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ABSTRACT 

This study aims to determine the influence of service quality, facilities and infrastructure, 

and trust on community satisfaction at Puskesmas Rejoso. Using a quantitative approach 

with a survey method involving 397 respondents, the data were analyzed using multiple 

linear regression. The results show that service quality significantly affects community 

satisfaction with a t-value of 3.010 and a significance level of 0.003; facilities and 

infrastructure also have a significant effect with a t-value of 1.970 and a significance 

level of 0.049; and trust significantly influences satisfaction with a t-value of 2.095 and a 

significance level of 0.037. Simultaneously, the three variables significantly affect 

satisfaction, indicated by an F-value of 14.654, a significance level of 0.000, and an R 

Square value of 0.101. These findings indicate that improving service quality, enhancing 

facilities, and strengthening public trust collectively contribute to increased satisfaction 

with healthcare services. 

Keywords: Service Quality, Facilities And Infrastructure, Trust, Community 

Satisfaction, Public Health Center 

PENDAHULUAN 
Puskesmas (Pusat Kesehatan 

Masyarakat) merupakan fasilitas 

kesehatan tingkat pertama yang 

menjadi garda terdepan dalam 

memberikan pelayanan kesehatan 

kepada masyarakat. Keberadaan 

Puskesmas sangat strategis karena tidak 

hanya berfokus pada layanan kuratif, 

tetapi juga promotif dan preventif yang 

mendukung tercapainya pemerataan 

layanan kesehatan serta peningkatan 

derajat kesehatan masyarakat 

(Kemenkes RI, 2021). Di Kabupaten 

Nganjuk terdapat 20 Puskesmas, salah 

satunya Puskesmas Rejoso yang 

memiliki peran khusus karena 

menangani kasus hipertensi terbanyak 

sekaligus menjadi pusat pelayanan 

pasien dengan gangguan jiwa. 

Kepuasan masyarakat dalam 

menerima pelayanan kesehatan 

merupakan indikator penting yang 

mencerminkan kualitas layanan yang 

diberikan oleh fasilitas kesehatan. 

Tingkat kepuasan dipengaruhi oleh 

persepsi pasien terhadap pelayanan 

yang diterima, meliputi aspek ketepatan 

prosedur, kecepatan layanan, 

kenyamanan, serta sikap tenaga 

kesehatan (Lestari, 2023). Kepuasan 

yang tinggi akan mendorong 

masyarakat untuk terus memanfaatkan 

layanan Puskesmas, sementara 

ketidakpuasan dapat menurunkan 

kepercayaan terhadap fasilitas 

kesehatan. 

Kualitas pelayanan menjadi 

faktor utama yang memengaruhi 

kepuasan pasien. Menurut Putri dan 

Mahendra (2021), dimensi kualitas 

pelayanan yang meliputi daya tanggap, 

kompetensi, bukti fisik, komunikasi, 

dan kehandalan sangat menentukan 

kepuasan pasien. Apabila tenaga medis 

mampu memberikan layanan secara 
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ramah, cepat, dan profesional, maka 

kepuasan pasien akan meningkat. 

Sebaliknya, keterlambatan, 

ketidakteraturan, atau kurangnya 

keramahan dapat menurunkan 

kepercayaan masyarakat terhadap 

Puskesmas. 

Selain kualitas pelayanan, 

sarana dan prasarana juga berperan 

penting dalam membentuk kepuasan 

masyarakat. Fasilitas yang memadai 

seperti ruang tunggu yang nyaman, 

kebersihan lingkungan, peralatan medis 

yang memadai, serta ketersediaan obat-

obatan akan meningkatkan kenyamanan 

pasien (Yulianto, 2022). Namun, 

Puskesmas Rejoso masih menghadapi 

kendala pada sarana prasarana, 

misalnya kerusakan bangunan akibat 

runtuhnya atap ruang induk pada tahun 

2021, serta keterbatasan peralatan 

medis dalam menangani lonjakan 

pasien hipertensi. 

Kepercayaan masyarakat 

terhadap Puskesmas menjadi faktor 

krusial yang menentukan loyalitas 

pasien dalam menggunakan layanan 

kesehatan. Kepercayaan dibangun 

melalui kompetensi tenaga medis, 

transparansi pelayanan, serta 

komunikasi yang efektif (Dewi & 

Lestari, 2021). Tingginya kepercayaan 

akan mendorong masyarakat untuk 

terus berobat di Puskesmas dan 

merekomendasikan layanan kepada 

orang lain. Sebaliknya, kepercayaan 

yang rendah akibat keterbatasan 

fasilitas atau pelayanan yang tidak 

sesuai harapan dapat mengurangi 

kepuasan pasien. 

Meskipun banyak penelitian 

telah dilakukan mengenai kepuasan 

pasien di Puskesmas, hasil yang 

diperoleh masih menunjukkan 

ketidakkonsistenan. Beberapa 

penelitian menegaskan bahwa kualitas 

pelayanan memiliki pengaruh 

signifikan terhadap kepuasan (Putri & 

Suryani, 2020), sementara penelitian 

lain menemukan bahwa keterbatasan 

sarana prasarana lebih dominan dalam 

memengaruhi kepuasan (Sari & 

Prasetyo, 2021). Demikian pula, 

pengaruh kepercayaan terhadap 

kepuasan pasien masih menunjukkan 

temuan yang bervariasi. Perbedaan 

hasil ini menunjukkan adanya gap 

penelitian yang perlu diteliti lebih lanjut 

secara komprehensif. 

Kebaruan penelitian ini terletak 

pada pendekatannya yang menganalisis 

secara simultan pengaruh kualitas 

pelayanan, sarana prasarana, dan 

kepercayaan terhadap kepuasan 

masyarakat dalam berobat di 

Puskesmas Rejoso. Penelitian 

sebelumnya umumnya hanya 

membahas satu atau dua variabel, tanpa 

melihat keterkaitan ketiganya secara 

menyeluruh. Dengan fokus pada 

Puskesmas Rejoso yang memiliki 

karakteristik unik sebagai pusat 

pelayanan pasien gangguan jiwa dan 

hipertensi di Kabupaten Nganjuk, 

penelitian ini diharapkan dapat 

memberikan kontribusi baru dalam 

literatur terkait pelayanan kesehatan 

primer di Indonesia. 

Berdasarkan permasalahan 

tersebut, penelitian ini merumuskan 

pertanyaan utama: (1) Apakah kualitas 

pelayanan berpengaruh secara parsial 

terhadap kepuasan masyarakat dalam 

berobat di Puskesmas Rejoso? (2) 

Apakah sarana prasarana berpengaruh 

secara parsial terhadap kepuasan 

masyarakat di Puskesmas Rejoso? (3) 

Apakah kepercayaan masyarakat 

berpengaruh secara parsial terhadap 

kepuasan masyarakat di Puskesmas 

Rejoso? dan (4) Apakah kualitas 

pelayanan, sarana prasarana, dan 

kepercayaan berpengaruh secara 

simultan terhadap kepuasan masyarakat 

di Puskesmas Rejoso? 

Dengan mempertimbangkan 

pentingnya kualitas pelayanan, sarana 

prasarana, dan kepercayaan dalam 

membentuk kepuasan masyarakat, 

penelitian ini difokuskan untuk 

menganalisis pengaruh ketiga variabel 

tersebut terhadap kepuasan masyarakat 

dalam berobat di Puskesmas Rejoso 

Kabupaten Nganjuk. Oleh karena itu, 

judul penelitian ini adalah “Pengaruh 

Kualitas Pelayanan, Sarana Prasarana, 
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dan Kepercayaan terhadap Kepuasan 

Masyarakat dalam Berobat di 

Puskesmas Rejoso Kabupaten 

Nganjuk.” 

TINJAUAN PUSTAKA 
Kualitas Pelayanan 

 Kualitas pelayanan merupakan 

salah satu variabel utama yang 

memengaruhi kepuasan masyarakat. 

Menurut Ramadhani & Hidayat (2021), 

kualitas pelayanan diartikan sebagai 

perbandingan antara harapan pelanggan 

dengan kenyataan pelayanan yang 

diterima. Apabila pelayanan sesuai atau 

melebihi harapan, maka pelanggan akan 

menilai pelayanan berkualitas baik, 

sedangkan apabila pelayanan lebih 

rendah dari harapan, maka timbul 

ketidakpuasan. 

Grand theory yang melandasi kualitas 

pelayanan adalah Teori SERVQUAL 

(Parasuraman, Zeithaml, & Berry) yang 

mengukur kualitas pelayanan melalui 

lima dimensi, yaitu: 

1. Tangibles – fasilitas fisik, 

peralatan, dan penampilan staf. 

2. Reliability – kemampuan 

memberikan pelayanan akurat 

dan konsisten. 

3. Responsiveness – kesediaan staf 

membantu dan melayani dengan 

cepat. 

4. Assurance – pengetahuan, sopan 

santun, serta kemampuan 

menumbuhkan kepercayaan. 

5. Empathy – perhatian personal 

dan kepedulian kepada pelanggan 

(Sembiring & Sinaga, 2021). 

 Indikator kualitas pelayanan 

menurut Bakti dkk. (2020) terdiri atas 

keandalan, daya tanggap, jaminan, 

empati, dan bukti fisik. Sementara 

faktor yang memengaruhi kualitas 

pelayanan antara lain kesadaran 

aparatur, regulasi, organisasi, 

kompetensi petugas, serta sarana-

prasarana pendukung (Suryani & 

Kartika, 2021). 

Kelebihan variabel ini adalah mampu 

meningkatkan kepuasan dan loyalitas 

masyarakat serta menjadi alat evaluasi 

kinerja pelayanan. Namun, 

kelemahannya adalah sifatnya subjektif, 

dipengaruhi faktor eksternal (seperti 

antrean panjang), serta sulit diukur 

secara langsung (Kotler & Keller, 

2021). 

 

Sarana dan Prasarana 

 Sarana dan prasarana 

merupakan faktor penting yang 

mendukung kelancaran proses 

pelayanan. Sarana diartikan sebagai alat 

atau perlengkapan untuk menunjang 

kegiatan, sedangkan prasarana adalah 

fasilitas utama yang memungkinkan 

pelayanan berlangsung dengan baik 

(Ibrahim et al., 2022). 

Menurut Kalisegoro (2020), fungsi 

sarana dan prasarana meliputi: 

1. Memberikan kenyamanan bagi 

pengguna layanan. 

2. Meningkatkan kepuasan dan 

efektivitas pelayanan. 

3. Mempercepat serta mempermudah 

proses kerja. 

4. Menjamin kualitas output layanan. 

Sarana dan prasarana yang memadai 

dapat meningkatkan kualitas pelayanan 

dan kepuasan masyarakat, tetapi juga 

memiliki kelemahan seperti 

membutuhkan biaya besar, 

ketergantungan pada peralatan modern, 

serta tidak selalu berdampak langsung 

apabila tidak diimbangi dengan SDM 

yang berkualitas (Kalisegoro, 2020). 

 

Kepercayaan 

 Kepercayaan merupakan faktor 

penting dalam membangun hubungan 

jangka panjang antara masyarakat 

dengan penyedia layanan. Menurut 

Fitriani & Yuliana (2021), kepercayaan 

adalah kesediaan seseorang untuk 

bergantung pada pihak lain berdasarkan 

keyakinan akan konsistensi, kejujuran, 

dan tanggung jawab pihak tersebut. 

Teori yang mendasari variabel ini 

adalah Teori Modal Sosial (Woolcock) 

yang menekankan peran jaringan, 

norma, dan kepercayaan dalam 

memfasilitasi kerja sama sosial (Putra 

& Sari, 2021; Rahmatullah & Safitri, 

2022). 
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Menurut Santoso & Ramadhani (2021), 

faktor pembentuk kepercayaan terdiri 

dari: 

1. Ability (Kemampuan) – 

kompetensi organisasi dalam 

memenuhi kebutuhan. 

2. Benevolence (Kebaikan hati) – 

perhatian untuk memberi manfaat 

timbal balik. 

3. Integrity (Integritas) – konsistensi 

perilaku sesuai janji dan etika. 

 Indikator kepercayaan menurut 

Pratama & Sari (2021) mencakup 

integritas, benevolence, dan 

competence. Kepercayaan memiliki 

kelebihan sebagai penentu loyalitas dan 

komunikasi terbuka, tetapi juga 

memiliki kelemahan karena mudah 

goyah, sulit dibangun cepat, dan 

dipengaruhi faktor eksternal (Maulana 

& Sari, 2021). 

 

Kepuasan Masyarakat 

 Kepuasan masyarakat 

didefinisikan sebagai perasaan senang 

atau kecewa akibat perbandingan antara 

harapan dengan kinerja nyata layanan 

yang diterima (Hidayati & Prasetya, 

2021). Jika hasil layanan sesuai atau 

melebihi ekspektasi, masyarakat merasa 

puas; jika di bawah harapan, maka 

timbul ketidakpuasan (Yusnita & 

Nurhaliza, 2022). 

Dalam konteks pelayanan publik, 

indikator kepuasan masyarakat merujuk 

pada PERMENPAN No. 14 Tahun 

2017, yang meliputi: 

1. Persyaratan pelayanan 

2. Prosedur pelayanan 

3. Waktu penyelesaian 

4. Biaya/tarif 

5. Produk spesifikasi jenis pelayanan 

6. Kompetensi pelaksana 

7. Perilaku pelaksana 

8. Penanganan pengaduan, saran, dan 

masukan 

9. Sarana dan prasarana 

Faktor lain yang memengaruhi 

kepuasan masyarakat tercantum dalam 

Kepmen PAN No. 25 Tahun 2004, 

seperti kejelasan petugas, kedisiplinan, 

tanggung jawab, kecepatan, keadilan, 

kesopanan, kewajaran biaya, 

kenyamanan, dan keamanan pelayanan. 

Kepuasan masyarakat yang tinggi dapat 

memperkuat kepercayaan publik, 

meningkatkan loyalitas, serta menjadi 

indikator keberhasilan layanan publik. 

Namun, tantangannya adalah kepuasan 

bersifat relatif, dipengaruhi pengalaman 

subjektif, dan dapat berubah sesuai 

standar harapan masyarakat. 

 

Kerangka Konseptual 

Hipotesis  

Kualitas Pelayanan  

Kualitas pelayanan merupakan 

salah satu determinan utama dalam 

membentuk kepuasan pasien terhadap 

layanan kesehatan yang diterima. 

Menurut Putri dan Suryani (2020), 

kualitas pelayanan di fasilitas kesehatan 

dipengaruhi oleh berbagai dimensi 

seperti kecepatan pelayanan, ketepatan 

prosedur, sikap ramah tenaga 

kesehatan, serta kejelasan informasi 

yang disampaikan. Pelayanan yang 

optimal berkontribusi pada 

meningkatnya kenyamanan dan 

kepercayaan pasien terhadap fasilitas 

kesehatan. Temuan serupa diungkapkan 

oleh Astuti dan Nuraini (2023) yang 

menyatakan bahwa dimensi kualitas 

pelayanan, yang mencakup keandalan, 

daya tanggap, jaminan, empati, dan 

bukti fisik, memiliki pengaruh 

signifikan terhadap kepuasan pasien. 

Selain itu, Situmorang dan Lestari 

(2021) juga memperkuat temuan 

tersebut dengan menunjukkan bahwa 

peningkatan kualitas layanan publik, 

terutama dalam hal komunikasi 

interpersonal dan efektivitas prosedur 

pelayanan, dapat meningkatkan 

kepuasan masyarakat. 

 Namun demikian, Setyowati 

(2021) mengungkapkan bahwa masih 
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terdapat beberapa kelemahan dalam 

implementasi pelayanan di puskesmas, 

seperti lamanya waktu tunggu, 

minimnya komunikasi antara tenaga 

kesehatan dan pasien, serta prosedur 

administrasi yang tidak efisien. Hal ini 

menunjukkan bahwa meskipun 

pelayanan yang diberikan sudah cukup 

baik, masih ada beberapa aspek yang 

perlu diperbaiki untuk meningkatkan 

kepuasan pasien secara menyeluruh. 

Oleh karena itu, berdasarkan teori dan 

hasil penelitian terdahulu, dirumuskan 

hipotesis:  

H1: Kualitas pelayanan (X1) 

berpengaruh signifikan secara parsial 

terhadap kepuasan masyarakat (Y). 

 

Sarana dan Prasarana 

 Sarana dan prasarana yang 

memadai merupakan elemen 

pendukung penting dalam pelayanan 

kesehatan, yang secara langsung 

memengaruhi kenyamanan dan 

kepuasan pasien. Rahmawati dan 

Hidayat (2020) menyatakan bahwa 

sarana yang berkualitas, seperti ruang 

tunggu yang layak, ketersediaan alat 

medis, kebersihan fasilitas, serta 

aksesibilitas lokasi, turut menentukan 

persepsi pasien terhadap mutu 

pelayanan. Penelitian oleh Yuliana dan 

Hartono (2022) juga menunjukkan 

bahwa kualitas sarana dan prasarana 

memiliki hubungan signifikan terhadap 

tingkat kepuasan pasien, terutama 

dalam aspek kenyamanan dan persepsi 

terhadap profesionalisme layanan 

kesehatan. Selain itu, Fauziah dan 

Nugroho (2021) menambahkan bahwa 

lingkungan fisik yang mendukung 

seperti pencahayaan, kebersihan, 

ventilasi ruangan, serta fasilitas umum 

yang terawat turut mendorong 

terciptanya rasa nyaman dalam proses 

pelayanan kesehatan. 

 Namun demikian, beberapa 

penelitian menunjukkan adanya 

keterbatasan dalam sarana dan 

prasarana di beberapa puskesmas. 

Misalnya, studi oleh Sari dan Prasetyo 

(2021) menemukan bahwa masih ada 

fasilitas kesehatan yang mengalami 

kekurangan alat medis, ruang konsultasi 

yang terbatas, serta sistem antrean yang 

kurang efektif. Kesenjangan ini 

berpotensi menurunkan kepuasan 

pasien, meskipun pada dasarnya 

kebutuhan dasar pelayanan telah 

terpenuhi. Oleh karena itu, dirumuskan 

hipotesis:  

H2: Sarana dan prasarana (X2) 

berpengaruh signifikan secara parsial 

terhadap kepuasan masyarakat (Y). 

 

Kepercayaan (Trust)  

 Kepercayaan (trust) merupakan 

faktor psikologis yang memegang 

peranan penting dalam menentukan 

tingkat kepuasan pasien terhadap 

pelayanan kesehatan. Rahmawati dan 

Hidayat (2020) menyatakan bahwa 

kepercayaan dibentuk melalui 

pengalaman sebelumnya, kompetensi 

tenaga kesehatan, serta kejelasan dan 

keterbukaan dalam komunikasi antara 

petugas medis dan pasien. Latifah dan 

Anshori (2023) menyatakan bahwa 

kepercayaan pasien terhadap fasilitas 

pelayanan kesehatan berdampak 

langsung terhadap loyalitas dan 

kepuasan pasien. Tingkat kepercayaan 

yang tinggi mendorong keyakinan 

pasien terhadap diagnosis dan 

pengobatan yang diberikan, sehingga 

meningkatkan kepuasan mereka. 

Sementara itu, Hidayat dan Saputra 

(2022) mengungkapkan bahwa 

kepercayaan terbentuk ketika terdapat 

konsistensi antara harapan masyarakat 

dengan hasil pelayanan yang diterima, 

terutama dalam aspek kejujuran dan 

transparansi petugas medis. 

 Namun, berdasarkan temuan 

Sari dan Prasetyo (2021), kepercayaan 

masyarakat terhadap layanan 

puskesmas masih bervariasi, terutama 

disebabkan oleh pengalaman negatif 

seperti diagnosis yang kurang tepat, 

komunikasi yang minim, dan 

kurangnya informasi mengenai 

tindakan medis yang dilakukan. Oleh 

karena itu, peningkatan komunikasi dan 

transparansi perlu menjadi perhatian 

dalam menjaga dan membangun 
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kepercayaan. Maka dirumuskan 

hipotesis:  

H3: Kepercayaan (X3) berpengaruh 

signifikan secara parsial terhadap 

kepuasan masyarakat (Y). 

 

Kualitas Pelayanan, Sarana 

Prasarana, dan Kepercayaan  

 Kepuasan masyarakat terhadap 

pelayanan kesehatan tidak hanya 

ditentukan oleh satu aspek, tetapi 

merupakan akumulasi dari berbagai 

faktor yang saling berkaitan, seperti 

kualitas pelayanan, sarana prasarana, 

dan kepercayaan. Menurut Susanto et 

al. (2022), ketiga variabel tersebut 

secara simultan membentuk 

pengalaman pelayanan yang utuh, dan 

berkontribusi signifikan terhadap 

kepuasan pasien. Penelitian oleh 

Widyaningrum dan Lestari (2024) juga 

mendukung bahwa model integratif 

antara kualitas pelayanan, kepercayaan, 

dan sarana prasarana memiliki daya 

prediksi yang lebih tinggi terhadap 

tingkat kepuasan pasien dibandingkan 

model parsial. Artinya, pengaruh 

ketiganya secara bersamaan lebih kuat 

dibandingkan jika dianalisis secara 

terpisah. Selain itu, Handayani dan 

Zulkifli (2023) menyatakan bahwa 

pelayanan kesehatan yang unggul tidak 

hanya ditentukan oleh satu faktor 

dominan, namun oleh integrasi dari 

kualitas tenaga medis, kecukupan 

fasilitas, dan hubungan interpersonal 

yang membangun kepercayaan. 

 Meski demikian, studi 

Rahmawati dan Hidayat (2020) 

menunjukkan bahwa dominansi 

pengaruh dapat bervariasi bergantung 

pada preferensi pasien; misalnya, 

sebagian pasien lebih mementingkan 

kenyamanan fasilitas, sementara 

lainnya lebih memperhatikan 

kompetensi dan komunikasi tenaga 

medis. Maka, dalam konteks pelayanan 

di Puskesmas Rejoso, peningkatan 

kepuasan masyarakat perlu dilakukan 

secara komprehensif. Oleh karena itu, 

dirumuskan hipotesis:  

H4: Kualitas pelayanan (X1), sarana 

prasarana (X2), dan kepercayaan (X3) 

secara simultan berpengaruh signifikan 

terhadap kepuasan masyarakat (Y). 

 

METODE PENELITIAN 
 Penelitian ini menggunakan 

pendekatan kuantitatif dengan metode 

survei. Pendekatan ini dipilih karena 

sesuai untuk menguji pengaruh 

antarvariabel secara objektif dengan 

analisis statistik. Penelitian 

dilaksanakan di Puskesmas Rejoso 

Kabupaten Nganjuk pada bulan 

Februari sampai Agustus 2025. 

Populasi penelitian adalah masyarakat 

Kecamatan Rejoso yang berjumlah 

74.266 jiwa, dengan sampel 397 

responden yang ditentukan 

menggunakan rumus Slovin dengan 

tingkat kesalahan 5%. Teknik 

pengambilan sampel menggunakan 

purposive sampling dengan kriteria 

responden berusia minimal 17 tahun, 

pernah menerima layanan kesehatan di 

Puskesmas Rejoso, dan bersedia 

menjadi responden. 

 Variabel dalam penelitian 

terdiri dari variabel dependen yaitu 

kepuasan masyarakat (Y), dan tiga 

variabel independen yaitu kualitas 

pelayanan (X1), sarana prasarana (X2), 

dan kepercayaan (X3). Kualitas 

pelayanan diukur melalui lima dimensi 

yaitu keandalan, daya tanggap, jaminan, 

empati, dan bukti fisik. Sarana 

prasarana diukur melalui aspek 

kenyamanan, kepuasan pengguna, 

efisiensi, efektivitas, serta kualitas 

output. Kepercayaan diukur melalui 

indikator kemampuan, kebaikan hati, 

dan integritas. Sedangkan kepuasan 

masyarakat diukur berdasarkan 

indikator dari Permenpan No. 14 Tahun 

2017 yang mencakup persyaratan, 

prosedur, waktu, biaya, kompetensi 

pelaksana, perilaku pelaksana, 

penanganan pengaduan, dan fasilitas. 

Instrumen berupa kuesioner dengan 

skala Likert 1–5, serta diuji validitas 

dan reliabilitasnya sebelum digunakan. 

Pengumpulan data dilakukan 

melalui observasi, wawancara, 

dokumentasi, dan kuesioner. Observasi 

digunakan untuk menilai sarana 
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prasarana, wawancara untuk menggali 

pengalaman pasien, dokumentasi untuk 

memperoleh data sekunder, sedangkan 

kuesioner digunakan untuk mengukur 

variabel penelitian. Data yang 

terkumpul kemudian dianalisis dengan 

tahapan sebagai berikut: 

Analisis regresi linier berganda dengan 

model Y = α + b1X1 + b2X2 + b3X3. 

Uji hipotesis meliputi uji F (simultan) 

dan uji t (parsial), dengan kriteria 

signifikansi p < 0,05 

HASIL
Hasil Uji Regresi Linear Berganda 

Untuk mengetahui seberapa 

besar pengaruh variabel independen 

terhadap variabel dependen secara 

simultan dan parsial, digunakan analisis 

regresi linear berganda. Dalam 

penelitian ini, variabel independen 

terdiri dari Kualitas Pelayanan (X₁), 

Sarana Prasarana (X₂), dan Kepercayaan 

(X₃), sedangkan variabel dependennya 

adalah Kepuasan Masyarakat (Y). 

Analisis ini bertujuan untuk mengetahui 

kontribusi masing-masing variabel 

independen terhadap variabel dependen 

serta signifikansi pengaruhnya. 

 

Tabel 1. Hasil Regresi Linear Berganda 

Coefficientsa 

Model 

Unstandardized 

Coefficients 

Standardized 

Coefficients 

t Sig. 

Correlations 

B 

Std. 

Error Beta 

Zero-

order Partial Part 

1 (Constant) 26.272 2.277  11.538 .000    

Kualitas Pelayanan .207 .069 .177 3.010 .003 .277 .150 .144 

Sarana Prasarana .129 .066 .117 1.970 .049 .254 .099 .094 

Kepercayaan 

Masyarakat 

.140 .067 .108 2.095 .037 .203 .105 .100 

a. Dependent Variable: Kepuasan Masyarakat 

Sumber. Hasil Output SPSS (2025) 

Dari tabel output Coefficients, 

diperoleh persamaan regresi linier 

berganda sebagai berikut: 

Y=26.272+0.207X1+0.129X2+0.140X3 

Keterangan: 

Y = Kepuasan Masyarakat 

X₁ = Kualitas Pelayanan 

X₂ = Sarana Prasarana 

X₃ = Kepercayaan Masyarakat 

Nilai konstanta sebesar 26,272 

menunjukkan bahwa apabila ketiga 

variabel independen berada dalam 

kondisi minimum (bernilai nol), maka 

nilai dasar dari Kepuasan Masyarakat 

diperkirakan sebesar 26,272. Dengan 

kata lain, ini merupakan tingkat 

kepuasan masyarakat yang tidak 

dipengaruhi oleh ketiga variabel dalam 

model. 

Koefisien regresi X₁ sebesar 

0,207 mengindikasikan bahwa setiap 

peningkatan satu satuan dalam Kualitas 

Pelayanan akan menyebabkan 

peningkatan sebesar 0,207 poin pada 

variabel Kepuasan Masyarakat, dengan 

asumsi variabel X₂ dan X₃ berada dalam 

kondisi tetap. Demikian pula, koefisien 

X₂ sebesar 0,129 menunjukkan bahwa 

peningkatan satu satuan pada Sarana 

Prasarana akan meningkatkan Kepuasan 

Masyarakat sebesar 0,129 poin, dengan 

syarat variabel lainnya konstan. 

Sementara itu, koefisien X₃ sebesar 

0,140 menunjukkan bahwa setiap 

peningkatan satu satuan dalam 

Kepercayaan Masyarakat akan 
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meningkatkan Kepuasan Masyarakat 

sebesar 0,140 poin, dengan asumsi 

variabel lainnya tidak berubah. 

Secara keseluruhan, model ini 

menggambarkan bahwa ketiga variabel 

independen memberikan kontribusi 

positif terhadap peningkatan Kepuasan 

Masyarakat, dengan pengaruh dominan 

ditunjukkan oleh variabel Kualitas 

Pelayanan. 

Dengan menggunakan tingkat 

signifikasi α = 0,05 dan uji dua sisi 

(two-tailed test), maka berdasarkan 

distribusi t, diperoleh nilai t tabel 

sebesar 1,966. Artinya, jika nilai t hitung 

untuk suatu variabel lebih besar dari 

1,966 (dalam nilai absolut), dan nilai 

signifikansi (p-value) kurang dari 0,05 

maka variabel tersebut dinyatakan 

berpengaruh secara signifikan terhadap 

variabel dependen. 

Hasil Uji Parsial 

Tabel 2. Hasil Uji T Parsial 

Coefficientsa 

Model 

Unstandardized 

Coefficients 

Standardized 

Coefficients 

T Sig. 

Correlations 

B 

Std. 

Error Beta 

Zero-

order Partial Part 

1 (Constant) 26.272 2.277  11.538 .000    

Kualitas Pelayanan .207 .069 .177 3.010 .003 .277 .150 .144 

Sarana Prasarana .129 .066 .117 1.970 .049 .254 .099 .094 

Kepercayaan Masyarakat .140 .067 .108 2.095 .037 .203 .105 .100 

a. Dependent Variable: Kepuasan Masyarakat 

Berdasarkan uji t yang dilakukan, dapat 

disimpulkan bahwa: 

Kualitas pelayanan memiliki 

pengaruh yang signifikan terhadap 

kepuasan masyarakat. Hal ini 

ditunjukkan oleh nilai t hitung sebesar 

3,010 > 1,980 dan sig. sebesar 0,003 < 

0,05. Artinya, semakin baik kualitas 

pelayanan yang diberikan, maka tingkat 

kepuasan masyarakat akan meningkat. 

Sarana prasarana juga 

memberikan pengaruh terhadap 

kepuasan masyarakat dengan t hitung 

sebesar 1,970 yang hampir setara 

dengan t tabel (1,980), dan nilai sig. 

sebesar 0,049 yang masih di bawah 

0,05. Ini menunjukkan bahwa sarana 

prasarana yang memadai dapat 

meningkatkan kepuasan masyarakat 

meskipun pengaruhnya relatif kecil. 

Kepercayaan masyarakat 

menunjukkan pengaruh yang signifikan 

terhadap kepuasan masyarakat, 

ditunjukkan dengan nilai t hitung 2,095 

> 1,980 dan nilai sig. 0,037 < 0,05. 

Kepercayaan yang tinggi terhadap 

lembaga atau pelayanan publik akan 

mendorong masyarakat merasa lebih 

puas terhadap pelayanan yang diterima. 

Hasil Uji Simultan 

Uji F atau simultan digunakan 

untuk mengetahui apakah semua 

variabel independen secara bersama-

sama (simultan) berpengaruh signifikan 

terhadap variabel dependen. Dalam 

konteks ini, variabel independen yang 

diuji adalah Kualitas Pelayanan (X₁), 

Sarana Prasarana (X₂), dan Kepercayaan 

Masyarakat (X₃) terhadap variabel 

dependen Kepuasan Masyarakat (Y). Uji 

ini penting untuk memastikan bahwa 

model regresi secara keseluruhan layak 

digunakan untuk prediksi dan analisis. 

Hasil uji F (simultan) digambarkan pada 

tabel berikut: 

 

Tabel 3. Hasil Signifikasi Simultan 

 

ANOVAa 
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Model 

Sum of 

Squares Df 

Mean 

Square F Sig. 

1 Regression 362.549 3 120.850 14.654 .000b 

Residual 3240.973 393 8.247   

Total 3603.521 396    

a. Dependent Variable: Kepuasan Masyarakat 

b. Predictors: (Constant), Kepercayaan Masyarakat, Kualitas Pelayanan, Sarana Prasarana 

Sumber. Hasil Output SPSS (2025) 

 

Berdasarkan Tabel 3. yang 

menampilkan hasil uji ANOVA, 

diketahui bahwa nilai F hitung sebesar 

14,654 dengan nilai signifikansi sebesar 

0,000. Nilai ini kemudian dibandingkan 

dengan nilai F tabel pada tingkat 

signifikansi 5% (α = 0,05), dengan 

derajat kebebasan df₁ = 3 (jumlah 

variabel independen) dan df₂ = 393 (n – 

k – 1, yaitu jumlah sampel dikurangi 

jumlah variabel independen dan 

konstanta). Berdasarkan distribusi F, 

diperoleh nilai F tabel kurang lebih 

sebesar 2,63. Karena F hitung (14,654) 

> F tabel (2,63) dan nilai signifikansi 

jauh lebih kecil dari 0,05, maka 

keputusan yang diambil adalah menolak 

H₀ dan menerima H₁, yang berarti bahwa 

secara simultan ketiga variabel 

independen dalam model ini yaitu 

Kualitas Pelayanan (X₁), Sarana 

Prasarana (X₂), dan Kepercayaan 

Masyarakat (X₃) berpengaruh secara 

signifikan terhadap Kepuasan 

Masyarakat (Y). 

 

Dengan demikian, model regresi 

linear berganda yang digunakan dalam 

penelitian ini terbukti layak secara 

statistik untuk menjelaskan hubungan 

antara variabel-variabel tersebut. Hasil 

ini juga menunjukkan bahwa variasi 

atau perubahan dalam Kepuasan 

Masyarakat secara bersama-sama dapat 

dijelaskan oleh adanya perubahan dalam 

Kualitas Pelayanan, Sarana Prasarana, 

dan Kepercayaan Masyarakat. 

Signifikansi simultan ini mencerminkan 

bahwa ketiga variabel tersebut memiliki 

kontribusi yang berarti ketika 

digabungkan dalam satu model, 

meskipun kekuatan kontribusi masing-

masing variabel dapat berbeda ketika 

diuji secara parsial (individu). Oleh 

karena itu, model ini dapat digunakan 

sebagai dasar analisis lebih lanjut, baik 

untuk keperluan pengambilan keputusan 

manajerial maupun untuk penelitian 

lanjutan di bidang pelayanan publik atau 

kepuasan Masyarakat. 

PEMBAHASAN 
Pengaruh Kualitas Layanan terhadap 

Kepuasan Masyarakat 

Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa variabel Kualitas Pelayanan (X₁) 

memiliki nilai koefisien regresi sebesar 

0,207 dengan nilai t hitung sebesar 

3,010 dan signifikansi 0,003. Sementara 

itu, t tabel pada derajat kebebasan (df) = 

396 dan α = 0,05 adalah sebesar 1,966. 

Karena nilai t hitung > t tabel (3,010 > 

1,966) dan nilai signifikansi < 0,05, 

maka dapat disimpulkan bahwa Kualitas 

Pelayanan berpengaruh secara signifikan 

terhadap Kepuasan Masyarakat (Y). 

Interpretasi hasil ini 

menunjukkan bahwa peningkatan dalam 

kualitas pelayanan misalnya dari sisi 

keramahan petugas, kecepatan layanan, 

atau kejelasan informasi akan 

meningkatkan tingkat kepuasan 

masyarakat dalam menerima layanan 

kesehatan di Puskesmas Rejoso. 

Meskipun nilai standardized beta 

sebesar 0,177 menunjukkan 

pengaruhnya tidak dominan 

dibandingkan faktor lainnya, namun 

tetap menjadi aspek yang signifikan 

dalam memengaruhi kepuasan 

masyarakat. 
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Temuan ini sejalan dengan hasil 

penelitian Donatus Leo et al. (2024) 

yang menunjukkan bahwa kualitas 

pelayanan secara signifikan 

memengaruhi kepuasan pasien lansia di 

Puskesmas Emparu. Astuti dan Nuraini 

(2023) juga menyatakan bahwa dimensi 

keandalan, daya tanggap, jaminan, 

empati, dan bukti fisik sangat 

memengaruhi kepuasan pengguna 

layanan. Begitu pula dengan penelitian 

oleh Putri dan Suryani (2020) yang 

menyimpulkan bahwa pelayanan 

kesehatan yang cepat, informatif, dan 

komunikatif berkontribusi positif 

terhadap kepuasan pasien. 

Namun demikian, hasil ini 

berbeda dengan temuan Setyowati 

(2021) yang menyatakan bahwa kualitas 

pelayanan di beberapa Puskesmas belum 

sepenuhnya memengaruhi kepuasan 

masyarakat karena masih banyak 

ditemukan kendala dalam waktu tunggu 

yang lama dan proses administrasi yang 

rumit. Hal ini menunjukkan bahwa 

pengaruh kualitas pelayanan bisa 

berbeda antar lokasi tergantung 

bagaimana implementasinya dijalankan 

di lapangan. 

Berdasarkan hasil uji regresi, 

variabel Sarana Prasarana (X₂) memiliki 

nilai koefisien regresi sebesar 0,129 

dengan nilai t hitung sebesar 1,970 dan 

signifikansi 0,049. Nilai t tabel pada 

taraf signifikansi 0,05 dan df = 396 

adalah sebesar 1,966. Karena nilai t 

hitung > t tabel (1,970 > 1,966) dan Sig. 

< 0,05, maka Sarana Prasarana juga 

berpengaruh secara signifikan terhadap 

Kepuasan Masyarakat (Y). 

Secara interpretatif, hasil ini 

menunjukkan bahwa kondisi fisik 

fasilitas Puskesmas—seperti 

kenyamanan ruang tunggu, ketersediaan 

alat kesehatan, kebersihan ruangan, dan 

kenyamanan lingkungan—berkontribusi 

langsung terhadap persepsi masyarakat 

atas mutu layanan dan memengaruhi 

tingkat kepuasan mereka. Meskipun 

nilai beta standar (0,117) menunjukkan 

bahwa pengaruhnya relatif lebih kecil, 

namun keberadaan sarana prasarana 

yang memadai tetap penting sebagai 

faktor pendukung. 

Hasil ini diperkuat oleh 

penelitian Rahmawati dan Hidayat 

(2020) serta Yuliana dan Hartono (2022) 

yang menegaskan bahwa sarana 

prasarana seperti fasilitas ruang tunggu, 

alat medis yang lengkap, dan kebersihan 

lingkungan memiliki hubungan 

signifikan terhadap kepuasan pengguna 

layanan kesehatan. Fauziah dan 

Nugroho (2021) juga menambahkan 

bahwa lingkungan fisik yang nyaman 

secara psikologis meningkatkan persepsi 

positif masyarakat terhadap layanan 

kesehatan. 

Namun, temuan ini tidak 

sepenuhnya sejalan dengan hasil studi 

Sari dan Prasetyo (2021) yang 

menemukan bahwa meskipun sebagian 

besar sarana telah tersedia, keterbatasan 

ruang konsultasi dan sistem antrean 

yang tidak efisien justru menurunkan 

kepuasan masyarakat. Hal ini 

menunjukkan bahwa kualitas sarana 

prasarana harus diimbangi dengan 

pengelolaan yang efisien dan efektif. 

 

Pengaruh Kepercayaan terhadap 

Kepuasan Masyarakat 

Variabel Kepercayaan 

Masyarakat (X₃) memiliki nilai 

koefisien regresi sebesar 0,140 dengan t 

hitung sebesar 2,095 dan nilai 

signifikansi 0,037. Dengan t tabel 

sebesar 1,966 dan Sig. < 0,05, maka 

Kepercayaan berpengaruh signifikan 

terhadap Kepuasan Masyarakat (Y), 

karena t hitung > t tabel (2,095 > 1,966). 

Secara interpretatif, hal ini 

menunjukkan bahwa semakin tinggi 

tingkat kepercayaan masyarakat 

terhadap pelayanan tenaga medis dan 

institusi Puskesmas, maka semakin 

besar pula tingkat kepuasan mereka 
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terhadap layanan yang diterima. 

Kepercayaan ini dibentuk oleh 

kompetensi tenaga medis, komunikasi 

yang terbuka, serta konsistensi layanan. 

Meskipun nilai beta standar (0,108) 

menunjukkan pengaruhnya tidak 

dominan, namun secara psikologis 

kepercayaan adalah fondasi penting 

dalam menciptakan loyalitas dan 

kepuasan. 

Hasil ini sejalan dengan 

penelitian oleh Latifah dan Anshori 

(2023) yang menunjukkan bahwa 

kepercayaan pasien terhadap petugas 

medis dan instansi pelayanan 

memengaruhi kepuasan secara langsung. 

Penelitian Hidayat dan Saputra (2022) 

juga menunjukkan bahwa transparansi 

dan kejujuran tenaga medis dalam 

pelayanan dapat meningkatkan 

kepercayaan dan kepuasan pasien. 

Selain itu, penelitian Herliani Putri 

Ratnaningsih et al. (2023) juga 

menunjukkan bahwa kepercayaan 

memiliki pengaruh signifikan terhadap 

kepuasan pengguna layanan publik. 

Namun berbeda dengan hasil 

studi Sari dan Prasetyo (2021) yang 

menemukan bahwa kepercayaan 

masyarakat terhadap puskesmas 

cenderung menurun ketika terjadi 

pengalaman negatif, seperti diagnosis 

yang kurang akurat atau kurangnya 

komunikasi. Ini menjadi catatan penting 

bahwa peningkatan kepercayaan harus 

dilakukan secara terus menerus dan 

didukung oleh konsistensi pelayanan 

yang bermutu. 

Pengaruh Kualitas Layanan, Sarana 

Prasarana, dan Kepercayaan secara 

Simultan terhadap Kepuasan 

Masyarakat 

Berdasarkan hasil analisis 

regresi menggunakan uji F (ANOVA), 

diperoleh nilai F hitung sebesar 14,654 

dan nilai signifikansi sebesar 0,000. 

Dengan derajat bebas (df) 3 dan 393 

serta taraf signifikansi 5% (α = 0,05), 

maka F tabel yang relevan sekitar 2,63. 

Karena F hitung (14,654) > F tabel 

(2,63) dan nilai Sig. (0,000) < 0,05, 

maka secara statistik dapat disimpulkan 

bahwa Kualitas Pelayanan (X₁), Sarana 

Prasarana (X₂), dan Kepercayaan 

Masyarakat (X₃) secara simultan 

berpengaruh signifikan terhadap 

Kepuasan Masyarakat (Y) di Puskesmas 

Rejoso. 

Hasil ini menunjukkan bahwa 

ketiga variabel independen tersebut, 

ketika digabungkan dalam satu model 

regresi, mampu secara bersama-sama 

menjelaskan variasi pada tingkat 

kepuasan masyarakat terhadap 

pelayanan puskesmas. Artinya, untuk 

meningkatkan kepuasan masyarakat 

secara menyeluruh, tidak cukup hanya 

memperbaiki satu aspek saja, tetapi 

perlu pendekatan integratif yang 

mencakup peningkatan kualitas layanan, 

perbaikan sarana prasarana, serta 

pembangunan kepercayaan publik. Hal 

ini juga tercermin dari nilai R Square 

sebesar 0,101, yang menunjukkan 

bahwa 10,1% variasi kepuasan 

masyarakat dapat dijelaskan oleh ketiga 

variabel tersebut secara bersamaan. 

Temuan ini sejalan dengan 

penelitian Widyaningrum & Lestari 

(2024) yang menunjukkan bahwa 

integrasi variabel kualitas pelayanan, 

sarana prasarana, dan kepercayaan 

memberikan kontribusi signifikan 

terhadap kepuasan pasien dengan nilai 

koefisien determinasi yang lebih tinggi 

daripada model parsial. Handayani & 

Zulkifli (2023) juga menyatakan bahwa 

pelayanan kesehatan yang berkualitas 

adalah hasil dari kolaborasi faktor 

internal (kompetensi petugas dan 

kepercayaan) dan faktor eksternal 

(sarana yang memadai). Selain itu, 

penelitian Susanto et al. (2022) 

menekankan pentingnya sinergi antar 

elemen layanan dalam menciptakan 

pengalaman pasien yang positif dan 

menyeluruh. Namun, tidak semua studi 

menemukan pengaruh simultan yang 

signifikan. Penelitian oleh Anggraini & 

Yusri (2021) di beberapa puskesmas di 

Sumatera Barat menunjukkan bahwa 
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meskipun masing-masing variabel 

memiliki pengaruh parsial, secara 

simultan model regresi tidak signifikan 

karena adanya multikolinearitas dan 

perbedaan persepsi antar pasien terhadap 

prioritas layanan. Studi ini 

mengindikasikan bahwa dalam beberapa 

konteks, pengaruh masing-masing faktor 

bisa saja saling menutupi atau tidak 

bekerja secara komplementer, 

tergantung pada kebijakan layanan dan 

kondisi lokal. 

KESIMPULAN 
Berdasarkan hasil analisis data 

dan pembahasan yang telah diuraikan, 

dapat disimpulkan bahwa kualitas 

layanan, sarana prasarana, dan 

kepercayaan masyarakat masing-masing 

terbukti berpengaruh positif dan 

signifikan secara parsial terhadap 

kepuasan masyarakat. Lebih lanjut, 

ketiga variabel tersebut secara simultan 

juga memberikan pengaruh yang positif 

dan signifikan terhadap kepuasan 

masyarakat, sehingga dapat dinyatakan 

bahwa peningkatan kualitas layanan, 

penyediaan sarana prasarana yang 

memadai, serta penguatan kepercayaan 

masyarakat secara bersama-sama 

berkontribusi nyata dalam meningkatkan 

kepuasan masyarakat. 

 

SARAN 
Berdasarkan hasil dan 

keterbatasan penelitian, beberapa saran 

dapat diajukan sebagai berikut. Bagi 

pihak Puskesmas, disarankan untuk 

terus meningkatkan kualitas layanan 

baik dari aspek medis maupun non-

medis melalui pelatihan rutin bagi 

tenaga kesehatan, khususnya dalam hal 

komunikasi interpersonal dan empati 

kepada pasien. Dalam hal sarana 

prasarana, perlu dilakukan evaluasi 

berkala terhadap kondisi fasilitas 

terutama pada jam-jam sibuk pelayanan, 

mencakup peningkatan kapasitas ruang 

tunggu, penerapan sistem antrean 

elektronik, serta pemeliharaan 

kebersihan fasilitas umum secara 

konsisten. Terkait aspek kepercayaan, 

perlu dikembangkan mekanisme 

keterbukaan informasi medis disertai 

edukasi kepada masyarakat mengenai 

hak dan kewajiban pasien, guna 

meminimalkan kesenjangan komunikasi 

antara tenaga kesehatan dan masyarakat. 

Bagi peneliti selanjutnya, disarankan 

untuk mengintegrasikan variabel-

variabel lain seperti kualitas sistem 

antrean, biaya pelayanan, dan budaya 

organisasi dalam model penelitian 

berikutnya, sehingga gambaran yang 

diperoleh mengenai faktor-faktor yang 

memengaruhi kepuasan masyarakat di 

layanan kesehatan publik dapat menjadi 

lebih komprehensif dan mendalam. 
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