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Abstract 

 

Health is the main assets in life, one of health care providers is a community 

pharmacies. Community Pharmacies provide pharmaceutical services and 

pharmaceutical supplies for the community. The quality of pharmaceutical 

services should be developed to meet the needs of the community as an effort 

to improve the welfare of the community. This research method is analytic 

descriptive with cross sectional survey desaign.  This study aims to measure 

the level of patient satisfaction as the evaluation indicator  of the quality 

pharmaceutical services in community pharmacies. The level of patient 

satisfaction was measured using a questionnaire with Service Quality 

(Servqual) model including five dimensions: tangible, reliability, 

responsiveness, assurance, and empathy. This questionnaire was given to 167 

patients in Sukarame District. The questionnaire data were analyzed using 

Chi-square analysis. The results showed 58.08% of patients were not satisfied 

with the service given by the community pharmacy.  Empathy Dimension 

(drug information) has the highest satisfaction level (87,83%), whereas 

reliability dimension having lowest satisfaction level (83,16%). The bivariate 

test of patient characteristics showed no significant relationship between age 

(p = 0,310), sex (p = 0,064), education (0.239), occupation (p = 0,439), but 

monthly income (p = 0,000) and number of patient visits (p = 0,000) had a 

significant relationship to patient satisfaction.  

 

Keyword: Service Quality, satisfaction, Community pharmacies. 

 

 

Pendahuluan  

Pada era globalisasi saat ini, 

tingkat kesadaraan masyarakat 

semakin tinggi, bahwa dalam 

kehidupan yang menjadi aset 

utama adalah kesehatan, sehingga 

kebutuhan akan sarana kesehatan 

juga semakin meningkat (Musa 

et.al., 2013). Aspek Penting untuk 

kesejahteraan masyarakat dalam 

sistem ekonomi dan dan 

pengembangan sistem sosial di 

masyarakat adalah perlindungan 

kesehatan yang diberikan oleh 

pemerintah. Hal ini menuntut 

Penyedia jasa pelayanan kesehatan 

untuk memberikan dan 

meningkatkan kualitas pelayanan 

yang bersifat kuratif dan preventif 

sebagai upaya peningkatan kualitas 

hidup serta memberikan kepuasan 

bagi konsumen terhadap pelayanan 

kesehatan.  Paradigma fasilitas 

kesehatan bagi masyarakat telah 

berubah dari sebuah kebutuhan 

menjadi sebuah pilihan. 

Keberagaman dan kemudahan 

akses kesehatan menjadikan 
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masyarakat dapat memilih fasilitas 

kesehatan yang dapat memberikan 

pelayanan kesehatan yang 

bermutu dan berkualitas 

(Kemenkes RI, 2014).  

Salah satu penyelenggara 

pelayanan kesehatan adalah 

apotek. Apotek merupakan sarana 

pelayanan kefarmasian dan sarana 

penyaluran perbekalan farmasi 

kepada masyarakat. Salah satu 

tugas dan fungsi apotek menurut 

Keputusan Menteri Kesehatan 

nomor 1332 adalah sarana farmasi 

untuk melaksanakan peracikan, 

pengubahan bentuk, pencampuran 

dan penyerahan obat serta sarana 

penyalur obat yang dibutuhkan 

oleh masyarakat secara merata 

(Depkes RI, 2002). Orientasi 

pelayanan kefarmasian saat ini 

telah bergeser dari drug oriented 

menjadi patient oriented yang 

mengacu pada asas pharmaceutical 

care. Pelayanan kefarmasian di 

apotek yang awalnya hanya fokus 

terhadap obat sebagai komoditi 

farmasi menjadi pelayanan yang 

komprehensif bagi pasien sebagai 

konsumen apotek guna 

meningkatkan kualitas hidup 

(Diarti dkk., 2014). 

Perkembangan zaman 

membuat semakin banyak 

persaingan dalam bisnis 

perapotekan mengakibatkan 

apotek berlomba untuk 

meningkatkan kualitas 

pelayanannya. Mutu Pelayanan 

kesehatan seperti di apotek 

bergantung pada kebutuhan dan 

tuntutan konsumen yang berkaitan 

dengan kepuasan (Ingerani dkk., 

2002). Pelayanan yang bermutu 

selain berdasarkan kepuasan 

konsumen juga harus sesuai 

dengan standar pelayanan dan 

kode etik keprofesian (Handayani 

dkk., 2009).  Kepuasan yang 

terkait dengan mutu pelayanan 

adalah segala yang dipersepsikan 

oleh pasien sebagai mutu. Mutu 

merupakan kondisi yang 

berhubungan dengan produk, jasa, 

manusia, proses, dan lingkungan 

yang memenuhi atau melebihi 

harapan (Arab et.al., 2012). 

Pelayanan fasilitas kesehatan yang 

memuaskan akan jadi 

pertimbangan bagi pasien untuk 

menilai fasilitas kesehatan dan 

kembali ke fasilitas kesehatan yang 

sama ketika membutuhkan 

pelayanan kesehatan (Hazfriani 

dkk., 2016; Samuel dkk., 2005). 

Kepuasan merupakan tingkat 

perasaan konsumen setelah 

membandingkan antara kinerja dan 

hasil yang dirasakan dari suatu 

pelayanan. Kualitas dari suatu 

pelayanan kesehatan erat 

kaitannya dengan kepuasan 

pengguna jasa kesehatan 

(konsumen/pasien) (Mosodeghrad, 
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2013). Indikator yang dapat 

digunakan untuk mengetahui mutu 

pelayanan kesehatan adalah 

dengan melakukan pengukuran 

kepuasan konsumen jasa 

pelayanan kesehatan (Moore, 

2013).  

Menurut Kotler (2009), 

terdapat lima dimensi mutu 

pelayanan yang dapat digunakan 

untuk mengukur kepuasan 

konsumen terhadap jasa. Dimensi 

ini dikenal dengan istilah model 

SERVQUAL (Service Quality) 

melalui metode survey penilaian 

kepuasan yang komprehensif bagi 

pelayanan jasa. Lima dimensi 

SERVQUAL yang perlu diperhatikan 

dalam mengukur kepuasan yaitu : 

dimensi keandalan pelayanan 

(reliability), dimensi ketanggapan 

pelayanan (responsiveness), 

dimensi jaminan (assurance), 

dimensi empati (Empathy) yaitu 

perhatian untuk memahami 

kebutuhan pelanggan dan dimensi 

berwujud (tangible) yang dapat 

berupa sarana fisik dan 

perlengkapan (Kotler, 2009). 

Menurut Sarwono (1997), 

kepuasan pasien dipengaruhi oleh 

dua aspek yaitu aspek pelanggan 

dan aspek pelayanan. Aspek 

pelanggan dipengaruhi oleh 

umur,jenis kelamin, pendidikan, 

dan lain lain, sedangkan aspek 

pelayanan kesehatan terdiri dari 

dua faktor, yakni aspek medis 

seperti tersedianya perlengkapan 

yang memadai, dan aspek non 

medis yang mencakup layanan 

petugas kesehatan, kenyamanan 

dan kebersihan ruang tunggu, 

serta biaya yang murah (Sarwono, 

1997).  

Kota Bandar Lampung 

merupakan kota dengan kepadatan 

penduduk yang tinggi di Provinsi 

Lampung. Berdasarkan data 

jumlah penduduk dan laju 

pertumbuhan penduduk menurut 

kabupaten/kota di Provinsi 

Lampung tahun 2015, Kota Bandar 

Lampung memiliki jumlah 

penduduk mencapai 979.287 

penduduk dengan laju 

pertumbuhan tertinggi 

dibandingkan kabupaten/kota 

lainnya dengan Kecamatan 

Sukarame sebagai salah satu 

kecamatan yang memiliki jumlah 

penduduk yang tinggi sebesar 

56.921 jiwa (BPS, 2015). Dilihat 

dari jumlah apotek sebagai sarana 

pelayanan kesehatan, Kota Bandar 

Lampung memiliki jumlah apotek 

terbanyak di Provinsi Lampung 

sebanyak 215 Apotek, dan di 

Kecamatan Sukarame sebanyak 18 

apotek (Kemenkes, 2018). Sebagai 

salah satu kecamatan terpadat dan 

memiliki jumlah apotek yang 

banyak, maka pelayanan 

kesehatan yang bermutu menjadi 
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sangatlah penting untuk 

menciptakan kesejahteraan 

masyarkat terutama melalui 

pelayanan kefarmasian yang baik 

dan berkualitas. 

Berdasarkan hal tersebut 

peneliti tertarik untuk mengukur 

mutu pelayanan kesehatan 

masyarakat terhadap pelayanan 

kefarmasian yang diberikan di 

apotek di Kecamatan Sukarame. 

Tujuan dari penelitian ini yaitu 

untuk mengetahui tingkat 

kepuasan yang merupakan salah 

satu indikator mutu pelayanan 

yang berkualitas. Manfaat 

penelitian yang diharapkan adalah 

hasil penelitian ini dapat 

memberikan masukan untuk 

meningkatkan kualitas pelayanan 

apotek agar pasien mendapatkan 

pelayanan yang bermutu sehingga 

dapat meningkatkan kesejahteraan 

masyarakat khususnya di 

Kecamatan Sukarame dan Provinsi 

Lampung pada umumnya.  

  

METODE PENELITIAN  

Penelitian ini merupakan 

penelitian yang bersifat deskriptif 

analitik dengan desain survey cross 

sectional terhadap konsumen yang 

datang ke apotek di Kecamatan 

Sukarame. Jumlah apotek yang 

bersedia ikut serta dalam 

penelitian ini sebanyak 15 apotek.  

Responden dalam penelitian 

ini adalah konsumen apotek yaitu 

pasien yang mendapatkan 

pelayanan kefarmasian di apotek  

Kecamatan Sukarame dan telah 

memenuhi kriteria inklusi-ekslusi 

yang telah ditentukan. Kriteria 

inklusi, yaitu:  

1) Pasien merupakan pasien 

rawat jalan yang datang ke 

Apotek di Kecamatan 

Sukarame 

2) Pasien bersedia berpartisipasi 

mengikuti penelitian yang 

ditandai dengan mengisi dan 

menandatangani Informed 

consent. 

3) Berusia > 18 tahun 

4) Pasien kooperatif dan dapat 

berkomunikasi dengan baik 

Kriteria eksklusi, yaitu :  

1) Pasien tidak mengisi dan  

menandatangani 

menandatangani Informed 

consent sebagai bukti 

kesediaan partisipasi 

2) Berusia < 18 tahun 

3) Pasien tidak kooperatif dan 

tidak berkomunikasi dengan 

baik 

Perhitungan jumlah sampel 

minimal yang digunakan dalam 

penelitian ditentukan 

menggunakan rumus Lemeshow 

dkk. (1997) yaitu :  

  
       
    (   )
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Keterangan : 

n  = jumlah sampel minimal  

Z
1-α/2  

= derajat kemaknaan, 

ditentukan Z
1-α/2 

 =1,64 yang 

sesuai dengan derajat kemaknaan 

90% 

p  = populasi, apabila tidak 

diketahui proporsi atau sifat 

tertentu tersebut, maka p = 0,5 

d  = tingkat presisi/deviasi, 

ditentukan d = 0.07 

sehingga,  

  
(      )(    ) 

    
    =  137 sampel 

pasien minimal. 

 

Teknik sampling yang digunakan 

dalam penelitian ini yaitu teknik 

accidental sampling yaitu dengan 

meminta pengisian kuesioner oleh 

pasien atau keluarga pasien yang 

bersedia pada saat datang ke 

apotek. Penelitian ini menggunakan 

didapatkan sampel total  sebanyak 

167 pasien.  

Data penelitian dikumpulkan 

menggunakan kuesioner. 

Kuesioner untuk mengukur 

kepuasan pasien dibuat dengan 

model servqual yang disusun 

menggunakan skala likert teridiri 

dari empat kategori, yaitu :  

Sangat tidak setuju, skor = 1 

Tidak setuju, skor = 2 

Setuju, skor = 3 

Sangat setuju, skor = 4 

Kepuasan pasien terhadap 

pelayanan apotek yang diukur 

berdasarkan dimensi tangible 

(penampilan apotek : sarana fisik, 

perlengkapan apotek, penampilan 

petugas apotek), dimensi reliability 

(kecepatan pelayanan apotek), 

dimensi responsiveness 

(keramahan petugas apotek), 

dimensi assurance 

(ketersediaan/kelengkapan obat di 

apotek), dan dimensi empathy 

(Pemberian informasi obat oleh 

petugas apotek). Kuesioner 

kepuasan pasien dalam penelitian 

ini sudah dilakukan uji validitas dan 

uji  reliabilitas untuk mengukur 

ketepatan dan konsistensi 

kuesioner. Hasil uji menyatakan 

bahwa kuesioner yang digunakan 

dalam penelitian ini valid dan 

reliabel.  

Data kuesioner diolah 

menggunakan statistik 

terkomputerisasi. Tingkat 

kepuasan pasien terhadap 

pelayanan kefarmasian dalam 

penelitian ini dikategorikan 

berdasarkan nilai rerata kuesioner. 

Pasien puas jika nilai kepuasan 

kurang dari rerata (x < rerata), 

pasien dikategorikan tidak puas 

jika nilai kepuasan lebih dari rerata 

(x> rerata). Analisis data berupa 

distribusi frekuensi dan uji Chi-

Square untuk menilai hubungan 

karakteristik pasien dan kepuasan 
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pasien terhadap pelayanan 

kefarmasian di apotek di 

Kecamatan Sukarame.  

 

HASIL DAN PEMBAHASAN  

Karakteristik Pasien Apotek 

Karakteristik responden 

penelitian yang dilihat adalah  usia, 

jenis kelamin, pendidikan, 

pekerjaan, dan penghasilan serta 

jumlah kunjungan ke apotek. 

Responden paling banyak dalam 

penilitian ini adalah responden 

pada usia usia 48 – 62 tahun 

(66,47%). Responden penelitian ini 

paling banyak berjenis kelamin 

laki-laki (58,08%). Tingkat 

pendidikan responden terbanyak 

adalah pasien dengan tingkat 

pendidikan  SD dengan persentase 

sebesar 35,93%, sedangkan dilihat 

dari jenis pekerjaan,  44,91% 

responden merupakan 

pelajar/mahasiswa dan jika dilihat 

dari penghasilan, 60,48% 

responden berpenghasilan Rp 

1.000.000 – Rp 2.000.000 serta 

jumlah kunjungan pasien apotek 

yang menjadi responden penelitian 

adalah 1-5 kali (64,07%) 

Karakteristik responden secara 

rinci dapat dilihat pada tabel 1.  

 

Tingkat Kepuasan Pasien 

Apotek Kecamatan Sukarame  

Hasil analisis deskriptif 

berdasarkan kategori nilai rerata 

skor kuesioner pasien, secara 

keseluruhan diperoleh bahwa dari 

total 167 pasien yang ikut serta 

sebagai responden, 58,08% (97) 

pasien merasa tidak puas terhadap 

pelayanan yang diberikan oleh 

apotek tempat pasien membeli 

obat, sedangkan sisanya sebesar 

41,92% (70) pasien sudah puas 

dengan pelayanan yang diperoleh. 

Rendahnya tingkat kepuasan 

pasien apotek di Kecamatan 

Sukarame dapat disebabkan belum 

baiknya pelayanan yang diberikan 

oleh apotek. Pelayanan 

memuaskan apabila pelayanan 

yang diterima sudah sesuai atau 

melebihi harapan konsumen. 

Pelayanan tidak memuaskan ketika 

pelayanan yang diterima lebih 

rendah dari yang diharapkan 

(Kotler, 2000). 

 

 

Tabel 1. 

Karakteristik Pasien Apotek Kecamatan Sukarame 

 
Karakteristik Parameter Jumlah Responden 

(n = 167) 
Proporsi 

(%) 

Usia 18 – 32 tahun 16 9,58 
33 – 47 tahun 9 5,39 
48 – 62 tahun 111 66,47 
Lebih dari 62 tahun 31 18,56 
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Gambar 1. Diagram Tingkat Kepuasan Pasien Apotek Kecamatan Sukarame 

 

Tingkat Kepuasan pasien 

apotek di Kecamatan Sukarame 

jika dilihat berdasarkan lima 

dimensi indikator pelayanan yang 

diukur (penampilan apotek, 

keandalan, ketanggapan 

pelayanan,  ketersediaan obat dan 

pemberian informasi) (Tabel.2), 

indikator pelayanan yang memiliki 

tingkat kepuasan paling rendah 

adalah indikator keandalan 

pelayanan. Persentase sangat 

setuju dan setuju pada indikator 

keandalan pelayanan sebesar 

83,15%. Indikator dengan tingkat 

kepuasan paling tinggi berdasarkan 

tanggapan responden adalah 

indikator pemberian informasi 

(empathy) dengan jumlah 

tanggapan sangat setuju dan 

setuju yakni 87,83%, kemudian 

diikuti indikator penampilan apotek 

(tangible) dengan persentase 

sangat setuju dan setuju sebesar 

87,82%. Indikator kepuasan 

pelayanan pada dimensi 

0
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Kategori Tingkat
Kepuasan

Puas 70

Tidak Puas 97
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Jenis Kelamin Laki-laki  97 58,08 
Perempuan 30 17,96 

Tingkat 
Pendidikan 

SD 60 35,93 
SMP/Sederajat 50 29,94 
SMA/Sederajat 30 17,96 
Diploma/S1/S2/S3 17 10,18 
Lain-lain 10 5,99 

Jenis Pekerjaan Pelajar/Mahasiswa 75 44,91 
Wiraswasta 64 38,32 
PNS/TNI/POLRI 22 13,17 

Karyawan Swasta 1 0,60 
Lain-lain  35 20,96 

Penghasilan Kurang dari 1 juta 31 18,56 
1 – 2 juta 101 60,48 
2 – 3 juta 29 17,37 
3 – 4 juta 4 2,40 

Lebih dari 4 juta 2 1,20 

Jumlah 
Kunjungan ke 
Apotek 

Pertama Kali 38 22,75 
1-5 kali 107 64,07 
Lebih dari 5 kali 22 13,17 
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ketersediaan obat (Assurance) 

memiliki persentase sebesar 

87,31%, hal ini menandakan 

ketersediaan obat juga menjadi 

salah satu aspek penilaian mutu 

pelayanan apotek  menurut 

persepsi pasien. Penenlitian 

Maharani, dkk menyatakan bahwa 

ketersediaan obat menjadi salah 

satu faktor pelayanan apotek 

dalam menghadapi persaingan 

dengan apotek lainnya (Mahrani 

dkk., 2016). Secara keseluruhan 

respon kepuasan pasien apotek di 

Kecamatan Sukarame yang baik 

dinilai dari pelayanan pemberian 

informasi obat oleh petugas 

apotek, pemberian pelayanan yang 

tidak membeda-bedakan status 

sosial, hingga apotek yang mau 

mendengarkan keluhan pasien.  

Hasil ini sejalan dengan 

hasil penelitian Yuniar dan 

Handayani, 2016, tingkat kepuasan 

pasien paling tinggi berasal dari 

dimensi empathy sebesar 97,4% 

(Yuniar dan Handayani, 2016). 

Penelitian Helni, 2015, menyatakan 

dari harapan responden terlihat 

bahawa informasi yang mudah 

dipahami sangat penting bagi 

responden. Kepuasan pasien 

tergantung pemberian informasi 

yang mudah dipahami dan harus 

menjadi perhatian bagi apotek, 

pemberian informasi ini terkait 

dengan keterampilan komunikasi 

dari petugas apotek (Helni, 2015). 

Tingkat kepuasan tertinggi 

terhadap pelayanan apotek dalam 

penelitian Harianto adalah 

keramahan petugas apotek dalam 

memberikan informasi kepada 

pasien (Harianto dkk, 2005). 

Berbeda dengan penelitian 

Anitawati dkk, 2012, hasil 

penelitian didapatkan terdapat 

perbedaan antara harapan kualitas 

pelayanan dengan kinerja yanh 

dirasakan, perbedaan ini terbesar 

terdapat pada dimensi empathy. 

Pelayanan yang didapatkan belum 

mencapai harapan pasien 

(Anitawati. Hasil penelitian ini juga 

berbeda yang didapatkan dari hasil 

penelitian yang dilakukan 

Nurcahyo, didapatkan bahwa 

dimensi kualitas pelayanan yang 

berpengaruh terhadap kepuasan 

pasien adalah dimensi tangible dan 

assurance (Nurcahyo dkk., 2015). 
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Tabel 2. 

Tingkat Kepuasan Pasien Apotek Kecamatan Sukarame Dilihat dari Indikator 

Pelayanan Kefarmasian di Apotek 

 
Indikator Pelayanan Tanggapan Responden  

n = 167 
(%) 

Sangat 
Setuju 

Setuju Tidak 
Setuju 

Sangat 
Tidak 
Setuju 

Tangible (Penampilan Apotek)     

Papan nama apotek, dan lokasi apotek terletak 
ditempat strategis 

21,0 62,9 16,2 0 

Penataan obat  22,2 62,9 13,2 1,8 
Ruang tunggu  28,1 64,7 6,0 1,2 
Petugas apotek  26,9 64,1 7,8 1,2 
Tersedia tempat brosur informasi 
obat/kesehatan 

22,2 64,1 11,4 2,4 

Rerata 24,08 63,74 10,92 1,32 

Reliability (Keandalan Pelayanan)     

Pelayanan dcepat dan segera 26,9 56,3 16,2 0,6 
Resep dikerjakan tepat waktu 17,4 68,3 13,2 1,2 
Resep dikerjakan tidak tepat waktu ada 
permintaan maaf 

16,2 43,7 34,7 5,4 

Obat tepat sesuai dengan kebutuhan 34,7 59,9 3,6 1,8 
Harga obat di apotek wajar  27,5 59,9 9,0 3,6 

Petugas apotek menghitung harga obat dan 
melakukan transaksi pembayaran dengan cepat 

28,7 64,7 6,0 0,6 

Tidak ada kesalahan dalam pemberian obat 20,4 57,5 19,8 2,4 
Rerata 24,54 58,61 14,64 2,23 

Responsiveness (Ketanggapan Pelayanan)     

Petugas apotek mampu memberikan solusi 
terhadap keluhan 

32,3 56,3 10,2 1,2 

Petugas apotek selalu menyapa  21,0 59,9 16,8 2,4 
Petugas apotek bersedia membantu kapanpun 
dibutuhkan 

28,1 53,3 18,0 0,6 

Petugas apotek selalu murah senyum dan ramah 25,7 61,7 12,6 0 
Petugas apotek selalu menanggapi keluhan 
pasien 

30,5 59,9 8,4 1,2 

Rerata 27,52 58,22 13,2 1,08 

Assurance (Ketersediaan Obat Di Apotek)     

Obat yang diberikan sesuai dengan yang diminta 
pasien 

32,3 62,1 6,0 0,6 

Obat yang diminta pasien selalu tersedia 21,6 43,1 32,3 3,0 
Obat yang diberikan di apotek ini kualitasnya 
terjamin  

43,1 54,5 1,8 0,6 

Ada solusi jika obat kosong 28,1 60,5 11,4 0 
Pengetahuan dan Keterampilan petugas 26,3 66,5 7,2 0 
Obat diserahkan langsung oleh apoteker 24,6 53,9 20,4 1,2 
Petugas apotek jujur dan dapat dipercaya 30,5 64,1 4,8 0,6 

Rerata 29,50 57,81 11,99 0,86 

Empathy (Pemberian Informasi)     

Petugas apotek tidak membeda-bedakan pasien 
berdasarkan status sosial 

31,1 59,9 5,4 3,6 

Petugas apotek mengerti keluhan konsumen 24,6 65,3 10,2 0 
informasi obat/kesehatan jelas dan mudah 
dimengerti  

34,7 57,5 6,6 1,2 

Petugas apotek dapat menjawab pertanyaan 
pasien tentang obat/kesehatan 

32,3 51,5 15,6 0,6 

Petugas memberikan perhatian kepada pasien 22,8 61,7 15,0 0,6 
Pasien selalu memberikan informasi cara 
penggunaan obat yang diminta pasien 

26,9 58,7 12,0 2,4 

Rerata 28,73 59,10 10,80 1,40 
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Tabel 3. 

Hubungan Karakteristik Pasien Apotek dengan Kepuasan Terhadap Pelayanan 

  
Variabel Dependen Variabel Independen p-value 

(< 0,05) 

 
 

Kepuasan 

 
 

Karakteristik 
Pasien 

Usia 0,310 
Jenis Kelamin 0,064 

Pendidikan 0,239 

Pekerjaan 0,439 
Penghasilan perbulan 0,000 
Jumlah Kunjungan 0,000 

 

Tabel 3 menunjukkan hubungan 

karakteristik pasien apotek dengan 

kepuasan terhadap pelayaan yang 

diberikan oleh apotek. Hasil uji 

korelasi bivariat ini menunjukan 

bahwa karaketristik pasie 

berdasarkan usia (p=0,310) , jenis 

kelamin (p=0,064), pendidikan 

(p=0,239), dan pekerjaan 

(p=0,439) tidak memiliki 

hubungan dengan kepuasan pasien 

(p-value<0,05), sedangkan 

karakteristik pasien yang memiliki 

hubungan dengan kepuasan adalah 

penghasilan perbulan(p=0,000) 

dan jumlah kunjungan pasien ke 

apotek (p=0,000). 

Penelitian Handayana 

(2005) yang mengukur hubungan 

karakteristik pasien dengan 

kepuasan pasien, menunjukkan 

faktor lokasi (penampilan apotek) 

menjadi faktor utama dalam tahap 

pencarian informasi, dan faktor 

harga (keandalan pelayanan) 

menjadi pertimbangan kedua bagi 

pasien dan memberi pengaruh 

besar dalam penentuan 

memanfaatkan apotek atau tidak. 

Berdasarkan hasil penelitian 

Budiman bahwa tidak ada 

hubungan antara karakteristik 

pasien berdasarkan umur dengan 

kepuasan pasien, tetapi ada 

hubungan antara jenis kelamin, 

pendidikan, dan pendapatan 

terhadap kepuasan pasien 

(Budiman dkk., 2010). 

Penelitian Koratiwida 

menyatakan bahwa dimensi 

penampilan fisik mempunyai 

tingkat skor yang terendah yaitu 

82%, sedangkan dimensi empathy 

termasuk didalamnya pemberian 

informasi memiliki skor kepuasan 

tertinggi yaitu 88% (Koratiwida, 

2003). Berdasarkan penelitian 

Aprilya, juga menyatakan bahwa 

dimensi tangible mempunyai 

pegaruh positif terhadap kepuasan, 

apabila pelayanan memiliki aspek 

tangible yang bagus maka secara 

simultan akan meingkatkan 

kepuasan pasien (Aprillya, 2013). 

Dengan kata lain bahwa hingga 

saat ini penentuan pemilihan 

apotek oleh pasien masih 

mengutamakan penampilan 
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apotek, sehingga penampilan 

apotek sebagai dimensi tangible  

sangat penting untuk diperhatikan 

oleh apotek guna meningkatkan 

jumlah konsumen. Pelayanan 

kefarmasian di apotek yang perlu 

ditingkatkan salah satunya adalah 

pemberian informasi obat. 

Penelitian kepuasan pasien rawat 

jalan di puskemas yang dilakukan 

oleh Risnandi, menyimpulkan 

bahwa terdapat hubungan antara 

pendidikan dengan kepuasan 

pasien, tetapi tidak ada hubungan 

antara jenis kelamin, usia, dan 

pekerjaan dengan kepuasan pasien 

(Hasan et.al., 2013). Setiawan 

dkk, 2010, mengemukakan dari 

hasil uji korelasi didapatkan bahwa 

tidak ada hubungan bermakna 

antara usia, jenis kelmain, 

pendidikan, pekerjaan, dan tingkat 

ekonomi terhadap kepuasan pasien 

di puskesmas. Evaluasi kepuasan 

terhadap pelayanan oleh penyedia 

jasa pelayanan kesehatan perlu 

dilakukan secara kontinyu 

mengingat kepuasan pasien yang 

berubah-ubah, evaluasi ini 

dilakukan untuk melakukan 

perbaikan yang diperlukan untuk 

meningkatkan kualitas pelayanan 

(Naik et.al., 2009). 

 

KESIMPULAN 

58,08% pasien apotek di 

Kecamatan Sukarame tidak puas 

terhadap pelayanan apotek yang 

didapatkan. Berdasarkan Lima 

dimensi pelayanan yang diukur 

dalam penelitian ini, tingkat 

kepuasan tertinggi terdapat pada 

dimensi empathy (pemberian 

infromasi obat) dengan persentase 

kepuasan 87,83% dari total pasien, 

dimensi kepuasan terendah yaitu 

pada dimensi reliability (keandalan 

pelayanan) dengan persentase 

83,16%.  
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