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ABSTRAK

Pelayanan kesehatan yang berkualitas adalah pelayanan kesehatan yang peduli dan terpusat pada
kebutuhan, harapan serta nilai-nilai pelanggan. Penelitian ini dilatar belakangi oleh, sempitnya ruang
pelayanan poli umum, terjadinya antrian dengan waktu tunggu yang cukup lama, dan kepastian waktu
pelayanan yang kurang tepat. Penelitian ini menggunakan pendekatan kualitatif dangan tipe deskriptif
kualitatif. Wawancara, observasi dan dokumentasi digunakan sebagai teknik pengumpulan data. Pengambilan
informan dilakukan dengan cara purposive sampling. Teknik analisis data yang digunakan meliputi reduksi
data, penyajian data, dan penarikan kesimpulan. Kualitas Pelayanan Kesehatan Poli Umum Pada Puskesmas
Banua Lawas Kecamatan Banua Lawas Kabupaten Tabalong sudah baik namun masih ada beberapa
kekurangan. Kualitas Pelayanan Kesehatan yang sudah baik dilihat dari indikator penampilan petugas,
kemampuan petugas, standar pendidikan petugas, pelayanan yang tepat, kepastian biaya, perhatian kepada
pasien, dan kesopansantunan petugas. Adapun kualitas pelayanan kesehatan yang cukup baik dilihat pada
indikator sarana dan prasarana fisik. Adapun kualitas pelayanan kesehatan yang kurang baik dilihat pada
indikator pelayanan yang cepat, dan kepastian waktu. Faktor pendukung meliputi: sikap petugas yang ramah
kepada pasien, peralatan pemeriksaan yang lengkap, banyaknya jumlah tenaga perawat. Faktor penghambat
meliputi: kurangnya jumlah dokter umum, sempitnya ruang pelayanan poli umum.

Kata kunci: Kualitas, Pelayanan Kesehatan

ABSTRACT

Quality health services are health services that care and are centered on customer needs, hopes and
values. This research was motivated by the limited space for public polyclinic services, the occurrence of
queues with quite long waiting times, and inaccurate service times. This research uses a qualitative
approach with a qualitative descriptive type. Interviews, observation and documentation were used as data
collection techniques. Informants were taken using purposive sampling. The data analysis techniques used
include data reduction, data presentation, and drawing conclusions. The quality of general poly health
services at the Banua Lawas Community Health Center, Banua Lawas District, Tabalong Regency is good,
but there are still several shortcomings. The quality of health services is good as seen from the indicators
of the appearance of the officers, the abilities of the officers, the educational standards of the officers,
appropriate service, cost certainty, attention to patients, and the politeness of the officers. The quality of
health services is quite good, seen from the indicators of physical facilities and infrastructure. The poor
quality of health services can be seen from indicators of fast service and certainty of time. Supporting
factors include: friendly attitude of staff towards patients, complete examination equipment, large number
of nursing staff. Inhibiting factors include: lack of general practitioners, limited space for public
polyclinic services.

Keywords: Quality, Health Service

PENDAHULUAN

Kesehatan adalah hak dan investasi semua warga negara. Untuk menjamin kesehatan,
diperlukan suatu sistem yang mengatur penyelenggaraan pelayanan kesehatan bagi masyarakat.
Pelayanan kesehatan yang memadai merupakan tumpuan masyarakat dan merupakan salah satu
kebutuhan mendasar selain makanan dan pendidikan. Pelayanan kesehatan yang berkualitas adalah
pelayanan kesehatan yang peduli dan terpusat pada kebutuhan, harapan, dan nilai pelanggan sebagai
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titik tolak penyediaan pelayanan kesehatan dan menjadi persyaratan yang harus dipenuhi agar dapat
memberikan kepuasan kepada masyarakat sebagai pengguna layanan kesehatan. Untuk melindungi
hak-hak pasien sebagai penerima pelayanan kesehatan, masyarakat berharap penyelenggaraan
pelayanan kesehatan dilakukan secara bertanggung jawab, aman, berkualitas, merata, dan tidak
diskriminatif.

Pembangunan Kesehatan adalah upaya yang dilaksanakan oleh semua komponen bangsa yang

mana sesuai dengan pasal 3 Undang-Undang Nomor 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan, bertujuan
untuk meningkatkan kesadaran, kemauan, dan kemampuan hidup sehat bagi setiap orang agar
terwujud derajat kesehatan yang setinggi-tingginya, sebagai investasi bagi pembangunan
sumberdaya manusia yang produktif secara sosial dan ekonomis.

Salah satu bentuk upaya pemerintah dalam menyelenggarakan kesehatan kepada masyarakat
maka disetiap kecamatan dibangun instansi pemerintah sebagai unit penyelenggara pelayanan
kesehatan masyarakat, yakni Pusat Kesehatan Masyarakat (puskesmas). Peraturan Menteri
Kesehatan Republik Indonesia Nomor 43 Tahun 2019 tentang Pusat Kesehatan Masyarakat
(Puskesmas) adalah fasilitas pelayanan kesehatan yang menjalankan upaya kesehatan masyarakat
dan perseorangan tingkat pertama dengan lebih mengutamakan upaya preventif dan promotif untuk
memastikan kesehatan masyarakat yang optimal di wilayah kerjanya.

Puskesmas merupakan organisasi fungsional yang menyelenggarakan upaya kesehatan yang
bersifat menyeluruh, terpadu, merata, dapat diterima dan terjangkau masyarakat, dengan peran serta
aktif masyarakat dan menggunakan hasil pengembangan ilmu pengetahuan dan teknologi tepat
guna, dengan biaya yang dapat dipikul oleh pemerintah dan masyarakat. Upaya kesehatan tersebut
diselenggarakan dengan menitikberatkan kepada pelayanan untuk masyarakat luas guna mencapai
derajat kesehatan yang optimal, tanpa mengabaikan kualitas kepada perorangan.

Puskemas merupakan unit pelaksana teknis kesehatan di bawah supervisi Dinas Kesehatan
Kabupaten/Kota. Secara umum, mereka harus memberikan pelayanan preventif, promotif, kuratif
sampai dengan rehabilitatif baik melalui Upaya Kesehatan Perorangan (UKP) atau Upaya
Kesehatan Masyarakat (UKM). Untuk dapat memberikan pelayanan yang baik tentunya selalu
diusahakan adanya peningkatan kualitas layanan guna mencapai derajat kesehatan yang optimal
bagi seluruh masyarakat.

Pelayanan Puskesmas adalah upaya yang di selenggarakan sendiri atau secara bersama-sama
dalam suatu organisasi untuk memelihara dan meningkatkan kesehatan, mencegah, dan
menyembuhkan penyakit serta memulihkan kesehatan perorangan, keluarga, kelompok atau
masyarakat.

Kualitas pelayanan sebagai tingkat kemampuan yang dilakukan untuk memberikan mutu yang
terbaik atas keunggulan supaya memberikan hasil yang maksimal. Untuk mendapatkan hasil yang
maksimal sangat membutuhkan kerjasama tim yang baik, sehingga kualitas pelayanan kesehatan
yang dilakukan oleh setiap Puskesmas dapat memberikan pelayanan yang maksimal bagi
masyarakat atau pasien yang membutuhkan pelayanan kesehatan dengan tujuan menciptakan
kepuasan bagi masyarakat atau pasien yang membutuhkan pelayanan kesehatan. Untuk
meningkatkan kualitas sumber daya manusia dilakukan melalui kebijakan pembangunan kesehatan.
Hal ini kebijakan menjadi salah satu komponen yang paling utama bagi setiap penyelenggara
pembangunan kesehatan.
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Pelayanan yang bermutu merupakan hal yang penting, karena presepsi tentang pelayanan

terbentuk saat kunjungan pasien. Persepsi tentang mutu yang buruk akan sangat berpengaruh

keputusan dalam kunjungan berikutnya dan pasien biasanya mencari pelayanan kesehatan lain

untuk dapat memberikan pelayanan yang baik tentunya selalu diusahakan adanya peningkatan
kualitas layanan guna mencapai derajat kesehatan yang optimal bagi seluruh masyarakat.

Keberadaan puskesmas sangat bermanfaat bagi keluarga tidak mampu. Melalui adanya puskesmas,

setidaknya dapat menjawab kebutuhan pelayanan kesehatan yang memadai yakni pelayanan

kesehatan yang mudah dijangkau. Puskesmas berfungsi sebagai:

1) Pusat penggerak pembangunan berwawasan kesehatan;

2) Puskesmas pemberdayaan keluarga dan masyarakat; dan

3) Pusat pelayanan kesehatan strata pertama.

Untuk mencapai derajat kesehatan masyarakat yang setinggi-tingginya melalui upaya
kesehatan seperti yang diterangkan dalam Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor
43 Tahun 2019 tentang Pusat Kesehatan Masyarakat (Puskesmas) perlu adanya pelayanan kesehatan
yang baik dan berkualitas oleh penyelenggara kesehatan, oleh sebab itu dituntut kinerja yang tinggi
dari penyelenggara kesehatan itu sendiri.

Pelayanan yang diberikan oleh Puskesmas Banua Lawas Kecamatan Banua Lawas Kabupaten
Tabalong diantaranya: Pemeriksaan Umum, Pemeriksaan Gigi dan Mulut, Pelayanan KIA/ KB,
Pelayanan Gizi, Pelayanan Sanitasi, Pelayanan Imunisasi, Laboratorium, Farmasi, Pelayanan
MTBS, Pelayanan Administrasi, dan lain-lain.

Penelitian ini dilatarbelakangi adanya fakta yang menunjukkan kualitas pelayanan kesehatan
poli umum yang diberikan Puskesmas Banua Lawas Kabupaten Tabalong dalam menjalankan tugas
memberikan pelayanan kesehatan kepada masyarakat belum mencapai tujuan yang diinginkan,
secara umum masih terdapat beberapa kelemahan. Berdasarkan hasil observasi awal dimana peneliti
melihat langsung proses pelayanan kesehatan poli umum pada Puskesmas Banua Lawas Kabupaten
Tabalong, peneliti menemukan beberapa fenomena masalah untuk mendukung penelitian ini, antara
lain:

1. Terkait dengan sarana dan prasarana fisik yang disediakan sudah cukup baik dan lengkap,
namun masih ada kekurang seperti ruang pelayanan poli umum yang masih sempit. Ruang yang
sempit dapat membuat pasien merasa tidak nyaman serta akses gerak pasien maupun petugas
menjadi terbatas.

2. Terkait dengan pelayanannya yang masih belum cepat dikarenakan terbatasnya jumlah dokter
umum. Penyebab lain juga karena menunggu bagian loket memberi rekam medis pasien kepada
petugas poli umum. Hal ini menyebabkan pasien menunggu lama untuk mendapatkan
pelayanan. Pasien merasa tidak nyaman harus menunggu dalam antrian yang panjang, terutama
jika mereka merasa sakit atau memiliki kondisi kesehatan yang kurang baik. Antrian yang
panjang juga dapat menimbulkan ketidakpastian tentang kapan mereka akan menerima
pelayanan medis.

3. Kurang disiplinnya petugas terhadap jam kerja yang mengakibakan kepastian waktu pelayanan
tidak tepat, dimana pelayanan kesehatan pada poli umum dibuka pada jam 08.00 WITA, namun
pada kenyataannya pelayanan kesehatan pada poli umum dibuka pada jam 08.30 WITA kadang
di atas dari jam tersebut, tergantung petugas piket yang datang sehingga antrian pada pelayanan
poli umum menumpuk.
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METODE

Penelitian ini membahas terkait Kualitas Pelayanan Kesehatan Poli Umum Pada Puskesmas
Banua Lawas Kabupaten Tabalong. Penelitian yang digunakan adalah tipe penelitian deskriptif
kualitatif, yang mana penelitian menggali sebuah informasi melalui observasi, wawancara, maupun
dokumentasi.

Penelitian ini dilakukan di wilayah kerja Puskesmas Banua Lawas di JI. Lapangan 17 Mei,
Kecamatan Banua Lawas Kabupaten Tabalong Provinsi Kalimantan Selatan Kode Pos 71553,
dengan objek yang dijadikan sumber dalam penelitian ini adalah Kualitas Pelayanan Kesehatan Poli
Umum Pada Puskesmas Banua Lawas Kabupaten Tabalong dan untuk mengetahui faktor faktor
yang mempengaruhinya.

Teknik pengumpulan data adalah observasi, wawancara dan dokumentasi. Teknik analisis data
pada penelitian ini menggunakan teori menurut (Sugiyono 2014), terdapat tiga teknik analisis data
kualitatif yaitu reduksi data, penyajian data, dan penarikan kesimpulan.

PEMBAHASAN

Penelitian ini menggunakan lima dimensi kualitas pelayanan yang dikemukakan oleh
Parasuraman & Berry dalam (Rahmadana, 2020) yaitu Tangibles (bukti fisik), Reliability
(kehandalan), Responsiviness (ketanggapan), Assurance (jaminan), Empathy (empati) yaitu sebagai
berikut:

1. Tangibles (bukti fisik)

Bukti fisik (tangible), penampilan fasilitas sarana dan prasarana fisik organisasi dan
lingkungan sekitar adalah bukti nyata dari jasa yang diberikan oleh pemberi jasa, yang meliputi
fasilitas fisik, peralatan atau teknologi yang digunakan, perlengkapan, penampilan personal.

a. Penampilan Petugas

Penampilan petugas mencakup cara berpakaian dan interaksi mereka saat memberikan
pelayanan kepada pasien. Penampilan yang baik dan bersih penting untuk memberikan
kepercayaan kepada pasien serta menciptakan suasana yang nyaman di fasilitas kesehatan.
Puskesmas Banua Lawas Kabupaten Tabalong yang memiliki tugas menyelenggarakan
pelayanan kepada masyarakat harus menunjukkan Pribadi yang prima melalui cara
berpenampilan, karena penampilan sering di nilai mencerminkan orang yang bersangkutan.
Berdasarkan hasil wawancara, observasi dan dokumentasi dapat disimpulkan bahwa
penampilan petugas poli umum Puskesmas Banua Lawas Kabupaten Tabalong sudah baik.
Semua petugas berpenampilan rapi, bersih, dan sudah sesuai aturan yang berlaku di
Puskesmas. Hal ini sesuai dengan pendapat Parasuraman & Berry dalam (Rahmadana, 2020)
yang menyatakan bahwa salah satu dimensi kualitas pelayanan adalah Tangibles (bukti
fisik) yaitu dapat dilihat dari penampilan petugas.

b. Sarana dan Prasarana Fisik

Sarana dan prasarana fisik mengacu pada berbagai fasilitas dan infrastruktur yang
menunjang kegiatan dan operasional suatu organisasi, lembaga, atau komunitas. Sarana
adalah alat atau perlengkapan yang digunakan secara langsung dalam melaksanakan
kegiatan atau pekerjaan. Fasilitas lebih menitikberatkan pada peralatan dan fasilitas yang
digunakan oleh individu atau kelompok dalam kegiatannya. Prasarana adalah fasilitas dasar
yang mendukung sarana dan memungkinkan operasi dan kegiatan berfungsi dengan baik.
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prasarana berfokus pada infrastruktur dan sistem pendukung yang lebih besar dan mendasar.
Berdasarkan hasil wawancara, observasi dan dokumentasi dapat disimpulkan bahwa pada
bidang poli umum Puskesmas Banua Lawas Kabupaten Tabalong sarana dan prasarana nya
cukup baik dan lengkap, namun masih ada kekurangan contohnya seperti ruang pelayanan
poli umum yang masih sempit. Hal ini membuat akses lalu lintas pasien maupun petugas
menjadi terbatas. Hal ini tidak sesuai dengan pendapat Parasuraman & Berry dalam
(Rahmadana, 2020) yang menyatakan bahwa salah satu dimensi kualitas pelayanan adalah
Tangibles (bukti fisik) yaitu dapat dilihat dari sarana dan prasarana fisik.
2. Reliability (kehandalan)

Kemampuan untuk menyediakan layanan yang dijanjikan dengan cepat, memuaskan, dan
akurat. Ketika proses pelayanan terjadi antara pengguna dan penyedia layanan, pegawai harus
menunjukkan kinerja terbaiknya. Mereka harus memberikan layanan sesuai yang dijanjikan,
dapat diandalkan dalam menangani masalah dengan pelanggan, dan memberikan layanan secara
benar.

a. Kemampuan Petugas

Keterampilan dan pengetahuan yang dimiliki oleh seorang pegawai saat melaksanakan
tugas dan tanggung jawabnya di tempat kerja disebut kemampuan pegawai. Kemampuan ini
mencakup berbagai aspek yang mendukung kinerja dan efektivitas pegawai di tempat kerja.
Kemampuan petugas sangat penting untuk meningkatkan kualitas layanan dan kesehatan
masyarakat secara keseluruhan. Berdasarkan hasil wawancara, observasi dan dokumentasi
dapat disimpulkan bahwa kemampuan petugas bidang poli umum Puskesmas Banua Lawas
Kabupaten Tabalong dalam memberikan pelayanan kepada pasien sudah baik. Mereka
berkerja sesuai dengan bidangnya. Hal ini sesuai dengan pendapat Parasuraman & Berry
dalam (Rahmadana, 2020) yang menyatakan bahwa salah satu dimensi kualitas pelayanan
adalah Reliability (kehandalan) yaitu dapat dilihat dari kemampuan petugas dalam
memberikan pelayanan kepada pasien.

b. Standar Pendidikan Petugas

Standar pendidikan petugas mengacu pada serangkaian persyaratan dan kriteria yang
ditetapkan untuk memastikan bahwa orang yang bekerja pada posisi tertentu memiliki
pengetahuan, keterampilan, dan kompetensi yang diperlukan untuk melaksanakan tugas
mereka secara efektif. Berdasarkan hasil wawancara, observasi dan dokumentasi dapat
disimpulkan bahwa pada standar pendidikan petugas bidang poli umum Puskesmas Banua
Lawas Kabupaten Tabalong sudah baik dan sesuai dengan ketentuan. Untuk dokter umum
yaitu S1 kemudian mengambil profesi dokter, untuk perawat yaitu D3 dan S1 ners. Hal ini
juga dibuktikan dengan adanya surat izin praktik perawat serta untuk dokter yaitu surat
tanda registrasi dokter. Hal ini sesuai dengan pendapat Parasuraman & Berry dalam
(Rahmadana, 2020) yang menyatakan bahwa salah satu dimensi kualitas pelayanan adalah
Reliability (kehandalan) yaitu dapat dilihat dari standar pendidikan petugas.

3. Responsiviness (ketanggapan)

Responsiveness adalah kesiapan atau kemauan pegawai untuk memberikan layanan yang
dibutuhkan pelanggan dengan cepat dan akurat. Ini termasuk sikap tanggap untuk membantu
pelanggan yang membutuhkan informasi atau mengeluh tentang layanan yang mereka terima
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serta kepedulian pegawai tentang kesiapan atau kecekatan mereka untuk membantu pelanggan

dengan cepat.

a. Pelayanan yang Cepat

Pelayanan yang cepat dalam konteks puskesmas merujuk pada kemampuan petugas

kesehatan untuk memberikan tindakan medis dan administrasi secara efesien dan
responsive. Kecepatan pelayanan sangat penting untuk memastikan pasien mendapatkan
penanganan yang tepat waktu, terutama dalam situasi darurat. Pelayanan cepat bertujuan
untuk memenuhi kebutuhan dan harapan pelanggan dengan respons yang sigap dan
penyelesaian yang segera tanpa mengorbankan kualitas. Pelayanan yang cepat juga
menciptakan pengalaman positif bagi pasien, mengurangi waktu tunggu, dan meningkatkan
kepuasan. Berdasarkan hasil wawancara, observasi dan dokumentasi dapat disimpulkan
bahwa kecepatan petugas poli umum Puskesmas Banua lawas dalam memberikan pelayanan
kepada pasien masih kurang baik. Hal ini disebabkan karena terbatasnya jumlah dokter
umum pada pelayanan tersebut. Penyebab lain juga karena menunggu bagian loket memberi
rekam medis pasien kepada petugas poli umum. Hal ini menyebabkan pasien menunggu
lama untuk mendapatkan pelayanan. Hal ini tidak sesuai dengan pendapat Parasuraman &
Berry dalam (Rahmadana, 2020) yang menyatakan bahwa salah satu dimensi kualitas
pelayanan adalah yaitu Responsiviness (ketanggapan) dapat dilihat dari pelayanan yang
cepat.

b. Pelayanan yang Tepat

Pelayanan yang tepat merujuk pada pemberian layanan yang sesuai dengan kebutuhan,

harapan, dan situasi pelanggan atau klien. Pelayanan ini tidak hanya cepat, tetapi juga
akurat, relevan, dan efektif. Pelayanan yang tepat juga berarti memberikan informasi dan
edukasi yang relevan kepada pasien mengenai kondisi kesehatan mereka dan pilihan
pengobatan. Berdasarkan hasil wawancara, observasi dan dokumentasi dapat disimpulkan
bahwa ketepatan petugas pada bidang poli umum Puskesmas Banua Lawas Kabupaten
Tabalong dalam memberikan pelayanan kepada pasien sudah baik. Mereka berkerja sesuai
dengan pendidikan dan kemampuan dibidangnya sehingga pelayanan yang diberikan tepat.
Hal ini sesuai dengan pendapat Parasuraman & Berry dalam Muhammad Fitri Rahmadana,
dkk (2020: 93-94) yang menyatakan bahwa salah satu dimensi kualitas pelayanan adalah
Responsiviness (ketanggapan) yaitu dapat dilihat dari pelayanan yang tepat.

4. Assurance (jaminan)

Jaminan (assurance) mencapkup keterampilan pegawai di atas pengetahuan tentang
pelayanan yang tepat, kualitas keramahtamahan dan kesopansantunan serta perhatian kepada
pasien dalam pemberian pelayanan, keterampilan dalam memberikan informasi, kemampuan
memberikan keamanan dalam penggunaan layanan yang ditawarkan dan kemampuan
menanamkan kepercaan pada pasien.

a. Jaminan Biaya
Jaminan biaya adalah suatu perjanjian atau pengaturan dimana pihak tertentu
(biasanya penjamin, seperti perusahaan asuransi atau bank) menjamin untuk menanggung
atau membayar biaya-biaya tertentu apabila pihak yang dijamin (biasanya perorangan atau

Sri Mawarti, Muhamad Arsyad, Djayeng Turano Gunade |[Kualitas Pelayanan Kesehatan | 1513



#) JURNAL PELAYANAN PUBLIK 53N :3063- 3281

Vol. 1, No. 4, 2024

perusahaan) tidak mampu membayar. Konsep ini sering digunakan dalam berbagai konteks,
termasuk asuransi kesehatan, kontrak konstruksi, dan transaksi bisnis. Berdasarkan hasil
wawancara, observasi dan dokumentasi dapat disimpulkan jaminan biaya pada Puskesmas
Banua Lawas Kabupaten Tabalong sudah baik, jelas dan sesuai dengan ketentuan. Untuk
rincian biaya yang dibebankan kepada pasien sudah tertera di dinding pada ruang tunggu
pelayanan. Hal ini sesuai dengan pendapat Parasuraman & Berry dalam (Rahmadana, 2020)
yang menyatakan bahwa salah satu dimensi kualitas pelayanan adalah Assurance (jaminan)
yaitu dapat dilihat dari jaminan biaya.
b. Kepastian Waktu

Komponen standar pelayanan yang berkaitan dengan proses pemberian pelayanan
meliputi persyaratan, sistem, mekanisme, prosedur, jangka waktu
pelayanan, biaya/biaya, produk pelayanan dan pengelolaan pengaduan, saran dan masukan.
Berdasarkan hasil wawancara, observasi dan dokumentasi dapat disimpulkan bahwa
kepastian waktu pada pelayanan poli umum bisa dikatakan kurang baik. Hal ini ditunjukkan
dengan ketidaktepatan waktu dalam pelayanan. Hal tersebut disebabkan oleh kurang
disiplinnya petugas mengenai jam kerja pelayanan. Hal ini tidak sesuai dengan pendapat
Parasuraman & Berry dalam (Rahmadana, 2020) yang menyatakan bahwa salah satu
dimensi kualitas pelayanan adalah Assurance (jaminan) yaitu dapat dilihat dari kepastian
waktu.

5. Empathy (empati)

Empati adalah sikap yang menunjukkan kepedulian terhadap seseorang, dimana
pelanggannya adalah pasien. Empati dibutuhkan untuk kelangsungan layanan kepada pasien.
Empati meliputi perhatian secara individual yang diberikan perusahaan kepada pelanggan.

a. Perhatian Kepada Pasien
Pentingnya pelayanan ini tidak lepas dari efek yang ditimbulkan dari kesan ketika
pelanggan/pasien berhubungan langsung pemberi layanan. Salah satu yang dapat ditangkap
oleh pelanggan/pasien adalah ketika dalam memberikan pelayanan yang ditunjukkan oleh
pemberi layanan. Berdasarkan hasil wawancara, observasi dan dokumentasi dapat
disimpulkan bahwa perhatian petugas bidang poli umum Puskesmas Banua Lawas kepada
pasien sudah baik. Petugas membantu mengarahkan dan mendampingi pasien apabila ada
yang kurang dimengerti. Hal ini sesuai dengan pendapat Parasuraman & Berry dalam
(Rahmadana, 2020) yang menyatakan bahwa salah satu dimensi kualitas pelayanan adalah
Empathy (empati) yaitu dapat dilihat dari perhatian kepada pasien.
b. Kesopansantunan Petugas
Kesopanan merupakan sikap yang dilihat pelanggan dalam mengenakan jasa
pelayanannya. Berdasarkan hasil wawancara, observasi dan dokumentasi menunjukkan
bahwa sikap sopan yang diberikan oleh petugas kesehatan kepada pasien di Puskesmas
Banua Lawas Kabupaten Tabalong sudah baik dan juga telah menunjukkan sikap yang
sopan ketika melayani pasien. Hal ini sesuai dengan pendapat Parasuraman & Berry dalam
(Rahmadana, 2020) yang menyatakan bahwa salah satu dimensi kualitas pelayanan adalah
Empathy (empati) yaitu dapat dilihat dari kesopansantunan petugas.
Adapun faktor-faktor yang mempengaruhi Kualitas Pelayanan Pada Puskesmas Banua Lawas
Kabupaten Tabalong yaitu sebagai berikut :
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1. Faktor pendukung
a. Sikap Petugas yang Ramah Kepada Pasien
Berdasarkan hasil wawancara, observasi dan dokumentasi yang dilakukan peneliti
maka dapat disimpulkan bahwa faktor pendukung daripada pelayanan kesehatan poli umum
pada Puskesmas Banua Lawas ini adalah sikap petugas yang sangat ramah kepada pasien.
Dengan ramahnya sikap petugas kepada pasien, membuat pasien merasa nyaman dan tidak
malu untuk bertanya apabila ada yang tidak dimengerti. Hal itu menjadi faktor pendukung
dalam pelayanan kesehatan poli umum pada Puskesmas Banua Lawas.
b. Peralatan Pemeriksaan yang Lengkap
Berdasarkan hasil wawancara, observasi dan dokumentasi yang dilakukan peneliti
maka dapat disimpulkan bahwa faktor pendukung daripada pelayanan kesehatan poli umum
pada Puskesmas Banua Lawas ini adalah peralatan pemeriksaan yang cukup lengkap.
Dengan lengkapnya peralatan pemeriksaan kesehatan dapat membantu kelancaran dalam
memberikan pelayanan kepada pasien. Hal itu menjadi faktor pendukung dalam pelayanan
kesehatan poli umum pada Puskesmas Banua Lawas.
c. Banyaknya Jumlah Tenaga Perawat
Berdasarkan hasil wawancara, observasi dan dokumentasi yang dilakukan peneliti
maka dapat disimpulkan bahwa faktor pendukung daripada pelayanan kesehatan poli umum
pada Puskesmas Banua Lawas ini adalah adalah banyaknya jumlah tenaga perawat. Hal ini
dapat membantu apabila ada perawat yang piket berhalangan hadir atau terjun lapangan
maka dapat diganti dengan perawat lain. Hal itu menjadi faktor pendukung dalam pelayanan
kesehatan poli umum pada Puskesmas Banua Lawas.
2. Faktor penghambat
a. Kurangya Jumlah Dokter Umum
Berdasarkan hasil wawancara, observasi dan dokumentasi yang dilakukan peneliti
maka dapat disimpulkan bahwa faktor penghambat pelayanan kesehatan poli umum pada
Puskesmas Banua Lawas Kabupaten Tabalong yaitu kurangnya SDM dokter umum, terdapat
hanya ada dua orang saja. Hal ini sudah diusulkan ke Dinas mengenai penambahan jumlah
dokter umum namun belum di acc hingga saat ini. Hal itu menjadi faktor penghambat dalam
pelayanan kesehatan poli umum pada Puskesmas Banua Lawas.
b. Sempitnya Ruang Pelayanan Poli Umum
Berdasarkan hasil wawancara, observasi dan dokumentasi maka dapat disimpulkan
bahwa faktor penghambat pelayanan kesehatan poli umum pada Puskesmas Banua Lawas
Kabupaten Tabalong yaitu ukuran ruang pelayanan poli umum yang masih sempit. Hal
tersebut menyebabkan aktifitas gerak menjadi terbatas. Hal itu menjadi faktor penghambat
dalam pelayanan kesehatan poli umum pada Puskesmas Banua Lawas.

SIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian serta kesimpulan dalam penelitian ini adalah sebagai berikut :

1. Kualitas Pelayanan Kesehatan Poli Umum Pada Puskesmas Banua Lawas Kecamatan Banua
Lawas Kabupaten Tabalong sudah baik namun masih ada beberapa kekurangan, hal ini dapat
dilihat pada indikator Pertama, Tangibles (bukti fisik) indikator penampilan petugas baik,
karena pegawai yang bertugas berpakaian rapi dan sopan dan sudah sesuai dengan aturan yang
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ada di Puskesmas Banua Lawas, selanjutnya yaitu sarana dan prasarana fisik yang masih bisa
dikatakan cukup baik, namun masih ada kekurangan misalnya dilihat dari luas ruang pelayanan
poli umum yang masih sempit. Kedua, Reliability (kehandalan) indikator kemampuan petugas
sudah bisa dikatakan baik karena mereka bekerja sesuai dengan bidangnya, selanjutnya yaitu
standar pendidikan petugas bisa dikatakan sudah baik dan sesuai dengan ketentuan karena rata-
rata petugas pada bidang poli umum yaitu S1 dan D3. Ketiga, Responsiviness (ketanggapan)
indikator pelayanan cepat masih bisa dikatakan kurang baik karena pelayanan yang diberikan
masih lambat, hal ini dikarenakan terbatasnya jumlah dokter umum pada pelayanan tersebut,
selanjutnya yaitu pelayanan yang tepat bisa dikatakan sudah tepat dan baik karena mereka
bekerja sesuai dengan kemampuan dan bidangnya dalam memberikan pelayanan kepada pasien.
Keempat, Assurance (jaminan) indikator jaminan biaya bisa dikatakan sudah baik, jelas dan
sesuai dengan peraturan yang berlaku, selanjutnya yaitu kepastian waktu masih bisa dikatakan
kurang baik karena masih ada beberapa petugas yang datang terlambat yang mengakibatkan
pelayanan yang diberikan tidak tepat waktu. Kelima, Empathy (empati) indikator perhatian
petugas kepada pasien sudah baik, tidak ada perbedaan antara pasien kaya dan pasien kurang
mampu semua dilayani dengan sama, selanjutnya yaitu kesopansantunan petugas sudah sangat
baik, meraka melayani pasien dengan sopan dan ramah.

2. Faktor-faktor penghambat Kualitas Pelayanan Kesehatan Poli Umum pada Puskesmas Banua
Lawas Kabupaten Tabalong yaitu: Pertama, kurangnya jumlah dokter umum. Kedua, ruang
pelayanan poli umum yang sempit. Faktor pendukung Kualitas Pelayanan Kesehatan Poli
Umum pada Puskesmas Banua Lawas Kabupaten Tabalong yaitu: Pertama, petugas yang ramah
kepada pasien. Kedua, peralatan pemeriksaan yang lengkap. Ketiga, banyaknya jumlah tenaga
perawat.
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