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PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang Penelitian

Menurut UU No. 44 Tahun 2009 (2009;17) tujuan pembangunan kesehatan
menurut Sistem Kesehatan Nasional adalah tercapainya kemampuan hidup sehat
bagi setiap penduduk agar derajat kesehatan yang optimal dapat terwujud.
Kesehatan merupakan hak dasar setiap individu dan semua warga berhak
mandapatkan pelayanan kesehatan. WHO (2014) menyebutkan bahwa pelayanan
kesehatan yang baik memberikan pelayanan yang efektif, aman dan berkualitas
tinggi kepada mereka yang membutuhkan dengan didukung oleh sumber daya yang
memadai.

Fasilitas pelayanan kesehatan menurut UU RI Nomor 44 Tahun 2009
(2009;17) merupakan bagian dari sumber daya kesehatan yang sangat diperlukan
dalam mendukung penyelenggaraan upaya kesehatan. Menurut WHO (World
Health Organization), rumah sakit adalah bagian integral dari suatu organisasi
sosial dan kesehatan dengan fungsi menyediakan pelayanan komprehensif, kuratif,
dan preventif kepada masyarakat. Menurut Abdurahman, Junaidi dan Aminuyati
(2017;2) Rumabh sakit merupakan usaha pelayanan jasa kesehatan yang berdasarkan
pada azas kepercayaan sehingga masalah kepuasan pasien dan loyalitas pasien
menjadi faktor yang sangat menentukan keberhasilannya.

Tingginya biaya operasional rumah sakit membuat rumah sakit harus

melalukan upaya agar dapat bertahan dan berkembang ditengah tingginya



kompetisi rumah sakit. Salah satu upaya yang dapat dilakukan oleh rumah sakit
adalah dengan melakukan upaya agar pasien bertahan terhadap rumah sakit
tersebut. Menurut Ardiansyah dan Aida (2020;2) pasien akan beralih ke rumah sakit
lainnya apabila harapan pasien tidak terpenuhi. Kepuasan dan loyalitas pasien telah
menjadi sentral dalam wacana bisnis dan manajemen. Maka dapat disimpulkan
bahwa pasien merupakan aset dari sebuah rumah sakit

Kepercayaan berdasarkan Mowen dan Minor (2017:312) adalah semua
pengetahuan yang dimiliki oleh pelanggan dan semua kesimpulan yang dibuat oleh
pelanggan tentang objek, atribut dan manfaatnya. Kepercayaaan menurut Maharani
(2010;18) akan menghasilkan keyakinan satu pihak pada reliabilitas, durabilitas dan
integritas pihak lain dalam relationship dan keyakinan bahwa tindakannya
merupakan kepentingan yang paling baik dan akan menghasilkan hasil positif bagi
pihak yang dipercaya.

Kotler dan Keller (2016;153) menyebutkan bahwa loyalitas adalah komitmen
yang dipegang teguh untuk membeli kembali atau berlangganan produk pilihan atau
jasa dimasa depan meskipun adanya pengaruh situasional dan sebagai upaya
pemasaran yang memiliki potensi untuk peralihan perilaku. Loyalitas pelanggan
sangat terkait dengan kepuasan pelanggan. Semakin puas seseorang pelanggan
terhadap suatu produk, akan semakin loyal terhadap produk tersebut. Namun, harus
diingat bahwa loyalitas pelanggan seringkali bukan disebabkan oleh kepuasan
pelanggan, tetapi karena keterpaksaan dan ketiadaan pilihan. Loyalitas pelanggan

menurut Odunlami dan Matthew (2015;59) merupakan salah satu indikator paling



penting dari organisasi karena secara langsung berpengaruh kepada kepuasan
pelanggan.

Menurut Kotler dan Keller (2016;153) kepuasan merupakan perasaan senang
dari seseorang yang timbul akibat perbandingan antara harapan terhadap kesan
kinerja dari hasil suatu produk. Kepuasan akan mendorong pelanggan membeli dan
mengkonsumsi ulang produk tersebut. Sebaliknya, perasaan yang tidak puas akan
menyebabkan pelanggan kecewa dan menghentikan pembelian kembali dan
konsumsi produk tersebut. Kotler dan Keller juga menyebutkan bahwa kepuasan
pasien dapat didukung oleh bauran pemasaran yang merupakan kumpulan alat
pemasaran taktis terkendali yang dipadukan perusahaan untuk menghasilkan
respons yang diinginkan di pasar sasaran. Terdapat 7 (tujuh) dimensi yang harus
diperhatikan untuk mendukung suatu pemasaran, yaitu: price (biaya), people (orang
yang terkait dnegan pelayanan), process (proses jasa), physical evidence (bukti
fisik), product (produk), dan promotion (promosi).

Keberhasilan suatu rumah sakit, ditentukan oleh kemampuan manajemennya
dalam memanfaatkan peluang yang terdapat di masyarakat dan mengelola bauran
pemasaran yang ada. Pemasaran yang baik berdasarkan Manap (2016;89) akan
menerapkan bauran pemasaran yang baik agar mendukung dalam memasarkan
produk atau jasa agar menciptakan kepuasan pelanggan.

Rumah sakit diatur oleh Undang-Undang No.44 tahun 2009 (2009;8) dalam
berperan sebagai sistem pelayanan kesehatan perorangan secara paripurna yang

menyediakan pelayanan rawat inap, rawat jalan dan kegawatdaruratan dengan



memberikan pelayanan terkait 24 jam per hari, 7 hari per minggu kepada
masyarakat.

Dalam tesis Aliah (2018;2) Dirjen Bina Pelayanan Medik, Dr. Farid W Husain,
Sp.B KBD, masih ada sekitar 20% hingga 30% dari 1.000 lebih rumah sakit yang
belum menerapkan standar minimal pelayanan. Rumah Sakit yang belum
menerapkan standar minimal adalah Rumah Sakit daerah dan kabupaten. Standar
minimal meliputi pelayanan yang diberikan, ketersediaan sarana maupun prasarana.

Rawat inap menurut Crosby dalam Ayu Mira (2018;14) adalah kegiatan
penderita yang berkelanjutan ke rumah sakit untuk memperoleh pelayanan
kesehatan yang berlangsung lebih dari 24 jam. Secara khusus pelayanan rawat inap
ditujukan untuk penderita atau pasien yang memerlukan asuhan keperawatan secara
terus menerus (Continous Nursing Care) hingga terjadi penyembuhan.

Maka dari itu, diperlukan penelitian yang menyeluruh dalam menganalisis
pengaruh bauran pemasaran Instalasi Rawat Inap terhadap kepuasan pasien dan
loyalitas pasien untuk datang kembali melakukan pengobatan ke sebuah Rumah
Sakit dan pasien tersebut merekomendasikan Rumah Sakit tersebut kepada pihak
lain.

Rumah Sakit Bina Sehat berlokasi di Kabupaten Bandung Selatan. Rumah
Sakit Bina Sehat memiliki visi menjadi RSU yang paling dikenal dibidang bedah,
kebidanan dan kandungan yang berwawasan Islam di kawasan Bandung Selatan
tahun 2022. Visi tersebut didorong dengan misi rumah sakit yaitu mengoptimalkan
layanan kesehatan sesuai standar Rumah Sakit yang berfokus di bidang bedah,

kebidanan dan kandungan, meningkatkan kompetensi dan profesionalisme SDM



Rumah Sakit dibidang bedah, kebidanan dan kandungan, meningkatkan sarana dan
prasarana pendukung pelayanan Rumah Sakit terutama dibidang bedah, kebidanan
dan kandungan, menerapkan sistem manajemen yang jujur, terpecaya dan
bertanggungjawab, menerapkan nilai-nilai keislaman dalam memberikan
pelayanan di Rumah Sakit.

Pelayanan di rumah sakit diantaranya pelayanan 24 jam berupa IGD, rawat
ianp, laboratorium, farmasi, radiologi, dan IBS (Instalasi Bedah Sentral). Pelayanan
poliklinik yaitu: Poli Umum, Poli Bedah Umum, Poli Bedah Digestive, Poli
Spesialis Kebidanan dan Kandungan, Poli Spesialis Penyakit Dalam, Poli Spesialis
Anak, Poli Spesialis Syaraf, Poli Spesialis Rehabilitas Medik, Poli Gigi dan Gigi
Spesialistik, Poli Konsultasi Gizi, dan Medical Check Up (MCU).

RS Bina Sehat memiliki fasilitas rawat inap sebanyak 64 tempat tidur
diantaranya :

Tabel 1.1 Sebaran Kelas Rawat Inap RS Bina Sehat

Kelas Jumlah Tempat Tidur
VIP 3 Tempat Tidur
Kelas I 10 Tempat Tidur
Kelas IT 17 Tempat Tidur
Kelas III 19 Tempat Tidur
Perinatologi 11 Tempat Tidur
Isolasi 2 Tempat Tidur
HCU 2 Tempat Tidur

Sumber : Company Profile RS Bina Sehat



RS Bina Sehat memiliki 2 pesaing yang memiliki data sebagai berikut:

Tabel 1.2 Pesaing RS Bina Sehat

No  Nama RS Tipe Alamat Jarak Berdiri sejak  Jumlah
dengan Tempat
RS Bina Tidur
Sehat
1. RSUD Al- B JI. Ki +29Km 12Nov 1995 343 TT
Thsan Astramanggala —
Baleendah
2. RS B JI. Moch. Toha +3,4Km 1957 150 TT
Bhayangkara No.369 Bandung
Sartika Asih

RS Bina Sehat adalah rumah sakit tipe D yang minimal memiliki fasilitas
tempat tidur sebanyak 25-100 tempat tidur. Peraturan Menteri Keseharan Republik
Indonesia RS Bina Sehat memiliki 64 tempat tidur yang berarti sudah memenuhi
minimal fasilitas rawat inap dan RS Bina Sehat sudah mencapai rata-rata BOR (Bed
Occupation Rate) sebesar 82,81% pada tahun 2019. Sudah terpenuhinya minimal
fasilitas tempat tidur dan sudah tercapainya BOR seharusnya RS Bina Sehat dapat
memberikan pelayanan yang baik terhadap pasien. Namun, loyalitas pasien RS
Bina Sehat pertahunnya mengalami penurunan yang dapat dilihat pada tabel 1.1.

Tabel 1.3 Jumlah Kunjungan Pasien Umum Instalasi Rawat Inap RS

Bina Sehat pada tahun 2016-2018

TAHUN JUMLAH KUNJUNGAN
2016 3.605
2017 2.050
2018 1.727
Rata-Rata 2.460

Sumber: Data Rekap Kunjungan Tahunan RS Bina Sehat Tahun 2019



Pada Tabel 1.3 menggambarkan bahwa kunjungan pasien rawat inap RS Bina
Sehat pada tahun 2016 hingga 2018 mengalami penurunan pasien rawat inap. Pada
tahun 2016-2017 RS Bina Sehat mengalami penurunan sebanyak 57%, dan pada
tahun 2017-2018 RS Bina Sehat mengalami penurunan sebanyak 15%. Menurut
Lily Suryati (2019;85) dalam bukunya menyebutkan bahwa karakteristik dari
pelanggan yang loyal adalah keterikatan pelanggan terhadap rumah sakit dan
melakukan pembelian ulang. Pada 3 tahun terakhir RS Bina Sehat mengalami
penurunan kunjungan pasien umum rawat inap yang dimana pasien belum memiliki
keterikatan dan tidak melakukan pembelian ulang.

Dari hasil observasi dan wawancara langsung kepada beberapa pasien pada
tanggal 14-18 Oktober 2019 dilapangan, penulis menemukan adanya keluhan
pasien seebsar 65% mengenai bangunan fisik (Physical Evidence) dan sebagian
lainnya mengenai tidak adanya promosi dari rumah sakit.

Menurut hasil observasi dari media yang dilakukan tanggal 1-30 September
2020 terlihat terdapatnya keluhan pasien-pasien mengeluhkan bahwa bangunan
fisik rumah sakit masih dirasa kurang memadai, harga pelayanan yang dirasakan
mabhal, dan pelayanan yang diberikan dirasa kurang. (Lampiran 1.)

Keluhan pelanggan berdasarkan Apriyanto (2017;9) merupakan bentuk
aspirasi pelanggan dikarenakan pelanggan merasa tidak puas terhadap suatu barang
atau jasa. Oleh karena itu diperlukan pengukuran tingkat kepuasan dan loyalitas
pasien untuk mengetahui pelanggan puas atau tidak terhadap pelayanan yang sudah

didapat. Penulis melakukan survey pendahuluan (pra-survey) mengenai bauran



pemasaran, kepuasan dan loyalitas pasien Instalasi Rawat Inap pada bulan Oktober
2019 di RS Bina Sehat. Hasil pra-survey terlampir di tabel dibawah ini.

Tabel 1.4 Hasil Penelitian Pendahuluan

No. Pertanyaan 5 4 3 2 1 Rata-
Rata

Kepuasan

1. Saya puas dengan layanan rawat inap di RS 3 12 1 3 1 3,65
Bina Sehat

2. Saya puas dengan penanganan dokter di RS 3 12 1 3 1 3,65
Bina Sehat

3. Saya puas dengan fasilitas pendukung rawat 2 11 3 3 1 3,5
inap di RS Bina Sehat

Kepercayaan

4. Pasien percaya dengan pelayanan RS Bina 3 11 2 3 1 3,6
Sehat yang diberikan

5. Pasien merasa yakin dengan perngobatan yang 2 11 4 2 1 3,55
diberikan adalah yang terbaik

6. Kemampuan dokter RS Bina Sehat sangat baik 3 11 3 2 1 3.65

Loyalitas

7. Jika saya membutuhkan layanan kesehatan saya 2 12 3 2 1 3,6
akan kembali ke RS Bina Sehat

8. Jika ada kerabat saya yang membutuhkan 4 10 3 3 0 3,55
layanan kesehatan saya akan
merekomendasikan RS Bina Sehat

9. Saya senang bercerita hal-hal positif RS BINA 2 11 4 2 1 3,55
SEHAT kepada orang lain

Sumber: Hasil Prasurvey (2019)

Berdasarkan tabel 1.4 dapat dilihat bahwa kepuasan pasien rawat inap RS Bina
Sehat dan loyalitas pasien dinilai kurang baik dikarenakan nilai loyalitas pasien
masih dibawah nilai 4. Siti M, et al. (2020;4) menyebutkan bahwa pasien yang
dikatakan puas akan berkeinginan kembali untuk datang kembali ke fasilitas
pelayanan kesehatan yang sama apabila pasien memerlukannya.

Hasil presurvey mengenai bauran pemasaran sebagai berikut:



Table 1.5 Kuesioner Bauran Pemasaran pada Bulan Oktober 2019

No. Pertanyaan SS S RR TS STS Rata-
Rata

Product

1. Menurut saya layanan rawat inap berkualitas 5 14 0 0 1 4.1

2. Menurut saya pelayanan dokter sesuai dengan 6 13 1 0 0 4.15
harapan

3. Hasil pemeriksaan dikeluarkan secara tepat 4 10 6 0 0 3.9
waktu

Price

4. Biaya yang ditawarkan rumah sakit terjangkau 1 12 5 1 1 3.55

5. Biaya sesuai dengan kualitas pelayanan 2 11 4 2 1 3.55

6. Biaya sesuai dengan manfaat yang pasien 3 10 3 3 1 3,55
dapatkan

Promotion

7. Promosi yang dilakukan RS dapat saya 2 9 1 8 0 3.25
mengerti dengan mudah

8. Promosi RS Bina Sehat dilakukan dalam 3 7 3 7 0 3.3
waktu yang cukup lama

9. RS Bina Sehat melakukan promosi dengan 2 6 4 8 0 3.1
beberapa cara

Place

10.  Letak rumah sakit sangat strategis 3 15 2 0 0 4.05

11.  Letak rumah sakit diketahui oleh masyarakat 4 16 0 0 0 4.2

12.  Letak rumah sakit mudah dijangkau oleh 5 15 0 0 0 4.25
masyarakat

People

13.  Petugas pelayanan rawat inap RS Bina Sehat 3 17 0 0 0 4.15
berpenampilan baik

14.  Petugas pelayanan rawat inap RS Bina Sehat 5 14 0 0 1 3.85
berperilaku ramah

15.  Dokter dan perawat tanggap terhadap keluhan 4 13 2 0 1 3.95
pasien

Physical Evidence

16.  Kondisi bangunan disini baik dan memenuhi 2 10 5 2 1 3.5
standar ruangan untuk rumah sakit
17.  Fasilitas umum RS Bina Sehat cukup lengkap 2 10 5 2 1 3.5

18.  Kamar rawat inap memenuhi standar untuk 2 11 4 2 1 3.55
rumah sakit

Process

19.  Proses penanganan masalah kesehatan pasien 3 15 2 0 0 4.05
RS Bina Sehat berjalan dengan wajar

20.  Saya tidak menemukan masalah masalah 4 12 4 0 0 4
terhadap proses pelayanan rawat inap

21.  Petugas menjelaskan prosedur rawat inap 5 13 2 0 0 4.15
dengan baik

Sumber: Hasil Prasurvey (2019)
Berdasarkan tabel 1.5 diketahui bahwa penilaian pasien rawat inap terhadap 7P

bauran pemasaran terdapat 3 variabel P yang mendapatkan hasil kurang baik, yaitu
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price, promotion dan physical evidence. Variabel tersebut mendapatkan hasil rata-
rata kurang dibawah 4 yang dapat diartikan sebagai pasien masih ragu-ragu
terhadap bauran pemasaran dari RS Bina Sehat.

Variabel price yang dinilai relatif kurang baik adalah biaya yang ditawarkan
oleh rumah sakit masih belum terjangkau dan biaya yang ditawarkan belum sesuai
dengan kualitas pelayanan yang diberikan maupun manfaat yang diberikan oleh
rumah sakit. Menurut Indah (2012;43) pengaruh langsung biaya terhadap kepuasan
lebih besar dibandingkan pengaruh tidak langsungnya. Menurut Tengku (2016;601)
variable price memberikan pengaruh positif dan signifikan terhadap loyalitas
pelanggan. Varibale promotion yang dinilai pasien relatif kurang baik adalah pesan
dalam promosi masih kurang dimengerti oleh pasien, kurangnya jangka waktu
dalam melakukan promosi, dan RS Bina Sehat masih kurang dalam melakukan
promosi. Menurut Yeni Titisari (2013;95) promosi secara positif mempengaruhi
kepuasan pasien rawat inap, apabila kegiatan promosi ditingkatkan maka pasien
rawat inap akan merasa semakin puas. Menurut Cakra (2011;65) dalam
penelitiannya menunjukkan indikator lamanya waktu promosi memiliki pengaruh
terhadap loyalitas pelanggan yang kuat. Variable physical evidence yang dinilai
relatif kurang baik adalah fasilitas umum RS Bina Sehat yang masih dinilai kurang
lengkap, kondisi bangunan masih dinilai kurang baik dan belum memenuhi standar
bangunan untuk rumah sakit maupun untuk rawat inapnya. Physical evidence
memiliki persepsi yang baik maka kepuasan pelanggan akan semakin tinggi begitu

juga sebaliknya. Menurut Tjiptono (2016;159) physical evidence menjadi dasar
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untuk mengidentifikasi harapan pelanggan sehingga dapat menumbuhkan loyalitas
pelanggan agar berdampak pada pembelian jangka panjang.

Dengan 3 variabel bauran pemasaran yang belum dapat dikatakan baik,
kepuasan dan kepercayaan pasien rawat inap dapat dikatakan kurang baik selama
pasien mendapatkan perawatan dan loyalitas pasien rawat inap RS Bina Sehat
masih dinilai ragu-ragu.

Berdasarkan uraian diatas, maka pada penelitian tertarik untuk menganalisa 3
dimensi yang masih dinilai kurang baik terhadap kepuasan, loyalitan dan
kepercayaan pasien rawat inap RS Bina Sehat yang peneliti tuangkan dalam tesis
dengan judul:

“Pengaruh Price, Promotion dan Physical Evidence Terhadap Kepuasan dan
Implikasinya pada Loyalitas Pasien Rawat Inap”
1.2 Identifikasi Masalah dan Rumusan Masalah

Berdasarkan Latar Belakang yang sebelumnya dikemukakan, maka terdapat
beberapa identifikasi masalah dan rumusan masalah sebagai berikut:
1.2.1 Identifikasi Masalah

1. Pasien rawat inap RS Bina Sehat dari tahun 2016-2018 mengalami

penurunan

2. Adanya keluhan pasien mengenai RS Bina Sehat

3. Pasien rawat inap RS Bina Sehat masih menilai price fasilitas rawat inap

yang ditawarkan RS Bina Sehat masih relatif mahal.

4. Pasien rawat inap RS Bina Sehat masih menilai promotion mengenai RS

Bina Sehat masih relatif kurang baik.
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. Pasien rawat inap RS Bina Sehat masih menilai physical evidence rawat

inap pada RS Bina Sehat masih relatig kurang baik.

. Adanya ketidakpuasan pada pasien RS Bina Sehat.

Adanya loyalitas pasien RS Bina Sehat yang masih relatif rendah.

. Adanya pesaing RS Bina Sehat yang memiliki tipe rumah sakit yang lebih

tinggi.
Adanya pesaing RS Bina Sehat yang memiliki kapasitas rawat inap lebih

besar.

1.2.2 Rumusan Masalah

1.

Bagaimana persepsi pasien rawat inap RS Bina Sehat terhadap price

Instalasi Rawat Inap RS Bina Sehat.

. Bagaimana persepsi pasien rawat inap RS Bina Sehat terhadap promotion

Instalasi Rawat Inap RS Bina Sehat.

. Bagaimana persepsi pasien rawat inap RS Bina Sehat terhadap physical

evidence Instalasi Rawat Inap RS Bina Sehat.

. Bagaimana kepuasan pasien Rawat Inap RS Bina Sehat.
. Bagaimana loyalitas pasien Rawat Inap RS Bina Sehat.

. Seberapa besar pengaruh price, promotion dan physical evidence terhadap

kepuasan secara partial maupun simultan

. Seberapa besar pengaruh price, promotion dan physical evidence terhadap

loyalitas secara partial maupun simultan
Seberapa besar pengaruh kepuasan pasien terhadap loyalitas pasien Rawat

Inap RS Bina Sehat.
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9. Seberapa besar pengaruh price, promotion, dan physical evidence terhadap

loyalitas melalui kepuasan pasien.

1.3 Tujuan Penelitian
Berdasarkan identifikasi dan rumusan masalah yang telah dikemukakan, maka
tujuan penelitian adalah untuk menganalisa, mengkaji dan mengetahui:
1. Persepsi pasien rawat inap terhadap price di Instalasi Rawat Inap RS Bina
Sehat.
2. Persepsi pasien rawat inap terhadap promotion di Instalasi Rawat Inap RS
Bina Sehat.
3. Persepsi pasien rawat inap terhadap physical evidence di Instalasi Rawat
Inap RS Bina Sehat.
4. Tingkat kepuasan pasien rawat inap RS Bina Sehat.
5. Loyalitas pasien rawat inap RS Bina Sehat.
6. Besarnya pengaruh price, promotion dan physical evidence terhadap pasien
rawat inap RS Bina Sehat secara parsial dan simultan.
7. Besarnya pengaruh price, promotion dan physical evidence terhadap
loyalitas secara partial maupun simultan
8. Besarnya pengaruh kepuasan terhadap loyalitas pasien rawat inap di RS
Bina Sehat.
9. Besarnya pengaruh price, promotion, dan physical evidence terhadap

loyalitas melalui kepuasan pasien.
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1.4 Manfaat Penelitian
Berdasarkan tujuan penelitian yang hendak dicapai, maka penelitian ini

diharapkan mempunyai manfaat dalam pendidikan baik secara langsung maupun

tidak langsung.

1.4.1 Manfaat Teoritis

1. Sebagai sumbangan pemikiran dan memperluas wawasan bagi kajian ilmu
manajemen dalam mengelola manajemen tentang bauran pemasaran di rumah
sakit.

2. Memberikan sumbangan penting dan memperluas kajian ilmu manajemen
yang menyangkut pelayanan kesehatan di bagian rawat inap khususnya
mengenai kepuasan dan loyalitas pasien.

1.4.2 Manfaat Praktis
Manfaat praktis yang dapat di berikan dari penelitian ini adalah:

Hasil penelitian ini diharapkan dapat dijadikan sumbangan masukan maupun
pikiran bagi pimpinan RS Bina Sehat dalam rangka meningkatkan pengelolaan

instalasi rawat inap khusunya peningkatan kepuasan dan loyalitas pasien.



