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ABSTRAK 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan 

antara regulasi emosi pasien BPJS terhadap persepsi kualitas 

pelayanan di RSUD X. Hipotesis penelitian ini yaitu ada 

hubungan antara regulasi emosi pasien BPJS terhadap persepsi 

kualitas pelayanan di RSUD X. 

Populasi penelitian adalah pasien BPJS yang pernah 

mendapatkan pelayanan kesehatan di RSUD X dengan jumlah 

sampel yang tidak diketahui. Sampel penelitian sebanyak 100 

orang, dan untuk uji coba sebanyak 50 orang dengan 

menggunakan teknik sampling insidental. Alat ukur 

menggunakan skala regulasi emosi dan persepsi kualitas 

pelayanan dengan mengacu pada aspek-aspek regulasi emosi 

dari gross dan thompson dan aspek-aspek persepsi kualitas 

pelayanan dari walgito dan parasuraman. Analisis data dengan 

menggunakan korelasi pearson’s product moment. 

Hasil analisis korelasi menunjukkan bahwa regulasi emosi 

memiliki hubungan yang signifikan dengan persepsi kualitas 

pelayanan, nilai p = 0,001 (p<0,05 ; r = 0,342). Dengan demikian 

hipotesis  yang  diajukan diterima. 
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ABSTRACT 

 

The aim of this study is to determine the relationship between 

emotion regulation BPJS patients with perceptions of service quality 

in RSUD X. The study hypothesis that there is relationship between 

emotion regulation BPJS patients with perceptions of service quality 

in RSUD X. 

Study population was a BPJS patients who have received 

health services at RSUD X with unknown number of samples. The 

research sample is 100 person and to try out is 50 person, used 

incidental sampling. Emotion regulation dan perceptions of service 

quality was measured by the scale which refers to aspects of emotion 

regulation from Gross and Thompson and aspects of perceptions of 

service quality from Walgito and Parasuraman. The study used 

pearson’s product moment correlation to analyze the data.  

The result showed that there is significant relationship 

between emotion regulation and perceptions of service quality as 

proven by p-value = 0,001 (p<0,05 ; r = 0,342). Therefore, the 

proposed hypothesis is acceptable. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang Masalah 

 Kesehatan merupakan aspek yang penting bagi setiap manusia. Seseorang 

yang sedang sakit biasanya akan mencari pengobatan agar bisa sembuh. Rumah 

sakit merupakan sebuah instansi untuk melakukan pelayanan pengobatan dan 

kesehatan untuk orang yang sakit atau memiliki masalah kesehatan. Menurut 

Kamus Besar Bahasa Indonesia (2019), yang dimaksud dengan rumah sakit 

adalah rumah tempat merawat orang sakit, menyediakan dan memberikan 

pelayanan kesehatan yang meliputi berbagai masalah kesehatan. Undang-Undang 

Nomor 44 Tahun 2009 pasal 29 menyebutkan bahwa rumah sakit wajib 

memberikan pelayanan kesehatan yang aman, bermutu, anti diskriminasi, dan 

efektif dengan mengutamakan kepentingan pasien sesuai dengan standar 

pelayanan rumah sakit. 

 Namun tingginya biaya kesehatan akan menyulitkan masyarakat untuk 

bisa memperoleh pelayanan kesehatan yang memadai. Menurut data yang dirilis 

oleh organisasi kesehatan dunia (WHO), peningkatan biaya kesehatan tahunan di 

Indonesia mencapai sebesar 36 persen selama 10 tahun terakhir (Setiawan, 2017). 

Salah satu bentuk upaya yang dilakukan oleh pemerintah adalah dengan 

membentuk sebuah badan jaminan kesehatan. Jaminan Kesehatan merupakan 

sebuah jaminan berupa perlindungan kesehatan agar peserta memperoleh manfaat 

pemeliharaan kesehatan dan perlindungan dalam memenuhi kebutuhan dasar 

kesehatan yang diberikan kepada setiap orang yang telah membayar iuran atau 
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iurannya dibayar oleh pemerintah. Badan Penyelenggara Jaminan Sosial 

Kesehatan (BPJS Kesehatan) adalah badan hukum yang dibentuk untuk 

menyelenggarakan program Jaminan Kesehatan (Menkes RI, 2013). Menurut 

Undang-Undang Nomor 24 Tahun 2011 tentang BPJS Kesehatan, mewajibkan 

seluruh penduduk Indonesia untuk menjadi peserta BPJS Kesehatan. Peserta BPJS 

adalah setiap orang, termasuk orang asing yang bekerja paling singkat 6 bulan di 

Indonesia, yang telah membayar iuran.  

Data dari Departemen Komunikasi dan Hubungan Masyarakat BPJS, 

dalam siaran pers menyatakan bahwa pada tahun 2015 mengembangkan aplikasi 

Layanan Aspirasi dan Pengaduan Online Rakyat (LAPOR!). Dengan aplikasi 

tersebut BPJS Kesehatan memiliki tujuan untuk dapat memenuhi komitmen 

penanganan keluhan masyarakat. Namun, aplikasi tersebut memuat banyak 

keluhan negatif terutama pengaduan yang berasal dari pasien-pasien yang 

menggunakan BPJS kesehatan untuk pengobatannya. 

Pada kenyataannya pelayanan rumah sakit terhadap program BPJS dinilai 

kurang baik. Pasien yang menggunakan BPJS masih sulit untuk mendapatkan 

pelayanan yang baik dari rumah sakit (Malik, 2017). Hal ini diperkuat dengan 

pernyataan salah satu pasien rumah sakit yang menggunakan pelayanan dengan 

BPJS menuliskan laporan secara online kepada kementerian kesehatan melalui 

layanan aspirasi dan pengaduan online rakyat, menyatakan bahwa pelayanan 

rumah sakit rujukan BPJS memberikan pelayanan yang tidak memuaskan, dengan 



3 

 

 

rincian kronologi yang dialami ketika melakukan pengobatan di salah satu Rumah 

Sakit (Anonymous, 2016). 

Salah satu rumah sakit yang mendapatkan keluhan dari pasien-pasiennya,  

terutama yang menggunakan asuransi BPJS kesehatan adalah Rumah Sakit Umum 

Daerah (RSUD) pada kabupaten X di Provinsi Sumatera Selatan. Rumah Sakit 

Umum Daerah X dinilai masih belum memberikan pelayanan yang maksimal dan 

terkesan masih asal-asalan meskipun sudah beroperasi cukup lama di kabupaten 

tersebut (Adam, 2018). Rumah Sakit yang sudah didirikan sejak tahun 2005 dan 

mulai beroperasi tanggal 4 Juli 2006 ini memiliki visi menjadikan Rumah Sakit 

umum yang  menjadi kepercayaan masyarakat dengan pelayanan prima, 

berorientasi pelanggan, dan berkeadilan. RSUD X merupakan rumah sakit rujukan 

tipe C yang melayani peserta BPJS Kesehatan, BPJS Ketenagakerjaan, Jaminan 

Perusahaan, Jaminan Sosial Kesehatan, Mandiri dan Umum (Anonymous, 2019) 

 Wawancara awal untuk melihat fenomena pada tanggal 28 September 

2018 dengan 3 peserta BPJS kesehatan yang pernah menggunakan layanan 

kesehatan dari RSUD X. Ketiga responden menyatakan bahwa pernah 

mendapatkan pelayanan yang kurang baik ketika melakukan pengobatan di rumah 

sakit tersebut. Responden merasa terdapat kesenjangan pelayanan antara pasien 

BPJS dan pasien jalur umum. Responden merasa dilayani dengan kurang baik 

karena menggunakan asuransi BPJS kesehatan sehingga cenderung lebih lama 

serta dilayani dengan kurang ramah ketika mendapatkan pelayanan dibandingkan 

dengan pasien melalui jalur umum atau mandiri. 
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Menurut survei yang peneliti lakukan pada tanggal 13-14 Oktober 2018 

juga didapatkan bahwa 75% dari 12 responden menyatakan pernah mendapatkan 

pelayanan yang kurang menyenangkan dari petugas kesehatan yang terdapat di 

RSUD X. Pelayanan yang kurang menyenangkan didapatkan responden dari 

perawat, petugas administrasi, atau paramedis. Perlakuan kurang menyenangkan 

yang dialami oleh responden membuat mereka mengambil sikap seperti diam saja, 

marah, menendang kursi atau akan mengisi kotak saran untuk menyampaikan 

keluhan.   

Laroche, dkk (2004) menyatakan bahwa persepsi tentang kualitas 

pelayanan dapat didefinisikan sebagai sejauh mana penyampaian sebuah 

pelayanan dapat sesuai dengan atau melebihi harapan pelanggan. Walgito (2010) 

persepsi merupakan suatu proses yang didahului oleh proses penginderaan, yaitu 

merupakan proses diterimanya stimulus oleh individu melalui alat indera atau juga 

disebut proses sensori. Ketika pelanggan menerima pelayanan yang sesuai dengan 

harapan, maka kualitas pelayanan dari penyedia layanan akan dipersepsikan baik, 

sebaliknya apabila pelayanan yang diterima lebih rendah daripada yang 

diharapkan maka kualitas pelayanan akan dipersepsikan buruk. 

Berdasarkan hasil wawancara awal yang dilakukan pada tanggal 28 

September 2018, subjek T menyatakan bahwa subjek merasa kecewa karena 

pelayanan pada RSUD X tidak memuaskan karena terjadi ketidaksesuaian antara 

iuran BPJS yang dibayarkan setiap bulan dengan pelayanan yang diterima. 

Ditambah dengan keterangan lain dari subjek E mengungkapkan bahwa RSUD X 
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dirasa tidak layak, terutama dalam hal pelayanan. Subjek menyatakan bahwa tidak 

hanya dirinya yang merasa seperti itu, namun sudah banyak pasien-pasien yang 

protes dengan pelayanan yang buruk dari RSUD X. Ketika berobat subjek E 

menyatakan bahwa subjek merasa  petugas tidak ramah dalam melayani pasien 

terutama perawat pada rumah sakit tersebut. Keterangan lain ditambahkan subjek 

M yang menyatakan bahwa dokter yang bertugas seringkali tidak berada ditempat 

sesuai dengan jadwal yang sudah di informasikan. 

Diperkuat dengan hasil survei pada 12 pasien yang telah mendapatkan 

layanan kesehatan dari RSUD X pada tanggal 13-14 Oktober 2018 menunjukkan 

bahwa sebanyak 67% responden menyatakan bahwa pelayanan di RSUD X 

lambat. Pelayanan lambat yang dirasakan responden meliputi dokter yang tidak 

datang sesuai jadwal sehingga pasien harus menunggu lama dan antrian semakin 

panjang sampai dokter datang. Selanjutnya sebanyak 75%  responden menyatakan 

petugas medis yang bertugas di RSUD X kurang ramah, seperti perawat yang 

tidak tersenyum ketika melayani, dan marah-marah saat melakukan pelayanan. 

Sebanyak 58% responden menyatakan bahwa RSUD X memiliki alur administrasi 

yang membingungkan seperti nomor antrian yang tidak jelas, dan membuat surat 

rujukan yang susah. Lalu sebanyak 58% responden menyatakan bahwa kebersihan 

rumah sakit kurang diperhatikan, seperti lantai yang kotor, toilet yang kurang 

bersih, dan sering tidak ada air. 

Selaras dengan hasil observasi yang dilakukan oleh peneliti pada tanggal 

13 Oktober 2018 di RSUD X, ditemukan bahwa atap pada ruang tunggu rumah 
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sakit ada yang bocor dan terlihat bekas rembesan air hujan sehingga lantai 

menjadi becek dan kotor serta toilet yang gelap. Parasuraman, Zeithaml, dan 

Berry (1998) menjelaskan aspek-aspek kualitas pelayanan adalah reabilitas, daya 

tanggap, jaminan, empati, dan bukti fisik. 

  Balaji, Roy, dan Quazi (2017) menyatakan bahwa selama interaksi dalam 

sebuah pelayanan, pelanggan perlu untuk mengatur emosi mereka. Dengan 

demikian, strategi regulasi emosi pelanggan akan mempengaruhi respons perilaku 

pelanggan setelah mendapatkan pelayanan. Thompson dan Gross (dalam Gross, 

2007) mendefinisikan regulasi emosi sebagai proses ekstrinsik dan intrinsik yang 

bertanggung jawab untuk memantau, mengevaluasi, dan memodifikasi reaksi 

emosional untuk mencapai tujuan seseorang. 

 Peneliti melakukan wawancara pada tanggal 20 April 2019 terhadap tiga 

responden yang pernah menggunakan pelayanan dari RSUD X. Diketahui bahwa 

subjek M menyatakan bahwa subjek merasa kesal dan marah dengan perawat 

yang terdapat di RSUD X karena subjek merasa perawat di rumah sakit tersebut 

kurang melayani pasien dengan baik dan ramah. Hal ini mengganmbarkan bahwa 

subjek M masih belum mampu meregulasi emosi dengan baik karena belum dapat 

memonitor, mengevaluasi, dan memodifikasi emosi sedemikian rupa sehingga 

menimbulkan tanggapan pada perilaku yang baik. Dampak dari emosi subjek M 

yang tersulut adalah subjek menjadi mengomeli petugas rumah sakit kemudian 

subjek M juga menendang kursi di ruang tunggu rumah sakit. Permasalahan ini 

menunjukkan regulasi emosi yang kurang baik pada subjek M.  
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Selanjutnya subjek T menyatakan bahwa merasa marah ketika sudah 

menunggu antrean yang cukup lama, namun pasien yang menggunakan 

pengobatan melalui jalur umum atau mandiri akan didahulukan, sedangkan subjek 

menggunakan pengobatan dengan jalur BPJS. Dampak dari emosi marah yang 

dirasakan oleh subjek T mengakibatkan subjek pernah terlibat adu mulut dengan 

petugas rumah sakit yang menyinggung perasaannya. Subjek T merasa lebih 

sensitif dan cepat marah ketika kondisi kesehatannya menurun, namun merasa 

diperlakukan dengan kurang baik ketika berobat. Hal ini mencerminkan bahwa 

subjek T dapat memonitor emosinya sehingga tahu emosi yang sedang dirasakan, 

namun belum bisa mengevaluasi dan memodifikasi emosinya dengan baik 

sehingga menimbulkan respon perilaku yang kurang baik. 

Kemudian subjek E juga mengatakan bahwa ketika berobat di RSUD X, 

subjek dibiarkan menunggu dalam waktu yang cukup lama. Petugas rumah sakit 

tidak memberikan penjelasan kepada subjek E yang tidak dilayani dengan cepat 

dalam kondisi keadaan subjek yang mengalami sakit cukup serius. Hal ini 

menyebabkan subjek E dan anggota keluarga yang ikut mengantar menjadi marah. 

Subjek E juga terlibat adu mulut dengan petugas rumah sakit, sedangkan anggota 

keluarga subjek memutuskan melaporkan ke petugas rumah sakit lainnya agar 

pasien lainnya tidak diperlakukan seperti subjek E. Karena merasa kecewa, subjek 

E memutuskan untuk pergi dari rumah sakit dan merasa tidak ingin lagi berobat di 

RSUD X. Dengan demikian, dapat terlihat bahwa subjek E belum mengevaluasi 

emosi sedemikian rupa sehingga dapat memotivasi diri terkait dengan emosi yang 

dirasakan. 
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 Sesuai dengan pernyataan diatas, berdasarkan hasil survei yang telah 

dilakukan pada tanggal 20 April 2019 dengan melakukan penyebaran angket 

terhadap 12 orang pasien BPJS kesehatan yang pernah mendapatkan pelayanan di 

RSUD X. Sebanyak 83% responden merasakan emosi negatif seperti kesal, 

marah, atau kecewa ketika mendapatkan pelayanan dari RSUD X, dengan alasan 

tidak diperlakukan dengan baik oleh petugas kesehatan di rumah sakit dan 

pelayanan yang kurang maksimal. Selanjutnya sebanyak 67% pasien pengguna 

BPJS merasa tidak dapat mengontrol emosi saat mendapatkan pelayanan yang 

kurang sesuai dengan harapan. 

Kemudian, survei selanjutnya menyatakan bahwa sebanyak 67% 

memunculkan emosi kesal, marah, atau kecewa dengan petugas rumah sakit yang 

dianggap kurang memberikan pelayanan yang baik kepada pasien, melaporkan 

keluhan kepada pihak rumah sakit, mengomel, menendang kursi atau meja, dan 

langsung pergi dari rumah sakit. Berdasarkan pemaparan hasil survei diatas 

menunjukkan bahwa responden yang pernah mendapatkan pelayanan dari RSUD 

X memperlihatkan kurangnya kemampuan regulasi emosi yang berkaitan dengan 

persepsi kualitas pelayanan yang kurang sesuai. Selaras dengan aspek regulasi 

emosi dari Thompson dan Gross (dalam Gross, 2007) yaitu, memonitor emosi 

(emotions monitoring), mengevaluasi emosi (emotions evaluating), dan 

modifikasi emosi (emotions modifications). 
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Oleh karena itu, berdasarkan latar belakang yang telah dikemukakan 

diatas, peneliti tertarik untuk melakukan penelitian dengan judul “Hubungan 

Regulasi Emosi Pasien BPJS dengan Persepsi Kualitas Pelayanan di RSUD X”. 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan uraian latar belakang masalah yang telah peneliti paparkan, 

maka rumusan masalah yang diangkat dalam penelitian ini yaitu “Apakah ada 

hubungan regulasi emosi pasien BPJS dengan persepsi kualitas pelayanan di 

RSUD X?”. 

C. Tujuan Penelitian 

Berdasarkan rumusan masalah yang telah dirumuskan dari uraian di atas, 

secara spesifik tujuan yang ingin diketahui dalam penelitian ini adalah untuk 

mengetahui hubungan regulasi emosi pasien BPJS dengan persepsi kualitas 

pelayanan di RSUD X. 

D. Manfaat Penelitian 

Dari gambaran pendahuluan hingga tujuan penelitian, maka penelitian ini 

diharapkan dapat memberikan manfaat secara kolektif, baik secara teoritis (untuk 

keilmuan) maupun secara praktis (untuk subjek penelitian). Manfaat tersebut 

diantaranya : 
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1. Manfaat Teoritis 

      Penelitian ini memberikan kontribusi yang bermanfaat bagi 

pengembangan ilmu pengetahuan, khususnya dalam bidang psikologi industri 

dan organisasi. 

2. Manfaat Praktis 

a. Bagi Rumah Sakit 

Diharapkan penelitian ini dapat dijadikan sebagai acuan bagi penyelenggara 

pelayanan kesehatan, khususnya pada rumah sakit yang melayani 

penggunaan asuransi BPJS untuk dapat memaksimalkan pelayanannya. 

b. Bagi pengguna layanan Rumah Sakit 

Diharapkan melalui penelitian ini dapat digunakan sebagai salah satu media 

untuk menyampaikan keluhan yang berkaitan dengan mutu pelayanan 

kesehatan sehingga para pengguna jasa layanan kesehatan dari rumah sakit 

akan memperoleh pelayanan kesehatan yang lebih bermutu. 

E. Keaslian Penelitian 

 Penelitian terdahulu yang pernah dilakukan oleh peneliti sebelumnya 

dengan tema yang sama adalah penelitian yang dilakukan oleh Samsudin (2011), 

dengan judul penelitian “Analisis Pengaruh Kualitas Pelayanan dan Emosi Pasien 

terhadap Kepuasan Pasien Rawat Inap di Rumah Sakit Umum Pusat DR. Soeradji 

Tirtonegoro Klaten”. Pada penelitian ini variabel yang digunakan adalah kualitas 
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pelayanan, emosi pasien dan kepuasan pasien, dengan tujuan penelitian untuk 

menggambarkan hubungan antara layanan, kualitas, emosi pasien, harapan, 

keterlibatan dan niat perilaku pasien. Subjek dalam penelitian ini berjumlah 200 

pasien rumah sakit. Hasil penelitian menunjukkan bahwa pasien merasa puas 

dengan kualitas pelayanan yang diberikan oleh Rumah Sakit Umum Pusat Dr. 

Soeradji Tirtonegoro Klaten. Kepuasan pasien akan meningkat apabila kualitas 

pelayanan juga meningkat. Karena terdapat hubungan antara kualitas layanan, 

emosi pasien, harapan, keterlibatan dan niat perilaku pasien. 

Perbedaan penelitian ini dengan penelitian yang sedang dilakukan terletak 

pada variabel yang digunakan. Variabel yang digunakan dalam penelitian 

Samsudin (2011) adalah kualitas pelayanan, emosi positif, dan kepuasan 

konsumen. Sedangkan penelitian yang sedang dilakukan menggunakan variabel 

persepsi kualitas pelayanan dan regulasi emosi.  

Penelitian yang dilakukan oleh Ganita Ginanti Putri dan Ika Febrian 

Kristianan pada tahun 2017 dengan judul penelitian “Hubungan antara Hardiness 

dan Regulasi Emosi Pada Perawat Rumah Sakit Usada Insani Kota Tangerang”. 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan antara hardiness 

dengan regulasi emosi. Populasi dalam penelitian ini adalah perawat kamar rawat 

inap Rumah sakit Usada Insani dengan jumlah 158 perawat dan 83 subjek 

penelitian. Hasil penelitian menunjukkan bahwa menunjukkan adanya hubungan 

positif dan signifikan antara hardiness dengan regulasi emosi.  
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Perbedaan penelitian tersebut terletak pada variabel penelitian, 

menggunakan variabel hardiness sebagai variabel bebas dan regulasi emosi 

sebagai variabel terikat sedangkan pada penelitian yang sedang dilakukan 

menggunakan regulasi emosi sebagai variabel bebas dan persepsi kualitas 

pelayanan sebagai variabel terikat. Kemudian subjek pada penelitian yang 

dilakukan oleh Ginanti Putri dan Ika Febrian Kristianan pada tahun 2017 adalah 

perawat pada rumah sakit usada Insani, sedangkan subjek yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah pasien pengguna BPJS pada RSUD X. 

 Penelitian selanjutnya dilakukan oleh Nurushshiyam Rahmawati pada 

tahun 2014, dengan judul penelitian “Hubungan Kualitas Layanan dengan 

Kepuasan Pelanggan Pada Pasien Rawat Inap RSUD Bangkalan”. Tujuan 

penelitian untuk mengetahui hubungan tiap aspek kualitas pelayanan dengan 

kepuasan pelanggan. Subjek dalam penelitian ini adalah pasien rawat inap RSUD 

Bangkalan berjumlah 135 pasien dengan pasien laki-laki sebanyak 56 orang dan 

perempuan sebanyak 79 orang. Hasil penelitian menunjukkan adanya hubungan 

antara kualitas layanan dengan kepuasan pelanggan Berdasarkan hasil penelitian 

ini dapat disimpulkan bahwa aspek kualitas layanan yang mempengaruhi 

kepuasan pasien rawat inap RSUD Bangkalan adalah reliability dan assurance.  

Perbedaan penelitian yang dilakukan oleh Nurushshiyam Rahmawati 

(2014) dengan penelitian yang sedang dilakukan ini terletak pada variabel terikat 

yang diukur. Dimana pada penelitian yang dilakukan oleh Nurushshiyam 
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Rahmawati menggunakan variabel terikat yaitu kepuasan pelanggan, sedangkan 

pada penelitian ini menggunakan variabel terikat yaitu loyalitas pelanggan. 

 Risky Arinda Rahmadani pada tahun 2016 dengan judul “Hubungan 

Antara Kualitas Layanan dan Harga Dengan Kepuasan Pelanggan Coffee Toffee 

Surabaya”. Tujuan dalam penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan 

kualitas layanan dan harga terhadap kepuasan pelanggan Coffee Toffee Surabaya. 

Populasi penelitian ini adalah pelanggan yang pernah mendatangi salah satu gerai 

Coffee Toffee yang ada di Surabaya. Sampel (N=450) dipilih dengan teknik 

incidental sampling. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa ada korelasi antara 

kualitas layanan dengan kepuasan pelanggan Coffee Toffee Surabaya serta 

terdapat korelasi antara harga dengan kepuasan pelanggan Coffee Toffee 

Surabaya. 

Pada penelitian yang dilakukan oleh Risky Arinda Rahmadani (2016) 

menggunakan dua variabel bebas yaitu kualitas layanan dan harga kemudian 

mengaitkan dengan kepuasan pelanggan sebagai variabel terikat, sedangkan pada 

penelitian ini hanya menggunakan satu variabel bebas yaitu persepsi kualitas 

pelayanan dan dikaitkan dengan loyalitas pelanggan. Subjek penelitian Risky 

Arinda Rahmadani adalah pelanggan dari Coffee Toffee Surabaya, sedangkan 

subjek yang digunakan dalam penelitian ini adalah pasien pengguna BPJS pada 

RSUD X.  

 Syarifa Zahra dan Andik Matulessy pada tahun 2012 dengan judul 

penelitian “Persepsi terhadap Kualitas Pelayanan, Kepuasan, dan Loyalitas 
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Pelanggan”. Tujuan dalam penelitian ini adalah untuk menemukan hubungan 

antara persepsi terhadap kualitas layanan dan kepuasan pelanggan dengan 

loyalitas mereka. Subjek dalam penelitian ini adalah 100 pelanggan Prodia yang 

diambil dari laboratorium check up pada klinik Prodia Malang. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa hasil analisis regresi menunjukkan ada hubungan yang 

signifikan antara persepsi terhadap kualitas layanan dan kepuasan pelanggan 

dengan loyalitas pelanggan. Sementara itu, hasil analisis parsial menunjukkan ada 

hubungan positif yang signifikan antara persepsi terhadap kualitas layanan dengan 

loyalitas pelanggan. Hasil yang berbeda ditunjukkan tidak ada hubungan antara 

kepuasan pelanggan dengan loyalitas mereka.  

Pada penelitian Syarifa Zahra dan Andik Matulessy (2012) terdapat sama-

sama menggunakan persepsi terhadap kualitas pelayanan yang dikaitkan dengan 

loyalitas pelanggan, namun memiliki perbedaan dimana penelitian yang dilakukan 

oleh Syarifa Zahra dan Andik Matulessy menambahkan variabel bebas lain yaitu 

kepuasan pelanggan. Serta subjek yang digunakan yaitu klinik Prodia Malang, 

sedangkan penelitian ini menggunakan subjek yaitu pasien pengguna BPJS pada 

RSUD X.  

 Hana Medler-Liraz dan Dana Yagil melakukan penelitian pada tahun 2013 

dengan judul penelitian “Cuctomer Emotion Regulation in the Service 

Interactions: Its Relationship to Employee Ingratiation, Satisfaction and Loyalty 

Intensions“. Penelitian ini bertujuan untuk mengeksplorasi model yang 

menunjukkan bahwa perilaku ingratiatory karyawan layanan terkait dengan 
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strategi regulasi emosi pelanggan, yang pada gilirannya terkait dengan kepuasan 

dan loyalitas pelanggan. Model ini diuji dengan 131 karyawan penyedia layanan 

dan pelanggan sebagai penerima layanan. Hasil menunjukkan bahwa ingrisasi 

karyawan penyedia layanan secara positif terkait dengan perilaku emosi 

pelanggan.  

Perbedaan yang terdapat pada penelitian Hana Medler-Liraz dan Dana 

Yagil (2013) dengan penelitian ini terdapat pada variabel dan subjek. Variabel 

yang digunakan yaitu regulasi emosi, ingrigasi karyawan, kepuasan dan loyalitas 

pelanggan, sedangkan pada penelitian yang sedang dilakukan menggunakan 

variabel regulasi emosi dan persepsi kualitas pelayanan. 

 M S Balaji, Sanjit Kumar Roy, dan Ali Quazi melakukan penelitian pada 

tahun 2017 dengan judul penelitian “Customers’ Emotion Regulation Strategies in 

Service Failure Encounters”. Penelitian ini bertujuan untuk menentukan peran 

emosi dalam evaluasi pelanggan terhadap kegagalan layanan dan memeriksa 

bagaimana regulasi emosi pelanggan memengaruhi respons perilaku mereka. 

Hasil dari penelitian ini adalah bahwa emosi positif dan negatif memediasi 

hubungan antara ketidakadilan yang dirasakan dan kepuasan pelanggan. Regulasi 

emosi pelanggan melalui penindasan dan penilaian ulang memengaruhi efek 

kepuasan pada niat negatif dari mulut ke mulut (word-of-mouth) dan pembelian 

kembali.  

Perbedaan penelitian M S Balaji, Sanjit Kumar Roy, dan Ali Quazi (2017) 

dengan penelitian yang akan dilakukan terletak pada variabelnya dimana dalam 
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penelitian ini menggunakan variabel regulasi emosi pelanggan pada pelayanan 

yang gagal, sedangkan pada penelitian yang sedang dilakukan menggunakan 

variabel regulasi emosi dan persepsi kualitas pelayanan.  

Berdasarkan beberapa hasil penelitian diatas, perbedaan penelitian ini 

dengan penelitian yang pernah dilakukan sebelumnya adalah terletak pada 

variabel, lokasi pengambilan data, serta subjek penelitian yang akan diambil. 

Sejauh yang peneliti ketahui peneliti belum menemukan penelitian dengan judul 

yang sama. Dengan demikian, dapat dipastikan bahwa judul penelitian yang 

diambil adalah benar-benar hasil karya peneliti sendiri dan dapat 

dipertanggungjawabkan. 
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