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BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

2.1. Definisi Kepuasan 

Seorang pelanggan yang puas adalah pelanggan yang merasa mendapat 

Value dari pemasok, produsen atau penyedia jasa. Value ini bisa berasal dari 

produk, pelayanan, sistem atau sesuatu yang bersifat emosi. Kalau 

pengatakan bahwa value adalah produk yang berkualitas, maka kepuasan 

terjadi kalau pelanggan mendapatkan produk yang berkualitas. Kalau value 

bagi pelanggan adalah kenyamanan, maka kepuasan akan datang apabila 

pelayanan yang diperoleh benar-benar nyaman. Kalau value dari pelanggan 

adalah harga yang murah, maka pelanggan akan puas kepada produsen yang 

memberikan harga yang paling kompetitif (Irawan, 2007:2). 

Menurut Aritonang R dan Lerbin R (2005) Kepuasan pelanggan sebagai 

hasil penilaian pelanggan terhadap apa yang diharapkannya dengan 

membeli dan mengkonsumsi suatu produk. Harapan itu lantas dibandingkan 

dengan persepsinya terhadap kinerja yang diterimanya dengan 

mengkonsumsi produk tersebut. Jika harapannya lebih tinggi dari kinerja 

produk, ia akan merasa tidak puas. Sebaliknya, jika harapannya sama 

dengan atau lebih rendah daripada kinerja produk ia akan merasa puas. 

Menurut Minor (Aprilia, 2015) kepuasan konsumen adalah keseluruhan 

sikap yang ditunjukan konsumen atas barang atau jasa setelah memperoleh 

dan menggunakannya. 
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Kepuasan pelayanan adalah hasil pendapat dan penilaian masyarakat 

terhadap kinerja pelayanan yang diberikan oleh aparatur penyelenggara 

pelayanan publik.  

2.2. Faktor-Faktor yang mempengaruhi kepuasan pasien 

Salah satu studi mengenai dimensi dari dari kualitas pelayanan adalah 

hasil kajian dari Gronroos seorang pakar dari Swedia. Menurutnya ada 3 

dimensi dari kualitas pelayanan. Pertama adalah technical quality, yaitu 

yang berhubungn dengan outcome suatu pelayanan. Kedua adalah functional 

quality yang lebih banyak berhubungan dengan proses delievery atau 

bagaiman pelayanan yang diberikan kepada pelanggan. Ketiga adalah image 

atau reputasi dari produsen yang menyediakan jasa. 

Menurut Anderson (Rahadi, 2010) dengan pelayanan yang sama untuk 

kasus yang sama bisa terjadi tingkat kepuasan yang dirasakan pasien akan 

berbeda-beda. Hal ini tergantung dari latar belakang pasien itu sendiri, 

karakteristik individu yang sudah ada sebelum timbulnya penyakit yang 

disebut dengan predisposing factor. Faktor-faktor tersebut antara lain: 

pangkat, tingkat ekonomi, kedudukan sosial, pendidikan, latar belakang 

sosial budaya, sifat umum kesukuan, jenis kelamin, sikap mental dan 

kepribadian seseorang. 

Menurut Parasuraman terdapat dua faktor utama yang mempengaruhi 

kepuasan oleh pelayanan, yaitu pelayanan yang diharapkan (expected 

service) dan pelayanan yang diterima oleh pengguna (perceived service) 
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apabila pelayanan yang diterima atau yang dirasakan (perceived service) 

sesuai dengan pelayanan yang diharapkan, maka pelayanan yang diberikan 

di persepsikan baik dan memuaskan. Sebaliknya jika pelayanan yang 

diterima lebih rendah daripada pelayanan yang diharapkan, maka pelayanan 

yang diberikan dipersepsikan buruk. Dengan demikian, baik tidaknya 

pelayanan tergantung kepada kemampuan penyelenggara pelayanan dalam 

memenuhi harapan konsumennya secara konsisten. 

Menurut Parasuraman, Berry dan Zeithamlmembagi pelayanan yang 

mempengaruhi kepuasan Pasien, yaitu: 

a. Tangible yang meliputi penampilan dan perfomansi dari fasilitas-

fasilitas fisik, peralatan, personel, dan material-material komunikasi 

yang digunakan dalam proses penyampaian layanan. 

b. Reliability meliputi kemampuan pihak penyedia jasa dalam 

memberikan jasa atau pelayanan secara tepat dan akurat sehingga 

konsumen dapat mempercayai dan mengandalkannya. 

c. Responsivenees meliputi kemauan atau keinginan pihak penyedia jasa 

untuk segera memberikan bantuan pelayanan yang dibutuhkan dengan 

tanggap. 

d. Assurance, yaitu pemahaman dan sikap sopan dari karyawan (contact 

personnel) dikaitkan dengan kemampuan mereka dalam memberikan 

keyakinan kepada konsumen bahwa pihak penyedia jasa mampu 

memberikan pelayanan dengan sebaik-baiknya. Dimensi assurance 
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memiliki empat subdimensi, yaitu competence, credibility, courtessy, 

dan security. Competence adalah keahlian dan keterampilan yang harus 

dimiliki penyedia jasa dalam memberikan jasanya kepada konsumen. 

Credibility adalah kejujuran dan tanggung jawab pihak penyedia jasa 

sehingga konsumen dapat mempercayai pihak penyedia jasa. Courtessy 

adalah etika kesopanan, rasa hormat, dan keramahan pihak penyedia 

jasa sehingga konsumen dapat mempercayai pihak penyedia jasa. 

Security adalah rasa aman, perasaan bebas dari rasa takut serta bebas 

dari keragu-raguan akan jasa pelayanan yang diberikan oleh pihak 

penyedia jasa kepada konsumennya. 

e. Emphaty, yaitu pemahaman karyawan terhadap kebutuhan konsumen 

serta perhatian yang diberikan oleh karyawan. Dimensi emphaty 

memiliki tiga subdimensi, yaitu access, communication, dan 

understanding customer. Access adalah tingkat kemudahan pihak 

penyedia jasa untuk dihubungi atau ditemui oleh konsumen. 

Communication adalah kemampuan pihak penyedia jasa untuk selalu 

menginformasikan sesuatu dalam bahasa yang mudah dimengerti oleh 

konsumen dan pihak penyedia jasa selalu mau mendengarkan apa yang 

disampaikan oleh konsumen. Understanding customer adalah usaha 

pihak penyedia jasa untuk mengetahui dan mengenal konsumen beserta 

kebutuhan-kebutuhannya. 
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2.3.  Definisi Pelayanan 

Pelayanan adalah tindakan atau perbuatan yang dapat ditawarkan oleh 

suatu pihak-pihak lain, yang pada dasarnya bersifat intangible (tidak 

berwujud fisik) dan tidak menghasilkan kepemilikan sesuatu dan 

pelayanan merupakan perilaku produsen dalam rangka memenuhi 

kebutuhan dan keinginan konsumen demi tercapainya kepuasan pasien 

(Kotler, 2011). 

Menurut Algifari (2016) pelayanan adalah suatu bentuk layanan yang 

diselenggarakan oleh penyedia layanan (produsen atau instansi 

pemerintah) kepada pengguna layanan tersebut. Layanan dapat berupa 

pelayanan yang ditawarkan.  Pelayanan berhubungan dengan upaya 

pemenuhan kebutuhan dan keinginan pengguna layanan serta ketepatan 

dalam penyampaian untuk memenuhi harapan pengguna layanan. 

Menurut Lukman (Rahadi,2010) pelayanan adalah kegiatan-kegiatan 

yang tidak jelas, namun menyediakan kepuasan konsumen dan atau 

pemakai industri serta tidak terikat pada penjualan suatu produk atau 

pelayanan lainnya. Lebih lanjut dikatakan bahwa pelayanan adalah suatu 

urutan kegiatan yang terjadi dalam interaksi langsung dengan orang-orang 

atau mesin secara fisik dan menyediakan kepuasan konsumen. 

Sebagai pelayanan kesehatan masyarakat umum, Rumah sakit 

memiliki masalah utama yaitu mengenai pelayanan yang diberikan apakah 

sudah sesuai harapan pasien atau tidak. Oleh karena itu, pihak Rumah 

http://repository.unimus.ac.id

http://repository.unimus.ac.id


13 

 

Sakit dituntut untuk selalu menjaga kepercayaan pasien dengan 

meningkatkan mutu pelayanannya. 

Berdasarkan prinsip pelayanan sebagaimana telah ditetapkan dalam 

Keputusan Menteri Pendayagunaan Aparatur Negara dan Reformasi 

Birokrasi (Kemenpan-RB) nomor 16/2014 tanggal 2 Mei 2014 tentang 

survei kepuasan masyarakat terhadap penyelenggaraan pelayanan publik, 

indikatornya sebagai berikut: 

a. Prosedur pelayanan, yaitu kemudahan tahapan pelayanan yang 

diberikan kepada masyarakat dilihat dari sisi kesederhanaan alur 

pelayanan. 

b. Persyaratan pelayanan, yaitu persyaratan teknis dan administratif yang 

diperlukan untuk mendapatkan pelayanan sesuai dengan jenis 

pelayanannya. 

c. Kejelasan petugas pelayanan, yaitu keberadaan dan kepastian petugas 

dalam memberikan pelayanan (Nama, jabatan serta kewenangan dan 

tanggung jawabnya). 

d. Kedisiplinan petugas pelayanan, yaitu kesungguhan petugas dalam 

memberikan pelayanan terutama terhadap konsistensi waktu kerja 

sesuai ketentuan yang berlaku. 
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e. Tanggung jawab petugas pelayanan, yaitu kejelasan wewenang dan 

tanggung jawab petugas dalam penyelenggaraan dan penyelesaian 

pelayanan. 

f. Kemampuan petugas pelayanan, yaitu tingkat keahlian dan 

keterampilan yang dimiliki petugas dalam memberikan/menyelesaikan 

pelayanan kepada masyarakat. 

g. Kecepatan pelayanan, yaitu target waktu pelayanan dapat diselesaikan 

dalam waktu yang telah ditentukan oleh unit penyelenggara pelayanan. 

h. Keadilan mendapatkan pelayanan, yaitu pelaksanaan pelayanan dengan 

tidak membedakan golongan/status masyarakat yang dilayani. 

i. Kesopanan dan keramahan petugas, yaitu sikap dan perilaku  petugas 

dalam memberikan pelayanan kepada masyarakat secara sopan dan 

ramah serta saling menghargai dan menghormati. 

j. Kewajaran biaya pelayanan, yaitu keterjangkauan bentuk jawaban 

pertanyaan dari setiap unsur pelayanan secara umum mencerminkan 

tingkat kualitas pelayanan, yaitu dari sangat baik sampai dengan tidak 

baik. 

k. Kepastian biaya pelayanan, yaitu kesesuaian antara biaya yang 

dibayarkan dengan biaya yang telah ditetapkan. 

l. Kepastian jadwal pelayanan, yaitu pelaksanaan waktu pelayanan sesuai 

dengan ketentuan yang telah ditetapkan. 
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m. Kenyamanan lingkungan, yaitu kondisi sarana dan prasarana pelayanan 

yang bersih, rapi, dan teratur sehingga dapat memberikan rasa nyaman 

kepada penerima pelayanan 

n. Keamanan pelayanan, yaitu terjaminnya tingkat keamanan lingkungan 

unit penyelenggara pelayanan ataupun sarana yang digunakan sehingga 

masyarakat merasa tenang untuk mendapatkan pelayanan terhadap 

risiko-risiko yang diakibatkan dari pelaksanaan pelayanan. 

Kepuasan pasien tergantung pada pelayanan yang diterima. Pelayanan 

adalah  semua  upaya  yang   dilakukan  pemberi jasa  untuk  memenuhi 

keinginan  pelanggannya.  Suatu pelayanan dikatakan baik oleh pasien, 

ditentukan oleh kenyataan apakah jasa yang  diberikan bisa memenuhi 

kebutuhan pasien, dengan menggunakan persepsi pasien tentang pelayanan 

yang diterima (memuaskan atau mengecewakan, juga termasuk lamanya 

waktu pelayanan). Kepuasan dimulai dari penerimaan terhadap pasien  dari 

pertama    kali  datang,  sampai  pasien  meninggalkan   rumah  sakit. 

2.4.  Standar Pelayanan Laboratorium 

Berbagai jenis tenaga kesehatan dengan perangkat keilmuan yang 

beragam, berinteraksi satu sama lain. Ilmu pengetahuan dan teknologi 

kedokteran yang berkembang sangat pesat yang perlu diikuti oleh tenaga 

kesehatan dalam rangka pemberian pelayanan yang bermutu standar, 

membuat semakin kompleksnya permasalahan di rumah sakit. Pada 

hakekatnya rumah sakit berfungsi sebagai tempat penyembuhan penyakit 
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dan pemulihan kesehatan. Fungsi dimaksud memiliki makna tanggung 

jawab yang seyogyanya merupakan tanggung jawab pemerintah dalam 

meningkatkan taraf kesejahteraan masyarakat. 

Standar Pelayanan Minimal adalah ketentuan tentang jenis dan mutu 

pelayanan dasar yang merupakan urusan wajib daerah yang berhak 

diperoleh setiap warga secara minimal. Juga merupakan spesifikasi teknis 

tentang tolak ukur pelayanan minimum yang diberikan oleh Badan 

Layanan Umum kepada masyarakat.Standar Pelayanan Minimal Rumah 

Sakit dalam pedoman ini meliputi jenis-jenis pelayanan indikator dan 

standar pencapaian kinerja pelayanan rumah sakit. 

Tabel 2 menunjukan Standar Pelayanan Minimal Laboratorium Klinik 

yang diatur pada Keputusan Menteri Kesehatan nomor 129 tahun 2008. 

Tabel 2. Standar Pelayanan Minimal laboratorium klinik 

Jenis pelayanan indikator Standar 

Laboratorium 

Klinik 

1.Waktu tunggu hasil 

pelayanan laboratorium 

 

≤ 140 menit  

(Kimia darah & darah 

rutin ) 

2. Pelaksana ekspertisi  Dokter Sp.PK 

3.Tidak adanya kesalahan 

pemberian hasil 

pemeriksaan laboratorium 

100 %  

 

4. Kepuasan pelanggan  ≥ 80 % 

Sumber : Menurut Menteri Kesehatan Republik Indonesia nomor : 

129/Menkes/SK/II/2008 
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2.5. Pengukuran Tingkat Kepuasan 

Pemantauan dan pengukuran terhadap kepuasan pelanggan juga 

menjadi hal yang sangat penting bagi setiap perusahaan. Hal ini 

dikarenakan langkah tersebut dapat memberikan umpan balik dan masukan 

bagi keperluan pengembangan dan implementasi strategi peningkatan 

kualitas pelanggan. Pada prinsipnya kepuasan pelanggan itu dapat diukur 

dengan berbagai macam metode dan tehnik. 

Menurut Kotler (1994:41-43) ada beberapa macam metode 

pengukuran kepuasan pelanggan, yaitu: 

1. Sistem keluhan dan saran, yaitu organisasi yang berpusat pelanggan 

memberikan kesempatan yang luas kepada para pelanggannya untuk 

menyampaikan saran dan keluhan, misalnya dengan menyediakan kotak 

saran, kartu komentar, customer hot lines, dan lain-lain. 

2. Ghost Shopping, yaitu salah satu cara untuk memperoleh gambaran 

mengenai kepuasan pelanggan adalah dengan mempekerjakan beberapa 

orang untuk berperan atau bersikap sebagai pembeli potensial, 

kemudian melaporkan temuan-temuannya mengenai kekuatan dan 

kelemahan produk perusahaan dan pesaing berdasarkan pengalaman 

mereka dalam pembelian produk-produk tersebut. 

3. Lost Customer analysis, yaitu perusahaan menghubungi para pelanggan 

yang telah berhenti atau yang telah pindah pemasok agar dapat 

memahami mengapa hal itu terjadi. 
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4. Survei kepuasan pelanggan, yaitu salah satu konsep untuk penilaian 

kepuasan adalah  konsep ServQual yang dikembangkan oleh 

Parasuraman, Berry dan Zeithaml. Konsep ini yang paling banyak 

digunakan oleh pelaku bisnis diseluruh dunia yang berkecimpung dalam 

pelayanan pelanggan. Menurut konsep ServQual Faktor yang 

mempengaruhi kepuasan pelanggan terhadap pelayanan yaitu 

Tanggible, Reability, Responsiveness, Assurance dan Empaty. 

Kelebihan dari konsep ini adalah karena didasarkan pada suatu riset 

yang sangat komprehensif, mudah dipahami dan mempunyai instrumen 

yang jelas untuk melakukan pengukuran. 

2.6.  Kerangka Teori 

Pada penelitian, tingkat kepuasan pasien rawat jalan terhadap pelayanan 

laboratorium RSUD Hanau Kabupaten Seruyan dijabarkan dalam kerangka 

teori penelitian seperti pada gambar 1. 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Kerangka teori faktor yang mempengaruhi tingkat kepuasan 

pasien rawat jalan terhadap pelayanan laboratorium. 
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2.7. Kerangka Konsep 

Variabel Bebas      Variabel Terikat  

 

  

 

Gambar 2.Kerangka Konsep tingkat kepuasan pasien rawat jalan terhadap 

pelayanan RSUD Hanau Kabupaten Seruyan Provinsi 

Kalimantan Tengah 

 

2.8.  Hipotesis 

Berdasarkan landasan teori dapat ditarik hipotesis sebagai berikut: 

Ada hubungan antara tingkat kepuasan pasien rawat jalan teradap pelayanan 

Laboratorium RSUD Hanau Kabupaten Seruyan Provinsi Kalimantan 

Tengah. 

Pelayanan Laboratorium 

RSUD Hanau 
Kepuasan Pasien 
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