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RINGKASAN

llma Nur Khamidah, 2023, Peningkatan Kualitas Pelayanan Kesehatan Di
RSUD Kota Malang (Studi Kasus Tentang Pelayanan Kesehatan Dan
Kepuasan Pasien Dalam Menggunakan Program BPJS). Pembimbing 1 : Dr.
H. Slamet Muchsin, M.Si. Dosen Pembimbing Il : Retno Wulan Sekarsari
S.A.P.,M.Pol.Sc

Penelitian ini bertujuan untuk menginvestigasi dan menganalisis upaya
yang dilakukan olen RSUD Kota Malang dalam meningkatkan kualitas pelayanan
kesehatan, khususnya terkait dengan kepuasan pasien yang menggunakan
Program BPJS. Faktor-faktor yang berkontribusi terhadap peningkatan kepuasan
pasien, termasuk dimensi kualitas pelayanan seperti Tangibles, Reliability,
Responsiveness, Assurance, dan Empathy, menjadi fokus utama penelitian ini.
Metode penelitian menggunakan pendekatan studi kasus, dengan pengumpulan
data melalui wawancara, observasi, dan analisis dokumen.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa RSUD Kota Malang telah berhasil
menciptakan lingkungan yang mendukung kepuasan pasien. Investasi dalam
fasilitas fisik yang baik, keandalan pelayanan medis, respons cepat terhadap
kebutuhan pasien, kepercayaan dan keamanan, serta penunjukkan empati kepada
pasien, semuanya berkontribusi positif terhadap pengalaman pasien di rumah sakit
ini. Dalam konteks pelayanan kesehatan BPJS, rumah sakit ini menerapkan
strategi pelayanan yang ramah dan profesional, meningkatkan fasilitas,
mendorong partisipasi aktif pasien, serta menjalin kerjasama yang baik dengan
BPJS dan pemerintah. Meskipun dihadapkan pada hambatan seperti manajemen
harapan pasien, keterbatasan perawat, dan tekanan dalam memberikan perawatan
berkualitas, RSUD Kota Malang terus berupaya mengatasi tantangan ini.
Komunikasi yang efektif, empati, komitmen terhadap perawatan berkualitas, serta
pemanfaatan teknologi dan kolaborasi dengan pihak terkait menjadi strategi yang
diterapkan. Kesimpulannya, RSUD Kota Malang adalah contoh rumah sakit yang
berkomitmen untuk meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan, terutama bagi
pemegang BPJS. Dengan pendekatan holistik dan upaya berkelanjutan, rumah
sakit ini diharapkan menjadi teladan bagi lembaga kesehatan lain dalam
memberikan perawatan yang optimal.

Kata Kunci: Kualitas Pelayanan, Kepuasan Pasien, BPJS
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SUMMARY

llma Nur Khamidah, 2023, Improvement of Healthcare Service Quality at
Malang City General Hospital (A Case Study on Healthcare Services and
Patient Satisfaction in Utilizing the BPJS Program). Supervisor I: Dr. H.
Slamet Muchsin, M.Si. Supervisor Il : Retno Wulan Sekarsari S.A.P.,M.Pol.Sc

This research aims to investigate and analyze the efforts made by RSUD
Kota Malang in improving the quality of healthcare services, specifically
concerning the satisfaction of patients utilizing the BPJS Program. Factors
contributing to increased patient satisfaction, , are the primary focus of this study.
The research method employs a case study approach, with data collection through
interviews, observations, and document analysis.

The results of the study indicate that RSUD Kota Malang has successfully
created an environment that supports patient satisfaction. Investments in good
physical facilities, the Reliability of medical services, prompt Responsiveness to
patient needs, building trust and security, and demonstrating Empathy to patients
all contribute positively to the patient experience in this hospital. In the context of
BPJS healthcare services, the hospital implements friendly and professional
service strategies, enhances facilities, encourages active patient participation,
and establishes good collaboration with BPJS and the government. Despite facing
obstacles such as managing patient expectations, nurse limitations, and pressure
in delivering quality care, RSUD Kota Malang continues to strive to overcome
these challenges. Effective communication, Empathy, commitment to quality care,
and the utilization of technology and collaboration with relevant parties are
strategies implemented. In conclusion, RSUD Kota Malang is an exemplary
hospital committed to enhancing the quality of healthcare services, especially for
BPJS beneficiaries. With a holistic approach and ongoing efforts, this hospital is
expected to serve as a role model for other healthcare institutions in providing
optimal care.

Keywords: Service Quality, Patient Satisfaction, BPJS
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Dalam era globalisasi, rumah sakit yang beroperasi di Indonesia
dihadapkan pada peluang dan tantangan bisnis baru. (Agus, 2011). Dari satu
perspektif, era globalisasi telah mengembangkan pasar untuk produk dan
layanan rumah sakit di Indonesia. Namun, di sisi lain, hal ini juga
mengakibatkan persaingan yang semakin sengit baik antara rumah sakit
domestik maupun dengan rumah sakit asing (Purwaningrum, 2020).
Perkembangan ekonomi yang pesat dan dinamika era perdagangan yang penuh
tantangan telah mengakibatkan persaingan bisnis semakin ketat, termasuk
dalam sektor pelayanan kesehatan seperti rumah sakit. Rumah sakit dituntut
untuk memenuhi kebutuhan dan harapan pelanggan yang tidak hanya terbatas
pada aspek pelayanan medis semata (Tjiptono, 2011).

Isu kesehatan saat ini telah menjadi salah satu keperluan utama bagi
masyarakat. Seiring dengan peningkatan standar hidup, permintaan akan mutu
kesehatan juga semakin meningkat (Amalia et al., 2022). Dalam situasi seperti
ini, penyedia layanan kesehatan, seperti rumah sakit, harus melakukan upaya
yang lebih besar untuk meningkatkan standar pelayanan mereka untuk
meningkatkan kualitas hidup pasien dan membuat mereka puas (Amelia &
Betan, 2016). Menurut Robbins dan Luthan dalam Warda, Junaid, dan
Fachlevy (2016), responsif petugas terhadap kebutuhan pasien dan tingkat

komunikasi yang lancar antara petugas dan pasien adalah faktor yang lebih
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menentukan kualitas pelayanan bagi pengguna layanan kesehatan. Sebagai
pengguna layanan rumah sakit, pasien menginginkan layanan yang sesuai
dengan haknya, yaitu layanan yang berkualitas dan lengkap. Peran dokter,
paramedis, dan staf non-medis sangat penting dalam mencapai tujuan yang
berorientasi pada kepuasan pasien, selain fasilitas rumah sakit. Ini karena
kinerja mereka akan memengaruhi persepsi dan pengalaman pelayanan pasien
(Mazaya et al., 2020).

Tingkat kesempurnaan layanan yang disediakan untuk memenubhi
kebutuhan masyarakat sebagai pengguna layanan kesehatan dikenal sebagai
kualitas pelayanan rumah sakit. Layanan harus diberikan secara aman dan
memuaskan, sesuai dengan norma, etika, hukum, dan budaya sosial, dan
dengan memanfaatkan sumber daya yang tersedia secara wajar, efisien, dan
efektif. Mereka juga harus mempertimbangkan keterbatasan dan kemampuan
konsumen dan pemerintah (Moniung et al., 2020). Menurut Astuti & Kustiyah
(2014), kualitas layanan kesehatan yang menunjukkan tingkat kesempurnaan
pelayanan dapat menyebabkan kepuasan pasien, dan tingkat kepuasan pasien
terkait dengan kualitas layanan kesehatan yang diberikan. Kualitas layanan
kesehatan harus dimulai dengan kinerja yang optimal, sehingga masyarakat
dapat memperoleh apa yang mereka perlukan dan mencapai tingkat kepuasan
yang tinggi, serta memiliki perspektif yang lebih luas.

Manajemen profesional memungkinkan peningkatan kualitas layanan
rumah sakit dan operasional yang efektif (Amatiria, 2016). Manajemen

profesional membutuhkan perencanaan, pelaksanaan, pengawasan, dan



REPOSITORY

University of Islam Malang

<
=
N
=
=)
=
s
©
wid
o
o
=
©
T
©

pengendalian yang efektif, serta kemampuan untuk mengatur seluruh kegiatan
rumah sakit untuk mencapai tujuan yang ditetapkan (Setiawan & Supriyanto,
2020). Interaksi dan ketergantungan yang saling terkait antara berbagai bagian
sistem rumah sakit menentukan kualitas pelayanannya (Sihaloho, 2020).

Teori Servqual didasarkan pada gagasan bahwa pelanggan
membandingkan Kinerja fitur jasa dengan standar ideal atau sempurna untuk
masing-masing fitur. Jika kinerja fitur melebihi standar, pelanggan cenderung
menganggap kualitas jasa secara keseluruhan meningkat, sedangkan jika tidak.
Menurut Riandi dan Yuliawati (2018), dimensi kualitas pelayanan kesehatan
adalah kepuasan pasien (Irmawati, 2017). Kemampuan untuk memberikan
pelayanan sesuai dengan janji yang telah dibuat dengan cepat, akurat, dan
memuaskan disebut keandalan. Fasilitas fisik, peralatan, staf, dan sarana
komunikasi yang mendukung adalah tangible. Kesediaan karyawan untuk
membantu pelanggan dan memberikan layanan yang responsif dikenal sebagai
responsivitas. Kesopanan, kemampuan, dan pengetahuan karyawan serta

Rumah sakit, sebagai penyedia memastikan kepuasan mereka terhadap
mutu layanan yang diberikan (Nasyrah dan Darwis, 2017). Secara prinsip,
pelayanan mutu (service quality) juga dikenal sebagai ekspektasi konsumen
atau pelanggan, yang mengacu pada usaha yang dilakukan oleh suatu
perusahaan dalam pandangan konsumen atau pelanggannya. Sementara itu,
persepsi konsumen atau pelanggan merupakan tanggapan terhadap Kkinerja
aktual yang diterima oleh konsumen atau pelanggan tersebut. Oleh karena itu,

seorang konsumen atau pelanggan dianggap puas ketika persepsi terhadap
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kinerja aktual sama dengan ekspektasinya.

Pada tahun 2021, RSUD Kota Malang adalah salah satu fasilitas
kesehatan utama di Kota Malang, Jawa Timur, Indonesia. Rumah Sakit Umum
Daerah ini memiliki peran yang sangat penting dalam menyediakan layanan
medis dan perawatan kesehatan bagi penduduk Kota Malang dan sekitarnya.
Namun, pada saat itu, RSUD Kota Malang menghadapi berbagai tantangan
serius dalam mengatasi kebutuhan kesehatan masyarakat yang terus meningkat.
Kapasitasnya terbatas, dan sering kali terjadi penumpukan pasien, terutama
selama pandemi COVID-19 yang berkepanjangan. Fasilitas dan peralatan
medis yang ada perlu ditingkatkan agar dapat mengatasi permintaan layanan
kesehatan yang terus meningkat. Selain itu, sumber daya manusia, seperti
dokter dan perawat, sering kali berada dalam tekanan besar untuk memberikan
perawatan terbaik kepada pasien. Pemerintah dan otoritas kesehatan setempat
Diperlukan upaya berkelanjutan untuk meningkatkan infrastruktur dan fasilitas
kesehatan di Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Kota Malang guna
menghadapi tantangan kesehatan yang semakin kompleks di masa mendatang,
serta memastikan akses perawatan kesehatan yang berkualitas bagi penduduk
Kota Malang. Kepuasan pasien merupakan hasil dari berbagai faktor, salah
satunya adalah kualitas pelayanan. Untuk memenuhi kepuasan pasien, penting
bagi pelayanan medis untuk memperhatikan kebutuhan pasien. Namun, dalam
prakteknya, RSUD Kota Malang terlihat kurang memperhatikan aspek-aspek
pelayanannya. terutama pada pelayanan BPJS. Berdasarkan hasil wawancara

dengan pasien RSUD Kota Malang memperoleh hasil bahwa terdapat
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fenomena yang dirasakan pasien saat berobat di rumah sakit tersebut seperti
kemampuan yang dimiliki oleh petugas RSUD dalam menghadirkan layanan
yang cepat dan dapat dipercaya saat ini masih belum mencapai ekspektasi yang
diharapkan oleh pasien yang sedang berobat.. Selain itu, petugas kurang
mendengar keluhan yang diinginkan oleh pasien serta kurang mampu
berkomunikasi yang baik.

Sedangkan fenomena kualitas pelayanan pada RSUD Kota Malang
pada aspek responsivitas, belum tercapai optimalitas karena kesulitan dalam
menemukan ruangan perawatan yang tersedia bagi pasien BPJS serta
lambatnya proses penanganan mereka. Sementara itu, aspek bukti fisik yang
terdapat di rumah sakit masih belum optimal, dimana ruang rawat inap yang
masih berbentuk semi permanen dan kurang memadai dari segi luasnya,
membuat pasien BPJS tidak merasa nyaman. Fenomena di atas didukung
pendapat mengenai kualitas pelayanan dari pasien yang berkunjung ke RSUD
Kota Malang sebagai berikut:

1. Penanganan pasien yang diberikan oleh pihak rumah sakit sangat lambat
(Navis Refa, 2023).

2. Dokter yang bertugas tidak hadir tepat waktu sesuai jadwal yang
ditentukan, sehingga pasien menunggu dengan waktu yang cukup lama
(Eka Satria, 2023).

3. Alur pendaftaran berubah-ubah setiap bulan sehingga prosesnya semakin
rumit sehingga lebih lambat dan tidak efisien (Andri Awan, 2023).

4. Pelayanan yang diberikan dokter kepada pasien kurang ramah (Suprih
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Firman, 2022).

5. Kurangnya sopan santun pegawai terhadap pasien seperti cara berbicara
yang kurang baik, tidak ramah, kurang memperhatikan pasien sehingga
dengan biaya berobat yang cukup mahal memberikan hasil pelayanan yang
tidak memuaskan (Tara Choirin, 2022).

6. Pelayanan administrasi sangat buruk, dalam pendaftaran pasien harus antri
dengan waktu yang cukup lama sehingga tidak efektif untuk pasien yang
membutuhkan tindakan yang segera (Dina Sri Islamiah, 2022).

Dari beberapa ulasan pasien di atas selaras dengan penelitian Nasdir et al.
(2022) beberapa fakta terjadi terlantarnya pasien BPJS kesehatan saat mencari
pengobatan di puskesmas ataupun rumah sakit, lambatnya pelayanan
penanganan terhadap pasien BPJS Kkesehatan, sulithya mencari ruangan
perawatan rumah sakit. Pernyataan tersebut juga didukung oleh penelitian Rosa
(2019) bahwa adanya keluhan beberapa petugas kurang ramah dalam
memberikan pelayanan, kurangnya rasa simpati petugas terhadap pasien, dan
tidak sesuainya ekspektasi pasien terhadap pelayanan yang diberikan. Apabila
kondisi tersebut tidak diperbaiki secara seksama, akan memberikan dampak
pada pelayanan kesehatan yang akan tambah menjadi lebar kesenjangan (gap)
pelayanan, bahkan berpotensi menjadi layanan kesehatan yang semakin mahal,
lamban, tidak transparan (Tarigan & Saragih, 2022).

Studi pertama (2020) menemukan bahwa dimensi empati dan jaminan
berkorelasi positif dengan tingkat kepuasan pelanggan. Studi ini menggunakan

Model Persamaan Struktural (SEM) dengan sampel data dari 369 pasien yang
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berinteraksi dengan berbagai layanan.

Aldamen et al. (2017) melakukan penelitian kedua, "Kualitas layanan
kesehatan dan dampaknya terhadap kepuasan pasien dari Rumah Sakit Al-
Bashir." Hasil studi ini menunjukkan bahwa kualitas pelayanan kesehatan
memiliki dampak yang signifikan terhadap kepuasan pasien secara
keseluruhan; keandalan memiliki dampak terbesar, dengan empati dan jaminan
mengikuti setelahnya. Hasil ini memberikan dasar untuk berbagai saran yang
bertujuan untuk meningkatkan kualitas layanan kesehatan.

Penelitian ketiga berjudul “Hubungan Mutu Pelayanan dengan Kepuasan
Pasien di Instalasi Rawat Inap Rumah Sakit Ibnu Sina YW- UMI” yang ditulis
oleh Rivai et.al (2020). Hasil analisis kuesioner menggunakan uji korelasi
Spearman menunjukkan bahwa dari delapan dimensi mutu pelayanan yang
diamati, enam di antaranya, yakni kompetensi teknis, efektivitas, efisiensi,
kesinambungan pelayanan, keamanan, dan hubungan interpersonal, memiliki
korelasi yang signifikan dengan kepuasan pasien.

Dapat dipahami bahwa gap atau pun kesenjangan yang terjadi di RSUD
Kota malah adalah kekecewaan yang dirasakan oleh para pasien karena
beberapa hal seperti Penanganan yang lambat, dokter yang hadir tidak tepat
waktu, alur pendaftaran yang berubah-ubah, pelayanan yang kurang ramah,
pegawai yang kurang sopan, dan administrasi yang kurang baik. Hal inilah
yang menurut pasien menyebabkan adanaya kesenjangan antara pihak rumah
sakit dan pasien. Dengan kata lain ini terjadi karena komitmen terhadap

kualitas layanan yang rendah, penetapan tujuan yang tidak jelas, standarisasi
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tugas-tugas yang kurang, dan kurangnya persepsi terhadap kelayakan.

Pasien yang tidak puas biasanya akan menyampaikan keluhan mereka
kepada rumah sakit. Jika keluhan tersebut tidak segera ditangani, hal ini dapat
menyebabkan pasien kurang puas dengan layanan kesehatan rumah sakit.
(Sari, 2017. Kepuasan pelanggan telah menjadi konsep sentral dalam diskursus
bisnis dan manajemen. (Syah, 2021). Setiap kelembagaan ataupun pengada jasa
tentunya ingin memberi kesan yang berarti kepada para pelanggan, khususnya
rumah sakit, pastilah mereka ingin meningkatkan banyak kualitas dari segala
aspek agar para pasien merasa nyaman dengan keadaan ataupun fasilitas yang
ada di rumah sakit.

Pelayanan rumah sakit terhadap pasien seharusnya tidak membeda-
bedakan, namun pada implementasinya terdapat bebrapa kasus yang membuat
para pasien BPJS di nomor dua kan (Romero et al., 2023). Ironisnya, setelah
kapasitas ruang perawatan penuh, staf rumah sakit malah mengajukan opsi
kepada pasien yang menggunakan BPJS Kesehatan untuk mengupgrade kelas
perawatan. Dampaknya, pasien diharuskan membayar tambahan biaya sebagai
konsekuensi dari naik kelas tersebut. Dalam pelaksanaan penyedia jasa
kesehatan seharusnya rumah sakit lebih memikirkan secara professional
tentang bagaimana cara yang efektif dalam memfasilitasi para pasien sehingga
memberikan harapan serta feedback pelayanan yang baik tanpa harus
membeda-bedakan kasta dari pasien. Banyak keluhan yang dialami oleh pasien
ataupun masyarakat atas pelayanan yang kurang layak di RSUD Kota Malang,

hal ini ditandai dengan banyaknya komentar negatif dan keluhan yang dialami
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oleh mereka karena menganggap kurangnya pelayanan di RSUD tersebut yang
ada pada halaman Google Maps mereka. Berikut salah satu contoh dari ulasan

kekecewaan yang dirasakan pasien kepada RSUD Kota Malang.

< A Ancfri‘ Awan

%k kK 3 ming BARU

Saya sudah 1.5 tahun rutin kontrol ke poli . Tapi
sangat disayangkan untuk proses pendaftaran
makin lama makin ribet ..hampir setiap bulan
selalu berubah rubah«

Sebaiknya balik ke sistem dulu saja. Dimana
kita datang Ingsung dapat no antrian
pendaftaran. Lebih cepat dan efisien ..

Gambar 1. 1 Review Keluhan Pasien di RSUD Kota Malang

Penelitian berjudul “Peningkatan kualitas pelayanan kesehatan di
RSUD Kota Malang (Studi kasus tentang pelayanan kesehatan dan kepuasaan
pasien dalam menggunakan program BPJS)” menarik perhatian peneliti karena
latar belakang tentang kualitas pelayanan kesehatan di atas. Tujuan pengukuran
kepuasan pasien adalah untuk memperbaiki pelayanan kesehatan. Pengukuran

ini menunjukkan apakah program memenuhi harapan pasien.

. Rumusan Masalah

1. Bagaimana pelaksanaan kualitas pelayanan kesehatan di lihat dari Tangibles
(wujud nyata), Reliability (kepercayaan), Responsiveness (tanggung jawab),
Assurance (jaminan), Empathy (empati) di RSUD Kota Malang?

2. Bagaimana meningkatkan kepuasan pasien BPJS RSUD Kota Malang?

3. Bagaimana cara yang dapat diambil untuk mengatasi hambatan dalam

proses pelayanan di RSUD Kota Malang sehingga dapat meningkatkan



kepuasan pasien?
4. a saja tantangan yang dihadapi tenaga medis yang dapat menghambat dalam

proses pelayanan kesehatan kepada masyarakat di RSUD Kota Malang?

REPOSITORY

University of Islam Malang

C. Tujuan Penelitian

1. Mengetahui pelaksanaan kualitas pelayanan kesehatan di lihat dari
Tangibles (wujud nyata), Reliability (kepercayaan), Responsiveness
(tanggung jawab), Assurance (jaminan), Empathy (empati) di RSUD Kota
Malang.

2. Mengetahui meningkatkan kepuasan pasien BPJS RSUD Kota Malang

3. Mengetahui cara mengatasi hambatan dalam memberikan pelayanan yang
bermutu bagi pasien BPJS di RSUD Kota Malang sehingga dapat
meningkatkan kepuasan pasien.

4. Mengetahui tantangan yang dihadapi tenaga medis RSUD Kota Malang
yang dapat menghambat dalam proses pelayanan kesehatan kepada

masyarakat di RSUD Kota Malang.

D. Manfaat Penelitian
Berdasarkan uraian penelitian, manfaat yang diharapkan:
1. Manfaat Teoritis
Penelitian ini memiliki manfaat signifikan dalam menyediakan data dan
informasi mengenai mutu pelayanan. Hal ini bertujuan untuk meningkatkan

kualitas pelayanan kesehatan guna memastikan pemenuhan kebutuhan dan

10
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harapan masyarakat terhadap pelayanan yang berkualitas, serta menjaga

citra rumah sakit di mata masyarakat dengan tetap mempertahankan tingkat

kepuasan yang tinggi.
2. Manfaat Praktis

a. Bagi RSUD Kota Malang, sumber inspirasi atau bahan baku yang
digunakan untuk menentukan kebijakan dan meningkatkan Kkinerja
untuk pengembangan di masa depan dalam hal kualitas layanan yang
diberikan sehingga dapat meningkatkan kepuasan pasien.

b. Bagi peneliti, sebagai alat pengajaran untuk mempraktekkan apa yang
telahdipelajari tentang manajemen keperawatan yang didapat selama
perkuliahanserta memperluas atau  pengetahuan dan  untuk
meningkatkan pengetahuan tentang topik-topik seperti kebijakan publik

dan pemberian perawatan kesehatan dasar kepada masyarakat luas.

c. Bagi Penelitian Selanjutnya, penelitian ini bisa meneruskan bantuan
pemikiran yang bisa dijadikan untuk bahan informasi atau referensi
kepadapembaca dan penulis selanjutnya yang ingin mengembangkan
serta dapat digunakan sebagai acuan untuk membandingkan dalam

melaksanakan penelitian yang serupa.

E. Sistematika Penulisan
Berdasarkan garis besar pada skripsi ini, maka terdapat 5 bab dan setiap bab

nya dibagi menjadi beberapa sub bab, sehingga bisa diuraikan, mencakup :
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BAB | : PENDAHULUAN

Pada bab pendahuluan ini, peneliti mengemukakan mengenai latar belakang,
rumusan masalah, tujuan penelitian, manfaat penelitian serta sistematika
penulisan.

BAB Il : KAJIAN PUSTAKA

Pada bab kajian pustaka ini, peneliti mengemukakan mengenai penelitian
terdahulu, teori-teori terkait penelitian serta kerangka pemikiran.

BAB Ill : METODE PENELITIAN

Pada bab metode penelitian ini, peneliti mengemukakan mengenai jenis
penelitian, metode pengumpulan data, waktu dan tempat penelitian, dan prosedur
analisis data.

BAB IV : GAMBARAN SETTING PENELITIAN

Pada Bab 4, penelitian dimulai dengan penyajian gambaran setting penelitian. Hal
ini mencakup konteks tempat dan waktu penelitian dilakukan, serta latar belakang
permasalahan yang diangkat. Semua informasi ini dihadirkan untuk memberikan
pemahaman menyeluruh terhadap kondisi penelitian dan konteks di mana
penelitian ini berlangsung..

BAB V : TEMUAN PENELITIAN

Bab 5 membahas temuan penelitian yang diperoleh setelah melalui proses analisis
data. Setiap hasil penelitian, baik itu temuan utama maupun temuan tambahan,
diuraikan secara sistematis. Seluruh data yang relevan direpresentasikan dalam
bentuk grafik, tabel, atau diagram agar dapat memberikan gambaran visual yang

jelas.
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BAB VI : PEMBAHASAN

Bab 6 adalah bagian di mana penelitian dianalisis lebih mendalam. Pembahasan
melibatkan interpretasi mendalam terhadap temuan-temuan penelitian,
hubungannya dengan teori atau konsep-konsep yang telah dijelaskan sebelumnya,
serta perbandingan dengan penelitian-penelitian sebelumnya

BAB VII : PENUTUP

Bab 7 berfungsi sebagai kesimpulan dan penutup dari seluruh penelitian. Di sini,
penulis merangkum temuan-temuan utama, memberikan implikasi praktis atau
kebijakan, dan merinci kontribusi penelitian terhadap pengembangan ilmu
pengetahuan. Penutup juga dapat berisi refleksi penulis terhadap proses penelitian
dan rekomendasi untuk pihak yang berkepentingan atau untuk penelitian

berikutnya.
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Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan yang dipaparkan di atas
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bahwa, Dalam konteks pelaksanaan kualitas pelayanan kesehatan di RSUD
Kota Malang, ditemukan berbagai faktor yang berkontribusi terhadap upaya
meningkatkan kepuasan pasien. Dimensi kualitas pelayanan seperti Tangibles,
Reliability, Responsiveness, Assurance, dan Empathy telah menjadi fokus
utama dalam memastikan pasien mendapatkan perawatan yang terbaik. RSUD
Kota Malang telah berinvestasi dalam fasilitas fisik yang baik, menjaga
keandalan pelayanan medis, merespons kebutuhan pasien dengan cepat,
menciptakan kepercayaan dan keamanan, serta menunjukkan empati kepada
pasien. Ini menciptakan lingkungan yang baik bagi pasien untuk menerima
perawatan kesehatan yang berkualitas dan merasa puas dengan pengalaman
mereka di rumah sakit ini.

Dalam upaya meningkatkan kepuasan pasien BPJS, RSUD Kota Malang
telah mengadopsi berbagai strategi, termasuk pelayanan yang ramah dan
profesional, fasilitas yang ditingkatkan, peran aktif pasien, partisipasi dalam
pemantauan dan peningkatan kualitas pelayanan, pendekatan holistik dalam
perawatan, kerjasama yang baik antara rumah sakit dan BPJS, serta dukungan
pemerintah. Dengan berbagai upaya ini, RSUD Kota Malang berkomitmen
untuk memberikan pelayanan kesehatan yang optimal kepada masyarakat.

Meskipun ada berbagai hambatan dalam proses pelayanan di RSUD Kota
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Malang, termasuk mengelola harapan pasien, keterbatasan jumlah perawat, dan
tekanan dalam memberikan perawatan yang berkualitas, rumah sakit ini terus
berupaya mengatasi tantangan ini. Mereka mengedepankan komunikasi yang
baik, empati, dan komitmen untuk memberikan perawatan berkualitas. RSUD
Kota Malang juga mempertimbangkan penggunaan teknologi dan kolaborasi
dengan berbagai pihak untuk meningkatkan akses dan mutu pelayanan
kesehatan.

Dengan demikian, RSUD Kota Malang adalah contoh rumah sakit yang
berkomitmen untuk meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan dan memenubhi
harapan pasien, terutama mereka yang memiliki BPJS. Dengan pendekatan
yang holistik dan upaya terus-menerus untuk memperbaiki pelayanan mereka,
rumah sakit ini berharap dapat menjadi panutan bagi rumah sakit lain dalam

memberikan perawatan yang berkualitas.

. Saran

Berdasarkan pembahasan permasalahan kualitas pelayanan RSUD Kota

Malang, maka peneliti berharap agar direkomendasikan sebagai berikut:

1. Meningkatkan Ketersediaan Tenaga Medis dan Peralatan Medis. Untuk
meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan, RSUD Kota Malang perlu
memastikan ketersediaan tenaga medis yang memadai, seperti dokter,
perawat, dan tenaga kesehatan lainnya. Selain itu, perlu diperbarui dan
diperluas peralatan medis serta teknologi medis terkini untuk
memungkinkan diagnosis yang lebih tepat dan pengobatan yang lebih

efektif.
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2. Pelatihan dan Pengembangan Tenaga Kesehatan. Peningkatan kualitas

pelayanan kesehatan juga bergantung pada peningkatan kompetensi tenaga
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medis. RSUD Kota Malang harus memberikan pelatihan dan pengembangan

berkelanjutan kepada tenaga kesehatan untuk menjaga mereka selalu

University of Islam Malang

terupdate mengenai perkembangan medis, etika, dan pelayanan pelanggan.

Hal ini dapat meningkatkan kepercayaan pasien dan mutu pelayanan.

3. Peningkatan Sistem Informasi dan Komunikasi. Sistem informasi yang
efisien dan komunikasi yang baik antara pasien, keluarga, dan tim medis
merupakan elemen penting dalam pelayanan kesehatan yang berkualitas.
RSUD Kota Malang perlu meningkatkan sistem informasi pasien, rekam
medis elektronik, dan komunikasi dengan pasien untuk memastikan
informasi yang akurat dan akses yang mudah. Ini juga dapat membantu
dalam pemantauan kondisi pasien dan perencanaan perawatan yang lebih
baik.

Dengan mengimplementasikan saran-saran di atas, RSUD Kota Malang
dapat mencapai peningkatan signifikan dalam kualitas pelayanan kesehatan
yang diberikan kepada masyarakat serta akan mengatasi terjadinya
kesenjangan atau pun gap antara pasien dan pihak rumah sakit. Hal ini akan
membantu membangun kepercayaan masyarakat dan meningkatkan reputasi

rumah sakit dalam memberikan perawatan kesehatan yang terbaik.
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