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Penelitian ini  bertuyjuan dilakukan, guna mendeskripsikan dan
menganalisis bagaimana kinerja pegawai dalam memberikan pelayanan pasien
rawat inap di Puskesmas Desa Tengin Baru Kecamatan Sepaku Kabupaten
Penajam Paser Utara. Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian
deskriptif kualitatif, yaitu jenis peneitian yang berusaha mengambarkan dan
menjabarkan gejala-ggjala yang ada saat pegawai memberikan pelayanan
kesehatan di Puskesmas Sepaku |11 Desa Tengin Baru.

Data yang akan disajikan dalam penelitian ini adalah data primer yaitu
data yang diperoleh dari penelitian langsung dilapangan berupa data dari
wawancara langsung Informan terdiri dari, Petugas Kesehatan Puskesmas
Rawat Inap, dan masyarakat/pasien (penerima pelayanan) dan yang menjadi key
informan adalah Plt. Kepala Puskesmas Sepaku 111 Desa Tengin Baru serta data
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jurnal, majalah, Koran, maupun akses internet yang sesuai dengan judul yang
diangkat dalam penelitian ini. Analisis data yang digunakan dalam penelitian ini
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mendeskripsikan dan menganalisis data yang diperoleh, kemudian dijabarkan
dalam bentuk penjelasan yang sebenarnya, yang diawali dengan proses
pengumpulan data, penyederhanaan data (data reduction), penyajian data (data
display) dan penarikan kesimpulan (conclution drawing)..
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PENDAHULUAN

Perkembangan pelayanan kesehatan masyarakat dnesido tidak
terlepas dari sejarah perkembangan sejarah kemmcogragsa. Setelah indonesia
merdeka pelayanan kesehatan masyargkiati¢ health services) dikembangkan
sejalan dengan tanggung jawab pemerintah “melintiungsyarakat indonesia
dari gangguan kesehatan, kesehatan adalah hak wmmsasisia yang juga
tercantum dalam UUD 1945. Pemerintah mengambangkdrastruktur
masyarakat di berbagai tanah air untuk melaksandkeavajiban melindungi
masyarakat dari gangguan kesehatan. Program kasefiahg dikembangkan
adalah sangat dibutuhkan oleh masyarapattlic health services) terutama oleh
penduduk miskin (A.A. Gde Muninjaya,2004:35).

Sebagai aparatur seharusnya mampu menghindarkamlagdir budaya
birokrasi yang kurang baik, sehingga citra pegayaaig bersih dan berwibawa
dapat diterima di masyarakat. Untuk mempertahamkaa pegawai yang baik,
hendaknya setiap aparatur dapat menunjukkan kiyang lebih baik, dan hal
tersebut dapat diekspresikan dalam bentuk kegadtayanan masyarakat yang
baik dan memuaskan. Bahkan kepuasan masyarakdaygaasn yang diberikan,
justru dapat dijadikan sebagai tolak ukur dan bglikasi pada keberhasilan
sebuah organisasi. Sebagaimana yang dikemukakan W®lastopadidjaja
(2001:7) bahwa kinerja aparatur yang baik merupakalikator keberhasilan
sebuah organisasi (Negara). Dengan demikian cukugasan, jika pemerintah
menekankan pada lingkungan kerja organisasi pagide kinerja aparatur lebih
ditingkatkan. Peningkatkan kinerja aparatur merapakangkah positif dalam
rangka terciptanya tata pemerintahan yang baikodGaovernance).

Dalam mencapai kinerja pegawai, faktor sumber dagausia sangat dominan
pengaruhnya. Sumber daya manusia berkualitas ddibett dari hasil kerjanya,
dalam kerangka profesionalisme kinerja yang bai&ladd bagaimana seorang
pegawai mampu memperlihatkan perilaku kerja yanggaeh pada tercapainya
maksud dan tujuan organisasi atau tempatnya bekesigalnya bagaimana cara
mengelola sumber daya manusia agar mengarah pailakbga yang baik,
karena manusia bisa menjadi pusat persoalan bggnisasi atau instansi ketika
potensi mereka tidak dikembangkan secara optimatalknya manusia bisa
menjadi pusat keberhasilan organisasi dan Instar@siakala potensi mereka
dikembangkan secara optimal.

Pelayanan publik merupakan tanggungjawab pemerintdan
dilaksanakan oleh instansi pemerintah, baik itu pdisat, di Daerah, dan
dilingkungan Badan Usaha Milik Negara. Pelayanaulibuerbentuk pelayanan
barang publik maupun pelayanan jasa. Dewasa inyanaisat semakin terbuka
dalam memberikan kritik bagi pelayanan publik. Olsébab itu substansi
administrasi sangat berperan dalam mengatur dagarenkan seluruh kegiatan
organisasi pelayanan dalam mencapai tujuan. Satarbentuk pelayanan publik
yang dilaksanakan oleh pemerintah adalah pemenkkaotuhan kesehatan
masyarakat. Reformasi di bidang kesehatan dilaksamantuk meningkatkan
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pelayanan kesehatan dan menjadikannya lebih efisséektif serta dapat
dijangkau oleh seluruh lapisan masyarakat. Sepgatig tertuang dalam
Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia3%$d/Menkes/SK/VI/2000
yaitu bahwa “tujuan pembangunan kesehatan adalabk umeningkatkan
kesadaran, kemauan dan kemampuan hidup sehatebiagi srang agar terwujud
derajat kesehatan masyarakat yang optimal”.

Begitu pentingnya masalah kinerja pegawai dalamsgwokegiatan
pelayan kepada masyarakat dalam upaya meningkagkayanan kesehatan pasien
rawat inap inilah yang mendorong penulis untuk nlisngebuah kajian ilmiah
yang mendalam dengan mengangkat judul. Maka penefitlorong untuk
melakukan kajian penelitian dengan judul penelitigmnerja Pegawai Puskesmas
Dalam Memberikan Pelayanan Kesehatan Pasen Rawat Inap Di Puskesmas
Desa Tengin Baru Kecamatan Sepaku Kabupaten Penajam Paser Utara.

Kerangka Dasar Teori
Pengertian Kinerja

Secara etimologi, kata kinerja berarti suatu yammdak dicapai,
prestasi yang diperlihatkan, kemampuan kerja. Ddbactionary Contemporary
English Indonesia, istilah kinerja digunakan bitseorang menjalankan suatu
proses dengan terampil sesuai dengan proseduretiaman yang ada.

Kinerja dapat juga diartikan sebagai hasil atastase yang dicapai oleh
individu, unit, organisasi yang memiliki output ftakualitas dan kuantitas atau
the Degre Of Accomplishment. Untuk mengetahui prestasi sebuah organisasi
tentu memerlukan ukuran atau kriteria sebagai atdikkeberhasilan yang ingin
dicapai. Berman dalam keban (2008 : 209) mengartikinerja sebagai
“Pemanfaatan sumber daya secara efisien dan efaktifk mencapai hasil”.
Kinerja menurut Iskandar (2005:102) adalah “Suemampuan dan keahlian
seseorang dalam memahami tugas dan fungsinya dad#erja’.Kinerja juga
merupakan alat ukur manajemen yang digunakan umh@nilai tingkat
pertanggungjawaban seseorang dalam melakukan wyaga@hittaker dalam
Achmad. A, 2009:42).

Pengukuran dan Penilaian Kinerja
Untuk dapat melihat kinerja, dapat dilakukan sysgagukuran kinerja,
sebagaimana yang diungkapkan oleh Mashun (200@}, :ya
1) Menetapkan tujuan, sasaran, dan strategi organisasi
2) Mengukur tingkat ketercapaian tujuan dan sasargenisasi
Sedangkan menurut Wibowo (2007) pengukuran kingney tepat dapat
dilakukan dengan cara :
1) Memastikan bahwa persyaratan yang diinginkan makgar sebagai
konsumen terpenuhi
2) Mengusahakan standar kinerja untuk menciptakarapeibgan
3) Mengusahakan jarak bagi orang untuk memonitor ihgkerja
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4) Menetapkan arti pentingnya arti kualitas dan mariert apa yang perlu

prioritas perhatian
5) Menghindari konsekuensi dari rendahnya kualitas
6) Mempertimbangkan penggunaan sumber daya
7) Mengusahakan umpan balik mendorong usaha perbaikan

Dari pendapat di atas, pengukuran kterhadap kineeju dilakukan

untuk mengetahui apakah selama pelaksanaan kitengapat suatu rencana
yang telah ditentukan, atau apakah kinerja dilakudesuai dengan jadwal waktu
yang ditentukan, atau apakah hasil kerja telahapaicsesuai dengan yang di
harapkan.

Indikator Kinerja

Indikator kinerja pada dasarnya digunakan untuk ilp@n atas
keberhasilan atau kegagalan pelaksanaan kegiatagram, dan kebijakan sesuai
dengan sasaran dan tujuan yang telah ditetapkamdaingka mewujudkan misi
dan visi organisasi. Pengukuran kinerja mencakupetag@an indikator dan
penetapan pencapaian indikator kinerja (Pasoldd@j/:2182).

Menurut Agus Darma, mengatakan bahwa hampir semae c
pengukuran kinerja mempertimbangkan hal-hal selzgyéut:

1. Kuantitas, yaitu jumlah yang harus diselesaikte dicapai. Pengukuran
kuantitatif melibatkan perhitungan keluaran darogms atau pelaksanaan
kegiatan. Ini berkaitan dengan jumlah keluaran y@ihgsilkan.

2. Kualitas, adalah mutu yang dihasilkan. Mencekiaam pengukuran tingkat
“kepuasan®, yakni seberapa baik penyelesaiannya.

3. Ketepatan waktu, adalah sesuai tidaknya dengekiuwyang direncanakan.
Pengukuran ketepatan waktu merupakan jenis khusagefesaian suatu
kegiatan.

Konsep Pelayanan

Istilah pelayanan berasal dari kata “layan” yanéinga menolong
menyediakan segala apa yang diperlukan oleh oramg untuk perbuatan
melayani. Pada dasarnya setiap manusia membutytgkayanan, bahkan secara
ekstrim dapat dikatakan bahwa pelayanan tidak dapgisahkan dengan
kehidupan manusia (Sinambela, 2010:3).

Pelayanan adalah proses pemenuhan kebutuhan mekéikitas orang
lain yang langsung (Moenir, 2006:16-17). Membicarakpelayanan berarti
membicarakan suatu proses kegiatan yang konotasiyla kepada hal yang
abstrak(Intangible).

Hasibuan mendefinisikan pelayanan sebagai kegpearberian jasa dari
satu pihak ke pihak lain, dimana pelayanan yan$§ bdalah pelayanan yang
dilakukan secara ramah tamah dan dengan etika lyaikgsehingga memenuhi
kebutuhan dan kepuasan bagi yang menerima. MeKuatl#r dalam Sampara
Lukman (2000:8) mengemukakan “pelayanan adalahapsekiegiatan yang
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menguntungkan dalam suatu kumpulan atau kesataarmdnawarkan kepuasan
meskipun hasilnya tidak terikat pada suatu produdams fisik”.

Konsep Kualitas Pelayanan

Kata kualitas memiliki banyak definisi yang berbedan bervariasi,
mulai dari definisi yang konvensional hingga yangrategis. Definisi
konvensional dari kualitas biasanya menggambarlesakkeristik langsung dari
suatu produk, seperti : performance (kinerja), itdpl{keandalan), ease of use
(mudah dalam penggunaan), esthetics (estetika), Sstlangkandalam definisi
startegis dinyatakan bahwa kualitas adalah sesyafiigmampu memenuhi
keinginan atau kebutuhan pelanggaesting the need ofcostumers) (Sinambela,
2010:6).

Hal ini sejalan dengan yang dikemukakan Vincent @asperz (2006:1),
bahwa kualitas diartikan sebagai segala sesuatgy yanentukan kepuasaan
pelanggan dan upaya perubahan kearah perbaikas-nemerus sehingga
dikenal istilah Q = MATCH (Meets Agreed Terms anab@ges).

Oliver (dalam Koentjoro, 2007:10) menyatakan bahkepuasan
merupakan respon pelanggan terhadap dipenuhinydauten dan harapan .

Seperti yang dikemukakan Kasmir dalam Harbani (2l88) bahwa
“pelayanan yang baik adalah kemampuan seseorangmdahemberikan
pelayanan yang dapat memberikan kepuasan kepaalaggah dengan standar
yang ditentukan”.

Pelayanan Rawat | nap
Pelayanan rawat inap adalah suatu kelompok pelayk&sehatan yang
terdapat di rumah sakit atau puskesmas yang meanpgbungan dari beberapa
fungsi pelayanan. Kategori pasien yang masuk ramagi adalah pasien yang
perlu perawatan intensif atau observasi ketat learpanyakitnya. Menurut
Simamora (2004), bahwa pasien yang masuk pada gpelay rawat inap
mengalami tingkat proses transformasi, yaitu :
1) Tahap Admission, yaitu pasien dengan penuh kesabaran dan keyakinan
dirawat tinggal dirumah sakit atau puskesmas.
2) TahapDiagnosis, yaitu pasien diperiksa dan ditegakkan diagnosisny
3) Tahap treatment, yaitu berdasarkan diagnosis pasien dimasukkaandal
program perawatan dan terapi
4) Tahaplnspection, yaitu secara terus menerus diobservasi dan digkah
pengaruh serta respon pasien atas pengobatan
5) Tahap Control, yaitu setelah dianalisa kondisinya, pasien dipghan.
Pengobatan diubah atau diteruskan, namun dapat Kegeali ke proses
untuk didiagnosa ulang.
Jadi rawat inap adalah pelayanan pasien yang peelginap dengan
cara menempati tempat tidur untuk keperluan obserdagnosa dan terapi bagi
individu dengan keadaan medis, bedah, kebidananyagg kronis atau

3402



eJournal llmu Pemerintahan, Volume 2, Nomor 4, 2014 : 3398 — 3409

rehabilitasi medik atau pelayanan medik lainnya demerlukan pengawasan
dokter dan perawat serta petugas medik lainnyapsbari.

Kualitas Pelayanan Rawat | nap
Bahwa kualitas pelayanan kesehatan di ruang raapatriumah sakit dan
Puskesmas dapat diuraikan dari beberapa aspekarmdiaya adalah:
1) Penampilan keprofesian atau aspek klinis
Aspek ini menyangkut pengetahuan, sikap dan periddkter dan perawat
dan tenaga profesi lainnya.
2) Efisiensi dan efektivitas
aspek ini menyangkut pemanfaatan semua sumberdilayanah sakit agar
dapat berdaya guna dan berhasil guna.
3) Keselamatan pasien
Aspek ini menyangkut keselamatan dan keamananrpasie
4) Kepuasan pasien
Aspek ini menyangkut kepuasan fisik, mental daniasgsasien terhadap
lingkungan rumah sakit, kebersihan, kenyamanangepaean pelayanan,
keramahan, perhatian, biaya yang diperlukan daagseétya.
(http://mwwww.andi .stk31.comvkualitas-pel ayanan-rawat-inap-di-
puskesmas/html)

Jenis Pelayanan Kesehatan di Kelas Rawat | nap
Jenis pelayanan kesehatan yang diberikan rumal atd puskemas
adalah :
1) Pelayanan Tenaga Medis
Tenaga medis merupakan unsur yang memberikan pdnpgaling besar
dalam menentukan kualitas dari pelayanan yang iddrerkepada pasien.
Fungsi utamanya adalah memberikan pelayanan megi&da pasien dengan
mutu sebaik-baiknya, menggunakan tata cara dariktdaerdasarkan ilmu
kedokteran dan etik yang berlaku serta dapat @dipggungjawabkan kepada
pasien dari rumah sakit. Perilaku dokter dalam lasp@najemen, manajemen
lingkungan sosial, manajemen psikologi dan manajetagadu, manajemen
kontinuitas dan koordinasi kesehatan dan penyakilshmencakup beberapa
hal, yaitu :
a) Ketepatan diagnosis
b) Ketepatan dan kecukupan terapi
c) Catatan dan dokumen pasien yang lengkap
d) Koordinasi perawatan secara kontinuitas baguseamggota keluarga.
2) Pelayanan Tenaga Perawat
Perawat adalah seseorang yang telah lulus pendigikeawat baik di
dalam maupun di luar negeri sesuai dengan ketepeamdang-undangan yang
berlaku. Pelayanan perawatan di rumah sakit meewpddagian integral dari
pelayanan rumah sakit secara menyeluruh, yangigekaherupakan tolok ukur
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keberhasilan pencapaian tujuan rumah sakit, baldeamg menjadi faktor
penentu citra rumah sakit di mata masyarakat. Keypmian sebagai suatu profesi
di rumah sakit yang cukup potensial dalam menygjarakan upaya mutu,
karena selain jumlahnya yang dominan juga pelayayeamenggunakan metode
pemecahan masalah secara ilmiah melalui prosesavegian.

(http://mwww.andi .stk31.comvkualitas-pel ayanan-rawat-inap-di-

puskesmas/html)

M etode Penelitian

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif Ika#f, yakni
mendapatkan gambaran menyeluruh terhadap objelittngang akan diteliti.
Menurut Sugiyono (2009:11) penelitian deskriptif akdh penelitian yang
dilakukan untuk mengetahui nilai variabel mandoajk satu variabel ataupun
lebih (independen) tenpa membuat perbandingan @enghubungkan antara
variabel satu dengan variabel yang lain.

Menurut Moleong (2006) penelitian kualitatif adalpenelitian yang
bermaksud untuk memahami fenomena tantang apa dgiategmi oleh subjek
penelitian misalnya perilaku, persepsi, motivaisidakan, dan lain-lain secara
holistik dan dengan cara deskriptif dalam bentutad@ta dan bahasa, pada
suatu konteks khusus yang dialami dan dengan mewea&ah berbagai metode
alamiah. Dalam penelitian ini penulis menggunakaa j¢nis sumber data, yakni
data primer dan data skunder, dengan penentuanesudadta menggunakan
teknik purposive sampling. Menurut sugiyono (2007:®urposive sampling
yaitu teknik penentuan sampel untuk tujuan tertesaja. Lebih lanjut menurut
Subagyo (2004:31) purposive sampling merupakanikgd@ngambilan sampel
dengan berdasarkan pertimbangan ditentukan seheliripeneliti.

Penelitian ini dilaksanakan di Puskesmas Desa iieBgru Kabupaten
Penajam Paser Utara dan untuk memperoleh dataipedeidh menentukan
responden yang terdiri dari : Kepala Puskesmas Desain , Pimpinan Tata
Usaha (TU) puskesmas, Petugas Puskesmas Desa Bangirdan Pasien yang
sedang menjalani rawat inap dan yang telah usaafa@nrawat inap. Dan untuk
menggumpulkan data maka penulis menggunakan panekepustakaan dan
penelitian lapangan (observasi, wawancara dan deRktasi). Dan setelah data
terkumpul maka dilakukan analisis data dengan memagjgan metode analisis
data kualitatif model interaktif yang meliputi : qpimpulan data, reduksi data,
penyajian data, dan penarikan kesimpulan.

Hasil Pendlitian
a. Kerjasama

kerjasama pegawai dari beberapa indikator penilggarg memberikan
pelayanan saat bergiliran untuk melakukan perawk¢aehatan terhadap pasien
rawat inap sudah cukup baik dalam memberikan petay&esehatan kepada
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masyarakat dilihat dari adanya pengecekan secakaldeuntuk pekembangan
pasien yang dilakukan oleh pegawai Puskesmas T&agin

antara kinerja pegawai dalam memberikan pelayamlarep rawat inap
berdasarkan informasi yang diperoleh bahwa pegpuskesmas pada umumnya
memberikan pelayanan yang baik kepada seluruhrpagi@ mendapat predikat
memuaskan oleh masyarakat. Tingkat kepercayaankdpunasan dari pasien
sebagai tolak ukur bahwa bahwa para pegawai manmgmjatankan tuganya
dengan baik dalam halnya melayani dan merawagipasi

b. Kedisplinan

Disiplin kerja petugas Puskesmas Desa Tengin Badals cukup baik
hanya saja belum maksimal hal tersebut dapat ditlirmana hanya sebagian
pegawai yang memiliki disiplin dalam menjalankamgasnya terutama yang
bertempat tinggalnya dekat dari puskesmas karevaibdkan pukul 08.00 sudah
standby sehingga petugas dapat datang tepat waknudian kedisiplinan
petugas di Puskesmas Sesayap Hilir dapat dilihait kkseragaman dalam
menggunakan pakaian dinas pada saat jam kerjaatanglke Puskesmas tepat
pada waktunya.

displin kerja pegawai di Puskesmas masih perlingkatkan karena
masih ada pegawai yang tidak berada di tempat gaalgam dinas petugas jaga
yang mengakibatkan pasien harus menunggu untuk apatichn pelayanan dan
pengetahuan tentang perkembangan kesehatannyaakarta perlu ketaatan
waktu kerja, yaitu penggunaan waktu kerja yang aedangan aturan, karena
akan mempengaruhi pekerjaan yang dilakukan oleavpaig

c. Tanggung jawab

Tanggung jawab dalam hal ini adalah ketrampilartasgemampuan
seorang pegawai menjalankan tugas pokok serta t@eripimpinan dengan
sebaik-baiknya. Khususnya pegawai Puskesmas Sdpakyang mempunyai
tanggung jawab dalam penyelenggaran pelayananaesetiituntut memberikan
pelayanan terbaik.

Begitu halnya Kinerja pegawai puskesmas sepaku niémberikan
pelayanan kesehatan penuh dengan tanggung jawa@arde pernyataan dari
hasil wawancara beberapa pasien menjalani rawptdnpuskesmas Sepaku Il
sebagai patok bahwa pelayanan kesehatan yangkdibedirawat inap berjalan
dengan baik ,dan masyarakat puas dengan pelayamandyberikan walaupun
ada kendala seperti padam lampu, yang dilontarkedmpasien Ibu Narno tapi itu
letak kesalahan bukan dalam pelayanan yang Kiedleh Puskesmas Sepaku
[l jadi masih dimaklumi.

Faktor-faktor penghambat kinerja pegawai dalam memberikan pelayanan
kesehatan pasien rawat inap di Puskesmas Desa Tengin Baru Kecamatan
Sepaku K abupaten Penajam Paser Utara

3405



Kinerja Puskesmas Memberikan Pelayanan Kesehatan Pasien (Heru Ekho Cahyadi)

Bahwa dilihat hasil penelitian berdasarkan indikgbenilaian kinerja
pegawai dalam memberikan pelayanan pada pasien irsapayaitu : Kerjasama,
kedisplinan serta tanggung jawab yang dilakukaa pagawai puskesmas Desa
Tengin Baru ditemukan beberapa faktor penghambagérjg pegawai dalam
memberikan pelayanan kesehatan pasien rawat inRBpsiesmas Desa Tengin
Baru Kecamatan Sepaku Kabupaten Penajam Paser Utara

a. Manajemen Kinerja pegawai, khususnya dalam menghadapi berbagai
tantangan profesinya, kesiapan dan kemampuan kurang baik

Sebagai penilaian kinerja pegawai puskesmas Desgii Baru bahwa
dalam upaya peningkatan manajemen pelayanan kasehapermasalahan
kepegawaian yaitu pengisian DP3 (Daftar Penilai@ak3anaan Pekerjaan)
dengan penilaian Kesetiaan Prestasi kerja, Tangguve, Ketaatan, Kejujuran,
Prakarsa, Kerja sama, dan Kepemimpinan.
Berdasarkan hasil wawancara diatas diketahui padanya penilaian kerja
terhadap kinerja pegawai dalam memberikan pelaykesehatan yang diberikan
oleh pegawai agar meningkatkan kualitas kinerjaapag puskesmas Sepaku 1,
sebagaimana kualitas sumber daya manusia (SDM)palean salah satu faktor
yang untuk meningkatkan produktivitas kinerja suatwganisasi atau
instansi.Oleh
karena itu, diperlukan Sumber Daya Manusia yang pugyai kompetensi tinggi
karena keahlian atau kompetensi akan dapat mendugeningkatan prestasi
kinerja pegawai dalam memberikan pelayanan.

b. Kurangnya tenaga kesehatan yang diperlukan

Jumlah petugas kesehatan yang ada di Puskesma&uSkEpaDesa
Tengin Baru dinilai masih kurang. Hal tersebut radnkendala bagi Puskesmas
dalam memberikan pelayanan maksimal kepada mastat@lirangnya Tenaga
Medis yang menjadi problematika berpengaruh padgiaten yang ada Di
Puskesmas Sepaku lll, banyak masyarakat yang betwsddam lagi ketika juga
harus memberikan pelayanan diluar seperti sepeeinimerikan pelayan di
sekolah-sekolah, lingkungan masyarakat, sehing¢mmdananajemen bingung
untuk membagi waktunya.

kurangnya tenaga yang diperlukan dapat menentulkalitds pelayanan
puskesmas, ini berdampak bukan hanya dalam pelayaweat inap saja akan
tetapi kepada seluruh pelayanan yang berada dieBosls Sepaku lll, yang
memerlukan tenaga kesehatan yang lebih.

c. Ketepatan waktu pegawai dalam melaksanakan tugasnya sebagaimana
memberikan pelayanan tidaklah displin.

Pelayanan masyarakat merupakan tugas utama yang dilkukan oleh
aparatur pemerintah. Oleh karena itu, kinerja dppeanerintah harus diukur
berdasarkan kualitas pelayanan masyarakat yangildibeterutama berkaitan,
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dengan adanya kepastian hukum, ketepatan, cepati,wadadilan transparansi,
keamanan dan sejumlah indikator kepuasan lainngatufiya dalam ketepatan
waktu dalam melaksanakan tugas dan pekerjaan dadasistensi waktu yang
ditentukan sebagaimana diperlukan kinerja pegawaland memberikan
pelayanan kesehatan 24 jam kepada masyarakat.

disimpulkan bahwa ketaatan waktu kerja masih kuradigplin,
dikarenakan hal beberapa faktor yaitu terbatagggekasehatan pada puskesmas
untuk bergantian tugas jaga dan kurangnya kesadaigetugas kesehatan akan
mematuhi aturan walaupun pada halnya dilakukark tslengaja karena ada
keperluan yang mendesak, tentunya ini bisa didesgjan kerjasama keduabelah
pihak oleh petugas jaga yang mendapatkan gilirgen ja

Kesimpulan

Berdasarkan hasil penelitian Kinerja Pegawai Daldemberikan
Pelayanan Kesehatan Pasien Rawat Inap di PuskeBmsa Tengin baru
Kecamatan Sepaku Kabupaten Penajam Paser Utagasbbakut :

1. Dalam Penyelenggaraan Pelayanan Kesehatan di PuskeSepaku Desa
Tengin baru di simpulkan bahwa kerja sama, tanggangb dan kedisplinan
para pegawai di nilai baik dengan uraian sebagekuie Kerjasama antar
pegawai dalam melaksanakan tugas kerja dalam pelay@wat inap sudah
cukup baik menurut penilaian para pasien, sebageinianerja pegawai
dalam memberikan pelayanan pasien rawat inap laidas informasi yang
diperoleh bahwa pegawai puskesmas pada umumnya en&arb pelayanan
yang baik kepada seluruh pasien agar mendapatkptesiemuaskan oleh
masyarakat. Tingkat kepercayaan dan kepuasan agrmpsebagai tolak ukur
bahwa bahwa para pegawai mampu menjalankan tugiemgan baik dalam
halnya melayani dan merawat pasien. Tanggung jdegawai Puskesmas
dalam melayani penyelenggaran pelayanan kesehas@mnpawat inap dinilai
baik, besarnya tanggung jawab pegawai puskesmas giénebani dengan
berbagai tugas dan pekerjaan dengan kesangdapaketulusan dari dalam
diri setiap pegawai , dengan 3 (tiga) aspek dikigujuran seorang pegawali,
kedisplinan, serta ketaatan menunjukkan menjunjureggarnya tanggung
jawab seseorang dalam melaksanakan tugas dengaik-balknya. Begitu
halnya Kinerja pegawai puskesmas sepaku Ill, meikdoer pelayanan
kesehatan penuh dengan tanggung jawab, denganyapsan dari hasil
wawancara beberapa pasien menjalani rawat inapuskegmas Sepaku I
sebagai patok bahwa pelayanan kesehatan yang kdiberidirawat inap
berjalan dengan baik ,dan masyarakat puas dendayapan yang diberikan
walaupun ada kendala seperti padam lampu, yangtdilan oleh pasien Ibu
Narno tapi itu letak kesalahan bukan dalam pelayayang diberikan oleh
Puskesmas Sepaku Il jadi masih dimaklumi.

2. Kedisplinan dalam penyelenggaraan Pelayanan Keseha&hususnya
pelayanan kesehatan pasien rawat inap di puske$ssastengin baru kurang
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maksimal di karenakan masih ada pegawai yang laméiam memenuhi
tugas untuk sebagai perawat jaga dan sering tidakdatempat serta pulang
sebelum jam pulang dinas.

3. Faktor-faktor penghambat kinerja pegawai dalam negikdn pelayanan
kesehatan pasien rawat inap di Puskesmas DesanT@&agu Kecamatan
Sepaku Kabupaten Penajam Paser Utara

a. Manajemen Kinerja pegawai, khususnya dalam meraghaokrbagai
tantangan profesinya, kesiapan dan kemampuan kuparg perlu
adanya penilaian kerja terhadap kinerja pegawaandainemberikan
pelayanan kesehatan yang diberikan oleh pegawairagaingkatkan
kualitas kinerja pegawai puskesmas Sepaku lll, gabmana kualitas
sumber daya manusia (SDM) merupakan salah satarfg&ahg untuk
meningkatkan produktivitas kinerja suatu organisasu instansi. Oleh
karena itu, diperlukan Sumber Daya Manusia yang pugyai
kompetensi tinggi karena keahlian atau kompeterisan adapat
mendukung peningkatan prestasi kinerja pegawaindateemberikan
pelayanan.

b. kurangnya tenaga yang diperlukan dapat menentukaalitas
pelayanan puskesmas, ini berdampak bukan hanyanda¢dayanan
rawat inap saja akan tetapi kepada seluruh pelaygaag berada di
Puskesmas Sepaku Ill, yang memerlukan tenaga keseyang lebih.

c. Ketepatan waktu pegawai dalam melaksanakan tugasglyagaimana
memberikan pelayanan tidaklah displin. bahwa kataataktu kerja
masih kurang displin, dikarenakan hal beberapaofaihitu terbatas
tenaga kesehatan pada puskesmas untuk bergangas faga dan
kurangnya kesadaran diri petugas kesehatan akanatu@maturan
walaupun pada halnya dilakukan tidak sengaja kaeztea keperluan
yang mendesak, tentunya ini bisa diatasi denggadema keduabelah
pihak oleh petugas jaga yang mendapatkan gilirgen ja

Saran

Berdasarkan hasil penelitian mengenai kinerja pagawlalam
memberikan pelayanan kesehatan pasien rawat inRBpstiesmas Desa Tengin
Baru Kecamatan Sepaku Kabupaten Penajam Paserdétaagai berikut :

1. Pegawai dan Tenaga Kesehatan Puskesmas Sepdbkesidl,Tengin Baru
agar lebih meningkatkan keprofesionalisme dalam jatearkan tugas,
fungsi, dan wewenang dengan cara mengikuti bentd&tctau seminar
tentang pelayanan atau seminar enterpriener yaaglakan oleh Dinas
Kesehatan dan dilakukan serta dibimbing oleh oatag lembaga legal
yang berkompeten di bidangnya dalam perbaikan nkutalitas dan
kuantitas pelayanan kesehatan sebagai bentuk p#iagalaparatur
Negara.
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2. Perlunya pemberian reward atau penghargaaan spresiasi bagi
pegawai yang bekerja telah sesuai dengan pringia sZas dalam
penyelenggaraan pelayanan keseehatan dan membesakdsi bagi
pegawai yang melanggar ketentuan yang ada. Dalamyep#angan
manajemen kualitas pelayanan berkaitan denganippnigisip, azas-
azas, strategi, dan evaluasi pengukuran kinergyaebn akan cenderung
diperbaharui sesuai dengan tuntutan masyarakatadaph kualitas
pelayanan yang diberikan aparatur.

Pemerintah Kabupaten Penajam Paser Utara perluingkatkan aparatur

— aparatur tenaga kesehatan karena terbatasnygatkesehatan dan hasil mutu
pelayanan kurang memuaskan. Sehingga perlunya a@ehkagehatan yang
memadai yang berdaya guna untuk bekerja dibalaehetan dan karena
masyarakat lebih butuh mendapatkan pelayanan leikakmereka berobat ke
Puskesmas, yaitu dengan cara mengajukan permokepada Dinas Kesehatan
Kabupaten Penajam Paser Utara untuk menambah jubdater atau Tenaga
Ahli Kesehatan khususnya untuk Puskesmas Sepaka migngingat luasnya
wilayah kerja serta besarnya tanggung jawab pihekgsmas dalam menjaga
dan meningkatkan mutu kesehatan bagi masyarakat.
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