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ABSTRAK 

 

 

Meningkatnya status sosial masyarakat pada saat ini mempengaruhi tuntutan 

masyarakat akan kualitas pelayanan penyedia jasa kesehatan semakin meningkat 

pula. Apabila terdapat sedikit kelalaian dalam menangani pasien akan berdampak 

buruk bagi penyedia jasa kesehatan maupun pasien itu sendiri. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengetahui bagaimana pengaruh dari variabel bebas tangibes, 

reliability, responsiveness, assurance dan empathy berdampak secara keseluruhan 

terhadap variabel terikat kepuasan pasien rawat jalan di RSUD Muyang Kute 

Kabupaten Bener Meriah. Peneliti mengambil sampel penelitian masyarakat 

Kabupaten Bener Meriah yang merupakan pasien dari RSUD Muyang Kute yang 

berjumlah 105. Penelitian ini menggunakan metode penelitian kuantitatif dengan 

teknik pengumpulan data menggunakan kuesioner. Hasil penelitian ini 
menunjukkan bahwa variabel bebas penelitian secara parsial berpengaruh dan 

signifikan terhadap variabel terikat. Hasil penelitian secara simultan menunjukkan 

variabel bebas secara keseluruhan berpengaruh positif dan signifikan terhadap 

variabel bebas, Artinya indikator pada variabel bebas yaitu tangibles, reability, 

responsiveness, assurance dan empathy berdampak bagus dan signifikan terhadap 

peningkatan variabel terikat yaitu kepuasan pasien rawat jalan di RSUD Muyang 

Kute Kabupaten Bener Meriah..  
 

Kata Kunci : Kualitas PeLayanan, Tangibles, Reability, Responsivenee, Assurance, 

oo00000000 Empathy, Kepuasan Pasien 
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BAB I  

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang Masalah 

Kesehatan adalah aspek fundamental yang tak tergantikan bagi setiap 

individu. Seiring dengan perkembangan status sosial masyarakat, ekspektasi 

terhadap mutu layanan kesehatan ikut mengalami peningkatan signifikan. Kondisi 

ini mendorong para penyedia layanan kesehatan untuk terus berinovasi dan 

memperbaiki kualitas pelayanan demi memenuhi kebutuhan yang semakin 

kompleks dari masyarakat.1 Fasilitas kesehatan mencakup rumah sakit, unit kerja 

di bawah Dinas Kesehatan, serta jaringan terkait yang bertugas memberikan 

layanan kepada masyarakat. Layanan tersebut meliputi pemeriksaan kesehatan, 

pengobatan, tindakan medis, rehabilitasi, konsultasi, perawatan, hingga 

pemanfaatan berbagai fasilitas dan sarana kesehatan. 

Menyediakan layanan kesehatan berkualitas bukanlah tugas yang sederhana 

bagi para pelaku jasa kesehatan, karena dampaknya langsung dirasakan oleh pasien. 

Bahkan kesalahan kecil dalam penanganan pasien bisa memunculkan konsekuensi 

negatif, baik bagi pasien maupun penyedia layanan itu sendiri. Oleh sebab itu, 

keberhasilan penyedia layanan kesehatan sering kali dinilai dari tingkat kepuasan 

pasien. Kepuasan ini tercapai ketika pasien mendapatkan layanan yang sesuai 

 
1 Rital Ralhma lwalti Dewi, “Penga lruh Kuallitals Pela lyalna ln Terhaldalp Loyallita ls Pa lsien 

Pengguna l BPJS Dengaln Kepualsaln Palsien Seba lgali Valrialbel Intervening Di Ra lwalt,” Jurna ll Ekonomi 
Malna ljemen Sumber Dalya l, 2016. 
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dengan kebutuhan dan harapan mereka.2 

Pelayanan kesehatan merupakan berbagai langkah yang diupayakan secara 

individu atau kolektif dalam sebuah organisasi, dengan tujuan untuk menjaga, 

meningkatkan, mencegah, atau memulihkan kondisi kesehatan individu, kelompok, 

maupun masyarakat yang lebih luas. Sementara itu, kualitas pelayanan kesehatan 

mencerminkan kemampuan sebuah rumah sakit dalam memberikan layanan yang 

memenuhi standar profesional medis, sekaligus memenuhi harapan pasien.3 

Fasilitas kesehatan seperti rumah sakit dituntut untuk memberikan layanan 

yang tidak hanya sesuai standar, tetapi juga optimal. Keberhasilan rumah sakit tidak 

semata-mata bergantung pada kecanggihan fasilitas yang tersedia, melainkan pada 

kualitas interaksi sumber daya manusianya, yang memiliki peran besar dalam 

membentuk persepsi pasien terhadap pelayanan yang diterima. Pelayanan 

berkualitas tinggi menjadi kunci utama dalam memenuhi ekspektasi pasien. Untuk 

mencapai hal tersebut, rumah sakit perlu menerapkan strategi pelayanan paripurna 

yang mencakup aspek pencegahan, promosi kesehatan, pengobatan, dan pemulihan, 

dengan tetap mengacu pada standar minimal pelayanan yang berfokus pada 

kepuasan pasien. Upaya ini penting agar rumah sakit tetap bertahan di tengah 

persaingan yang semakin kompetitif dalam industri layanan kesehatan.4 

 

 
2 Putri ALsmital Wigalti, “ALnallisis Pengalruh Persepsi Pa lsien Tentalng Mutu Pelalyalnaln 

Dokter Terhaldalp Loyallitals Palsien di Poliklinik Umum Installalsi Ralwalt Jallaln Rumalh Salkit Palnti 

Wilalsal Citalrum Sema lralng Talhun 2008,” 2008. 
3 Halrun Salmsuddin a lnd Endalng Rosida lh Ningsih, “Kua llita ls Pelalyalnaln Terha ldalp 

Kepua lsaln Palsien Ralwa lt Jallaln Ruma lh Salkit Umum Pusa lt Dr Moha lmmald Hoesin Pa llembalng,” 
Jurnall Ecoment Globall 4, no. 1 (2019): 63–73. 

4 Putri ALsmital Wigalti, “ALnallisis Pengalruh Persepsi Pa lsien Tentalng Mutu Pelalyalnaln 

Dokter Terhaldalp Loyallitals Palsien di Poliklinik Umum Installalsi Ralwalt Jallaln Rumalh Salkit Palnti 

Wilalsal Citalrum Sema lralng Talhun 2008,” 2008. 
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RSUD Muyang Kute Redelong, sebuah fasilitas kesehatan publik yang 

berlokasi di Bukit, Kabupaten Bener Meriah, Aceh, memiliki peran utama sebagai 

rumah sakit daerah yang dikelola langsung oleh pemerintah kabupaten setempat. 

Beroperasi sejak 26 Juni 2009, rumah sakit ini menjadi pusat layanan kesehatan 

yang menawarkan beragam pelayanan unggulan. RSUD Muyang Kute 

menyediakan layanan darurat, rawat jalan, rawat inap, serta sejumlah layanan 

pendukung lainnya yang dirancang untuk memastikan kepuasan dan kebutuhan 

pasien terpenuhi secara optimal. 

Layanan rawat jalan kini menjadi fokus utama rumah sakit, mengingat jumlah 

pasiennya jauh melebihi jenis perawatan lainnya. Di tengah persaingan yang kian 

sengit, setiap penyedia jasa kesehatan dituntut untuk terus meningkatkan kualitas 

pelayanan demi memenuhi kebutuhan dan kenyamanan pasien.5 Diketahui jumlah 

pasien rawat jalan RSUD Muyang Kute Bener Meriah dari tahun 2018-2023 tahun 

terakhir dapat dilihat pada Gambar 1.1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
5 Eriza l Dinalmika l, ALrifa lh Devi Firia lni, alnd Deli Theo, “Fa lktor Ya lng Memenga lruhi 

Kepua lsaln Palsien Pa lda l Insta llalsi Ralwalt Ja llaln Di Rsud Munya lng Kute Redelong Bener Meria lh Talhun 
2019,” Journa ll of Hea llthca lre Technology a lnd Medicine 6, no. 2 (2020): 1086–96. 
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Gambar 1.1  

Jumlah Pasien Rawat Jalan RSUD Muyang Kute  

Bener Meriah Tahun 2018-2023 (Ribu Jiwa) 

Sumber: RSUD Muyang Kute (2023) 

 

Berdasarkan Gambar 1.1 jumlah pasien rawat jalan RSUD Muyang Kute 

cenderung mengalami peningkatan sejak tahun 2018 hingga tahun 2023. Terkecuali 

pada tahun 2020 hingga 2021 saat wabah Covid-19 menyerang maka jumlah pasien 

rawat jalan RSUD Muyang Kute merosot tajam akibat adanya karantina wilayah 

sekitar Bener Meriah. Setelah sempat ditutup sejak 29 Juli 2020, Rumah Sakit 

Umum Daerah (RSUD) Muyang Kute Kabupaten Bener Meriah kembali beroperasi 

secara bertahap mulai Rabu, 12 Agustus 2020. 6 

Kepuasan pasien erat kaitannya dengan mutu layanan yang disediakan oleh 

rumah sakit. Layanan ini mencakup berbagai tindakan yang dilakukan oleh staf 

untuk memenuhi harapan pelanggan melalui jasa yang mereka tawarkan. 

Berdasarkan pandangan Zeithaml, Parasuraman, dan Berry, kualitas jasa dapat 

dievaluasi melalui lima dimensi utama dalam teori Service Quality, yaitu aspek fisik 

(tangibles), keandalan (reliability), tanggap terhadap kebutuhan (responsiveness), 

 
6 Ibid 

Jumlah Pasien Rawat Jalan 

34,75
27,11
5 

26,97 28,64

88 2,76
6 

2018 2019
9 

2020 2021 2022 2023 

Jumlah Pasien Rawat 



5 

 

 

jaminan rasa aman (assurance), serta kepedulian dan empati (empathy).7 Kualitas 

layanan hanya dapat tercapai jika setiap prinsip pelayanan dijalankan dengan kuat 

dan konsisten.8 

Bagi pasien, pelayanan dianggap berkualitas dan efektif jika suasananya 

nyaman, menyenangkan, serta petugasnya bersikap ramah, sehingga menciptakan 

pengalaman yang memuaskan. Di sisi lain, bagi penyedia layanan, mutu dan 

efisiensi diukur dari kesesuaian pelayanan dengan standar yang ditetapkan oleh 

pemerintah. Beberapa keluhan yang sering muncul dari pengguna jasa rumah sakit 

meliputi sikap serta tindakan dokter atau perawat, perilaku petugas administrasi, 

fasilitas yang kurang mendukung, lambatnya proses pelayanan, ketersediaan obat 

yang terbatas, biaya layanan, hingga kelengkapan alat medis.9 

Berdasarkan studi yang dilakukan oleh Harun dan Endang, penelitian ini 

melibatkan 100 responden pasien rawat jalan di RSUP Dr. Mohammad Hoesin 

Palembang, dengan metode pengambilan sampel secara acak sederhana (simple 

random sampling). Tujuan utama penelitian adalah mengidentifikasi pengaruh 

kualitas pelayanan terhadap tingkat kepuasan pasien rawat jalan di rumah sakit 

tersebut. Hasil menunjukkan bahwa secara keseluruhan, aspek reliability, 

responsiveness, assurance, empathy, dan tangible memiliki kontribusi terhadap 

 
7 Falndy Tjiptono, Service Ma lna lgement: Mewujudka ln Lalya lna ln Prima l Edisi 4, ALndi Offset 

(Yogya lkalrtal: ALndi Offset, 2022). 
8 Tri Uta lmi ALmelial, Isma lnto Haldi, a lnd Lesta lri Yuni, “Pengalruh Kua llita ls Pela lyalnaln 

Terha ldalp Kepualsaln Pa lsien (Studi Ka lsus Pa lsien Ralwalt Ja llaln Di Unit Ga lwalt Da lrura lt Ruma lh Salkit 
Bha lyalngkalral Pusa lt Pendidika ln Briga lde Mobile Wa ltukosek),” JKMP (ISSN. 2338-445X) 1, no. 1 
(2013): 1–110. 
9 Srialnti Srialnti, Isa l ALnsalri, alnd ALdnaln Ma l’ruf, “Kuallitals Pela lyalnaln Kesehaltaln Di Ruma lh Salkit 
Umum Da leralh (RSUD) Ba ltalral Guru Belopa l Kalbupalten Luwu,” Ka ljia ln Ilmia lh Ma lha lsiswa l 
ALdministra lsi Publik (KIMA LP) 1, no. 2 (2020): 410–24. 
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kepuasan pasien. Namun, secara individu, hanya variabel kompensasi yang 

memberi dampak positif dan signifikan. Di antara kelima variabel, faktor tangible 

menjadi determinan paling kuat yang memengaruhi kepuasan pasien rawat jalan di 

RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang.10 

Menurut hasil penelitian yang dilakukan oleh Rensiner, analisis terhadap 

faktor-faktor yang memengaruhi kualitas pelayanan menunjukkan bahwa sebagian 

besar pasien rawat jalan di RSUD Dr. Achmad Darwis merasa puas dengan 

pelayanan yang diberikan oleh perawat di poliklinik, apotek, serta dokter. Namun, 

pelayanan di loket pendaftaran dan kondisi sarana prasarana di poliklinik rawat 

jalan mendapatkan penilaian kurang memuaskan dari mayoritas responden. 

Beberapa kendala yang menjadi penyebab ketidakpuasan tersebut meliputi proses 

pendaftaran yang memakan waktu lama, keterlambatan kehadiran dokter di 

poliklinik, serta fasilitas ruang tunggu yang kurang nyaman. Penelitian ini juga 

mengungkap adanya kaitan signifikan antara aspek keandalan, ketanggapan, 

keyakinan, empati, dan bukti fisik dengan tingkat kepuasan pasien di poliklinik 

rawat jalan RSUD Dr. Achmad Darwis.11 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Arifah mengenai hubungan 

antara kualitas pelayanan dengan kepuasan pasien rawat jalan di Balai Besar 

Kesehatan Paru Masyarakat (BBKPM) Surakarta, ditemukan bahwa sejumlah 

aspek pelayanan—meliputi profesionalisme, keandalan, sikap, kemudahan akses, 

 
10 Salmsuddin alnd Ningsih, “Kuallitals Pelalyalnaln Terhaldalp Kepualsaln Palsien Ralwalt Jallaln 

Rumalh Salkit Umum Pusalt Dr Mohalmmald Hoesin Pallembalng”. 
11 Rensiner Rensiner, Vivi Ya lnti ALzwalr, alnd ALbdi Setya l Putra l, “ALnallisis Fa lktor Kua llitals 

Pela lyalnaln Terhaldalp Kepua lsaln Palsien Ralwalt Ja llaln Rsud Dr. A Lchmald Da lrwis,” Jurna ll Keseha ltaln 
ALndalla ls 7 (2018): 1–8. 
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pemulihan layanan, dan lingkungan fisik layanan (servicecape)—secara bersama-

sama memiliki pengaruh yang signifikan terhadap tingkat kepuasan pasien. Dari 

berbagai aspek tersebut, variabel lingkungan fisik layanan (servicecape) tercatat 

sebagai faktor yang memberikan dampak paling besar dalam meningkatkan 

kepuasan pasien.12 

1.2 Identifikasi Masalah 

Salah satu kendala utama yang sering ditemukan di rumah sakit adalah 

ketidakmampuan mereka memenuhi ekspektasi para pengguna jasa. RSUD 

Muyang Kute sendiri menyediakan forum untuk konsultasi dan pengaduan baik via 

telepon atau media online untuk pasien. Sebagai penyedia layanan kesehatan, 

rumah sakit sejatinya merupakan organisasi yang berfokus pada jasa, sehingga 

mutu pelayanan menjadi hal penting yang harus dijaga. Jika pasien merasa kurang 

puas terhadap pelayanan yang diterima, besar kemungkinan mereka akan memilih 

untuk tidak kembali berobat di rumah sakit tersebut.13 

Berdasarkan latar belakang di atas maka penulis tertarik untuk melakukan 

penelitian dengan judul “Kepuasan Pasien Rawat Jalan Terhadap Kualitas 

Pelayanan di RSUD Muyang Kute Kabupaten Bener Meriah”. 

 

 

 
12 Umi ALrifa lh, “Penga lruh Kuallita ls Pela lyalnaln Terha ldalp Kepualsaln Palsien Ralwalt Ja llaln Di 

Ba llali Besa lr Kesehalta ln Palru Malsya lralkalt (BBKPM) Sura lkalrtal,” Thesis, Universita ls Muha lmmaldiya lh 
Suralka lrtal (Universita ls Muhalmmaldiya lh Sura lkalrtal, 2013). 

13 Halksik Lee, Yongki Lee, a lnd Dongkeun Yoo, “The Determina lnts of Perceived Service 
Qua llity a lnd Its Rela ltionship with Sa ltisfa lction,” Journa ll of Services Ma lrketing 14, no. 3 (2000): 
217–31. 
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1.3 Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang masalah yang telah diuraikan tersebut maka 

permasalahan yang dikaji dalam penelitian ini adalah sebagai berikut : 

1. Bagaimanakah pengaruh tangibles, reliability, responsiveness, assurance dan 

empathy secara parsial terhadap kepuasan pasien rawat jalan di RSUD Muyang 

Kute Kabupaten Bener Meriah? 

2. Bagaimanakah pengaruh tangibles, reliability, responsiveness, assurance dan 

empathy secara simultan terhadap kepuasan pasien rawat jalan di RSUD 

Muyang Kute Kabupaten Bener Meriah? 

1.4 Tujuan Penelitian 

Berdasarkan rumusan masalah yang telah diuraikan maka tujuan dari 

penelitian ini adalah sebagai berikut : 

1. untuk menganalisis sejauh mana tangibles (X1), reliability (X2), 

responsiveness (X3), assurance (X4) dan empathy (X5) memiliki pengaruh 

secara individu terhadap tingkat kepuasan pasien rawat jalan di RSUD Muyang 

Kute, Kabupaten Bener Meriah. 

2. untuk menganalisis secara keseluruhan dampak tangibles, reliability, 

responsiveness, assurance, dan empathy terhadap tingkat kepuasan pasien 

rawat jalan di RSUD Muyang Kute Kabupaten Bener Meriah. 
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1.5 Manfaat penelitian 

Adapun manfaat yang diharapkan dari penelitian ini adalah : 

1. Manfaat Teoritis 

Penelitian ini diharapkan mampu membawa kontribusi yang berarti dalam 

memperluas wawasan pembaca sekaligus memperkaya khazanah keilmuan di 

Indonesia. Selain itu, penelitian ini bertujuan untuk mendukung keberagaman 

perspektif penelitian dan menjadi bahan pertimbangan bagi para peneliti yang 

ingin melanjutkan atau mengembangkan kajian serupa di masa depan. Temuan 

yang dihasilkan dari penelitian ini diharapkan menjadi acuan berharga bagi 

peneliti lain, khususnya dalam menggali lebih dalam topik mengenai kualitas 

pelayanan dan kepuasan konsumen. 

2. Manfaat Praktis 

Sebagai masukan bagi pemerintah Bener Meriah terutama RSUD Muyang 

Kute Redelong dalam meningkatkan kualitas pelayanan Kesehatan di 

Kabupaten Bener Meriah. Sebagai bahan masukan bagi masyarakat Bener 

Meriah. Menambah wawasan bagi penulis dalam menyusun karya ilmiah 

dalam bentuk proposal skripsi. Penelitian ini diharapkan dapat berguna dan 

berdampak positif khususnya bagi masyarakat Bener Meriah. 


