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Abstrak 

Pusat kesehatan masyarakat (puskesmas) adalah organisasi fungsional yang 

menyelenggarakan upaya kesehatan yang bersifat menyeluruh, terpadu, merata, dapat 

diterima dan terjangkau oleh masyarakat dan menggunakan hasil pembangunan ilmu 

pengetahuan dan teknologi tepat guna, dengan biaya yang dapat dipikul oleh pemerintah dan 

masyarakat. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui gambaran kualitas pelayanan petugas 

kesehatan di Puskesmas Motaha Kab. Konawe Selatan Sulawesi Tenggara. Jenis penelitian 

ini adalah observasional yang bersifat deskriptif. 
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PENDAHULUAN 

Puskesmas merupakan ujung tombak pelaksanaan kesehatan, sehingga keberhasilan 

program kesehatan bertumpu pada puskesmas. Puskesmas dapat didefenisikan sebagai suatu 

kesatuan organisasi kesehatan fungsional yang merupakan pusat pengembangan kesehatan 

masyarakat yang juga membina peran serta masyarakat disamping memberikan pelayanan 

secara menyaluruh dan terpadu kepada masyarakat diwilayah kerjanya dalam bentuk kegiatan 

pokok. (Efendy, 1996). 

Berkaitan dengan pentingnya aspek kesehatan dalam rangka pembangunan nasional 

yang disesuaikan pada kondisi sosial budaya dan geografis penduduk Indonesia, maka pada 

bulan November 1967 Pemerintah Republik Indonesia merumuskan program kesehatan 

terpadu sesuai dengan kondisi social dan kemampuan rakyat Indonesia yang dinamakan 

dengan PUSKESMAS (Pusat Kesehatan Masyarakat) sebagai suatu pelayanan kesehatan 

yang memberikan pelayanan kuratif dan preventif secara terpadu dan menyeluruh dan mudah 

dijangkau oleh masyarakat. 
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Dalam konteks negara modern, pelayanan publik telah menjadi lembaga dan profesi 

yang semakin penting. Ia tidak lagi merupakan aktivitas sambilan, tanpa payung hukum, gaji 

dan jaminan sosial yang memadai, sebagaimana terjadi di banyak Negara berkembang pada 

masa lalu. Sebagai sebuah lembaga, pelayanan publik menjamin keberlangsungan 

administrasi negara yang melibatkan pengembangan kebijakan pelayanan dan pengelolaan 

sumberdaya yang berasal dari dan untuk kepentingan public. Salah satu hal yang menjadi 

perhatian adalah sektor pelayanan kesehatan yang masih menjadi harapan masyarakat terkait 

dengan mutu serta berkembangnya kesadaran akan pentingnya mutu, maka UU kesehatan 

Nomor 36 tahun 2009 tentang pelayanan kesehatan, khususnya di tingkat puskesmas 

(Aditama, 2002). 

Pusat kesehatan masyarakat (puskesmas) adalah organisasi fungsional yang 

menyelenggarakan upaya kesehatan yang bersifat menyeluruh, terpadu, merata, dapat 

diterima dan terjangkau oleh masyarakat dan menggunakan hasil pembangunan ilmu 

pengetahuan dan teknologi tepat guna, dengan biaya yang dapat dipikul oleh pemerintah dan 

masyarakat. Upaya kesehatan tersebut menyelanggarakan dengan menitik beratkan kepada 

pelayanan untuk masyarakat luas mencapai derajat kesehatan yang optimal, tanpa 

pengambilan mutu pelayanan kepada perorangan. Pengelolaan puskesmas biasanya berada 

dibawah Dinas kesehatan kabupaten dan kota (Nadesul, 2008). 

Banyak masalah yang menjadi pemicu rendahnya pencitraan puskesmas pada saat 

sekarang. Sarana yang tidak lengkap seperti obat-obatan yang kurang bermutu, petugas yang 

kurang tanggap dengan pasien, keramahan yang kurang dari pemberian palayanan, sehingga 

masyarakat kurang puas setiap berobat ke pusat pelayanan kesehatan. Disamping itu program 

puskesmas yang kurang berjalan menjadi pemicu rendahnya mutu pelayanan puskesmas di 

mata masyarakat (Nadesul, 2008). 

Permasalahan lain yang muncul adalah aksebilitas, mutu pelayanan dan pemanfaatan 

puskesmas serta kinerja puskesmas dalam memberikan pelayanan kesehatan masyarakat serta 

cakupan kegiatan program pelayanan kesehatan pada masyarakat seluruhnya belum optimal 

dan terlaksana sesuai apa yang diharapkan, pemanfaatan Puskesmas sebagai rumah berobat 

masyarakat khususnya di Puskesmas masih sangat minim, masyarakat cenderung 

menggunakan tenaga dukun/medis tradisional. Hal ini dipengaruhi oleh beberapa faktor 

antara lain (1). Pengetahuan pasien, (2) Kemampuan SDM (3). Ketersediaan sarana dan 

prasarana (4). Penempatan serta distribusi tenaga kesehatan. (Arsip pengunjung/pasien 

Puskesmas Februari - Maret 2014). 
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METODE 

Jenis penelitian ini adalah observasional yang bersifat deskriptif yaitu bertujuan untuk 

mengetahui gambaran kualitas pelayanan petugas kesehatan di Puskesmas Motaha Kab. 

Konawe Selatan Sulawesi Tenggara. Populasi yang menjadi populasi dalam penelitian ini 

adalah seluruh tenaga kesehatan yang berada di Puskesmas Motaha Kab. Konawe Selatan 

Sulawesi Tenggara. Dalam pengambilan sampel, penulis menggunakan teknik total populasi 

(exsautif Sampling) dimana semua populasi dijadikan sampel penelitian sehingga diperoleh 

jumlah sampel sebanyak 52 responden. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

a. Hasil 

Penelitian ini dilaksanakan di Puskesmas Motaha Kab. Konawe Selatan Sulawesi 

Tenggara, berdasarkan hasil penelitian terdapat 52 responden yang didapatkan dan 

berdasarkan hasil pengolahan data dapat dilihat sebagi berikut: 

a. Karakteristik responden 

1. Karakteristik umur 

Hasil penelitian berdasarkan umur responden dapat dilihat pada tabel 

sebagai berikut: 

Tabel 1 

Distribusi responden berdasarkan Umur di Puskesmas 

Motaha Kab. Konawe Selatan Sulawesi Tenggara 

 Umur  N % 

29-35 

36-43 

44-50 

> 50 

15 

18 

7 

12 

28.8 

34.6 

13.5 

23.1 

Jumlah 52 100 

Berdasarkan hasil observasi dilapangan menunjukkan bahwa kelompok 

umur tertinggi yaitu 36-43 tahun sebanyak 18 (34,6%) responden, dan terendah 

yaitu umur 44-50 tahun sebanyak 7 (13,5%). 

2. Karakteristik berdasarkan jenis kelamin 

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa jenis kelamin responden 

dapat dilihat pada tabel berikut ; 

Tabel 2 
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Distribusi responden berdasarkan Jenis Kelamin di Puskesmas 

Motaha Kab. Konawe Selatan Sulawesi Tenggara 

Jenis Kelamin N % 

Laki-Laki 

Petrempuan 

14 

38 

26.9 

73.1 

Jumlah 52 100 

Hasil observasi dilapangan menunjukkan bahwa berdasarkan jenis 

kelamin menunjukkan bahwa tertinggi pada jenis kelamin perempuan sebanyak 38 

(73,1%) responden dan terendah pada jenis kelamin laki-laki sebanyak 14 (26,9%) 

responden. 

3. Karakteristik berdasarkan pendidikan 

Hasil penelitian berdasarkan pendidikan responden dapat dilihat pada 

tabel sebagai berikut : 

Tabel 3 

Distribusi responden berdasarkan tingkat Pendidikan  

di Puskesmas Motaha Kab. Konawe Selatan Sulawesi Tenggara  

Pendidikan N % 

SPK/SEDERAJAT 

DIPLOMA 

SARJANA 

20 

24 

8 

38.5 

46.2 

15.4 

Jumlah 52 100 

Dari hasil penelitian tentang pendidikan responden menunjukkan bahwa 

pendidikan tertinggi pada tingkat pendidikan diploma yaitu sebanyak 24 (46,2%) 

responden dan terendah pada tingkat pendidikan sarjana sebanyak 8 (15,4%) 

responden. 

4. Karakteristik berdasarkan lama kerja 

Berdasarkan distribusi responden menurut lama kerja petugas kesehatan 

yang bertugas di Puskesmas dapat dilihat pada tabel 4 sebagai berikut : 

Tabel 4 

Distribusi responden berdasarkan Lama Kerja di Puskesmas                   

Motaha Kab. Konawe Selatan Sulawesi Tenggara  

Lama Kerja (tahun) n % 

≤ 5 

> 5  

4 

48 

7.7 

92.3 

Jumlah 52 100 
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 Hasil penelitian menunjukkan bahwa lama kerja reponden tertinggi pada masa 

kerja > 5 tahun sebanyak 48 (92,3%) responden dan terendah pada masa kerja ≤ 5 

tahun sebanyak 48 (92,3%) responden. 

b. Variabel hasil penelitian 

a. Pengetahuan 

Dari hasil observasi dilapangan tentang pengetahuan responden dapat dilihat 

pada tabel sebagai berikut : 

Tabel 5 

Distribusi responden berdasarkan Pengetahuan petugas 

di Puskesmas Motaha Kab. Konawe Selatan Sulawesi Tenggara  

Pengetahuan n % 

Cukup 

Kurang 

40 

12 

76.9 

23.1 

Jumlah 52 100 

Berdasarkan hasil penelitian dilapangan menunjukkan bahwa pengetahuan 

responden sudah cukup sebanyak 40 responden (76,9%) dan pengatahuan kurang 

sebanyak 12 responden (23,1%). 

b. Kinerja Petugas 

Dari hasil observasi dilapangan tentang kinerja responden dapat dilihat 

pada tabel sebagai berikut : 

Tabel 6 

Distribusi responden berdasarkan kinerja petugas di Puskesmas 

Motaha Kab. Konawe Selatan Sulawesi Tenggara  

Kinerja Petugas n % 

Cukup 

Kurang 

38 

14 

73.1 

26.9 

Jumlah 52 100 

 Hasil penelitian menunjukkan kinerja petugas yang masuk kategori 

cukup sebanyak 38 responden (73,1%) sedangkan kinerja responden dengan 

kategori kurang sebanyak 14 responden (26,9%). 

c. Sarana dan Prasarana 

Dari hasil observasi dilapangan tentang sarana dan prasarana dapat dilihat 

pada tabel sebagai berikut : 



p-ISSN: 2550 - 0775 

Penerbit: LPPM STIKES Amanah Makassar 

ARTIKEL PENELITIAN                                          

128 | P a g e  

 

Tabel 7 

Distribusi responden berdasarkan Sarana dan prasarana di Puskesmas 

Motaha Kab. Konawe Selatan Sulawesi Tenggara 

Sarana dan Prasarana n % 

Cukup 

Kurang 

50 

2 

96.2 

3.8 

Jumlah 52 100 
 

Berdasarkan hasil penelitian dilapangan menunjukkan bahwa berdasarkan 

sarana dan prasarana di Puskesmas yang menyatakan sudah cukup sebanyak 50 

(96,2%) dan responden yang menyatakan sarana dan prasarana kurang sebanyak 2 

(3,8%). 

b. Pembahasan 

Dari hasil penelitian menunjukkan bahwa pengetahuan, kinerja petugas, serta 

sarana dan parasarana di Puskesmas dapat dilihat pada pembahasan sebagai berikut : 

1. Pengetahuan 

Pengetahuan merupakan salah satu faktor penentu, seseorang yang tidak 

memiliki pengetahuan umum yang diperlukan untuk melakukan pekerjaan, tidak dapat 

menghasilkan kinerja yang baik, begitu pula sebaliknya seseorang yang memiliki 

pengetahuan tinggi dengan mudah melakukan tugasnya engan baik. 

Pengetahuan merupakan hasil dari tahu dan ini terjadi setelah orang 

melakukan penginderaan. Pengetahuan ini dapat diperolah dari pengalaman sendiri 

maupun dari pengalaman orang lain. Oleh karena itu, pengetahuan dapat memberi 

efek positif yang kuat terhadap pengambilan keputusan dalam memberikan pelayanan 

kesehatan kepada pasien yang membutuhkan. 

Berdasarkan hasil penelitian diapangan menunjukkan bahwa pengetahuan 

responden sudah cukup sebanyak 40 responden (76,9%) dan pengatahuan kurang 

sebanyak 12 responden (23,1%). 

Melihat data diatas menunjukkan bahwa di puskesmas menunjukkan bahwa 

rata-rata pengetahuan petugas sudah cukup dimana mereka telah memahami akan 

pekerjaan yang diembannya sesuai dengan latar pendidikan yang dimiliki oleh 

responden. disamping itu petugas juga telah mamahami bahwa ukuran kualitas 

pelayanan tergantung dari kepuasan pasien yaitu hasil pelayanan yang dirasakan 

dalam hubungannya dengan harapannya terhadap pelayanan. 
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Hasil penelitian ini sejalan dengan hasil penelitian yang dikemukakan oleh 

Maryaningsih (2005) di Rumah Sakit Umum Kab. Bulukumba yaitu sebanyak 29 

(76,3%) yang menyatakan cukup. 

2. Kinerja petugas 

Menurut Mangkunegara (2007) Kinerja adalah hasil kerja yang dapat dicapai 

oleh pegawai atau sekelompok pegawai dalam suatu organisasi, sesuai dengan 

wewenang dan tanggung jawab masing-masing, dalam upaya mencapai tujuan 

organisasi bersangkutan secara legal, tidak melanggar hukum dan sesuai dengan 

moral dan etika. 

Kualitas pelayanan kesehatan sebenarnya menunjukkan pada penampilan dari 

pelayanan kesehatan yang dikenal dengan keluaran (out come) yaitu hasil akhir 

kegiatan dan tindakan tenaga kesehatan profesional terhadap pasien dan memberikan 

fakta dimana pelayanan kesehatan baik, berkualitas. 

Hasil yang diperoleh pada penelitian ini menunjukkan bahwa kinerja petugas 

yang masuk kategori cukup sebanyak 38 responden (73,1%), hal tersebut disebabkan 

karena petugas sangat memperhatikan terhadap pelayanan kepada pasien yang datang 

berkunjung di Puskesmas, factor lain yang mempengaruhi yaitu Waktu pelayanan 

pasien pada poli umum di Puskesmas sudah tepat. Dokter yang memberikan 

pelayanan selalu berada di puskesmas sehingga pasien tidak terlalu lama menunggu 

untuk mendapatkan perawatan, selain itu bentuk perhatian lain adalah petugas selalu 

menuntun pasien untuk mendapatkan pelayanan mulai dari pendaftaran sampai pada 

pemeriksaan oleh dokter. 

Hasil penelitian sesuai dengan hasil penelitian yang diperoleh Amiruddin, 

2007 bahwa mutu pelayanan dipengaruhi oleh kinerja petugas di puskesmas, hasil 

penelitian ini juga didukung oleh hasil penelitian yang dilakukan oleh Faizin (2008), 

tentang hubungan tingkat pendidikan dan lama kerja perawat dengan kinerja perawat 

di RSU Pandan Arang Kabupaten Boyolali bahwa jumlah kerja perawatn yang cukup 

lebih banyak yaitu 79.6% dibandingkan dengan kinerja perawat yang kurang. 

3. Sarana dan Prasarana 

Hasil penelitian yang diperolah bahwa sarana dan prasarana di Puskesmas 

responden yang menyatakan sudah cukup sebanyak 50 (96,2%), hal tersebut karena 

menajemen di Puskesmas selalu berusaha untuk memenuhi kebutuhan pelayanan 
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terutama pelayanan kesehatan dasar yang menjadi kewajiban yang harus disediakan 

oleh puskesmas. 

Hasil penelitian ini sesuai dengan hasil penelitian yang diperoleh oleh Erna, 

2012 bahwa berdasarkan hasil analisis regresi logistik menunjukkan bahwa hanya 

variabel sarana dan prasarana yang memiliki hubungan bermakna secara statistik. 

Dari hasil analisis tersebut maka ditetapkan bahwa sarana dan prasarana, berhubungan 

terhadap kualitas pelayanan ANC di Puskesmas Kota Makassar. Hal ini dapat dilihat 

dari nilai statistik uji Wald yang mempunyai nilai signifikan value lebih kecil dari 

0,05. Dari hasil nilai statistik wald di dapatkan bahwa faktor sarana dan prasarana 

(wald = 5,42) merupakan faktor paling dominan berhubungan terhadap kualitas 

pelayanan di Puskesams. 

Demikian pula dengan uraian Kementrian Kesehatan RI (2010) yang 

menjelaskan keterbatasan dan kekurangan pelayanan di puskesmas dipengaruhi oleh 

tiga komponan yaitu sumber daya manusia, sarana prasarana serat ketersediaan dana. 

KESIMPULAN 

Berasarkan hasil penelitian tentang kualitas pelayanan petugas kesehatan di 

Puskesmas Motaha Kab. Konawe Selatan Sulawesi Tenggara  dapat disimpulkan sebagai 

berikut :  

1. Pengetahuan responden di Puskesmas Motaha Kab. Konawe Selatan Sulawesi Tenggara  

sudah cukup  

2. Hasil yang diperoleh pada penelitian ini menunjukkan bahwa kinerja petugas yang masuk 

kategori cukup 73,1%. 

3. Sarana dan prasarana di Puskesmas Motaha Kab. Konawe Selatan Sulawesi Tenggara , 

responden yang menyatakan sudah cukup sebanyak 96,2%. 
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