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ARBSTRAK

Septari Yosianti, 06194005, skripsi dengan judul Kualitas Pelavanan
i Imstalasi  Radiologi RSUD Adnaan WD Payakumbuh. Sebagai
pembimbing 1 Dr. Azwar, M.5i, Pembimbing Il Hendri Koeswara,
S.0P.M.Soc.Sc. Skripsi ini terdiri dari 130 halaman dengan 21 referensi huku,
3 skripsi dan tesis, 1 jurnal, 4 laporan, 7 peraturan/ UL dan 7 website.

Kualitas pelayanan merupakan kegiatan pelayanan vang diberikan kepada
sesenrang atau orang lain oleh organisasi pemerintah atau swasta, sesuai dengan
peraturan  perundang-undangan yang  berlake.  Dhanlara  organisasi  yang
menyediakan pelayanan bagl masyarakat, khususnya  pelayanan di bidang
kesebatan adalah rumah sakit umom milik pemeriniah, Salah satunya RSUD
Adnaan WD vang terletak di Kota Pavakembuoh,

Secara umum., RSUD Adnzan WD sudab memiliki kuealitas vang cukup
haik. Hal ini terlibat dasi hasil temuan penelitian sebelumnya vang menunjukkan
grerdge persentase Kepuasan masvarakat pelanggan vang telah berada di otos
standar optimal yakni di atas 60%. Namun untuk beberapa jenis pelayanan,
dinngeap masih belum mampa memenuhd standar optimal kepuasan masvarakat.
Diantaranya adalah Instzlast Radiologl, vang memiliki persentase kepuasan
masyarakat terendah.

Penelitian  ini  bertwjuan  unuk  mengetahui dan mendeskripsikan
bagaimana kualitas pelavanan di Instalasi Radiologi RSUTDY Adnaan WD pada saal
i, serta mendeskripsikan indikator yang menvebabkan rendahnya persentase
kepuasan masyarakal pada instalasi ini. Hal tersebut berkaitan dengan semakin
berkembangnya pemakai jasa dan tuntutan pelangean akan kuvalitas pelavanan
vang terus meningkat. Schingga Kualitas pelavanan jasa rumah sakit perle dickur
secara lerus-menerus, dalam hal ini Instalasi Radiologi.

Konsep yang dipunakan peneliti pada penelitian ini adalah konsep kualitas
pelayanan yang dikemukakan oleh Zeitami. Parasurwman dan Berry mengenai
ima dimenst pelavanan, Kelima dimensi tersebut adalab dimensi tanpible,
dimensi reliability, dimensi responsiveress, dimensi asserance dan dimensi
emphaty, Pendekatan yang dipunakan dalam penclitian ini adalah pendekatan
kualitatif dengan tipe deskriptif. Teknik pengumpulan data dilakukan melalui
wawancara, observasi dan dokumentasi. Unil analisis adalah individu dan
lembaga, Sedangkan analisa dala disagikan secara deskriptif.

Hasil penelitian mepunjukkan bahwa secara  keseluruhan, kualilas
pelayanan pada instalasi radiologi berada pada tingkatan cukup memuaskan. Hal
mi disimpulkan oleh penelit berdasarkan lima dimens! vang digunakan untuk
melihat  bagaimana kuvalitas di Instalasi  Radiologi RSUD Adnaan WD
Pavabumbub, Dan lima dimensi vang  digunakan untuk melibat kepuasan
masyvarakal pelanggan di Instalasi Radicologi. hanva terdapal dua  dimensi
memuaskan vaitu dimensi asswrance dan dimensi emphaty. Sedangkan untuk
Zumenst  tangible,  dimensi oreliahiliny: dan dimensi responsivesess belum
<penuhnya mendapatkan persepsi vang positif dari masvarakat pelangpan di
Instalast Radiologi REULD Adoaan WD Payvakumbuh.

w.ata kunel : koalitas pelayanan. Instalast Radiologi.
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BABI
PENDAHIULUAN
1.1.  Latar belakang

Pauda era retbrmast dewasa ini, setiap penyedia Tavanan jasa dituniut untuk
terus melaksanakan perubahan dan pembenahan pelavanan ke amh vang lehih
hatk., Peningkatan pelayanan ke arah yang lebih baik sangat dibutuhkan agar
kepuasan  pelangean  dapal  lercapai, Scktor pelayvanan jasa  akhir-akhir ing
mempunyai kesempatan untuk berkembanyg denpan baik agar dapat meningkatkan
kuazlitas hidup masyarakat. Karepa itu pelayanan jasa vang bisa dinikmati dan
dibutubkan oleh muasyarakat juga semakin meningkat jumlah dan jenisnya.

Akibat perkembangan tersebul pemenntab mengalami banvak tantangan
haik dari sisi internal maupun eksternal, Dar sisi cksternal pemerintah akan
menghadapi globalisasi vang sarat dengan persaingan dan liberalisme  arus
miormasi, investasi, modal, tenaga kerja dan budava. Sementara dari 518 intemal
remerintah akan menghadapi masyarakal vang semakin cerdas (Anowledee based

sciety)  dan masvarakat vang semakin banvak  tuntutannya  {demanding
community). Pada era seperti ini ketika globalizarfon coveade sudah meluas,
semerintah akan semakin kehilangan kendall pada banvak hal-hal kecil. Babkan
mal-hal keeil pun akan menjadi hal yang besar untuk ditangani pemerintah,

=rutama dalam hal pelavanan publik.]

—Ziemo, 2002, Kewaspgan Daerale dan Pengombolan Keputesoan Siratenk watek Orpoanivasg,
—wakana: Andi Yopva, hataman 11.



Gelombang reformast politik yang berawal pada tahun 1997 dapat mula
mueruniubkan tembok keangkuhan birokrasi dan melahirkan masvaraka sipil yang
kuat, Semakin maraknya isu demokratisasi telah memperkuat posisi masyarakat
siptl untuk menuntut hak-hak mereka kenka berhubungan dengan birokrasi,
Dalam konteks demikian. birokrasi publik perlu merevitalisasi din agar dapat
memberikan pelayanan publik yang demokratis, efisien dan non-partisan, Apahila
hirokrasi publik tidak dapat menyvelenggarakan pelayanan publik vang berkualitas,
maka birokrasi publik akan ditinggalkan oleh warga pengguna. Ini berarti
hirokrasi publik tclah gagal dalam mengemban misi pelayanan kepada publik®.

Pelayanan di bidang kesehatan merupakan bagian dari pelayanan publik
vang sifatmva wrgen untuk diperhatikan, Salah satu penyedia pelayanan jasa di
mdang keschatan adalah pemerintah. Namun ternyata reformasi politik dalam
tubuh pemerintah belum dikoti olch reformasi birokrasi, sehingga belum banyak
menghasilkan perbaikan dalam bal kualitas pelayanan.’

Setiap kabupaten atau Kota masing-masingnya didirikan rumah sakit. baik
o milik pemerintah maupun swasta sebagai penvedia layanan keschatan, Dalam
<lap kabupaten atau kota tersebut paling tidak ada sat rumah sakit umuam milik
memennlaoh vang biasa disebut Rumab Sakit Umum Dacrab (RSUD). RSUD ini
w«clain sebapai penyedia layanan. juga untuk mendukung atau melayani rujukan
—=r Puskesmas. Selain itu RSUD juga menjadi salah salu alternatf dalam

menngankan  biayva  pengobstan, karena  bagaimanapun  rumah sakit milik

Lo Dwivanto (editorh,. 2005, Mewwfudbor Good Governonce Melalvi Pelavaran Publik,
r oovakana: Gadjah Mada University Press. Halaman §dik
Loor Dwivanto, dkk, 02, Reformasd Birokrasd Peblik of Indomesio Y ogyakorta: Pusat Studs
wependudukan dan Kehijakan (PSRE) UGM. Halaman 2
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pemerintah lebih murah biaya pengobatannyva akibat adanyva subsidi silang dar
pemenntah, Subsidi silang merupakan svatu kebijakan vang mengharapkan
penppuna jasa pefayanan medis dari kalangan yang ckonominya mampu. dapat
tkut serta meringankan beban biaya pasien ekonomi lemah. Dengan kata lain, bagi
masyarakal yang mampu maka mercka harus membayar dan bagi masyarakal
vang miskin mendapat subsidi.*

Jumlah subsid: vang dikeluarkan pemerintah tersebut semakin  besar
seiring dengan meningkatnya jumlah rumah sakit yvang berdin, Jumlah rumah
sakal di Indonesia dalam 20 tghun terakhic ini menpalami pertumbuban vang
sangal pesal terutama di Kota-kota besar seperti Jakarta dan Surabava. Kenaikan
jumlah rumah sakit umum terbanyak ada pada sektor swasta, vaitu 143 % hingea
zkhir tahun 1995, Data terakhir vang diperoleh adalah jumlsh rumah sakit di
mdonesia pada tahun 2007 vaitu 1319 rumah sakit umum milik pemerintah dan
532 rumah sakit swasta, vang di dalamnya termasuk rumah sakit khusus.”

Banyaknya rumal sakit itn akan semakin bertambah, apalagi sejak
Sheluarkannya Peraturan Menkes No 920096 entang upaya pelavanan keschatan
cwasta dimana pemenntah membuka pintu lebar-lebar bagi pihak swasta baik
vang berstatus yayasan dan Perseroun Terbatas (PT) untuk dapat membangun
~=mah sakit. Banyvaknya jumlah rumah sakil lersebut tentunya akan menimbulkan
semsangan yang ketat diantara mereka. terutama antara rumah sakit swasta denpan

semerinlah, Persaingan lersebul meliputt pangsa pasar, professional tenaga kera

oo posizka unpad.ac idwpeontest/ upioeds 2000 19 a5 pelaksons_pelayvanan di s umom d

e zof Dakses pada tanggal 21 April 20040,

wo s stase vond . peafTi-Keseliatan-indottes - 200 T oS TO T4 3500 0eml Diakses pada tangeal
segeeher 2009,
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medis dan paramedik, serta tenaga ahli lainnya i bidang kesehatan. Ini
merimbulkan tantangan yang sangat besar bagi para pengelola maupun pemilik
rumah sakit agar kegiatannya dapal (etap suevive. Dan kunei untuk meningkatkan
daya sming adalah Kualitas mutu pelavanannya, Apar dapat tetap survive,
organisasi publik harus melakukan penvempurnaan lerhadap mekanisme dan
prosedur kerjanya sesuai dengan kemajuan ilmu pengetshuan dan teknologi
schingga dapat menghasilkan pelayvanan publik vang cepat, berkualitas, dan sesuai
dengan perkembangan masyarakat.”

Meningkatnya persaingan rumah sakit pemerintah swasta dengan rumah
sakit milik pemerintab ini seharusnya mendorong rumah sakit pemerintah untuk
=hi meningkatkan  kuwalitas  pelavanannya. Namun  banyak  fakts  yang
menunjukkan pelayanan kesehatan di rumah sakit-rumah sakit Indonesia belum

pimal dan perlu terus ditingkatkan. khususnys rumah sakit pemerintah,
Herdasarkan  alasan  tersebul, rumah  sakit milik pemerintah  harus  lebib
—emperhatikan kualitas  pelayanan keschatan vang lebibh baik untuk dapat
membenkan pelayanan vang sebaik-baiknya pada pelanggan.

Setidak-lidaknya ada beberapa alasan untuk meningkatkan kemampuan

=enzjemen rumah sakit ;

| Perkembangan ilmu dan teknologi kedokteran vang cepat,

2 Dalam 10-20 terakhir, ilmu kedokicran {termasok di Indonesiay welah

berkembang tidak saja ke tingkat spesialisasi dalam bidang-bidang

st {edivor). Oy Hal 15T,

== Junionline.dikiinetanalisis-kualits-petiyanan-kesehatan-schapai-dasar-pengoplimakan-
T oeryzahan-studi-kasus-di-rumale-saki-pmum-doerah-blambanean-unit-swadans
T ss sy, Dhakses pada taneeal & Bei 2000,



BAB VI
PENUTUP
6.1. Kesimpulan

Berdasarkan hasil analisis daa sceara deskriptif tentang kualitas pelavanan
Instalasi Radiologi RSUD Adnaan WD Payakumbub, maka dapat diketahui masih
adanya kesenjangan antara harapan pelanggannya dengan persepsi kualitas
pelayanan yang diberikan Instalasi Radiologi RSUD Adnaan WD Payvakumbub,
keesenjangan tersebut dilihat melalui lima dimensi yang digunakan peneliti untuk
melihat bagaimana kepuasan dan persepsi masvarakat terhadap pelayanan yang
diberikan pihak Instalasi Radiologi RSUI Adnaan WD Pavakumbuh,

Pertama, dimensi rangible terdini dari dua indikator vaitu indikator fasilitas
fisik dan sarana tempat layanan serta penampilan petugas pemberi lavanan. Dari
kedua indikator ini baru satu indikator yang tergolong memuaskan, vaitu indikator
penampilan petugas pemberi layanan, Sedangkan indikator (asilitas fisik dan
surand di instalasi ini belum memenuhi harapan pelanggan. Hal ini kehanyakan
dischabkan karena kendala keterhatasan ruang dan desain interior ruang periksa
vang masih kurang bagus. Sehingga pencliti menyimpulkan dimensi tarerible
berada pada tingkatan cukup memuaskan karena helum sepenuhnya memenuhi
harapan pelanggan dalam pelavanan.

Kedua, dimensi relichilitv. Dan empat indikator vang digunakan peneliti,
hanya dua indikator yang sudah memenuhi harapan pelanggan di radiclogi yaitu
indikator kecepatan memberikan lavanan dan keterjangkauan tarif layanan.

Sedangkan  indikator  kemamnpuan  petugas pemberi lavanan dan indikator
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kejelasan informasi serta prosedur masih belum mencapai kreiteria memuaskan di
mata pelanggan, Schingga penetiti menarik kesimpulan bahwa dimensi reliability
berada pada tingkatan cukup memuaskan,

Ketiga, dimensi responsiveness atan dayva tanggap. Dari empat indikator vang
digunakan peneliti, baru terdapat satu indikalor vang memenuhi kriteria
memuaskan yakni indikator kesungguhan petugas dalam pelavanan. Sementara itu
untuk  tiga indikator lainnya masib terdapat ketimpangan antara  harapan
masyarakat dengan pelayanan yang diberikan instalasi radiologi, Sehingga penelit
menilai dimensi ini masih kurany memuaskan karena belum memenuhi harapan
masyarakat pelanggan,

Keempat. dimensi asswrance terdini dari tiga indikator yaitu jaminan jika
terjucdi. kesalahan. keahlian petugas pemberi lavanan dan kecermatan petugas
prembert layanan, Ketiga indikator terscbut sudah memenuhi ketteria memuaskan
karena pencliti tidak menemukan ketimpangan antara harapan pelanggan dengan
pelayanan yang diberikan. Demikian juga halnya denpan dimensi kelima vaitu
dimensi empliary.

Dilihat dart persepsi kepuasan masvarakat pelanggan terhadap kelima
dimensi di atas dan indikator vang tercakup di dalamnya, peneliti menvimpulkan
hahwa pelayanan di Instalasi Radiologi RSUD Adnaan WD Payakumbub sudah
berada pada tingkatan memuaskan. dengan angka persentase kepuasan sebesar

65%.
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