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INTISARI

RAHMAWATI. S,A (2020) TINGKAT KEPUASAN PASIEN TERHADAP
KUALITAS PELAYANAN KEFARMASIAN DI PUSKESMAS TERAS
KABUPATEN BOYOLALI TAHUN 2020. FAKULTAS FARMASI
UNIVERSITAS SETIA BUDI SURAKARTA.

Era modern ini, berkembangnya ilmu pengetahuan dan teknologi mendorong
masyarakat untuk semakin memperlihatkan derajat kesehatan demi peningkatan
kualitas hidup lebih baik. Banyaknya informasi yang dapat diakses secara bebas
mengenai kesehatan membuat masyarakat lebih kritis dengan kondisi kesehatan.
Kepuasan pelayanan kesehatan dapat diukur berdasarkan 5 dimensi SERVQUAL
yaitu tangible, responsivenes, reliability, assurance, dan emphaty. Tujuan dari
penelitian ini yaitu mengetahui kepuasan pasien pada masing-masing dimensi
servqual dan mengetahui tingkat kepuasan pasien terhadap pelayanan kefarmasian
di Puskesmas Teras secara keseluruhan berdasarkan skala range kepuasan.

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan cara pengisian kuesioner
kepuasan pasien. Pengambilan sampel dalam penelitian ini menggunakan metode
consecutif sampling. Data kuisioner diolah lalu dibandingkan antara pelayanan
yang didapat pasien dengan pelayanan yang diharapkan oleh pasien, setelah itu hasil
pengolahan data dipresentasikan dalam bentuk diagram kartesius.

Melalui  penelitian ini didapatkan hasil dimensi tangible 79,73%,
responsiveness 78,63%, reliability 84,18%, assurance 86,85%, dan emphaty
87,39%, dari hasil diatas didapatkan rata-rata persentase dari kelima dimensi
sebesar 83.36 % dengan kategori sangat puas.

Kata kunci : Kepuasan pasien, pelayanan kefarmasian, kuesioner
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ABSTRACT

RAHMAWATI. S,A (2020) LEVEL OF PATIENT SATISFACTION WITH
THE QUALITY OF PHARMACEUTICAL SERVICES AT THE PUBLIC
HEALTH CENTER TERAS BOYOLALI DISTRICT 2020. FACULTY OF
PHARMACY UNIVERSITY OF SETIA BUDI SURAKARTA .

In this modern era, the development of science and technology encourages
people to increasingly demonstrate the degree of health in order to improve the
quality of life for the better. The large amount of information that can be accessed
freely about health makes people more critical about their health conditions. Health
service satisfaction can be measured based on 5 SERVQUAL dimensions, namely
tangible, responsiveness, reliability, assurance, and empathy. The purpose of this
study is to determine patient satisfaction in each dimension of servqual and to
determine the level of patient satisfaction with pharmaceutical services at Teras
Puskesmas as a whole based on a scale of satisfaction range.

This research is a quantitative study by filling out a patient satisfaction

questionnaire. Sampling in this study using consecutif sampling method. The
questionnaire data is processed and then compared between the services the patient
receives and the services expected by the patient, after which the results of data
processing are presented in the form of a Cartesian diagram.
Through this study, the results obtained tangible dimensions 79,73%, 78,63%
responsiveness, 84,18% reliability, 86,85% assurance, and 87,39% empathy, from
the results above obtained an average percentage of the five dimensions of 83.36%
with very satisfied category.

Keywords: patient satisfaction, pharmacy services, questionnaire

XV



BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Era modern ini, berkembangnya ilmu pengetahuan dan teknologi mendorong
masyarakat untuk semakin memperlihatkan derajat kesehatan demi peningkatan
kualitas hidup lebih baik. Banyaknya informasi yang dapat diakses secara bebas
mengenai kesehatan membuat masyarakat lebih kritis dengan kondisi kesehatan
masing-masing. Kesehatan merupakan hal yang sangat penting dan perlu
ditingkatkan di kalangan masyarakat. Puskesmas merupakan pelayanan kesehatan
tingkat pertama yang dibutuhkan masyarakat dalam suatu kecamatan. Tuntutan
masyarakat akan mutu pelayanan di puskesmas mengharuskan adanya perubahan
dari paradigma lama drug oriented ke paradigma baru patient oriented dengan
filosofi Pharmaceutical Care (pelayanan kefarmasian). Praktek pelayanan
kefarmasian yang pada awalnya hanya berfokus pada pengelolaan obat sebagai
komoditi harus diubah menjadi pelayanan yang komprehensif dan bertujuan untuk
meningkatkan kualitas hidup pasien (Handayani, 2009).

Puskesmas memiliki tanggung jawab terhadap wilayah kerja yaitu suatu
kecamatan. Puskesmas memiliki visi untuk membangun wilayah yang sehat
dengan menggunakan 4 indikator utama, yaitu lingkungan sehat, perilaku sehat,
cakupan pelayanan kesehatan yang bermutu dan derajat kesehatan penduduk. Demi
mencapai Vvisi tersebut puskesmas perlu ditunjang dengan pelayanan kefarmasian
yang bermutu. Hal-hal yang perlu dimonitor dan dievaluasi dalam pelayanan
kefarmasian di Puskesmas antara lain sumber daya manusia (SDM), pengelolaan
sediaan farmasi, pelayanan farmasi klinik dan mutu pelayanan/tingkat kepuasan
pasien (DepkesRlI, 2006).

Menurut Permenkes No 74 Tahun 2016 yang dimaksud pelayanan kefarmasian
adalah suatu pelayanan langsung dan bertanggung jawab kepada pasien yang
berkaitan dengan sediaan farmasi dengan maksud mencapai hasil yang pasti untuk
meningkatkan mutu kehidupan pasien. Pelayanan apotik di puskesmas dikelola oleh

unit atau instalasi farmasi termasuk yang bertugas menyelenggarakan, dan



mengatur seluruh kegiatan apotik. Pelayanan kefarmasian merupakan bagian yang

tidak terpisahkan dari sistem pelayanan puskesmas dan berorientasi pada pelayanan

pasien dan penyediaan obat yang bermutu. Kepuasan pasien menjadi indikator

utama dalam menilai keberhasilan pelayanan kefarmasian (MenkesRI, 2016).
Kepuasan adalah suatu tingkat perasaan pasien yang timbul sebagai akibat dari

kinerja layanan kesehatan yang diperoleh setelah pasien membandingkan dengan

apa yang diharapkan. Pengukuran kepuasan penting dilakukan, hal ini bertujuan
untuk mengetahui seberepa besar tingkat kepuasan yang dirasakan oleh pasien
dengan pelayanan yang diberikan.

Beberapa hasil penelitian terdahulu tentang kepuasan pasien pelayanan
kefarmasian yang telah dilakukan oleh :

1. Stevani, 2016 dengan judul “Tingkat Kepuasan Pasien Terhadap Pelayanan
Kefarmasian Di Puskesmas Doi-Doi Kecamatan Pujananting Kabupaten Barru”
termasuk dalam kategori puas dengan presentase jawaban responden sebesar
69,93%.

2. Faridawaty, 2019 dengan judul “Tingkat Kepuasan Pasien Terhadap Pelayanan
Kefarmasian Di UPT Puskesmas Sentosa Baru Kecamatan Medan Perjuangan”
hasil penelitian ini dari 100 orang pasien yang datang ke UPT Puskesmas
Sentosa Baru mayoritas menyatakan sangat puas sebanyak 32 orang (32%) dan
minoritas menyatakan cukup puas sebanyak 16 orang (16%).

3. Handayani S, 2016 dengan judul “Tingkat Kepuasan Pasien Terhadap Pelayanan
Kesehatan Di Puskesmas Baturetno” dapat diketahui tingkat kepuasan pasien
terhadap pelayanan kesehatan di Puskesmas Baturetho menunjukkan bahwa
pasien merasa puas dengan bobot rata-rata 827 dan persentase rata-rata sebesar
72,58%.

Puskesmas Teras merupakan salah satu puskesmas yang ada di Kabupaten
Boyolali yang memberikan pelayanan kesehatan termasuk pelayanan farmasi
kepada masyarakat di sekitar wilayah Kecamatan Teras. Dalam pelayanan rawat
jalan, Puskesmas Teras melayani pemeriksaan umum, pemeriksaan KIA-KB,
imunisasi, pemeriksaan gigi dan mulut, pelayanan fisioterapi, pelayanan

laboratorium, pelayanan farmasi, konsultasi gizi, konsultasi TB Paru, kesehatan



lingkungan, dan promosi kesehatan. Pada tahun 2019 jumlah kunjungan pasien
rawat jalan di Puskesmas Teras sebanyak 53,268 pasien. Rata-rata dalam satu bulan
kunjungan pasien rawat jalan di Puskesmas Teras sebanyak 4,439 pasien. Jumlah
resep yang dilayani oleh 3 TTK dan 1 apoterer perhari adalah 148 resep, karena
jumlah pasien yang banyak setiap harinya akan mempengaruhi pelayanan yang
diberikan oleh para petugas kefarmasian di apotek kepada pasien, maka penting
dilakukan untuk melihat seberapa besar kualitas pelayanan kefarmasian yang
diberikan kepada pasien.

Berdasarkan penelitian tersebut, penulis tertarik untuk melakukan penelitian
tentang “Tingkat Kepuasan Pasien Terhadap Kualitas Pelayanan Kefarmasian di
Puskesmas Teras Kabupaten Boyolali”, sehingga dapat diketahui unsur yang harus
dipertahankan dan diperbaiki oleh puskesmas dalam meningkatkan kualitas

pelayanan kefarmasian.

B. Rumusan Masalah

1. Bagaimana tingkat kepuasan pasien terhadap pelayanan kefarmasian di
Puskesmas Teras berdasarkan 5 dimensi Servqual?

2. Berapa besar tingkat kepuasan pasien terhadap pelayanan kefarmasian di
Puskesmas Teras secara keseluruhan berdasarkan skala range kepuasan?

C. Tujuan Penelitian

1. Menilai kepuasan pasien terhadap pelayanan kefarmasian berdasarkan 5
dimensi Servqual.
2. Mengetahui kepuasan pasien terhadap pelayanan kefarmasian di Puskesmas

Teras berdasarkan skala range kepuasan.

D. Manfaat Penelitian

1. Bagi Puskesmas Teras hasil penelitian dapat digunakan sebagai bahan

masukan dan evaluasi untuk dapat meningkatkan pelayanan kefarmasian



guna memberikan kepuasan pasien.
2. Bagi peneliti dapat menambah ilmu pengetahuan, informasi, dan wawasan

mengenai kepuasan pasien yang diperoleh dari kualitas pelayanan farmasi.



