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ABSTRACT
Quality of service is related to services that can
serve patients satisfactorily. Improving the
quality of service is not only serving patients
satisfactorily but by paying attention to internal
institutional factors. The purpose of this study
was to describe the quality of health services for
JKN-KIS participant patients with the perspective
of internal customers in the outpatient
department of Syekh Yusuf Hospital, Gowa
Regency in 2018. This research uses a type of
quantitative research with a cross-sectional study
approach and conducted in March 2018 in
outpatient division of Syekh Yusuf District
Hospital Gowa. The population in this study
included 47 health workers and the sample was
taken using total sampling. The results showed
that 31 (66%) respondents rated logistical
equipment and goods inadequate, the number of
officers was suitable the number of patients 31
(66%), financial rewards were suitable the
workload of 31 (66%), and good health facilities
24 (51, 1%). The implementation of management
functions is good 24 (51.1%), the relationship
between the officers is good 47 (100%),
respondents have never attended education and
training 34 (72.7%), and motivation from good
management is 31 (66%). It is hoped that the
hospital management will pay attention to the
needs of health workers as internal customers so
that the performance of the officers will get better
which will then affect patient satisfaction.

INTISARIKualitas pelayanan pada dasarnya terkaitdengan pelayanan yang dapat melayani pasiensecara memuaskan. Peningkatan kualitaspelayanan bukan hanya melayani pasien secaramemuaskan, tetapi dengan memperhatikanfaktor internal institusi. Tujuan penelitianadalah untuk mengetahui gambaran kualitaspelayanan kesehatan pasien peserta JKN-KISperspektif pelanggan internal di bagian rawat
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jalan RSUD Syekh Yusuf Kabupaten Gowa Tahun2018. Peneltian ini menggunakan jenispenelitian kuantitatif dengan pendekatan cross
sectional study dan dilakukan pada bulan Maret2018 di bagian rawat jalan RSUD Syekh YusufKabupaten Gowa. Populasi dalam penelitian inimeliputi 47 orang petugas kesehatan danpengambilan sampel menggunakan total
sampling. Pengumpulan data dilakukan denganmembagikan kuesioner dengan pertanyaanterbuka kepada responden. Hasil penelitianmenunjukkan bahwa 31 (66%) respondenmenilai peralatan dan barang logistik kurangmemadai, jumlah petugas sesuai dengan jumlahpasien 31 (66%), imbalan finansial sesuaidengan beban kerja 31 (66%) dan fasilitaskesehatan baik 24 (51,1%). Pelaksanaan fungsimanajemen baik 24 (51,1%), hubungan antarapetugas baik 47 (100%), responden tidakpernah mengikuti pendidikan dan pelatihan 34(72,7%), dan motivasi dari manajemen baik31(66%). Diharapkan manajemen rumah sakituntuk memperhatikan kebutuhan petugaskesehatan sebagai pelanggan internal agarkinerja petugas semakin baik yang kemudianakan mempengaruhi kepuasan pasien.
1. PENDAHULUANPelayanan kesehatan adalah hak asasimanusia yang harus dipenuhi oleh pemerintahdan setiap orang berhak mendapatkanpelayanan kesehatan. WHO telah berkomitmenuntuk mengembangkan suatu sistem kesehatanyang dikenal dengan Universal Health Coverage(UHC) untuk memastikan bahwa semua orangdapat menggunakan layanan kesehatan yangmereka butuhkan dan juga memastikan bahwapenggunaan layanan ini tidak membuatpengguna merasa kesulitan dalam hal finansial(WHO, 2013). Hal ini juga ditegaskan dalamUndang-Undang Nomor 36 Tahun 2009 bahwapemerintah bertanggung jawab atasketersediaan segala bentuk upaya kesehatanyang bermutu, efisien, dan terjangkau. Olehkarena itu, pemerintah telah mengambilkebijakan strategis untuk memberlakukanJaminan Kesehatan Nasional (JKN) – KartuIndonesia Sehat (KIS) yang diselenggarakan olehBadan Penyelenggara Jaminan Sosial (BPJS) agardapat memenuhi kebutuhan dasar hidup yanglayak dan meningkatkan martabatnya menujuterwujudnya masyarakat Indonesia yangsejahtera, adil dan makmur. Fasilitas kesehatanyang menyelenggarakan pelayanan kesehatanuntuk peserta JKN-KIS yaitu Fasilitas KesehatanTingkat Pertama (FKTP) dan Fasilitas KesehatanTingkat Lanjutan (FKTL) (Kemenkes RI, 2004).Rumah sakit sebagai fasilitas kesehatantingkat lanjut yang menyelenggarakan

pelayanan kesehatan perorangan secaraparipurna, berkewajiban untuk memberikanpelayanan kesehatan yang aman, bermutu,antidiskriminasi serta efektif denganmengutamakan kepentingan pasien sesuaidengan standar pelayanan rumah sakit danmenyediakan pelayanan rawat inap, rawat jalan,dan gawat darurat (Kemenkes RI, 2009). Dariketiga jenis pelayanan di rumah sakit, instalasirawat jalan merupakan salah satu bagian darikegiatan jasa pelayanan rumah sakit yangmemberikan kontribusi bagi rumah sakit.Keberhasilan pelayanan rawat jalan adalah salahsatu cerminan kualitas pelayanan rumah sakityang sekaligus menjadi pintu masuk pasiensebagai konsumen dan pelanggan.Perkembangan ilmu pengetahuan danteknologi yang dirasakan saat ini jugaberdampak pada peningkatan tingkat kehidupansosial dan ekonomi serta pendidikanmasyarakat, sehingga sebagian masyarakatmenjadi lebih mengerti dan paham pentingnyakesehatan. Peningkatan pengetahuanmasyarakat dalam menggunakan fasilitaspelayanan kesehatan disertai juga dengantuntutan masyarakat terhadap kualitaspelayanan yang diberikan institusi kesehatan.Tuntutan masyarakat terhadap kualitasinstitusi pelayanan kesehatan harus diantisipasioleh pemberi layanan kesehatan denganmeningkatkan pemahaman dan keterampilantenaga medis karena pelayanan berkualitas yangditerima oleh pengguna pelayanan akanberpengaruh secara signifikan terhadap minatkembali untuk menggunakan layanan tersebut(Shabbir et al., 2016; Park et al., 2016). Kualitaspelayanan di institusi kesehatan sangatditentukan oleh kebutuhan pasien yang bisaterpenuhi dan sesuai dengan yang merekaharapkan. Dua hal yang mempengaruhi kualitaspelayanan yaituexpected services (layanan yangdiharapkan) dan perceived services (layananyang dirasakan). Pelayanan kesehatan dikatakanberkualitas dan dapat meningkatkan kepuasanpengguna pelayanan jika expected service sesuaidengan perceived service (Muninjaya, 2011).Strategi untuk meminimalisir kesenjanganantara harapan dan layanan yang dirasakan olehpengguna jasa pelayanan dan untukmeningkatkan kualitas pelayanan adalah denganmemperhatikan faktor internal institusi. Untukmengukur faktor internal organisasi digunakananalisis SWOT yang meliputi strenght ataukekuatan, weakness atau kelemahan dan faktoreksternal meliputi opportunity atau peluang,
threat atau ancaman (Yunus, 2016).Strategi peningkatan kualitas pelayanandengan memperhatian faktor internal institusiatau perpektif pelanggan internal sangat
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diperlukan, karena pelanggan internal lebihmengetahui dan memahami kondisi dan situasiinstitusinya. Sehingga dapat menjadi bahanperencanaan peningkatan kualitas pelayananuntuk mendukung pelayanan kepada pasien.Strategi peningkatan kualitas pelayanankesehatan perspektif pelanggan internaldilakukan dengan analisis faktor pendorong(strenght) dan faktor penghambat (weakness).Faktor penghambat meliputi kesesuaian jumlahpetugas dan pasien, imbalan yang diterima,peralatan dan logistik, serta fasilitas, faktorpendorong meliputi dukungan manajemen,motivasi, hubungan sesama rekan kerja,pendidikan dan pelatihan (Mosadeghrad, 2014;Nkrumah et al., 2015).Salah satu institusi pelayanan kesehatanyang menyediakan fasilitas pelayanan kesehatankepada masyarakat pengguna JKN-KIS adalahRumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Syekh YusufKabupaten Gowa. RSUD Syekh Yusuf KabupatenGowa adalah rumah sakit dengan klasifikasi BNon Pendidikan milik pemerintah daerahKabupaten Gowa yang merupakan rumah sakitrujukan bagian selatan yang telah terakreditasiparipurna oleh Tim Komisi Akreditasi RumahSakit (KARS) pada tahun 2017 yang artinyarumah sakit sudah diakui mempunyai pelayananbermutu dengan nilai minimal 80% untuk setiap15 standar akreditasi, salah satunya yaitupelayanan kepada pasien (RSUD Syekh Yusuf,2017).Observasi awal yang dilakukan olehpeneliti pada bulan Januari 2018 terhadappeserta JKN-KIS di bagian rawat jalan RSUDSyekh Yusuf didapati yang menjadi keluhanpasien adalah ruang tunggu yang tidak memadai,petugas yang kurang ramah, tenaga medis yangdatang terlambat, dan waktu tunggu pasien lebihdari 60 menit untuk mendapatkan pelayanankesehatan yaitu mulai dari kedatangan pasienuntuk mengambil nomor antrian sampaimendapatkan pemeriksaan oleh dokter, hal inijuga diperkuat oleh staf bagian pengaduan yangmenyatakan bahwa banyaknya pasien yangmengeluhkan hal tersebut. Hal ini tidak sesuaidengan standar pelayanan minimal di rawatjalan mulai pasien datang sampai mendapatkanpelayanan oleh dokter berdasar KemenkesNomor 129/Menkes/SK/II/2008 ialah kurangatau sama dengan 60 menit (Kemenkes RI,2008). Peraturan Presiden Nomor 12 Tahun2013 Pasal 42 Tentang Jaminan Kesehatan telahmenyatakan bahwa pelayanan kesehatan kepadaPeserta Jaminan Kesehatan harusmemperhatikan mutu pelayanan (Perpres RI,2013).Tujuan Penelitian ini adalah untukmengetahui kualitas pelayanan kesehatan

peserta JKN-KIS perspektif pelanggan internal dibagian rawat jalan RSUD Syekh Yusuf KabupatenGowa Tahun 2018.
2. METODE PENELITIANPenelitian ini menggunakan jenispenelitian kuantitatif dengan pendekatan cross
sectional study dan dilaksanakan di Rumah SakitUmum Daerah Syekh Yusuf Kabupaten Gowaselama 1 bulan yaitu pada bulan Maret tahun2018. Populasi dalam penelitian ini yaituseluruh petugas kesehatan di bagian rawat jalansebanyak 47 orang dengan menggunakan total
sampling. Pengumpulan data dilakukan dengancara membagikan kuesioner dengan pertanyaanterbuka kepada responden. Data sekunderdiperoleh dari dokumen-dokumen RSUD SyekhYusuf Kabupaten Gowa.Kualitas pelayanan kesehatan perspektifpelanggan internal diukur dengan melakukananalisis faktor pendorong (strenght) dan faktorpenghambat (weakness). Faktor penghambatmeliputi kesesuaian jumlah petugas dan pasien,imbalan yang diterima (Mosadeghrad, 2014),peralatan dan logistik, serta fasilitas (Nkrumahet al., 2015), faktor pendorong meliputidukungan manajemen, motivasi (Nkrumah et al.,2015), hubungan sesama rekan kerja,pendidikan dan pelatihan (Mosadeghrad, 2014).
3. HASIL PENELITIAN

Karakteristik RespondenDari hasil penelitian didapatkan bahwapetugas yang paling banyak di bagian rawatjalan adalah dokter (63.8%), jenis kelaminpaling banyak adalah perempuan (70.2%)dengan kelompok umur paling banyak yaitu 41-50 dan 51-60 Tahun (40.4%), pendidikanterakhir adalah S2 (55.3%), serta petugaskesehatan paling banyak telah bekerja >5 tahun(80.9%) (Tabel 1).
Tabel 1. Karakteristik Responden Bagian Rawat
Jalan RSUD Syekh Yusuf Tahun 2018

Karakteristik
Responden Kategori Jumlah

n %

Pekerjaan Dokter 30 63.8Perawat 17 36.2Total 47 100
Jenis Kelamin Laki-Laki 14 29.8Perempuan 33 70.2Total 47 100
Kelompok Umur 30-40 9 19.141-50 19 40.451-60 19 40.4Total 47 100
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PendidikanTerakhir
S2 26 55.3S1/Sederajat 16 34D3 3 6.4Lainnya 2 4.3Total 47 100

Lama Kerja 1-5 Tahun 9 19.1>5 Tahun 38 80.9Total 47 100
Sumber: Data Primer, 2018
Faktor PenghambatDari hasil penelitian didapatkan bahwajumlah responden yang menyatakan sesuaiterhadap jumlah petugas dan pasien sertaimbalan finansial dengan beban kerja adalah 31(66%) orang, sedangkan yang memberikantanggapan tidak sesuai adalah 16 (34%) orang.Jumlah responden yang menyatakan kurangbaik terhadap peralatan dan barang logistikyang digunakan untuk menunjang pelayananlebih banyak yaitu 31 (66%) orangdibandingkan dengan yang menyatakan baikterhadap peralatan dan barang logistik yaitu 16(34%) orang. Jumlah responden yangmenyatakan baik terhadap fasilitas kesehatanadalah 24 (51,1%) orang, sedangkan yangmemberi tanggapan kurang baik adalah 23(48,9%) orang (Gambar 1).

Gambar 1. Faktor Penghambat Pemberian

Gambar 1. Faktor Penghambat Pemberian
Pelayanan Kepada pasien Di Bagian Rawat Jalan
RSUD Syekh Yusuf Kabupaten Gowa Tahun 2018

Faktor PendorongDari hasil penelitian didapatkan jumlahresponden yang menyatakan baik terhadappelaksanaan fungsi manajemen adalah 24(51,1%) orang, sedangkan jumlah respondenyang menyatakan kurang baik terhadappelaksanaan fungsi manajemen adalah 23(48,9%) orang.

Gambar 2. Faktor Pendorong Pemberian
Pelayanan Kepada pasien Di Bagian Rawat Jalan
RSUD Syekh Yusuf Kabupaten Gowa Tahun 2018Semua responden menyatakan baikterhadap hubungan antar petugas yaitu 47(100%) orang. Jumlah responden yangmenyatakan kurang baik terhadap pendidikandan pelatihan yang diberikan RSUD Syekh Yusufkepada responden lebih banyak yaitu 34(72,7%) orang dibandingkan dengan jumlahresponden yang menyatakan baik terhadappendidikan dan pelatihan yang diberikan RSUDSyekh Yusuf kepada responden yaitu 13 (27,7%)orang. Jumlah responden yang menyatakan baikterhadap motivasi yang diberikan manajemenadalah 31 (66%) orang, sedangkan yangmemberi tanggapan kurang baik terhadapmotivasi dari manajemen adalah 16 (34%)orang (Gambar 2).

4. PEMBAHASAN
Faktor penghambat pemberian pelayanan
kesehatan pada pasien peserta JKN-KISBerbagai hambatan pasti ditemui dalampelaksanaan standar kualitas pelayanankesehatan terhadap pasien. Faktor penghambatdalam pemberian pelayanan kesehatan kepadapasien di bagian rawat jalan RSUD Syekh YusufKabupaten Gowa dilakukan melalui kesesuaianjumlah petugas dengan jumlah pasien,kesesuaian imbalan finansial dengan bebankerja yang dirasakan, peralatan dan baranglogistik yang digunakan untuk menunjangpelayanan, serta fasilitas kesehatan.Berdasarkan hasil penelitian menunjukkanbahwa jumlah responden yang menyatakansesuai terhadap jumlah petugas dan pasien yaitusebanyak 31 (66%) orang dan yang memberitanggapan kurang sesuai yaitu 16 (34%)orang.Jumlah responden yang menyatakansesuai terhadap imbalan finansial dengan bebankerja adalah 31 (66%) orang, sedangkan yangmemberikan tanggapan tidak sesuai adalah 16(34%) orang. Jumlah responden yang
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menyatakan kurang baik terhadap peralatan danbarang logistik yang digunakan untukmenunjang pelayanan lebih banyak yaitu 31(66%) orang dibandingkan dengan yangmenyatakan baik terhadap peralatan dan baranglogistik yaitu 16 (34%) orang. Jumlah respondenyang menyatakan baik terhadap fasilitaskesehatan adalah 24 (51,1%) orang, sedangkanyang memberi tanggapan kurang baik adalah 23(48,9%) orang.a. Kesesuaian Jumlah Petugas dengan JumlahPasienRumah Sakit Umum Daerah SyekhYusuf merupakan rumah sakit tipe B yangmenjadi satu-satunya rumah sakit rujukandi Kabupaten Gowa dengan wilayah kerja18 kecamatan dan jumlah penduduk823.698 jiwa sehingga jumlah pasien yangdatang berobat sangat banyak dan belumtentu diimbangi dengan jumlah sumberdaya yang ada, khususnya sumber dayamanusia (Petugas Kesehatan) sehinggadikhawatirkan dapat menimbulkan bebankerja yang tinggi pada petugas danberpengaruh terhadap kualitas pelayanan.Responden yang menyatakan bahwajumlah petugas sudah sesuai denganjumlah pasien yaitu sebanyak 31 (66%)orang merupakan responden yang bertugasdi poliklinik dengan kunjungan pasien perhari yang sedikit seperti di poli gigi, polianak, poli mata, poli THT, poli orthopedi,poli gizi klinik, poli kulit kelamin, dan polijiwa sehingga mereka merasa mampuuntuk menangani pasien dengan baik,sedangkan responden yang merasa jumlahpetugas kurang sesuai dengan jumlahpasien yaitu 16 (34%) orang, dalam artianjumlah pasien melebihi jumlahperbandingan ideal jumlah pasien denganjumlah petugas. Responden yang menilaikurang sesuai merupakan responden yangbertugas di poliklinik dengan jumlahkunjungan pasien yang banyak seperti dipoli penyakit dalam, poli KIA, poli bedah,dan poli saraf. Walaupun tidak ada standarjumlah petugas seperti di bagian rawatinap, namun responden yang bertugas dipoliklinik tersebut menyebutkan bahwakunjungan pasien per hari yaitu sekitar 50-100 pasien ditangani oleh 1 dokter spesialisdan 1 perawat, padahal menurutnya untukjumlah ideal pasien yang dilayani olehdokter adalah 35-50 pasien per hari.Rasio petugas dan pasien yang tidaksesuai menjadi faktor penghambatpelayanan karena jumlah sumber dayamanusia (petugas) yang kurang memadaiyang kemudian akan berpengaruh terhadap

kualitas pelayanan yang dirasakan(Nkrumah et al., 2015). Oleh karena itu,organisasi layanan kesehatan harusmenyediakan sumber daya, khususnyasumber daya manusia yang merekabutuhkan untuk memberikan layananberkualitas tinggi (Mosadeghrad, 2014).b. Kesesuaian Imbalan Finansial denganBeban KerjaSalah satu hal yang seharusnyamenjadi motivasi bagi petugas kesehatanuntuk tetap bekerja secara optimal ditengah beban kerja yang tinggi adalahadanya imbalan finansial yang cukup bagipara petugas. Kesesuaian antara imbalanfinansial yang diterima dengan beban kerjayang dirasakan akan mempengaruhipetugas untuk memberikan pelayanan yangberkualitas. Penelitian yang dilakukan olehZenah (2014) menunjukkan bahwa Insentifsangat berperan besar dalammeningkatkan kinerja. Insentif yangdimaksud dalam penelitian ini adalahimbalan yang diterima di luar gaji pokokyang diperoleh dari hasil pelaksanaantugas. Dari penelitian yang dilakukandiperoleh bahwa jumlah responden yangmenyatakan sesuai terhadap imbalanfinansial dengan beban kerja adalah 31(66%) orang. Mereka merasa bahwaimbalan yang diterima sudah sesuai denganhasil kerja yang dilakukan dan sudah cukupuntuk memenuhi kebutuhannya.Sedangkan responden yang memberikantanggapan kurang sesuai adalah 16 (34%)orang yaitu petugas di poli dengankunjungan yang banyak seperti di polibedah, poli interna, poli saraf, dan poli KIAdisebabkan oleh imbalan atau jasa medikyang mereka terima belum sesuai denganbeban kerja dan  kadang diterima tidaksesuai dengan jadwal (terlambat).Pemberian imbalan finansial yangdisesuaikan dengan pekerjaan akanmeningkatkan motivasi pegawai dalambekerja. Adanya kesesuaian antara imbalanfinansial yang didapatkan dengan jenispekerjaan yang ditekuni akan berpengaruhterhadap motivasi seseorang dalammeningkatkan kinerjanya untukmemberikan pelayanan yang berkualitas.Sejalan dengan penelitian yang dilakukanoleh Nkrumah et al. (2015) menunjukkanbahwa imbalan finansial berperan dalampemberian pelayanan yang berkualitas olehpetugas kesehatan kepada pasien.c. Peralatan dan Barang LogistikSalah satu komponen penting dalam
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mendukung upaya penyembuhan di rumahsakit adalah peralatan dan barang logistikkesehatan. Sebagaimana telah dijelaskandalam Undang-undang Republik IndonesiaTahun 2009 bahwa rumah sakit menjaminketersediaan alat kesehatan makaketersediaan peralatan oleh pihak rumahsakit ini sangat mempengaruhi kualitaspelayanan kesehatan yang diberikan,termasuk kepuasan pasien. Penelitian yangdilakukan oleh Nkrumah et al (2015)menyatakan bahwa peralatan dan baranglogistik yang tidak memadai akan sangatmempengaruhi kualitas teknis dan kualitasfungsional layanan kesehatan. Namun,apabila manajemen di rumah sakit dapatmencegah hal tersebut, maka akan sangatmembantu untuk meningkatkan pemberianlayanan dan kepuasan pasien.Dari hasil penelitian diperolehsebagian besar responden yangmenyatakan kurang baik terhadapperalatan dan barang logistik yangdigunakan untuk menunjang pelayananlebih banyak yaitu 31 (66%) orangdibandingkan dengan yang menyatakanbaik terhadap peralatan dan barang logistikyaitu 16 (34%) orang.  Petugasmenyebutkan bahwa peralatan yangdigunakan perlu untuk diperbaharuikarena seringnya mengalami kerusakanseperti kursi periksa pasien dan beberapaalat di bagian poli gigi dan poli THT,peralatan yang diberikan tidak sesuaidengan kebutuhan seperti kursi periksa dipoli THT yang tidak sesuai dengan standar,alat kesehatan yang disediakan rumah sakitmasih kurang sehingga beberapa petugasterkadang menyiapkan sendiri alatnya, halini diakui oleh petugas kesehatan di polimata.  Sebagian besar petugas kesehatan dibagian rawat jalan merasa bahwa peralatanyang digunakan untuk menunjangpelayanan sangat perlu untuk ditingkatkanbaik dari segi kuantitas maupun dari segikualitas.Logistik merupakan salah satu asetpenting yang harus selalu tersedia disebuah rumah sakit. Oleh karena itupentingnya manajemen logistik dalampengelolaannya sehingga dalam mencapaitujuan dapat berjalan secara efektif danefisien. Salah satu hal yang bersentuhanlangsung dengan konsumen yang akanmenjadi faktor loyalitas sebuah pelangganadalah logistik misalnya saja ATK, alatkesehatan, dan obat tentunya ini menjadivital bagi manajemen rumah sakit dalampengawasan dan pengadaannya harus

secara real time oleh penanggung jawabmanajemen logistik.d. FasilitasRumah sakit dituntut untukmemberikan pelayanan yang bermutusesuai dengan standar yang ditetapkan dandapat dijangkau seluruh lapisanmasyarakat. Untuk mendukung pemberianpelayanan yang bemutu, rumah sakit harusmemperhatikan kebutuhan internalorganisasinya sebagai pemberi pelayanankesehatan. Apabila petugas kesehatanmerasa puas dengan kualitas pelayananyang diberikan rumah sakit, maka akanberpengaruh terhadap kualitas pelayananyang diberikan oleh petugas kesehatankepada pasien sebagai pelanggan eksternal.Salah satu yang mempengaruhipemberian pelayanan yang berkualitas olehpetugas kesehatan adalah lingkunganorganisasi. Lingkungan organisasi layanankesehatan mengacu pada lingkungan kerjadimana layanan kesehatan disediakan,sumber daya dan fasilitas kesehatan yangdiperlukan untuk menyediakan layanan.Penelitian yang dilakukan oleh Nkrumah etal. (2015) menyatakan bahwa fasilitas yangtidak memadai akan berdampak padakualitas pelayanan yang diberikan petugaskepada pasien. Penelitian yang dilakukanoleh Kaibung et al (2017), menyatakanbahwa fasilitas memiliki hubungan positifdengan pemberian pelayanan.Berdasarkan hasil penelitianditemukan bahwa jumlah responden yangmenyatakan baik terhadap fasilitaskesehatan adalah 24 (51,1%) orang,sedangkan yang memberi tanggapankurang baik adalah 23 (48,9%) orang.Responden yang menyatakan baikmerupakan responden yang merasafasilitas kesehatan yang diberikan rumahsakit sudah sesuai dengan standar rumahsakit yang dimiliki oleh rumah sakit,sedangkan responden yang memberitanggapan kurang baik merupakanresponden yang menilai fasilitas kesehatanrumah sakit masih sangat-sangat perluuntuk dibenahi karena di beberapa bagianatau di beberapa polikinik seperti di polijiwa dan poli gigi atapnya ada yang bocor,ruangan yang sempit ditambah denganbanyaknya mahasiswa yang sedangmagang, tidak ada tempat tidur untukmemeriksa pasien, poliklinik menjadi ruangmultifungsi sebagai ruang periksa danruang untuk istirahat dokter.
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Faktor pendorong pemberian pelayanan
kesehatan pada pasien JKN-KISa. Pelaksanaan fungsi manajemenDukungan internal sangatdiperlukan untuk mengoptimalkan kualitaspelayanan kesehatan terhadap pasien.Salah satu dukungan internal yang sangatdibutuhkan adalah dukungan darimanajemen RSUD Syekh Yusuf KabupatenGowa sebagai pemegang keputusan. Tanpadukungan manajemen yang baik, makapelayanan kesehatan tidak dapat berjalandengan optimal. Sejalan dengan penelitianyang dilakukan oleh Huang (2015)menyatakan bahwa pengaruh darimanajemen khususnya manajemen puncaksangat mempengaruhi berhasil atautidaknya implementasi kebijakan ataudalam hal ini pemberian pelayanan kepadapasien.Berdasarkan hasil penelitiandidapatkan jumlah responden yangmenyatakan baik terhadap pelaksanaanfungsi manajemen adalah 24 (51,1%)orang, sedangkan jumlah responden yangmenyatakan kurang baik terhadappelaksanaan fungsi manajemen adalah 23(48,9%) orang. Responden yangmenyatakan baik terhadap pelaksanaanfungsi manajemen karena kegiatanperencanaan yang dilakukan di RSUDSyekh Yusuf Kabupaten Gowa untukmenunjang pelayanan dilakukan denganmelihat kebutuhan para petugas kesehatan,selain itu manajemen melakukanmonitoring dan evaluasi setiap bulannya.Sedangkan responden yang menyatakankurang baik karena realisasi dariperencanaan yang telah dibuat belumsesuai dengan yang diharapkan,pemenuhan kebutuhan pelaksanaankegiatan pelayanan kesehatan yang kadangterlambat, selain itu petugas di bagianrawat jalan merasa manajemen kurangreaktif dan kurang komunikasi, serta padatahap pemenuhan kebutuhan yang menjadikeluhan petugas, tidak segeradirealisasikan atau kadang realisasinyatidak sesuai dengan kebutuhan.Untuk memberikan pelayanan yangberkualitas kepada masyarakat tentunyadibutuhkan manajemen yang baik dalampelaksanaannya. Rumah sakit dalammencapai tujuan perlu menjalankan fungsimanajemen meliputi perencenaan,pengorganisasian, pelaksanaan,pengawasan, evaluasi, dan penganggaranyang merupakan suatu siklus yangberulang dan dibutuhkan konsinstensi

pimpinan dalam menjalankan fungsitersebut.b. Hubungan antara Rekan KerjaHubungan antara petugas yangdimaksud dalam penelitian merupakanhubungan kerjasama yang terjalin untuksaling mendukung dan memiliki tujuanyang sama agar dapat memberikanpelayanan yang berkualitas kepada pasien.Berdasarkan hasil penelitian yangdilakukan diperoleh semua responden(100%) menyatakan baik terhadaphubungan antara sesama petugas di bagianrawat jalan RSUD Syekh Yusuf KabupatenGowa. Responden menilai hubungan antarpetugas baik dikarenakan tidak adakesenjangan dan senioritas, salingmenghargai, mendukung, mau bekerjasama dan komunikasi terjalin dengan baikantara sesama petugas di bagian rawatjalan. Sehingga hubungan antara sesamapetugas kesehatan yang baik di bagianrawat jalan menjadi salah satu faktorpendorong pemberian pelayanan yangberkualitas kesehatan kepada pasien.Hasil penelitian ini sejalan denganpenelitian yang dilakukan oleh Naya et al.(2014) menunjukkan adanya hubunganantara kualitas pelayanan dengankerjasama antara petugas kesehatan.Penelitian ini juga sejalan denganpenelitian yang dilakukan oleh Nkrumah etal. (2015) yang menyebutkan bahwa salahsatu faktor yang mempengaruhi kepuasanpasien adalah kerjasama antara petugaskesehatan.Kolaborasi dan koordinasimerupakan indikator keberhasilan dalamsebuah divisi/bagian dalam menjalankanvisi dan misi Rumah Sakit. Pentingnyakesadaran petugas kesehatan di bagianrawat jalan dalam menjalin hubungan yangbaik serta mengurangi ego sektoral diinternal rumah sakit sehingga terciptalingkungan kerja yang kondusif dalampelaksanaan visi, misi, dan tujuan yangmenjadi kepentingan bersama.c. Pendidikan dan PelatihanKualitas layanan kesehatan salahsatunya bergantung pada pengetahuan danketerampilan petugas kesehatan. Olehkarenanya, petugas kesehatan harusmeningkatkan kompetensinya untukmemberikan pelayanan kesehatan yangberkualitas tinggi (Mosadeghrad, 2014).Groves (2014) menyatakan bahwakompetensi tinggi yang dimiliki olehperawat dapat membantu dan mendorongperawat tersebut untuk melakukan kinerja
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yang baik dalam memberikan pelayanankeperawatan kepada pasien. oleh karenaitu, pendidikan dan pelatihan dapatmenjadi wadah oleh petugas kesehatanuntuk meningkatkan kompetensinya.Berdasarkan hasil penelitian yangdilakukan diperoleh sebagian besarresponden menilai kurang baik terhadappendidikan dan pelatihan yaitu 34 orang(72,7%), sedangkan yang menilai baikterhadap pendidikan dan pelatihan yangdiberikan RSUD Syekh Yusuf yaitu 13 orang(27,7%). Responden yang menilai baikmerupakan perawat yang telah beberapakali mendapatkan kesempatan untukmengikuti pelatihan yang diselenggarakandi RSUD Syekh Yusuf. Sedangkanresponden yang menilai kurang baikmerupakan responden yaitu dokter disemua poliklinik dan perawat di poli gigi,yang mengaku tidak pernah mendapatkanpendidikan dan pelatihan dari RSUD SyekhYusuf, karena pelatihan yangdiselenggarakan oleh rumah sakit menurutmereka bukan pelatihan yang sesuaidengan kebutuhan untuk mengupdate ilmuyang mereka miliki. Oleh karena itu, untukmendapatkan pendidikan dan pelatihan,mereka harus berusaha untuk mencarisendiri dan dengan biaya sendiri.Rumah Sakit Umum Daerah SyekhYusuf seharusnya berperan untukmemfasilitasi petugas kesehatan khususnyadi bagian rawat jalan untuk memperolehpendidikan dan pelatihan sebagai faktorpendorong agar petugas kesehatan dapatmengupdate ilmu yang mereka miliki untukmemberikan pelayanan yang berkualitas.Petugas kesehatan yang memilikikompetensi yang tinggi, akan memberikanpelayanan berkualitas kepada pasien.Sejalan dengan penelitian yang dilakukanoleh Sutarto et al. (2016) bahwa terdapathubungan yang positif, linier dan secarastatistik signifikan antara kompetensi dankinerja petugas kesehatan.d. Motivasi ManajemenMotivasi merupakan faktor utamaindividu dalam melakukan segala tindakanatau pekerjaan untuk mencapai hasil yangoptimal. Nkrumah et al (2015)menyebutkan bahwa petugas yang merasapuas dan termotivasi dengan baik menjadikunci dalam pemberian pelayanan yangmemuaskan kepada pasien. Oleh karena itu,motivasi dari manajemen tidak dapatterpisahkan dalam proses berkembangnyasebuah instansi pelayanan kesehatanmisalnya dalam hal pemberian

penghargaan kepada pegawai dalambentuk tunjangan dan insentsif sesuaidengan tugas dan fungsi yangdijalankannya. Serta motivasi dalam halmemberikan jaminan karir kedepannyakepada pegawai/karyawan yang bekerjadalam sebuah instansi atau lembaga.Kemudian sistem manajemen sumberdaya/aset yang baik berupa fasilitas yangmemadai dalam menunjang pelaksanaanoperasional serta lingkungan kerja yangnyaman.Berdasarkan hasil penelitian yangdilakukan diperoleh mayoritas respondenmenilai baik terhadap motivasi darimanajemen yaitu 31 (66%) orang,sedangkan yang menilai kurang baik yaitu16 (34%) orang. Responden yangmemberikan penilaian baik terhadapmotivasi manajemen beranggapan bahwaketika pimpinan telah memberikanmotivasi dalam bentuk lisan kepadamereka, hal itu sudah cukup memberikanmotivasi kerja bagi mereka. Kemudianresponden yang memberikan penilaiankurang baik terhadap motivasi manajemenberanggapan bahwa motivasi melaluipenyampaian secara lisan saja belumcukup, mereka menginginkan adanyainsentif yang diberikan pimpinan sebagaibentuk motivasi, serta berkurangnyapemberian penghargaan berupabenchmarking, study tour, dan uang sakudisebabkan adanya pergantian antar waktupimpinan rumah sakit.Penelitian yang dilakukan olehCholis & Wijono (2014) menunjukkanbahwa motivasi berpengaruh positif dansignifikan terhadap kinerja karyawan.Motivasi seperti gaji/upah, kondisi kerjamemberikan sumbangan terbesar dalammeningkatkan kinerja karyawan. Hasilpenelitian Sari et al. (2017) menunjukkanbahwa Insentif, tanggung jawab,peghargaan, pengakuan berpengaruhterhadap kinerja perawat. Penelitian inijuga sejalan dengan penelitian yangdilakukan oleh Zameer et al (2014) diPakistan yang menunjukkan bahwamemotivasi karyawan denganmenggunakan tambahan insentif, makakinerja karyawan akan meningkat danotomatis mencapai tujuan organisasidengan mudah.Motivasi dalam proses manajemenmerupakan indikator penting dalampeningkatan kinerja sumber daya manusiasebuah instansi pelayanan kesehatankarena dengan meningkatnya motivasi
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yang diberikan pimpinan akan memberikanstimulus kuat dalam peningkatan kinerjapetugas kesehatan yang berimplikasi padapelaksanaan tupoksi serta pelayanan primakepada masyarakat menjadi optimal.
5. KESIMPULANPelanggan internal menyatakan bahwafaktor penghambat pemberian pelayanankesehatan adalah 51.1 % responden menilaiperalatan dan barang logistik kurangmemadai, 34% responden menilai jumlahpetugas tidak sesuai dengan jumlah pasien,34% responden menilai imbalan finansialtidak sesuai dengan beban kerja yangdirasakan dan 48.9% responden menilaikurang baik terhadap fasilitas kesehatan.Pelanggan internal menyatakan bahwapelaksanaan fungsi manajemen sudah baik(51,1% responden), 100% respondenmenilai hubungan antara petugas terjalindengan baik, 27.7% responden yang pernahmengikuti pendidikan dan pelatihan yangdiselenggarakan ataupun yang didukungoleh RSUD Syekh Yusuf, dan 66% respondenmenyatakan baik terhadap motivasi darimanajemen.
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