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Tujuan penelitian ini adal*f™ untuk mendiskripsikan dan menga‘ﬁa pelaksanaan pelayanan
kesehatan Puskesmag.AT)'ung di Pulau Pelapis Kecamatan Kepulauan Karimata abupaten Kayong
Utara. Penelitian.ifi menggunakan-pendékatan kualitatif untuk ménggambarkan’ “wgcara menyeluruh
pelaksanaal léyanan kesehatan. Pengumpulan data dilakukan dengan mengguna‘ka,n teknik
wawancarafﬂ‘pﬁ dokumentasi. Lokasi penelitian ini di Pulau Pelapis Kecamatan K pulauan Karimata
Kabupg,té‘n Kayong Utara. Kesimpulan dalam penelitia# ini menunjukkan bahwa pejayanan
kesehatan yang diberikan oleh Puskesmas Apung masih belum maksimal, inii disebabkart oleh
terdapat beberapa warga ya g mengeluhkan kurang mak5|malnya pelayanan kesehatan Puskest
Apung sehingga warga yang ingih, mendapatkan pelayanan setiap waktu menjadl terhambat‘

Rekomendasi penelitian ini agar dalam pelaksanaan pelayanan kesehatan dapat maksimal har

anya satu buah kapal Puskesmas Apung lagi untuk melayani masyarakat daerah. Kepulau
arimata. ! ‘ 4
Kata Kunei: Pelayanan Kesehatan dan Puskjs pung. ,r
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The purﬁgse of this study is to describe and analyze the implementation of health service F}ﬁskesmas
Apung in‘Kecamatan Kepuasaan Karimata-Kabupaten Kayeng, Utara. This study using q‘qualltatlve
approach for describe overall ~|mplementat|on of health service.~Data ‘was collected by using
interview techplc and documentation. The research_sites in PulaugPelapis Kec matan Kepulauan
Karimata Kabupaten Kayong Utara. The condusions: from this studies shows that health service
which gives by buskesmas Apung not maximal, this is caused by there are some residents who
complained less than-the.maxmum of health service Puskesmas Apungrso_-th'af Tesidents who want
to get service everytime be mh‘bfmd-ReGnmmendaIlons.nf-thn-std'dy in order to implementations of
health service can be a maximum must have one boat of Puskesmas Apung again for serve the local
people Kepulauan Karimata.

Keyword : Health Service and Puskesmas Apung.
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A. PENDAHULUAN
di

merupakan salah satu pelayanan yang mendapat

Pelayanan bidang  kesehatan
banyak sorotan dalam beberapa tahun terakhir
terutama di Kabupaten Kayong Utara yang
mempunyai program kesehatan gratis. Agar
dapat mewujudkan derajat kesehatan secara
optimal sebagai salah satu wujud dari unsur
kesejahteraan  umum. Untuk  mewujudkan
program kesehatan gratis di Kabupaten Kayong
Utara tidaklah daerdfl "
Kabupaten Kayong Utara yanWak berupa
selmgga

Bupatl ,-Kayong Utara,, melakukan

mudah englngat

daerah  kepualauan sulit  untuk
dijangkau.
inisiatif mela§u1'<an program Puskesmas Apung
yang bisfa-m{ernjangkau daerah-daerah kepulauan.
Puslf'jes'fnas Apung ini terbuat dari kapal hasil

sitdan Kejaksaan Negeri Ketapang dari nelayan

asing yang melakukan Illegal’ Fishing di. daerafi—

PLHau Maya Karimata yang kemudlanp—w

Gizi, PMT

Pembagian Tepung Susu untuk bayi dan

2. Pelayanan pemberian
balita serta Ibu menyusui;

3. Pengobatan Gigi, pencabutan gigi yang
berlubang dan pembersihan karang gigi;

4. Pelayanan KIA/KB, pelayanan kesehatan
untuk Ibu hamil dan menyusui;

5. Pelayanan Kesling, penyuluhan tentang

kebersihan

“wa,. ABATE,

.

lingkungan, pembagian
penyemprotan
T\'A"afl"&ri‘;a/_Aides Aigepti
kelambu. "

o W

berbagai

nyamuk
dan pembagian
Dengan program  yang
dilaksanakan . Puskesmas Rpung, tentu masih
banyak masalah yang: dihadapi biqh pengelola
Puskesmas Apung. Dengan jumlah pgnduduk
,Desa Pulau Pelapis pada tahun 2012 mepcapal
964‘jiwa tidak akan efektif pelayanan kes&hatan

jika dilakukan hanya satu_.hari pelpyanan

diserahkan ke Bupati Kayong Utara dang 5' kesehatan dan banyak pengaduan masp/arakat
ylentang pelayanan kesehatan yang dllalasanakan

dijadikan sebagai Puskesmas Apung. ; J

1 Pelayanan kapal Puskesmas { i’iPuskesmas Apung kurang maksimal. Antara lain

.—-‘Vvakatu yang diberikan kepada masyar’akat untuk

dltopam 13 tenaga medis meliputi satu dt’)'lder k'
umum, aatu dokter gigi, dua perawat, satu bidan, L!
satu apoteker dua tenaga kesehatan masyarakat,
serta lima a\n{?k kapal. Setiap kali berlayar dalam _
satu hari Pu‘skesmas Apung dapat melayani
sekitar 50-60 pats,qgn dengan” penyakit | rata-rata
malaria, cacingan, ';‘)‘enya,kj_t_lf_ulit, pusing, batuk,

Kegiatan ~pelayanan——
kesehatan Puskesmas Apung antara lain:

pilek, dan lainnya.

1. Pelayanan Umum, yang dilaksnakan oleh
dr.Umum dan Perawat dengan kegiatan
pemeriksaan semua jenis penyakit dari bayi

sampai dewasa;
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berobat hanya satu hari di setiap pu[au, sehingga
banyak masyarakat yang tidak lgi’sa menerima
layanan kesehatan dari Puskesmaé Apung karena
keterbatasan waktu pelayanan yang disediakan.
Sesuai dengan asalah diatas penulis
akan melakukan Peggljtlan tentang pelaksanaan

:pel‘ayanﬁn‘ke-éehatan Pus .esmas Apung di Pulau

Pelapis dengan mengaitkan teori pelayanan
kesehatan yang berkualitas. Menurut Azwar

(1998:67), Menyatakan bahwa suatu pelayanan
kesehatan yang berkualitas jika ada penerapan
kode etik yang baik sehingga dapat memuaskan
pasien, ukuran-ukuran

dengan menerapkan

sebagai berikut:
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1. Hubungan petugas dengan pasien;

2. Kenyamanan pelayanan;

3. Memberikan kebebasan kepada pasien
untuk memilih waktu pelayanan;

4. Kualitas tenaga medis;

Keamanan tindakan medis.

1. Rumusan Permasalahan
Berdasarkan penjelasan latar belakang
permasalahan di atas, semestinya Kualitas
pelayanan kesehatan di Puskesmas Apung tidak
berbeda dengan Puskesmas lainnya yan.g_,,_k
dikelola s;uma sama
berpedoman pada SPM- Puské{r'nas Kualitas

pelayanan kesehatan wuskESmas Apung

pemerintah  karena

khususnya yanrg,beroperam “di Pulau Pelapls

masih d|ra§a1'2an kurang memuaskan oleh

masyarakat Karena ‘itu dlb at suatu l‘umusan

permasalahan dalam penelitian ini, adalah o

Bagalmana pelaksanaan pelayanan kesqhatan (1) g

skesmas. _Apung Desa Pulau .'Pelapis:

Kecamatan -Kepulauan Ka imata Kabupaten
Kayong Utara”

2. Tujwan Penelitian

tujuan da

1)

"gﬁAdapun yang menjadi

penelftian ini adalah untu . mendlskr|p3|kah

dan m&gganalisis pelaksanaan kesehatan pada u
Puskesm‘é-ﬁ Apung -di

Kecamatan\;. Kepualuan

Pulau : Pplapis

Karimatd ~ sesuai = ~
dengan aspelfﬁagpek pelayanan kesehatan‘ yang
berkualitas. ‘.'L.-;‘ ‘

3. Manfaat Penelitian q\"k —

Sebagai wahana untuk melatih berfikir

secara ilmiah dan sarana belajar untuk
memahami permasalahan yang menjadi topik
kejadian serta sebagai bahan masukan bagi
Pengolola Puskesmas Apung untuk membuat
pelayanan kesehatan Puskesmas Apung

menjadi maksimal..
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’—.,}_gerja/satuan

B. KERANGKA TEORI DAN METODOLOGI
1. Kerangka Teori

Konsep Pelayanan Publik

Teori pelayanan  publik

kegiatan pelayanan yang dilaksanakan

segala

oleh penyelenggara publik sebagai upaya

pemenuhan kebutuhan penerima
pelayanan maupun pelaksanaan ketentuan
peraturan perundang-undangan.
Penyelenggara pelayanan publik adalah
instansi pemerintah yang mencakup satuan
Kementerian

org : nisasi

Lembagaq:nggi, dan Tinggi Negara,
dan Instansi qgerintah lainnya, baik

pusat maupun Daerab termasuk Badan
‘Usaha Milik Negar, Badam Hukum Milik

Negara dan Badan Usaha M{hk Daerah

(Surjadi, 2009:116). N,
Setiap  peny flenggara pela‘ anan
. publik harus memiliki standar pelag//anan
dan dipublikasikan ‘'sebagai j&minan
adanya  kepastian bagn penerima

b.

pelayanan. Standar pelayanan mé‘rupakan
yang dibakukan "u"

penyelenggaraan pelayanan p;a'blik yang

ukuran dalam

wajib ditaati ole = pembeni dan atau

penerlma pelayanan. Stancf:ar pelayanan

menurut _Suqadl (2009 69)

kurangnya meliputi: P

¥y
' 4

sekurang-

Prosedur pelay #ian;
_Wakiup

Biaya pelayanan;

yele aian;

Produk pelayanan;

Sarana dan Prasarana;

.@.m.#.w‘!ve

Kompetensi petugas pemberi

pelayanan.

Kinerja Organisasi Pelayanan Publik.
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Kinerja adalah melakukan kegiatan
sesuai dengan tanggungjawabnya untuk
mendapatkan hasil sesuai dengan yang
diharapkan (Pasalong, 2007:175). Kinerja
sebagai tingkat

gambaran mengenai

pencapaian pelaksanaan kegiatan,

program,  atau kebijakan  dalam

mewujudkan sasaran, tujuan, visi, dan
misi (Widodo, 2005:79).
Menurut Keban (2004:115) Organisasi
yang
dikelompokkan untuk bekerjasama dalam

organisasi

merupakan  kumpulan  orang

mencapi tujuan bersa'rp.a»'r‘ dan
pengelompokkan tersebﬂf berdasarkan
pembagian keg_a,"‘bera an, fungsi, aturan
standar

hubungap,, prosedur kerja,

tanggmng jawab,dan ot ‘ritas tertentu

yang
pelayanan |

,f Suatu - organisasi ', selalu

memberlkan kepada

masyarakat merupaka
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suatu organisasi A

besar__yang penyelenggaranya “disebut——

instansi pemerintah yang disebut Juga

dengan organisasi pelayanan publik.

! Menurut Pasalong (2007:177), indiK
Lklnerja adalah ukuran kuantitatif v

'kualltatlf yang meng .ambarkan tlngkat
pepcapalan suatu sasaran atau tujuan
yanq_ telah
masu'kan (inputs), 'keluaran . ’(outpths) =

ditetapkan~ berdasarkan
hasil (om;comes) manilaat (beneflts) dan
dampak (mbacts) dari suatu kegiatan.
Kualitas Pelayanar?Pﬂbuk,L ==
Menurut  Sinambela
Kualitas sebagai segala sesuatu yang
mampu  memenuhi  keinginan  atau
kebutuhan pelanggan. Banyak pihak yang
menentukan untuk mengukur kualitas
pelayanan, bukan hanya dilihat dari pihak
yang memberikan layanan semata. Dalam

pelaksanaan pelayanan jangan membuat
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(2006:23)

urusan mekanisme atau prosedur yang

berbelit-belit, berikan kemudahan,
prosedur yang jelas dapat dipahami oleh
pelanggan sehingga pelanggan tidak
merasakan kesulitan berhubungan dengan
pelaku aparatur yang  memberikan
pelayanan.
Menurut Surjadi (2009:57)
Perbaikan kualitas pelayanan dimaksudkan
sebagai upaya memuaskan pelanggan yang
pada dasarnya berkembang dari waktu ke

waktu, sehingga upaya perbaikan harus

- . .
“=w.pula dilakukan secara berkesinambungan.
L

Menl Surjadi

pelayanan

didasarkan pada 3(ﬁ§al hal antara lain:

(2009:57) Perbaikan

kualitas harus  senantiasa

1. Hasil pengukuran indeks kepuasaan

pelanggan melalui prosé@;penelitian
yang cermat; akurat, dan :'ikq‘ntabel
serta berkelanjutan,

2. Dari hasil evaluasi kinerja atalb hasil
pengkajian Kkinerja “yaitu bagﬁlmana
kinerja, apa faktor penyebab a dan
bagaimana ‘engatasinya, f dengan

memproritaskan pada unsur’pelayanan

yang mendapatkan score p'endah dari

pengukuran indeks J' kepuasaan
pelanggan; ¢

~3.. Didasarkan pada ;‘ perkembangan
lingkungan adfpihistrasi publik,

termasuk di dga_.lémnya perkembangan
- ;ilmu:peﬁgjgtéhuan dan teknologi,
sehingga kualitas pelayanan bersifat
dinamis, berkembang dari waktu ke
waktu.
Kepuasaan Pelanggan.
Kepuasaan pelanggan dapat
menunjukkan tingkat kinerja pelayanan,
karena itu diperlukan pengukuran indeks

kepuasan pelanggan untuk mengetahui

4


https://jurmafis.untan.ac.id/index.php/governance

Governance, Jurnal llmu Pemerintahan
https://jurmafis.untan.ac.id/index.php/governance

tingkat ~ kinerja  pelayanan. Untuk menerapkan  ukuran-ukuran  sebagai
mengukur tingkat kinerja pelayanan unit berikut:
penyelenggara  pelayanan dilakukan 1. Hubungan petugas dengan pasien,
melalui pengukuran Indeks Kepuasaan dimana setiap petugas kesehatan dapat
Masyarakat Pelanggan dengan mengacu dan bersedia memberikan perhatian
pada keputusan Menpan no yang cukup  kepada pasien secara
KEP/25/M.PAN/2/2004 tentang Pedoman pribadi, menampung semua keluhan
Umum Penyususnan Indeks Kepuasaan pasien, serta wajib menjawab dan
Masyarakat Unit Pelayanan Instansi memberikan keterangan segala hal
Pemerintah. Menurut keputusan Menpan yang ingin diketahui oleh pasien;
diatas, unsur indeks kepuasaan masyarakat 2. Kenyamanan pelayanan, dimana
ditetapkan 14(empat belas) unsur mlnlmaL,., setiap  petugas  sopan  dalam
yang harus ada untuk dasar pe_pgdkuran !b'L‘“v-.__‘ memberikan pelayanan kepada pasien
yaitu: ,.f‘”’ ‘“"’SH didukung dengan fasilitas yang
Prosedur pe Taya‘nan r memadzii‘*-,u.,\

1
2 Persyarata'h pelayanan;
3. Kejelasan petugas pelayanan;
4. K,etfsmlman petugas pelayanan ) untuk.” memilih serta menentukan
5 4 “Tanggungjawab petugas pelayanan; ’ N
6 Kemampuan petugas pelayanan;, J |
7. Kecepatan pelayanan; , ' 4. Efektivitas * pelayanan, \gimana
4 8. Keadilan mendapat :an pelayanan od : 1
N 9. Kesopanan dan keramahan petugas;
10. Kewajaran biaya pelayanan;
| 11. Kepastian biaya pelayanan;

\
\ 12. Kepastian jadwal pelayanan;

3. Memberikan kéBebgsan kepada pasien
L
pelayanan kesehatan; 4"-._“

semakin efektifpelayanan kesehatan
semakin tinggi kemampuan danheknik
medis maka semakin, tinggi ,lingkat

13. "Kenyamanan lingkungan;
14. Keamanan pelayanan.
L]

kualitas pelaya an kesehatan; ¢

5. Keamanan ti dakan medfs yang

i:!lll

R I‘ i . v .
e. Manajemen Mutu Pelayanan Kesehat v g ol Gl el merupak?n bagian
1 Menurut Dedi Alamsyah ﬁ dari kewajiban etik senta prinsip

(20!‘& 1127), mengatakan bahwa dalam pokok penerapan standar profe5|

tiap-tiap organisasi - s ,stem manajemen — .
'i}n ' : - diatas .._mengung apkaﬁ bahwa,suatu

Kesimpulan mdrl’(ator indikator
mutu erupakan systém‘ yang sangat

beraneka ragam berbeda antaral yang satu ReieyiEreg yang berku}e}l tas (LTl

dengan yang I@lnnya Hal ini dipengaruhi Slallpetioa pglayanan S Jika
oleh beberapa faktor yaitirsebagaiberikut:

1. Tingkat singgung produk;

sebaliknya-kualitas . atau mutu petugas

pelayanan tidak baik maka kualitas
2. Tingkat singgung teknologi; pelayanan juga menjadi tidak baik. Selain
. . faktor tersebut indikator diatas juga
3. Tingkat singgung pelayanan.

Menurut Azwar (1998:67),

Menyatakan bahwa suatu pelayanan

menjelaskan bahwa kualitas pelayanan
juga ditentukan oleh hubungan yang baik
antara petugas pemberi layanan dengan

kesehatan yang berkualitas jika ada

penerapan kode etik yang baik sehingga Masyarakat - yang —menerima layanan.

dapat memuaskan  pasien, dengan Pelayanan - yang  bermutu  banyak
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menerapkan  persyaratan yang  bisa berjalan dengan baik dan bisa memuaskan
membuat yang menerima layanan itu masyarakat yang menerima layanan kesehatan
merasakan kepuasaan tersendiri. dari pihak Puskesmas Apung. Pelayanan

kesehatan yang dilaksanakan pihak Puskesmas

2. Metode Penelitian Apung di daerah Kepulauan Karimata untuk
Penelitian ini merupakan penelitian dengan meningkatkan derajat  kesehatan masyarakat

pendekatan kualitatif karena data hasil penelitian sudah berjalan sejak tahun 2009 hingga
lebih berkenaan dengan interprestasi terhadap sekarang.
data yang ditemukan di lapangan (Sugiyono, Sehubungan dengan hal di atas, maka
2010:14). Jenis yang digunakan pada penelitian berdasarkan hasil wawancara dan observasi
ini adalah jenis penelitian deskriptif kualitatif. penulis selama di lapangan mengenai hubungan
Subjek pada penelitian ini diambil dengan ... petugas dengan pasien di Puskesmas Apung
mengunakan teknik purposive sampli'rjg,'-'“ i Lﬁ'sudah berjalan dengan baik,ini  terlihat
Adapun yang menjadi subigl@défam penelitian dllapangan"m@a petu 'as selain memberikan
ini antara lain : Kgnai‘é\' Puskesmas - Apung, pelayanan kesehat‘anmpetugas juga memberikan
Pasien yang _E,emé% berobat. atau- menerima pengarahan dan pemahaman tentang makna
layanan ke_s_eﬁ%{tan oleh_Puskésmas kesehatan kepada pasien. Sehmgga derjat
Apung Td'lloh Masyarakat  di Desé" Pulau kesehatan masyarakat meningkat.

Pelapls TenagaMedis Puskesmas Apung 2." Kenyamanan Pelayapan -\‘

© Kemudian kegiatan engumpulan data < J Dalam memberikan=pelayanan kesehatan,

dalam penelitian ini  dilakukan ‘melalui—— petugas kesehatan dari Puskesmas Apung}‘harus
pﬁ.
‘J'

wawancara, -observasi, dan studi dokumentasi. bisa berkomunikasi dengan baik_kepada"semua

Selanjutnya=teknik yang digunakan dal lapisan masyarakat daerah Kepulauan Kgrimata
menguji keabsahan data pada penelitian-;' i F‘ Byang berada di rilayah nauﬁgannya
adalah teknik triangulasi, yaitu trlanglﬂ Si iH LKenyamanan pasien dalam menerlma layanan
1 ',"1 |
J

sumbeﬂ.dan triangulasi teknik., L ’ kesehatan dari Puskesmas Apung memadl tujuan
l' ug

yang-ingin dicapai oleh pihak Puskesmas

Apung Kenyamanan dalam‘ﬁfmemeberikan

C. HASIL PEI\TELITIAN DAN PEMBAHAéAN "= =~ layanan sehmgga_ pasien merasa nyaman harus
1. Hubungan'Petugas Dengan Pasien + ditunjang oleh berbagai f silitas yang memadai.
Puskesmas '~. Apung untuk .dapat Berdasarkan hasil pgﬁé]amatan,wawancara,
memberikan pelayana‘n'dan‘pgrpaﬁman tentang dan obse__rva_si-_—meﬁdglém. Puskesmas Apung
kesehatan kepada masyarakat daerahzapu‘laﬁn.. ) ?Jaah’r-nemberikan kenyaman pelayanan kepada
Petugas kesehatan harus memiliki hubungan pasien, ini terlihat pada fasilitas yang tersedia di
yang baik antara tenaga medis sebagai pemberi Puskesmas Apung, dimana setiap ruangan
layanan dan pasien yang menerima layanan serta perikas pasien tersedia pengatur suhu ruangan
petugas kesehatan harus memberikan perhatian dan berbagai fasilitas lainnya. Warga setempat
yang cukup dan bersedia menerima keluhan- yang pernah menerima layanan dari Puskesmas
keluhan yang dirasakan masyarakat sehingga Apung juga mengatakan kenyaman yang

pelayanan kesehatan yang berlangsung akan
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dirasakan ketika menerima layanan kesehatan di
Puskesmas Apung.

3. Memberikan Kebebasan Kepada Pasien.

Memberikan kebebasan kepada pasien

dalam menerima layanan kesehatan merupakan
tujuan pelayanan yang memuaskan bagi
masyarakat Kepualuan Karimata. Tetapi dengan
kendala yang menjadi masalah pelayanan yang
tidak bisa setiap waktu, membuat masyarakat
hanya bisa meneriam layanan kesehatan ketika
Puskesmas Apung tidak bisa memberikan

pelayanan kesehatan yang maksimal. -

i

Selama penulis berad dila@pgah?aan
berdasarkan wawancara yangmé‘nﬁalam kepada
masyarakat dan petugas#lfe'é—ehatan di Puskesmas
Apung, memang. terjadl permasalahan dimana
kebebasan yang dimiliki-pasien sangat terbatas.
Dengan#” satu hari pelayan :n saja mqmbuat
mar§y;rakat tidak.bisa memilih waktu pelayanan,
séﬁingga dirasakan pelayanam yang.d.i_berikant___

i

Pelayanan kesehatan sangat membutuhkan® J

kirang maksimal.

4. JKualitas Tenaga Medis

kea mlan yang berkualitas baik yang
dimiliki
"

membérri kan

oleh setiap tenaga medis

oy,
pelayanan  kesehatan kepada 0
masyarakat Pelayanan kesehatan haruslah yang

berkuallta§ sehmgga masyarakat yang menerlma

layanan ke‘?»ehatan merasa--puas dan cepat» D.”

sembuh. Nrepurut Azwar (199_8.67),
Menyatakan bah\'l'\'/a‘ suatu pelayanan Kesehatan

yang berkualitas jik?a‘ada—panerap‘an_kode etik
yang baik sehingga dapat memmuaskan pasErT o
Berdasarkan hasil penelitian dilapangan
dengan wawancara mendalam serta observasi
dilapangan. Kualitas tenaga medis di Puskesmas
Apung sudah baik, ini terbukti dengan tidak
adanya keluhan dari masyarakat terhadap

kualitas tenaga medis. Masyarakat merasa

kualitas tenaga medis sudah baik. Tenaga medis
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yang dikirim di Puskesmas Apung merupakan

yang
kualitas

tenaga medis sudah berpengalaman

sehingga tenaga medis dalam
memberikan pelayanan kesehatan cukup baik.
5. Keamanan Tindakan Medis yang sesuai
dengan Kode Etik Standar Profesi
Tindakan

dibutuhkan untuk menyelamatkan pasien dalam

medis sering Kkali sangat

kondisi-kondisi  kegawatan tertentu  seperti
pengobatan serius operasi dan lain sebagainya.
Tindakan medis yang dilakukan tanpa izin

pasien, dapat digolongkan sebagai tindakan

h‘:meia.kukan penganiayaan berdasarkan KUHP

pasal SSb HaI ini pula yang menjadi
pertimbangan etls K__eharusan informedconsent
didalam " setiap tlndakan medis  yang

mengandungresiko’ sebagai penghormatan atas
harkat dan martabat manusia. ‘--_

Kode etik standar profesi sangat*pentmg
‘sekall dipegang teguh -an dijalankan dengan
oleh para tenaga medis ‘dalam meml&erlkan
pelayanan kesehatan k . pada pasien. Karena
dengan berpegang teguh kepada kode et|f<

tandar profesi tenaga medis akan memberlkan

k{ Llayanan kesehatan deng :n baik kepada pasein

dan tidak akan menyimp ng dalam memberlkan
I

layanan-kesehatan. /

Sim_pﬁlan dan Keterbatasan
1:+ Simpulan
Berdasarkan meB'ahasan pada bab
sege_lu.[nnya,— - "T'n?ak

penulis dapat

-mengemukakan kesimpulan sebagai berikut.
1. Pelayanan kesehatan Puskesmas Apung
dalam hal hubungan petugas dengan
pasien sudah berjalan dengan sangat
baik,

memberikan layanan kesehatan dengan

ini terlihat pada saat petugas

baik dan memberikan pengarahan makna

kesehatan  dengan  baik.  Petugas
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pelayanan kesehatan di Puskesmas
Apung sangat handal dalam membina
hubungan antara petugas dengan pasien
sehingga pasien sehingga pasien merasa
nyaman ketika menerima layanan
kesehatan.

Kenyamanan pasien yang menerima
layanan kesehatan di Puskesmas Apung
sangat menjadi perhatian dari pihak
Puskesmas Apung. Ini terlihat dimana
ruangan pasien tersedia pengatur suhu
ruangan (AC) serta didukung dengan

sopan santun para t:naga medhs yang

Governance, Jurnal llmu Pemerintahan
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Masyarakat merasa selama mereka
menerima pelayanan kesehatan dari
tenaga medis Puskesmas Apung mereka

merasa kualitas tenaga medis sudah baik

5. Keamanan tindakan medis, Puskesmas

Apung menjalankan program ini sudah

yang
berlaku. Sehingga setiap tindakan medis

sesuai dengan aturan-aturan

yang mereka lakukan sudah sesuai
dengan aturan kode etik tenaga medis
yang berlaku. Ini terbukti dilapangan,

masyarakat di Kepulauan Karimata tidak

pernah menerima tindakan medis yang

memberikan Iayanan kegel hatan kepada meru ikan atau dikategorikan tidak
pasien. Sehlng_ga“paswn merasa nyaman r aman kepé‘damasyarakat.

ketika r;;enerlma layanan kesehatan dari 2. Keterbatasan kh‘--ﬂ“

Puskesmas Apung. Kete‘rbatasan—keterbata@@p. penelitian

3. _Y‘,Memberlkan kebebasan kepada pasien i;ang penulis alami sebagai berik"ut

Ra

¢ dalam memilih waktu; berobat di l
inilah yang o

C 1 Keterbatasan ruag gerak penelltf\dlmana

-
)
t’-‘

Puskesmas Apung, hal rd peneI|t| tinggal di -asrama sehlngga sulit

dlpehukan.

\ menjadi kendala hingga saat ini. Dengan—— mencari literatur " yang
| dana operasional terbatas dan Waktu_ﬁ Sedangkan literat r yang, disediakan di
yang- terbatas Puskesmas Apung tidak’ . Perpustakaan Badan Pendldlke( dan
L bisa memberikan kebebasan waktu ga' 1%4 Pelatinan  Provinsi Kallmantaﬁ Barat
1 cukup lama kepada pasien. Waktu '.:d _E-" sangatlah minim. ’:3'
“dlsedlakan hanya satu hari pelayanan d| i = 2. Keterbatasan waktu p'elaksanaan

| .
‘§gt|ap Pulau, sehingga menyulitkan L! penelitian, yaitu hanya sekitar 2 minggu.

w%iga yang bekerja pada siang har[ tidak Untuk sebuah metode penelltlan dengan

bisa[lmenerima layanan-kesehatan dari ~ = =" i metode kuahtatlf padaﬂasarnya adalah

Puskes?aas Apung. Waktu yang-terbatas persoalan waktu yang sangat singkat

inilah yé‘ng menyebabkan beberapa

masyarakat t‘"dac--ba\sa ‘memeriksakan

kesehatannya kepada Puskesmas Apung.

walaupun pada akhlrnya informasi yang

dldapa.t Aarf""ar sumber bagi penulis

cukup untuk menyelsaikan skripsi ini.

4. Kualitas tenaga medis, dalam hal ini 3. Keterbatasan transportasi ke lokasi

Puskesmas Apung telah mengirim penelitian juga menjadi kendala bagi
tenaga medis yang handal dan memiliki penulis untuk melakukan penelitian.
kualitas yang terbaik. Ini terbukti dengan Dimana jadwal keberangkatan kapal

tidak

tentang kualitas tenaga medis dalam

adanya keluhan  masyarakat sebagai alat transportasi ke Pulau Pelapis

yang tidak menentu dan belum lagi cuaca
kesehatan.

memberikan layanan

Tri Ardiansyah 8
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yang buruk sehingga menjadi kendala
bagi penulis.

E. Apresiasi
Pada kesempatan ini, saya mengucapkan

terima kasih kepada pengasuh dan pengelola
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