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Abstrak

Kepuasan pasien merupakan kualitas pelayanan ydperaleh dari pelanggan

yang timbul perasaan senang atau kecewa seseoramgy Yerjadi setelah

membandingkan antara harapan dan persepsi mengaf@masi suatu produk

yang telah diberikan. Penelitian ini bertujuan ukitonengetahui tingkat kepuasan
pasien BPJS dan Non BPJS terhadap kualitas pelaydaamasi oleh Tenaga

Teknis Kefarmasian ataupun Apoteker di Unit Farm&swat Jalan RSUD

Tugurejo Provinsi Jawa Tengah. Penelitian ini bfsiobservasional dengan
rancangan komparatif analitik yang dilakukan dengasengambilan data secara
cross sectional. pengambilan jumlah responden sgdla®8 pasien yang terdiri

dari 34 pasien BPJS dan 34 pasien Non BPJS dengknikt pengambilan

systematic sampling. Data diperoleh dari instrurbenupa kuesioner sebanyak 23
pertanyaan yang terdiri dari lima dimensi kepuasg@asien vyaitu proses

pengambilan obat (dispensing area), keterampilaméesis (personnel’s skills),

kepercayaan diri dan bantuan kepada pasien (confidity and assistance to

patients), penjelasan dan penilaian tingkat kesahgpasien (explanation and
assessment to their state of health), dan kepuasaumm (general statisfaction).
Data diolah menggunakan uji statistik mann-whitdeygan p-value >0,05. Hasil

penelitian menunjukkan kepuasan pasien yang dilkud Rumah Sakit Umum
Daerah Tugurejo tidak terdapat perbedaan yang digan dengan nilai p-value

0,583. Kesimpulan yang diambil bahwa tidak terdgpetbedaan kepuasan pasien
BPJS dan Non BPJS terhadap pelayanan di InstalasmBsi RSUD Tugurejo

Provinsi Jawa Tengah.

Kata kunci: kepuasan pasien, kualitas pelayanan, pasien BP#SNta BPJS,
Rumah Sakit.

Abstract
Patient satisfaction is the quality of service dbtal from customers that arises a
feeling of pleasure or disappointment someone whbours after comparing
expectations and perceptions of information abopr@duct that has been given.
This study aims to determine the level of patietisfaction of BPJS and Non
BPJS on the quality of pharmaceutical services Iyarfaceutical Technical
Workers or Pharmacists in the Outpatient Pharmaayit f Tugurejo District
Hospital, Central Java Province. This research liservational with comparative
analytic design which is done by cross section&h dallection. taking the number
of respondents as many as 68 patients consistit3g @&PJS patients and 34 Non
BPJS patients with a systematic sampling technid@eta obtained from the
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instrument in the form of a questionnaire as manyga questions consisting of five
dimensions of patient satisfaction namely the pgeaaf taking drugs (dispensing
area), pharmacist skills (personnel's skills), ¢dehce and assistance to patients
(confidentiality and assistance to patients), erpléon and assessment patient
health (explanation and assessment of their stdtehealth), and general
satisfaction (general statisfaction). Data were g@esed using mann-whitney
statistical test with p-value> 0.05. The resultewhd that there was no significant
difference in patient satisfaction at the TugurBggional General Hospital with a
p-value of 0.583. The conclusion drawn is that ¢hisrno difference in BPJS and
Non BPJS patient satisfaction with services at Bigarmacy Installation of
Tugurejo District Hospital, Central Java Province.

Keywords. patient satisfaction, service quality, BPJS andnNBPJS patients,
Hospital.

PENDAHULUAN

Badan Penyelenggara Jaminan Sosial (BPJS) merugaicmam lembaga jaminan
kesehatan yang dibentuk dengan mengikuti biayaaasudi Indonesia (Putri, 2016). Menurut
UU No. 24 tahun 2011, setiap warga negara Indondsiwarga negara asing yang sudah
bertempat di Indonesia selama minimal enam buldamajib menjadi anggota BPJS (Depkes
RI, 2011). Pemerintah berupaya dalam mewujudkanepmiamn kesejahteraan kesehatan
masyarakat dengan memberikan progam Jaminan KasehK@arena masyarakat secara
financial telah berupaya dalam menjamin biaya katsehdengan mengikuti biaya asuransi
kesehatan (Fithria, 2015).

Kepuasan itu sendiri merupakan kualitas pelayaaag yiperoleh dari pelanggan yang
timbul perasaan senang atau kecewa seseorang ggadi tsetelah membandingkan antara
harapan dan persepsi mengenai informasi yang tibsrikan tentang suatu produk. Apabila
pada kenyataan yang mereka dapat ternyata bertadmml yang diharapkan maka mereka
merasa tidak puas. Namun, bila kenyataannya sdengan apa yang diharapkan maka mereka
akan merasa puas (Putri, 2016). Salah satu tengpaygman kesehatan untuk peserta BPJS
adalah di Rumah Sakit. Adapun tingkat kepuasanepadiukur dari lima dimensi kualitas
pelayanan kesehatan, diantaranya proses pengamidblan (dispensing area), keterampilan
farmasi (personnel’s skills), kepercayaan diri d@amtuan kepada pasien (confidentiality and
assistance to patients), penjelasan dan penilamgkat kesehatan pasien (explanation and
assessment to their state of health), dan kepussam (general satisfaction) (Surur, 2015).

Terkait persoalan pelayanan pasien di Rumah Sakit ppengguna layanan jaminan
BPJS kesehatan banyak dari mereka memilih menjadiep umum (Pertiwi, 2016).
Berdasarkan penelitian tentang Jaminan Kesehataiomd di Ghana oleh Dalinjong dan Laar
(2012), menunjukkan peserta jaminan kesehatan magngalami waktu tunggu yang panjang,
tidak diperiksa secara fisik, dan diskriminasi diti@gkan pasien kaya ataupun pasien yang
bukan peserta Jaminan Kesehatan. Berdasarkan Ukbtelang nomor 24 tahun 2011, Badan
Penyelenggara Jaminan Sosial (BPJS) sebagai siat@man dalam memberikan pelayanan
kesehatan masyarakat yang lebih baik dari tingigtrian yang paripurna.

Pada penelitian sebelumnya yang dilakukan olehri&it2015), bahwa kualitas
pelayanan yang dilakukan di Rumah sakit RSUD Tygudengan metode Service Quality
(SERVQUAL) diperoleh nilai gap tertinggi yaitu dayanggap terhadap pasien. Dimensi
kualitas pelayanan yang dilakukan masih belum meimeharapan pasien Maka diperlukan
survei tingkat kepuasan pasien dalam menjamin diménalitas pelayanan kesehatan.
Berdasarkan latar belakang tersebut, penulis tedatuk melakukan penelitian di Rumah Sakit
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Tugurejo Provinsi Jawa Tengah mengenai “Evaluagu@san Pasien BPJS dan Non BPJS
Rawat Jalan Terhadap Kualitas Pelayanan di Instsasi RSUD Tugurejo Provinsi Jawa
Tengah”.

METODE

Penelitian ini bersifat observasional dengan ragaankomparatif analitik yang
dilakukan dengan pengambilan data secara cros®rssctPengambilan data secara cross
sectional yaitu variabel terikat dan variabel bel#gmbil dalam waktu yang bersamaan
(Sastroasmoro and Ismael, 2014).

Populasi penelitian ini adalah pasien jaminan BBd& non BPJS yang melakukan
penebusan obat di Unit Farmasi Rumah Sakit TuguPepvinsi Jawa Tengah pada periode
bulan Juli 2019-Agustus 2019. Sampel yang diamihdllah sampel yang memenuhi kriteria
inklusi. Analisis data dilakukan menggunakan progi®PSS 16.0. pengolahan data dilakukan
secara statistik dengan syarat nidl,05.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 1.Tabel Frekuensi Demografi Responden

Data demografi N (Orang) Persentase (%)
Jenis kelamin
Laki-laki 18 26,5
Perempuan 50 73,5
Usia (Rerata + SD = 43,38 + 13,36)
18-30 17 25,0
31-40 11 16,2
41-50 14 20,6
51-60 26 38,2
Status pernikahan
Belum menikah 11 16,2
Menikah 57 83,8
Data demografi N (Orang) Persentase (%)
Pendidikan terakhir
SD 13 19,1
SMP/MTs 12 17,6
SMA/SMK/MA 30 44,1
Perguruan tinggi 13 19,1
Pekerjaan
Pedagang 8 11,8
Buruh 3 4,4
Petani 3 4.4
PNS 7 10,3
TNI 1 15
Wiraswasta 21 30,9
IRT 20 29,4
Pelajar 3 4.4
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Lainnya 2 2,9
Berapa kali kunjungan

2 17 25,0
3 8 11,8
4 12 17,6
>5 31 45,6
Total 68 100,0

Penelitian ini menunjukkan bahwa responden adé®b% perempuan dengan rerata
usia 43,38 +13,36, 83,38% menikah, 44,1% tingkatdjmktkan SMA/SMK/MA, 30,9% pekerja
wiraswasta, dengan kunjungan untuk melakukan pebig@mobat di Unit Instalasi Farmasi

Rawat Jalan (UFRJ) di Rumah Sakit terbanyak >5kealjungan.

Tabel 2.Kepuasan pasien BPJS dan Non BPJS

No. Dimensi Rerata Skor (SD)
BPJS Non BPJS

Proses Pengambilan Obat

1. Ruang tunggu bersih dan nyaman 4,15 (0,359) (©,1337)

2. Tempat penebusan obat mudah diakses 4,21 (0,479) 4.29 (0, .462)

3. Suhu ruangan memadai 3,91 (0,570) 3.71 (0, .524)

4, Jam buka / pelayanan cukup baik 4,09 (0,514) 4 09.547)

5. Waktu pelayanan obat mencukupi 3,12 (1,149) 3.50 (0, .788)
(kurang dari 30 menit untuk obat jadi
dan kurang dari 60 menit untuk racikan)

6. Petugas farmasi UFRJ bersedia 4,15 (0,558) 4.06 (0, .547)
menjawab pertanyaan yang saya ajukan
Total 23,62 (2,323) 23.68 (0, 1.532)
Keterampilan Farmasis

1. Petugas farmasi UFRJ memberikan 4,18 (0,459) 4.32 (0, .535)
pelayanan dengan ramah.

2. Petugas farmasi UFRJ selalu bersedia 4,24 (0,554) 4.18 (0, .387)
membantu jika saya memiliki keraguan
pada pengobatan saya.

3. Petugas farmasi mengalokasikan waktu 4,09 (0,452) 4.03 (.577)
yang cukup bagi saya.
Total 12,50 (1,080) 12.53 (1.080)
Kepercayaan Diri dan Bantuan Pada
Pasien

1. Saya percaya kepada Petugas farmasi 4,12 (0,478) 4.09 (0, .514)
dan profesionalitasnya.

2. Saya merasa lebih baik setelah berbicara 4,21 (0,410) 4.06 (0, .489)
pada Petugas farmasi.

3. Apakah saya merasakan hasil yang lebih 4,15 (0,359) 3.85 (0, .558)
baik dari pengobatan.

4. Petugas farmasi UFRJ menanyakan 4,06 (0,649) 3.94 (0, .600)
pertanyaan untuk memastikan

pengobatannya efektif.
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Petugas farmasi UFRJ memecahkan 3,88 (0,591)
masalah yang mungkin saya alami
selama pengobatan.

4.03 (0, .674)

Total 20,41 (1,500)

19.97 (1.867)

Penjelasan dan Penilaian Tingkat

Kesehatan Pasien

Petugas farmasi UFRJ menjelaskan 4,32 (0,475)
bagaimana cara minum obat.

Petugas farmasi UFRJ menjelaskan 3,82 (0,999)
bagaimana cara kerja obat dan efeknya.

Saya dapat memberitahukan pengobatan 4,09 (0,514)
yang saya miliki kepada Petugas

farmasi.

Petugas farmasi UFRJ menjelaskan efek 3,65 (0,774)
samping dari pengobatan saya.

Saya telah berdiskusi dengan Petugas 4,18 (0,459)
farmasi bahwa pengobatan akan

memberikan hasil positif.

Petugas farmasi UFRJ menanyakan 3,09 (1,288)
perubahan tingkat kesehatan saya sejak

kunjungan terakhir.

4.29 (0, .462)
4.00 (0, .778)

4.21 (0, .592)

3.62 (0, .779)

4.03 (0, .388)

3.44 (1.050)

Total 23,15 (3,076)

23.59 (2.664)

Kepuasan Umum

Saya merasa senang dengan
pelayanan yang diberikan di UFRJ.
Ada beberapa aspek pelayanan
kefarmasian perlu ditingkatkan.
Saya menerima pelayanan
kefarmasian dengan sangat baik.

4.26 (0,448)
4.15 (0,744)

4.15 (0,359)

4,24 (0,488)
4,24 (0,808)

4,16 (0,438)

Total 12.56 (1.078)

12,82 (1,129)

Total skor kepuasan 92.24 (7.067)

92.38 (6.358)

Tabel 2 menunjukkan bahwa 68 responden (34 padilSRlan 34 pasien Non BPJS)
didapatkan hasil pasien BPJS yang memiliki tindéeggiuasan sebesar 92,24 dan hasil pasien
Non BPJS tingkat kepuasan sebesar 92,38.

Tabel 4.Hasil Uji Normalitas menggunakan Uji Kolmogorov $nav

No.

P Value

Dimensi BPJS Non BPJS Interpretasi
1. Proses Pengambilan Obat 0,002 0,084 Tidak Terdistribusi
Normal
2. Keterampilan Farmasi 0,000 0,000 Tidak Terdigsi
Normal
3. Kepercayaan Diri Dan 0,000 0,006 Tidak Terdistribusi
Bantuan Kepada Pasien Normal
4, Penjelasan Dan Penilaian 0,200 0,063 Terdistribusi Normal
Tingkat Kesehatan Pasien
5. Kepuasan Umum 0,000 0,001 Tidak Terdistribusi
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Normal

Total 0,003 0,010 Tidak Terdistribusi
Normal

Tabel 4 menunjukkan bahwa data yang dinyatakanstekdisi normal jika [§>0,05)
sedangkan data yang tidak terdistribusi normal j{gg0,05). Hasil dari uji Normalitas
menggunakan SPSS dengan Kigilmogorov Smirnowidapatkan data yang tidak terdistribusi
normal hal ini dilihat dari hasip&0,05) pada pasien BPJS dan Non BPJS.

1. Hasil Uji Homogenitas

Tabel 5.Hasil Uji Homogenitas menggunakan Levene’s Test

No. Dimensi P Value Interpretasi
1. Proses Pengambilan Obat 0,044 Tidak Homogen
2. Keterampilan Farmasi 0,979 Homogen
3. Kepercayaan Diri Dan Bantuan Kepada Homogen

. 0,248
Pasien
4. Penjelasan Dan Penilaian  Tingkat Homogen
: 0,344
Kesehatan Pasien
5. Kepuasan Umum 0,739 Homogen
Total 0,876 Homogen

Tabel 5 menunjukkan bahwa data yang memiliki vasama (homogen) jikgp$0,05)
sedangkan data yang tidak memiliki varian samaktidomogen) jikag<0,05). Hasil dari uji
Homogenitas menggunakan SPSS denga&wene’'s Testdidapatkan data yang sejenis
(homogen) hal ini dilihat dari hasp¥0,05) pada pasien BPJS dan Non BPJS.

2. Hasil beda pasien BPJS dan Non BPJS

Tabel 6.Hasil Uji Mann Whitney

No. Keterangan Mean Rank P Interpretasi
BPJS Non BPJS Value
1. Proses 33,37 35,63 0,631 Tidak Terdapat
Pengambilan Perbedaan Bermakna
Obat
2. Keterampilan 34,41 34,59 0,969 Tidak Terdapat
Farmasi Perbedaan Bermakna
3. Kepercayaan Diri 36,06 32,94 0,505 Tidak Terdapat
Dan Bantuan Perbedaan Bermakna
Kepada Pasien
4, Penjelasan Dan 33,21 35,79 0,585 Tidak Terdapat
Penilaian Tingkat Perbedaan Bermakna
Kesehatan Pasien
5. Kepuasan Umum 33,84 35,16 0,771 Tidak Terdapat
Perbedaan Bermakna
Total 33,19 35,81 0,583 Tidak Terdapat

Perbedaan Bermakna
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Tabel 6 menunjukkan hasil dari dua uji yaitu Wrmalitas dan uji homogenitas bahwa
data yang dihasilkan tidak terdistribusi normal @@mogen maka, dari hasil yang didapatkan
tidak memenuhi syarat untuk dilakukannya uji paraike sehingga akan dilanjutkan
menggunakan uji nhon parametrik yaitu wjiann whitheydengan menggunakan SPSS dan
didapatkan hasil dari masing-masing dimensi (p>0,8Blain itu, didapatkam€mean rank
beberapa dimensi dimana skor kepuasan pasien Nd®& Biih besar dibandingkan pasien
BPJS.

* Pembahasan
Instalasi Farmasi Rumah Sakit merupakan salah sifiem pelayanan yang
memiliki peranan penting dalam kepuasan konsumenddsarkan Undang-Undang Nomor
44 Tahun 2009 mengenai Rumah Sakit, Instalasi Faryeng melakukan pengelolaan
dalam perbekalan pelayanan kefarmasian (Depke®)2K@puasan pasien dapat dikatakan
sebagai tolak ukur untuk mengetahui tingkat kuslialayanan yang diberikan oleh Rumah
Sakit ataupun Instalasi Farmasi Rumah Sakit (P2@16). Apabila dalam pelayanan yang
diberikan baik, maka hasil yang didapatkan padau&epn pasien oleh Instalasi Farmasi
Rumah Sakit tersebut juga sangat baik. Namun, Epdbiam pelayanan yang diberikan
tidak baik, maka pihak Instalasi Farmasi Rumah tSdikierlukannya bahan evaluasi pada
sistem pelayanan terhadap kepuasan pasien (Novargdrl8). Penelitian ini dilakukan di
Unit Farmasi Rawat Jalan Rumah Sakit Umum Daerajuijo Provinsi Jawa Tengah pada
bulan Juli-Agustus 2019 sebanyak 68 responden {endiyi dari 34 pasien BPJS dan 34
Non BPJS.
1) Tingkat Kepuasan Pasien BPJS Dan Non BPJS Tertaddjpas Pelayanan
Tingkat kepuasan pasien merupakan perasaan semagglimiliki oleh seseorang antara
senang terhadap perlakuan yang diterima dan harapatu layanan produk yang
diinginkan. Dengan demikian apabila pelayanan ydihgrikan kurang baik maka pasien
akan merasa tidak puas dan apabila pelayanan yiaegkdn baik maka pasien akan
merasa puas dengan pelayanan yang telah diterireumt Surur (2015), tingkat
kepuasan pasien diukur dari lima dimensi kualitetayanan kesehatan, diantaranya
proses pengambilan obat (dispensing area), ketdeamfarmasis (personnel’s skills),
kepercayaan diri dan bantuan kepada pasien (comfidiey and assistance to patients),
penjelasan dan penilaian tingkat kesehatan pasiglapation and assessment to their
state of health), dan kepuasan umum (general aectiih).
2) Tingkat kepuasan pasien BPJS dan Non BPJS berdasaroses pengambilan obat
(dispensing aren
Hasil penelitian yang dilakukan terkait nilai skgada dimensi proses pengambilan obat
(dispensing area), dilihat pada tabel 4.3 pasiedSBfemperoleh nilai skor total 23,62
dan pasien Non BPJS memperoleh nilai skor totab&3Dari nilai tersebut pasien
termasuk dalam kategori 21-25 yaitu puas. Apalillaad dari segi pertanyaan terdapat
nilai yang masih rendah yaitu suhu ruangan memaada pasien BPJS (3,91) maupun
Non BPJS (3,71), artinya fasilitas yang diterimahopasien cukup memadai, tetapi dari
pihak rumah sakit diperlukannya peningkatan faslittersebut. Berdasarkan hasil
pengamatan peneliti bahwa suhu ruangan akan beedampuk apabila saat pasien yang
melakukan pengambilan obat di Instalasi semakiryddanJika memungkinkan petugas
harus bisa menyesuaikan suhu ruangan terkait ggbeeanyak pasien yang melakukan
kunjungan ke Unit Farmasi Rawat jalan.
3) Tingkat kepuasan pasien BPJS dan Non BPJS berdasddterampilan farmasis
(personnel’s skills
Hasil penelitian yang dilakukan terkait nilai skpada dimensi keterampilan farmasis
(personnel’s skills), dilihat pada tabel 4.3 pad#tdS memperoleh nilai skor total 12,50
dan pada pasien Non BPJS memperoleh nilai skdr18t83. Dari nilai tersebut pasien
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termasuk dalam kategori 10-12 yaitu puas. Apabiibad dari segi pertanyaan nilai yang
diperoleh sudah bagus artinya pelayanan yang thtadrikan sesuai dengan ketentuan
dan peraturan yang semestinya. Berdasarkan paneltulfiana (2013) menyatakan
bahwa kompetensi petugas dalam pelayanan sangagraerpenting. Hal ini terkait
dengan kemampuan, keterampilan, kecepatan, sertempdan petugas sangat
berpengaruh terhadap pelayanan yang nantinya kliibekiepada pasien selalu cepat dan
tanggap, serta mampu menghadapi masalah yang musglk dialami oleh pasien
selama masa pengobatan berlangsung. Petugas fagnasitiasa memberikan informasi
yang cukup dan menyediakan pelayanan secepat nmufigykibrik, 2013).

Berdasarkan pengamatan peneliti bahwa petugas gatodkRJ memberikan pelayanan
yang ramah, pelayanan yang singkat tidak membutuhkaktu yang lama,
berpenampilan baik, bersih, rapi, serta mampu meénkan pasien terkait informasi yang
nantinya diberikan, terkesan memiliki wawasan yamkup luas, memiliki keahlian yang
bagus, dan lain sebagainya. Hal ini berkaitan deng@ndangan pasien saat datang
pertama kali di Rumah Sakit mengharapkan kepuasag yantinya diterima dengan
baik (Romaji, 2018). Demikian, penelitian ini sudabnunjukkan hasil yang baik karena
tidak sesuai dengan penelitian sebelumnya yang mexeh hasil lebih rendah yaitu
1,62 (Surur, 2015).

4) Tingkat kepuasan pasien BPJS dan Non BPJS berdasegpercayaan diri dan bantuan

5)

pada pasiefconfidentiality and assistance to patients)

Hasil penelitian yang dilakukan terkait nilai skpada dimensi kepercayaan diri dan
bantuan kepada pasien (confidentiality and assistém patients), dilihat dari tabel 4.3 di
halaman kedua pasien BPJS memperoleh nilai skal 2641, dan pada pasien Non
BPJS memperoleh nilai skor total 19,97. Dari nikisebut pasien termasuk dalam
kategori 17-20 yaitu puas. Apabila dilihat dariispgrtanyaan terdapat nilai yang tidak
signifikan yaitu apakah saya merasakan hasil yelit baik dari pengobatan.

Tingkat kepuasan pasien BPJS dan Non BPJS berdasgdnjelasan dan penilaian
tingkat kesehatan pasiéexplanation and assessment to their state of hpalt

Hasil penelitian yang dilakukan terkait nilai skmada dimensi penjelasan dan penilaian
tingkat kesehatan pasi¢éexplanation and assessment to their state of hpalilihat dari
tabel 4.3 di halaman kedua pasien BPJS mempeni@hskor total 23,15, dan pada
pasien Non BPJS memperoleh nilai skor total 237%8i nilai tersebut pasien termasuk
dalam kategori 21-25 yaitu puas. Apabila dilihati dagi pertanyaan terdapat nilai yang
rendah yaitu petugas farmasi UFRJ menjelaskan ivagai cara kerja obat dan efeknya,
pada tabel yang sama 4.3 di halaman ke dua pa$td® Blengan nilai skor 3,82 dan
pasien Non BPJS dengan nilai skor 4,00. Hal iniassal®angan penelitian sebelumnya,
yang menjelaskan bahwa penyampaian informasi mangengobatan yang diterima
dari pihak pasien sangatlah penting. Penyampaidormiasi yang lengkap seperti
mengenai etiket, cara penggunaan, efek sampinga gamtangan makanan ketika
pengomsumsian obat (Fithria, 2015). Dari penjelasasebut sama halnya berkaitan
dengan pertanyaan berikutnya yaitu petugas fartd&slJ menjelaskan efek samping
dari pengobatan saya, nilai skor pada tabel yamg a3 di halaman ke dua pasien BPJS
3,65 dan nilai skor pasien Non BPJS 3,62. Berdasapkengamatan peneliti, dimana pada
saat terjadinya interaksi antara petugas farmasjafte pasien ketika proses penebusan
obat terkait edukasi serta informasi yang disangraikurang menyeluruh. Hal ini dapat
disebabkan terkait jumlah pasien yang semakin my&ainketika waktu menjelang siang
sehingga akan mempengaruhi hasil tingkat kepuaasiem

6) Tingkat kepuasan pasien BPJS dan Non BPJS berdas&dpuasan umurfgeneral

satisfaction)
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Hasil penelitian yang dilakukan terkait nilai skmada dimensi kepuasan umum (general
satisfaction), dilihat pada tabel 4.3di halamariiga pasien BPJS memperoleh nilai skor
total 12,56, dan pada pasien Non BPJS memperolah gkior total 12,62. Dari nilai
tersebut pasien termasuk dalam kategori 10-12 yaitas. Apabila dilihat dari seqi
pertanyaan nilai yang diperoleh sudah bagus tega#tyanan yang telah diterima. Hal
ini berkaitan dengan pelayanan dari Instansi rureakit sangatlah penting untuk
diperhatikan guna meningkatkan kepuasan pasieahSatunya menyangkut beberapa
kompetensi teknik seperti keterampilan, kemampuehkdmunikasi, penampilan petugas
yang nantinya akan berhubungan langsung terhadsignp@aebagaimana semestinya
mengikuti standar pelayanan yang telah ditetapKatii@nan, 2013).
Berdasarkan hasil pengamatan peneliti, pelayanag tgdah diberikan sudah baik tetapi
perlu ditingkatkan kembali karena masih terdapdbebmpa aspek pelayanan yang
dirasakan pasien tidak sesuai dengan harapan yiamankan. Menurut Burhanuddin
(2016), menyatakan bahwa tingkat kepuasan pasiganting dari tingkat perasaan
seseorang yang telah membandingkan hasil kinerigaste harapan. Hal ini mendasar
dari suatu produk atau jasa yang telah diterimegydiRaitkan dengan fasilitas yang
terdapat di Rumah Sakit. Dengan adanya jaminan yiggnakan pasien maka dapat
diketahui bahwa terdapat bahan evaluasi yang nantberkaitan dengan pelayanan
tersebut apakah sesuai dengan peraturan yang didatikan yang artinya pelayanan
diberikan secara merata tanpa mendiskriminasi paderdasarkan jaminan yang
digunakan.

7) Hasil perbandingan kepuasan pasien BPJS dan No8 BffJadap kualitas pelayanan
kefarmasian
Hasil pengukuran kepuasan menyatakan bahwa padils Blan Non BPJS yang
melakukan pengobatan di Unit Farmasi Rawat JalamaRuSakit Tugurejo merasa
sangat puas dengan pelayanan yang diberikan. Teélignait dari hasil nilai skor total dari
maisng-masing dimensi yang digunakan menunjukkénwhaapasien Non BPJS lebih
merasa sangat puas dibandingkan dengan pasien BRMuN, apabila dilihat dari
perbandingan nilai skor total yang telah diperoleénunjukkan bahwa antara pasien
BPJS dan Non BPJS tidak terdapat hasil yang skamfartinya, pada dua jaminan yang
digunakan pasien yaitu mendapatkan hasil kepuasmag lyampir sama. Pada tabel 4.3 di
halaman ke tiga hasil skor total pasien BPJS y#t@4, dan hasil skor total pasien Non
BPJS yaitu 92.38. Dan pada tabel 4.6 dari hasibeqia statistik diperoleh nilai (p>0,05
yaitu 0,583 dengan nilai mean rank BPJS 33,19 daiep Non BPJS 35,81.

Oleh karena itu, perwujudan peningkatan derajatlk&sn merupakan upaya agar
masyarakat memperoleh pelayanan kesehatan yang $alkh satunya adanya asuransi
kesehatan yang ada saat ini adalah BPJS, artingmyadasuransi kesehatan tersebut
dimaksudkan untuk mencegah ketidakterjangkauanysetan kesehatan dari segi keuangan
yang dikeluarkan. Hal ini akan menjadikan suatu ltem dalam pencampaian pelayanan
kesehatan yang profesionalitas dan berkualitasn@gr2018).

Dari hasil tersebut bahwa tingkat kepuasan tefhadtayanan yang telah diterima pada
pasien BPJS dan Non BPJS memperoleh hasil yangihaama, artinya pelayanan yang
diberikan telah memenuhi kriteria pelayanan yamgestinya. Hanya saja, masih ada beberapa
aspek yang perlu ditingkatkan kembali seperti papéstanyaan ke lima dimensi proses
pengambilan obat bahwa pasien BPJS dan Non BPJ&aneukup puas atas pelayanan yang
diterima.

Hasil penelitian ini memiliki beberapa keterbatasilam pengambilan data seperti,
adanya keterbatasan pada saat pengisian kuesieheesponden sehingga kemungkinan dapat
mempengaruhi hasil. Tetapi peneliti telah melakuliarvaliditas yang menyatakan jawaban
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kuesioner dikatakan valid. Dan meskipun terdapabguaan hasil yang diperoleh tetapi secara
statistik. Maka selain itu, sedikitnya jumlah sainpga menjadi keterbatasan pada penelitian
yang sejenis di masa mendatang perlu penambahponten untuk memperoleh hasil yang
lebih maksimal.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian diketahui bahwa titetklapat perbedaan yang
signifikan antara kepuasan pasien BPJS dan Non BPI&it Farmasi Rawat Jalan
Rumah Sakit Umum Daerah Tugurejo Provinsi Jawa adenterhadap kualitas
pelayanan farmasi yang telah disediakan.
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