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ABSTRACT 

 

Name  : Andre Kirana  

Title  : The Relationship Between Waiting Time and Outpatient 

Satisfaction at Cengkareng Regional General Hospital  

Supervisor : 1. Ns. Sarah Geltri Harahap, S.Kep., M.K.M 

2. Ns. Ria Efkelin, S.Kep., M.M 

 

Patient satisfaction includes part of a person's or individual's feelings, such as for 

example, feeling happy and disappointed in something obtained, either in the form 

of services or goods, just like the satisfaction of services received in health services, 

including short or slow waiting times in hospitals, in outpatient services can be one 

of the factors of patient satisfaction. The purpose of this study is to determine the 

relationship between waiting time and patient satisfaction at the Cengkareng 

Regional General Hospital in 2024. This research method uses a quantitative cross 

sectional study. The population in this study is outpatients with a sample of 150 

respondents. The sampling technique in this study uses a purposive sampling 

technique. Data analysis was carried out with univariate to see the picture and 

bivariate to see the relationship. The results of the study showed that most patients 

felt according to the standard > 60 minutes, for satisfaction most patients felt 

satisfied with the services that had been provided by health workers, nurses and 

doctors. In addition, the study's results showed a relationship between waiting time 

and patient satisfaction at the Cengkareng Regional General Hospital in 2024 with 

a value of P<0.000. 

Keywords: Waiting Time, Patient Satisfaction, Outpatient, Hospital. 
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ABSTRAK 

 

Nama  : Andre Kirana  

Judul  : Hubungan Waktu Tunggu Dengan Kepuasan Pasien Rawat Jalan 

di Rumah Sakit Umum Daerah Cengkareng Tahun 2024 

Pembimbing : 1. Ns. Sarah Geltri Harahap, S.Kep., M.K.M 

2. Ns. Ria Efkelin, S.Kep., M.M 

 

Kepuasan pasien termasuk bagian dari perasaan seseorang atau individu seperti 

contoh perasaan senang dan kecewa terhadap sesuatu yang didapat baik berupa jasa 

maupun barang sama seperti hal kepuasan pelayanan yang diterima dalam 

pelayanan kesehatan termasuk waktu tunggu di rumah sakit yang singkat maupun 

lambat dalama layanan rawat jalan dapat menjadi salah satu faktor dari kepuasan 

pasien. Tujuan dari penelitian ini untuk mengetahui hubungan waktu tunggu dengan 

kepuasan pasien di Rumah Sakit Umum Daerah Cengkareng Tahun 2024. Metode 

penelitian ini menggunakan kuantitatif cross sectional study. Populasi pada 

penelitian ini adalah pasien rawat jalan dengan sampel 150 responden. Teknik 

pengambilan sampel pada penelitian ini menggunakan teknik purposive sampling. 

Analisis data dilakukan dengan univariat untuk melihat gambaran dan bivariat 

untuk melihat hubungan. Hasil penelitian menunjukan bahwa sebagian besar pasien 

meraskan sesuai standar > 60 menit, untuk kepuasan sebagian besar pasien 

merasakan puas dengan pelayanan yang sudah diberikan oleh petugas kesehatan , 

perawat dan juga dokter. Selain itu hasil penelitian menunjukan adanya hubungan 

waktu tunggu dengan kepuasan pasien di Rumah Sakit Umum Daerah Cengkareng 

Tahun 2024 dengan nilai P<0,000.  

Kata Kunci: Waktu Tunggu, Kepuasan Pasien, Rawat Jalan, Hospital. 
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“BAB 1 

PENDAHULUAN” 
 

1.1 Latar Belakang  

Kepuasan pasien termasuk bagian dari perasaan seseorang atau 

individu seperti contoh perasaan senang dan kecewa terhadap sesuatu yang 

didapat baik berupa jasa maupun barang sama seperti hal kepuasan 

pelayanan yang diterima dalam pelayanan kesehatan menjadi suatu harapan 

saat pasien datang ke fasilitas kesehatan(Anggraini, 2023). Rumah sakit 

ialah insititusi kesehatan yang memberikan layanan kesehatan secara 

menyeluruh kepada individu, termasuk bagian gawat darurrat, rawat inap, 

dan rawat jalan. Rumah sakit harus memiliki kemampuan untuk 

menyediakan setidaknya layanan medik umum seperti gawat darurat, 

keperawatan medik, rawat jalan, rawat inap, bedah, operas, penunjang 

medis, farmasi, gizi, sterilisasi, rekam medik, administrasi, dan perawatan 

pasien (Kemenkes RI, 2010). 

Rumah sakit dalam layanan rawat jalan mempunyai waktu tunggu, 

waktu tunggu adalah waktu dibutuhkan  pasien saat mulai mendaftar sampai 

memperoleh layanan  dokter spesialis. Dalam keputusan Menteri Kesehatan 

Republik Indonesia Nomor 30 tahun 2022 tentang indikator nasional mutu 

pelayanan kesehatan telah dinyatakan bahwa standar waktu tunggu pelayanan 

unit rawat jalan yaitu ≤ 60 menit (Kemenkes, 2022).  

Dengan memiliki waktu tunggu yang singkat maupun lambat dalama 

layanan rawat jalan dapat menjadi salah satu faktor dari kepuasan pasien. 

Kepuasan pasien ialah respons efektif, evaluatif, dan bisa disebut juga 

emosional yang berkaitan dengan kualitas layanan rumah sakit dan tingkat 

layanan yang diharapkan pasien(Mumu et al., 2015). 
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Berdasarkan penelitian (Sara, 2019) yakni hasil penelitian yang 

dikerjakan kepada 62 orang responden menyatakan kurang puas dan waktu 

lama dalam pelayanan yang diberikan.Berdasarkan penelitian dari 

(Nughroho, 2017) yakni terdapat 70 responden  pada penelitian ini  

menyatakan 36 orang puas dan 34 tidak puas dengan ini dinyatakan adanya 

pengaruh waktu tunggu terhadap kepuasan pasien.  

Penelitian yang dilakukan (siti nurlian, 2021) yakni terdapat 85 

responden dipenelitian ini dengan ini dinyatakan adanya pengaruh waktu 

tunggu terhadap kepuasan pasien. Pada penelitian yang dilakukan 

(Nurfadillah & Setiatin, 2021) menunjukan dari 25 responden mengatakan 

kepuasan pelayanan pendaftaran kurang puas karna total waktu tunggu yang 

melebihi dari standarnya, dengan ini menyatakan bahwa ditemukan pengaruh 

yang singnifikan antara waktu tunggu pasien rawat jalan terhadap kepuasan 

pelayanan pendaftaran di klinik. 

Penelitian yang dilakukan (Utami, 2015) menunjukan dari 30 

responden mengatakan 21 responden mengatakan sesuai standar dan 9 

responden mengatakkan tidak sesuai, dengan ini menyatakan adanya 

hubungan waktu tunggu rawat jalan dengan kepuasan pasien. Pada penelitian 

yang dilakukan (Dewi et al., 2020) menunjukan dari 110 responden 

menyatakan terdapat hubungan antara lama waktu tunggu dengan kepuasan 

pasien. 

Penelitian yang dilakukan(Putri et al., 2018), menunjukan bahwa 

sebagian besar pasien dalam waktu tunggu merasa tidak sesuai standar yang 

sudah ditetapkan, sedangkan untuk kepuasan sebagian besar pasien 

merasakan puas. Pada penelitian yang dilakukan, menunjukan bahwasanya 

sebanyak 159 orang merasa waktu tidak sesuai standar, sedangkan untuk 

kepuasan pasien sebanyak 183 pasien merasakan puas. 

Penelitian yang dilakukan (Antik Pujihastuti, 2021), menunjukan dari 

hasil literature review 5 artikel 3 tidak sesuai standar dan 2 sesuai standar, 

menyatakan rata rata waktu tunggu masih terbilang lambat. Pada penelitian 

yang dilakukan (Tambunan, 2021)” yakni terdapat dari 237 responden yang 

menyatakan bahwa adanya hubungan antara kualitas pelayanan dengan 
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tingkat kepuasan pasien. Pada penelitian yang dilakukan (Rohmatul Ula et 

al., 2021) menunjukan 100 responden menyatakan bahwa pelayanan dan 

kepercayaan berdampak positif kepada kepuasan pasien.  

Kepuasan pasien termasuk bagian dari perasaan seseorang atau 

individu seperti contoh perasaan senang dan kecewa terhadap sesuatu yang 

didapat baik berupa jasa maupun barang sama seperti hal kepuasan 

pelayanan yang diterima dalam pelayanan kesehatan menjadi suatu harapan 

saat pasien datang ke fasilitas kesehatan, Dengan memiliki waktu tunggu 

yang singkat maupun lambat dalam layanan rawat jalan dapat menjadi salah 

satu faktor dari kepuasan pasien. Berdasarkan hasil observasi pengamatan 

peneliti di rawat jalan Rumah Sakit Umum Daerah Cengkareng masih 

terdapat waktu tunggu > 60 menit, waktu tunggu begitu penting untuk 

menggambarkan bagaimana kualitas dari pelayanan di fasilitas kesehatan, 

semakin baik kualitas yang diberikan semakin tinggi peluang besar pasien 

memiliki kepuasan yang baik. 

Berdasarkan dari penjabaran tinjauan penelitian terdahulu dan hasil 

pengamatan peneliti yang tertulis di latar belakang hal ini menarik perhatian 

peneliti guna melakukan penelitian dengan judul Hubungan Waktu Tunggu  

Dengan Kepuasan Pasien Pelayanan Rawat Jalan di Rumah Sakit Umum 

Daerah Cengkareng tahun 2024. 

1.2 Rumusan Masalah   
Waktu tunggu di rumah sakit yaitu mempunyai standar ≤ 60 menit 

sesuai yang sudah ditetapkan oleh KEPMENKES, dalam hal waktu tunggu 

yang lama dapat mempengaruhi dan berhubungan dengan kepuasan dari 

pasien yang berkunjung ke rumah sakit. Dari hal permasalahan tersebut maka 

rumusan masalahnya adalah apakah terdapat  hubungan waktu tunggu dengan 

kepuasan pasien pelayanan rawat jalan di Rumah Sakit Umum Daerah 

Cengkareng Tahun 2024? 
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1.3 Pertanyaan Penelitian  

1.3.1 Bagaimana gambaran waktu tunggu pasien pelayanan Rawat Jalan di 

Rumah Sakit Umum Daerah Cengkareng tahun 2024? 

1.3.2 Bagaimana gambaran kepuasan pasien dari dimensi Tangible (bukti 

fisik), Realibility (keandalan), Responsiveness (daya tanggap), 

Assurance (Jaminan dan kepastian), empathy (empati) di Rumah Sakit 

Umum Daerah Cengkareng tahun 2024? 

1.3.3 Bagaimana hubungan Waktu Tunggu Dengan Kepuasan Pasien Rawat 

Jalan di Rumah Sakit Umum Daerah Cengkareng tahun 2024. 

1.4 Tujuan Penelitian  

1.4.1 Tujuan Umum  

Tujuan dari penilitian ini ialah guna mengetahui apakah 

terdapat adanya hubungan waktu tunggu jalan dengan kepuasan 

pasien pelayanan rawat jalan di Rumah Sakit Umum Daerah 

Cengkareng tahun 2024 

1.4.2 Tujuan Khusus  

1.4.2.1 Untuk mengetahui gambaran waktu tunggu pasien pelayanan 

Rawat Jalan di Rumah Sakit Umum Daerah Cengkareng tahun 

2024 

1.4.2.2 Untuk mengetahui gambaran kepuasan pasien dari dimensi 

Tangible (bukti fisik), Realibility (keandalan), Responsiveness 

(daya tanggap), Assurance (Jaminan dan kepastian), empathy 

(empati) di Rumah Sakit Umum Daerah Cengkareng tahun 

2024? 

1.4.2.3 Untuk mengetahui hubungan  Waktu Tunggu Dengan 

Kepuasan Pasien Rawat Jalan di Rumah Sakit Umum Daerah 

Cengkareng tahun 2024? 
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1.5 Manfaat Penelitian  

1.5.1 Manfaat Teoritis  

Hasil temuan penelitian yang dilakukan ini meiliki potensi 

guna menghasilkan manfaat untuk dunia pendidikan di ranah bidang 

Administrasi Kesehatan dalam ruang lingkup pelayanan kesehatan. 

Diharapkannya dapat membantu perkembangan ilmu pengetahuan 

dan literatur ilmiah guna sebagai bahan kajian peneliti selanjutnya 

yang mempelajari topik serupa di masa depan.  

1.5.2 Manfaat Praktik  

1.5.2.1 Bagi Rumah Sakit Umum Daerah Cengkareng 

Penelitian ini guna menjadi salah satu landasan 

masukan kepada pihak Rumah Sakit Umum Daerah 

Cengkareng untuk meningkatkan kepuasan pasien dalam hal 

waktu tunggu rawat jalan serta guna menjadi bahan 

pertimbangan evaluasi mengenai waktu tunggu dan kepuasan 

pasien rawat jalan.  

1.5.2.2 Bagi STIKes RS Husada 

Temuan hasil dari penelitian yang dikerjakan ini guna 

memberikan kontribusi dalam ilmu pengetahuan tentang 

kepuasan pasien juga guna menjadi acuan untuk bahan bacaan 

untuk peneliti yang ingin membahas lebih dalam dengan judul 

yang hampir serupa.  

1.5.2.3 Bagi Peneliti  

Sebagai ketentuan untuk meraih gelar sarjana 

kesehatan di Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan RS Husada serta 

guna sebagai suatu pengalaman dan dapat menambah 

pengetahuan dari proses penelitian ini 
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“BAB 2 

TINJAUAN PUSTAKA” 

 

2.1 Tinjauan Literatur 

2.1.1 Waktu Tunggu  

“Berlandaskan keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia 

Nomor 30 tahun 2022 tentang indikator nasional mutu pelayanan 

kesehatan telah dinyatakan bahwa standar waktu tunggu pelayanan unit 

rawat jalan yaitu ≤ 60 menit. Berlandaskan dasar standart pelayanan 

minimal rumah sakit, yaitu waktu tunggu rawat jalan ialah waktu yang di 

butuhkan dari pasien mendaftar dan menerima layanan dokter spesialis 

tidak lebih dari 60 menit(Kemenkes, 2022).”  

Waktu tunggu dikatakan sebagai berapa banyak waktu yang 

dibutuhkan oleh pasien dari saat mereka mendaftar hingga mereka 

menerima layanan dari seorang dokter spesialis. Pasien yang berada di 

rumah sakit tertentu sering mengeluh tentang menunggu waktu, yang 

terkait dengan layanan kesehatan seperti catatan medis, poliklinik,gawat 

darurat dan lainnya. lamanya waktu tunggu bisa dilihat dari petuga dalam  

memberikan pelayanan di rumah sakit. layanan yang ramah, cepat, dan 

menyenangkan menunjukkan layanan dan kualitas yang luar biasa 

(Nughroho, 2017). 

Waktu tunggu yang lama menjadi suatu alasan yang dapat 

menyebabkan ketidakpuasan pasien. Apabila pasien berobat kerumah 

sakit dan ternyata sakitnya tidak sembuh, pasien akan berfikir pelayanan 

kesehatan buruk, termasuk antrian yang lama, perawat yang tidak ramah, 

meskipun mereka adalah profesional(Utami, 2015). 
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2.1.1.1 Faktor – faktor yang mempengaruhi waktu tunggu  

1. First waiting time : yaitu total waktu keseluruhan yang 

digunakan dari pasien tiba hingga pada jam pertemuan yang 

sudah ditentukan.  

2. True waiting time : yaitu total waktu keseluruhan yang 

digunakan dari pasien saat perjanjian hingga dokter 

memeriksa pasien 

3. Total primary waiting time : yaitu total waktu yang 

dibutuhkan pasien dari pasien datang sampai diperiksa dokter 

(Arietta, 2012).  

2.1.2 Kepuasan Pasien  

Kepuasan pasien yakni bentuk tingkat dari rasa hati yang 

dirasakan pasien sebagai hasil dari apa yang diterimanya, setelah 

dibandingkan dengan hal yang mereka harapkan. Endang dalam 

(Rohmatul Ula et al., 2021) menurut Pohan(2018) menyatakan bahwa 

kepuasan pasien didasarkan pada apa yang dikatakan pasien setelah 

menerima pelayanan kesehatan, dan mengatakan bahwa evaluasi 

pelayanan kesehatan setidaknya dapat memenuhi atau melampaui 

harapan pasien( Rohmatul Ula et al., 2021). 

Menurut Aprina Hetikus Taekab, Chriswardani Suryawati, 

Wulan Kusumastuti (Taekab et al., 2019) Kepuasan pasien adalah yakni 

dimana setiap kebutuhan, keinginan, dan harapan pasien yang 

berkunjung bisa terpenuhi. Jika sebuah rumah sakit dapat menyajikan 

dan mengadakan pelayanan dengan kualitas yang tidak perlu diragukan 

kepada seluruh pasien, serta dapat memenuhi keinginan dan kebutuhan 

dasar kesehatankepada seluruh pasien, maka rumah sakit tersebut bisa 

dikatakan dapat meningkatkan kepuasan pasien. Kepuasan dari 

pelanggan bisa membuat pandangan pasien dan kemudian dapat 

menempatkan produk suatu perusahaan di mata pelanggannya 

(Kusumaningtyas, 2016). 
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2.1.2.1 Manfaat Kepuasan Pasien  

Menurut Novianti (dalam siti nurlian, 2021) kepuasan 

pasien guna menghasilkan manfaat, yakni: 

1. Menciptakan jalinan hubungan harmonis kepada pemberi 

pelayanan dan pasien. 

2. mewujudkan alasan yang baik untuk melakukan kunjungan 

kembali dari pasien. 

3. Membantu menciptakan kesetiaan dari pasien. 

4. Menciptakan bentuk promosi berupa cara satu orang ke 

orang lain yang dapat memberikan keuntungan kepada 

pemberi pelayanan. 

5. Pandangan pasien kepada pemberi layanan membentuk ke 

arah yang baik. 

6. Membantu dalam peningkatan jumlah pendapatan 

2.1.2.2 Tingkat Kepuasan Pasien  

“Menurut (Fatihudin & Firmansyah, 2019) ada beberapa 

tingkatan kepuasan konsumen sebagai berikut:  

1. Tingkatan kepuasan Expected  

Expected yaitu urutan pertama dalam hierarki kepuasan 

pasien. expected berartikan seperti kemauan yang di 

harapkan tetapi bila tidak ada hal itu tidak mengurangi 

kepuasan kita.  

2. Tingkatan kepuasan Desire  

Desire yaitu kategori lanjutan setelah expected  dalam 

hierarki kepuasan pasien. Desire merupakan keinginan yang 

hanya ada dalam gambaran kita saat memperoleh service.  

3. Tingkatan kepuasan Unexpected 

hierarki kepuasan pasien dalam kategori tertinggi ialah 

unexpected. Unexpected merupakan keinginan yang justru 

tidak kita pikirkan akan terjadi namun sebaliknya. 
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2.1.2.3 Faktor Faktor Yang Mempengaruhi Kepuasan Pasien  

Menurut pendapat Budiastuti dalam (Handayany, 2020) 

Mengatakan pasien mempertimbangkan beberapa faktor untuk 

mengetahui seberapa puas meraka, yakni:  

1. Kualitas produk atau jasa.  

Pasien tentu senang andaikan dari pengamatannya 

terhadap rumah sakit memperlihatkan bahwa jasa atau 

layanan yang mereka gunakan berkualitas tinggi. Dua hal 

yang dapat mempengaruhi impresi mereka terhadap kualitas 

barang atau layanan yaitu kenyataan pada produk atau 

pelayanan yang diberikan.   

2. Kualitas Pelayanan.  

dalam dunia kualitas pelayanan jasa mempunyai 

peran penting. Pasien akan puas jika mereka mendapatkan 

layanan yang diinginkannya. 

3. Faktor Emosional.  

Pasien yang memiliki tingkat kebanggaan yang tinggi 

dan percaya bahwa orang lain juga mengagumi konsumennya 

cenderung lebih puas, dan berarti dalam memilih layaan 

medis yang sudah mempunyai anggapan bahwa itu adalah 

“rumah sakit dengan harga mahal” lebih mengarah 

mempunyai tingkat kepuasan dengan lebih tinggi lagi.  

4. Harga.  

Harga termasuk dalam bagian berarti, tetapi yang 

terpenting yaitu pemastian kualitas untuk memenuhi 

kebutuhan mereka. Walaupun begitu aspek harga juga dapat 

berpengaruh kepada mereka dari pengeluran yang 

digunakan, umumnya harga pengobatan yang cenderung 

mahal bisa membuat mereka memiliki harapan besar. 

Sebaliknya jika rumah sakit yang harga pengobatannya lebih 

murah, maka passien mempunyai harapan yang rendah. 
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5. Biaya.  

Memperoleh barang atau pelayanan, mereka yang 

tidak memerlukan pengeluaran uang tambahan atau tak perlu 

membutuhkan waktu yang cukup lama untuk memperoleh 

jasa pelayanan, lebih menjurus ke arah puas terhadap jasa 

pelayanan tersebut.  

2.1.2.4 Dimensi Penilaian Kepuasan Pasien  

Menurut Zeithhml Parasuraman (1997) dalam (Handayany, 

2020), mengemukakan pendapat yaitu bentuk dari kepuasan yang 

menyeluruh juga memfokuskan pada pelayanan jasa dan baranh 

mencakup beberapa dimensi penilaian :  

1. Responsiveness ialah kehandalan petugas dalam melayani 

pelanggan dengan sigap, cepat serta dapat bertanggung 

jawab dalam hal menanggapi masalah dan mengambil 

tindakan segera bila dibutuhkan.  

2. Reliability ialah suatu bentuk kemahiran petugas dalam 

melayani pasien dengan sigap, dan akurat yang tidak 

memungkinkan kesalahan. 

3. Assurance ialah kehandalan petugas dalam melayani pasien 

yang dipercayakan dengan jaminan kesembuhan & 

keselamatannya dan meliputi hal kesopanan dan 

kepercayaan  

4. Empathy ialah kehandalan petugas dalam menjaga 

komunikasi, merawat pasien, dan mencari tahu keperluan 

pasien dalam memberikan perhatian kepada semua pasien. 

5. Tangible ialah kesiapan sarana dan prasarana yang berupa 

nyata dapat dilihat dan digunakan secara langsung kepada 

pasien, dan performa petugas yang bisa dirasakan untuk 

menilai kualitas pelayanan (Handayany, 2020)  
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2.1.2.5 Metode Pengukuran Kepuasan  

Kepuasan pasien dapat diukur dengan cara membanding 

bandingkannya seperti yang di kemukakan oleh kontler dan 

Armstrong dalam (Handayany, 2020) tentang teknik mengukur 

kepuasan pelanggan sebegai berikut:  

1. Sistem keluh dan saran  

Yakni menawarkan peluang untuk mereka guna memberikan 

pendapat dan keprihatinan mereka dengan saluran ini yaitu 

menggunakan seperti kotak saran, kartu komentar, dan 

botline khusus. 

2. Riset kepuasan pelanggan 

Cara ini bertujuan untuk menyelidiki kepuasan pelanggan 

melalui survei tentang layanan yang di mereka kenakan. 

Survei ini juga membuktikan keadaan yang sebenarnya 

dalam hal sikap responden tentang layanan yang dirasakan.  

3. Ghost shopping  

Ini adalah cara yang serupa dari intelijen pemasaran dan 

melibatkan peniruan identitas penyedia layanan pesaing 

dengan berpura-pura menjadi pembeli atau pengguna 

layanan,dengan tujuan mengetahui dari kelemahan dan 

kekuatan produk layanan dan bagaimana mengatasi 

persaingan dari perusahaan pesaing.  

4. Analisis pelanggan yang hilang  

Yaitu menyelidiki konsumen yang tidak lagi memakai 

barang/jasa dan melakukan pengkajian kepada bekas 

pelanggan mereka.  
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2.2 Penelitian Relavan  

Tabel 2.2 Penelitian Relavan 

No 
Nama dan Judul 

Penelitian 

Metode 

Penelitian 
Variabel Hasil 

Persamaan 
dan 

Perbedaan 

1. “Pengaruh 

Waktu Tunggu 
Terhadap 

Kepuasan Pasien 

Rawat Jalan di 
Rumah Sakit 

Khusus Gigi dan 

Mulut Provinsi 

Sumatera 

Selatan(siti 

nurlian, 2021)” 

Kuantitatifd

engan” 
pendekatan 

cross 

sectional” 

Waktu” 

Tunggu dan 
Kepuasan 

Pasien”  

Penelitian dengan 

85 responden, 
mendapatkan 

hasil menyatakan 

adanya pengaruh 
variabel 

independen dan 

dependen 

Persamaan: 

memiliki 
metode 

penelitian 

yang sama 
dan variabel 

yang sama 

 

Perbedaan :  
Untuk 

mencari 

pengaruh 
dari 2 

variabel  

2 “Pengaruh 

Waktu Tunggu 
Terhadap 

Kepuasan Pasien 

di Unit Rawat 
Jalan Rumah 

Sakit Santa Clara 

Madiun(Nughro

ho, 2017)” 

Metode” 

survey 
melalui 

pendekatan 

cross 
sectional 

study” 

Waktu” 

tunggu dan 
kepuasan 

pasien” 

Penelitian dengan 

70”responden, 
penelitian waktu 

tunggu dengan 

hasil 52,9% dan 
kepuasan pasien 

dengan hasil 

51,4% dan 

menyatakan 
adanya pengaruh 

waktu tunggu 

terhadap 
kepuasan pasien.” 

Persamaan: 

memeliki 
variabel yang 

sama dan 

metode 
penelitian 

yang sama 

 

Perbedaan : 
Untuk 

mencari 

pengaruh 
dari 2 

variabel  

3 “Pengaruh 

Waktu Tunggu 
Pasien Rawat 

Jalan Terhadap 

Kepuasan 
Pelayanan 

Pnedaftaran di 

Klinik X Kota 

Bandung(Nurfa

dillah & 

Setiatin, 2021)” 

Kuantitatifs

tatistik” 
deskriptif” 

Waktu” 

tunggu dan 
kepuasan 

pasien”  

 dengan hasil 25 

responden, 
menyatakan 

adanya pengaruh 

variabel 
independen dan 

dependen  

Persamaan: 

memeliki 
variabel yang 

sama dan 

metode 
penelitian 

yang sama 

 
Perbedaan : 

Penelitian 

dilakukan di 

klinik  

4 “hubungan 

waktu tunggu 

pelayanan 

dengan 

kepuasan 

kuantitatif,  

rancangan 

cross 
sectional” 

Waktu” 

tunggu dan 

kepuasan 
pasien” 

Dari 62 

responden, 

menyatakan 25 
puas dan waktu 

tidak lama, 37 

Persamaan: 

memeliki 

variabel yang 
sama dan 

metode 
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pasien poli 

penyakit dalam 

RSUD Dr 

Muhamad Zein 

Painan Tahun 

2019(Sara, 

2019)” 

menyatakan tidak 

puas dan lama 

penelitian 

yang sama 

 
Perbedaan :  

Yakni 

dilakukan di 

RSUD Dr 

Muhamad 

Zein Painan 

Tahun 2019 

5 “Deskripsi 

Faktor-Faktor 

Yang” 

Mempengaruhi 
Waktu Tunggu 

Pendaftaran di 

TPPRJ (Antik 
Pujihastuti, 

2021)”” 

Desain” 

literature 

review” 

Waktu” 

tunggu 

Pendaftaran 

di TPPRJ” 

Dikatakan waktu 

tunggu rawat 

jalan masih lama 

dikarenakan oleh 
beberapa faktor 

SDM, 

Pendidikan, dan 
umur” 

Persamaan: 

yakni 

membahas 

waktu 
tunggu 

pendaftaran 

rawat jalan 
 

Perbedaan : 

Tidak 
membahas 

tentang 

kepuasan 

pasien dan 
metode 

penelitian 

yang berbeda 

6 “Hubungan 

Waktu  Tunggu 

PelayananiRawat 

Jalan Dengan 
Tingkat 

Kepuasan Pasien 

di RSU 
ASSALAM 

GEMOLONG  

(Utami, 2015)”” 

Metode” 

analitik dan 

pendekatan 

cros 
sectional” 

Waktu” 

tunggu rawat 

jalan dan 

kepuasan 
pasien rawat 

jalan”  

Dengan 30 

responden, 

menyatakan 

waktu tunggu 
sesuai standar 

Persamaan: 

yakni 

membahas 

variabel yang 
sama  

 

Perbedaan : 
tidak 

membahas 

tangible, 

responsivene
ss, 

realibility, 

assurance, 
emphaty. 

7 “Meningkatkan 

Kepuasan” 

Pasien Melalui 
Pelayanan Prima 

dan Trust Pasien 

(Rohmatul Ula et 
al., 2021)” 

angket,” 

observasi, 

dan 
dokumentas

i” 

Kepuasan” 

pasien, 

pelayanan 
prima, trust 

pasien”  

Menyatakan hasil 

bahwa kualitas 

prima sangat 
berpengaruh 

positif kepada 

kepuasan pasien.” 

Persamaan: 

yakni 

membahas 
kepuasan 

pasien  

 
Perbedaan :  

Menggunaka

n analisis 
positivistik, 
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Tidak 

membahas 

waktu 
tunggu  

8 “Hubungan 

Kualitas” 
Pelayanan 

Kesehatan 

dengan Tingkat 

Kepuasan Pasien 
Rawat Jalan di 

Wilayah Kerja 

Puskesmas Aek 
Batu  

(Tambunan, 

2021)”” 

Kuantitatifd

engan” 
pendekatan 

Cross 

Sectional” 

Kualitas” 

Pelayanan 
dan Kepuasan 

Pasien” 

Menyatakan 237 

responden yang 
mendapatkan 

hasil yaitu ada 

hubungan antara 

variabel 
independen dan 

dependen 

Persamaan: 

yakni 
membahas 

dimensi 

tangible, 

responsivene
ss, 

realibility, 

assurance, 
emphaty. 

 

Perbedaan : 

tidak 
membahas 

waktu 

tunggu 
pasien 

9 “Hubungan” 

Lama Waktu 

Tunggu Pasien 
Dengan 

Kepuasan Pasien 

di Puskesmas 
Lubuk Begalung 

(Dewi et al., 

2020)” 

Cross” 

sectional” 

Waktu” 

Tunggu dan 

Kepuasan 
Pasien” 

berlandaskan 

110” responden, 

menyatakan 
terdapat 

hubungan antar 

variabel 
independen dan 

dependen” 

Persamaan: 

yakni 

membahas 
dimensi 

tangible, 

responsivene
ss, 

realibility, 

assurance, 
emphaty 

Perbedaan :  

Penelitian 

dilakukan di 
puskesmas  

10 “Hubungan” 

Lama Waktu 
Tunggu 

Pelayanan 

Dengan 

Kepuasan Pasien 
di Poli Umum 

Klinik Relof 

Tahun 2022 
(Zulaika et al., 

2022)” 

Analitik” 

kuantitatif 
melalui 

desain cross 

sectional” 

Waktu” 

Tunggu dan 
Kepuasan 

Pasien”   

berdasarkan 

jumlah 75 
responden, 

menyatakan 

terdapat 

hubungan anat 
variabel 

independen dan 

dependen 

Persamaan: 

yakni 
membahas 

dimensi 

tangible, 

responsivene
ss, 

realibility, 

assurance, 
emphaty. 

 

Perbedaan : 
target 

penelitian di 

poli umum 

klinik 
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2.3 Kerangka Teori  

Kerangka teori yakni suatu kerangka yang tersusun  dari 1 atau lebih 

dari teori yang telah ada dan menghubungkannya menjadi landasan untuk 

menyusun suatu kerangka konseptual (Pradono et al., 2018) 

Indikator Waktu Tunggu 

Standar waktu tunggu Unit Rawat Jalan 

:  
 

Waktu Tunggu Rawat Jalan ≤ 60 Menit  

 
 

 

 
(Kemenkes, 2022) 

 

Faktor – faktor yang mempengaruhi waktu 

tunggu :  
 

1. First waiting time 

2. True waiting time 
3. Total primary waiting time  

 

 
(Arietta, 2012) 

 

 

 

 

Gambar 2.3 Kerangka Teori 

KEPMENKES (2022) , Parasuraman dalam buku (Handayany, 2020),  Kotler & 

Amstrong dalam buku (Handayany, 2020), Fatihudin & Firmansyah (2019) dan fetter 

dalam (Arietta, 2012)

Indikator Kepuasan 

Tingkat Kepuasan 

Pasien : 
 

1. Tingkatan 

kepuasan 
EXPECTED  

2. Tingkatan 

kepuasan 
DESIRE  

3. Tingkatan 

kepuasan 

UNEXPECTED 
 

 

 
 

(Fatihudin & 

Firmansyah, 2019) 

Faktor yang 

mempengaruhi 
kepuasan pasien 

: 

 
1. Kualitas 

produk dan 

jasa  
2. Kualitas 

pelayanan  

3. Faktor 

emosional  
4. Harga 

5. Biaya 

 
 

(Handayany, 

2020) 

Dimensi Penilaian 

Kepuasan Pasien : 
 

1. Tangible (Bukti 

Fisik)  
2. Realibility 

(Keandalan)  

3. Responsiveness 
(Daya Tanggap)  

4. Assurance 

(Jaminan dan 

Kepastian)  
5. Empathy 

(Empati) 

 
 

(Handayany, 2020) 

Metode pengukuran 

kepuasan pasien : 
 

1. Sistem keluhan 

dan saran  
2. Riset kepuasan 

pelanggan  

3. Ghost shopping  
4. Analisis  

 
 
 
 
 
 
(Handayany, 2020) 
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“BAB 3 

KERANGKA KONSEPTUAL DAN HIPOTESIS PENELITIAN” 

 

3.1 Kerangka Konsep  

Kerangka konsep  yang menyangkut hubungan gagasan tentang 

masalah penlitian secara bersama sama, dan membangun hubungan di 

antara mereka didasarkan pada teori yang digunakan, dan membangun 

hubungan di antara mereka namun tetap ada batasan atas masalah yang 

diteliti dengan menyesuaikan rumusan masalah (Pradono et al., 2018)  

 

Gambar 3.1 Kerangka Konsep 

KEPMENKES (2022) dan Parasuraman dalam buku (Handayany, 2020) 

 

  

Waktu Tunggu 

Rawat Jalan ≤ 60 

Menit menurut 

(Kemenkes, 2022) 

Dimensi Penilaian Kepuasan 

Pasien : 

1. Tangible (Bukti Fisik)  

2. Realibility (Keandalan)  

3. Responsiveness (Daya 

Tanggap)  

4. Assurance (Jaminan dan 

Kepastian)  

5. Empathy (Empati)  
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3.2 Definisi Operasional  

Definisi operasional yakni suatu gabungan pengertian mengenai 

dari variabel yang akan diukur, dan tentukan oleh penulis (Pradono et al., 

2018). 

Tabel 3.2 Definisi Operasional 

No Variabel Definisi 
Alat Ukur 
dan Cara 

Pengukuran 

Hasil Ukur Skala Data 

Karakteristik  

1. 

Usia 

Yakni usia 
seseorang sejak 

awal lahir hingga 

maksimal 
pengisian 

kuesioner 

(Setiawan, 2017) 

Kuesioner 1. Dewasa Dini : 18 – 
24 tahun 

2. Dewasa : 25 – 45 

tahun 
3. Lansia : 46 - 65 

tahun  

(Hudiono, 2022) 

Nominal 

2. 

Jenis Kelamin 

Jenis kelamin 
yakni 2 

kategori(Candra et 

al., 2019) 

Kuesioner 1. Laki – laki  
2. Perempuan  

(Candra et al., 2019) 

Nominal 

3. 

Pendidikan 

Pendidikan 

terakhir termasuk 

sekolah formal 

yang ditempuh 
oleh responden 

(Kurniawati & 

Hartarto, 2022) 

Kuesioner 1. SD 

2. SMP 

3. SMA 

4. PERGURUAN 
TINGGI  

(Kurniawati & 

Hartarto, 2022) 

Nominal 

4 

Pekerjaan 

Kegiatan 

responden yang 

menghasilkan 

pendapatan  
(Setiawan, 2017) 

Kuesioner 1. Pelajar/Mahasiswa 

2. Karyawan Swasta 

3. Pegawai Negeri 

Sipil 
4. Wiraswasta 

5. IRT 

6. Lainnya... 
(Simpedak, 2019) 

Nominal 

Variabel Independen 

1.  

Waktu 

Tunggu 

waktu tunggu 

yakni seberapa 
banyak waktu yang 

dikenakan pasien 

guna memperoleh 
layanan(Nughroho, 

2017) 

 

Kuesioner 

dari 
Modifikasi  
(Kemenkes, 

2022) 
  

1 = < 60 menit kategori 

Tidak lama  
0 = >60 menit kategori 

lama (Kemenkes, 

2022) 

  Ordinal  
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Variabel Dependen 

1. 

Reliability 

Yakni kecakapan 

petugas 

menawarkan 

pelayanan yang 
baik (Handayany, 

2020). 

Kuesioner 

dari 

Modifikasi 

(Sara, 2019) 
Skala Likert 

dengan skor 
0 = Sangat 

Tidak Setuju  

1 = Tidak 

Setuju  
2 = Ragu 

Ragu  

3 = Setuju  
4 = Sangat 

Setuju 

1 = Puas, jika jawaban 

>10  

0 = Tidak Puas, jika 

jawaban <10 

(Sara, 2019) 

Ordinal  

2. 

Assurance 

Yakni ialah 

kamampuan 
petugas dalam 

melayani pasien 

dengan sigap dan 
akurat atau tidak 

ada kesalahan 

(Handayany, 2020) 

Kuesioner 

dari 
Modifikasi 

(Sara, 2019) 
 

1 = Puas, jika jawaban 

>10  
0 = Tidak Puas, jika 

jawaban <10  

(Sara, 2019) 

Ordnial  

3. 

Tangible 

Ialah kesiapan 
sarana dan 

prasarana yang 

nyata atau secara 
langsung oleh 

pasien, dan 

performa kerja 

yang bisa 
dirasakan guna 

menilai kualitas 

pelayanan 
(Handayany, 

2020). 

Kuesioner 
dari 

Modifikasi 

(Sara, 2019) 
 

1 = Puas, jika jawaban 
>10  

0 = Tidak Puas, jika 

jawaban <10  

(Sara, 2019) 

Ordinal  

4. 

Empathy 

Ialah kehandalan 

petugas dalam 
menjaga 

komunikasi, 

merawat pasien, 
dan mencari tahu 

keperluan pasien 

dalam memberikan 
perhatian kepada 

semua pasien 

(Handayany, 

2020). 

Kuesioner 

dari 
Modifikasi 

(Sara, 2019) 
 

1 = Puas, jika jawaban 

>12 
0 = Tidak Puas, jika 

jawaban <12  

(Sara, 2019) 

Ordinal  
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5 

responsiveness 

Ialah kemampuan 

petugas dalam 

melayani 
pelanggan dengan 

sigap. 

(Handayany, 
2020).  

Kuesioner 

dari 

Modifikasi 

(Sara, 2019) 
 

1 = Puas, jika jawaban 

>10  

0 = Tidak Puas, jika 
jawaban <10  

(Sara, 2019) 

Ordinal ` 

 

3.3 Hipotesis  

Hipotesis ialah suatu dugaan sementara dari peneliti mengenai 

hubungan 2 variabel, sehingga memerlukan pembuktian(Pradono et al., 

2018). Jika nilai signifikansi uji t>0.05 maka H0 diterima dan Ha ditolak, 

dan Jika nilai signifikansi uji t <0.05 maka H0 ditolak dan Ha diterima. 

Hipotesis dari penelitian ini ditentukan berdasarkan: 

Ha  = Ada hubungan waktu tunggu dengan kepuasan pasien di unit rawat 

jalan RSUD Cengkareng Tahun 2024 

H0 =  Tidak ada hubungan waktu tunggu dengan kepuasan pasien di unit 

rawat jalan RSUD Cengakareng Tahun 2024 
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BAB 4  

PROFIL TEMPAT PENELITIAN 

 

4.1 Gambaran Umum Rumah Sakit Umum Daerah Cengkareng  

Rumah Sakit Umum Daerah Cengkareng ialah Rumah Sakit Umum 

Daerah Pertama di daerah Jakarta Barat, hal ini dikarenakan adanya 

pengusulan dari WaliKota dan Dinas Kesehatan DKI Jakarta Barat untuk 

pembangunan Rumah Sakit Umum Daerah dan kemudian disetujui oleh 

Gubernur DKI Jakarta Barat. yang ber-alamat di JL. Bumi Cengkareng Indah 

No.1, RT.13/RW.10, Kecamatan Cengkareng, Kota Jakarta Barat.  

4.2   Visi dan Misi  

4.2.1 Visi  

Menjadi Rumah Sakit Terbaik Pilihan Masyarakat 

4.2.2 Misi  

1. Mengembangkan sumber daya manusia unggul yang berorientasi 

pada layanan 

2. Mengembangkan layanan prima yang mampu bersaing dan 

menyelenggarakan pendidikan tenaga kesehatan berkualitas 

3. Mengembangkan sarana dan prasarana berbasis teknologi yang 

terintegrasi 

4. Mewujudkan suasana kerja yang harmonis, kondusif dan produktif 

5. Mewujudkan kepercayaan dan kemitraan dengan seluruh pihak 

terkait. 

4.3   Fasilitas dan Pelayanan  

4.3.1 Fasilitas Medis  

1. Instalnasi Gawat Darurat (IGD) 

2. Poliklinik 

3. Rawat Inap  

4. Pelayanan Tindakan Operasi 

5. Perawatan intensif (ICU, ICCU dan NICU)  
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6. Perawatan Isolasi 

7. Pelayanan Kebidanan 

8. Perawatan intermediate  

9. Perawatan Intensif perina  

4.3.2 Pelayanan Umum  

1. Poliklinik Bedah Umum  

2. Poliklinik Bedah Urologi 

3. Poliklinik Neurologi 

4. Poliklinik Mata 

5. Poliklinik Gigi 

6. Poli klinikBedah Onkologi 

7. Poliklinik Kulit Kelamin  

8. Poliklinik Psikiatri 

9. Poliklinik Bedah Syaraf 

10. Poliklinik Orthopedic 

11. Poliklinik Bedah Anak 

12. Poliklinik Edukasi  

13. Poliklinik Anak 

14. Poliklinik THT  

15. Poliklinik Psikologi 

16. Poliklinik Jantung  

17. Poliklinik Imunisasi  

18. Poliklinik Paru  

19. PolikliniK Penyakit Dalam  

20. Poliklinik Kebidanan  

4.3.3 Pelayanan Penunjang  

1. Ambulans 

2. Apotek  

3. Laboratorium 

4. Gizi 

5. Radiologi  

6. Laundry  
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7. CSSD  

8. Motuari  

4.4 Data Kunjungan Pasien  

     Tabel 4.4 Tabel Data Kunjungan Pasien 5 Tahun Terakhir 

Tahun Jumlah 

2019 266.067 

2020 183.345 

2021 163.222 

2022 213.527 

2023 255.710 

Sumber : Rumah Sakit Umum Daerah Cengkareng Tahun 2024 

 

Berdasarkan tabel diatas dapat dilihat bahwasanya jumlah kunjungan 

pasien Poliklinik Rawat Jalan dari tahun 2019 sampai tahun 2023 yakni 

sebanyak 1.081.871 pasien, yang dimana di tahun 2019 mencapai kunjungan 

paling tertinggi yaitu 266.067 pasien sedangkan tahun 2021 mencapai 

kunjungan pasien terendah yaitu 163.222 pasien.  

Tabel 4.4.1 Tabel Data Kunjungan Pasien Januari – Mei 2024 

Bulan Jumlah 

Januari 23.328 

Febuari 20.834 

Maret 21.659 

April 21.208 

Mei 23.818 

Sumber : Rumah Sakit Umum Daerah Cengkareng Tahun 2024 

Berdasarkan tabel diatas dapat disimpulkan bahwasanya jumlah 

kunjungan pasien dari bulan Januari – Mei 2024 memiliki jumlah 110.847 

pasien, dengan jumlah tertinggi kunjungan di dapati pada bulan Mei 2024 yaitu 

23.818 pasien sedangkan kunjungan terendah pada bulan febuari 2024 yaitu 

20.834.  
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4.5 Organisasi Struktur  

DIREKTUR 

SATUAN PENGAWAS 

INTERNAL 

WAKIL DIREKTUR 

PELAYANAN 

WAKIL DIREKTUR 

UMUM & KEUANGAN 

KOMITE 

PROFESI MEDIS 

STAF PROFESIONAL MEDIS 

BIDANG 

PELAYANAN 

MEDIS 

BIDANG PELAYANAN 

PENUNJANG MEDIS 

BIDANG 

PELAYANAN 

ASKEP 

BAGIAN 

UMUM 

BAGIAN 

SDM 

BAGIAN 

Keuangan 

BAGIAN 
Perencanaa 
n & Rekam 

Medis 

BAGIAN 
Marketing 

Seksi Pelayanan 

Umum 
Seksi 

Farmasi 

Sie. Pengembangan 

Keperawatan 

Subbag 

R. Tangga 

Subbag 

Kepegawaian 

Subbag 

Perbendah 

aran 

Subbag 

Perencanaan 
Subbag 

Pengemban 

gan Produk 

Seksi Pelayanan 

Khusus 

Seksi Lab, Rad 

& Rehab Medik 

Sie. Pelayanan 

Keperawatan 

Subbag. 
Konseling & 

Jenjang karir 

Subbag 
Akuntansi 

& Pajak 

Subbag 

SIM 
Subbag 

Humas 

Sie. Penunjang 

Keperawatan 

Subbag 

TU 

Subbag 
Pendidikan & 

Pelatihan 

Subbag 

Anggaran 

Subbag 
Rekam 

Medis 

Gambar 4.5 Gambar Organisasi Struktur Rumah Sakit Umum Daerah Cengkareng 
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BAB 5 

METODELOGI PENELITIAN” 

 

5.1  Jenis dan Pendekatan Penelitian  

Jenis penelitian ini  yaitu penelitian  kuantitatif dengan menggunakan 

pendekatan cross sectional yakni variabel indenpenden serta dependen akan 

diukur saat watu yang sama.  

5.2   Populasi  

yakni semua objek kajian, baik berupa orang, wilayah atau tempat, 

lembaga, kelompok sosial, dan lain-lain yang perlu dinilai(Kusumastuti et al., 

2020). Dalam penelitian ini yang termasuk kedalam Populasi ialah semua 

pasien rawat jalan RSUD Cengkareng. Populasi dalam penelitian ini ialah 

pasien yang berobat rawat jalan seluruh poliklinik RSUD Cengkareng dari 

bulan Maret – Mei dengan jumlah 66.685 orang. 

5.3  Sampel 

Yakni  unsur dari jumlah populasi yang memenuhi karakteristik untuk 

diteliti peneliti(Duli, 2019). Sampel pada penelitian ini yaitu pasien rawat jalan 

poliklinik  Bedah Urologi, Penyakit Dalam, Penyakit Jantung Rumah Sakit 

Umum Daerah Cengkareng. Cara dari pengambilan sampel ini secara non 

probability sampling yaitu Purposive Sampling. Melalui cara Purposive 

Sampling peneliti bisa mendapatkan yang lebih respresentatif berdasarkan 

pertimbangan dari peneliti (Duli, 2019).  

Rencana penentuan jumlah sampel ditentukan melalui rumus 

Slovin yaitu :  

𝑛 =
𝑁

1 + 𝑁𝑎2
 

diketahui :  

n : Jumlah sampel  

N : Jumlah Populasi 

𝑎 : Tingkat Kesalahan 
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 Berdasarkan rumus diatas untuk penentuan jumlah sampel dengan 

tingkat eror 10% atau 0,1 serta jumlah pasien semua poli bulan Maret 

sampai Mei ialah 66.685, maka jumlah sampel yang dapat ditentukan 

dengan perhitungan rumus slovin ialah: 

𝑛 =
66.685 

1 + 66.685(0,1)2
 

𝑛 =
66.685 

666,86
 

𝑛 = 99,9 = 99 

Sehingga didapat hasil yang sudah digenapkan menjadi 99 sampel, 

akan tetapi dari penelitian ini yang akan dijadikan sampel yakni 150 responden. 

5.3.1 Kriteria Inklusi Sampel  

Berikut kriteria sampel yang akan dijadikan sampel: 

1. Pasien Rawat Jalan berusia >18 tahun.  

2. Pasien Rawat Jalan Poliklinik Bedah Urologi, Penyakit Dalam, 

Penyakit Jantung Rumah Sakit Umum Daerah Cengkareng. 

3. Pasien bisa berkomunikasi dengan baik. 

4. Pasien bersedia menjadi responden. 

5.3.2 Kriteria Eksklusi Sampel  

Berikut kriteria sampel yang tidak termasuk dijadikan sampel:  

1. Pasien Rawat Jalan berusia < 18 tahun. 

2. Bukan pasien Rawat Jalan Poliklinik Bedah Urologi, Penyakit 

Dalam, Penyakit Jantung Rumah Sakit Umum Daerah 

Cengkareng. 

3. Pasien yang tidak dapat berkomunikasi dengan baik. 

4. Pasien yang tidak dapat bersedia untuk menjadi responden. 
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5.4  Teknik Pengumpulan Data 

5.4.1 Data Primer  

yakni sebuah bahan informasi yang berasal melalui sumber 

individu atau kelompok sebagai objek dari penelitian yang dilakukan 

guna dijadikan sebagai sarana mendapatkan data dan informasi(Duli, 

2019). Penulis akan mengambil data memakai kuesioner yang akan 

diedarkan dan diisi langsung oleh objek penelitian. 

5.4.2 Data Sekunder  

Yakni sebuah data yang sudah ada sebelumnya seperti jurnal, 

karya ilmiah, dokumentasi, informasi internal(Duli, 2019). Yakni data 

sekunder penelitian ini didapatkan dari Rumah Sakit Umum Daerah 

Cengkareng, yakni data jumlah rawat jalan terbaru.  

5.4.3 Metode Pengumpulan Data  

Yakni metode yang dikenakan pada penulis yaitu berwujud 

kuesioner yang mengandung pernyataan yang harus dijawab oleh 

responden menurut pendapatnya dan dokumentasi yang digunakan 

sebagai bukti dokumen/data dan informasi penelitian.  

5.4.4 Rencana Instrumen Penelitian  

Rencana instrumen ini mengenakan kuesioner. Dengan 

menggunakan kuesioner responden diberikan kesempatan untuk 

menjawab sesuai dengan pengetahuannya dan untuk mendapatkan 

jawaban yang berbeda. Kuesioner yang digunakan merupakan hasil 

dari teori KEPMENKES (2022) dan teori parasuraman (1997) yang 

dimana pada kuesioner ini terdapat 3 aspek penilaian yakni:  

1. Karakteristik responden menguraikan terkait umur, jenis 

kelamin, pendidikan terakhir dan pekerjaan. 

2. Waktu tunggu  

Merupakan variabel indenpenden yang menguraikan 2 (dua) 

pernyataan memakai skala guttman yang modifikasi dari 

(Kemenkes, 2022) .  
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3. Kepuasan pasien  

Merupakan variabel dependen yang menguraikan 5 (lima) 

indikator yakni Reliability (keandalan) dengan 5 pernyataan, 

Assurance (Jaminan) dengan 5 pernyataan, Tangible 

(penamipilan fisik) dengan 5 pernyataan, Empathy (empati) 

dengan 6 pernyataan, Responsivenesess (Ketanggapan) 

dengan 5 pernyataa memakai skala likert yang modifikasi 

dari(Sara, 2019). 

Skala pengukuran likert yang digunakan untuk kepuasan 

pasien adalah sebagai berikut : Sangat Tidak Setuju (0), Tidak 

Setuju (1), Ragu – ragu (2), Setuju (3), Sangat Setuju (4).  

5.5 Uji Validitas dan Realibiltas 

5.5.1 Uji Validitas  

Yakni menguji kevalidan kuesioner yang dikenakan penulis 

guna mendapatkan data dari para responden yang diteliti yaitu dengan 

cara uji validitas(Raharjo, 2019). 

Jika koefiensi korelasi >0,361 dan taraf singnifikan sebesar 

5% (0,05) maka valid, dengan nilai r hitung diambil dari output 

SPSS Cronbach Alpha, kemudian nilai r tabel mengenakan rumus df 

= n – 2. Jadi jika jumlah sampel berupa 30 maka df = 30 – 2 maka 

dari itu r tabel sebesar 0,361.  

- Jika nilai  r hitung > r tabel, yakni item pernyataan dari kuesioner 

dikatakan valid  

- Jika nilai  r hitung < r tabel, yakni item pernyataan dari kuesioner 

dikatakan tidak valid.   
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Berikut tabel hasil uji validitas pada instrumen penelitian ini.  

Tabel 5.5.1 Hasil Uji Validitas (n=26) 

Pernyataan R hitung Keterangan 

Pernyataan 1  0,649 Valid 

Pernyataan 2 0,651 Valid 

Pernyataan 3 0,716 Valid 

Pernyataan 4 0,635 Valid 

Pernyataan 5 0,781 Valid 

Pertanyaan 6 0,743 Valid 

Pernyataan 7 0,722 Valid 

Pernyataan 8 0,665 Valid 

Pernyataan 9 0,628 Valid 

Pernyataan 10 0,748 Valid 

Pernyataan 11 0,886 Valid 

Pernyataan 12 0,819 Valid 

Pernyataan 13  0,804 Valid 

Pernyataan 14 0,746 Valid 

Pernyataan 15 0,840 Valid 

Pernyataan 16 0,850 Valid 

Pernyataan 17 0,693 Valid 

Pernyataan 18 0,903 Valid 

Pernyataan 19 0,881 Valid 

Pernyataan 20 0,878 Valid 

Pernyataan 21 0,693 Valid 

Pernyataan 22 0,698 Valid 

Pernyataan 23 0,873 Valid 

Pernyataan 24 0,824 Valid 

Pernyataan 25 0,876 Valid 
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Pernyataan 26 0,886 Valid 

 

Berlandaskan tabel 5.5.1 diatas bisa disimpulkan dari 26 butir 

penyataan dinyatakan valid semua dikarenakan r hitung > r tabel.  

5.5.2 Uji Realibiltas  

Yakni guna mendapati tingkat konsistensi dari jawaban 

responden terhadap kuesioner yang dibuat penulis (Raharjo, 2019).  

Menurut barker, et Al dalam (Zulhafiqi, 2014) menyebutkan bila 

skor yang diperoleh >0,7 maka instrumen dikatakan memiliki nilai 

reliabilitas yang layak digunakan sebagai instrumen penelitian. 

Tabel 5.5.2 Hasil Uji Reliabilitas 

Reliability Statistics 

Cronbach's Alpha n of Items 

.912 26 

  Berlandaskan tabel 5.5.2 didapat hasil Cronbach’s Alpha 

0,912 dengan jumlah pernyataan 26 item yang artinya reliabilitas 

tinggi, maka dari itu item item yang digunukan ini reliabel dan dapat 

digunakan untuk mengukur variabel Reliability, Assurance, 

Tangible, Empathy, Responsiveness.  

5.6 Tempat dan Waktu Penelitian  

Penelitian ini dilakukan di RSUD Cengkareng yang beralamat di Jl. 

Kamal Raya Outer Ring Road JL. Bumi Cengkareng Indah No.1, 

RT.13/RW.10, Kecamatan Cengkareng, Kota Jakarta Barat, Daerah Khusus 

Ibukota Jakarta 11730.  Waktu penelitian berlangsung pada bulan febuari 

samapi juli 2024.  

5.7 Teknik Analisis Data  

Analisis data yang akan dilakukan yaitu :  

1. Setiap variabel penelitian dilakukan analisis univariat untuk 

memberikan gambaran, dengan tabel distribusi frekuensi yakni 

mendapatkan distribusi presentase per item variabel penelitian. 
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2. Analisis bivariat guna melihat hubungan antara variabel X dengan Y 

dari uji statistik chi-square. 

5.8 Etika Penelitian  

Dalam melakukan penelitian adanya etika yang harus dipatuhi oleh 

peneliti untuk mengurangi risiko kesalahan serta pelanggaran etika dengan 

cara :  

1. Yakni Peneliti melakukan izin etik di Lembaga Komisi Etik dengan No. 

367/UMB/KE/VI/2024, peneliti melakukan uji etik di Komisi Etik 

Penelitian Universitas Muhammmadiyah Banjarmasin dengan mengisi 

form yang sudah dicantumkan di web resmi UMB, kemudian setelah 

ngisi form nya selanjutnya peneliti dapat melihat hasilnya jika sudah 

dinyatakan lulus uji etik maka pihak UMB akan mengirim sertifikat 

yang bisa digunakan sebagai tanda bukti kelayakan.  

2. Peneliti mengajukan surat izin penelitian kepada pihak RSUD 

Cengkareng. 

3. Peneliti melakukan pengambilan data secara langsung di RSUD 

Cengkareng setelah Surat Keputusan dari pihak RSUD Cengkareng 

telah turun dan disetujui oleh pihak petinggi RSUD Cengkareng bahwa 

penelitian boleh dilakukan.  

4. Lembar persetujuan (informed consent) dituju bagi responden yang 

menyatakan bahwa bersedia untuk mengisi kuesioner sesuai dengan 

pendapatnya dan pihak peneliti akan menghargai dan menjaga 

kerahasiaan jawaban dari pihak responden.  

5. Kuesioner yang berisi jawaban dari responden harus dijamin 

kerahasiaanya oleh pihak peneliti. 
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BAB 6 

HASIL PENELITIAN 

 

6.1 Analisis Univariat  

6.1.1 Karakteristik Responden  

Analisis ini menggambarkan juga mendeskripsikan mengenai 

karakteristik responden pada masingmasing variabel. Pada penelitian 

ini peneliti memakai 3 karakteristik ialah jenis kelamin, usia, 

pendidikan terakhir, pekerjaan. Berikut tabel hasil univariat yaitu:  

Tabel 6. 1.1 Tabel Karakteristik Responden (n=150) 

 

 

 

Berdasarkan dari tabel 6.1.1 bisa dilihat bahawasanya jenis 

kelamin laki laki memiliki jumlah responden sebanyak 52 responden 

(34,7%) sedangkan untuk perempuan mempunyai jumlah 98 responden 

(65,3%). Berikutnya karakteristik Usia 18 – 24 tahun memiliki jumlah 

3 orang (2%, untuk usia 25 – 45 memiliki jumlah 55 orang (36,7%), 

untuk usia 46-65 tahun memiliki jumlah 92 orang (61,3%). Berikutnya 

Kategori Frekuensi 

n % 

Jenis Kelamin   

Laki Laki 52 34,7 

Perempuan 98 65,3 

Usia   

18 - 24 3 2 

25- 45 55 36,7 

46 - 65 92 61,3 

Pendidikan Terakhir   

SD 16 10,7 

SMP 26 17,3 

SMA 96 64 

Perguruan Tinggi 12 8 

Pekerjaan   

Pelajar / Mahasiswa 0 0 

Karyawan Swasta 64 42,7 

Pegawai Negeri Sipil 4 2,7 

Wiraswasta 25 16,7 

IRT 57 38 

Lainnya 0 0 
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karakteristik pendidikan terakhir yaitu ada SD memiliki jumlah 

responden 16 orang (10,7%), Untuk SMP memiliki jumlah responden 

26 orang (17,3%), untuk SMA memiliki jumlah responden 96 orang 

(64%), untuk perguruan tinggi meiliki jumlah responden 12 orang 

(85%). Berikutnya karakteristik berlandaskan  pekerjaan untuk kategori 

Pelajar / Mahasiswa tidak memiliki jumlah responden, untuk kategori 

karyawan swasta memiliki jumlah responden 64 orang (42,7%), untuk 

kategori Pegawai Negeri Sipil memiliki jumlah responden 4 orang 

(2,7%), untuk kategori wiraswasta memiliki jumlah responden 25 orang 

(16,7%), untuk kategori IRT memiliki jumlah responden 57 orang 

(38%) dan terakhir kategori lainnya tidak memiliki jumlah responden.  

6.1.2 Data Pernyataan  

Tabel 6.1.2 Data Pernyataan Waktu Tunggu (n=150) 

Waktu Tunggu  

Pernyataan  Ya Tidak % 

Waktu tunggu pendaftaran sampai 

pemeriksaan dokter kurang lebih 
dari 60 menit 

92  58  100 

Waktu tunggu pendaftaran sampai 

pemeriksaan dokter lebih dari 60 

menit. 

58  92  100 

 

Hasil ini menggambarkan bahwasanya sebagian pasien dalam 

pernyataan waktu tunggu menyatakan < 60 menit yaitu 92 orang untuk 

pernyataan ialah “waktu tunggu pendaftaran sampai pemeriksaan 

dokter < 60 menit” sedangkan terdapat 58 pasien setuju dengan 

pernyataan A2 yaitu “waktu tunggu pendaftaran sampai pemeriksaan 

dokter > 60 menit”.   
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Tabel 6.1.2 Tabel Data Pernyataan Kepuasan Pasien (n=150) 

 

Reability 

 

Pernyataan SS S RR TS STS % 

Petugas pelayanan pendaftaran 

memberikan informasi tentang alur 

pendaftaran kepada pasien. 

28  122  0 0 0 

100 

Petugas pelayanan pendaftaran  

mengatur antrean pelayanan  

pendaftaran dengan baik.  

34  115  0 1  0 

100 

Petugas pelayanan rawat jalan  
melaksanakan tugas dengan baik. 

21 120  3  6  0 
100 

Dokter tiba tepat waktu pada  

saat pemeriksaan. 
25 103  4  17  1 

100 

Dokter melakukan tugas dengan baik. 35  98  12  5  0 100 

Assurance  

Pernyataan SS S RR TS STS % 

Petugas pendaftaran mengarahkan  

pasien yang berobat sesuai keluhan 
35 114 1 0 0 

100 

Petugas pendaftaran melayani sesuai  
Dengan kebutuhan saya seperti  

diloket pendaftaran 

39 111 0 0 0 
100 

Dokter selalu menyampaikan hasil 

pemeriksaan yang telah dilakukan 
53 95 1 1 0 

100 

Terciptanya suasana aman dan  

Tentram dilingkungan rs 
28 122 0 0 0 

100 

Petugas pendaftaran memberikan  

Kesempatan kepada pasien dan  
Keluarga untuk bertanya 

21 119 6 4 0 

100 

Tangible  

Pernyataan SS S RR TS STS % 

Ruang tunggu pendaftaran dalam 

Keadaan bersih 
35  115  0 0 0 

100 

Ruang tunggu pemeriksaan dalam 

Keadaan bersih 
35  109  4  2  0 

100 

Jumlah tempat duduk diruang  

Tunggu poliklinik cukup 
29  107  2  12  0 

100 

Ruang tunggu pasien cukup luas 27  113  4  6  0 100 

Petugas kesehatan berpenampilan  

rapih 
30  120  0 0 0 

100 

Empathy  

Pernyataan SS S RR TS STS % 

Dokter bersikap ramah saat 

Pemeriksaan 
45 97 3  4  0 

100 

Petugas kesehatan bersikap ramah 
Dan sopan dalam melayani pasien 

30  118  2  0 0 
100 

Pelayanan yang diberikan perawat  

Tidak memandang pangkat 
Status tapi berdasarkan kondisi anda 

27 122  1  0 0 

100 
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Berlandaskan tabel 6.1.2dapat disimpulkan bahwasanya untuk 

pernyataan  pertama Indikator Reability sebagian besar memilih setuju 

atas pernyataan petugas pendaftaran memberikan tentang alur 

pendaftaran kepada pasien. Untuk Pernyataan kedua sebagian besar 

memilih setuju atas pernyataan petugas pendaftaran mengatur antrian 

dengan baik, sedangkan terdapat 1 pasien yang merasa tidak setuju. 

Untuk pernyataan ketiga sebagian besar pasien merasakan setuju atas 

pernyataan petugas pelayanan rawat jalan melaksanakan tugas dengan 

baik, terdapat 3 pasien memilih ragu ragu dan 6 orang memilih tidak 

setuju. Untuk pernyataan keempat sebagian besar memilih setuju atas 

pernyataan dokter tiba tepat waktu tetapi terdapat 4 pasien memilih ragu 

ragu, 17 pasien memilih tidak setuju dan 1 pasien memilih tidak setuju. 

Untuk pernyataan kelima sebagian pasien memilih setuju atas 

pernyataan dokter melakukan tugas dengan baik, tetapi terdapat 12 

orang ragu ragu dan 5 pasien tidak setuju.  

 

Dokter menggunakan bahasa yang 

Mudah dimengerti oleh pasien 

Saat berkomunikasi 

41 109 0 0 0 

100 

Petugas kesehatan menggunakan 

Bahasa yang mudah dimengerti 

Oleh pasien saat berkomunikasi 

36  114  0 0 0 

100 

Perawat memberikan perhatian  
Dam memberikan dukungan moril  

Terhadap keadaan anda 

23  116  6  5  0 
100 

Responsivenesess  

Pernyataan SS S RR TS STS % 

Petugas kesehatan cepat dan tanggap 

Dalam melayani pasien 
18  131  1  0 0 

100 

Dokter mendengarkan keluhan 

Pasien dengan seksama 
29  120  1  0 0 

100 

Petugas kesehatan menawarkan  

Bantuan ketika melihat anda  
Kesulitan atau kebingungan 

23  120  6  1  0 

100 

Saat saya bertanya petugas kesehatan 

Cepat dan tanggap saat menjawab 
Dan merespon 

26  123  1  0 0 

100 

Dokter dengan cepat dan tanggap saat 

Menjawab atau merespon 
33  116  1  0 0 

100 
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Selanjutnya untuk pertanyaan pertama indikator Assurance 

sebagian besar pasien memilih setuju atas pernyataan petugas 

pendaftaran mengarahkan pasien berobat sesuai keluhan tetapi terdapat 

1 orang ragu ragu. Untuk pertanyaan kedua sebagian besar pasien 

memilih setuju atas pernyataan petugas pendaftaran melayani sesuai 

dengan kebutuhan pasien di loket pendaftaran. Untuk pertanyaan ketiga 

sebagian besar pasien memilih setuju atas pernyataan dokter selalu 

menyampaikan hasil pemeriksaan, namun ada 1 pasien memilih ragu 

ragu dan tidak setuju. Untuk pertanyaan keempat sebagian besar pasien 

memilih setuju atas pernyataan suasana yang aman dilingkungan rumah 

sakit. Untuk pertanyaan kelima sebagian besar pasien memilih setuju 

atas pernyataan petugas pendaftaran memberikan kesempatan untuk 

bertanya, tapi ada 6 orang memilih ragu ragu dan tidak setuju.  

Selanjutnya pertanyaan pertama indikator Tangible sebagian 

besar pasien memilih setuju. Untuk pertanyaan kedua sebagian besar 

memilih setuju, tapi ada 2-4 pasien yang memilih ragu ragu dan tidak 

setuju. Untuk pertanyaan ketiga sebagian besar memilih setuju dan 2 

orang memilih ragu ragu, 12 orang yang memilih tidak setuju. Untuk 

pertanyaan keempat sebagian besar memilih setuju tetapi ada 4 orang 

ragu ragu dan 6 orang tidak setuju, Untuk pertanyaan kelima sebagian 

besar pasien memilih setuju.  

Selanjutnya pertanyaan pertama indikator Empathy sebagian 

besar pasien memilih setuju, tetapi ada 3 pasien memilih ragu ragu dan 

4 pasien tidak setuju, Untuk pertanyaan kedua sebagian besar pasien 

memilih setuju tapi ada 2 pasien yang memilih ragu ragu, untuk 

pertanyaan ketiga sebagian besar pasien memilih setuju dan 1 pasien 

memilih ragu ragu, Untuk pertanyaan keempat dan kelima sebagian 

besar pasien juga memilih setuju, dan untuk pertanyaan keenam 

sebagian besar memilih setuju namun 6 pasien memilih ragu ragu dan 

5 pasien memilih tidak setuju.  
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Selanjutnya pertanyaan pertama indikator Responsivenesess 

sebagian besar memilih setuju namun ada 1 pasien memilih ragu ragu, 

untuk pertanyaan kedua sebagian besar juga memilih setuju namun ada 

1 pasien yang ragu ragu, Untuk pertanyaan ketiga sebagian besar pasien 

memilih setuju namun ada 6 orang memilih ragu ragu dan 1 pasien tidak 

setuju, Untuk pertanyaan keempat dan kelima sebagian besar pasien 

memilih setuju.  

6.1.3 Waktu Tunggu  

Hasil ini menggambarkan juga mendeskripsikan mengenai 

variabel data waktu tunggu. Pada variabel ini menggunakan 150 

responden untuk mengukur waktu tunggu di RSUD Cengkareng. 

Berikut tabel hasil distribusi frekuensi yaitu:  

Tabel 6.1.3 Tabel Gambaran Waktu Tunggu (n=150) 

No Waktu 

Tunggu 
Frekuensi Presentase (%) 

1 > 60 menit 58 38,7  

2 < 60 Menit 92 61,3  

Jumlah 150 100 

 

Berlandaskan tabel 6.1.2 bisa disimpulkan bahwasanya 

sebagian besar responden merasakan tidak lama terhadap waktu tunggu 

ialah sebanyak 92 orang (61,3%) sedangkan responden yang merasakan 

lama ialah sebanyak 58 orang (38,7%).  

6.1.4  Kepuasan  

Hasil ini menggambarkan juga mendeskripsikan mengenai 

variabel data kepuasan pasien. Pada variabel ini menggunakan 150 

responden untuk mengukur waktu tunggu di RSUD Cengkareng. 

Berikut tabel hasil distribusi frekuensi yaitu:  
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Tabel 6.1.4 Tabel Gambaran Kepuasan Pasien (n=150) 

Variabel Frekuensi 

n % 

Reability   

Puas 141 94 

Tidak Puas  9 6 

Assurance   

Puas  150 100 

Tidak Puas 0 0 

Tangible   

Puas 147 98 

Tidak Puas 3 2 

Empathy   

Puas 150 100 

Tidak Puas 0 0 

Responsivenesess   

Puas 150 150 

Tidak Puas 0 0 

 

Berlandaskan tabel 6.1.3 bisa disimpulkan bahwasanya 

sebagian besar responden merasakan puas terhadap indikator reability 

ialah sebanyak 141 orang (94%) sedangkan yang merasa tidak puas 

ialah sebanyak 9 orang (6%). Selanjutnya untuk indikator assurance 

seluruh responden merasakan puas ialah 150 orang (100%). 

Selanjutnya untuk indikator tangible sebagian merasa puas ialah 

sebanyak 147 orang (98%) sedangkan yang merasa tidak puas 3 orang 

(2%). Selanjutnya  untuk indikator empathy seluruh responden 

merasakan puas 150 orang (100%). Selanjutnya untuk indikator 

responsivenesess juga seluruh responden merasakan puas 150 orang 

(100%).  
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6.2 Analisis Bivariat  

6.2.1 Hubungan Waktu Tunggu Dengan Kepuasan Pasien  

 

Tabel 6. 2.1 Tabel Hubungan Waktu Tunggu Dengan Kepuasan Pasien (n=150) 

Waktu 

Tunggu 

Kepuasan 

Total 
P 

value 
Puas Tidak Puas 

n % n % 

> 60 Menit 37 63.8 21 36.2 58 100% 
0,000 

 
< 60 Menit 87 94.6 5 5.4 92 100% 

 

Berdasarkan tabel 6.2.1 disimpulkan bahwasanya pasien yang 

merasa waktu tunggu lama dan  puas ialah sebanyak 37 orang (63.8%) 

lebih banyak dari pasien yang merasa waktu tunggu lama dan tidak puas 

ialah sebanyak 21 orang (36.2%). Sedangkan  pasien yang merasa 

waktu tunggu tidak lama dan puas ialah sebanyak 87 orang (94.6%) 

lebih banyak dari pasien yang merasa waktu tunggu tidak lama dan 

tidak puas ialah sebanyak 5 orang (5.4%).  

Dari hasil uji statistik didapat nilai p value = 0,000 yang dimana 

dapat disimpulkan bahswasanya  Ha diterima adanya hubungan Waktu 

Tunggu dengan Kepuasan Pasien hal ini dikarenakan hasil p value 

kurang dari 0,05. 
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BAB 7 

PEMBAHASAN 

 

7.1 Keterbatasan Penelitian  

7.1.1 Peneliti hanya menggunakan 1 dimensi untuk menilai waktu tunggu 

yaitu standar waktu tunggu < 60 menit, sedangkan ada teori waktu 

tunggu yang menggunakan 3 indikator tetapi peneliti tidak 

memakainya.  

7.1.2 Keterbatasan dalam menganalisa hubungan waktu tunggu dengan 

kepuasan pasien karena hanya menggunakan analisis univariat dan 

bivariat, sehingga perlu dikembangkan penelitian lebih lanjut untuk 

multivariat.  

7.2 Pembahasan Hasil Penelitian  

7.2.1 Karakteristik Responden  

Berlandaskan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwasanya 

terdapat jenis kelamin laki laki memiliki jumlah responden sebanyak 52 

responden sedangkan untuk perempuan mempunyai jumlah yang lebih 

banyak 98 responden hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan 

oleh (Dewi et al., 2020)yang dimana jumlah responden laki laki 

terdapat 53 orang, dan perempuan 57 orang dari 110 jumlah responden. 

Berdasarkan dari pengamatan peneliti untuk jenis kelamin 

sebagian besar wanita lebih banyak dari laki laki, hal ini peneliti 

beranggapan bahwasanya perempuan lebih peduli dengan kesehatan 

dan sakit yang mereka rasakan, berbeda dengan laki laki yang lebih 

sedikit berkunjung kepelayanan kesehatan jika sakit. Hal ini sejalan 

dengan penelitian yang dilakukan (Beda Ama et al., 2020) yang dimana 

dapat dikatakan bahwasanya perempuan cenderung lebih 

memanfaatkan layanan kesehatan jika merasa sakit, dan lebih prihatin 

dengan keadaan diri nya sendiri jika dibandingkan dengan lelaki yang 

merasa lebih tidak terlalu memperdulikan hal seperti itu.  

Berikutnya karakteristik Usia Yakni usia seseorang sejak awal 

lahir hingga maksimal pengisian kuesioner (Setiawan, 2017) untuk 
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Usia kategorikan  yang didapat dalam penelitian ini yaitu 18 – 24 tahun 

memiliki jumlah 3 orang, untuk usia 25 – 45 memiliki jumlah 55 orang, 

untuk usia 46-65 tahun memiliki jumlah 92 orang. Berdasarkan 

pengamatan peneliti untung rentang usia sebagian besar lebih banyak 

untuk usia lansia jika dibandingkan dengan usia dewasa lebih sedikit 

hal ini peneliti beranggapan bahwasanya untuk usia lansia lebih rentan 

terkena penyakit dengan umurnya yang sudah beranjak 46-65 tahun, 

dibandingkan dengan usia dewasa dari umur 18 – 24 tahun lebih lebih 

sedikit memeiliki keluhan penyakit dari usia lansia.  

Berikutnya karakteristik pendidikan terakhir, pendidikan 

terakhir termasuk sekolah formal yang ditempuh oleh responden 

(Kurniawati & Hartarto, 2022) untuk pendidikan terakhir kategori yang 

didapat dalam penelitian ini yaitu ada SD memiliki jumlah responden 

16 orang , Untuk SMP memiliki jumlah responden 26 orang , untuk 

SMA memiliki jumlah responden 96 orang , untuk perguruan tinggi 

meiliki jumlah responden 12 orang. 

Berdasarkan dari pengamatan peneliti untuk karakteristik 

pendidikan sebagian besar lulusan SMA lebih banyak dari kategori 

lainnya seperti SD dan SMP, peneliti beranggapan bahwasanya tingkat 

pendidikan mempengaruhi seseorang dalam mengetahui krisis 

kesadaran akan pentinggnya pelayanan kesehatan dan kesehatan itu 

sendiri, maka dari itu dapat disimpulkan oleh peneliti bahwasanya 

semakin tinggi pendidikan yang ditempuh responden maka hal itu akan 

mempengaruhi kesadaran akan pentingnya pelayanan kesehatan dan 

kesehatan.  hal ini sejalan dengan penelitian(Nughroho, 2017) 

dikatakan untuk pendidikan SD terdapat 5 orang, untuk SMP terdapat 

10 orang, untuk SMA terdapat 30 orang, untuk Perguruan Tinggi 

terdapat 7 orang  yang dimana bahwasanya untuk tingkat SMA paling 

terbanyak.  

Berikutnya karakteristik berlandaskan  pekerjaan yakni kegiatan 

responden yang menghasilkan pendapatan(Setiawan, 2017)untuk 

kategori yang didapat peneliti dari penelitian ini yaitu Pelajar / 
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Mahasiswa tidak memiliki jumlah responden, untuk kategori karyawan 

swasta memiliki jumlah responden 64 orang, untuk kategori Pegawai 

Negeri Sipil memiliki jumlah responden 4 orang, untuk kategori 

wiraswasta memiliki jumlah responden 25 orang, untuk kategori IRT 

memiliki jumlah responden 57 orang dan terakhir kategori lainnya tidak 

memiliki jumlah responden. 

Berdasarkan hasil pengamatan peneliti dilapangan untuk 

pekerjaan sebagian besar karyawan swasta dan IRT yang memiliki 

jumlah lebih bnayak dari kategori lainnya, peneliti beranggapan 

bahwasanya hal ini dipengaruhi oleh beban kerja dan aktivitas yang 

dilakukan oleh pasien setiap harinya seperti pelajar tidak melakukan 

kegiatan berat dalam beraktivitas sedangkan untuk karyawan swasta 

dan IRT memiliki aktivitas rutin setiap harinya hal ini dapat 

disimpulkan oleh peneliti yaitu alasan kenapa karyawan swasta dan irt 

lebih banyak dari kategori yang lain. hal ini sejalan dengan penelitian 

(Putri et al., 2018) dikatakan pelajar / mahasiswa terdapat 2 orang, 

untuk karyawan swasta terdapat swasta 15 orang, untuk PNS terdiri dari 

4 orang, untuk wiraswasta terdiri dari 15 orang, untuk IRT terdiri 49 

orang dan untuk kategori lainnya ialah terdiri dari 3 orang yang dimana 

membuktikan bahwa untuk kategori IRT paling terbanyak.  

7.2.2 Waktu Tunggu  

Waktu tunggu dikatakan sebagai berapa banyak waktu yang 

dibutuhkan oleh pasien dari saat mereka mendaftar hingga mereka 

menerima layanan dari seorang dokter spesialis (Nughroho, 2017). 

Waktu tunggu yang lama menjadi suatu alasan yang dapat menyebabkan 

ketidakpuasan pasien hal ini sejalan dengan (Utami, 2015) Apabila 

pasien berobat kerumah sakit dan ternyata sakitnya tidak sembuh, pasien 

akan berfikir pelayanan kesehatan buruk, termasuk antrian yang lama, 

perawat yang tidak ramah, meskipun mereka adalah profesional. 

Berdasarkan pengamatan peneliti secara langsung pasien yang 

menjadi responden sebagian besar merasakan waktu tunggu yang tidak 

lama hal ini dikarenakan mereka mempunyai nomor antrian yang kecil 

sehingga cepat dipanggil untuk pemeriksaan, tetapi untuk pasien yang 
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merasa lama sebagian besar mereka memiliki nomor antrian yang besar 

namun dia datang lebih pagi yang dimana hal tersebut membuat pasien 

menunggu >60 menit.  

Berlandaskan hasil penelitian yang didapat menjelaskan 

bahwasanya sebagian besar responden di RSUD Cengkareng merasakan 

tidak lama terhadap waktu tunggu yang dapat dikatakan bahwa waktu 

tunggu sudah sesuai standar > 60 menit.Hasil ini sejalan dengan 

penelitian (Utami, 2015) yang dimana dikatakan terdapat pasien 

merasakan waktu tunggu tidak lama ialah sebanyak 21 orang sedangkan 

yang merasa waktu tunggu lama ialah sebanyak 9 orang hal ini 

membuktikan bahwasanya sebagian besar pasien merasakan waktu 

tunggu tidak lama. Tetapi penelitian ini tidak sejalan dengan (Endang 

Ernawati, Endang Pertiwiwati, 2019) yang dimana dikatakan terdapat 

pasien yang merasa waktu tunggu tidak lama sebanyak 40 orang dan 

pasien yang merasakan waktu tunggu lama terdiri dari 159 orang hal ini 

membuktikan bahwasanya dikatakan pasien yang merasa waktu tunggu 

lama lebih banyak daripada pasien yang merasa waktu tunggu tidak lama.  

Dapat disimpulkan bahwasanya sebagian besar pasien rawat jalan 

Rumah Sakit Umum Daerah Cengkareng merasa waktu tunggu yang 

cukup baik atau bisa dikatakan sudah sesuai standar yang berlaku tentang 

waktu tunggu, hal ini dibuktikan dengan jumlah pasien yang lebih 

banyak merasa waktu tunggu cepat daripada jumlah pasien yang merasa 

waktu tunggu lama.  

7.2.3 Kepuasan Pasien  

Kepuasan pasien termasuk bagian dari perasaan seseorang atau 

individu seperti contoh perasaan senang dan kecewa terhadap sesuatu 

yang didapat baik berupa jasa maupun barang sama seperti hal 

kepuasan pelayanan yang diterima dalam pelayanan kesehatan 

menjadi suatu harapan saat pasien datang ke fasilitas kesehatan hal ini 

sejalan dari pendapat menurut Aprina Hetikus Taekab, Chriswardani 

Suryawati, Wulan Kusumastuti (Taekab et al., 2019) Kepuasan pasien 

adalah yakni dimana setiap kebutuhan, keinginan, dan harapan pasien 
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yang berkunjung bisa terpenuhi. Jika sebuah rumah sakit dapat 

menyajikan dan mengadakan pelayanan dengan kualitas yang tidak 

perlu diragukan kepada seluruh pasien, serta dapat memenuhi 

keinginan dan kebutuhan dasar kesehatankepada seluruh pasien, maka 

rumah sakit tersebut bisa dikatakan dapat meningkatkan kepuasan 

pasien. 

 Indikator Reliability ialah suatu bentuk kemahiran petugas 

dalam melayani pasien dengan sigap, dan akurat yang tidak 

memungkinkan kesalahan. Berdasarkan hasil penelitian bisa 

disimpulkan bahwasanya sebagian besar responden merasakan puas 

terhadap indikator Reability, dikarenakan menurut pengamatan peneliti 

sebagian besar merasakan puas dengan keandalan dari petugas 

kesehatan, dan dokter yang diberikan kepada pasien, hal ini membuat 

pasien merasakan senang. Hasil ini sejalan dengan (Anggraini, 2023) 

dikatakan 88 orang menyatakan puas terhadap indikator reability 

sedangkan 12 orang memilih tidak puas terhadap indikator reability 

yang dimana dapat disimpulkan bahwasanya sebagian besar responden 

memilih puas terhadap ketepatan waktu petugas kesehatan dalam 

bertugas. Tetapi hasil ini tidak sejalan dengan (Zulaika et al., 2022) 

dikatakan 34 orang merasa puas dengan indikator reability sedangkan 

41 orang merasa tidak puas dengan indikator reability yang dimana 

bahwasanya dapat dikatakan sebagian besar responden memilih tidak 

puas. 

Indikator Assurance ialah kehandalan petugas dalam melayani 

pasien yang dipercayakan dengan jaminan kesembuhan & 

keselamatannya dan meliputi hal kesopanan dan kepercayaan  

Selanjutnya untuk indikator Assurance seluruh responden merasakan 

puas ialah 150 orang dan disimpulkan bahwasanya semua responden 

merasakan puas terhadap indikator assurance. Hasil ini sejalan dengan 

(Sumera et al., 2022) yang dimana dikatakan 33 orang memilih puas 

sedangkan 1 orang tidak merasakan puas, yang dapat dikatakan 

bahwasanya sebagian besar orang merasa puas dengan pelayanan yang 
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diberikan perawat kepada mereka. Tetapi hasil ini tidak sejalan dengan 

(Detty, 2020) yang dikatakan terdapat 61 mengatakan tidak puas 

dengan pelayanan, sedangkan 44 orang mengatakan puas yang dimana 

bahwasanya sebagian besar responden merasa tidak puas. 

 Indikator Tangible ialah kesiapan sarana dan prasarana yang 

berupa nyata dapat dilihat dan digunakan secara langsung kepada 

pasien, dan performa petugas yang bisa dirasakan untuk menilai 

kualitas pelayanan, hasil untuk indikator Tangible sebagian merasa 

puas ialah sebanyak 147 orang sedangkan yang merasa tidak puas 3 

orang hal ini dapat disimpulkan bahwasanya sebagian besar merasakan 

puas. Hasil ini sejalan dengan (Fatmawati et al., 2018) dikatakan 

bahwasanya terdiri dari 24 orang memilih puas terhadap indikator 

tangible hasil ini membuktikan bahwasanya pasien puas dengan 

keadaan pelayanan obat dalam keadaan bersih dan rapih. Tetapi hasil 

ini tidak sejalan dengan (Zulaika et al., 2022) yang dikatakan terdapat 

48 orang tidak puas, sedangkan terdapat 27 orang yang merrsa puas, hal 

ini membuktikan bahwasanya mereka tidak puas dengan luas ruang 

tunggu yang sudah disediakan dan tempat duduk yang tidak terpenuhi 

ekspetasi. 

Indikator Empathy ialah kehandalan petugas dalam menjaga 

komunikasi, merawat pasien, dan mencari tahu keperluan pasien dalam 

memberikan perhatian kepada semua pasien, selanjutnya  untuk hasil 

indikator empathy seluruh responden merasakan puas 150 orang dengan 

ini dikatakan bahwasanya seluruh pasien merasa puas dengan sikap 

empati dari semua petugas yang bekerja saat melayani mereka. Hal ini 

sejalan dengan (Fatmawati et al., 2018) dikatakan terdapat 47 orang 

merasa puas, sedangkan 3 orang merasa tidak puas, hal ini dapat 

disimpulkan bahwasanya sebagian besar orang merasakan puas 

terhadap sikap empati perawat dan dokter selama pelayanan. Tetapi 

hasil ini tidak sejalan dengan (Detty, 2020) dikatakan terdapat 64 orang 

merasa tidak puas, sedangkan 41 merasa puas. Dapat disimpulkan 
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bahwasanya hampir sebagian orang merasa tidak puas dengan sikap dan 

respon perawat saat menjalani perawatan.  

Indikator Responsiveness ialah kehandalan petugas dalam 

melayani pelanggan dengan sigap, cepat serta dapat bertanggung jawab 

dalam hal menanggapi masalah dan mengambil tindakan segera bila 

dibutuhkan. hasil untuk indikator responsivenesess juga seluruh 

responden merasakan puas 150 orang, 3hal ini sejalan dengan 

(Fatmawati et al., 2018) dikatakan terdapat 48 orang mengatakan puas, 

sedangkan 2 orang merasa tidak puas, hal ini pun dapat disimpulkan 

bahwasanya sebagian besar merasa puas dengan ketanggapan semua 

petugas yang berkerja disana. Tetapi hasil ini tidak sejalan dengan 

(Detty, 2020) dikatakan terdapat 57 orang merasa kurang puas 

sedangkan 48 orang merasakan puas, hal ini dapat pun dapat 

disimpulkan bahwasanya sebagian besar orang merasa tidak puas 

dengan dengan ketanggapan yang dilakukan petugas maupun perawat 

selama pasien berobat disana.  

Berdasarkan pengamatan peneliti secara langsung sebagian 

besar pasien merasakan puas dengan pelayanan yang sudah diberikan 

dari mendapatkan nomor antrian, pelayanan petugas rawat jalan, tempat 

duduk dan kebersihan ruang tunggu yang terjaga, pelayanan yang 

diberikan perawat dan dokter.  

7.2.4 Hubungan Waktu Tunggu Dengan Kepuasan Pasien  

Waktu tunggu dikatakan sebagai berapa banyak waktu yang 

dibutuhkan oleh pasien dari saat mereka mendaftar hingga mereka 

menerima layanan dari seorang dokter spesialis (Nughroho, 2017). 

Waktu tunggu yang lama menjadi suatu alasan yang dapat 

menyebabkan ketidakpuasan pasien hal ini sejalan dengan (Utami, 

2015) Apabila pasien berobat kerumah sakit dan ternyata sakitnya tidak 

sembuh, pasien akan berfikir pelayanan kesehatan buruk, termasuk 

antrian yang lama, perawat yang tidak ramah, meskipun mereka adalah 

profesional. 
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Kepuasan pasien termasuk bagian dari perasaan seseorang atau 

individu seperti contoh perasaan senang dan kecewa terhadap sesuatu 

yang didapat baik berupa jasa maupun barang sama seperti hal 

kepuasan pelayanan yang diterima dalam pelayanan kesehatan 

menjadi suatu harapan saat pasien datang ke fasilitas kesehatan, 

Dengan memiliki waktu tunggu yang singkat maupun lambat dalam 

layanan rawat jalan dapat menjadi salah satu faktor dari kepuasan 

pasien, pernyataan ini didukung oleh  (Nughroho, 2017) yang dimana 

di dalam penelitiannya menyatakan bahwasannya pasien yang datang 

ke pelayanan kesehatan untuk melakukan berobat agar sembuh namun 

jika dalam proses pengobatan pelayanan yang diberikan kurang baik, 

antian terlalu lama, waktu tunggu yang cukup lama untuk pemeriksaan 

dokter hal ini akan mempengaruhi bagaimana respon pasien terhadap 

pelayanan yang diberikan dari fasilitas kesehatan yang mereka tuju. 

Berdasarkan hasil penelitian menunjukan dapat disimpulkan 

bahwasanya pasien yang merasa waktu tunggu lama dan  puas sebagian 

besar lebih banyak dari pasien yang merasa waktu tunggu lama dan 

tidak puas. Sedangkan  pasien yang merasa waktu tunggu tidak lama 

dan puas sebagian besar lebih banyak dari pasien yang merasa waktu 

tunggu tidak lama dan tidak puas.  Dengan memiliki waktu tunggu yang 

singkat maupun lambat dalam layanan rawat jalan dapat menjadi salah 

satu faktor dari kepuasan pasien. Kepuasan pasien ialah respons efektif, 

evaluatif, dan bisa disebut juga emosional yang berkaitan dengan 

kualitas layanan rumah sakit dan tingkat layanan yang diharapkan 

pasien(Mumu et al., 2015). Dari hasil uji statistik didapat nilai p value 

= 0,000 yang dimana dapat disimpulkan bahwasanya  Ha diterima karna 

hasil kurang dari 0,005 yaitu ada hubungan antara waktu tunggu dengan 

kepuasan pasien.  

Hasil ini sejalan dengan penelitian (Zulaika et al., 2022) dimana 

dikatakan bahwasanya hasil uji chi-square yaitu 0,000 yang dimana 

kurang dari p value 0.05 dan dapat disimpulkan bahwa H0 ditolak dan 

dapat dikatakan terdapat adanya hubungan waktu tunggu dengan 
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kepuasan pasien. Tapi hasil penelitian ini tidak sejalan dengan (Putri et 

al., 2018) yang dimana dikatakan  bahwa hasil uji statistik 1,000 berarti 

melebihi p value 0,005 yang dapat disimpulkan tidak terdapat hubungan 

waktu tunggu dengan kepuasan pasien, dikatakan sebagian besar pasien 

disana sudah merasakan puas tapi tidak dengan waktu tunggu yang 

lama. Dari hasil ini peneliti dapat berasumsi bahwa sebagian seluruh 

pasien di Rumah Sakit Umum Daerah Cengkareng sudah merasakan 

puas dengan pelayanan yang diberikan perawat maupun dokter dan 

petugas lainnya disana, tetapi mereka kurang puas dengan waktu 

tunggu yang masih terbilang lama dan memakan waktu yang cukup dan 

hal itu juga dikarenakan kedatangan pasien yang terlalu cepat dan angka 

antrian pasien yang terlalu tinggi jadi membuat waktu tunggu menjadi 

lama. 
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BAB 8 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

8.1 Kesimpulan  

Berlandaskan hasil dan pembahasan pada penelitian hubungan waktu 

tunggu dengan kepuasan pasien di Rumah Sakit Umum Daerah Cengkareng 

bisa diambil kesimpulan sebagai berikut: 

8.1.1 Penelitian yang dilakukan tentang waktu tunggu di Rumah Sakit Umum 

Daerah Cengkareng di peroleh hasil yang dimana pasien merasa waktu 

tunggu tidak lama lebih banyak dibandingkan dengan pasien yang 

merasa waktu tunggu lama hasil ini didapatkan setelah peneliti 

melakukan penyebaran kuesioner mengenai waktu tunggu dan dari 

pengamatan peneliti  sebagian besar pasien merasa waktu tunggu tidak 

lama lebih banyak dikarenakan ada beberapa poliklinik yang memang 

cepat dalam pelayanannya dibandingkan poliklinik yang memiliki waktu 

tunggu lama. 

8.1.2 Penelitian yang dilakukan terhadap kepuasan dengan lima indikator di 

Rumah Sakit Umum Daerah Cengkareng di peroleh hasil bahwasanya 

sebagian besar responden merasakan puas terhadap indikator reability  

dibandingkan dengan yang tidak puas. Selanjutnya untuk indikator 

assurance seluruh responden merasakan puas terhadap indikator 

assurance tidak ada yang memilih tidak puas. Selanjutnya untuk 

indikator tangible sebagian besar pasien merasa puas jika dibandingkan 

dengan yang tidak puas. Selanjutnya  untuk indikator empathy seluruh 

responden merasakan puas dan tidak ada yang merasa tidak puas dengan 

indikator empathy. Dan juga untuk indikator responsivenesess juga 

seluruh responden merasakan puas dan tidak ada yang merasa tidak puas 

hal ini dari hasil pengawasan peneliti bahwasanya sebagian besar pasien 

merasa puas dengan pelayanan yang sudah diberikan oleh dokter maupun 

petugas kesehatan lainnya. 

8.1.3 Hasil dari analisis penelitian ini dikatakan bahwa terdapat hubungan 

waktu tunggu dengan kepuasan pasien di Rumah Sakit Umum Daerah 
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Cengkareng dengan nilai p value = 0,000 yang dimana dapat disimpulkan 

bahwasanya  HA diterima karna hasil kurang dari 0,005 yaitu ada 

hubungan antara waktu tunggu dengan kepuasan pasien. 

8.2 Saran   

8.2.1 Bagi Rumah Sakit Daerah Cengkareng  

Hasil penelitian ini bisa menjadi masukan bagi Rumah Sakit 

Umum Daerah Cengkareng dalam memperhatikan waktu tunggu di 

rumah sakit dan meningkatkannya serta mempertahankan kepuasan 

pelayanan yang diberikan untuk pasien 

8.2.2 Bagi STIKes RS Husada 

Dapat dijadikan karya ilmiah hasil mahasiswa sebagai bahan 

referensi untuk mempelajari dan guna memperdalam ilmu penelitian bagi 

mahasiswa yang ingin melakukan penelitian selanjutnya serta menambah 

pengetahuan tentang kepuasan pasien dan waktu tunggu. 

8.2.3 Bagi Peneliti Selanjutnya  

Disarankan untuk peneliti selanjutnya agar dapat meneliti 

diseluruh poliknlik di Rumah Sakit dan menambahkan jumlah sampel 

yang ingin diteliti agar mendapatkan hasil  yang bervariasi dari seluruh 

pasien. 
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3. Freelance  

PT. TJHINDATAMA MULIA   Tahun 2021 

PAMELO SHOP    Tahun 2022 
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Lampiran 2 : Lampiran Persetujuan  

“LAMPIRAN 

 

LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN 

(INFORMED CONSENT)” 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :  

Nama   : 

Umur    :  

Alamat   :  

 

Menyatakan persetujuan saya untuk ikut serta sebagai responden dalam penelitian 

tentang “Hubungan Waktu Tunggu Dengan Kepuasan Pasien Rawat Jalan Rumah 

Sakit Umum Daerah Cengkaareng Tahun 2024”. Saya menyatakan bahwa 

keikutsertaan saya dalam penelitian ini saya lakukan secara sadar dan sukarela tanpa 

paksaan dari pihak manapun.  

Saya juga memperkenankan kepada peneliti untuk menggunakan data – data yang 

saya berikan untuk dipergunakan sesuai dengan kepentingan dan tujuan penelitian. Saya 

menyadari dan memahami bahwa data yang saya berikan dan yang akan digunakan 

memuat informasi – informasi yang jelas tentang diri saya. Walaupun demikian, berbagai 

informasi seperti nama jelas, alamat lengkap, dan informasi lengkap lainnya hanya saya 

izinkan untuk diketahui peneliti.   

 

 

 

 

  

Jakarta, 2024 

Responden 

 

 

(............................................) 
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Lampiran 3 : pengantar kuesioner  

KUESIONER PENELITIAN 

 

HUBUNGAN WAKTU TUNGGU DENGAN KEPUASAN 

PASIEN RAWAT JALAN RUMAH SAKIT UMUM DAERAH 

CENGKARENG TAHUN 2024 

 

Dengan Hormat,  

Dalam rangka penulisan skripsi saya di Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan RS 

Husada sebagai salah satu syarat untuk memperoleh gelar Sarjana Administrasi 

Kesehatan, maka saya mohon kesediaan Bapa/Ibu/Saudara/i untuk mengisi kuesioner ini.  

Kuesioner ini digunakan untuk kepentingan ilmiah dan tidak menjadi bahan 

penelitian prestasi kerja. Semua jawaban Anda akan kami jaga kerahasiaannya. Oleh 

sebab itu, Bapa/Ibu/Saudara/i tidak perlu takut atau ragu dalam memberikan jawaban 

yang sejujurnya. Setiap jawaban yang diberikan sangat berpengaruh pada keberhasilan 

penelitian ini.  

Apabila saudara/i setuju terlibat dalam penelitian ini dimohon menandatangani 

lembar persetujuan yang telah disediakan. Atas kesediaan dan kerjasama 

Bapa/Ibu/Saudara/i saya ucapkan terima kasih.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Peneliti, 

 

 

 

Andre Kirana 

NIM : 2021001 
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Lampiran 4 : Petunjuk Pengisian Kuesioner  

KUESIONER PENELITIAN SKRIPSI 

“HUBUNGAN WAKTU TUNGGU DENGAN KEPUASAN PASIEN RAWAT 

JALAN RUMAH SAKIT UMUM DAERAH CENGAKRENG TAHUN 2024” 

Data Responden  

Petunjuk Pengisian : Silahkan berikan tanda check ( √ ) atau tanda silang ( X ) pada salah 

satu jawaban berbentuk pilihan atau istilah titik – titik dengan 

tulisan tangan yang sesuai dengan identitas Bapa/Ibu/Saudara/i.  

Nama    :   

Jenis Kelamin  :   Laki – laki  Perempuan  

Usia   :   18 – 24 Tahun  25 – 45 Tahun  

      46 – 65 Tahun  

Pendidikan Terakhir  :   Sekolah Dasar Perguruan Tinggi 

      Sekolah Menengah Pertama 

      Sekolah Menengah Atas 

Pekerjaan  :   Pelajar/Mahasiswa Wiraswasta 

      Karyawan Swasta  IRT 

      Pegawai Negeri Sipil  Lainnya 
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Lampiran 5 : Lembar Kuesioner  

Pernyataan Penelitian  

Kuesioner Waktu Tunggu Modifikasi Kuesioner dari (Kemenkes, 2022) 

No PERNYATAAN Tidak Lama Lama 

1. Waktu tunggu pendaftaran 

sampai pemeriksaan dokter 

kurang lebih dari 60 menit 

  

2. Waktu tunggu pendaftaran 

sampai pemeriksaan dokter  

lebih dari 60 menit 

  

 

Kuesioner Kepuasan Modifikasi Kuesioner dari (Sara, 2019) 

No PERNYATAAN SS S RR TS STS 

Reliability (Keandalan) 

3.  Petugas pelayanan 

pendaftaran 

memberikan informasi 

tentang alur 

pendaftaran kepada 

pasien 

     

4. Petugas pelayanan 

pendaftaran mengatur 

antrean pelayanan 

pendaftaran dengan 

baik 

     

5. Petugas pelayanan 

rawat jalan 

     

Petunjuk Pengisian : berikut penilaian dengan memberikan tanda ( √ ) atau silang ( X ) 

pada kolom yang telah disediakan terhadap daftar pernyataan yang 

tertera di bawah ini dari : Puas (1), Tidak Puas (0)  
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melaksanakan tugas 

dengan baik 

6. Dokter tiba tepat waktu 

pada saat pemeriksaan  

     

7. Dokter melakukan 

tugas dengan baik 

     

Assurance (Jaminan) 

8. Petugas pendaftaran 

mengarahkan pasien 

yang berobat sesuai 

keluhan 

     

9. Petugas pendaftaran 

melayani sesuai 

dengan kebutuhan saya 

seperti loket 

pendaftaran 

     

10. Dokter selalu 

menyampaikan hasil 

pemeriksaan yang 

telah di lakukan  

     

11. Terciptanya suasana 

aman dan tentram di 

lingkungan rumah 

sakit 

     

12. Petugas pendaftaran 

memberikan 

kesempatan kepada 

pasien dan keluarga 

untuk bertanya 

     

Tangible (Penampilan Fisik) 
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13. Ruang tunggu 

pendaftaran dalam 

keadaan bersih 

     

14. Ruang tunggu 

pemeriksaan dalam 

keadaan bersih 

     

15. Jumlah tempat duduk 

di ruang tunggu 

poliklinik mencukupi 

     

16. Ruang tunggu pasien 

cukup luas 

     

17. Petugas kesehatan 

berpenampilan rapih  

     

Empathy (Empati) 

18. Dokter bersikap ramah 

saat pemeriksaan  

     

19. Petugas kesehatan 

bersikap ramah dan 

sopan dalam melayani 

pasien 

     

20. Pelayanan yang 

diberikan perawat 

tidak memandang 

pangkat/ status tapi 

berdasarkan kondisi 

anda 

     

21. Dokter menggunakan 

bahasa yang mudah 

dimengerti oleh pasien 

saat berkomunikasi 

     

22. Petugas kesehatan 

menggunakan bahasa 
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yang mudah 

dimengerti oleh pasien 

saat berkomunikasi 

23. Perawat memberikan 

perhatian dan 

memberikan dukungan 

moril terhadap keadaan 

anda 

     

Responsivenesess (Ketanggapan) 

24. Petugas kesehatan 

cepat dan tanggap 

dalam melayani pasien 

     

25. Dokter mendengarkan 

keluhan pasien dengam 

seksama 

     

26. Petugas kesehatan 

menawarkan bantuan 

ketika melihat anda 

kesulitan atau 

kebingungan  

     

27. Saat saya bertanya 

petugas kesehatan 

cepat dan tanggap saat 

menjawab dan 

merespon 

     

28. Dokter dengan cepat 

dan tanggap saat 

menjawab atau 

merespon 
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Lampiran 6: Lembar Penentuan Kriteria Objektif 

CARA MENENTUKAN KRITERIA OBJEKTIF 

Cara menentukan kriteria objektif dengan menggunakan rumus cut off point 

Rumus cut off point :  

(jumlah soal x skor tertinggi) + (jumlah soal x skor terendeah) 

     2 

1. Waktu tunggu  

= (2x4) + (2x0) 

2 

=  8+0 

2 

= 4 

Dikatakan tidak lama jika jawaban responden >4 dari total skor pernyataan dan 

dapat dikatakan lama jika jawaban responden <4 dari total skor pernyataan. 

 

2. Kepuasan Pasien (Realibility) 

=  (5x4) + (5x0) 

2 

 

=  20+0 

2 

=  10 

 

Dikatakan puas jika jawaban responden >10 dari total skor pernyataan dan dapat 

dikatakan kurang puas jika jawaban responden <10 dari total skor pernyataan. 

 

3. Kepuasan Pasien (Assurance)  

= (5x4) + (5x0) 

2 

=  20+0 

2 

=  10 
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Dikatakan puas jika jawaban responden >10 dari total skor pernyataan dan dapat 

dikatakan kurang puas jika jawaban responden <10 dari total skor pernyataan. 

 

4. Kepuasan Pasien (Realibility) 

=  (5x4) + (5x0) 

2 

 

=  20+0 

2 

=  10 

 

Dikatakan puas jika jawaban responden >10 dari total skor pernyataan dan dapat 

dikatakan kurang puas jika jawaban responden <10 dari total skor pernyataan. 

 

5. Kepuasan Pasien (Tangible) 

=  (5x4) + (5x0) 

2 

 

=  20+0 

2 

=  10 

 

Dikatakan puas jika jawaban responden >10 dari total skor pernyataan dan dapat 

dikatakan kurang puas jika jawaban responden <10 dari total skor pernyataan. 

 

6. Kepuasan Pasien (Empathy) 

=  (6x4) + (5x0) 

2 

 

=  24+0 

2 

=  12 

 

Dikatakan puas jika jawaban responden >10 dari total skor pernyataan dan dapat 

dikatakan kurang puas jika jawaban responden <10 dari total skor pernyataan. 

 

7. Kepuasan Pasien (Responsivenesess) 

=  (5x4) + (5x0) 

2 
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=  20+0 

2 

=  10 

 

Dikatakan puas jika jawaban responden >10 dari total skor pernyataan dan dapat 

dikatakan kurang puas jika jawaban responden <10 dari total skor pernyataan. 
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Lampiran 7: Ketersediaan Pembimbing Skripsi 

 

Yang bertanda tangan di bawah ini  

Nama : Ns. Sarah Geltri Harahap, S.Kep., M.K.M 

NIP : 122 940 089 

Instansi : Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan RS Husada  

 

Bersedia menjadi pembimbing Utama Tugas Akhir, dan Nama

 : Ns. Ria Efkelin, S.Kep., M.M 

NIK : 119 830 073 

Instansi :Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan RS Husada  

 
Bersedia menjadi pembimbing Anggota Tugas Akhir dari mahasiswa Program 

Sarjana Administrasi Kesehatan Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan RS Husada di 

bawah ini: 

Nama : Andre Kirana 

NIM : 2021001 

Judul Skripsi       : Hubungan Waktu Tunggu Dengan Kepuasan Pasien Rawat Jalan di 

RSUD Cengkareng Barat Tahun 2024 

 
Demikian surat kesediaan membimbing ini saya buat, atas perhatiannya saya ucapkan  

terimakasih. 

      Jakarta, 2024 

 
Dosen Pembimbing Utama, Dosen Pembimbing Anggota, 

 
 

      
 

(Ns. Sarah Geltri Harahap, S.Kep., M.K.M) (Ns. Ria Efkelin, S.Kep., M.M) 

NIK. 122 940 089 NIK. 119 830 073 

  

 

KESEDIAAN SEBAGAI PEMBIMBING TUGAS AKHIR 

PROGRAM STUDI S-1 ADMINISTRASI KESEHATAN 

SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN RS HUSADA JAKARTA 
TAHUN AJARAN 2023/2024 
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Lampiran 8: Lembar Pengajuan Judul Skripsi  

 

 

Judul 1 :  Hubungan Waktu Tunggu Dengan Kepuasan Pasien Rawat Jalan di RSUD 

Cengkareng Tahun 2024 

   
 

 
Rumusan Masalah: 

 

1. Rumusan masalah dalam penelitian ini yaitu: apakah terdapat  hubungan waktu 

tunggu dengan kepuasan pasien pelayanan rawat jalan di RSUD Cengkareng 

Tahun 2024? 

 
 

 

 

Menyetujui  Jakarta, 
Pembimbing Utama Yang mengajukan, 

 

  
      

 

 

 (Ns. Sarah Geltri Harahap, S.Kep., M.K.M)    (Andre Kirana) 

NIK. 122 940 089  NIM. 2021001 

 

  

 

LEMBAR PENGAJUAN JUDUL TUGAS AKHIR 

PROGRAM SARJANA ADMINISTRASI KESEHATAN 

STIKES RS HUSADA JAKARTA TA 2023/2024 
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Lampiran 9: Surat Izin Penelitian  
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Lampiran 10: Surat Balasan Penelitian  
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Lampiran 11: Surat Pengantar Etik 
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Lampiran 12:  Surat Keterangan Layak Etik 
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Lampiran 13: Olahan Data SPSS 

Data Mentah Uji Validitas dan Reabilitas 
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HASIL UJI VALIDITAS 
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Hasil Uji Reabilitas 

 

Case Processing Summary 

 N % 

Cases Valid 30 100.0 

Excludeda 0 .0 

Total 30 100.0 
 

Reliability Statistics 

Cronbach's Alpha N of Items 

.912 26 

 

 

Item-Total Statistics 

 

Scale Mean if 

Item Deleted 

Scale Variance if 

Item Deleted 

Corrected Item-Total 

Correlation 

Cronbach's Alpha if 

Item Deleted 

Y1_1 87.4333 48.944 .564 .907 

Y1_2 87.3667 50.309 .377 .911 

Y1_3 87.6333 49.826 .449 .909 

Y1_4 87.7000 50.700 .249 .914 

Y1_5 87.6667 50.782 .316 .912 

Y2_1 87.4667 49.844 .429 .910 

Y2_2 87.4333 49.840 .433 .910 

Y2_3 87.4000 49.076 .551 .908 

Y2_4 87.4667 50.464 .340 .912 

Y2_5 87.5667 48.875 .574 .907 

Y3_1 87.4000 49.007 .562 .907 

Y3_2 87.4000 49.766 .449 .909 

Y3_3 87.5667 49.495 .483 .909 

Y3_4 87.5000 50.672 .310 .912 

Y3_5 87.3667 50.240 .387 .911 

Y4_1 87.4333 47.771 .739 .904 

Y4_2 87.7000 49.597 .512 .908 

Y4_3 87.5333 47.499 .774 .903 

Y4_4 87.5000 47.776 .731 .904 

Y4_5 87.4333 47.771 .739 .904 

Y4_6 87.7000 49.597 .512 .908 
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Y5_1 87.5667 50.185 .383 .911 

Y5_2 87.4333 49.013 .553 .908 

Y5_3 87.4667 48.947 .559 .907 

Y5_4 87.5000 48.534 .618 .906 

Y5_5 87.3667 48.171 .700 .905 
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Olahan Data Mentah Univariat dan Bivariat 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 4 4 4 3 3 18 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 4 3 4 3 3 17 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 4 16 4 3 4 4 3 18 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 4 3 16 3 3 4 3 3 16 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 4 3 3 16 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 4 3 4 4 3 18 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 4 3 16 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 
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3 3 4 4 3 17 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 4 3 3 16 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

4 4 4 4 3 19 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

4 4 4 4 3 19 3 3 3 4 4 3 20 

3 3 4 3 3 16 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 4 4 3 20 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

0 0 0 3 3 1 1 2 10 3 4 4 4 3 18 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 4 4 4 3 3 18 

0 0 0 3 3 1 1 1 9 4 4 4 3 3 18 
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4 3 4 3 3 17 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 4 3 3 3 3 3 19 

3 3 3 3 3 15 3 3 4 4 4 3 21 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 4 4 3 17 3 3 3 3 3 3 18 

3 4 3 3 4 17 3 3 3 3 4 4 20 
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2 0 2  3 4 4 4 4 19 4 3 4 3 4 18 

0 0 0  3 3 1 1 1 9 3 3 3 4 4 17 

2 0 2  4 4 3 4 4 19 3 4 3 4 4 18 

2 0 2  3 4 3 3 3 16 4 3 4 4 3 18 

2 0 2  3 3 3 3 3 15 4 4 4 4 4 20 

2 0 2  3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2  3 3 3 3 4 16 4 3 3 3 3 16 

2 0 2  3 3 3 3 3 15 4 3 3 3 3 16 

2 0 2  4 4 4 4 4 20 3 3 3 3 3 15 

2 0 2  3 3 3 3 3 15 3 3 4 4 3 17 

2 0 2  3 3 3 3 3 15 4 4 4 3 3 18 

2 0 2  4 4 3 3 3 17 3 4 3 3 3 16 

2 0 2  4 4 3 3 4 18 3 4 4 3 3 17 
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2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 4 3 3 16 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 1 13 

2 0 2 3 3 3 3 4 16 3 3 4 3 3 16 

2 0 2 3 3 3 4 4 17 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 4 4 3 3 4 18 3 4 3 3 3 16 

2 0 2 4 4 3 3 4 18 4 3 4 3 3 17 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 4 3 3 16 

2 0 2 4 4 3 3 4 18 3 3 4 3 3 16 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 1 13 

2 0 2 3 4 3 3 3 16 3 4 3 3 3 16 

0 0 0 3 3 2 1 1 10 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 3 3 2 1 1 10 3 3 3 3 3 15 
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0 0 0 3 3 3 1 1 11 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

 

4 4 4 4 4 20 3 4 3 3 3 3 19 

3 4 4 3 3 17 4 4 4 4 4 4 24 

3 3 3 3 3 15 4 4 4 4 4 3 23 

4 4 4 3 3 18 4 4 3 4 3 4 22 

3 3 3 3 3 15 4 4 4 4 4 3 23 

4 4 4 4 4 20 4 3 3 3 3 4 20 

4 4 4 4 3 19 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 4 3 3 16 3 3 3 3 3 3 18 

4 3 3 4 4 18 4 4 3 3 3 4 21 
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3 3 3 3 3 15 4 4 4 4 4 3 23 

3 3 3 3 3 15 4 4 4 3 3 3 21 

4 4 4 4 4 20 3 3 4 3 3 3 19 

3 3 3 3 3 15 4 3 3 4 4 2 20 

3 3 3 3 3 15 4 3 3 4 4 2 20 

4 4 4 4 4 20 4 3 3 4 4 3 21 

3 2 2 3 3 13 3 3 3 3 3 2 17 

3 3 3 3 3 15 4 3 3 3 3 3 19 

4 4 4 4 4 20 4 3 3 3 3 3 19 

3 3 3 3 3 15 4 3 3 4 3 3 20 

3 3 1 1 3 11 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 4 4 3 20 

3 3 3 3 3 15 4 3 3 4 4 3 21 

3 3 2 2 3 13 3 3 3 3 3 2 17 
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3 3 3 3 3 15 3 3 3 4 4 3 20 

3 3 3 3 3 15 3 2 3 3 3 3 17 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 
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0 0 0 3 3 2 1 1 10 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 4 3 1 1 1 10 4 4 4 3 3 18 

0 0 0 3 3 2 1 1 10 4 4 3 3 3 17 

0 0 0 4 4 2 1 1 12 4 4 4 4 4 20 

0 0 0 4 4 3 1 1 13 4 4 4 4 4 20 

0 0 0 3 3 2 1 1 10 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 4 4 4 1 1 14 3 3 3 3 3 15 
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2 0 2 3 3 3 3 3 15 4 4 3 3 4 18 

0 0 0 4 4 4 3 4 19 4 4 4 4 4 20 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 4 4 4 4 4 20 4 4 4 4 4 20 

2 0 2 4 4 4 4 4 20 4 4 4 4 4 20 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 4 4 4 18 

2 0 2 4 4 4 4 4 20 4 4 4 4 4 20 

2 0 2 3 3 3 3 4 16 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 4 3 3 16 

0 0 0 3 3 3 2 3 14 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 3 3 3 3 3 15 3 3 4 3 3 16 

2 0 2 4 4 3 4 3 18 3 4 4 3 3 17 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 4 4 3 3 17 
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2 0 2 4 4 4 4 4 20 4 4 4 3 3 18 

0 0 0 3 3 2 2 3 13 3 3 3 3 2 14 

0 0 0 3 3 3 3 3 15 3 3 4 3 3 16 

0 0 0 3 3 3 3 4 16 3 4 4 3 3 17 

 

3 3 2 3 3 14 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 1 2 3 12 3 3 3 3 3 2 17 

4 4 2 4 4 18 3 4 4 3 3 4 21 
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4 3 2 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

4 4 1 2 3 14 4 4 4 4 4 4 24 

4 4 1 2 3 14 3 3 4 3 3 2 18 

3 3 1 2 3 12 4 4 4 4 4 4 24 

4 4 4 4 4 20 4 4 4 4 4 4 24 

3 3 3 3 3 15 4 4 4 4 4 4 24 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

4 4 3 3 4 18 4 3 4 4 4 4 23 

4 4 3 4 4 19 4 4 4 4 3 4 23 

4 4 4 4 4 20 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 4 4 4 4 4 4 24 

3 3 3 3 3 15 4 3 3 3 3 3 19 

4 4 3 3 4 18 4 4 3 4 4 3 22 
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3 3 1 3 3 13 3 3 3 3 3 2 17 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

4 4 4 4 4 20 4 4 3 4 4 4 23 

3 3 3 3 4 16 4 3 3 4 4 3 21 

3 3 3 2 4 15 4 4 4 4 4 3 23 

3 1 1 3 3 11 1 3 3 3 3 2 15 

3 3 1 3 3 13 3 3 3 4 4 3 20 

3 3 3 3 3 15 4 3 3 3 3 3 19 
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0 0 0 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 4 3 4 4 18 3 4 4 3 3 17 

0 0 0 3 3 3 3 2 14 2 3 1 3 3 12 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 4 3 16 4 3 4 4 4 19 

1 0 1 4 4 3 1 3 15 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 3 3 3 3 3 15 3 3 2 3 3 14 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 1 2 12 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 4 4 4 4 4 20 4 4 4 3 4 19 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 4 4 4 3 3 18 4 4 4 4 4 20 
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0 0 0 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 3 3 4 3 3 16 4 4 4 4 4 20 

0 0 0 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 4 16 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 2 3 14 3 3 3 4 3 16 

 

3 2 3 3 3 14 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 4 16 4 3 3 3 3 3 19 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

4 4 4 4 4 20 4 3 4 4 4 3 22 

3 1 1 3 3 11 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 
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3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 1 1 3 3 11 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

4 4 3 3 4 18 4 4 4 4 4 4 24 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

4 4 4 4 4 20 3 4 4 4 4 4 23 

3 3 3 3 3 15 1 3 3 3 3 2 15 

4 4 4 4 4 20 4 4 4 4 4 4 24 

4 4 4 4 4 20   3 3 4 3 3 16 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 4 3 3 4 17 3 4 4 4 4 4 23 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 
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2 0 2 3 1 3 3 3 13 3 3 4 4 3 17 

0 0 0 4 4 4 4 4 20 4 4 4 4 4 20 

0 0 0 4 4 4 4 4 20 4 4 4 4 4 20 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 4 4 4 4 4 20 4 3 3 3 3 16 

2 0 2 4 4 3 3 3 17 4 4 4 3 3 18 

0 0 0 4 4 4 3 4 19 4 4 4 4 4 20 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 4 3 4 4 3 18 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 4 4 4 4 3 19 

0 0 0 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 4 4 4 3 4 19 4 4 4 4 4 20 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 
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2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 4 3 3 16 

0 0 0 3 3 3 3 3 15 3 3 4 3 3 16 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 4 4 4 4 4 20 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 4 4 4 4 4 20 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 4 4 4 2 2 16 4 4 4 4 4 20 

0 0 0 3 3 3 2 2 13 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 3 3 3 1 3 13 3 3 2 3 2 13 

0 0 0 3 3 3 1 3 13 3 3 3 3 2 14 

0 0 0 3 3 3 1 1 11 3 3 3 3 2 14 

0 0 0 3 3 3 1 1 11 3 3 3 3 2 14 

0 0 0 4 4 4 1 1 14 3 3 2 3 2 13 

0 0 0 3 3 3 1 1 11 4 4 3 4 4 19 
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0 0 0 4 4 4 1 1 14 4 4 4 4 4 20 

0 0 0 3 3 3 1 1 11 3 3 3 1 2 12 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

 

4 4 4 4 3 19 3 3 3 3 3 3 18 

4 4 4 4 4 20 4 4 4 4 4 4 24 

4 4 3 3 4 18 4 4 4 4 4 4 24 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 4 3 4 4 18 4 4 4 4 4 4 24 

4 4 3 3 3 17 4 4 3 3 3 3 20 

4 4 3 4 4 19 4 4 4 4 4 4 24 

4 4 4 4 3 19 3 3 3 3 3 3 18 

4 4 3 3 4 18 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 4 4 3 17 3 3 3 3 3 3 18 
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3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

4 4 4 4 4 20 4 4 4 4 4 4 24 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 4 4 4 4 19 3 3 3 3 3 3 18 

4 4 3 4 4 19 4 4 4 4 4 4 24 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

4 4 4 4 4 20 4 4 4 4 4 4 24 

3 2 1 3 3 12 2 3 3 3 3 3 17 

3 2 1 1 3 10 1 3 3 3 3 2 15 

4 4 4 4 4 20 2 2 2 3 3 3 15 
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4 4 4 4 4 20 2 2 3 3 3 3 16 

3 2 1 1 3 10 1 3 3 3 3 1 14 

4 4 4 4 4 20 3 4 4 4 4 4 23 

4 4 1 1 3 13 1 3 3 3 3 1 14 

3 2 1 1 3 10 1 3 3 3 3 1 14 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 3 3 3 1 3 13 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 3 3 3 3 2 14 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 3 3 3 1 2 12 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 3 3 3 3 2 14 3 3 3 3 3 15 
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0 0 0 3 3 3 1 3 13 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 3 3 3 1 2 12 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 3 3 3 1 3 13 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 3 3 3 1 1 11 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 3 3 3 2 3 14 3 3 3 3 3 15 

0 0 0 3 3 3 1 2 12 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 4 4 17 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 4 3 3 16 

2 0 2 3 3 3 4 4 17 3 4 3 3 3 16 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 
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2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 15 

2 0 2 4 4 3 4 4 19 3 3 4 4 3 17 

 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 1 3 3 3 3 3 24 

3 3 3 3 3 15 1 3 3 3 3 3 16 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 1 3 3 3 3 3 16 

3 3 3 3 3 15 2 3 3 3 3 3 17 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 
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3 3 3 3 3 15 2 3 3 3 3 3 17 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 2 3 3 3 3 3 17 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 4 16 4 3 3 3 3 3 19 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 4 3 3 4 3 3 20 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 3 3 3 3 3 3 18 

3 3 3 3 3 15 4 3 3 3 3 3 19 
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3 3 3 3 3 15 4 3 3 3 3 3 19 

3 3 3 3 3 15 4 4 3 4 4 3 22 
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Hasil Karakteristik 

 

Frekuensi Statistics 

 JK Usia PT Pkr 

N Valid 150 150 150 150 

Missing 0 0 0 0 

 
Frekuensi Tabel Karakteristik  

JK 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Laki - l 52 34.7 34.7 34.7 

Perempua 98 65.3 65.3 100.0 

Total 150 100.0 100.0  

 

Usia 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid 18 - 24 3 2.0 2.0 2.0 

25 - 45 55 36.7 36.7 38.7 

46 - 65 92 61.3 61.3 100.0 

Total 150 100.0 100.0  

 

PT 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Pergurua 12 8.0 8.0 8.0 

SD 16 10.7 10.7 18.7 

SMA 96 64.0 64.0 82.7 

SMP 26 17.3 17.3 100.0 

Total 150 100.0 100.0  

 

Pkr 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid IRT 57 38.0 38.0 38.0 

Karyawan 64 42.7 42.7 80.7 

Pegawai 4 2.7 2.7 83.3 

Wiraswas 25 16.7 16.7 100.0 

Total 150 100.0 100.0  
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Hasil Univariat 

 

Frekuensi Statistics 

 Waktu_Tunggu Realibility Assurance Tangible Empathy 

Respo

nsiven

esess 

N Valid 150 150 150 150 150 150 

Missing 0 0 0 0 0 0 

 

Frekuensi Tabel Variabel  

Waktu_Tunggu 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Lama 58 38.7 38.7 38.7 

Tidak Lama 92 61.3 61.3 100.0 

Total 150 100.0 100.0  

 

Realibility 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Tidak Puas 9 6.0 6.0 6.0 

Puas 141 94.0 94.0 100.0 

Total 150 100.0 100.0  

 

Assurance 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Puas 150 100.0 100.0 100.0 

 

Tangible 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Tidak Puas 3 2.0 2.0 2.0 

Puas 147 98.0 98.0 100.0 

Total 150 100.0 100.0  

 

Empathy 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Puas 150 100.0 100.0 100.0 
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Responsivenesess 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid Puas 150 100.0 100.0 100.0 
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Hasil Bivariat Waktu Tunggu Dengan Kepuasan Pasien 

CrossTab 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Waktu Tunggu * Kepuasan 150 100.0% 0 0.0% 150 100.0% 

 

 

Waktu Tunggu * Kepuasan Crosstabulation 

 

Kepuasan 

Total Tidak Puas Puas 

Waktu Tunggu Lama Count 21 37 58 

Expected Count 10.1 47.9 58.0 

% within Waktu Tunggu 36.2% 63.8% 100.0% 

Tidak Lama Count 5 87 92 

Expected Count 15.9 76.1 92.0 

% within Waktu Tunggu 5.4% 94.6% 100.0% 

Total Count 26 124 150 

Expected Count 26.0 124.0 150.0 

% within Waktu Tunggu 17.3% 82.7% 100.0% 

 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymp. Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. 

(1-sided) 

Pearson Chi-Square 23.509a 1 .000   

Continuity Correctionb 21.410 1 .000   

Likelihood Ratio 23.560 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear Association 23.352 1 .000   

N of Valid Cases 150     

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 10.05. 

b. Computed only for a 2x2 table 
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Lampiran 14: Hasil Turnitin  
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Lampiran 15: Dokumentasi Pengumpulan Data 
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