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ANALISIS FAKTOR-FAKTOR KUALITAS PEBAYANAN TERHADAP

KEPUASAN PASIEN BPJS RAWAT INAP DI RSUD RATU AJI PUTRI
BOTUNG KABUPATEN PENAJAM PASER UTARA

Sayid Arifin!, Asep Effendi?, Rukhiyat Syahidin3Vip Paramarta*
Universitas Sangga Buana

Abstract
Competition that occurs between government and private hospitals makes patient satisfaction a top
priority. Where patient satisfaction will be fulfilled if the services provided are in accordance with their
expectatfifls. Therefore hospitals need to assess what factors will affect patient satisfaction. This study
aims to examine the effect of service quality through the dimensions of tangible, empathy, reliability,
B sponsiveness, assurance on patient satisfaction using BPJS REW: Aji Putri Botung Hospital.
The approach used in this research is a quantitative approach. The sample used in this study amounted to
Efpatients. The sampling technique in this study used the accidental sampling method. The research data
were obtained from the 1f§ults of filling out questionnaires with a Likert scale and were analyzed using
Path analysis techniques with the help of the SPSS program.
The results of this study indicate that service quality has Epignificant effect on patient satisfaction. The
coefficient of determination (R?) is 0.776, this indicates that the dependent variable of satisfaction is
77.6% influenced by the independent variable service quality while 22.4% is influenced by other
variables that have not been studied in this study. Good service quality will increase patient satisfaction
using BPJS Ratu Aji Putri Botung Hospital.
Keywords: Service quality, patient satisfaction

Abstrak
Persaingan yang terjadi diantara rumah sakit pemerintah maupun swasta menjadikan kepuasan pasien
menjadi prioritas utama. Dimana kepuasan pasien akan terpenuhi bila pelayanan yang diberikan telah
sesuai dengan harapan mereka. Oleh karena itu rumah sakit perlu menilai falffa-faktor apa saja yang akan
mempengaruhi kepuasan pasien. Penelitian ini bertujuan untuk menguji pengaruh kualitas pelayanan
melalui dimensi tangible, empathy, reliability, responsiveness, assurance terhadap kepuasan pasien
[fhgguna BPJS RSUD Ratu Aji Putri Botung.
Pendekatan yang digunakan dalam penelitian ini adalah pendekatan kuantitatif. Sampefifang digunakan
dalam penelitian ini berjumlah 96 pasien. Teknik pengambilan sampel pada peneltia@fhi menggunakan
metode accidental sampling. Data penelitian diperoleh dari hasilfg§ngisian kuesioner dengan skala likert
dan dianalisis dengan menggunakan teknik analisis Path analisys dengan bantuan program SPSS.
Hasil pdilitian ini menunjukkan bahwa kualitas pelayanan berpengaruh signifikan terhadap kepuasan
pasien. efisien Determinasi (R2) sebesar 0,776, hal ini menunjukkan bahwa variabel dependen
kepuasan sebesar 77.6% dipengaruhi variabel independen kualitas pelayanan sedangkan 22.4%
dipengaruhi oleh variabel lainnya yang belum diteliti dalam penelitian ini. Kualitas pelayanan yang baik
akan meningkatkan kepuasan pasien pengguna BPJS RSUD Ratu Aji Putri Botung.
Kata Kunci: Kualitas pelayanan, kepuasan pasien

memulihkan kesehatan perorangan, keluarga,

PENDAHULUAN

kelompok ataupun masyarakat (Fidela Firwan

Pelayanan kesehatan adalah segala upaya
yang diselenggarakan secara sendiri atau secara
bersama-sama dalam suatu organisasi untuk
memelihara dan meningkatkan kesehatan,
mencegah dan menyembuhkan penyakit serta

Firdaus, 2015). Dasar Hukum UU kesehatan
Nomor. 23 tahun 1992 membagikan batas,
kesehatan merupakan kondisi aman tubuh, jiwa,
serta sosial yang membolehkan tiap orang hidup
produktif dengan cara sosial serta ekonomi.




Pelayanan kesehatan bermutu yang berorientasi
pelanggan atau pasien menjadi strategi utama
bagi organisasi pelayanan kesehatan di
Indonesia, agar tetap eksis di tengah persaingan
global yang semakin kuat (Siti Kurnia Widi
Hastuti, 2017). Koreksi jasa kesehatan pada
dasamnya ialah sesuatu pemodalan pangkal
energi orang buat menggapai warga yang aman
(Ardinata, 2020). Rumah sakit merupakan salah
satu alat kesehatan tempat menyelenggarakan
usaha kesehatan. Bagi UU Nomor. 44 tahun
2009 mengenai rumah sakit melaporkan kalau
rumah sakit merupakan institusi jasa kesehatan
yang  menyelenggarakan  jasa  kesehatan
perorangan dengan cara sempurna yang sediakan
jasa jaga bermalam, jaga jalur serta berbahaya
gawat. Rumah sakit mempunyai andil yang amat
berarti dalam penerapan program BPIJS ini,
sebab bila Puskesmas setempat tidak mencukupi
buat membagikan penyembuhan pada penderita,
hingga pihak Puskesmas hendak menyarankan
penderita buat dirujuk ke Rumah sakit yang
lebih mencukupi dalam perihal penindakan
kesehatan penderita. BPJS Kesehatan ini
merupakan badan hukum yang dibentuk untuk
menyelenggarakan program kesehatan
(Peraturan BPJS Kesehatan Nomor 1 Tahun
2014). Banyaknya jumlah masyarakat yang
menggunakan JKN ini harus disesuaikan oleh
kualitas pelayanan dari Rumah sakit yang dapat
menerima pelayanan program JKN tanpa
membedakan antara pasien JKN dengan pasien
non JKN (Baby Silvia Putri, 2017). Kualitas
pelayanan kesehatan sangat dipengaruhi oleh
proses pemberian pelayanan. Setiap pasien
memiliki perspektif berbeda mengenai kualitas
pelayanan kesehatan, hal tersebut dipengaruhi
oleh karakteristik pasien yang terdiri dari jenis
kelamin, umur, pendidikan, dan pekerjaan.
Kualitas pelayanan wajib mencakup 5 format
yang dibesarkan oleh Parasuraman, et angkatan
laut (AL) (1998), terdapat 5 format mutu jasa
yang bisa digunakan buat mengukur kualitas
pelayanan yang terdiri dari fakta raga (tangible),
realibilitas (realibility),  daya tanggap
(responsiveness), jaminan (assurance), serta
empati (empathy) (Fandi, 2014). Kepuasan

pasien menjadi bagian integral dari kegiatan
jaminan kualitas pelayanan kesehatan. Artinya,
pengukuran tingkat kepuasan pasien harus
menjadi kegiatan yang tidak dapat dipisahkan
dari pengukuran kualitas pelayanan kesehatan
(Siti Kurnia Widi Hastuti, 2017). Ketika pasien
merasa puas dengan kualitas pelayanan dapat
menyebabkan pasien datang balik buat memakai
pelayanan kesehatan tersebut. Kepuasan adalah
keadaan terpenuhinya sebagian atau seluruh
harapan yang diinginkan dari suatu pelayanan
yang didapat (Umniyati, 2010). Rumah Sakit
Umum Daerah Ratu Aji Putri Botung merupakan
rumah sakit kepunyaan Penguasa Kabupaten
Penajam Jangka Utara Kalimantan Timur.
RSUD Ratu Aji Putri Botung dikala ini terus
menjadi berbenah bagus dari bidang sarana serta
jasa salah satunya merupakan kepada jasa BPJS.
Dari hasil riset pendahuluan ditemukan bahwa
sebagian besar pasien BPJS (70%) merasa tidak
puas, ini adalah Gap (masalah) antara kenyataan
dengan harapan rumah sakit. Munculnya
masalah tersebut antara lain disebabkan oleh
para medis dan tim medis merespon permintaan
pasien relative lambat. Selain itu, para medis
kurang memberikan  perhatian  (empathy)
individual kepada pasien. tujuan dari penelitian
ini yaitu untuk mengetahui dan menganalisis
gambaran  tangible, empathy, reliability,
responsiveness, assurance dan kepuasan pasien
pengguna BPJS RSUD Ratu Aji Putri Botung,
serta hubungan variabel rangible, empathy,
reliability, responsiveness, assurance dan
variabel kepuasan pasien pengguna BPJS RSUD
Ratu Aji Putri Botung.

METEQE

Penelitian ini dilakukan secara kuantitatif
dengan  pendek@lan  deskriptif  verifikatif,
mempergunakan data primer data berasal dari
responden yang berhubungan langsung dengan
permasalahan yang diteliti. Responden dalam
penelitian ini sebanyak 96 orang pasien
pengguna BPJS RSUD Ratu Aji Putri Botung.
Pada pendekatan ini, peneliti menguji teori
dengan hipotesis dan pengumpulan data untuk




mendukung atau menolak hipotesis (Creswell,
2013).

Teknik  pengumpulan data dengan
menyebarkan kuesioner kepada responden yang
berisi 33 butir pertanyaan. Untuk keperluan

analisis kuantitatif kategori jawaban responden
dalam 5 (lima) dengan menggunakan skala
linker. Karakteristik responden dalam penelitian
ini adalah sebagai berikut:

Tabel 1. Data Responden

Keterangan Kategori Frekuensi  Persen
Jenis Kelamin Laki laki 54 56.25
Perempuan 42 43,75
Usia <20 tahun 1 1,04
20 - 29 tahun 20 20,83
30 - 39 tahun 23 2396
40 - 49 tahun 33 3438
50 - 59 tahun 14 14,58
=60 tahun 5 5.21
Pendidikan SD 10 10.42
Terakhir SMP 8 833
SMA 40 4167
DIPLOMA 18 18.75
SI 19 19.79
S2 1 1,04
Pekerjaan Honor/THL 12 12,5
Pedangan 24 250
Petani 17 17,7
PNS 23 240
Polri 3 3.1
TNI 5 52
Swasta 1 1.0

Tidak Bekerja

11,5

Pengolahan data dilakukan  d@ean
menggunakan aplikasi  SPSS  20. Untuk
mengetahui derajat keerfan hubungan antar
variabel penelitian maka peneliti menggunakan
Analisis Jalur (Path Analysis). Analisis jalur
adalah bagian dari model regresi yang dapat
digunakan untuk menganalisis hubungan sebab
akibat antar satu variabel dengan variabel
lainnya (Sugiyono, 2018). Data sebelum diolah
terlebih dahulu dilakukan pengujian instrumen
penelitian, Analis jalur dapat digambarkan
sebagai berikut:

Gambar 1. Model Persamaan Analisis Jalur
Keterangan:
X, =Tangible
X2 = Emphaty
X3 = Reliability




X4 =Responsiveness

Xs = Assurance

Y =Kepuasan

¢ = Epsilon yaitu menunjukkan variabel atau
faktor  residual yang menjelaskan
pengaruh  variabel lain yang telah
teridentifikasi oleh teori, tetapi tidak diteliti
atau  variabel lainnya  yang  belum
teridentifikasi oleh teori, atau muncul sebagai
akibat dari kekeliruan pengukuran variabel
(Kusnendi, 2005).

HASIL PENELITIAN

Analisis Deskriptif

Hasil jawaban responden menunjukkan untuk
dimensi Tangible Kualitas Layanan Rumah Sakit
secara keseluruhan dinilai sudah tinggi dengan
persentase skor sebesar 73.7%. Hal ini
menunjukkan masyarakat pengguna BPIS
terdaftar pada RSUD Ratu Aji Putri Botung
menilai Kualitas Layanan Rumah Sakit Daerah
Ratu Aji Putri Botung dilihat dari bukti fisik
sudah baik. Meskipun secara keseluruhan sudah
baik, Ketersediaan Poli-poli sesuai dengan jenis
jasa yang ditawarkan dinilai paling rendah. Pada
dimensi Emphaty Kualitas Layanan Rumah Sakit
secara keseluruhan dinilai sudah tinggi dengan
pesentase skor sebesar 709%. Hal ini
menunjukkan masyarakat pengguna BPIS
terdaftar pada RSUD Ratu Aji Putri Botung
menilai Kualitas Layanan Rumah Sakit Daerah
Ratu Aji Putri Botung dilihat dari Emphaty
sudah baik. Meskipun secara keseluruhan sudah
baik, Para medis memberikan perhatian
individual kepada saya dinilai paling rendah.
Dimensi responsineveness Kualitas Layanan
Rumah  Sakit hasil jawaban responden
menunjukkan secara keseluruhan dinilai sudah
tinggi dengan pesentase skor sebesar 68.,8%. Hal
ini Anailisi deskriptip menunjukkan masyarakat
pengguna BPJS terdaftar pada RSUD Ratu Aji
Putri Botung menilai Kualitas Layanan Rumah
Sakit Daerah Ratu Aji Putri Botung dilihat dari

Responsineveness sudah baik. Meskipun secara
keseluruhan sudah baik, Paramedis bersedia
memenuhi permintaan dan kebutuhan spesial
saya dinilai paling rendah. Dimensi Reliability
Kualitas Layanan Rumah Sakit hasil analisis
menunjukkan secara keseluruhan dinilai sudah
tinggi dengan persentase skor sebesar 73,2%.
Hal ini menunjukkan masyarakat pengguna
BPJS terdaftar pada RSUD Ratu Aji Putri
Botung menilai Kualitas Layanan Rumah Sakit
Daerah Ratu Aji Putri Botung dilihat dari
Reability sudah baik.  Dimensi Assurance
Kualitas Layanan Rumah Sakit hasil analisis
menunjukkan secara keseluruhan dinilai sudah
tinggi dengan persentase skor sebesar 77,8% dari
skor ideal (100%). Hal ini menunjukkan
masyarakat pengguna BPJS terdaftar pada
RSUD Ratu Aji Putri Botung menilai Kualitas
Layanan Rumah Sakit Daerah Ratu Aji Putri
Botung dilihat dari Assurance sudah baik. Hasil
analisis deskriptip pada kepuasan pasien
menunjukkan pengguna BPIS secara
keseluruhan dengan persentase skor sebesar 65,9
dari skor ideal (100%) masuk dalam kategori
sedang.

Pengujian Hipotesis

Untuk menjawab permasalahan penelitian
yang dihipotesiskan selanjutnya dilakukan
pengujian hipotesis. Hasil pengujian hipotesis
untuk mengetahui pengaruh variabel yang
digunakan dilakukan menggunakan uji F dan uji
t dapat diuraikan sebagai berikut:
Uji Koefisien Determinasi

Untuk menguji hipotesis yang ditetapkan
dilakukan dengan membandingkan antara Fpiun,
dengan nilai Fipe. Jika nilai F-hitung lebih besar
dari pada F-tabel maka berarti variabel eksogen
secara bersama-sama mempunyai pengaruh
terhadap variabel endogen. Nilai statistik uji F-
hitung diperoleh dalam tabel Anova hasil SPSS.

Table 2. Nilai Uji F

ANOVA®
Model Sum of Squares  df Mean Square  F Sig.
L Regression 2.932 5 .586 62.420 .000°
Residual 845 90 .009
Total 3777 95

la. Dependent Variable: Y (Kepuasan pasien pengguna BPJS )




b. Predictors: (Constant), X5 (Assurance), X2 (Emphaty), X1 (Tangible), X4 (Reability), X3
(Responsineveness)

Diperoleh Nilai Fpjue untuk model nilai Fipe dengan db; = 5 dan dbs = 96-5-1=90
analisis jalur yang digunakan sebesar 62420 sebesar  2g316. Hasil  penghitungan  uji
dengan signifikansi 0,000. Dari tabel F diperoleh signifikansi dapat dilihat pada tabel dibawah ini :

Table 3. Pengujian Simultan Pengaruh X1, X2, X3, X4 dan X5 terhadap Y

F
. . 2 . . .
Hipotesis R F hitung tabel Sig Keputusan Kesimpulan
Pyx123as=0 0,776 | 62,420 2,316 0,000 HO ditolak Signifikan

Sumber : Lampiran Output Perhitungan SPSS

Hasil perbandingan nilai uji terlihat Fui
lebih besar dari da Fuabel (62,420 > 2.316) dan
jika dilihat dari nilai signifikansi sebesar 0,000
lebih kecil dari 0,05. Jadi dapat disimpulkan
secara bersama-sama Kualitas Layanan Rumah
Sakit yang terdiri atas Tangible, Emphaty,
Responsineveness, Reability dan Assurance
berpengaruh nyata terhadap Kepuasan pasien
pengguna BPJS.

Uji Parsial (Uji t)

Untuk menjawab hipotes parsial dilakukan
dengan Uji t Penentuan hasil pengujian
(penerimaan/ penolakan Ho) dapat dilakukan
dengan membandingkan tyu,, dengan tup atau
juga dapat dilihat dari nilai signifikansinya.

1. Pengaruh  Dimensi  Tangible Kualitas
Layanan terhadap Kepuasan pasien pengguna
BPIS.

Hipotesis statistik yvang digunakan untuk
melihat pengaruh Dimensi Tangible Kualitas
Layanan terhadap Kepuasan pasien pengguna
BPJS. Dari hasil perhitungan diperoleh nilai t-
hitung untuk variabel Dimensi Tangible Kualitas
Layanan (X;) diperoleh sebesar 4,965 dengan
nilai signifikansi (p-value) = 0,000.

Penentuan hasil pengujian (penerimaan/
penolakan Hp) dapat dilakukan dengan
membandingkan tyju,e dengan tup atau juga
dapat dilihat dari nilai signifikansinya. Dari tabel
T diperoleh nilai Type dengan db =96-5-1=90
sebesar 1,987. Hasil perhitungan statistik uji t
(tniung) dapat dilihat pada tabel berikut :

Table 4. Pengujian Koefisien Jalur X1-Y

Hipotesis | Koefisien . . . 3 . .
Null jalur Thitung | T table Sig Keputusan Kesimpulan
Pyx;=0 0.276 4965 1,987 0,000 HO ditolak Signifikan

Sumber: Lampiran Output Perhitungan SPSS

Hasil penghitungan nilai statistik uji t
yang diperoleh menunjukkan t-hitung lebih besar
dari nilai tye (t= 4,962 > 1,987), maka diperoleh
hasil pengujian Ho ditolak. Hasil ini juga
ditunjukkan oleh nilai signifikansi uji statistik
(p-value) untuk variabel Dimensi Tangible
Kualitas Layanan (X,) terhadap Kepuasan pasien
pengguna BPJS sebesar 0,000 lebih kecil dari
tingkat kesalahan yang dapat diterima sebesar
0,05.

Jadi dapat disimpulkan terdapat pengaruh
dimensi Tangible Kualitas Layanan terhadap
[EAcpuasan pasien pengguna BPJS. Hal ini sesuai
dengan penelitian yang dilakukan oleh Nur
Widyastuti, dkk (2018), Eko Wilantara (2015),
Nurfardiansyah Burhanuddin (2015).

2. Pengaruh  Dimensi  Emphaty  Kualitas
Layanan terhadap Kepuasan pasien pengguna
BPIS.

Hipotesis statistik yang digunakan untuk
menguji pengaruh Dimensi Emphaty Kualitas
Layanan terhadap Kepuasan pasien pengguna
BPJS. Dari hasil perhitungan diperoleh nilai t-
hitung untuk variabel Dimensi Emphaty Kualitas
Layanan (X2) diperoleh sebesar 3,739 dengan
nilai signifikansi (p-value) = 0,000.

Penentuan hasil pengujian (penerimaan/
penolakan Hp) dapat dilakukan dengan
membandingkan tyju,e dengan tup atau juga
dapat dilihat dari nilai signifikansinya. Dari tabel
T diperoleh nilai Type dengan db =96-5-1=90




sebesar 1,987. Hasil perhitungan statistik uji t

(thiwng) dapat dilihat pada tabel berikut:

Table 5. Pengujian Koefisien Jalur X2-Y

Hipotesis K()_eilslen T hitung T tabel Sig Keputusan Kesimpulan
Null jalur = =
Pyx2=0 0211 3,739 1,987 0,000 HO ditolak Signifikan

Sumber : Lampiran Qutput Perhitungan SPSS

Hasil penghitungan nilai statistik uji t
yang diperoleh menunjukkan t-hitung lebih besar
dari nilai tuper (t= 3,739 > 1,987), maka diperoleh
hasil pengujian Ho ditolak. Hasil ini juga
ditunjukkan oleh nilai signifikansi uji statistik
(p-value) untuk variabel Dimensi Emphaty
Kualitas Layanan (X») terhadap Kepuasan pasien
pengguna BPJS sebesar 0,000 lebih kecil dari
tiffRat kesalahan yang dapat diterima sebesar
0,05.

Jadi dapat disimpulkan terdapat pengaruh
yang signffikan dari Dimensi Emphaty Kualitas
Layanan terhadap Kepuasan pasien pengguna
BPJS. Hal ini sesuai dengan penelitian yang
dilakukan oleh Nur Widyastuti, dkk (2018), Eko
Wilantara (2015), Nurfardiansyah Burhanuddin
(2015).

3. Pengaruh Dimensi Responsineveness Kualitas
Layanan terhadap Kepuasan pasien pengguna
BPIS

Hipotesis statistik yang digunakan untuk
menguji pengaruh Dimensi Responsineveness
Kualitas Layanan terhadap Kepuasan pasien
pengguna BPJS. Dari hasil perhitungan
diperoleh nilai t-hitung untuk variabel Dimensi
Responsineveness  Kualitas Layanan (X2)
diperoleh sebesar 5,016 dengan nilai signifikansi
(p-value) = 0,000.

Penentuan hasil pengujian (penerimaan/
penolakan Hp) dapat dilakukan dengan
membandingkan tyu,e dengan tuwr atau juga
dapat dilihat dari nilai signifikansinya. Dari tabel
T diperoleh nilai Type dengan db =96-5-1=90
sebesar 1,987. Hasil perhitungan statistik uji t
(thiwng) dapat dilihat pada tabel berikut:

Table 6. Pengujian Koefisien Jalur X3-Y

HIS)JESJS K{}:Ij[{en Thitung | T tabel Sig Keputusan Kesimpulan
Pyxs=0 0,308 5016 1,987 0,000 HO ditolak Signifikan
Sumber : Lampiran Output Perhitungan SPSS
Hasil penghitungan nilai statistik uji t 4. Pengaruh Dimensi  Reliability Kualitas

yang diperoleh menunjukkan t-hitung lebih besar
dari nilai typer (t= 5,016 > 1,987), maka diperoleh
hasil pengujian Ho ditolak. Hasil ini juga
ditunjukkan oleh nilai signifikansi uji statistik
(p-value) untuk variabel Dimensi
Responsineveness  Kualitas Layanan  (X3)
terhadap Kepuasan pasien pengguna BPJS
sebesar 0,000 lebih kecil dari tingkat kesalahan
yang dapat diterima sebesar 0,05.

Jadi dapat disimpulkan terdapat pengaruh
yang signifikan dari Dimensi Responsineveness
Kualitas Layanan terhadap Kepuasan pasien
pengguna BPJS. Hal ini sesuai dengan penelitian
yang dilakukan Meutia Dewi (2016), Nur
Widyastuti, dkk (2018), Eko Wilantara (2015),
Nurfardiansyah Burhanuddin (2015).

Layanan terhadap Kepuasan pasien pengguna
BPIS
Hipotesis statistik yang digunakan untuk
menguji pengaruh Dimensi Reability Kualitas
Layanan terhadap Kepuasan pasien pengguna
BPJS. Dari hasil perhitungan diperoleh nilai t-
hitung untuk variabel Dimensi Reliability
Kualitas Layanan (X4) diperoleh sebesar 2,669
dengan nilai signifikansi (p-value) = 0,009.
Penentuan hasil pengujian (penerimaan/
penolakan Ho) dapat dilakukan dengan
membandingkan tyju,e dengan tup atau juga
dapat dilihat dari nilai signifikansinya. Dari tabel
T diperoleh nilai Tube dengan db =96-5-1=90
sebesar 1,987. Hasil perhitungan statistik uji t
(thiwng dapat dilihat pada tabel berikut:




Table 7. Pengujian Koefisien Jalur X4-Y

Hipotesis K()_eﬁs'%en T hitung T tabel Sig Keputusan Kesimpulan
Null jalur = =
Pyxo=0 0,157 2,660 1,987 0,009 HO ditolak Signifikan
Sumber : Lampiran Output Perhitungan SPSS
Hasil penghitungan nilai statistik uji t 5. Pengaruh Dimensi  Assurance Kualitas

yang diperoleh menunjukkan t-hitung lebih besar
dari nilai tupe (t= 2,669 > 1,987), maka diperoleh
hasil pengujian Ho ditolak. Hasil ini juga
ditunjukkan oleh nilai signifikansi uji statistik
(p-value) untuk variabel Dimensi Reliability
Kualitas Layanan (X») terhadap Kepuasan pasien
pengguna BPJS sebesar 0,009 lebih kecil dari
tingkat kesalahan yang dapat diterima sebesar
0,05.

Jadi dapat disimpulkan terdapat pengaruh yang
signifikan dari Dimensi Reliability Kualitas
Layanan terhadap Kepuasan pasien pengguna
BPJS. Hal ini sesuai dengan penelitian yang
dilakukan Nur Widyastuti, dkk (2018), Eko
Wilantara (2015), Nurfardiansyah Burhanuddin
(2015).

Layanan terhadap Kepuasan pasien pengguna
BPIS
Hipotesis statistik yang digunakan untuk
menguji pengaruh Dimensi Assurance Kualitas
Layanan terhadap Kepuasan pasien pengguna
BPJS. Dari hasil perhitungan diperoleh nilai t-
hitung untuk variabel Dimensi Assurance
Kualitas Layanan (Xs) diperoleh sebesar 5,279
dengan nilai signifikansi (p-value) = 0,000.
Penentuan hasil pengujian (penerimaan/
penolakan Hp) dapat dilakukan dengan
membandingkan tyju,e dengan tup atau juga
dapat dilihat dari nilai signifikansinya. Dari tabel
T diperoleh nilai Type dengan db =96-5-1=90
sebesar 1,987. Hasil perhitungan statistik uji t
(thiwng) dapat dilihat pada tabel berikut:

Table 8. Pengujian Koefisien Jalur X5-Y

Hipotesis K()szlS%Cl] T hitung T tabel Sig Keputusan Kesimpulan
Null jalur = =
Pyxs=0 0320 5,279 1,987 0,000 HO ditolak Signifikan

Sumber : Lampiran Output Perhitungan SPSS

Hasil penghitungan nilai statistik uji t
yang diperoleh menunjukkan t-hitung lebih besar
dari nilai tuper (t= 5,279 > 1,987), maka diperoleh
hasil pengujian Ho ditolak. Hasil ini juga
ditunjukkan oleh nilai signifikansi uji statistik
(p-value) untuk variabel Dimensi Assurance
Kualitas Layanan (X») terhadap Kepuasan pasien
pengguna BPJS sebesar 0,000 lebih kecil dari
tingkat kesalahan yang dapat diterima sebesar
0,05.

Jadi dapat disimpulkan terdapat pengaruh
yang signifikan dari Dimensi Assurance Kualitas
Layanan terhadap Kepuasan pasien pengguna
BPIS.

Hal ini sesuai dengan penelitian yang
dilakukan Nur Widyastuti, dkk (2018), Eko
Wilantara (2015), Nurfardiansyah Burhanuddin
(2015).

KESIMPULAN

Berdasarkan analisis data primer dan data
sekunder serta hasil analisis jalur dan pengujian
hipotesis dan data penelitian terhadap pasien
Bheguna BPJS RSUD Ratu Aji Putri Botung,
maka dapat disimpulkan sebagai berikut :

1. Terdapat gamabaran bahwa variabel kualitas
pelayanan (Tangible, Emphaty,
Esponsiveness,  Reliability,  Assurance)
pengaruh positif (tinggi) dan signifik§E)
terhadap kepuasan pasien peserta BPJS di
Rumah Sakit Umum Daerah Ratu Aji Putri
Botung Kabupaten Penajam Paser Utara.

2. Terdapat@ngaruh dimensi Tangible Kualitas
Layanan terhadap Kepuasan pasien pengguna
BPJS. Hal ini berarti bahwa semakin baik
dimensi Tangible pada kualitas pelayanan
maka semakin tinggi kepuasan pasien,
demikian sebaliknya, semakin buruk dimensi
Tangible pada kualitas pelayanan maka
semakin rendah kepuasan pasien.




3. Terdapat pengaruh yang signifikgh dari
Dimensi Emphaty Kualitas Layanan terhadap
Kepuasan pasien pengguna BPJS. Hal ini
berarti bahwa semakin baik dimensi empathy
pada kualitas pelayanan maka semakin tinggi
kepuasan pasien, demikian sebaliknya,
semakin buruk dimensi empathy pada
kualitas pelayanan maka semakin rendah
kepuasan pasien.

4. Terdapat pengaruh yang signifikan dari
Bimensi Responsineveness Kualitas Layanan
terhadap Kepuasan pasien pengguna BPIS
Hal ini berarti bahwa semakin baik dimensi
Responsineveness pada kualitas pelayanan
maka semakin tinggi kepuasan pasien,
demikian sebaliknya, semakin buruk dimensi
Responsineveness pada kualitas pelayanan
maka semakin rendah kepuasan pasien.

5. Terdapat pengaruh yang signifikan dari
Bimensi  Reliability Kualitas Layanan
terhadap Kepuasan pasien pengguna BPIJS.
Hal ini berarti bahwa semakin baik dimensi
Reliability pada kualitas pelayanan maka
semakin tinggi kepuasan pasien, demikian
sebaliknya, semakin  buruk  dimensi
Reliability pada kualitas pelayanan maka
semakin rendah kepuasan pasien.

6. Terdapat pengaruh yang signifikan dari
Blimensi  Assurance Kualitas Layanan
terhadap Kepuasan pasien pengguna BPIS.
Hal ini berarti bahwa semakin baik dimensi
Assurance pada kualitas pelayanan maka
semakin tinggi kepuasan pasien, demikian
sebaliknya, semakin  buruk  dimensi
Assurance pada kualitas pelayanan maka
semakin rendah kepuasan pasien.
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