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Abstract: This study aims to analyze and determine the effect of service quality on satisfaction 

and its impact on patients in the Outpatient Installation of Oto Iskandar Dinata Regional 

General Hospital, Bandung district. The results of this study are expected to be input for Oto 

Iskandar Dinata Regional General Hospital, Bandung district in providing health services, 

especially in the Outpatient Unit. The research method used is descriptive analysis and 

verification. The data collection used is an interview using a questionnaire accompanied by 

observation and literature techniques, the sampling technique is using consecutive sampling. 

Data collection in the field will be carried out in 2022. The data analysis technique uses Path 

Analysis. The results showed that in general the perception of patients in the Outpatient 

Installation of Oto Iskandar Dinata Regional General Hospital, Bandung district about service 

quality, satisfaction, and patient trust was relatively good. Service quality partially influences 

patient satisfaction. Satisfaction affects patient trust, and service quality affects patient trust 

through satisfaction at the Outpatient Installation of Oto Iskandar Dinata Regional General 

Hospital, Bandung district.  

 

Keyword: Health Service Quality, Patient Satisfaction, Patient Trust 

 

Abstrak: Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis dan mengetahui pengaruh kualitas 

pelayanan terhadap kepuasan dan dampaknya pada pasien di Instalasi Rawat Jalan Rumah 

Sakit Umum Daerah Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung. Hasil penelitian ini diharapkan 

dapat menjadi masukan bagi Rumah Sakit Umum Daerah Oto Iskandar Dinata Kabupaten 

Bandung dalam memberikan pelayanan kesehatan khususnya di Unit Rawat Jalan. Metode 

penelitian yang digunakan adalah deskriptif analisis dan verifikatif. Pengumpulan data yang 

digunakan adalah wawancara dengan menggunakan kuesioner yang disertai dengan teknik 

observasi dan literatur, teknik pengambilan sampelnya menggunakan konsekutif sampling. 

Pengumpulan data di lapangan akan dilakukan pada tahun 2022. Teknik analisis data 

menggunakan Path Analysis. Hasil penelitian menunjukkan bahwa secara umum persepsi 
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pasien di Instalasi Rawat Jalan Rumah Sakit Umum Daerah Oto Iskandar Dinata Kabupaten 

Bandung terhadap kualitas pelayanan, kepuasan, dan kepercayaan pasien relatif baik. Kualitas 

pelayanan secara parsial berpengaruh terhadap kepuasan pasien. Kepuasan berpengaruh 

terhadap kepercayaan pasien, dan kualitas pelayanan berpengaruh terhadap kepercayaan pasien 

melalui kepuasan di Instalasi Rawat Jalan RSUD Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung.  

 

Kata Kunci: Mutu Pelayanan Kesehatan, Kepuasan Pasien, Kepercayaan Pasien 

 

 

PENDAHULUAN 

Kesehatan merupakan investasi bagi masyarakat, karena kesehatan merupakan modal 

dasar yang sangat dibutuhkan oleh seluruh masyarakat untuk dapat beraktivitas sesuai tugas 

dan tanggung jawabnya masing-masing, sehingga dapat menghasilkan sesuatu yang 

bermanfaat bagi dirinya dan keluarganya. Namun jika kondisi kesehatan sedang bermasalah, 

bukan tidak mungkin seluruh harta dan kekayaan akan habis terpakai untuk memperoleh 

kesehatan tersebut. 

Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan 

menyatakan bahwa kesehatan merupakan hak asasi manusia dan salah satu unsur kesejahteraan 

yang harus diwujudkan sesuai dengan cita-cita bangsa Indonesia sebagaimana dimaksud dalam 

Pancasila dan UUD 1945. Republik Indonesia sehingga pemerintah harus berupaya 

semaksimal mungkin dalam bidang kesehatan, yaitu: memberikan pelayanan kesehatan yang 

memadai dan mudah dijangkau oleh masyarakat umum. 

Perkembangan sektor industri jasa, termasuk jasa kesehatan, tidak lepas dari tuntutan 

masyarakat untuk terus mendapatkan pelayanan kesehatan yang berkualitas. Berbagai upaya 

telah dilakukan untuk meningkatkan pembangunan kesehatan yang lebih baik dan efektif serta 

efisien, sehingga dapat menjangkau seluruh lapisan masyarakat. Untuk itu diperlukan upaya 

peningkatan kualitas sumber daya, perbaikan peralatan dan obat-obatan serta perbaikan 

penampilan rumah sakit. 

Saat ini, perusahaan, dalam hal ini rumah sakit, menghadapi era persaingan yang sangat 

ketat. Perkembangan yang pesat di segala bidang telah membawa perubahan dalam kehidupan 

masyarakat. Pembangunan akan sulit berjalan lancar jika kondisi masyarakat tidak sehat 

sehingga pemerintah dituntut untuk mampu menyelenggarakan pelayanan kesehatan yang 

berkualitas agar dapat diandalkan oleh masyarakat pada saat dibutuhkan. Rasio penduduk sakit 

yang tinggi dalam suatu populasi akan menurunkan tingkat daya saing dan produktivitas 

wilayah tersebut jika dibandingkan dengan wilayah yang rasio penduduk sakitnya rendah (Cole 

& Neumayer, 2013). Oleh karena itu, upaya menjaga keadaan sehat pada masyarakat sangatlah 

penting dan merupakan bagian integral dari peran perawat dan dokter di rumah sakit. 

Masyarakat sekarang sudah lebih terdidik dan berpengetahuan. Hal ini merupakan 

tantangan sekaligus peluang bagi rumah sakit yang bergerak di bidang pelayanan agar tidak 

hanya sekedar memuaskan konsumen namun juga mendengarkan apa yang diinginkan 

konsumen, dalam hal ini disebut pasien. 

Menurut Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 69 Tahun 2014 

tentang Kewajiban Rumah Sakit dan Kewajiban Pasien, Pasal 24 memuat 'Kewajiban Rumah 

Sakit untuk menghormati dan melindungi hak-hak pasien dengan menegakkan peraturan dan 

standar Rumah Sakit, memberikan pelayanan yang berorientasi pada hak dan kepentingan 

pasien, serta pemantauan dan evaluasi pelaksanaannya'. Berdasarkan hasil pra survei yang 

dilakukan penulis mengenai faktor-faktor yang mempengaruhi penurunan jumlah pasien, 

terlihat bahwa variabel kepercayaan, kepuasan, dan kualitas pelayanan belum sepenuhnya baik. 

Hal ini terlihat dari fasilitas penunjang kesehatan yang belum memadai, prosedur penerimaan 

pasien rawat jalan yang berbelit-belit, waktu tunggu pendaftaran di Rumah Sakit dirasakan 
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lambat dan Dokter di Rumah Sakit kurang tanggap dalam melayani pasien. Hal ini tentunya 

perlu ditingkatkan melalui peningkatan fasilitas dan mutu pelayanan, demi menjaga kepuasan 

pasien di Instalasi Rawat Jalan RS Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung.. 

Rendahnya pertumbuhan jumlah kunjungan pasien tercermin dari berbagai bentuk 

keluhan, dalam hal ini RS Oto Iskandar Dinata telah melakukan penilaian kepuasan pasien 

rawat jalan. Poin penilaian kepuasan pasien ditujukan pada registrasi, dokter, perawat/terapis, 

laboratorium/radiologi, apotek, kasir/billing, dan fasilitas klinik. Pada titik Pendaftaran 

penilaian meliputi penampilan keramahan, kemudahan proses, dan kecepatan pelayanan. Pada 

poin Dokter, penilaiannya meliputi ketepatan jadwal latihan, keramahan, kejelasan informasi, 

mendengarkan keluhan dan menjawab pertanyaan dengan jelas, waktu konsultasi yang 

memadai, dan mencuci tangan sebelum pemeriksaan. Pada poin Perawat/Terapis penilaiannya 

meliputi keramahan, pemberian informasi yang jelas, kecepatan dalam menolong, dan mencuci 

tangan sebelum melakukan pemeriksaan. Pada bagian Kasir/Penagihan, penilaiannya meliputi 

penampilan, keramahan, dan kecepatan pelayanan. Pada intinya. 

Sarana penilaian meliputi kebersihan dan kenyamanan ruangan, keselamatan dan 

keamanan, kelengkapan pelayanan dan fasilitas, serta kejelasan petunjuk arah dan informasi. 

Pasien yang tidak merasakan nilai lebih dari produk atau jasa kesehatan yang ditawarkan, akan 

pindah ke rumah sakit lain yang memberikan nilai lebih tinggi atau akan terjadi migrasi 

pelanggan. Oleh karena itu, Kotler dan Keller (2016:137) menyatakan bahwa nilai pelanggan 

yang unggul adalah kunci untuk menciptakan loyalitas. Sependapat dengan hal tersebut, Dube 

et.al (2015:124) menyatakan bahwa menciptakan nilai pelanggan setiap hari akan 

meningkatkan loyalitas. 

 

 
Gambar 1. Penilaian Kepuasan Pasien Instalasi Rawat Jalan RSUD Oto Iskandar Dinata Januari-Mei 

2023 

 

Menurut Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia No. 129 Tahun 2008 tentang 

Standar Pelayanan Minimal Rumah Sakit, salah satu indikator untuk menilai mutu pelayanan 

adalah dengan melakukan survei kepuasan pelanggan ³ 90% responden. Dari data di atas 

diketahui jumlah kunjungan rawat jalan per bulan pada tahun 2023 mengalami penurunan. 

Gambar 1 menggambarkan bahwa survei kepuasan pasien Instalasi Rawat Jalan terhadap 
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kualitas pelayanan petugas registrasi, dokter, perawat/terapis, apotek, dan fasilitas di RSUD 

Oto Iskandar Dinata mengalami penurunan dan ada pula yang berada di bawah standar 

pelayanan minimal. 

Pelayanan atau jasa yang diberikan kepada konsumen oleh perusahaan tentunya harus 

berkualitas, Tjiptono (2016:59) menyatakan bahwa kualitas pelayanan adalah tingkat 

keunggulan yang diharapkan dan pengendalian atas tingkat keunggulan tersebut untuk 

memenuhi keinginan pelanggan. 

Tjiptono (2016:71) menyatakan bahwa kepuasan pelanggan adalah inti dari pencapaian 

profitabilitas jangka panjang. Kepuasan merupakan perbedaan antara harapan dan kinerja 

(yang sebenarnya diterima). Jika ekspektasi tinggi, sedangkan kinerja rendah, kepuasan tidak 

akan tercapai. Pelayanan atau pelayanan yang diberikan perusahaan kepada konsumen 

tentunya harus berkualitas, Wyckof dalam Tjiptono (2016:59) menyatakan bahwa kualitas 

pelayanan adalah tingkat keunggulan yang diharapkan dan pengendalian atas tingkat 

keunggulan tersebut untuk memenuhi keinginan pelanggan. 

Tjiptono (2014:71) menyatakan bahwa kepuasan pelanggan adalah inti dari pencapaian 

profitabilitas jangka panjang. Kepuasan merupakan perbedaan antara harapan dan kinerja 

(yang sebenarnya diterima). Jika ekspektasi tinggi, sedangkan kinerja rendah, kepuasan tidak 

akan tercapai. Teori kepuasan pelanggan selalu didasarkan pada upaya untuk menghilangkan 

atau setidaknya mempersempit kesenjangan antara harapan dan kinerja. Harapan dibentuk oleh 

komunikasi antar teman, kebutuhan pribadi, dan pengalaman masa lalu. 

 

METODE 

Metode penelitian yang digunakan adalah metode penelitian deskriptif analisis. Moh. 

Nazir (2013:54) menyatakan bahwa metode deskriptif adalah metode yang mengkaji status 

sekelompok orang, suatu benda, sekumpulan kondisi, sistem pemikiran, atau suatu peristiwa 

pada masa kini. Tujuan penelitian deskriptif ini adalah membuat deskripsi, gambar atau lukisan 

secara sistematis, faktual dan akurat tentang fakta, ciri-ciri dan hubungan antara fenomena yang 

diselidiki. 

Jenis penelitian yang digunakan adalah kausalitas, yaitu penelitian yang menyatakan 

adanya hubungan sebab akibat antara variabel bebas dalam hal ini kualitas pelayanan kesehatan 

terhadap variabel perantara yaitu kepuasan pasien terhadap variabel terikat yaitu kepercayaan 

pasien. Unit analisis penelitian ini adalah individu yang artinya menggunakan unit observasi 

pasien di Unit Rawat Jalan Rumah Sakit Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung. Dilihat dari 

jangka waktunya, penelitian ini bersifat cross sectional yaitu informasi dari sebagian populasi 

(respon sampel) dikumpulkan langsung di tempat kejadian secara empiris, dengan tujuan untuk 

mengetahui pendapat sebagian populasi terhadap objek yang diteliti, seperti yang diungkapkan 

Sekaran (2015:161) dan Malhorta (2016:81). 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Analisis data deskriptif bertujuan untuk mendeskripsikan sejauh mana persepsi di 

Instalasi Rawat Jalan RS Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung terhadap kualitas 

pelayanan, kepuasan pasien, dan kepercayaan pasien yaitu dengan menghitung nilai rata-rata 

(mean), sedangkan untuk mengetahui respons terhadap variabel penelitian secara keseluruhan 

dapat dibuat rentang skor (range). Kemudian dibuat level untuk menentukan tingkat nilai dan 

distribusi frekuensi. Hasil respon pasien terhadap masing-masing variabel pada setiap item 

pernyataan dapat diuraikan pada analisis berikut. 

Mutu pelayanan kesehatan yang diselenggarakan oleh banyak institusi kesehatan hampir 

selalu diharapkan dapat memuaskan pasien, oleh karena itu sering disebut dengan pelayanan 

kesehatan yang bermutu. Salah satu definisinya menyatakan bahwa mutu pelayanan kesehatan 

biasanya mengacu pada kemampuan fasilitas kesehatan, memberikan pelayanan yang sesuai 
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dengan standar profesi kesehatan dan dapat diterima oleh pasiennya. Untuk mengetahui 

tanggapan pasien RSUD Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung mengenai kualitas 

pelayanan yang diukur melalui dimensi keselamatan, efektivitas, keadilan, ketepatan waktu, 

fokus pasien dan efisiensi dengan menggunakan kuesioner yang terdiri dari 26 item pernyataan 

yang masing-masing disertai dengan 5 kemungkinan jawaban yang harus dipilih dan dianggap 

tepat menurut responden yang tercermin pada item pertanyaan. 

Hasil jawaban pasien di RSUD Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung secara 

keseluruhan mengenai kualitas pelayanan yang terdiri dari dimensi keselamatan, efektivitas, 

keadilan, pemerataan, ketepatan waktu, keberpusatan pada pasien dan efisiensi. jawaban 

menyeluruh terhadap persepsi pasien di RSUD Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung 

mengenai kualitas pelayanan. Rekapitulasi jawaban memberikan nilai rata-rata variabel 

kualitas pelayanan sebesar 3,35 yang berada pada nilai interval 2,61 – 3,40 yang berarti kualitas 

pelayanan yang terdiri dari dimensi keselamatan, efektifitas, pemerataan, aktualitas (ketepatan 

waktu), kesabaran, dan kepuasan. keterpusatan dan efisiensi di Instalasi Rawat Jalan RSUD 

Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung diartikan dengan kriteria cukup baik. Jika 

dibandingkan antar dimensi, dimensi efisiensi memberikan gambaran terbaik sedangkan 

dimensi ketepatan waktu memberikan gambaran terendah. 

Nilai rata-rata tertinggi terdapat pada indikator mengenai dokter meresepkan obat sesuai 

kebutuhan pelayanan pasien, dokter memperhatikan keluhan pasien dan perawat terampil 

dalam melakukan tindakan keperawatan sedangkan nilai rata-rata terendah terdapat pada 

indikator ketepatan jadwal pemeriksaan dokter dalam pelayanan. ruang rawat jalan, kecepatan 

pasien mendapatkan hasil pemeriksaan penunjang dan dokter menentukan riwayat kesehatan 

pasien secara tepat. 

Kepuasan merupakan perasaan senang dan kecewa yang timbul setelah membandingkan 

persepsi/kesan seseorang terhadap kinerja (hasil suatu produk) dengan harapannya. Semakin 

berkualitas produk dan pelayanan yang diberikan maka semakin tinggi pula kepuasan yang 

dirasakan pelanggan. Jika kepuasan pelanggan semakin tinggi maka dapat menciptakan 

keuntungan bagi perusahaan. Pelanggan yang puas akan terus melakukan pembelian di 

perusahaan. Pada penelitian ini kepuasan pasien di Instalasi Rawat Jalan RSUD Oto Iskandar 

Dinata Kabupaten Bandung diukur melalui dimensi kinerja dan harapan. 

Hasil jawaban kepuasan pasien rawat jalan di Instalasi Rawat Jalan RSUD Oto Iskandar 

Dinata Kabupaten Bandung diukur dari dimensi kecepatan, ketepatan, keramahan, dan 

kenyamanan dijelaskan sebagai berikut jawaban keseluruhan nilai kepuasan pasien di Instalasi 

Rawat Jalan RSUD Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung. Rekapitulasi jawaban 

memberikan nilai rata-rata variabel kepuasan pasien sebesar 3,32 yang berada pada nilai 

interval 2,61 – 3,40 yang berarti kepuasan pasien di Instalasi Rawat Jalan RSUD Oto Iskandar 

Dinata Kabupaten Bandung diukur dari dimensi kinerja. dengan ekspektasi yang 

diinterpretasikan dalam kriteria cukup puas. 

Nilai rata-rata tertinggi terdapat pada indikator mengenai prosedur pelayanan di RSUD 

Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung jelas, dan ruang pemeriksaan pasien di RSUD Oto 

Iskandar Dinata Kabupaten Bandung nyaman sedangkan nilai rata-rata terendah terdapat pada 

indikator Dokter di RSUD Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung kurang tanggap dalam 

melayani pasien, waktu tunggu pendaftaran di RSUD Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung 

kurang cepat, Dokter di RSUD Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung dalam melayani 

pasien kurang sopan, ramah, teliti dan amanah. 

Variabel kepercayaan pasien diukur melalui tiga dimensi yaitu kemampuan, integritas 

dan kebajikan. Dengan jumlah indikator (item pertanyaan) yang digunakan sebanyak empat 

belas (14) item pertanyaan. Berikut hasil jawaban responden secara keseluruhan mengenai 

kepercayaan pasien di Instalasi Rawat Jalan RS Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung yang 

diukur berdasarkan dimensi yaitu kemampuan, integritas dan kebajikan. Diketahui 
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kepercayaan pasien secara keseluruhan di Instalasi Rawat Jalan Rumah Sakit Oto Iskandar 

Dinata Kabupaten Bandung yang diukur melalui dimensi kemampuan, integritas dan kebajikan 

menunjukkan rata-rata indeks kepuasan sebesar 3,04 yang berarti kepercayaan pasien dapat 

diartikan memiliki rata-rata relatif cukup, hal ini tercermin dari jawaban responden yang 

memberikan tanggapan positif terhadap setiap pernyataan. Jadi dapat diartikan kepercayaan 

pasien yang diukur dari dimensi kemampuan, integritas dan kebajikan pada umumnya cukup 

percaya. Namun dari empat belas (14) item pernyataan yang disampaikan, hal-hal yang harus 

mendapat perhatian untuk ditingkatkan mengenai kepercayaan pasien adalah percaya dokter 

bersedia meluangkan waktu pasien untuk berkonsultasi, percaya pada kejujuran petugas 

(dokter, perawat dan petugas) dalam menyampaikan informasi, dan percaya perawat dapat 

memberikan perhatian sesuai harapan pasien. 

Hipotesis yang diajukan penulis dalam penelitian ini adalah: 1). Kualitas pelayanan 

berpengaruh terhadap kepuasan pasien, 2) Kualitas pelayanan berpengaruh terhadap 

kepercayaan, 3). Kepuasan pasien berpengaruh terhadap kepercayaan pasien, dan 4) Kualitas 

pelayanan kesehatan berpengaruh terhadap kepercayaan pasien melalui kepuasan pasien. 

Persamaan struktural pengaruh kualitas pelayanan terhadap kepuasan pasien dan 

dampaknya terhadap kepercayaan pasien adalah sebagai berikut: Struktur 1 Y = 0.802*X, 

Errorvar.= 0.356, R² = 0.643 Struktur 2 Z = 0.724*Y, + 0.584*X , Errorvar.= 0,476, R² = 0,524. 

Arti dari persamaan di atas adalah: 

b0=0,802 : kualitas pelayanan bernilai positif sebesar 0,8025 artinya apabila kualitas 

pelayanan dipersepsikan lebih baik maka kualitas pelayanan akan memberikan kontribusi 

positif terhadap kepuasan pasien sebesar 0,802. 

b1=0,584 : kualitas pelayanan bernilai positif sebesar 0,584 artinya jika persepsi kualitas 

pelayanan semakin baik maka kualitas pelayanan akan memberikan kontribusi positif terhadap 

kepercayaan pasien sebesar 0,584. 

b3=0,724 : kepuasan pasien bernilai positif sebesar 0,724 artinya apabila kepuasan pasien 

dipersepsikan semakin baik maka kepuasan pasien akan memberikan kontribusi positif 

terhadap kepercayaan pasien sebesar 0,724. 

Pengaruh kualitas pelayanan terhadap kepuasan pasien. diperoleh nilai signifikansi 

variabel X sebesar 0,000. Nilai tersebut < 0,05 sehingga kesimpulannya menolak H0 dan 

menerima Ha, artinya terbukti kualitas pelayanan (X) berpengaruh terhadap kepuasan pasien 

(Y) dengan besar pengaruh sebesar 64,32%. Modernitas dengan kemajuan teknologi akan 

mengakibatkan persaingan yang ketat untuk memperoleh dan mempertahankan pelanggan. 

Kualitas pelayanan merupakan suatu keharusan yang harus dilakukan oleh perusahaan agar 

dapat bertahan dan tetap mendapatkan kepercayaan pelanggan. Pola konsumsi dan gaya hidup 

pelanggan menuntut perusahaan untuk mampu memberikan pelayanan yang berkualitas. 

Keberhasilan perusahaan dalam memberikan pelayanan yang berkualitas dapat 

ditentukan oleh pendekatan kualitas pelayanan yang dikembangkan oleh Parasuraman, Berry 

dan Zenthaml (2017). Kualitas Pelayanan adalah seberapa jauh perbedaan antara harapan dan 

kenyataan pelanggan atas pelayanan yang diterimanya. Kualitas Pelayanan dapat diketahui 

dengan membandingkan persepsi pelanggan terhadap pelayanan yang sebenarnya mereka 

terima dengan pelayanan sebenarnya yang mereka harapkan. Kualitas pelayanan merupakan 

hal utama yang diperhatikan secara serius oleh perusahaan, yang melibatkan seluruh sumber 

daya yang dimiliki perusahaan. 

Pengaruh kualitas pelayanan terhadap kepercayaan pasien. diperoleh nilai signifikansi 

variabel X sebesar 0,000. Nilai tersebut < 0,05 sehingga kesimpulannya menolak H0 dan 

menerima Ha, artinya terbukti kualitas pelayanan (X) berpengaruh terhadap kepercayaan 

pasien (Z) dengan pengaruh sebesar 34,11%. Kualitas pelayanan yang baik dan konsisten akan 

menghasilkan kepercayaan pelanggan dan mampu memberikan banyak manfaat. Kepercayaan 

pelanggan dipengaruhi oleh persepsi terhadap kualitas pelayanan, kualitas produk, nilai 
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kepercayaan dan faktor-faktor yang bersifat pribadi dan sesaat. Suatu produk/jasa dapat 

memuaskan pelanggan apabila dapat memenuhi atau melampaui keinginan dan harapan 

pelanggan. 

Pengaruh kepuasan pasien terhadap kepercayaan pasien. diperoleh nilai signifikansi 

variabel Y sebesar 0,000. Nilai tersebut < 0,05 sehingga kesimpulannya menolak H0 dan 

menerima Ha, artinya terbukti kepuasan pasien (Y) berpengaruh terhadap kepercayaan pasien 

(Z) dengan besar pengaruh sebesar 52,42%. Pengalaman konsumen menjadi dasar dalam 

menciptakan kepercayaan dan akan mempengaruhi evaluasi konsumen dalam konsumsi, 

penggunaan atau kepuasan secara langsung dan tidak langsung berhubungan dengan merek 

(Costabile, 2010), sehingga jika konsumen tidak mempercayai penyedia jasa berdasarkan 

pengalaman sebelumnya maka akan terjadi menjadi ketidakpuasan (Chiou, et al., 2018). 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan untuk mengetahui “Pengaruh Kualitas 

Pelayanan Terhadap Kepuasan Dan Dampaknya Terhadap Kepercayaan (Survei Pasien Di 

Instalasi Rawat Jalan Rumah Sakit Umum Daerah Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung)”, 

berikut ini dapat diambil kesimpulan: 

1. Kualitas pelayanan yang terdiri dari dimensi keselamatan, efektivitas, keadilan, 

pemerataan, ketepatan waktu, keberpusatan pada pasien dan efisiensi di Instalasi Rawat 

Jalan Rumah Sakit Umum Daerah Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung 

diinterpretasikan dalam kriteria cukup baik. Terdapat indikator yang perlu ditingkatkan 

yaitu ketepatan jadwal pemeriksaan dokter di ruang rawat jalan, kecepatan pasien 

mendapatkan hasil pemeriksaan penunjang dan dokter menentukan riwayat kesehatan 

pasien dengan tepat. 

2. Kepuasan pasien di Instalasi Rawat Jalan RSUD Oto Iskandar Dinata Kabupaten 

Bandung diukur dengan dimensi kinerja dengan harapan yang diartikan dalam kriteria 

cukup puas. Terdapat indikator yang perlu diperbaiki yaitu dokter kurang tanggap dalam 

melayani pasien, waktu tunggu pendaftaran kurang cepat, dokter dalam melayani pasien 

kurang sopan, ramah, dan teliti. 

3. Kepercayaan pasien di Instalasi Rawat Jalan RSUD Oto Iskandar Dinata Kabupaten 

Bandung dapat diartikan memiliki rata-rata kepercayaan yang relatif cukup, hal ini 

tercermin dari jawaban responden yang memberikan respons positif pada setiap 

pernyataan. Terdapat indikator yang perlu ditingkatkan yaitu dokter bersedia 

meluangkan waktu pasien untuk berkonsultasi, percaya pada kejujuran petugas (dokter, 

perawat dan petugas lainnya). 

4. Kualitas pelayanan mempengaruhi kepuasan pasien dengan pengaruh positif. Nilai 

positif ini menunjukkan bahwa kualitas pelayanan dipersepsikan baik, sehingga 

kepuasan pasien pun semakin meningkat. Begitu pula sebaliknya, semakin rendah 

kualitas pelayanan yang dirasakan maka semakin rendah kepuasan pasien di Instalasi 

Rawat Jalan RS Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung. 

5. Kualitas pelayanan mempengaruhi kepercayaan pasien dengan pengaruh positif. Nilai 

positif ini menunjukkan kualitas pelayanan yang dirasakan baik, sehingga kepercayaan 

pasien juga semakin meningkat. Begitu pula sebaliknya, semakin rendah kualitas 

pelayanan yang dirasakan maka semakin rendah kepercayaan pasien terhadap Instalasi 

Rawat Jalan RS Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung. 

6. Kepuasan pasien mempengaruhi kepercayaan pasien dengan pengaruh positif. Nilai 

positif ini menandakan bahwa kepuasan pasien yang dirasakan adalah puas, sehingga 

kepercayaan pasien pun semakin meningkat. Begitu pula sebaliknya, semakin rendah 

kepuasan pasien yang dirasakan maka semakin rendah kepercayaan pasien terhadap 

Instalasi Rawat Jalan RS Oto Iskandar Dinata Kabupaten Bandung. 
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