BAB VI

KESIMPULAN DAN SARAN

6.1. Kesimpulan

Berdasarkan hasil Analisa yang dilakukan pada bab sebelumnya, peneliti bisa
menyimpulkan bahwa Kualitas Pelayanan Kesehatan Pasca Pembangunan Puskesmas
di Ayamaru Selatan mengalami peningkatan dibanding masa sebelumnya, dimana
kualitas tersebut berdampak pada kepuasan masyarakat penerima layanan kesehatan

setempat.

Jika dilihat dari standar pelayanan kesehatan yang ditetapkan oleh pemerintah,
pelayanan kesehatan yang disediakan oleh Puskesmas Ayamaru Selatan juga sudah
memenuhi standar dari kementerian kesehatan. Hal ini bisa dilihat dari kemampuan
puskesmas Ayamaru Selatan memberikan 10 pelayanan minimum berdasarkan
peraturan Menteri Kesehatan No 4 tahun 2019 tentang Standar Teknis Pemenuhan
Mutu Pelayanan Dasar pada Standar Pelayanan Minimal Bidang Kesehatan, meliputi
Pelayanan Ibu hamil, Ibu Bersalin, Bayi baru lahir, balita, usia Pendidikan dasar, usia

produktif, usia lanjut, hipertensi, tuberkulosis, HIV.

Puskesmas Ayamaru Selatan memenuhi persyaratan minimal fasilitas sebagai
pendukung untuk pemberian layanan kepada masyarakat yang diatur dalam

persyaratan sebuah puskesmas. Persyaratan tersebut meliputi sebuah Gedung
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bangunan yang memadai, lokasi yang strategis, rumah tinggal petugas kesehatan,
prasarana dan peralatan kesehatan yang mendukung, petugas kesehatan dari dokter,
tenaga kesehatan lainnya dan tenaga nonkesehatan sebagaimana diatur dalam
Peraturan Menteri Kesehatan No 75 tahun 2014 tentang Pusat Kesehatan Masyarakat

(Puskesmas).

Penelitian ini juga menguji bagaimana Kualitas Pelayanan Kesehatan dari
Puskesmas Ayamaru Selatan dalam memberikan kepuasan kepada masyarakat

pengguna layanan kesehatan.

Berikut adalah hasil kesimpulan dar lima indikator kepuasan masyarakat pada

pelayanan kesehatan yang diberikan oleh Puskesmas Ayamaru Selatan.

6.1.1. Bukti Fisik atau langsung (Tangibles)

Bangunan fisik, fasilitas, tampilan petugas Kesehatan mengalami peningkatan
kualitas pasca pembangunan puskesmas di Ayamaru Selatan. Namun Bukti Fisik
masih terdapat beberapa temuan untuk pihak puskesmas agar memperhatikan
permintaan pelanggan kesehatan yaitu menambahkan fasilitas pendukung lainnya,
alat kesehatan dan mengambil Langkah cepat untuk mengatasi kekurangan obat-

obatan.
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6.1.2. Kehandalan (Reability)

Kemampuan puskesmas memberikan layanan Kesehatan kepada masyarakat
meningkat dengan upaya kesehatan yang rutin dilakukan baik di dalam maupun di
luar gedung puskesmas. Kehadiran ketenagaan di Puskesmas Ayamaru Selatan
seperti dokter dari Nusantara Sehat, tenaga Kesehatan lainnya, dan tenaga non

kesehatan juga menjadi pendorong penting meningkatnya kualitas layanan.

6.1.3. Daya Tanggap (Resposiveness)

Peningkatan kualitas layanan Kesehatan meningkat dengan kemampun,
kemauan, dan komitmen petugas kesehatan yang responsif terhadap kebutuhan
kesehatan masyarakat. Komitmen ketenagaan dalam memberikan pelayanan
kesehatan membuahkan hasil mendapat akreditas Madya dan memiliki penghargaan
diantaranya Kepala Puskesmas terbaik Kabupaten Maybrat tahun 2020 menurut

Dinas Kesehatan Kabupaten Maybrat.

6.1.4. Jaminan (Assurance)

Kualitas Pelayanan meningkat dengan komunikasi yang baik, sikap sopan dan
santun, pengetahuan yang luas dan kemampun untuk meyakinkan masyarakat tentang
layanan yang diberikan agar tidak ada keraguan. Hal ini ditunjukkan melalui jumlah
penerima layanan yang tinggi mengikuti upaya kesehatan yang dilakukan seperti

pemeriksaan HB dan Kkolesterol. Kemampuan meyakinkan masyarakat juga
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ditunjukkan melalui Keberhasilan Mencapai > 95% Cakupan Kampanye Imunisasi

MR Fase Il dari Dinas Kesehatan.

6.1.5. Empati (Empathy)

Peningkatan kualitas pelayanan meningkat dengan kepedulian, perhatian yang
diberikan petugas kesehatan kepada masyarakat. Hal ini terlihat melalui berbagai
upaya kesehatan yang dilakukan seperti posyandu, promosi kesehatan, pengobatan
gratis dan puskesmas keliling. Berbagai Tindakan ini dilakukan karena petugas

kesehatan sangat peduli dengan kondisi kesehatan masyarakat di Ayamaru Selatan.
6.2. Saran

Berdasarkan hasil penelitian yang diuraikan di atas, maka saran yang bisa di berikan

kepada pihak puskesmas Ayamaru Selatan adalah sebagai berikut :

1. Pihak puskesmas segera berusaha untuk menyediakan dokter gigi karena
tersedianya pelayanan dokter gigi menjadi salah satu persyaratan bagi sebuah
puskesmas.

2. Menyediakan ruangan dan fasilitas penunjang kesehatan yang belum tersedia.

3. Puskesmas menyediakan tenaga Dokter Spesialis Penyakit Dalam untuk
menangani penyakit dalam yang terjadi di Ayamaru Selatan, seperti penyakit

ISPA, Myalgia, Hipertensi, dan lainnya.
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4. Peningkatan status kesehatan masyarakat papua barat, dengan prioritas
penanganan masalah penyakit ISPA dan penyakit yang diakibatkan oleh

budaya minuman keras (miras).
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