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ARTICLE INFO ABSTRACT

Pelayanan Instalasi Gawat Darurat (IGD) merupakan garda depan
rumah sakit selain poliklinik. Kepuasan pasien dalam menerima
pelayanan kesehatan di suatu rumah sakit dapat memberikan penilaian
pada pelayanan IGD. Untuk membina hubungan yang baik dengan
pasien maka diperlukan komunikasi yang efektif antar dokter dan
pasien. Seiring perkembangan jaman dan era globalisasi maka
persaingan antar rumah sakit semakin ketat dan pasien lebih banyak
memiliki pilihan rumah sakit. Dokter yang berpengalaman diharapkan
dapat memberikan pelayanan yang baik. Kerangka analisis yang
digunakan adalah pengaruh komunikasi terapeutik dan lama kerja
dokter jaga terhadap kepuasan pasien di IGD RS Hermina Jatinegara.
Metode analisis yang digunakan adalah analisis kuantitatif, dengan
sampel pada penelitian ini adalah berjumlah 48 responden. Hasil
analisis data dengan menggunakan analisa regresi liner berganda
adalah komunikasi terapeutik memiliki nilai 0.901 dengan p - value
0.000 (p< 0.05) yang menunjukkan adanya pengaruh yang positif dan
signifikan terhadap kepuasan paseian di IGD RS Hermina Jatinegara.
Dan lama kerja dokter jaga memiliki nilai 0.494 dengan p — value
0.525 (p>0.05) yang menunjukkan adanya pengaruh yang positif
namun tidak signifikan terhadap kepuasan pasien. Dari hasil penelitian
ini dapat disimpulkan bahwa ada pengaruh komunikasi terapeutik dan
lama kerja dokter jaga terhadap kepuasan pasien IGD RS Hermina
Jatinegara.
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PENDAHULUAN

Dalam sebuah Rumah Sakit terdiri dari berbagai profesi yaitu dokter, perawat, apoteker, bidan
yang memiliki latar belakang pendidikan profesi yang berbeda. Untuk membina hubungan yang
baik dengan pasien maka diperlukan komunikasi yang efektif. Kemampuan komunikasi
terapeutik sangat dibutuhkan untuk memperjelas proses perawatan dan penyembuhan penyakit.
Dokter jaga IGD memiliki variasi latar belakang pendidikan dan lama kerja memiliki pengaruh
dalam kemampuan mengedukasi pasien atau keluarga pasien. Komunikasi efektif adalah
komunikasi yang mampu menghasilkan perubahan sikap pada orang yang terlibat dalarn
kornunikasi. Hubungan dokter dan pasien akan terjalin baik dengan menggunakan komunikasi
efektif, terutama saat menjelaskan kondisi pasien.
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Di rumah sakit Hermina Jatinegara tingkat kepuasan pasien atas penerimaan informasi yang
diterima masih belum dapat memuaskan semua pasien yang berkunjung ke rumah sakit
Hermina Jatinegara, terutama di IGD. Salah satu faktor yang mempengaruhi kepuasan dalam
pelayanan atau pemberian asuhan keperawatan adalah komunikasi tata cara penyampaian
informasi yang diberikan pihak penyedia jasa dan menanggapi keluhan-keluhan dari pasien dan
bagaimana keluhan pasien dengan cepat diterima oleh penyedia jasa terutama perawat dalam
memberikan respon terhadap keluhan pasien. (Chichi Hafifa Transyah,2018)

Sebagai kegiatan komunikasi yang terjalin melalui hubungan interpersonal, komunikasi
terapeutik yang dilakukan dokter dan paramedis atau perawat pada rumah sakit bernuansa
Islami di Kota Medan pada pelayanan kesehatan terhadap pasien dilakukan dengan
memperhatikan situasi dan pola komunikasi interpersonal yang disebut oleh Joseph A. Devito
sebagai komunikasi antarmanusia (Nina Siti Salmahiah Siregar,2016)

Dokter jaga IGD yang jumlah lebih dari satu, latar belakang pendidikan yang berbeda dan lama
kerja memiliki pengaruh dalam kemampuan mengedukasi pasien atau keluarga pasien.

METODE

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif. Metode kuantitatif adalah suatu proses
menemukan pengetahuan yang menggunakan data berupa angka sebagai alat menganalisis
keterangan mengenai apa yang ingin diketahui. Pada penelitian ini menggunakan metode
korelasi dengan pendekatan kuantitatif, pengaruh antar variabel yang diteliti dan dijelaskan,
pengaruh yang dicari ini disebut korelasi. Berbagai rancangan penelitian korelasional
didasarkan pada asumsi bahwa realitas lebih baik dideskripsikan sebagai suatu jaringan timbal
balik dan interaksi dari hubungan kausal. Sesuatu mempengaruhi dan dipengaruhi oleh sesuatu
yang lain. Dengan metoda kuantitatif akan diperoleh signifikansi perbedaan kelompok atau
signifikansi pengaruh antar variabel yang diteliti. Pada metode regresi, pengaruh antar variabel
yang diteliti dan dijelaskan. Pengaruh yang dicari ini disebut regresi. Pengaruh antara variabel
independen X1 dan X2 terhadap variabel dependen Y.

Populasi pada penelitian ini adalah seluruh pasien yang datang ke IGD di RS Hermina
Jatinegara per harinya dengan jumlah 90 pasien dan sampel yang diambil dalam penelitian ini
sebesar 48 pasien. Teknik pengumpulan data pada penelitian ini menggunakan teknik
kuesioner, yang disebarkan sesuai dengan dokter jaga IGD yang bertugas pada pasien yang
berobat ke IGD RS Hermina Jatinegara. Metode kuesioner dipilih untuk mengetahui apakah
ada pengaruh lama kerja dan komunikasi terapeutik terhadap kepuasan pasien di IGD RS
Hermina Jatinegara. Pengisian kuesioner dengan menggunakan skala Likert (5=sangat puas,
4=puas, 3 =netral, 2=tidak puas, 1=sangat tidak puas ). Data dikumpulkan sendiri oleh penulis
langsung dari sumber pertama (data primer) atau tempat objek dilakukan sejak bulan April
2024. Data diolah dengan menggunakan SPSS 26 untuk windows.

Variabel bebas adalah komunikasi terapeutik (X1) dan lama kerja dokter jaga (X2), dan variabel
terikat adalah kepuasan pasien (). Analisa statistik yang digunakan untuk uji hipotesis adalah
uji t, uji F,uji regresi linear berganda.

Pada tabel distribusi frekuensi hasil analisa pertama dari SPSS 26, data rata-rata (mean) persepsi
responden terhadap indikator komunikasi terapeutik (X1)yang terendah adalah 3.71 dan
tertinggi 4.6 dengan nilai modus adalah 4 (puas). Untuk kepuasan pasien (Y) memiliki nilai
mean terendah 3.42 dan tertinggi 4.46, dengan nilai modus adalah 4 (puas).
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Tabel 1. Distribusi Frekuensi Responden
Variabel Komunikasi Terapeutik  Kepuasan Pasien
Mean terendah 3.71 3.42
Mean tertinggi 4.6 4.46
Modus 4 (puas) 4 (puas)
Nilai terendah (Minimum) 1 (sangat tidak puas) 1 (sangat tidak puas)
Nilai tertinggi (Maksimum) 5 (sangat puas) 5 (sangat puas)

HASIL DAN PEMBAHASAN

Pada uji regresi linear berganda didapatkan hasil konstanta negatif artinya terjadi penurunan
kepuasan pasien sebesar -2.716, kondisi ini timbul karena komunikasi dari dokter jaga 1GD,
jika komunikasi terapeutik dokter jaga IGD tidak baik maka kepuasan pasien akan turun. Dari
awal artinya bila mau meningkatkan kepuasan pasien maka memerlukan peningkatan yang
tinggi pada variabel komunikasi terapeutik dan lama kerja dokter IGD sehingga kepuasan
pasien dapat meningkat. Pengaruh dari komunikasi dan lama kerja positif menunjukkan
signifikan.Nilai koefisien X1 (komunikasi terapeutik) sebesar 0.901 menunjukkan bahwa
variabel komunikasi terapeutik mempunyai pengaruh positif terhadap kepuasan pasien yang
berarti bahwa tiap kenaikan 1 satuan variabel akan mempengaruhi kepuasan pasien sebesar
0.901 dengan asumsi variabel lain tetap. Sedangkan nilai koefisien X2 (lama kerja dokter jaga)
sebesar 0.494 menunjukkan bahwa variabel lama kerja mempunyai pengaruh positif terhadap
kepuasan pasien yang berarti bahwa tiap kenaikan 1 satuan variabel akan mempengaruhi
kepuasan pasien sebesar 0.494 dengan asumsi variabel lain tetap.

Tabel 2. Uji Regresi Linear Berganda

Variabel B t Sig
Konstanta -2.716  -0.660
Total komunikasi terapeutik 0.901  8.378 0.000
Lama Kerja 0.494 0.641 0.525

Pada uji t t hitung komunikasi terapeutik adalah 8.374 bernilai positif, sedangkan t tabel bisa
dihitung dan dilihat pada tabel t test dengan a = 0.05, df = 45 didapat dari rumus ( n-k ), dimana
n adalah jumlah responden dan k adalah jumlah variabel bebas (X). Didapat t tabel 2 arah adalah
1.679. Nilai thitung >t tabel ( 8.374 > 1.679) maka dapat disimpulkan secara parsial bahwa
komunikasi terapeutik berpengaruh signifikan terhadap kepuasan pasien. Untuk nilai
signifikansi didapatkan nilai sebesar 0.0000 < 0.05 artinya komunikasi terapeutik berpengaruh
signifikan terhadap kepuasan pasien. Untuk uji t lama kerja dokter jaga didapatkan nilat hitung
sebesar 0.641 bernilai positif, sedangkan t tabel bisa dihitung dan dilihat pada tabel t test dengan
a = 0.05, df = 45 didapat dari rumus ( n-k ), dimana n adalah jumlah responden dan k adalah
jumlah variabel X. Didapat t tabel 2 arah adalah 1.679. Nilai thitung <t tabel (0.641 < 1.679)
maka dapat disimpulkan secara parsial bahwa lama kerja dokter IGD tidak berpengaruh
signifikan terhadap kepuasan pasien. Berdasarkan tabel 5.10 nilai signifikansi lama kerja dokter
jaga IGD sebesar 0.525 > 0.05 artinya lama kerja dokter jaga IGD tidak berpengaruh signifikan
terhadap kepuasan pasien.(Tabel 1)

Pada uji F didapat f hitung adalah 36.060. F tabel dilihat dari daftar f tabel dengan a = 0.05 ,
dfl = k (variabel bebas=2), df2= n-k-1 (48-2-1=45) maka didapat f tabel adalah 3.2. Sehingga
f hitung > f tabel sebesar 36.060 > 3.2 dengan tingkat signifikansi 0.000 (kurang dari 0.05) hasil
uji statistik menunjukkan bahwa variabel independen komunikasi terapeutik dan lama kerja
dokter igd) secara simultan atau bersama-sama mempunyai pengaruh yang signifikan terhadap
kepuasan pasien.
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Tabel 3. Uji Anova
Model Df F Sig
Regression 2 36.060 0.000°
Residual 45
Total 47

a.Variabel dependen : Total Kepuasan Pasien
b. Predictors (constant) : Lama kerja, total komunikasi terapeutik

Hasil penelitian ini telah ditemukan bahwa kepuasan pasien di IGD RS Hermina Jatinegara
dipengaruhi oleh komunikasi terapeutik sebesar 0.901 dengan p value 0.000 ( p< 0.05). Secara
keseluruhan kepuasan pasien yang berkunjung ke IGD RS Hermina Jatinegara dipengaruhi oleh
kemampuan komunikasi teraputik dan lama kerja dokter jaga IGD sebesar 61.6%. Penelitian
ini didukung penelitian yang dilakukan oleh Mohammad Syarif (2020) di Puskesmas Tapen
Kabupaten Bondowoso yang menghasilkan bahwa tingkat hubungan komunikasi terapeutik
dengan kepuasan pasien sebesar 0.814. Penelian serupa yang dilakukan oleh Hasna (2022) di
Rumah Sakit Universitas Hasanuddin yang menyatakan bahwa komunikasi efektif merupakan
salah satu faktor yang menyebabkan pasien merasa puas dengan pelayanan yang diberikan oleh
rumah sakit.

Untuk lama kerja dokter jaga IGD memiliki pengaruh sebesar 0.494 terhadap kepuasan pasien
namun dengan p value 0.525 (p > 0.05), lama kerja dokter jaga IGD tidak berpengaruh
signifikan terhadap kepuasan pasien, namun memiliki pengaruh yang positif. Penelian ini
didukung oleh penelitian yang dilakukan sebelumnya oleh Fadhil (2018) yang menghasilkan
bahwa tidak terdapat hubungan antara masa kerja dengan kinerja dokter (p value =0.367)

Uji hipotesis ada pengaruh komunikasi terapeutik dan lama kerja dokter jaga 1GD terhadap
kepuasan pasien IGD memiliki pengaruh yang signifikan terhadap kepuasan pasien, oleh karena
itu hipotesis diterima.

KESIMPULAN

Terdapat pengaruh yang positif dan signifikan komunikasi terapeutik terhadap kepuasan pasien
di IGD RS Hermina Jatinegara ditunjukkan dengan nilai koefisien sebesar 0.901 mempunyai
pengaruh positif terhadap kepuasan pasien dan pada uji t didapatkan bahwa nilai t hitung adalah
8.374 sedangkan t tabel tabel 2 arah adalah 1.679. Nilai t hitung > t tabel ( 8.374 > 1.679)
maka dapat disimpulkan secara parsial bahwa komunikasi terapeutik berpengaruh signifikan
terhadap kepuasan pasien dengan N = 48. Terdapat pengaruh yang positif namun tidak
signifikan lama kerja dokter jaga IGD terhadap kepuasan pasien di IGD RS Hermina Jatinegara
ditunjukkan dengan nilai koefisien sebesar 0.494 mempunyai pengaruh positif terhadap
kepuasan pasien dan pada uji t didapatkan bahwa nilai t hitung adalah 0.641 sedangkan t tabel
tabel 2 arah adalah 1.679. Nilai t hitung <t tabel ( 0.641 < 1.679) maka dapat disimpulkan
secara parsial bahwa lama kerja dokter jaga IGD tidak berpengaruh signifikan terhadap
kepuasan pasien namun memberikan pengaruh positif terhadap kepuasan pasien dengan N =
48. Terdapat pengaruh yang positif dan signifikan komunikasi terapeutik dan lama kerja dokter
jaga IGD secara bersama-sama terhadap kepuasan pasien di IGD RS Hermina Jatinegara
ditunjukkan dengan koefisien nilai R2 yang diperoleh adalah sebesar 0.616 dan nilai diperoleh
F tabel sebesar 3.2 dan F hitung sebesar 36.060 dari df2 = 45 (n-3) (F hitung > F tabel) = 6.2.
Komunikasi terapeutik yang dilakukan oleh dokter jaga IGD saat ini sudah memiliki pengaruh
yang positif terhadap kepuasan pasien. Hal ini dapat dilakukan secara konstan sehingga pasien
yang datang berobat ke IGD RS Hermina Jatinegara memiliki pengalaman yang baik dan puas
terhadap pelayanan yang diberikan oleh dokter jaga. Lama kerja dokter jaga 1GD tidak
mempengaruhi secara signifikan namun memiliki pengaruh yang positif terhadap kepuasan
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pasien IGD RS Hermina Jatinegara, hal ini dapat dievaluasi lebih lanjut. Komunikasi terapeutik
dan lama kerja dokter jaga IGD memiliki pengaruh yang signifikan terhadap kepuasan pasien
yang berobat ke IGD RS Hermina Jatinegara, hal ini dapat dipertahankan. Dokter jaga IGD
diharapkan memilki kemampuan komunikasi terapeutik yang baik dan bisa mengikuti pelatihan
tentang komunikasi terapeutik. Dokter jaga IGD yang akan bertugas diharapkan sudah
memahami distribusi pasien yang berobat di IGD RS Hermina Jatinegara, diharapkan dokter
yang baru bekerja tidak ditugaskan di IGD. Menerapkan kebijakan pada dokter yang akan
bertugas IGD dan membuat pelatihan tentang komunikasi sehingga dapat meningkatkan
kepuasan pasien yang berobat ke IGD RS Hermina Jatinegara.
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