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ABSTRAK 

TRISMADI PRANATA 1202935/2012 : Pelaksanaan Kualitas Pelayanan 

Kesehatan di Puskesmas Sitiung, Kecamatan Sitiung, Kabupaten 

Dharmasraya. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui kualitas pelayanan kesehatan di 

Puskesmas Sitiung, Kecamatan Sitiung, Kabupaten Dhasrmasraya. Penelitian ini 

adalah penelitian deskriptif. Teknik pengumpulan data dilakukan dengan teknik 

observasi, wawancara, dan dokumentasi. Adapun informan penelitian dalam 

penelitian ini adalah masyarakat yang pernah berobat di Puskesmas Sitiung, 

Kecamatan Sitiung, Kabupaten Dharmasraya. 

Dari hasil penelitian menunjukkan bahwa pelaksanaan kualitas pelayanan 

kesehatan di Puskesmas Sitiung, Kecamatan Sitiung, Kabupaten Dhasrmasraya 

dilihat dari aspek bukti fisik (tangible), kehandalan (reliability), daya tanggap 

(responsiveness), jaminan (assurance), empati (empathy) yaitu: (1) Bukti fisik 

(tangibles) berada pada kategori persentase baik sehingga kualitas pelayanan 

kesehatan Puskesmas Sitiung, dinilai sudah berkualitas. Puskesmas terlihat rapi 

dan bersih serta penampilan petugas memberikan kepuasan tersendiri bagi pasien 

yang dilayani, ruangan tunggu yang tersedia terasa nyaman dikarenakan fasilitas 

yang ada seperti kursi tunggu, kipas angin, poster tentang kesehatan tertata dengan 

rapi. (2) Kehandalan (reliability) juga berada pada kategori persentase baik 

sehingga kualitas pelayanan kesehatan Puskesmas Sitiung, dinilai sudah 

berkualitas. Tenaga medis memberikan pelayanan dengan teliti serta dengan hati-

hati pelayanan ini dinilai sudah baik, tenaga medis juga membantu jika terjadi 

permasalahan dan memberikan pertolongan secara cepat (3) Daya Tanggap 

(responsiveness) berada pada kategori persentase baik sehingga kualitas 

pelayanan kesehatan Puskesmas Sitiung, dinilai sudah berkualitas. Kemampuan 

tenaga medis untuk menerima dan melayani sudah dengan baik serta melakukan 

tindakan sesuai prosedur. (4) Jaminan (ansurance) berada pada kategori 

persentase baik sehingga kualitas pelayanan kesehatan Puskesmas Sitiung,  dinilai 

sudah berkualitas. Keseluruhan indikator Jaminan (Ansurance) sudah baik dengan 

kata lain pelayanan sudah berkualitas.(5) Empati (emphaty) berada pada kategori 

persentase baik sehingga kualitas pelayanan kesehatan Puskesmas Sitiung,  dinilai 

sudah berkualitas. Perhatian tenaga medis kepada pasien memberikan citra dan 

kesan yang baik kepada pasien, sikap adil dan tidak membeda-bedakan, tenaga 

medis mampu memenuhi kebutuhan pasien. 

Kata Kunci: Kualitas pelayanan Kesehatan di Puskesmas Sitiung, Kecamatan  

  Sitiung, Kabupaten Dharmasraya 



ii 
 

KATA PENGANTAR 

   

Assalammu’laikum Wr.Wb  

Alhamdulillah, Puji syukur penulis ucapkan kehadiran Allah SWT, yang 

telah melimpahkan rahmat dan hidayah-Nya sehingga penulis dapat 
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BAB I 

PENDAHULUAN   

 

A. Latar Belakang 

Pelayanan publik merupakan tanggung jawab pemerintah dan 

dilaksanakan oleh instansi pemerintah, baik itu di pusat, di Daerah, dan 

dilingkungan Badan Usaha Milik Negara. Pelayanan publik berbentuk 

pelayanan barang publik maupun pelayanan jasa. Dewasa ini Masyarakat 

semakin terbuka dalam memberikan kritik bagi pelayanan publik. Oleh 

sebab itu substansi administrasi sangat berperan dalam mengatur dan 

mengarahkan seluruh kegiatan organisasi pelayanan dalam mencapai 

tujuan.Salah satu bentuk pelayanan publik yang dilaksanakan oleh 

pemerintah adalah pemenuhan kebutuhan kesehatan masyarakat. 

Reformasi dibidang kesehatan dilaksanakan untuk meningkatkan 

pelayanan kesehatan dan menjadikannya lebih efisien, efektif serta dapat 

dijangkau oleh seluruh lapisan masyarakat. Seperti yang tertuang dalam 

Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia No. 

951/Menkes/SK/VI/2000 yaitu bahwa “tujuan pembangunan kesehatan 

adalah untuk meningkatkan kesadaran, kemauan dan kemampuan hidup 

sehat bagi setiap orang agar terwujud derajat kesehatan masyarakat yang 

optimal”. 

Adapaun proses pelayanan kesehatan dan kualitas pelayanan 

berkaitan dengan ketersediaan sarana kesehatan yang terdiri dari pelayanan 

kesehatan dasar (Puskesmas, Balai Pengobatan), pelayanan rujukan 

(rumah sakit), ketersediaan tenaga kesehatan, peralatan dan obat-obatan. 
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Kinerja pelayanan menyangkuthasil pekerjaan, kecepatan kerja, pekerjaan 

yang dilakukan sesuai dengan harapan pelanngan, dan ketepatan waktu 

dalam menyelesaikan pekerjaan.Pemerintah telah berusaha memenuhi 

kebutuhan masyarakat akan pelayanan kesehatan dengan mendirikan 

Rumah Sakit dan Pusat Kesehatan Masyarakat (PUSKESMAS) di seluruh 

wilayah Indonesia.Puskesmas adalah unit pelaksana teknis dinas kesehatan 

kabupaten / kota yang bertanggung jawab menyelenggarakan 

pembangunan kesehatan di suatu wilayah kerja tertentu.  

Puskesmasberfungsi sebagai : 

1. Pusat penggerak pembangunan berwawasan kesehatan 

2. Pusat pemberdayaan keluarga dan masyarakat 

3. Pusat pelayanan kesehatan strata pertama.Namun, sampai saat ini 

usaha pemerintah. 

Dalam memenuhi kebutuhan masyarakat akan kesehatan masih 

belum dapat memenuhi harapan masyarakat. Banyak anggota masyarakat 

yang mengeluh dan merasa tidak puas dengan pelayanan yang diberikan 

oleh Puskesmas milik pemerintah ini baik itu dari segi pemeriksaan yang 

kurang diperhatikan olehpetugas kesehatan, lama waktu pelayanan, 

keterampilan petugas, sarana/fasilitas, serta waktu tunggu untuk 

mendapatkan pelayanan. Pusat Kesehatan Masyarakat (PUSKESMAS) 

sebagai salah satu saranakesehatan yang memberikan pelayanan kesehatan 

kepada masyarakat memiliki peranyang sangat strategis dalam 

mempercepat peningkatan derajat kesehatan masyarakat.Oleh karena itu 
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Puskesmas dituntut untuk memberikan pelayanan yang bermutu yang 

memuaskan bagi pasiennya sesuaidengan standar yang ditetapkan dan 

dapat menjangkau seluruh lapisan masyarakatnya.Puskesmas dapat 

mengukur kualitas pelayanan dariparapasien melaluiumpanbalikterhadap 

apa yang diterima atau bagaimana pelayanan yang didapatkan pasien 

kepadaPuskesmastersebut sehingga dapat menjadi masukan untuk 

peningkatan kualitas pelayanan. 

Puskesmas Sitiung adalah salah satu Puskesmas pemerintah di 

Kecamatan Sitiung, Kabupaten Dharmasraya. Untuk mencapai derajat 

kesehatan yang optimal yang memuaskan bagi pasien melalui upaya 

kesehatan perlu adanya pelayanan yangbaik yang diberikan oleh 

pegawaioleh sebab itu dituntut kinerja yang tinggidari pegawai. Namun, 

dalam aktivitas pelayanankesehatan pada Puskesmas Sitiung, Kecamatan 

Sitiung, Kabupaten Dharmasraya masih terdapat kemungkinan 

ketidakpuasan pasienatas pelayanan yang belum sesuai dengan keinginan 

masyarakat. 

Berikut ini data tentang jumlah pasien di Puskesmas Kecamatan 

Sitiung, Kabupaten Dharmasraya : 
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Tabel 1.1 

Data Jumlah Pasien di Puskesmas Sitiung, Kecamatan Sitiung, 

Kabupaten Dharmasraya. 

No Tahun Jumlah Pasien (Orang) 

1. 2012 4439 

2. 2013 4922 

3. 2014 3789 

4. 2015 4271 

5. 2016 3957 

6. 2017 6016 

7. 2018 3040 

Sumber :Puskesmas Sitiung, Kabupaten Dharmasraya  

Seperti terlihat pada tabel 1 terdapat banyak  pasien yang berobat 

di Puskesmas Sitiumg, Kecamatan Sitiung, Kabupaten Dharmasraya 

sehingga membutuhkan pelayanan yang sangat bagus. Dengan kualitas 

pelayanan yang bagus, maka akan meningkatkan kepuasan pasien dalam 

berobat di Puskesmas Sitiung. Namun sebaliknya, jika pelayanan yang 

diberikan oleh Puskesmas Sitiung tidak baik, maka pasien akan merasa 

tidak nyaman berobat di Puskesmas Kecamatan Sitiung.  

Berdasarkan wawancara yang penulis lakukan pada tahun 2018 

dengan Bapak Tarbin mengatakan bahwa : 

“Fasilitas di Puskesmas Sitiung, Kecamatan Sitiung, 

Kabupaten Dharmasraya kurang memadai dan harus 

lebih ditambah lagi agar memudahkan pelayanan bagi 

masyarakat yang akan berobat” (Wawancara 28 Mei 

2018). 

 

Kemudian penulis juga melakukan wawancara dengan Ibu Deswita, beliau 

mengatakan bahwa : 
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“Pegawai di Puskesmas Sitiung, Kecamatan Sitiung, 

Kabupaten Dharmasraya sering tidak tepat waktu dalam 

melayani pasien sehingga pasien yang membutuhkan 

pelayanan harus menunggu lama dan  mengantri terlebih 

dahulu” (Wawancara 28 Mei 2018) 

 

Pendapat yang sama juga di sampaikan oleh Bapak Izul beliau  

mengatakan: 

“Proses berobat di Puskesmas Sitiung, Kecamatan Sitiung, 

Kabupaten Dharmasraya terlalu lama dan juga berbelit berbelit 

sehingga pasien yang membutuhkan pelayanan harus menunggu 

lama dan mengatri terlebih dahulu”(wawancara 28 Mei 2018) 

Kemudian penulis juga melakukan wawancara dengan Ibu Maiti 

mengatakan: 

”Pasien sering merasa kurang nyaman ketika berobat di Puskesmas 

Sitiung, Kecamatan Sitiung, Kabupaten Dharmasraya karena 

fasilitas yang kurang memadai, seringnya pelayanan tidak tepat 

waktu dan pelayanan terlalu lama,sehingga membuat pasien kurang 

nyaman dalam berobat”(wawancara 28 Mei 2018) 

Pernyataan yang sama juga dikemukakan oleh Ibu Dina saat penulis 

melakukan wawancara, beliau mengatakan: 

“Pegawai Puskesmas Sitiung, Kecamatan Sitiung, Kabupaten 

Dharmasraya kurang ramah dalam melayani pasien sehingga 

masyarkat sedikit malas untuk datang berobat”(wawancara 28 Mei 

2018) 

Berdasarkan hal itu, penelitian terhadap kualitas pelayanan 

kesehatan di Puskesmas Sitiung, Kecamatan Sitiung, Kabupaten 

Dharmasraya perlu dilakukan, agar pelayanan yang kurang optimal dapat 

diperbaiki dan pelayanan dengan nilai mutu terbaik dapat dipertahankan. 

Dengan memperhatikan kondisi lapangan serta dukungan informasi 

yang peneliti dapatkan dari masyarakat Sitiung, Kecamatan Sitiung, 

Kabupaten Dharmasraya maka untuk menyingkapi kenyataan tersebut 
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peneliti tertarik mengangkat permasalahan ini ke dalam 

penelitianilmiahdengan judul “Pelaksanaan Pelayanan Kesehatan Di 

Puskesmas Sitiung, Kecamatan Sitiung, Kabupaten Dharmasraya” 

B. Identifikasi Masalah 

Berdasarkan latar belakang masalah di atas dan hasil observasi awal 

yang peneliti lakukan pada tahun 28 Mei 2018, maka dapat diidentifikasi 

masalah sebagai berikut : 

a. Fasilitas di Puskesmas Sitiung, Kecamatan Sitiung, Kabupaten 

Dharmasrayakurang memadai. 

b. Pegawai di Puskesmas Sitiung,  Kecamatan Sitiung, Kabupaten 

Dharmasraya  sering tidak tepat waktu dalam melayani pasien. 

c. Proses berobat di Puskesmas Sitiung, Kecamatan Sitiung, Kabupaten 

Dharmasraya terlalu lama. 

d. Pasien sering merasa kurang nyaman ketika berobat di Puskesmas 

Sitiung, Kecamatan Sitiung, Kabupaten Dharmasraya. 

e. Pegawai di Puskesmas Sitiung, Kecamatan Sitiung, Kabupaten 

Dharmasraya kurang ramah dalam melayani pasien. 

Namun setelah dilakukannya penelitian dan penyebaran 

kuesioner sebanyak 353 responden pada Mei 2019, ternyata 

Pelaksanaan Pelayanan Kesehatan di Puskesmas Sitiung, Kecamatan 

Sitiung, Kabupaten Dharmasraya sudah berada pada kategori baik. 

Ternyata hasil observasi awal pada tahun 2018 tersebut bertentangan 
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dengan hasil penelitian yang dilakukan pada tahun 2019. Dimana di 

Puskesmas Sitiung, Kecamatan Sitiung, Kabupaten Dharmasraya sudah 

banyak melakukan perubahan dan renovasi baik itu terhadap bentuk 

fisik dari puskesmas maupun dari segi pelayanan yang terlihat pada 

jawaban responden di kuesioner penelitian.  

C. Pembatasan Masalah 

Berdasarkan identifikasi masalah diatas, agar penelitian ini dapat 

dilakukan secara terarah dan jelas, maka penulis membatasi masalah ini 

yaitu “Pelaksanaan Pelayanan Kesehatan Di Puskesmas Sitiung, 

Kecamatan Sitiung, Kabupaten Dharmasraya”. 

 

D. Perumusan Masalah  

Berdasarkan pembatasan masalah di atas maka penulis dapat 

merumuskan masalah sebagai berikut yaitu: Bagaimana pelaksanaan 

pelayanan kesehatan di Puskesmas Sitiung, kecamatan Sitiung, Kabupaten 

Darmasraya. 

E. Tujuan Penelitian  

Adapun tujuan penelitian yang dilakukan adalah :Untuk 

mengetahui pelaksanaan pelayanan kesehatan di Puskesmas Sitiung, 

Kecamatan Sitiung, Kabupaten Dharmasraya. 

D. Manfaat penelitian  
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Selain untuk mencapai tujuan di atas, penelitian ini juga diharapkan 

memberi manfaat sebagai berikut : 

a. Secara teoritis : 

Sebagai masukan dan sumbangan pemikiran terhadap khazanah 

ilmu pengetahuan terutama terkait dengan mata kuliah pemerintahan 

nagari dan manajemen pelayanan publik. 

b. Manfaat praktis : 

1. Memberikan kontribusi pada pemerintah daerah khususnya 

pemerintah Nagari Sitiung Kecamatan Sitiung Kabupaten 

Dharmasraya tentang berbagai permasalahan dalam pelaksanaan 

pelayanan kesehatan, sehingga dapat merencanakan pelaksanaan 

tugas dan tangungjawab pemerintahan nagari yang lebih efektif 

dan efisien sesuai dengan tuntutan dan harapan masyarakat yang 

akan dilayani. 

2. Sebagai bahan referensi bagi daerah untuk dapat dijadikan acuan 

guna memahami berbagai permasalahan yang muncul dalam 

pelaksanaan pelayanan publik. 

3. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan rujukan bagi 

peneliti lanjutan yang berhubugan dengan pelayanan publik.  
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