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ABSTRAK

LATAR BELAKANG: Pada tahun 2022 di Kabupaten Bantul, tingkat pelayanan
kesehatan bagi penderita diabetes melitus masih tergolong rendah, dengan hanya
30,2% dari 4.754 penderita yang menerima pelayanan sesuai standar. Puskesmas
Imogiri 1, hanya 338 dari perkiraan 762 pasien DM yang tertangani pada 2023.
Rendahnya angka ini diduga dipengaruhi oleh kurangnya kesadaran kontrol rutin,
minimnya dukungan keluarga, serta persepsi keliru pasien terhadap kondisi
kesehatannya.

TUJUAN: Menganalisis hubungan kualitas pelayanan dan tingkat kepuasan
dengan kepatuhan kontrol pasien DM 2 di Puskesmas Imogiri 1 Bantul.

METODE: Penelitian ini menggunakan desain kuantitatif dengan pendekatan
potong lintang (cross-sectional) dan teknik pengambilan Consecutive sampling.
Populasi penelitian ini adalah pasien DM 2 di Puskesmas Imogiri 1 Bantul. Variabel
penelitian ini adalah kualitas pelayanan, tingkat kepuasan pasien dan kepatuhan
kontrol pasien. Data dikumpulkan melalui kuesioner kualitas pelayanan Service
Quality, kuesioner tingkat kepuasan Patient Satisfaction dan kuesioner kepatuhan
kontrol pasien Morisky Medication Adherence Scale.

HASIL: Dari 100 responden, sebanyak 52% menyatakan bahwa kualitas
pelayanan tergolong baik, dan 55% merasa puas terhadap pelayanan yang
diberikan. Namun demikian, tingkat kepatuhan kontrol tergolong rendah, yakni
hanya 57%. Hasil uji Spearman’s rho menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan
yang signifikan antara kualitas pelayanan maupun tingkat kepuasan dengan
kepatuhan kontrol, dengan nilai korelasi yang sangat lemah (r < 0,05).

KESIMPULAN: Hasil penelitian menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan
yang signifikan antara kualitas pelayanan dan tingkat kepuasan dengan kepatuhan
kontrol pasien DM 2 di Puskesmas Imogiri 1 Bantul.

KATA KUNCI: Kualitas pelayanan, Kepuasan pasien, Kepatuhan kontrol,
Diabetes Melitus Tipe 2
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RELATIONSHIP BETWEEN SERVICE QUALITY AND SATISFACTION
LEVEL WITH CONTROL COMPLIANCE OF DM 2 PATIENTS AT
IMOGIRI 1 PUBLIC HEALTH CENTER BANTUL

Angelia Tri Rahayu!, The Maria Meiwati Widagdo?, Mitra Andini Sigilipoe®,
Oscar Gilang Purnajati*

1.234 Faculty of Medicine, Duta Wacana Christian University

Correspondence: Faculty of Medicine, Duta Wacana Christian University,
Yogyakarta, J1. Dr. Wahidin Sudirohusodo 5-25 Yogyakarta 552244, Indonesia

Email: penelitiantk@staff.ukdw.ac.id

ABSTRACT

BACKGROUND: In 2022, the level of healthcare services for diabetes mellitus
patients in Bantul Regency was still relatively low, with only 30.2% of the 4,754
patients receiving care according to the standard. At Puskesmas Imogiri 1, only 338
out of an estimated 762 diabetes mellitus patients were treated in 2023. This low
number is suspected to be influenced by a lack of awareness regarding routine
check-ups, minimal family support, and patients' misconceptions about their health
condition.

OBJECTIVE: To analyze the relationship between service quality and patient
satisfaction with the adherence to treatment control among type 2 diabetes mellitus
patients at Puskesmas Imogiri 1, Bantul.

METHOD: This study used a quantitative design with a cross-sectional approach
and consecutive sampling technique. The study population consisted of type 2
diabetes patients at Puskesmas Imogiri 1, Bantul. The study variables included
service quality, patient satisfaction, and medication adherence. Data were collected
using the Service Quality questionnaire for service quality, the Patient Satisfaction
questionnaire for patient satisfaction, and the Morisky Medication Adherence Scale
for medication adherence.

RESULTS: Of 100 respondents, 52% stated that the service quality was good, and
55% were satisfied with the service provided. However, the medication adherence
rate was low, with only 57% adherence. Spearman’s rho test results showed that
there was no significant relationship between service quality or satisfaction and
medication adherence, with very weak correlation values (r < 0.05).

CONCLUSION: The study concluded that there is no significant relationship
between service quality and patient satisfaction with treatment adherence among
type 2 diabetes mellitus patients at Puskesmas Imogiri 1, Bantul.

KEYWORDS: Service quality, Patient satisfaction, Treatment adherence, Type 2
Diabetes Mellitus
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1.1.

BAB I. PENDAHULUAN

LATAR BELAKANG PENELITIAN

Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 43 Tahun 2019 tentang Pusat
Kesehatan Masyarakat, menyebutkan bahwa Puskesmas adalah fasilitas
pelayanan kesehatan yang menyelenggarakan upaya kesehatan masyarakat
dan wupaya kesehatan perseorangan tingkat pertama, dengan lebih
mengutamakan upaya promotif dan preventif di wilayah kerjanya
(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2020).

Setiap Puskesmas memiliki tanggung jawab besar untuk melayani
kesehatan sekitar 30.000 orang, baik secara individu maupun komunitas
(Werdhani, 2019). Pelayanan kesehatan tingkat pertama di Indonesia
sebagian besar ditangani oleh Puskesmas dan klinik dengan proporsi sekitar
86% dari seluruh layanan kesehatan di Indonesia (Werdhani, 2019). Data
kunjungan ke Puskesmas yang menunjukkan bahwa baru sekitar 32,14%
penduduk Indonesia yang secara teratur mengunjungi Puskesmas. Angka ini
mengindikasikan bahwa masih banyak masyarakat yang belum
memanfaatkan fasilitas kesehatan primer yang ada (Basith & Prameswari,
2020).

Diabetes melitus tipe 2, menyumbang sekitar 90% dari seluruh kasus
diabetes (Julaiha, 2019). Berdasarkan data International Diabetes Federation
(IDF) tahun 2021, terdapat 537 juta penderita diabetes di dunia. Prevalensi

diabetes pada pria (10,8%) sedikit lebih tinggi dibandingkan wanita (10,2%)



pada kelompok usia 20-79 tahun. Akibatnya, terdapat 17,7 juta lebih banyak
pria yang hidup dengan diabetes. Dengan populasi dewasa sekitar 180 juta
jiwa, prevalensi diabetes di Indonesia mencapai 10,8% (IDF Diabetes Atlas
Group, 2021). Hal ini menempatkan Indonesia di peringkat ke-5 dunia dengan
jumlah penderita diabetes terbanyak pada tahun 2021, yakni 19,5 juta jiwa.
Angka ini diproyeksikan meningkat menjadi 28,6 juta jiwa pada tahun 2045.
Indonesia menempati peringkat ke-3 negara dengan jumlah penderita
diabetes yang tidak terdiagnosis tertinggi. Sebanyak 73,7% dari total
penderita diabetes di Indonesia, atau sekitar 14,3 juta jiwa, tidak menyadari
kondisi mereka (IDF Diabetes Atlas Group, 2021).

Berdasarkan data kependudukan tahun 2023, Kabupaten Bantul
memiliki total penduduk sebanyak 972.161 jiwa. Kecamatan Imogiri yang
berada di Kabupaten Bantul memiliki total penduduk 64.723 jiwa (Badan
Perencanaan Pembangunan Daerah Kabupaten Bantul, 2024). Pada tahun
2022, Kabupaten Bantul hanya mampu melayani 30,2% dari total 4.754
penderita diabetes melitus yang terdaftar sesuai standar. Di sisi lain, data
menunjukkan bahwa penderita diabetes laki-laki di Kabupaten Bantul lebih
banyak dibandingkan perempuan, dengan persentase masing-masing 63,1%
(9.926 orang) dan 36,9% (5.801 orang). Salah satu penyebab utama
rendahnya capaian pelayanan diabetes adalah kurangnya kesadaran pasien
untuk melakukan kontrol rutin. Selain itu, sistem pencatatan data yang belum
lengkap juga menjadi kendala dalam mendapatkan gambaran yang akurat

tentang kondisi pasien (Dinas Kesehatan Bantul, 2023).



Puskesmas Imogiri 1 merupakan salah satu fasilitas kesehatan di
Kecamatan Imogiri. Berdasarkan data selama tahun 2023, tercatat sebanyak
3.515 pasien menderita Non-insulin-dependent diabetes mellitus dan 2.017
pasien menderita Non-insulin-dependent diabetes mellitus with other
specified complication, sehingga masuk dalam daftar sepuluh besar penyakit
dengan jumlah pasien rawat jalan terbanyak (UPTD Puskesmas Imogiri 1,
2024). Diperkirakan ada 762 pasien Diabetes Melitus di Puskesmas Imogiri
1 pada tahun 2023, hanya 338 pasien yang tertangani. Rendahnya angka ini
disebabkan kurangnya kesadaran pasien untuk kontrol rutin, kurangnya
dukungan keluarga untuk membawa pasien ke Puskesmas, serta anggapan
pasien bahwa kondisi kesehatannya baik-baik saja meskipun tidak
mengonsumsi obat secara teratur (UPTD Puskesmas Imogiri 1, 2024).

Berdasarkan latar belakang tersebut, peneliti memilih untuk
menganalisis hubungan kualitas pelayanan dan tingkat kepuasan dengan
kepatuhan kontrol pasien DM 2 Puskesmas Imogiri 1 Bantul. Hal tersebut
dikarenakan masih rendahnya kepatuhan kontrol pengobatan pasien Diabetes
Melitus tipe 2 di Kabupaten Bantul. Diharapkan hasil penelitian ini dapat
memberikan wawasan yang berharga dalam usaha meningkatkan kualitas

pelayanan kesehatan di tingkat dasar.



1.2. MASALAH PENELITIAN
Berdasarkan latar belakang, dapat disusun rumusan masalah dalam
bentuk pertanyaan: “Bagaimana hubungan kualitas pelayanan dan tingkat
kepuasan dengan kepatuhan kontrol pasien DM 2 di Puskesmas Imogiri 1

Bantul?”

1.3. TUJUAN PENELITIAN
1) Tujuan umum yang ingin dicapai adalah menganalisis Hubungan kualitas
pelayanan dan tingkat kepuasan dengan kepatuhan kontrol pasien DM 2
di Puskesmas Imogiri 1 Bantul.
2) Tujuan khusus yang ingin dicapai sebagai berikut:
a. Menganalisis kualitas pelayanan yang diberikan di Puskesmas Imogiri
1 Bantul.
b. Menganalisis tingkat kepuasan pasien terhadap pelayanan yang
diberikan di Puskesmas Imogiri 1 Bantul.
c. Menganalisis tingkat kepatuhan kontrol pasien Diabetes Melitus tipe

2 di Puskesmas Imogiri 1 Bantul.

1.4. MANFAAT PENELITIAN
1) Manfaat bagi institusi kesehatan
Penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan kualitas pelayanan dan

meningkatkan kepatuhan pasien DM 2.



1.5.

2)

3)

4)

Manfaat bagi pengembangan ilmu kedokteran

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi dalam bidang
kedokteran, terutama dalam ranah humaniora dan manajemen Puskesmas.
Manfaat bagi peneliti

Penelitian ini diharapkan dapat memperluas pemahaman serta
meningkatkan keterampilan analisis peneliti dalam menjalankan
penelitian lanjutan.

Manfaat bagi subjek

Penelitian ini diharapkan subjek dapat meningkatkan kesadaran akan
pentingnya kepatuhan kontrol, meningkatkan kualitas hidup, dan
memperoleh pelayanan kesehatan yang lebih baik di setiap penyedia

layanan kesehatan.

KEASLIAN PENELITIAN

Sepengetahuan peneliti belum pernah dilakukan penelitian mengenai

hubungan kualitas pelayanan dan tingkat kepuasan dengan kepatuhan kontrol

pasien DM 2 di Puskesmas Imogiri 1 Bantul. Namun, beberapa penelitian

serupa telah dilakukan, termasuk:



Tabel 1. Keaslian Penelitian

Peneliti dan

Tahun Judul Penelitian Metode Hasil Penelitian
Sarata et Hubungan Mutu Kuantitatif Adanya  Hubungan
al.,2023 Pelayanan dengan antara mutu pelayanan

Kesehatan menggunakan  kesehatan dengan
dengan Tingkat metode Cross tingkat kepuasan
Kepuasan Pasien Sectional pasien pada pasien
Rawat Jalan di Study rawat di poli umum
Poli Umum Puskesmas Kapan
Puskesmas Kapan Kecamatan Mollo
Kecamatan Mollo Utara Kabupaten
Utara Kabupaten Timor Tengah Selatan.
Timor  Tengah
Selatan
Rahmah et Hubungan Kuantitatif Adanya hubungan
al.,2022 Kualitas dengan kualitas pelayanan
Pelayanan menggunakan  kesehatan dengan
Kesehatan metode Cross kepuasan pasien rawat
Dengan Sectional jalan poli umum di
Kepuasan Pasien Study Puskesmas Tanah
Rawat Jalan Poli Jambo Aye Kabupaten
Umum di Aceh Utara tahun
Puskesmas Tanah 20L2,
Jambo Aye
Kabupaten Aceh
Utara Tahun 2022
Ningrum, Kepatuhan Kuantitatif Adanya hubungan
2020 Minum Obat pada dengan antara jenis kelamin,
Penderita menggunakan  tingkat pengetahuan,



Diabetes Melitus metode Cross jumlah obat yang
Tipe 11 Sectional diminum dalam sehari,
Study dukungan  keluarga,
dan dukungan tenaga

kesehatan
berhubungan dengan
kepatuhan minum obat

pada penderita DM

tipe 2.
Saibi et al., Kepatuhan Kuantitatif Adanya hubungan
2020 Terhadap dengan yang bermakna antara
Pengobatan menggunakan  kepatuhan dengan

Pasien Diabetes metode Cross kontrol kadar gula

Melitus Tipe 2 di  Sectional darah.
Puskesmas Study
Jakarta Timur

Penelitian ini memiliki keunikan tersendiri dibandingkan dengan lima
penelitian sebelumnya, yang tercermin dari perbedaan lokasi, waktu pelaksanaan,
variabel yang diteliti, dan karakteristik sampel. Data menunjukkan bahwa tingkat
pelayanan kesehatan untuk penderita diabetes melitus di Kabupaten Bantul masih
tergolong rendah, hanya sekitar 30,2% dari total 4.754 penderita yang terdaftar
mendapatkan pelayanan sesuai standar. Selain itu, data demografi menunjukkan
adanya dominasi penderita diabetes laki-laki 63,1% atau 9.926 orang dibandingkan

perempuan 36,9% atau 5.801 orang (Dinas Kesehatan Bantul, 2023).



Rendahnya angka penanganan pasien diabetes melitus di Puskesmas
Imogiri 1, yang hanya mencapai 338 dari total perkiraan 762 pasien pada tahun
2023, mendorong peneliti untuk melakukan kajian lebih lanjut di wilayah ini.
Faktor-faktor yang diduga menjadi penyebab rendahnya angka penanganan tersebut
antara lain kurangnya kesadaran pasien akan pentingnya kontrol rutin, kurangnya
dukungan sosial dari keluarga, serta persepsi pasien yang keliru mengenai kondisi

kesehatannya (UPTD Puskesmas Imogiri 1, 2024).



BAB V. KESIMPULAN DAN SARAN

5.1. KESIMPULAN

5.2.

Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa tidak terdapat

hubungan yang signifikan antara kualitas pelayanan dan tingkat kepuasan

dengan kepatuhan kontrol pasien DM 2 di Puskesmas Imogiri 1 Bantul.

SARAN

Berdasarkan hasil penelitian ini, terdapat beberapa saran yang dapat

diberikan:

1.

Bagi Peneliti Selanjutnya

Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut dengan mempertimbangkan
faktor-faktor yang dapat mempengaruhi kepatuhan kontrol pasien DM
2, seperti dukungan keluarga dan motivasi diri. Menggunakan instrumen
yang berbeda untuk menilai kualitas pelayanan, tingkat kepuasan, dan
kepatuhan kontrol. Melakukan pendekatan kualitatif dengan wawancara
mendalam (in-depth interview) atau Focus Group Discussion (FGD)
untuk memperoleh hasil yang lebih akurat dan sesuai dengan konteks
penelitian.

Bagi Puskesmas Imogiri 1 Bantul

Puskesmas perlu menjaga dan meningkatkan kualitas pelayanan serta
mengoptimalkan program edukasi pasien, salah satunya melalui
pembentukan kelompok edukasi rutin berbasis komunitas. Kegiatan ini

dapat menjadi wadah berbagi pengalaman dan edukasi bersama tenaga
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kesehatan. Pendekatan peer support juga dapat diterapkan, dengan
melibatkan pasien yang patuh sebagai mentor. Selain itu, penggunaan
alat bantu seperti kalender atau kartu pengingat konsumsi obat dapat

membantu pemantauan dan dievaluasi saat kontrol rutin.

. Bagi tenaga kesehatan

Selain memberikan edukasi dan motivasi, tenaga kesehatan juga perlu
meningkatkan frekuensi follow-up pasien dengan kepatuhan rendah
melalui kunjungan rumah, SMS, WhatsApp, atau telepon. Penerapan
teknik Motivational Interviewing (OARS) yang terdiri dari, Open
Questions, Affirmations, Reflective Listening, Summarization. untuk
memahami lebih dalam faktor-faktor individu yang memengaruhi

kepatuhan pasien (SAMHSA, 2019).

. Bagi pasien DM 2

Mendorong pasien untuk memiliki Buddy System atau pendamping
kepatuhan misalnya anggota keluarga atau sesama pasien yang saling
mengingatkan untuk kontrol rutin. Membiasakan penggunaan alat bantu
pengingat konsumsi obat seperti alarm di Gadget atau aplikasi kesehatan

sederhana.
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