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A B S T R A C T 

Introduction: In this modern era, healthcare services have become a 

primary focus for society. Patients require efficient and quality 

services to meet their health needs. This study aims to analyze the 

relationship between medication service waiting time, health service 

performance, health information quality, and patient satisfaction 

levels at UPTD Puskesmas X in Depok City. 

Objectives: This study aims to analyze the relationship between 

medication service waiting time, health service performance, health 

information quality, and patient satisfaction levels at UPTD Puskesmas 

X in Depok City in 2024. 

Method: This type of research is quantitative with a purposive 

sampling design, involving a sample of 171 patient respondents. The 

instruments in this study use data collection techniques through 

questionnaires. Data analysis is conducted univariately and bivariately 

using the chi-square test. 

Result: Based on the research results, there is a significant relationship 

between medication service waiting time and patient satisfaction, as 

indicated by the chi-square test (p=0.000<0.05) with an Odds Ratio 

(OR) of 5.884. There is also a significant relationship between health 

service performance and patient satisfaction, with a chi-square test 

result of (p=0.002<0.05) and an OR of 2.667. Additionally, a 

significant relationship exists between health information quality and 

patient satisfaction, with a chi-square test result of (p=0.002<0.05) and 

an OR of 2.661. 

Conclution: That there is a relationship between medication service 

waiting time, health service performance, health information quality, 

and patient satisfaction levels at UPTD Puskesmas X in Depok City in 

2024. 

 

Keyword: health service performance, patient satisfaction, quality of 

health information, waiting time for drug services 

 

 
Pendahuluan 

Puskesmas adalah fasilitas pelayanan kesehatan yang menyelenggarakan upaya kesehatan 

masyarakat dan upaya kesehatan perseorangan tingkat pertama, dengan memprioritaskan promosi dan 

pencegahan untuk mencapai tingkat kesehatan yang optimal di wilayah kerjanya menurut Permenkes 

Nomor 75 Tahun 2014.1  Puskesmas merupakan salah satu fasilitas kesehatan yang banyak 

dimanfaatkan oleh masyarakat dimana puskesmas dan jejaringnya menjadi ujung tombak dari 

pelayanan kesehatan di Indonesia.2 Sebagai ujung tombak pelayanan dan pembangunan kesehatan di 

Indonesia, maka puskesmas harus memberikan perhatian khusus terutama berkaitan dengan kualitas 
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pelayanan kesehatan puskesmas sehingga dalam hal ini puskesmas dituntut untuk selalu meningkatkan 

profesionalisasi dari para pegawainya serta meningkatkan fasilitas atau sarana kesehatannya untuk 

memberikan kepuasan kepada masyarakat terhadap pelayanan kesehatan.3 

Pelayanan farmasi merupakan pelayanan yang diinginkan memenuhi standar pelayanan minimal 

di Puskesmas. Salah satu kegiatan yang mendukung wujudnya pelayanan kesehatan yang bermutu 

adalah pelayanan farmasi di puskesmas.4 Hal tersebut diperjelas dalam keputusan Menteri Kesehatan 

Nomor 58 tahun 2014 tentang pelayanan kefarmasian di puskesmas yang menjelaskan bahwa pelayanan 

kefarmasian merupakan suatu pelayanan langsung dan bertanggung jawab yang diberikan kepada 

pasien yang berkaitan dengan sediaan farmasi yang meliputi bahan obat, obat tradisional, serta 

kosmetika dengan maksud mencapai hasil yang sempurna untuk meningkatkan mutu kehidupan 

pasien.5 Oleh karena itu sangat diperlukan adanya standar pelayanan kefarmasian yang tujuannya untuk 

meningkatkan mutu pelayanan, menjamin kepastian hukum bagi tenaga kefarmasian, serta melindungi 

pasien dan masyarakat dari penggunaan obat yang tidak rasional dalam rangka melindungi keselamatan 

pasien (patient safety).6 Waktu tunggu pelayanan obat merupakan salah satu faktor yang dapat 

mempengaruhi kepuasan pasien.7 Semakin cepat waktu tunggu pelayanan obat pasien semakin puas 

dalam hal pelayanan.8 Dalam hal kecepatan waktu tunggu sebagai tenaga kefarmasian tidak bisa 

mengabaikan kerasionalan resep, meracik obat dan mengemas obat tergesagesa, serta memberikan 

informasi yang tidak lengkap tentang obat.8 

Berdasarkan hasil penelitian sebelumnya oleh Athfaat (2019) bahwa rata- rata waktu tunggu 

pelayanan resep non racikan adalah 84,27 menit dan resep racikan adalah 111,53 menit.9 Berdasarkan 

standar pelayanan minimal yang ditetapkan Kepmenkes NO. 129/Menkes/SK/II2008 standar pelayanan 

adalah non racikan ≤ 30 menit dan resep racikan ≤ 60 menit.10 Hal ini menunjukan bahwa waktu tunggu 

pelayanan resep masih lama atau belum memenuhi standar pelayanan minimal yang ditetapkan oleh 

Kepmenkes N0.129/Menkes/SK/II/2008.9 Kualitas pelayanan kesehatan merupakan wujud hasil kinerja 

tenaga kesehatan dalam menghasilkan kepuasan masyarakat dalam pemanfaatan pelayanan tersebut.11 

Penilaian terhadap kualitas pelayanan tidak hanya dilihat dari kesembuhan pasien saja tetapi dari sikap, 

pengetahuan, keterampilan petugas, dalam memberikan pelayanan, komunikasi, informasi, kesopanan, 

ketepatan waktu, serta tersedianya sarana dan prasarana dan lingkungan fisik yang memadai.12 

Kepuasan pasien merupakan indikator dalam menilai kualitas pelayanan kesehatan disuatu instansi, 

karena tingginya tingkat kepuasan pasien, jika pelayanan yang diperoleh dari tenaga kesehatan tersebut 

sesuai atau lebih dari yang diharapkan oleh pasien tersebut.13 Kepuasan pasien adalah keluaran 

“outcome” layanan kesehatan.14 Dengan demikian kepuasan pasien menjadi salah satu tujuan dari 

peningkatan mutu layanan kesehatan.14 Kepuasan pasien adalah suatu tingkat perasaan pasien yang 

timbul sebagai akibat dari kinerja layanan kesehatan yang diperolehnya setelah pasien 

membandingkannya dengan apa yang diharapkannya, bahwa pasien akan merasa puas apabila kinerja 

layanan kesehatan yang diperolehnya sama atau melebihi harapannya dan sebaliknya ketidakpuasan 

atau perasaan kecewa akan muncul jika kinerjanya layanan kesehatan yang diperolehnya itu tidak sesuai 

dengan kinerjanya sendiri.13 Kepuasan pasien dapat mempengaruhi minat untuk kembali ketempat yang 

sama Kualitas pelayanan dapat diartikan sebagai berfokus pada kebutuhan dan persyaratan, serta 

ketetapan waktu dalam memenuhi harapan pelanggan.15  

Di era modern ini, pelayanan kesehatan menjadi fokus utama bagi masyarakat. Pasien 

membutuhkan pelayanan yang efisien dan berkualitas untuk memenuhi kebutuhan kesehatan mereka.16 

Salah satu faktor penting dalam pelayanan kesehatan adalah waktu tunggu pelayanan obat, kinerja 

Pelayanan kesehatan, dan kualitas informasi kesehatan.17 Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa 

ketiga faktor ini secara langsung memengaruhi tingkat kepuasan pasien di fasilitas kesehatan. Oleh 

karena itu, penting untuk menganalisis hubungan antara waktu tunggu pelayanan obat, kinerja layanan 

kesehatan, kualitas informasi kesehatan, dan tingkat kepuasan pasien.17 

Dari yang telah diraikan di atas dapat disimpulkan bahwa Puskesmas X Depok masih banyak 

permasalahan yang akan mempengaruhi kepuasan pasien. Maka dari itu, peneliti tertarik untuk 

mengetahui Analisis Hubungan Waktu Tunggu Pelayanan Obat, Kinerja Pelayanan Kesehatan, dan 
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Kualitas Informasi Kesehatan dengan Tingkat Kepuasan Pasien di UPTD Puskesmas X Kota Depok 

Tahun 2024. 

Metode 

Jenis penelitian ini adalah penelitian deskriptif kuantitatif dengan pendekatan desain cross-

sectional. Sampel penelitian adalah pasien rawat jalan di Puskesmas X Kota Depok yang berjumlah 171 

responden. Sampel ditentukan menggunakan teknik purposive sampling, dengan kriteria inklusi yang 

memastikan relevansi data dengan tujuan penelitian. Penelitian dilaksanakan di Puskesmas X Kota 

Depok pada bulan Juli hingga Agustus 2024. Data yang digunakan meliputi data primer dan data 

sekunder. Data primer dikumpulkan oleh peneliti secara langsung melalui kuesioner, sedangkan data 

sekunder diperoleh dari data pendukung yang tersedia di lokasi penelitian. Instrumen kuesioner terdiri 

atas 73 pertanyaan yang mengukur atribut dari variabel independen (Waktu Tunggu Pelayanan Obat, 

Kinerja Pelayanan Kesehatan, dan Kualitas Informasi Kesehatan) serta variabel dependen (Tingkat 

Kepuasan Pasien). 

Untuk memastikan keakuratan dan konsistensi instrumen penelitian, dilakukan proses validasi 

dan reliabilitas. Validasi isi (content validity) dilakukan dengan melibatkan tiga ahli di bidang kesehatan 

masyarakat untuk memastikan pertanyaan kuesioner relevan dengan konsep variabel yang diukur. 

Selain itu, validasi konstruksi (construct validity) dilakukan melalui analisis faktor eksploratori 

(Exploratory Factor Analysis/EFA), dengan kriteria loading factor ≥ 0,4 sebagai indikator validitas. 

Pengujian reliabilitas dilakukan dengan menghitung koefisien Cronbach's Alpha, menggunakan 

nilai cut-off ≥ 0,7 untuk menunjukkan tingkat konsistensi internal yang baik. Uji reliabilitas ini 

dilakukan pada 30 responden uji coba yang memiliki karakteristik serupa dengan populasi penelitian. 

Penguatan reliabilitas dilakukan melalui proses uji coba (pilot testing) untuk memastikan bahwa setiap 

pertanyaan dipahami dengan baik oleh responden dan mengukur secara konsisten pada waktu yang 

berbeda. Hasil validasi dan reliabilitas menunjukkan bahwa kuesioner yang digunakan dalam penelitian 

ini layak dan dapat diandalkan untuk mengukur variabel penelitian. 

 

Hasil 

Tabel 1. Karakteristik Responden Penelitian 

 
Karakterisitik Frekuensi (n) Presentase (%) 

Jenis Kelamin 

Laki-Laki 

Perempuan 

 

41 

130 

 

24% 

76% 
Jumlah                                           171 100% 
Usia 

17-26 

27-36 

37-46 

47-56 

<56 

 

11 

38 

54 

50 

18 

 

6,4% 

22,2% 

31,6% 

29,2% 

10,5% 

Jumlah                                           171 100% 

Pendidikan 

SD 

SMP 

SMA 

Perguruan Tinggi 

 

44 

40 

37 

30 

 

25,7% 

23,4% 

33,3% 

17,5% 

Jumlah                                           171 100% 

Pekerjaan 

Tidak Bekerja 

Pensiun 

Ibu Rumah Tangga 

Pegawai Swasta 

 

12 

17 

112 

28 

 

7,0% 

9,9% 

65,5% 

16,4% 

Jumlah                                           171 100% 



 

DOI: 10.53801/jphe.v4i1.328 4 

Journal of 

Public Health Education 
Vol. 04, No. 01, Agustus 2024 

 

eISSN 2807-2456 
pISSN 2807-2464 

 

Dari tabel 1 diketahui bahwa masyoritas responden adalah perempuan sebanyak sebanyak 130 

orang (76%), responden terbanyak berusia 37-46 tahun sebanyak 54 (31,6%) sedangkan responden 

terendah berusia 17-26 tahun yang berjumlah 11 (6,4%), sebagian besar responden yang memiliki 

pendidikan SMA sebanyak 57 (33,3%), sebagian besar responden yang memiliki pekerjaan ibu rumah 

tangga sebanyak 112 (65,5%).  

 

Tabel 2. Analisis Bivariat Hubungan Waktu Tunggu Pelayanan Obat Dengan Kepuasan Pasien 

 

Waktu Tunggu 

Pelayanan Obat 

Tidak Puas Puas Total 
P-Value 

Odds Ratio 

(95%) N % N % N % 

Tidak  Sesuai 63 70,0% 27 30,0% 90 100 

0,000 5,884 Sesuai 23 28,4% 58 71,6% 81 100 

Jumlah 86 50,3 85 49,7 171 100 

 

Berdasarkan tabel 2 hasil analisis bivariat, diketahui bahwa terdapat 63 (70,0%) responden 

kepuasan pasien yang tidak sesuai untuk menyatakan tidak puas antara waktu tunggu pelayanan obat serta 

terdapat 58 (71,6%) responden kepuasan pasien sesuai antara waktu tunggu pelayanan obat yang 

menyatakan puas antara waktu tunggu pelayanan obat  Hasil uji statistik menunjukan adanya hubungan 

antara waktu tunggu pelayanan obat dengan kepuasan pasien diperoleh p-value = 0,000 (< α = 0,05). 

Bahwa pasien dengan waktu tunggu pelayanan obat yang tidak sesuai memiliki kecenderungan sebesar 

(OR) 5,884 kali lipat untuk merasa tidak puas dibandingkan dengan pasien yang mengalami waktu 

tunggu yang sesuai. 

 

Tabel 3. Analisis Bivariat Hubungan Kinerja Pelayanan Kesehatan Dengan Kepuasan Pasien 

 

Kinerja Pelayanan 

Kesehatan 

Tidak Puas Puas Total 
P-Value 

Odds Ratio 

(95%) N % N % N % 

Tidak Baik 56 61,5% 35 38,5% 91 100 

0,002 2,667 Baik 30 37,5% 50 62,5% 80 100 

Jumlah 86 50,3 85 49,7 171 100 

 

Berdasarkan tabel 3 analisis bivariat, diketahui bahwa terdapat 56 (61,5%) responden kepuasan 

pasien menilai tidak baik untuk menyatakan tidak puas antara kinerja pelayanan kesehatan serta terdapat 

50 (62,5%) responden kepuasan pasien menilai puas untuk menyatakan baik antara kinerja pelayanan 

kesehatan. Hasil uji statistik menunjukkan adanya hubungan antara kinerja pelayanan kesehatan dengan 

kepuasan pasien diperoleh p-value 0,002 (< α = 0,05) ). Pasien yang menilai tidak baik kinerja pelayanan 

kesehatan memiliki kecenderungan sebesar 2,667 kali lipat merasa tidak puas dibandingkan dengan pasien 

yang menilai kinerja pelayanan dalam kategori baik. 

 

Tabel 4. Analisis Bivariat Hubungan Kualitas Informasi Kesehatan Dengan Kepuasan Pasien 

 

Kinerja Pelayanan 

Kesehatan 

Tidak Puas Puas Total 
P-Value 

Odds Ratio 

(95%) N % N % N % 

Tidak Baik 55 61,8% 34 38,2% 89 100 

0,002 2,661 Baik 31 37,8% 51 62,2% 82 100 

Jumlah 86 50,3 85 49,7 171 100 

 

Berdasarkan tabel 4 analisis bivariat, diketahui bahwa terdapat 55 (61,8%) responden kepuasan 

pasien yang menilai kualitas informasi kesehatan tidak baik, menyatakan tidak puas antara kualitas 

informasi kesehatan serta terdapat 51 (62,2%) responden kepuasan pasien yang menilai kualitas informasi 
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kesehatan baik dan merasa puas antara kualitas informasi kesehatan. Hasil uji statistik menunjukan adanya 

hubungan antara kualitas informasi kesehatan dengan kepuasan pasien diperoleh p-value = 0,002 (< α = 

0,05). Pasien yang menilai tidak baik kualitas informasi kesehatan memiliki kecenderungan sebesar 2,661 

kali lipat merasa tidak puas dibandingkan dengan pasien yang menilai kinerja pelayanan dalam kategori 

baik. 

 

Pembahasan 

Hubungan Waktu Tunggu Pelayanan Obat Dengan Kepuasan Pasien 

Berdasarkan tabel 2 hasil analisis bivariat, menunjukan adanya hubungan antara waktu tunggu 

pelayanan obat dengan kepuasan pasien pada Puskesmas X Kota Depok. Hasil uji statistik diperoleh p-

value = 0,000 (< α = 0,05). Bahwa pasien dengan waktu tunggu pelayanan obat yang tidak sesuai 

memiliki kecenderungan sebesar (OR) 5,884 kali lipat untuk merasa tidak puas dibandingkan dengan 

pasien yang mengalami waktu tunggu yang sesuai. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan yang dilakukan (Pratiwi dan Sani, 2017)18 yang menyatakan 

bahwa signifikan antara waktu tunggu pelayanan obat dengan kepuasan pasien dengan p-value 0,235 

(p<0,05) begitu pula penelitian yang dilakukan oleh Lestari et al., diketahui bahwa terdapat hubungan 

antara waktu tunggu dengan tingkat kepuasan pasien rawat jalan di RSUD Kota Bogor (p-value 0,026).19 

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara waktu tunggu 

pelayanan resep dengan kepuasan pasien. Pelayanan resep yang lama akan menurunkan tingkat 

kepuasan pasien dalam hal waktu tunggu pelayanan. Namun, pelayanan resep yang cepat akan 

meningkatkan kepuasan pasien dalam hal waktu tunggu pelayanan. Sehingga apotek akan mendapatkan 

pasien yang loyal karena kualitas pelayanan yang baik dalam hal waktu tunggu pelayanan obat yang 

cepat.20 

Peneliti berasumsi bahwa waktu tunggu pelayanan obat yang sesuai secara signifikan 

mempengaruhi kepuasan pasien, dengan waktu tunggu yang tidak sesuai meningkatkan risiko 

ketidakpuasan. Pelayanan resep yang lama cenderung menurunkan kepuasan pasien, sementara 

pelayanan yang cepat meningkatkan kepuasan serta mendorong loyalitas pasien. Penggunaan alat 

modern seperti blender untuk meracik obat dapat mempercepat proses penyediaan resep, sehingga waktu 

tunggu pasien berkurang secara signifikan. Dengan adanya teknologi ini, proses peracikan obat yang 

biasanya memakan waktu lebih lama menjadi lebih cepat dibandingkan metode manual. 

 

Hubungan Kinerja Pelayanan Kesehatan Dengan Kepuasan Pasien 

Berdasarkan tabel 3 analisis bivariat, menunjukan adanya hubungan antara kinerja pelayanan 

kesehatan dengan kepuasan pasien pada Puskesmas X Kota Depok. Hasil uji statistik diperoleh p-value 

0,002 (< α = 0,05). Bahwa pasien yang menilai tidak baik kinerja pelayanan kesehatan memiliki 

kecenderungan sebesar 2,667 kali lipat merasa tidak puas dibanding dengan pasien yang menilai kinerja 

pelayanan dalam kategori baik. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Nurhidayat dan Zainaro (2020) 

yang menyatakan bahwa adanya hubungan antara kinerja petugas kesehatan pada tingkat kepuasan 

pasien dengan nilai p-value 0,034 atau p-value < nilai α (0,05).21 Hasil penelitian Yusmahendra dan 

Yusnilawati (2020) juga mendukung hasil penelitian ini dimana terdapat hubungan yang signifikan 

antara kinerja petugas dengan kepuasan pasien dengan P-Value sebesar 0,002. Dengan tingginya nilai 

kinerja petugas yang baik maka akan menciptakan kepuasan pasien yang tinggi.22 

Berdasarkan hasil penelitian menunjukan bahwa kepuasan pasien akan semakin meningkat 

apabila kinerja petugas kesehatan juga ditingkatkan dan sebaliknya pasien akan merasa kurang puas 

terhadap pelayanan yang diberikan apabila kinerja yang ditunjukkan kurang berkualitas. Kepuasan 

pasien tersebut timbul dari adanya tanggung jawab petugas kesehatan dalam memberikan pelayanan 

kesehatan, seperti petugas kesehatan yang menangani masalah dengan tepat dan profesional, petugas 

kesahatan yang bersedia menawarkan bantuan ketika pasien mengalami kesulitan dan membutuhkan 

bantuan.23  
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Peneliti berasumsi menunjukan bahwa kinerja petugas kesehatan yang baik termasuk sikap 

profesional, keterampilan, dan responsivitas berhubungan positif dengan tingkat kepuasan pasien. 

Peningkatan kinerja, seperti ketepatan dalam penanganan masalah dan kemampuan memberi bantuan 

akan meningkatkan kepuasan pasien, sementara penurunan kinerja berdampak negatif. Faktor-faktor 

seperti pelatihan, pengalaman, dan dukungan di tempat kerja mempengaruhi kinerja petugas. 

 

Hubungan Kualitas Informasi Kesehatan Dengan Kepuasan Pasien 

Berdasarkan tabel 4 analisis bivariat, menunjukan adanya hubungan antara kualitas informasi 

kesehatan dengan kepuasan pasien pada Puskesmas X Kota Depok. Hasil uji statistik diperoleh p-value 

= 0,002 (< α = 0,05). Bahwa pasien yang menilai tidak baik kualitas informasi kesehatan memiliki 

kecenderungan sebesar 2,661 kali lipat merasa tidak puas dibandingkan dengan pasien yang menilai 

kualitas informasi kesehatan dalam kategori baik. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Ahmad, (2019) yang 

menyatakan bahwa adanya hubungan signifikan antara kualitas informasi kesehatan (responsivenes) 

dengan kepuasan pasien di puskesmas titi papan kecamatan medan. Hasil Bivariat menunjukan bahwa 

adanya hubungan antara kualitas informasi kesehatan (responssiveness) dengan kepuasan pasien dengan 

nilai p-value 0,028 yaitu ≤ 0,05.13 

Hasil pada penelitian ini di dukung dengan pendapat Karaca & Durna (2019), menyatakan bahwa 

kepuasan pasien dapat diukur melalui penilaian komunikasi dalam konsultasi seperti transfer informasi, 

keterlibatan pasien dalam suatu keputusan serta kepastian. Interaksi dan komunikasi yang lebih efektif 

dan berjangka panjang menjadi penentu kepuasan pasien pada masa rawat jalan dan proses pemulihan 

terhadap pasien dipuskesmas. Keterampilan dalam berkomunikasi professional kesehatan memainkan 

peran penting dan menunjukan bahwa pasien merasa dihargai dan perhatikan serta menunjukkan bahwa 

pasien lebih puas dengan komunikasi yang saling menghormati, sedangkan mereka kurang puas dengan 

informasi professional yang diberikan oleh petugas kesehatan tentang penyakit mereka, status 

kesehatan, investigasi dan prognosis kondisi mereka.24 

Peneliti berasumsi menunjukan bahwa kualitas informasi kesehatan sangat memengaruhi 

kepuasan pasien, dengan informasi yang kurang responsif meningkatkan risiko ketidakpuasan. 

Komunikasi efektif dan responsivitas petugas kesehatan, yang melibatkan pasien dalam pengambilan 

keputusan dan memberikan kepastian, merupakan kunci untuk meningkatkan kepuasan. 

 

Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian di UPTD Puskesmas X Kota Depok tahun 2024, ditemukan bahwa 

terdapat hubungan yang signifikan antara waktu tunggu pelayanan obat, kinerja pelayanan kesehatan, 

dan kualitas informasi kesehatan dengan tingkat kepuasan pasien. Pasien yang mengalami waktu tunggu 

pelayanan obat yang tidak sesuai memiliki kecenderungan 5,884 kali lebih besar untuk merasa tidak 

puas dibandingkan dengan pasien yang mendapat pelayanan tepat waktu (p-value = 0,000). Selain itu, 

pasien yang menilai kinerja pelayanan kesehatan sebagai tidak baik memiliki kecenderungan 2,667 kali 

lebih tinggi untuk merasa tidak puas (p-value = 0,002), dan pasien yang menilai kualitas informasi 

kesehatan sebagai kurang baik menunjukkan kecenderungan 2,661 kali lipat untuk tidak puas (p-value 

= 0,002). 

Hasil ini menunjukkan bahwa kepuasan pasien sangat dipengaruhi oleh aspek waktu pelayanan, 

profesionalisme tenaga kesehatan, dan kualitas komunikasi informasi kesehatan yang diberikan. Oleh 

karena itu, upaya peningkatan mutu pelayanan, khususnya dalam hal ketepatan waktu, kinerja petugas, 

dan penyampaian informasi yang jelas dan akurat, perlu menjadi prioritas dalam pengelolaan pelayanan 

kesehatan di fasilitas tingkat pertama. 
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