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BAB V
KESIMPULAN

Bab ini menguraikan simpulan dan saran sebagai intisari dan hasil seluruh
rangkaian kegiatan penelitian dari mulai pendahuluan hingga pembahasan hasil
penelitian. Simpulan dan saran dari penelitian yang telah dilakukan diuraikan
sebagai berikut:

5.1 Kesimpulan
a. Dimensi Ketanggapan (Responssivnes)

Ketanggapan (Responssivnes) mencapai 77,42% dalam kategori puas dapat
terlihat pada kemampuan fasilitas pelayanan kesehatan dalam memberikan
pelayanan yang tanggap seperti reaksi petugas pada keluhan yang disampaikan
oleh pasien terkait dengan pelayanan kesehatan yang diberikan.

b. Dimensi Keyakinan (Assurance)

Dimensi Kepercayaan (assurance) mencapai 71,76% dalam kategori puas
terkait pada kesopanan, sifat, dan pengetahuan yang dimiliki petugas, dimana
hal tersebut akan berpengaruh pada kepercayaan pasien terhadap pelayanan
yang diberikan petugas.

c. Dimensi Kehandalan (Reliability)

Kehandalan (Reliability) mencapai 74,91% yang termasuk dalam kategori
puas dapat dilinat pada petugas farmasi RS Tkl dr Soepracen Malang saat
menyerahkan obat kepada pasien, petugas memberikan informasi dan konseling
tentang obat yang diberikan seperti nama obat, jJumlah obat, aturan pakai obat,
aturan khusus, indikasi, efek samping, kontraindikasi, serta tanggal kadaluarsa
dan lain-lain.

d. Dimensi Empati (Emphaty)

Empathy (empati) dapat dilihat dari kemampuan petugas dalam
menunjukkan kepedulian atas apa yang dibutuhkan pasien, mengerti dengan apa
yang pasien rasakan dan perlukan, serta mampu menjalin hubungan yang baik
dengan pasien tingkat kepuasan pasien rawat jalan di instalasi farmasi RS Tkl

dr Soepraoen Malang mencapai 71,59% dan termasuk dalam kategori puas.
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e. Dimensi Bukti Langsung (Tangiable)

Bukti Langsung (Tangiable) pada suatu pelayanan dapat dilihat dari
kompetensi petugas kesehatan, sarana dan prasarana yang tersedia di fasilitas
pelayanan kesehatan yang dapat memfasilitasi pelayanan, pada dimensi Bukti

Langsung (Tangiable) berada pada kategori puas dengan nilai (72,37%).

5.2 Saran
a. llmu kefarmasian
Hasil studi ini dijadikan bahan referensi dalam peningkatan Farmasi
khususnya mengenai mutu pelayanan di rumah sakit serta mengembangkan
melalui penelitian lanjutan dengan melakukan kajian dengan menghubungkan
masing- masing variabel terkait
b. Peneliti

Peneliti dipat memberikan edukasi kepada staf farmasi di instansi penelitian
sehingga mampu memberikan gambaran konkrit atas hasil yang dicapai
c. Rumah Sakit

Hasil penelitian ini menunjukkan permasalah factor manusia dan kurang
optimal sehingga disarakan kepada pemangku kepentingan untuk
mengoptimalkan sumberdaya yang ada melalui pelatihan service excellent bagi
staf, melakukan peningkatan Pendidikan staf serta menyediakan mesin yang
optimal
d. Instalasi Farmasi

Disarankan untuk melakukan evaluasi secara berkala terhadap kemampuan
pelayanan staf dalam melaksanakan pelayanan kepada pasien. Dan secara
brirokrasi melakukan pengajuan kepada pimpinan rumah sakit untuk diadakan

pelatihan service Excellent guna peningkatan mutu pelayanan.
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