method of this research is quantitative with descriptive 

design with cross sectional design. the analysis technique uses the frequency 

distribution. Sampling technique in this research using purposive sampling 

technique. The number of samples was 96 respondents. The timing of the study in 

January to February 2018. 

The results of the study, Patients participating in the National Health Insurance 

(CBN) at UPT Puskesmas Kroya I were mostly satisfied with the quality of 

emergency services based on the dimensions of reliability (71.9%), tangibles, 

(55.2%), responsiveness (78.1%), empathy (71.9%), and assurance (64.6%). 

In conclusion, patients of JKN participants at UPT Puskesmas Kroya I were 

mostly satisfied with the quality of emergency services (55.2%). 

Recommendations, Puskesmas can improve facilities and infrastructure that 

support the improvement of the quality of emergency services. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Kesehatan merupakan hal terpenting dalam kehidupan masyarakat, 

dengan sehat seseorang individu mampu untuk melakukan tindakan sosial 

maupun ekonomi untuk meningkatkan kehidupan. Dalam Undang-Undang 

No. 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan Pasal 1 yang berbunyi kesehatan adalah 

keadaan sehat, baik secara fisik, mental, spiritual maupun sosial yang 

memungkinkan setiap orang untuk hidup produktif secara sosial dan 

ekonomoni. Berdasarkan apa yang disebutkan dalam pasal 1 Undang-Undang 

No. 36 Tahun 2009 di atas menandakan bahwa aspek kesehatan menjadi 

utama untuk tercapainya kesempurnaan hidup. Ironisnya di Indonesia 

memiliki kualitas kesehatan masyarakat yang selama ini tergolong rendah. Hal 

ini berdasarkan hasil survei American International Assurance (AIA) Group 

yang menempatkan indonesia di posisi terendah dari 15 negara di wilayah 

Asia-Pasifik (Fajaruddin, 2015). 

Demi mewujudkan ketersediaan pelayanan kesehatan yang menyeluruh 

bagi seluruh rakyat Indonesia, pemerintah membuat perencanaan tentang 

Sistem Jaminan Sosial Nasional (SJSN) melalu Undang-Undang Nomor 40 

Tahun 2004 pemerintah mewujutkan cita-cita bangsa untuk memiliki Sistem 

Jaminanan Nasional sebagai mana di amanatkan Pasal 28 H ayat (3) mengenai 

hal jaminan sosial dan Pasal 34 Ayat (2) Undang-Undang dasar Negara 

Republik Indonesia tahun 1945, dan di tambah dengan ketetapan 

Nomor/X/MPR/2001 yang menjadi awal terbentuknya Sistem Jaminan Sosial 

Nasional. Kemudian melalui Undang-Undang No 24 2011 tentang Sistem 

Jaminan Sosial Nasional dan Undang-Undang Nomor 40 Tahun 2004 tentang 

Badan Penyelenggaraan Jaminan Sosial (BPJS) (Fajaruddin, 2015). 

Beroperasinya BPJS Kesehatan tanggal 1 Januari 2014 dan tercapainya 

Jaminan Kesehatan Nasional (INA-Medicare) untuk seluruh penduduk 

Indonesia pada tahun 2019, telah disepakati 8 sasaran pokok yang akan 
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dicapai pada tahun 2014 yaitu (1) tersusunnya seluruh peraturan pelaksanaan 

yang diperlukan, (2) beroperasinya BPJS Kesehatan sesuai UU 24/2011, (3) 

paling sedikit 121,6 juta penduduk dijamin melalui BPJS Kesehatan, (4) 

manfaat medis Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) yang dikelola BPJS sama 

untuk seluruh peserta sedangkan untuk manfaat non medis masih ada 

perbedaan, (5) disusunnya rencana aksi pengembangan fasilitas kesehatan dan 

implementasinya secara bertahap, (6) paling sedikit 75% peserta puas dengan 

layanan BPJS Kesehatan, (7) paling sedikit 75% fasilitas kesehatan puas 

dengan layanan BPJS Kesehatan, dan (8) pengelolaan keuangan BPJS 

Kesehatan terlaksana secara transparan, efisien, dan akuntabel (Balitbang Kota 

Medan 2013).  

BPJS Kesehatan sebagai Badan Pelaksana merupakan badan hukum 

publik yang dibentuk untuk menyelenggarakan program jaminan kesehatan 

bagi seluruh rakyat Indonesia. Tujuan diberlakukannya program Jaminan 

Kesehatan Nasional ini adalah untuk memenuhi kebutuhan kesehatan 

masyarakat yang layak yang diberikan kepada setiap orang yang telah 

membayar iuran atau iurannya dibayar oleh Pemerintah (BPJS Kesehatan 

2014). 

Seperti yang disebutkan oleh BPJS bahwa Peserta Jaminan Kesehatan 

Nasional (JKN) adalah semua orang, termasuk orang asing yang bekerja 

paling singkat (6) bulan di Indonesia yang membayar iuran. Seluruh penduduk 

Indonesia wajib mengikuti program JKN. Mereka wajib mendaftarkan diri dan 

membayar iuran berkala seumur hidup kepada BPJS Kesehatan. Berawal dari 

perbedaan kemampuan membayar iuran, penduduk negeri ini terbagi menjadi 

dua golongan, yaitu penduduk yang mampu membayar iuran dan penduduk 

fakir miskin. Peraturan Presiden No. 12 Tahun 2013 tentang Jaminan 

Kesehatan (PerPres JK) menamai kedua golongan tersebut masing-masing 

sebagai Penerima Bantuan Iuran (PBI) dan Bukan Penerima Bantuan Iuran 

(Bukan PBI) (Fajaruddin, 2015).  

PBI dibebaskan dari kewajiban membayar iuran JKN. Pemerintah 

mengambil alih tanggung jawab itu dan membayarkan iuran JKN dari dana 
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APBN kepada BPJS Kesehatan. Sebaliknya, penduduk tergolong Bukan PBI 

wajib menanggung iuran JKN dan membayarkannya secara mandiri kepada 

BPJS Kesehatan. Selanjutnya, Perpres JK membagi penduduk „Bukan PBI‟ 

menjadi empat golongan. Kali ini penggolongan berdasarkan karakteristik 

pekerjaan. Bukan PBI terdiri dari Pekerja Penerima Upah, Pekerja Bukan 

Penerima Upah, Bukan Pekerja, dan Penerima Pensiun (Sabrina, 2015). 

Hasil dari survey yang dilakukan Kompasiana.com dengan 

mewawancarai beberapa informan diantaranya adalah satu Rumah Sakit 

swasta di Depok, satu Rumah Sakit pemerintah di Depok, salah satu 

Puskesmas di Bogor, BPJS Kantor Operasional Depok, serta peserta JKN dan 

non JKN di wilayah Depok-Bogor menunjukan bahwa terdapat beberapa 

fenomena yang memerlukan perhatian khusus dari pihak BPJS sebagai badan 

pelaksana program. Salah satu fenomena tersebut adalah peserta yang 

diintegrasi dari PT. Askes menjadi peserta BPJS merasakan dampak 

penurunan kualitas pelayanan karena sistem yang ada dalam penyelenggara 

dan penyedia pelayanan kesehatan masih belum stabil. Salah satu bukti 

penurunan kualitas yang peserta alami adalah hak peserta Askes dikurangi 

terkait berbedanya obat yang dapat diklaim dari Askes dan dari BPJS, juga 

obat yang diberikan oleh BPJS akan diutamakan obat generik. Selain itu 

jumlah obat di setiap rumah sakit dibatasi seperti obat untuk penyakit kronis 

hanya diberikan untuk satu minggu penggunaan sehingga pasien harus kontrol 

kembali dalam waktu yang relatif singkat. Hal ini memberikan dampak kepada 

pasien dengan penyakit kronis yang membutuhkan obat seumur hidupnya, 

juga kepada pasien lanjut usia dengan segala keterbatasan akibat penyakit nya 

terpaksa harus kembali lagi ke RS (Kompasiana.com 2014). 

Puskesmas sebagai fasilitas kesehatan tingkat pertama diharapkan dapat 

memperbaiki dan meningkatkan kesehatan masyarakat. Dimana para petugas 

atau tenaga kesehatan Puskesmas (dokter dan perawat) mempunyai peran dan 

tanggung jawab yang besar mengenai masalah kesehatan masyarakat (Riyadi, 

2015). Puskesmas atau primary health care center sebagai ujung tombak 
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utama pelayanan kesehatan pada masyarakat diharapkan juga dapat berperan 

menangani kondisi gawat darurat (Kusumaningrum, dkk., 2013). 

Pelayanan Unit Gawat Darurat (UGD) di Puskesmas merupakan jenis 

pelayanan pengembangan bagian integral dengan pelayanan rawat inap (Surat 

Keputusan Menteri Kesehatan RI NOMOR 128/MENKES/SK/II/2004).  

Tujuan pelayanan keperawatan Gawat Darurat puskesmas adalah memberikan 

pertolongan pertama pada pasien gawat darurat, menetapkan diagnosis dan 

upaya penyelamatan jiwa, mengurangi kecacatan dan kesakitan pasien 

sebelum dirujuk (Kemenkes, 2011). Pelayanan di unit gawat darurat harus 

memberikan pelayanan 24 jam perhari. Pelayanan di UGD akan 

mempengaruhi kepuasan pasien secara signifikan (Yusrannita, Sutono, & 

Darsih 2015). 

Kualitas pelayanan kesehatan memiliki hubungan yang erat dengan 

kepuasan pelanggan, karena kualitas memberikan dorongan kepada pelanggan 

untuk menjalin ikatan hubungan yang lebih kuat dengan rumah sakit dan pada 

akhirnya kepuasan pelanggan dapat meningkatkan jumlah kunjungan rumah 

sakit. Berdasarkan rilis hasil yang disampaikan oleh Yayasan Lembaga 

Konsumen Indonesia (YLKI) yang mencatat jumlah laporan masyarakat 

terhadap layanan Badan Penyelenggara Jaminan Sosial (BPJS) kesehatan 

sangat banyak. Laporan itu menunjukkan bahwa layanan yang diberikan BPJS 

tidak maksimal (Sabrina, 2015). 

Berdasarkan studi pendahuluan di Unit Gawat Darurat Puskesmas Kroya 

I berkaitan dengan kepuasan pasien peserta Jaminan Kesehatan Nasional 

(JKN) terhadap kualitas pelayanan UGD adalah sebagai berikut : jumlah 

pasien UGD tahun 2016 yaitu sebanyak 2.070 orang, Januari sampai 

September 2017 ada sebanyak 1.202 orang dengan rincian PBI sebanyak 856 

orang dan Non PBI 346 orang. Kemudian hasil wawancara terhadap enam 

pasien, yaitu 3 pasien pengguna BPJS Non PBI dan 3 orang BPJS PBI, 

didapatkan secara umum persepsi pasien terhadap kualitas pelayanan masih 

belum baik. Dua dari tiga pasien pengguna BPJS Non PBI menyatakan bahwa 

prosedur pelayanan kurang cepat, fasilitas yang belum baik dan kurang bersih. 
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Dua dari tiga pasien menyatakan bahwa sikap perawat dalam melayani kurang 

baik, menurut mereka, perawat kurang memahami kondisi pasien dan kurang 

tanggap dengan keluhan-keluhan pasien. Ada beberapa perawat yang 

menunjukkan sikap kurang ramah dan menghargai pasien. Sedangkan pada 

pengguna BPJS PBI hanya satu orang yang menyatakan prosedur pelayanan 

kurang cepat, fasilitas yang belum baik dan kurang bersih. Pengguna BPJS 

PBI merasa sudah sangat terbantu dengan program BPJS sehingga mereka 

tidak terlalu memperhatikan kualitas pelayanan gawat darurat. 

Berdasarkan latar belakang di atas peneliti tertarik melakukan penelitian 

tentang Tingkat kepuasan terhadap kualitas pelayanan kegawatdaruratan pada  

pasien peserta Jaminan Kesehatan Nasional (JKN)  di UPT Puskesmas Kroya 

I Tahun 2018. 

 

B. Rumusan Masalah  

Berdasarkan uraian di atas, maka peneliti merumuskan masalah 

penelitian ini adalah sebagai berikut : “Bagaimanakah tingkat kepuasan 

terhadap kualitas pelayanan kegawatdaruratan pada  pasien peserta Jaminan 

Kesehatan Nasional (JKN) di UPT Puskesmas Kroya I Tahun 2018 ?” 

 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan umum  

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui tingkat kepuasan 

terhadap kualitas pelayanan kegawatdaruratan pada pasien peserta Jaminan 

Kesehatan Nasional (JKN) di UPT Puskesmas Kroya I Tahun 2018. 

2. Tujuan Khusus  

a. Mengetahui gambaran tingkat kepuasan terhadap kualitas pelayanan 

kegawatdaruratan berdasarkan dimensi reliability pada pasien peserta 

Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) di UPT Puskesmas Kroya I Tahun 

2018. 

b. Mengetahui gambaran tingkat kepuasan terhadap kualitas pelayanan 

kegawatdaruratan berdasarkan dimensi tangibles pada pasien peserta 
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Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) di UPT Puskesmas Kroya I Tahun 

2018. 

c. Mengetahui gambaran tingkat kepuasan terhadap kualitas pelayanan 

kegawatdaruratan berdasarkan dimensi responsiveness pada pasien 

peserta Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) di UPT Puskesmas Kroya I 

Tahun 2018. 

d. Mengetahui gambaran tingkat kepuasan terhadap kualitas pelayanan 

kegawatdaruratan berdasarkan dimensi assurance pada pasien peserta 

Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) di UPT Puskesmas Kroya I Tahun 

2018. 

e. Mengetahui gambaran tingkat kepuasan terhadap kualitas pelayanan 

kegawatdaruratan berdasarkan dimensi emphaty pada pasien peserta 

Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) di UPT Puskesmas Kroya I Tahun 

2018. 

 

D. Manfaat Penelitian  

1. Manfaat Teoritis 

a. Hasil penelitian ini dapat menambah pustaka tentang tingkat kepuasan 

terhadap kualitas pelayanan kegawatdaruratan pada  pasien peserta 

Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) di UPT Puskesmas. 

b. Hasil penelitian ini dapat dijadikan referensi bagi peneliti selanjutnya 

yang akan melakukan penelitian yang terkait.  

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi perawat 

Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai acuan dalam 

meningkatkan kualitas pelayanan pada pasien di Unit Gawat Darurat 

Puskesmas yang menggunakan Program BPJS dengan harapan dapat 

meningkatkan kepuasan pasien peserta BPJS  

b. Bagi Puskesmas 

Hasil penelitian ini dapat memberi masukan bagi pihak Puskesmas 

untuk dapat lebih meningkatkan kualitas pelayanan khususnya 
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pelayanan unit Gawat Darurat dengan sistem pembayaran BPJS baik 

yang PBI maupun Non PBI. 

c. Bagi Masyarakat 

Menambah wawasan pengetahuan tentang Jaminan Kesehatan 

Nasional (JKN) dan manfaat dari JKN sehingga masyarakat dapat 

menggunakan pembiayaan dengan BPJS terutama  Non PBI. 

d. Bagi Peneliti 

Menambah wawasan pengetahuan tentang tingkat kepuasan 

terhadap kualitas pelayanan kegawatdaruratan pada  pasien peserta 

Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) di UPT Puskesmas, dan sebagai 

pengalaman langsung dalam melakukan penelitian tentang tingkat 

kepuasan terhadap kualitas pelayanan kegawatdaruratan pada  pasien 

peserta Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) di UPT Puskesmas. 

e. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Sebagai sumber rujukan untuk melakukan penelitian lanjutan 

tentang kepuasan pasien peserta Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) 

terhadap kualitas pelayanan kegawatdaruratan Puskesmas atau penelitian 

lain yang relevan dengan topik penelitian ini. 

 

E. KEASLIAN PENELITIAN  

Penelitian mengenai tingkat kepuasan terhadap kualitas pelayanan 

kegawatdaruratan pada pasien peserta Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) 

sepengetahuan penulis belum pernah dilakukan. Penelitian tentang kepuasan 

pasien peserta BPJS terhadap kualitas pelayanan yang pernah dilakukan 

adalah : 

1. Kepuasan Masyarakat Terhadap Pelayanan Kesehatan Pasien Pemegang 

Kartu Jaminan BPJS di Unit Pelayanan Teknis Kesehatan Puskesmas 

Kecamatan Bungah Kabupaten Gresik (Studi Kasus Di Instalasi Rawat 

Inap Puskesmas), oleh Fajaruddin pada tahun 2015. 

Metode penelitian yang digunakan yaitu deskriptif-kuantitatif. 

Penelitian ini mengambil sampel 50 orang dari populasi 102 orang 
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menggunakan teknik Random Sampling. Teknik pengumpulan data yang 

digunakan yaitu kuesioner, wawancara, dan dokumentasi. Teknik 

analisisis data dalam penelitian ini yaitu menggunakan analisis statistik 

deskriptif. Hasil penelitian menunjukkan bahwa pelayanan kesehatan di 

puskesmas Kecamatan Bungah Kabupaten Gresik secara garis besar sudah 

berjalan dengan sangat baik karena perolehan nilai pada setiap indikator 

prosedur memperoleh persentase sebesar 83,4%, persyaratan 81,2%, waktu 

pelayanan 80,4%, biaya/tarif 88,4%, produk spesifikasi jenis pelayanan 

80,4%, kompetensi pelaksana 81,4%, perilaku pelaksana 89,3%, maklumat 

pelayanan 79,4%, penanganan pengaduan, saran dan masukan 82,2%. 

2. Hubungan Antara Mutu Pelayanan Perawat Dan Tingkat Pendidikan 

Dengan Kepuasan Pasien Peserta Badan Penyelenggara Jaminan Sosial 

(BPJS) Kesehatan Di Ruang Rawat Inap Rumah Sakit Islam (RSI) Sitti 

Maryam Kota Manado, oleh Alamri, Rumayar, & Kolibu pada tahun 2015 

Penelitian ini menggunakan survey analitik dengan rancangan cross 

sectional study. Jumlah sampel dalam penelitian ini sebanyak 89 sampel 

berdasarkan kriteria inklusi. Pengumpulan data diperoleh melalui 

kuesioner. Uji statistik yang digunakan untuk menganalisis hubungan 

antar variabel menggunakan uji chi square, dengan α = 0,05 dan C1= 95%. 

Hasil analisis bivariate menunjukkan terdapat hubungan antara mutu 

pelayanan perawat dengan kepuasan pasien karena nilai p value = 0,000 < 

α (0,05). Hasil uji bivariat juga menunjukan nilai OR 7.733 dan kemudian 

untuk variabel tingkat pendidikan yaitu tidak terdapat hubungan antara 

tingkat pendidikan dengan kepuasan pasien karena nilai p value = 0,750 > 

α (0,05). Melalui penelitian ini peneliti memberikan saran bagi pihak 

rumah sakit agar dapat menyusun program survey kepuasan pasien secara 

berkala. 
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3. Hubungan Antara Kualitas Pelayanan Kesehatan Rawat Jalan Dengan 

Tingkat Kepuasan Pasien Peserta Jaminan Kesehatan Nasional di 

Puskesmas Siko Ternate tahun 2015 oleh Muhammad, Umboh, & 

Tucunan. 

Tujuan penelitian ini yaitu untuk mengetahui hubungan antara kualitas 

pelayanan kesehatan rawat jalan dengan kepuasan pasien di Puskesmas. 

Jenis penelitian adalah observasional dengan pendekatan deskriptif analitik 

menggunakan desain cross sectional. Tempat penelitian ini di Puskesmas 

Siko Kota Ternate dan dilaksanakan mulai bulan Januari sampai Februari 

2015. Populasi pada penelitian ini yaitu pasien rawat jalan peserta JKN 

yang berkunjung di Puskesmas Siko selama periode Januari sampai 

dengan Desember 2014, sedangkan responden ialah pasien rawat jalan 

peserta Jaminan Kesehatan Nasional yang berkunjung lebih dari satu kali. 

Pengambilan sampel dilakukan dengan cara nonprobability dengan teknik 

purposive sampling menggunakan rumus Lemeshow dengan jumlah 100 

responden. Sumber data primer diperoleh dari kuesioner dan data sekunder 

dari Puskesmas Siko Ternate. Analisis data menggunakan uji chi square 

dan uji regresi logistik berganda. Data dianalisis menggunakan program 

SPSS. Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang 

signifikan antara variabel bukti langsung, daya tanggap, kehandalan, 

jaminan keamanan, dan empati dengan tingkat kepuasan pasien rawat jalan 

peserta Jaminan Kesehatan Nasional. Variabel yang paling dominan 

memiliki hubungan dengan kepuasan pasien dibandingkan dengan variabel 

lainnya adalah empati. 

4. Kepuasan Pasien BPJS (Badan Penyelenggara Jaminan Sosial) Terhadap 

Pelayanan di Unit Rawat Jalan (URJ) Rumah Sakit Permata Medika 

Semarang Tahun 2014 oleh Ulinuha tahun 2014 

Penelitian ini merupakan penelitian deskritif kuantitatif.  Metode yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah kusioner dengan pendekatan cross 

sectional, yaitu dengan mengambil data secara langsung pada saat 

penelitian. Populasi dalam penelitian ini adalah pasien BPJS di Rumah 
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Sakit Permata Medika Semarang triwulan I Tahun 2014 sebanyak 10.129 

orang. Pengambilan sampel dilaksanakan dengan accident sampel, dari 

hasil perhitungan sampel, didapatkan sampel 99 orang dari total populasi 

10.129 orang. Hasil penelitian didapatkan  pada variabel 

Reability/keandalan beberapa responden puas dengan tindakan yang cepat 

dan tepat terhadap pemeriksaan, pengobatan dan perawatan sebesar 

56,56%, pada variabel Responsivenes/daya tanggap responden puas dalam 

dokter dan perawat yang memberikan reaksi cepat dan tanggap sebesar 

54,54% dan responden tidak puas dalam aspek kesiagaan petugas 

kesehatan untuk membantu pasien sebesar 10,10%, pada variabel 

Assurance/Jaminan responden puas dengan adanya jaminan keamanan dan 

kepercayaan sebesar 51,51% dan responden tidak puas dalam kemampuan 

para dokter dalam menetapkan diagnosis penyakit sebesar 14,14 %, pada 

variabel Emphaty/empati responden puas dalam kepedulian terhadap 

kebutuhan dan keinginan pasien sebesar 56,56% dan responden tidak puas 

dalam tersedianya pelayanan kesehatan 24 jam sebesar 9,09 % dan pada 

variabel Tangibles/berwujud responden puas dalam aspek kebersihan, 

kerapian, dan kenyamanan ruangan sebesar 58,58%. 

Perbedaan dengan penelitian yang dilakukan adalah pada subyek 

penelitian dalam penelitian ini adalah peserta Jaminan Kesehatan Nasional 

(JKN), rancangan penelitian yaitu menggunakan deskriptif, teknik 

sampling menggunakan purposive sampling dan objek penelitian yaitu di 

UPT Puskesmas Kroya I. Teknik analisis menggunakan statistik deskriptif 

dengan distribusi frekuensi. 
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PENJELASAN PENELITIAN 
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Assalamu’alaikum warahmatullahi wabarakatuh 

Dengan Hormat, 

Peneliti yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama :  Lutfi Istiana 

NIM :  A21601452 

Judul Penelitian     : Tingkat kepuasan terhadap kualitas pelayanan 

kegawatdaruratan pada  pasien peserta Jaminan Kesehatan 

Nasional (JKN) di UPT Puskesmas Kroya I Tahun 2018 

Untuk tujuan atau maksud tersebut saya akan mengumpulkan data dari 

saudara dan dengan kerendahan hati saya meminta anda sebagai responden untuk 

mengisi kuesioner yang akan saya bagikan. 

Prosedur penelitian ini tidak akan merugikan atau menimbulkan resiko 

kepada responden. Kerahasiaan semua tindakan yang telah dilakukan dijaga dan 

hanya akan digunakan untuk kepentingan penelitian. Apabila ada pertanyaan atau 

kurang penjelasan, anda dapat menghubungi saya, Lutfi Istiana di nomor 

081542926692 atau email tifanisa58@gmail.com atau di tempat saya menempuh 

jenjang S1 Keperawatan di STIKES MUHAMMADIYAH GOMBONG dengan 

alamat Jl. Yos Sudarso No.461 Telp.(0287) 472433, 473750. Berikut ini saya 

jelaskan beberapa hal terkait dengan penelitian yang akan dilakukan :    

1. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui tingkat kepuasan terhadap 

kualitas pelayanan kegawatdaruratan pada pasien peserta Jaminan Kesehatan 

Nasional (JKN) di UPT Puskesmas Kroya I Tahun 2018 

2. Jenis rancangan penelitiannya adalah cross sectional dengan menggunakan 

teknik purposive sampling  

3. Manfaat penelitian ini secara umum dan garis besar adalah untuk mendapatkan 

kepuasan terhadap pelayanan kegawatdaruratan yang diukur melalui lima 

dimensi kualitas pelayanan antara lain : Reliability, Responsivneness, 

Tangibles, Assurance, Emphaty. 

Berkaitan dengan hal tersebut, peneliti mengharapkan partisipasi bapak/ 

ibu/ saudara/ saudari dalam penelitian ini agar berkenan menjadi responden. 

Peneliti menjamin, bahwa penelitian ini tidak akan berdampak negativ bagi 



bapak/ ibu/ saudara/ saudari, apabila bapak/ ibu/ saudara/ saudari mengalami 

ketidaknyamanan, maka bapak/ ibu/ saudara/ saudari mempunyai hak untuk 

berhenti sebagai responden. Kami berjanji akan menjunjung tinggi hak-hak 

responden dengan cara menjaga kerahasiaan data yang diperoleh, baik dalam 

proses pengumpulan, pengolahan, maupun penyajian data. Peneliti juga 

menghargai keinginan bapak/ ibu/ saudara/ saudari untuk tidak berpartisipasi 

atau keluarkapan saja dari penelitian ini. 

Melalui penjelasan penelitian ini, saya mengharapkan partisipasi bapak/ 

ibu/ saudara/ saudari agar berkenan menjadi responden. Demikian saya 

ucapkan terima kasih. 

Wassalamu’alaikum warohmatullahi wabarakatuh 

 

 

 

 

 

Peneliti 

 

 

 

Lutfi Istiana 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Lampiran  

 

PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

( CONCENT ) 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini, 
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mengenai tujuan dan manfaat penelitian, maka dengan ini saya secara sukarela 

bersedia menjadi responden dalam penelitian ini dan bersedia mengisi daftar 

pertanyaan penelitian skripsi yang diajukan oleh peneliti. Jawaban yang diberikan 

hanya semata-mata untuk keperluan ilmu pengetahuan. 

Demikian pernyataan ini saya buat dengan sebenar-benarnya dengan penuh 

kesadaran tanpa paksaan dari siapapun.  

  

Kroya,.........................2018  

 

               Saksi*,                                    Yang Menyatakan 

 

 

                     

  (...................................)                                                  (...................................) 

 

NB: 

       *  : Petugas jaga ruang UGD 

 

 



LEMBAR KUISIONER 

 

 

A. Identitas Responden 

Nama  : ……………………………  (boleh tidak diisi) 

Alamat  : …………………………… 

Umur  :  ……………………………    

Jenis Kelamin :          Laki-laki   Perempuan     

Pendidikan :          SD     SMP                  

           SMA     

Pekerjaan  :          Wiraswasta   Swasta                                     

                                                     PNS               IRT 

Jenis BPJS :           PBI               Non PBI 

Menjalani perawatan di UGD UPT Puskesmas Kroya I berapa kali ? 

                                                     1 kali               > 1 kali 

            

B. Kepuasan pasien terhadap kualitas pelayanan UGD 

Petunjuk pengisian : 

1. Tulislah terlebih dahulu identitas anda pada data pribadi. 

2. Anda diminta untuk menyatakan pendapat anda, guna mengetahui tingkat 

harapan dan kepuasan anda terhadap pelayanan yang diterima. 

3. Pada kolom “Nilai yang diharapkan”, pilihlah seberapa penting pelayanan 

berikut menurut anda dan nyatakan dalam angka 1-7.  Terdapat 7 jawaban 

diantaranya sebagai berikut : 

a. Lingkarilah angka 7, bila menurut anda pelayanan tersebut sangat penting. 

b. Lingkarilah angka 1, bila menurut anda pelayanan tersebut sangat tidak 

penting. 

c. Lingkarilah angka 1-7, apabila menurut anda pentingnya pelayanan 

tersebut berada diantaranya dan lingkari angka yang ada ditengah sesuai 

dengan tingkatan yang diharapkan.  Tidak ada jawaban betul atau salah. 

Keterangan : 

1 = sangat tidak penting 

2 = tidak penting 



3 = kurang penting 

4 = biasa saja 

5 = agak penting 

6 = penting 

7 = sangat penting 

4. Pada kolom “Nilai pelayanan yang selama ini diterima” lingkarilah salah satu 

angka sesuai dengan pendapat anda mengenai pelayanan yang anda rasakan di 

Unit Gawat Darurat UPT Puskesmas Kroya I.  Untuk masing-masing 

pernyataan berikan pendapat anda apakah anda setuju bahwa bagian pelayanan 

di UGD UPT Puskesmas Kroya I memberikan pelayanan tersebut.  Terdapat 

tujuh jawaban diantaranya sebagai berikut : 

a. Lingkarilah angka 7, bila pelayanan yang diberikan sangat melebihi 

harapan anda. 

b. Lingkarilah angka 1, bila anda tidak setuju terhadap pelayanan yang ada 

terima. 

c. Lingkarilah angka 1-7, apabila kesetujuan anda terhadap pelayanan yang 

diterima berada berada diantaranya dan lingkari angka yang ada ditengah 

sesuai dengan tingkatan yang diharapkan.  Tidak ada jawaban betul atau 

salah. 

Keterangan : 

1 = sangat tidak setuju 

2 = tidak setuju 

3 = kurang setuju 

4 = biasa saja 

5 = agak setuju 

6 = setuju 

7 = sangat ssetuju 

5. Jawaban yang anda berikan tidak ada yang dianggap salah, jawablah dengan 

jujur sesuai pengalaman anda. 

6. Mohon tidak satupun pernyataan yang terlewatkan atas kesediaan dan 

partisipasinya kami ucapkan terima kasih. 



No 

 

 

Realibility 

 

Nilai yang 

diharapkan 

Nilai pelayanan 

yang selama ini 

diterima 

1. 
Prosedur perimaan pasien UGD UPT 

Puskesmas Kroya I. 
1  2  3  4  5  6  7 1  2  3  4  5  6  7 

2. 
Kecepatan perawatan pada pasien UGD 

UPT Puskesmas Kroya I. 
1  2  3  4  5  6  7 1  2  3  4  5  6  7 

3. 
Ketepatan perawatan pada pasien UGD 

UPT Puskesmas Kroya I. 
1  2  3  4  5  6  7 1  2  3  4  5  6  7 

4. 
Kemudahan prosedur pelayanan di UGD 

UPT Puskesmas Kroya I. 
1  2  3  4  5  6  7 1  2  3  4  5  6  7 

 Tangibles 
Nilai yang 

diharapkan 

Nilai pelayanan 

yang selama ini 

diterima 

5. 
Kebersihan, kerapian, dan kenyamanan 

ruangan UGD UPT Puskesmas Kroya I  
1  2  3  4  5  6  7 1  2  3  4  5  6  7 

6. 
Kelengkapan alat-alat yang dipakai di 

UGD UPT Puskesmas Kroya I. 
1  2  3  4  5  6  7 1  2  3  4  5  6  7 

7. 

Jumlah dokter dan petugas kesehatan 

dalam melayani pasien di UGD UPT 

Puskesmas Kroya I. 

1  2  3  4  5  6  7 1  2  3  4  5  6  7 

8. 
Kerapian dan kebersihan pakaian petugas 

kesehatan UGD UPT Puskesmas Kroya I. 
1  2  3  4  5  6  7 1  2  3  4  5  6  7 

9. 

Peralatan komunikasi yang dapat 

menunjang pelayanan seperti telepon yang 

ada di UGD UPT Puskesmas Kroya I. 

1  2  3  4  5  6  7 1  2  3  4  5  6  7 

 Responsiveness 
Nilai yang 

diharapkan 

Nilai pelayanan 

yang selama ini 

diterima 

10. 

Pemberian informasi secara jelas dan 

mudah oleh petugas UGD UPT Puskesmas 

Kroya I. 

1  2  3  4  5  6  7 1  2  3  4  5  6  7 

11. 
Kecepatan petugas kesehatan bertindak 

pada saat pasien membutuhkan. 
1  2  3  4  5  6  7 1  2  3  4  5  6  7 

 

12. 

Perawatan kepada pasien UGD UPT 

Puskesmas Kroya I sudah dilakukan 

dengan prosedur yang benar. 

 

1  2  3  4  5  6  7 

 

1  2  3  4  5  6  7 

 

 

13. 

 

 

 

Dokter dan perawat UGD UPT Puskesmas 

Kroya I cepat tanggap dalam menangani 

keluhan. 

 

 

 

1  2  3  4  5  6  7 

 

1  2  3  4  5  6  7 



 Assurance 
Nilai yang 

diharapkan 

Nilai pelayanan 

yang selama ini 

diterima 

14. 

Dokter dan perawat UGD UPT Puskesmas 

Kroya I memeriksa pasien dengan seksama 

dan teliti. 

1  2  3  4  5  6  7 1  2  3  4  5  6  7 

15. 
Sikap ramah dan menghargai dalam 

melayani pasien. 
1  2  3  4  5  6  7 1  2  3  4  5  6  7 

16. 

Penguasaan fasilitas dan peralatan yang 

tersedia di UGD UPT Puskesmas Kroya I 

oleh petugas kesehatan. 

1  2  3  4  5  6  7 1  2  3  4  5  6  7 

17. 
keamanan Pelayanan di UGD UPT 

Puskesmas Kroya I dapat dipercaya. 
1  2  3  4  5  6  7 1  2  3  4  5  6  7 

 Empathy 
Nilai yang 

diharapkan 

Nilai pelayanan 

yang selama ini 

diterima 

18. 
Dokter dan perawat UGD UPT Puskesmas 

Kroya I melayani pasien dengan sabar. 
1  2  3  4  5  6  7 1  2  3  4  5  6  7 

19. 

 

Kesopanan dokter dan perawat UGD UPT 

Puskesmas Kroya I dalam berkomunikasi 

dengan pasien. 

1  2  3  4  5  6  7 1  2  3  4  5  6  7 

20. 

Dokter dan perawat UGD UPT Puskesmas 

Kroya I tidak pernah membedakan status 

sosial dan ekonomi pasien. 

1  2  3  4  5  6  7 1  2  3  4  5  6  7 

21. 

Petugas kesehatan UGD UPT Puskesmas 

Kroya I  memperhatikan keluhan pasien 

dan keluarga. 

1  2  3  4  5  6  7 1  2  3  4  5  6  7 

 



HASIL UJI VALIDITAS INSTRUMEN 
 

Correlations 
 
 

 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Correlations

1 .234 .141 .136 .033 .217 -.008 .166 .139 .382* -.121 .472**

.213 .456 .475 .863 .250 .965 .380 .463 .037 .523 .008

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.234 1 -.039 -.088 .180 .022 .309 .125 .233 .357 .133 .435*

.213 .839 .644 .341 .910 .097 .509 .215 .053 .483 .016

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.141 -.039 1 .426* .413* .062 .104 .196 -.023 -.035 .477** .479**

.456 .839 .019 .023 .745 .584 .299 .904 .853 .008 .007

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.136 -.088 .426* 1 .144 -.022 .100 .046 .008 .012 .166 .421*

.475 .644 .019 .447 .910 .600 .811 .966 .948 .379 .020

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.033 .180 .413* .144 1 -.115 .242 .061 -.086 .066 .568** .462*

.863 .341 .023 .447 .545 .197 .750 .652 .730 .001 .010

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.217 .022 .062 -.022 -.115 1 -.058 .073 .013 .020 -.053 .176

.250 .910 .745 .910 .545 .761 .702 .946 .918 .780 .353

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

-.008 .309 .104 .100 .242 -.058 1 .352 .508** .281 .179 .417*

.965 .097 .584 .600 .197 .761 .056 .004 .132 .344 .022

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.166 .125 .196 .046 .061 .073 .352 1 .380* .270 .449* .418*

.380 .509 .299 .811 .750 .702 .056 .038 .149 .013 .022

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.139 .233 -.023 .008 -.086 .013 .508** .380* 1 .213 .139 .460*

.463 .215 .904 .966 .652 .946 .004 .038 .259 .465 .011

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.382* .357 -.035 .012 .066 .020 .281 .270 .213 1 .030 .397*

.037 .053 .853 .948 .730 .918 .132 .149 .259 .874 .030

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

-.121 .133 .477** .166 .568** -.053 .179 .449* .139 .030 1 .565**

.523 .483 .008 .379 .001 .780 .344 .013 .465 .874 .001

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.472** .435* .479** .421* .462* .176 .417* .418* .460* .397* .565** 1

.008 .016 .007 .020 .010 .353 .022 .022 .011 .030 .001

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Item_1

Item_2

Item_3

Item_4

Item_5

Item_6

Item_7

Item_8

Item_9

Item_10

Item_11

Total

Item_1 Item_2 Item_3 Item_4 Item_5 Item_6 Item_7 Item_8 Item_9 Item_10 Item_11 Total

Correlation is signif icant at  the 0.05 level (2-tailed).*. 

Correlation is signif icant at  the 0.01 level (2-tailed).**. 

Correlations

1 .234 .141 .136 .033 .217 -.008 .166 .139 .382* -.121 .472**

.213 .456 .475 .863 .250 .965 .380 .463 .037 .523 .008

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.234 1 -.039 -.088 .180 .022 .309 .125 .233 .357 .133 .435*

.213 .839 .644 .341 .910 .097 .509 .215 .053 .483 .016

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.141 -.039 1 .426* .413* .062 .104 .196 -.023 -.035 .477** .479**

.456 .839 .019 .023 .745 .584 .299 .904 .853 .008 .007

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.136 -.088 .426* 1 .144 -.022 .100 .046 .008 .012 .166 .421*

.475 .644 .019 .447 .910 .600 .811 .966 .948 .379 .020

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.033 .180 .413* .144 1 -.115 .242 .061 -.086 .066 .568** .462*

.863 .341 .023 .447 .545 .197 .750 .652 .730 .001 .010

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.217 .022 .062 -.022 -.115 1 -.058 .073 .013 .020 -.053 .176

.250 .910 .745 .910 .545 .761 .702 .946 .918 .780 .353

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

-.008 .309 .104 .100 .242 -.058 1 .352 .508** .281 .179 .417*

.965 .097 .584 .600 .197 .761 .056 .004 .132 .344 .022

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.166 .125 .196 .046 .061 .073 .352 1 .380* .270 .449* .418*

.380 .509 .299 .811 .750 .702 .056 .038 .149 .013 .022

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.139 .233 -.023 .008 -.086 .013 .508** .380* 1 .213 .139 .460*

.463 .215 .904 .966 .652 .946 .004 .038 .259 .465 .011

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.382* .357 -.035 .012 .066 .020 .281 .270 .213 1 .030 .397*

.037 .053 .853 .948 .730 .918 .132 .149 .259 .874 .030

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

-.121 .133 .477** .166 .568** -.053 .179 .449* .139 .030 1 .565**

.523 .483 .008 .379 .001 .780 .344 .013 .465 .874 .001

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.472** .435* .479** .421* .462* .176 .417* .418* .460* .397* .565** 1

.008 .016 .007 .020 .010 .353 .022 .022 .011 .030 .001

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Item_1

Item_2

Item_3

Item_4

Item_5

Item_6

Item_7

Item_8

Item_9

Item_10

Item_11

Total

Item_1 Item_2 Item_3 Item_4 Item_5 Item_6 Item_7 Item_8 Item_9 Item_10 Item_11 Total

Correlation is signif icant at  the 0.05 level (2-tailed).*. 

Correlation is signif icant at  the 0.01 level (2-tailed).**. 

Correlations

1.000 .263 .177 .693** .772** .309 .253 .053 .463** .154 .693**

. .161 .350 .000 .000 .097 .177 .780 .010 .416 .000

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.263 1.000 .371* -.112 -.122 -.122 .415* -.112 .122 .122 .186

.161 . .043 .556 .522 .522 .023 .556 .522 .522 .325

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.177 .371* 1.000 .264 .036 -.327 .671** -.113 .327 .327 .591**

.350 .043 . .159 .849 .077 .000 .552 .077 .077 .001

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.693** -.112 .264 1.000 .757** .099 .135 -.023 .395* .230 .702**

.000 .556 .159 . .000 .604 .477 .905 .031 .221 .000

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.772** -.122 .036 .757** 1.000 .365* -.098 .099 .429* .111 .640**

.000 .522 .849 .000 . .047 .608 .604 .018 .559 .000

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.309 -.122 -.327 .099 .365* 1.000 -.293 .263 .111 -.048 .168

.097 .522 .077 .604 .047 . .116 .160 .559 .803 .374

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.253 .415* .671** .135 -.098 -.293 1.000 -.270 .293 .098 .448*

.177 .023 .000 .477 .608 .116 . .150 .116 .608 .013

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.053 -.112 -.113 -.023 .099 .263 -.270 1.000 -.099 -.099 .180

.780 .556 .552 .905 .604 .160 .150 . .604 .604 .340

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.463** .122 .327 .395* .429* .111 .293 -.099 1.000 .365* .666**

.010 .522 .077 .031 .018 .559 .116 .604 . .047 .000

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.154 .122 .327 .230 .111 -.048 .098 -.099 .365* 1.000 .367*

.416 .522 .077 .221 .559 .803 .608 .604 .047 . .046

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.693** .186 .591** .702** .640** .168 .448* .180 .666** .367* 1.000

.000 .325 .001 .000 .000 .374 .013 .340 .000 .046 .

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

ITEM_1

ITEM_2

ITEM_3

ITEM_4

ITEM_5

ITEM_6

ITEM_7

ITEM_8

ITEM_9

ITEM_10

TOTAL

ITEM_1 ITEM_2 ITEM_3 ITEM_4 ITEM_5 ITEM_6 ITEM_7 ITEM_8 ITEM_9 ITEM_10 TOTAL

Correlation is signif icant at  the 0.01 level (2-tailed).**. 

Correlation is signif icant at  the 0.05 level (2-tailed).*. 



Correlations 
 
 

 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Correlations

1 .370* .432* .271 .014 .161 .010 .302 .206 .370* .018 .477**

.044 .017 .147 .940 .394 .957 .105 .274 .044 .926 .008

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.370* 1 .000 .200 .117 .109 .000 .000 .299 .175 .143 .449*

.044 1.000 .289 .538 .566 1.000 1.000 .109 .356 .451 .013

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.432* .000 1 .339 .198 .000 .188 .000 .068 .473** .081 .408*

.017 1.000 .067 .293 1.000 .321 1.000 .723 .008 .672 .025

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.271 .200 .339 1 .117 .131 .083 .000 .239 .489** -.029 .436*

.147 .289 .067 .538 .490 .663 1.000 .203 .006 .881 .016

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.014 .117 .198 .117 1 .230 .389* .000 .070 .204 .017 .423*

.940 .538 .293 .538 .222 .034 1.000 .713 .279 .930 .020

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.161 .109 .000 .131 .230 1 .136 .000 .000 .000 .281 .436*

.394 .566 1.000 .490 .222 .474 1.000 1.000 1.000 .133 .016

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.010 .000 .188 .083 .389* .136 1 .000 .050 .058 .119 .424*

.957 1.000 .321 .663 .034 .474 1.000 .795 .761 .532 .019

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.302 .000 .000 .000 .000 .000 .000 1 .366* .214 .175 .428*

.105 1.000 1.000 1.000 1.000 1.000 1.000 .047 .256 .355 .018

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.206 .299 .068 .239 .070 .000 .050 .366* 1 .230 .085 .464**

.274 .109 .723 .203 .713 1.000 .795 .047 .222 .654 .010

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.370* .175 .473** .489** .204 .000 .058 .214 .230 1 .100 .402*

.044 .356 .008 .006 .279 1.000 .761 .256 .222 .600 .028

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.018 .143 .081 -.029 .017 .281 .119 .175 .085 .100 1 .502**

.926 .451 .672 .881 .930 .133 .532 .355 .654 .600 .005

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.477** .449* .408* .436* .423* .436* .424* .428* .464** .402* .502** 1

.008 .013 .025 .016 .020 .016 .019 .018 .010 .028 .005

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Item_12

Item_13

Item_14

Item_15

Item_16

Item_17

Item_18

Item_19

Item_20

Item_21

Item_22

Total

Item_12 Item_13 Item_14 Item_15 Item_16 Item_17 Item_18 Item_19 Item_20 Item_21 Item_22 Total

Correlation is signif icant at  the 0.05 level (2-tailed).*. 

Correlation is signif icant at  the 0.01 level (2-tailed).**. 

Correlations

1 .370* .432* .271 .014 .161 .010 .302 .206 .370* .018 .477**

.044 .017 .147 .940 .394 .957 .105 .274 .044 .926 .008

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.370* 1 .000 .200 .117 .109 .000 .000 .299 .175 .143 .449*

.044 1.000 .289 .538 .566 1.000 1.000 .109 .356 .451 .013

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.432* .000 1 .339 .198 .000 .188 .000 .068 .473** .081 .408*

.017 1.000 .067 .293 1.000 .321 1.000 .723 .008 .672 .025

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.271 .200 .339 1 .117 .131 .083 .000 .239 .489** -.029 .436*

.147 .289 .067 .538 .490 .663 1.000 .203 .006 .881 .016

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.014 .117 .198 .117 1 .230 .389* .000 .070 .204 .017 .423*

.940 .538 .293 .538 .222 .034 1.000 .713 .279 .930 .020

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.161 .109 .000 .131 .230 1 .136 .000 .000 .000 .281 .436*

.394 .566 1.000 .490 .222 .474 1.000 1.000 1.000 .133 .016

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.010 .000 .188 .083 .389* .136 1 .000 .050 .058 .119 .424*

.957 1.000 .321 .663 .034 .474 1.000 .795 .761 .532 .019

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.302 .000 .000 .000 .000 .000 .000 1 .366* .214 .175 .428*

.105 1.000 1.000 1.000 1.000 1.000 1.000 .047 .256 .355 .018

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.206 .299 .068 .239 .070 .000 .050 .366* 1 .230 .085 .464**

.274 .109 .723 .203 .713 1.000 .795 .047 .222 .654 .010

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.370* .175 .473** .489** .204 .000 .058 .214 .230 1 .100 .402*

.044 .356 .008 .006 .279 1.000 .761 .256 .222 .600 .028

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.018 .143 .081 -.029 .017 .281 .119 .175 .085 .100 1 .502**

.926 .451 .672 .881 .930 .133 .532 .355 .654 .600 .005

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.477** .449* .408* .436* .423* .436* .424* .428* .464** .402* .502** 1

.008 .013 .025 .016 .020 .016 .019 .018 .010 .028 .005

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Item_12

Item_13

Item_14

Item_15

Item_16

Item_17

Item_18

Item_19

Item_20

Item_21

Item_22

Total

Item_12 Item_13 Item_14 Item_15 Item_16 Item_17 Item_18 Item_19 Item_20 Item_21 Item_22 Total

Correlation is signif icant at  the 0.05 level (2-tailed).*. 

Correlation is signif icant at  the 0.01 level (2-tailed).**. 

Correlations

1.000 .263 .177 .693** .772** .309 .253 .053 .463** .154 .693**

. .161 .350 .000 .000 .097 .177 .780 .010 .416 .000

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.263 1.000 .371* -.112 -.122 -.122 .415* -.112 .122 .122 .186

.161 . .043 .556 .522 .522 .023 .556 .522 .522 .325

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.177 .371* 1.000 .264 .036 -.327 .671** -.113 .327 .327 .591**

.350 .043 . .159 .849 .077 .000 .552 .077 .077 .001

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.693** -.112 .264 1.000 .757** .099 .135 -.023 .395* .230 .702**

.000 .556 .159 . .000 .604 .477 .905 .031 .221 .000

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.772** -.122 .036 .757** 1.000 .365* -.098 .099 .429* .111 .640**

.000 .522 .849 .000 . .047 .608 .604 .018 .559 .000

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.309 -.122 -.327 .099 .365* 1.000 -.293 .263 .111 -.048 .168

.097 .522 .077 .604 .047 . .116 .160 .559 .803 .374

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.253 .415* .671** .135 -.098 -.293 1.000 -.270 .293 .098 .448*

.177 .023 .000 .477 .608 .116 . .150 .116 .608 .013

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.053 -.112 -.113 -.023 .099 .263 -.270 1.000 -.099 -.099 .180

.780 .556 .552 .905 .604 .160 .150 . .604 .604 .340

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.463** .122 .327 .395* .429* .111 .293 -.099 1.000 .365* .666**

.010 .522 .077 .031 .018 .559 .116 .604 . .047 .000

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.154 .122 .327 .230 .111 -.048 .098 -.099 .365* 1.000 .367*

.416 .522 .077 .221 .559 .803 .608 .604 .047 . .046

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

.693** .186 .591** .702** .640** .168 .448* .180 .666** .367* 1.000

.000 .325 .001 .000 .000 .374 .013 .340 .000 .046 .

30 30 30 30 30 30 30 30 30 30 30

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

Pearson Correlation

Sig. (2-tailed)

N

ITEM_1

ITEM_2

ITEM_3

ITEM_4

ITEM_5

ITEM_6

ITEM_7

ITEM_8

ITEM_9

ITEM_10

TOTAL

ITEM_1 ITEM_2 ITEM_3 ITEM_4 ITEM_5 ITEM_6 ITEM_7 ITEM_8 ITEM_9 ITEM_10 TOTAL

Correlation is signif icant at  the 0.01 level (2-tailed).**. 

Correlation is signif icant at  the 0.05 level (2-tailed).*. 



HASIL UJI RELIABILITAS INSTRUMEN 
 

Reliability 
 

Scale: ALL VARIABLES 
 

 
 

 
 

 
 
 

Case Processing Summary

30 100.0

0 .0

30 100.0

Valid

Excludeda

Total

Cases

N %

Listwise deletion based on all

variables in the procedure.

a. 

Reliability Statistics

.787 21

Cronbach's

Alpha N of  Items

Scale Statistics

125.3000 20.286 4.50402 21

Mean Variance Std. Deviation N of Items



HASIL STATISTIK DESKRIPTIF 
 
Frequencies 

 
 

Frequency Table 

 

Statistics

96 96 96 96 96 96

0 0 0 0 0 0

44.7396 1.6667 1.5417 1.8854 2.7396 1.3229

46.5000 2.0000 2.0000 2.0000 2.5000 1.0000

60.00 2.00 2.00 1.00 4.00 1.00

12.06844 .49559 .50088 .83186 1.16298 .47005

21.00 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00

64.00 3.00 2.00 3.00 4.00 2.00

Valid

Missing

N

Mean

Median

Mode

Std.  Dev iation

Minimum

Maximum

Umur (tahun)

Kategori

Umur

Jenis

Kelamin Pendidikan Pekerjaan Jenis BPJS

Umur (tahun)

2 2.1 2.1 2.1

2 2.1 2.1 4.2

1 1.0 1.0 5.2

3 3.1 3.1 8.3

1 1.0 1.0 9.4

1 1.0 1.0 10.4

1 1.0 1.0 11.5

6 6.3 6.3 17.7

3 3.1 3.1 20.8

2 2.1 2.1 22.9

1 1.0 1.0 24.0

3 3.1 3.1 27.1

2 2.1 2.1 29.2

3 3.1 3.1 32.3

1 1.0 1.0 33.3

1 1.0 1.0 34.4

4 4.2 4.2 38.5

4 4.2 4.2 42.7

2 2.1 2.1 44.8

3 3.1 3.1 47.9

1 1.0 1.0 49.0

1 1.0 1.0 50.0

2 2.1 2.1 52.1

3 3.1 3.1 55.2

1 1.0 1.0 56.3

4 4.2 4.2 60.4

5 5.2 5.2 65.6

2 2.1 2.1 67.7

2 2.1 2.1 69.8

2 2.1 2.1 71.9

1 1.0 1.0 72.9

5 5.2 5.2 78.1

2 2.1 2.1 80.2

3 3.1 3.1 83.3

1 1.0 1.0 84.4

14 14.6 14.6 99.0

1 1.0 1.0 100.0

96 100.0 100.0

21.00

22.00

23.00

25.00

26.00

28.00

29.00

30.00

32.00

33.00

34.00

35.00

36.00

37.00

38.00

39.00

41.00

42.00

43.00

44.00

45.00

46.00

47.00

48.00

49.00

50.00

51.00

52.00

53.00

54.00

55.00

56.00

57.00

58.00

59.00

60.00

64.00

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent



 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 

Kategori Umur

33 34.4 34.4 34.4

62 64.6 64.6 99.0

1 1.0 1.0 100.0

96 100.0 100.0

20 - 40 tahun

41 - 60 tahun

> 60 tahun

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent

Jenis Kelamin

44 45.8 45.8 45.8

52 54.2 54.2 100.0

96 100.0 100.0

Laki-laki

Perermpuan

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent

Pendidikan

39 40.6 40.6 40.6

29 30.2 30.2 70.8

28 29.2 29.2 100.0

96 100.0 100.0

SD

SMP

SMA

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent

Pekerjaan

16 16.7 16.7 16.7

32 33.3 33.3 50.0

9 9.4 9.4 59.4

39 40.6 40.6 100.0

96 100.0 100.0

Wiraswasta

Swasta

PNS

IRT

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent

Jenis BPJS

65 67.7 67.7 67.7

31 32.3 32.3 100.0

96 100.0 100.0

PBI

Non PBI

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent



Frequencies 
 

 
 

Frequency Table 
 

 
 

 
 

 
 

Statistics

96 96 96 96 96 96

0 0 0 0 0 0

1.2813 1.4479 1.2188 1.3542 1.2813 1.4479

1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000 1.0000

1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00

.45197 .49989 .41557 .48077 .45197 .49989

1.00 1.00 1.00 1.00 1.00 1.00

2.00 2.00 2.00 2.00 2.00 2.00

Valid

Missing

N

Mean

Median

Mode

Std.  Deviation

Minimum

Maximum

Kepuasan

Terhadap

Dimensi

Reliability

Kepuasan

Terhadap

Dimensi

Tangibles

Kepuasan

Terhadap

Dimensi

Responsiv

eness

Kepuasan

Terhadap

Dimensi

Assurance

Kepuasan

Terhadap

Dimensi

Empathy

Kepuasan

terhadap

Kualitas

Pelayanan

Kegawatd

aruratan

Kepuasan Terhadap Dimensi Rel iability

69 71.9 71.9 71.9

27 28.1 28.1 100.0

96 100.0 100.0

Puas

Tidak puas

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent

Kepuasan Terhadap Dimensi Tangibles

53 55.2 55.2 55.2

43 44.8 44.8 100.0

96 100.0 100.0

Puas

Tidak puas

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent

Kepuasan Terhadap Dimensi Responsiveness

75 78.1 78.1 78.1

21 21.9 21.9 100.0

96 100.0 100.0

Puas

Tidak puas

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent



 
 

 
 

 
 

 

Kepuasan Terhadap Dimensi Assurance

62 64.6 64.6 64.6

34 35.4 35.4 100.0

96 100.0 100.0

Puas

Tidak puas

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent

Kepuasan Terhadap Dimensi Empathy

69 71.9 71.9 71.9

27 28.1 28.1 100.0

96 100.0 100.0

Puas

Tidak puas

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent

Kepuasan terhadap Kualitas Pelayanan Kegawatdaruratan

53 55.2 55.2 55.2

43 44.8 44.8 100.0

96 100.0 100.0

Puas

Tidak puas

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent



  





  



  



  



 

  



  



 


