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ABSTRAK

ANALISIS MUTU PELAYANAN DAN ASPEK KEPUASAN
PELAYANAN EKOKARDIOGRAFI DI INSTALASI BRAIN
AND HEART CENTER RSUP MOHAMMAD HOESIN

PALEMBANG 2011

Semakin tinggi tingkat pemahaman masyarakat akan pentingnya
kesehatan, maka akan semakin kritis dalam menerima produk jasa, termasuk jasa
pelayanan kesehatan. Rumah sakit sebagai penyedia layanan kesehatan dituntut
untuk selalu dapat menyediakan pelayanan berkualitas, cepat, dan menyenangkan.
Indikator untuk mengukur kualitas pelayanan adalah dengan memenuhi harapan
pelanggan dan memuaskan kebutuhan mereka. Pelayanan pada unit rawat jalan
merupakan pelayanan terdepan dalam menampilkan citra rumah sakit. Salah satu
penunjang diagnostik yang tersedia pada unit rawat jalan, khususnya bagian
jantung ialah ekokardiografi (echocardiography). Penelitian ini perlu dilakukan
guna perbaikan dan peningkatan mutu pelayanan ekokardiografi. Selain itu,
penilaian ini diharapkan akan ikut berkontribusi dalam menekan angka mortalitas
dan morbiditas akibat penyakit jantung.

Tujuan penelitian untuk mengetahui mutu pelayanan dan aspek kepuasan
pelayanan ekokardiografi di Instalasi Brain Heart Center berdasarkan pada lima
dimensi kualitas yaitu tangibility, reliability, responsiveness, assurance dan
empathy.

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif dengan pendekatan
kualitatif. Data primer diperoleh dari wawancara mendalam dan teknik observasi.

Hasil penelitian diperoleh bahwa mutu pelayanan ekokardiografi dalam
aspek alat dan sarana penunjang di Instalasi Brain and Heart Center RSUP Dr.
Mohammad Hussein Palembang termasuk dalam kategori rendah (56,8%) hal
tersebut dikarenakan pada IBHC tidak memiliki standar operasional prosedur.
Oleh karena itu, IBHC RSUP Dr. Mohammad Hussein disarankan untuk membuat
standar operasional berdasarkan standar yang peneliti rangkum berdasarkan
referensi United Kingdom, Kepmenkes, dan lainnya.

Kata Kunci : mutu pelayanan, aspek kepuasaan, ekokardiografi o~
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ABSTRACT

QUALITY AND SATISFACTION ANALYSIS OF
ECHOCARDIOGRAPHY SERVICES AT OUTPATIENT
UNIT BRAIN AND HEART CENTER INSTALLATION OF
RSUP DR. MOHAMMAD HOESIN PALEMBANG 2011

As the knowledge level of society getting better, they will be understand
and know the importance of health, it will be increasingly critical in receiving
product and services, including health services. Hospital as health care provider
required to always be able to provide quality service, fast, and nice. Indicators to
measure the quality of service is to meet customer expectations and satisfy their
needs. Services on outpatient units is the key to get good image. One of the
diagnostic support which is available at the outpatient unit especially at the
cardiovascular room is echocardiography. The research was conducted to enhace
and improve the quality of echocardiography service and it would be as an input
in the service of others. As well as a contribution to reduce the mortality and
mordibity from cardiovascular disease.

This research is to determine the quality of service and satisfaction
aspects of echocardiography service at Brain Heart Center Installation based on
the five dimension of quality which are tangibility, reliability, responsiveness,
assurance and empathy.

This research is a descriptive research with qualitative approach. Primary
data obtained from in depth interviews and observation techniques.

Result of this research shows that the quality of echocardiography service
in aspects equipment and supporting facilities at Brain and Heart Center
Installation of Dr. Mohammad Hussein Hospital is categorized as low, with a
percentage of only 56,8%. It is because, the hospital doesn’t have a standard
operating procedure, so IBHC should make standard operating procedure based
on standards that have been researcher summarized by reference United
Kingdom, Kepmenkes, and others.

Keywords: quality of services, satisfaction aspect, echocardiography
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BABI

PENDAHULUAN

1.1  Latar Belakang

Mutu adalah totalitas dari wujud serta ciri dari suatu barang atau jasa,
berhubungan dengan kemampuan untuk memberikan kebutuhan kepuasan
konsumen.! Menurut American Medical Association (1991) mutu adalah suatu
tahap saat layanan kesehatan mempengaruhi peluang outcome pasien yang
optimal.2 Mutu dalam pelayanan kesehatan menunjuk pada tingkat kesempurnaan
pelayanan kesehatan yang diselenggarakan, yang di satu pihak dapat memuaskan
para pemakai jasa pelayanan, dan di pihak lain tata cara penyelenggaraannya
sesuai dengan kode etik serta standar yang telah ditetapkan.! Semakin tinggi
tingkat pemahaman masyarakat akan pentingnya kesehatan, maka akan semakin
kritis dalam menerima produk jasa, termasuk jasa pelayanan kesehatan. Oleh
karena itu peningkatan mutu setiap pelayanan kesehatan, baik manajemen di
pelayanan kesehatan serta kinerja dari dokter dan paramedis yang terlibat harus
terus ditingkatkan.

Salah satu bentuk pelayanan kesehatan yang tersedia ialah rumah sakit.
Rumah sakit adalah institusi pelayanan kesehatan yang menyelenggarakan
pelayanan kesehatan perorangan secara paripurna yang menyediakan pelayanan
rawat inap, rawat jalan, dan gawat darurat.’> Pelayanan pada unit rawat jalan
merupakan pelayanan terdepan dalam menampilkan citra rumah sakit, sehingga
kunjungan pada unit rawat jalan dapat mempengaruhi penilaian rawat inap dan
pelayanan penunjang. Untuk menunjang mutu pelayanan unit rawat jalan perlu
didukung oleh sumber tenaga medis dan nonmedis dengan berbagai kompetensi
serta peralatan yang canggih dalam penegakan diagnostik. Salah satu penunjang
diagnostik yang tersedia pada unit rawat jalan, khususnya bagian Jantung 1alah
ekokardiografi (echocardiography).

“.,‘_




Ekokardiografi merupakan pemeriksaan yang mempunyai tingkat akurasi
atau ketepatan yang cukup tinggi dalam bidang diagnostik penyakitjantung.4 Oleh
karena itu, ekokardiografi merupakan pemeriksaan yang hampir selalu dikerjakan
pada setiap pasien penderita penjakit jantung. Alat ini merupakan prosedur
diagnostik yang menggunakan gelombang suara ultra untuk mengamati struktur
jantung dan pembuluh darah, serta menilai fungsi jantung.4 Selain digunakan
sebagai prosedur diagnostik, ekokardiografi juga berperan dalam deteksi penyakit
jantung lebih lanjut melalui screening awal.

Sebagai salah satu unit pelayanan, ekokardiogarfi perlu dievaluasi secara
periodik, baik dari aspek mutu pelayanan maupun kepuasan pasien. Aspek mutu
pelayanan yang biasa dikenal dengan nama ServQual, terdiri dari lima komponen,
yakni tangible, responsiveness, reliability, assurance, dan empathy.' Penilaian
mutu pelayanan ekokardiografi ini diharapkan akan ikut berkontribusi dalam
menekan angka mortalitas dan morbiditas akibat penyakit jantung. Selain itu,
pelayanan yang bermutu juga akan menghasilkan kepuasan pasien yang menerima
pelayanan tersebut.

Instalasi Brain and Heart Center (IBHC) merupakan instalasi yang
melayani pasien rawat jalan, khususnya untuk kelainan otak dan jantung terpadu
di RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang. Berdasarkan data rekapitulasi IBHC
tahun 2011, pelayanan ekokardiografi memiliki jumlah kunjungan pasien
terbanyak yang meliputi pasien askes, jamsoskes, jamkesmas dan pasien swasta.
Dengan evaluasi pelayanan ekokardiografi diharapkan dapat menjadi masukan
dalam meningkatkan mutu pelayanan lain yang tersedia di IBHC seperti EKG,
treadmill, EEG, dan ENMG. Serta dapat mengetahui perbedaan pelayanan yang
didapat pada kelompok pasien tersebut.

Mutu pelayanan ekokardiografi di unit rawat jalan, khususnya di Instalasi
Brain Heart Center RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang, belum diketahui.
Oleh karena itu, penelitian tentang “Analisis Mutu Pelayanan dan Aspek
Kepuasan Pelayanan Ekokardiografi di Unit Rawat Jalan Instalasi Brain and
Heart Centre RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang Tahun 2011”
dilakukan guna perbaikan dan peningkatan mutu pelayanan selanjutnya.

perlu
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Rumusan Masalah

1. Bagaimana mutu pelayanan ekokardiografi di Unit Rawat Jalan
Instalasi Brain Heart Center RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang
Tahun 20117

2. Bagaimana tingkat kepuasan masyarakat terhadap kualitas pelayanan
ekokardiografi di Unit Rawat Jalan Instalasi Brain Heart Center RSUP
Dr. Mohammad Hoesin Palembang Tahun 2011?

Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan Umum

Untuk mengetahui informasi mengenai mutu pelayanan dan tingkat

kepuasaan dalam pelayanan ekokardiografi di Unit Rawat Jalan Instalasi

Brain Heart Center RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang Tahun

2011.

1.3.2 Tujuan Khusus
1.3.2.1 Mutu Pelayanan

1.

Mengidentifikasi  aspek  tangible  dalam  pelayanan
ekokardiografi yang meliputi fasilitas sarana dan prasana,
kenyamanan dan kebersihan ruangan, penampilan tenaga medis
dan nonmedis, serta tarif pemeriksaan.

Mengidentifikasi  aspek  realibility = dalam  pelayanan
ekokardiografi yang meliputi pelayanan tepat waktu sesuai
yang dijadwalkan.

Mengidentifikasi aspek responsiveness dalam pelayanan
ekokardiografi yang meliputi kemampuan petugas medis dan
prosedur penerimaan pasien yang cepat, tepat dan tidak
berbelit-belit

Mengidentifikasi aspek  assurance  dalam pelayanan
ekokardiografi yang meliputi keramahan dan kesopanan serta
sifat yang dapat dipercaya petugas medis dan nonmedis.



5. Mengidentifikasi ~aspek  empathy  dalam pelayanan
ekokardiografi yang meliputi kepedulian dan perhatian petugas

medis dan nonmedis.

1.3.2.2 Kepuasan Masyarakat

1. Mengetahui tingkat kepuasan masyarakat terhadap kualitas
pelayanan ekokardiografi di Unit Rawat Jalan Instalasi Brain
Heart Center RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang Tahun

2011.

1.4  Manfaat Penelitian
1.4.1 Manfaat Teoritis

1. Data dalam penelitian ini dapat digunakan sebagai bahan
referensi untuk penelitian lebih lanjut khususnya penelitian
mengenai mutu pelayanan, baik dirumah sakit maupun di
bidang jasa lainnya.

1.42 Manfaat Praktis

1. Hasil penelitian ini dapat sebagai bahan evaluasi mengenai
gambaran mutu pelayanan ekokardiografi di unit rawat jalan
Instalasi Brain Heart Center RSUP Dr. Mohammad Hoesin
Palembang sehingga pihak rumah sakit dapat meningkatkan
mutu pelayanan yang telah ada.

2. Dapat memberikan informasi kepada masyarakat mengenai
mutu pelayanan ekokardiografi, sehingga meningkatkan
kepercayaan masyarakat atas pelayanan kesehatan di RSUP Dr.
Mohammad Hoesin Palembang.

1S  Ruang Lingkup Penelitian

Penelitian mengenai analisis mutu pelayanan ekokardiografi di
poliklinik jantung. Penelitian ini dilakukan dengan metode kualitatif

karena peneliti ingin mengetahui lebih dalam mengenai faktor-faktor yang




s

memengaruhi mutu pelayanan ekokardiografi di Unit Rawat Jalan Instalasi
Brain Heart Center RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang Penelitian
dilakukan pada bulan Oktober-Desember 2011.
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