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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar belakang 

Menurut World Health Organization (2022) hipertensi, yang juga dikenal 

sebagai tekanan darah tinggi, merupakan suatu kondisi medis yang berpotensi 

meningkatkan risiko terjadinya penyakit jantung, stroke, serta gagal ginjal. Oleh 

karena itu, sangat penting untuk mengidentifikasi gejala dan faktor penyebabnya 

guna melaksanakan langkah-langkah pencegahan dan pengobatan yang sesuai. 

Penegakan diagnosis hipertensi dapat dilakukan melalui pengukuran tekanan darah 

sistolik dan diastolik, serta riwayat penggunaan obat antihipertensi. World Health 

Organization (WHO) memperkirakan bahwa sekitar 1,4 miliar penduduk dunia 

mengalami hipertensi, namun hanya sekitar 14% yang berhasil mengendalikan 

kondisi tersebut. 

Data Riset Kesehatan Dasar (RISKESDAS) yang diterbitkan oleh 

Kementerian Kesehatan RI (2023) menunjukkan bahwa prevalensi hipertensi di 

kalangan penduduk berusia ≥18 tahun mengalami peningkatan, dari 25,8% pada 

tahun 2013 menjadi 34,1% pada tahun 2018. Temuan ini diperkuat oleh 

Kementerian Kesehatan RI (2021) yang menunjukkan bahwa prevalensi hipertensi 

secara nasional terus mengalami peningkatan. Di tingkat daerah,  Survei Kesehatan 

Indonesia (SKI) (2023) mencatat bahwa prevalensi hipertensi pada penduduk usia 

≥18 tahun di Daerah Istimewa Yogyakarta mencapai 13,0% pada tahun 2023. 

Jumlah pasien hipertensi yang terdaftar sebagai peserta Badan 

Penyelenggara Jaminan Sosial (BPJS) Kesehatan di wilayah kerja Puskesmas 

Tegalrejo pada periode 2023-2024 tercatat sebanyak 25.585 orang, dengan rata-rata 

bulanan mencapai 1.065,2 orang. Angka tersebut menunjukkan beban pelayanan 

kesehatan yang cukup tinggi, khususnya di fasilitas pelayanan kesehatan tingkat 

pertama seperti puskesmas. Melihat terus meningkatnya angka penderita hipertensi 

baik di tingkat global, nasional, maupun lokal, maka diperlukan fasilitas pelayanan 

kesehatan yang memadai, tidak hanya dari aspek kuantitas, tetapi juga dari segi 
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kualitas pelayanan, agar mampu memberikan penanganan yang optimal bagi pasien 

hipertensi. 

Menurut Sihombing (2022) Pemerintah Indonesia melalui Badan 

Penyelenggara Jaminan Sosial (BPJS) Kesehatan telah menjalin kemitraan dengan 

berbagai fasilitas pelayanan kesehatan untuk mengembangkan program-program 

yang bertujuan meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan. Upaya ini diharapkan 

dapat berkontribusi dalam mengatasi berbagai permasalahan kesehatan di Indonesia, 

khususnya dalam pengelolaan penyakit kronis seperti hipertensi. Berdasarkan 

Kementerian Kesehatan RI (2017) mengenai pendoman pelaksanaan program 

Jaminan Kesehatan Nasional (JKN), pelayanan kesehatan bagi peserta JKN 

diselenggarakan melalui dua jenis fasilitas, yaitu fasilitas kesehatan tingkat pertama 

(FKTP) dan fasilitas kesehatan rujukan tingkat lanjutan (FKRTL). Fokus pelayanan 

kesehatan terletak pada FKTP, karena FKTP berfungsi sebagai pintu masuk utama 

bagi peserta BPJS Kesehatan untuk memperoleh layanan kesehatan secara 

menyeluruh dan berkesinambungan. 

Menurut Kementrian Kesehatan RI (2016) pengaturan ini bertujuan untuk 

meningkatkan kualitas pelayanan kefarmasian, memberikan kepastian hukum bagi 

tenaga kefarmasian, serta melindungi pasien dan masyarakat dari penggunaan obat 

yang tidak sesuai dengan ketentuan, demi menjamin keselamatan pasien (patient 

safety). Standar Pelayanan Kefarmasian di Puskesmas mencakup, antara lain, 

pengelolaan sediaan farmasi dan bahan medis habis pakai, serta pelayanan farmasi 

klinik. 

Menurut Anggriani (2022) di Puskesmas Dau jumlah kunjungan pasien 

BPJS Kesehatan mengalami peningkatan, dari 1.806 pasien pada tahun 2014 

menjadi 5.291 pasien pada tahun 2015. Dengan adanya kenaikan jumlah kunjungan 

tersebut dibandingkan tahun sebelumnya, diperlukan peningkatan kualitas 

pelayanan, baik dari aspek sarana dan prasarana, tenaga kerja, maupun fasilitas 

penunjang lainnya. 

Beberapa penelitian telah membahas tingkat kepuasan pasien terhadap 

pelayanan kefarmasian. Salah satunya adalah penelitian oleh Arini et al. (2023) 

yang dilakukan di Puskesmas II Denpasar Selatan. Hasil penelitian tersebut 
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menunjukkan bahwa pada dimensi keandalan (reliability) dan bukti fisik (tangibles), 

pasien masih merasa kurang puas terhadap pelayanan informasi obat yang diberikan 

oleh tenaga kefarmasian. Ketidakpuasan pada dimensi reliability disebabkan oleh 

beberapa faktor, antara lain: jadwal layanan yang tidak konsisten, proses pelayanan 

yang lambat, ketersediaan obat yang kadang tidak terpenuhi, serta informasi obat 

khusus yang kurang jelas. Sementara itu, ketidakpuasan pada dimensi tangibles 

dipengaruhi oleh alur pelayanan yang kurang jelas, ruang tunggu yang kurang 

nyaman, fasilitas yang belum memadai, serta papan nama yang kurang terlihat. 

Berdasarkan studi pendahuluan, belum terdapat penelitian yang membahas 

tingkat kepuasan pasien hipertensi peserta BPJS terhadap pelayanan kefarmasian. 

Oleh karena itu, penelitian ini dilakukan untuk mengukur tingkat kepuasan pasien 

hipertensi peserta BPJS di Puskesmas Tegalrejo menggunakan lima dimensi 

SERVQUAL, yaitu reliability, responsiveness, assurance, empathy, dan tangibles. 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang tersebut, rumusan masalah dalam penelitian ini 

adalah: Bagaimana tingkat kepuasan pasien hipertensi peserta BPJS terhadap 

pelayanan kefarmasian di Puskesmas Tegalrejo Yogyakarta berdasarkan dimensi 

SERVQUAL, yaitu tangibles, empathy, reliability, responsiveness, dan assurance? 
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C. Keaslian Penelitian 

Tabel I. Keaslian Penelitian 

 

NO. Peneliti 

(Tahun) 

Judul Metode dan Hasil Penelitian  Perbedaan 

1. Melly Inez 

Salsabillah 

(2021) 

Evaluasi Tingkat 

Kepuasan Kualitas 

Mutu Pelayanan 

Kefarmasian Pasien 

BPJS Kesehatan di 

Klinik Pratama Syifa 

Ar-Rachmi Slawi. 

 

Metode penelitian yang diguanakan 

adalah deskriptif kuantitatif dengan 

purposive sampling dan analisis 

univariat (frekuensi, distribusi, dan 

persentase). Hasil penelitian 

menunjukan bahwa Rata-rata skor 

kepuasan 4,21 (kategori puas), 

dimensi tertinggi adalah 

responsiveness (4,52), assurance 

(4,49), tangible (4,33), empathy 

(3,95), reliability (3,44). 

a. Tempat penelitian di Klinik pratama syifa 

Ar-Racmi. 

b. Waktu penelitian 2021 (tugas akhir) data 

diolah 2020-2021. 

c. Sampel penelitian 96 reponden. 

d. Variabel penelitian tingkat kepuasan 

pasien BPJS Kesehatan Dimensi : 

Reliability, Responsiveness, Assurance, 

Emphaty, Tangibles. 

2. Riska Yuli 

Nurvianthi 

(2024) 

Tingkat Kepuasan 

Pasien BPJS 

Terhadap Pelayanan 

Kefarmasian di 

Puskesmas Benteng 

Kota Palopo. 

Metode yang digunakan dalam 

penelitian adalah Deskriptif 

kuantitatif, observasional dengan 

kuesioner.  Hasil yang didapatkan 

adalah Semua dimensi (empathy, 

assurance, tangible, responsiveness, 

reliability) menunjukkan tingkat 

kepuasan sangat puas (100%). 

a. Tempat penelitian di Instalasi Farmasi 

Puskesmas Benteng Kota Palopo. 

b. Waktu penelitian Maret 2023. 

c. Sampel penelitian 50 orang pasien BPJS 

yang berobat selama bulan Maret 2023. 

d. Variabel penelitian yaitu tingkat kepuasan 

pasien BPJS terhadap pelayanan 

kefarmasian Dimensi: Tangibles, 
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NO. Peneliti 

(Tahun) 

Judul Metode dan Hasil Penelitian  Perbedaan 

Responsiviness, Reliability, 

Assurance,Emphaty. 

3. Nurkholis 

(2025) 

Tingkat Kepuasan 

Pasien Terhadap 

Pelayanan 

Kefarmasian di 

Puskesmas 

Palimanan Periode 

Juli – Juli 2023. 

Metode penelitian yang diguanakan 

adalah Deskriptif kuantitatif dengan 

purposive sampling, analisis 

deskriptif (scoring dan tabulating). 

Hasil yang didapatkan dalam 

penelitian ini adalah Tingkat 

kepuasan keseluruhan 86,7% (sangat 

puas), semua dimensi dalam kategori 

sangat puas. 

 

a. Tempat penelitian di Puskesmas 

Palimanan. 

b. Waktu penelitian Juni-Juli 2023 

c. Sampel penelitian 100 pasien yang berobat 

pada bulan Juni. 

d. Variabel penelitian yaitu tingkat kepuasan 

pasien terhadap pelayanan kefarmasian 

dilihat dari lima diemnsi: keadnalan 

(reliability), daya tanggap, 

(responsivenesss), jaminan (assurance), 

empati (empathy), dan bukti fisik 

(tangibles). 
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D. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Untuk mengetahui tingkat kepuasan pasien hipertensi peserta BPJS 

terhadap pelayanan kefarmasian di Puskesmas Tegalrejo. Berdasarkan lima 

dimensi SERVQUAL, yaitu: tangibles, empathy, reliability, responsiveness, 

assurance. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengidentifikasikan tingkat kepuasan pasien hipertensi peserta BPJS 

berdasarkan dimensi tangibles. 

b. Mengidentifikasikan tingkat kepuasan pasien hipertensi peserta BPJS 

berdasarkan dimensi empathy. 

c. Mengidentifikasikan tingkat kepuasan pasien hipertensi peserta BPJS 

berdasarkan dimensi reliability. 

d. Mengidentifikasikan tingkat kepuasan pasien hipertensi peserta BPJS 

berdasarkan dimensi responsiveness. 

e. Mengidentifikasikan tingkat kepuasan pasien hipertensi peserta BPJS 

berdasarkan dimensi assurance. 

E. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

a. Penelitian ini dapat memperkaya literatur dan teori yang berkaitan dengan 

tingkat kepuasan pasien dalam pelayanan kesehatan, khususnya dalam 

konteks pelayanan kefarmasian di Puskesmas Tegalrejo. 

b. Hasil penelitian dapat memperkuat pemahaman teoritis tentang hubungan 

antara mutu layanan kefarmasian dan tingkat kepuasan pasien penderita 

penyakit kronis seperti hipertensi. 

2. Manfaat Metodologis 

a. Penelitian ini dapat memperkuat validitas dan reliabilitas instumen 

pengukuran kepuasan pasien hipertensi peserta BPJS terhadap pelayanan 

kefarmasian di Puskesmas Tegalrejo. 
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b. Penelitian ini dapat menjadi acuan metodologis bagi studi sejenis di 

fasilitas kesehatan lain, baik dengan populasi maupun penyakit yang 

berbeda. 

3. Manfaat Praktis 

a. Menyediakan informasi kepada manajemen Puskesmas Tegalrejo mengenai 

tingkat kepuasan pasien hipertensi terhadap pelayanan kefarmasian. 

b. Menjadi landasan bagi Puskesmas untuk melakukan perbaikan dan 

peningkatan kualitas pelayanan kefarmasian sesuai dengan kebutuhan pasien. 

c. Membantu apoteker dalam memahami aspek-aspek pelayanan yang perlu 

ditingkatkan agar dapat memberikan layanan yang lebih baik 

dan memenuhi harapan pasien. 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

A. Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian yang melibatkan 37 pasien, dapat 

disimpulkan bahwa tingkat kepuasan pasien terhadap pelayanan kefarmasian secara 

umum menunjukkan bahwa pasien hipertensi peserta BPJS di Puskesmas Tegalrejo 

Yogyakarta memiliki tingkat kepuasan sebesar 81,75% (sangat puas) berdasarkan 

dimensi SERVQUAL. Hal ini menunjukkan bahwa pasien secara keseluruhan 

merasa puas dengan layanan yang mereka terima. 

B. Saran 

1. Puskesmas Tegalrejo Yogyakarta perlu meningkatkan pada dimensi kehandalan 

dalam pelayanan kefarmasian, khususnya dalam hal penyampaian informasi 

efek samping obat dan cara penyimpanan obat kepada pasien, agar pelayanan 

yang diberikan menjadi lebih optimal. 

2. Berdasarkan hasil observasi, petugas farmasi perlu meningkatkan aspek empati 

dan komunikasi dengan pasien, serta mengoptimalkan kualitas pelayanan, 

khususnya pada saat jumlah pasien tinggi. 

3. Penelitian selanjutnya disarankan untuk melibatkan jumlah responden yang 

lebih besar atau melakukan perbandingan antar beberapa puskesmas, guna 

memperoleh gambaran yang lebih komprehensif mengenai tingkat kepuasan 

pasien terhadap pelayanan kefarmasian. 
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