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ABSTRAK 

Penelitian ini berdasarkan fenomena permasalah yaitu: Pertama, Kurangnya Sumber Daya Manusia 

(SDM) di Puskesmas Haur Gading, khususnya dalam bidang medis dan administrasi. Kedua, Sistem yang 

awalnya menggunakan metode diagnosa penyakit kini berubah menjadi sistem skrining, Ketiga,Pelayanan 

dokter di Puskesmas Haur Gading juga dinilai kurang optimal, terutama dalam hal pemberian rujukan ke rumah 

sakit.Metode digunakan adalah kualitatif.  Hasil penelitian cukup baik, berdasarkan: Sub variabel Bukti Fisik: 

Pertama, indikator Ketersediaan SDM kurang baik. Kedua, sarana dan prasarana sudah baik. Sub variabel 

Kehandalan: Pertama, indikator Penanganan Masalah cukup baik. Kedua, indikator Kemampuan Pelayanan 

kurang baik. Ketiga, Penyediaan Pelayanan Yang Akurat kurang baik, Pertama, indikator Tanggapan Informasi 

yang Jelas Kepada Pasien cukup baik. Kedua, indikator memberikan pelayanan kurang cepat, karena 

keterbatasan tenaga medis, atau sistem administrasi yang kurang efisien. Sub variabel Jaminan: Pertama, 

indikator kompetensi/keahlian sudah baik. Kedua, indikator Kepastian Waktu sudah baik, karena karena waktu 

buka tutup sudah tersedia pada papan informasi. Ketiga, indikator Jaminan Legalitas sudah baik, karena dilihat 

dari kemampuan pegawai. Sub variabel Empati: Pertama indikator Kepekaan Petugas kurang baik, karena 

respon masyarakat yang masih ada keluhan. Kedua, indikator Memahami Kebutuhan Pasien kurang baik, 

karena pelayanan yang kurang memadai terjadi karena kebutuhan masyarakat kurang terpenuhi. Sedangkan 

Faktor Pendukung Pertama Pelayanan yang ramah. Kedua, Komunikasi Antar Pegawai. Adapun faktor 

Penghambat. Pertama, Keterlambatan Pengadaan Obat. 

Kata Kunci :Kualitas, Pelayanan. Puskesmas 

ABSTRACT 

This study is based on the phenomenon of the problem, namely: First, Lack of Human Resources (HR) 

at the Haur Gading Health Center, especially in the medical and administrative fields. Second, the system that 

initially used the disease diagnosis method has now changed to a screening system, Third, Doctor services at 

the Haur Gading Health Center are also considered less than optimal, especially in terms of providing 

referrals to hospitals. The method used is qualitative. The results of the study are quite good, based on: Sub 

variables of Physical Evidence: First, the indicator of Availability of HR is not good. Second, the facilities and 

infrastructure are good. Sub variables of Reliability: First, the indicator of Problem Handling is quite good. 

Second, the indicator of Service Ability is not good. Third, Provision of Accurate Services is not good, First, 

the indicator of Clear Information Response to Patients is quite good. Second, the indicator of providing 

services is not fast enough, due to limited medical personnel, or an inefficient administration system. Sub 

variables of Assurance: First, the indicator of competence/expertise is good. Second, the indicator of Time 

Certainty is good, because the opening and closing times are available on the information board. Third, the 

indicator of Legality Assurance is good, because it is seen from the ability of employees. Empathy sub 

variables: First, the Officer Sensitivity indicator is not good, because the community response still has 

complaints. Second, the Understanding Patient Needs indicator is not good, because inadequate services occur 

because community needs are not met. While the First Supporting Factor is Friendly service. Second, 

Communication Between Employees. As for the Inhibiting Factors. First, Delays in Drug Procurement. 

Keywords: Quality, Service. Health Center 

 

PENDAHULUAN 

Suatu Rangka Pusat Kesehatan Masyarakat yang selanjutnya disebut Puskesmas adalah 

fasilitas pelayanan kesehatan yang menyelenggarakan upaya kesehatan masyarakat dan upaya 

kesehatan perseorangan tingkat pertama, dengan lebih mengutamakan pelayanan kesehatan 
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promotif dan preventif, untuk mencapai derajat kesahatan masyarakat yang setinggi tingginya 

diwilayah kerjanya (Mentang, Rumayar and Kolibu, 2020). Pembangunan kesehatan yang 

menyelenggarakan di Puskesmas bertujuan untuk mewujudkan masyarakat yang memiliki 

perilaku sehat yang meliputi kesadaran, kemauan, atau kemampuan hidup sehat, mampu 

menjangkau pelayanan kesehatan bermutu hidup dalam lingkungan sehat, dan memiliki derajat 

kesehatan yang optimal, baik individu, keluarga, kelompak dan masyarakat. 

Puskesmas mempunyai tugas melaksanakan kebijakan kesehatan untuk mencapai tujuan 

pembangunan kesehatan diwilayah kerjanya di UPT Puskesmas Haur Gading dalam rangka 

mendukung terwujudnya kecamatan sehat. Selain itu UPT Puskesmas juga dapat memberikan 

Jenis Pelayanan seperti ; Pemeriksaan Umum, Pemerikaan kesehatan gigi dan mulut, Pelayanan 

Kesehatan keluarga, Manajemen terpadu balita sakit (MTBS), Stimulasi deteksi dini dan tubuh 

kembang (SDIDTK), Konseling gizi & laktasi, kesehatan lingkungan, kesehatan remaja, 

kesehatan jiwa, Imunisasi, Pelayanan Tuberkulosis (TB), Tindakan Medis/Gawat darurat, 

Persalinan, Laboratorium, Farmasi, dan Administrasi Kesehatan (Pembuatan Surat Keterangan 

Sehat).  Tujuan Umum untuk meningkatkan kemampuan manajemen pelayanan di Puskesmas 

Haur Gading dalam menyusun perencanaan kegiatan tahunan berdasarkan fungsi dan asas 

penyelenggaraannya. Sedangkan Tujuan Khusus Tersusunnya Rencana Usulan Kegiatan (RUK) 

Puskesmas untuk tahun berikutnya dalam upaya mengatasi masalah atau sebagai masalah 

kesehatan masyarakat dan Tersusunnya Rencana Pelaksanaan Kegiatan (RPK) setelah 

diterimanya alokasi sumber daya untuk kegiatan tahun berjalan dari berbagai sumber. 

Pelayanan publik berhubungan dengan pelayanan yang masuk kategori sector public, 

bukan sector privat. Pelayanan tesebut dilakukan oleh Pemerintah Pusat, Pemerintah Daerah dan 

BUMN/BUMD (Efendi et al., 2022). Ketiga sektor Publik tersebut menyediakan pelayanan 

publik seperti kesehatan, pendidikan, keamanan dan ketertiban, bantuan sosial dan informasi. 

Dengan demikian, yang dimaksud dengan pelayanan publik adalah pelayanan yang diberikan 

oleh Negara atau pemerintah dan perusahaan Negara kepada masyarakat untuk memenuhi 

kebutuhan dasarnya dalam rangka menciptakan kesejahteraan masyarakat (Salam, 2021). 

Adapun pelayanan publik menurut Undang – Undang Republik Indonesia Nomor 25 tahun 

2009 pasal 1 ayat (1) bahwa Pelayanan Publik adalah kegiatan atau rangkaian kegiatan dalam 

rangka pemenuhan kebutuhan pelayanan sesuai dengan peraturan perundang-undangan dan 

setiap warga negara dan penduduk atas barang, jasa, dan atau pelayanan administratif yang 

disediakan oleh penyelenggara pelayanan publik. 

Suatu tujuan dalam rangka memberikan kualitas pelayanan publik yang prima kepada 

masyarakat, Pemerintah melalui instansi terkait, yakni UPT Puskesmas Haur Gading Kecematan 

Haur Gading Kabupten Hulu Sungai Utara. Dalam Undang-Undang Nomor 43 tahun 2019 

Tentang Pusat Kesehatan Masyarakat (PUSKESMAS) bahwa kesehatan merupakan hak asasi 

manusia dan salah satu unsur kesejahteraan yang harus diwujudkan sesuai dengan cita-cita 

bangsa Indonesia sebagaimana dimaksud dalam Pancasila dan Undang-Undang Dasar Negara 

Republik Indonesia Tahun 1945; bahwa setiap kegiatan dalam upaya untuk memelihara dan 

meningkatkan derajat kesehatan masyarakat yang setinggi-tingginya dilaksanakan berdasarkan 

prinsip nondiskriminatif, partisipatif, dan berkelanjutan dalam rangka pembentukan sumber daya 

manusia Indonesia. 

Berdasarkan hasil observasi awal yang dilakukan peneliti diketahui bahwa yang menjadi 

permasalahan berkaitan dengan Kualitas Pelayanan Kesehatan Pada Upt Puskesmas Haur 

Gading Kecamatan Haur Gading Kabupaten Hulu Sungai Utara diantaranya adalah : 
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1. Kurangnya Sumber Daya Manusia (SDM) di Puskesmas Haur Gading, khususnya dalam 

bidang medis dan administrasi, menjadi masalah yang signifikan. Ketersediaan dokter umum 

yang terbatas serta kurangnya tenaga akuntansi menyebabkan beberapa staf harus merangkap 

tugas yang sebenarnya di luar tugas pokok dan fungsi (tupoksi) mereka. Akibatnya, terjadi 

penumpukan beban kerja, yang tidak hanya berdampak pada efisiensi pelayanan kesehatan, 

tetapi juga dapat mempengaruhi kualitas pelayanan yang diterima oleh masyarakat. 

Kondisi ini menghambat puskesmas dalam memberikan layanan yang optimal dan sesuai 

dengan standar yang diharapkan. (Sumber: Pegawai di UPT Puskesmas Haur Gading saat 

observasi) 

2.  Perubahan sistem pelayanan di UPT Puskesmas Haur Gading juga mempengaruhi 

kenyamanan dan kepuasan pasien. Sistem yang awalnya menggunakan metode diagnosa 

penyakit kini berubah menjadi sistem skrining, di mana pemeriksaan terhadap pasien 

memerlukan waktu yang lebih lama. Jika sebelumnya pelayanan dapat diselesaikan dalam 

waktu sekitar 5 menit, perubahan sistem ini membuat durasi pelayanan meningkat secara 

signifikan. Hal ini menyebabkan ketidakpuasan di kalangan pasien, yang merasa bahwa 

proses layanan menjadi lambat dan menyulitkan. Banyak pasien yang mengeluhkan 

pelayanan baru ini, terutama karena mereka merasa waktu yang dibutuhkan untuk 

mendapatkan perawatan atau konsultasi menjadi terlalu lama dibandingkan sebelumnya. 

(Sumber: Kotak Saran di UPT Puskesmas Haur Gading) 

3. Pelayanan dokter di Puskesmas Haur Gading juga dinilai kurang optimal, terutama dalam hal 

pemberian rujukan ke rumah sakit. Beberapa pasien mengeluhkan bahwa mereka langsung 

dirujuk tanpa mendapatkan penjelasan atau arahan yang memadai terkait kondisi kesehatan 

mereka. Padahal, ada kasus-kasus yang sebenarnya masih bisa ditangani di puskesmas tanpa 

harus dirujuk ke rumah sakit. Hal ini menciptakan kebingungan dan ketidakpastian di antara 

pasien, karena mereka merasa tidak mendapatkan penanganan yang maksimal di fasilitas 

kesehatantingkat pertama. Selain itu, kurangnya komunikasi yang jelas dari pihak dokter 

kepada pasien memperburuk situasi ini, sehingga pelayanan kesehatan di puskesmas tidak 

berjalan secara efektif. (Sumber: Kotak Saran di UPT Puskesmas Haur Gading) 

Sehubungan dengan apa yang diuraikan di atas, maka penulis tertarik untuk mengambil judul 

penelitian yaitu “Kualitas Pelayanan Kesehatan Pada Upt Puskesmas Haur Gading 

Kecamatan Haur Gading Kabupaten Hulu Sungai Utara” 

 

METODE 

Dalam peneliti ini  penulis menggunakan pendekatan dengan penelitian kualitatif dengan 

tipe deskriptif kualitatif. Adapun  teknik pengumpulan data yang penulis gunakan adalah 

observasi, wawancara, dan  juga dokumentasi. Sumber data diambil melalui penarikan sampel 

secara Nonprobability Sampling yang informan sebanyak 12 orang. Setelah data terkumpul 

kemudian dianalisis melalui cara reduksi data, penyajian data, dan verifikasi penarikan 

kesimpulan. 

  

PEMBAHASAN 

Dalam penelitian ini penulis menggunakan teori untuk mendapatkan dasar penelitian 

menurut pendapat Teori Kualitas Pelayanan menurut Irawan,2002 dan Muchsen,2007 Hayat 

(2018:83- 88) Tentang Kualitas Pelayanan  adapun hasil wawancara, observasi dan dokumentasi 

sebagai berikut i: 
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a. Bukti Fisik (Tangibles) 

1. Ketersediaan SDM 

 Berdasarkan hasil Wawancara, Observasi dan Dokumentasi dapat disimpulkan bahwa 

Pelayanan Kesehatan pada UPT Puskesmas Haur Gading kurang baik dari 

pemaparan yang diberikan pihak puskesmas dan masyarakat, dimana ketersediaan 

Dokter hanya satu sedangkan idealnya harus 3 dokter dalam satu puskesmas. 

2. Sarana dan Prasarana 

 

 Berdasarkan hasil wawancara, observasi, dan dokumentasi terkait indikator sarana 

dan prasrana sudah baik karena sarana dan prasarana yang sudah memadai, seperti 

alat medis yang lengkap sehingga dapat meningkatkan kualitas pelayanan pada UPT 

Puskesmas Haur Gading. 

b. Kehandalan (Reliability) 

 Berdasarkan hasil Wawancara dan Observasi terkait kualitas pelayanan kesehatan 

pada UPT Puskemas Haur gading terkait dapat disimpulkan bahwa indikator 

Penanganan Masalah pada UPT Puskesmas Haur Gading cukup baik untuk 

meningkatkan kualitas pelayanan, karena setiap ada masalah mereka kurang 

memberikan arahan kepada pasien dan langsung dirujuk tanpa penjelasan. 

1. Kemampuan Pelayanan 

 Berdasarkan hasil Wawancara dan Observasi kualitas pelayanan kesehatan pada 

UPT Puskemas Haur gading dapat disimpulkan bahwa kemampuan pelayanan 

petugas dalam memberikan Pelayanan Kesehatan pada UPT Puskesmas Haur 

Gading kurang baik karena dari pemaparan yang diberikan pihak puskesmas dan 

masyarakat dimana kemampuan pegawai dalam memberikan pelayanan kepada 

masyarakat masih ada keluhan dalam hal pelayanan yang diberikan kurang baik. 

2. Penyediaan Pelayanan yang Akurat 

Berdasarkan hasil Wawancara, Observasi dan dokumentasi kualitas pelayanan 

kesehatan pada UPT Puskemas Haur gading terkait dapat disimpulkan bahwa 

Penyediaan Pelayanan yang akurat pada UPT Puskesmas Haur Gading Kecamatan 

Haur Gading kurang baik karena  dari  segi  pelayanan  kesehatan  dengan  

masyarakat  yang dibutuhkan pada administrasinya, masyarakat ingin pendaftaran 

online agar lebih mudah pada UPT Puskesmas Haur Gading. 

c. Daya Tanggap (Responsiveness) 

1. Tanggapan Informasi yang Jelas Kepada Pasien 

Berdasarkan hasil Wawancara dan Observasi terkait kualitas pelayanan kesehatan 

pada UPT Puskemas Haur gading terkait dapat disimpulkan bahwa Tanggapan 

Informasi yang jelas Mengenai Pasien Dalam Pelayanan Kesehatan Pada UPT 

Puskesmas Haur Gading Kecamatan Haur Gading cukup baik karena pegawai masih 

kurang jelas dalam memberikan informasi pelayanan kepada pasien. 

2. Memberikan Pelayanan dengan Cepat dan Tepat 

Memberikan pelayanan dengan cepat dan tepat dalam kualitas pelayanan kesehatan di 

UPT Puskesmas Haur Gading berarti memberikan layanan kesehatan yang responsif, 

efisien, dan sesuai dengan standar yang telah ditetapkan, dengan tujuan untuk 

memenuhi kebutuhan pasien secara optimal. 

 Berdasarkan hasil Wawancara dan Observasi dapat disimpulkan bahwa Kecepatan 
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dan Ketepatan Petugas Dalam Memberikan Pelayanan Teradap Masarakat kurang 

baik karena pelayanan yang diberikan memang masih belum sepenuhnya cepat 

sering membuat pasien harus menunggu lebih lama dari yang seharusnya mengeluh 

dalam menunggu pemeriksaan. 

d. Jaminan (Assurance) 

1. Kompetensi/Keahlian Pegawai 

 Kompetensi/Keahlian pegawai dalam kualitas pelayanan kesehatan di UPT 

Puskesmas Haur Gading merujuk pada kemampuan, keterampilan, pengetahuan, 

serta sikap yang dimiliki oleh tenaga kesehatan (seperti dokter, perawat, bidan, 

dan tenaga medis lainnya) dalam memberikan layanan kesehatan yang berkualitas 

kepada masyarakat. 

 Berdasarkan hasil Wawancara, Observasi dan dokumentasi kualitas pelayanan 

kesehatan pada UPT Puskemas Haur gading terkait indikator diatas dapat 

disimpulkan bahwa Kompetensi Pegawai Mengenai Pelayanan Kesehatan Pada 

UPTD Haur Gading Kecamatan Haur Gading sudah baik karena setiap pegawai 

yang bertugas sudah di bekali dengan berbagai pelatihan sebelumnya. 

2. Kepastian Waktu 

 Kepastian waktu dalam kualitas pelayanan kesehatan pada UPT Puskesmas Haur 

Gading merujuk pada aspek pelayanan yang menjamin pasien menerima layanan 

kesehatan sesuai dengan waktu yang telah dijanjikan atau diharapkan. 

 Berdasarkan hasil Wawancara, Observasi dan dokumentasi kualitas pelayanan 

kesehatan pada UPT Puskemas Haur gading terkait indikator dapat disimpulkan 

bahwa Kepastian Waktu Pelayanan Kesehatan sudah baik karena waktu buka dan 

tutup pelayanan sudah tertera pada papan informasi. 

3. Jaminan Legalitas 

 Berdasarkan hasil Wawancara dan Observasi kualitas pelayanan kesehatan pada 

UPT Puskemas Haur gading terkait indikator diatas dapat disimpulkan bahwa 

Jaminan Legalitas Dalam Pelayanan Kesehatan Pada UPT Puskesmas Haur Gading 

sudah baik karena dari segi prosedur pemberian pelayanan sudah jelas dan pegawai 

yang memberikan pelayanan sudah terjamin legalitas keahliannya seperti dokter dan 

lainnya. 

e. Empati (Emphaty) 

1. Kepekaan Petugas 

 Berdasarkan hasil Wawancara dan observasi dapat disimpulkan bahwa Kepekaan 

Petugas Dalam Memberikan Pelayanan Kesehatan Pada UPT Puskesmas Haur 

Gading sudah baik dilihat dari kepekaan pelayanan yang diberikan oleh petugas 

puskesmas UPT Haur Gading. 

2. Memahami Kebutuhan Pasien 

 Memahami kebutuhan pasien adalah langkah penting dalam meningkatkan kualitas 

pelayanan kesehatan di Puskesmas, termasuk di UPT Puskesmas Haur Gading. 

Kebutuhan pasien mencakup aspek fisik, emosional, sosial, dan spiritual yang harus 

dipahami dan dipenuhi agar pelayanan yang diberikan dapat maksimal. 

 Berdasarkan hasil Wawancara dan Observasi kualitas pelayanan kesehatan pada 

UPT Puskemas Haur gading terkait dapat disimpulkan bahwa Pemahaman Petugas 

Terhadap Kebutuhan Pasien Dalam Pelayanan Kesehatan Pada UPT Puskesmas 
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Haur Gading kurang baik karena kebutuhan masyarakat masih belum terpenuhi. 

 

Faktor Pendukung Kualitas Pelayanan Kesehatan pada UPT Pskesmas Haur 

Gading Kecematan Haur Gading Kabupaten Hulu Sungai Utara 

1. Pelayanan yang ramah 

 Berdasarkan hasil wawancara yang dilakukan oleh peneliti bahwa berkaitan dengan 

Faktor Pendukung yang mempengaruhi Kualitas Pelayanan Pada UPT Puskesmas 

Haur Gading yaitu dari Pelayayan yang ramah oleh pegawai UPT Puskesmas Haur 

Gading karena pelayanan yang ramah menjadi pendukung kualitas pelayanan yang 

bai kepada masyarakat. 

2. Komunikasi Antar Pegawai 

 Berdasarkan hasil wawancara yang dilakukan oleh peneliti bahwa berkaitan dengan 

Faktor Pendukung yang mempengaruhi Kualitas Pelayanan Pada UPT Puskesmas 

Haur Gading yaitu dari Komunikasi yang dilakukan antar pegawai dalam 

memberikan pelayanan kepada masyarakat. 

 

Faktor Penghambat Kualitas Pelayanan Kesehatan pada UPT Puskesmas Haur 

Gading Kecematan Haur Gading Kabupaten Hulu Sungai Utara 

1. Sering Terjadi Keterlambatan Pengadaan Obat 

Berdasarkan hasil wawancara yang dilakukan oleh peneliti bahwa berkaitan dengan Faktor 

Penghambat yang mempengaruhi Kualitas Pelayanan Pada UPT Puskesmas Haur Gading 

karena proses pengadaan yang lambat di UPT Puskesmas Haur Gading juga mempengaruhi 

kualitas pelayanan, karena kadang obat persediaan habis atau bahan kesehatan lainnya. 

 

SIMPULAN 

Berdasarkan uraian yang telah dikemukakan pada bab sebelumnya, maka penulis dapat 

menyimpulkan bahwa Kualitas Pelayanan Kesehatan pada UPT Puskesmas Haur Gading Kecematan 

Haur Gading Kabupaten Hulu Sungai Utara sebagai berikut: Kesehatan pada UPT Puskesmas Haur 

Gading Kecamatan Haur Gading Kabupaten Hulu Sungai Utara secara umum telah berjalan cukup 

baik, berdasarkan: Sub variabel Bukti Fisik: Pertama, indikator Ketersediaan SDM kurang baik, 

karena ketersediaan Dokter hanya satu sedangkan idealnya harus 3 dokter dalam satu puskesmas 

sehingga menghambat dalam pelayanan. Kedua, sarana dan prasarana sudah baik karena sarana dan 

prasarana sudah memadai. Sub variabel Kehandalan: Pertama, indikator Penanganan Masalah cukup 

baik, karena pegawai memberikan rujukan tanpa arahan dengan jelas. Kedua, indikator Kemampuan 

Pelayanan kurang baik, karena pegawai masih karena masih ada masyarakat mengeluh terkait antrian 

yang lama. Ketiga, Penyediaan Pelayanan Yang Akurat kurang baik, karena pelayanan kadang masih 

kurang menginginkan pelayanan yang cepat. Sub variabel daya tanggap, Pertama, indikator 

Tanggapan Informasi yang Jelas Kepada Pasien cukup baik, karena pegawai masih kurang jelas 

dalam memberikan informasi. Kedua, indikator memberikan pelayanan dengan cepat dan tepat 

kurang baik, karena keterbatasan tenaga medis, atau sistem administrasi yang kurang efisien 

sehingga pelayanan tidak sepenuh nya bisa dilakukan  secara lancar dan cepat. Sub variabel 

Jaminan: Pertama, indikator kompetensi/keahlian sudah baik, karena setiap pegawai yang bertugas 

sudah di bekali dengan berbagai pelatihan sebelumnya. Kedua, indikator Kepastian Waktu sudah 

baik, karena karena waktu buka tutup sudah tersedia pada papan informasi. Ketiga, indikator Jaminan 

Legalitas sudah baik, karena dilihat dari kemampuan pegawai. Sub variabel Empati: Pertama 

indikator Kepekaan Petugas kurang baik, karena dilihat dari respon masyarakat yang masih ada 
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keluhan terhadap kepekaan pelayanan yang diberikan oleh petugas. Kedua, indikator Memahami 

Kebutuhan Pasien kurang baik, karena pelayanan yang kurang memadai terjadi karena kebutuhan 

masyarakat kurang terpenuhi. 

Faktor-faktor yang Pendukung Kualitas Pelayanan Kesehatan pada UPT Puskesmas Haur Gading 

Kecematan Haur Gading Kabupaten Hulu Sungai Utara. Pertama Pelayanan yang ramah. Kedua, 

Komunikasi Antar Pegawai. Selanjutnya Pertama indikator sarana dan prasarana sudah baik karena 

sarana dan prasarana sudah memadai, Kedua indikator kompetensi/keahlian sudah baik, karena setiap 

pegawai yang bertugas sudah di bekali dengan berbagai pelatihan sebelumnya, Ketiga, indikator 

Kepastian Waktu sudah baik, karena karena waktu buka tutup sudah tersedia pada papan informasi, 

Keempat indikator Jaminan Legalitas sudah baik, karena dilihat dari kemampuan pegawai. Adapun 

faktor Penghambat Kualitas Pelayanan Kesehatan pada UPT Puskesmas Haur Gading Kecematan 

Haur Gading Kabupaten Hulu Sungai Utara. Pertama, Sering Terjadi Keterlambatan Pengadaan 

Obat. Selanjutnya dari indikator penanganan masalah cukup baik karena pegawai memberikan 

rujukan tanpa alasan yang jelas, indikator kemampuan pelayanan kurang baik karena masih ada 

masyarakat mengeluh karena pelayanan terlalu lama. Indikator penyediaan pelayanan yang akurat 

kurang baik karena pelayanan kadang masih kurang menginginkan pelayanan yang cepat. Indikator 

daya tanggap, Pertama, indikator Tanggapan Informasi yang Jelas Kepada Pasien cukup baik, karena 

pegawai masih kurang jelas dalam memberikan informasi. Kedua, indikator memberikan pelayanan 

dengan cepat dan tepat kurang baik, karena keterbatasan tenaga medis, atau sistem administrasi yang 

kurang efisien sehingga pelayanan tidak sepenuh nya bisa dilakukan secara lancar dan cepat. 

Indikator Memahami Kebutuhan Pasien kurang baik, karena pelayanan yang kurang memadai terjadi 

karena kebutuhan masyarakat kurang terpenuhi.  
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