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Gambaran kepuasan pasien pada pelayanan kesehatan  
di Puskesmas Bahu dan Puskesmas Pineleng 

Angelivia Berliani*, Margareth Rosalinda Sapulete†, Henry Malcom Frank Palandeng† 

Background: Quality healthcare services are a crucial factor in achieving patient satisfaction. Studies con-
ducted at several public health centers (Puskesmas) in Indonesia show that some patients are still dissatis-
fied with their services. 

Aim: To describe patient satisfaction with healthcare services at two Public Health Center: Bahu and 
Pineleng, based on five dimensions: tangibles, reliability, responsiveness, assurance, and empathy.  

Methods: This is a quantitative descriptive study using a cross-sectional design. The sampling technique 
used purposive sampling. Data collection was conducted using a questionnaire.  

Results: The picture of satisfaction at Bahu Public Health Center for tangible: 37.4% very satisfied, 46.7% 
satisfied, and 15.9% quite satisfied, reliability: 42.1% very satisfied, 48.6% satisfied, and 9.3% quite satis-
fied, responsiveness: 61.7% very satisfied, 31.8% satisfied, and 6.5% quite satisfied, assurance: 45.8% very 
satisfied, 43% satisfied, and 11.2% quite satisfied, empathy: 49.5% very satisfied, 40.2% satisfied, and 10.3% 
quite satisfied. Meanwhile, at Pineleng Public Health Center, tangible: 50.9% very satisfied, 41.7% satisfied, 
and 7.4% quite satisfied; reliability: 67.6% very satisfied, 25.9% satisfied, and 6.5% quite satisfied; respon-
siveness: 71.3% very satisfied, 24.1% satisfied, and 4.6% quite satisfied; assurance: 63% very satisfied, 30.6% 
satisfied, and 6.5% quite satisfied; empathy: 70.4% very satisfied, 25% satisfied, and 4.6% quite satisfied.  

Conclusion: The majority of patients at both public health centers were very satisfied and satisfied across all 
dimensions. 
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Abstract 

P e n e l i t i a n  

Latar belakang: Pelayanan kesehatan bermutu menjadi faktor penting dalam meraih kepuasan pasien. 
Berdasarkan hasil studi di sejumlah puskesmas di Indonesia, masih ada pasien yang tidak puas dengan 
pelayanan di puskesmas.  

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk menggambarkan kepuasan pasien pada pelayanan kesehatan di 
Puskesmas Bahu dan Puskesmas Pineleng berdasarkan lima dimensi yaitu bukti fisik, keandalan, daya 
tanggap, jaminan, dan empati.  

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif kuantitatif menggunakan desain cross-sectional. 
Teknik pengambilan sampel dengan purposive sampling. Pengumpulan data dilakukan dengan kuesioner.  

Hasil: Gambaran kepuasan di Puskesmas Bahu untuk bukti fisik: 37,4% sangat puas, 46,7% puas, dan 15,9% 
cukup puas, keandalan: 42,1% sangat puas, 48,6% puas, dan 9,3% cukup puas, daya tanggap: 61,7% sangat 
puas, 31,8% puas, dan 6,5% cukup puas, jaminan: 45,8% sangat puas, 43% puas, dan 11,2% cukup puas, 
empati: 49,5% sangat puas, 40,2% puas, dan 10,3% cukup puas. Sementara itu di Puskesmas Pineleng, 
bukti fisik: 50,9% sangat puas, 41,7% puas, dan 7,4% cukup puas, keandalan: 67,6% sangat puas, 25,9% 
puas, dan 6,5% cukup puas, daya tanggap: 71,3% sangat puas, 24,1% puas, dan 4,6% cukup puas, jaminan: 
63% sangat puas, 30,6% puas, dan 6,5% cukup puas, empati: 70,4% sangat puas, 25% puas, dan 4,6% 
cukup puas. 

Kesimpulan: Sebagian besar pasien di kedua puskesmas merasa sangat puas dan puas pada seluruh 
dimensi. 

Kata Kunci: Kepuasan pasien, pelayanan kesehatan, puskesmas 
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Pendahuluan 

Satu dari beberapa fasilitas pelayanan 
kesehatan yang sangat penting bagi 
masyarakat Indonesia adalah puskesmas.1 
Mutu pelayanan puskesmas merupakan salah 
satu komponen penting untuk menciptakan 
kepuasan pasien.2  

Pasien akan menganggap dirinya puas bila 
pelayanan yang diperoleh setara atau 
melampaui ekspektasinya.3 Sebaliknya, rasa 
tidak puas pasien timbul ketika pelayanan 
kesehatan yang diterima oleh pasien tidak 
memenuhi ekspektasinya.4 

Berdasarkan hasil studi yang dilakukan di 
sejumlah puskesmas yang ada di Indonesia, 
masih ada pasien yang merasa tidak puas 
dengan pelayanan di puskesmas. Penelitian 
Santoso menunjukkan dari 90 responden, 50 
responden (55,6%) tidak puas atas pelayanan 
yang diterima di  Puskesmas Aur Beduri 
Kabupaten Merangin.5 Pasumah et al 
menunjukkan bahwa sebanyak 37 dari 100 
responden merasa tidak puas dengan 
pelayanan di Puskesmas Ranomuut Kota 
Manado. Sementara itu, di Puskesmas 
Wawonasa Kota Manado, sebanyak 55 dari 
100 responden merasa tidak puas dengan 
pelayanan yang diterima.6  

Bukti fisik (tangible), keandalan (reliability), 
daya tanggap (responsiveness), empati 
(empathy), dan jaminan (assurance) 
merupakan lima dimensi penilaian kualitas 
pelayanan kesehatan yang dapat diterapkan 
guna menilai kepuasan pasien.7 Dimensi 
tersebut harus dipenuhi oleh puskesmas 
untuk memberikan pelayanan kesehatan 
bermutu.8  

Kepuasan pasien sangat bermanfaat bagi 
puskesmas karena dapat digunakan untuk 
mengevaluasi program yang sedang berjalan 
dan mengidentifikasi bagian mana yang perlu 
ditingkatkan.9 Kepuasan pasien juga 
berdampak pada berbagai aspek, termasuk 
reputasi puskesmas dan kunjungan ulang 
pasien.10 Meningkatkan kepuasan pasien 
bermanfaat bagi puskesmas karena dapat 
meningkatkan loyalitas pasien dan 

meningkatkan reputasi suatu puskesmas.11 

Puskesmas Bahu yang terletak di Kota 
Manado dan Puskesmas Pineleng yang 
terletak di Kabupaten Minahasa merupakan 
dua fasilitas kesehatan tingkat pertama yang 
berperan memberikan pelayanan kesehatan 
kepada masyarakat setempat. Perbedaan 
karakteristik wilayah kerja dari Puskesmas 
Bahu dan Puskesmas Pineleng, yaitu satu di 
perkotaan dan satu di pedesaan membuat 
peneliti tertarik untuk mengetahui kepuasan 
pasien pada pelayanan kesehatan di 
puskesmas wilayah kota dan desa. Pemilihan 
Puskesmas Bahu dan Puskesmas Pineleng 
sebagai lokasi penelitian didasarkan pada 
tingginya jumlah kunjungan pasien di kedua 
puskesmas tersebut.  

Hasil wawancara singkat dengan tiga pasien 
di Puskesmas Bahu dan dua pasien di 
Puskesmas Pineleng menunjukkan bahwa 
para responden sudah puas dengan fasilitas 
serta pelayanan yang diberikan oleh tenaga 
medis dan petugas puskesmas lainnya. 
Namun, para responden tersebut menyatakan 
tidak puas dengan waktu tunggu pelayanan 
dan pengambilan obat. Pendapat para 
responden ini belum dapat mewakili seluruh 
pasien yang datang berobat di Puskesmas 
Bahu dan Puskesmas Pineleng. Oleh karena 
itu, perlu dilakukan penelitian yang 
melibatkan lebih banyak responden. 
Berdasarkan hal tersebut, penelitian ini 
bertujuan untuk mengetahui gambaran 
kepuasan pasien pada pelayanan kesehatan di 
Puskesmas Bahu dan Puskesmas Pineleng.  

Metode 

Penelitian ini merupakan penelitian 
deskriptif kuantitatif dengan desain cross 
sectional. Penelitian ini dilaksanakan pada 
bulan Agustus–November 2025 di Puskesmas 
Bahu, Kota Manado dan Puskesmas Pineleng, 
Kabupaten Minahasa.  

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh 
pasien yang datang berobat di Puskesmas 
Bahu dan Puskesmas Pineleng. Jumlah 
kunjungan pasien di Puskesmas Bahu setiap 
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harinya berkisar antara 120-130 pasien. Rata-
rata jumlah kunjungan pasien di Puskesmas 
Pineleng pada bulan Agustus 2024 hingga Juli 
2025 sebanyak 3360 pasien. Sampel dihitung 
menggunakan rumus Slovin dengan tingkat 
kepercayaan 10%, kemudian ditambahkan 
10% untuk mengantisipasi kemungkinan 
terjadinya drop out, sehingga diperoleh total 
sampel sebanyak 107 responden di Puskesmas 
Bahu dan 108 responden di Puskesmas 
Pineleng. 

Teknik pengambilan sampel yang digunakan 
adalah nonprobability sampling yaitu purposive 
sampling. Pasien yang pernah berobat lebih 
dari 1 kali, berusia 17–65 tahun, bersedia 
menjadi responden, serta dapat 
berkomunikasi dengan baik merupakan 
kriteria inklusi dalam penelitian ini. Adapun 
kriteria eksklusi dalam penelitian ini meliputi 
pasien yang mengisi kuesioner tidak lengkap 
dan petugas puskesmas tersebut. 

Penelitian ini menggunakan instrument 
penelitian berupa kuesioner yang diadaptasi 
dari penelitian Bilatula et al.12 

Hasil 

Tabel 1 menunjukkan bahwa hampir setengah 
responden di Puskesmas Bahu berada pada 
kategori usia 17-25 tahun dengan jumlah 
responden sebanyak 36 responden (33,6%). 
Di Puskesmas Pineleng, hampir setengah 
responden berada pada kategori usia 17-25 
tahun dan 26-35 tahun dengan jumlah 
masing-masing kategori sebanyak 24 
responden (22,2%). Hampir seluruh 
responden di kedua puskesmas berjenis 
kelamin perempuan dengan jumlah 
responden sebanyak 79 responden (73,8%) 
dan 78 responden (72,2%). Sebagian besar 
responden di kedua puskesmas memiliki 
pendidikan terakhir SMA dengan jumlah 
responden sebanyak 65 responden (60,7%) 
dan 68 responden (63%). Hampir setengah 
dari responden di kedua puskesmas 
merupakan ibu rumah tangga dengan jumlah 
responden sebanyak 43 responden (40,2%) 
dan 51 responden (47,2%). 

Tabel 2 menunjukkan bahwa sebagian besar 
responden di Puskesmas Bahu dan Puskesmas 

Tabel 1. Karakteristik responden 

Karakteristik  
Responden 

Puskesmas  
Bahu 

Puskesmas 
Pineleng 

n % n % 

Jenis Kelamin     

Perempuan 79 73,8 78 72,2 

Laki-laki 28 26,2 30 27,8 

Umur     

17 - 25 36 33,6 24 22,2 

26 - 35 23 21,5 24 22,2 

36 - 45 13 12,1 18 16,7 

46 - 55 16 15 22 20,4 

56 - 65 19 17,8 20 18,5 

Pendidikan Terakhir     

Tidak Sekolah 0 0 0 0 

SD 3 2,8 7 6,5 

SMP 4 3,7 9 8,3 

SMA 65 60,7 68 63 

Perguruan Tinggi 35 32,7 24 22,2 

Pekerjaan     

Tidak Bekerja 11 10,3 7 6,5 

Ibu Rumah Tangga 43 40,2 51 47,2 

Swasta 18 16,8 23 21,3 

Wirausaha 6 5,6 3 2,8 

PNS/TNI/POLRI 10 9,3 7 6,5 

Mahasiswa/Pelajar 7 6,5 3 2,8 

Lainnya 12 11,2 14 13 

Total 107 100 108 100 

 

Tabel 2. Distribusi Kepuasan Pasien pada Dimensi 
Bukti Fisik  

Kepuasan Pasien 
Puskesmas  

Bahu 
Puskesmas 

Pineleng 

n % n % 

Sangat Puas 40 37,4 55 50,9 

Puas 50 46,7 45 41,7 

Cukup Puas 17 15,9 8 7,4 

Tidak Puas 0 0 0 0 

Sangat Tidak Puas 0 0 0 0 

Total 107 100 108 100 
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Pineleng puas dan sangat puas pada dimensi 
bukti fisik dengan jumlah responden 
sebanyak 50 responden (46,7%) dan 55 
responden (50,9%). 

Tabel 3 menunjukkan bahwa sebagian besar 
responden di Puskesmas Bahu dan 
Puskesmas Pineleng puas dan sangat puas 
pada dimensi keandalan dengan jumlah 
responden sebanyak 52 responden (48,6%) 
dan 73 responden (67,6%). 

Tabel 4 menunjukkan bahwa sebagian besar 
responden di Puskesmas Bahu dan 
Puskesmas Pineleng sangat puas pada 
dimensi daya tanggap dengan jumlah 
responden sebanyak 66 responden (61,7%) 
dan 77 responden (71,3%). 

Tabel 5 menunjukkan bahwa sebagian besar 
responden di Puskesmas Bahu dan 
Puskesmas Pineleng sangat puas pada 
dimensi jaminan dengan jumlah responden 
sebanyak 49 responden (45,8%) dan 68 
responden (63%). 

Tabel 6 menunjukkan bahwa sebagian besar 
responden di Puskesmas Bahu dan 
Puskesmas Pineleng sangat puas pada 
dimensi empati dengan jumlah responden 
sebanyak 53 responden (49,5%) dan 76 
responden (70,4%). 

Diskusi 

Kepuasan Pasien pada Dimensi Bukti Fisik 

Bukti fisik merupakan bentuk secara fisik 
yang nyata, meliputi kelengkapan sarana dan 
prasarana, kondsi ruangan, serta penampilan 
petugas.13  

Dimensi bukti fisik di Puskesmas Bahu dan 
Puskesmas Pineleng dinilai sudah baik dan 
sangat baik oleh sebagian besar responden. 
Meskipun demikian, masih terdapat sebagian 
kecil responden yang merasa cukup puas. 
Berdasarkan jawaban responden untuk setiap 
pertanyaan bukti fisik, yang masih perlu 
ditingkatkan pada kedua puskesmas  adalah 
area parkiran. 

Hasil penelitian di Puskesmas Bahu sejalan 
dengan penelitian Rejeki et al yang 

Tabel 3. Distribusi Kepuasan Pasien pada Dimensi 
Keandalan  

Kepuasan Pasien 
Puskesmas  

Bahu 
Puskesmas 

Pineleng 

n % n % 

Sangat Puas 45 42,1 73 67,6 

Puas 52 48,6 28 25,9 

Cukup Puas 10 9,3 7 6,5 

Tidak Puas 0 0 0 0 

Sangat Tidak Puas 0 0 0 0 

Total 107 100 108 100 
 

Tabel 4. Distribusi Kepuasan Pasien pada Dimensi 
Daya Tanggap  

Kepuasan Pasien 
Puskesmas  

Bahu 
Puskesmas 

Pineleng 

n % n % 

Sangat Puas 66 61,7 77 71,3 

Puas 34 31,8 26 24,1 

Cukup Puas 7 6,5 5 4,6 

Tidak Puas 0 0 0 0 

Sangat Tidak Puas 0 0 0 0 

Total 107 100 108 100 

 

Tabel 5. Distribusi Kepuasan Pasien pada Dimensi 
Jaminan  

Kepuasan Pasien 
Puskesmas  

Bahu 
Puskesmas 

Pineleng 

n % n % 

Sangat Puas 49 45,8 68 63 

Puas 46 43 33 30,6 

Cukup Puas 12 11,2 7 6,5 

Tidak Puas 0 0 0 0 

Sangat Tidak Puas 0 0 0 0 

Total 107 100 108 100 
 

Tabel 6. Distribusi Kepuasan Pasien pada Dimensi 
Empati  

Kepuasan Pasien 
Puskesmas  

Bahu 
Puskesmas 

Pineleng 

n % n % 

Sangat Puas 53 49,5 76 70,4 

Puas 43 40,2 27 25 

Cukup Puas 11 10,3 5 4,6 

Tidak Puas 0 0 0 0 

Sangat Tidak Puas 0 0 0 0 

Total 107 100 108 100 
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menunjukkan bahwa sebagian besar 
responden di Pusksesmas Jajaway 
menyatakan puas pada dimensi bukti fisik, 
yaitu sebanyak 51 responden (53,7).14 Hasil 
penelitian di Puskesmas Bahu juga sejalan 
dengan penelitian Syahputri et al, dimana 
sebagian besar responden menilai dimensi 
bukti fisik di Puskesmas Baniona sudah baik, 
yaitu sebesar 79,6%.15 

Sementara itu, hasil penelitian di Puskesmas 
Pineleng sejalan dengan penelitian Zein yang 
menunjukkan bahwa rata-rata tingkat 
kepuasan pasien pada dimensi bukti fisik di 
Puskesmas Arjowinangun Malang sebesar 
81% dan termasuk dalam kategori sangat 
puas.16 Hasil penelitian di Puskesmas 
Pineleng juga sejalan dengan penelitian 
Wullur et al, dimana mayoritas responden 
menilai dimensi bukti fisik di Puskesmas 
Wenang sudah sangat baik, yaitu sebesar 
50%.17 

Area parkir menjadi kebutuhan yang sangat 
penting bagi setiap pemilik kendaraan.18 
Seiring dengan meningkatnya jumlah 
pengguna kendaraan, kebutuhan area parkir 
juga semakin bertambah.19 Keterbatasan area 
parkir menimbulkan kendala bagi pasien 
yang datang ke puskesmas dengan kendaraan 
pribadi, sehingga pasien harus memarkirkan 
kendaraannya di luar kawasan puskesmas.20  

Penelitian Marliyani et al menunjukkan 
adanya pengaruh signifikan dari dimensi 
bukti fisik terhadap kepuasan pasien BPJS di 
Puskesmas Martapura 1. Temuan tersebut 
menunjukkan bahwa semakin baik dimensi 
bukti fisik, maka akan semakin tinggi 
kepuasan pasien.21  

Kepuasan Pasien pada Dimensi Keandalan 

Keandalan merujuk pada kemampuan dalam 
memberikan pelayanan yang sesuai dengan 
apa yang ditawarkan.22  

Dimensi keandalan di Puskesmas Bahu dan 
Puskesmas Pineleng dinilai sudah baik dan 
sangat baik oleh sebagian besar responden.  
Meskipun demikian, masih terdapat sebagian 
kecil responden yang cukup puas. 

Berdasarkan jawaban responden untuk setiap 
pertanyaan dalam kuesioner, yang masih 
perlu ditingkatkan pada kedua puskesmas 
adalah pelayanan yang cepat dan tepat. 

Hasil penelitian di Puskesmas Bahu sejalan 
dengan penelitian Hizkia et al, dimana dari 
92 responden, sebanyak 52 responden 
(56,6%) puas, 24 responden (26,1%) sangat 
puas, dan 16 responden (17,4%) cukup puas 
pada dimensi keandalan di Puskesmas 
Padang Bulan Medan.23 Hasil penelitian di 
Puskesmas Bahu juga sejalan dengan 
penelitian Syahputri et al, dimana sebagian 
besar responden menilai dimensi keandalan 
di Puskesmas Baniona sudah baik, yaitu 
sebesar 75,3%.15 

Sementara itu, hasil penelitian di Puskesmas 
Pineleng sejalan dengan penelitian Tani 
(2023), yang menunjukkan 88 dari 90 
responden (98%) menyatakan dimensi 
keandalan di Puskesmas Touluaan Minahasa 
Tenggara sangat memuaskan.24 Hasil 
penelitian di Puskesmas Pineleng ini juga 
sejalan dengan penelitian Wullur et al, 
dimana mayoritas responden menilai 
dimensi keandalan di Puskesmas Wenang 
sudah sangat baik, yaitu sebesar 67,3%.17 

Pelayanan yang cepat berarti petugas 
kesehatan mampu memberikan tindakan 
medis dan administrasi secara efisien. 
Kecepatan dalam pelayanan ini penting agar 
pasien dapat memperoleh penangan tepat 
waktu, terutama pada kondisi darurat. 
Pelayanan yang cepat juga dapat mengurangi 
waktu tunggu, memberikan pengalaman 
postif, dan meningkatkan kepuasan pasien. 
Selain cepat, pelayanan juga harus tepat. 
Pelayanan yang tepat berarti pelayanan 
diberikan sesuai dengan kebutuhan, harapan, 
dan kondisi pasien. Pelayanan yang tepat juga 
mencakup penyampaian informasi serta 
edukasi yang sesuai dengan kondisi pasien 
dan pilihan terapinya.25  

Penelitian Marliyani menunjukkan adanya 
pengaruh signifikan dari dimensi keandalan 
terhadap kepuasan pasien BPJS di Puskesmas 
Martapura 1. Temuan tersebut menunjukkan 
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bahwa semakin baik dimensi keandalan, 
maka akan semakin tinggi kepuasan pasien.21  

Kepuasan Pasien pada Dimensi Daya Tanggap 

Daya Tanggap merupakan kesiapsiagaan atau 
respon petugas dalam membantu pasien 
serta memberikan pelayanan secara tepat dan 
cepat.22 

Dimensi daya tanggap di Puskesmas Bahu 
dan Puskesmas Pineleng dinilai sudah sangat 
baik oleh sebagian besar responden. 
Meskipun demikian, masih terdapat sebagian 
kecil responden yang cukup puas. 
Berdasarkan jawaban responden untuk setiap 
pertanyaan dalam kuesioner, yang masih 
perlu ditingkatkan di Puskesmas Bahu adalah 
kesediaan tenaga medis mendengar keluhan 
pasien dengan seksama. Sementara itu, yang 
masih perlu ditingkatkan di Puskesmas 
Pineleng adalah ketanggapan tenaga medis 
dan non medis dalam melayani pasien. 

Hasil penelitian di kedua puskesmas ini 
sejalan dengan penelitian Ivana et al yang 
menunjukkan bahwa kepuasan pasien pada 
dimensi daya tanggap di Puskesmas 
Pembantu Pararapak, baik harapan maupun 
kenyataan berada dalam kategori sangat puas 
yaitu sebesar 71,1%.26 Hasil penelitian di 
kedua puseksmas ini juga sejalan dengan 
penelitian Wullur et al, dimana mayoritas 
responden menilai dimensi daya tanggap di 
Puskesmas Wenang sudah sangat baik, yaitu 
sebesar 62,7%.17 

Salah satu langkah penting dalam 
membangun komunikasi efektif adalah 
mendengarkan dengan saksama. Petugas 
kesehatan perlu memberikan perhatian 
penuh pada pasien ketika pasien 
menyampaikan keluhan dan pengalamannya. 
Cara ini tidak hanya membantu petugas 
kesehatan dalam memperoleh informasi 
yang dibutuhkan, tetapi juga menunjukkan 
kepedulian dan empati kepada pasien. Dokter 
yang mendengarkan keluhan pasien dengan 
saksama akan lebih memahami kondisi 
pasien dan dapat memberikan penanganan 
yang lebih tepat.27  

Ketanggapan petugas dalam melayani pasien 
sangatlah penting karena petugas yang 
tanggap dalam melayani pasien dapat 
memberikan kepuasan tersendiri bagi 
pasien.28 Petugas kesehatan dapat dikatakan 
memiliki ketanggapan yang baik apabila 
mampu membantu pasien, memberikan 
pelayanan sesuai prosedur, memenuhi 
harapan pasien, dan meningkatkan 
kecepatan pelayanan.29  

Penelitian Hidayatullah menunjukkan adanya 
pengaruh signifikan dari dimensi daya 
tanggap terhadap kepuasan pasien BPJS 
rawat jalan di Puskesmas Panarukan. Temuan 
tersebut menunjukkan bahwa semakin baik 
dimensi daya tanggap, maka akan semakin 
tinggi kepuasan pasien.30  

Kepuasan Pasien pada Dimensi Jaminan 

Jaminan merupakan kemampuan petugas 
tentang pengetahuan terhadap suatu layanan 
yang tepat, jaminan keselamatan, skill dalam 
memberikan keamanan serta meyakinkan 
pasien terhadap suatu pelayanan.22  

Dimensi jaminan di Puskesmas Bahu dan 
Puskesmas Pineleng dinilai sudah sangat baik 
oleh sebagian besar responden. Meskipun 
demikian, masih terdapat sebagian kecil 
responden yang cukup puas. Berdasarkan 
jawaban responden untuk setiap pertanyaan 
dalam kuesioner, yang masih perlu 
ditingkatkan di kedua puskesmas adalah 
penyediaan obat-obatan dan alat medis yang 
lengkap. 

Hasil penelitian di kedua puskesmas ini 
sejalan dengan penelitian Ivana et al yang 
menunjukkan bahwa kepuasan pasien pada 
dimensi jaminan di Puskesmas Pembantu 
Pararapak berada pada kategori sangat puas 
dengan persentase harapan 64,4% dan 
kenyataan 60%.26 Hasil penelitian di kedua 
puseksmas ini juga sejalan dengan penelitian 
Wullur et al, dimana mayoritas responden 
menilai dimensi jaminan di Puskesmas 
Wenang sudah sangat baik, yaitu sebesar 
61,8%.17 

Ketersediaan obat-obatan di fasilitas 
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kesehatan, terutama puskesmas, merupakan 
komponen penting dalam peningkatan 
pelayanan kesehatan masyarakat. Ketika obat 
yang diperlukan tidak tersedia tepat waktu, 
proses pemulihan pasien dapat terganggu 
dan risiko terjadinya komplikasi meningkat, 
terutama bagi pasien yang memiliki penyakit 
kronis atau infeksi menular. Tidak 
lengkapnya obat-obatan juga dapat 
mengurangi kepercayaan masyarakat 
terhadap pelayanan puskesmas serta 
menurunkan minat masyarakat untuk 
memanfaatkan fasilitas kesehatan yang ada.31 

Penelitian Hidayatullah menunjukkan adanya 
pengaruh signifikan dari dimensi jaminan 
terhadap kepuasan pasien BPJS rawat jalan di 
Puskesmas Panarukan. Temuan tersebut 
menunjukkan bahwa semakin baik dimensi 
jaminan, maka akan semakin tinggi kepuasan 
pasien.30 

Kepuasan Pasien pada Dimensi Empati 

Empati merupakan bentuk perhatian secara 
individual yang diberikan kepada pasien dan 
keluarga pasien.22  

Dimensi empati di Puskesmas Bahu dan 
Puskesmas Pineleng dinilai sudah sangat baik 
oleh sebagian besar responden. Meskipun 
demikian, masih terdapat sebagian kecil 
responden yang merasa cukup puas. 
Berdasarkan jawaban responden untuk setiap 
pertanyaan dalam kuesioner, yang perlu 
ditingkatkan di kedua puskesmas adalah 
kesediaan petugas dalam membantu pasien 
yang datang. 

Hasil penelitian di kedua puskesmas ini 
sejalan dengan penelitian Puskesmas 
Gadingrejo yang menunjukkan bahwa nilai 
rata-rata dimensi empati di sebesar 88,43% 
dan Puskesmas Wates sebesar 90,51% berada 
pada kategori sangat puas.32 Hasil penelitian 
di kedua puskesmas ini juga seperti hasil  
mayoritas responden di Puskesmas Wenang 
yang menilai dimensi empati sudah sangat 
baik, yaitu sebesar 68,2%.17 

Petugas harus siap dan bersedia membantu 
pasien atau masyarakat dengan memberikan 

pelayanan yang sesuai dengan harapan 
mereka. Prosedur yang tidak jelas serta 
membiarkan pasien menunggu dalam waktu 
yang lama dapat menimbulkan pandangan 
negatif pada kualitas pelayanan, termasuk 
menunjukkan ketidakmampuan untuk 
menyelesaikan masalah dengan cepat.2  

Penelitian menunjukkan adanya pengaruh 
signifikan dari dimensi empati terhadap 
kepuasan pasien BPJS rawat jalan di 
puskesmas. Temuan ini menunjukkan bahwa 
semakin baik dimensi empati, maka akan 
semakin tinggi kepuasan pasien.30  

Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan 
di Puskesmas Bahu dan Puskesmas Pineleng, 
dapat disimpulkan bahwa kepuasan pasien 
pada pelayanan kesehatan berdasarkan 
dimensi bukti fisik di Puskesmas Bahu 
sebagian besar responden puas, sementara di 
Puskesmas Pineleng sebagian besar 
responden sangat puas. Kepuasan pasien 
pada pelayanan kesehatan berdasarkan 
dimensi keandalan di Puskesmas Bahu 
sebagian besar responden puas, sementara di 
Puskesmas Pineleng sebagian besar 
responden sangat puas. Kepuasan pasien 
pada pelayanan kesehatan berdasarkan 
dimensi daya tanggap di Puskesmas Bahu dan 
Puskesmas Pineleng sebagian besar 
responden sangat puas. Kepuasan pasien 
pada pelayanan kesehatan berdasarkan 
dimensi jaminan di dua puskesmas ini 
sebagian besar responden sangat puas. 
Kepuasan pasien pada pelayanan kesehatan 
berdasarkan dimensi empati di kedua 
puskesmas sebagian besar responden sangat 
puas. 
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