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ABSTRAK

ALFARIS, MI.,, 2022, ANALISIS KEPUASAN PASIEN
TERHADAP PELAYANAN KEFARMASIAN DI PUSKESMAS
PURWANTORO 1, PROPOSAL SKRIPSI, FAKULTAS
FARMASI, UNIVERSITAS SETIA BUDI, SURAKARTA.

Kepuasan pasien dalam suatu pelayanan kesehatan sangatlah
penting untuk diperhatikan dikarenakan dapat menggambarkan kualitas
pelayanan disuatu tempat kesehatan. Layanan kefarmasian di
Puskesmas pastinya selalu bersinggungan dengan masyarakat dalam
praktiknya di lapangan. Tujuan penelitian ini adalah Mengetahui
tingkat kepuasan pasien terhadap pelayanan kefarmasian di puskesmas
purwantoro 1 dari aspek dimensi realibility (kehandalan),
responsiveness (ketanggapan), tangible (bukti langsung), assurance
(jaminan), dan empaty (kepedulian).

Penelitian ini menggunakan metode SERVQUAL menggunakan
dimensi dari Parasuraman et al. (1990). Analisis data penelitian ini
yaitu secara univariat, data yang dihasilkan adalah skor harapan dan
skor kenyataan pelayanan kefarmasian puskesmas purwantoro 1 yang
telah diukur menggunakan skala likert.

Hasil analis kepuasan pasien terhadap pelayanan kefarmasian di
Puskesmas Purwantoro 1 berdasarakan dimensi realibility,
responsiveness, tangible, assurance, dan empaty meperoleh hasil
dengan kategori puas, dengan persentase masing-masing 82%, 79,7%,
79,05%, 79,5% dan 79,4%, nilai analisis gap tertinggi yaitu dimensi
Jaminan (Assurance) sebesar (0,11) di Puskesmas Purwantoro 1.

Kata Kunci : Kepuasan Pasien, Puskesmas, Kefarmasian.
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ABSTRACT

ALFARIS, Ml., 2022, ANALYSIS OF PATIENT SATISFACTION
WITH PHARMACEUTICAL SERVICES AT PUSKESMAS
PURWANTORO 1, THESIS PROPOSAL, FACULTY OF
PHARMACY, SETIA BUDI UNIVERSITY, SURAKARTA.

Patient satisfaction in a health service is very important to pay
attention to because it can describe the quality of service in a health
place. Pharmaceutical services at puskesmas certainly always intersect
with the community in practice in the field. The purpose of this study is
to determine the level of patient satisfaction with pharmaceutical
services at the purwantoro 1 health center from the aspects of the
dimensions of realibility (reliability), responsiveness (responsiveness),
tangible (direct evidence), assurance (guarantee), and empathy
(concern).

This study used the SERVQUAL method using dimensions
from Parasuraman et al. (1990). The data analysis of this study is
univariate, the data produced are the expectation score and the reality
score of the pharmaceutical service of the purwantoro health center 1
which has been measured using a likert scale.

The results of patient satisfaction analysts for pharmaceutical
services at the Purwantoro 1 Health Center based on the dimensions of
realibility, responsiveness, tangible, assurance, and empathy obtained
results in the satisfied category, with percentages of 82%, 79.7%,
79.05%, 79.5% and 79.4%, respectively, the highest gap analysis value,
namely the Assurance dimension of (0.11) at the Purwantoro 1 Health
Center.

Keywords: Patient Satisfaction, Puskesmas, Pharmaceuticals.
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah

Puskesmas adalah fasilitas kesehatan strata pertama yang
berkewajiban memberikan pelayanan kesehatan di suatu wilayah dan
menjadi patokan untuk digunakan sebagai panduan tenaga farmasi
dalam melakukan pelayanan kefarmasian. (Permenkes RI 2019).
Kepuasan pasien adalah hasil yang diperoleh dari usaha dalam
memenuhi harapan dari pasien, digambarkan juga sebagai ukuran
sampai mana pelayanan kesehatan dapat diterima pasien, dengan
memperhatikan kebutuhan dan harapan dari pasien. Kepuasan pasien
dipengaruhi oleh mutu suatu pelayanan yang dapat dinilai
menggunakan 5 dimensi mutu pelayanan yaitu antara lain dimensi
realibility (kehandalan), responsiveness (ketanggapan), tangible (bukti
langsung), assurance (jaminan), dan empaty (Kepedulian) (Santika
2021).

Ketidakpuasan adalah keadaan dimana harapan dari pelanggan
tidak sesuai atau lebih tinggi dari hasil kerja yang diterima pelanggan
dari pemberi produk/jasa. Sehingga berdampak pada perilaku
konsumen untuk memilih produk / jasa yang sesuai kebutuhan, jika
tidak terpenuhi maka konsumen akan beralih ke yang lain (Gusmadara
and Utami 2013). Ketidakpuasan pelayanan jasa dapat diperlihatkan
dengan berbagai cara dan sikap. Sikap negatif yang bisa timbul yaitu
dengan mengundang atau menggugat produk layanan kepada publik,
dan turunnya kepercayaan akan pelayanan jasa yang tersedia.
Konsekuensi dari menggugat produk layanan kepada publik sangat
mengkhawatirkan bagi penyedia pelayanan, karena pelanggan yang
tidak puas dapat mempengaruhi 10 sampai 20 orang lainnya (Suratman
and Widiyanto 2016).

Dampak dari ketidakpuasan pasien terhadap pelayanan pusat
Kesehatan adalah menurunnya kepercayaan pasien atas kualitas
pelayanan pada pusat kesehatan, menggugat produk layanan kepada
publik yang memengaruhi pasien yang lain menyebabkan tercorengnya
nama baik pusat kesehatan, dan menyebabkan penurunan jumlah
pengunjung karena ketidakpuasan pasien sebelum sebelumnya, serta
memilih pelayanan Kesehatan yang lain karena tidak puas dengan
pelayanan pusat kesehatan (Chusna et al. 2018)



Hasil penelitian kepuasan pelayanan kefarmasian sebelumnya
yang dilakukan oleh Rizgi, Ahmad Wildan (2020) dengan judul
“Tingkat Kepuasan Pasien Terhadap Pelayanan Kefarmasian di
Instalasi Farmasi Puskesmas Sisir Kota Batu” memperoleh hasil
bahwa pasien puas terhadap pelayanan kefarmasian di instalasi
Puskesmas Sisir Kota Batu. Penelitian yang lain dari Ramadhani,
Nataza Erlin (2021) dengan judul “Analisis Kepuasan Pasien Rawat
Jalan Terhadap Pelayanan Informasi Obat di Puskesmas Kecamatan
Depok, Sleman, Yogyakarta” memperoleh hasil bahwa kualitas
pelayanan di Puskesmas Kecamatan Depok, Sleman, Yogyakarta masih
dikatakan belum memuaskan.

Kepuasan pasien pada suatu pelayanan kesehatan harus
diperhatikan dengan seksama karena dapat mencerminkan kualitas
suatu pelayanan disuatu tempat pelayanan kesehatan. Banyaknya
penduduk Kecamatan Purwantoro serta banyaknya Layanan
kefarmasian di Puskesmas pastinya selalu bersinggungan dengan
masyarakat dalam praktiknya di lapangan.

Berdasarkan latar belakang tersebut, penelitian ini digunakan
untuk melihat tingkat kepuasan pasien dalam pelayanan kefarmasian di
Puskesmas Purwantoro | sebagai bahan evaluasi program yang sedang
dijalankan dan mengetahui bagian yang perlu ditingkatkan kualitasnya
menjadi lebih baik serta dapat dipakai untuk bahan menilai kualitas
suatu pelayanan kesehatan terutama Puskesmas dari daerah lain yang
belum adanya penilaian kualitas pelayanan Puskesmas dari segi
pandang masyarakat yang pernah menggunakan jasa pelayanan.

Beberapa penelitian sebelumnya menggambarkan bahwa
ternyata masih adanya kemungkinan pelayanan kefarmasian di suatu
daerah jauh dari kata memuaskan berdasarkan pendapat masyarakat
yang telah menerima pelayanan kefarmasian di Pusat Kesehatan
Masyarakat di wilayahnya masing-masing. Diharapkan dari penelitian
ini masyarakat nantinya lebih mengetahui beberapa pelayanan
kefarmasian yang mereka dapatkan di Puskesmas dan mengetahui
seberapa puas mereka dalam pelayanan kefarmasian di Puskesmas
setempat.

B. Perumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang yang telah dijabarkan, rumusan
masalah pada penelitian ini adalah:
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. Bagaimana kualitas kepuasan pasien terhadap pelayanan

kefarmasian di puskesmas purwantoro 1 aspek dimensi realibility
(kehandalan),  responsiveness  (ketanggapan),  responsiveness
(ketanggapan), tangible (bukti langsung), assurance (jaminan), dan
empaty (Kepedulian)?

Apasaja karakteristik pasien yang berkunjung di pelayanan
kefarmasian Puskesmas Purwantoro 1?

C. Tujuan Penelitian
Berdasarkan perumusan masalah yang telah dijabarkan

sebelumnya, penelitian ini bertujuan untuk:

1.

Mengetahui  kualitas kepuasan pasien terhadap pelayanan
kefarmasian di puskesmas purwantoro 1 dari aspek dimensi
realibility (kehandalan), responsiveness (ketanggapan),
responsiveness (ketanggapan), tangible (bukti langsung), assurance
(Jjaminan), dan empaty (Kepedulian)

. Mengetahui karakteristik pasien yang berkunjung di pelayanan

kefarmasian Puskesmas Purwantoro 1

D. Kegunaan Penelitian
Pada penelitian ini diharapkan dapat mempunyai beberapa

kegunaan bagi:

1.

Puskesmas: sebagai acuan evaluasi dan peningkatan kualitas SDM
serta kualitas pelayanan kefarmasian di Puskesmas Purwantoro 1

. Tenaga medis: sebagai acuan dalam meningkatkan kualitas

pelayanan kesehatan di Puskesmas

Pembaca: untuk menambah pengetahuan tentang kefarmasian di
Puskesmas

Peneliti: untuk memperluas wawasan kefarmasian khususnya dalam
lingkup Puskesmas.



