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INTISARI

Apriliani, Laila Nurhaliza; Putri, Anggy Rima; Febr iyanti, Rizki. Tingkat
Kepuasan Waktu Tunggu Pelayanan Obat Dengan Resep épotek Yoga
Farma Kersana.

Waktu tunggu pelayanan resep dapat mencerminkatu guoses kerja
suatu dari tenaga farmasi. Kepuasan pelanggan diepjeoritas utama, dan
kepuasan pelanggan akan terpenuhi bila pelayanag gderikan telah sesuai
dengan harapan mereka. Tujuan penelitian ini untekgetahui tingkat kepuasan
pasien pada waktu tunggu pelayanan obat di Apotaja¥arma Kersana.

Penelitian ini bersifat deskriptif dilakukan di A& Yoga Farma pada
bulan Desember 2020 sampai Februari 2021 dengadekatan kuantitatif.
Pengumpulan data melalui kuisioner kepada 80 ordminik pengambilan
sampel menggunakan teknik kuota sampling.

Hasil penelitian menunjukan bahwa tingkat kepugsasien pada waktu
tunggu obat dengan resep di Apotek Yoga Farma Karsaalah sangat puas
sebanyak 20 responden (25%), puas sebanyak 60ntEspd75%), tidak puas
sebanyak 0 responden (0%), sangat tidak puas saba@mgsponden (0%).

Kata Kunci: Kepuasan Pasien, Waktu Tunggu, Pelayanan ObabtekpYoga
Farma.



ABSTRACT

Apriliani, Laila Nurhaliza; apt. Anggy, Rima Putri; apt. Rizki Febriyanti,
M.Farm. The Satisfaction Level of Waiting Time for Drug Prescription
Services at Yoga Farma Kersana Pharmacy.

The waiting time for prescription services can eefla work process of a
pharmacist. Customer satisfaction is a top priqrand customer satisfaction will
be fulfilled when the services provided are inadance with their expectations.
The purpose of this study was to determine thal [gvpatient satisfaction at the
waiting time for drug service at the Yoga Farmadéma Pharmacy.

This descriptive research was conducted at the Yresyana Pharmacy
from December 2020 to February 2021 with a quatitie approach. The data
collected through questionnaires to 80 people. $ampling technique used a
quota sampling technique.

The results showed that the level of patient satigin at the waiting time
for prescription drugs at the Yoga Farma Kersarfafnacy was very satisfied
as many as 20 respondents (25%), satisfied as marg0 respondents (75%),
dissatisfied as many as 0 respondents (0%), veyatisfied as many as 0
respondents (0%).

Keywords. Patient Satisfaction, Waiting Time, Drug Servicé&ga Farma
Pharmacy.
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BAB |
PENDAHULUAN
1.1 Latar Belakang

Salah satu tempat pelayanan kesehatan di Indoadaiah apotek.
Apotek merupakan suatu sarana untuk melakukan jpekekefarmasian
dan sarana untuk penyaluran perbekalan farmasidkepaasyarakat.
Tugas dan fungsi apotek adalah tempat pengabdiatelkagy yang telah
melakukan sumpah jabatan, sarana farmasi untukkesglakan peracikan,
pengubahan bentuk, pencampuran dan penyerahan d&at,sarana
pembekalan farmasi, termasuk obat yang diperlukasyarakat, secara
luas dan merata (Kementerian Kesehatan RI, 2016kt&V tunggu
pelayanan resep adalah tenggang waktu mulai paségtyerahkan resep
sampai dengan menerima obat.

Waktu tunggu pelayanan resep dapat mencerminkan guases
kerja dari tenaga farmasi dalam melakukan pelayam@ay disesuaikan
dengan situasi dan harapan pasien. Dalam mewujyoiiayanan prima,
apotek harus dapat mengoptimalkan waktu tunggu ymerglek untuk
pelayanan resep obat jadi maupun obat racikan. &egpu pelanggan
menjadi prioritas utama, karena kepuasan pelanggan terpenuhi bila
pelayanan yang diberikan telah sesuai dengan harapereka
(Kementrian Kesehatan RI, 2016).

Waktu tunggu pelayanan obat jadi adalah tenggariguaulai

pasien menyerahkan resep sampai dengan menerintajaolbadengan



standar minimal yang ditetapkan kementrian kesehati@lah 30 menit,
sedangkan waktu tunggu obat racikan adalah tenggakty mulai pasien
menyerahkan resep sampai dengan menerima obaamagdltu 60 menit
(Kementri Kesehatan RI, 2016).

Apotek Yoga Farma Kersana merupakan salah satu atemp
pelayanan kesehatan yang letaknya cukup stratkgimradaan Apotek
Yoga Farma Kersana sangat menbantu masyarakat daienjaga
kesehatan masyarakat sekitar apotek tersebut cod&npak pasien yang
berkunjung untuk menebus obat dengan resep. Bekdasktar belakang
di atas, peneliti tertarik untuk melakukan penatitdengan judul “Tingkat
Kepuasan Pasien Pada Waktu Tunggu Pelayanan Obgabdresep di
Apotek Yoga Farma Kersana.”

1.2 Rumusan Masalah

Rumusan masalah dalam penelitian ini adalah bagainiagkat
kepuasan pasien pada waktu tunggu pelayanan olmgfanieresep di
Apotek Yoga Farma Kersana ?

1.3 Batasan Masalah
Batasan masalah dalam penelitian ini adalah sebagéut :
1. Kepuasan pasien dalam penelitian ini ditinjau dgootek Yoga Farma
Kersana.
2. Waktu tunggu penelitian ini menggunakan pada waktggu resep obat

jadi dan obat racik.



3. Jenis penelitian yang digunakan deskriptif dengestrument penelitian
menggunakan kuisioner.
1.4 Tujuan Penelitian
Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetatingkat kepuasan
pasien pada waktu tunggu pelayanan obat dengap des&potek Yoga
Farma Kersana.
1.5 Manfaat Penelitian
1. Manfaat Bagi Tempat Penelitian
Diharapkan dapat memperbaiki pelayanan apotek Yesgana terhadap
tingkat kepuasan pasien / konsumen.
2. Bagi Institusi Pendidikan
Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai sumipguk penelitian

selanjutnya.



1.6 Keaslian penelitian

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian

NO Pembeda Septiani 2018 Widia 2020 Nurhaliza 2021
1 Judul Gambaran Tingkat Tingkat kepuasan
penelitian waktu tunggu  kepuasan pasien pasien terhadap
pelayanan terhadap waktu waktu tunggu
resep obat di tunggu obat obat dengan resep
Apotek Mugi dengan resep di  di Apotek Yoga
Sehat Brebes.  Apotek Sumber Farma Kersana
Waras Tegal
2 Sampel Apotek Mugi Apotek Sumber Apotek Yoga
Penelitian Sehat Brebes  Waras Tegal Farma Kersana
3 Metode Penelitian Penelitian ini Jenis penelitian
Penelitian deskriptif menggunakan ini survei yang
dengan pendekatan bersifat deskriptif.
menggunakan  kuantitatif
pendekatan
kuantiatif
4 Hasil Hasil waktu Hasil penelitian Hasil penelitian
Penelitian tunggu tingkat kepuasan tingkat kepuasan
pelayanan pasien pada pasien pada waktu
resep obat di waktu tunggu tunggu obat
Apotek Mugi obat dengan dengan resep di

Sehat Brebes
adalah resep
obat jadi
yaitu 3 menit
39 detik, dan
resep obat
racikan 6
menit 23
detik

resep di apotek
Sumber Waras
Tegal adalah
sangat puas
sebanyak 70%
responden
(87,5%), puas
sebanyak 10%
responden
(12,5%), tidak
puas sebanyak
(0%), sangat
tidak puas
sebanyak (0%)

Apotek Yoga
Farma Kersana
adalah sangat
puas sebanyak 20
responden (25%),
puaas sebanyak
60 responden
(755%), tidak
puas sebanyak
(0%), sangat tidak
puas sebanyak
(0%)




BAB Il

TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Kepuasan Pasien
2.1.1 Definisi Kepuasan Pasien

Kepuasan adalah perasaan senang atau kecewa sgseora
yang muncul setelah membandingkan antara persepsadap
kinerja atau suatu produk dan harapan (Nursalafi3)2 Kepuasan
pasien tergantung pada kualitas pelayanan dan wgengadilakukan
karyawan untuk memenuhi keinginan pelangganya dejaga yang
diberikan. Suatu pelayanan dikatakan baik olehepasiitentukan
oleh kenyataan apabila jasa yang diberikan bisa enam
kebutuhan pasien dengan menggunakan persepsi ptsieang
pelayanan yang diterima (memuaskan atau mengecawdkga
termasuk lama waktu pelayanan). Pasien biasanya poremi
pengalaman kurang atau tidak menyenangkan, bahlesmakutkan
ketika pergi berobat karena pelayanan yang didapatiddak
maksimal dan cenderung merugikan pasien dan hal bisa
mengakibatkan ketidakpuasan pasien (AnjaryanilR01

Indikator kebersihan pelayan kesehatan adalah kepua
pasien, kepuasan pasien merupakan cerminan dau paldyanan
kesehatan yang mereka terima. Penerapan pendgaataran mutu

menyeluruh dari kegiatan jaminan mutu layanan lasehartinya



tingkat kepuasan pasien harus menjadi kegiatan vViala§g dapat
dipisahkan dari pelayanan kesehatan (Agustina, )20Apabila
pelayanan yang diterima memenuhi harapan pasieka rpasien
akan merasa puas dan sebaliknya apabila pelayaaran diterima
tidak memenuhi harapan pasien maka pasien akarsa&escewa
(Gaghana, 2013).

Masyarakat melihat pelayanan kesehatan yang bermutu
sebagai suatu pelayanan kesehatan yang dapat m@rkebutuhan
yang dirasakan dan dilaksanakan dengan cara yapgnsdan
santun, tepat waktu, tanggap, mampu menyembuhKahdte serta
mencegah berkembangnya penyakit. Pandangan pasiesarigat
penting karena pasien yang merasa puas akan pataygang
diberikan dlam pengobatan dan pasien akan dataiodpdtekembali
(Oroh, 2014).

2.1.2 Faktor Berpengaruh Pada Kepuasan Pasien

Menurut Muninjaya (2012), ada lima cara untuk naanil

kualitas pelayanan yang digunakan pelanggan:

1. Tangible(berwujud)
Dimensi ini menggambarkan wujud secara fisik dgaran yang
akan diterima oleh konsumen berupa penampilanitéesifisik,
peralatan, pegawai dan material yang dipasang.irgemagi

pegawai apotek memberikan impresi yang positif aeap



kualitas layanan yang diberikan tetapi tidak meajypddan harapan
pelanggan yang terlalu tinggi.

. Empathy(empati)

Petugas medis mampu menempatkan dirinya dengangoeia,
dapat berupa kemudahan dalam menjalani hubungan dan
komunikasi termasuk perhatiannya terhadap pelanggana
dapat memahami kebutuhan pelanggannya. Peranaresualaya
manusia kesehatan sangat menentukan mutu pelakasahatan
karena mereka dapat langsung memenuhi kepuasan para
pengguna jasa pelayanan kesehatan.

. Reliability (kehandalan)

Kemampuan memberikan pelayanan dengan segera,weafat,
akurat dan memuaskan sesuai dengan yang ditawabkam.
kelima mutu kualitas jasa, reliability dinilai padj penting oleh
para pelanggan berbagai industri jasa. Karena praduk jasa
yang nonstandardinez outputdan produknya juga sangat
tergantung dari aktivitas manusia sehingga akanit sul
mengharapkan output yang konsisten. Untuk menikgkat
reliability dibidang kesehatan pihak manajemen perlu
membangun budaya kerja bermutu yaitu budaya tidda a
kesalahan ataoorporate culture of no mistakgang diterapkan
mulai dari pimpinan sampai ke front line staff yalagngsung

berhubungan dengan pasien.



4. Responsivenegsepat tanggap)
Kemauan petugas kesehatan untuk membantu pasigardeepat
serta mendengarkan dan mengatasi keluhan dari gogelan
(pasien). Dimensi ini merupakan penilaian mutu yslan yang
paling dinamis, harapan pelanggan terhadap keaepaiayanan
cenderung meningkat dari waktu sejalan dengan kemaj
teknologi dan informasi kesehatan yang di milikiqpggan. Nilai
waktu bagi pelanggan menjadi semakin mahal karessyanakat
merasa kegiatan ekonominya semakin meningkate is money
berlaku untuk menilai mutu pelayanan kesehatan dapek
ekonomi para pelanggan.

5. Assurancekepastian)
Kemampuan petugas kesehatan untuk menimbulkan ikeyak
dan kepercayaan terhadap janji yang telah dikenarkgkada
pelanggan atau pasien. Kriteria ini berhubungan gaen
pengetahuan, kesopanan dan sifat petugas yang diggataya
oleh pelanggan, pemenuhan terhadap kriteria ini naka
mengakibatkan penggunaan jasa akan terbebas si&o.re

2.1.3Kepuasan Pasien Dipengaruhi Oleh Karakteristik Pagin
Kepuasan pasien merupakan yang sangat berhargaakare
apabila pasien tidak puas akan memberitahukan kepeahg lain
tentang pengalaman burukya, sebaliknya apabila@paserasa puas

mereka akan terus melakukan pemakaian terhadappgaganan



kesehatan. Dari beberapa penelitian sebelumnya giugip oleh
Hasan, (2014) kepuasan sangat di pengaruhi olelktesistik pasien
antara lain:
1. Umur
Umur mempengaruhi daya tangkap dan pola berfikir
seseorang, semakin bertambahnya usia maka berkgnpiodan
daya tangkap dan pola berfikir seseorang.
2. Jenis Kelamin
Penelitin Hashim mengatakan perempuan lebih mudah
merasa puas (63%) terhadap pelayanan yang dibedlan
petugas, karena perempuan lebih cenderung cepatrimandan
memahami penjelasan dan layanan yang berikan pedava
dokter.
3. Tingkat Pendidikan
Tingkat pendidikan dapat menentukan tingkat
kemampuan seseorang dalam menerima informasi. dingk
pendidikan sangat berpengaruh dalam memahami cara
penyampaian informasi yang diberikan dari petugasek.
4. Pekerjaan
Pekerjaan mempengaruhi keadaan ekonomi seseorang
yang bila mana jika seseorang tersebut mempuny@rjaan

yang tercukupi.
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2.2 Waktu Tunggu
2.2.1. Definisi Waktu Tunggu

Waktu tunggu pasien merupakan salah satu kompoaeg y
pontensial menyebabkan ketidak puasan. Pasien akan
menganggap pelayanan kesehatan kurang baik apssklimya
tidak kunjung sembuh, antri lama dan petugas késehi@dak
ramah meskipun professional (Dewi, 2015). Waktgunadalah
waktu yang dipergunakan oleh pasien untuk mendapatk
pelayanan dan tempat pendaftaran sampai masuk nggmia
pemeriksaan dokter oleh  (Soebarto, 2011). Waktuggu
pelayanan resep dapat mencerminkan proses kernangetenaga
farmasi dalam melakukan pelayanan yang disesuailargan
situasi dan harapan pasien. Mewujudkan pelayanarmapmpotek
harus dapat mengoptimalkan proses kerja waktu tungmng
pendek untuk pelayanan resep obat jadi maupun @ziktan
(Ointu, 2013). Waktu tunggu pelayanan yang baikhbeungan
dengan kebuasan pelanggan, sehinggu rumah saki$ liapat
mengontrol waktu pelayanan untuk mencapai kepuasanen
(Fitriah dkk, 2016).

Waktu tunggu pelayanan obat jadi adalah tengganguwa

mulai pasien menyerahkan resep sampai dengan nmenebat,
jadi dengan standar minimal yang ditetapkan kerantr

kesehatan adalah 30 menit, sedangkan waktu turiggguracikan
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adalah tenggang waktu mulai pasien menyerahkamp resmpai

dengan menerima obat racikan yaitu , 60 menit (Keer@an

Kesehatan RI, 2016)

Waktu tunggu pelayanan resep dibagi menjadi du&u yai
waktu tunggu obat jadi dan waktu tunggu obat racif&idiasari,
2011), waktu tunggu pelayanan resep terdiri darbdgai tahap
yaitu :

1. Tahap penghargaan, tahap pembayaran dan penomoran
memakan waktu lebih dari satu mentit karena kompute
menghargai lambat dalam merespon disebabksmory
servertidak cukup menampung data yang ada.

2. Tahap resep masuk, tahap pengecekan dan penyevbhan
memerlukan waktu lebih dari dua menit, karena tidala
Asisten Apoteker sudah sibuk dengan tahap terleaita saat
jam-jam puncak terjadi penumpukan resep.

3. Tahap pengambilan obat paten, tahap pembuatarrauken,
tahap etiket dan kemas membutuhkan waktu cukup J&aa
dibandingkan dengan tahap yang lainya karena dikatu
waktu mencari dan mengambil obat paten. Sedangkaurk u
obat racikan dibutuhkan waktu menghitung, menimbdag
mengambil obat sesuai dengan dosis yang diperbarelsierta
etiket dan kemas membutuhkan ketelitian, khusugrgda

obat racikan agar tepat dosisnya pada setiap kemasa



12

2.2.2. Faktor Berpengaruh Pada Waktu Tunggu
Faktor yang berpengaruh pada waktu tunggu menitrigH-

dkk, (2016):

1. Jenis resep, dibedakan menjadi jenis racikan darrackan.
Jenis resep racikan membutuhkan waktu lebih lama
dibandingkan dengan resep non racikan

2. Jumlah resep dan kelengkapan resep. Dalam haldadala
jumlah item resep, dimana setiap penambahan iteat ob
didalam resep akan memberikan penambahan waktu pada
setiap tahap pelayanan resep.

3. Pergantian waktu kerja petugas, dimana pada péagant
waktu kerja pagi memerlukan waktu pelayanan yarnghle
cepat dibandingkan dengan pergantian waktu kerg@ so

4. Ketersediaan sumber daya manusia yang cukup damppéy
sehingga dapat mengurangi lama waktu pelayanagoodiela

5. Ketersedian obat sesuai resep yang diterima, sghingktu
yang terbuang untung mencari obat pengganti yanglkpat
dikurangi.

6. Saran dan fasilitas yang dapat menunjang prosesasipe
pelayanan resep, antara lain pemakaian alat-akatolt®yi
yang lebih canggih yang dapat memberikan kepuaspada

pasiennya.
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7. Partisipasi pasien atau keluarganya selama menupiggpes

layanan resep.

2.3. Resep
2.3.1. Definisi Resep
Resep adalah permintaan tertulis dari dokter kegddeker
atau farmasi pengelola apotek untuk memberikan @uhtatau
merasik obat dalam bentuk tertentu sesuai dengahli&aya,
takaran dan jumlah obat sesuai yang diminta, keamudi
menyerahkan kepada yang berhak atau pasien (AZtHN)).
Resep adalah permintaan tertulis para dokter atdted gigi
kepada apoteker baik dalam bentuk paper maupurtrabdk
untuk menyediakan dan menyerahkan obat bagi pasesnai
peraturan yang berlaku. Obat adalah bahan atauapablahan,
termasuk produk biologi yang digunakan untuk mergpeuhi
atau menyelidiki sistem fisiologi atau keadaan logfiodalam
rangka penetapan diagnosis, pencegahan, penyembuhan
pemulihan, peningkatan kesehatan dan kontrasepst umanusia
(Kementerian Kesehatan RI, 2016).
2.3.2. Pengkajian dan Pelayanan Resep
Menurut Kementerian Kesehatan RI, (2016) kegiatan
pengkajian Resep meliputi administrasi, kesesutaamasetika

dan pertimbangan Klinis.
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1. Kajian administratif meliputi :
a. Nama pasien, umur, jenis kelamin dan berat badan
b. Nama dokter, nomor surat izin praktik (SIP), alamat
nomor telepon dan paraf
c. Tanggal penulisan Resep.
2. Kajian kesesuaian farmasetik meliputi :
a. Bentuk dan kekuatan sediaan
b. Stabilitas
c. Kompatibilitas (ketercampuran obat).
3. Pertimbangan klinis meliputi :
a. Ketepatan indikasi dan dosis obat
b. Aturan, cara dan lama penggunaan obat
c. Duplikasi dan atau polifarmasi
d. Reaksi obat yang tidak diinginkan (alergi, efek parg
obat, manifestasi klinis lain)
e. Kontra indikasi

f. Interaksi

2.4. Apotek
2.4.1. Definisi Apotek
Berdasarkan Kementerian Kesehatan RI, 2016 Apotehkah
sarana pelayanan kefarmasian tempat dilakukaniptadfarmasian
oleh apoteker. Pekerjaan kefarmasiaan adalah peambtermasuk

pengendalian mutu sediaan farmasi, pengamanan, agaag,
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penyimpanan, dan pendistribusi atau penyaluran, giEtgolaan
obat, pelayanan obat atas resep dokter, pelayariamnmiasi obat,

serta pengembangan obat, bahan obat dan obat idredis
(Kementerian Kesehatan RI, 2016). Apoteker adaagjarsa farmasi
yang telah lulus sebagai apoteker dan telah mepganasumpah
jabatan apoteker. Perbekalan kesehatan adalah sSeamae dan
peralatan yang diperlukan untuk menyelenggarakarayaip
kesehatan. Sedangkan sediaan farmasi meliputi it asli

Indonesia dan kosmetik (Kementeri Kesehatan RI6R01

2.4.2. Tugas dan Fungsi Apotek

Berdasarkan Peraturan Pemerintah Nomor 51 tahu® 200

tentang tugas dan fungsi apotek adalah :

1. Tempat pengabdian profesi seorang apoteker yang tgdah
mengucap sumpah jabatan apoteker

2. Sarana yamg digunakan untuk melakukan pekerjaamrkatian

3. Sarana yang digunakan untuk memproduksi dan disirib
sediaan farmasi antara lain obat, bahan baku, todudisional,
dan kosmetik

4. Sarana pembuatan dan pengendalian mutu sediaamsiarm
pengamanan, pengadaan, penyimpanan dan pendistnbus
atau penyaluran obat, pengolaan obat, pelayananh aiha
resep dokter, pelayanan informasi obat, serta pebgegan

obat, bahan dan obat tradisional.
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Sarana penyaluran perbekalan farmasi yang harus
menyebarkan obat yang diperlukan masyarakat secelzas
dan merata.Layanan kefarmasian Kini mengacu
pharmaceutical careOrientasi layanan bergeser dari obat
kepasien. Konsekuensinya ahli farmasi dituntut kintu
meningkatkan keterampilan dan perilakunya dalarmbeesaksi
dengan pasien.Tujuanya untuk melindungi masyardkat
pelayanan yang tidal professional dan melindungfgsi

dalam menjalankan praktek kefarmasian (Hartini, 9200

2.5. Apotek Yoga Farma Kersana
2.5.1. Sejarah Apotek Yoga Farma Kersana

Apotek Yoga Farma Kersana didirikan pada tahun 2608t
pada hari Sabtu tanggal 22 Maret 2008, Apotek YBgema
Kersana didirikan oleh Ibu Sofiaty selaku pemilibddek Yoga
Farma Kersana sampai saat ini. Apotek Yoga Farrkerjasama
dengan salah satu rumah sakit Dera Asyifa yangokesi
didaerah Banjarharjo.
Berikut adalah definisi umum Apoteker Yoga Farmadsea:
Nama APA . apt. Via Sofiati, S.Farm.
No.SIPA :19930411/SIPA_33.29/2020/248117
Nama PSA :apt. Via Sofiati, S.Farm.
Alamat JI. Slamet Riyadi Nomor 2 RT0O5 RW 02

Ciampel, Kersana, Brebes Jawa Tengah.
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2.5.2 Tata Ruang Apotek Yoga Farma Kersana

Tata ruang Apotek Yoga Farma terdiri dari :

1. Ruang tunggu yang dibuat senyaman mungkin dengan di
sediakan kursi.

2. Penataan obat yang di atur dan penyimpanan obagaden
menggunakan alfabetis yang urut sehingga memudahkan
pelayanan.

3. Ruang kerja Apotek meliputi: tempat kasir, tempadrjk

apoteker, ruang peracikan, penyimpanan obat gedanlpaten.
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2.5.3. Struktur Organisasi Apotek Yoga Farma Kersaa
Stuktur organisasi adalah suatu diagram yang menigakan
rantai perintah, hubungan pekerjaan, tanggung jaweantang
kendali dan pimpinan organisasi berfungsi sebagaarigka kerja
dan tugas pekerjaan yang dibagi, dikelompokan dkoodlinasi

secara formal. Berikut struktur organisasi di Apodoga Farma

Kersana:
Apoteker Pengelola Apotek
Memiliki satu Apoteker
[ I
Asisten Apoteker Administrasi
Memiliki satu karyawan Tenags Memiliki satu karyawan
Teknis Kefarmasian administrasi
| |
Pramuniaga kasir
Memiliki tiga karyawan Memiliki tiga karyawan kasir
pramuniaga

Gambar 2.2 Struktur Organisasi Apotek Yoga Farma Kesana
(Sumber: Hana Tenaga Teknis Kefarmasian di Apotek ¥ga Farma

Kersana )



2.6 Kerangka Konsep

Kepuasan pasien
1. Tangible (kenyataan)

. Empathy (empati)
3. Reliability

N

(kehandalan)
4. Responsiveness (cepat
tanggap)
5. Assurance (kepastian)
(Munujaya, 2011).

N

Karakteristik kepuasan

pasien :

1. Umur

2. Jenis kelamin

3. Tingkat pendidikan

4. Pekerjaan
(Hasan, 2014).

\ 4

Waktu tunggu dipengaruhi

a.
b.

~ 0o a o

Q

Jenis resep

Jumlah resep dan
kelengkapan resep
Shift petugas
Ketersedian SDM
Ketersediaan obat
Saran dan prasarana
Partisipasi pasien
(Septini, 2012).

\ 4

Kepuasan pasien
1.

2
3.
4

Sangat puas
Puas

Tidak puas
Sangat tidak puas
(Sinala dkk,
2017).

Gambar 2.3 Kerangka Konsep

(Sumber : Kementerian Kesehatan RI, 2016).

19



20

2.7. Kerangka Teori

Kepuasan pasien - 1

- I Kepuasan Pasien

1. Tangible (kenyataan) : 1. Sangat puas:

2. Empathy (empati) : 2 Puas :
""""""""" r I 3. Tidak puas 1
4. Responsiveness (cepat jm=m—————— HE by I
L—>1 Waktu Tunggu I_>| 4. Sangat tidak ,

| tanggap) e i puas :
ST I (Sinala dkk, 1
5. Assurance (kepastian) : 2017). :
(Muninjaya, 2011). : _:

-—— o e e\ - - - - 1
I Karakteristik kepuasan pasien 1
1. Umur

Jenis kelamin

[

1 2.

I 3. Tingkat pendidikan I

I 4. Pekerjaan I

I (Hasan, 2014). I

I [
jum————— . . -
1 1 :variable yang diteliti

:Variabel yang tidak diteliti

Gambar 2.4. Kerangka Teori

(Sumber : Hasan 2014, Septini 2012, Sinala dkk 017



3.1.

3.2.

BAB Il

METODE PENELITIAN

Ruang Lingkup Penelitian
Dalam ruang lingkup penelitian dijelaskan tentaatpban penelitian
bersankutan dari sudut keilmuan, masalah, sasa&m@apat dan waktu.
1. Ruang Lingkup Penelitian
Penelitian ini merupakan penelitian bidang farnsasial.
2. Ruang Lingkup Tempat
Penelitian ini dilakukan di Apotek Yoga Farma Kerayang bertempat
di JI. Slamet Riyadi Nomor 2, RT 05 RW 02 Ciamdrsana, Brebes
Jawa Tengah.
3. Ruang Lingkup Waktu
Penelitian data dilakukan pada bulan Desember 2020an Febuari
2021
Rancangan dan Jenis Penelitian
Penelitian ini merupakan jenis penelitian deskrkifantitatif dengan
instrument penelitian  menggunakan kuesioner. PReneli deskritif
merupakan penelitin yang dilakukan untuk mendapatgambaran atau
deskritif tentang suatu keadaan secara objektif tqatmojo, 2010).
Penelitian ini menggambarkan tentang tingkat kepugmsien pada waktu
tunggu obat dengan resep di Apotek Yoga Farma Karsaedangkan

penelitian kuantitatif merupakan penelitian yangnggunakan metode

21
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kuantitatif, yaitu sebuah metode penelitian yangupgan menggambarkan
fenomena atau gejala sosian secara kuantitatift@vay 2015).
3.3. Populasi dan Sampel
3.3.1 Populasi
Populasi merupakan seluruh objek atau subjek pgmmelyang

memiliki kuantitas dan karakteristik tertentu yadigtetapkan oleh
peneliti untuk dipelajari kesimpulannya (Nursala®®16). Populasi
dalam penelitian ini adalah pasien yang menebusddrgan resep di
Apotek Yoga Farma Kersana diambil rata—rata tiglarbisebelum
penelitian yaitu Oktober sampai Desember 2020 sethkat84 dari
data responden yang mengunjungi apotek pada butaber sampai
bulan desember 2020 untuk menebus obat dengan resep

3.3.2.Sampel

Sampel adalah sebagian keseluruhan objek yangtiddah
dianggap mewakili seluruh populasi (Sugiyono, 20EBmpel dalam
penelitian ini adalah pasien yang menebus obat aterrgsep di
Apotek Yoga Farma yang telah memenuhi kritera isikilan eksklusi
sebagai berikut:
Kriteria inklusi dalam penelitian ini adalah sebagerikut :
1. Pasien yang menebus obat dengan resep di Apotek Faigna
Kersana pada bulan Januari 2021.

2. Responden berusia 17 — 55 tahun.

3. Responden yang dapat berkomunikasi .



23

Kriteria eksklusi dalam penelitian ini adalah sedidzerikkut :
1. Responden yang tidak mengisi kuesioner dengan
tidak lengkap.
a. Penentuan Besar Sampel
Populasi diambil dari rata-rata tiga bulan sebelum
penelitian yaitu Oktober sampai Desember 2020 sethah84
orang. Besar sampel dalam penelitian ini dapantiikan

dengan rumus Slovin yaitu sebagai berikut (Noto@i2010):

_ N
TTN@I+ 1

Keterangan :
n =Ukuran Sampel
N =Ukuran Populasi
d =Persentase kelonggaran ketelitian karena kesalah
pengambilan sampel dapat ditolerir, yaitu 10% (0,1)

Sehingga dapat dihitung besar sampel sebagai beriku

N
TN (@

14
" T 184 (0.1)2+1

184
n=—— =6478 =65
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Jadi besar sampel sebanyak 65. Jumlah responadoh#én 10%
untuk menghindari kesalahan, jumlah sebanyak 80poreten
(Elizabet,2017).

Teknik pengambilan sampel menggunalqrota samplingyang
didasarkan pada kriteria inkulasi dan ekslu3uota samplingadalah
teknik untuk menentukan sampel dari populasi yaegnpunyai ciri—ciri
tertentu sampai jumlah (kuota) yang diinginkan.dbalteknik ini jumlah
populasi tidak diperhatikan akan tetapi diklasi§ikan dalam beberapa
kelompok (Sugiono,2010).

3.4. Uji Variabel Penelitian
Variabel penelitian adalah segala sesuatu yangebtrk apa
saja yang ditetapkan peneliti untuk dipelajari sgba diperoleh
informasi tentang hal tersebut (Janah, 2017). Watidalam penelitian
ini adalah kepuasan pasien pada waktu tunggu pedayabat dengan

resep di Apotek Yoga Farma Kersana



3.5 Definisi Operasional

Tabel 3.1 Definisi Operasional
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Variabel Definisi Cara Ukur Alat Ukur Hasil Ukur Slia
Jenis/ Identitas laki- Responden Kuesioner 1.laki-laki Nominal
kelamin laki atau  mengisi 2.Perempuan.
perempuan kolom jenis
kelamin
pada lembar
kuesioner
Kepuasan perasaan Responden Kuesioner 1. Sangat Ordinal
waktu senang atau mengisi Tidak Puas
tunggu kecewa kuesioner
seseorang jawaban 2. Tidak Puas
yang muncul sangat tidak
setelah puas diberi 3. Puas
membanding skor 1, tidak
kan antara puas diberi 4. SangatPuas
persepsi atau skor 2, puas
kesan diberi skor
terhadap 3, sangat
kinerja atau puas diberi
hasil  suatu  skor 4.
produk dan
harapannya
Umur lamanya Responden Kuesioner 1. (Remaja) Ordinal
seseorang mengisi 17-25 tahun.
hidup kolom umur
dihitung dari  pada lembar 2. (Dewasa
tahun kuesioner. awal)
lahirnya
26-35 tahun.
3. (Dewasa
Akhir)
36-45.
4. (Lansia)
46-55 tahun.

(Notoatmojo
, 2010)




Lanjutan tabel 3.1 Definisi Operasional
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Variabel Definisi Cara ukur Alat ukur Hasil Ukur &8k
Pendidikan Sekolah Responden  Kuesioner 1.SD Ordinal
formal yang  mengisi 2.SMP
telah diikuti kolom 3.SMA
responden pendidikan 4.Perguruan
dan telah  pada tinggi.
memiliki lembar
buktu lulus  kuesioner.
dari instansi
resmi  yang
terkait.
Pekerjaan Sekumpulan  Responden  Kuesioner 1.Pelajar Nominal
kedudukan mengisi 2.Karyawan
yang kolom 3.IRT
memiliki pekerjaan 4.Guru
persamaan paada 5.pedagang
kewajiban lembar 6.Tidak
atau tugas kuesioner bekerja
pokoknya
3.6 Jenis dan Cara Pengumpulan Data

3.6.1. Jenis Data

Jenis data yang digunakan dalam penelitian iniuyait

jenis data primer. Data primer adalah primer sundlage yang

diperoleh langsung dari sumber asli (Notoatmojd @Catau

data yang dimaksud adalah yang diambil dan diukgams

langsung pada responden adalah kuisioner.

3.6.2.Cara Pengumpulan Data

Pengumpulan data dilakukan dengan menggunakan

kuesioner yang dibagikan kepada responden ataernpasing

menebus resep di Apotek Yoga Farma Kersana. Kussamtalah

sejumlah pertanyaan tertulis yang digunakan unteknperoleh
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informasi dari responden dalam arti laporan tentanbadinya

atau hal-hal yang mereka ketahui (Arikuntoro, 2010)

Kuesionerdalam penelitian ini bertujuan untuk meradikan data

mengenai tingkat kepuasan pasien pada waktu tupglglyanan

obat dengan resep di Apotek Yoga Farma Kersanagjgeeaan
kuisioner dilakukan dengan cara mengajukan sejumlah
pertanyaan tertulis kepada responden yang berisi:

1. Kuesioner bagian pertama berisi identitas diri oesien,
yang meliputi nama, jenis kelamin, umur, pendidjkdan
pekerjaan

2. Kuesioner bagian kedua digunakan untuk mengukgkain

kepuasan pasien pada waktu tunggu.

Penelitian terhadap kepuasan responden berdasar&im
skor menurut Sinala dkk, (2017):

Tabel 3.2. Skor Kuesioner Kepuasan Pasien

NO Jawaban Skor
1 Sangat Tidak Puas (STP) 1
2 Tidak Puas (TP) 2
3 Puas (P) 3

4 Sangat Puas (SP) 4
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3.7. Uji Validitas dan Reliabilitas
3.7.1. Uji Validitas

Uji Validitas adalah suatu indeksi yang menunjukan
alat ukur itu benar-benar mengukur apa yang diukur
(Notoatmojo, 2012). Validitas merupakan ukuran kntu
menunjukan tingkat kevalidan suatu instrument. uat
instrument yang valid mempunyai validitas tinggeb&iknya,
instrument yang kurang valid berarti memiliki vatés rendah
(Janah, 2014).

Penelitian ini tidak melakukan uji validitas terlaad
kuesioner, karena yang digunakan peneliti merupdiasil
yang sudah teruji valid. Kuesioner yang digunakameiti
untuk mengambil data penelitian dengan memakai atau
mengadopsi kuesioner yang digunakan oleh WidiaqR02

Tabel 3.7.1 Hasil Uji Validitas

Pertanyaan r (Tabel) r (Hitung) Keterangan
Pertanyaan 1 0.361 0,685 Valid
Pertanyaan 2 0.361 0,599 Valid
Pertanyaan 3 0.361 0,463 Valid

Pertanyaan 4 0.361 0,502 Valid
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Lanjutan Tabel 3.7.1 Hasil Uji Validitas

Pertanyaan r (Tabel) r (Hitung) Keterangan
Pertanyaan 5 0.361 0,603 Valid
Pertanyaan 6 0.361 0,778 Valid
Pertanyaan 7 0.361 0,653 Valid
Pertanyaan 8 0.361 0,531 Valid
Pertanyaan 9 0.361 0,441 Valid

Items pertanyaan dinyatakan valid apabila nilairgaa
correlation lebih besar dari (0,361 merepakan mili@bel untuk
jumlah responden (N)=30) dan nilai sig. (2-tailédirang dari
0,05.

Reliabilitas

Reliabilitas adalah indeks yang menunjukan sejauh
mana suatu alat pengukur dapat diperaya atau dapat
diandalkan. Hal ini berarti menunjukan sejauh mduasil
pengukuran itu tetap konsisten bila dilakukan p&ngan dua
kali atau lebih terhadap gejala yang sama, dengan
menggunakan alat ukur yang sama (Notoatmodjo, 2012)

Penelitian ini tidak melakukan uji reliabilitas hedap
keusioner karena yang digunakan peneliti merupakasil

yang sudah valid. Kuesioner yang digunakan penefituk
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mengambil data penelitain dengan memakai atau ndepga
kuesioner yang digunakan oleh Widia (2020).

Tabel 3.7.2Hasil Uji Reliabilitas

Reliability Statistics

Cronbach’s  Cronbach’s Alpha Based On N of

Alpha Standardized Items Items

0,753 0,759 9

3.8 Pengolahan dan Analisis Data
3.8.1. Pengolahan Data
Data yang dikumpulkan berupa jawaban dari setiap
pertanyaan kuisioner akan diolah dengan langkamgkiah,
sebagai berikut :
1. Editing
Hasil kuisioner atau pengamatan dari lapangan
harus dilakukan penyuntingan (Editing) terlebih
dahulu.Secara umum editing merupakan kegiatan untuk
pengecekan dan perbaikan isisan formulir atau
kuisioner.
2. Coding
Setelah semua kuisioner diedit atau disutung,

selanjutnya dilakukan peng ‘kodean’ atau ‘coding’,
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yakni mengubah data berbentuk kalimat atau huruf
menjadi data angka atau bilangan.
3. Memasukan Dat@ata Entry)

Data, yakti jawaban — jawaban dari masing —
masing responden yang dalam bentuk ‘kode’ (angka
atau huruf) dimasukan dedalam program atau software
komputer.

4. Pembersihan Dat&leaning)

Pembersihan data yaitu pemeriksaan semua
data yang telah dimasukan kedalam komputer untuk
menghindari terjadinya kesalahn dalam pemasukan
data.

3.8.2. Analisis Data
Jenis analisis yang digunakan yaitu analisis uratar
Analisa univariat yaitu bertujuan untuk menjelaskatau
mendeskripsikan  karateristik  setiap variable pénaeli
(Notoatmojo, 2010).
Analisa dalam penelitian bisa dilakukan dengan ruus
sebagai berikut (Sinala dkk, 2017):

Jumlah skor rata-rata )
Persentase skor= =100%

Skor ideal

Nilai skor responden

Sk rata=
OF rata At Ty lah butir soal

Skor ideal = Jumlah respond&
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Data yang diperoleh kemudian ditabulasi
dan dipersentasikan berdasarkan perolahan perserddmgi
empat kategori yaitu sebagai berikut :

Tabel 3.5 Kategori Kepuasan Pasien

No Ktegori Skor
1 Sangat Pu: 76%- 100%
2 Pua: 51%- 75%

3 Tidak Pua 26%- 50%

4 Sangat Tidak Pu 0% - 25%

Sumber: Sinala dkk, (2017)
Etika Penelitian

Menurut Hidayat (2012), Dalam melaksanakan
penelitian khususnya jika yang menjadi subjek peael
adalah manusia, maka penelitian harus memahamidasér
manusia memiliki kebebasan dalam menentukan dirinya
sehingga penelitian yang akan dilaksanankan besvaarb
menjunjung tinggi manusia. Etika yang harus dipiékha

antara lain :

1. Informed consent_embar Persetujuan)

Informed consenterupakan bentuk persetujuan antara
penelitian dengan responden penelitian dengan nrédmahe
lembar persetujuaninformed consentersebut diberikan
sebelum penelitian dilakukan dengan memberikan é&&mb

persetujuan untuk menjadi responden. Jika subjeeta,
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maka mereka harus menandatangani persetujuan. Jika
responden tidak bersedia, maka penelitian harus
menghormati hak itu.

Beberapa informasi yang harus ada dalaiormed consent
antara lain: partisipasi responden, maksud dananuju
penelitian, jenis data yang dibutuhkan, komitmensedur
pelaksanan, potensi masalah yang akan terjadi, aagnf
kerahasiaan, informasi yang mudah dihubungi.

. Confidentially(Kerahasiaan)

Semua informasi yang telah diberikan oleh responden
dijamin kerahasiaan oleh peneliti, hanya sekelomgata
tertentu yang berhubungan dengan penelitian iapdilkan
data tertentu yang berhubungan dengan penelitian in
dilaporkan pada hasil riset.

. Anonimity(Tanpa Nama)
Untuk menjaga kerahasiannya identitas nama responde
tidak dicantumkan pada lembar pengumpulan databbem

tersebut hanya diberikan kode tertentu Hasan (2014)



BAB IV

HASIL DAN PEMBAHASAN

4.1 Karakteristik Responden
Karakteristik responden yaitu yang diperoleh dasihresponden
kuesioner meliputi umur, jenis kelamin, pendidikdan pekerjaan.
4.1.1 Karakteristik Responden Brdasarkan Umur
Umur merupakan rentan waktu seseorang yang dirsejak dia
dilahirkan hingga berulang tahun. Responden dibaghjadi empat
kelompok yaitu kelompok 17-25 tahun, 26-35 tahud43 tahun, dan
46-55 tahun. (Notoatmojo,2010).

Tabel 4.1. Distribusi Frekuensi Responden Berdaskan Umur

No Umur (Tahun) Jumlah Presentasi?a
1 17-25 38 47,5%
2 26 — 35 25 31,25%
3 37-45 8 10%
4 46 — 55 9 12,25%
Total 80 100%4g

Sumber :data primer yang diolah (2021)

Berdasarkan tabel 4.1 menjelaskan bahwa responaden L7-25
tahun sebanyak 38 orang (47,5%) umur 26-35 tahbansak 25 orang
(31,2%4), umur 36-45 sebanyak 8 orang #0dan untuk umur 46-55
sebanyak 9 orang (12,%0. Berdasarkan hasil tersebut menunjukan
bahwa responden paling banyak umur 17-25 tahunngaka38 orang

(47,%%) hal ini dapat dikatakan bahwa sebagian besarymgmgg atau

34
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pasien yang menebus obat dengan resep di Apote& Fagna Kersana
didominasi oleh pasien yang berumur produktif yamgrupakan tahap
usia seseorang bekerja untuk sesuatu.
4.1.2 Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Klamin
Jenis kelamin merupakan responden dibagi menjada du
kelompok yaitu laki-laki dan perempuan sebagaikogri

Tabel 4.2. Distribusi Fekuensi Responden Berdasarka Jenis

Kelamin.
No Jenis Kelamin Jumlah  Persentase %)
1 Laki-laki 34 42.5%
2 Perempuan 46 57,5%
Total 80 10C%%

Sumber :data primer yang diolah (2021)

Berdasarkan tabel 4.2 menjelaskan bahwa resporaies |
kelamin laki-laki sebanyak 34 orang (4%3p dan pada jenis kelamin
perempuan sebanyak 46 orang (%#)5Sebagian besaar pengunjung
berjenis kelamin perempuan. Terlihat umumnya petsmplebih
rentan terhadap penyakit dan lebih cepat mengiagirikbih cepat
mendapatkan bantuan kesehatan apabila mengalanamie@sehatan
dibandingkan dengan laki-laki (Menurut Penebaker 1520
menyatakan bahwa perempuan pada umumnya lebih lanya

melaporkan gejala sakit dibandingkan dengan ld&i-la
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4.1.3 Karakteristik Responden Berdasarkan Pendidi&n
Tingkat pendidikan seseorang dapat mempengarulyepeman
karena semakin tinggi tingkat pendidikanya makanas@makin mudah
untuk mendapatkan informasi dengan baik, baik diang lain maupun
dari media masa fauziah (2016). Pendidikan respomiileagi menjadi
empat kelompok yaitu: SD, SMP, SMA dan Perguruargdgi.

Tabel 4.3 Distribusi Frekuensi Responden BerdasarkaPendidikan

No Pendidikan Jumlah Persentasd%b)

1 SD 7 8,75%

2 SMP 18 22,5%

3 SMA/SMK 32 40%

4 Perguruan Tinggi 23 27,75%
Total 80 100%

(Sumber :data primer yang diolah 2021)

Berdaarkan Tabel 4.3 menunjukan bahwa responden
pendidikan SD sebanyak 7 orang (8,75%), SMP sekaffaorang
(22,5%) SMA sebanyak 32 orang (40%) dan untuk ReeguTinggi
sebanyak 23 orang (27,75%). Berdasarkan hasilbigrsaenunjukan
bahwa pendidikan paling banyak adalah SMA sebar82korang
(40%).Hal tersebut menunjukan bahwa sebagian lyasay berkunjung
ke Apotek Yoga Farma Kersana berpendidikan SMA. Wen
Feldstein, 2011,menyatakan bahwa keluarga denggkati pendidikan

tinggi akan lebih mengetahui gejala awal dan peagobsecara dini,
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sehinggi keluarga tersebut lebih awal efisien dalamancari dan
memanfaatkan pengobatan
Karakteristik Responden Berdasarkan Pekerjaan

Pekerjaan dapat mempengaruhi karena pekerjaan gangg
berinteraksi dengan orang lain banyak pengetahw@ardigandingkan
dengan orang ada interaksi dengan orang lain. uimghn pekerjan juga
dapat menjadikan seseorang memperoleh pengalanmarpeteyetahuan
yang baik secara langsung maupun secara tidakuagdsauziah (2016).
Pekerjaan responden dibagi menjadi lima kelompokituya
pelajar/masiswa, guru, karyawan, ibu rumah tanggalagan dan tidak

bekerja.

Tabel 4.4 Distribusi Frekuensi Responden BerdasarkaPekerjaan

No Pekerjaan Jumlah Persentase %

1 Pelajar / Mahasiswa 11 13,75%

2 Guru 13 16,25%

3 Karyawan 22 27,5%

4 Ibu Rumah Tangga 23 28,75%

5 Pedagang 9 11,25%

6 Tidak bekerja 2 2,5%
Total 80 100%

Sumber:Data primer yang diolah (2021).
Berdasarkan tabel 4.4 menunjukan bahwa respondesrjpan

pelajar sebanyak 11 orang (13,75%), respondenggiranyak 13 orang
(16,25%), responden karyawan sebanyak 22 oran§%37 responden

ibu rumah tangga sebanyak 23 orang (28,75%) dgomdgn untuk
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pedagang sebanyak 9 orang (11,25%), responden Tida§y Bekerja

sebanyak 2 orang (2,5%). Berdasarkan hasil terseteriunjukan

bahwa pekerjan paling banyak adalah ibu rumah tamggpngan hasil

yaitu 23 orang (28,75%). Hal ini menunjukan bahwaign di Apotek

Yoga Farma Kersana mayoritas adalah ibu rumah &a(ig3).

Tingkat Kepuasan Pasien Pada Waktu Tunggu Pelanan Obat

Dengan Resep

Waktu tunggu pasien pada waktu pelayanan resepasatepgan

menerima obat.Pasien menunggu di ruang tunggu iglag disediakan

apotek tersebut.

Tabel 4.5 Tingkat Kepuasan Pasien

No Pertanyaan Jumlah Persentase Kategori
Skor %

1. Tenaga farmasi cepat tanggap269 84,06% Sangat
terhadap keluhan pasien Puas

2 Waktu tunggu pelayanan obat yang256 80% Sangat
dilakukan petugas cukup cepat Puas

3 Petugas kasir farmasi cepat 241 75,31% Sangat
menyelesaikan urusan pembayaran Puas

4 Pelayanaan tenaga farmasi mudal224 70% Puas
dan tidak berbelit

5 Tenaga farmasi mampu menjawab 252 78,75% Sangat
pertanyaan pasien dengan cepat Puas

6 Tenaga menyerahkan obat dengar247 77,18% Sangat
memberikan informasi cara pakai Puas

dan dosis pemakaian obat dengan

jelas.




39

Lanjutan Tabel 4.5 Tingkat Kepuasan Pasien

No Pertanyaan Jumlah Persentase Kategori
skor %
7 Tenaga farmasi menyerahkan 243 75,93% Sangat
obat sesuai dengan resep. Puas
8 Tenaga farmasi cepat dalam 264 82,5% Sangat
melayani resep obat jadi. Puas
9 Tenaga farmasi dalam melayani 209 65,31% Puas

obat racikare 60 menit.

Rata — rata 2.205 68% Puas

(Sumber:Data primer yang diolah 2021)

Berdasarkan kepuasan pasien pada waktu tungguapelayobat
dengan resep di Apotek Yoga Farma Kersana. Untugkdt kepuasan
dikategorikan menjadi empat kategori, tingkat keyaummasangat puas jika
skor penilaian (76% -100%), tingkat untuk sekor penilaian (51%-
75%), tingkat kepuasan tidak puas jika skor pemilaj26%-50%) dan
untuk tingkat kepuasanyang sanagat tidak puassjka penilaian (0%-
25%) (Sinala dkk 2017).

Tingkat kepuasan pasien pada waktu tunggu pelayaveardengan
resep di Apotek yoga farma kersana (68%) yang themaasuk dalam
kategori tingkat kepuasan puas, di karenakan rekgropuas pada waktu
tunggu pelayanan obat dengan resep. Responden pa¢kala pelayanan
dari Apoteker dan Tenaga Teknis Kefarmasian .Sdlairpotek menjadi
sasaran informasi yang cukup mudah didapatkanméetyarakat.

Tingkat kepuasan ini berisi sembilan pertanyaarg yaeliputi,

pertama tenaga farmasi cepat tanggap terhadapakelpdsien rata-rata
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responden memberikan jawaban sangat puas (84,08%&n& tenaga
farmasi langsung menanggapi keluhan pasien dengarawarkan obat
sesuai dengan keluhan pasien. Kedua waktu tunggygrmain obat yang
dilakukan petugas cukup cepat rata-rata respondanberikan jawaban
sangat puas (80%) karena petugas farmasi sudalkengalpman dalam
melayani obat sehingga pelayanan yang diberikaat cgm tepat.

Ketiga petugas kasir farmasi cepat menyelesaikansanr
pembayaran mayoritas responden memberikan jawabas (¥5,31%)
karena sistem pembayarannya menggunakan komputerdelait jadi
tenaga farmasi cepat dalam menyelesaikan pembayararKeempat
pelayanan tenaga farmasi mudah dan tidak berbelontias responden
memberikan jawaban puas (70%) karena tenaga farrd@msjsung
melayani pasien dengan pelayanan yang mudah dipaiaaen.

Kelima tenaga farmasi mampu menjawab pertanyaasiempa
dengan cepat mayoritas responden memberikan jawabagat puas
(78,75%) karena tenaga farmasi langsung menjawaianyaan pasien
sesuai dengan harapan pasien. Keenam tenaga fanmaagerahkan obat
dengan memberikan informasi cara pakai dan dosmakaian obat
dengan jelas mayoritas responden memberikan jawaaagat puas
(77,18%) karena tenaga farmasi dalam menyampaikBormasi cara
pakai obat menggunakan bahasa yang mudah dipalaaimenp

Ketujuh tenaga farmasi menyerahkan obat sesuajatleresep

mayoritas responden memberikan jawaban puas (79,83%na tenaga
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farmasi juga harus menyerahkan obat sesuai deegap dokter dan jika
akan mengganti obat dengan indikasi yang sama Imaeangonfirmasikan
kepada dokter yang menulis resep. Kedelapan Teaagasi cepat dalam
melayani resep obat jadi mayoritas responden mekaloejawaban sangat
puas (82,5%) karena tenaga farmasi memahami teth pEnyimpanan
obat sehingga pada saat pasien menebus resep adatapgsung
mengambilkan dan memberi etiket. Kesembilan tenfagaasi dalam
melayani obat racikarx 60 menit mayoritas responden memberikan
jawaban puas (68%) karena tenaga farmasi membutuhigktu yang
cukup lama untuk membuat obat racikan sesuai desgdman, supaya
tepat dosis dan tidak adanya kesalahan dalam rkexaat.

Tabel 4.6 Tingkat Kepuasan Pasien Pada Waktu TunggPelayanan

Obat Dengan Resep di Aapotek Yoga Farma Kersana

No Tingkat Kepuasan Jumlah Persentase
(%)
1 Sangat puas (SP) 20 25%
2 Puas (P) 60 75%
3 Tidak puas (TP) 0 0%
4  Sangat Tidak Puas (STP) 0 0%
Total 80 100%

(Sumber: data primer yang diolah 2021)

Berdasarkan tabel 4.6 menunjukan bahwa distribtskuénsi
responden tentang tingkat kepuasan pada waktu wupgtayanan obat
dengan resep sejumlah 80 responden berdasarkakattingepuasan

sebanyak 60 responden (75%) merasakan kepuasarkatsdmri sangat
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puas, sedangakan 20 responden (25%) merasakanskeppada kategori
puas. Tingkat kepuasan pasien pada waktu tunggyg®n obat dengan
resep yang paling banyak pada kategori puas yamgnidah 60 responden
(75%). Hal ini karena pasien di Apotek Yoga Farne&d@na puas dalam
pelayanan di Aptek Yoga Farma Kersana, untuk ppareriidak terlalu
lama menunggu petugas kefarmasian cukup cepat uméldyani pasien
dengan resep. Hasil penelitian waktu tunggu pekayabat dengan resep
di Apotek Yoga Farma Kersana dapat dikatakan cydugs untuk waktu

tunggu resep di Apotek Yoga Farma Kersana.



BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan
Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan leahtingkat
kepuasan pasien pada waktu tunggu obat dengandedeptek Yoga Farma
Kersana, menunjukan responden dengan kategori tspanga20 responden
(25%), kategori puas sebanyak 60 responden (75%ggkri tidak puas
sebanyak (0%) responden 0%, kategori sangat tidads psebanyak O
responden (0%)
5.2Saran
1. Bagi Apotek Yoga Farma Kersana sebaiknya lebih rigdé&kan untuk
tempat tunggu bagi konsemen yang akan menebusidehgan resep dan
untuk mengerjakan resep sebaiknya ditingkatkan laéinalgar kedepanya
pasien merasa lebih puas.
2. Bagi peneliti selanjutnya
Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan diaj@eaan — saran
sebagai berikut, bagi penelitian selanjutnya dendama sejenis
disarankan untuk mencoba menghubungkan waku tudeggan variable

kepuasan pelayanan resep di Puskesmas atau Rukiah Sa
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Lampiran 1. Surat Perizinan

‘Yayasan Pendidikan Harapan Bersama

PoliTekniK Harapan Bersama
PROGRAM STUDI D 111 FARMASI

Kampus [ : JI. Mataram No. 9 Tegal 52142 Telp. 0283-352000 Fax. 0283-353353
Website : www.poltektegal.ac.id  Email : farmasi@poltektegal.ac.id

: 182.03/FAR PHB/X11/2020
: Permohonan Ijin Pengambilan data dan Penelitian KTI Observasi

Kepada Yth,
Apoteker Apotek Yoga Kersana
di

Tempat

Dengan hormat,

Sehubungan dengan adanya penelitian Karya Tulis Ilmiah (KTI) bagi

mahasiswa semester V Program Studi DIII Farmasi Politeknik Harapan

Bersama Tegal. Dengan ini mahasiswa kami yang tercantum di bawah ini :

Nama : Nurhaliza Laila Apriliani

NIM - 18080175

Judul KTI : Tingkat Kepuasaan Pasien Pada Pelayanan Obat dengan
Resep di Apotek Yoga Farma Kersana.

Maka kami mohon bantuan kepada Bapak/Ibu untuk bisa membantu
mahasiswa kami tersebut, dalam memberikan informasi data terkait untuk
melengkapi data penelitiannya.

Demikian surat permohonan ini kami sampaikan. Atas perhatian dan
kerjasamanya kami ucapkan terima kasih.

Tegal, 8 Desember 2020

Mengetahui,
a.n Ka. Prodi DIII Farmasi Ketua Panitia,
-Sekretars,
‘NS KL " / .,)&/Ul\, h
4 \ [ [ | |
g@tﬁ Rimeb iydnti, M_Farm Kusnadi,M.Pd
NIPY. 09017117 NIPY. 04.015.217



Lampiran 2. Surat Pemberitahuan Telah Melakukan Peelitia

APOTEK YOGA FARMA
Jalan Slamet Riyadi Nomor 2, RT 05 RW 02 Ciampel, Kersana, Brebes 52264
Telepon: 089654920900; Surel: apotekyogafarma@gmail.com
e — e
Nomor : 002/11/2021 25 Februari 2021
Lampiran i -
Hal : Pemberitahuan Telah Melakukan Penelitian

Yth. Ketua Program Studi DIII Farmasi
Politeknik Harapan Bersama Tegal
Jalan Mataram Nomor 9

Pesurungan Lor, Kecamatan Margadana
Kota Tegal

Dengan hormat,

Yang bertanda tangan di bawah ini :

nama : Apt. Via Sofiati, S.Farm.
jabatan  : Pemilik Sarana Apotek

menyatakan bahwa :

nama : Nurhaliza Laila Apriliani

NIM : 18080175

jurusan  : DIII Farmasi Politeknik Harapan Bersama Tegal
telah melakukan pengambilan data untuk penelitian berjudul “Tingkat Kepuasan Pasien pada
Waktu Tunggu Pelayanan Obat dengan Resep di Apotek Yoga Farma Kersana” selama bulan
Januari 2021.

Demikian surat keterangan ini dibuat untuk digunakan sebagaimana mestinya.

Pemilik a Apotek

Apt. Via Softati, S.Farm.
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Lampiran 3. Contoh Gambar

Namat : Jalan Merdeks Banjacharjo - Brebes S2365
mmm}:“ (0283) 889 588, Fax (0283) 889583

No.SIPA  :19830914/3329/2017/24362

SALINAN RESEP
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Lampiran 4. Lembar Persetujuan (I nformed Consent)

LEMBAR PERSETUJUAN (INFORMED CONSENT)
Penjelasan Tentang Penelitian
Judul Penelitian:
TINGKAT KEPUASAN WAKTU TUNGGU PELAYANAN OBAT
DENGAN RESEP DI APOTEK YOGA FARMA KERSANA
Peneliti: Nurhaliza Laila Apriliani

Peneliti merupakan mahasiswi Diploma Il FarmasilitBlonik
Harapan Bersama Tegal, bermaksud mengadakan peEmeliintuk
mengetahui tingkat kepuasan pada waktu tunggu geday obat dengan
resep di Apotek Yoga Farma Kersana. Hasil penelinaakan digunakan
sebagai bahan penelitian untuk Tugas Akhir yangukien salah satu
syarat dalam mencapai gelar derajat Ahli Madya.aKasiaan data yang
diperoleh, baik dalam proses pengumpulan data,gbeimgn data, maupun
penyajian hasil penelitian nantinya. Melalui peagan singkat ini, peneliti
mengharapkan responden saudara.Terimakasih at@&ssddinan dan
partisipasinya.

Lembar Persetujuan Setelah membaca penjelasanitenéhi,
saya mengetahui manfaat dan tujuan penelitiansaya mengerti bahwa
peneliti menghargai dan menjunjung tinggi hak — leflya sebagai
responden. Saya menyadari bahwa penelitian ink talean berdampak
negatif pada saya. Persetujuan yang saya tandaniamgnyetakan bahwa
saya bersedia berpartisipasi dalam penelitian ini

Tegal, 14 April 2021

Responden
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Lampiran 5. Lembar Data Responden

KUESIONER KEPUASAN PASIEN YANG MENEBUS OBAT DENGAN
RESEP DI APOTEK YOGA FARMA KERSANA

Kuesioner ini digunakan sebagai bahan untuk menyusu Tugas Akhir yang
berjudul “TINGKAT KEPUASAN WAKTU TUNGGU PELAYANAN
OBAT DENGAN RESEP DI APOTEK YOGA FARMA KERSANA” yan g

dilakukan oleh :

NURHALIZA LAILA APRILIANI
DIPLOMA Ill FARMASI
POLITEKNIK HARAPAN BERSAMA
TEGAL
Sebelumnya saya ucapkan terimakasih atas pariisapds. dalam meluangkan
waktu menjawab kuesioner ini, sebagai syarat danyelesaian Tugas Akhir
saya, sedikitpun tidak mempengaruhi reputasi anda,
A. Petunjuk
1. Baca dan jawablah pertanyaan dibawah ini depgansesuai kenyataan.
2. Jawaban yang saya peroleh semata — mata kegmmtibersama dan
dirahasiakan.
3. Bila terdapat kesulitan dalam menjawab pertamyharikut, anda dapat
bertanya langsung kepada pewawancara.
B. Identitas responden
1. Nama
2. Jenis Kelamin :
( ) Laki-laki ( ) Perempuan
3. Umur
( ) 17-25 Tahun ( ) 26-35 Tahun
( ) 36-45 Tahu ( ) 46-55 Tahun
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4. Pendidikan
( )SD ( ) SMP
( ) SMA ( ) Perguruan Tinggi

5. Pekerjaan
( ) Pedagang ( ) Karyawan  ( )Tidak Bekerja
( ) IRT ( ) Guru ( ) Pelajar/Mahasiswa



Lampiran 6. Kuesioner Kepuasan Pasien Pada Waktu Tnggu Uji
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Berikut ini adalah isian pernyataan mengenai nespwla terhadap waktu

tunggu pelayanan obat dengan resep di Apotek Yagand& Kersana.

Berilah tanda silang\{j pada kolom yang ingin diisi.

(V) Skala Tingkat Kepuasan Pasien SP = Sangat Puas=FPuas,

TP = Tidak Puas, STP = Sangat Tidak Puas

No | Kuesioner Tingkat Kepuasan Waktu Tunggu SP TP STP

1 Tenaga farmasi cepat tanggap terhadap keluh@&mnpas

2 Waktu tunggu pelayanan obat yang dilakukan pstuga
cukup cepat.

3 Petugas kasir farmasi cepat menyelesaikan urusan
pembayaran.

4 Pelaynan tenaga farmasi mudah dan tidak berbelit

5 Tenaga farmasi mampu menjawab pertanyaan pasien
dengan cepat.

6 Tenaga farmasi menyerahkan obat dengan
memberikan informasi cara pakai dan dosis pemakaian
obat dengan jelas.

7 Tenaga farmasi menyerahkan obat sesuai degngan
resep.

8 Tenaga farmasi cepat dalam melayani resep attiat ja

9 Tenaga farmasi dalam melayani obat racika®0

menit.




Lampiran 7. Data ldentitas Responden
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Jenis
No Nama Kelamin Umur Pendidikan Pekerjaan
L/K
1 R1 P 21 SMA KARYAWAN
2 R2 L 20 SMA KARYAWAN
3 R3 L 25 SMK KARYAWAN
4 R4 L 23 SMK KARYAWAN
5 R5 P 28 PERGURUAN TINGG KARYAWAN
6 R6 L 25 SMA KARYAWAN
7 R7 L 27 SMK KARYAWAN
8 R8 P 23 SMK KARYAWAN
9 R9 L 24 SMA KARYAWAN
10 R10 P 20 SMA KARYAWAN
11 R11 P 29 SMP IRT
12 R12 P 30 SD IRT
13 R13 P 27 SMA IRT
14 R14 P 27 SMP IRT
15 R15 P 22 PERGURUAN TINGG MAHASISWA
16 R16 P 55 PERGURUAN TINGG GURU
17 R17 L 18 SMA PELAJAR
18 R18 P 45 SMP IRT
19 R19 P 55 SD IRT
20 R20 P 37 PERGURUAN TINGG GURU
21 R21 P 24 SMK KARYAWAN
22 R22 L 37 PERGURUAN TINGG]I GURU
23 R23 L 30 PERGURUAN TINGG]I GURU
24 R24 P 25 SMP IRT
25 R25 L 19 SMA PELAJAR
26 R26 P 35 PERGURUAN TINGG GURU
27 R27 L 40 SMP PEDAGANG
28 R28 P 45 SMP IRT
29 R29 L 23 PERGURUAN TINGG]I MAHASISWA
30 R30 P 55 PERGURUAN TINGG GURU
31 R31 L 42 SD PEDAGANG
32 R32 L 35 PERGURUAN TINGGU GURU
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Jenis
No Nama Kelamin Umur Pendidikan Pekerjaan
L/K
33 R33 P 26 SMA IRT
34 R34 P 29 PERGURUAN TINGG IRT
35 R35 P 41 PERGURUAN TINGG GURU
36 R36 P 21 PERGURUAN TINGG MAHASISWA
37 R37 P 25 SMA IRT
38 R38 P 29 PERGURUAN TINGG GURU
39 R39 L 21 SMA KARYAWAN
40 R40 L 54 SMA PEDAGANG
41 R41 P 17 SMA PELAJAR
42 R42 P 18 SMA PELAJAR
43 R43 L 35 SMA PEDAGANG
44 R44 L 27 SMA PEDAGANG
45 R45 P 21 PERGURUAN TINGG MAHASISWA
46 R46 P 24 SMP IRT
47 R47 P 29 SMA IRT
48 R48 P 35 AMP IRT
49 R49 P 20 SD IRT
50 R50 P 28 SMP IRT
51 R51 P 31 SMA IRT
52 R52 P 41 SD IRT
53 R53 P 34 SMP IRT
54 R54 P 17 SMP IRT
55 R55 P 24 SMA IRT
56 R56 P 35 PERGURUAN TINGG GURU
57 R57 L 32 PERGURUAN TINGG]I GURU
58 R58 P 30 SMP IRT
59 R59 P 24 SMP IRT
60 R60 P 44 SD PEDAGANG
61 R61 P 21 PERGURUAN TINGG MAHASISWA
62 R62 P 25 PERGURUAN TINGG GURU
63 R63 L 26 PERGURUAN TINGG]I GURU
64 R64 L 22 PERGURUAN TINGG]I MAHASISWA
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Jenis
No Nama Kelamin Umur Pendidikan Pekerjaan
L/K
65 R65 P 25 SMP IRT
66 R66 L 24 PERGURUAN TINGGU MAHASISWA
67 R67 L 23 SMA KARYAWAN
68 R68 L 30 PERGURUAN TINGG]I GURU
69 R69 L 35 SD PEDAGANG
70 R70 L 49 SMP TIDAK BEKERJA
71 R71 L 55 SD TIDAK BEKERJA
72 R72 L 28 SMP PEDAGANG
73 R73 L 22 SMK KARYAWAN
74 R74 L 25 SMA KARYAWAN
75 R75 P 20 SMA KARYAWAN
76 R76 P 21 SMA KARYAWAN
77 R77 L 27 SMA KARYAWAN
78 R78 L 20 SMA KARYAWAN
79 R79 L 20 SMA KARYAWAN
80 R80 L 23 SMK KARYAWAN




Lampiran 8. Data Jawaban Responden
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No | Nama| P1l P2 P3 P4 R5 P6 P7 P8 |P9 Jumﬁ'heizntase Katagori

1 | RL| 4| 3| 3| 3| 2| 4 3 3 2 27 75 Puas
2 | R2 | 4| 3| 3| 4| 2| 3] 3 3 1 26 72.2 % Puas
3 | R3 | 4| 2| 3| 3| 2| 4 3 3 2 26 72.2% Puas
4 | R4 | a| 2| 3] 3| 2| 3] 3 2 3 25 69.4% Puas
5 | R5 | 4| 3| 3| 3| 3| 3] 4 2 3 28 77.7% Puas
6 | R6 | 3| 2| 3| 4| 1| 3| 3 3 2 24 66.6% Puas
7 | R7 | 2| 3| 3| 4| 3| 3] 3 2 1 24 66.6% Puas
8 | R8 | 4| 3| 2| 3| 1| 3| 3 4 3 27 75% Puas
9 | RO | 3| 3| 4| 3| 2| 4 3 3 2 24 66.6% Puas
10 | R10 | 4| 4| 3| 2| 3| 3 3 2 4§ 27 75% Puas
11 | R11| 3| 4| 3| 2| 3] 2 3 4 1 25 69.4% Puas
12 | R12| 3| 4| 3| 2| 3] 3 4 2 4 27 75% Puas
13 | R1I3| 4| 3| 2| 1| 3| 3 4 3 3 26 72.2 Puas
14 | R14 | 4| 3| 4| 3| 2| 3 3 4 4 28 77.7% _ Sangat Puas
15 | R1I6| 3| 4| 3| 2| 3 3 3 2 1 23 63.8% Puas
16 | R16 | 3| 3| 3| 4| 2| 3 3 4 4 27 75% Puas
17 | R17 | 3| 2| 3| 4| 2| 3 3 3 34 26 72.2 Puas
18 | R18| 4| 4| 3| 2| 3 2 3 3 3 27 75% Puas
19 | R19| 3| 2| 3| 3| 4 2 3 3 4 26 72.2% Puas
20 | R20| 3| 4| 3| 1| 3| 2 3 3 2 24 66.6% Puas
21 | R21| 3| 3| 4| 2| 3] 3 2 3§ 4 26 72.2% Puas
22 | R22| 4| 4| 2| 1| 3 2 3 3 1 25 69.4% Puas
23 | R23| 3| 3| 4| 3| 1| 3 2 3 4 26 72.2 Puas
24 | R24 | 3| 3| 2| 3| 4] 3 3 2 1 24 66.6% Puas
25 | R25| 3| 3| 1| 3| 4] 2 3 3 4 26 72.2 Puas
26 | R26 | 4| 3| 2| 3| 3] 2 3 4 4 26 72.2% Puas
27 | R27| 4| 3| 2| 3| 3 3 4 2 2 26 72.2 Puas
28 | R28 | 4| 3| 3| 2| 3| 3 4 3 4 27 75% Puas
29 | R29 | 3| 3| 4| 2| 3] 3 4 3 1 26 72.2% Puas
30 | R30| 3| 2| 3| 3| 4 3 2 3 3 27 75% Puas
31 | R31| 4| 4| 3| 2| 3] 2 3 2 3 26 72.2% Puas
32 | R32| 2| 3| 3| 3| 4 3 2 3 2 25 69.4% Puas
33 | R33| 3| 3| 4| 3| 3 4 3 2 1 26 72.2% Puas
34 | R34 | 3| 3| 3| 4| 3 1 3 3 3 26 72.2 Puas
35 | R35| 3| 2| 3| 3| 3 4 3 3 3 27 75% Puas
36 | R6| 2| 3| 2| 3| 4 3 3 3 2 25 69.4% Puas
37 | R37| 4| 3| 3| 3| 4 3 4 3 3 30 83.3% _ Sangat Ruas
38 | R | 3| 3| 3| 3| 3 3 3 3 3 27 75% Puas
39 | R39| 4| 4| 4| 4| 4 4 4 4 4 36 100%| _ Sangat Ruas
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Presentase

No | Nama| P1| P2 P3 P4 P5 H P7 P8 Jumlah % Katagori

40 R40 3 3 3 1 3 3 2 2 3 23 63,8% Puas

41 R41 4 4 3 3 4 4 4 4 4 34 94,4% Sangat Puas
42 R42 3 3 2 3 3 4 3 2 1 24 66,6% Puas

43 R43 4 3 3 4 4 4 3 4 3 33 91,6% Sangat Ruas
44 R44 3 3 3 4 4 3 3 3 1 27 75% Puas

45 R45 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 75% Puas

46 R46 4 4 4 4 3 3 3 3 3 31 86,1% Sangat Puas
47 R47 4 3 3 3 3 3 2 3 3 27 75% Puas

48 R48 4 4 3 3 3 3 3 3 3 29 80.5% Sangat Puas
49 R49 4 3 4 4 4 4 4 4 4 35 97.2% Sangat Puas
50 R50 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 75% Puas

51 R51 4 4 3 3 3 2 2 3 3 27 75% Puas

52 R52 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 75% Puas

53 R53 4 3 3 3 4 4 2 2 3 28 77.7% Sangat Puas
54 R54 4 4 3 2 1 3 3 3 3 26 72.2% Puas

55 R55 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 75% Puas

56 R56 4 4 3 4 3 4 3 4 3 32 88.8% Sangat Puas
57 R57 3 3 3 3 3 3 3 2 2 25 69.4% Puas

58 R58 3 3 2 2 3 3 4 3 1 24 66.6% Puas

59 R59 4 4 4 3 4 3 2 3 2 29 80.5% Sangat Ruas
60 R60 4 4 3 3 3 4 3 3 3 30 83.3% Sangat Puas
61 R61 3 3 4 3 2 3 3 2 1 24 66.6% Puas

62 R62 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 75% Puas

63 R63 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 75% Puas

64 R64 4 4 4 4 4 4 4 4 4 36 100% Sangat Ruas
65 R65 4 4 3 3 3 3 2 2 3 27 75% Puas

66 R66 4 4 3 3 3 3 3 3 3 29 80.5% Sangat Puas
67 R67 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 75% Puas

68 R68 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 75% Puas

69 R69 3 3 3 3 3 3 3 2 2 25 69.4% Puas

70 R70 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 75% Puas

71 R71 4 4 4 4 4 4 4 4 3 35 97.2% Sangat Ruas
72 R72 2 1 3 2 3 2 3 4 2 22 61.1% Puas

73 R73 3 3 3 2 4 4 3 3 4 29 80.5% Sangat Ruas
74 R74 4 4 2 3 4 3 3 4 4 31 86.1% Sangat Puas
75 R75 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 75% Puas

76 R76 4 4 3 4 3 4 3 3 3 31 86.1% Sangat Ruas
77 R77 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 75% Puas

78 R78 4 4 4 3 3 4 4 3 3 32 88.8% Sangat Ruas
79 R79 3 3 2 3 4 3 2 3 3 26 72.2% Puas

80 R80 4 4 3 3 4 4 3 3 4 32 88.8 9 Sangat RPuas

Skor | 269 | 256| 241 224 252 247 243 264 2 2.205 6.25% Puas




Lampiran 9. Dokumentasi Penelitian di Apotek Yoga arma Kersana
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No

Dokumentasi Penelitian

Keterangan

Apotek Yoga Farma
Kersana

Responden 2 mengisi

kuesioner

D

Responden 3 mengisi

kuesioner

D

Responden 4 mengisi

kuesioner

D
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CURICULUM VITAE

Nama ‘Nurhaliza Laila Apriliani

NIM :18080175

Jenis Kelamin :Perempuas

Tempat, Tanggal Lahir :Brebes,17 April 2000

Alamat :Dusun Kersana RT 04 RW 01 Desa Kersana

Kecamatan Kersana Kabupaten Brebes
No,telp/Hp 087839323874

Riwayat Pendidikan

SD :SD Negeri 02 Kersana

SMP :SMP Negeri 1 Kersana

SMA/SMK :SMA Negeri 1 Tanjung

DIPLOMA I :Politeknik Harapan Bersama

Nama Ayah :Imam Pratiknyo

Nama Ibu :Siti Waenah

Pekerjaan Ayah :Wirausaha

Pekerjaan Ibu :Ibu Rumah Tangga

Judul/Penelitian :Tingkat Kepuasan Pasien Pada Wakinggu

Pelayanan Obat di Apotek Yoga Farma Kersana
Tegal, 14 April 2021

Mahasiswa,

Nurhaliza Laila Apriliani



