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INTISARI

ANALISIS PENGARUH KUALITAS PELAYANAN K FARMASIAN
TERHADAP KEPUASAN PASIEN RAWAT IN:Axr 2L RCVID Dr. H.
CHASAN BOESOIRIE TERNA' =

Mutia Risang Reforwati M. Soleh !, Fa ma Jiti “atimah 2,
Eliza Dwintz?
Program Studi (S1) Farmasi, F akultas 'Imu-1Imu
Kesehatan,Universic s ~inia Ata
2Program Studi (S1) Administrasi Ruzah Sak. . Fakultas Ilmu-1Imu Kesehat. 1,
Univers tas  an..u

\BSTRAK
Pendahuluan: Pelayanan kafarmasic> di Rumah Sakit Umumi Dac 2h Ternate
merupakan salah satu pelyanar.:zang memiliki jumlah kuny > n pasien yang
selalu meningkat setiap:l.>v*.ya. | ntuk menjaga pasien tetap mi milih produk
pelayanan di apotek, run. h sakic harus mampu memcuiskehuwuhan pasien
sehingga muncul ke ruasan.
Tujuan: Peneli*’c> " dalab untuk menganalisi>. kesejangan pada kualitas
pelayanan dar tingk .t kepuasan berdasarkan harapa.dan.enyataan pelayanan
yang diperolahr, =i,
Metode F:neli iar. -Desain penelitian yang digu: ak.n dalam penelitian ini adalah
cross St tior.a woiagan jumlah sampel 75 rechonden. Pengambilan sampel
dilaks.kan se ara simple random sampling. Metode penelitian adalah survei dengan
ins cume s kues.oner. Analisis data m2i..,ggunakan uji beda (gap).
Hagy, “Pene’.dan ini menunjukan Fasil k.. va nilai gap antara harapan dan relitas
ada ih vt fisik (-0,25), empati o-U,07) kehandalan (-0,11), jaminan (-0,20)
da'i ketanggapan (-0,47).
Ksimpulan: Hasil penelitian ¢ sir.puinan bahwa kualitas pelayanan kefarmasian
berpengaruh terhadap keouasan ' asien rawat inap di RSUD dr. Chasan Basoeri
Ternate dengan tingka. kcuasan .ecara berurutan tertinggi adalah ketanggapan,
bukti fisik, jaminan, kehanda.. n dan empati. Hal iniberarti semua dimensi kualitas
pelayanan yang harus dijadikan prioritas utama dalam upaya perbaikan kualitas
dalam pelayanan k.»ada pasien

Kata Kunci' Ku7.as Yelayanan, Kefarmasian, Kepuasan Pasien
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THE ANALYSIS OF THE QUALITY SE <xvICFES OF
PHARMACEUTICAL ON PATIENT SATISFAC . 1CN IN RSUD Dr.
CHASAN BOESOIFE .=
Mutia Risang Reforwati M. Soleh 1. Fai na%iu.-atimah 2,
Eliza Dwinte’
Program Studi (S1) Farmai. F kuttac Imu-IImu
Kesehatan,Universita. Alma Ata
2Program Studi (S1) Administrasi Ru. 2ar 3akit, Fakultas lmu-1lmuKesehata
Uriversi a7 Alma

ASSTRACT
Introduction: Pharmacy sfvices at the Ternate Regional Ger' .:a. Heopiat is one
of the services that has a 1 1imh_, 0. patient visits that are alway: . reasing every
day. To keep patients chc >sing service products at pharr waies, 1 9sg.ials must be
able to meet patient.needs su ‘i satisfaction arises.
Purpose: This studv (‘ms to / etermine the effect of the quality of pharmaceutical
services on the“evel »f sciisiaction of inpatients in+ SUD Dr» H. Chasan Basoeri
Ternate.
Method: T.ie 1 »su rch design used in this study vas..iucs sectional with a sample
size of 7o res andejits. Sampling was done by .mple random sampling. The
resear.n n..*i0d is a survey with a questionnaire in.‘rument. The research method
IS asurve,; wi> a questionnaire instrivment. Data analysis using the difference test
(0ay.}
rRe e Tais study shows the “eetits tiat the value of the gap between
exr zctations and reality is phy=ical eviderte (-0.25), empathy (0-0.07), reliability
« 1).11), assurance (-0.20) and r spaor .ianess (-0 ,47).
Co. clusion: The results 7. the s *“dy concluded that the quality of pharmaceutical
services affects the sati, <tion o1 npatients at RSUD dr. Chasan Basoeri Ternate
with the highest level of (atisfaction sequentially is responsiveness, physical
evidence, assurance, reliability and empathy. This means that all dimensions of
service quality ni. =t be made a top priority in efforts to improve quality in service
to patients.

Keyword~“,uality of Service, Pharmacy, Patient Satisfaction
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BAB I
PENDAHULUAN
A. Latar belakang

Kesehatan merupakan kebutuhan dasar mausia " ituk dapat hidup layak ¢.n
produktif, sehingga diperlukan penyelengy * .n Kesehatan yang terkendali ‘aia.2
biaya dan mutu pelayanan yang dibcvika.1. r\umah sakit umum adalah run h
sakit yang memberikan pe’.ycran kes.hatan pada semua hidang dan jenis
penyakit. (1). Rumah sz it me=:nakan organisasi yang meny=.> ~.rakan upaya
kesehatan terutama peny mhu=un penyakit dan pemuli. 2 asehatan bagi setip
pasien yang dai.. 2 uotuk Ferobat (2). Berdasarka» Undang-undang No. 44 tahun
2009 tentanq, minah sakit, bahwa pelayanal kec:hata. merupakan hak setiap
orang ‘ans, uywnin dalam undang-undang da ar Negara republik Indonesia
ahur 1945 yang harus di wujud'.aii dengan upaya penigkatan yang setinggi-
t 1gg.. ya (3).

Menurut pasal 4 UUJ N 4/ tanun 2009 rumah sakit memiliki fungsi dan
tugas penyelenggar.an, 2layanun pengobatan dan pemulihan kesehatan sesuai
dengan standar pelayanan rumah sakit, Pemeliharaan dan peningkatan kesehatan
perorangs.1 melalu. nelayanan kesehatan yang paripurna tingkat kedua dan
ketict sccuai keutuhan medis, penyelenggaraan pendidikan dan pelatihan
“amc 2 daya manusia dalam rangka peningkatan kemampuan dalam pemberian
r.layaran kesehatan, dan penyelenggaraan penelitian dan pengembangan serta
penapisan teknologi bidang kesehatan dalam rangka peningkatan pelayanan

kesehatan dengan memperhatikan etika ilmu pengetahuan bidang kesehatan (4).



Menurut Peraturan Menteri Kesehatan (Perme: ke No 58 tahun 2014
tentang standar peraturan pelayanan kefarmasian. di r. mah sakit, pelayanan
kefarmasian adalah suatu pelayanan langst 1g da pertanggung jawab kepe.a
pasien yang berkaitan dengan sediaan frmasi dengan maksud mei “apo’
hasil yang pasti untuk meningkatk n suw kehidupan pasien (5). Stancar
pelayanan kefarmasian di<ru.2ah sarit yaitu untuk mepaetahui kualitas
pelayanan kefarmasiar: mela'si evaluasi, evaluasi yang .® lukan adalah
evaluasi pelayanan fari.asi ¥inik. Bentuk evaluasi  ‘agw0.'akukan adalah
survei (6). Kri.'as nelaviunan kefarmasian adc'ah suatu pelayanan langsung
dan berteno o0, jawab kepada pasien yang Yeraftan Lengan sediaan farmasi
denna. . muksuu mencapai hasil yang past.. untuk meningkatkan mutu

ehidupan nasien (7).

b .ayanan kesehatan (heaiur car. service) merupakan upaya yang
diselenggarakan sendiriatau ersama-sama dalam satu organisasi tertentu untuk
meningkatkan dan<me.2¢elihare. kesehatan, mencegah dan untuk mengobati
penyakit serta memulihkan kesehatan secara perorangan, kelompok atau
masyarak . (8). Ku litas pelayanan kesehatan yaitu pelayanan kesehatan yang
dapa* ine imbulkun kepuasan kepada pasien dimana Cara penyelenggaraannya
“esue“Jengan standar di rumah sakit dan kode etik didalamnya. Kepuasan
renjad’ bagian yang penting dalam hal pelayanan kesehatan karena kepuasan
pasien tidak dipisahkan dari kualitas pelayanan kesehatan itu sendiri (9).

Mutu pelayanan kesehatan merupakan suatu penampilan yang pantas atau

berhubungan dengan standar-standar dan intervensi yang diketahui aman,



dimana dapat memberikan hasil kepada masya anct: beirangkutan dan
mempunyai kemampuan untuk menghasilkan da =22k pa. 2 kematian, kesakitan,
dan ketidakmampuan (10).

Salah satu pelayanan kesehatan di ru. >2 1 sakit yaitu pelayanan di in. faw
farmasi rumah sakit. Berdasarkan " :nd<ng-undang Nomor 44 Tahun 219
tentang rumah sakit, Instalz.i v *masi 1imah sakit mempunvai peran penting
dalam mengelola perbe<alan-f2rmasi (11). Pelayanan kefe .« in yang baik
yaitu pelayanan yang v rorierasi langsung dalam p.2sceeneaggunaan obat,
dimana bertuixs. otk menjamin keamanan, efe’<tifitas dan kerasionalan dalam
penggunaon b dengan menerapkan ilmy. poo~eta uan dan fungsi dalam
peraw.*an pasicii. Tuntutan seorang pasien te hadap pelayanan kefarmasian
aenc’aruskan adanya perubahan 7.as paradigma pelayanan dari paradigma lama
\ Ang . .rorientasi pada suatu prouux obat’ menjadi paradigma yang baru dimana
herorientasi pada pasien.(12)

Standar pelaya an efarmesian telah diatur oleh Permenkes No. 72 tahun
2016. Pelayanan kefarmasian merupakan suatu pelayanan yang dilakukan secara
langsunguan dibe, «an oleh seorang Apoteker kepada pasien dalam rangka
penir yka an utcerie terapi dan untuk meminimalkan resiko atas terjadinya efek
“amp’7y obat, serta untuk tujuan keselamatan pasien (patient safety) sehingga
kalitas nidup pasien (quality of life) dapat terjamin (13). Berdasarkan penelitian
Nita rusdianan (2015) tentang pelayanan farmasi berdasarkan waktu pelayanan
resep di rumah sakit,dengan megunakan metode cross-sectional manujukan

bahwa kepuasan tertinggi penyelesaian resep adalah 13 menit, dimana variabel



daya tanggap memiliki skor tertinggi 3,28 dan bukti fi.'x -22mn.’«i skor terendah
yaitu 2,53.(9).

Kepuasan pasien terhadap pelayanan ke arma. .n dapat dilihat dari dime’ si
(tangible) sarana fisik, perlengkapan, L <awai, dan lain-lain, dan di e
keandalan (reliability), dimensi " eteigyapan (responsiveness), dime si
keyakinan (assurance), dar se.*a dimeisi perhatian (emphatv) (14). Hal ini
sebagaimana penelitiar Fitri==Megawati (2016) tentang . '“« kepuasaan
terhadap pelayanan ke. rmasiun di rumah sakit un. i ac-ah klungkung,
dengan mengs .. ~ke 2. me.ode deskriptif reseps’ . dengan hasil yang diperoleh
responsivane_s <nemiliki presentase 28,804 ~cavrar.e memiliki presentase
65,86 . empaty o6,23% dan infikator tangible " "3,55% realibility 45,33%. (8).
selar,atnya penelitian Ria Cerlan'{2020) tentang studi tingkat kepuasan pasien
r wau ap dan rawat jalan terhauup pela; anan kefarmasian di RSUD Teungku
Deukanaceh Barat Daya meri ur.karn metode deskriptif dan nondeskriptif, hasil
penelitian menujuk’.an >ahwa uilai rata-rata tingkat kesesuaian kepuasan dan
harap > 75%.

Keprusan nas, n adalah tanggapan atau penggunaan jasa untuk setiap
pelayuna. yang r.oerikan. Kepuasan pasien dapat dikatakan sebagai tolak ukur
“ntu.“nengetahui kualitas pelayanan yang diberikan kepada rumah sakit atau
ir stalas™ farmasi rumah saki. Jika kepuasan pasien yang dihasilkan baik, berarti
pelayanan yang disuguhkan oleh instalasi farmasi rumah sakit tersebut juga

sangat baik. Namum jika kepuasan pasien yang dihasilkan tidak baik, berarti



perlu dilakukan evaluasi khusus tentang pelayanan int a..2' fari. .asi rumah sakit
yang dilakukan oleh rumah sakit tertentu.(15).

Berdasarkan hasil studi pendahuluan ''i RSt'D Dr. H Chasan Boesoir.e
Ternate, memiliki ruangan pria dan wa: * sepagian kelas yang terda, au <
RSUD Dr. Chasan Basoeri Ternate y. itusaua kelas 1 2 dan 3 ruang pria ¢n
wanita dengan jumlah 92. "1 2na pad .« kelas 1 tersebut diberikan pelayanan
yang kurang sesuai de‘.gan tangsal-bangsal yang lain, sa = .U pelayanan
yang diberikan yaitu pe..»/anar kefarmasian visite apo. xec.=i awat inap yang
sudah berjalar"c’ % " ID T r. Chasan Basoeri Te mate. Adapun hasil pada studi
pendahul:an eyakit terbesar yang diderita »as.c2.rav. . inap pada tahun 2021
adalai. der.esia volume (dehidrasi). Adapun ai san saya mengapa melakukan
enel’aan dirRSUD Dr. Chasan Fasoeri Ternate karena rumah sakit memiliki
I bih" unyak pasien dan rumah suxit me npunyai pasien rawat inap dari pada
nuskesmas kemudian RSUD Dr< Chasan Basoeri Ternate merupakan salah satu
rumah sakitdengan.ipe 2. Sesuui dengan studi pendahuluan yang saya lakukan
di RSUD Dr. Chasan Basoeri Ternate didapatkan bahwa belum ada yang
melakuka'i peneli.>n pada pasien rawat inap tersebut. Berdasarkan latar
belakuny masala'. di atas maka penulis tertarik melakukan penelitian dengan
“Jadu.“ engaruh Kualitas Pelayanan Kefarmasian Terhadap Kepuasaan Pasien
Fawat "Jiap di RSUmum Daerah Dr. H. Chasan Basorie Ternate.

Rurnusan Masalah
Berdasarkan uraian latar belakang diatas dapat ditarik rumusan masalah

penelitian yang ingin diketahui sebagai berikut: Bagaimana pengaruh kualitas



pelayanan kefarmasian terhadap tingkat kepuasan pé ic..:xawac inap di RSUD
Dr.H. Chasan Basoeri Ternate?
C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan umum
Menganalisis pengaruh kualitas nelyaian kefarmasian terhadap tingr at

kepuasan pasien rawat i”.ap ‘i RSUL" Dr. H. Chasan Boesnirie Ternate.

2. Tujuan Khusus
1) Menganalisis Kka anieristik responden di RSU'D cCr. H. Chasan
Bosooirie Ter e,
2> Me gealisis kualitas pelayanan kefc xma.iardi RSUD Dr. H. Chasan
~oesoirie Ternate.
3) Menganalisis kepuasar' pasie=.di RSUD Dr. H. Chasan Boesoirie
Ternate.
D. i.ianfaat penelitian
1. Manfaat teoritis
Manfa.. - bagi Rumah Sakit dapat dijadikan sebgai informasi tentang
k- alit~= . 'ayanan kefarmasian terhadap kepuasan pasien rawat inap di
R UL Zr. H. Chasan Boesoirie Ternate yang telah diberikan.
2. anfaat Teoritis praktis
Hasil penelitian ini diharapkan dapat bermanfaaat untuk:
1) Manfaat bagi Rumah Sakit
Dapat dijadikan sebagai informasi tentang kualitas pelayanan

kefarmasian terhadap kepuasan pasien rawat inap di RSUD Dr. H.
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Chasan Boesoirie Ternate yang telah diberikan.

2) Manfaat bagi institusi pendidikan (Universitas Alma .’ ta)

Dapat dijadikan sebagai referensi pengetahuan 'ar’pengembangan ilmu
Khususnya Program Studi llmu Kesehean - <. .natan dalam bidang
jurusan Farmasi tentang Kualitas Pe ayanari kefarmasian dan Kepuasan
Pasien.

3) Manfaat bagi peneliti se.anjutny «
Dapat bermanfaat *=gi pene ‘ti selanjutnya, untuk diiaa arn, +%an acuan
pustaka dalan noncatian’ ang berkaitan dengan pelay 'na. - kefarmasian

dan kepucan pasel:



Keaslian penelitian

Tabel 1. Keaslian Penelitian

Berikut beberapa penelitian dari pihak lain yang berhubungan dengan penelitian ir. sepert.

Penelitian Metode Hasil

Fitria megawati. Penelitian ini Hasil yang di dapatkan dala
2016 (Tingkat menggunakan penelitian ini yaitu

kepuasan pasien metode secara responsiveness memilix’
terhadap pelayanan deskriptif presepsi,  presentase 28,80%.ssu a2

kefarmasian di rumah

sakit umum daerah
klungkung tahun
2016) (16).

dengan instrument
kuesioner yang
menggunakan skali
likert.

memiliki persent< e 65.,8%,
Empaty 56,23%, ¢ . afikator
tangible 53,5%. " ealiy, ality 45,
33%.

Nita rusdianan
2015(kualitas
pelayanan

farmasi berdasarkan

waktu penyelesaian

resep di Rumah sakit)

(17)

Penelitian ini
menggunakan
metode penelitian
cross-sectional,
yaitu suatu
penelitian yang
dilakukan dengan
pengamatan sesaat

Has. nenelitian yaitu kepuasan
tertinggi penyelesaian resep
adalah 13 menis. Untuk k_tin.
variabel yang diujikan menujukax.
bahwa daya tanggap memiliki
skor 3, 28 dan bu!« fic™'
memiliki skor t rend="»7a. u 2,
53.

Persc maan

Perbedaaar

‘M nggunakan
“istrument
yang sama
yaitu kuesioner
yang
menggunakan
skala likert

Perbedaan pei 2liu ~n ini
terletak paua=tinjek
penelitian yitu penelitian
I = menggunakan seluruh
paslc 2.rav.at inap

ser ...z'kan pada penelitian
“.ta rusdiana
I_enggunakan responden
pasien pasien rawat jalan.

M<ngydnakan
1etode

punelitian

cross-sectional

Variabel yang digunakan
juga berbeda terletak di
variabel terikat yaitu
pelayanan kepuasan
pasien sedangkan pada
jurnal ini variabel terikat
yaitu waktu penyelesaian
resep dokter.




atau dalam suatu
periode tertentu.

Ria ceriana 2020
(studi tingkat
kepuasan pasien dan
rawat inap dan rawat
jalan terhadap
Pelayanan
kefarmasian di
RSUD teungku
peukanaceh baeat
daya )(18)

Penelitrian ini
menggunakan jenis
penelitian deskriptif
non deskriptif.
Suatu metode
menjelaskan suatu
objek srcara
mendalam.

Hasil penelitian menunjukkar
bahwa nilai rata-rata tingkat
kesesuaian kepuasan dan harapa.
> 75% di setiap dimensu. 2va
yaitu keandalan 94,90% day..
tanggap 91,17% . 0a7.1an
90,59%, emp<.d1 9< 54 4. dan
berwujud 8. 82%.

e 'Samaan
y7.u
mengukur
tingkat
kepuasan
pasien di
rumah sakit

Perbedaanya ‘e, ak pada
subjek anelition y Litu
penelitiai.ini
menggunaka. seluruh
Pa.2n raw i inap
2adang .0 pada penelitian
R4 cerfana menggunakan
esponden pasien rawat
jalan dan rawat inap.
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