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ABSTRAKSI

Analisis Kepuasan Masyarakat Atas Kualitas Pelayanan Di
Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur

Tinus Ndjurumbaha

Universitas Terbuka

tinus.ndjurumbahaigmail.com

Membarigun kepuasan pasien merupakan inti dari pencapaian profitabilitas jargka
panjang, dan merupakan perbedaan antara harapan dan kenyataan jasa yang diterima. Tingkat
kepuasan adalah fungsi dari perbedaan antara kinerja yang dirasakan dan dengan yang
diharapkan. Menurut Azwar (1996) pelayanan kesehatan yang bermutu adalah pelayanan
kesehatan yang dapat memuaskan setiap pemakai jasa pelayanan kesehatan sesuai dengan
tingkat kepuasan rata-rata penduduk serta yang penyeienggaraannya sesuai dengan standart
dan kode ctik profesi yang telah ditetapkan. Puskesmas yang berfungsi sebagai garda depan
pelayanan kcsehatan kepada masyarakat, kenaikan jumlah pengunjung adalah salah satu
indikator bila kualitas pelayanan di Puskesmas mengalami kemajuan dan sebaliknya. Tingkat
kunjungan pasien pada Puskesmas Waingapu untuk 5 tahun terakhir {2009-2013)
menunjukkan adanyva jumlah vang fluktuasi bahkan cederung menurun pada 3 tahun terkahir
(2011-2013). Masalah yang diangkat dalam peneclitian ini adalah secjauh mana tingkat
kepuasan masyarakat atas kualitas pelayanan yang dibertkan oleh Puskesmas Waingapu
dengan dimensi yang akan diteliti adalah Reliabilitas (reliability), Daya tanggap
(responssiveness), Jaminan (assurance), Empati (empathy), dan Bukti fisik (tangibies).
Pengukuran nilai rata-rata dilakukan pada masing-masing atribut persepsi berdasarkan hasii
Jawahan responden pada kuisioner menggunakan rumus Q= P (Perceived serviee) — E
(Expected service).
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ABSTRACT

Public Satisfaction Analysis on the Quality of Services in Public Healt Center
Waingapu East Sumba District

ngapu Ka
Tinus Ndjurumbaha
Universitas Terbuka

tinus.ndjurumbahaigmail.com

Build patient satisfaction is at the core of achieving the long-term profitability, and
the difference between expectations and the actual services received. The level of satisfaction
is a function of the difference between perceived performance and expected. According to
Anwar (1996) quality health services is health care that can satisfy every health care service
users in accordance with an average satisfaction level of the population and which operate in
accordance with the standards and code of cthics that has been set. Health center which
serves as the vanguard of health services to the community, the increase in the number of
visitors is one indicator of the quality of services at the health center when progress and vice
versa. Level of patient visits to health centers Waingapu for the last 5 years (2009-2013)
shows the amount of fluctuation cederung even decreased in the last 3 years (2011-2013).
The issues raised in this study is the extent to which the level of communiry satistaction with
the quality of services provided by the health center Waingapu with dimensions that will be
examined is the Reliability, Responsiveness, Insurance, empathy, and tangibles. The average
value measurement performed on each attribute of perception based on the answers of
respondents to the questionnaire using the formula Q = P (Perceived service) - E (Expected
service).

The results showed, analysis recapitulation perceived level where most of the patients
answered strongly agree that is equal to 56.36%, while the level of expectation is based on
the analysis recapituiation shows most patients respond well to strongly agree that is equal to
44.29%. Results showed that 4 of the 5 dimensions of the studied patients said they were
satisfied on the dimensions of Reliabilitymean the resulting gap is 0.13 v/ith a percentage of
103.59%, which means satisfied. In the dimension Responsiveness (quick response)
averaging the resulting gap is 0.16 with a percentage of 104.63%, which means satisfied. In
the dimension issurance the average gap produced is 0.00 with a perceniage of 100.10%,
which means satisfied. In the dimension Empathy averaging the resuliing gap is -0.23 with a
percentage of 93.71% which means no puas.Selanjutnya, for the dimension Tangibles
Average service personnel resulting gap is 0.13 to the percentage of 103.53%, which means
satisiied. The average total per-dimensional gap resulting value is 0.20 with a perceniage of
101.09%. This suggests that the Waingapu Public Healt Center to meet the desires of his
patients since most patients were satisfied with the services received.

| g 1 | D S ) n M P | . . . [ il . 1y, Nl .
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1. Luas Wilayah Pelayanan dan Letak Geografis Puskesmas Waingapu
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Puskesmas Waingapu terletak di pusat Kota Waingapu tepatnya di Jalan

Ahmad Yani Nomor 71 Kelurahan Kemalaputi Kecamatan Kota Waingapu

Kabupaten Sumba Timur. Puskesmas Waingapu didirikan pada tahun 1974 dan

meiayani 4 Kelurahar- dan 3 desa. Luas wilayah pelayanan Puskesmas Waingapu

adalah 73.8 km* dengan batas-batas wilayah sebagal beriknut :

a. Sebelah Utara berbatasan dengan Selat Sumba

b. Sebelah Selatan berbatasan dengan Kelurahan Wangga

c. Sebelah Barat berbatasan dengan Desa Makamenggit/Kecamatan Nggaha Ori

Angu

Sebelah timur berbatsan dengan Kelurahan Kambaniruw/Kecamatan Kamber:

Jumlah penduduk yang dilayani oleh Puskesmas Waingznu adalah 36.170

jiwa, seperti pada Tabel berikut .

Tabel 3. Jumlah Penduduk Yang berada di Wilayah Pelavanan Puskesmas

waingapu

Jumlah penduduk Total Persentase
No Nama kelurahan /desa L P
1 Kambajawa 5.538 5.203 10.741 29.70
2 Hambala 4.059 3.817 7.876 21,77
3 Kamalaputi 4.363 3.768 8.131 22,48
4 Matawai 2.563 2.628 5.191 14,35
5 Mbatakapidu 886 825 1.711 4,73
6 Pambotanjara 979 922 1.901 5,26
7 Lukukamaru 325 294 619 1,71
Total 18.713 17.457 36.170 100,00

Sumber : Data Puskesmas Waingapu, 2014.
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Tabel 3 memperlihatkan bahwa, total penduduk paling banyak ada di
Kelurahan Kambajawa yaitu sebanyak 10.741 jiwa (29,70%). lalu diikuti oieh
Kelurahan Kamala Putih yaitu sebanyak 8.131 jiwa (22,48%). Sedangkan jumlah
penduduk yang paling sedikit ada di Desa Lukukamaru yaitu sebanyak 619 jiwa

(1,71%).

2. Sumber Daya Manusia dan Sarana Prasarana Puskesmas Waingapu
a. Sumber Daya Manusia Puskesmas Waingapu

Sumber daya manusia (SDM) merupakan faktor penting dalam suatu lembaga
atau instansi. Tercapainya suatu tujuan atau visi dan misi suatu lembaga sangat
dipengaruhi oleh ketersedian sumber daya manusia sebagai faktor penggerak
dalam menjalankan roda organisasi. Demikianpun Puskesmas Waingapu sebagai
suatu lembaga yang melayani kepentingan publik dibidang kesehatan, faktor SDM
yang cukup sangat mempengaruhi tercapai tidaknya pelayanan medis yang
diberikan kepada masyarakat. Pada tabel berikut akan ditemapilkan jumlah SDM
Puskesmas Waingapu berdasarkan keahiian dan bidang tugas.

Tabel 4. Sumber Daya Manusia Puskesmas Waingapu Berdasarkan
Keahlian dan Bidang Tugas

NO Jenis Ketenagaan Jumlah Tenaga [
I Dokter Gigi H Ji
2 Dokter umum 3
3 Perawat 16
4 Perawat Gigi 1
5 Bidan 15
6 Apotker 1
7 As.Apoteker 1
8 Sanitarian 1
9 Analis 1
10 JFU 3
11 Sopir 1
12 Cleaning servis 1

Jumlah 45

Sumber : Data Puskesmas Waingapu, 2014.
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Tabel di atas memberikan gambaran bahwa jumlah pegawai atau SDM dari

Puskesmas Waingapu sudah memadai dalam menjalankan tugas pelayanan publik.

b. Tingkat Pendidikan Petugas Kesehatan Di Puskesmas Waingapu

Tingkat pendidikan pegawai/karyawan suatu instansi sangat mempengaruhi

kinerja dari pegawai tersebut untuk mencapai tujuan, semain tinggi tingkat

pendidikan seorang pegawai maka semakin baik/tinggi pula kenerja yang hasikan.

Pada Puskesmas Waingapu pegawai atau tenaga kesehatan didominasi oleh

tingkat pendidikan DI Kebidanan dan DIII Kebidanan. Untuk lebih jelasnya dapat

dilhat pada tabel berikut.
Tabel 5. Tingkat Pendidikan Petugas Keschatan Di Puskesmas Waingapu
NO Tingkat Pendidikan Jumlah Frekuensi
1 Dokter Umum 3 6.67
2 Dokter Gigi | 2.22
3 S1. Farmasi 1 2,22
4 D.IV KeBidanan 1 2,22
5 DIII Kebidanan 2 4.44
6 DI Kebidanan 13 28,89
7 DIII Keperawatan 8 17,78
8 DIIT ANALISIS 1 2,22 !
9 SPK 8 17,78
10 | SPRG 1 2.22 |
11 SMA 4 8,89
12 | SMF 1 2,22
13 | Spph 1 2,22
Total 45 100

Sumber : Data Puskesmas Waingapu, 2014.

Tabel 5 terlihat bahwa tenaga kesehatan sebagian besarnya berpendidikan DI

Kebidanan sebayak 13 orang (28,89%) dan diikuti DIII Keperawatan dan SPK
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masing-masing sebanyak 8 orang (17,78%). Data ini memberikan gambaran
bahwa tingkat pcndidikan tenaga kesehatan di Puskesmas Waingapu sudah sudah
cukup untuk bisa menjalankan tugas dan fungsi dari masing-masing tenaga
kesehatan yang ada.

Sedangkan untuk tingkat Golongan Pegawai Negeri dan jenis kelamin dari
tenaga kesehatan yang ada di Puskesmas waingapu dapat dilihat pada tabel
berikut ini.

Tabel 6. Golongan Pegawai Negeri dan Jenis Kelamin Tenaga Kesehatan
Yang Ada Di Puskesmas Waingapu.

| Golongan II Jumlah Persentase
A 2 N 4,44
B 5 11,11
C 11 24.44
D 7 15,56
Golongan III
A 5 11,11
B 5 11,11
C 3 6,67
D 7 15,56
Total 45 100,00
Jenis Kelamin
Laki-Laki 11 24,44
Perempuan 34 75,56
Total 45 100,00

Sumber : Data Puskesmas Waingapu, 2014.

Tabel 6 memberikan gambaran bahwa Pegawai/tenaga kesehatan di
Puskesmas Waingapu didominasi oleh Pegawai yang memiliki Golongan Ilc
sebanyak 11 orang (24,44%), lalu diikuti pegawai yang memiliki Golongan IId

dan IIId masing-masing sebanyak 7 orang (15,56%). Sedangkan untuk jenis
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kelamin pegawai/ petugas kesehatan didominasi oleh perempuan yaitu sebanyak
34 orang (75,56%).
c. Lama Pengabdian/Tugas Petugas Medis/Pegawai Di Puskesmas Waingapu
Lama mengabdi seorang pegawai/karyawan akan berpengaruh pada
kemampuan dan ketrampilan seorang pegawai dalam menjalankan atau
menyelesaikan tugas-tugasnya sebagai pegawai. Semakin lama pegawai itu
mengabdi maka semakin baik pula kemampuan dan ketrampilan yang dimilikinya
dalam menjalankan tugas. Berikut ini akan ditampilkan lama mengabdi para
tenaga kesehatan/pegawai pada Puskesmas waingapu.

Tabel 7. Lama Pengabdian/Tugas Petugas Medis/Pegawai Di Puskesmas

Waingapu
No Lam(?rl:;?n%abdi Jumlah (orang} Persentase (%)

1 <1 2 4,44

2 1-5 7 15,56

3 6—10 5 11,11

4 11-15 10 22.22

5 16 =20 1 2444 |

6 > 20 10 2222 |
Total 45 100,60

Sumber : Data Puskesmas Waingapu, 2014.

Tabel 7 memperlihatkan bahwa rata-rata pegawai atau tenaga kesehatan yang
berada di Puskesmas Waingapu adalah 16-20 tahun mengabdi sebanyak 11 orang
(24,44%) lalu diikuti oleh pegawai yang memiliki lama mengabdi 11 — 15 tahun
dan > 20 tahun yaitu masing-masing 10 orang (22,22%). Hal ini menunjukkan
bahwa pegawai/tenaga kesehatan yang berada di Puskesmas Waingapu sudah
cukup lama mengabdi dan memiliki pengalaman dan kemampuan yang untuk

menjalankan tugas dan fungsinya sebagai pegawai.
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d. Sarana Kesehatan yang Berada Di Puskesmas Waingapu

Sarana dan prasaran merupakan faktor yang sangat penting dalam

menjalankan fungsi dan tugas suatu lembaga/instansi publik. Demikianpun

Puskesmas Waingapu sebagai lembaga yang melayani kepentigan publik di

bidang kesehatan harus memiliki sarana prasaran yang cukup.

1. Puskesmas Non RRI
2. Polindes

3. Pustu

4. Poskesdes

5. Posyandu

1 Unit

6 Unit

2 Unit

2 Unit

26 Unit.

Data ¢i atas memperlihatkan bahwa sarana prasarana di Puskesmas Waingapu

sudah cukup memadai dalam menjalan pelayanan kesehatan kepada masyarakat.

3. Struktur Organisasi Dan Uraian Tugaspokok dan Fungsi Puskesmas

Waingapu

Seperti lembaga atau instansi publik lainnya, dalam menjalankan tugas dan

tanggungjawab suatu lembaga wajib memiliki struktur oraganisasi yang berfungsi

untuk mengatur dan mempermudah jalannya roda organisasi dan mengatur

koordinasi dan pelimpahan tugas dan fungsi masing-masing unit atau sumber daya

yang ada dalam organisasi. Sedangkan untuk tugas pokok dan fungsi dari setiap

unit yang ada di Puskesmas Waingapu dapat dilihat pada Gambar 2 berikut ini.
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B. Karakteristik Responden
1. Responden Berdasarkan Jenis Kelamin

Responden dalam penelitian berjumlah 70 orang terdiri dari laki-laki 32 orang
(31,43%) dan perempuan 48 orang (68,57%) seperti terlihat pada tabel berikut.

Tabel 8. Respnden Penelitian Berdasarkan Jenis Kelamin

No. Jenis Kelamin Jumlah Responden Prosentase (%)
(Orang)
1 Laki-laki 32 31,43
2 Perempuan 48 68,57
Total 70 100,00

Sumber : Data Hasil Clahan Data Penlitian. 2014.

Tabel 8 memperlihatkan bahwa sebagian besar masyarakat/pasien yang
berkunjung ke Puskesmas Waingapu adalah perempuan. Pada umumnya para ibu-
ibu yang membawa anggota keluarga yaitu anak atau kerabat kelvarga untuk

memeriksakan atau melakukan pengobatan di Puskesmas Waingapu.

2. Responden Berdasarkan Tingkat Usia

Distribusi usia responden penclitian sangatlah bervariasi, mulai dari usia
dibawah 20 tahun sampai pada usia diatas 5G tuhun. Distribusi usia responden
dapat dilihat pada tabel berikut.

Tabel 9. Distribusi Responden Berdasarkan Usia

No Tingkat Usia Jumiah Responden Persentase (%)
(Tahun) (Orang)

1 <20 6 8,57

2 20-29 18 25,71

3 30-39 24 34,29

4 40 —49 18 25,71

5 >50 4 5,71
Total 70 100,00

Sumber : Data Hasil Olahan Data Penlitian. 2014.
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Tabel 9 memperlihatkan bahwa sebagian besar responden penelitian berusia
diantara 30-40 tahun (34,29%) kemudian diikuti responden yang berusia antara 20
-29 tahun sebanyak 18 orang (25,71) dan usia antara 40-49 tahun sebanyak 18
orang (25,71%), sedangkan sisanya berusia dibawah 20 tahun sebanyak 6 orang
(8,57%) dan usia diatas 59 tahun sebanyak 4 orang (5,71). Data usia responden
menggambarkan bahwa kesadaran masyarakat akan pentingnya kesehatan hampir
merata disemua tingkatan usia baik itu usia muda, dewasa maupun yang lanjut
usia (tua), hal ini cditunjukkan dengan memeriksakan kesehatannya maupun

anggota keluarganya ke Puskesmas Waingapu.

3. Responden Berdasarkan Mata Pencaharian dan Tingkat Pendidikan

Responden dalam penelitian ini memiliki nata pencaharian dan tingkat
pvendidikan yang berbeda-beda, hal ini disebabkan oleh wilayah pelayanan
Puskesmas Waingapu berada di Ibu Kota Kabupaten Sumba Timur yaitu kota
Waingapu. Tabel berikut ini akan menmpilkan distribusi responden berdasarkan
mata pencaharian.

Tabel 10. Responden Berdasarkan Mata Pencahariap

No | Jenis Pekerjaan SD SNI?ng;;;:enf)ii(}i;ll;:Ia Sarjana X o
! PNS - - 1 4 5 10 14,29
2 TNI/POLRI - - 1 1 - 2 2,86
3 Wiraswasta - 5 i6 2 - 23 32,86
4 | Fetani/nelayan - 3 1 - - 4 5,71
5 Buruh 9 11 1 - - 2] 30
6 Pelajar - - 2 - - 2 2,86
7 Lain-Lain 1 7 - - 8 11,43

Total 10 26 22 7 5 70 | 100,00
% 14,29 | 37,14 | 31,43 | 10,00 7,14 100

Sumber : Data Hasil Olahan Data Penlitian. 2014.
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Tabel 10 terlihat bahwa sebagian besar responden dalam penelitian ini
bermatapcncaharian sebagai wiraswasta sebanyak 23 orang (32.86%) yang
berpendidikan SMA sebanyak 16 orang, SMP sebanyak 5 orang dan Diploma
sebanyak 2 orang., lalu diikuti responden yang bermatapencaharian sebagai buruh
sebanyak 21 orang (30,00%) yang memiliki tingkat pendidikan SMP sebanyak 11
orang dan berpendidikan SD sebanyak 9 orang, dan 1 orang buruh yang
berpendidikan SMA. Setelah responden yang bermatapencaharian sebagai
wiraswasta dan buruh disusul oleh responden yang bermatapencaharian sebagai
PNS sebanyak 10 orang (14,29%) dengan tingkat pendidikan 5 orang Sarjana, 4
orang Diploma dan | orang SMA.

Sedang sisanya ada yang bermatapencaharian lain-lain (pengrajin, ojek dan
Kolektor) sebanyak 8 orang (11,43%) dengan tingkat pendidikan SMP secbanyak 7
orang dan 1 orang SD. Untuk petani/nelayan sebanyak 4 orang (5,71%)
berpendidikan SMP 3 orang dan 1 orang SMA, TNI/POLRI sebanyak 2 orang
(2,86%) berpendidikan SMS dan Diploma masing-masing 1 orang, dan pelajar 2
orang (2,86%) berpendidikan SMA.

Data matapencanarian dan tingkat pendidikan di atas menunjukkan bahwa di
Puskesmas Waingapu lebih banyak masyarakat yang bermatapenhacarian sebagai
wiraswasta dan buruh sebagai pengguna layansn publik/layanan kesehatan.
Sedangkan untuk tingkat pendidikan lebih banyak masyarakat yang berpendidikan
SMP dan SMA sebagai pengguna tayanan publik/kesehatan di Puskesmas
Waingapu. Selain itu dominasi tingkat SMP dan SMA juga bisa menunjukkan
pemahaman dan pengetahuan yang cukup. Tingkat pendidikan seseorang akan

turut berpengaruh terhadap kesedaran akan pentingnya kesehatan dalam kelaurga,
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semakin tinggi tingkat pendidikan maka semakin tinggi pula pemahaman atau

kesedaran akan pentingnya kesehatan dalam keluarga.

4. Tingkat Penghasilan Responden Berdasarkan Matapencaharian.

Tingkat penghasilan responden penelitian berada pada kisaran dibawah Rp
500.000 sampai dengan diatas Rp 3.000.000,. tingkat penghasilan sangat
dipengaruhi oleh jenis pekerjaan atau matapencaharian dari suatu masyarakat,
demikianpun responden penilitian ini seperti pada tabel berikut.

Tabel 11. Tingkat Penghasilan dan Matapencaharian Responden

No Besar(ng;)lrg‘t:lgal:lasilan ; ; 3Mataper;caharian5 - > Total %

1 < 500.000 - - - - 2 2 - 4 5,71

2 550.000 — 1.000.6000 - - 1 ! 13 - 1 16 22,86——

3 1.050.0000 — 1.500.000 - - 12 3 4 - 1 20 28,57

4 1.550.000 - 2.000.000 - - 4 - - - 5 9 12,86

5 2.050.000 — 2.500.000 ] 2 - - - - - 12 17,14

6 2.550.000 - 3.000.000 - - 4 - 2 - 1 7 10,00

7 > 3.000.000 - - 2 - - - - 2 2.86
Total 10 2 23 + 21 2 8 70 100

T Persentase (%) ' 14,29 2.86 32.86 { 5,71 30,00 2,86 11,43 100
Sumber : Data Hasil Olahan Data Penlitian. 2014.
Keterangan : 1 = PNS, 2 = TNI/POLRI, 3 = Wiraswasta, 4 = Petani/nelayan, 5 = Buruh, 6 =

Felajar, 7 = Lain-Lain

Data di atas memperlihatkan tingkat penghasilan responden peneliian
sebagian besar berkisar pada angka Rp 1.950.000., sampai dengan Rp 1.£¢0.000.,
yaitu sebanyak 20 orang (28,57%) dengan matapencaharian sebagai wiraswasta
sebanyak 12 orang, scbagai buruh 4 orang dan sebagai petani/nelayan 3 orang,
diikuti responden yang mempunyai penghasilan antara Rp 550.000 - Rp
1.000.000., sebanyak 16 orang (22,86%), tingkat pengahasilan ini pada umumnya
responden yang berprofesi sebagai buruh 13 orang, sebagai petani/nelayan,

wiraswasta dan lain-lain (pengrajin, ojek dan kolektor) masing-masing 1 orang.
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Sedangkan bagi responden yang memiliki penghasilan Rp 1.550.000 — Rp
2.000.000,. sebanyak 9 orang (12,86%) yang berprofesi sebagai wiraswasta 4
orang dan profesi lain-lain (pengrajin, ojek dan kolektor) sebanyak 5 orang. Untuk
tingkat penghasilan Rp 2.550.000 — Rp 3.000.000 ., sebanyak 7 orang (10,00%)
yang berprofesi sebangai wiraswasta 4 orang, sebagai buruh 2 orang dan 1 orang
profesi lain-lain (pengrajin, ojek dan kolektor). Sedangkan yang memiliki
penghasilan di atas Rp 3.000.000., sebanyak 2 orang (2,86%) yang berprofesi

sebagai wiraswasta.

5. Jenis Pelayan Medis Yang Diterima dan Frekuensi Kunujungan

Responden.

Pelayanan medis di Puskesmas Waingapu dikategorikan dalam 3 jenis
pelyanan, yaitu pelayanan bagi pasien pengguna Jamkesmas, pengguna Askes dan
pasizn umum atau yang tidak menggunakan kartu. Pada tabecl berikut akan
ditampilkan kategori responden berdasaran jenis pelayanan yang digunakan oleh
responden pada saat berkunjung ke Puskesmas Waingapu.

Tabel 12. Jenis Pelayan Medis Yang Diterima dan Frekuensi Kunujungan

Responden
) Freuensi Kunjuangan
No. Jenis Pelayanan - - - Total | Persetase
2 kaii 3 kali > 4 kali

1 Jamkesmas 2 8 27 37 52,86

2 Askes - 3 11 14 20,00

3 Umum 2 5 12 19 27,14
Total 4 16 50 70 100,00

Persentase 5,71 22,86 71,43 100,00

Sumber : Data Hasil Olahan Data Penlitian. 2014.

Pada umumnya responden penelitian adalah pasien yang menggunakan Kartu
Jaminan Kesehatan Masyarakat (Jamkesmas) yang biayanya ditanggung oleh

pemerintah yaitu sebanyak 37 orang (52,86%) dengan tingkat kunjungan sebagian
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besar 4 kali atau lebih yaitu 27 orang dan diikuti oleh responden yang tidak
menggunakan kartu jaminan kesehatan (pasien umum) vang biaya pengobantan
ditanggung sendiri oleh pasien yaitu sebanyak 19 orang (27,14%), dengan tingkat
kunjungan sebagian besar 4 kali atau lebih yaitu 12 orang sisanya adalah
responden yang menggunakan kartu Asuransi Kesehatan (Askes) yaitu sebanyak
14 orang (20,00%), dengan tingkat kunjungan sebagian besar 4 kali atau lebih
yaitu 11 orang.

Perbedaan responden yang menggunakan Kartu Jamkesmas dan Askes dengan
responden/pasien Umum adalah terletak pada cara pembayaran biaya pelayanan
yaitu tunai dan non tunai. Pasien yang menggunakan Kartu Jamkesmas dan Askes
melalukan pembayaran non tunai atau dengan kata lain nasien ini menerima
pelayanan kesehatan dari Puskesmas atau Rumah Sakit sesuai dengan prosedur
yvang disyaratkan dan biayanya ditanggung oleh pemerintah setelah pelayanan
kesehatan diberikan/diterimanya. Sedangkan pasien Umum adalah pasien yang
setelah menerima pelayanan kesehatan dari Puskesinas atau Rumah Sakit pasien
tersebut harus melakukan pembayaran biaya pelayanan secara tunai sesuai yang
ditetapkan.

Prosdedur pelayanan yang diterima oleh pasien pengguna Kartu Jamkesmas
dan Askes dengan responden/pasien Umum adalah sama. Secara umum semua
pasien harus menempuh prosedur atau alur pelayan yang ditetapkan oleh
Puskesmas atau Rumah Sakit.

Selain itu, semakin banyak jumlah/frekuensi kunjungan seorang responden ke
Puskesmas Waingapu, maka semakin banyak pengalaman dan gambaran tentang
keadaan atau kualitas pelayanan publik yang diberikan oleh Puskcsmas Waingapu
terhadap pasien/masyarakat sebagai sasaran pelayanan. Data di atas menunjukkan

bahwa

85

Koleksi Perpustakaan Universitas terbuka



42446.pdf

Pengalaman yang diterima responden/masyarakat dari pelayanan yang
diberikan oleh Puskesmas Waingapu akan membentuk persepsi responden, baik

itu persepsi yang positif maupun persepsi yang negatif sehingga akan

Puskesmas Waingapu yang berikutnya. Selain itu, persepsi masyarakat terhadap
kualitas pelayanan Puskesmas Waingapu juga dipengaruhi faktor tingkat
pendidikan dan jenis layanan yang diterima masyarakat (Askes, Jamkesmas dan
Umum). Tabel berikut akan ditampilkan hubungan antara frekuensi kujungan
responden ke Puskesmas Waingapu dengan tingkat pendidikan respobden dan
jenis layanan yang diterima responden.

Tabel 13. Hubungan Frekuensi Kunjungar Responden Ke Puskesmas
Waingapu Dengan Tingkat Pendidikan dan Jenis Layanan Yang

Diterima
No Frekuensi Tingkat Jumlah % Jenis Layanan Jumlah %
Kunjungan Pendidikan
SD 5 10.0 ASKES 11 22,00
SMp 19 38,00 JAMKESMAS 27 54,0G
1 Lebih dari 4 Kali SMA 18 36,00 UMUM 12 24,00
DIPLOMA 3 6,00
SARJANA 5 10,00
Total 50 100,00 50 100,00
SD 2 12,30 ASKES 3 18.75
SMP 7 43,75 JAMKESMAS 8 30.00
b 3 kali kunjungan SMA 4 25,00 UMUM 5 31,25
DIPLOMA 3 18,75 0 0,00
SARJANA - 0,00 0 0,00
Total 16 160,00 16 160,00
sD 3 75,00 ASKES - 0.00
SMP - 0,00 JAMKESMAS 2 50,00
3 2 kali kunjungan SMA - 0.00 UMUM 2 50,00
DIPLOMA 1 25,00 0,00
SARJANA - 0,00 0,00
Total 4 100,00 4 100,00

Sumber : Data Hasil Olahan Data Penlitian. 2014.

Tabel 13 memberikan gambaran bahwa dari masyarakat/responden yang

melakukan kunjungan lebih dari 4 kali sebanyak 50 orang dilihat dari tingkat
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pendidikannya, paling banyak berpendidikan SMP yaitu 19 orang (38,00%) dan
berpendidikan tingkat SMA sebanyak 18 orang (36,00), kemudian diikuti yang
berpendidikan SD dan Sarjana masing-masing 5 orang (10.00%), sisanya 3 orang
(6,00%) berpendidikan Diploma, sedangkan jika dilihat dari jenis peiayanan yang
diterima responden paling banyak adalah pasien yang menggunakan Kartu
Jamkesmas (Jaminan Kesehatan Masyarakat) yaitu sebanyak 27 orang (54,00%),
lalu diikuti pasien Umum 12 orang (24,00%), sedangkan pasien pengguna Kartu
Askes adalah sebanyak 11 orang (22.00%). Gambaran ini memperlihatkan bahwa
masyarakat yang paling banyak berkunjung ke Pukesmas Waingapu adalah
masyarakat dengan tingkat pendidikan SMP dan SMA, atau masyarakat sebagai

pengguna Kartu Jamkesmas.

C. Hasil Penelitian dan Pembahasan

Penelitian in1 menggunakan data primer yang bersumber dari masyarakat
yang terpilih menjadi responden atau sampel dalam penelitian ini. Pengumpulan
data dilakukan dengan menggunakan kuesioner. Berdasarkan hasil perhitungan
jumlah sampel dengan menggunakan Konsep servqual untuk menghitung gap
antara persepsi konsensus terhadap jasa dan nilai ekspektasi atau harapan dengan
rumus yang dikemukakan oleh Philip Kottler dalam Ade Octavia. dkk. (2012),
tentang kualitas pelayanan., maka diperoleh jumlah sampel sebanyak 70 orang
yang sementara menggunakan atau melakukan pengobatan atau pemeriksaan
kesehatan di Puskesmas Waingapu.

1. Skor Rata-Rata Tingkat Persepsi Terhadap Kualitas Pelayanan
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Persepsi kualitas pelayanan adalah keyakinanipenilaian konsumen tentang
layanan yang diterimailayanan yang dialami (Parasuraman, et.al dalam Sabihaini,
2000). Dimensi -dimensi dalam penelitian ini adalah dimensi persepsi kualitas
pelayanan dan kepuasan pelanggan. Setiap dimensi persepsi kualitas peiayanan
meliputi dimensi reliability, responsiveness, assurance, empathy, dan tangibles.

Tabel berikut akan ditampilkan hasil rekapitulasi tingkat persepsi responden
terhadap kualitas pelayanan publik di Puskesmas Waingapu.

Tabel 14. Rekapitulasi Tingkat Persepsi Responden Terhadap Kualitas

Pelayan di Puskesmas Waingapu
No Varibel STS | TS N S SS

1 Reliability ( keandalan ) 7 19 60 127 | 67
Responsiveness (cepat tanggap) 8 28 4n 165 | 39
Assuirance (jaminan) 6 28 48 146 | 52
6
¢

69 21 159 | 25
Tangibles (bentuk fisik) 13 24 192 | 42

Total 36 157 } 193 | 789 | 225
Sumber : Data Hasil Olahan Data Fenlitian. 2014.

Empathy (empat)

Nl R W N

Total keseluruhan tingkat persepsi pasien terhadap 5 jenis pelayanan adalal
STS+ TS + N + § + SS = 36+157+ 193+ 789+ 225 = 1400. Jumlah yang
menjawab STS ada 36 total jawaban atau 36/1400x 100% = 2,57% ; yang
menjawab TS ada 157 total jawaban atau 157/1400 x 100% = 11,21% ; yang
menjawab N ada 193 total jawaban atau 193/1400 x 100% = 13,79% ; yang
menjawab S ada 789 total jawaban atau 789/1400 x 100% = 56,36%; yang
menjawab SS ada 225 total jawaban atau 225/1400 x 100% = 16,07%.

Berdasarkan perhitungan, responden yang menjawab paling banyak adalah

S (Setuju) sebanyak 56,36% dari total jawaban. Ini menggambarkan bahwa 5
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Jenis pelayanan yang diberikan dan telah dilakukan oleh Puskesmas Waingapu
dinilai setuju oleh masyarakat/pasien.

Pada tabel berikut akan dihitung total nilai dari setiap jawaban yang diberikan
oleh responden berdasarkan skor masing-masing jawaban.

Tabel 15. Total Nilai Jawaban Responden Terhadap Tingkat Persepsi
Responden Terhadap Kualitas Pelayan di Puskesmas Waingapu

No Varibel STS | TS N S SS % Rata’
l Reliability (keandaan) 7 38 180 | 508 335 | 1068 3,81
2 Responsiveness (cepat

tanggap) 8 56| 120 660 | 195 1039 3,71
3 Assurance (Jaminan) 6 56 | 144 584 | 260 1050 3,75
4 Empathy (empati) 6| 138 63| 636 | 125 968 3,46
5 Tangibles (bentuk fisik) 9 26 72| 768 | 210 | 1085 3,88

Sumber : Data Hasil Olahan Data Penlitian. 2014.

Dari Tabel di atas total nilai hasii jawaban pasien Puskesmas Waingapu atas
kenyataan/persepsi, untuk dimensi reability (keandalan) di Puskesmas Waingapu
sudah baik dengau mean 3,81. Mean 3,81 berada pada rentang nilai 3,41 —

,20 yang berarti bahwa indikator ini memiliki nilai positif (baik). Hal ini
menunjukkan di Puskesmas Waingapu memiliki prosedur pelayanan yang baik.

Untuk dimensi Responsiveness {cepat tanggap) di Puskesmas Waingapu cepat
tanggap dengan mean 3,71. Mean 3,71 berada pada rentang nilai 3,41 — 4,20 yang
berarti bahwa indikator ini memiliki nilai positif (baik). Selanjutnya, untuk
dimensi Assurance (jaminan) pelayanan dalam memberikan pelayanan dinilai
menjamin dengan mean 3,75. Mean 3,75 berada pada rentang nilai 3,41- 4,20
yang berarti indikator ini memiliki nilai positif (dapat memberikan jaminan).
Hal ini menunjukkan bahwa dalam tugasnya tim medis memberikan jaminan

pelayanan kepada pasien.

89

Koleksi Perpustakaan Universitas terbuka



42446.pdf

Untuk dimensi Empathy (empati) di Puskesmas Waingapu dinilai berempati
dengan mean 3,46. Mean 3,46 berada pada rentang nilai 3,41 — 4,20 yang berarti
bahwa indikator ini memiliki nilai positif (sangat berempati). Selanjutnya, untuk
dimensi Tangibles (bentuk fisik) pelayanan dalam memberikan pelayanan diniiai
baik dengan mean 3,88. Mean 3,88 berada pada rentang nilai 3,41 — 4,20 yang
berarti indikator ini memiliki nilai positif (baik). Hal ini menunjukkan bahwa
tampilan fisik para petugas medis dan sarana-prasanan penunjang pelayanan
kepada pasien dilnilai berpenampilan baik atau mendukung.

Setiap dimensi terdiri dari 4 indikator penilaian/pertanyaan yang akan dijawab
responden. Untuk 5 dimensi terdin dari 20 indikator/pertanyacn. Dari 20
pertanyaar. tingkat persepsi yang diberikan kepada responden ada 4
indikator/pertanyaan yang berda pada rentang nilaian 2,61 - 3,40 tcrmasuk
kategori netral, sedangkan 16 indokator/pertanyaan lainnya semuanya bernilai
positif berada pada rentang skala 3,41 - 4,20 termasuk kategori positif (baik).

Untuk iebih jelasnya dapat dilihat ind:kator padz tabel Lampiran no 6.

2. Skor Rata-Rata Harapan Responden Terhadap Kualitas Pelayanan Pada
Puskesmas Waingapu
Harapan konsumen merupakan keyakinan konsumen sebelum mencoba atau
membeli suatu produk yang dijadikan standar acuan dalam menilai kinerja produk
tersebut. Oleh karena itu harapan masyarakat/pasien merupakan keyakinan
masyarakat sebelum mencoba atau menerima suatu suatu pelayanan medis dari
Puskesmas waingapu yang dijadikan standar acuan dalam menilai kinerja

pelayanan medis dari Puskesmas Waingapu tersebut, Zeithaml dalam Harentama
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Fahmadi (2010). Untuk mengetahui rekapitulasi nilai dan total rata-rata serta
penielasan dari masing-masing dimensi pelayanan terhadap kenyataan pasien
melalui kuisioner berikut hasilnya, dapat dilihat pada tabel di bawah ini :

Tabel 16. Rekapitulasi Tingkat Harapan Responden Terhadap Kualitas
Pelayan di Puskesmas Waingapu

No Varibel STS | TS N S SS
1 Reliability ( keandalan ) 13 28 45| 143 51
2 Responsiveness (cepat tanggap) 15 38 63| 107 57
3 Assurance (jaminan) 7 34 581 105 76
4 Empathy (empati) 4 41 451 138 52
5 Tangibles (bentuk fisik) 5 33 531 127} 62
Total ) 44 1741 264 620 298 |

Sumber : Data Hasil Olahan Data Penlitian. 2014.

Total keseluruhan tingkat persepsi pasien terhadap 5 jenis pelayanan adalah
SIS+ TS+ N+ S+ SS =44 + 174 + 264 + 620 + 298 = 1400. Jumlah yang
menjawab STS ada 44 total jawaban atau 44/1400x 100% = 3,14%; yang
menjawab TS ada 174 total jawaban atau 174/1400 x 100% = 12,43%; yang
menjawab N ada 264 total jawaban atau 264/1400 x 100% = 18,86%:; yang
menjawab S ada 620 total jawaban atan 620/1400 x 100% = 44,29%:; yang
menjawab SS ada 298 total jawaban atau 298/1400 x 100% =21,29%.

Berdasarkan perhitungan, responden yang menjawab paling banyak adalah
S (Setuju) sebanyak 44,29% dan total jawaban. Ini menggambarkan bahwa 5
jenis pelayanan yang akan diterima oleh masyarakat dari Puskesmas Waingapu
harus lebih baik lagi.

‘Tabel berikut akan menampilkan nilai total dari jawaban untuk setiap varabel

pengukuran.
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Tabel 17. Total Nilai Jawaban Responden Terhadap Tingkat Harapan
Terhadap Kualitas Pelayan di Puskesmas Waingapu

No Varibel STS | TS N S | SS ¥ | Rata’
] Reliability (eandalan) 13 56 | 135} 572§ 255 | 1031 3,68
2 Responsiveness (cepat

tanggap) i5 76 | 189 | 428 | 285 | 993 3,55
3 Assurance (Jjaminan) 7 68 | 174 | 420 | 380 | 1049 3,75
4 Empathy (empati) 4 82 | 135 552 | 260 | 1033 3,69
5 Tangibles (bentuk fisik) 5 66 | 159 | 508 | 310 | 1048 3,74

Sumber : Data Hasil Olahan Data Penlitian. 2014.

Tabel 17 memperlihatkan, total hasil jawaban pasien terhadap pelayvanan
Puskesmas Waingapu atas tingkat harapan, vntuk dimensi Reliability (keandalan)
di Puskesmas Waingapu harus sudah baik dengan mean 3,68. Mean 3,68
berada pada rentang nilai 3,14 - 4,20 yang berarti bahwa dimensi tersebut
memiliki nilai positif (baik/bisa diandalkan). Hal ini menunjukkan bahwa pasien
berharap keandalan pelayanan di Puskesmas Waingapu harus sudah baik atau bisa
diandalk‘an.

Untuk dimensi Responsiveness {(cepat tanggap) di Puskesmas Waingapu
harus cepat tanggap dengan mean 3,55. Mean 3,55 berada pada rentang nilai
3,14 - 4,20 ini termasuk dalam kategori positif (baik/cepat tanggap). Hal it
menunjukkan bahwa pelayanan di Puskesmas Waingapu harus cepat tanggap
sesuai harapan pasien.

Untuk dimensi Assurance (jaminan) di Puskesmas Waingapu harus bisa
menjamin dengan mean 3,75. Mean 3,75 berada pada rentang nilai 3,14 - 4,20 ini
termasuk dalam kategori positif (baik/bisa menjamin). Hal ini menunjukkan
bahwa harapan akan jaminan pelayanan di Puskesmas Waingapu bisa menjamin

sesuai harapan pasien.
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Untuk dimensi  Empathy (empati) di Puskesmas Waingapu harus bisa
memiliki sifat empati terhadap pasien dengan mean 3,69. Mean 3,69 berada pada
rentang nilai 3,14 - 4,20 ini termasuk dalam kategori positif (baik/bisa memiliki
sifat empati). Hal ini menunjukkan bahwa sifat empati dari petugas medis di
Puskesmas Waingapu bisa memiliki sifat empati sesuai harapan pasien.

Untuk dimensi Tangibles (bentuk fisik) di Puskesmas Waingapu harus bisa
memiliki sifat bentuk fisik yang baik dengan mean 3,74. Mean 3,74 berada pada
rentang nilai 3,14 - 4,20 ini termasuk dalam kategori positif (baik/bisa memiliki
bentuk fisik vang baik). Hal ini menunjukkan bahwa bentuk fisik di Puskesmas
Waingapu sudah baik sesuai harapan pasien.

Setiap dimensi terdiri dari 4 indikator penilaian/pertanyaan yang akan dijawab
responden. Untuk 5 dimensi terdiri dari 20 indikator/pertanyaan. DPari 20
pertanyaan tingkat harapan yang diberikan kepada responden ada 4
indikator/pertanyaan yang berda pada rentang nilaian 2,61 - 3,40 termasuk
kategori netral, sedangkan 16 indokator/pertanyaan lainnya semuanya bernilai
positif berada pada rentang skala 3,41 - 4,20 termasuk kategori positif {bzaik).

Untuk lebih jelasnya dapat dilihat indikator pada tabel Lampiran no 8.

3. Analisis Persepsi dan Harapan

Upaya yang dilakukan Puskesmas Waingapu menyiapkan pelayanan yang
memberikan kepuasan kepada pasiannya. Nilai persepsi masyarakat umumnya
adalah puas. Dalam kaitan ini, pernyataan respenden ditunjukkan dalam analisis
rekapitulasi tingkat persepsi dimana kebanyakan pasien menjawab sangat

setuju yaitu sebesar 56,36% . Sedangkan berdasarkan analisis rekapitulasi
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tingkat harapan menunjukkan kebanyakan pasien menjawab juga dengan
sangat setuju yaitu sebesar 44,29%.

Keseluruhan penilaian pasien melalui kuisioner yang disebar dapat
diketahui nilai kualitas jasa dengan menggunakan rumus Q = P (Perceived
service) — E (Expected service). Adapun hasil perhitungan ini dapat dilihat pada
tabel berikut.

Tabel 18. Perhitungan Nilai Gap Dari Persepsi dan Harapan Responden
Terhadap Kualitas Pelayan di Puskesmas Waingapu.

No Varibel Persepsi | Harapan Gap Ket.
1 2 3 4 5=34 7

1 Reliability (keandalan) 3,81 3,68 0,13 Puas

2 Responsiveness (cepat 3.71 3,55 0.16 Puas
tanggap)

3 Assurance (Jaminan) 3,75 3,75 0,00 Puas

4 Empathy (empati) 3,46 3,69 ~0,23 Tidak Puas

5 Tangibles (bentuk fisik) 3,88 3,74 0,12 Puas
Total Dimensi 18,61 18,41 0,20 Puas
Rata-Rata Dimensi 3,72 3,68 0,04 Puas |

Sumber : Data Hasil Olahan Data Penlitian. 20]4.

Kualitas yang bernilai positif menunjukkan bahwa harapan konsumen telah
terpenubi. Sehingga, jika kualitas (Q) = 1, kualitas peclayanan adalah baik.
Penyedia pelayanan kesehatan harus memahami status kesehatan dan kebutuhan
pelavanan kesehatan masyarakat yang dilayaninya dan mendidik masyarakat
tentang pelayanan kesehatan dasar dan kemudian melibatkan masyarakat dalam
menentukan bagaimana cara yang paling efektif menyelenggarakan pelayanan
kesehatan.

Hasil yang ditunjukkan pada Tabel 19 bahwa dari 5 dimensi yang diteliti

dapat dirinci sebagai berikut :
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a) Dimensi keandalan (Reliability)

Perhitungan total nilai persepsi dari dimensi reability/keandalan diperoleh rata-
rata 3,81 dan tingkat harapan diperoleh rata-rata 3,68, sehingga nilai gap
diperoleh nilai 0,13 yang berarti puas. Analisis dimensi reability menjelaskan
bahwa secara umum pelayanan publik/kesehatan yang diberikan oleh Puskesmas
Waingapu dapat diandalkan dengan beberapa indikator penilaian yang masuk
dalam dimensi realbility yaitu: 1) Indikatir Prosedur pelayanan publik Puskesmas
Waingapu tidak berbelit-belit, yaitu memperoleh rata-rata persepsi sebesar 3,84
dan harapan 3.64 dengan nilai gap 0,20 yang berarti penilaian masyarakat yaitu
puas terhadap prosedur pelayanan publik di Puskesmas Waingapu; 2) Indikator
pelayanan publik pemeriksaan, pengobatan dan perawatan cepat dan tepat, yaitu
memperoleh rata-rata persepsi sebesar 3,76 dan harapan 4.11 dergan nilai gap (-
0,36) yang berarti penilaian masyarakat yaitu iidak puas terhadap indikator
pelayanan publik pemeriksaan, pengobatan dan perawatan cepat dan tepat. Ada
beberapa alasan masyarakat mengatakan tidak puas yaitu para pasien terkadang
harus menunggu lama dalam antrian untuk mendapatkan pemeriksaan medis dan
pelayanan obat dari dokter atau petugas; dan 3) Sedangkan untuk indikator
pelayanan administrasi yang rapi dan teratur para pasien/responden memberikan
penilaian sangat puas dengan rata-rata persepsi sebesar 4,30 dan harapan 3,70
dengan nilai gap 0,604) Untuk indikator tenaga medis dan karyawan seharusnya
memberi pelayanan publik  yang memuaskan sesuai dengan kebutuhan
masyarakat/pasien, memperoleh nilai rata-rata persepsi sebesar 3,36 dan harapan
3,27 sehingga nilai gap sebesar 0,09 yang artinya pelayanan publik di Puskesmas

Waingapu sesuai dengan kebutuhan masyarakat/pasien.

95

Koleksi Perpustakaan Universitas terbuka



42446.pdf

b) Dimensi cepat tanggap (Responsiveness)

Perhitungan total nilai persepsi dari dimensi Responsiveness (cepat tanggap)
diperoleh rata-rata 3,71 dan tingkat harapan diperoleh rata-rata 3,55, sehingga
nilai gap diperoleh nilai 0,16 yang berarti masyarakat/responden puas. Hal ini
mengartikan bahwa pelayanan publik di Puskesmas Waingapu secara umum
publik memberikan penilaian/tanggapan yang positif/puas. Semua indikator
penelitian dalam varibel responsiveness (cepat tanggap), yaitu Pelayanan publik
dimulai tepat Waktu, Tenaga medis dan karyawan memberi tanggapan yang baik
dan cepat terhadap keluhan masyarakat/pasien, Prosedur penyampaian informasi
yang jelas dan mudah dimengerti, dan tenaga medis dan karyawan selalu ada
sesuai jadwal.

¢) Dimensi Jaminan (Assurance)

Gerson (2001) mengemukakan Assurance (Jaminan) mencakup pengetahuan dan
kesopanan dari petugas serta kernampuan untuk menimbulkan kepercayaan dan
keyakinan. Pada hasil analisis hasil penelitian secara umum memperiihatkan
publik/masyarakat memberikan pepilaian rata-rata positif antara persepsi dan
harapan. Nilai rata-rata persepsi diperoleh 3,75 dan nilai harapan juga 3,75
sehingga nilai gap diperoleh 0,00. Secara umum hasil analisis memberikan arti
bahwa Puskesmas Waingapu dalam aspek pengetahuan dan kesopanan dari
petugas medis serta kemampuan untuk menimbulkan kepercayaan dan keyakinan
dapat memberikan jaminan yang memuaskan kepada masyarakat sebagai
konsumen. Dan semua iudikator dalam dimensi ini terdapat satu indikator
penilaian yang bernilai negatif yaitu Tenaga medis dan karyawan seharusnya

memiliki sifat sopan, ramah, jujur, dan dapat dipercaya. Menurut masyarakat
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terdapat beberapa tenaga medis /karyawan terkadang kurang sopan. ramah, jujur
dan kurang dipercaya. Menurut pengalaman masyarakat tenaga medis yang diberi
penilaian negatif yaitu tenaga medis/karyawan yang baru bertugas/ditempatkan di
Puskesmas Waingapu sehingga tenaga medis tersebut masih membutuhkan
penyesuaian terhadap lingkungan dan masyarakat.

d) Dimensi Empati (Empaty)

Fandy Tjiptono dalam Harentama Fahmadi (2010), Empary (Empati) berarti
perusahaan memahamai masalah pelanggannya dan bertindak d=mi kepentingan
pelanggan, serta memberikan perhatian parsonal kepada para pelanggan dan
memiliki jam operasi yang nyaman.

Indikator yang dipakai dalam dimensi ini adalah 1) Puskesmas Waingapu
Kapupaten Sumba Timur seharusinya memberikan kemudahar pelayanan publik
daiam akses pelayanan publik kesehatan; 2) Tenaga medis dan karyawan
seharusnya tidak membiarkan masyarakat/pasier: menunggu antrian terlalu lama;
3) Tenaga medis dan karyawan seharusnva memberikan perhatian yang baik
kepada masyarakat/pasien; dan 4) Komunikasi masyarakat/pasien dengan tenaga
medis dan karyawan seharusnya berjalan baik dan lancar. Dari semua indikator
hanya satu indikator yang mendapat penilaian posituf dari masyarakat yaitu
Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur seharusnya membernkan
kemudahan pelayanan publik dalam akses pelayanan publik kesehatan (persepsi
4,30 dan harapan 3,64 schingga nilai gap diperoleh 0,43 sedangkan ketiga
indikator penilaian lainnya bernilai negatif.

Secara umum dalam dimensi im (Empati) masyarakat memberikan penilaian

yang negatif yaitu nilai rata-rata persepsi 3,46 dan harapan 3,69 sehingga nilai gap
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diperoleh (-0,23). Alasan masyarakat memberikan penilaian negatif pada dimensi
ini adalah masyarakat/pasien terkadang menunggu terlalu lama untuk
mendapatkan pelayanan medis, tenaga medis terkadang kurang memberikan
perhatian yang serius terhadap kebutuhan pelayanan medis yang butuhkan dan
komunikasi antara tenaga medis dengan pasien/masyarakat kurang berjalan baik
dan lancar. Hal ini disebabkan jumlah tenaga medis belum memadai dengan
jumlah pasien/masyarakat yang membutuhkan pelayanan medis, dan pemahaman
tenaga medis/karyawan masih memiliki  keterbatasan pengetahuan dan
pengalaman untuk memahami dan menjelaskan keluhan-keluhan  dari
masyarakat/pasien.

e) Dimensi bentuk fisik (Tangibles)

Fandy Tjiptono dalam Harentama Fahmadi (2010), menjelaskan Taugibles
(bentuk fisik) berkenaan dengan daya tarik fasilitas fisik, perlengkapan, dan
material yang digunakan perusahaan, serta penampilan karyawan. Secara umum
dimensi fangibles masyarakat memberikan penilaian puas terhadap fasilitas
fisik/sarana prasarana yang ada di Puskesmas Waingapu. Dimensi rangibles
(bentuk fisik) terdiri dari 4 indikator penilain yaitu 1) Puskesmas Waingapu
Kabupaten Sumba Timur seharusnya memiliki kenyamanan di ruang pelayanan
publik dan ruang tunggu; 2) Tenaga medis dan karyawan seharusnya
berpenampilan rapi, sopan, dan keserasian seragam dalam menjalankan tugasnya;
3) Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur seharusnya memiliki fasilitas
fisik yang memadai seperti gedung, tempat parkir dan toilet; dan 4) Peralatan

medis Puskesmas Waingapu yang digunakan seharusnya bersih.
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Walaupun secara umum dimensi fangibles (bentuk fisik) memperoleh penilaian
yang positif dari masyarakat/pasien yaitu rata-rata persepsi sebesar 3,88 dan
harapan 3,74 sehingga nilai gap diperoleh 0,13 tetapi ada dua indikator penilaian
yang memperoleh penilain negatif dari masyarakat yaitu kenyamanan di ruang
pelayanan publik dan ruang tunggu memperoleh rata-rata persepsi sebesar 3,74
dan harapan 4,11 sehingga nilai gap diperoleh (-0,37), dan indikator Puskesmas
Waingapu Kabupaten Sumba Timur seharusnya memiliki fasilitas fisik yang
memadai seperti gedung, tempat parkir dan toilet, memperoleh rata-rata persepsi
sebesar 3,77 dan harapan 4,04 sehingga nilai gap diperoleh (-0,27).

Alasan masyarakat memberikan penilaian pada kedua indikator tersebut vaitu
terkadang terjadinya ketidaknyamanan di ruang tunggu karena pasien terlalu
banyak dan keterbatasan daya tampung ruang tunggu pasien, selain itu kebersihan
dan ketersedian toilet (WC) yang memadai bagi pasien/pengunjung Puskesmas
yang belum diperhatikan secara baik.

Berdasarkan rumus Philip Kottler dalam Ade Octavia dkk. (2012). tentang
kualitas pelayanan dengan Model Service Quality didasarkan pada asumsi bahwa
konsumen membandingkan kinerja jasa pada atribut-atribut relevan dengan
standart ideal/sempurna untuk masing-masing atribut kualitas pelayanan.
Penilaian kualitas pelayanan menggunakan model Servqual mencakup
perhitungan perbedaan diantara nilai yang diberikan pada pelanggan untuk setiap
pasang pertanyaan berkaitan dengan harapan dan persepsi. Pengukuran hasil
penelitian dapat dilakukan dengan membandingkan antara rata-rata harapan

dengan persepsi dan tiap butir instrumen. Dengan demikian akan didapatkan Gap/
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kesenjangan, vaitu selisih kenyataan dan harapan. Hasi! > -1 (ex: -0, 40) berarti
baik; dan hasi! <-1 (ex: -1, 20) berarti kurang baik.

Secara keseluruhan ke lima dimensi penelitian nilai rata-rata persepsi adalah
3,72 dan harapan 3,68 dengan nilai gap yang dihasilkan adalah 0,04 yang berarti
baik, seperti rumus di atas Hasil > -1(ex: -0.40). Hal ini menunjukkan bahwa
Puskesmas Waingapu dapat memenuhi keinginan pasiennya karena sebagian
besar pasien yang merasa puas atas pelayanan yang diterima. Walaupun
Puskesmas Waingapu sudah memenuhi keinginan masyarakat dalam melakukan
pelayanan medisnya, tetapi gap yang dihasilkan masih terlalu kecil hanya berada
pada kategori baik. Puskesmas Waingapu masih perlu meningkatkan lagi kualitas
atau mutu pelayanannya kepada masyarakat sehingga harapan masyarakat akari
pelayanap yang berkualitas jauh lebih terpennuhi atau masuk dalam kategori sangat
baik. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian terdahuiu Azis Slamet Wiyono
dan M. Wahyuddin tchun 2005 tentang kualitas pelayanan dan kepuasan
konsumen di Rumah Sakit Islam Manisrenggo Klaten, menggunakan analisis
regresi berganda melalui uji statistik deskriptif bahwa seniua dimensi kualitas
pelayanan memiliki pengaruh sigfikan terhadap kepuasan konsumen Rumah Sakit
Islam Manisrenggo Klaten. Dimensi kualitas pelayanan paramedis memiliki
pengaruh terbesar kemudian kualitas kenyamanan penunjang medis. dan terkecil
kualitas pelayanan medis. Selanjutnya hasil penelitian Fahmi Rezha, Siti
Rochmah dan Siswidiyanto tahun 2014, tentang Pengaruh Kualitas Pelayanan
Publik Terhadap Kepuasan Masyarakat (Studi tentang Pelayanan Perekaman
Kartu Tanda Penduduk Elektronik (e-KTP) di Kota Depok)”, menggunakan

analisis regresi linier berganda menunjukkan, bahwa kualitas pelayanan memiliki
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pengaruh positif dalam kepuasan masyarakat 0,758 dengan tingkat signifikan
95%. Itu berarti bahwa 75.8% kepuasan masyarakat yang menerima pelayanan
perekaman data e-KTP di Depok dapat dipengaruhi oleh beberapa subdimensi
seperti bukti fisik, reliabilitas, daya tanggap, jaminan, dan empati dan sisanya
24,2% yang paling berpengaruh dalam memuaskan masyarakat yang menerima
layanan perekaman data eKTP adalah reliabilitas dengan koefisien regresi sebesar
0.867%.

Menurut  Alma (2005), kepuasan yang dirasakan oleh Kkonsumen,
menimbulkan respons positif berupa terjadinya pembelian ulang, dan
menganjurkan konsumen lain agar membeli produk yang sama. Keuntungan
berlipat ganda akan diperoleh produsen, melalui penyebaran informasi positif dari
konsumen ke konsumcen lain. Hal ini lebih dikenal sebagai mouth to mouth
advertising. Sebaliknya, situasi ketidakpuasan terjadi setelah konsumei:
menggunakan produk atau mengélami jasa yang dibeli dan merasakan bzhwa
kinerja produk ternyata tidak memenuhi harapan. Ketidakpuasan bisa
menimbuikan sikap negatif terhadap merek maupun produsen/penyedia jasanya,
berkurangnya kemungkinan pembelian ulang, peralihan merek, dan berbagai
macam perilaku konsumen, Tjiptono (2004).

Jika dihubungkan dengan kepuasan masyarakat terhadap kualitas pelayanan di
rumah sakit maka, kepuasan pasien merupakan peranan penting dalam perkiraan
kualitas pelayanan rumah sakit. Kepuasan dapat dianggap sebagai pertimbangan
dan keputusan penilaian pasien terhadap keberhasilan pelayanan. Kepuasan pasien

adalah salah satu ukuran kualitas pelayanan perawatan dan merupakan alat yang
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dapat dipercaya dalam membantu menyusun suatu perencanaan, pelaksanaan dan
evaluasi dari sistem pelayanan di rumah sakit.

Dalam kaitan penelitian ini, pelayanan kesehatan menunjuk pada tingkat
kesempurnaan layanan kesehatan yang di satu pihak dapat menimbulkan
kepuasan pada setiap pasien sesuai dengan tingkat kepuasan rata-rata penduduk,
serta dipihak lain tata cara penyelenggaraannya sesuai kode etik dan standar
pelayanan profesi yang telah ditetapkan.

Oleh karena itu Puskesmas Waingapu masih perlu memperhatikan beberapa
aspek kualitas pelayanan yang mendapat penilaian negatif dari masyarakat, antara
lain :

1. Pelayanan publik pemeriksaan, pengobatan dan perawatan harus cepat dan

tepit.

[N

Tenaga medis dan karyawan harus memiliki sifat sopan, ramah, jujur, dan

dapat dipercaya.

'.)J

Tenaga medis dan karvawan tidak membiarkan masyarakat/pasien menunggu

antrian terlalu iama.

4. Tenaga medis dan karyawan harus memberikan perhatian yang baik kepada
masyarakat/pasien.

5. Harus menciptakan komunikasi masyarakat/pasien dengan tenaga medis dan
karyawan yang berjalan baik dan lancar.

6. Harus menciptakan kenyamanan di ruang pelayanan publik dan ruang tunggu.

7. Puskesmas Waingapu harus memperhatikan kebersihan, tempat parkir dan

toilet.
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Apabila Puskesmas Waingapu dapat menciptakan kualitas pelayanan yang
baik dan dapat memuaskan pasien atau sesuai dengan apa yang diinginkan, maka
Puskesmas Waingapu dapat mempertahankan bahkan meningkatkan jumlah
pelanggan/pasien. Mutu pelayanan dapat ditingkatkan dengan memelihara citra
pelayanan rumah sakit yang baik dengan menciptakan persepsi yang positif

terhadap jasa pelayanan yang diberikan rumah sakit.
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BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan
Hasil penelitian menunjukkan bahwa Puskesmas Waingapu secara umum

dapat memenuhi keinginan pasiennya karena sebagian besar pasien yang merasa

puas atas pelayanan yang diterima.

1. Dimensi keandalan (Reliobility) perhitungan total nilai persepsi dari dimensi
reability/keandalan  menjelaskan bahwa secara umum  pelayanan
publik/kesehatan yang diberikan olch Puskesmas Waingapu dapat diandalkan
atau masyarakat memberikan penilaian/merasa puas atas pelayanan
Puskesmas Waingapu.

2. Dimensi cepat tanggap (Responsiveness), perhitungan total nilai persepsi
Menunjukkan bahwa pelayanan publik di Puskesmas Waingapu secara umum

masyarakat memberikan penilaian/tanggapan yang positif atau dapat cepat

tanggap.

102

Dimensi Jaminan {d4ssurance), secara umunl memperlihatkan, masyarakat
memberikan penilaian rata-rata positif. Hasil analisis memberikan arti bahwa
Puskesmas Waingapu dalam aspek pengetahuan dan kesopanan dari petugas
medis serta kemampuan untuk nienimbulkan kepercayaan dan keyakinan
dapat memberikan jaminan yang memuaskan kepada masyarakat sebagai
konsumen.

4. Dimensi Empati (Empaty), secara umum dalam dimensi ini (Empati)
masyarakat memberikan penilaian yang negatif atau tidak puas. Alasan

masyarakat memberikan penilaian negatif pada dimensi ini adalah
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masyarakat/pasien terkadang menunggu terlalu lama untuk mendapatkan

pelayanan medis, tenaga medis terkadang kurang memberikan perhatian yang

serius terhadap kebutuhan pelayanan medis yang butuhkan dan komunikasi
antara tenaga medis dengan pasien/masyarakat kurang berjalan baik dan
lancar.

5. Dimensi bentuk fisik (Tangibles) secara umum dimensi fangibles masyarakat
memberikan penilaian puas terhadap tampilan fisik/sarana prasarana vang ada

di Puskesmas Waingapu.

Walatpun Puskesmas Waingapu sudah memenuhi keinginan masyarakat
dalam melakukan pelayanan medisnya, tetapi gap yang dihasilkan masih terlalu
kecil hanya berada pada kategori baik. Puskesmas Waingapu masih perlu
meningkatkan lagi kualitas atau mutu pelayanannya kepada masyarakat sehingga
harapan masyarakat akan pelayanan yang berkualitas jauh lebih terpenuhi atau
masuk dalam kategori sangat baik. Puskesmas Waingapu masih perlu
memperhatikan beberapa aspek kualitas pelayanan yang mendapat penilaian
negatif dari masyarakat dalam penelitian ini, seperti:

1. Pelayanan pemeriksaan, pengobatan dan perawatan belum cepat dan tepat.

2. Masih terdapat Tenaga medis dan karyawan belum memiliki sifat sopan,
ramabh, jujur, dan dapat diperccya.

3. Terkadang tenaga medis dan karyawan masih membiarkan masyarakat/pasien
menunggu astrian terlalu lama.

4. Masih terdapatnya komunikasi masyarakat/pasien dengan tenaga medis dan

karyawan belum berjalan baik dan lancar.
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L4

Kurang memperhatikan kenyamanan di ruang pelayanan publik dan ruang
tunggu.
6. Puskesmas Waingapu belum sepenuhnya memperhatikan kebersihan, tempat

parkir dan toilet.

B. Saran
Berdasarkan hasil penelitian yang ada, maka yang menjadi saran-saran adalah

sebagat beriku:

1. Puskesmas Waingapu harus memperhatikan Pelavanan pemeriksaan,
pengobaian dan perawatan yang cepat dan tepat.

2. Tenaga medis dan karyawan harus memiliki sifat sopan, ramah, jujur, den
dapat dipercaya.

3. Tenaga medis dan karyawan tidak boleh membiarkan masyarakat/pasien
menurggu antrian terlalu lama.

4. Perlu memperhatikan komunikas: masyarakat/pasicn dengan tenaga medis dan

karyawan agar berjalan baik dan lancar.

U

Harus memperhatikan kenyamanan di ruang pelayanan publik dan ruang
tunggu.
6. Puskesmas Wainganpu harus memperhatikan kebersihan, tempat parkir dan

toilet
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Lampiran 2.

DAFTAR LAMPIRAN

Uraian Tugas Pokok Dari Setiap Unit Kerja Yang Ada Di Puskesmas
Waingapu
1) Uraian Tugas Pokok Kepala Puskesmas
Bertanggung jawab atas seluruh kegiatan Puskesmas.
b. Memimpin pelaksanaan tugas pokok dan fungsi Puskesmas.
c. Membina kerjasama karyawan/karyawati dalam pelaksanaan tugas sehari-
hari.
d. Melakukan pengawasan melekat bagi seluruh pelakscnaan kegiatan
program dan pengelolaan keuangan.
¢. Mengadakan koordinasi dengan kepala kecamatan dan linias sektoral
dalam upaya pembangunan kesehatan ¢i wilayah kerja.
f. Menjalin kemitraan dengan berbagai pinak dan masyarakat dalam rangka
peninghaian derajat kesehatan masyarakat.

Menyusun perencanaan kegiatén puskesmas dengan dibantu oleh staf

"

puskesmas

h. Memonitor dan mengevaluasi kegiatan puskesmas.

i.  Melaporkan hasil kegiatan program ke Dinas Kesehatan Kota,baik berupa
laporan rutin maupun khusus.

j.  Melakukan supervisi dalam pelaksanaan kegiatan di Puskesmas Induk,
Pustu, Posyvandu, Polindes, Puskesmas Keliling (Puskel).

2) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Dokter Puskesmas

a. Sebagai Ketua Tim Mutu Puskesmas, mengkoordinir seluruh kegiatan
manajemen mutu di Puskesmas.

b. Melaksanakan tugas pelayanan kepada pasien puskesmas.

c. Membantu manajemen dalam pelaksanaan tugas pokok dan fungsi
Puskesmas.

d. Membantu manajemen membina karyawan/karyawati dalam pelaksanaan

tugas sehari-hari.
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e. Membantu menyusun perencanaan kegiatan puskesmas.
f. Membantu mmanajemen dan memonitor serta mengevaluasi kegiatanu
Puskesmas.

Membina petugas dalam meningkatkan mutu pelayanan.

5

Membina perawat, bidan, dalam pelaksanaan MTBS.

o

Membantu manajemen melakukan supervisi dalam pelaksanaan kegiatan
di Puskesmas induk, Pustu, Polindes, Posyandu, dan di masyarakat.

j-  Mengkoordinir kegiatan sistem informasi kesehatan.

k. Dengan dibantu oleh staf lain dalam menyusun laporan tahunan.
3) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Dokter Gigi Puskesmas

Bertanggung jawab atas kegiatan pelayanan poli gigi.

b. Melaksanakan pelayanan pemeriksaan dan pengobatan pasien gigi dan

membina kegiatan pelayanan balai pengobatan gigi.

¢. Membantu kepala puskesmas dalam peningkatan mutu peleyanan.

'C‘..

Membantu kepala puskesmas dalam melakukan koordinasi dengan dinas
lintas sektoral terkait dala upaya kerjasama dalam melaksanzkan kegiatan
pembangunan kesehatan.

¢. Membantu  pelaksanaan  kegiatan lapangan dalam  kegiatan
UKS/UKGS/UKGMD, pembinaan kader keschatan, guru UKS, dan
Dokter kecil.

Membantu Kepela Puskesmas dalam membina karvawan di bidang medis.

b}

g. Membantu Kepaia Puskesmas dalam menyusun perencanzan kegiatan
Puskesmas.

h. Membantu Kepala Puskesmas dalami membuat laporan kegiatan
Puskesmas.

4) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Bidan Koordinator Puskesmas

a. Sebagai bidan koordinator bidang KIA (Kesehatan Ibu dan Anak)

b. Melaksanakan kegiatan pemeriksaan/pembinaan kepada ibu hamil, ibu
bersalin, ibu nifas, ibu menyusui, bayi dan balita.

c. Melaksanakan kegiatan pelayanan KB.

d. Membina dan mensupervisi bidan swasta yang ada di wilayah Puskesmas.
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e. Melaksanakan kegiatan lapangan dalam kegiatan poyandu, pembinaan
kader kesehatan dan dukun bayi.

f. Bertanggung jawab atas kebersihan dan penataan ruangan KIA/KB/RB.

g. Bertanggung jawab atas pemeliharaan dan pengamatan alat medis, non
medis KIA.

h. Membentu kepala Puskesmas dalam membuat laporan kegiatan.

i. Membina Unit KIA, KB dalam pelaksanaan Quality Assurance.

J-  Melaksanakan kegiatan Puskesmas.

k. Melaksanakan kegiatan posyandu lansia.

. Bertanggung jawab atas pembuatan laporan KIA bulanan, tahunan beserta
PWSnya.

5) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Bidan Puskesmas

a. Sebagai bidan koordinator penanggung jawab kegiatan KB.

b. Melaksanakan laporan kegiatan pemeriksaan/pembinaan/pertolongan
kepada ibu hamil, ibu bersalin, ibu nifas, ibu menyusui, bayi, daa balita.

c. Melakukan kegiatan pelayanan KB.

d. Bertanggung jawab atas pemeliharaan dan pengamanan alat medis dan
umum non medis KB.

¢. Membina dan mensupervisi bidaa swasta yang ada ¢i wilayah Puskesrnas.

f. Bertanggung jawab atas kebersihan dan penataan ruang KIA/KB/RB.

g. Melaksanakan kegiatan koordinasi dengan PKK. dan lintas sektoraldalam
upaya revolusi KIA.

h. Membantu Kepala Puskesmas dalam menyusun rencana kegiatan.

i. Membantu Kepala Puskesmas dalam membuat laporan kegiatan.

j. Melaksanakan kegiatan Puskesmas.

k. Melaksanakan kegiatan posyandu lansia.

1. Membina anak pra sekolah, Taman Kanak-Kanak.

m. Melakukan pemantauan kelainan tumbuh kembang balita.

n. Membina unit KIA/KB dalam pelaksanaan Quality Assurance.

0. Membantu kegiatan lintas sektoral terutama dalam pemberantasan
penyakit dan dalam kegiatan penyuluhan masyarakat.

p. Koordinator program kesehatan lansia.
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q. Membantu kegiatan posyandu dan pelaporan KIA dan KB.

6) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Perawat

a. Melaksanakan tugas asuhan keperawatan di dalam gedung maupun di luar
gedung.

b. Berkolaborasi dengan dokter dalam pelayanan pengobatan pasien baik di
puskesmas induk maupun di pos-pos puskel.

c. Bertanggung jawab atas kebersihan dan penataan ruangan poli umum/gigi,
IGD, poli MTBS.

d. Bertanggung jawab atas pemeliharaan dan pengamanan alat medis dan non
medis di ruang poli umum/gigi, IGD, poli MTBS.

e. Membuat kegiatan lintas program antara lain dalem kegiatan
pemoerantasan penyakit, UKS, penyuluhan keschatan masyarakat, dan
kegiatan lapangan lainnya.

f. Melaksanakan kegiatan puskesinas di luar gedung.

g. Membantu melaksanakan kegiatan posyandu balita dan posyandu lansia.

h. Membantu Kepala Puskesmas daiam membuat perencanaan kegiatan.

i. Membantu Kepala Puskesmas dalam membuat laporan kegiatan.

J-  Melaksanakan kegiatan pelayanan pos MTBS di Puskesmas.

7) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Petugas Penyuluhan Puskesmas

a. Sebagai koordinator kegiatan promosi kesehatan, penyuluhan kesehatan
(PKM) dan peningkatan peran serta masyarakat (PSM).

b. Melakukan pendataan dan wupaya-upaya dalam peningkatan PHBS
(Perilaku Hidup Bersih dan Sehat) baik untuk individu, kelompok,
institusi, sekolah maupun masyarakat.

c. Membantu Kepala Puskesmas dalam membuat pelaksanaan kegiatan.

d. Melaksanakan pencatatan dan pelaporan kegiatan PSM.

e. Membina batra dan upaya-upaya pengembangan obat tradisional.

f. Membina posyandu lansia.

8) Uraian Tugas Pokok dan Fungsi Koordinator P2P (Program Pemberantasan

Penyakit) Puskesmas
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a. Mengkoordinir kegiatan pemberantasan penyakit menular dan tidak
menular yang meiiputi kegiatan P2TB, P2 Malaria, P2DBD, P2 Diare, P2
ISPA, P2 Kusta, P2TM, serta penyakit berpotensi wabal lainnya.

b. Mengumpilkan data kegiatan pemberantasan penyakit menular dan tidak
menular.

c. Mengkoordinir kegiatan surveilans pemberantasan penyakit dan
mendeteksi adanya KLB (Kejadian Luar Biasa).

d. Mengkoordinir kegiatan PE (Penyelidikan Epidemologi).

e. Melakukan koordinasi dengan petugas PKM dan petugas Lintas Program
yang lain dalam melaksanakan penyulihan kesehatan, terutama dalam hal
pencegahan dan penaggulangan penyakit menular dan tidak menular.

f. Mengkoordinir laporan kegiatan pemberantasan penvakit menular dan
tidak menular, laporan adanya KLB (WI), laporan PE dan laporan W2
(laporan Penyakit Potensial Wabah).

9y Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Petugas P2tb (Program Pemberantasan

Penyakit Tuberkulosis) Puskesmas

a. Membuat perencanaan kegiatan P2TB bersama petugas lintas program
terkait.

b. Melaksanakan kegiatan P2TB bersama petugas lainnya (pctugas poli,
termasuk PMO/Pengawas Minum Obat, TOMAT/Tokoh Masyarakat,
kader, LSM dll.

¢. Membantu merencanakan kebutuhan obat TB dan sarana/alat dalam
pelaksanaan kegiatan P2TB.

d. Melaksanakan surveilans, monitoring, dan evaluasi kegiatan P2TB.

e. Melaksanakan pencatatan dan pelaporan kegiatan P2TB.

10) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi P2 Malaria (Program Pemberantasan

Penyakit Malaria) Puskesmas

a. Membuat perencanaan kegiatan P2 Malaria, bersama lintas program dan
lintas sektoral terkait.

b. Melaksanakan surveilans dan mendeteksi adanya KLB.

Melakukan PE (bila terjadi KLB) bersama petugas terkait lainnya.

d. Melaksanakan monitoring dan evaluasi program P2 Malaria.
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€. Membantu merencanakan kebutuhan obat malaria dan sarana/alat dalam
kegiatan P2 malaria.
f. Melaksanakan pencatatan dan pelaporan kegiatan P2 malaria, laporan PE
dan laporan KLB (bila terjadi Kejadian Luar Biasa).
11) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Petugas P2 Diare (Program Pemberantasan
Diare) Puskesmas

Membuat perencanaan kegiatan P2 Diare bersama lintas program terkait.

a.
b. Melaksanakan kegiatan surveilans dan mendeteksi KLLB.

e

Melaksanakan PE (bika terjadi KIL.LB) bersams petugas terkait lainnya.

A

Melaksanakan monitoring dan evaluasi kegiatan P2 Diare.
e. Melaksanakan pencatatan dan pelaporan kegiatan P2 Diare, laporan PE
dan KLB (bila terjadi KLB.
12) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Petugas Ispa (Program Pemberantasan
Infeksi Saluran Pernafasan Akut) Puskesmas
a. Membuat perencanaan kegiatan P2ISPA bersama petugas lintas program
terkait.
b. Melaksanakan kegiatan surveilans, menitoring dan evaluasi.
c. Melaksanakan kegiatan penyuluhan bersama petugas lintas program
terkait.
d. Membantu perencanaan kebutuhan obat dan sarana/alat dalam kegiatan
P2ISPA.
13) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Petugas P2DBD (Program Pemberantasan
Penyakit Demam Berdarah) Puskesmas
a. Membuat pelaksanaan kegiatan P2DBD bersama petugas lintas program
terkait.
b. Melaksanakan surveilans, monitoring dan evaluasi kegiatan P2DBD.
¢. Mendeteksi KLB dan melaksanakan PE (bila terjadi KIL.B).
d. Melaksanakan penyuluhan bersama dengan petugas program terkait.
€. Melaksanakan perencanaar dan pelaporan PE dan KLB (biia terjadi KLB).
14) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Petugas P2 Kusta Puskesmas
a. Membuat perencanaan kegiatan P2 Kusta bersama petugas lintas program

terkait.
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b. Melaksanakan kegiatan penemuan penderita bersama petugas lintas
program dan lintas sektoral terkait.

c. Melaksanakan surveilans, monitoring dan evaluasi kegiatan P2 Kusta.

d. Melaksanakan penyuluhan bersama petugas lintas program terkait.

e. Melaksanakan pencatatan dan pelaporan kegiatan P2 Kusta.

15) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Petugas Hygiene Sanitasi (Kesehatan

Lingkungan) Puskesmas

a. Membuat perencanaan kegiatan kesling (kesehatan lingkungan).

b. Melaksanakan pembinaan dan pemeriksaan TTU (tempat-Tempat Umum),
TP2M (Tempat Pembuatan dan Penjualan Makanan), TP3 (Tempat
Penyimpanan dan Penjualan Pestisida), [Home Industri, salon dan
pabrik/perusahaan.

c. Melaksanakan nelaksanaan jentik berkala (PJB) dan Pemberantasan
Sarang Nyarmuk (PSN), bersama lintas program dan lintas sektoral serta
masyarakat.

d. Melaksanakan pendataan dan pembinaan Rumah Sakit, SAMIJAGA
(Barana Air Minum dan Jamban Keivarga) dan SPAL (Sarana
Pembuangan Air Limbah).

e. Meclaksanakan penyuluhan kesehata lingkungan bersama dengan petugas
lintas program dan lintas sektoral terkait.

f. Melaksanakan pencatatan dan pelaporan kegiatan kesling,

16) Uraian Tugas Pokek Dan Fungsi Peiugas Gizi Puskesmas

a. Membuat perencanaan kegiatan program Gizi, bersama petugas lintas
program dan lintas sektoral terkait.

b. Melaksanakan kegiatan dalam rangka UPGK (Usaha Perbaikan Gizi
Keluarga), mengkoordinir kegiatan penimbangan dan penyuluhan Gizi di
posyandu.

c. Melaksanakan pendataan saran dan pendistribusian vitamin A, kapsul
Yodiol dan tablet besi (Fe).

d. Melaksanakan PSG (Pemantauan Status Gizi).

e. Bersama dengan petugas lintas program dan lintas sektoral melaksanakan

SKPG (Sistem Kewaspadaan Pangan dan Gizi).
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f. Melaksanakan pemantauan garam beryodium.
g. Mendeteksi dan melaporkan adanya balita KEP.
h. Mengkoordinir pelaksanaan PMT penyuluhan dan PMT pemulihan Balita
KEP.
i. Melaksanakan konseling Gizi di Klinik Gizi maupun di Posyandu.
j. Bersama petugas lintas sektoral merencanakan, memonitor dan
mengevaluasi pelaksanaan PMT-ASI.
k. Bersama dinas lintas sektoral terkait melaksanakan system kewaspadaan
pangan dan gizi (SKPG).
. Melaksanakan pencatatan dan pelaporan kegiatan program gizi.
17) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Petugas Laboratorium Puskesmas
a. Membuat perencanaan kebutuhan alat/sarana,reagensia dan bahan habis
pakai lainnya yang dibutuhkan selama 1 tahun.
b. Membuat perencanaan pengembangan kegiatan laboratorium.
c. Melaksanakan kegiatan pemeriksaan laboratoriurm sesuai prosedur.
d. Mclaksanakan pencatatan dan pelaporan kegiatan laboratorium.
18) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Petugas Bendahara Puskesmas
Menerima dan membukukan dalam buku kas umum penerimaan.
b. Mencatat dan membukukan dalam buku kas umum semua pengeluaran
puskesinas.
c. Membuat laporan keuangan pcnerimaan pengembalian setoran dan
pengeluaran puskesmas serta SPJ dan pendukung lainnya.
d. Membantu Kepala Puskesmas dalam membuat perencanaan penggunaan
dana Puskesmas.
e. Membantu Kepala Puskesmas dalam membuat laporan keuangan
Puskesmas
f. Membuat SPJ ASKES ( Jasa Pelayanan dan Jasa Sarana).
19) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Petugas Apotek Puskesmas
Bertanggung jawab atas kegiatan pelayanan di apotek.
b. Mengontrol petugas gudang obat dalam pembuatan LPLPO.
¢. Membantu petugas gudang obat dalam memonitor obat di pustu, polindes

dan kegiatan puskel.
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d. Membantu Kepala Puskesmas dalam membuat perencanaan kebutuhan
obat puskesmas.
20) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Petugas Gudang Obat Puskesmas
a. Menerima dan mencatat penerimaan obat dari gudang farmasi dan dari

sumber lain (bila ada).

3

Membuat dan mengisi kartu stok obat di gudang obat.

Mencatat dan melaporkan penerimaan dan pengeluaran obat dari gudang.

& ©

Memonitor obat di apotek , pustu, polindes dan kegiatan puskel.
Membantu kepala puskesmas dalam merencanakan kebutuhan obat.
Membuat LPLPO.

Membantu pengelolaan obat di apotek dan gudang obat.

@ oo

Memban:u kegiatan pelayanan obat di apotek.

21) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Petugas Loket Pendaftaran Puskesmas

P

Mendaftar pasien yang dating berobat.
b. Mencatat di register.
¢. Mengisi identitas pasien di karu rawat jalan dan kartu resep,
J. Mengantar kartu rawat jalan ke ruang BP.
e. Menyusun kartu rawat jalan pasien pada rak status sesuai urutan nomer
kode.
f. Membantu merencanakan kebutuhan kartu rawat jalan, resep, kartu tanda
pengenal, family folder dan aniplop tempat kartu rawat jalan.
22) Ureian Tugas Pokok Dar Fungsi Petugas Loket Pembayaran Puskesmas
a. Bertanggung jawab atas penerimaan dan penyetoran retribusi setiap
bulannya.
b. Mencatat hasil penerimaan retribusi di buku bantu setiap hari.
c. Mencatat register Baru/Lama, register bayar/gratis/ ASKES/JKM/JKS/dI1.
d. Menghitung resep yg masuk dan setoran harian.
23) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Petugas Perawat Koordinator Perkesmas
Puskesmas
a. Mengkoordinator pelaksanaan kegiatan Asuhan Keperawatan dalam
gedung dan luar gedung, baik untuk sasaran individu, keluarga, kelompok,

institusi, maupun masyarakat.

120

Koleksi Perpustakaan Universitas terbuka



42446.pdf

b. Melaksanakan kegiatan puskesmas di dalam maupun di luar gedung
bersama petugas paramedis lainnya.

Melaksanakan kegiatan skrining kesechatan keluarga.

e oo

Membarntu pelaksanaan kegiatan posyandu balita dan lansia.

Melaksanakan penyuluhan kesehatan.

o

aar}

Membantu masyarakat untuk mengatasi masalah kesehatan, bekerjasama
dengan lintas programdan lintas sektoral.
g. Melaksanakan kegiatan pengiriman pasien yang menglami masalah
kesehatan ke unit pelayanan pengobatan {puskesmas dll).
h. Membuat perencanaan,pencatatan kegiatan dan pelaporan Puskesmas.
24) Uraian Tugas Pokok Daun Fungsi Petugas Uks Puskesmas
a. Membuat perencanaan kegiatan UKS/UKGS.
b. Melaksanakan kegiatan UKS/UKGS di sekolah (SD/MLSLTF dan SLTA).
c. Melaksanakan kegiatan pembinaan PHBS di sekolah.
d. Melaksanakan kegiatan pengiriman pasien ke unit pelayanan pengobatan
(puskesmas).
e. Melaksanakan kegiatan pembinaan UKS/UKGS dan pembinaan
kebersihan lingkungan kepada doker kecil dan guru UKS.
f. Membantu melaksanakan kegiatan imunisasi anak sekolah (BIAS)
bersama petugas lainnya.
g. Membuat pencatatan dan pelaporan UKS/UKGS.
25) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Petugas Gigi Puskesmas
a. Bertanggung jawab atas kegiatan Kesehatan Gigi dan Mulut di lapangan
melalui UKS, UKGS/UKGMD, Posyandu dII.
b. Membantu pelaksanaan pelayanan Kesehatan Gigi dan Mulut di
Puskesmas.
Membantu pencatatan dan pelaporan kegiatan Kesehatan Gigi dan Mulut.
¢. Membantu pengumpulan, pengolahan, penyajian dan Kesehatan Gigi dan
Mulut.
26) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Petugas Koordinator SP2TP Puskesmas
a. Mengkoordinir semua laporan puskesmas dan melaporkannya ke Dinas

Kesehatan atau dinas terkait lainnya.
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b. Membantu Kepala Puskesmas dalam pengelolaan data (pengumpulan,
pengolahan dan penyajian data).

¢. Membantu Kepala Puskeamas dalam menyusun Laporan Tahunan dan
Profii Puskesmas.

d. Melaksanakan koordinasi dengan lintas sektoral terkait dalam
pengumpulan data kesehatan dan data kependudukan serta data lain yang
terkait dengan program kesehatan.

e. Memelihara dan mengambangkan perangkat keras dan perangkat lunak
yang digunakan dalam pengelolaan data.

f. Membantu petugas dalarn pengelolaan data di unit masing-masing.

27)Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Petugas Pengelola/Bendahara Barang

Puskesmas

a. Menerima dan mencatat barang-barang/alat medis dan non medis yg
dikirim ke Puskesmas.

b. Melaksanakan pencatatan keluar masuknya barang pada buku inventaris
barang/alat medis dan non medis.

¢. Membuat laporan inventaris barang medis dan non medis.

d. Memonitor penggunaan barang/alat dan melaporkan kondisi/keadaan alat
tersebut.

e. Membuat RKBU (Rencana Kebutuhan Buku Unit).

Membuat kartu inventaris ruang (KIR) dan memasangnya disetiap

=

ruangan.
28)Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Petugas Kegietan Pendukung Lainnya
Puskesmas
Penanggung jawab kebersihai ruangar.
b. Melaksanakan pembersihan lantai.
¢. Mengontrol dan mengunci ruangan bila kegiatan dalam gedung sudah
selesai.
d. Penanggung jawab kebersihan halaman dan sekitarnya, serta kamar
mandi/WC.

e. Membantu membersihkan ruangan.
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f. Bertanggung jawab atas pemeliharaan/kebersihan tempat tidur/bed
periksa, kasur, bantal, guling, sprei, sarung bantal/guling, taplak meja dan
korden di seluruh ruangan Puskesmas.

29) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Koordinator Immunisasi Di Puskesmas

a. Mengkoordinir kegiatan imunisasi di Puskesmas dan Posyandu.

b. Bertanggung jawab atas pemeliharaan vaksin/cold chain.

¢. Merencanakan kebutuhan vaksin dan logistik lainnya.

d. Memonitor suhu lemari es.

e. Membuat laporan kegiatan imunisasi.

30) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Petugas Kesehatan Lausia Puskesmas

a. Mengkoordinir kegiatan kesehatan iansic melalui Posyandu lansia dan
kegiatai lainnya.

b. Membina dan memantau kegiatan posyandu lansia.

¢. Melakukan skrining dan konseling lansia,dibantu petugas lainnya.

d. Membuat perencanaan kegiatan kesehatan lansia.

¢. Pencatatan dan pelaporan kegiatan kesehatan lansia.

31) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Petugas KB Puskesmas
Membina Unit KB dalam pelaksanaan Quality Assurance.

b. Bertanggung jawab atas pemeliharaan dan pengamanan alat medis dan non
medis KB.

c. Melaksanakan pelayanan KB.

d. Membantu pencatatan dan pelaporan KB.

¢. Membantu penataan/kebersihan ruangan KIA/KB.

32) Uraian Tugas Pokok Dan Fungsi Kepala Tata Usaha Puskesmas

a. Mengelola dan menyiapkan data dan urusan kepegawaian.

b. Mengelola surat masuk dan surat keluar.

c. Merekap dan melaporkan SP3 Puskesmas.

d. Koordinasi dengan lintas program untuk mengarsipkan data program dan
inventarisasi barang.

e. Ikut serta dalam penataan keuangan Puskesmas.

f. Menyusun jadwal kegiatan Puskesmas dan ikut merumuskan perencanaan

Puskesmas satu tahun ke depan.
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Lampiran 3.
DAFTAR PERTANYAAN (KUESIONER) PENELITIAN

“Analisis Kepuasan Masyarakat Atas Kualitas Pelayanan Di
Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur”
Oleh: Tinus Ndjurumbaha

Dalam rangka penyelasain studi program Magister (S2) untuk memperoleh gelar
Magister Administrasi Publik di Universitas Terbuka UPJJ Kupang. Maka sangat
diharapkan jawapan yang jujur darp para Responden untuk semua pertanyaan atau

isian berikut;

I. ldentitas Responden

Nama L

Alamat

Jenis Kelamin Laki-laki Permpuan

Pendidikan terakhir SD SMP [ [ SMU | | Akademi |
PT Lain-lain

Umu/usia <20 20-29 1 130-39 | 140-49
=50

Pekerjan .| | PNS TNI/Polri Wiraswasta | | Patani

8 Buruih Pelajar Lzin-Lain

Jenis pelayanan Jamkes Askes Umum
mas

Penghasilan ,

keluarga/bulan LRP e e

| Berapa kali anda berobat | [] 1 kaliT] 2Kalil]3kali []>4kali

Apakah anda/keluarga

anda pernah ditolak (1 Ya [ Tidak

berobat di Puskesmas Alasan........coooooiiii

waingapu

Pelayanan yang diterima | ..

saat ini

Saran/Meluhan e

Il. Pertanyaan bagian 1

Berikut ini daftar pertanyaan mengenai KEYAKINAN/PERSEPSI Anda saudarali
selaku masyarakat/pasien akan pelayanan publik Puskesmas Waingapu Kabupaten
Sumba Timur yang diterima saat ini.
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Berilah tanda silang (X) pada jawaban yang anda pilih dengan ketentuan
sebagai berikut :

®Q200®

-

Kategori 1 :
Kategori 2 :
Kategori 3 :
Kategori 4 :
Kategori 5 :

Sangat Tidak Setuju( STS)
Tidak Setuju( TS)

Netral( N

Setuju (S)

Sangat Setuju( SS)

. Reliability ( keandalan )

Pertanyaan

Persepsi masyarakat/pasien

Prosedur pelayanan publik Puskesmas
Waingapu Kabupaten Sumba Timur tidak
berbelit-belit.

Oistsd1s OON[Is [Iss

Pelayanan publik pemeriksaan, pengobatan
dan perawatan cepat dan tepat.

Ostsd7Ts ONDOs [Jss

Kegiatan administrasi rapi dan teratur.

[IsTs 1TSS CIN[Is [Iss

Tenaga medis dan karyawan msmberi
pelayanan publik yang memuaskan sesuai
dengan kebutuhan rnasyarakat/pasien

LIsTsOTSs ONIIS [Iss

IS

. Responsiveness (cepat tanggap)

Pertanyaan

Persepsi masyarakat/pasien

Pelayanan publik dimulai tepat waktu.

L1sTSCITS TINLCIS 1SS

Tenaga medis dan karyawan
memberi tanggapan vang baik dan
cepat terhadap keluhan masyarakat/pasien .

(1sTsJjTs CON[Is [Iss

Prosedur penyampaian infocrmasi
yang jelas dan mudah dimengerti

CIsTsJTS NS [Iss

Tenaga medis dan karyawan selalu
ada sesuai jadwal.

OstsdTs NS 1SS

3.

Assurance (jaminan)

No

Pertanyaan

Persepsi masyarakat/pasien

1

Puskesmas
Timur
memberikan jaminan apabila terjadi
kesalahan pada hasil kinerja tenaga
medis dan karyawan

Waingapu Kabupaten Sumba

IsTsOTS CON[s [Iss

Tenaga medis dan karyawan
memiliki sifat sopan, ramah, jujur,
dan dapat dipercaya.

JstsTs CON[Is [OSS

Penarikan tarif biaya sesuai dengan

LIsTs]TSs [IN[Is []SS
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kualitas pelayanan publik yang diterima

Tenaga medis dan karyawan
mempunyai kemampuan,
pengetahuan yang luas dan
kecakapan dalam menjalankan
tugasnya.

[1sTS[OTS ON[ISs [Iss

4. Empathy (empati)

No Pertanyaan Persepsi masyarakat/pasien
1 Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba
Timur
memberikan kemudahan pelayanan publik UstsiTs TINDIS LIss
dalam akses pelayanan publik kesehatan.
2 | Tenaga medis dan karyawan tidak
membiarkan masyarakat/pasien menunggu LlstsOTs OONOs [Iss
antrian terlalu lama.
3 | Tenaga medis dan karyawan
memberikan perhatian yang baik LlstTsOTs COON[Os Oss
kepada masyarakat/pasien .
4 | Komunikasi masyarakat/pasien dengan tenaga

medis dan karyawan berjalan baik
c¢an iancar

[JsTsTs [INDOIS OIss

5. Tangibles (bentuk fisik)

No

Pertanyaan

Persepsi masyarakat/pasien

1

Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba
Timur memiliki kenyamanan di ruang
pelayanan publik dan ruang tunggu.

LstsOOT1s CINOs [ss

Tenaga medis dan karyawan berpenampilan
rapi, sopan, dan keserasian seragam daiam
menjalankan tugasnya.

LsTsOTs [ONTIS OIss

Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba
Timur memiiiki fasilitas fisik yang memadai
seperti gedung, tempat parkir dan toilet

LisTsTS CINCIs 1SS

Peralatan medis Puskesmas Waingapu yang
digunakan bersih

OstsOTs COONOs Oss

ill.Pertanyaan bagian 2

Berikut ini daftar pertanyaan mengenai HARAPAN Anda saudara/i selaku
masyarakat/pasien akan pelayanan publik Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba
Timur .

Petunjuk
Berilah tanda silang (X) pada jawaban yang anda pilih dengan ketentuan sebagai
berikut :
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Kategori 2 : Tidak Setuju( TS)

Kategori 3 : Netral( N )
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Kategori 5 : Sangat Setuju( SS)
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No

Pertanyaan

Harapan masyarakat/pasien

Prosedur pelayanan publik Puskesmas
Waingapu seharusnya tidak berbelit-belit

ListsdT1s CONDIs UJss

Pelayanan publik pemeriksaan, pengobatan
dan perawatzan seharusnya cepat dan tepat

[lJstsTs ONLIs [IJss

Kegiatan administrasi seharusnya rapi dan
teratur

QstsdTs ON[Is [Jss

Tenaga medis dan karyawan seharusnya
memberi pelayanan publik yang memuaskan
sesuai dengan kebutuhan masyarakat/pasien .

t1sTsJTs [CIN[Js [ss

2. Responsiveness (cepat tanggap)

Mo

Pertanyaan

Harapan masyarakat/pasien

Pelayanan publik seharusnya dimulai tepat
Waktu

[JsTsd71s [ONLIs [JSS

Tenaga medis dan karyawan seharusnya
memberi tanggapan yang baik dan cepat
terhadap keluhian masyarakat/pasien

istslTs CONDOISs 2SS

Prosedur peryampaian informasi seharusnya
yang jelas dan mudah dimengerti

ListsOdT1s [ON[s [JSsS

Tenaga medis dan karyawan seharusnya
szlalu ada sesuai jadwal.

LstsdTs ONDOIs LSS

3. Assurance (jaminan)

apabila terjadi kesalahan pada hasil kinerja
tenaga medis dan karyawan

| No Pertanyaan Harapan masyarakat/pasien
Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba
Timur seharusnya memberikan jaminan

Lstsd1s [ONLDIs [Jss

Tenaga medis dan karyawan seharusnya
memiliki sifat sopan, ramah, jujur, dan dapat
dipercaya

dstsdT1s CONDOIs [Iss

Penarikan
dengan
diterima.

tarif biaya seharusnya sesuai
kualitas pelayanan publik yang

OstsdTs ONDOIs [OIss

Tenaga medis dan karyawan seharusnya

[1STS[ITS CINLIS LISS
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mempunyai kemampuan, pengetahuan yang
luas dan kecakapan dalam menjalankan
Tugasnya

4. Empathy (empati)

' No

Pertanyaan

Harapan masyarakat/pasien

Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba
Timur seharusnya memberikan kemudahan
pelayanan publik dalam akses pelayanan
publik kesehatan.

IsTsdTs CONCIS [JssS

Tenaga medis dan karyawan seharusnya tidak
membiarkan masyarakat/pasien menunggu
antrian terlalu lama.

[dsTsOTs [ON[s [Jss

Tenaga medis dan karyawan sehaiusnya
memberikan perhatian yang baik kepada
masyarakat/pasien

(dstsITs ON[Is [Iss

Komunikasi masyarakat/pasien dengan tenaga
medis dan karyawan seharusnya berjalan baik
dan lancar.

[IsTs1Ts CONLCIs [Iss

5.

Tangibles (bentuk fisik)

No

Pertanyaan

Harapan masyarakat/pasien

Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba
Timur seharusnya memiliki kenyamanan di
ruang pelayanan publik dan ruang tunggu.

CisTs1TS CON[OSs [Css

Tenaga medis dan karyawan seharusnya
berpenampilan rapi, sopan, dan keserasian
seragam dalam menjalarkan tugasnya

IsTsOTs ONCIs [Jss

Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba
Timur seharusnya memiliki fasilitas fisik

yang memadai seperti gedung, tempat parkir
dan toilet.

LlsTsdTs CONLCIs [LIss

Peralatan medis Puskesmas Waingapu yang
digunakan seharusnya bersih

ListsiTs CIN[IS L]ss

TERIMA KASIH UNTUK JAWABAN JUJUR BAPAK/IBU SAUDARA/I RESPONDEN,

TUHAN MEMBERKATI

128

Koleksi Perpustakaan Universitas terbuka




Lampiran 4.

Rek

i Identitas Resp

No Alamat Jenis Kel. Usia Pendidikan Pekerjaan Jenis Pelayanan Penghasilun Frekuensi 1
Resp. (PL) Kunj
! laki-laki 39 SARFANA PNS ASKES 2.500.000 4
2 Perempuan 48 -SD BURUH JAMKESMAS 1.200.000 2
3 Perempuan 49 DIPLOMA PNS ASKES 2.300.000 7
4 laki-laki 41 SD BURUH JAMKESMAS 600.000 3
5 Perempuan 34 '?1\“1? NELAYAN JAMKESMAS 800.000] Lebih dani 4 kali
6 laki-laki 18 SMA PELAJAR ASKES BELUM ADA 4
7 Perempuan 46 D BURUH JAMKESMAS 2.700.000 3
8 Perempuan 34 §D BURUH JAMKESMAS 450.0001 Lebih dan 4 kali
S Perempuan 23 SMP WIRASWASTA JAMKESMAS 1.450.000 s
10 laki-faki 45 DIPLOMA WIRASWASTA UMUM 1.400.000 2
11 Perempuan 32 SARJANA PNS ASKES 2.500.000 7
12 Perempuan 30 sMmp BURUH JAMKESMAS 1.000.000 3
13 laki-laki 23 DIPLOMA WIRASWASTA UMUM 1.500.000 3
i4 Percmpuan 43 sp BURUH JAMKESMAS 850.000]1ebih dari 4 kali
15 Perempuan 30 SMp WIRASWASTA UMUM 2.750.000 4
16 laki-laki 47 SMP BURUH JAMKESMAS 750.000|Lebih dari 4 kali
17 Perempuan 19 SMA WIRASWASTA UMUM 1.600.000 5
18 Perempuan 32 SD BURUH JAMKESMAS 1.000.000 2
19 laki-laki 43 SMA WIRASWASTA JAMKESMAS 1.400.000{ Lebih dari 4 kaki
20 Perempuan 48 SMp BURUH JAMKESMAS 800.000 3
21 {aki-laki 32 SMA WIRASWASTA JAMKESMAS 4.000.000|Lebih dari 4 kali
22 Perempuan 50 sD BURUH JAMKESMAS 600 D00 8,
23 Perempuan 32 SMA TNI ASKES 2.350.000{Lebih dari 4 kah
24 laki-laki 45 SMP BURUH JAMKESMAS 2.600.000 8
28 Perempuan 17 SMA PELAJAR JAMKESMAS BELUM ADA 3
26 Perempuan 51 SD PENGRAJIN UMUM 1 350.000] 2
7 lakd-laki 41 SMA NELAYAN JAMKESMAS 1.400.000 7
28 Perempuan 34 SMA WIRASWASTA JAMKESMAS 1.500.000 8
29 Perempua 25 SMA WIRASWASTA UM 1.250.000 7
30 laki-laki 40 SARJANA PNS ASKES 2,400 000 4
kil Perempuan 35 DIPLOMA POLRI ASKES 2.300.000 3
32 taki-laki 19 SMA WIRASWASTA JAMKESMAS 1.250.000 3
33 Perempuan 38 SMA WIRASWASTA UMM 3.500.000{Lebih dasi 4 kali
34 laki-icki 44 SD BURUH JAMKESMAS 1.300.000 7
35 Perempuan 2z SMP BURUH JAMKESMAS 750.000 3
36 laki-laki 19 SMA WIRASWASTA JAMKESMAS 1.750.000 3
37 Perempuan 39 SMP WIRASWASTA UMUM 3.000.000. s
38 laki-laki 25 SMP PETANI JAMKESMAS 1.100.000 3
39 Percmpuan 36 DIPLOMA PNS ASKES 2.500.000] Lebih dari 4 kali
40 laki-laki 22 SMA BURUH JAMKESMAS 300.000 3
41 faki-faki 38 SARJANA PNS ASKES 2.500.600 4
e Perempuan 27 |sD BURUH JAMKESMAS 1,500,000 3
43 Perempuan 38 SMp PETANI JAMKESMAS 1.200.600
£ laki-taki 20 SMP BURUH JAMKESMAS 1.200.000
45 iaki-laki 36 SMA WIRASWASTA UMUM 2.700.000} Lebih dari 4 kali
40 Perempuan 29 [SARJANA  |PNS ASKES 2.200.000) j
47, laki-laki 20 SMP Pengrajin UMUM 2.000.000| 3
48 Perempuan 45 SMP BURUH JAMKESMAS 900.000[Lebih dari 4 kali |
49 laki-laki 34 SMA WIRASWASTA UMUM 2.600.600 7
0] Perempuan 46 SMP PENGRAJIN JAMKESMAS 1.650.000 8
51 Perempuan 27 SMA WIRASWASTA UMUM 1.700.000 1
52 laki-faki 45 SMP OJEK JAMKESMAS 750,000, 4
53 Perempuan 36 SMA PNS ASKES 2 300 000{Lebih dari 4 kali
54 laki-laki 25 DIPLOMA PNS ASKES 2 300.000 2
55 Perentp.an 22 SMpP BURUH JAMKESMAS 800.000 8
56 taki-laki 47 SMA WIRASWASTA JAMKESMAS 1.300.000] 5
57 Perempuan 26 SMP PENGRAJIN UMUM 1.800.000 3
58, laki-laki 37 SMP BURUH JAMKESMAC 650.000| Lebih dari 4 kali
59! faki-laki 42 SMA WIRASWASTA UMUM 1.400.000|Letun dari 4 kali
60 Perempuan 28 DIPLOMA PNS ASKES 2.500.000 7
61 laki-laki 22 SMP KOLEKTOR JAMKESMAS 1.850.000 8
62 laki-laki 39 SMP PENGRAIIN ASKES 2.800.000] 3
63 Perempuan i8 SMA WIRASWASTA UMUM 1.750.000] 3
64 Perempuan 52 SMP BURUH JAMKESMAS 750.000| Lebih dari 4 kali
65 taki-laki 30 SMP PENGRANIN UMUM 1.550.000 8
66 Perempuan 24 SMP WIRASWASTA JAMKESMAS 1.000.000| 7
67 faki-lak. 54 SMA WIRASWASTA UMUM 1.500.000] 7
68 Perempuan 32 SMP WIRASWASTA UMUM 1.200.000( Lebih dari 4 kali
69 laki-laki 50 SMA WIRASWASTA UMUM 1.500.000| 5
70 faki-~laki 20 SMP BURUH JAMKESMAS 850.000 4
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Lampiran 5.
1. Rekapitulasi Jawaban Persepsi

Variabel dsa Indikstor Responden Total Muleg' Jawaban Totul Nilul Masing” Jawahon
1. Reliability ( keandalan ) ’ ’

Prosedur p publik F ingapu| af 5| of 4 3 sl oo 3l sy ool o sf sl 3 ap x af 4l o s s M o 3 2 o s q Sf s} o sf sb 4w sf 4f 2f sfosho:l o4f 4 4 sl of 2 s o« o] af 4l ) ospoaf 3 o o) st oo Al sl 4] 3]s s 4] 3] s of 5] 2] 26) | vl ol ] anf 104 s
Kabupaten Sumba Timur tidak berbelit-betit.
| Pelaysnan publik pemeriksaan, pengobatan dan { 5t of f 1 3] of s| o o of of 4 ) 4 d g 5] ol W A ] sl ol g ] b a o s o o shal ] 2 o o] o] oA A4 o o] of vl sl a7 s} as
| perawatan cepat dan tepat.
Kegiatan administrasi rapi dan teratur. IR EER R E R EER R R R R EEE R EERrEErEREw of 2} o] s o] vl of 4] af waof ses
Tenagamgdisdankarynmmmbeﬂpdlylm,,,,ﬂ,,43.,,35‘353,,,3,,3.‘,,2,1,, 4 3} 3 2 3 4 4 2 4 ] 4 o) 4] 2 4] a3 2 3] ap 2 o] 3 8] af 2 af ] 4f 3} 2 A sp b 2] | v Al sl s sy se
publik yang memuaskan sesuai dengan
| kebutuhan masyarakat/pasien
)
Total 1 L | 1] 111.)!71»siulvquduululmun‘nulﬁl:stﬂnwulnsuuluw{vlhwnmmullsﬂnwl'luuuuulx wes| 180 9| 19| sof w27 1) w9l el 1w ses 338
i
1. Respomsiveness (cepat tanggap)
Y _—
Pelayanan publik dimulsi tepat waktu. 3 af of aF 4] 4| af 3| o] ol 2} 4| a] o af Al o 4] 35 & 4| ol o] 4| a] o} Al sl of of o} o] «p 2| 4l af b af 2 5| A o of o o Al o sl ] 5| o] 5| s ol of 2 s ol sl af s 4| 5| 4| st 4] o] 2o of 4 i sl ol aof sl el ul ] o use] 7
Tenaga medis dan karyawan membeni taoggapant ([ of o of st of of 2 of of of & o 3 of o o of o of A o A 4 o s i 5o o o o o A s o a5l l ) sl s o afal s A sl o sl e A s o s s 2 25 spow| o as] e e 2] ) 38 s 4
yang baik dan cepat terhadap keluhan
\ y
Prosedur peryampaian informasi yangjelas dan | 3} o ot of o] of af 3| 4l 2| of o] o] o 4f o 2 o] of o o] of o o] 3] of o of o of o o o | of ] 5| o 4 al o A sl ab sl s o o] 4] 3 A o} 4 2| st oaf 3] & o 5| 3| o s} 4 2 sto8 sl oasl of vel < asl as) oweef 2
mudah dimengerti
Tenaga modis dan karyawan selalu ada sesuai 2 &) 3| o o] Y 4l 8| of sl 4| s| «f o 2f 5| o] 4] af 3l | 4 3] 5| 4] o 4| 2 o o o 4 A 2| s| 4f ab ab 4] 2 af af o 4] 4] 4] o ol ab stoal af 4 o) 5ol af o] 5| a4l 2| of 4] af of 2| o o o ol 1o sf asf ol el ol wf 1] ss] s
jadwal.
Toul 7 2} 1] 1l 15] 16 13] 1] 3] 15} ot o 1) 1Y 17] 1 16l 11 18] 16] asd iaf 17| 15} 84] waf 05f 1] 18] 0] 1] 1ot 1o a8] 18] s8] 1] 1] o] 14f 18] 1] 10 un] 15| xf an{ 1of nnlsq} 1a] 09 14f 17] 5] 05] 1] 16] 16 18] 2] sn{ 16f 12} 14] na] 1] 18] 20 s 8 8 28 168 20 o s 120 193]
3, Assurance (jamisan)
meanwxmpm‘nsm-rmmI3412132‘35)IS354A3413l13“451213‘4365*6415‘34)4)0»)141‘342‘435‘414!0‘22 il 18] asi ) e ] wl  saf e a0
memberikan jaminan apabila terjadi kesalshan
pada hasil kincrja tepaga medis dan karyawan
Tenaga medis dan karyawan memiliki sifat 3 af S| 4] f 4t 4f o 3f 4] ol a4f 2f «f 4f s{ 4] «f 34 4] s «f «f 2o 4l 4 o s} & q & of s of o} 24 o4 st 4 3 &) o 3 4 3] & s 2 A o o] o f o A} uf 3] sl 5] o4 s 2 4 4 sl o4 o4 2] e P2 IS I BT R S S IS I 1 O .1 It}
sopan, ramah, jujur, dan dapat dipercaya.
Penarikan tarif bizys sesuai desgan kualitas E I I O I I Y S Y Y P Y NV Y P Y A Y Y " Y Y P Y Y Y P Y Y Y P Y Y PP P Y Y Y % P Y Y ) % P Y Y3 IO of 5| as] wb 2| sl o | as] 1] w0
pelayanan publik yang diterima
Tenaga medis dan karyawan mempunyai uoajoa) stos] Al af 4l sl oo s) 4] 5] Ay a) o] sl o4 2l o) af A ob sl os) 3] Af af o 4] s 8| o] o a| 4 2of o s 4 o} 4] 2f o] 5| &) s} o] o] 5| o] of o] o| o] o s} o] sl of 4} 2} of 5| o] S| of 2| s i s oas) oar] el af el 2af 140 s
kemampuan, pengetahuan yang luas dan
| kecakapan dalam menjalankan tugasnya
Totat 3 7u‘wnmwtsun:uwns:‘smnnuﬂnu1711unnutsumldnmlmnu:s{u{mﬂmwulduM'ox‘uuw ls'uwﬂlsnnnnnuuuwnmlsaul i8f  of 28] a8f 1es] %2f 200{ s] 6| 14a] w368
4. Empathy (empati)
- - -
Puskesmszngupquhupa\mSumbnTlmw31,,‘,‘,!4,,“3,‘,A4‘5“,‘:1‘.,‘,,‘A,‘l“,“,¢.,,,,“5“,“2“,,,,,44:4 ol 2 ash o) el ] s o] am) w
p P publik
datam akses pelayanan publik kesehaian.
Tonaga modis dan karyawan tidak membiatkan | of 4 of uf of of o o o of o of A of of o A A o d oA g A oo s oA A 2 sef 3 s of vep x esd ol s o
masyarakat/pasicn menunggu antrian terialy
lama
Tenaga medis dan karyawan memberikan I N I B Y Y I Y [ I P IO Y[ Y Y O Y [ Y [ Y[ I A [ Y P P (P [ Y [ [P P P (P P [ S [ [ (P Y (S [ Y E YT INEU S I TS SR RS [PV Y
|perhatian yang baik kepada masyarakat/pasicn
Komunikasi masyarakat/pasien dengan 1e0aga | s| of | of of 2 o 2| o o o 3 o A o} 2| of o o 2| of o 2 o o of o o q o o of o sl o A sl A | o o i A o s o] o a2 2] sl W o] ] el A o o o oo 0oz o) e o veb o ad as| e s
medis dan karyawan berjalan baik dan lapcar !
Total 4 184 13 o) o] 1af'15] 14] sl ] of 2] usf yaf 2] ta] aof vl 3] va] va) w3f g vy vt a0 o] ol vl aed e 03 wrdaed gy o] vl ast e el a0 e 8] 1) caf o vel v o] 3] 1] w2 ] 1 12§ 16] 18] 11} 18] 1] 1w o] sl 2f 1s] asiaee]l o 1l o ee] sz
8. Tangibles (bentuk fialk)
Puskesimay Waingapu Kabupaten Sumba Timur | 4| o f o of o o o of o o o] of o 5| o A o) ff o of of o 5| ol S} Al ol o f o ol o o s ol o o o ol o s o g sl S| o]k ] A s o a7t 7 tet 2 rop 2 isy] s
memiliki kenyamanan di rvang petayanan publik
dan ruang tunggu.
Tenaga medis dan karyawan berpenampilan 1oab 4l 4] 2] o] 4 af af ) o4l 4] 4| af 5] o] 4] sl oof s 2| o} s) &) 4] S| | 4 o st oaf sl 3| a) o o of 5t o af sboe| o 5| o o 3 b o 4] 5| o} o 8] 4 s} oo &} 2} o o of s sf o sp 4] o st o ooy 2 e ashovel o 6] ) 74
rapi, sopan, dan keserasian seragam dalam
menjalankan tugasnya.
Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur 1 of o of of al o af ol o] o] af of ol af of of of 5f of of of of of of A o L o f of of of 5 o o o 5| o o A of o oo of ]l a s o s o] ] K1 T Y B S B R ¥ Q15 s
memiliki fasilitas fisik yang memadai seperti
gedung, tempat parkir dan toitet
Peralatan miodis Puskesmas Waingapu yang stoal a4l af 4] 4 o4k o) 3| of ) sp o4l o] o] o o) skoaf o 4y ab 5| 4] ab skosf A ap 4] of of o] af 4l o sf ab of 4 ob ol A & o] o o] af 3| s af | sp 4] A of 4| af o of 4] 3] o] o s| of 4] o 2 ap 8| el v el of o] sl w9 e
igunakan bersih
Total 4] 1] 18] 13] t4f 14] 147 161 16] 171 267 13] 18] 16} V6] 1] 11 16§ 16] 16} D4] 17| 14y B6 36] 10{ T BP0, WAl 2T 16] 17§ 18] 16; 18] 76] 17 Y8} 16] 18] 13] 14: 163 16] 351 17{ 17] 16] 181 165 26] £8) 37] 17) 181 16) 184 14] N6] 17} 17] 17{ 19] 16} 18] 17] 15] 18] 16] 1088} 16F 91 3] 24] 192| 2] 290 o 26| "2 758} 8
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11. Rekapitulasi Jawaban Harapan

Variabel dan Indlortor
1. Reliabilisy ( keandalan )

Proscdur pel publik F \Zap
}scharusnya tidak besbelit-beit
Pmmmlkmmwnwmm1A5345455545031134!45417!:l’l!d!Al}llill!ldl]lll!4431450&2‘34!‘&434slizsaA,lnanumu of 6 axl saf 1|

cepat dan tepat
| Kegiatan administrasi scharusnya rapi dan 3f ol 2f 4] b ol 3 of 2 o 3} 4| of 2 o 3] of o 4 of 4l 3 4| 5| 2f o ot af o) |« 2] of 8] oof 4 sf 2] 4 sf 3f of S of 4 5| 3} 4f sf o[ 2 4 Sf o A 4f of 2f af s| of of of 2 of sf of of 4 of 1sef 37 2 1] 1| s wsf 6] 2 2| 3| 124 0
teratyr
Tenaga medis dan karyawan seharusiya W 4 2f o o] a3} 4 of 4 8] 4 o 2] af 3| 4 ¢ 4 3 a4 shoad ey sl f ap ooy ol o stoa| 3| 3] o 3D 4 3l &l 3] el 3wt 4f b Al syl 3] 4] sb of af 3} qf 4f 3f 4f b uf o] 3f 4] | 4| 3| af i} 4| 229 33f v} 2 tof w| sf w| wf 4 s3] 13 2
memberi p publik yang k ;
sesuai dengan kebutuhan masyarakat/pasien }

) 4R IR B IR B G R B B 5 k3% il % SR I N Y it R R o T IR 2 5 B I 1B 5] Kk B T % SRR S gt

Total 1 & 3y ah sl ol gof byl saf 4 f wdadl et ; ) | ¥ W B B L v il wliia e aslovel w ae] i e %

2. Responsiveness (cepat tanggap)
; ] I
Peiayanan publik  seharusoya dimulai tepat 2 4| 3f s| o 3| 4] o) 2 4| sf o] of of of 3 o] of of 3 4| o 2f 4| of of oAl of o] 3§ of 4 3 o] 2 o 5[ o 3 4 4] 3 A 2f 4] 3 o af 1f 4| af s{ of S| 4] o] S| 2f <f <f S| 4 sjo¢f s{ of | o 2ef £ A A nf «p cof re{ 2 4} 33 64 s
Waktu
n t
Tenaga modis dan karyawan seharusaya oo 2| 4 3l sl o3| spoe sl o 3f o 2 4 sy o3| sf st o4 sp| S| 4 3l ML ow st o o o 2| st oo 3 ol el s a) o shoa st sp o sy o2l 8| o 3| 8| o 3| ol ab st ool st o3| o sl 1 sloof shoof o 2es| s3] 4] 7| naf 24 mp o] 4| a4 ez 96| ses
memberi tanggapan yang baik dan cepat
hadap keluhan k i
Prosedur peryampaian inforrasi seharusya sloab | sb 2] s sf sl 4 2 o] of of o o 2] s s o A o A} of af sl o s o o of o 2| s o a| o] 2 e 2l o| ot Al of sl st ol o) of of o o 2 o of of of of 2 3 o o 3| s of o 2} o of A 5[ 2| o A w] 20 v 6| el o 28] s s} 20
yang jelas dan miudab di i
Tenaga modis dan karyawan sehanusnya selaln | 50 s of of o of 3} 5| of 3| o 4 2 o 4 4)5:52543.\5:54:4,~:4'24:5413454:543:14xsdzns),azmvzvzuv b I B ) S ST N 1%
ada sesuai jadwal. 1
= B 4% [ R B Ha B8 Bl b R U W S i i 0
Total 2 ECEETS 281 R sl 1] oot s ae] vol vaband acd i el o o] e g aed asliofat 1l A8l s} ] =] 2 g 204

3. Assurance (jaminan)

Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur | of o) ot of ol of s| sf o ab sl of of o s} of | of 2| o ol of ol ol of o s 2] o ol 5o b sl A o ool sf af sl b s| af sl o s S| o ol o o ol o ] o o o sl o ] Ao wse sl W o] w2l vl W w wm e s
| seharusnya memberikan jaminan apabila terjadi
|kesalahan pada hasil kinctja tenaga medis dan
yAWaR

Tenaga medis dan karyawan scharusnya 3| 4] 3f 4] 2 s| 4l ap af 3| 4] 4 s} 3| 4| af 3 o 2f A 4] 3 4] 4} o 3 4 4 A oap o4l ap sboal shoab af 4 o) 4f s af b s ot sf A 2l sf 4 5] 3| 5| 4 o o of af s) oo s| A s| o sy s| 4] sp 4| 207 4 6] 5| 2 aal ws] el of | 3] 2} e
memiliki sifat sopan, ramah, jujur, dan dapat

dipercaya

Penasikan (arif biaya sehacusaya sesuai dengan | sf of 5| of s o of 3f sf of of sf of of § o 35 5t A of S| o s o o o 5| A f sl oof o o A 5l oo sl oo shoo] 5| Ao af o sl od sl s A A sl sl o o] A sl A A el as] A sl m
kualitas p publik yang diterima.

Tenaga medis dan karyawan scharusnya 1ol 3l ) sp 3] 4| 3f o] 3f sloap af sf 4] 2| sto4y 3) 5| 4] 3f sp osh ap s 3) af 2o spoaf sl < of A 3| a) 3p sp s s &} &b 4p 2f 3} 4] &b si b sf 3 & sl 3 4] s oaf 8| 3| 4 s} 3f s
i p yang juas
dan kecakapan dalam menjalankan Tugasnya

ETYSNRE] BT B ITA S £ RS D P BRPPEY

&

206} 38 1 4] 24f 22| 9] 7o) 1 F 1 I L

Total 3 3
4. Emparky (empatl)
Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur | 3t | of of st of of 3 o of of o} o of of o sf o of of of o 3| f o 4 ol of o of o b ol s ab o o o of o s sl Al o o | skl s] e o | o sl o o oA o s ] o b e o] s ass] sl ol we] we] x| vl sl o] | ss] el s

v el wolaaf vest] 18] ol add: sl redl veliame] o) sl v ana] am

i) s 15| oot gl v tad 1l g uo o o il iy

publik dalam akses pelayanan publik
keschatan.
Tenaga medis dan karyawan seharusnya tidak 2] 4 3 4| 4 4| 3] 4f 4] af 2 4 4] 4 3] st 4] &l 4] 4] o 2 43 ) 3 5| 4| 8 ] 4} o] 2f 4F 4| sp 3] 4 s§ o4 ab 5| A @ syl 3f <} sf oA 4] 2 4 3| o] «f 2} 4 s} o4 sto4] s| 4 2| 4] S| &} 2f ¢f A 2e7] 3wl o] e} 6] 4] 13 19 of 20| 18] 164l es]

P
H

antrian tetlalu lama

Tenaga medis dan karyawan schanusnys l125l3l52530354525‘13453‘§l)l‘l\152344343134‘!‘09)4525<34lll?ﬂill51354\260).7'0hlJ\7H7o A wp o} w2 s
{ucmberikan perhatian yang baik kepada

{Komnnikasi masyarakat/pasien dengan tenaga st sl 2} 4 3f of o 4l o 2 S| 4 3 of {2 af 3 4f sl 2] o A spool A s s o4 o) w Al 2 o o 3f sl d s oad o s sl sl 2 a] sho2) shoad o2 s) 4] sl oa) s o] 2 sl W a4l a2 ) assfose] ] us] sl | e ael il 3] 30| 1] w0
nwedis dan karyawan seharusnya berjalan baik
dan lapcar,

otal B i 5 T T " ER 55 16 W 5 A B - - . Y - -
Total 4 . . v d 3 . 14341 33} i) Lz gl sl o g] 13 &i 268
. Tangibles (bentuk fisik)

Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur [ of | of o 2| s} of o o} of of s| af sf of of 5| o s o| of sf o] of o o 5| o o] o | o s s ol of sf ool o] o o] o sb o o] ok ap o S A o o s| s o] | of o sl oo s ol s| o o sl Wl o 2] adl o] 2] o] sl 2wl A ] s s

seharusnya meriliki kenyamanan di ruang
pek publik dan ruang tunggu
Tenaga medis dan karyawan seharusnya ool a] 2 4l o} Al ol sl 2t 4 o] A Al 3| b 4| b a] s o 4] o 4] o &b A ] ol S| o of ol af af stoot ab o} 3| o o] sl x} ol 2f o o o 3| 4] sl sjoal 5| 2] s| 3] st ool 3| sf 3| sf oz s| 3| S| A 2 28| sa] A 8] b 24 4] e i ] e[ sl
berpenampilan mpi, sopan, dan kescrasian
scrapam dalam menjalankan tugasnva
MW““&IWW‘G‘SWT“““'2554:415A544:4545454541s¢-s4¢5451t15431405'515¢54543145¢3¢5¢4354t1543:zxunnsuvmw of s ) 1a8] 0]
|seharusaya memiliki fasilitas figik yang
{memadai seperti gedung, tempat parkir dan

toilst, -
Peralatan medis Puskesmas Waingapy yang Hoal & 3 2 af 3] o 2 o 31 o) A o 3l 2F o) 3b s o 2 of of a) s spo2) ab s} o2 o o b s] oG] ok 3 4] 2} o] of o) 3 4y 3 o 3f af 2 4] 3] al 2] 4] 3f 2} ol sy 2] 3f s} o3) 4] 2] af of &f 3| 2} oA 220 33} o o] 6] 28f ef el | sy nz] w0
di n scharusnya bersih

Total §

2 Y i O AN B I 1
141 1 16 1] 1of 1 18] 57 o8] o8] o sof o) vof o 10 1a] kg ot 03] il AN o] ol ned 0l uad a8 o8] aef 8] 13 1] 181 14] 1s 17 1233
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Lampiran 6.
Rekap Nilai Tingkat Persepsi
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Varibel dan Indikator

Jawaban Respoden Total
STS TS N S S8

1. Reliability ( keandalan )
Prosedur pelayanan publik Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur tidak berbelit- o s 2 26 15 70
belit.
Pelayanan publik pemeriksaan, pengobatan dan perawatan cepat dan tepat. ; 4 o a5 0 70
Kegiatan administrasi rapi dan teratur, 0 5 4 15 2 o
Tenaga medis dan karyawan memberi pelayanan publik yang memuaskan sesuai dengan 4 8 37 2 10 70
kebutuhan masyarakat/pasien

Total 1 2 19) 127, A7) 2

Persentase

Pelayanan publik dimulai tepat waktu. 1 5 10 40 14 70
Tenaga medis dan karyawan memberi tanggapan yang baik dan cepat terhadap keluhan 2 5 o 45 g 70
masyarakat/pasien
Prosedur penyampaian informasi yang jelas dan mudah dimengerti 5 8 s 35 4 7
Tenaga medis dan karyawan selalu ada sesuai jadwal. o 10 5 45 10 70
Total 2
Persentase

Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur memberikan jaminan apabila terjadi
kesalahan pada hasi! kinerja tenaga medis dan karyawan

Tepaga medis dan karyawan memiliki sifat sopan. ramzh, jujur, dar dapai diperceva.

Persentase

z 6 7 46 9 70
Penarikan tar:f biaya sesuai dengan kualitas pelayanan publik yang diterima o s 1 30 20 -0
Tenaga medis dan karyawan mempunyai kemampuan, pengetahuan yang luas dan 3 . g 15 1 7l
kecakapan delam menjalankan tugasnya
Total 3 sl sl el e 280
00| 1714 5214

4. Empathy (eirpatiy

Puskesmas Waing bu Kabupaten Sumba Timur memberikan kemudahan pelayanan publik

1 a 2 48 18 79
dalam akses pelayanan publik kesehatan.
Tenaga medis dan karyawan tidak membiarkan masyarakat/pasien menunggu antrian - 10 4 15 o 70
terlalu lama
Tenaga medis dan haryawan memberikan perhatian yang baik kepada masyarakat/pasien 5 14 - 19 i 70
Komunikasi masyarakat/pasien dengan tenaga medis dan karyawan berjalan baik dan lancar 1 21 5 40 3 -l
Total 4 230
Persentase 10|
Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur memiliki kenyamanan di ruang pelayanan 70
publik dan ruang tungeu.
Tenaga medis dan karyawan berpenampilan rapi, sopan, dan keserasian seragam dalam 70
menjalankan tugasnya.
Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur memiliki fasilitas fisik yang memadai 70
seperti gedung, tempat parkir dan teilet
Peralatan medis Puskesmas Waingapu yang digunakan bersih 70
Total 5 280
Persentase g T 68 100
oo Total Keseluruhan 142434445 . : mLe: 789 m‘ 1400
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1. Reliability ( keandalan ) Total Nilai l Total Nilai | Total Nilai | Toial Nilai | Total Nilai | Total Nilai Ratal .
STS TS N ss ss Kslrhan | R292 1y riane | Kategori
Prosedur pelayanan publik Puskesmas Waingapu o positif (baik)
Kabupaten Sumba Timur tidak berbelit-belit. 0 10 60 104 95 2691 3.84
Pelayanan publik pemeriksaan, pengobatan dan - ” positit (baik)
perawatan cepat dan tepat. 3 8 27 180 45 263 3.76
Kegiatan administrasi rapi dan teratur. 0 4 12 140 145 301 4.30 sangat positif
Tenaga medis dan karyawan memberi pelayanan Netral "
publik yang memuaskan sesuai dengan kebutuhan 4 16 81 84 50 235 3,36
masyarakat/pasien
Total 1 7 38 180 508 335 1068} 15,26 3,81 positif (baik)
2. Responsiveness (cepat tanggap)
Pelayanan publik dimulai tepat waktu. 1 10 30 160 70 271 3.87 positif (baik)
Tenaga medis dan karyawan memberi tanggapan pOSiti f (baik)
vang baik dan cepat terhadap keluhan 2 10 3C 180 40 262 3,74
masyarakat/pasien
Prosedur pen ian infornasi yang jelas dan iti i
e diongert yaneJ 5 16 45 140 35 21 344 positif (baik)
Tenaga medis dan karyawan selalu ada sesuai 0 20 15 180 50 265 3,79 positif (baik) !
jadwal. '
Total 2 8 56 120 660 195 1039] 14,84 3,71 |positif (batk) :
3. Assurance (jaminan)
Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur positif (baik)
memberikan jaminan apabila terjadi kesalahan pada 1 20 54 140 30 245 3,50 !
hasi! kinerja tenaga medis dan karyawan ‘
Tenaga medis dan karyawan memiliki sifat sopan, positif (baik) )
ramah. jujur, dan dapat dipercaya. 2 12 21 184 45 264 3,77 ,l
Penarikan tarif biaya sesuai dengan kualitas i ) . posiuif (baik} l
pelayanan publik  yang diterima 0 10 45 i20 100 2750 3,93 T
[Tenaga medis dan karyawan mempunyai positif (baik) !
kemampuan, pengetahuan yang lues dan kecakapan 3 14 24 140 85 266 3,80 :
dalam menjalankan tugasnya If
Total 3 6 56 144 584 260 1050] 15.00f  3,75|positif (baik) |
4. Empathy (empati)
Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur positif (baik) ;
memberikan kemudahan pelavanan publik dalam ]
akses pelayanan publik kesehatan. 1 8 6 130 90 285 4.07
Tenaga medis dan karyawan tidak membiarkan Neiral 3
masyarakat/pasien menunggu antrian terlalu lama 2 60 9 140 0 21 3,01
Tenaga medis dan karyawar: memberikan perhatian ” Netral
yang baik kepada masyarakat‘pasien 2 28 33 156 20 239 341 i
Komunikasi masyarakat/pasien dengan tenaga medis Netral l
dan karyawan berjalan baik dan lancar 1 42 15 160 15 233 332 J
P e ,
Total 4 6 138 63 636 125 968] 13.83|  346|positif (paik) |
3
5. Tangibles (bentuk fisik) ‘4
Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur positif (baik) .
memiliki kenyamanan di ruang pelayanan publik 2 10 27 188 35 262 3,74
dan ruang tunggu.
Tenaga medis dan karyawan berpenampilan rapi, positif (baik)
sopan, dan keserasian seragam dalam menjalankan 1 6 6 196 75 284 4,06
tugasnya.
Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur positif (baik)
memiliki fasilitas fisik yang memadai seperti 4 4 24 192 40 264 3,77
gedung, tempat parkir dan toilet
Peralatan medis Puskesmas Waingapu yang positif (baik)
digunakan bersih 2 6 15 192 60 275 3,93
Total 5 9 26 72 768 210 1085{ 15,50]  3,88}positif (baik)
133



Lampiran 8.
Rekap Nilai Harapan

1. Reliability ( xeandalan)-

Prosedur pelavanan publik Puskesmas Waingapu seharusnya tidak berbelfit-
belit

42446.pdf

Pelayanan publik pemeriksaan, pengobatan dan perawatan scharasnya cepat

d 0 3 6 41 20 70

an tepat

Kegiatan administrasi seharusnya rapi dan teratur 2 10 11 31 16 70

Tenaga medis dan karyawan seharusnya memberi pelayanan publik yang B 3 19 33 5 70

memuaskan sesuai dengan kebutuhan masyarakat/pasien

Total 13 28 45 143 51 280

Persentase 4,64 | 10,00 ! 16,07 | 51,07 | 18,21 100

2. Responsiveness. (cepat tanggap) e s N

Pelayanan publik seharusnya dimulai tepat Waktu 2 7 11 40 10 70

Tenaga medis dan karyawan seharusnya memberi tanggapan yang baik dan 4 7 14 24 21 20

cepat terhadap keluhan masyarakat pasien

Prosedur penyampaian informasi seharusnya yang jelas dan mudah

dimengerti 7 14 29 14 5 70

Tenaga medis dan karvawan seharusnya selalu ada sesuai jadwal. o) 10 9 29 20 70

Total 107 57 280

Persentase | 38.21 100
3- Assurunze (jaminan T e

Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur se‘\aruenya memberikan

jaminan apabila terjadi kesalahan pada hasil kinerja tenaga medis dan 4 17 1 23

Tenaga medis dan karyawan seharusnya memiliki sifat sopan, ramah, jujur, -

dan dapat dipercaya 0 5 12 34 19 70
Penarikan tanf biaya scharusnya sesnai dengan kualitas pelayanan publik " 8 1 26 23 70
vang diterima, - ) -

Tenaga medis dan karyawan seharusnya mempunyai kemampuan, 1 A 24 2 19 70
pengetahuan yang luas dan kecakapan dalam menjalankan Tugasnya i

Total 7.1 34 | s8 | 105 ) 76 | 280 |
Peneptasf i 2,50 | 12,14 | 20,71 | 37,50 } 27,14 100
4. Empathy (empati e
Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur seharusnya memberikan 0 10 15 35 10 70
kemudahan pelayanan publik dalam akses pelayanan publik _kesehatan.

Tenaga medis dan karvawan seharusnya tidak membiarkan masyarakat/pasien 0 10 6 4 13 70
menunggu antrian terfalu lama. '
Tenaga medis dan karyawan scharusnya memberikan perhatian yang baik " \

kepada masyarakat/pasien 3 6 14 32 15 70
Komunikasi masyarakat/pasien dengan ternaga medis dan karyawan

seharusnya berjalan baik dan lancar. : 13 10 30 14 70
Total 4 41 45 138 52 280
Persentase 1,43 | 14,64 { 16,07 | 49,29 | 18,57 100
[ Tanglblea (bentuk fisik k
Puskesmas Waingapu Kabupalen Sumba Timur seharusnya memiliki i 5 7 38 22 70
kenyamanan di ruang pelayanan publik dan ruang tunggu -

Tenaga medis dan karyawan seharusnya berpenampilan rapi, sopan, dan 3 8 1 24 14 70
keserasian seragam dalam menjalankan tugasnya

Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur seharusnya memiliki fasilitas 0 4 9 37 20 70
fisik yang memadai seperti gedung, tempat parkir dan toilet. -

Peralatan medis Puskesmas Waingapu yang digunakan seharusnya bersih 1 19 16 28 6 70
Total 5= 33§53 0 127162 280
Persentase 1,79 | 11,79 | 18,93 1 45,36 { 22,14 | 100
Total Keseluruhan 1+2+3+4+5 4 174 | 264 | 620 | 298 | 1400
Persentase 3,14 112,43 | 18,86 ] 44,29 1 21,29 ] 100
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Lampiran 9.
RekapTotal Nilai Harapan

Variabel dan Indikator
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1. Reliability ( keandalan )
Prosedur petayanan publik Puskesmas Waingapu scharusnya tidak . e
berbelit-belit G260 27 | 1520 50} 255 | 3.64 positif (haik)
Pelayanan publik pemeriksaan, pengobatan dan perawatan 0 . .
scharusnya cepat dan tepat 6 18 164 100 288 | 4,11 positif (baik)
Kegiatan administrasi seharusnya rapi dan teratur 2 20 33 124 80 259 | 3.70 positif (baik)
Tenaga medis dan karyawan scharusnya membern: pelayanan publik
; 32 2
vang memuaskan sesuai dengan kebutuhan masyarakat/pacien i 4 57 142 = 229 | 327 Netral
Total 1 13 56 | 135 | 572 | 255 | 1031 { 14,73 | 3,68 | positif (baik)
2. Responstreness (cepat-tanggap)
Pelayanan publik seharusnya dimulai tepat Waktu ) 14 13 160 50 259 | 370 positif (baik)
Tenaga medis dan karyawan seharusnya memberi tanggapan yang 5 . . A
baik dan cepat terhadap Veluhan masyarakat/pasien 4 14 42 %6 105 | 261 | 3.73 positif (baik)
Prosedur penvampaian informasi seharusnya yang jelas dan mudah
dimengert 7 28 87 56 30 208 | 2,97 Netral
Tenaga medis dan karyawan seharusnya selalu ada sesuai jadvval.
2 20 27 116 100 § 265 | 3,79 positif (baik)
Total 2 15 76 189 | 428 | 285 | 993 | 14,19 3,55 | positif (baik)
Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur seharusnya
memberikan jaminan_apabila terjadi kesalaban pada hasil kinerja. 4 34 33 o2 73 238 1 340 Netral
Tenaga medis dan karyawan seharusnya memiliki sifat sopan, e .
ramakh, jujur, dan dapat dipercaya 0 10 36 136 95 277 | 3,96 positif (baik)
Penarikan tarif biaya seharusnya sesuai dengan kualitas pelayanan n . - . . .
oublik yang diterima. 2 16 33 104 115 | 270 | 3,85 positif (baik)
Tenaga medis dan karyawan seharusnya meinpunyai kemampuan, .
o -
engetahuan yang luas dan kecakapan dalam menjalankan ! 8 7 88 » 2644 377 positif (baik)
Total 3 7 68 174 | 420 | 380 | 1049 ) 14,99 3,75 | positif (¥aik) |
Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur seharusnya . . .

Q 5 4 )
memberikan kemudahan pelayanan publik dalam uakses pelayanan 0 2 4 140 >0 255 | 3.64 positif (baik)
Tenaga medis d.an karyawan schmsnya tidak membiarkan 0 20 18 164 65 267 | 381 positif (haik)
masyarakat/pasien menunggu aninan terlalu lama.

Tenaga medis dan karyawan seharusnya memberikan perhatian s . .
yang baik kepaca masyarakat/pasien 3 12 42 128 75 260 § 3,71 positif (baik)
Koniunikasi masyarakat/pasien dengan tenaga medis dan karvawan | 30 30 2 20 . o
seharusnya berjalan baik dan lancar. . ’ 120 ! 231 | 359 positif (buik)

Total 4 4 82 | 135 | 552 | 260 | 1033 | 14,76 | 3,69 | positif (baik)
5. Tangibles (bentuk fisik}:- .
Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur seharusnya _ . .
meniliki kenyamanan di ruang pelayanan publik  dan ruang mnggu ! 4 4 152 110 | 288 | 411 positif (buik)
Tenaga medis dan karyawan seharusnya berpenampilan rapi, sopan, . o
dan keserasian seragam dalam menjalankan tugasnya 3 16 63 9 70 248 | 3.54 positif (baik)
Puskesmas Waingapu Kabupaten Sumba Timur seharusnya .. .
memiliki fasilitas fisik yang memadai seperti gedung, tempat parkir 0 8 27 148 100 1 283 | 4,04 positif (haik)
Peralatan medis Puskesmas Waingapu yang digunakan seharusnya 1 38 48 12 30 229 | 327 Netral
bersih >

Total 5 5 66 159 | 508 | 310 | 1048 | 14,97 | 3,74 | positif (baik)
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