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Abstrak

Internal marketing dan kualitas pelayanan BPJS Kesehatan mempengaruhi kepuasan dokter yang
selanjutnyamenjadi faktor penentu kinerjadokter. Tujuan dari penelitianini adalah mengalisispengaruh
internal marketing dan kualitas pel ayanan BPJS K esehatan terhadap kinerjadokter melalui kepuasan
dokter di RSUD Ulin Banjarmasin.

Jenis penelitianini adalah analitik dengan desain cross sectional . Pengumpulan data dilakukan secara
angket dengan menggunakan kuisioner terstruktur. Subjek penelitian ada ah semuadokter spesidispenyakit
anak, penyakit dalam,ilmu bedah sertakandungan dan kebidanan yang bertugasdi RSUD Ulin Banjarmasin
yang memenuhi kriteriainklus sebanyak 52 orang. Analisisdatadilakukan dengan korelas Pearsondan
regres linear berganda.

Hasi| pendlitian menunjukkan adakorelas antarainternal marketing dengan kepuasan dokter (r = 0,584,
p = 0,000), antara kualitas pelayanan BPJS K esehatan dan kepuasan dokter (r = 0,499, p = 0,001),
antara kepuasan dokter dan kinerja dokter (r = 0,583, p = 0,0001). Hasil penelitian dengan analisis
regres linear bergandamenunjukkan bahwainternal marketing dan kualitas pelayanan BPIS K esehatan
memiliki kontribus pengaruh terhadap kepuasan dokter sebesar 44,6% sedangkan yang 55,4% dijel askan
faktor lain. Kepuasan dokter memiliki kontribusi pengaruh terhadap kinerja dokter sebesar 32,7%
sedangkan yang 67,3% dijelaskan variabel lain diluar model.

Disimpulkan bahwainternal marketing dan kualitas pel ayanan berpengaruh terhadap kepuasan dokter
yang selanjutnya berpengaruh terhadap kinerja dokter. Disarankan kepada BPJS K esehatan untuk
memperbaiki 9stem pembiayaan INA-cbg' sdan melakukan sosdisas peraturan dan perundangan dengan
lebihbak.

Kata kunci : internal marketing , kualitas pelayanan, kepuasan, Badan Pelaksana Jaminan Sosial

Kesehatan

Abstract

Internal marketing and service quality BPJS are things that influence the level of satisfaction of
doctorsthat becomes the deciding factor of doctor performance. The aimof this study isto find the
influence of internal marketing and service quality performance of BPJS Kesehatan with doctor
performance through doctor satisfaction at RSUD Ulin Banjarmasin.

This type of research is analytic with cross sectional design. The research method was devel oped
using a questionnaire based on theliterature. The number of respondentswho came fromthe science
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of internal medicine, pediatric, obstetrical and gynaecology, and surgery and met the inclusion
criteria as many as 52 people were surveyed. Data was analyzed using Pearson correlation and
multiplelinear regression.

Theresults showed correlation between internal marketing to the satisfaction of doctors(r = 0.584,
p = 0.000), between service quality BPJSand satisfaction of doctors (r = 0.499, p = 0.001), between
the satisfaction of doctors and the performance of doctors (r = 0.583, p = 0.0001). Results of
research by multiplelinear regression analysi s showed that theinternal marketing and service quality
BPJS have contributed influence on physician satisfaction of 44.6% while 55.4% described other
factors. Physician satisfaction have contributed influence on physician performance by 32.7% while
67.3% described other variables outside the model.

It was concluded that internal marketing and service quality effect on doctor s satisfaction whichin
turn affect the performance of doctors. Suggested to BPJS Health to improve the financing system
INA-CBG's and disseminate laws and regulations better.

Key words : internal marketing, service quality, satisfaction,

PENDAHULUAN berjalan sehinggamemerlukan penyesuaian dan
Pemasaran internal adalah suatu kegiatan banyak mendapati masalah, hal utamayang sering
menarik, mengembangkan, memotivasi dan menjadi pembahasan mediamassaada ah mengenai
mempertahankan karyawan-karyawan berkualitas  kualitas pelayanan yang diberikan oleh fasilitas
melaui hasl| pekerjaan yang memuaskankebutuhan  kesehatan yang bekerjasamadengan BPJS. Kuditas
mereka Pemasaraninterna merupakanfilosofiyang  pelayanan kesehatan di rumah sakit sangat
memperlakukan karyawan sebagai pelangganserta  dipengaruhi faktor-faktor, seperti kualitas sarana
merupakan strategi mengenai penentuan bentuk  fisik, jenistenagakesehatan yang tersedia, obat dan
produk kerja guna memenuhi kebutuhan alat kesehatan, proses pemberian layanan, dan
manusia.Yazidmenyatakan bahwa untuk pelayanan kesehatan oleh dokter. Faktor-faktor
memuaskan konsumen maka langkah pertama tersebut saling berinteraks dan pada akhirnya
adalah memuaskan karyawannyaterlebihdahulu.  mempengaruhi tingkat kepuasan pasien BPJS
Kualitaspelayanan mencakup kualitaspelayanan  Kesehatan.*
internal yaitu pengambilan keputusan strategisdan RSUD UlinBanjarmasin memiiliki tenagadokter
kemampuan operasond melaui penggunaanpilinan  spesialis yang lengkap disemuadivis termasuk
drategisdan kuditaspelayanan eksternd. Karyawan  tenagadokter sub spesidisnya Tota dokter spesdis
yang puas terhadap pekerjaannya akan menjadi  di empat bagian besar (penyakit dalam, penyakit
karyawan produktif, menurunkanbiayaoperasond  anak, kandungan dan kebidanan, dan penyakit
dan menjamin kepuasan konsumenjikadidukung  bedah) adalah 56 dokter spesialis. Responden
oleh sstem mangemen danteknologi yangtepat.2  pendlitianini adaah dokter yang bertugasdi ruang
Performa kerja yang buruk pada sektor rawat inap non paviliun untuk pasien BPJS
pelayanan kesehatan akan mengakibatkanpdlayanan  Kesehatan.
kesehatan yang buruk, sulit diakses dan Jumlah pasien BPJS K esehatan sekitar 70%
meningkatkankeldaianmedis. Rumah sakitaddah  dari total pasien yang mendapat pelayanan
organisas yang memberikanlayananddambidang  kesehatandi RSUD Ulin Banjarmasin. Dapat dilihat
kesehatan. Performakerjatenagamedisyangrendah  bahwamayoritaspasendi RSUD UlinBanjarmasin
menurunkan kualitas pelayanan kesehatankarena  adalah pasien peserta BPJS Kesehatan, hal ini
praktek medisyang berbahaya Masalah penurunan  dikarenakan RSUIlin Banjarmasin ada ah rumah sakit
performakerjadapat diakibatkan oleh ekspektas  pusat rujukantertinggi dari duaproving Kaimantan
pekerjayang tidak tercapal yang berarti pekerja  selatan dan Kalimantan tengah. RS Ulin memiliki
tidak puas, keahlianyang kurang, sumber dayayang  fadilitaspenunjang medik terlengkap sehinggadapat
minim dan kekurangan motivas .2 melayani kasus kompleks yang membutuhkan
BPJS Kesehatan adalah lembagayang baru  perawatan lengkap.
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Terdapat kasus-kasus pemberian obat-obatan
khususyang tidak ditanggung BPJS K esehatan,
klaimdaam jumlah besar yangtidak dibayarkan oleh
BPJSK esehatan dan kasuskartu kepesertaan BPIS
Kesehatan yang tertunda. Terdapat kasus-kasus
dengan diagnosa sekunder yang tidak terjamin
BPJS. Hal ini berarti RS mengalami kerugian
finangd. Jumlah pengaduan dari pasien sdamatahun
2014 adalah 29 kasus, dimanayang terkait medis
(dokter) sebanyak 17,3% yang berkaitan dengan
komunikas dokter ke pasienyang dirasakan kurang
baik, jam visite dokter yang tidak menentu, jam
periksapoli yang seringkali terlambat dari jadwal
dan waktu tunggu pasien yang panjang.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan penelitian analitik
observasional yang mengkaji keterkaitan sebab
akibat antara internal marketing dan kualitas
pel ayanan BRIS K esehatan terhadap kinerjame aui
kepuasan dokter di RSUD Ulin Banjarmasin.
Penelitianini bersifat kuantitatif yaitu penelitian
dengan menggunakan uji pengaruh antaravariabel
bebas dengan variabel terikat melalui variabel
moderasi.Pendekatan waktu untuk pengumpulan
data digunakan pendekatan cross sectional,
merupakan desain penelitian yang membuktikan
pengaruh variabel bebas dan variabel terikat
dilakukan pengukuran variabel secara bersama-
sama.Adapun uji hipotesis / signifikansi yang
digunakanyaitu uji Signifikans individua (ttest)
yaituuntuk menguji Sgnifikans variabd bebasyang
terdapat dalam persamaan regres secaraindividu
berpengaruh terhadap nilai variabd terikat.

HASIL

Jeniskelamin responden mayoritasadalah | aki-
laki yaitu 43 orang atau 83 % dari kesduruhanjumlah
responden penditian. Untuk |ebih jelasdapat di lihat
padadiagramdi bawahini:

Tabd 1. TabelKorelasi Pearson

Jenis Kelamin

-

Laki- Laki = Perempuan

Gambar 1. JenisKelamin Responden

Responden berjumlah 52 orang. Nilai rata-rata
umur responden adal ah 50 tahun, nilai tengah addah
51 tahun. Usaminimum responden adal ah 37 tahun
dan usiamaks mum responden adal ah 62 tahun.

Analisis korelasi Pearson figunakan untuk
mencari arah dan kekuta hubungan antaravariabel
bebas dan variabel terikat dengan data berbentuk
interval ataurasio.

Dari hasil tabel 1 diatasdidapat hasil sebagai
berikut:Variabel internal marketing. Nilai r =0,584
dan bertanda positif, artinya variabel internal
marketing berkorelasi searah dengan kepuasan
dokter. Semakin baik internal marketing maka
semakin baik pulatingkat kepuasan dokter. Nilai p
= 0,0001 (< 0,05) berarti ada hubungan yang
signifikan; variabel kualitas pelayanan.Nilai r =
0,499 dan bertandapostif, artinyavariabel kuaditas
pelayanan berkorelasi searah dengan kepuasan
dokter. Semakin baik kualitas pelayanan maka
semakin baik pulatingkat kepuasan dokter. Nilai p
= 0,0001 (< 0,05) berarti ada hubungan yang
signifikan; Variabe kepuasan dokter.Nilai r=0,583
dan bertanda positif, artinya variabel kepuasan
dokter berkorelasi searah dengan kinerjadokter.
Semakin baik kepuasan dokter makasemakin baik
pulatingkat kinerjadokter. Nilai p=0,0001 (< 0,05)
berarti adahubungan yang sgnifikan.

Variabel independen

Internal Marketing
Kualitas Pelayanan
K epuasan Dokter

K epuasan dokter
K epuasan dokter
Kinerja dokter

Variabel dependen r p
0,584 0,0001
0,499 0,0001
0,583 0,0001

60



18.00 o o

KepuasanDokter (Y1)
P
8
1
o
o
o

o o o o o

12.00 [} [S) o o

[} o

T T T T
8.00 10.00 12.00 14.00

Internal Marketing (X1)

Gambar 2. Diagram tebar antarainternal
mar keting dan kepuasan dokter

Gambar 2 diatasmenunjukkan hubungan antara
variabel internal marketingBPJS Kesehatan
dengan kepuasan dokter, semakin meningkat nilai
internal marketingBPJS Kesehatan maka nilai
kepuasan dokter semakin meningkat.

KualitasDokter (Y1)

12004 © o o o o

o o o

KualitasPelayanan (X2)

Gambar 3. Diagram tebar antarakualitas
pelayanan BPJS dan kepuasan dokter

Gambar 3 diatasmenunjukkan hubungan antara
variabd kuditaspel ayanan BPISK esehatan dengan
kepuasan dokter, semakin meningkat nilai kualitas
pelayanan BPJS K esehatan makanilai kepuasan
dokter semakin meningkat.

Tabel 2. Tabel koefisien regresi (tahap 1)
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Gambar 4. Diagram tebar antarakepuasan dokter
dan kinerjadokter

Gambar 4 diatasmenunjukkan hubungan antara
variabel kepuasan dokter dengan kinerjadokter,
semakin meningkat nilal kepuasan dokter makanila
kepuasan dokter semakin meningkat.

Pengaruh Internal Marketing Dan Kualitas
Pelayanan Terhadap K epuasan Dokter

Angka adjusted R square sebesar 0,446,
berarti bahwa variabel - variabel bebas yaitu
internal marketing dan kuaitas|ayanan memiliki
kontribusi pengaruh terhadap kepuasan dokter
sebesar 44,6 % sedangkan yang 55,4 % dijelaskan
faktor laindi luar mode!.

Pengujian Hipotesis (Tahap I)

Pengujian hipotesis pengaruh internal
marketing dan kualitas pelayanan terhadap
kepuasan dokter dapat dijelaskan berdasarkan
tabel 2.

Tabel 2 di atas menunjukkan bahwannilai P
value adalah 0,001 (<0,05), berarti hipotesis
pertama bahwa internal marketingberpengaruh
positif terhadap kepuasan dokter di RSUD Ulin
Banjarmasin terbukti. Nilai P value adalah 0,001
(<0,05), berarti hipotesis kedua bahwa kualitas
pel ayanan berpengaruh positif terhadap kepuasan
dokter di RSUD Ulin Banjarmasnterbukti.Koefisen

Variabe B Std. Error Sig.
Kepuasan dokter (Y1) 1,446 2,131 0,501
Internal marketing (X1) 0,478 0,106 0,000
Kualitas pelayanan (X2) 0,457 0,134 0,001

adjusted R” = 0,446
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regresi & (beta) = 0,485 , karenabertanda positif
(+) maka internal marketing (X,) berpengaruh
positif terhadap kepuasan dokter (Y) dan dapat
diartikan bahwasemakin bak internal marketing
makasemakintinggi kepuasan dokter di RSUD Ulin
Banjarmasin. Koefisienregresi 4, (beta) = 0,370,
karenabertandapositif (+) makakualitas|ayanan
(X.) berpengaruh positif terhadap kepuasan dokter
(Y,) dan dapat diartikan bahwa semakintinggi
kualitas pelayanan maka semakin tinggi pula
kepuasan dokter di RSUD Ulin Banjarmasin

Pengaruh Kepuasan Dokter Terhadap Kinerja
Dokter

Angka adjusted R square sebesar 0,327,
berarti bahwavariabel kepuasan dokter memiliki
kontribus pengaruh terhadap kinerjadokter sebesar
32,7 % sedangkan yang 67,3 % dijelaskan variabe
/ faktor laindi luar model.

Pengujian Hipotesis (Tahap I 1)

Pengujian hipotesi sketiga pengaruh kepuasan
dokter terhadap kinerja dokter dapat dijelaskan
berdasarkan tabel 3.

Tabel 3di atasmenunjukkanbahwanila t hitung
dari pengaruh varibel kepuasan dokter terhadap
kinerjadokter =5,075> t tabel (50), a= 0,05, uji
satu pihak, dengan angkasignifikans = 0,000 <a
(0,05). Hipotesisketigabahwakepuasan dokter
berpengaruh positif terhadap kinerja dokter di
RSUD Ulin Banjarmasinterbukti. Koefisenregres
&, (beta) = 0,583 karenabertandapositif (+) maka
kepuasan dokter (Y 1) berpengaruh positif terhadap
kinerja dokter (Y2) dan dapat diartikan bahwa
semakintinggi kepuasan dokter makasemeakintinggi
pulakinerjadokter di RSUD Ulin Banjarmasin.

PEMBAHASAN

Berdasarkan tabel di atas dapat diketahui
bahwa H pertama; nilai t hitung dari pengaruh
variabel internal marketing terhadap kepuasan
dokter = 4,489 >ttabel =1,684 dengan angka

Tabel 3. Tabel koefisien regresi (tahap 11)

signifikansi = 0,000 <a (0,05). Dengan demikian
hipotesis pertama bahwa internal
mar ketingberpengaruh positif terhadap kepuasan
dokter di RSUD Ulin Banjarmasin terbukti.

Penelitian yang dilakukan terhadap 52
respondendi RSUD Ulin Banjarmasindengan has
internal marketingberpengaruh positif terhadap
kepuasan dokter sejalan dengan pendapat dari
beberapapeneliti seperti Arnett et al.*Pemasaran
internal yang berhasil akan menciptakan kepuasan
kerjadan kebanggaan akan organisasi, akhirnya
akan membentuk perilaku kerja karyawan yang
positif. ! Perilaku kerjatersebut adalah komitmen
untuk pelayanan pelanggan, kerjasama antar
karyawan, dan komitmen organisasi. Hal ini
menyebabkan kepuasan kerjamenjadi hal yang
penting karenaakan mempengaruhi perilaku kerja
karyawan.! Khaled M melakukan penelitian di
Maaysamenemukaninternal marketing memiliki
pengaruh kuat terhadap kepuasan kerjakaryawan,
denganhasi| regres sebesar 40,9%, dimend orientas
internal marketing yang diteliti meliputi pendlitian
pasar internal, komunikas internal dan respon
internal 2Kammerlind et d menunjukkan hasil yang
bermakna antara kepuasan karyawan dengan
kepuasan pasi en pada sebuah penelitian di rumah
sakit Swedia. Kondis mental karyawan yang tidak
puas terhadap pekerjaannya akan mengurangi
komitmen dan keterikatan karyawan terhadap
tempat kerja, akibatnya kepuasan pasien
menurun.3Teori ini sesua denganyang dikemukakan
oleh Berry dan Parasuraman, karyawanyang terlibat
dalam pelayanan jasadapat memberikan performa
yang lebih baik dalaminteraks dengan pelanggan,
sehinggakaryawan adalah pelanggan internal yang
harus dipenuhi kepuasannya terlebih
dahulu.*Berdasarkan pendlitianyang dilakukan para
ahli tersebut diatas dapat disimpulkan bahwahasi|
penditiandi RSUD UlinBanjarmasinsgaandengan
pendapat paraahli pemasaran dan menyebutkan
bahwaterdapat pengaruh antarainternal marketing
dan kepuasan dokter.

Variabel B Std. Erro Sig.
K epuasan dokter (Y1) 0,323 3,627 0,929
Kinerja dokter (Y2) 1,293 0,255 0,000

adjusted R* = 0,327
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Hipotes skeduamerupakan hipotes smengenai
ada pengaruh antara kualitas layanan kepuasan
dokter. Berdasarkan tabel di atas juga dapat
diketahui bahwanilai t hitung dari pengaruh varibel
kualitas|ayanan terhadap kepuasan dokter sebesar
3,420 >ttabel =1,684dengan angkasignifikans
= 0,001 <&(0,05), dengan demikian hipotes skedua
bahwakudlitaslayanan berpengaruh postif terhadap
kepuasan dokter di RSUD Ulin Banjarmasinterbukti.

Hasi| penelitianini sgjalan dengan pendlitian
Atkis et al , ketidakpuasan karyawan berakibat
buruk pada pelayanan kesehatan yang diberikannya
dan mengakibatkan loyalitaspasien terhadap rumah
sakit menurun dan akhirnyamenurunkan pendapeatan
rumah sakit.> Metode perbaikan kualitas oleh
manajemen rumah sakit menunjukan hasil yang
bermakna antara kepuasan karyawan dengan
kepuasan pasi en pada sebuah penelitian di rumah
sakit Swedia®K ondis mentd karyawan yang tidak
puas terhadap pekerjaannya akan mengurangi
komitmen dan keterikatan karyawan terhadap
tempat kerja, akibatnyakepuasan pasien menurun.
Kepuasan karyawan juga berkaitan erat dengan
kualitas pel ayanan kesehatan dan biayakesehatan.
Ketikadokter puas dengan pekerjaan dan rumah
sakit, hal ini mengurangi tingkat tekanan mental,
waktu tidak masuk kerja, jumlah pengundurandiri,
ketidakmampuan dokter menyel esaikan masalah
perkerjaan sertakel uhan dari pasien.>® Herng-Ching
Lin et al yang melakukan penelitian mengenai
kepuasan kerja dokter terhadap sistem asuransi
kesehatan nasional di Taiwan menemukan bahwa
dokter memperoleh bayaran lebih rendah
dibandingkan sistem pembayaran konvensional
langsung dari pasien.” Otoritas dan otonomi dokter
terbatasolehregulas dari sistem. Hal-hal tersebut
berdampak terhadap menurunnyakepuasan dokter
terhadap S stem asurans kesehatan nasiond.” Colby
dan Stoddard et al berpendapat bahwa hilangnya
otonomi dan otoritasdokter adalah hd yang menjadi
prediktor kuat kepuasan dokter.2Balciunieneet al
mempelagjari kepuasan kerja di rumah sakit
Lithuania, hasiIinyaada ah dokter tidak puasdengan
tingkat otonomi, kuditas hubungan dengan kolega,
dan mang emen rumah sakit. Faktor rendahnyaggi
dan beban kerja tinggi juga menjadi penyebab
ketidakpuasan dokter.®

Penelitian oleh pendliti mendapatkan hasil yang
Sesual dengan pendlitian diatas, otonomi dan otoritas
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dokter dirasaresponden dibatasi oleh peraturan
BPJS. Banyaknya perundangan dan regulas BPJS
Kesehatan, ketatnya alokas dana klaim BPJS,
besaranrenumeras yang diterimadokter danaokas
danauntuk untuk sumber dayarumah sakit yang
terpakai menjadi masalah utamadalam kepuasan
dokter terhadap program BPJS Kesehatan.
Komunikas efektif jugamenjadi faktor yang perlu
diperhatikan oleh BPJS Kesehatan, mayoritas
dokter masih merasa petugas kurang
mensos alisaskan kebijakan dan aturan BPJS, tidak
menanggapi permasal ah yang dikemukakan dokter
sesua dengan hargpan. Sumber dayamanusadaam
BPJSK esehatan sendiri kebanyakan mash memiliki
pengetahuan dan keahlian yang kurang mencukupi,
terlebih Ssstemini adal ah sistem yang baru berjalan
sekitar satu tahun. Petugas BPJS di rumah sakit
jumlahnyameas hterbatas, dibandingkan beban kerja
yang ditanggung dan tenggat waktu yang harus
dicapa untuk menyel esaikan prosesklaim, menjadi
kendala pekerjaan sehinggadinilai lamban oleh
dokter. Banyak fakta dilapangan yang
membutuhkan solus nyata, dantidak dapat teratas
melalui aturan yang ada. Dokter yang merasa
aspirasinyatidak didengar akan mendapat tempat
untuk berpendapat. Responden mayoritasmasih
merasaaturan yang adamenjadi penghambat daam
bekerja bukan menjadi solusi, termasuk sistem
rujukan berjenjang dan rujukan balik. Diskus dua
arah yang balk antara dokter sebagai pemberi
layanan kesehatan dan BPJS K esehatan sebagai
pelaksana sistem akan menjadi solusi untuk
menyelesaikan masdah, mekadiskus utilisas review
berkala yang dinilai responden masih kurang
hendaknya diefektifkan dan menjadi agendatetap
bulanan.

H3 merupakan hipotesis mengenai pengaruh
kepuasan dokter terhadap kinerja dokter.
Berdasarkan tabel di atas dapat diketahui bahwa
nilal thitung dari pengaruh varibe kepuasan dokter
terhadap kinerjadokter = 5,075 >t tabel (1,671)
dengan angka signifikansi = 0,000 <a (0,05).
Dengan demikian hipotesisketigabahwakepuasan
dokter berpengaruh positif terhadap kinerjadokter
di RSUD Ulin Banjarmasin terbukti.

Hasil penelitianini sgjalan dengan pendapat
bebergpapenditi seperti Hollyforde, kepuasankerja
adal ah fenomenakompleksyang telah dipel g ari
dengan luas. Kepuasan kerja berkaitan dengan



motivas dankinerja, motivas memberikan dorongan
pada karyawan tergantung tingkat kepuasan kerja
mereka dan hasilnya tercermin dari sikap dan
perilaku kerja.’* Berdasarkan hasil penelitianyang
dilakukan pendliti terdahul utersebut ternyatahasinya
sgjadan dengan penelitian yang dilakukan di RSUD
Ulin Banjarmasin bahwa terdapat pengaruh
kepuasan dokter terhadap kinerjadokter. Kepuasan
kerjadicapai apabilakaryawan menyatu dengan
organisad, menunjukkan kemampuanterbaiknyadan
komitmen, kepuasan kerjadan kinerjadipengaruhi
oleh penghargaan oleh organisasi. Kreitner et a
menyatakan berbagai faktor berpengaruh dalam
kepuasan kerja, salah satunya adalah komitmen
organisas untuk melibatkan karyawan secaraaktif
dan mengatasi masal ah tekanan mental di tempat
kerja.* Sebuah studi empiris oleh William et al
menemukan hubungan antarakepuasan dokter dan
kualitas pelayanan, variabelnyameliputi perilaku
dokter dan kepuasan pasien.’? Pendlitian di Florida
menunjukkan peningkatan angkaketidakpuasan
dokter terhadap profesinya berakibat pelayanan
kesehatan yaitu rumah sakit dan pasien.
K eti dak puasan dokter dihubungkan dengan perilaku
dokter yang buruk, kesalahan medisdan penurunan
kualitas pelayanan terhadap pasien.®®

Penelitian ini memiliki keterbatasan yaitu
penilaian kinerja dokter dilakukan oleh dokter
sendiri, bukan oleh atasan atau supervisor. Penilaian
diri sendiri akan menghasilkan hasil yang cenderung
menonjolkan kebaikan dan kelebihan diri sendiri.
Kekurangan penditianini jugaterbatas padarumah
sakit yang tipeA. Rumah sakit berbedatingkatan
makabiayaklaim INA-cbg’sjugaberbeda-beda.
Rumah sakit tipe B,C dan D akan mendapatkan
angkaklaimyang |ebihrendah dibandingkan dengan
rumah sakit tipeA seperti RSUD Ulin Banjarmasin.
Perbedaan ini mungkin akan menghasilkan tingkat
kepuasan dan kinerjayang berbedapula.

KESIMPULAN

Disimpulkan bahwainternal marketing dan
kualitas pelayanan berpengaruh terhadap kepuasan
dokter yang selanjutnya berpengaruh terhadap
kinerjadokter. Disarankan kepadaBPJS K eschatan
untuk memperbaiki sistem pembiayaan INA-cbg's
dan melakukan sosialisasi peraturan dan
perundangan dengan lebih baik.
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