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INTISARI 

 

HUMAIRAH. C (2020) TINGKAT KEPUASAN PASIEN TERHADAP 

PELAYANAN KEFARMASIAN DI INSTALASI FARMASI PUSKESMAS 

PUNGGURPUNGGUR KUBU RAYA KALIMANTAN BARAT TAHUN  

2020. FAKULTAS FARMASI UNIVERSITAS SETIA BUDI SURAKARTA . 

Kepuasan adalah ukuran perasaan seseorang setelah menggunakan produk atau 

layanan dan membandingkan antara kenyataan dan harapannya. Kepuasan dalam 

pelayanan kesehatan dapat diukur berdasarkan 5 dimensi yaitu reliability 

(kehandalan), responsiveness (ketanggapan), assurance (jaminan),emphaty 

(empati),tangible (penampilan). Tujuan penelitian yaitu  mengetahui kepuasan 

pasien terhadap pelayanan kefarmasian di Instalasi Farmasi Puskesmas Punggur 

Kubu Raya Kalimantan Barat.  

Penelitian ini menggunakan desain survey pengumpulan data dengan 

memberikan kueisoner kepuasan pasien. Data kuesioner diolah lalu dibandingkan 

antara pelayanan yang didapat pasien dengan pelayanan yang diharapkan oleh 

pasien, setelah itu hasil pengolahan data dipresentasikan dalam bentuk diagram 

kartesius. Persentase kepuasan pasien dibagi menjadi tidak puas <40%, Kurang 

puas 40-50%, cukup puas 56-67%, Puas 76-85%, sangat puas 86-100%. 

Hasil penelitian dari 315 responden menunjukan persentase kepuasan pada 

dimensi reliability 81,59%, responsiveness 77,68%, assurance 79,42%, emphaty 

79,31%. tangible 78,99%, dari hasil menunjukan rata-rata sebanyak 79,42 % pasien 

menyatakan puas pada pelayanan kefarmasian di Instalasi Farmasi Puskesmas 

Punggur Kubu Raya Kalimantan Barat. 

Kata kunci : Kepuasan pasien, pelayanan kefarmasian, kuesioner. 
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ABSTRACT 

HUMAIRAH C (2020) LEVEL OF PATIENT SATISFACTION WITH 

PHARMACEUTICAL SERVICES IN THE PHARMACY INSTALLATION 

OF PUBLIC HEALTH CENTER PUNGGUR KUBU RAYA WEST 

KALIMANTAN 2020. FACULTY OF PHARMACY UNIVERSITY OF 

SETIA BUDI SURAKARTA. 

 Satisfaction is a measure of how someone feels after using a product or service 

and compares the reality and expectations. Satisfaction in health services can be 

measured based on 5 dimensions, namely reliability (reliability), responsiveness 

(responsiveness), assurance (assurance), empathy (empathy), tangible 

(appearance). The purpose of this study to determine patient satisfaction with 

pharmaceutical services at the pharmacy installation at Public Healt Center Punggur 

Kubu Raya West Kalimantan. 

This study used a survey design by giving the patient satisfaction questionnaire. 

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.Percentage of 

patient satisfaction divided into dissatisfied <40%, less satisfied 40-50%, quite 

satisfied 56-67%, satisfied 76-85%, very satisfied 86-100%. 

The results of 315 respondents showed the percentage of satisfaction in the 

dimensions of reliability 81,59%, responsiveness 77,68%, assurance 79,42%, 

emphaty 79,31%. tangible 78,99%, the results above obtained an average 

percentage of the five dimensions of 79,42% with satisfied category. 

Keywords: patient satisfaction, pharmacy services, questionnaire. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang Masalah 

Kesehatan merupakan faktor mutlak yang diperlukan untuk kelangsungan 

hidup manusia. sehingga pelayanan kesehatan merupakan masalah yang telah 

menjadi kebutuhan pokok bagi masyarakat. Suatu lembaga penyedia layanan jasa 

pelayanan kesehatan harus mampu bersaing. Persaingan yang semakin ketat 

menuntut untuk selalu memanjakan konsumen dengan memberikan pelayanan 

terbaik. Pelayanan terbaik terletak pada keunikan dan kualitas yang ditunjukan dari 

jasa yang didapatkan dan dinikmati langsung oleh pelanggan (Kotler 2005). 

Kualitas pelayanan kesehatan adalah pelayanan kesehatan yang 

menimbulkan kepuasan pada pasien. Kepuasan pasien menjadi bagian penting 

dalam kualitas pelayanan kesehatan sebab pelayanan dan kepuasan merupakan dua 

hal yang tidak dapat dipisahkan, karena dengan adanya kepuasan maka pihak terkait 

dapat saling mengkoreksi tata cara penyelenggaraannya sesuai dengan standar dan 

kode etik yang telah ditetapkan (Kurniati 2013). Kepuasan pasien merupakan salah 

satu indikator keberhasilan pemberian pelayanan jasa kesehatan kepada 

masyarakat. Kepuasan pelayanan jasa kesehatan tercapai jika apa yang didapatkan 

pasien melebihi harapannya (Pohan 2018). 

Pelayanan kesehatan masyarakat secara merata merupakan tanggung jawab 

pemerintah, swasta, dan masyarakat.Disisi lain manfaat yang didapat masyarakat 

terhadap pelayanan kesehatan adalah kepastian pemerintah tentang pelayanan 

kesehatan yang didasarkan pada nilai ilmiah, keadilan, kemanusiaan, dan 

perlindungan serta keselamatan pasien atau masyarakat yang memenuhi standar 

keamanan, mutu dan kemanfaatan (Kurniasih 2012). 



 

2 
 

Kualitas mutu pelayanan kesehatan menunjukkan tingkat kesempurnaan 

pelayanan kesehatan yang menimbulkan rasa puas pada pasien. Makin sempurna 

tingkat kepuasan tersebut, makin baik pula kualitas pelayanan kesehatan. Mutu 

pelayanan kesehatan dapat ditingkatkan dan pelayanan dapat berjalan dengan baik. 

Manajemen yang diterapkan secara professional memerlukan perencanaan, 

pelaksanaan, pengawasan untuk mencapai kualitas pelayanan yang maksimal. 

Pusat kesehatan masyarakat atau puskesmas mempunyai peranan penting 

untuk meningkatkan derajat kesehatan masyarakat. Sehingga puskesmas harus 

peduli dengan kualitas pelayanan yang diberikan kepada pasien untuk mengetahui 

seberapa puas pasien dengan kualitas pelayanan di puskesmas. Pelayanan 

kefarmasian merupakan bagian yang tidak terpisahkan dari sistem pelayanan 

kesehatan yang berorientasi pada pelayanan pasien, penyediaan sediaan farmasi, 

bahan medis habis pakai dan kegiatan farmasi klinik. Kegiatan tersebut didukung 

oleh sumber daya manusia, sarana dan peralatan (Permenkes 2016). 

Standar pelayanan kefarmasian di puskesmas adalah pelayanan farmasi 

yang menunjukkan pada tingkat kesempurnaan pelayanan dalam menimbulkan 

kepuasan pasien sesuai dengan tingkat kepuasan rata-rata pasien, serta 

menyelenggarakannya sesuai dengan standar pelayanan profesi yang ditetapkan 

serta sesuai dengan kode etik profesi farmasi. Standar pelayanan kefarmasian 

adalah tolak ukur yang dipergunakan sebagai pedoman bagi tenaga kefarmasian 

dalam menyelenggarakan pelayanan kefarmasian.  

Berdasarkan peraturan Mentri Kesehatan Nomor 74 tahun 2016 tentang 

pelayanan kefarmasian bahwa pelayanan kefarmasian adalah bentuk suatu 

pelayanan langsung dan bertanggung jawab kepada pasien yang berkaitan dengan 

sediaan farmasi dengan maksud mencapai hasil yang pasti untuk meningkatkan 

mutu kehidupan pasien. 

Salah satu model yang banyak dipakai untuk mengukur kepuasaan 

pelanggan adalah SERVQUAL (Service Quality) dengan membuat penilaian 

kepuasan pelanggan dibidang barang dan jasa yang mengutamakan aspek 



3 
 

 
 

pelayanan. Analisis kepuasan pelanggan dilakukan pada lima dimensi kualitas 

pelayanan yaitu, reliability, responsiveness, assurance, emphaty, tangible. Kelima 

aspek tersebut harus terpenuhi di dalam pelayanan kefarmasian di puskesmas agar 

pasien mendapatkan pelayanan kesehatan yang bermutu. 

Beberapa hasil penelitian terdahulu tentang kepuasan pasien terhadap 

pelayanan farmasi yang telah dilakukan oleh : 

1. Erna (2018) dengan judul “Tingkat Kepuasan Pasien Puskesmas Pekauman 

Banjarbaru Terhadap Pelayanan Kefarmasian” termasuk dalam kategori 

puas dengan presentase jawaban responden sebesar 68.03%. 

2. Fitria (2016) dengan judul “Tingkat Kepuasan Pasien Terhadap Pelayanan 

Kefarmasian di Rumah Sakit Umum Daerah Klungkung Tahun 2016” hasil 

dari penelitian ini adalah bahwa dimensi tangible 53,33% dengan klasifikasi 

cukup puas, responsiveness 28,80% dengan klasifikasi tidak puas, 

assurance 65,88% dengan klasifikasi cukup puas, empathy 56,23% dengan 

klasifikasi cukup puas dan reliability 45,33% dengan klasifikasi kurang 

puas. Sehingga disimpulkan tingkat kepuasan pasien adalah kurang puas. 

Berdasarkan penelitian tersebut, standar pelayanan kefarmasian dengan 

tujuan meningkatkan mutu kesehatan pasien belum sepenuhnya diterapkan 

sehingga menjadi alasan peneliti untuk melakukan penelitian. 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang masalah diatas, maka dapat dirumuskan 

permasalahan sebagai berikut: 

1. Bagaimana kepuasan pasien terhadap pelayanan kefarmasian dari dimensi 

reliability di Instalasi Farmasi Puskesmas Punggur Kubu Raya Kalimantan 

Barat Tahun 2020? 

2. Bagaimana kepuasan pasien terhadap pelayanan kefarmasian dari dimensi 

responsiveness di Instalasi Farmasi Puskesmas Punggur Kubu Raya Kalimantan 

Barat Tahun 2020? 
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3. Bagaimana kepuasan pasien terhadap pelayanan kefarmasian dari dimensi 

assurance di Instalasi Farmasi Puskesmas Punggur Kalimantan Barat Tahun 

2020? 

4. Bagaimana kepuasan pasien rawat jalan terhadap pelayanan kefarmasian dari 

dimensi empathy di Instalasi Farmasi Puskesmas Punggur Kubu Raya 

Kalimantan Barat Tahun 2020? 

5. Bagaimana kepuasan pasien terhadap pelayanan kefarmasian dari dimensi 

tangible di Instalasi Farmasi Puskesmas Punggur Kubu Raya Kalimantan Barat 

Tahun 2020? 

C. Tujuan Penelitian  

Penelitian tentang analisis kepuasan pasien rawat jalan terhadap kualitas 

pelayanan di Instalasi Farmasi Puskesmas Punggur Kalimantan Barat bertujuan 

untuk mengetahui: 

1. Untuk mengetahui kepuasan pasien terhadap pelayanan farmasi pada dimensi 

reliability di instalasi farmasi Puskesmas Punggur Kalimantan Barat Tahun 

2020. 

2. Untuk mengetahui kepuasan pasien  terhadap pelayanan farmasi pada dimensi 

responsiveness di instalasi farmasi Puskesmas Punggur Kalimantan Barat 

Tahun 2020. 

3. Untuk mengetahui kepuasan pasien terhadap pelayanan farmasi pada dimensi 

assurance di instalasi farmasi Puskesmas Punggur Kalimantan Barat Tahun 

2020. 

4. Untuk mengetahui kepuasan pasien terhadap pelayanan farmasi pada dimensi 

empathy di instalasi farmasi Puskesmas Punggur Kalimantan Barat Tahun 2020. 

5. Untuk mengetahui kepuasan pasien terhadap pelayanan farmasi pada dimensi 

tangible di instalasi farmasi Puskesmas Punggur Kalimantan Barat Tahun 2020. 
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D. Manfaat Penelitian 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan manfaat: 

1. Bagi puskesmas dapat sebagai bahan informasi untuk meningkatkan kualitas 

pelayanan kefarmasian yang bermutu. 

2. Bagi peneliti selanjutnya dapat digunakan sebagai bahan acuan dan bahan 

pustaka bagi peneliti yang ingin melakukan penelitian dengan objek yang sama 

dimasa yang akan datang, dalam upaya mengembangkan mutu pelayanan 

kefarmasian. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


