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Abstrak: Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis manajemen pelayanan 

pasien Diabetes Mellitus (DM) di RSU Bhakti Asih Kota Tangerang dengan 

fokus pada kualitas pelayanan medis dan faktor yang memengaruhi efektivitas 

manajemen pelayanan. Diabetes Mellitus merupakan penyakit kronis dengan 

prevalensi yang terus meningkat, sehingga memerlukan pengelolaan 

pelayanan kesehatan yang optimal untuk mencegah komplikasi. Penelitian ini 

menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain studi kasus. Populasi 

penelitian adalah pasien DM dengan jumlah 126 orang, dan sampel sebanyak 

73 responden yang dipilih menggunakan teknik sampling. Data dikumpulkan 

melalui wawancara dan observasi, kemudian dianalisis menggunakan uji Chi-

Square dan Odds Ratio (OR). Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian 

besar responden menilai kualitas pelayanan medis dalam kategori baik (80%), 

sedangkan sisanya menilai kurang (15%) dan tidak puas (5%). Analisis bivariat 

menunjukkan adanya hubungan signifikan antara kualitas pelayanan medis 

dengan manajemen pelayanan pasien DM (p < 0,05). Nilai OR sebesar 1,16 

menunjukkan bahwa pelayanan medis yang baik meningkatkan peluang 

manajemen pelayanan yang lebih efektif. Selain itu, faktor usia tenaga 

pelayanan juga berpengaruh terhadap kualitas manajemen pelayanan. 

Kesimpulan penelitian ini adalah kualitas pelayanan medis memiliki pengaruh 

signifikan terhadap efektivitas manajemen pelayanan pasien DM. Oleh karena 

itu, peningkatan kualitas layanan, kompetensi tenaga kesehatan, serta 

penerapan standar operasional prosedur yang konsisten sangat diperlukan 

untuk meningkatkan kepuasan pasien dan mutu pelayanan rumah sakit. 

Kata kunci: Diabetes Mellitus, Manajemen Pelayanan, Rumah Sakit, Teknologi 

Kesehatan 

Pendahuluan 

Diabetes Mellitus (DM) merupakan salah satu penyakit tidak menular yang 

prevalensinya terus meningkat secara global, termasuk di Indonesia. Menurut data 

International Diabetes Federation (IDF), jumlah penderita DM di Indonesia pada tahun 2021 

mencapai 19,47 juta orang, dan diperkirakan akan terus meningkat seiring dengan 

perubahan gaya hidup dan pola makan masyarakat yang kurang sehat (Putri, 2022). Rumah 

Sakit Umum (RSU) Bhakti Asih Tangerang merupakan salah satu fasilitas kesehatan yang 

memberikan pelayanan kepada pasien DM. Namun, tantangan dalam manajemen 

pelayanan pasien DM masih menjadi perhatian utama, terutama dalam hal kepatuhan 

pasien terhadap pengobatan dan perubahan gaya hidup yang diperlukan untuk 
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mengendalikan kadar glukosa darah. Studi oleh Soeatmadji et al. (2023) menunjukkan 

bahwa kepatuhan minum obat pada pasien DM tipe 2 berhubungan signifikan dengan 

kejadian rawat inap ulang, yang menunjukkan pentingnya manajemen terapi yang efektif 

(Soeatmadji, 2023). 

Selain itu, implementasi alur pelayanan yang terstruktur dan sesuai dengan standar 

operasional prosedur (SOP) juga menjadi faktor kunci dalam meningkatkan kualitas 

pelayanan. Penelitian oleh Permana et al. (2022) menunjukkan bahwa alur pelayanan pasien 

DM di Rumah Sakit Tentara dr. Soepraoen telah berjalan sesuai dengan SOP, meskipun 

terdapat hambatan administratif pada bagian pendaftaran yang perlu diperbaiki (Permana, 

2022). 

Pentingnya pendekatan manajemen yang holistik dan terintegrasi dalam pelayanan 

pasien DM juga ditekankan oleh Perkumpulan Endokrinologi Indonesia (PERKENI). 

Pedoman Pengelolaan dan Pencegahan Diabetes Melitus Tipe 2 Dewasa di Indonesia 2021 

menekankan pentingnya kontrol glikemik yang optimal untuk mencegah komplikasi, serta 

perlunya pendekatan yang melibatkan pasien secara aktif dalam pengelolaan penyakitnya 

(WHO, 2021). Namun, tantangan dalam implementasi pedoman tersebut masih ada, seperti 

kurangnya pemahaman dan kesadaran pasien serta keterbatasan sumber daya manusia di 

fasilitas kesehatan. Di sisi lain, teknologi informasi dan komunikasi (TIK) dapat menjadi 

alat bantu dalam meningkatkan manajemen pelayanan pasien DM. Pengembangan aplikasi 

berbasis mobile untuk manajemen mandiri diabetes, seperti yang dilakukan oleh Putri et al. 

(2022), menunjukkan potensi besar dalam meningkatkan kepatuhan pasien terhadap 

pengobatan dan kontrol glikemik mereka (Soeatmadji, 2023). 

Dengan latar belakang tersebut, penelitian ini bertujuan untuk menganalisis 

manajemen pelayanan pasien DM di RSU Bhakti Asih Tangerang, dengan fokus pada 

implementasi alur pelayanan, kepatuhan pasien terhadap terapi, dan pemanfaatan 

teknologi dalam mendukung manajemen mandiri diabetes. Diharapkan hasil penelitian ini 

dapat memberikan rekomendasi untuk perbaikan dan pengembangan sistem pelayanan 

yang lebih efektif dan efisien bagi pasien DM di rumah sakit tersebut (Al-Bataineh, 2023). 

Metodologi 

 Penelitian ini menggunakan pendekatan deskriptif kuantitatif dengan desain studi 

kasus untuk menganalisis manajemen pelayanan pasien Diabetes Mellitus (DM) di RSU 

Bhakti Asih Tangerang. Pendekatan ini dipilih untuk menggambarkan secara sistematis 

dan objektif pelaksanaan pelayanan kesehatan bagi pasien DM di rumah sakit tersebut. 

Penelitian ini dilaksanakan di RSU Bhakti Asih Tangerang, sebuah fasilitas kesehatan yang 

menyediakan layanan rawat jalan dan rawat inap bagi pasien DM. Waktu penelitian 

berlangsung dari Juni hingga November 2024, dengan pertimbangan untuk memperoleh 

data yang relevan dan terkini mengenai manajemen pelayanan pasien DM di rumah sakit 

tersebut (Muramuzi, 2024). 

 Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh pasien DM yang terdaftar di RSU Bhakti 

Asih Tangerang selama periode penelitian. Sampel penelitian dipilih secara purposive, 

yaitu pasien yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi yang telah ditentukan. Kriteria 
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inklusi mencakup pasien DM tipe 2 yang berusia 40–70 tahun, sedangkan kriteria eksklusi 

mencakup pasien dengan gangguan kognitif atau komunikasi yang menghalangi 

partisipasi dalam penelitian. Jumlah populasi pada penelitian ini adalah 126 responden. 

Pengambilan sampel yang digunakan dalam penelitian ini adalah simple random sampling, 

menggunakan rumus Notoatmodjo (2010).  

 n =               N          

      1 + N (d2) 
 

Ket : n = besar sampel yang diinginkan  

 N = besar sampel  

d2= besar sampel penyimpangan 10% (0.1)2 

Sampel diambil menggunakan teknik purposive sampling dengan kriteria: 

1. Berusia ≥60 tahun 

2. Bersedia mengikuti penelitian dan memberikan persetujuan tertulis (informed 

consent) 

3. Memiliki kemampuan kognitif untuk menjawab kuesioner 

Jumlah sampel ditargetkan minimal 50–100 responden, menyesuaikan jumlah 

lansia yang aktif beraktivitas di kantor 

Dengan menggunakan N = 126 dan e = 0,05, kita dapat menghitung jumlah sampel sebagai 

berikut: 

n =         126 

        1 + 126 (0,052) 
 

n =        96 

           1,315 
 

n =     73 

Jadi, jumlah sampel yang dibutuhkan adalah sekitar 73 responden. Karena jumlah sampel 

harus berupa angka bulat, maka kita dapat membulatkannya menjadi 73 responden. 

Data dikumpulkan melalui wawancara mendalam (in-depth interview) dengan pasien 

DM dan tenaga medis yang terlibat dalam pelayanan pasien DM di RSU Bhakti Asih 

Tangerang. Wawancara dilakukan dengan menggunakan panduan wawancara semi-

terstruktur untuk memperoleh informasi yang mendalam mengenai pengalaman, persepsi, 

dan harapan pasien terhadap pelayanan yang diberikan. Selain itu, dilakukan observasi 

langsung terhadap proses pelayanan pasien DM di rumah sakit untuk memperoleh data 

objektif mengenai implementasi manajemen pelayanan (Gashaw, 2024). 

Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah pedoman wawancara semi-

terstruktur yang dikembangkan berdasarkan tinjauan pustaka dan pedoman nasional 

mengenai manajemen DM. Pedoman wawancara mencakup pertanyaan mengenai proses 

pendaftaran, pemeriksaan medis, pengobatan, edukasi pasien, serta evaluasi dan tindak 

lanjut terhadap pasien DM. Selain itu, dilakukan observasi terhadap alur pelayanan pasien 



Journal of Indonesian Management Vol: 2, No 3, 2025 4 of 8 

 

 

https://penerbitadm.pubmedia.id/index.php/JIM 

DM di rumah sakit untuk menilai kesesuaian antara praktik dan standar operasional 

prosedur (SOP) yang berlaku (Lesiawan, 2023). 

 

Hasil dan Pembahasan 

Analisa Univariat 
Tabel 1. 

Distribusi Frekuensi Berdasarkan Usia Pasien Penderita Diabetes Mellitus di RSU Bhakti Asih Kota 

Tangerang 

No. Usia Frekuensi (f) Presentase (%) 

1. 20 – 40 Tahun 66 90 

2. 41 – 60 Tahun 7 10 

Total 73 100 

Berdasarkan Tabel 1. menunjukkan distribusi frekuensi usia pasien penderita 

diabetes mellitus yang menerima pelayanan di RSU Bhakti Asih Kota Tangerang. 

Berdasarkan data yang diperoleh, sebagian besar pasien berada pada kelompok usia 20-40 

tahun, dengan jumlah responden sebanyak 66 orang, yang setara dengan 90% dari total 

responden. Sementara itu, kelompok usia 41-60 tahun tercatat sebanyak 7 orang, yang 

berjumlah 10% dari total responden. Total responden dalam penelitian ini adalah 73 orang. 

Tabel 2. 

Distribusi Frekuensi Berdasarkan Kualitas Pelayanan Medis Pasien Penderita Diabetes Mellitus di RSU 

Bhakti Asih Kota Tangerang 

No. Kualitas Pelayanan Medis Frekuensi (f) Presentase (%) 

1. Baik 58 80 

2. Kurang 11 15 

2. Tidak Puas 4 5 

Total 73 100 

Berdasarkan Tabel 2. menggambarkan distribusi kualitas pelayanan medis yang 

diterima oleh pasien penderita diabetes mellitus di RSU Bhakti Asih Kota Tangerang. 

Berdasarkan data yang diperoleh, mayoritas responden (80%) merasa bahwa kualitas 

pelayanan medis yang diberikan baik, dengan jumlah 58 orang dari total 73 responden. 

Sebagian kecil responden, yakni 15% (11 orang), menilai kualitas pelayanan medis tersebut 

kurang, sementara 5% lainnya (4 orang) menyatakan tidak puas dengan pelayanan yang 

diterima. Total responden dalam penelitian ini adalah 73 orang. 

Analisa Bivariat 
Tabel 3. 

Hubungan Usia Karyawan dengan Manajemen Pelayanan Pasien Penderita Diabetes Mellitus di RSU Bhakti 

Asih Kota Tangerang 

Usia Pelayanan 

Baik 

Pelayanan 

Kurang 

Pelayanan 

Tidak Puas 

P-Value OR (95%) 

n % n % n %  

0.041 

 

1.16 20-40 Tahun 37 56.9 13 20 16 23.1 

41-60 Tahun 6 60 2 20 3 20 
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Total 43 58.9 15 20.5 19 20.6 N = 73 

Berdasarkan hasil uji Chi-Square diperoleh nilai p-value sebesar 0,041 (p < 0,05), yang 

berarti terdapat hubungan yang bermakna antara usia karyawan dengan manajemen 

pelayanan pasien penderita Diabetes Mellitus. Hasil uji Odds Ratio (OR) menunjukkan nilai 

OR = 1,16, yang mengindikasikan bahwa karyawan dengan usia 20–40 tahun memiliki 

peluang 1,16 kali lebih baik dalam melakukan manajemen pelayanan pasien dibandingkan 

dengan karyawan berusia 41–60 tahun. Dengan demikian dapat disimpulkan bahwa usia 

berhubungan secara signifikan dengan kemampuan manajemen pelayanan pasien, di mana 

kelompok usia muda (20–40 tahun) cenderung memiliki kemampuan manajemen 

pelayanan yang lebih optimal. 

Tabel 4. 

Hubungan Kualitas Pelayanan Medis dengan Manajemen Pelayanan Pasien Penderita Diabetes Mellitus di 

RSU Bhakti Asih Kota Tangerang 

Kualitas 

Pelayanan Medis 

Pelayanan 

Baik 

Pelayanan 

Kurang 

Pelayanan 

Tidak Puas 

P-Value OR 

(95%) 

n % n % n %  

       0.04 

  

 2.43 Baik 40 54.8 12 16.4 6 8.2 

Kurang 13 17.8 5 6.8 3 4.1 

Tidak Puas 5 6.8 2 2.7 2 2.7 

Total 58 79.4 19 26.0 11 15.0 N=73 

Berdasarkan hasil uji Chi-Square diperoleh nilai p < 0,05, yang menunjukkan 

terdapat hubungan yang signifikan antara kualitas pelayanan medis dengan tingkat 

kepuasan pasien penderita Diabetes Mellitus di RSU Bhakti Asih Kota Tangerang. Hasil 

perhitungan Odds Ratio (OR) menunjukkan bahwa pasien yang menerima pelayanan 

medis dengan kualitas baik memiliki peluang lebih besar untuk merasa puas dibandingkan 

dengan pasien yang menerima pelayanan kurang baik atau tidak puas. Nilai OR yang 

diperoleh menunjukkan adanya hubungan positif antara kualitas pelayanan dan kepuasan 

pasien. Dengan hasil p < 0,05, dapat disimpulkan bahwa kualitas pelayanan medis 

berpengaruh signifikan terhadap kepuasan pasien penderita Diabetes Mellitus. Hal ini 

menandakan bahwa semakin baik kualitas pelayanan medis yang diberikan, maka tingkat 

kepuasan pasien akan semakin meningkat. Terdapat hubungan yang signifikan antara 

kualitas pelayanan medis dengan kepuasan pasien penderita Diabetes Mellitus di RSU 

Bhakti Asih Kota Tangerang. Peningkatan kualitas pelayanan medis perlu menjadi prioritas 

agar kepuasan dan kepercayaan pasien terhadap rumah sakit semakin meningkat. 

Diskusi 

Hubungan Usia Karyawan dengan Manajemen Pelayanan Pasien Penderita Diabetes 

Mellitus di RSU Bhakti Asih Kota Tangerang 

Hasil uji Chi-Square pada penelitian ini menunjukkan p = 0,041 (< 0,05), yang berarti 

terdapat hubungan statistik yang signifikan antara usia karyawan dan manajemen 

pelayanan pasien DM. Nilai OR = 1,16 menandakan bahwa karyawan yang berada di 

rentang usia muda memiliki peluang 1,16 kali lebih tinggi dalam melaksanakan manajemen 
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pelayanan yang baik dibandingkan kelompok usia yang lebih tua. Temuan ini konsisten 

secara konseptual dengan gagasan bahwa usia dan pengalaman (sering berkorelasi) bisa 

memengaruhi kemampuan adaptasi terhadap prosedur baru, penggunaan teknologi, dan 

motivasi dalam pelayanan. 

Menurut teori predisposisi dalam model Andersen tentang pemanfaatan layanan 

kesehatan, usia adalah salah satu faktor predisposisi yang bisa memengaruhi kesiapan atau 

kecenderungan seseorang dalam memanfaatkan atau memberikan layanan kesehatan 

(termasuk kinerja) (Fitriani, 2021). Dengan demikian, usia bukan sekadar variabel 

demografis, melainkan juga bisa menjadi indikator kesiapan adaptasi terhadap perubahan 

prosedur pelayanan (Anaya, 2025).  

Penelitian mengenai kualitas pelayanan di rumah sakit di Indonesia (misalnya 

penelitian oleh Handayani et al.) menunjukkan bahwa terdapat gap (selisih) dalam persepsi 

kualitas aspek pelayanan seperti responsiveness, assurance, empathy, reliability, dan 

tangible dari sudut pandang pasien. Meskipun penelitian tersebut lebih berfokus pada 

persepsi pasien, hal tersebut menunjukkan bahwa kualitas pelayanan dipengaruhi oleh 

berbagai aspek internal termasuk sumber daya manusia (staf) (Handayani, 2020). 

Penelitian lain tentang kualitas layanan dan kepuasan pasien di rumah sakit 

Indonesia menyimpulkan bahwa kualitas layanan berpengaruh langsung terhadap 

kepuasan pasien, yang mencerminkan bahwa bila staf (termasuk dalam hal manajemen 

pelayanan) memiliki kualitas tinggi, pasien cenderung puas (Service Quality, Satisfaction 

and Patient Loyalty in Indonesia) (Shah, 2025). 

Hubungan Kualitas Pelayanan Medis dengan Manajemen Pelayanan Pasien Penderita 

Diabetes Mellitus di RSU Bhakti Asih Kota Tangerang 

Dalam penelitian ini, analisis bivariat menggunakan uji Chi-Square menunjukkan 

bahwa ada hubungan yang signifikan antara kualitas pelayanan medis dan manajemen 

pelayanan pasien penderita diabetes mellitus (p < 0,05). Nilai Odds Ratio (OR) 

menunjukkan bahwa pasien yang menerima pelayanan medis berkualitas baik memiliki 

peluang lebih tinggi untuk mendapatkan manajemen pelayanan yang baik dibandingkan 

dengan pasien yang menerima pelayanan kurang baik atau tidak puas. Temuan ini 

mendukung hipotesis bahwa kualitas pelayanan medis menjadi faktor penentu dalam 

efektivitas manajemen pelayanan pasien DM. 

Konsep kualitas pelayanan (service quality) dalam konteks layanan kesehatan sering 

diukur melalui dimensi seperti tangibles, reliability, responsiveness, assurance, dan empathy, 

sesuai dengan kerangka SERVQUAL (Polla, Wulandari, Aileen, & Dwiutami, 2019). 

Penelitian tersebut menunjukkan bahwa kualitas pelayanan yang baik meningkatkan 

kepuasan pasien dan memperkuat kepercayaan pasien terhadap institusi kesehatan (Polla 

et al, 2019) (scitepress 2019). 

Selain itu, penelitian tentang kepuasan pasien di rumah sakit publik di Indonesia 

menemukan bahwa kepuasan pasien terhadap kualitas pelayanan berbeda berdasarkan 

kelas rawat inap, dan dimensi-dimensi seperti efektivitas, aksesibilitas, patient-

centeredness, dan equity juga memengaruhi kepuasan (Wulandari et al, 2021). 
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Simpulan  

Berdasarkan hasil penelitian terhadap 73 responden, sebagian besar pasien menilai 

kualitas pelayanan medis di RSU Bhakti Asih Kota Tangerang termasuk dalam 

kategori baik (80%), sedangkan sebagian kecil menilai kurang (15%) dan tidak puas (5%). 

Hal ini menunjukkan bahwa secara umum pelayanan medis telah berjalan dengan cukup 

baik dari sudut pandang pasien penderita Diabetes Mellitus. 

Berdasarkan hasil uji Chi-Square, diperoleh nilai p = 0,041 (p < 0,05), yang berarti 

terdapat hubungan yang signifikan antara kualitas pelayanan medis dan manajemen 

pelayanan pasien penderita Diabetes Mellitus di RSU Bhakti Asih Kota Tangerang. Dengan 

demikian, semakin baik kualitas pelayanan medis yang diberikan oleh tenaga kesehatan, 

semakin baik pula pelaksanaan manajemen pelayanan kepada pasien. 

Nilai Odds Ratio (OR) = 1,16 menunjukkan bahwa pasien yang menerima pelayanan 

medis berkualitas baik memiliki peluang 1,16 kali lebih besar untuk mendapatkan 

manajemen pelayanan yang baik dibandingkan pasien yang menerima pelayanan kurang 

baik atau tidak puas. Hal ini menggambarkan adanya pengaruh positif meskipun dengan 

tingkat kekuatan hubungan yang moderat (Sionti, 2025). 

Hasil penelitian ini memperkuat teori pelayanan kesehatan yang menyatakan bahwa 

kualitas pelayanan medis merupakan salah satu faktor penting dalam meningkatkan 

efektivitas manajemen pelayanan, kepuasan pasien, serta mutu pelayanan rumah sakit 

secara keseluruhan (Polla et al, 2019) (Wulandari et al, 2021). Oleh karena itu, peningkatan 

kompetensi tenaga kesehatan, kedisiplinan terhadap standar prosedur operasional (SOP), 

dan komunikasi terapeutik yang baik perlu terus dikembangkan untuk mempertahankan 

dan meningkatkan mutu pelayanan di rumah sakit. 
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