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ABSTRAK
Rumah Sakit dapat mengetahui kinerja pelayanan dari para pasien melalui umpan balik yang diberikan pasien kepada RS tersebut sehingga dapat menjadi masukan untuk peningkatan kinerja pelayanan. Unit Pelaksana Teknis Rumah Sakit Umum Daerah (UPT RSUD) Kabupaten Tapanuli Selatan adalah salah satu Rumah Sakit pemerintah di Kabupaten Tapanuli Selatan. Kinerja pelayanan pada UPT Rumah Sakit Umum Daerah Kabupaten Tapanuli Selatan selama ini dinilai belum sesuai dengan keinginan masyarakat karena masih seringnya terdengar keluhan pasien maupun keluarganya dimana masih seringnya pegawai Rumah Sakit yang lambat dalam memberikan pelayanan, pasien sering menunggu lama untuk mendapatkan giliran dilayanani oleh pegawai.

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Kinerja Pelayanan UPT Rumah Sakit Umum Daerah Kabupaten Tapanuli Selatan dilihat dari segi Kuantitas, Kualitas, dan Ketepatan Waktu Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dimana dalam penelitian ini dilakukan hanya bersifat deskriptif yang memberikan gambaran tentang permasalahan yang akan diteliti dalam bentuk angka-angka. Adapun sampel dalam penelitian ini sebanyak 30 pasien (36%) dari jumlah populasi.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa: 1) Kinerja pelayanan UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan dari segi kuantitas sudah bagus dimana program kerja dan kegiatan semuanya dapat terealisasi dengan baik; 2) Pasien merasa puas atas kebersihan, ketersediaan peralatan medis, dan ketersediaan obat; 3) Pasien merasa puas atas perlakuan dokter, perawat, waktu antrian di ruang administrasi, lama waktu berada di ruang periksa, dan lama waktu pelayanan; 4) Pasien merasa puas atas cara petugas dan perawat dalam memberikan bantuan walaupun tidak diminta, perawat memberikan penjelasan tentang prosedur pengobatan dengan jelas; 5) Pasien merasa puas atas rasa aman saat dokter melakukan tindakan medis, petugas teliti dalam memberikan obat kepada pasien, petugas menjelaskan cara mengkonsumsi obat-obatan dengan jelas; 6) Pasien merasa puas atas sikap sabar petugas saat memberikan pelayanan kesehatan, petugas bertutur kata yang sopan; 7) Pegawai dapat menyelesaiakan pekerjaan tepat pada waktunya.
Kata kunci : Kinerja Pegawai, Pelayanan
BAB I PENDAHULUAN
I. LATAR BELAKANG
Rumah Sakit (RS) adalah suatu organisasi kompleks yang menggunakan Perpaduan peralatan ilmiah yang rumit dan khusus, yang difungsikan oleh kelompok tenaga terlatih dan terdidik dalam menghadapi masalah-masalah yang berkaitan dengan pengetahuan medic modern untuk tujuan pemulihan dan pemeliharaan kesehatan yang baik.
Salah satu keluhan yang sering terdengar dari masyarakat yang berhubungan dengan aparatur pemerintah adalah selain berbelit–belit akibat birokrasi yang kaku, perilaku oknum aparatur yang kadang kala kurang bersahabat, juga kinerja pegawai dalam memberikan pelayanan dalam hal ini ketepatan waktu dalam memberikan pelayanan, kuantitas dan kualitas pelayanan yang masih sangat rendah.

Rendahnya kinerja pelayanan akan membangun citra buruk pada Rumah Sakit, dimana pasien yang merasa tidak puas akan menceritakan kepada rekan-rekannya. Begitu juga sebaliknya, semakin tinggi kinerja pelayanan yang diberikan akan menjadi nilai plus bagi Rumah Sakit, dalam hal ini pasien akan merasa puas terhadap pelayanan yang diberikan oleh Rumah Sakit.

Unit Pelaksana Teknis Rumah Sakit Umum Daerah (UPT RSUD) Kabupaten Tapanuli Selatan adalah salah satu Rumah Sakit pemerintah di Kabupaten Tapanuli Selatan. Untuk mecapai derajat kesehatan yang optimal yang memuaskan bagi pasien melalui upaya kesehatan perlu adanya pelayanan yang baik yang diberikan oleh pegawai oleh se itu dituntut kinerja yang tinggi dari pegawai. 
Kinerja pelayanan pada UPT Rumah Sakit Umum Daerah Kabupaten Tapanuli Selatan masih belum sesuai dengan keinginan masyarakat karena masih seringnya terdengar keluhan pasien maupun keluarganya dimana masih seringnya pegawai RS yang lambat dalam memberikan pelayanan, pasien sering menunggu lama untuk mendapatkan giliran dilayanani oleh pegawai.
BAB II. TINJAUAN PUSTAKA
1. Konsep Kinerja
Kinerja dapat dilihat dari berbagai sudut pandang tergantung kepada tujuan masing-masing organisasi misalnya untuk profit ataukah untuk customer satisfaction, dan juga tergantung pada bentuk organisasi itu sendiri (misalnya organisasi publik, swasta, bisnis, sosial dan keagamaan).

Samsudin (2005:159) menyebutkan bahwa: Kinerja adalah tingkat pelaksanaan tugas yang dapat dicapai seseorang, unit atau divisi dengan menggunakan kemampuan yang ada dan batasan-batasan yang telah ditetapkan untuk mencapai tujuan organisasi/perusahaan.

Menurut Lenvine yang dikutip oleh Atmoko dalam makalah Standar Operasional Prosedur dan Akuntabilitas Kinerja Instansi Pemerintah mengemukakan tiga konsep yang dapat digunakan untuk mengukur kinerja organisasi publik, yakni :

1. Responsivitas (Responsiveness): menggambarkan kemampuan organisasi publik dalam menjalankan misi dan tujuannya terutama untuk memenuhi kebutuhan masyarakat.
2. Responsibilitas (Responsibility): pelaksanaan kegiatan organisasi publik dilakukan sesuai dengan prinsip-prinsip administrasi yang benar atau sesuai dengan kebijakan organisasi baik yang implisit atau eksplisit. 

3. Akuntabilitas (accountability): menunjuk pada seberapa besar kebijakan dan kegiatan perusahaan tunduk pada para pejabat politik yang ditunjuk oleh rakyat. Data akuntabilitas dapat diperoleh dari berbagai sumber, seperti penilaian dari wakil rakyat, para pejabat politis, dan oleh masyarakat.
Pemerintah menyusun alat ukur untuk mengukur kinerja pelayanan publik secara eksternal melalui keputusan Menpan No. 25/KEP/M.PAN/2/2004. Tentang pedoman penyusunan indeks kepuasan masyarakat unit pelayanan instansi pemerintah, terdapat 14 indikator kriteria pengukuran kinerja organisasi sebagai berikut :

1. Prosedur pelayanan

2. Persyaratan pelayanan

3. Kejelasan petugas pelayanan

4. Kedisiplinan petugas pelayanan

5. Tanggung jawab petugas pelayanan

6. Kemampuan petugas pelayanan

7. Kecepatan pelayanan

8. Keadilan mendapatkan pelayanan

9. Kesopanan dan keramahan petugas

10. Kewajaran biaya pelayanan

11. Kepastian biaya pelayanan

12. Kepastian jadwal pelayanan

13. Kenyamanan lingkungan

14. Keamanan pelayanan

Dari beberapa uraian diatas, terdapat dua kategori dalam pendefinisian kinerja, maka dalam pengukuran kinerja terdapat dua kategori pula, yaitu :

1. Pengukuran kinerja secara individual, dan
2. Pengukuran kinerja secara organisasi.

2. Indikator Kinerja

Menurut Agus Darma (2003), mengatakan bahwa hampir semua cara pengukuran kinerja mempertimbangkan hal-hal sebagai berikut:

1. Kuantitas, yaitu jumlah yang harus diselesaikan atau dicapai. Pengukuran kuantitatif melibatkan perhitungan keluaran dari proses atau pelaksanaan kegiatan. Ini berkaitan dengan jumlah keluaran yang dihasilkan.

2. Kualitas, adalah mutu yang dihasilkan. Mencerminkan pengukuran tingkat “kepuasan“, yakni seberapa baik penyelesaiannya.

3. Ketepatan waktu, adalah sesuai tidaknya dengan waktu yang direncanakan. Pengukuran ketepatan waktu merupakan jenis khusus penyelesaian suatu kegiatan.

Selain itu ada juga pengukuran kinerja menurut Wibowo adalah sebagai berikut :

1. Produktivitas

2. Kualitas

3. Ketepatan waktu

4. Cycle Time

5. Pemanfaatn sumber daya

6. Biaya

4. Konsep Pelayanan
Pelayanan jika dihubungkan dengan administrasi publik dapat didefinisikan sebagai kualitas pelayanan birokrat kepada masyarakat.

Sianipar (1998 : 4) mengemukakan pengertian pelayanan sebagai berikut : Cara melayani, menyiapkan atau menjamin keperluan seseorang atau kelompok orang. Melayani adalah meladeni atau membantu mengurus keperluan atau kebutuhan seseorang sejak diajukan permintaan sampai penyampaian atau penyerahannya.

Menurut The Liang Gie (1997 : 23) yang mendefinisikan pelayanan bagi masyarakat atau kegiatan dari organisasi yang dilakukan untuk mengamalkan dan mengabdikan diri kepada masyarakat.

Dari beberapa pengertian di atas maka dapat disimpulkan bahwa pelayanan adalah cara melayani, membantu menyiapkan, mengurus, menyelesaikan keperluan, kebutuhan seseorang atau sekelompok orang. Artinya objek yang dilayani adalah masyarakat yang terdiri dari individu, golongan, dan organisasi (sekelompok organisasi).

1.5 Konsep Rumah Sakit

1. Pengertian Rumah Sakit

Rumah Sakit adalah pusat pengembangan pembinaan, dan pelayanan sekaligus merupakan pos pelayanan terdepan dalam pelayanan pembangunan kesehatan masyarakat yang menyelenggarakan kegiatannya secara menyeluruh, terpadu dan berkesinambungan pada masyarakat yang bertempat tinggal dalam wilayah tertentu (Depkes RI, 2001).

2. Kedudukan dan fungsi Rumah Sakit

a. Kedudukan

Kedudukan dalam bidang administrasi, Rumah Sakit merupakan perangkat Pemda/Kota dan tanggung jawab langsung baik secara teknis medis maupun secara administratif kepada dinas kesehatan Kabupaten. 

b. Fungsi

Sebagai pusat pengembangan kesehatan masyarakat di wilayah kerjanya. Membina peran serta masyarakat di wilayah kerjanya dalam rangka meningkatkan kemampuan untuk hidup sehat.

Untuk melakukan fungsi tersebut RS melakukan kegiatan:

1) Perencanaan program kesehatan di wilahnya.

2) Pergerakan pelaksanaan kegiatan.

3) Pengawasan, pengendalian dan penelitian kegiatan.

Adapun program kesehatan dasar adalah minimal yang harus dilaksanakan setiap RS yang berkemas dalam Basic six yaitu :

1) Promosi Kesehatan (Promkes)

2) Kesehatan lingkungan (Kesling)

3) Kesehatan Ibu dan Anak (KIA) termasuk KB

4) Perbaikan Gizi
5) Pemberantasan penyakit menular (P2M) Pengobatan

BAB III. KERANGKA PEMIKIRAN
Berdasarkan pendapat yang dikemukakan oleh Agus Dharma (2003) ada tiga indikator dalam menilai kinerja yaitu, kuantitas pekerjaan, kualitas pekerjaan, ketepatan waktu. Untuk lebih jelasnya digambarkan sebagai berikut:
Gambar 1.
Kerangka Pemikiran


BAB IV. HASIL PENELITIAN 
4.1 Kuantitas

Dimensi yang pertama untuk menilai Kinerja Pelayanan di UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan adalah kuantitas. Kuantitas, yaitu jumlah pekerjaan yang harus diselesaikan atau dicapai dalam kurun waktu yang telah ditetapkan sebelumnya. Berikut ini Hasil Pencapaian Kegiatan tahun 2019 UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan.
Tabel 1.
Hasil Pencapaian Kegiatan Tahun 2019
Sub Bagian Poli Umum
	NO.
	JENIS KEGIATAN
	VOLUME
	TARGET
	SASARAN
	WAKTU
	PENCAPAIAN 

(%)

	1.
	Memeriksa pasien & menentukan diagnose
	Tiap hari kerja
	Semua pasien yang datang berobat ke poli umum
	Semua pasien yang datang berobat ke UPT RSUD KAB. TAPANULI SELATAN
	Tiap hari kerja
	100%

	2.
	Memberikan Therapy

& Penyuluhan
	
	
	
	
	

	3.
	Merujuk pasien

(Eksternal/Internal)
	
	
	
	
	

	4.
	Membrikan Surat Ket. Sakit
	
	
	
	
	

	5.
	Memberikan Surat

Ket. Sehat
	
	
	
	
	

	6.
	Memberikan pelayanan pada P3K
	
	
	
	
	

	7.
	Mendokumentasikan

kunjungan pasien
	
	
	
	
	

	8.
	Membuat Laporan

bulanan/ data kesakitan
	1x/Bulan
	
	
	Akhir Bulan
	

	9.
	Membuat Laporan Kunjungan RS
	
	
	
	
	


Sumber : UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan
Dari tabel di atas dapat kita lihat kegiatan di UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan mulai dari memeriksa pasien dan menentukan diagnose, memberikan Therapy dan penyuluhan, merujuk pasien (Eksternal/Internal), memberikan surat keterangan sakit, memberikan surat keterangan sehat, memberikan pelayanan P3K, dan mendokumentasikan kunjungan pasien merupakanugas pokok dari UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan yang dilaksanakan setiap hari kepada semua masyarakat yang bertempat tinggal di wilayah kerja UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan. Adapun kegiatan membuat laporan bulanan atau data kesakitan dan membuat laporan kunjungan RS merupakan tugas dari bagian Administrasi, yang dilakukan satu kali daam satu bulan (akhir bulan). Dari hasil pengamatan penulis, kegiatan ini dilaksanakan secara teratur sesuai dengan jadwal yang telah ditetapkan sebelumnya.

Tabel 2.
Hasil Pencapaian Kegiatan Tahun 2019 Sub Bagian Poli Gigi
	NO.
	JENIS

KEGIATAN
	VOLUME
	TARGET
	SASARAN
	WAKTU
	PENCAPAIAN

(%)

	1.
	Memeriksa pasien dan
menentukan diagnose
	Tiap hari kerja
	Semua Pasien yang datang ke Puskesm as Kabupaten Tapanuli Selatan dan yang sesuai dengan indikasi
	Semua Pasien yang datang ke Puskesma s Kabupaten Tapanuli Selatan
	Tiap hari kerja
	100%

	2.
	Penambalan sementara
	Sesuai indikasi
	
	
	
	

	3.
	Penambalan tetap
	
	
	
	
	

	4.
	Pencabutan gigi sulung
	
	
	
	
	

	5.
	Pencabutan gigi dewasa
	
	
	
	
	

	6.
	Pembersihan karang gig
	
	
	
	
	

	7.
	Incise Abses
	
	
	
	
	

	8.
	Merujuk pasien

(Eksternal/Inter nal)
	
	
	
	
	


Sumber : UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan
Tabel 2. di atas menunjukkan  bahwa semua kegiatan Pelayanan Kesehatan Sub Bagian Poli Gigi UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan terlaksana 100%. 

Tabel 3.
Hasil Pencapaian Kegiatan Tahun 2019 Sub Bagian KIA/KB
	NO.
	JENIS KEGIATAN
	VOLUME
	TARGET
	SASARAN
	WAKTU
	PENCAPAIAN

%

	1.
	Pemeriksaan ibu hamil
	98x
	95%
	1189
	2x/ming gu
	100%

	2.
	K4
	98x
	95%
	1189
	2x/ming gu
	100%

	3.
	Neunatus
	
	100%
	1091
	
	98,85%

	4.
	Pemasangan/penc abutan IUD Inplan
	
	
	6454
	Setiap hari
	100%

	5.
	Pelayanan Suntik

KB Depo/Cyclo
	
	
	
	Setiap

hari
	

	6.
	Pelayanan

Kontrasepsi Pil, Kondom
	
	
	
	Setiap hari
	

	7.
	Imunisasi Bayi dalam Gedung
	4x per bulan
	1246

Bayi
	Semua Bayi yang datang ke Puskesma s untuk di
Imunisasi
	1x/ming gu
	


Sumber : UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan
Melalui tabel di atas bisa terlihat bahwa semua kegiatan Pelayanan Kesehatan Tahun 2019 Sub Bagian KIA/KB UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan terlaksana dengan sangat baik.

Tabel 4.
Pencapaian Kegiatan Bagian Obat Tahun 2019
	NO.
	PROGRAM
	TUJUAN
	KEGIATAN
	RINCIAN KEGIATAN
	SASARAN
	VOLUME
	PENCAPAIAN

	1.
	Pelayanan Resep
	Memberi pelayanan obat yang efektif
	Memberikan obat kepada pasien
	Menerima resep, Menyiapkan obat, Memberikan etiket, Menyerahkan obat kepada

pasien
	Pasien
	Tiap hari
	100%

	2.
	Meracik Obat
	Memberi pelayanan obat yang efektif dan efisien pada pasien
	Menggerus obat
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	Semua alat yang digunakan dibersihkan

Menyiapkan bahan yang akan diracik

Obat diracik/digerus hingga homogency

Obat dibagi sesuai permintaan, dibungkus lalu dikemas
	Pasien
	Tiap hari
	

	3.
	Distribusi Obat
	Mendistribusikan obat
ke unit-unit pelayanan di puskesmas
	Menyalurkan obat ke unit- unit pelayanan
	Menerima buku permintaan, Menyiapkan bahan obat yang diminta, Menghitung obat sesuai jumlah permintaan dan diberi label, Mengemas obat lalu mengecek satu persatu, Menyerahkan obat ke unit-unit pelayanan[image: image4.png]



	Puskesmas Perawatan umum & rumah bersali Puskel Kamar suntik Poliklinik gigi Laboratoriu m KIA
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3x permintaan
	

	· 4.
	Penyuluhan obat
	Untuk member informasi kepada pasien dan masyarakat tentang pentingnya pemahaman obat
	Penyuluhan pemahaman obat Penyuluhan obat tradisional
	Memberi penyuluhan pada pasien dan masyarakat tentang obat
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Pasien di Puskesmas Pasien di posyandu
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  Sesuai permintaan

Sesuai program
	· 

	5.
	Pelayanan informasi obat
	Untuk member informasi kepada pasien dan masyarakat serta tenaga kesehatan lainnya tentang pentingnya pemahaman obat
	Pembuatan leaflet obat, poster penyakit, pembuatan newsletter
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PIO untuk

Pasien rawat jalan, petugas RS dan masyarakat Konseling/home care
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Visite mandiri bersama tim
	Memberikan informasi mengenai obat di RS sehingga kualitas pelayanan pelayanan kefarmasian lebih meningkat
	pasien
	Sesuai kebutuhan
	


Sumber : UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan
Melalui tabel di atas dapat dilihat bahwa semua kegiatan dan program kerja UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan terlaksana dengan baik. Dari segi kuantitas, kinerja RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan sudah baik, meskipun jumlah SDM terbatas namun mereka dapat menyelesaikan tugas mereka.
4.2 Kualitas

Dimensi yang ke dua untuk menilai Kinerja Pelayanan di UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan adalah kualitas. Kualitas menyangkut mutu yang dihasilkan dalam suatu pekerjaan yang telah dikerjakan. Dalam hal ini mencermunkan pengukuran tingkat kepuasan pasien terhadap pelayanan yang diberikan oleh pihak pemberi pelayanan dalam hal ini pegawai perawat dan dokter. Sebagai instansi yang berhadapan langsung dengan masyarakat (pasien) maka pelayanan UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan harus memuaskan masyarakat. Untuk mengukur kinerja RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan dari dimensi kualitas maka dapat diukur dari Tangible (bukti fisik) di  UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan, Reliability (keandalan), Responsiveness (Daya Tanggap), Assurance (Jaminan), Emphaty (Empati).

Adapun kesimpulan rata-rata (%) dari kelima ukuran dalam kualitas yaitu sebagai berikut :
Tabel 5.
Kesimpulan rata-rata (%) dari kelima ukuran kinerja 

dari segi kualitas pelayanan

	No
	Dimensi pelayanan
	Rata-rata (%)
	Kategori

	1
	Tangible (Bukti fisik)
	76,2%
	Memuaskan

	2
	Reliability (Keandalan)
	75,15%
	Memuaskan

	3
	Responsiveness (daya tanggap)
	77,3%
	Memuaskan

	4
	Assurance (Jaminan)
	76,47%
	Memuaskan

	5
	Emphaty (Empati)
	78%
	Memuaskan

	Rata-rata
	76,62
	


Sumber : Olahan Data Kuesioner, 2019

Pada tabel 5. di atas menunjukkan kinerja pelayanan UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan dari segi kualitas pekerjaan sudah berjalan dengan baik, hal ini dapat dilihat dari rata- rata jawaban responden 76,2% jika dilihat dari kategori penilaian berada pada urutan ke 2 (61% - 80%) yang berarti memuaskan.
4.3 Ketepatan Waktu

Dimensi yang ke tiga dalam mengukur Kinerja Pelayanan di UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan adalah ketepatan waktu. Ketepatan waktu menyangkut sesuai tidaknya suatu pekerjaan diselesaikan dengan waktu yang telah direncanakan sebelumnya. Berdasarkan pengamatan dan hasil penelitian yang panulis lakukan, bahwa kegiatan di UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan setiap harinya memberikan pelayan kesehatan kepada masyarakat oleh se itu dituntut disiplin yang tinggi dari petugas kesehatan agar semua masyarakat boleh mendapatkan pelayanan kesehatan di UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan.

Jam kerja di UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan dimulai pukul 08.00 Wita dan berakhir pukul 12.00 Wita. Jika pasien banyak maka biasanya pelayanan kesehatan berakhir pukul 15.00 Wita. Pegawai dokter dan perawat) selalu datang tepat waktu. Selama penulis meneliti di UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan pelayanan kesehatan selalu dimulai tepat waktu yaitu pukul 08.00 Wita.

Dapat juga kita lihat pada dimensi kuantitas, dari beberapa kegiatan dan program kerja yang telah dibuat oleh tiap-tiap bagian di poli umum, poli gigi, poli KIA, dan bagian farmasi (obat) semua terlaksana dengan baik sesuai dengan waktu/jadwal yang sudah ditetapkan sebelumnya, terlihat dari pencapaian yang mencapai 100% dari target yang telah ditentukan sebelumnya.

Adapun dari dimensi kualitas, yaitu waktu antrian di ruang administrasi dari hsil penelitian terlihat cukup cepat, ketika pasien berada di ruang periksa, pasien langsung ditangani oleh dokter, juga ketika pasien berada di ruang resep, pasien langsung dilayani oleh petugas yang bertugas memberikan obat kepada pasien. Jumlah petugas pelayanan kesehatan di UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan memang sedikit, namun mereka dapat menyelesaikan tugas dan pekerjaan mereka tepat waktu.
BAB V. KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dibahas pada  sebelumnya, maka dapat di tarik kesimpulan sebagai berikut :
1. Kinerja pelayanan UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan dari segi kuantitas sudah bagus dimana program kerja dan kegiatan semuanya dapat terealisasi dengan baik, bahkan ada dua kegiatan yang pencapaiannya melebihi target yang direncanakan yaitu, pemeriksaan ibu hamil dan K4.

2. Pasien merasa puas atas tangible (bukti Fisik) yang terdapat di UPT RSUD Kab. Tapsel, hal ini dilihat dari kebersihan, ketersediaan peralatan medis, dan ketersediaan obat.

3. Pasien merasa puas atas reliability (keandalan) dari tenaga medis, dilihat dari perlakuan dokter, perawat, waktu antrian di ruang administrasi, lama waktu berada di ruang periksa, dan lama waktu pelayanan.

4. Menurut pasien respon dari petugas sangat memuaskan, hal ini dilihat dari cara petugas dan perawat dalam memberikan bantuan walaupun tidak diminta, perawat memberikan penjelasan tentang prosedur pengobatan dengan jelas.

5. Menurut pasien, jaminan kesehatan yang diberikan petugas sangat memuaskan dilihat dari rasa aman saat dokter melakukan tindakan medis, petugas teliti dalam memberikan obat kepada pasien, petugas menjelaskan cara mengkonsumsi obat-obatan dengan jelas.

6. Dari sudut empati, menurut pasien sangat memuaskan dilihat dari sikap sabar petugas saat memberikan pelayanan kesehatan, petugas bertutur kata yang sopan.

7. Dari segi ketepatan waktu juga sudah bagus, dilihat dari disiplin pegawai yang datang tepat pada waktunya sehingga mereka dapat menyelesaiakan pekerjaan tepat pada waktunya. Adapun program kerja di UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan dapat terealisasikan tepat waktu dikarenakan tingginya disiplin pegawai.

5.2 Saran-saran

Berdasarkan hasil pembahasan dan kesimpulan maka, peneliti mengemukakan sasar-saran sebagai berikut:

1. Kepada pihat UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan untuk lebih meningkatkan kinerja pelayanan, dengan menambah pegawai kesehatan agar kedepannya bisa lebih cepat lagi dalam memberikan pelayanan kepada pasien.
2. Bagi seluruh petugas hendaknya lebih ramah dalam melaksanakan tugas pokok dan fungsinya khususnya disaat menangani pasien, karena tidak dapat dipungkiri bahwa kesembuhan daripada pasien adalah bagian dari keramah-tamahan para petugas.
3. Pemberian bantuan kepada pasien jangan hanya difokuskan pada pasien Lansia, namun harus merata terhadap semua usia, siapa saja yang membutuhkan bantuan, kebersihan harus tetap dijaga, agar pasien tetap nyaman berobat di UPT RSUD Kabupaten Tapanuli Selatan.
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