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Abstract

Highly competitive medical service among hospitals, midwives, doctors
and other paramedical services require Panti Rahayu Hospital of Purwodadi to
improve its service quality in order to satisfy expectations and desires of its patients.
It needs human resources who have attitudes, behaviors, knowledge, and skilis that
support actualization of qualified service effectively. Panti Rahayu Hospital’s service
quality is perceived not optimal. This is shown by many complaints, which indicate
dissatisfied customers, received from pathients.

The -objective of present research is to examine effects of patients
perception of service quality which have reliability, responsiveness, assurance,
credibility, communication, and empathy dimensions, on patient satisfaction,
individually or collectively. Research samples are 100 overnight patients at Panti
Rahayu Hospital selected randomly.

The data are gathered using interviews. To analyze the data, multiple
regression method is used. The proposed first hypothesis to sixth hypothesis are
analyzed using f-test while seventh hypothesis is examined using #-test The results
show that patients perceptions of service quality dimensioms, which consist of
reliabilily, responsiveness, assurance, credibility, communication, and empathy, has
positive effects on patient satisfactions both individually or collectively. Limitations
of present research, theoretical implications, and future research are discussed in this

research.
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Absiraksi

Persaingan yang sangat ketat antar rumah sakit, praktek bidan, praktek
dokter dan pelayanan jasa kesehatan yang lain, menuntut RS Panti Rahayu
Purwodadi untuk meningkatkan kualitas layanan (service quality) yang dapat

'memenuhi harapan atan keinginan pasiennya. Untuk menciptakan kualitas layanan

yang dapat mencapai kepuasan pasien, tak lepas dari peranan sumber daya manusia
yang memiliki sikap, perilaku, pengetahuan, dan kemampuan yang mendukung
efektivitas realisasi layanan yang bermutu Kualitas layanan RS Panti Rahayu
dirasakan belum optimal, hal ini ditunjukkan oleh banyaknya keluhan pasien
Keluhan mengindikasikan adanya ketidakpuasan pelanggan (pasien).

Penelitian ini bertujuan untuk menguji pengaruh persepsi pasien tentang
kualites layanan yang terdiri dari dimensi reliability, responsiveress, assurarce,
credibility, communication, dan empathy, terhadap kepuasan pasien baik secara
individual maupun secara serempak. Sampel penelitian ini adalah 100 pasien Rumah
Sakit Panti Rashayu Purwodadi yang sedang menjalani rawat inap yang dipilih secara
acak. , |

Dalam penelitian ini, data dikumpulkan melalui wawancara. Regresi
berganda digunakan unmtuk menganalisis data. Hipotesis pertama sampai déngan
keenam yang diajukan menggunakan uji t, sedangkan hipotesis ketujuh diuji dengan
menggunakan uji F. Hasil penelitian menunjukkan bahwa persepsi pasien tentang
dimensi kualitas layanan vang terdiri dan dimensi reliability, responsiveness,
assurance, credibility, communication, dan empathy mempunyai pengaruh yang
positif terhadap kepuasan pasien baik secara individual maupun serempak
Keterbatasan-keterbatasan penelitian, implikasi teoritis, dan agenda penelitian
mendatang juga dibahas dalam penelitian ini.
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BAB 1
PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang Penelitian

Rumah Sakit adalah salah satu bentuk organisasi pelayanan kesehatan
khususnya terkait dengan upaya kesehatan rujukan yang mendukung upaya kesehatan
Puskesmas. Ditinjau dari fungsi pelayanan mula-mola rumsh sakit memberikan
pelayanan yang mengutamakan penyembuhan belaka, tetapi sesuai dengan
perkembangan ilmu dan teknologi serta sosial budaya, maka fungsi tersebut
berkembang ke arah pelayanan yang komprehensif dan terintegrasi yang mencakup
upaya penyembuhan dan pemulihan yang didukung oleh upaya pencegahan dan
peningkatan kesehatan yang berarti. Selain itu masih terdapat fungsi pendidikan dan
penelitian yang dapat menunjang peningkatan fungsi pelayanan secara keseluryban,

Pertumbuhan rumab sakit dalam 20 tabun belakangan ini meningkat dengan
pesat. Hal ini menimbulkan persaingan yang semakin ketat antar rumah sakit. Rumah
sakit tidak hanya bersaing dengan rumah sakit lainnya saja tetapi juga harus bersaing
dengan praktek bidan, praktek dokter dan pelayanan kesehatan lainnya.

Perubshan yang terjadi dalam masyarakat dewasa ini sangat mempengaruhi
persaingan tersebut, baik perubahan epidemiologi, demografi, sosial ekonomi, Iptek,
kompetisi pasar mauspun kebudayaan. Perubahan harapan masyarakat terhadap
kualitas pelayanan merupakan suatu hal yang harus dipertimbangkan dan dianalisis
oleh manajemen rumah sakit agar eksistensinya dapat diakui dan diterima oleh

masyarakat sekeliling. Dengan demikian rumah sakit periu melakukan analisis

Fiy .f
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kelemahan, kekuatan, kesempatan serta tantangan di masa depan untuk menyusun
strategi dalam menghadapi perubshan yang terjadi dan mengantisipasi segala
kemungkinan yang terjadi. |

Persaingan yang cukup tinggi ini juga disebabkan tuntutan masyarakat agar
pelayanan yang diberikan oleh rumah sakit dapat memuaskan konsumen. Pasien
sebagai pembeli jasa rumah sakit dewasa ini semakin kritis, hal ini salah satunya
akibat kekuatan daya beli yang mereka miliki cukup tinggi. Oleh karena itu apabila
rumah sakit ingin tetap memiliki daya saing yang tinggi maka dituntut untuk
memberikan pelayanan yang lebih dibandingkan rumah sakit lain.

Rumah Sakit Panti Rahayu Purwodadi merupakan rumah sakit dibawah
YAKKUM (Yayasan Kristen Untuk Kesehatan Umum) adslah rumah sakit swasta
tipe C (Madya) yang diresmikan pada tanggal 11 Februari 1967. Rumah sakit ini
memiliki tempat tidur rawat inap sebanyak 125 dan terbagi dalam 5 kelas yang

terperinci dalam Tabel 1.1. berikut ini.

Tabel1.1.
Kapasitas Tempat Tidur RS Panti Rahayu Tahun 2060
KELAS [UTAMA | 1 n I |Kamar Bayi| JUMLAH

RUANG

ANGGUR 2 10 12 - - 24
DELIMA - 14 - 18 - 32
MANGGA 2 12 6 12 - 32
MARKISA 1 4 6 8 - i9
MANGGIS 1 6 4 3 18
JUMLAH 6 44 30 42 3 125

Sumber : Seksi Rekam Medis RS Panti Rahayu




Tabel 1.2,

Rekapitulasi Jumlah Pasien Rumah Sakit Panti Rahayu
Tahun 1999 dan Tahuan 2000

No | Tahun Jumlah Pasien
Rawat Inap Rawat Jalan
1. 1999 9.125 44,982
2. 2000 9.983 47.147

Sumber : Seksi Rekam Medis RS Panti Rahayu

Dalam meningkatkan kualitas iayanan, pengelolaan complain (keluhan) dari
pasien sangat diperlukan. Banyak keluhan dari pasien yang diterima oleh pihak
manajemen Rumah Sakit Panti Rahayu baik secara langsung maupun melalui kotak
saran yang telah disediakan oleh rumah sakit sebagai saluran untuk mengukur
kepuasan pasien. Adapun isi keluhan tersebut antara lain mengenai pelayanan dokter
dan perawat yang tidak memuaskan, sikap perawat yang tidak ramah, penanganan
UGD kurang cepat, pelayanan administrasi yang lamban, taman yang kelihatan
kumuh, kebersihan ruangan yang masih kurang, dan pengafuran parkir yang
semerawut.

Tabel 1.3.

Rekapitulasi Keluhan Pasien Rumah Sakit Panti Rabhayu
Tahun 1999 dan Tahun 2000

No Tahun Jumlah
1. 1939 306
2. 2000 379

Sumber : Seksi Diklat RS Panti Rahayu




Keluhan pasien akan dapat memberikan dampak tidak baik atan tidak
menguntungkan bilamana hal itu tidak diselesaikan dengan baik. Banyaknya keluhan
tersebut juga dapat memberikan gambaran kepada manajemen rumah sakit mengenai
layanan-layanan yang kurang berkenan bagi para pelsnggan atan pasien sehingga
dapat diambil langkah-langkah perbaikan. Tabel 1.3. menunjukkan jumiah complain
yang masuk melalui angket yang disediakan oleh Rumah Sakit Panti Rahayu pada
tahun 1999 dan 2000.

Budi W. Sutjipto (1997, h23) menjelaskan balwa masalah-masalah yang
dihadapi oleh pelanggan adalah kualitas laysnan yang diberiksn oleh perusahaan
kepada pelanggannya. Keluhan ini bersumber dari kelubas para pelanggan yang
disampaikan secara langsung pada pihak manajemen baik lisan, tertulis maupun lewat
telepon. Misalnya sejumlah perusahasan memberlakukan sistem pelayanan yang
birokratis, berbelit-belit dan tidak jelas sehinggﬁ membingungkan para pelanggan
bahkan membingungkan para pegawainya Di samping itu masih ada SDM rumah
sakit yang belum menyadari- arti penfingya pelanggan bagi keberhasilan rumah
sakit, bukan hanya pengetahuan dan kemampuan, sikap dan perilakn merekapun
beluu; mencerminkan adanya kesadaran tersebut.

Menurut Albrecht and Zemke (Budi W. Soetjipto, 1997, h.19) sumber daya
manusia yang memberikan layanan digolongkan dalam tiga kelompok, yaitu sumber
daya manusia yang berinteraksi langsung dengan para pelanggan, sumber daya
manusia yang memberikan layanan kepada para pelanggan tetapi hanya kadangkaia
saja berinteraksi langsung, dan sumber daya manusia pendukung. Tergolong dalam

kelompok manapun, sumber daya manusia tetap perlu memusatkan perhatian pada




12.

para pelanggan dengan cara mengetahui siapa sajakah para pelanggan perusahaan,
mempelajari apa sajakah kebutuhan para pelanggan dan mencari tahu bagaimanakah
caranya memenuhi atau memuaskan kebutuban-kebutuhan tersebut. Uraian di atas
menggambarkan bahwa salah satu faktor keberhasilan kualitas layanan adalah service
people (sumber daya manusia yang memberikan layanan) yang cukup handal dalam
memberikan pelayanan kepada publik Untuk itu diperfukan budaya perusahaan yang
menitikberatkan pada layanan kepada para pelanggan, lingkungan kerja yang
kondusif, proses seleksi yang efektif sehingga diperoleh sumber daya manusia yang
bernaluri untuk memberikan layanan, program pelatihan yang efektif yang mampu
memberikan kesempatan kepada sumber daya manusia untuk mempelajari cara-cara

memberikan layanan yang baik, serta sistem penilaian kinerja dan umpan balik yang

'mampu mengindikasikan apa yang baik dan apa yang perlu diperbaiki dalam kaitan

dengan pemberian layanan kepada pelanggan.

Perumusan Masalah Penelitian

Untuk menciptakan kualitas layanan yang dapat mencapai kepuasan pasien,
tak lepas dari peranan sumber daya manusia yang memiliki sikap, perilaku,
pengetahuan dan kemampuan yang mendukung efektivitas realisasi layanan yang
bermutw. Kualitas layanan Rumah Sakit Panti Rahayu dirasakan belum optimal, hat
ini ditunjukkan oleh banyaknya keluhan pasien. Keluhan mengindikasikan adanya
ketidakpuasan pelanggan. Berdasarkan latar belakang pemikiran yang telah diuraikan
di atas, pertanyaan penelitian yang diajukan adalah sebagai berikut : “Bagaimanakah

pengaruh persepsi pasien tentang kualitas layanan yang terdiri dari beberapa dimensi
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yaitu reliability, responsiveness, assurance, credibility, communication, dan empathy,
baik secara individnal maupun secara bersama-sama (simultan) terbadap kepuasan

pasien Rumah Sakit Panti Rahayu?”’

Tujuan Dan Kegunaan Penelitian
Tujuan dari penelitian ini adalah :

Menganalisis pengaruh persepsi pasien tentang kualitas layanan yang terdiri
dari beberapa dimensi vaitu refiability, responsiveness, assurance, credibility,
communication, dan empathy baik secara individual maupun secara simultan,
terhadap kepuasan pasien Rumah Sakit Panti Rahayw, ditinjau dari sumber daya

manusianya

Kegunaan dari penelitian ini adalah :
1., Memberikan sumbangan pemikiran kepada pihak manajemen rumsh sakit,
* pengelola yayasan, dan pihak-pihak lain yang berkepentingan dengan kualitas
layanan rumah sakit.
2. Alat bantu pengambilan keputusan bagi manajemen Rumah Sakit Panti Rahayu
yaitu strategi yang dapat meningkatkan kinerja karyawan rumah sakit.
3. Bergunabagi perkembangan penelitian mengenai sumber daya manusia dan bagi

peneliti lainnya yang akan melakukan penelitian secara lebih mendalam.




14

15.

. Asumsi-asumsi Penting

Asumsi-asumsi penting yang digunakan dalam penelitian ini adalah sebagai berikut :

1. Karyawan yang dimaksud dalam penelitian ini meliputi tenaga medis maupun
non medis.

2. Motivasi dan tujuan pasien di rawat inap di rumah sakit yang sedang diteltiti
dianggap tidak membawa pengaruh pada pengisian kuesioner atau dengan kata
lain diabaikan.

3, Pengetshuan dan pengalaman responden dianggap sama dan layak untuk
diikutsertakan dalam penelitian ini sejanh memenuhi kriteria-kriteria yang telah
ditentukan untuk menjadi sampel.

4. Kondisi ekonomi dan lingkungan rumah sakit yang sekiranya dapat
mempengaruhi pasien diasumsikan dalam keadsan normal tidak membawa

pengaruh pada pengisian kuesioner atau dengan kata lain diabaikan.

Outline Tesis

Pada bagian ini akan disajikan bab-bab yang digunakan dalam tesis ini dan
point-point penting yang dikandung setiap bab. Adapun tesis ini disusun sebagai
berikut :

Bab I : Pendahuluan Bab ini berisi hal-hal yang melatarbelakangi
dilakukannya penelitian ini, pokok-pokok permasalahan yang ditemukan, tujuan dan
kegunaan penelitian ini serta asumsi kunci yang menjadi salah satu dasar penelitian




Bab II : Telaah Pustaka dan Pengembangan Model. Bab ini berisi konsep-
konsep dasar atau konsep teoritis dari persepsi, kualitas layanan, dan kepuasan pasien.
Kemudian diajukan hipotesis-hipotesis pegelitian dan model konseptual, serta
definisi-definisi utama penelitian ini.

Bab III ; Metode Penelitian. Bab ini berisi langkah-langkah atau prosedur yang
digunakan untuk melaksanakan penelitian ini, mencakup jenis dan sumber data yang
digunakan, populasi dan sampel penelitian, metode pengumpulan data, serta tekmk
yang digunakan dalam menganalisa data.

Bab IV : Analisis Data. Bab ini berisi gambaran umum Rumah Sakit Panti
Rahayu, proses dan hasil analisa data, pengujian hipotesis-hipotesis yang diajukan
dalam penelitian ini.

Bab V : Kesimpulan dan Implikasi Kebijakan Bab ini berisi kesimpulan-
kesimpulan penting terhadap hasil pengujian hipotesis dan pertanyaan penelitian. Bab
ini juga berisi implikasi-implikasi teoritis dan praktis dari temuan-temuan penting
penclitian, serta keterbatasan-keterbatasan penelitian dan agenda penelitian

mendatang.

1.6. Simpulan Bab

Bab ini merupakan dasar penulisan tesis ini. Dalam bab ini perumusan masalah,
tujuan dan kegunaan penelitaan, definisi-definisi penting, ringkasan metodologl serta
asumsi-asumsi pentingpun telah disampaikan. Atas dasar ini, tesis ini dilanjutkan

dengan uraian rinci pada bab-bab selanjutnya.




BABII
TELAAH PUSTAKA DAN PENGEMBANGAN MODEL

2.1. Telaah Pustaka Awal

2.1.1. Pengertian Persepsi

Persepsi kualitas banyak terjadi pada usaha layanan, karena sesuai dengan
* karakter layanan itu sendiri di mana beberapa atributnya relatif tidak mudah
dibandingkan seperti usaha yang menjual barang. Atribut tersebut antara lain seperti
keramahan, tanggap terhadap keluhan, dan konsistensi (Eka Ardianto, 1999, h.36).
Karena pertimbangan tersebut, konsumen memakai “pendekatan” untuk menilai
kusalitas layanan, tegasnya bahwa persepsi kualitas lebih ditetapkan oleh konsumen
bukan pemberi layanan (service provider)

Menurut Robbins (1996, h.124) persepsi adalah suatu proses individu dalam
mengorganisasikan dan menginterprestasikan kesan-kesan indera individu supaya
dapat memberikan arti pada lingkungan sekitarnya. Persepsi penting sebab perilaku
orang-orang didasarkan pada persepsi individu mengenai apa realitas itu bukan
mengenai kenyataan ifu sendiri.

Lebih lanjut Robbins (1996, h.124) mengatakan bahwa persepsi dipengaruhi
oleh berbagai faktor, yaitu :

1. Perilaku Persepsi
Bila seorang individu memandang pada suatu target dan mencoba menafSirkan
apa yang dilihatnya, penafsiran itu sangat dipengaruhi oleh karakteristik pribadi

masing-masing perilaku persepsi. Diantara karakteristik pribadi yang




mempengaruhi persepsi adalah sikap, motif, minat, pengalaman sebelumnya dan
harapan. Motif seseorang bisa muncul kalau ada kebutuhannya yang belum
terpenuhi. Hal ini akan memberikan stimulasi atau mempengaruhinya uatuk

berpersepsi kuat terhadap obyek tertentu yang sesuai dengan motifnya.

. Target Persepsi

Karakterisitk-karakteristik dalam target yang akan diamati dapat mempengaruhi
apa yang dipersepsikan. Obyek-obyek yang letaknya saling berdekatan akan
cenderung mempersepsikan sebagai kelompok obyek vang tidak terpisahkan.
Makin besar persamaannya makin besar kemungkinannya bahwa kifa akan

cenderung mempersepsikan mereka sebagai sebuah kelompok bersama.

. Situasi

Adalah konteks dimana melihat obyek-obyek atau suatu peristiwa. Unsur-unsur
dalam lingkungan sekitar mempengaruhi persepsi-persepsi. Bukannya pelaku
persepsi maupun target yang berubah tetapi situasinya yang berbeda.

Dengan demikian persepsi dapat didefinisikan sebagai proses seorang

individu dalem mengorganisasikan dan menafsirkan informasi-informasi yang
ditangkap oleh indera individu tersebut yang dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor

dengan tujuan untuk menciptakan pemahaman terhadap yang dipersepsikan.

2.1.2. Kualitas Layanan

Didalam usahanya memberikan kepuasan kepada pelanggan tidak lepas dari

segi kualitas, baik kualitas produk atau jasa yang ditawarkan maupun dari segi

pelayanan yang diberikan. Kualitas layanan (service quality) tersebut akan
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dipengaruhi oleh beberapa faktor baik dari sisi internal (perusahaan) maupun dari sisi
eksternal (pelanggan). Menurut Heskett (Budi W. Soetjipto, 1997, h.24) faktor
internal tersebut antara lain adalah kepuasan kerja karyawan, disain tempat kerja,
proses seleksi dan pengembangan pegawai, sistem balas jasa serta kemampuan
pegawai unfuk memberikan layanan yang bermutu kepada pelanggan. Adapun
faktor eksternal akan terkait dengen perilaku pelanggan dimana hal tersebut skan
dipengaruhi oleh faktor emosional dan tingkat permasalahan yang dihadapinya.

Untuk mengetahui tingkat kualitas iayanan diperlukan banyak pemahaman
antara lain mengenai bagaimana pelanggan mengevaluasi kualitas suatu layanan,
apakah pelanggan melakukan evaluasi langsung, apakah pelanggan mengevaluasi
pekerjaan setiap‘sisi pelayanan dan faktor-faktor apa yang mempengaruhi harapan
mereka dan sejauh mana pemahaman pelanggan tentang produk atau jasa yang
mereka konsumsi atau hal lain yang mungkin akan berpengaruh pada penilaian
pelanggan terhadap kualitas layanan Pada dasarnya kualitas layanan itu terdiri dari
aspek kualitas teknik (technical quality) dan aspek kualitas fungsional (finctional
quality). Aspek-aspek teknik dari kualitas pelayanan mengacu pada apa yang
diberikan, sedangkan aspek fungsional memberikan perhatian pada bagaimana
pelayanan itu diberikan (Hurley, 1998, h.116).

Kualitas layanan (service quality) sebagaimana dirasakan peianggan dapat
diketahui dengan cara membandingkan persepsi para pelanggan atas layanan yang
nyata-nyata mereka terima atau peroleh dengan layanan yang sesungguhnya mereka
harapkan atau inginkan (Parasuraman et al, 1988, h.16). Jika kenyataan lebih dari

yang diharapkan, maka layanan dapat dikatakan bermutu sedangkan jika kenyataan
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kurang dari yang diharapkan, maka layanan dapat dikatakan tidsk bermutu, apabila
kenyataan sama dengan harspan maka layanan disebut memuaskan (Fitzsimmons
dan Fitzsimmons, 1994, h.17). Dengan kata lain service quality dapat didefinisikan
gebagai seberapa jauh perbedasn antara kenyataan dan harapan para pelanggan atas
layanan yang mereka terima (Parasuraman et al, 1983, h.17). Harapan para
pelanggan atas layanan yang mereka terima ini didasarkan pada informasi yang
disampaikan dari mulut ke mulut (word—of~mouth), kebutuhan pribadi, pengalaman
di masa laly, dan komunikasi eksternal (iklan dan berbagai bemtuk promosi
perusahaan lainnya).

Model kualitas layanan jasa yang banyak dijadikan acuan dalam riset adalah
model Servqual (Service Quality) yang dikembangakan oleh Parasuraman et al
(1988, h.17) yang mengidentifikasikan sepuluh dimensi pokok dari model Servqual
yaitu kehandalan, daya tanggap, kompetensi, akses, kesopanan, komunikasi,
kredibilitas, keamanan, kemampuan memahami pelanggan dan bukti fisik. Namun
pada penelitian berikutnya Parasuraman et al (1988, h.23) merangkum sepuluh
dimensi tersebut Kompetensi, kesopanan, kredibilitas, dan keamamm'disatukan
menjadi jaminan (assurmzcé). Sedangkan akses, komunikasi, dan kemampuan
memahami pelanggan dikategorikan sebagai empati (empathy). Dengan demikian

hanya ter&apat lima dimensi service quality yaitu :

1. Tangibles - Fasilitas fisik, perlengkapan, dan penampilan personal
2. Reliability : Kemampuan untuk melakukan layanan yang dijanjiken
dengan akurat dan terpercaya

3. Responsiveness : Kemauan untuk membantu pelanggan dan memberikan
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layanan dengan sebaik mungkin

4. Assurance : Pengetahuim dan kesopansantunan para pegawal serta
kemampuan mereka untuk menumbuhkan rasa percaya para
pelanggan kepada perusahaan.

5. Empathy : Perhatian yang tulus yang diberikan kepada para pelanggan

Kualitas memiliki hubungan yang erat dengan kepuasan pelanggan. Kualitas
memberikan suatu dorongan kepada pelanggan untuk menjalin ikatan hubungan yang
kuat dengan perusahaan. Dalam jangka panjang ikatan seperti ini memungkinkan
perusshaan untuk memahami dengan seksama harapan pelanégan gerta kebutuhan
mereka.

Berkaitan dengan contact persoral yang sangat penting dalam memberikan
layanan yang bermutu, perusahaan memerlukan service excellence (layanan yang
unggul), yakni siksp atan cara karyawan dalam melayani pelanggan secara
memuaskan (Budi W. Soetjipto, 1997, h.19). Sasaran dan manfaat dari service
excellence secara garis besar ada empat unsur pokok yaitu : kecepatan, ketepatan,
keramshan dan kenyamansn. Untuk mencapai perusshaan yang excellence, setiap
karyawan harus memiliki ketrampilan tertents, berpenampilan baik dan rapi,
bersikap ramah, memperlihatkan gairah kerja dan sikap selalu siap untuk melayani,
menguasai pekerjaan baik tugas yang berkaitan pada bagian atau departemennya
maupun bagian lainnya, mampu berkomunikasi dengan ba.i_k, dan dapat menangani
keluhan pelanggan secara profesional.

Dengan demikian upaya mencapai excellence bukaniah pekerjaan yang

mudah, akan tetapi bila hal tersebut dapat dilakukan maka perusahaan yang
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bersangkutan akan dapat meraih manfaat besar, terutama kepuasan pelanggan dan

loyalitas pelanggan yang besar.

2.13. Kepuasan Konsumen (Customers Satisfadion)

Kualitas yang dirasakan konsumen biasanya diperoleh melalui pengalaman
mengkonsumsi (Anderson, et al, 1994, h.55). Seseorang biasanya akan terkesan dan
merespon atas apa yang dialami termasuk dalam hal mengkonsumsi barang atau jasa.
Nilai yang dirasakan atas kualitas produk atau jasa yang dikonsumsi itu akan terkait
dengan harspan yang melekat pada diri konsumen. Nilai tersebut meliputi nilai
produk, nilai pelayanan, nilai karyawan dan nilai citra (Woodruff, 1997, h.141). Nilai
produk dipengaruhi oleh kualitas dan kelebihan-kelebihan yang melekat pada produk
itu seperti tingkat kecanggihan dan keunikan. Sedangkan nilai pelayanan terkait
dengan fasilitas dan kemudahan yang ditawarkan serta informasi yang membantu
konsumen dalam menentukan pilihannya. Nilai karyawan depat dirasakan bilamana
mereka menunjukkan kemampuannya dalam proses pelayaman. Demikian juga
dengan nilai citra, hal ini dipengaruhi oleh persepsi konsumen terhadap kinerja
perusahaan dan kinerja pelayanan.

Kepuasan konsumen itu dipengaruhi oleh harapan dan kualitas yang
dirasakan atas produk atau jasa yang dikonsumsi. Jika kinerja perusahaan memenuhi
harapan konsumen maka konsumen merasa puas dan bila tidak maka konsumen tidak
puas. Kepuasan konsumen itu akan terpenuhbi apabila harapan dan kualitas yang
dirasakan itu sebanding. Suatu metodologi yang digunakan dalam menguji kepuasan

konsumen (Fornell, 1996, h.9) secara umum menjelaskan adanya keterkaitan antara
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kualitas yang dirasakan (perceived quality) dengan kepuasan (satisfaction), persepsi
konsumen tentang pelayanan dengan kepuasan. Lebih lanjut dinyatakan bahwa efek
utama dari peningkatan kepuasan 'seharusnya mengurangi keluhan konsumen dan
meningkatkan loyalitas konsumen.

Secara umum, apabila konsumen telah terpenuhi harapannya dan konsumen
merasa puas serta telah tumbuh sifat loyal, maka mereka akan setia mengkonsumsi
dan kemungkinan tanpa disadari mereka rela memberikan informasi kepada sesama
konsumen yang lain. Pengaruh kepuasan konsumen di sisi lain adalah rendahnya
tingkat keluhan Bilamana keluhan-keluhan timbul maka dapat dikatakan bahwa
kepuasan konsumen jauh dari yang diharapakan dan dirasakan konsumen.

Oleh karena itu, kepuasan konsumen merupakan hasil yang dirasakan
konsumen atas kinerja perusahaan yang memenuhi harapan mereka. Konsumen puas
dan senang bila harapan mereka dipenuhi. Konsumen yang puas akan bersifat loyal
dan kurang sensitif terhadap harga dan memberi komentar baik tentang perusahaan.
Kepuasan konsumen juga dipengaruhi oleh faktor internal perusghaan seperti

kuslitas layanan yang diberikan oleh karyawannya (Hurley, 1998, h.115)

2.1.4. Hubungan Antara Persepsi tentang Kualitas Layanan dengan Kepuasan
Pasien

Pengukuran mengenai kepuasan konsumen (pasien) dan kualitas layanan
yang dilaksanakan melalui survey konsumen dalam rangka evaluasi strategi
pemasaran di bidang jasa telah banyak dipergunakan sebagai pedoman dalam

menentukan Kinerja vsaha selama lebih dari satu dekade. Hal ini dizebabkan
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22.

peﬁwahaan—perusahaan mulai menggeser pengukuran kinerja manajemennya dari
lap§m laba dan rugi kepada pengukuran dari kualitas layanan dan kepuasan
konsumen.

| Hubungan antara kualitas layanan dan kepuasan konsumen, sebagaimana
diuingkapkan oleh Parasuraman, et al (1994) masih menjadi perbedaan di antara para
pe#eliﬁ, pamun sebenarnya Parasuraman, et al (1988) telah mengusulkan bahwa
ﬁngginya kualitas layaman yang diterima konsumen akan meningkatkan
kepuasannye. Demikian juga hasil penelitian yang dilakukan oleh Cronin dan Taylor
pax_la tahun 1992 yﬁng menyatakan bahwa kepuasan konsumen akan dipengaruhi oleh
tinékat kualitas layanan yang mereka terima. Selanjutnya dinyatakan bahwa kinerja

suatu layanan akan menjadi faktor penentu kepuasan konsumen.

M:)del dan Hipotesis
22.1. Kerangka Pemikiran T eoritis

Richard Koch dan lan Godden (Budi W. Soetjipto, 1997, h.18) mengulas
tentang peran strategis mutu layanan kepada pelanggan yang dikenal dengan service
quality di masa depan. Menurutnya, pada masa yang akan datang para pelanggan

akan somakin memegang peran kunci keberhasilan perusahaan. Hal ini memaksa

péfusahaan untuk lebih berorientasi eksternal dengan cara memberikan layanan
deingan muty sebaik mungkin kepada para pelanggan Keberhasilan perusahaan
dalam memberikan layanan yang bermutu kepada para pelanggannya sangat

di:tentukan oleh pendekatan yang digunakan.
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Service quality dapat didefinisikan sebagni seberapa jauh perbedaan antara
kenyataan dan harapan para pelanggan atas layanan yang mereka terima. Service
qualitiy dapat diketahui dengan cara membandingkan persepsi para pelanggan atas
layanan dengan layanan yang benar-benar mereka terima (Fitzsimmons and
Fitzsimmons, 1§94, h.189). Service quality juga dapat didefinisikan sebagai
seberapa jauh perbedaan antara kenyataan dan barapan para pelanggan atas layanan
yang mereka terima (Parasuraman et al, 1994, h.17). Harapan pelanggan pada
dasarnya sama dengan layanan seperti apakah seharusnya diberikan oleh perusahaan
kepada mereka (Parasuramsn et al, 1988, h.16). Pengertian tersebut berasal dari
literatur service quality yang mendefinisikan harapan sebagai keinginan para
pelanggan ketimbang layanan yang mungkin diberikan oleh perusahaan
(Parasuraman et al, 1988, h.17).

Mengingat luasnya kajian mengenai kualitas ini, maka penelitian ini lebih
menitikberatkan pada persepsi pasten rumah sakit atas kualitas layanan yang
diterima sehubungan dengan usaha rumah sakit unmkrmeningkatkan kepuasan
pasien. Masalah praktis yang timbul adaleh bagaimana upaya pemberi layanan
mengetahui kepussan pasien atas kualitas layanan yang diberikan kepada
konsumennya. Pemberi yang dimaksud adalah karyawan perusshaan. Hal ini karena
kualitas layanan :ﬁemiliki titik berat pada kemampuan SDM. Proses iei memang
tidak dapat dianggap mudah, bahkan menurut penelitian Denis Walker (Eka
Ardianto, 1999, h.37), pelanggan bisa saja memberikan tanggapan yang berbeda
ketika kondisi psikologisnya berbeda, sekalipun menerima kualitas layanan yang

samna
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Oleh karena itu di samping memerlukan layanan materi yang menyangkut
produk, pelanggan juga memerlukan layanan yang lebih bersifat pribadi. Komponen
yang terkandung di dalamnya antara lain adalah pengetshuan dan keahlian staf,
gikap dan sistem yang menjamin motivasi kerja.

Dengan pemikiran di atas dapat disimpulkan bahwa dalam upaya
mewujudkan kualitas pelayanan yang kompetitif diperlukan gaya kepemimpinan
yang menitikberatkan pads pendekatan SDM. Pendekatan ini diharapkan dapat
melakukan transformasi nilai unggul perusahaan, sekaligus memotivasi karyawan
untuk mendistribusikannya kepada karyawan, sehingga kinerja layanan dapat
dilakukan dengan baik, atau dengan kata lain dapat lebih individual dan situasional
sesuai dengan keinginan pribadi masing-masing konsumen

Gambar 2.1. menunjukkan bahwa ada pengaruh persepsi pasien tentang
kualitas layanan (servqual) yang terdiri dari dimensi Reliability, yaitu kemampuan

untuk memberikan pelayanan sesuai dengan yang telah dijanjikan; Responsiveness,

yaitu keinginan untuk membantu para pelanggan dan memberikan layanan dengan -

gebaik mungkin; Assurance, yaitu keramahan, kesopansaatunan, dan sikap
bersahabat yang dimiliki para pegawai perusahaan; Credibility, yaitu sifat jujur dan
dapat dipercaya yang dimiliki ole_h para pegawai; Communrication, yaitu
memberikan informasi kepada para pelanggan; dan Empathy yaitu perhatian yang

tulus yang diberikan kepada pelanggan, terhadap kepuasan pasien.
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Gambar 2.1.

Kerangka Pemikiran Teoritis : Analisis Persepsi Pasien Tentang Kualitas Layanan
Terhadap Kepuasan Pasien Rumah Sakit Panti Rahayn

KUALITAS LAYANAN

Persopsi Paslen
Tentang Dimensi Relésb il

Perzepsi Paslen
Tentang Dimens| Besponyiwe s

Parsepsi Paxien
Tentang Dimensi Afrswrwmes

Kepuasan

Porsepsi Pasien Pasien
Tentang Dimensi Crndidbiiyy '

Persopsi Pasien
Tentang Dimensi Commescadoauion

Persepsi Pasien
Tentang Dimensi Fagporky

Sumber : dikembangkan untuk tesis

2.2.2. Hipotesis
Berdasarkan telaah pustaka dan permasalahan vang akan diteliti, maka

hipotesis yang digunakan dalam penelitian ini adalah sebagai berikut :

H1 : Adapengaruh persepsi pasien tentang dimensi| reliability terhadap kepuasan

pasien.

19




23.

HA

Hé6 :

: Ada pengaruh persepsi pasien tentang dimensi responsiveness terhadap

kepuasan pasien

: Ada pengaruh persepsi pasien tentang dimensi assurance terhadap kepuasan

pasien.

: Ada pengaruh persepsi pasien tentang dimensi credibility terhadap kepuasan

pasien.

: Ada pengaruh persepsi pasien temtang dimensi communication terhadap

kepuasan pasien.
Ada pengaruh persepsi pasien tentang dimensi empathy terhadap kepuasan

pasien.

: Ada pengaruh persepsi pasien tentang dimensi reliability, responsiveness,

assurance, credibility, communication, dan empathy secara simultan terhadap

kepuasan pasien.

Posisi Penelitian dibandingkan dengan Penelitian Terdahunln

Penelitian ini, spabila dibandingkan dengan penelitian-penelitian empirik

terdahulu, memberikan nilai tambah yaitu menganalisis pengaruh persepsi pasien

tentang kualitas layanan terhadap kepuasan pasien dengan menitikberatkan pada

bidang sumber daya manusia yang memberikan layanan Perusahaan atau organisasi

lain yang ingin meningkatkan Kinerjanya harus mempunyai komitmen terhadap

pengembangan kualitas sumber daya manusia. Sumber daya manusia merupakan

pelakn utama di perusahaan atau orgamisasi, untuk itu penelitian ini diharapkan

memperkaya bukti-bukti empirik datam bidang kajian sumber daya manusia, karena
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penelitian empirik ini berkenaan dengan peranan sumber daya manusia sebagai
penyedia jasa (service provider) masih sedikit dilakukan.
Secara ringkas hasil-hasi} penelitian terdahulu mengenai kualitas pelayanan

{servqual) dapat dilihat pada Tabe] 2.1.
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24.

Simpulan Bab

Bab ini telah dikembangkan kerangka pemikiran teoritis mengenai persepsi
pasien tentang kualitas layanan terhadap kepuasan pasien. Persepsi pasien tentang
kualitas layanan meliputi enam dimensi yaitu dimensi refiability, responsiveness,
assurance, credibility, communication, dan en;oaﬁz}. Dalam penelitian ini juga telah

dikembangkan tujuh hipotesis ke dalam sebuah model penelitian.
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BAB III
METODE PENELITIAN

3.1. Jenis dan Sumber Data

Sebelum pengujian-pengujian hipotesis-hipotesis yang diajukan dalam

penelitian ini dapat dilakukan, terlebih dshulu diperlukan data-data relevan yang

menunjang penelitian ini secara keseluruhan Dalam penelitian int, data-data yang

dikumpulkan terdiri dari dua jenis yaitu :

1.

Data Primer

Data primer merupakan data yang dikumpulkan dan diolah sendiri oleh peneliti
dari sumber data utama. Datam penelitian ini data primer diperoleh secara
langsung dari pasien sedang menjalani rawat inap di Rumah Sakit Panti Rahayu
melalui wawancara terstruktur, Wawancara terstruktur dilaksanakan dengan
berdasar pada interview guide yang telah disusun sebelumnya Data yang
diperiukan adalah identitas responden dan pandangan responden terhadap
dimensi-dimensi kualitas layanan.

Data Sekunder

Data sekunder merupakan data yang diperoleh dalam bentuk sudah jadi dan
tidek dikumpulkan secara langsung oleh peneliti, namun diperoleh, diolah, dan
disajikan oleh pihak lain, seperti data kapasitas tempat tidur Rumah Sakit Panti
Rshayu, data mengenai jumlah pasien, data mengenai jumiah keluhan pasien,

dan sumber data lain yang mendukung topik penelitian ini.

| 1pT- Fushey iy




3.2. Populasi dan Sampling
Populasi adalah keseluruhan subyek penelitian sedangkan sampel adalah
sebagian atau wakil populasi yang diteliti (Suharsimi Arikunto, 1996, h.115). Dalam
penelitian yang menjadi populasi adalah pasien yang sedang menjalani perawatan
inap di Rumah Sakit Panti Rahayu, dengan kriteria pasien sudah menjalani rawat
inap minimal 2 x 24 jam, bukan pasien anak, dan pasien tidak sedang sakit parah

(dalan taraf penyembuhan dan dapat berkomunikasi dengan baik). Jumlah populasi

dalam pepelitian ini sebanyak 2589 pasien rawst inap. Pengambilan sampel
menggunakan teknik simpe! random sampling. Jumlah anggota sampel yang
digunakan dalam penelitian ini yaitu sebanyak 100 sampel. Perkiraan jumlah sampel
tersebut sudah memenuhi jumlah minimum yang dibitung dengan menggunakan

rumus sebagai berikut (Sitepu, 1994, h109)

1+

Zs 2z
Dimana Do = | = | | e (2)
25

n = jumlah sampel minimum

n, = jumlah sampel
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33.

N = jumlah populasi

Z, = derajat koefisien konfidensi

® = persentase perkiraan kemungkinan membuat kekeliruan dalam membuat
sampel

Sehingga apabila kita hitung dengan rumus di atas adalah : n > 92,64. Adapun proses

perhitungan adalah sebagai berikut :

Diketahui: N = 2589

Zyz = 1,96 untuk derajat konfidensi 95%

5 =10%
Hasil perhitungannya adalah
1,96 2
n, = = 96,04
2x0,1
96,04
B = = 92,83 = 100 orang
96,04 - 1
1 + -
2587

Jadi besarnya sampel yang diperiukan dalam penelitian ini minimal 93 responden,

sedangkan dalam penelitian ini sampel yang digunakan sebanyak 100 responden.

Definisi Operasional Variabel
Untuk memudahkan dalam analisisnya maka masing-masing variabel dalam
penelitian ini dioperasionalkan dengan menggunskan kriteria pengukuran atau

parameter-parameter yang /measurable dan jelas.
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1. Persepsi pasien terhadap dimensi reliability (kehandalan) yaitu keseluruhan

kesan yang ditenma oleh pasien terhadap kemampuan karyawan untuk
memberikan jasa yang dijanjikan dengan akurat dan terpercaya.
0 Ketepatan keryawan melaksanakan jan;ji.

@ Karyawan memiliki kemampuan dalam mengatasi masalah pasien.

- o Kemampuan karyawan memberikan keputusan.

. Persepsi pasien terhadap dimensi responsiveness (ketanggapan) yaitu

keseluruhan kesan yang diterima oleh pasien terhadap kemauan dan kesiapan
para karyawan untuk memberikan layanan yang cepat (responsif) kepada pasien
dengan sebaik mungkin.

o Kecepatan dalam melayani pasien.

o Tanggap terhada;; permasalahan yang sedang dihadapi pasien

0 Mau memberikan alternatif solusi bagi pasien

. Persepsi pasien terhadap dimensi assurance (jaminan) yaitu keseluruhan kesan

yang diterima oleh pasien mencakup keramahan, kesopansantunan, dan sikap
bersahabat yang dimiliki oleh para karyawan.

o Karyawan simpatik dan sabar.

g Karyawan ramah dan antusias.

o Karyawan berpenampilan menarik, rapi,dan sopan

. Persepsi pasien terhadap dimensi credibility (kredibilitas) yaitu keseluruhan

kesan yang diterima olch pasien terhadap sifat jujur dan dapat dipercaya yang

dimiliki oleh para karyawan.
g Kredibilitas mencakup nama dan reputasi perusahaan
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Q | Kredibilitas mencakup karakteristik pribadi
0  Kredibilitas mencakup interaksi dengan pasien.

3. Persepsi pasien terhadap dimensi communication (komunikasi) yaitu keseluruhan
kesan yang diterima oleh f)asien terhadap karyawan dalam memberikan informasi
kepada para pasien dengan benar.

0 Memberikan informasi pada para pasien dengan konsisten
o Memberikan informasi pada para pasien dengan jelas dan lengkap.
g Menggunakan bahasa yang mudah dipahami oleh para pasien.

6. Persepsi pasien terhadap dimensi empathy (empati) yaitu keselurnhan kesan yang
diterima oleh pasien terhadap sikap perhatian karyawan yang bersifat individual
atau pribadi kepada pasien dan berupaya untuk memahami keinginan pasien.

0 Perhatian secara individual kepada pasien
O Pemahaman kebutuhan pasien
g Mengutamakan kepentingan pasien.

7.' Kepuasan pasien adalah pengalaman sejati atau keseluruhan kesan pasien atas
pengalamannya menggunakan jasa layanan yang diterima Variabel ini
dicerminkan dari rasa percaya, rasa senang dan rasa puas pasien selama menjadi

pasien Rumah Sakit Panti Rahayu.

3.4. Mctode Pengumpulan Data
Pengumpulan data dalam sebuah penelitian dapat delakukan dengan
menggunakan berbagai metode. Metode pengumpulan data yang digunakan dalam
penelitian ini adalah wawsancara terstruktur. Metode ini digunakan untuk
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3.3.

mempéroleh data primer. Wawancara terstruktur dilakukan dengan responden
berdasarkan interview guide yang telah disusun. Oleh karena itu keterbatasan wakfu
yang dimiliki responden diwawancarai, maka dalam penelitian ini digunakan bantuan
tenaga peneliti lapangan yang berjumlah tiga orang agar supaya proses wawancara
dapat berjalan secara lebih efisien.

Teknik Analisis

Analisis dilakukan dengan melakukan uji statistik terhadap data yang
dikumpuikan, dengan menggunaken bantuan program SPSS wuntuk menguji
reliabilitas dan validitas, uji regresi berganda, dan uji penyimpangan asumsi klasik.

Data yang akan dianalisis diperoleh dari hasil kuesioner.

3.5.1. UjiReliabilitas dan Validitas Instrumen Penelitian

Pertama, daftar pertanyaan sebagai inferview guide yang digunakan sebagai
instrumen penelitian ini diuji validitas dan reliabilitasnya terlebih dahulu Uji
validitas dimaksudkan untuk mengukur seberapa cermat suatu test melaksanakan
fungsi ukurnya (Saifidin Azwar, 1986, h.55).

Uji validitas dalam penelitian ini dilakukan dengan menggunakan analisis
item, yakni mengkorelasikan skor tiap butir (item) pertanyaan dengan skor total yang
merupakan jumlah tiap skor butir pertanyaan. Teknik korelasi digunakan karena
menurut Masrun (Sugiyone, 2000, h.116) sampai saat ini merupakan teknik yang

paling banyak digunakan. Masrun (Sugiyono, 2000, h.115) selanjutnya menjelaskan
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bahwa item mempunyai validitas tinggi jika koefisien korelasinya minimal sebesar

0,3. Korelasi yang digunakan adalah Pearson Product Moment, dengan rumus :

EXN((EY)
XY -
o
rxy = ereevemeranennaes (3)
Xy Yy
=X - Y-
n n

dimana :

rxy = Koefisien korelasi antara item dengan skor total

X = Skor peﬁmyaan yang dihitung validitasnya

Y = Total skor untuk variabel yang terdiri dari beberapa komponen pertanyaan

n = Jumlah sampel

Uji reliabilitas dimaksudkan untuk menguji sampai sejauh mana pengukuran
memberikan hasil yang relatif tidak berbeda bila dilakukan pengukuran kembali
terhadap subyek yang sama. Uji reliabilitas dilalukan dengan metode infernal
consistency. Internal consistency diukur dengan menggunakan koefisien Cronbach
alpha.

Pilihan atas jawaban pertanyaan dalam kuesioner menggunakan skala likert 1
sampai 5. Nilai untuk skala likert ditentukan dengan cara sederhana, yaitu untuk
pertanyaan positif (positif statement) diurutkan dari 1 sampat 5 dengan angka

nominal penuh dan untuk pertanyaan negatif (negatif statement) diurutkan 5 sampai
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1 (Saifudin Azwar, 1988, h.115). Pengujian reliabilitas diperiukan untuk mengukur
hal-hal yang menyangkut sosial psikologi seperti sﬂmp, perilaku, kecenderungan
(Saifudin Azwar, 1986, b.5). Dalam penelitian ini dilakukan uji reliabilitas terhadap
variabel yang bersifat sosial psikologis, yaitu variabel kepuasan pasien. Setelah
instrumen penelitian diuji validitas dan reliabilitasnya, kemudian data-data yang

dikumpulkan dianalisis dengan menggunakan teknik-teknik tertentu.

3.5.2. Analisis Regresi Berganda

Analisis regresi berganda berfungsi untuk mengetahui sejazh mana pengaruh
variabel-variabel bebas (independen) yang dipilih dalam penelitian ini (yaitu persepsi
pasien tentang Idimensi reliability, responsiveness, assurance, communication,
credibility, dan empathy) terhadap variabel terikatuya (dependen) yakmi kepuasan
pasien, baik secara individual maupun secara bersama-sama Regresi berganda

dinyatakan dalam persamaan sebagai berikut :

Y = a+b X+ bzX2+b3X3+ b4X4+b5X5+ b5X5+e ............. {4)
Keterangan :
Y = variabel dependen / terikat (kepuasan pasien)
a = konstanta (irntercept)

bi,....bs = koefisien regresi
X = variabel persepsi pasien tentang dimensi reliability

. X = variabel persepsi pasien tentang dimensi responsiveness




X3 = variabel persepsi pasien tentang dimensi assurance

X = variabel persepsi pasien tentang dimensi credibility

Xs = variabel persepsi pasien tentang dimensi communication
X5 = variabel persepsi pasien tentang dimensi empathy

e = kesalahan prediksi (error)

3.53. Uji Penyimpangan Asumsi Klasik
Uji penyimpangan ekonometri atau penyimpangan kiasik dimaksudkan untuk
mengatasi permasalahan yang muncul pada model regresi berganda, yaitu adanya
pengaruh normalitas, linearitas, multikolinearitas dan heteroskedastisitas.
1. Uji Normalitas
Uji normalitas bertujuan menguji salah satu asumsi dasar regresi
berganda yakni variabel-variabel independen dan dependen harus berdistribusi

normal atan mendekati normal (Imam Ghozali, 2001, k. .83). Dalam penelitian ini

yji normalitas dilakukan dengan menggunakan metode grafik yaitu dengan

melihat grafik normal probability plot dan metode statistik yaitu dengan melihat

nilai rasio kurtosis dan skewness.

2. Uji Linearitas
Uji linearitas ditwjukan untuk melibat apakah spesifikasi model
sebaiknya berbentuk linear, kuadrat, atau kubik. Uji linearitas dimaksudkan
untuk menghindari timbulnya kesalahan spesifikasi model regresi yang

digunakan. Uji linearitas didalam penelitian ini menggunakan perbandingan
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antara deviasi standar variabel dependen dengan deviasi standar residual.
Pedoman umum menyatakan bahwa jika nilai deviasi standar variabel dependen

lebih besar dari deviasi standar residual maka dapat disimpulkan bahwa asumsi

linearitas dipenuhi.

. Uji Multikolinearitas

Uji multikolinearitas digunskan untuk melihat apakah pada model
regrest ditemukan adanya Kkorelasi yang sempurna atau sangat tiﬁggi antar
variabel independen. Jika terjadi korelasi yang sangat tinggi atan sempurna maka
koefisien regresi akan mempunyai deviasi standar yang sempurna. Kondisi ini
berarti koefisien-koefisien regresi tidak dapat ditaksir dengan mudah dan tidak
memungkinkan untuk mengisolir pengaruh variabel independen secara individual

(Husein Umar, 1999).

Untuk mendeteksi ada atan tidaknya multikolinearitas di dalam model
regresi adalah sebagai berikut :

1. Nilai koefisien determinasi (R?) yang dihasilkan model regresi sangat tinggi
namun hsnya ada sedikit variabel independen yang berpengaruh secara
signifikan terhadap variabel independen (Husein Umar, 1999, h.81; Imam
Ghozali, 2001, b 63)

2. Indikator nilai VIF (Variance Inflation Factor) dan tolerance. Nilai
tolerance (1 — R?) menunjukkan variasi variabel independen dijelaskan oleh
variabel independen lainnya dalam model regresi dengan mengabaikan
variabel dependen. Sedangkan nilai VIF merupakan kebalikan dari nilai
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tolerance karena VIF = l/tolerance. Jadi semakin tinggi korelasi antar
variabel independen maka semakin rendah nilai rdemnce (mendekati 0) dan
semakin tinggi nilai VIF. Cutoff yang umum dipakai adalah nilai tolerance
0,1 atan sama dengan nilai VIF di atas 10 Iman Ghozali, 2001, h.63).

3. Indikator nilai condition index dan eigenvalue pada output SPSS. Nilai
condition index dan eigenvalue merupakan kebalikan, jadi meningkatnya
nilai eigenvalue maka nilai condition index akan semakin kecil. Pedoman
umum (rule of thumb) untuk nilai condition index lebih dari 15, dan benar-
benar serius problem jika indeks sampai melebihi 30 maka disimpulkan
terdapat multikolinearitas, sedangkan untuk eigenvalues adalah semakin
mendekati 0, maka permasalahan multikolinearitas semakin mungkin terjadi

(Singgih Santoso, 2000, h.293).

4. Uji Heteroskedastisitas
Uji ini dilakukan untuk mendeteksi adanya penyebaran atau pencaran
dari variabel-variabel, juga untuk menguji apakah dalam sebuah model regresi
terjadi ketidaksamaan varians dari residual dari saty pengamatan ke pengamatan
yang lain.
Jika varians dari residual dari satn pengamatan ke pengamatan yang lain
tetap, maka disebut homokedastisitas. Dan jika varians berbeda, disebut

heteroskedastisitas. Model regresi yang baik adalah tidak terjadi

heteroskedastisitas. Uji heteroskedastisitas pada penelitian ini menggunakan

metode uji Glejser. Dalam uji Glefser, model regresi linier yang digunakan
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dalam penelitian ini diregresikan untuk mendapatkan nilai residualnya
Kemudian nilai residual tersebut diabsolutkan dan dilakukan regresi dengan
semua variabel independen, bila terdapat variabel independen yang berpengaruh

gecara signifikan terhadap residual absolut maka terjadi heteroskedastisitas.

3.54. Pengujian Hipotesis

1. Pengujian untuk hipotesis 1 sampai dengan 6
Dalam penelitian ini pengujian hipotesis 1 sampai dengan 6 dilakukan dengan
menggunakan uji t {tes) untuk melihat tingkat signifikansi pengaruh variabel-
variabel  independen (persepsi pasien temtang dimensi reliabilitas,
responsiveness, assurance, credibility, communication, dan empathy) terhadap
variabel dependen (kepuasan pasien) secara satu persatu (individual).
Pengujian hipotesis 1 sampai dengan 6 dapat dinyatakan sebagai berikut :
Hp : b; = 0, berarti variabel independen (X Xz, X3, X4, Xs, X¢) tidak berpengaruh

secara signifikan terhadap variabel dependen (Y).

Hj:b;w 0, berarti varisbel independen (X Xz X3 X4 X5, Xs) berpengaruh

secara signifikan terhadap variabel dependen (Y)

Kriteria pengambilan keputusan :

t pirang < ¢ uper maka H, diterima, variabel independen tidak berpengaruh secara
signifikan terhadap variabel dependen.

t bitung > t 1abet Maka Hy ditolak, variabel independen berpengaruh secara signifikan

terhadap variabel dependen.
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2. Pcﬁgujian hipotesis 7
Dalam penelitian ini pengujian hipotesis 7 dilakukan dengan menggunakan uji F
(Fisher test) untuk mengetabui tingkat signifikansi pengaruh vanabel-variabel
independen secara bersama-sama (simultan) terhadap variabei dependen.
Pengujian hipotesis 7 dapat dinyatakan sebagai berikut :
H, : by, by, ..., by = 0, berarti secara simultan (bersama-sama) variabel-variabel
independen tidak berpengaruh secara signifikan terhadap variabel dependen.
Hi: b, by, ..., by = 0, berarti secara simultan variabel-variabel independen
berpengaruh secara signifikan terhadap variabel dependen.
Kriteria pengambilan keputusan :
F bitung <F 1y —» M, diterima dan H, ditolak

F tituog > F bt —» H, ditolak dan H; diterima

35. Simpulan Bab
Pada bab ini prosedur pengumpulan data dan analisis data telah diuraikan.
Pengumpulan data akan dilakukan untuk mencari data primer terutama persepsi
pasien tentang dimensi-dimensi dari kualitas layanan. Untuk itu sebuah daftar
pertanyasn telah disusun dan akan disampaikan untuk diisi kepada 100 pasien
Rumah Sakit Panti Rahayu Purwodadi. Teknik analisis regresi berganda digunakan

untuk menguji hipotesis yang diajukan pada penelitian ini.
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BAB IV
ANALISIS DATA

4.1. Gambaran Umum O byek Penelitian

4.1.1. Sejarah Singkat dan Perkembangan Rumah Sakit Panti Rahayu

Rumah Sakit Panti Rahayu Purwodadi merupakan unit kerja Yayasan Kristen
Untuk Kesehatan Umum {(YAKKUM), pada mulanya adalah Balai Pengobatan /
Balai Kesehatan Ibu dan Anak (BP/BKIA) Panti Rahayu yang didirikan pada tanggal
11 Februari 1967 di jalan Kartint no.2 Purwodadi.

Pada tahun 1974, BP/BKIA Panti Rahayu pindah ke lokasi baru yaitu di jalan
R Suprapto no. 6 Purwodadi karena lokasi lama tidak memungkinkan untuk
dibangun perluasan gedung baru. Kemudian pada tanggal 30 September 1976, status
ditingkatkan menjadi Balai Pengobatan / Rumah Bersalin (BP/RB) menurut SK
No.114/Huk.B/76 dengan kapasitas sebanyak 8 tempat tidur.

Pada tahun 1981, BP/RB Panti Rahayu mengajukan perubahan status dari
BP/RB menjadi Rumah' Sekit Umum (RSU) tipe D, dan pada tanggal 24 Februari
1983 keluar ijin perubahan status dari Depkes RI No.262/YanKes/RS/1983 dengan
kapasitas tempat tidur sebanyak 25 buah dan pada tahun 1984 diadakan penambahan
kapasitas tempat tidur lagi menjadi 65 buah.

Perubahan status tersebut membawa dampak pada perubaban pelayanan
rumah sakit. Di bagian rawat jalan terdapat pelayanan UGD (unit Gawat Darurat)
dan pelayanan poliklinik, sedangkan di bagian rawat inap terdapat bangsal yang

digunakan untuk merawat pasien pasca melahirkan, penyakit anak dan penyakit
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umum. Sejalan dengan ity untuk meningkatkan penampilan rumah sakit maka
dilakukan renovasi fisik bangunan rumah sakit berupa penambahan bangsal, anla,
tempat parkir, renovasi dan penataan semua bagian dalam bangsal rawat inap
termasuk penambahan ruang VIP, penataan taman di seluruh lahan rumah sakit, dan
penambahan unit mobil ambulans.

Pada tahun 1986, kapasitas tempat tidur rawat inap Rumah Sakit Panti
Rahayu bertambah menjadi 100 buah dan status berubsh menjadi Rumah Sakit
Umum tipe madya (setara tipe C), dan pada tahun 1994 dilakukan lagi penambahan

tempat tidur menjadi 125 bush.

4.12. Visi dan Misi

Visi dan misi RS Panti Rahayu merupakan landasan spiritual dan operasional

RS Pant1 Rahayuw.

Misi : mewujudkan pelayanan keschatan yang bermutu dan profeéional
berdasarkan kasih bagi masyarakat. |

Visi : keadaan schat sejahtera bagi umat manusia sebagai perwujudan kasih
Allah

4.13. Tugas Umum
RS Panti Rahayu mempunyai tugas melakukan upaya pelayanan_ kesehatan
secara profesional dengan mengutamakan pelayanan penyembuhan, pemulihan,

pencegahan dan penyuluhan
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4.1.4. Tugas Pokok

Tugas-tugas pokok RS Panti Rahayu adalsh

1.

2.

Menyelenggarakan pelayanan kesehatan bagi masyarakat umum
Menyelenggarakan pelayanan kesehatan bagi karyawan, keluarga karyawan,
pensiunan dan keluarga pensiunan

Menyelenggarakan pembinaan kesehatan bagi masyarakat umum melalui
kegtatan UPKM

Membantu melaksanakan Program Kesechatan Nasional seswai kebijaksanaan
pemerintah (Depkes RI) seperti pelaksanaan KB (PKBRS), PKMRS, PGRS,

Posyandu dll.

4.15. Fungsi

Untuk menyelenggarakan tugas-tugas tersebut di atas, RS Panti Rahayu

mempunyai fungsi sebagai berikut :

L

2

Menyelenggarakan pelayanan medik

Menyelenggarakan pelayanan keperawatan

Menyelenggarakan pelayanan penunjang medik dan non medik
Menyelenggarakan pelayanan rujukan

Menyelenggarakan pelayanan pendidikan dan pelatihan
Menyelenggarakan pelayanan penelitian dan pengembangan

Menyelenggarakan administrasi umum dan keuangan
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4.1.6. Strukturalisasi Jabatan
Jabatan struktural tertinggi dalam struktur organisasi RS Pant: Raiaayu adalah
direktur. Dalam melaksanakan tugasnya sehari-hari baik tugas eksekutif (struktural)
maupun tugas fungsional. Direktﬁr RS Panti Rahayu dibantu oleh personal-personal
yang duduk dalam jabatan struktural maupun dalam jabatan fungsional sebagai
beriknt :
I. Jabatan Struktural
1. Kepala Divisi
1.1. Kepala Divisi Pelayanan Medik
1.1.1. Seksi Rawat Jalan
1.1.2. Seksi Gawat Darvrat
1.1.3. Seksi Kamar Bedah
1.2. Kepala Divisi Perawatan
1.2.1. Seksi Perawatan I (Bedah)
1.2.2. Seksi Perawatan IT (Penyakit Dalam)
1.2.3. Seksi Perawatan ITI (Penyakit Anak)
1.2.4. Seksi Perawatan IV (Obsgin/VK)
1.3. Kepala Divisi Pemunjang Medik
1.3.1. Seksi Farmasi
1.3.2. Seksi Laboratorium
1.3.3. Seksi Radiologi
1.3.4. Seksi Gizi

1.3.5 Seksi Pemeliheraan Sarane
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1.4. Kepala Divisi Perencanaan Pengembangan
1.4.1. Seksi Diklat/Litbang
1.4.2. Seksi Rekam Medik

1.5. Kepala Divisi Keuangan
1.5.1. Seksi Keuangan
1.5.2. Seksi Logistik

1.6. Kepala Divisi Humppas & UPKM
1.6.1. Seksi Humas & Pemasaran
1.6.2. Seksi Pastoral
1.6.3. Seksi UPKM

. Kepala Sekretmiat

2.1. Seksi Personalia

2.2. Seksi Tata Usaha

2.3. Seksi Rumah Tangga

II. Jabatan Pungsionsai

. Komite-komite

- 1.1, Komite Medik
1.1.1. Staf Medik Fungsional Bedah
1.1.2. Staf Medik Fungsional Non Bedah
1.1.3. Panitia Farmasi & Terapi
1.1.4. Panitia Rekam Medik

1.1.5. Panitia Pengembangan Mutu
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42.

1.1.6. Panitia Infeksi Nosokomial
1.1.7. Panitia Etik dan Kredensial
1.1.8. Panitia Akreditasi

1.2. Komite Pengembangan Fisik
- Panitia Pembangunan

2. Kepala Satuan Pengawas Interen (SPI)
- Kepala Supervisor
Selanjutnya, strukturalisasi jabatan ini dapat dilthat pada bagian struktur organisasi

RS Panti Rahayu pada lampiran.

Gambaran Umum Responden
Responden: penelitian ini adalah pasien Rumah Sakit Panti Rahayu
Purwodadi. Dalam pelaksanaan ini, data dikumpulkan dengan meggunakan metode

wawancara terstruktur dengan berpedoman pada interview guide yang telah disusun

~ sebelumnya. Metode wawancara terstruktur yang dipilih dalam penelitian ini dengan

alasan data primer yang diperoleh akan cepat diperoleh dari pada dengan
menyebarkan kuesioner. Wawancara dilakukan dengan responden yang dipilih
dengan memperhatikan kriteria-kriteria sampel yang telah ditetapkan. Agar proses
pengumpulan data berjalan lebih efisien maka digunakan bantuan 3 orang peneliti
lapangan. Pengumpulan data dilakukan selama dua minggu. Responden penelitian
dapat dikelompokkan berdasarkan kelas rawat inap, usia, jenis kelamin, pendidikan

terakhir, pekerjazn, dan pernah atau tidaknya dirawat di ramah sakit Panti Rahayu.
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42.1. Responden berdasarkan kelas rawat inap
Hasil pengumpulan data berdasarkan kelés rawat inap yang dipilih responden
dapat dilihat pada tabel 4.1.
Tabel 4.1.

Responden Berdasarkan Kelas Rawat Inap

Kelas Rawat Inap Frekuensi
Utama 24
I 31
I 25
ol 20
Jumlah 100

Sumber : Data primer yang diolah 2002
Pada kelompok I merupakan kelompok kelas rawat inap yang paling banyak
dipilih oleh pasien, karena kelas tersebut mempunyai tarif menengah dengan fasilitas
1 kemar 2 bed, lemari kecil dan kamar mandi ada di dalam Jumlah kelas ini

merupakan jumiah kelas rawat inap terbanyak di Rumah Sakit Panti Rahayu.

422. Responden berdasarkan jemis kelamin
Hasil pengumpulan data berdasarkan jenis kelamin responden dapat dilihat

pada tabel 4.2.




Tabel 4.2,

Responden Berdasarkan Jepis Kelamin

Jenis Kelamin Frekuensi
" Laki-laki 57
Perempuan 43

Jumlah 100

Sumber : data primer yang diolah 2002
Responden pria di Rumah Sakit Panti Rahayu sebesar 57% menunjukkanr
bahwa lebih banyak kaum pria yang menjalani pengobatan rawat inap di rumah sakit
tersebut. Sedangkan 43% adalah responden perempuan. Banyaknya pasien pria dapat
dimengerti karena pasien wamita dewasa yang mempunyai masalah dengan
kandungan atan yang akan melahirkan mempunyai kecenderungan untuk berobat di

RS Bersalin yang juga memberikan pelayanan penyembuhsn penyakit kandungan.

42.3. Responden berdasarkan uzia

Hasil pengumpulan data berdasarkan usia responden dapat dilihat pada, tabel

4 3. di bawah ini.
Tabel43.
Responden Berdasarkan Usia
Usia Frekuensi

17 - 34 42

35 - 52 31

53 - 70 27

~ Jumiah 100

Sumber : data primer yang diolah 2002
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Pada kelompok usia 17 — 34 tahun merupakan kelompok usia terbanyak
menggunakan jasa kesehatan rumah sakit ini, sehingga dapat dikatakan kelompok ini
sebagai konsumen potensial. Kelompok usia terbanyak kedua adalah pada kelompok
usié 53 ~ 70 karena pada usia ini termasuk pada usia manula yang sudah mulai

rentan terhadap penyakit.

424. Responden berdasarkan tingkat pendidikan
Hasil pengumpulan data berdasarkan tingkat pendidikan responden dapat
dilihat pada tabel 4.4.
Tabel d.4.

Responden Berdasarkan Tingkat Pendidikan

Pendidikan Frekuensi
Tidak Tamat & Tamat SD 24
SMP 26
SMA/STM/SPG 29
Akademi & Universitas 21
Jumlah 100

Sumber : data primer yang diolah 2002
Dari tabel di atas dapat dilihat bahwa responden berpendidikan menengah
dengan jumlah terbesar adalah 299 lulusan SMA/STM/SPG dan 26% lulusan SMP.
Keadaan seperti ini menunjukkan adanya perkembangan di bidang pendidikan yang

dilakukan oleh pemerintah.
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4.2.5. Responden berdasarkan pekerjaan

Hasil pengumpulan data berdasarkan jenis pekerjaan responden dapat dilihat

pada tabel 4.5.
Tabel 4.5.
Responden Berdasarkan Pekerjaan
Pekerjaan Frekuensi

Ibu Rumah Tangga 19
Petani 12
Pensiunan/PNS/POLRY/Guru 25
Pelajar/Pengangguran 18
Pegawai Swasta/Pedagang/Pengusaha 26

Jumiah 100

Sumber : data primer yang diolah 2002
Dari tabel di atas dapat dilihat bahwa responden yang terbanyak sebesar 26%
adalah pedagang, pengusaha dan pegawai swasta Hal ini terbatanya lapangan
pekerjasn sehingga banyak orang yang membuka usaha sendiri. Rumah Sakit Panti
Rahayu merupakan salah satu rumah sakit swasta yang terlengkap di Kota
Purwodadi pada saat ini schingga banyak pasien dari kelompok ini yang
mempercayakan kesehatannya pada rumah sakit ini sesuai dengan kemampuan

pasien.

42.6. Responden berdasarkan pernab/tidak dirawat di rumah sakit yang sama

Pada tabel 4.6. memberikan informasi pada rumah sakit tentang responden

sebagai pasien lama atau baru yang dirawat di Rumah Sakit Panti Rahayu.
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43.

Tabel 4.6.

Responden Berdasarkan Pernah/Tidak Dirawat di RS Panti Rahayu

Pasien Pernah Dirawat Frekuensi
di RS Panti Rahayn
Ya 33
Tidak 87
Jumlah 100

Sumber : data primer yang diolah 2002
Dari tabel di atas dapat dilihat bahwa ternyata responden banyak yang baru
pertama kali menjalani rawat inap di Rumah Sakit Panti Rahayu yaitu sebanyak
67%. Mereka menyatakan bahwa baru pertama sakit dan harus dirawat di rumah
sakit Sedangkan 33% adalah pasien lama dan merase puas dirawat di rumah sakit
tersebut atas mungkin mereka terpaksa menggunakan jasa kesehatan rumah sakit int

karena minimalnya rumah sakit di Kota Purwodadi.

Proses dan Hasil Analisis
. Dalam pelaksanaan penelitian ini, 100 pasien Rumah Sakit Panti Rahayu
dihubungi untuk diminta kesediasnnya berpartisipaéi dalam penelitian ini. Adapun
proses pengumpulan data ini memanfaatkan tiga orang tenaga penelitian lapangan
dan dilakukan selama 2 minggu.
Data-data yang berhasil dikumpulkan kemudien dianalisis dengan
menggunakan alat analisis statisiik tertentu. Alat analisis statistik yang digunakan
dalam penelitian ini adalah analisis regresi berganda. Regresi berganda berfungsi

untuk menguji pengaruh variabel-variabel independen yakni persepsi pasien tentang
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dimensi-dimensi dari kualitas layanan yang terdiri dari refiability, responsiveness,
assurance, credibility, communication, dan empathy) terhadap variabel dependen
(kepuasan pasien). Sebelum dilakukan analisis regresi berganda maka dalam
penelitian ini dilakukan pengujian awal berupa uji validitas dan reliabilitas data, serta
pengujian terhadap asumsi-asumsi yang harus dipenuhi dalam analisis regresi

berganda, sebagai berikut :

43.1. Uji Validitas dan Reliabilitas

Uji validitas insrumen pengukuran dimaksudkan untuk mengukur seberapa
cermat suatu alat ukur dalam melaksanakan fungsi ukurnya. Suatu alat ukur
dikatakan mempﬁnyai validitas tinggi apabila alat tersebut memberikan hasil ukur
yang sesuai dengan maksud dilakukannya pengukuran. Sedangkan uji reliabilitas
digunakan untuk melihat sejauh mana hasil suatu pengukuran dapat dipercaya. Suatu
alat ukur diketakan reliabel apabila dalam beberapa kali pengukuran terhadap
kelompok subyek yang sama diperoleh hasil yang relatif sama.

Uji validitas dalem penelition menggunakan analisis butir (item), yakni
dengan mengkorelasikan skor tiap item dengan skor total per konstrak dan skor total
geluruh item. Hasil lengkap ditampilkan pada lampiran dan ringkasannya
ditampilkan dalam tabel 4.7.

Uji reliabilitas dalam penelitian ini menggunakan metode internal
consistency, yaitu metode untuk melihat sejauh mana konsistensi tanggapan
responden terhadap ifem-item pertanyazn dalam suatu instrumen penelitian. Dalam

penelitian ini pengukuran konsistensi tanggapan responden (internal consistency)
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menggunakan koefisien alfa Cronbach. Hasil lengkap disajikan pada lampiran dan
ringkasannya ditampilkan dalam tabel 4.7 di bawah ini.

Tabel4.7.
Hasil Pengujian Reliabilitas dan Validitas
Item Koefisien Corrected Iiem
Keterangan Pertanyaan/ Alpha Total Correlation
Indikator
Dimensi Reliability Q1 0,7581 06,5528
Q2 0,6491
Q3 0,6282
Dimensi Responsiveness Q4 0,7644 0,7196
Qs 0,6872
Q6 0,5959
Dimensi Assurance Q7 0,7209 0,6027
Q8 0,5544
Q9 0,5692
Dimensi Credibility Q10 0,7910 0,5615
Q11 ‘ 0,5424
Q12 0,6373
Dimensi Communication Q13 0,7277 0,5531
Ql4 0,6266
Q15 0,5994
Dimensi Empathy Qleé 0,7831 0,4237
Q17 0,5810
Q18 0,5743
Patient Satisfaction Q19 0,7719 04414
Q20 0,6043
Q21 0,5387

Sumber : Data primer yang diolah 2002
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Berdasarkan tabel 4.7. di atas nampak bahwa pada variabel dimensi
reliability mempunyai koefisien alpha sebesar 0,7581, atau di atas 0,60. Sehingga
instrumen pengukuran untuk variabel dimensi reliability dinyatakan handal
(reliabel). Pada bagian corrected item-total correlation nampak bahwa masing-
masing indikator dimensi reliabilty mempunyai koefisien korelasi di atas 0,195 (r taba
5%, N=100), dimana indikator terendah (Q1) koefisien korelasinya sebesar 0,5528
dan indikator tertinggi (Q2) koefisien korelasi sebesar 0,6491. Sehingga indikator-
indikator variabel dimensi reliability dinyatakan valid.

Pada variabel dimensi responsiveness mempunyai koefisien alpha sebesar
0,7644, atau di atas 0,60. Sehingga instrumen pengukuran untuk variabel dimensi
responsiveness dinyatakan handal (reliabel). Pada bagian corrected item-total
correlation nampak bahwa masing-masing indikator dimensi responsiveness
mempunyai koefigien korelasi di atas 0,195 (r upa 5%, N=100), dimana indikator
terendah (Q6) koefisien korelasinya sebesar 0,5959 dan indikator tertinggi (Q4)
koefisien korelasi sebesar 0,7196. Sehingga indikator-indikator variabel dimensi
responsiveness dinyatakan valid.

Pada variabel dimensi assurance mempunyai koefisien alpha sebesar 0,7209,
atau di atas 0,60. Sehingga instrumen pengukuran untuk varigbel dimensi assurance
dinyatakan handal (refiabel). Pada bagian corrected item-total correlaion nampak
bahwa masing-masing indikator dimensi assurance mempunyai koefisien korelasi di
atas 0,195 (r ypa 5%, N=100), dimana indikator terendah (Q8) koefisien korelasinya
sebesar 0,5544 dan indikator tertinggi (Q7) koefisien korelasi sebesar 0,6027.
Sehingga indikator-indikator variabel dimensi assurance dinyatakan valid.
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Pada variabel dimensi credibility mempunyai koefisien alpha sebesar 0,7910,
atan di atas 0,60. Sehingga instrumen pengukuran untuk variabel persepsi pasien
tentang dimensi credibility dinyatakan handal (reliabel). Pada bagian corrected item-
total correlation nampak bahwa masing-masing indikator dimensi credibility
mempunyai koefisien korelasi di atas 0,195 (r uset 5%, N=100), dimana indikator
terendah (Q11) koefisien korelasinya sebesar 0,5424 dan indikator tertinggi (Q12)
koefisien korelasi sebesar 0,6373. Sehingga indikator-indikator variabel dimensi
credibility dimyatakan valid.

Pada varigbel dimensi communication mempunyai koefisien alpha sebesar
0,7277, atan di atas 0,60. Sehingga instrumen pengukuran untuk variabel dimensi
communication dinyatakan handal (reliabel). Pada bagian corrected item-total
correlation pampak bahwa masing-masing indikator dimensi communication
mempunyai koefisien korelasi di atas 0,195 (r wa 5%, N=100), dimana indikator
terendah {Q13) koefisien korelasinya sebesar 0,5531 dan indikator tertinggi (Q14)
koefigien korelasi sebesar 0,6256. Sehingga indikator-indikator variabel dimensi
communication dinyatakan valid.

Pada variabel dimensi empathy mempunyai koefisien alpha sebesar 0,7831,
atay di atas 0,60. Sehingga instrumen pengukuran untuk variabel dimensi empathy
dinyatakan handal (reffabel). Pada bagian corrected item-total correlation nampak
bahwa masing-masing indikator dimensi empathy mempunyai koefisien korelasi di
atas 0,195 (r wpa 5%, N=100), dimana indikator terendah (Q16) koefisien
korelasinya sebesar 0,4237 dan indikator tertinggi (Q17) koefisien korelasi sebesar

0,5810. Sehingga indikator-indikator variabel dimensi empathy dinyatakan valid
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Variabel kepuasan pasien mempunyai koefisien alpha sebesar 0,7719, atan di
atas 0,60, Sehingga imstrumen pengukuran untuk variabel kepuasan pasien
dinyatakan handal (reliabel). Pada bagian corrected item-total correlation nampak
bahwa masing-masing indikator kepuasan pasien mempunyai koefisien korelasi di
atas 0,195 (r wea 5%, N=100), dimana indikator terendah (Q19) koefisien
korelasinya sebesar 0,4414 dan indikator tertinggi (Q20) koefisien korelasi sebesar
0,6043. Sehingga indikator-indikator variabel kepuasan pasien dinyatakan valid.

Setelah instrtumen pengukuran dinyatakan sahih dan handal maka selanjutnya
dilakukan pengujian terbadap asumsi-asumsi yang harus dipenuhi dalam suatu model
regresi berganda. Pengujian terhadap asumsi-asumsi regresi berganda bertujuan
untuk menghindari munculnya bias dalam analisis data serta untuk menghindari
kesalahan spesifikasi {misspecification) model regresi berganda yang digunakan
dalam penelitian ini.

Adapun pengujian terhadap asumsi-asumsi regresi berganda dalam penelitian
ini mencakup :

432, Uji Normalitas

Ui normal’itas bertujuan untuk menguji salsh satu asumsi dasar analisis
regresi berganda, yaitu varigbel-variabel independen dan dependen harus
berdistribusi normal atau mendekati normal (Imam Ghozali, 2001, h. 83)

Untuk menguji apakah data-data yang dikumpuikan berdistribusi normal atan

tidak dapat dilakukan dengan metode-metode sebagai berikut :
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2. Mectode Grafik

Metode grafik yang handal untuk menguji normalitas data adalah
dengae melihat rormal probability plot sehingga hampir semua aplikasi
komputer statistik menyediakan fasilitas ini. Normal probability plor adalsh
membandingkan distribusi kumulatif data yang sesungguhnya dengan distribusi
kumulatif dari distribusi normal (hypothetical distribution).

Berdasarkan hasil komputasi dengan bantuan aplikasi SPSS, maka

dihasilkan grafik normal probability plot sebagai berikut.

Gambar 4.1.
Grafik Normal Probability Pla

Normal P-P Plot of Regression Standardized
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Sumber : data primer yang diotah 2002
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Berdasarkan gambaa" grafik 4.1., nampak bahwa sebaran (pencaran) data
berada di sekitar garis diagonal dan data tidak ada yang terpencar jauh dari garis
diagonal, sehingga asumsi normalitas aapat dipenulu.

Selain berdasarkan grafik normal probability plot, Singgih Santoso dan
Fandi Tjiptono (2001, h.125) mengemukakan bahwa pendeteksian normalitas
data  dapat dilokukan dengan melihat grafik histogram dari penyebaran
(frekuensi) data. Bentuk histogram seperti bentuk lonceng (bell shaped Curve)
mengindikasikan bahwa data berdistribusi normal.

Berdasarkan hasil komputasi dengan bantuan aplikasi SPSS, maka
dihasilkan histogram variabel, sebagai berikut :

Gambal.' 42.

Histogram untuk frekuensi (penyebaran) data

. Histogram

- Dependent Variable: Y
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Frequency
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Sumber : data primer yang diolah, 2002
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Berdasarkan gambar 4.2., nampak bahwa bentuk histogram secars
keseluruhan masih dapat dikatakan berdistribusi normal atau mendekati normai

karena membentuk seperti lonceng (bell shaped), sehingga asumsi normalitas

dalam penelitian ini dapat dipenuhbi.

. Mectode Statistik

Uji statistik sederhana yang sering digunakan untuk menguji asumsi
normalitas adalah berdasarkan nilai furtosis dan skewness (Imam Ghozali, 2001,
h.86). Kurtosis menunjukkan pemuncakan distribusi (peakdeness of a
distribution), sedangkan skewness menunjukkan kemencengan dari distribusi.

Nilai kurtosis dan skewness harus diubah dalam angka rasio terlebih
dahulu, yaitu dengan membagi nilai kurtosis dan skewress dengan nilai standard
error-nya. Pedoman umum (rule of thumb) adalsh data distribusi normal jika
nilai skewness dan kurtosis berada di antara -;2 sampai dengan 2 (Singgih
Santoso, 2000, h.80)

Berdasarkan hasil komputasi dengan menggunakan aplikasi SPSS

(lampiran 1) maka :

o  Nilai skewness reliability / standard error = 0,158
o  Nilai skewness responsiveness / standard error = -1,257
o Nilai skewness assurance / standard error = -1,349
o Nilai skewness credibility / standard error = -0,768

I

g Nilai skewness communication / standard error -0,971
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o Nilai skewness empathy / standard error = -0,1311

0 Nilai skewness kepuasan pasien/ standard error = -1162
Q  Nilai &urtosis reliability / standard error = -1,427
0  Nilai kurtosis responsiveness / tandard error = 0,157
o Nilai kurtosis assurance / standard error = -1,128
o Nilai kurtosis credibility / standard error = -0,879
o Nilai kurtosis communication / standard error = 1341
0 Nilai kurtosis empathy / standard error = 0,619
o Nilai furtosis kepuasan pasien / standard error = 0,268

Jadi dapat dinyatakan bahwa asumsi normalitas data dalam penelitian ini
dipenuhi karena nilai skewness dan kurtosis untuk seluruh variabel berada di

antara —2 sampai dengan 2.

433. Uji Lincaritas

Uji linearitas dimaksudkan untuk menguji asumsi linearitas dalam model
regresi linear berganda. Uji linearitas juga untuk melihat apakah spesifikasi model
sebaiknya berbentuk linear, kuadrat, atau kubik Pada dasarnya analisis regresi
berbasis prosedur limearitas. Jika nonlinearitas muncul maka sebaiknya data
ditrasformasi ke dalam bentuk, misalnya eksponensial.

Dalam regresi berganda, pedoman umum (rule of thumd) untuk melakukan
uji linearitas adalah membandingkan nilai deviasi standar variabel dependen dengan
deviasi standar residnal. Jika nilai deviasi standar variabei dependen lebih besar dari

deviasi standar residual maka asumsi linearitas dipenubi. Berdasarkan pedoman
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umum di atas, nampak bahwa pilai deviasi standar kepuasan pasien {0,5507) lebih
besar dart deviasi standar residual (0,4766), tampilan lengkap disajikan dalam

lampiran 2. Oleh karena itu, asumsi linearitas dapat dinyatakan telah dipenuhi dalam

penelitian ini.

43.4. Uji Multikolinearitas
Pengujian multikolinearitas bertujuan untuk mengetahut ada tidaknya
hubungan yang sempurna atau sangat tinggi antar variabel independen dalam model
regresi. Konsekuensi dari adanya hubungan (korelasi) yang sempurna atan sangat
tinggi antar variabel independen adalah koefisien regresi dan deviasi standar
variabel independen menjadi sensitif terhadap perubshan data serta tidak
memungkinkan untuk mengisolir pengaruh individual variabel independen (Husein
Umar, 1999).
Untuk mendeteksi ada tidaknya permasalahan multikolinearitas dalam model
regresi maka dapat melihat beberapa indikator, yaitu :
1. Nilai koefisien determinasi (R?) vang dihasilken model regresi ssngat tinggi
namun hanya ada sedikit variabel independen yang berpengaruh secara signifikan
terhadap variabel independen (Husein Umar, 1999, h.81; Imam Ghozali, 2001, b

63)

Berdasarkan indikator ini maka dapat dinyatakan babwa model regresi dalam -

penelitian ini terbebas dari persoalan multikolinearitas karena nilai R? adalah
sebesar 56,3% namun keenam variabel bebas berpengaruh secara signifikan
terhadap variabel independen (nilai probability value / sig. lebih kecil dari 0,05)
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2. Indikator nilai VIF (Variance Inflation Factor) dantolerance. Nilai tolerance

(1 - R?) menunjukkan variasi variabel independen dijelaskan oleh variabel
independen lainnya dalam model regresi dengan mengabaikan variabel
dependen. Sedangkan nilai VIF merupakan kebalikan dari nilai toferance karena
VIF = 1/tolerance. Jadi semakin tinggi korelasi antar variabel independen maka
semakin rendah nilai toferance (mendekati 0) dan semakin tinggi nilai VIF.
Cutoff'yang umum dipakai adalah nilai tolerance 0,1 atau sama dengan nilai VIF
di atas 10.

Berdasarkan indikator nilai VIF dan tolerance, maka dapat dinyatakan bahwa
model regresi terbebas dari persoalan multikolinearitas, karena nilai VIF variabel
reliability (1,356), responsiveness (1,146), assurance (1,515), credibility (1,249),
communication (1,036), dan empathy (1,015) berada di bawah ambang batas
(10), serta nilai tolerance keenam variabel independen tersebut adalah reliability
(0,737), responsiveness (0,873), assurance (0,660), credibility  (0,801),
communication (0,965), dan empathy (0,986) berada di atas ambang batas {0,1)

(tampiran 2 - bagian collinearity statistics).

. Indikator nilai condition index dan eigenvalue pada output SPSS. Nilai condition

index dan eigenvalue merupakan kebalikan, jadi meningkatnya nilat eigenvalue
maka nilai condition index akan semakin kecil. Pedoman umum (rule of thumb)
untuk nilai condition index lebih dari 15, dan benar-benar serius problem jika
indeks sampai melebihi 30 maka disimpulkan terdapat multikolinearitas,
sedangkan untuk eigenvalues adalah semakin mendekati 0, maka permasalahan

multikolinearitas semakin mungkin terjadi (Singgih Santosa, 2000, h.293).
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Rerdasarkan indikator nilai eigenvalue dan condition index maka dapat
dinyatakan balwa model regresi dalam penelitian ini terbebas dari permasalahan
multikolinearitas karena nilai eigenvalue di atas 0 dan condition index di bawsh

30 (lampiran 2 — bagian collinearity diagnostics).

435. Uji Heteroskedastisitas

Uji heteroskedastisitas bertujuan menguji apakah dalam model regresi terjadi
ketidaksamaan variance dari residual satu pengamatan ke pengamatan yang lain. Jika
variance _dari residual satu pengamatan ke pengamatan yang lain tetap maka disebut
homoskedastisitas, dan jika berbeda disebut heteroskedastisitas. Model regresi yang
baik adalah yané homoskedastisitas bukan heterskedastisitas (Imam Ghozali, 2001,
b 77).

Heteroskedastisitas dapat dideteksi dengan uji Glefser. Dalam uji Glejser,
model regresi linier yang digunakan dalam penelitian ini diregresikan untuk
mendapatkan nilai residualnya. Kemudian nilai residual tersebut diabsolutkan dan
dilakukan regresi dengan semua varisbel independen, bila terdapat veriabel
independen yang berpengaruh secara signifikan terhadap residual absolut maka
terjadi heteroskedastisitas dalam model regresi u:u (Imam Ghozali, 1996, h. 81)

Berdasar hasil komputasi dengan menggunakan bantuan aplikasi SPSS (lihat
lampiran) menunjukkan bahwa tidak ada satupun variabel bebas yang signifikan
secara statistik mempengaruhi variabel terikat Hal ini terlihat dari probabilitas
signifikansinya di atas tingkat kepercayaan 5%. Jadi dapat disimpulkan model

regresi tidak mengandung adanya heteroskedastisitas.
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Secara keseluruhan, hasil pengujian terhadap asumsi-asumsi dasar regresi
berganda menunjukkan bahwa model regresi dalam penelitian telah memenuhi

kelayakan model regresi yang disyaratkan.

43.6. Analisis Regresi Berganda

Analisis regresi berganda dimaksudkan uatuk menguji sejavhmana dan arah
pengaruh variabel-variabel independen terhadap wvariabel dependen. Variabel
independen dalam penelitian ini adalah dimensi reliadility (X)), dimensi
responsiveness (X3), assurance (X3), credibility (Xs), communication (Xs), dan
empathy (Xs), sedangkan variabel dependen adalah kepuasan pasien (Y).

Berdasarl?an komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat
dinyatakan persamaan regresi berganda untuk penelitian ini, sebagai berikut (hasil

lengkap ditampilkan pada lampiran) :

Y = 0,609+0,128 X; + 0,115 Xa+ 0,259 X3+ 0,176 X4+ 0,117 X5+ 0,010 X
tawe  (2,886) (3,369) (2,674)  (2430)  (2,095) (2,018)  (2,623)
Sig (0,005} (0,001) (0,009) (0,017)  (0,039) (0,046)  (0,010)
SE  (0,211) (0,038) (0,043) (0,107)  (0,084) (0,058)  (0,004)

R? = 0,563 Fes = 5,192 (sig = 0,000)
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Berdasarkan persamasn regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa :

1.

Dimensi reliability mempunya: pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien,
dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,128. Jadi semakin tinggi dimensi
refiability akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

Dimensi responsiveness mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan
pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,115. Jadi semakin tinggi
dimensi responsiveness akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.
Dimensi assurance mempunyai pengarvh yang posiﬁf terhadap kepuasan pasien,
dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,259. Jadi semakin tinggi dimensi
assurance akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

Dimensi credibility mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien,
dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,176. Jadi semakin tinggi dimensi
credibility akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

Dimensi communication mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan
pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,117. Jadi semakin tinggi
dimensi communication akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.
Dimensi empathy mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien,
dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,010. Jadi semakin tinggi dimensi
empathy skan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

Fiee Scbesar 5,192 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien
tentang dimensi  reliability,  responsiveness, assurance, credibility,
communication, dan empathy terhadap kepuasan pasien secara simultan sebesar

5,192,
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43.6.1. Anallsis Regresi Berganda Berdasarkan Kelas Rawat Inap Pasien Kategori
Kelas Utama.

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat
dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarkan keles rawat inap kategori kelas utama

sebagai berikut (hasil lengkap ditampilkan pada lampiran) :

Y = 1997+0.267X; + 0,063 Xa+ 0,635 X3+ 0,023 X+ 0,279 X5+ 0,185 X
tame  (1,219)  (2,119)  (2,351)  (2,586)  (1,924) (2,067) (2,126)
Sig (0,239) (0,045) (0,028)  (0,019)  (0,067)  (0,050) (0,045)
SE  (1,638) (0,126) (0,027) (0,246}  (0,012)  (0,135) (0,087)
RZ = 0,504 Fies = 2,874 (sig = 0,040)

Berdasarkan persamasan regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa :

1. Persepsi pasien kelas utama tentang dimensi refiability mempunyai pengaruh yang
positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,267. Jadi
semakin tinggi dimensi reliability akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan
pasien.

2. Persepsi pasien kelas utama tentang dimensi responsiveness mempunyai pengaruh
yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar
0,063. Jadi semakin tinggi dimensi responsiveress akan diiringi oleh semakin
tingginya kepuasan pasien.

3. Persepsi pasien kelas utama tentang dimensi assurance mempunyai pengaruk yang
positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,635. Jadi
semakin tinggi dimensi assurance akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan

pasien
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4. Persepsi pasien kelas utama tentang dimensi credibility mempunyai pengaruh yang
positif terhadap kepuasan pasien, dimand pengaruh positif tersebut sebesar 0,023. Jadi
semakin tinggi dimensi credibility akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan
pasien.

5. Persepsi pasien kelas utama tentang dimensi communication mempunyai pengaruh
yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar
0,279. Jadi semakin tinggi dimensi communication akan diiringi oleh semakin
tingginya kepuasan pasien.

6. Persepsi pasien kelag utama tentang dimensi empathy mempunyai pengaruh yang
positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,185. Jadi
semakin tinggi dimensi empathy akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan
pasien

7. Fiq sebesar 2,874 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien kelas
utama tentang dimensi reliability, responsiveness, assurance, credibility,

communication, dan empathy terhadap kepuasan pasien secara simultan sebesar 2,874,

43.62. Analisis Regresi Berganda Berdasarkan Kelas Rawat Inap Pasien Kategori
Kelas I (Satu)

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat
dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarkan kelas rawat inap kategori kelas 1

sebagai berikut (hasil lengkap ditampilkan pada Jampiran) :




Y = 1,057+ 0,209 X, + 0,063 Xg+ 0,028 X3 + 0,327 X, + 0,048 X5+ 0,069 X
base  (2,338) (2,061)  (3,006) (2,362) (1,958) (2,834) (2,180)
Siz  (0,026) (0,048)  (0,005)  (0,025)  (0,060)  (0,008) (0,037)
SE  (0,452) (0,101} (0,021}  (0,012) (0,167)  (0,017) (0,032)
R? = 0,584 Fios = 4,752 (sig = 0,003)

Berdasarkan persamaan regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa :

1.

Persepsi pasien kelas I tentang dimensi rel/iability mempunyai pengaruh yang positif
terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,209. Jadi
semakin tinggi dimensi reliability akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan
pasien.

Persepsi pasien kelas I tentang dimensi responsiveness mempunyai pengaruh yang
positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,063. Jadi
semakin tinggi dimensi responsiveness akan diiringi oleh semakin tingginya

kepuasan pasien.

Persepsi pasien kelas I temtang dimensi assurance mempunyai pengaruh yang positif

terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,028. Jadi
semakin tinggi dimensi assurance akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan

pasien.

Persepsi pasien kelas I tentang dimensi credibility mempunyai pengarnh yang positif

terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,327. Jadi

semakin tinggi dimensi credibility akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan

pasien.

65




5. Persepsi pasien kelas I tentang dimensi communication mempunyai pengaruh yang
positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,048, Jadi
semakin tinggi dimensi communication akan diiringi oleh semakin tingginya
kepuasan pasien.

6. Persepsi pasien kelas I tentang dimensi empathy mempunyai pengaruh yang positif
terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,069. Jadi
semakin tinggi dimensi empathy akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan
pasien.

7. Fi.q sebesar 4,752 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien kelas I
tentang dimensi reliability, responsiveress, assurance, credibility, communication,

dan empathy terhadap kepuasan pasien secara simultan sebesar 4,752.

43.63. Analisis Regresi Berganda Berdasarkan Kelas Rawat Inap Pasien Kategori
Kelas I (Dua)

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat

dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarkan kelas rawat inap kategori kelas II
gebagai berikut (hasil lengkap ditampilkan pada lampiran) :

Y = 0215+0,196 X; + 0,019 X2+ 0,389 X5+ 0,080 X, + 0,358 Xs+ 0,155 X¢
tawe  (2,028) (2,361)  (1,990) (2401}  (3,102)  (1,804) (2,460)
Sig  (0,054) (0,027) (0,058)  (0,025)  {0,005)  (0,088) (0,022)
SE  (0,06) (0,083)  (0,010) (0,162)  (0,026)  (0,199) (0,063)
R? = 0491 Fis = 3,554 (sig =0,017)
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Rerdasarkan persamaan regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa :

1.

Persepsi pasien kelas Il tentang dimensi reliability mempunyai pengaruh yang positif
terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,196. Jadi
semakin tinggi dimensi reliabiiity akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan
pasien.

Pergepsi pasien kelas II tentang dimensi responsiveness mempunyai pengaruh yang
positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,019. Jadi
semakin tinggi dimensi responsiveness akan diiringi oleh semakin tingginya
kepuasan pasien.

Persepsi pasien kelas II tentang dimensi assurance mempunyai pengaruh yang positif
terhadap kepuasan pasien, dimana pengarvh positif tersebut sebesar 0,389. Jadi
semakin tinggi dimensi assurance akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan
pasien.

Persepsi pasien kelas II tentang dimensi credibility mempunyai pengaruh yang positif
terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,080. Jadi
semakin tinggi dimensi credibility akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan
pasien.

Persepsi pasien kelas II tentang dimensi communication mempunyai pengaruh yang
positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,358. Jadi
semakin tinggi dimensi communication akan diiringi oleh semakin tingginya
kepuasan pasien

Persepsi pasien kelas II tentang dimensi empathy mempunyai pengaruh yang positif

terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,155. Jadi
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semakin tinggi dimensi empathy akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan
pasien.

7. Fiuq sebesar 3,554 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien kelas II
tentang dimensi reliability, responsiveness, assurance, credibility, communicafion,

" dan empathy terhadap kepuasan pasien secara simultan sebesar 3,554.

43.6.4. Analisis Regresi Berganda Berdasarkan Kelas Rawat Inap Pasien Kategori
Kelas III (Tiga).

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat
dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarken kelas rawet inap kategori kelas III

sebagai berikut (hasil lengkap ditampilkan pada lampiran) :

Y = 1,055+0,116 X; + 0,360 Xo+ 0,354 X3+ 0,053 X4+ 0,031 X5+ 0,206 X5
bame  (1,867) (4,143)  (2,081)  (1,844)  (1,988)  (2,070) (2,264)
Sig (0,077) (0,001)  (0,051) (0,081)  (0,061)  (0,052) (0,036)
SE {0,565) (0,028) (0,173) (0,192) (0,027) (0,015) (0,091)
R’ = 0,434 Fien = 5,647 (sig = 0,004)

Berdasarkan persamaan regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa :

1. Persepsi pasien kelas ITl tentang dimensi refiability mempunyai pengaruh yang positif
terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,116. Jadi
semakin tinggi dimensi reliability ekan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan
pasien.

2. Persepsi pasien kelas III tentang dimensi responsiveness mempunyai pengarch ymg

positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,360. Jadi
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semakin tinggi dimensi responsiveness ekan diiringi oleh semakin tingginya

kepuasan pasien.

Persepsi pasien kelas III tentang dimensi assurarce mempunyai pengaruh yang positif
terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,354. Jadi

semakin tinggi dimensi assurance akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan

pasien.

Persepsi pasien kelas III tentang dimensi credibility mempunyai pengaruh yang positif
terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,053. Jadi

semakin tinggi dimensi credibility akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan

pasien.

Persepsi pasien kelas TII tentang dimensi communication mempunyai pengaruh yang

positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,031. Jadi

semakin tinggi dimensi communication akan diiringi oleh semakin tingginya

kepuasan pasien.

Persepsi pasien kelas III tentang dimensi empathy mempunyai pengaruh yang positif
terhadap kepuasan pasien, dimana.pengaruh positif tersebut sebesar 0,206. Jadi .
semakin tinggi dimensi empathy akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan

pasien.

Fp Sebesar 5,674 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien kelas III

tentang dimensi reliability, responsiveness, assurance, credibility, communication,

dan empathy terhadap kepuasan pasien secara simultan sebesar 5,674.
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Kesimpulan : Berdasarkan model analisis regresi berganda berdasarkan kelas rawat inap

pasien yang telah diuraikan di atas tadi maka dapat diambil kesimpulan :

1. Persepsi pasien kelas utama tentang dimensi rel/iability mempunyai pengaruh positif
tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan persepsi pasien kelas lain,
dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,267,

2. Persepsi pasien kelas ITI tentang dimensi responsiveness mempunyai pengaruh positif
tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan persepsi pasien kelas lain,
dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,360.

3. Persepsi pasien kelas utama tentang dimensi assurance mempunyai pengaruh positif
tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan persepsi pasien kelas lain,
dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,635.

4. Persepsi pasien kelas I tentang dimensi credibility mempunyai pengaruh positif
tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan persei)si pasien kelas lain,
dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,327.

5. Persepsi pasien kelas II tentang dimensi comrunication mempunyai pengaruh positif
tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan persepsi pasien kelas lain,
dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,358.

6. Persepsi pasien kelas IIl tentang dimensi empathy mempunyai pengarvh positif
tertinggi terhadap kepuacan pesien dibendingkan dengan persepsi pasien kelas lain,
dimana pengaruh positif tersebut sebesar, 0,206.

7. Fis Sebesar 5,674 mengandung makna bahwa pengaruh persepsi pasien kelas IH

tentang dimensi reliability, responsiveness, assurance, credibility, communication, dan
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empathy terhadap kepuasan pasien secara simultan sebesar 5,674 merupakan persepsi

tertinggi dibandingkan dengan persepsi pasien kelas lain.

43.6.5. Analisis Regresi Berganda Berdasarkan Jenmis Kelamin Pasien Kategori
Laki-laki

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat
dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarkan jenis kelamin kategori laki-laki

sebagai berikut (hasil lengkap ditampilkan pada lampiran) :

Y = 0,073+0,076 X, + 0,094 Xz+ 0,157 X3+ 0,462 X, + 0,110 X5+ 0,026 Xs
tame (0,076) (3,665) (2,863) (2,122) (3,159) (2,895) (2,008)
Sig  (0,939) (0,001)  (0,006)  (0,038)  (0,003)  (0,005) (0,050}
SE  (0,964) (0,021) (0,033) (0,074) (0,146)  (0,038) (0,013)
R = 0,601 Fi. =4,111 (sig = 0,002)

Berdasarkan persaméan regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa :

1. Persepsi pasien laki-laki tentang dimensi reliability mempunyai pengaruh yang positif
terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,076. Jadi
semakin tinggi dimensi reliability akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan
pasien.

2. Persepsi pasien laki-laki tentang dimensi responsiveress mempunyai pengaruh yang
positif terhadap kepuasaﬁ pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,094. Jadi
semakin tinggi dimensi responsiveress akan diiringi oleh semakin tingginya

kepuasan pasien.
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Persepsi pit’in laki-laki tentang dimensi assurance mempunyai pengaruh yang positif
terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,157. Jadi
semakin tinggi dimensi assurance aken diiringi oleh semakin tingginya kepuasan
pasien.

Persepsi pasien laki-laki tentang dimensi credibility mempunyai pengaruh yang positif

terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,462. Jadi

semakin tinggi dimensi credibility akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan

pasien.

Persepsi pasien laki-laki tentang dimensi communication mempunyai pengaruh yang
positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,119. Jadi
semakin tinggi dimensi communication akan diiringi oleh semakin tingginya
kepuasan pasien.

Persepsi pasien laki-laki tenfang dimensi empathy mempunyai pengaruh yang positif
terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,026. Jadi
semakin tinggi dimensi empathy akan diiringi oleh semakin fingginya kepuasan
pasien.

F.s sebesar 4,111 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien laki-laki
tentang dimensi reliability, responsiveness, assurance, credibility, communication,

dan empathy terhadap kepuasan pasien secara simultan sebesar 4,111
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43.6.6. Analisis Regresi Berganda Berdasarkan Jenis Kelamin Pasien Kategori
Perempuan

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat
dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarkan jenis kelamin kategori perempuan

sebagai berikut (hasil lengkap ditampilkan pada lampiran) :

Y = 0960+0,135X,; + 0,121 Xo+ 0,422 X5+ 0,127 X4+ 0,104 X5+ 0,068 X,
tame  (3,148) (2,213)  (2,017)  (2449) (2,228) (2,352) (1,945)
Sig  (0,003) (0,032)  (0,050)  (0,017)  (0,031)  (0,023) (0,058)
SE  (0305) (0,061) (0,060) (0,169)  (0,057)  (0,054) (0,035)
R? = 0,428 Fios = 2,437 (sig = 0,044)

Berdasarkan persamaan regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa :

1. Persepsi pasien perempuan tentang dimensi reliability mempunyai pengaruh yang
positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,135. Jadi
semakin tinggi dimensi reliability akan diiringi oleh semakin tingginya kepuagan
pasien

2. Persepsi pesien perempuan tentang dimensi responsiveness mempunyai pengaruh
yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar
0,121. Jadi semakin tinggi dimensi responsiveness akan diiringi oleh semakin
tingginya kepuasan pasien.

3. Porsepsi pasien perempuan tentang dimensi assurarnce mempunyai pengaruh yang
positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,422, Jadi
semakin tinggi dimensi assurance akan diiringl oleh semakin tingginya kepuasan

pasien.
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Persepsi pasien perempuan tentang dimensi credibility mempunyai pengaruh yang
positifterhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,127 Jadi
semakin tinggi dimensi credibility akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan
pasien.

Persepsi pasien perempuan tentang dimensi comunication mempunyai pengaruh
yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar
0,104. Jadi semakin tinggi dimensi communication akan diringi oleh semakin
tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien perempuan tentang dimensi empathy mempunyai pengaruh yang
positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,068. Jadi
semakin tinggi dﬁnensi empathy akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan
pasien

Fuo sebesar 2,437 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien
perempuan tentang dimensi refiability, responsiveness, dssurance, credibility,

communication, dan empathy terhadap kepuasan pasien secara simultan sebesar 2,437.

Kesimpulan : Berdasarkan model analisis regresi berganda berdasarkan jenis kelamin
pasien rawat inap yang telah divraikan di atas tadi maka dapat diambil kesimpulan :

1. Persepsi pasien perempuan tentang dimensi reliability mempunyai pengaruh positif

tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan persepsi pasien laki-laki,

dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,135.
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. Persepsi pasien perempuan tentang dimensi responsiveness mempunyai peagaruh

positif tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan persepsi laki-laki,

dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,121.

. Persepsi pasien perempuan tentang dimensi assurance mempunyai pengaruh positif

tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan persepsi pasien faki-laki,

dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,422.

. Persepsi pasien laki-laki tentang dimensi credibility mempunyai pengaruh positif

tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan persepsi pasien perempuan,

dimana pengaruh positif fersebut sebesar 0,462.

. Persepst pasien laki-laki tentang dimensi communication mempunyai pengaruh positif

tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan persepsi pasien perempuan,

lain, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,110.

. Persepsi pasien perempuan temtang dimensi empathy mempunyai pengarvh positif

tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan persepsi pasien laki-laki,

dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,068.

. Foy sebesar 4,111 mengandung makna bahwa pengaruh persepsi pasien laki-laki

tentang dimensi reliability, responsiveness, assurance, credibility, communication, dan
empathy terhadap kepuasan pasien secara simultan sebesar 4,111 merupakan persepsi

tertinggi dibandingkan dengan persepsi perempuan.
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43.6.7. Analisis Regresi Berganda Berdasarkan Umur Pasien Kategori Umur

17 - 34 Tahun

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat

dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarkan umur pasien kategori umur 17 —34

tahun sebagai berikut (hasil lengkap ditampilkan pada lampiran) :

Y = 1368+0,063X; +0,092 Xz+ 0,203 X3+ 0,274 X4+ 0,026 X5+ 0,060 X
tme  (1,420) (2,360)  (2,210)  (2,093) - (1,916)  (2,032) (1,945)
Sig  (0,164) (0,023)  (0,033)  (0,043)  (0,062)  (0,049) (0,059)
SE (0,964} (0,027) (0,042) (0,097)  (0,143)  (0,013) (0,031)
R? = 0,454 Frese = 3,355 (sig = 0,010)

Berdasarkan persamasan regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa :

1

Persepsi pasien kategori umur 17 — 34 tahun tentang dimensi re/fability mempunyai
pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut
sebesar 0,063. Jadi semakin tinggi dimensi reliability akan diiringi oleh semakin
tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien kategori umur 17 — 34 tahun tentang dimensi responsiveness
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
te;sebut sebesar 0,092. Jadi semakin tinggi dimensi responsiveress akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien kategori umur 17 — 34 tahun tentang dimensi assurance mempunyai
pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut
sebesar 0,203, Jadi semakin tinggi dimensi assurance akan diiringi oleh semakin

tingginya kepuasan pasien.
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Persepsi pasien kategori umur 17 — 34 tahun tentang dimensi credibility mempunyai
pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut
sebesar 0,274. Jadi semakin tinggi dimensi credibility akan diiringi olek semakin
tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien kategori umur 17 - 34 tahun tentang dimensi communication
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,026. Jadi semakin tinggi dimensi communication aken diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pesien.

Persepsi pasien kategori umur 17 — 34 tahun tentang dimensi empathy mempunyai
pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut
sebesar 0,060. Jadi semakin tinggi dimensi empathy akan diiringi oleh semakin
tingginya kepuasan pasien.

Fioq sebesar 3,355 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien kategori
umur 17 - 34 tahun tentang dimensi re/iability, responsiveness, assurance, credibility,

communication, dan empathy terhadap kepuasan pasien secara simultan sebesar 3,355.

43.68. Apalisis Regresi Berganda Berdasarkan Umaur Pasien Kategori Umur

35 - 52 Tahun

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat

dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarkan umur pasien kategori umur 35 -52

tahun sebagai berikut (hasil lengkap ditampilkan pada lampiran) :
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Y = 0444 +0,039 X; + 0,102 X3+ 0,422 X5+ 0,128 X, + 0,107 X5+ 0,058 X,
base  (2,553) (2467)  (2,082)  (1,844)  (2,098)  (2,058) (1,872)
Sig  (0,016) (0,020) (0,046)  (0,078)  (0,044)  (0,048) (0,071)
SE  (0,174) (0,016)  (0,049)  (0,229)  (0,061)  (0,052) (0,031)
R? = 0,408 Fuust = 3,328 (sig = 0,016)

Berdasarkan persamasn regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa :

1.

Persepsi pasien kategori umur 35 — 52 tahun tentang dimensi reliability mempunyai
pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimaha pengaruh positif tersebut
sebesar 0,039. Jadi semakin tinggi dimensi reliability aken diiringi oleh semakin
tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien kategori umur 35 - 52 tahuq tentang dimensi responsiveness
mehpﬁnyﬂ pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,102. Jadi semakin tinggi dimensi responsiveness akan diiringi oleh
semnakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien kategori umur 35 — 52 tahun tentang dimensi assurance mempunyai
pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengai'uh positif tersebut
sebesar 0,422, Jadi semakin tinggi dimensi assurance aken diiringi oleh semakin
tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien kategori umur 35 — 52 tahun tentang dimensi credibility mempunyai
pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut
sebesar 0,128. Jadi semakin tinggi dimensi credibility akan diiringi oleh semakin

tingginya kepuasan pasien.
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5. Persepsi pasien kategori umur 35 — 52 tahun tentang dimensi communication
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh posifif
tersebut sebesar 0,107. Jadi semakin tinggi dimensi communication akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

6. Persepsi pasien kategori umur 35 — 52 tahun tentang dimensi empathy mempunyai
pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut
sebesar 0,058, Jadi semakin tinggi dimensi empathy akan diiringi oleh semakin
tingginya kepuasan pasien.

7. Fin sebesar 3,328 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien kategori
umur 35 — 52 tahun tentang dimensi refigbility, responsiveness, assurance, credibility,

communication, dan empathy terhadap kepuasan pasien secara simultan sebesar 3,328.

43.69. Analisis Regresi Berganda Berdasarkan Umar Pasien Kategori Umur
53 - 70 Tahun '

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat
dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarkan umur pasien kategori umur 53 -70

tahun sebagai berikut (hasil lengkap ditampilkan pada lampiran) :

Y = 0,859+0,397 X; + 0,186 Xz+ 0,171 X3+ 0,105 X, + 0,313 X5+ 0,062 Xs
tawe  (1,835) (2,015)  (2,000) (1,859) (2333}  (1,886) (2,067)
Sig  (0,078) (0,054)  {0,056)  (0,074)  (0,028)  (0,074) (0,049)
SE  (0468) (0,197)  (0,093)  (0,092) (0,045}  (0,166) (0,003)
R% = 0,386 Fren = 2,953 (sig = 0,031)
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Berdasarkan persamaan regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa :

1.

Persepsi pasien kategori umur 53 — 70 tahun tentang dimensi reliability mempunyai
pengaruh yang positif terhadap kepuz;san pasien, dimana pengaruh positif fersebut
gebesar 0,397. Jadi semakin tinggi dimensi reliability akan diiringi oleh semakin
tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien kategori umur 53 — 70 tahun tentang dimensi responsiveness
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positi{
tersebut sebesar 0,186. Jadi semakin tinggi dimensi responsiveress akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien kategori umur 53 — 70 tahun tentang dimensi assurance mempunyai
pengaruh yang poéitif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut
sebesar 0,171, Jadi semakin tinggi dimensi assurance akan diiringi oleh semakin
tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien kategori umur 53 — 70 tahun tentang dimensi credibility mempunyai
pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut
gebesar 0,105. Jadi semakin tinggi dimensi credibility ekan diiringi oleh semakin
tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien kategori umur 53 — 70 tahun tentang dimensi communication
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,313. Jadi semakin tinggi dimensi communication akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien. ~

Persepsi pasien kategori umur 53 ~ 70 tahun tentang dimensi empathy mempunyai

pengaruh yang positif terhadap kepuesan pasien, dimana pengaruh positif tersebut
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sebesar 0,062, Jadi semakin tinggi dimensi empathy akan diiringi oleh semakin
tingginya kepuasan pasien.

Flex sebesar 2,953 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien kategori
umur 53 - 70 tahun tentang dimensi refiability, responsiveness, assurance, credibility,

communication, dan empathy terhadap kepuésan pasien secara simultan sebesar 2,953.

Kesimpulan : Berdasarkan model analisis regresi berganda berdasarkan umur pasien

rawat inap yang telah diuraikan di atas tadi maka dapat diambil kesimpulan :

1.

Persepsi pasien kategori umur 53 — 70 tahun tentang dimensi reliability mempunyai
pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan persepsi
pasien kategori umur lain, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,397.

Persepsi pasien kategori umur 53 — 70 tahun tentang dimensi responsiveness
mempunyai pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan
persepsi pasien kategori umur lain, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,186.
Persepsi pasien kategori umur 35 — 52 tahun tentang dimensi assurance mempunyai
pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan persepsi
pasien kategori umur lhin, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,422.

Persepsi pasien kategori umur 17 — 34 tahun tentang dimensi credibility mempunyai
pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan persepsi
pasien kategori umur lain, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,274.

Persepsi pasien kategori umur 53 — 70 tahun tentang dimensi communication
mempunyai pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan

persepsi pasien kategori umur lain, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,313.
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6. Persepsi pasien kategori umur 53 — 70 tahun tentang dimensi empathy mempunyai

pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan persepsi

pasien kategori umur lain, dimana pengafuh positif tersebut sebesar 0,206.

7. Fi.x sebesar 3,355 mengandung makna bahwa pengaruh persepsi pasien kategori umur
17 ~ 34 tahun temtang dimensi reliability, responsiveness, assurance, credibility,
communication, dan empathy terhadap kepuasan pasien secara simultan sebesar 3,355

merupakan persepsi tertinggi dibandingkan dengan persepsi pasien kategori umur lain.

4.3.6.10. Analisis Regresi Berganda B.erdasarkan Tingkat Pendidikan Pasien
Kategori SD

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat
dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarkan tingkat pendidikan pasien kategori SD

sebagai berikut (hasil lengkep ditampilkan pada lampiran) :

Y = 0,883+0,324 X; +0,07% X5+ 0,131 X5+ 0,461 X, + 0,202 X5+ 0,070 X,
tane  (2,102) (2,531)  (1,823) (2,079) (2,195) (2,172) (3,209)
Sig (0,047) (0,019)  (0,081)  (0,049)  (0,039)  (0,040) (0,004)
SE  (0,420) (0,128) (0,044) (0,063)  (0,210) (0,093} (0,022)
R = 0471 Fies =3,551 (sig =0,018)
Berdasarkan persamaan regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa :
1. Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir SD tentang dimensi reliability
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,324. Jadi semakin tinggi dimensi reliability akan diiringi oleh

semakin tingginya kepuasan pasien.
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Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir SD tentang dimensi resporsiveness
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,079, Jadi semakin tinggi dimensi responsiveness akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien. |

Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir SD tentang dimensi assurance
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,131. Jadi semakin tinggi dimensi assurance akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir SD tentang dimensi credibility
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,461. Jadi semakin tinggi dimensi credibility akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepei pasien dengan tingkat pendidikan akhir SD tentang dimensi communication
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tefsebut sebesar 0,202, Jadi semakin tinggi dimensi communication akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasten.

Persepsi pasien dengan fingkat pendidikan akhir SD tentang dimensi empathy
mempunyai pengareh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,070. Jadi semakin tinggi dimensi empathy akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

F.y sebesar 3,551 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien dengan

tingkat pendidikan akhir SD tentang dimensi reliability, responsiveness, assurance,

83




credibility, communication, dan empathy terhadap kepuasan pasien secara simultan

sebesar 3,551.

436.11. Analisis Regresi Berganda Berdasarkan Tingkat Pendidikan Pasien
Kategori SMP

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat
dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarkan tingkat pendidikan akhir pasien

kategori SMP sebagai berikut (hasil lengkap ditampilkan pada lampiran) :

Y = 2,140 + 0,152 X; + 0,298 Xp+ 0,040 X3 + 0,181 X, T 0,146 Xs+ 0,062 Xg
tame  (2,076) (2,054)  (2,614)  (1,953) (3,291) (2.863) (3.621)
Sig  (0,048) (0,051)  (0,015)  (0,062)  (0,003)  (0,008) (0,001)
SE  (1,031) (0,074) (0,114)  (0,021)  (0,055) (0,061) (0,174)
RP= 0424 Fion = 3,279 (sig = 0,022)

Berdasarkan persamaan regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa :

1. Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir SMP tentang dimensi reliability
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,152, Jadi semakin tinggi dimensi refiability akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

2. Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir SMP tentang dimensi responsiveness
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,298. Jadi semakin tinggi dimensi responsiveness akan diiringi oleh

semakin tingginya kepuasan pasien.




Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir SMP tentang dimensi assurarce
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,040. Jadi semakin tinggi dimensi assurance akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir SMP tentang dimensi credidility
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengarnh positif
tersebut sebesar 0,181, Jadi semakin tinggi dimensi credibility akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir SMP tentang dimensi communication
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,146. Jadi semakin tinggi dimensi communication akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir SiV]P tentang dimensi empathy
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,062. Jadi semakin tinggi dimensi empathy akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

F.« sebesar 3,279 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien dengan
tingkat pendidikan akhir SMP tentang dimensi reliability, responsiveness, assurance,
credibility, communication, dan empathy terhadap kepuasan pasien secara simultan

sebesar 3,279.
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43.6.12. Analisis Regresi Berganda Berdasarkan Tingkat Pendidikan Pasicn
Kategori SMA/STM/SPG

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat
dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarkan tingkat pendidikan akhir pasien

kategori SMA/STM/SPG sebagai berikut (hasil lengkap ditampilkan pada lampiran) :

Y = 1534+0,137X; +0,143 X2+ 0,617 X3+ 0,173 X+ 0,298 X5+ 0,139 X;
tae  (2,032) (2322)  (2,134) (3.261) (2,218) (1,896) (2,172)
Sig  (0,052) (0,028) (0,042) (0,003) (0,035) (0,068) (0,039)
SE  (0,755) (0,059) (0,067) (0,189)  (0,078)  (0,157) (0,064)
R = 0456 Frs = 3,068 (sig =0,025)

Berdasarkan persamaan regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa :

1. Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir SMA/STM/SPG tentang dimensi
reliability mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,137. Jadi semakin tinggi dimensi refiability akan
diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

2. Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir SMA/STM/SPG tentang dimensi
responsiveness mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengarth positif tersebut sebesar 0,143, Jadi .semakin tinggi dimensi responsiveness
akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

3. Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir SMA/STM/SPG tentang dimensi
assurance mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,617. Jadi semakin tinggi dimensi assurance akan

diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.
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4. Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir SMA/STM/SPG tentang dimensi
credibility mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,173. Jadi semakin tinggi dimensi credibility akan
diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

5. DPersepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir SMA/STM/SPG fentang dimensi
commanication mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,298. Jadi semakin tinggi dimensi communication
akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

6. Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir SMA/STM/SPG tentang dimensi
empathy mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif térsebut sebesar 0,139. Jadi semakin tinggi dimensi empathy akan
diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

7. Fu. sebesar 3,068 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien dengan
tingkat pendidikan akhir SMA/STM/SPG tentang dimensi reliability, responsiveness,
assurance, credibility, communication, dan empathy terhadap kepuasan pasien secara

simultan sebesar 3,068.

43.6.3. Analisis Regresi Berganda Berdasarkan Tingkat Pendidikan Pasien
Kategori Perguruan Tinggi

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat
dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarkan tingkat pendidikan akhir pasien

kategori perguruan tinggi sebagai berikut (hasil lengkap ditampilken pada lampiran} :




Y = 0436+0230 X; +0,115 Xz+ 0,482 X5+ 0,245 X, + 0,087 X5+ 0,051 X,
b (3328) (2,255) (2,674) (2,191) (2,379)  (4,560) (2,732)
Sig  (0,003) (0,036) (0,015)  (0,041)  (0,027)  (0,000) (0,013)
SE  (0,131) (0,102)  (0,043)  (0,220)  (0,103)  (0,019) (0,019)
R? = 0,606 | Fios: =3,590 (sig = 0,023)

Berdasarkan persamasan regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa :

1. Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir perguruan tinggi tentang dimensi
reliability mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,230, Jadi semakin tinggi dimensi relichility akan
diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

2. Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir perguruan tinggi tentang dimensi
responsiveness mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,115. Jadi semakin tinggi dimensi responsiveness
akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

3. Persepsi pasien dengan tingkat pendidiken akhir perguruan tinggi tentang dimensi
assurance mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,482. Jadi semakin tinggi dimensi assurance akan
diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

4. Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir perguruan tinggi tentang dimensi
credibility mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,245. Jadi semakin tinggi dimensi credibility akan

diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.
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5. Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir perguruan tinggi tentang dimensi

communication mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,087. Jadi semakin tinggi dimensi communication

akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

6. Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir perguruan tinggi tentang dimensi

empathy mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,051. Jadi semakin tinggi dimensi empathy akan
diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

7. Fux sebesar 3,590 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien dengan
tingkat pendidikan akhir perguruan tinggi tentang dimensi refiability, responsiveness,
assurance, credibility, communication, dan empathy terhadap kepuasan pasien secara

simultan sebesar 3,590.

Kesimpulan : Berdasarkan model analisis regresi berganda berdasarkan tingkat
pendidikan pasien rawat inap yang telah diuraikan di atas tadi maka dapat diambil
kesimpulan :

1. Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir SD tentang dimensi reliability
mempunyai pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan
persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir lain, dimana pengaruh positif tersebut
sebesar 0,324,

2. Persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir SMP tentang dimensi responsiveness

mempunyai pengarub positif tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan
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persepsi pasien dengan tingkat pendidikan akhir lain, dimana pengaruh positif tersebut

sebesar 0,298.

. Persepsi pasien dengan pendidikan akhir SMA/STM/SPG tentang dimensi assurance

mempunyai pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan
persepsi pasien dengan pendidikan akhir lain, dimana pengaruh positif tersebut sebesar
0,617

. Persepsi pasien dengan pendidikan akhir SD tentang dimensi credibility mempunyai

pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan persepsi

pasien dengan pendidikan akhir lain, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,461.

. Persepsi pasien dengan pendidikan akhir SMA/STM/SPG tentang dimensi

communication mempunyai pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien
dibandingkan dengan persepsi pasien dengan pendidikan akhir lain, dimana pengaruh

positif tersebut sebesar 0,298.

. Persepsi pasien dengan pendidikan akhir SMA/STM/SPG tentang dimensi empathy

mempunyai pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan
persepsi pasien dengan pendidikan akhir lain, dimana pengaruh positif tersebut sebesar

0,139,

. F sebesar 3,590 mengandung makna bahwa pengaruh persepsi pasien dengan

pendidikan akhir perguruan tinggi tentang dimensi refiability, responsiveness,
assurance, credibility, communication, dan empathy terhadap kepuasan pasien secara
gimultan sebesar 3,590 merupakan persepsi tertinggi dibandingkan dengan persepsi

pasien dengan pendidikan akhir lainnya.
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43.6.14. Analisis Regresi Berganda Berdasarkan Jenis Pekerjaan Pasicn Kategori
Ihu Rumah Tangga

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat
dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarkan jenis pekerjaan pasien kategori ibu

rumah fangga sebagai berikut (hasil lengkap ditampilkan pada lampiran) :

Y = 1897+0,148 X; + 0,651 X2+ 0,221 X3+ 0,016 X + 0397 X5+ 0,334 X¢
tase  (2,010) (2,643)  (1,818)  (2.429)  (2,003) (1,917) (2,141)
Sig  (0,060) (0,017) (0,086}  (0,026)  (0,061)  (0,071) (0,046)
SE  {0,944) (0,056) (0,358) (0,091) (0,008) (0,207) (0,156)
R2 = 0,513 Fus = 5,155 (sig = 0,008)

Berdasarkan persamaan regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan behwe :

1. Persepsi posien dengan jenis pekerjaan ibu rumah tangga tentang dimensi reliability
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif

r tergebut sebesar 0,148. Jadi semakin tinggi dimensi refiability akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasten.

2. Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan ibu rumah tangga tentang dimensi
responsiveness mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,651. Jadi semakin tinggi dimensi responsiveness
akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

3. Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan ibu rumah tangga tentang dimensi assurance

mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif

tersebut sebesar 0,221. Jadi semakin tinggi dimensi essurance akan diiringi oleh

semakin tingginya kepuasan pasien.
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Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan ibu rumah tangga tentang dimensi credibility
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,016. Jadi semakin tinggi dimensi credibility akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan ibu rumah tangga tentang dimensi
communication mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,397. Jadi semakin tinggi dimensi communication
akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan ibu rumah tangga tentang dimensi empathy
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,334. Jadi semakin tinggi dimensi empathy ekan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

Fiox sebesar 5,155 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien dengan
jenis pekerjaan ibu rumah tangga tentang dimensi refiability, responsiveness,
assurance, credibility, communication, dan empathy terhadap kepuasan pasien secara

gimultan gebesar 5,155.

43.6.15. Analisis Regresi Berganda Berdasarkan Jenis Pekerjaan Pasien Kategori

Petani

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat

dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarkan jenis pekerjaan pasien kategori petani

sebagai berikut (hasil lengkap ditampilkan pada lampiran) :
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Y = 1851+0,393 X; +0,108 Xz+ 0,274 X5+ 0,120 X4+ 0,360 X5+ 0,061 X,

e (0,503) (2,148)  (2,347)  (1,971)  (2,000) (2,011) (2,035)
Sig  (0,636) (0,055) (0,039)  (0,074)  (0,071)  (0,070) (0,067)
SE  (3,676) (0,183)  (0,046) (0,139)  (0,060)  (0,179) (0,003)
R? = 0,468 Fies = 5,176 (sig = 0,046)

Berdasarkan persamasn regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa :

1

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan petani tentang dimensi reliability mempunyai
pengaruh yang posifif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut
sebesar 0,393. Jadi‘ semakin tinggi dimensi reliability Vakm diiringi oleh semakin
tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan petani tentang dimensi responsiveness
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,108. Jadi semakin tinggi dimensi responsiveness akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan petani tentang dimeusi assurance mempunyai
pengaruh yang imsitif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut
sebesar 0,274. Jadi semakin tinggi dimensi assurance akan diiringi oleh semakin
tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan petani tentang dimensi credibility mempunyai
pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut
sebesar 0,120. Jadi semakin tinggi dimensi credibility akan diiringi oleh semakin

tingginya kepuasan pasien.
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5. Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan petani tentang dimensi communication
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,360. Jadi semakin tinggi dimensi communication akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

6. Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan petani tentang dimensi empathy mempunyai
pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif tersebut
sobesar 0,061. Jadi semakin tinggi dimensi empathy akan diiringi oleh semakin
tingginya kepuasan pasien.

7. F,., sebesar 5,176 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien dengan
jenis pekerjan petani tentang dimensi reliability, responsiveness, assurance,
credibility, caWicMon, dan empathy terhadap kepuasan pasien secara simultan

sebesar 5,176,

43.6.16. Analisis Regresi Berganda Berdasarkan Jemis Pekerjaan Pasien Kategori
PNS/Polri/Gurw/Pensiunan

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat
dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarken jenis pekerjaan pasien kategori

PNS/Polri/Guru/Pensiunan sebagai berikut (hasil lengkap ditampilkan pada lampiran} :

Y = 0.262+0366 X; + 0,377 Xa+ 0,484 X3+ 0,548 X, + 0,072 X5+ 0,613 X,
b (4,367) (2316)  (1,984)  (2485) (2,185) (2493) (2,761)
Sig  (0,000) (0,029)  (0,059)  (0,020)  (0,039)  (0,020) (0,011)
SE  (0,060) (0,158) (0,190) (0,195) (0,251)  (0,029) (0,222)
R*= 0483 Fue = 3,634 (sig = 0,015)
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Berdasarkan persamasn regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa !

1.

Persepsi pasien dengsn jenis pekerjaan PNS/Polri/Guruw/Pensiunan tentang dimensi
reliability mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,366. Jadi semakin tinggi dimensi reliability akan
diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan PNS/Polri/Gurw/Pensiunan tentang dimensi
responsiveness mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,377. Jadi semakin tinggl dimensi responsiveness
akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan PNS/Polri/Gurw/Pensiunan tentang dimensi
assurance mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,484, Jadi semakin tinggi dimensi assurance akan
diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan PNS/Polri/Gurw/Pensiunan tentang dimensi
credibility mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,548. Jadi semakin tinggi dimensi credibility akan
diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan PNS/Polri/Guru/Pensiunan tentang dimensi
communication mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,072, Jadi semakin tinggi dimensi communication
akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan PNS/Polri/Guru/Pensiunan tentang dimensi

empathy mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
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pengaruh positif tersebut sebesar 0,613. Jadi semakin tinggi dimensi empathy akan
diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

7. T, sebesar 3,634 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien dengan
jenis pekerjaan PNS/Polri/Guru/Pensiunan tentang dimensi reliability, responsiveness,
assurance, credibility, communication, dan empathy terhadap kepuasan pasien secara

simultan sebesar 3,634.

43.6.37. Analisis Regresi Berganda Berdasarkan Jenls Pekerjaan Pasien Kategori
Pelajar/Pengangguran

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat
dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarkan jenis pekerjaan pasien kategori

pelajar/pengangguran sebagai berikut (hasil lengkap ditampilkan pada lampiran) :

Y = 0430+0,175 X; + 0,121 Xp+ 0,346 X3 + 0,528 X, + 0,039 Xs+ 0,070 X¢
e (0,242)  (2,059)  (1,952)  (2,097)  (2,824)  (2,103) (2,000)
Sig  (0,813) (0,055) (0,068) (0,051)  (0,012) (0,051) (0,062)
SE  (1,778) (0,085)  (0,062) (0,165  (0,187)  (0,019) (0,035)
R? = 0,405 Fies = 3,248 (sig = 0,043)
Berdasarkan persamaan regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa :
1. Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan pelajar/pengangguran tentang dimensi
reliability mempunyai pengarub yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,175. Jadi semakin tinggi dimensi reliability skan

diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.
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Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan pelajar/pengangguran tentang dimensi
responsiveness mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,121. Jadi semakin tinggi dimensi responsiveness
akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan pelajar/pengangguran tentang dimeunsi
assurance mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,346. Jadi semakin tinggi dimensi assurance akan
diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan pelajar/pengangguran tentang dimensi
credibility mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,528. Jadi semakin tinggi dimensi credibility akan
diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan pelajar/pengangguran tentang dimensi
communication mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,039. Jadi semakin tinggi dimensi comrunication
akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien dengan jenmis pekerjaan pelajar/pengangguran tentang dimensi
empathy mempunyai pengarvh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,070. Jadi semakin tinggi dimensi empathy akan
diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

Fi.q sebesar 3,248 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien dengan

jenmis pekerjaan pelajar/pengangguran tentang dimensi reliability, responsiveness,




assurance, credibility, communication, dan empathy terhadap kepuasan pasien secara

simultan sebesar 3,248.

43.6.18. Analisis Regresi Berganda Berdasarkan Jenis Pekerjaan Pasien Kategori
Pegawai Swasta/Pedagang/Pengusaha

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat
dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarkan jenis pekerjaan pasien kategori
pegawai swasta/pedagang/pengusaha sebagai berikut (hasil lengkap ditampilkan pada

lampiran) :

Y = 0,470+0,264 X1 +0,061 Xz+ 0,129 X5+ 0,463 Xy + 0,233 X5+ 0,087 X4
tane  (2,448) (3,882)  (2,524) (2,081)  (1,809)  (2,505) (2,194)
Sig  (0,022) (0,001) (0,018) (0,048) (0,083}  (0,019) (0,038)
SE  (0,192) (0,068)  (0,024)  (0,062)  (0,256)  (0,093) (0,040)
R? = 0,467 - Fies = 4,221 (sig =0,007)

Berdasarkan persamaan regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa :

1. Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan pegawai swasta/pedagang/pengusaha teatang
dimensi reliability mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien,
dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,264. Jadi semakin tinggi dimensi
reliability akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

2. Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan pegawai swasta/pedagang/pengusaha tentang
dimensi responsiveness mempunyai pengaruh yang positif 'terhadap kepuasan pasien,
dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,061. Jadi semakin tinggi dimensi

responsiveness akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.
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Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan pegawai swasta/pedagang/pengusaha tentang
dimensi assurance mempuhyai pengaruh yang positif ferhadap kepuasan pasien,
dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,129. Jadi semakin tinggi dimensi
assurance akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan pegawai swasta/pedagang/pengusaha tentang
dimensi credibility mempunyai pengarub yang positif terhadap kepuasan pasien,
dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,463. Jadi semakin tinggi dimenst
credibility akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan pegawai swasta/pedagang/pengusaha tentang
dimensi communication mempunyai pengarsh yang positif terhadap kepuasan pasien,
dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,233. Jadi semakin tinggi dimensi
communication akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan pegawai swasta/pedagang/pengusaha tentang
dimensi empathy mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,087. Jadi semakin tinggi dimensi empathy akan
diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

F..: Sebesa 4,221 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien dengan
jenis pekerjaan pegawai swasta/pedagang/pengusaha tentang dimensi reliability,
responsiveness, assurance, credibility, communication, dan empathy terhadap

kepuasan pasien secara simultan sebesar 4,221.
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Kesimpulan : Berdasarkan model analisis regresi berganda berdasarkan jenis pekerjaan

pasien rawat inap yang telah diuraikan di atas tadi maka dapat diambil kesimpulan :

1.

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan petani tentang dimensi reliability mempunyai
pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan persepsi
pasien dengan jenis pekerjaan lain, dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,393.
Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan ibu sumah tangga teatang dimensi
responsiveness mempunyai pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien
dibandingkan dengan persepsi pasien dengan jenis pekerjaan lain, dimana pengaruh
positif tersebut sebesar 0,651.

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan PNS/Polri/Guru/Pensiunan tentang dimensi
assurance mempunyai pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien
dibandingkan dengan persepsi pasieq dengan jenis pekerjaan lain, dimana pengaruh
positif tersebut sebesar 0,434.

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan PNS/Polri/Guru/Pensiunan tentang dimensi
credibility mempunyai pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien
dibandingkan dengan persepsi pasien dengan jenis pekerjaan lain, dimana pengaruh
positif tersebut sebesar 0,548,

Persepsi ﬁasien dengan jenis pekerjaan ibu rumah tangga tentang dimensi
communication mempunyai pengarub positif tertinggi terhadap kepuasan pasien
dibandingkan dengan persepsi pasien dengan jenis pekerjaan lain, dimana pengaruh
positif tersebut sebesar 0,397.

Persepsi pasien dengan jenis pekerjaan PNS/Polri/Gurw/Pensiunan tentang dimensi

empathy mempunyai pengaruh  positif tertinggi terhadap kepuasan pasien
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dibandingkan dengan persepsi pasien dengan jenis pekerjaan lain, dimana pengaruh
positif tersebut sebesar 0,613.

F,..: sebesar 5,155 mengandung makna bahwa pengaruh persepsi pasien dengan jenis
pekerjaan ibu rumah tangga tentang dimensi reliability, responsiveness, assurance,
credibility, communication, dan empathy terhadap kepuasan pasten secara simultan
sebesar 5,155 merupakan persepsi tertinggi dibandingkan dengan persepsi pasien

dengan jenis pekerjaan lain.

43.6.19. Analisis Regresi Berganda Berdasarkan Pernah/Tidak Pasien Dirawat

Sebelnmnya Kategori Pernah

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat

dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarkan pernah/tidak pasien dirawat

sebelumnya kategori pernah sebagai berikut {hasil lengkap ditampilkan pada |ampiran) :

Y = 1986+0418 X; + 0,149 X+ 0,446 X3+ 0,077 X4+ 0,381 X5+ 0,133 X
tawe  (1,988) (2,663)  (2,676)  (3,707)  (3,089)  (2.492) (2,145)
Sig  (0,657) (0,013)  (0,012)  (0,001)  (0,004)  (0,019) (0,040)
SE  (0,999) (0,157) (0,071) (0,120}  {0,025)  {0,153) (0,062)
R* = 0,624 Fies = 7,183 (sig = 0,000)

Berdasarkan persamaan regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa :

1.

Persepsi pasien yeng pernah rawat inap sebelumnya tentang dimensi reliability
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,418. Jadi semakin tinggi dimensi reliability akan diiringi oleh

gemakin tingginya kepuasan pasien.
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Persepsi pasien yang pernah rawat inap sebelumnya tentang dimensi resporsiveness
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,149. Jadi semakin tinggi dimensi responsiveness akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien yang pernah rawat inap sebelumnya tentang dimensi assurance
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,446. Jadi semakin tinggi dimensi assurance akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien yaﬁg pernah rawat inap sebelumnya tentang dimensi credibility
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,077. Jadi semakin tinggi dimensi credibility akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien- yang pernzh rawat inap sebelumnya tentang  dimensi
communication mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,381. Jadi semakin tinggl dimensi comwanication
akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien. -

Persepsi pasien yang pernah rawat inap sebelumnya tenfang dimensi empathy
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0.133. Jadi semakin tinggi dimensi empathy akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

F,., sebesar 7,183 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien yang

pernah rawat inap sebelumnya tentang dimensi reliability, responsiveness, assurance,
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credibility, communication, dan empathy terhadap kepuasan pasien secara simultan

sebesar 7,183.

4.3.620. Analisis Regresi Berganda Berdasarkan Pernah/Tidak Pasien Dirawat
Sebelumnya Kategori Tidak Pernah

Berdasarkan komputasi data dengan menggunakan aplikasi SPSS maka dapat
dinyatakan persamaan regresi berganda berdasarkan pernah/tidak pasien dirawat inap
sebelumnya Kkategori tidak pernah sebagai berikut (hasil lengkap ditampilkan pada

lampiran)

Y = 1806+0,125X,; + 0,015 Xo+ 0,139 X3+ 0,216 Xc + 0,075 Xs + 0,054 X
e  (1,938) (2,976)  (2,240) (2,138) (2,634)  (3,610)  (4,995)
Sig  (0,057) (0,004)  (0,029) (0,036) (0,011)  (0,001) (0,000)
SE  (0,932) (0,042) (0,007) (0,065)  (0,082)  (0,021) (0,011)
R? = 0,659 . Fiest = 9,051 (sig = 0,000)

Berdasarkan persamasn regresi berganda di atas maka dapat dinyatakan bahwa :

1. Persepsi pasien yang tidak pernah rawat inap sebelumnya tentang dimensi reliability
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,125. Jadi semakin tinggi dimensi reliability akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

2. Persepsi pasien yang tidak pernah rawat inap sebelumnya tentang dimensi
responsiveness mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,015. Jadi semakin tinggi dimensi responsiveness

akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.
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Persepsi pasien yang tidak pernah rawat inap sebelumnya tentang dimensi assurance
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,139. Jadi semakin tinggi dimensi assurance akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien yang tidak pernah rawat inap sebelumnya tentang dimensi credibility
mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,216. Jadi semakin tinggi dimensi credibility akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

Persepsi pasien yang tidak pernah rawat insp sebelumnya tenfang dimensi
communication mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana
pengaruh positif tersebut sebesar 0,075. Jadi semakin tinggi dimensi communication

akan diiringi oleh semakin tingginya kepuasan pasien.

.- Persepsi pasien yang tidak pernah rawat inap sebelumnya fentang dimensi empathy

mempunyai pengaruh yang positif terhadap kepuasan pasien, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,054. Jadi semakin tinggi dimensi empathy akan diiringi oleh
semakin tingginya kepuasan pasien.

Fi. sebesar 9,051 mengandung makna bahwa ada pengaruh persepsi pasien yang
tidak pernah rawat inap sebelumnya tentang dimensi reliability, responsiveness,
assurance, credibility, communication, dan empathy terhadap kepuasan pasien secara

simultan sebesar 9,051.
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Kesimpulan : Berdasarkan model analisis regresi berganda berdasarkan pernzh atau

tidaknya pasien dirawat sebelumnya yang telah diuraikan di atas tadi maka dapat diambil

kesimpulan :

1.

Persepsi pasien yang sudah pernah rawat inap sebelumnya tentang dimensi refiability

| mempunyai pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan

persepsi pasien yang tidak pernah rawat inap sebelumnya, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,418.

Persepsi pasien yang sudah pernah rawat inap sebelumnya tahun tentang dimensi
responsiveness mempunyai pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien
dibandingkan dengan persepsi pasien yang tidak pernah rawat inap sebelumnya,
dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,149.

Persepsi pesien yang sudsh pernah rawat insp sebelumnya {entang dimensi assurance
mempunyai pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan
persepsi pasien pasien yang tidak pernah rawat inap sebelumnya, dimana pengaruh
positif tersebut sebesar 0,446.

Persepsi pasien yang tidak pernah rawat inap sebelumnya tentang dimensi credibility
mempunyai pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan
persepsi pasien yang sudah pernah rawat inap sebelumnya, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,216.

Persepsi pasien yang sudah pernah rawat inap sebelumnya tentang dimensi
comnunication mempunyai pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien
dibandingkan ‘dengan persepsi pasien yang tidak pernah rawat inap sebelumnya,

dimana pengaruh positif tersebut sebesar 0,381.
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6. Persepsi pasien yang sudah pernah rawat inap sebelumnya tentang dimensi empathy
mempunyai pengaruh positif tertinggi terhadap kepuasan pasien dibandingkan dengan
persepsi pasien yang tidak pernah rawat inap sebelumnya, dimana pengaruh positif
tersebut sebesar 0,133, | |

7. Frn sebesar 9,051 mengandung makna bahwa pengaruh persepsi pasien yang tidak
pernah rawat inap sebelumnya tentang dimensi reliability, responsiveness, assurance,
credibility, communication, dan empathy terhadap kepuasan pasien secara simultan
sebesar 9,051 merupakan persepsi tertinggi dibandingkan dengan persepsi pasien yang

sudah pernah rawat inap sebelumnya.

4.4. Pengujian Hipotesis
Pengujian hipotesis 1 sampai dengan 6 yang diajukan dalam penelitian imi
dilakukan dengan menggunakan uji t (t.s). Uji t bertyjuan untuk mengetahui tingkat
signifikansi pengaruh variabel independen secara individual terhadap variabel
dependen. Sedangkan pengujian hipotesis 7 menggunakan uji F (Fisher test) yang
bertujuan untuk mengetabui tingkat signifikansi pengaruh variabel-variabel

independen secara serempak (simultan) terhadap variabel dependen.

4.4.1. Pengujian Hipotesis 1

Hipotesis pertama yang diajukan dalam pepelitian ini menyatakan adanya
dugaan bahwa ada pengaruh persepsi pasien tentang dimensi reliability terhadap
kepuasan pasien. Pengujian hipotesis pertama ini dilakukan dengan menggunakan uji

t (ties), dimana pada level of ﬁgnﬁ'?caﬂce 5% (X = 0,05) besarnya probability value /
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sig. (kekuatan koefisien regresi dalam menolak Ho) dari thnmg (fvame) variabel
independen untuk mendukung hipotesis pertama harus lebih kecil dari 0,05.

Berdasarkan komputasi data dengan memanfaatkan bantuan SPSS, variabel
dimensi reliability mempunyai nilai tymg (tran.) sebesar 3,369 dan rule of thumb
menyatakan bahwa apabila nilai tunmng lebih besar dari 2 atau —2 maka kemungkinan
variabel independen tersebut mempunyai pengaruh yang signifikan terhadap variabel
dependen. Hal ini didukung oleh perbandingan antara thing dengan tuse dimana pada
o= 0,05 (two tail test) dengan derajat kebebasan (n-k-1) = 93 nilai t.pq adaiah 1,980,
sehingga tmg > tupe Rufe of thumb juga didukung oleh probability value / sig.
variabel dimensi reliability yang lebih kecil dari 0,05.

Arch dari pengaruh persepsi pasien tentang dimensi reliability terhadap
kepuasan pasien yang terbukti signifikan ini adalah positif (berdasarkan nilai

koefisien regresi = 0,128), sehingga hipotesis pertama penelitian ini diterima.

4.4.2. Pengujian Hipotesis 2

Hipotesis kedua yang digjukan dalam penelitian ini menyatakan adanya
dugaan bahwa ada pengaruh persepsi pasien tentang dimensi responsiveness
terhadap kepuasan pasien. Pengujisn hipotesis kedua imi dilakukan dengan
menggunakan uji t (t.s), dimana pada leve! of significance 5% (ot = 0,05) besarnya
probability value / sig. (kekuatan koefisien regresi dalam menolak Hy) dan fmiung
(tvatse) variabel independen untuk mendukung hipotesis kedua harus lebit kecil dari

0,05.
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Berdasarkan komputasi data dengan memanfaatkan bantuan SPSS, variabel
dimensi reliability mempunyai nilai thiung (tean.) sebesar 2,674 dan rule of thumb
menyatakan bahwa apabila nilai tiwung lebih besar dari 2 atau —2 maka kemungkinan
variabel independen tersebut mempunyai pengaruh yang signifikan terhadap variabel
dependen. Hal ini didukung oleh p;arbandingan antara tyiung dengan tueq dimana pada
&=0,05 (two tail test) dengan derajat kebebasan (n-k-1) = 93 nilai t,;,.; adalah 1,980,
sehingga thiung > tune. Rule of thumb juga didukung oleh probability value / sig.
variabel dimensi reliability yang lebih kecil dari 0,05.

Arah dari pengaruh persepsi pasien tentang dimensi respornsiveness terhadap
kepuasan pasien yang terbukti signifikan ini adalah positif (berdasarkan nilai

koefisien regresi = 0,115), sehingga hipotesis keduna penelitian ini diterima.

4.43. Pengujian Hipotesis 3

Hipotesis ketiga yang diajukan dalam penelitian int menyatakan adanya
dugaan bahwa ada pengaruh persepsi pasien fentang dimensi assurance terhadap
kepuasan pasien. Pengnjian hipotesis ketiga ini dilakukan dengan menggunakan uji t
(tes), dimana pada level! of significance 5% (0t = 0,05) besarnya probabdility value /
sig. (kekuatan koefisien regresi dalam menolak Ho) dari tuung (tvame) variabel
iﬁdependen untuk mendukung hipotesis ketiga harus lebih kecil dari 0,05.

Berdasarkan komputasi data dengan memanfaatkan bantuan SPSS, variabel
dimensi assurance mempunyai nilai turung (tee) sebesar 2,430 dan rule of thumb
menyatakan bahwa apabila nilai tpiug lebih besar dari 2 atau -2 maka kemungkinan

variabel independen tersebut mempunyai pengaruh yang signifikan terhadap variabel
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dependen. Hal ini didukung oleh perbandingan antara thiug dengan t,;, dimana pada
o= 0,05 (two tail test) dengan derajat kebebasan (n-k-1) = 93 nilai f,u adalah 1,980,
sehingga thiung > tuve. Rule of thumb juga didukung oleh prodabdility vaiue / sig.
variabel dimensi credibility yang lebih kecil dari 0,05.

Arah dari pengaruh dimensi assurance terhadap kepuasan pasien yang
terbukti signifikan ini adalah positif (berdasarkan nilai koefisien regresi = 0,259),

sehingga hipotesis ketiga penelitian ini diterima.

4.;!.4. Pengujian Hipotesis 4

Hipotesis keempat yang diajukan dalam pensclitian ini menyatakag adanya
dugaan bahwa ada pengaruh persepsi pasien tentang dimensi credibility terhadap
kepuasan pasien. Pengujian hipotesis keempat ini dilakukan dengan menggunakan
uji t (tes), dimana pada level of sigrificance 5% (ot = 0,05) besarnya probability
value / sig. (kekuatan koefisien regresi dalam menolak Hy) dari thinmg (bratue) variabel
independen untuk mendukung hipot;asis keempat harus lebih kecil dari 0,03.

Berdasarkan komputasi data dengan memanfastkan bantuan SPSS, variabel
dimensi credibility mempunyai nilai thiung (tvaue) sebesar 2,095 dan rule of thumb
menyatakan bahwa apabila nilai tusng lebih besar dari 2 atau -2 maka kemungkinan
variabel independen tersebut mempunyai pengaruh yang signifikan terhadap variabe!
dependen. Hal ini didukung oleh perbandingan antara tuimag dengan tupe: dimana pada
&= 0,05 (two tail test) dengan derajat kebebasan (n-k-1) = 93 nilai tupa adalah 1,980,
sehingga tuimmg > tuve. Rule of thumb juga didukung oleh probability value / sig.

variabel dimensi credibility yang lebih kecil dari 0,05.
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Arah dari pengaruh dimensi credibility terhadap kepuasan pasien yang
terbukti signifikan ini adatah positif (berdasarkan nilai koefisien regresi = 0,176),

sehingga hipotesis ‘keempat penelitian ini diterima.

4.4.5. Pengujian Hipotesis 5

Hipotesis kelima yang diajukan dalam penelitian ini menyatakan adanya
dugaan bahwa ada pengaruh persepsi pasien tentang dimensi commurication
terhadap kepuasan pasien. Pengujian hipotesis kelima im dilakukan dengan
menggunakan uji t {tus), dimana pada Jevel of significance 5% (& = 0,05) besarnya
probability value / sig. (kekuatan koefisien regresi dalam menolak Hp) dari fuung
{tyatsc) variabel independen untuk mendukung hipotesis kelima harus lebih kecil dari
0,05,

Berdasarkan komputasi data dengan memanfaatkan bantuan SPSS, variabel
dimensi compunication mempunyai nilai tuung (feme) sebesar 2,018 dan rule of
thumb menyatakan bahwa apabila milai thne lebih besar dari 2 atau -2 maka
kemungkinan varisbel independen tersebut mempunyai pengaruh yang signifikan
terhadap variabel dependen. Hal ini didukung oleh perbandingan atara tuinng dengan
t,apet dimana pada 0t = 0,05 {¢two tail test) dengan derajat kebebasan (n-k-1) = 93 milat
tng adalah 1980, sehingga thsung > tave. Rule of thumb juga didukung oleh
probability value / sig. variabel dimensi reliability yang lebih kecil dari 0,03,

Arah dari pengarub dimensi communication terhadap kepuasan pasien yang
terbukti signifikan ini adalzh positif (berdasarkan niiai koefisien regresi = 0,117),

sehingga hipotesis kelima penelitian ini diterima.
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4.4.6. Pengujian Hipotesis 6

Hipotesis keenam yang diajukan dalam penelitian ini menyatakan adanya
dugaan bahwa ada pengaruh persepsi pasien tentang dimensi empathy terhadap
kepuasan pasien. Pengujian hipotesis keenam ini dilakukan dengan menggunakan uji
t (tiest), dimana pada leve! of significance 5% (o( = 0,05) besarnya probability value /
sig. (kekuatan koefisien regresi dalam menolak Ho) dari funng {fvaue) variabel
independen untuk mendukung hipotesis keenam harus lebih kecil dari 0,05.

Berdasarkan komputasi data dengan memanfaatkan bantuan SPSS, variabel
dimensi empathy mempunyai nilai thiueg (tva) Sebesar 2,623 dan rule of thumb
menyatakan bahwa apabila nilai tusueg lebih besar dari 2 atau -2 maka kemungkinan
variabel independen tersebut mempunyai pengaruh yang signifikan terhadap variabel
dependen. Hal ini didukung oleh perbandingan antara thinng dengan tupe dimana pada
ot= 0,05 (two tail test) dengan derajat kebebasan (n-k-1) = 93 nilai tube adalah 1,980,
sehingga tiung > taner Ritde of thumb juga didukung oleh probability value / sg.
variabel dimensi reliability yang lebih kecil dari 0,05.

Arah dari pengaruh dimensi empathy terhadap kepuasan pasien yang terbukti
signifikan ini adalah positif (berdasarkan nilai koefisien regresi = 0,010), sehingga

hipotesis keenam penelitian ini diterima.

4.4.7. Pengujian Hipotesis 7
Hipotesis ketujuh yang diajukan dalam penelitian ini menyatakan adanya
dugaan bahwa ada pengaruh persepsi pasien fentang dimensi reliability,

responsiveness, dssurance, credibility, communication, dan empathy terhadap

1




4.5.

kepuasan pasien secara simultan. Pengujian hipotesis ketujuh dilakukan dengan
menggunakan uji F (F..r), dimana pada leve!l of significance 5% (&t = 0,05) besarnya
probability value / sig. Fuinmg (Faso) untuk mendukung hipotesis ketujuh harus lebih
kecil dari 0,05 dan besarnya Fpi harus lebih besar dari nilai pube

Berdasarkan komputasi data dengan aplikesi SPSS, besaran Fiuueg adalah
5,192 dengan nilai sig, 0,005. Rule of thumb menyatakan bahwa apabila nilai Fuung
lebih besar dari 4 maka variabel-variabel independen secara simultan mempunyai
pengaruh yang signifikan terhadap variabel dependen. Hal ini didukung oleh
perbandingan antara Fynng dengan Fi., dimana pada o = 0,05, dengan derajat
kebebasan pembilang (k) = 6 dan derajat kebebasan penyebut (n-k-1) = 93, nilai Fiapu
adalah 2,19, sehingga Fuinmg > Fupe dan besaran sig. jauh di bawah 0,05. Sehingga

hipotesis ketujuh dalam penelitian ini terbukti.

Simpulan Bab

Pada bab ini telah dibahas mengenai gambaran umum Rumzh Sakit Panti
Rahayu, gambaran umum atau profil responden dari sisi demografis. Analisis daia
dilakukan dengan menggunakan regresi berganda. Sementara pengujian hipotesis
yang diajukan dalam penelitian ini menggunakan uji t (lupotesis 1 sampai dengan 6)
dan uji F (hipotesis 7).

Hasil pengujian hipotesis menunjukkan bahwa persepsi pasien tentang
keenam dimensi kualitas layanan yang diajukan berpengaruh terhadap kepuasan

pasien, baik secara individual maupun secara simultan.
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BAB V
SIMPULAN DAN IMPLIKASI KEBIJAKAN

5.1. Simpulan
5.1.1. Simpulan Mengenai Analisis Kualitatif
Berdasarkan hasil analisis kualitatif dapat ditarik simpulan bahwa faktor kelas
rawat inap, usia, jenis kelamin, pendidikan terakhir, pekerjaan, dan pernah tidaknya
rawat inap di RS Panti Rahayu sebelumnya mempengaruhi persepsi pasien tentang

kualitas layanan jasa kesehatan.

5.1.2. Simpulan Mengenai Hipotesis
Pada bagian ini akan dikemukakan simpulan mengenai hasil-hasil pengujian

hipotesis yang diajukan dalam penelitian ini sebagai berikut :

1. Simpulan mengenai hipotesis 1
Berdasarkan hasil uji t dan nilai koefisien regresi, dapat ditarik kesimpulan bahwa
variabel persepsi pasien tentang dimensi reliability berpengaruh positif terhadap
variabel kepuasan pasien secara signifikan pada taraf kepercayaan 95%, karena
koefisien regresi menunjukkan nilai positif (0,128) dan tiuag (3,369) > teape (1,98).
Sehingga~ hipotesis pertama terbukti. Semakin tinggi persepsi pasien tentang
dimensi reliability maka akan memberikan tingkat kepuasan yang tinggi pula,
sebaliknya apabila persepsi pasien tentang dimensi refiability rendah maka akan

memberikan tingkat kepuasan yang rendah pula Ini berarti bahwa tinggi
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rendahnya persepsi pasien tentang dimensi reliability yang diberikan para
karyawan rumah sakit baik medis maupun nonmedis kepada pasien akan

berpengaruh terhadap tinggi rendahnya kepuasan pasiennya.

. Simpulan mengenai hipotesis 2

Berdasarkan hasil uji t dan nilai koefisien regresi, dapat ditarik kesimpulan bahwa
variabel persepsi pasien tentang dimensi responsiveness berpengaruh positif
terhadap variabel kepuasan pasien secara signifikan pada taraf kepercayaan 95%,
karena koefisien regresi menunjukkan nilai positif (0,115) dan trng {2,674) > tabe
(1,98). Sehingga hipotesis kedua terbukti. Semakin tinggi persepsi pasien tentang
dimensi respénsiveness maka akan memberikan tingkat kepuasan yang tinggi
pula, sebalilnya apabila persepsi pasien tentang dimensi resporsiveness rendah
maka akan memberikan tingkat kepuasan yang rendah pula. Ini berarti bahwa
tinggi rendahnya persepsi pasien tentang dimensi responsiveness yang diberikan
para karyawan rumah sakit baik medis maupun nonmedis kepada pasien akan

berpengaruh terhadap tinggi rendahnya kepuasar pasiennya

. Simpulan mengenai hipotesis 3

Berdasarkan hasil uji t dan nilai koefisien regresi, dapat ditarik kesimpulan bahwa
variabel persepsi pasien tentang dimensi assurance berpengaruh positif terhadap
variabel kepuasan pasien secara signifikan pada taraf kepercayaan 95%, karena
koefisien regresi menunjukkan nilai positif (0,259) dan tuuag (2,430) > tupet (1,98).

Sehingga hipotesis ketiga terbukti. Semakin tinggi persepsi pasien tentang
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dimensi assurance maka akan memberikan tingkat kepuasan yang tinggi pula,
sebaliknya apabila persepsi pasien tentang dimensi assurance rendah maka akan
memberikan tingkat kepuasan yang rendah pula. Ini berarti bahwa tinggi
rendahinya persepsi pasien tentang dimensi assurance yang diberikan para
karyawan rumah sakit baik medis maupun nonmedis kepada pasien akan

berpengaruh terhadap tinggi rendahnya kepuasan pasiennya

. Simpulan mengenai hipotesis 4

" Berdasarkan hasil uji t dan nilai koefisien regresi, dapat ditarik kesimpulan bahwa
variabel persepsi pasien tentang dimensi credibility berpengaruh positif terhadap
variabel kepuasan pasien secara signifikan pada taraf kepercayaan 95%, karena
koefisien regresi menunjukkan nilai positif (0,176) dan tuiung (2,095) > tube (1,98).
Sehingga hipotesis keempat terbukti. Semakin tinggi persepsi pasien tentang
dimensi credibility maka akan memberikan tingkat kepuasan yang tinggi pula,
sebaliknya apabila persepsi pasien tentang dimensi credibility rendah maka akan
memberikan tingkat kepuasan yang remdsh pula. Ini berarti bshwa tinggi
rendahnya persepsi pasien tentang dimensi credibility yang diberikan para
karyawan rumah sakit batkk medis maupun nonmedis kepada pasien akan

berpengaruh terhadap tinggi rendahnya kepuasan pasiennya.

. Simpulan mengenai hipotesis 5
Berdasarkan hasil uji t dan nilai koefisien regresi, dapat ditarik kesimpulan bahwa

variabel persepsi pasien tentang dimensi communication berpengaruh positif
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terhadap variabel kepuasan pasien secara signifikan pada taraf kepercayaan 95%,
karena koefisien regresi menunjukkan nilai positif (0,117) dan tniung (2,018) > tipa
(1,98). Sehingga hipotesis kelima terbukti. Semakin tinggi persepsi pasien tentang
dimensi communication maka akan memberikan tingkat kepuasan yang tinggi
pula, sebaliknya apabila persepsi pasien tentang dimeunsi communication rendah
maka akan memberikan tingkai kepuasan yang rendah puia. Ini berarti bahwa
tinggi rendahnya persepsi pasien tentang dimensi communication yang diberikan
para karyawan rumah sakit baik medis maupun nonmedis kepada pasien akan

befpengaruh terhadap tinggi rendahnya kepuasan pasiennya

. Simpulan mengenai hipotesis 6

Berdasarkan hasil uji t dan nilai koefisien regresi, dapat ditarik kesimpulan bahwa
variabel persepsi pasien tentang dimensi empathy berpengaruh positif terhadap
variabel kepuasan pasien secara signifikan pada taraf kepercayaan 95%, karena
koefisien regresi menunjukkan nilai positif (0,010) dan tutung {2,623) > tuba (1,98).
Sehingga hipotesis keenam terbukti. Semakin tinggi persepsi pasien tentang
dimensi empathy maka akan memberikan tingkat kepuasan yang tinggi pula,
sebaliknya apabila perspsi pasien tentang dimensi empathy remdah maka akan
memberikan tingkat kepuasan yang rendah pula Ini berarti bahwa tinggi
rendahnya persepsi pasien tentang dimensi empathy yang diberikan para karyawan
rumzh sakit baik medis maunpun nonmedis kepada pasien akan berpengaruh

terhadap tinggi rendahnya kepuasan pasiennya.
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7.

Simpulan mengenai hipotesis 7

Berdasarkan hasil uji F dapat ditarik kesimpulan bahwa secara simultan variabel
persepsi pasien tentang dimensi reliability, responsiveness, assurance, credibility,
communication, dan empathy berpengaruh positif terhadap variabel kepuasan
pasien secara signifikan pada taraf kepercayaan 95%, karena Fhiung (5,192) > tute
(2,19). Sehingga hipotesis ketujuh yang diajukan dalam penelitian ini terbuki.
Dengan demikian semakin tinggi persepsi pasien tentang semua dimensi kualitas
layanan maka akan memberikan tingkat kepuasan yang tinggi pula, sebaliknya
apabila persepsi pasien tentang semua dimensi kualitas layanan rendah maka akan

memberikan tingkat kepuasan yang rendah pula.

5.1.3. Simpulan Mengenai Masalah Penelitian

Masalah penelitian yang disampaikan dalam penelitian ini adalah bahwa

kualitas layanan dipandang belum optimal, hal ini didasarkan pada banyaknya tingkat

keluhan. Dengan adanya keluhan mengindikasikan adanya ketidakpuasan pelanggan

(pasien). Untuk mengungkap masalsh tersebut, penelitian ini diharapkan dapat

mengungkap bagaimana pengaruh persepsi pasien tentang kualitas layanan terhadap

kepuasan pasien. Dari hasil penelitian maka dapat disimpulkan sebagai berikut :

1.

Untuk dapat menyelesaikan masalah keluhan pelanggan dengan baik, diperfukan
informasi tentang harapan pasien, permasalahan yang dihadapi mereka, dan
kejelasan mengenai kompensasi bagi pasien bila ternyata mereka berada di pihak

yang benar dalam arti ada unsur kerugian yang diderita.
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2. Terdapat pti;ngamh yang posistif dan signifikan antara persepsi pasien tentang
kualitas lay.:anan yaitu dimensi reliability, responsiveness, assurance, credibility,
communicaié‘forz, dan empathy, terhadap kepuasan pasien dalam menggunakan jasa
kesehatan yiang diselenggarakan oleh Rumah Sakit Panti Rahayu. Meningkatnya
persepsi pas;ien tentang dimensi reliability, responsiveness, assurance, credibility,
commicmi‘ion, dan empathy akan berpengaruh positif terhadap meningkatnya
kepuasan p;z!sien. Namun perlu diingat bahwa pengaruh positif persepst pasien
tentang diméensi dari kualitas layanan ini akan sangat tergantung padz kemampuan
georang kamg"yawan dalam memberikan layanan jasa kesehatan sesuai dengan apa

yang pasieni harapkan.

5.2. Implikasi Keb;ijakan
5.2.1. Implikaétsi'l‘eoritis
Implikasi penelitian ini secara teoritis adalah sebagai dukungan empiris
terhadap penclitian terdabulu bahwa dimensi kualitss layman, dimana dalam
penelitian int menggunakan enam dimensi kualitas layanan yaitu reliability,
reqaonsivenessj, assurance, credibility, communication, dan empathy, yang dijadikan
sebagai variab:ei independen, menunjukkan bahwa dimensi kualitas layanan tersebut
mempengamhi‘é kepuasan pasien.
5.2.2. Implﬂi:.asi Kebijakan
Hasil %penelitian ini membuktikan bahwa kualitas layanan jasa keschatan

merupakan vairiabel penting yang berhubungan dengan kepuasan pasien. Implikasi
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manajerial seharusnya difokuskan pada masalah kualitas layanan, karena kualitas

layanan yang baik akan mempengaruhi kepuasan pasien.

Implikasi dai hasil temuanrini menyarankan direktur rumah sakit untuk
memberikan perhatian dan perbaikan pada kualitas layanan, khususnya pada dimensi
reliability, responsiveness, assurance, credibility, communication dan empathy.
Beberapa kebijakan yang dapat dilakukan oieh rumah sakit dalam meningkatkan atau
memperbaiki kualitas layanan jasa kesehatan khususnya bagi pimpinan Rumah Sakit
Panti Rahayu Purwodadi adalah :

1. Perlu adanya komitmen para direktur rumah sakit terhadap perbaikan dan
peningkatan kualitas layanan jasa kesehatan secara berkesinambungan. Oleh
karena itu paré manajer atan direktur rumah sakit harus dapat memelihara agar
para karyawan baik tenaga medis maupun non medis yang bertugas di sini tetap
memiliki kepuasan dan meningkatkan komitmen individualnya untuk tetap
konsisten dalam memberikan pelayanan

2. Kualitas layanan jasa kesehatan dapat ditingkatkan melalui education, training
and communication (pendidikan, pelatihan, dan komunikesi). Pendidikan dan
pelatihan (Diklat) sangat penting bagi pengembangan dan peningkatan mutu
(pengetahuan dan kemampuan) sumber daya manusia baik yang berinteraksi
jangsung dengan para pasien, karyawan yang memberikan layanan kepada para
pasien tetapi hanya kadang kala saja berinteraksi langsung, dan karyawan
pendukung agar mereka mampu Iﬁemberikan layanan yang bermutu kepada para
pelanggan (pasien). Sedangkan komunikasi berperan dalam mendistribusikan

informasi ke setiap individu di dalam perusahaan
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3. Pelayanan yang berkualitas dan memuaskan pasien atan pelanggan perlu

dilakukan terus menerus, meskipun pengaduan yang diterima relaif rendah. Sekitar
95% dari konsumen yang tidak puas memilih untuk tidak melakukan pengaduan
tetapi sebagian besar cukup menghentikan pembeliannya (Kotler, 1997, h.22).

Perlu adanya penilaian, pengukuran dan perolehan umpan balik yang berperan
dalam menginformasikan kepada sumber daya manusia seberapa jauh mereka
mampu memenuhi keinginan dan harapan para pelanggan (pasien). Hasil penilaian
kinerja dan umpan balik dijadikan dasar untuk memberikan balas jasa kepada
sumber daya manusia, serta memberikan isyarat kepada perusahaan tentang apa-
apa yang masih periu diperbaiki, kapan perlu diperbaiki dan bagaimana cara

memperbaikinya.

53. Keterbatasan Penelitian

Dalam proses dan pelaksanaan penelitian ini tentunya ditemukan berbagai

kendala dan keterbatasan-keterbatasan. Disisi lain, keferbatasan maupun kelemahan-

kelemahan yang ditemukan dalam penelitian ini dapat menjadi sumber ide bagi

pengembangan penelitian di masa yang akan datang.

Adapun keterbatasan-keterbatasan yang ditemukan dalam penelitian i antara

lain :

1.

Obyek penelitian yang hanya pada satu rumah sakit saja, yaitu Rumah Sakit Panti
Rahayu Purwodadi, sehingga responden untuk penelitian ini hanya pasien yang
dirawat inap di Rumah Sakit Panti Rahayu Purwodadi dengan waktu penelitian

yang singkat.

129




2. Pemakaian dimensi-dimensi kualitas layanan dari penelitian terdahulu yang tidak
semua diikutsertakan dalam penelitian ini, dengan alasan untuk mempersingkat
waktu dan mengurangi jawaban yang seadanya dari para responden.

3. Hasil penefitian ini tidak dapat digeneralisasikan untuk kasus lain di luar obyek
penelitian, yaitu penyedia jasa lainnya selain Rumah Sakit Panti Rahayu

Purwodadi.

54. Agenda Penelitian Mendatang
Keterbatasan-keterbatasan yang ditemukan dalam penelitian ini membutuhkan
perbaikan dan pengembangan bagi penelitian di masa yang akan datang. Implikasi
keterbatasan penelitian ini bagi pengembangan penelitian di masa yang akan datang
adalah :

1. Untuk penelitian yang akan datang sebaiknya di lakukan pada obyek penelitian
yang berbeda, yaitu tidak hanya pada pasien Rumah Sakit Panti Rahayu
Purwodadi melainkan pada rumah sakit lainnya.

2. Pemillihan dimensi dari kualitas layanan hendaknya lebih banyak dan bervariasi

disesuaikan dengan kondisi yang ada pada obyek penelitian yang bersangkutan.
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