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ABSTRAK

HUBUNGAN ANTARA KUALITAS PELAYANAN ANTENATAL
TERPADU DAN TINGKAT KEPUASAN PASIEN DI INSTALASI
RAWAT JALAN KEBIDANAN RS KEMENKES MOHAMMAD
HOESIN PALEMBANG

Latar Belakang: Angka Kematian Ibu (AKI) merupakan indikator penting dalam
menilai keberhasilan upaya kesehatan ibu dan derajat kesehatan masyarakat. Kualitas
pelayanan antenatal terpadu/antenatal care (ANC) berperan dalam meningkatkan
kepuasan ibu hamil, yang dapat diukur melalui lima dimensi SERVQUAL, yaitu
keandalan, ketanggapan, jaminan, empati, dan berwujud. Penelitian ini dilakukan
untuk menganalisis hubungan antara kualitas pelayanan ANC dengan tingkat kepuasan
ibu hamil di Instalasi Rawat Jalan Kebidanan RS Kemenkes Mohammad Hoesin
Palembang yang belum pernah diteliti sebelumnya.

Metode: Penelitian ini merupakan studi observasional dengan pendekatan cross-
sectional terhadap ibu hamil yang berkunjung dan melakukan pemeriksaan Antenatal
terpadu setidaknya 4 kali di Instalasi Rawat Jalan Kebidanan RS Kemenkes
Mohammad Hoesin Palembang. Kualitas pelayanan meliputi 5 dimensi, yaitu tangible,
reliability, responsiveness, assurance, dan empathy. Kepuasan dinilai menggunakan
instrumen kuesioner yang sudah dinyatakan valid dan reliabel. Analisis data dilakukan
secara univariat, bivariat, dan multivariat. Nilai-p <0,05 dinyatakan signifikan secara
statistik.

Hasil: Terdapat hubungan signifikan kategori mutu layanan ANC terhadap tingkat
kepuasan pasien (p= 0,001). Dimensi tangible, responsiveness, dan empathy memiliki
hubungan signifikan dengan kepuasan ibu hamil (p < 0,05), sedangkan reliability dan
assurance tidak menunjukkan hubungan yang signifikan. Dimensi responsiveness
memiliki pengaruh paling kuat terhadap kepuasan ibu hamil dengan OR = 7,121
(IK95% 1,908-26,580, p = 0,001).

Kesimpulan: Mutu layanan ANC berhubungan signifikan dengan kepuasan pasien,

terutama pada dimensi tangible, responsiveness, dan empathy.

Kata Kunci: ibu hamil, kualitas, pelayanan antenatal, poliklinik kebidanan
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ABSTRACT

THE RELATIONSHIP BETWEEN THE QUALITY OF
INTEGRATED ANTENATAL CARE SERVICES AND PATIENT
SATISFACTION LEVELS AT THE OBSTETRICS POLYCLINIC

OF DR. MOHAMMAD HOESIN GENERAL HOSPITAL,
PALEMBANG

Background: Maternal Mortality Rate (MMR) is an important indicator in
assessing the success of maternal health efforts and the overall health status of a
community. The quality of antenatal care (ANC) plays a role in improving maternal
satisfaction, which can be measured through five SERVQUAL dimensions:
reliability, responsiveness, assurance, empathy, and tangibles. This study aims to
analyze the relationship between ANC service quality and maternal satisfaction at
the Obstetrics Polyclinic of Mohammad Hoesin General Hospital, Palembang,
which has not been previously studied.

Mehod: This study is an observational study with a cross-sectional approach
involving pregnant women who visited and underwent integrated antenatal care at
least four times at the Obstetrics Polyclinic of Mohammad Hoesin General
Hospital, Palembang. The quality of service includes five dimensions: tangible,
reliability, responsiveness, assurance, and empathy. Satisfaction was assessed
using a questionnaire instrument that had been validated and proven reliable. Data
analysis was conducted using univariate, bivariate, and multivariate methods, with
a p-value <0.05 considered statistically significant.

Result: There is a significant relationship between the quality of ANC services and
patient satisfaction (p = 0.001). The dimensions of tangible, responsiveness, and
empathy show a significant association with maternal satisfaction (p < 0.05), while
reliability and assurance do not. The responsiveness dimension has the strongest
influence on maternal satisfaction, with an OR of 7.121 (95% CI: 1.908-26.580, p
=0.001).

Conclusion: The quality of ANC services is significantly associated with patient
satisfaction, particularly in the dimensions of responsiveness, tangible, and
empathy.

Keyword: pregnant women, quality of antenatal care, obstetric polyclinic
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BABI
PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang

Angka kematian ibu (AKI) adalah salah satu indikator penting untuk menilai
seberapa sukses upaya kesehatan ibu di suatu daerah. Selain itu, indikator ini juga
memberikan gambaran tentang tingkat kesehatan masyarakat secara keseluruhan.
Berdasarkan sensus penduduk yang dilakukan pada tahun 2020, AKI
terdokumentasikan sebesar 189 tiap 100.000 kelahiran hidup. Hal ini menunjukkan
penurunan signifikan dibandingkan dengan hasil sensus tahun 2015, yang
mencatatkan AKI sebesar 305 tiap 100.000 kelahiran hidup. Untuk Provinsi
Sumatera Selatan, angka AKI tercatat sebesar 175 per 100.000 kelahiran hidup.
Penurunan AKI ini mengindikasikan adanya perbaikan dalam pelayanan kesehatan,
serta semakin meningkatnya jumlah ibu hamil yang mendapatkan bantuan dari
tenaga kesehatan saat persalinan.'

Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia No 30 Tahun 2022 tentang
indikator nasional mutu pelayanan kesehatan tempat praktek mandiri dokter dan
dokter gigi, klinik, pusat kesehatan masyarakat, rumah sakit, laboratorium
kesehatan dan unit transfusi darah menyebutkan bahwa standar pelayanan ANC
dinilai dari kunjungan 4 kali selama periode kehamilan (K4) sebagai standar
kuantitas, sedangkan secara standar kualitas pelayanan antenatal terpadu memenuhi
standar 10 T timbang berat badan dan ukur tinggi badan, tekanan darah diperiksa,
tentukan status gizi, ukur tinggi puncak rahim, tentukan presentasi janin beserta
denyut jantung janin, skrining status imunisasi tetanus, pemberian tablet tambah
darah (TTD) minimal 90 tablet, tes laboratorium, tatalaksanan kasus sesuai
kewenangan dan temu wicara (konseling) serta penilaian kesehatan jiwa.>
Kepuasan pasien merupakan penilaian yang bersifat pribadi dan bisa berubah-ubah,
yang mencerminkan sejauh mana layanan kesehatan yang diterima pasien
memenuhi harapan dan kebutuhannya.® Kualitas keseluruhan dari sebuah layanan

sangat dipengaruhi oleh harapan dan persepsi konsumen, dan dapat dinilai melalui



lima aspek utama dalam model Service Quality (SERVQUAL). Aspek pertama
adalah tangible, yang mencakup fasilitas fisik, peralatan, dan penampilan staf.
Kedua, reliability, yang mengukur sejauh mana layanan dapat dilaksanakan dengan
andal dan sesuai yang dijanjikan. Ketiga, responsiveness, yang menilai kesiapan
dalam memberikan bantuan dan layanan yang cepat kepada pelanggan. Keempat,
assurance, yang melibatkan kompetensi, kesopanan, kredibilitas, dan rasa aman
yang diberikan kepada pelanggan. Terakhir, empathy, yang mencerminkan
perhatian dan kepedulian individu yang diberikan perusahaan kepada
pelanggannya.*

Beberapa penelitian sebelumnya seperti pada penelitian Emiru dkk®, Bekele dkk®,
dan Hibusu dkk’ menyatakan bahwa terdapat hubungan antara kualitas pelayanan
ANC dengan tingkat kepuasan ibu hamil. Namun di Instalasi Rawat Jalan
Kebidanan Rumah Sakit Kemenkes Muhammad Hoesin, Palembang penelitian
tersebut belum pernah dilakukan. Demi meningkatkan standarisasi dan peningkatan
mutu pelayanan di Instalasi Rawat Jalan Kebidanan Rumah Sakit Kemenkes

Muhammad Hoesin, Palembang maka penelitian ini dilakukan.

1.2. Rumusan Masalah

Penelitian ini bertujuan untuk mengukur hubungan antara lima aspek kualitas
layanan (tangibles, reliability, responsiveness, assurance, dan empathy) terhadap
mutu pelayanan antenatal terpadu di Instalasi Rawat Jalan Kebidanan Rumah Sakit
Dr. Muhammad Hoesin, Palembang. Selain itu, penelitian ini juga bertujuan untuk
mengidentifikasi faktor-faktor yang paling berpengaruh terhadap hubungan antara
mutu pelayanan antenatal terpadu dan tingkat kepuasan pasien di Instalasi Rawat
Jalan Kebidanan Rumah Sakit Dr. Muhammad Hoesin, Palembang. Penelitian ini
juga akan mengevaluasi apakah pelayanan antenatal terpadu di rumah sakit tersebut
telah memenuhi standar pelayanan 10 T yang ditetapkan oleh Kementerian

Kesehatan Republik Indonesia.



1.3. Tujuan Penelitian

1.3.1. Tujuan Umum

Tujuan umum penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan antara mutu

pelayanan antental terpadu dengan tingkat kepuasan ibu hamil di Instalasi Rawat

Jalan Kebidanan Rumah Sakit Kemenkes Muhammad Hoesin, Palembang.

1.3.2. Tujuan Khusus

1.

Mengetahui karakteristik ibu hamil yang melakukan antenatal terpadu di
Instalasi Rawat Jalan Kebidanan Rumah Sakit Kemenkes Mohammad
Hoesin Palembang.

Mengetahui mutu pelayanan antenatal terpadu di Instalasi Rawat Jalan
Kebidanan Rumah Sakit Kemenkes Mohammad Hoesin Palembang.
Mengetahui tingkat kepuasan pasien di Instalasi Rawat Jalan Kebidanan
Rumah Sakit Kemenkes Mohammad Hoesin Palembang.

Menganalisis mutu pelayanan antenatal terpadu pada aspek tangible (bukti
langsung) pada pasien Instalasi Rawat Jalan Kebidanan Rumah Sakit
Kemenkes Mohammad Hoesin Palembang.

Menganalisis mutu pelayanan antenatal terpadu pada aspek reliability
(keandalan) pada pasien Instalasi Rawat Jalan Kebidanan Rumah Sakit
Kemenkes Mohammad Hoesin Palembang.

Menganalisis mutu pelayanan antenatal terpadu pada aspek responsiveness
(daya tanggap) pada pasien Instalasi Rawat Jalan Kebidanan Rumah Sakit
Kemenkes Mohammad Hoesin Palembang.

Menganalisis mutu pelayanan antenatal terpadu pada aspek assurance
(Jaminan) pada pasien Instalasi Rawat Jalan Kebidanan Rumah Sakit
Kemenkes Mohammad Hoesin Palembang.

Menganalisis mutu pelayanan antenatal terpadu pada aspek empathy
(simpati) pada pasien Instalasi Rawat Jalan Kebidanan Rumah Sakit

Kemenkes Mohammad Hoesin Palembang.



9. Menganalisis hubungan mutu pelayanan antenatal terpadu yang paling
mempengaruhi tingkat kepuasan pasien di Instalasi Rawat Jalan Kebidanan

Rumah Sakit Kemenkes Mohammad Hoesin Palembang.

1.4. Manfaat Penelitian

1.4.1. Manfaat Akademis

Memberikan pembuktian ilmiah hubungan antara mutu pelayanan ANC dengan
tingkat kepuasan pasien serta diharapkan penelitian ini mampu memperkaya
publikasi hasil penelitian institusi pendidikan, serta dapat digunakan sebagai bahan

perbandingan untuk penelitian selanjutnya.

1.4.2. Manfaat Klinis

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan gambaran mutu pelayanan kesehatan
dan dasar-dasar serta tahap awal penilaian mutu pelayanan kesehatan khususnya
layanan ANC kepada pihak manajemen Rumah Sakit Kemenkes Mohammad
Hoesin Palembang. Rumah sakit juga diharapkan semakin meningkatkan upayanya
untuk meningkatkan kepuasan pasien yang mendapatkan layanan ANC di Instalasi
Rawat Jalan Kebidanan, sehingga pada akhirnya mutu pelayanan di Rumah Sakit

Kemenkes Mohammad Hoesin Palembang semakin meningkat.
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