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KUALITAS PELAYANAN KESEHATAN MASYARAKAT
PUSKESMASMAHAK BARU DI KECAMATAN
SUNGAI BOH

Isint
Abstrak

Kesehatan merupakan kebutuhan dasar manusia untuk hidup kerena
dalam keadaan sehatlah manusia dapat berkarya dengan baik, setiap orang
berhak mendapatkan perlindungan terhadap pelayanan kesehatan dan Negara
bertanggung jawab mengatur agar terpenuhinya hak hidup sehat bagi setiap
penduduknya. Untuk mensegjahterakan kesehatan masyarakat dan menanam
hidup sehat, maka diharapkan perhatian dari pemerintah daerah untuk
mengupayakan pelayanan kesehatan melalui Pusat Kesehatan Masyarakat
(PKM) bagi masyarakat pedesaan khususnya bagi masyarakat desa Mahak
Baru Kecamatan Sungai Boh. Penelitian ini dilakukan untuk mendeskripsikan
bagaimana kualitas pelayanan yang ada di puskesmas Mahak Baru Kecamatan
Sungai Boh dan mendeskripsikan faktor pendukung dan faktor penghambat
dalam memberikan pelayanan kesehatan di puskesmas Mahak Baru Kecamatan
Sungai Boh.

Penulis dalam hal ini menggunakan sebagian pemikiran Moenir dalam
teorinya kualitas pelayanan. Metode yang digunakan adalah kualitatif dengan
pendekatan fenomenologis. Dalam penelitian ini  dimaksudkan untuk
memberikan gambaran tentang kualitas pelayanan kesehatan masyarakat di
puskesmas desa Mahak Baru Kecamatan Sungai Boh. Selanjutnya penulis
melakukan wawancara mendalam dengan beberapa key informan yaitu
masyarakat di puskesmas Mahak Baru Kecamatan Sungai Boh serta informan
pendukung lainnya yaitu stap puskesmas sebagai pemberi pelayanan.

Berdasarkan hasil penelitian penulis, bahwa kualitas pelayanan
kesehatan masyarakat yang ada di puskesmas Mahak Baru Kecamatan Sungai
Boh dari beberapa segi pelayanan yang diberikan masih kurang memuaskaan
dikarenakan fadlitas di puskesmas belum memadai, serta masih adanya
petugas kesehatan yang kurang disiplin dalam melaksanakan tugas dan
tanggung jawabnya sehingga sebagian petugas merangkap tugas di puskesmas
Mahak Baru Kecamatan Sungai Boh.
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Pendahuluan

Kesehatan merupakan kebutuhan dasar manusia uidiyk layak dan
produktif, untuk itu diperlukan penyelenggaraanagehan kesehatan yang
terkendali biaya dan terkendali mutu. Kesehatarlahdkeadaan sehat, baik
secara fisik, mental spiritual maupun sosial yaregnungkinkan setiap orang
untuk hidup produktif secara sosial dan ekonomidup sehat manusia dapat
hidup, tumbuh, berkarya dan berkreasi dengan Baildang-undang Dasar
1945 pasal 28 H dan Undang-undang Nomor 23 Tah@# tEhtang kesehatan,
menetapkan bahwa setiap orang berhak mendapatkindpegan terhadap
pelayanan kesehatan. Karena itu, setiap individiluakga dan masyarakat
berhak memperoleh perlindungan terhadap kesehatandgn Negara
bertanggung jawab mengatur agar terpenuhinya hadkphsehat bagi setiap
penduduknya.

Berdasarkan Undang-undang Rl No0.36 Tahun 2009 dasglat 11,
pengertian upaya kesehatan menyatakan bahwa “sdtgpatan atau
serangkaian kegiatan yang dilakukan secara terpaerdntegrasi, dan
berkesinambungan untuk memelihara dan meningkatemjat kesehatan
masyarakat dalam bentuk pencegahan penyakit, dextarg kesehatan,
pengobatan penyakit, dan pemulihan kesehatan olemenntah atau
masyarakat.

Pemerintah Kabupaten Malinau bertujuan untuk médaitkgn
pelayanan kesehatan, kesejahteraan dan menanaikdjamislup sehat melalui
program promotif, preventif, kuratif, dan rehalait bagi masyarakat
Kabupaten Malinau pada umumnya terutama bagi malsyayang ada di Desa
Mahak Baru Kecamatan Sungai Boh.

Kehidupan ekonomi masyarakat Kecamatan Sungai Biohgsan besar
kehidupan ekonominya digolongkan miskin dengan -rat@ memiliki
pekerjaan sebagai petani dengan pola bertani yasgnya hanya untuk
konsumsi. Hal ini menyebabkan masyarakat lebih rilerpengobatan alami
seperti tanaman obat-obatan yang biasa digunaktuk unengobati segala
penyakit. Sehingga tim medis sering sekali diabaikadan kebiasaan
masyarakat dikampung yang kurang terbuka atau gyvarcaya dengan orang
baru. Kebiasaan tersebut sangat sulit dihilangkaehingga kebiasaan
dilakukan secara turun temurun.

Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang yang telah dipapark@&asimaka rumusan
masalah dalam penelitian ini adalah :
1. Mendeskripsikan bagaimana kualitas pelayanan kemehmasyarakat di
pusat kesehatan masyarakat (PKM) Mahak Baru Keeem@&uingai Boh?
2. Mendesripsikan faktor-faktor apa saja yang menjpedndukung dan
penghambat dalam memberikan kualitas pelayanarh&tse masyarakat
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di pusat kesehatan masyarakat (PKM) Mahak Baru akatan Sungai
Boh.

Tujuan Penelitian

Tujuan penelitian mengacu kepada rumusan masalajadekata lain
tujuan penelitian adalah mencari jawaban atau pah@ec terhadap suatu
masalah Adapun yang menjadi tujuan penelitiaadailah sebagai berikut :

1. Mendeskripsikan tentang kualitas pelayanan kesehatsyarakat yang
dilakukan di Pusat Kesehatan Masyarakat (PUSKESM¥A&hak Baru
Kecamatan Sungai Boh.

2. Mendeskripsikan faktor-faktor yang mendukung damgh@embat dalam
memberikan kualitas pelayanan kesehatan di Pussh&tan Masyarakat
(PUSKESMAS) Mahak Baru Kecamatan Sungai Boh.

Manfaat Penelitian
Manfaat penelitian ini terbagi menjadi dua yaituidggi teoritis dan
segi praktis yaitu:

1. Adapun manfaasecara teoritis, untuk menambah, memperdalam dan
mengembangkan pengetahuan penulis terhadap petayashatan
agar dapat, menuangkan hasil pemikiran melaui fimetlalam suatu
karya ilmiah sesuai dengan ketentuan penulisan akalyiah di
Universitas Mulawarman Samarinda. Diharapkan dapeamberikan
sumbangan ilmu pengetahuan yang berkaitan deng@amdiSosiologi
kesehatadapun manfaat penelitian dari segi praktis yailRiharapkan
bahwa hasil penelitian ini dapat memberikan sumaamemikiran untuk
pihak-pihak terkait dalam upaya meningkatkan pads politik
masyarakat.

2. Manfaat secara praktis, sebagai bahan pemikiraadeepihak instansi
terkait dengan bidang kesehatan di Pusat Kesehsdl@syarakat
(PUSKESMAS) Mahak Baru Kecamatan Sungai Boh dalama
memberikan pelayanan kesehatan kepada masyaragtntahasiswa
Sosiologi, penelitian ini dapat dijadikan sebagambangan ilmu
pengetahuan khususnya dalam bidang Sosiologi kieseha

Kerangka Dasar Teori
Teori dan Konsep Pelayanan

Menurut Kamus Besar Bahasa Indonesia (2002:648ayg@an
merupakan prilaku atau cara melayani, usaha madlagatu kebutuhan
orang lain dengan memperoleh suatu imbalan (upa$g, dan kemudahan
yang dapat diberikan sehubungan dengan jual belngadan jasa.
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Pelayanan menurut Moenir (2001:26-27 dan 47), ayslan adalah
kegiatan yang dilakukan seseorang atau sekelompolg@engan landasan
faktor material melalui sistem, prosedur, dan metttentu dalam rangka
usaha memenuhi kepentingan orang lain atau kegamimmum sesuai
dengan haknya.

Kualitas Pelayanan

Kualitas adalah tingkat baik buruknya sesuatu, jderatau taraf
(Kamus Besar Bahasa Indonesia, 1991:467). Berdasgr&ngertian tersebut
maka kualitas pelayanan adalah kualitas pelayaeraartnin pada kondisi yang
menunjukan nilai tinggi rendahnya dalam cara melagéau aktifitas layanan
yang di berikan oleh pihak pemberi pelayanan.

Pelayanan Kesehatan Masyarakat

Menurut Adisasmito (2007:80) pelayanan kesehatansyamakat
adalalijaminan ketersediaan, keamanan, mutu pelayanara gsednfaat,
keterjangkauan dan aksekat-obatan dan pembekalan kesehatan secara prima
pada masyarakat”.

Menurut Thomas Soebroto (1994:60), “pelayanan lasehadalah
pelayanan kesehatan masyarakat sebagai suaturmatayang diberikan
kepada masyarakat sesuai dengan kondisi kesehasmarakat dan mencakup
upaya peningkatan kesehatan, pencegahan penyaiiplpatan dan pemulihan
kesehatan”.

Menurut UU Republik Indonesia no.23 pasal 1 ayataiun 1992
(Anonim: 1996: 2) kesehatan adalah “keadaan segld&i badan, jiwa, dan
sosial yang memungkinkan setiap orang hidup prdafdskicara sosial dan
ekonomis”. Berdasarkan UU RI No. 36 Tahun 2009 Ipasayat 1 bahwa
pelayanan kesehatan adalah “setiap kegiatan atangkaian kegiatan yang
dilakukan secara terpadu, terintegrasi dan beraeginngan untuk memelihara
dan meningkatkan derajat kesehatan masyarakat diaéartuk pencegahan
penyakit, peningkatan kesehatan, pengobatan pédnyakin pemulihan
kesehatan oleh pemerintah dan atau masyarakat”

Puskesmas

Menurut DepKes RI 1991 yang disadur oleh Effend998:162),
“puskesmas adalah suatu organisasi kesehatan dmafjsyang merupakan
pusat pengembangan kesehatan masyarakat yang jemgdina peran serta
masyarakat disamping memberikan pelayanan secargetneuh dan terpadu
kepada masyarakat di wilayah kerjanya dalam bekegiatan pokok”.

Definisi Konsepsional
Definisi konsepsional adalah suatu abstraksi dgeadian yang menjadi
sasaran penelitian dan juga memberi batasan tehiasgnya ruang lingkup
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penelitian. Di dalam penelitian ini digunakan defifkkonsepsional, yaityang
dimaksud dengan kualitas pelayanan adalah kuafigayanan yang
tercermin pada kondisi yang menunjukkan nilai tinggndahnya dalam
cara melayani atau aktivitas pelayanan yang dberkepada pasiennya.

M etode Penelitian
Jenis Penelitian

Jenis penelitian yang dipergunakan penulis adagatis j penelitian
deskriptif kualitatif. Menurut Arikunto (2005:234)menyatakan bahwa
penelitian kualitatif deskriptif adalah peneliti}ang dimaksudkan untuk
mengumpulkan informasi mengenai status gejala yada@, yaitu keadaan
gejala yang dikumpulkan di lapangan menurut apanyal saat penelitian
dilakukan.

Fokus Penelitian
Dalam penelitian ini penulis hanya mengukur beberapmlicator
saja. Hal ini dikarenakan keterbatasan waktu dagabyang penulis miliki.
Sehingga yang menjadi fokus penelitian adalahtaslipelayanan
kesehatan puskesmas Mahak Baru diteliti melalui:
1. Keandalan rEliability), Keresponsifan responsiveness), Kepastian
(assurance), Empati(emphaty), Bukti yang nyataténgible)
2. Faktor-faktor pendukung dan penghambat kualitagypelan kesehatan di
puskesmas Mahak Baru.

Lokasi Penelitian

Lokasi atau tempat penelitian yang penulis lakukagalah di
Puskesmas Mahak Baru yang berada di ibu kota Kdeam&ungai
Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan penbbtiwa Puskesmas Mahak
Baru masih belum sepenuhnya optimal dalam memberledayanan kepada
masyarakat karena masih kurangnya sarana dan gmasgang tidak dapat
menunjang kelancaran dalam memberi pelayanan.

Informan Penelitian

Sumber data dalam penelitian ini dapat berupa heatda orang yang
dapat di amati serta dapat memberikan informasg ysesuai dengan fokus
penelitian yang telah ditetapkan. Penelitian inemgihan narasumber
dilakukan melalui teknilPurposive Sampling danAccidental Sampling.

Seperti yang dikemukakan oleh Bungin (2005:31-3F)rposive
Sampling adalah pemilihan siapa subjek yang ada dalam pisisaik untuk
memberikan informasi, dan dalam penelitian ini infan yang ditunjuk adalah
orang-orang yang benar-benar memahami tentang grelay kesehatan
masyarakat di puskesmas Mahak Baru Kecamatan SuBgfai sehingga
mampu memberikan data secara maksimal, sedang&edental Sampling
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adalah pemilihan sampel yaitu siapa saja yang kklretada atau aksidental
dengan pemilihan sampel yaitu siapa saja secaretiab ada atau dijumpai
peneliti dilapangan. Dalam penelitian ini informgang dimaksud adalah
masyarakat.

Teknik Pengumpulan Data

Untuk penulisan skripsi ini, penulis dalam mengutkpo data

menggunakan beberapa cara atau teknik sebagaiiberik

1. Library and Document Research, adalah penulis menggunakan fasilitas
perpustakaan untuk mendapatkan teori-teori yangdolemg penulisan
proposal ini dengan membaca literature-literaturgyada hubungannya
dengan penulisan proposal ini.

2. Fiddd Work Research, yaitu penulis mengadakan penelitian langsung
dilapangan terhadap objek penelitian dimana daddrapt ini dipergunakan
teknik sebagai berikut:

a.

Observas (pengamatan), yaitu mengadakan pengamatan terhadap
obyek penelitian, obsevasi dalam hal ini dilakukimi pukul 09.00-
12.30 ketika petugas melakukan rutinitas memberiketayanan
kesehatan dipuskesmas Mahak Baru. Batas waktuvaissetilakukan
karena pelayanan yang diberikan bergantung padanpgang datang
berobat di puskesmas Mahak Baru dan tidak keluar afza yang
menjadi fokus penelitian.

. Wawancar a, yaitu teknik wawancara ini dilakukan dengan dargya-

jawab yang dilakukan penulis untuk memperoleh dat@ngenai
kualitas pelayanan kesehatan masyarakat di puskddiasiaak Baru.

. Studi Pustaka, yaitu pengumpulan informasi yang diambil melalui

sumber-sumber yang meliputi buku-buku, skripsisitheartikel, surat
kabar, media internet yang berkaitan dengan péreliti.

. Dokumentas, yaitu digunakan untuk memperoleh data sekundé&niya

dengan cara menelaah dokumen dan kepustakaan yemngpdlkan
dari berbagai dokumen.

Analisis Data

Analisis Data Sebagaimana yang dikemukakan olete$fiMathew B.

dan A. Michael Huberman (1992:20) adalah sebag#iute

1.

2.

Tahap Pengumpulan data yaitu Proses memasuki higgikupenelitian
dan melakukan pengumpulan data penelitian.

Tahap Reduksi Data yaitu Proses pemilihan, pemugsgehatian pada
penyerderhanaan, pengabstrakan, dan transformé#si kdesar yang
muncul dari catatan-catatan tertulis dari lapangan.

Tahap Penyajian Data yaitu Penyajian informasi kinemberikan
kemungkinan adanya penarikan kesimpulan dan pengamb

29



eJournal Sosiatri - Sosiologi Volume 3, Nomor 3, 2015: 24 — 36

4. Tahap Penarikan Kesimpulan/Verifikasi yaitu Peratikkesimpulan
dari
data yang telah dianalisis.

Hasi| Penelitian dan Pembahasan
Gambaran Umum Lokasi Penelitian

Mahak Baru merupakan Ibu Kota Kecamatan Sungai g terdiri
dari 6 Desa dengan jumlah 179 KK Desa Mahak Bamlgh KK Desa Dumu
Mahak adalah 148 KK, sedangkan jumlah pendudulaDéshak Baru dan
Dumu Mahak keseluruhan 2.620 jiwa. Saranan peraidiSDN, SMPN, dan
SMA Negeri. Mata pencaharian sebagian besar pekdodisyarakat Mahak
Baru adalah dari pertanian karena kurang lebih &@@gmn merupakan petani
dalam memenuhi kebutuhan sehari-hari. Adapun akeésar masuk dari
wilayah ini sangat terbatas. Keluar masuk ke witaya dari Kota kabupaten
Malinau maupun sebaliknya hanya menggunakan tralaspaidara (pesawat)
jarak tempuh dari Malinau ke Sungai Boh maupunlgeta kurang lebih satu
jam 20 menit via pesawat. Akses lainnya yang biemupakan akses jalan
penghubung antar masyarakat menuju Kecamatan Mahakulu melalui
transportasi darat dengan jarak tempuh kurang ldiihjam begitu juga
sebaliknya.

Penelitian
Pelayanan Kesehatan di Puskesmas Mahak Baru
Pelayanan kesehatan di puskesmas Mahak Baru dikkaa melalui:
a. Keandalan (Reliability)

Kualitas pelayanan kesehatan bisa dilihat dari degindalan
pelayanan yang ada di Puskesmas Mahak Baru KeaanSatagai Boh.
Keandalan yaitu meliputi kemampuan petugas untukakeanakan jasa
yang dijanjikan dengan tepat dan terpercaya. Kdandanerupakan
konsistensi pekerja dan kemampuan terikat dimamay yaaik diberikan
pada saat memberikan pelayanan kesehatan keterbyletagas dalam
memberikan informasi tentang dirinya idealnya datai nyang dapat
memberikan kepuasan kepada posisi petugas menggupakalatan yang
spesifik untuk menghindari ketidaktahuan dan kétigéasan.

b. Keresponsifan (responsiviness)

Kualitas pelayanan dapat diketahui dengan adanya tinggap
dari pemberian pelayanan. Responsiveness merupk&sadaran atau
keinginan untuk membantu pasien dan memberikarygedsm yang cepat
dan tanggap dalam menyelesaikan keluhan pasiemggsetjuga harus
memberikan informasi yang jelas, mudah dan memuadkaresponsifan
yaitu kemampuan untuk membantu pelanggan dan méwmbepelayanan
jasa dengan cepat dan ketanggapan.
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C.

d.

pelayanan kesehatan.
Bukti Fisik (tangible)

e.

Kepastian (assurance)

Kepastian merupakan suatu harapan masyarakat yamigi d
berdasarkan kemampuan petugas dalam memberikamaatkepastian
pelayanan yang aman dan tepat dapat dipercayanpassgyarakat. Petugas
dalam memberikan jaminan kepada masyarakat.

Empati (empathy

Memberikan pelayanan yang berkualitas, pihak yaegberikan
pelayanan kesehatan harus mapu memberikan empatipatrhatian dan
mampu memahami akan kebutuhan masyarakat yangkberbadapatkan

Kualitas pelayanan kesehatan juga dapat dilihati dagi
tangiblesyyaitu penampilan dari pegawai dan fasilitas lainngaperti
peralatan atau perlengkapan atribut serta alaketsghatan yang menunjang
pelayanan. Berdasarkan observasi lapangan dan wmasiincara penulis
dapat diketahui bahwa fasilitas kesehatan sebagainjang pelaksanaan
pelayanan kesehatan kepada masyarakat belum cerkglipalp untuk tingkat
puskesmas.

Jumlah Petugas Puskesmas Mahak Baru
Daftar Jumlah Tenaga K esehatan Puskesmas Mahak Baru

No | Nama Lengkap Status | Jabatan Pendidikan

1 | Jau Alang, A Md Kep PNS Kep.Pus D Ill Kep.

2 Eg?bang Sujatmoko, AMd | p\s | R Tindakan| D Il Kep.

3 | Martinus Ului, SKM PNS Perncanaan S1 KesMas
4 | Einene Fitadelvia K.AMd KG| PNS Ka. TU D Il Ke@igi
5 | Dewiyati Laing, A Md. Kep PNS Simpus D Ill Kep.

6 | Jesny Husauruk, A. Md. Kep PNS Staf D Il Kep.
7 | Tati Haryati TL,A.Md. Kep PNS Bend. D Il Kep.

8 | Marcelina PNS Staf Lb

9 | Magdalena PNS Staf Lb

10 | Yani Henita A PNS Staf Lb

11 | Fitri Tuban, A.Md. Keb PNS Apotik D Il Kep.

12 | Uriana Tadius, A. Md.Keb PNS Ka.R. KIAl D Il Keb

13 | Susiana Laing, A. Md. Keb PNS Imunisasi D lllkKe

14 | Dr. Novie Harisanti PTTP| PoliUmum  S1 Kedok.
15 | drg. Selly Pesuana PTTP Poli Gigi S1 Ked. Gig
16 | Irmawati Ismael, A. Md.Kep PTTR Ka. Loket D Kés. Ling
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17 | Lentina Sinaga, A. Md. Keb PTTP  Pustu DB D 18K
18 | Hasyanti, A.MG PTTP| Gizi D Il Keb.
19 | Sriwahyuni, A.Md. Keb PTTP| PustulLb D Il Keb.
20 | Nurmasita Umar, A.Md.Keb PTTR PustuAg.B D IBIK
21 | Surina Sudin, A.Md.Keb PTTR KIA D Il Keb.
22 | Septiana Habe, A. Md. Keb PTTP KB D Il Keb.
23 | Ratna Watioin, A.Md.Keb PTTR  Imunisasi D Il Keb
24 | Dewi Sobba, S.Kep. Ns PTTP  PHN S1 Kep.
25 | Rianti, A. Md. Kep PTTP| Pustu Lbs |lll Kep.

Sumber : Monografi Puskesmas Mahak Baru Tald4 2

Faktor-Faktor Pendukung Kualitas Pelayanan Kesehatadi Puskesmas
Mahak Baru.

Hasil observasi dan wawancara yang penulis lakdkapangan diatas
dapat disimpulkan bahwa faktor pendukung pelay&esehatan di Puskesmas
Mahak Baru adalah adanya gedung puskesmas sebdojek dempat
pelaksanaan pelayanan kesehatan. Fasilitas kesehgdag seadanya
dimanfaatkan oleh sumber daya manusi atau tenagd&tan secara maksimal
dengan spesialisasi masing-masing di Puskesmas kMBheau Kecamatan
Sungi Boh.

Faktor-Faktor Penghambat Kualitas Pelayanan Kesehat di Puskesmas
Mahak Baru.

Berdasarkan hasil wawancara yang dilakukan olehlgediatas dapat
diketahui bahwa yang menjadi penghamabat kualigasypnan kesehatan di
Puskesmas Mahak Baru adalah kondisi banguanan geoluiskesmas yang
belum maksimal, dari segi pengetahuan masyarakamndaenerima informasi
dari petugas kesehatan masih kurang dan tidak paleagan informasi yang
diterima dikarenakan seagian besar pegawai kesehatang pendatang
sehingga banyak masyarakat yang tidak mengertat@aiorang tua yang tidak
mengerti bahasa Indonesia. Disamping kurangnyagtehgan pasien dalam
mengerti informasi dari petugas kesehatan, fasilkesehatan yang ada di
Puskesmas juga belum lengkap seperti  obat-obatanobil m
ambulan,laboratorium,dan alat-alat medis lainnyurbesepenuhnya lengkap
sehingga mempengaruhi kualiatas pelayanan dan gatdak memuaskan
masyarakat.

Dari segi berwujud yang menyangkut kondisi bangupaskesmas
kurang memadai, tenaga kesehatan dan pegawai masihg serta fasilitas
kesehatan dan obat-obatan yang belum lengkap yapat dnenghambat
kualitas pelayanan yang ada di Puskesmas Mahak Bakesan kurang
memuaskan.
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Penutup
Kesimpulan
Pelayanan kesehatan masyarakat adalah pelayangnditakukan

pihak pemerintah kepada masyarakat dalam usah& umaningkatkan
kualitas pelayanan kesehatan masyarakat melalaygehn yang dilakukan
oleh pihak puskesmas masing-masing daerah. Merggdeakan pelayanan
kesehatan yang dapat memuaskan masyarakat atan pakik semudah
yang dipikirkan karena suatu pelayanan kesehatarupakan sebagai
pelayanan kesehatan yang bermutu apabila penessiep persyaratan
pelayanan kesehatan dapat memuaskan pasien.

Kualitas Pelayanan Kesehatan Dalam Memberikan Kepaa  Pada
Masyarakat Di Puskesmas Mahak Baru

Tenaga kesehatan merupakan sumber daya manusicbggreran
penting dalam memberikan pelayanan kesehatan yamaksbaiknya dan
memberikan kepuasan akan kebutuhan masyarakat aelpaggguna
pelayanan di bidang kesehatan. Pelayanan kesetiatiesa Mahak Baru
dapat dikatakan sudah sesuai prosedur pelayangrsyaiah ada, pelayanan
yang diberikan juga cepat dan tanggap dalam mesgigBn keluhan
penyakit dengan baik dan tenaga kesehatan jugdu selamberikan
motivasi kesembuhan, serta sikap bersahabat pasgaekesehatan yang
membuat msyarakat merasa nyaman, dan cukup puamrdgrelayanan
yang diterima.

Tetapi jika dilihat dari jumlah tenaga kesehatangyaasih kurang
serta terdapat pegawai yang merangkap tugas diepumsls sehingga
terkesan lambat, kemudian dalam hal tenaga keseliiam menjawab
atau menyampaikan informasi kurang memuaskan atamang jelas
sehingga banyak masyarakat tidak puas dengan pelaydi puskesmas
Mahak Baru Kecamatan Sungai Boh. Mengenai saramg@asarana untuk
menunjang pelayanan kesehatan juga masih belum dagntal ini dilihat
dari fasilitas kesehatan dan obat-obatan belum kgmg belum ada
ambulance untuk memperlancar pelayanan kesehatantidak kalah
pentingnya adalah kondisi bangunan puskesmas MBhek yang sampai
saat ini belum dilakukan renovasi bangunan karerteimbat oleh alat-alat
bangunan dan tanah bangunan.
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Saran

Berdasarkan hasil analisis dan penelitian penulépangan mengenai

kualitas pelayanan keehatan di Puskesmas MahakrBaka penulis mencoba
memberikan saran-saran sebagai berikut :

1.

Pemerintah daerah khususnya Dinas kesehatan halils konsisten
dalam menangani permasalahan kesehatan, yaitu mdengaganggap
bahwa puskesmas adalah suatu kesatuan organisabiakan fungsional
yang merupakan pusat pengembangan kesehatan nkasyam@ang
bertanggung jawab untuk setiap masalah kesehatag terjadi di
wilayah kerjanya.

Pemerintah daerah khususnya Dinas Kesehatan rebilisrespon atau
peka dalam mengatasi permasalahan-permasalahan gdraglapi
puskesmas terutama dalam penyediaan sarana dargo@ageralatan
medis yang masih sangat minim dan memperhatikan pgskesmas
dapat menjalankan wewenang dan tanggung jawabnyhadegp
masyarakat.

Puskesmas merupakan suatu kesatuan organisasi at@selyang
funsional yang mempunyai wewenang dan tanggunghayeag besar
oleh karena itu puskesmas harus menjalankan tagggwabnya dalam
pemeliharaan kesehatan masyarakat di wilayah kexrjdan puskesmas
juga harus meningkatkan status kesehatan masyars¢@ptimal
mungkin.

Puskesmas harus bertanggung jawab untuk setiaplahakasehatan
yang terjadi di wilayah kerjanya, meskipun wilayahsebut berkilo-kilo
meter dari puskesmas. Puskesmas dutuntut untuk habngutamakan
tindakan pencegahan penyakit dan bukan tindakankupéngobatan
penyakit. Dengan demikian puskesmas harus lebilf &tjun ke
masyarakat dan bukan menantikan masyarakat dtapgskesmas.
Meningkatkan sarana atau penambahan fasilitas sipaed dalam
menunjang pelayanan kesehatan, perlunya renovasgmuatau grdung
puskesmas Mahak Baru Kecamatan Sungai Boh. Pekdsaelayanan
kesehatan di puskesmas Mahak Baru hendaknya di Dukam karena
mengingat mayoritas masyarakat Mahak Baru Kecam@targai Boh
banyak menghabiskan waktunya pada siang hari uretki&rja/bertani.
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