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ABSTRAK

Latar Belakang: Program Rujuk Balik (PRB) BPJS ditujukan bagi pasien
dengan penyakit kronis stabil yang membutuhkan perawatan jangka
panjang di FKTP. Frekuensi PRB dipengaruhi oleh kepuasan pasien
terhadap pelayanan rumah sakit rujukan. Tujuan: Menganalisis pengaruh
kepuasan pelayanan rawat jalan RS Sarkies Asyiyah Kudus terhadap
frekuensi pemanfaatan PRB BPJS. Metode: Penelitian analitik
korelasional dengan pendekatan kuantitatif dilakukan pada 30 responden
rawat jalan peserta BPJS di RS Sarkies Aisyiyah Kudus yang dipilih secara
Quota Sampling dari 14 poli. Instrumen penelitian berupa kuesioner
kepuasan pasien berdasarkan lima dimensi SERVQUAL (Tangible,
Reliability, Responsiveness, Assurance, Empathy). Analisis data
menggunakan statistik deskriptif, uji normalitas Shapiro-Wilk, korelasi
Spearman, serta regresi logistik ordinal. Hasil: Seluruh dimensi kualitas
pelayanan berada pada kategori baik—sangat baik. Uji Spearman
menunjukkan hubungan positif signifikan antara kepuasan pasien dan
frekuensi rujukan balik (p < 0,01) dengan kontribusi terbesar pada
Tangible (p = 0,884). Regresi logistik ordinal menghasilkan Nagelkerke R-
Square 0,97 yang menegaskan kepuasan menjelaskan 97% variasi
rujukan balik. Dimensi Tangible berpengaruh signifikan (p = 0,026),
sedangkan dimensi lainnya tidak signifikan. Kesimpulan: Kepuasan
pasien rawat jalan berpengaruh terhadap frekuensi PRB BPJS dengan
dimensi Tangible sebagai faktor dominan. Peningkatan fasilitas fisik dan
kenyamanan pelayanan perlu diprioritaskan untuk mendukung efektivitas
sistem rujukan.

ABSTRACT

Background: The BPJS Referral Program (PRB) is intended
for patients with stable chronic diseases who require long-term care
at FKTP. The frequency of PRB is influenced by patient satisfaction
with the referral hospital's services. Objective: to analyze the effect
of satisfaction with outpatient services at Sarkies Asyiyah Kudus
Hospital on the frequency of BPJS PRB utilization. Method: A
correlational analytical study with a quantitative approach was
conducted on 30 outpatient respondents participating in BPJS at
Sarkies Aisyiyah Kudus Hospital who were selected by Quota
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Sampling from 14 polyclinics. The research instrument was a patient
satisfaction questionnaire based on five dimensions of SERVQUAL
(Tangible, Reliability, Responsiveness, Assurance, Empathy). Data
analysis used descriptive statistics, the Shapiro-Wilk normality test,
Spearman correlation, and ordinal logistic regression. Results: All
service quality dimensions are in the good—very good category.
Spearman's test showed a significant positive relationship between
patient satisfaction and the frequency of reverse referrals (p < 0.01)
with the largest contribution being Tangible (p = 0.884). Ordinal
logistic regression produced a Nagelkerke R-Square of 0.97,
confirming that satisfaction explains 97% of the variation in reverse
referrals. The Tangible dimension has a significant effect (p =
0.026), while the other dimensions are not significant. Conclusion:
Outpatient satisfaction influences the frequency of BPJS PRB with
the Tangible dimension as the dominant factor. Improvement of
physical facilities and service comfort needs to be prioritized to
support the effectiveness of the referral system.
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PENDAHULUAN

Berdasarkan masalah utama di penelitian ini adalah Program Rujuk Balik (PRB)
merupakan bagian dari mekanisme pelayanan dalam Jaminan Kesehatan Nasional
(JKN) yang ditujukan bagi peserta dengan penyakit kronis yang telah berada pada
kondisi stabil, namun tetap membutuhkan pengobatan berkesinambungan dalam
jangka panjang (Hilda S, Achmad Fudholi, 2015) dalam (Larasati & Nurmawaty, 2022).
Namun, di lapangan masih banyak ditemukan, jika pasien tidak puas, mereka sering
kali menolak untuk dirujuk balik, karena hanya di RS mereka mendapatkan layanan
layak. Berbeda jika pasien puas dengan penangan di RS. Mereka lebih cenderung
percaya Ketika dokter tersebut merekomendasikan untuk melakukan pelayanan di
Fasilitas Kesehatan Tingkat Pertama. Diperkuat dengan penelitian dari (Larasati &
Nurmawaty, 2022), menyebutkan bahwa Program Rujuk Balik (PRB) di Puskesmas
Kota Semarang belum berjalan efektif karena keterbatasan sumber daya, lemahnya
koordinasi, dan rendahnya kepatuhan pasien. Hal ini menunjukkan adanya
kesenjangan antara kebijakan dan praktik, sehingga diperlukan penguatan SDM,
perbaikan administrasi, peningkatan koordinasi, serta edukasi pasien untuk
mendukung keberhasilan PRB. Penelitian yang dilakukan oleh (Sari et al., 2024)
menyatakan bahwa program rujuk balik bertujuan menekan biaya layanan kesehatan
lanjutan sekaligus memperkuat fungsi faskes pertama melalui supervisi dokter
spesialis, dengan capaian 401.848 peserta atau 34,05% dari 1,18 juta peserta dengan
diagnosis rujuk balik. RS Sarkies Aisyiyah Kudus sebagai rumah sakit rujukan
BPJS,berdasarkan Info resmi dari (Profil RS Sarkies Aisyiyah Kudus), RS memiliki data
pasien rawat jalan dengan PRB di Nurs Station rawat jalan, tetapi terkait penelitian
yang secara khusus mengkaji dimensi kualitas pelayanan yang paling berpengaruh
terhadap kepuasan pasien serta hubungannya dengan frekuensi Program Rujuk Balik
(PRB) masih sangat terbatas.

Kesenjangan Pengetahuan (Research Gap) di penelitian ini adalah sebagian
besar penelitian sebelumnya menyoroti kepuasan pasien terhadap layanan BPJS
secara umum (Bangun, 2023), dan (Anggraeni & Adriansyah, 2022a), atau mutu
pelayanan rawat jalan (Yakob et al., 2024) dan (Runggandini, 2024). Belum banyak
penelitian yang secara khusus menghubungkan kepuasan pasien rawat jalan dengan
frekuensi PRB di rumah sakit rujukan. Selain itu, penelitian terdahulu belum
menekankan dimensi mana yang paling dominan mempengaruhi PRB.

Urgensi penelitian ini terletak pada upaya peningkatan mutu pelayanan kesehatan
menuntut adanya pengukuran tingkat kepuasan pasien,Diperkuat dengan penelitian
(Suryadi & Rachmiana, 2024),dan (Faiz et al., 2025) mutu layanan kesehatan
dipengaruhi oleh berbagai faktor, antara lain kualitas sumber daya manusia,
ketersediaan fasilitas dan infrastruktur, efektivitas manajemen rumah sakit, tingkat
kepuasan pasien, kelancaran proses pelayanan, serta penerapan budaya dan etika
profesi. Layanan kesehatan yang bermutu tinggi secara langsung meningkatkan
kepuasan pasien sekaligus memperkokoh kepercayaan masyarakat terhadap tempat
pelayanan kesehatan.

Selain itu, RS Sarkies Aisyiyah Kudus sebagai rumah sakit rujukan di Kudus
berdasarkan (Profil RS Sarkies Aisyiyah Kudus). RS Sarkies Aisyiyah Kudus memiliki
14 poliklinik di Nurs Station rawat jalan. Lokasi dan kapasitas layanan ini menjadikan
penelitian relevan secara lokal dan dapat menjadi model bagi rumah sakit rujukan lain.

Relevansi teori dengan variabel penelitian ini menggunakan kerangka
SERVQUAL, dengan pengukuran berdasarkan lima dimensi yaitu: bukti fisik,
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keandalan, daya tanggap, jaminan, dan empati. yang menilai mutu pelayanan dari lima
dimensi: Tangible, Reliability, Responsiveness, Assurance, dan Empathy (Faiz et al.,
2025),(Bangun, 2023) dan (Runggandini, 2024). Tangible:Bukti fisik,Reliability:
Keandalan, Responsiveness:Daya tanggap, Assurance: Jaminan, Empathy:Empati.

Relevansi teori ini dengan variabel penelitian adalah bahwa kepuasan pasien
rawat jalan (X) diukur melalui lima dimensi SERVQUAL, sedangkan frekuensi PRB (Y)
menjadi outcome yang diharapkan. Dengan demikian, teori SERVQUAL memberikan
dasar konseptual untuk menjelaskan hubungan antara mutu kepuasan pasien dan
efektivitas sistem rujukan BPJS.

Penilaian kepuasan pasien penting dilakukan karena memberikan berbagai
manfaat bagi rumah sakit. Pasien yang puas cenderung merekomendasikan layanan
kepada orang lain, kembali untuk kontrol maupun kebutuhan pelayanan lain, serta
secara tidak langsung mendukung promosi rumah sakit melalui komunikasi dari mulut
ke mulut (Subiyantoro, 2023)

Ringkasan hubungan dengan rasional ilmiah di penelitian ini adalah pelayanan
kesehatan di Indonesia mencakup layanan dasar dan rujukan di rumah sakit sesuai
dengan (UNDANG-UNDANG REPUBLIK INDONESIA NOMOR 17 TAHUN 2023
TENTANG KESEHATAN, 2023). Rumah sakit menyediakan layanan promotif hingga
paliatif dengan dukungan SDM, terutama perawat dan dokter spesialis. Namun,
komitmen peningkatan mutu belum dikaitkan dengan kepuasan pasien PRB. Lokasi
RS Sarkies Aisyiyah Kudus (Profil RS Sarkies Aisyiyah Kudus) sangat relevan sebagai
rumah sakit rujukan dengan 14 poliklinik rawat jalan, menjadi konteks penelitian.

Berdasarkan Info resmi dari (Profil RS Sarkies Aisyiyah Kudus), lokasi Rumah
Sakit berada di JI. Mas Sirin No.79, Bakalan, Purwosari, Kec. Kaliwungu, Kabupaten
Kudus, Jawa Tengah 59316. Penelitian ini bertujuan menganalisis pengaruh kepuasan
pasien terhadap pelayanan kesehatan rumah sakit pada peserta BPJS yang menerima
surat rujuk balik ke FKTP.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan desain kuantitatif dengan quantitative cross-sectional
survey, dengan pengumpulan data dilakukan sekali pada periode Agustus 2025. Data
yang digunakan adalah data primer melalui kuesioner SERVQUAL dengan skala Likert
1-5, yaitu 1= sangat tidak puas, 2= tidak puas, 3= cukup puas, 4= puas, 5= sangat
puas, berdasarkan penelitian (Suprihathin, 2023) dan penelitian dari (Nisa & Hartono,
2024) menggunakan skala Likert 1-5. Kuesioner diisi oleh pasien rawat jalan BPJS
setelah memberikan informed consent. Penelitian bertujuan menggambarkan
hubungan antara kepuasan pasien rawat jalan dan frekuensi Program Rujuk Balik
(PRB) BPJS. Lokasi penelitian adalah Instalasi Rawat Jalan RS Sarkies Aisyiyah
Kudus, dengan teknik quota sampling dari 14 poliklinik rawat jalan.

Populasi penelitian mencakup seluruh pasien BPJS rawat jalan yang
mendapatkan layanan PRB sepanjang Januari—Agustus 2025, berjumlah 72 orang.
Ukuran sampel ditetapkan sebanyak 30 responden, sesuai pedoman Roscoe 1975
dalam (Cahyadi, 2022) yang menyatakan 30-500 responden memadai untuk
penelitian korelasional. Kriteria inklusi adalah pasien BPJS dengan penyakit kronis
stabil, berusia 218 tahun, dan bersedia mengisi kuesioner. Kriteria eksklusi adalah
pasien dengan kondisi akut atau tidak mampu berkomunikasi, berusia <18 tahun, serta
tidak bersedia mengisi kuesioner.

Analisis data meliputi statistik deskriptif, uji normalitas Shapiro-Wilk, disebabkan
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jumlah sampel 30, uji korelasi Spearman untuk hubungan antar variabel, serta regresi
logistik ordinal untuk menguji pengaruh dimensi kepuasan terhadap frekuensi PRB.
Penelitian ini telah memperoleh persetujuan etik dari Universitas Muhammadiyah
Kudus, dan mendapatkan izin penelitian dari RS Sarkies Aisyiyah Kudus, serta
persetujuan dari pasien.

HASIL dan PEMBAHASAN PENELITIAN

Dari penelitian ini, penyebaran kuesioner yang dilakukan oleh peneliti,
sebanyak 30 pasien atau responden, berdasarkan jadwal pelayanan dokter spesialis,
di poli rawat jalan Rumah Sakit Sarkies Aisyiyah Kudus di bulan Agustus 2025.

A. Statistik Deskriptif
Tabel 1. Statistik Deskriptif

. . : Jumlah
Tangible Realibility Responsiveness | Assurance Emphathy Rujukan
Valid 30 30 30 30 30 30
Missing 0 0 0 0 0 0
Mean 22.70 26.67 17.80 9.07 22.63 1.57
Median 24.00 27.00 18.00 9.00 22.50 1.00
Std.
Deviation 2.731 2.708 2.058 .980 2.371 .817
Minimum 15 22 12 7 17 1
Maximum 25 30 20 10 25 5

Berdasarkan tabel 1, menunjukkan bahwa hasil analisis statistik deskriptif
terhadap 30 responden, diperoleh gambaran sebagai berikut: Hasil analisis statistik
deskriptif terhadap 30 responden menunjukkan bahwa seluruh variabel memiliki data
valid tanpa adanya data yang hilang. Dimensi tangible memiliki nilai rata-rata 22,70
dengan median 24,00, standar deviasi 2,731, nilai minimum 15, dan maksimum 25.
Dimensi reliability menunjukkan rata-rata 26,67 dengan median 27,00, standar deviasi
2,708, nilai minimum 22, dan maksimum 30. Dimensi responsiveness memiliki rata-
rata 17,80 dengan median 18,00, standar deviasi 2,058, nilai minimum 12, dan
maksimum 20. Dimensi assurance memperlihatkan rata-rata 9,07 dengan median
9,00, standar deviasi 0,980, nilai minimum 7, dan maksimum 10. Dimensi empathy
memiliki rata-rata 22,63 dengan median 22,50, standar deviasi 2,371, nilai minimum
17, dan maksimum 25. Sementara itu, variabel jumlah rujukan menunjukkan rata-rata
1,57 dengan median 1,00, standar deviasi 0,817, nilai minimum 1, dan maksimum 5.
Dari data menunjukkan bahwa dimensi kepuasan pasien di lihat dari kualitas layanan
(tangible, reliability, responsiveness, assurance, dan empathy) berada pada kategori
baik hingga sangat baik dengan variasi yang relatif rendah, terutama pada aspek
assurance yang paling konsisten. Sementara itu, variabel jumlah rujukan
memperlihatkan distribusi rendah dengan kecenderungan mayoritas responden hanya
diberikan sedikit rujukan oleh RS, mayoritas responden mendapat sedikit rujukan,
sehingga kunjungan ke FKTL rendah karena pasien puas dengan layanan.

Evaluasi SERVQUAL menunjukkan seluruh dimensi (tangible, reliability,
responsiveness, assurance, empathy) berada pada kategori baik—sangat baik,
kepuasan pasien tinggi dengan variasi rendah, sejalan dengan penelitian dilakukan
oleh (Golahi et al., 2025), dari penelitian yang dilakukan oleh (Anggraeni & Adriansyah,
2022) menyatakan bahwa di Puskesmas menunjukkan mutu pelayanan BPJS secara
umum berada pada kategori baik, dengan variasi antar responden yang Kkecil.
Sementara itu penelitian (Faiz et al., 2025) menyatakan bahwa mutu layanan
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kesehatan di rumah sakit dipengaruhi oleh faktor-faktor SERVQUAL, yang secara
umum dinilai baik oleh pasien, dengan variasi rendah antar dimensi.

Uji normalitas sudah dilakukan terhadap seluruh variabel penelitian, yaitu
kepuasan pelayanan pasien yang terdiri dari Tangible, Realibility, Responsiveness,
Assurance, Emphathy serta variabel dependen, frekuensi surat rujukan balik (Y).
Karena semua variabel tidak normal, maka analisis parametrik penuh tidak
direkomendasikan, maka akan digunakan analisis non-parametrik yaitu Korelasi
Spearman.

Korelasi Rank Spearman digunakan untuk menilai kekuatan hubungan atau
menguji signifikansi hipotesis asosiatif. Analisis ini tidak mensyaratkan kesamaan
sumber data, distribusi normal variabel, maupun skala interval, karena dapat
diterapkan pada data ordinal. Simbol yang umum digunakan untuk menyatakan
korelasi Rank Spearman adalah rs atau rho (Mustamu, 2015) dalam (Nelvidawati &
Kasman, 2023).

B. Uji Korelasi Spearman

Dari hasil analisis uji korelasi spearman, di dapatkan bahwa, nilai koefisien korelasi
(p) antara variabel dimensi kepuasan pelayanan pasien yaitu Tangible, Realibility,
Responsiveness, Assurance, Emphathy dengan frekuensi surat rujukan balik pasien
BPJS, sebagaimana ditunjukkan pada Tabel berikut:

Tabel 2. Hasil Uji Korelasi Spearman antara Dimensi Kepuasan dan Frekuensi Rujukan Balik

Dimensi Kepuasan p (Spearman) |  Tingkat Hubungan | Sig- (P)
X1 (Tangible) 0.884 Sangat kuat (+) <0.01

X2 (Reliability) 0.653 Kuat (+) <0.01
X3 (Responsiveness) 0.610 Sedang-kuat (+) <0.01
X4 (Assurance) 0.635 Kuat (+) <0.01
X5 (Empathy) 0.691 Kuat (+) <0.01

Berdasarkan tabel 2. menunjukkan bahwa analisis korelasi Spearman, seluruh
dimensi kepuasan pasien memiliki hubungan positif dan signifikan dengan frekuensi
rujukan balik (p < 0,01). Dimensi tangible memiliki koefisien korelasi p = 0,884 dengan
tingkat hubungan sangat kuat. Dimensi reliability memiliki koefisien p = 0,653 dengan
tingkat hubungan kuat. Dimensi responsiveness memiliki koefisien p = 0,610 dengan
tingkat hubungan sedang hingga kuat. Dimensi assurance memiliki koefisien p = 0,635
dengan tingkat hubungan kuat. Dimensi empathy memiliki koefisien p = 0,691 dengan
tingkat hubungan kuat. Hasil ini menegaskan bahwa semakin tinggi kepuasan pasien
pada setiap dimensi pelayanan, semakin tinggi pula frekuensi rujukan balik yang
diberikan rumah sakit.

Tabel 2. menunjukkan hasil penelitian membuktikan bahwa kepuasan pasien rawat
jalan memiliki hubungan yang signifikan dengan surat rujukan balik pasien BPJS ke
FKTP. Hal ini menegaskan bahwa pentingnya peningkatan kualitas pelayanan, di
perkuat dengan penelitian oleh (Runggandini, 2024) yang menyatakan Peningkatan
kualitas layanan di rumah sakit rawat jalan maupun puskesmas memberikan kontribusi
positif terhadap kebahagiaan pasien. Sejalan dengan perbaikan mutu layanan, tingkat
kepuasan pasien diharapkan terus meningkat.
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C. Analisis Ordinal Logistic Regresstion

Tabel 4. Informasi Pemasangan Model

Model Sig.
Intercept

Only

Final .000

Berdasarkan tabel 3. menunjukkan bahwa Jika nilai Chi-Square signifikan (p <
0,05) berarti model dengan prediktor yaitu kepuasan pelayanan jauh lebih baik dalam
menjelaskan variabel Y yaitu frekuensi rujukan balik dibanding model tanpa prediktor.
Dari tabel 3. menyatakan bahwa ada pengaruh dari Tangible, Realibility,
Responsiveness, Assurance, Emphathy secara bersama-sama terhadap frekuensi
surat rujukan balik.

Regresi logistik merupakan teknik statistika untuk memodelkan hubungan antara
variabel bebas dan variabel tak bebas. Jika variabel tak bebas memiliki dua kategori
digunakan regresi logistik biner, jika lebih dari dua kategori digunakan regresi logistik
multinomial, sedangkan bila kategorinya bertingkat (ordinal) digunakan regresi logistik
ordinal (Agresti, 2010) dalam (Nissa et al., 2024),(Nurfauziyah, 2023), dan (Orvanita
et al., 2023)

D. Goodness-of-Fit

Tabel 4. Kecocokan

Sig.
Pearson 1.000
Deviance 1.000

Berdasarkan tabel 4. menunjukkan bahwa nilai p > 0,05 berarti model fit bisa
dikatakan cocok dengan data atau model dianggap sesuai dengan data penelitian.
Nilai p > 0,05. Jika hasil signifikan, bisa jadi karena data kecil atau sampelnya yang
berti n = 30 atau distribusi tidak merata. Diperkuat dengan penelitian (Bangun, 2023)
yang menyatakan bahwa persepsi pasien terhadap mutu pelayanan menunjukkan
distribusi tidak merata antar dimensi, meskipun rata-rata berada pada kategori baik.
Serta penelitian dari (Yakob et al., 2024) menyatakan bahwa Hasil penelitian
menunjukkan distribusi kepuasan pasien tidak merata, dengan tangible lebih dominan
dibanding dimensi lain.

E. Pseudo R-Square
Tabel 5. Pseudo R-Kuadrat

Pseudo R-Square
Cox and Snell g77
Nagelkerke .969
McFadden .926

Berdasarkan tabel 5. menunjukkan bahwa nilai antara 0—1 berti semakin tinggi
nilainya semakin membaik. Nilai Nagelkerke = 0.969, berarti Tangible, Realibility,
Responsiveness, Assurance, Emphathy mampu menjelaskan sekitar 97%
menunjukkan variasi dalam frekuensi rujukan balik atau kepuasan pelayanan pasien
sangat berpengaruh terhadap frekuensi PRB. Dari penelitian (Nissa et al., 2024)
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menyatakan bahwa model ordinal logistik menghasilkan nilai Nagelkerke R-Square
>0,90, menunjukkan faktor klinis menjelaskan sebagian besar variasi tingkat
keparahan. Kesimpulannya, nilai tersebut memberikan bukti statistik yang kuat bahwa
kondisi klinis pasien merupakan penentu utama (determinan) dari tingkat keparahan
penyakit yang dialami.

F. Test of Parallel Lines
Tabel 6. Uji Garis Paralel

Model Sig.
Null
Hypothesis
General 1.000

Berdasarkan tabel 6. menunjukkan bahwa menguji dalam asumsi proportional
odds. Jika p > 0,05 berarti asumsi terpenuhi. Jika p < 0,05 berarti asumsi tidak
terpenuhi, berarti sebaiknya pakai model alternatif. Dari pernyataan ini, didapatkan
asumsi proportional odds terpenuhi sehingga model regresi logistik ordinal dapat
digunakan secara tepat. Penelitian (Nurfauziyah, 2023) menyatakan bahwa Analisis
ordinal logistik menggunakan Test of Parallel Lines untuk memeriksa asumsi; hasil
menunjukkan model layak digunakan.

G. Parameter Estimates
Tabel 7. Perkiraan Parameter

Estimate Sig.

[Y=1] | 125.365 1023

Threshold 51 132,124 1020
X1 5.762 1026

X2 1.359 293

Location X3 -.188 .888
X4 -3.010 1189

X5 -.836 619

Berdasarkan tabel 7. menunjukkan bahwa hasil estimasi parameter dimensi
tangible berpengaruh signifikan terhadap frekuensi rujukan balik dengan nilai p = 0,026
dan koefisien positif sebesar 5,762. Dimensi reliability memiliki nilai p = 0,293 dengan
koefisien positif 1,359, namun tidak signifikan. Dimensi responsiveness memiliki nilai
p = 0,888 dengan koefisien negatif -0,188, sehingga tidak signifikan. Dimensi
assurance memiliki nilai p = 0,189 dengan koefisien negatif -3,010, juga tidak
signifikan. Dimensi empathy memiliki nilai p = 0,619 dengan koefisien negatif -0,836,
sehingga tidak signifikan. Dengan demikian, hanya dimensi tangible yang terbukti
berpengaruh signifikan terhadap frekuensi rujukan balik pasien BPJS. Penelitian ini
memperkuat bukti empiris melalui Parameter Estimates dalam regresi logistik ordinal
merupakan dasar untuk menentukan variabel mana saja yang secara nyata
(signifikan) memengaruhi hasil dan seberapa besar pengaruhnya mampu
mengidentifikasi faktor dominan, dan dalam kasus ini tangible menjadi penentu utama
keberhasilan Program Rujuk Balik BPJS.
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SIMPULAN DAN SARAN

Hasil uji Model Fitting Information menunjukkan nilai Chi-Square sebesar XX
dengan signifikansi p < 0,05, yang berarti model dengan prediktor memberikan
kecocokan lebih baik dibandingkan model tanpa prediktor. Uji Goodness-of-Fit
menghasilkan nilai Pearson/Deviance dengan p > 0,05, sehingga model dianggap
sesuai dengan data penelitian. Nilai Pseudo R-Square (Nagelkerke) sebesar 0,97
menunjukkan bahwa 97% variasi frekuensi rujukan balik dapat dijelaskan oleh variabel
kepuasan pelayanan pasien. Uji Test of Parallel Lines memperoleh p > 0,05, yang
berarti asumsi proportional odds terpenuhi sehingga analisis dapat dilanjutkan. Pada
tabel Parameter Estimates, terlihat bahwa dimensi Tangible berpengaruh signifikan (p
< 0,05), sementara dimensi Reliability, Responsiveness, Assurance, dan Empathy
tidak signifikan (p > 0,05).

Dengan demikian, hanya dimensi Tangible yang berperan dalam memengaruhi
frekuensi rujukan balik pasien BPJS ke FKTP. Hasil ini menegaskan bahwa fasilitas
fisikk dan kenyamanan pelayanan (Tangible) merupakan faktor dominan dalam
memengaruhi frekuensi PRB. Temuan ini sejalan dengan penelitian (Rosidah et al.,
2024) yang menunjukkan bahwa aspek tangible berperan besar dalam kepuasan
pasien rawat inap. Penelitian ini keterbatasan nya pada jumlah sampel yang kecil, yaitu
30 responden. Meskipun sesuai dengan pedoman (Roscoe 1975) dalam (Cahyadi,
2022) yang menyatakan 30-500 responden memadai untuk penelitian korelasional,
ukuran sampel minimum ini membatasi generalisasi hasil. Variasi data yang sempit
membuat hanya dimensi tangible yang signifikan, sementara dimensi lain tidak tampak
berpengaruh.

Penelitian selanjutnya disarankan melibatkan sampel lebih besar agar sampel
yang diambil mampu menggambarkan kondisi populasi secara keseluruhan. Disisi lain
karakteristik lokal rumah sakit dengan fasilitas fisik menonjol menjadikan aspek
tangible dominan, sehingga penelitian ini menunjukkan bahwa dalam kondisi tertentu
peningkatan aspek fisik lebih menentukan keberhasilan PRB dibanding dimensi
kualitas layanan lainnya dan dapat menggunakan sampel lebih besar serta periode
lebih panjang, serta mempertimbangkan variabel lain. Saran Bagi rumah sakit dapat
meningkatkan fasilitas fisik, kenyamanan ruang rawat jalan, dan sarana komunikasi
pasien. Bagi BPJS dapat memperkuat standar mutu PRB dengan indikator tangible.
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