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ABSTRACT

Background: Type C state-owned Brebes General Hospital, was fully developed in 1994
using the budget money lent by the Ministry of Finance Republic Indonesia. The primary an
VIP wards were expected to be the main source of cross-subsidization,

Method: The research conceptual hypothesis was ihat the analysis of medical revord duta in
three hospitals were able w give information about the market. This research was divided into
three sub-researches. The first sub-research was conducted by using secondary duta, descrip-
tive analysis. The existing problems were the hospital market was certainly unknown, and the
wards ‘user” attitudes and beliel in making use of VIP wards when the construction finished
was unknown as well. The rescarch was done in 3 state-owned hospitals (in Tegal. Slawi, and
Brebes) and the medical record data were used. This was the first research and was aimed 10
know the market size and potentiality, the perception of primary wards users on the service
given. The second and the third sub-researches were conducted by using primary data col-
lected through questionnaires and quantitative analyzed. The first sub-research vielded the
pattern of inpaticnt service. the patient spread. market size. fluctuation, disease pattern and
potential market area.

Result: The data that had been compiled for 3 years showed that 33% of the hospital market
was in Kardinzh hospital, 32.94% was in Brebes hospital. and 32.06% was in Slawi hospital.
From all Brebes community. who have been the patients in primary wards. in pavilion and in
Teladan wards. 56.33% was in Brebes hospital. 38.015% in Kardinah hospital and 3,65% was
in Slawi hospital. 64.6% was under the supervision of private practice doctors. The hospital
distance was not a problem. Middle-up income group did not always go to the state hospitals.
There were complaints about the prices. services. nursing care and equipment, In general. the
inpatients rate did not decline but the rate of inpatient in primary wards, pavilion and Teladun
wurds increased. The second and the third sub-researches vielded much information abou
the service in the primary wards, the patients preferences, satistaction and discontent, patients
athitude and helief in making use of the VIP wards.

Conclusion: This research yields concluded that: 1) the potential market is hig. 2) there is 3
competition among the three public hospitals. 3) thepatential market should be regarded as a
challenge for Brehes hospital, and 4) there should be a follow-up activities in terms of human
resources training, facilitics & cquipment procurement. as well as marketing nciivities.
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PENGANTAR

RSU Brebes adalah milik Pemerintah Daerah
Tingkat 11 Brebes. Didirikan tahun 1954, dan
menjadi tpe C bulan Maret 1993, Tahun [994
mempunyai 157 tempat tidur. Pada tahun 1993/
1995 diadakan penambahan tempat tidur menjadi
lebih kurang 300 t. Rasio tempart tdur dibanding
penduduk pada tahun 1994 adalah 150 @ 1.500.000
atau | @ 10,000, Anggaran yang digunakan untuk
peningkatan dan pengembangan RSU Brebes pada
tahun 1994/1995 berasal dari dana pinjaman
Departemen Keuangan RI. Besarnya pagu pinjaman
Rp. 2.625.000,000.00 (dua milyar enam ratus dua
puluh lima juta rupiah). masa lenggang tiga tahun.
dengan bunga | 1.5 persen per tahun menurun.

Dalam rangka menghadapi persaingan yang
makin tajam, RSU Brebes merasa perlu melaksana-
kan analisis ke dalam dan ke luar untuk mengetahui
kelemahan, kekuatan, serta mengetahul peluang.
hambatan. dan tantangan yang ada agar RSU Brebes
tetap bertahan hidup untuk masa yang akan datang.
Kekuatan (strength) yvang dipunvai antara lain: 1)
posisi RSU Brebes sebagai pemuka telah berhasil
memperoleh berbagai penghargaan, 2) kemampuan
pendanaan vang memadai, 3) kemampuan RSU
Brebes beroperasi dengan skala ekonomis. 4)
kemampuan memberikan kompensasi yang relauf
cukup tinggi bagi para karyawannya.

Di samping beberapa kekuatan. RSU Brebes
mempunyai berbagai kelemahan (weaknessess)
antara lain: | ) strategi RSU Brebes sampai saat ini
belum jelas tertuang. 2) keuntungan atau sisi hasil
usaha dalam arti yang sesungguhnya belum tampak.
3) kurangnva kemampuan. pengetahuan. dan
keterampilan manajerial para Kepala seks
menyebabkan sulit menambah wawasan. alih
teknologi. 4) usia RSU Brebes sebagm RSU tipe C
yang kurang dari dua tahun. menyebabhkan
posisinya kurang mapan dibanding rumah sakn
tetangga. 5) sikap dan perilaku masyarakar Brebes
yang tradisional agraris, masih huat adat
paternalistiknyva. dan pengaruh orang hunch fhev-
person) vang kadang-kadang enggan meman-
faatkan RSU wilavahnya sendin. 6) faktor geografis
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wilavuh Brebes menvebabkan masvarakat di bagian
selatan sangat sedikit yang memanfaatkan
pelavanan RSU Brebes. 7) pendanaan sepenuhnya
menjadi tanggung jawab RSU, pada hakikatnya
bersifat swadana dan swadana murni.

Faktor eksternal yang perlu mendapat
perhatian 1alah adanya peluang-peluang (opportu-
nities), seperti : 1) jumlah penduduk yang lebih dari
satu setengah juta jiwa menjanjikan harapan akan
adanva pasar yvang cukup luas. dan 2) adanya
masyarakat golongan menengah ke was yang cukup
hanyak . Ancaman (threath) vang ada adalah remah
sakit lain sebagai pesaing, faktor geografis.

Pada tahun anggaran [994/1995 in dibangun
bangsal VIP dengan 13 buah kamar dengan 13
tempat tidur. Ruang VIP berukuran 4x6 meter,
kamar mandi di dalam. Fasilitas yang ada antara
lain televisi, telpon, almari es, air-conditioner, wa-
ter-heater, dan nurse-cafl. Bangsal VIP imi
merupakan produk baru yang belum pernah ada
sebelumnya. Ketindaan rumah sakit swasta yang
memadai di wilayah Brebes. dan disediakannya
bangsal utama RSU Brebes. Pangsa pasar yang
dituju dengan pembangunan bangsal VIP adalah
mereka yang kategori sosial-ckonomi menengah ke
atas. Bagi kategori yang lain. RSU Brebes
menyediakan bangsal kelas 1, kelas 2. dan kelas 3
dengan kemungkinan pemberian keringanan
sampal grats.

Menurut Tjiptohenjanto dan Soesetyo', pada
cori permintaan konvensional, diajukan asumsi
bahwa konsumen mempunyai cukup informasi
untuk dapat melakukan pemilihan barang yang
dikonsumsi secara optimal. Model yang demikian,
tidak selamanya berlaku secara sempurna di
heherapa pasar, termasuk di antaranya pasar
pelavanan kesehatan. Fungsi permintaan suatu
komoditas merupakan hubungan antara jumlah
komaoditas vang dimimta oleh keseluruhan individu
di dalam pasar komoditas tersebut dengan berbagai
faktor vang mempengaruhinya. Fakior-faktor
tersehut antara lan harga komoditas o sendiri.
harga komoditas vang bersifat subtitusi, harga
komoditas lain vang bersifat komplementer.

penghasilan konsumen. selera konsamen® '+



Peranan seorang dokter sangat penting dalam
memberikan informasi tentang status kesehatan.
Konsep ini kehihatannya bertentangan dengan
konsep costumer sovereignry, yaitu suatu pan-
dangan bahwa konsumen seharusnya mempunyai
kebebasan di sisi permintaan dan pasar. Kesehatan
bukanlah suatu komoditas, sedangkan pelayanan
suatu komoditas. Gani®
menemukan bahwa peranan faktor-faktor vang
mempengaruhi permintaan bdaklabh sama untuk
setiap jenis pelayvanan. Untuk semua jenis
pelayanan faktor preferensi dan faktor kebutuhan

kesehatan adalah

merupakan faktor-faktor utama yang mem-
pengaruhi permintaan,

Permintaan pelayanan terhadap rumah sakit
merupakan permintaan yang tidak teratur seperti
yang dikatakan Kotler dan Andreasen’. Permintaan
terhadap pelayanan kesehatan bervariasi tergantung
musim, berbeda dalam setiap jam atau hariannya.
menyebabkan kesulitan dalam menentukan
kapasitas pelayanan yang harus disediakan.
Pertanyaan pemasaran yang timbul adalah
bagaimana cara menyesuaikan waktu, harga,
promosi serta intensif lain. Gani* mengatakan
bahwa bila pendapatan penduduk membaik, seperti
misalnya terjadi di kota dibandingkan di desa.
masyarakat kemudian cenderung menggunakan
fasilitas pelayanan swasta.

Menurut Gerungan®, sikap senantiasa terarah-
kan pada suatu hal. suatu objek. Tidak ada sikap
tanpa ada objeknya. Manusia tidak dilahirkan
dengan sikap pandangan ataupun sikap perasaan
tertentu, tetapi sikap tadi dibentuk sepanjang
perkembangannya. Adanya sikap akan menyebab-
kan manusia bertindak secara khas terhadap obyek-
obyeknya. Sikap merupakan produk dan proses
sosialisasi, seseorang bereaksi sesuvai dengun
rangsang yang diterimanya. Sikap diartikan juga
sebagai suatu konstruk untuk memungkinkan
terlihalnya suatu aktivitas"
konsumen berdasarkan pandangannya terhadap
produk dan proses belajar, baik dari pengalaman
ataupun dari yang lain. Sikap konsumen dapat

. Sikap int dilakukan

merupakan sikap positif ataw negatif terhadap
produk-produk tertentu. Dengan mempelajan
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keadaan jiwa dan keadaan pikir dari sikap
seseorang. diharapkan dapat membantu menen-
tukan penlaku seseorang''.

Metode pengukuran sikap dapat diandalkan
dan dapat memberi penafsiran terhadap sikap
manusia adalah pengukuran melalui skala
sikap" """ Dilihat dan bentuknya. suatu skala
sikap tidak lain daripada kumpulan pernyataan
stkap. rangkaian kalimat vang mengatakuasesuatu
mengenai objek sikap yvang diukur. Suatu per-
nyataan sikap dapat berisi hal-hal positif mengenai
objek sikap. yaitu suatu pernyataan yang mendu-
kung atau memihak pada objek sikap disebut
pernyataan yang favorabel (favorable). Sebaliknya
suiatu pernyataan sikap dapat pula berisi hal-hal
negatif mengenai objek sikap. Hal negauf dalam
permnyataan sikap ini sifatnya tidak memihak atay
tidak mendukung kepada objek sikap pernyataan
int disebut dengan pernyataan yang tidak favorable
{unfavarahle).

Engel. dkk'* menyebutkan faktor-faktor yang
mempengaruhi pengukuran merupakan hal yang
tidak boleh diabaikan. Sering dijumpai masaluh
karena tidak adanya kesesuaian dengan perilaku.
Sejauh mana suatu pengukuran sesuai atau cocok
dengan suam perilaku, yang pada gilirannya menen-
tukan daya ramal pengukuran tersebut, akan ber-
gantung kepada berapa baik pengukuran tersebut
menangkap empat elemen perilaku yang mungkin:
tindakan, target, waktu, dan konteks. Pernyataan-
pernyataan sikap diperlukan sebagai butir-butir
yang akan dijawab telah dipilih dan diediz.
Komponen-kompanen ohjek sikap dikembalikan
pengembangannya kepada faktor-faktor vang
relevan dengan objek itu sendiri,

_ Brotowasisto'®, mengatakan bahwa tingkat
pemanfaatan termpat tidur rumah sakit (BOR) secam
nasional setiap Pelita tidak menunjukkan kenaikan
vang berarti. Hal int menunjukkan bahwa
pemanfaatan rumah sakit belum seperti yang
diharapkan bila dikaitkan dengan efisiensi dan
efektivitasnya. Dalam penelitian Sulistyone'’,
mengatakan bahwa ada hubungan yvang bermakna
antara faktor kebutuhan, pendidikan. profesi,
golongan, kemudahan dan preferensi dengan
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penggunaan fasilitas pelayanan kesehatan Saint
Carolus oleh peserta program jaminan peme-
liharaan kesehatan.

Pasar di sini dimaksudkan sebagar orang-o-
rang yang mempunyai keinginan untuk puas, uang
untuk berbelanja, dan kemauan untuk membelanja-
kannya. Manfaat penelitian ini di antaranya untuk
pemasaran seperti definisi pemasaran oleh
Swastha'™, pemasaran adalah sistem keseluruhan
dari kegiatun usaha yang ditujukan untuk
merencanakan, menentukan harga, mempromosi-
kan, dan mendistribusikan barang dan jasa yang
dapat memuaskan kebutuhan kepada pembeli yang
ada maupun pembeli potensial. Pembeli jasa
pelayanan rumah sakit adalah individu-individu.
Dengan demikian rumah sakit memproduksi jasa
yang dijual kepada pasar konsumen (consumer
market), bukannya suatu imdustrial market”

Kotler™ mengatakan bahwa pemasaran
berguna untuk menentukan kebutuhan. keinginan,
dan kepentingan dari pasar, menumbuhkan suatu
organisasi yang mampu memberikan kepuasan
kepada para pelanggan dan peningkatan kesejah-
teraan masyarakat. Menurot kelompok studi
WHO?', kegagalan pasar yang sangat sering terjadi
di sektor kesehatan disebabkan eleh satu atau
beberapa fenomena sepertt kurangnya intensif
untuk memenuhi barang-barang untuk kepentingan
publik (public-goods), pengabaian ekstenalitas,
tidak adanva konsumen yang memiliki informasi
yang memadai. Menurut Engel. dkk'* sebaliknya
pemasaran yang terampil dapat mempengaruhi.
baik motivasi maupun perilaku. bila produk dan jasa
yang ditawarkan dirancang untuk memenuhi
kebutuhan pelanggan.

Salah satu rencana terhadap pemasangan
melibatkan pembagian pasar berdasarkan berapa
besar dukungan konsumen terhadap produk.
Keberhasilan penjualan terjadi karena memang per-
mintaan sudah ada atau masih laten dan menunggu
aktivasi oleh pemasaran yang tepat

Jacobalis™® mengatakan bahwa dalam mana-
jemen pelayanan kesehatan sekarang ini orang tidak
boleh lagi beranjak dan pendirian bahwa pengo-
batan dapat dilakukan dengan berapa pun biayanya.
Prinsip ini sudah berubah. dan beralih menjach
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dipacu oleh biava. Rumah sakit vang tidak
mewaspadal prinsip ini lambat laun pasti akan
mengalami kesulitan pembiayaan dan akhirnya
mungkin haros gulung tkar. Rumah sakit dapin
bertahan dan berkembang apabila dapat menyedia-
kan dan menyampaikan jasa yang tepat sesuai
kebutuhan masyarakat, jasa yang bermutu, jasa
vang diproduksi secara efisien. jasa yang dipasarkun
secara efekuf,

Winardi' mengatakan beberapa landasan
untuk melaksanakan segmentasi pasar di antaranyi
adalah geograhs, demografis, sosio-ckonomi,
psikografis, pola-pola penlaku. pola-pola konsumsi,
dan predisposisi konsumen. Bagi seorung pemasar,
setelah diadakan segmentasi pasar, perlu memper-
timbanghan empat macam kondisi tambahan yaitu:
a) segmen pasar yang bersangkutan harus dapat
ditdentifikasi dan diukur, misalnya populasi.
penghasilan, tingkat pendidikan, b) segmen yang
bersangkutan harus bersifat subtansial (luas), para
pemasar harus mengetahul sebuah segmen pasar
tertentu potensial atau tidak, berukuran besar atau
kecil. kekuatan pembelinya, dan frekuensi
pembeliannya, c) segmen yang bersangkutan harus
dapat dijangkau. dan d) segmen yang bersangkutan
harus bersifat responsif, sebuah segmen pasar yang
terpisah dan yang dirumuskan dengan baik. harus
dapat bereaksi secara positif terhadap perubahan-
perubahan pada setiap elemen bauran pemasaran.

Menurut Engel. dkk" perilaku konsumen (con-
sumer hehavior) dapat didefinisikan sebagai
kegiatan-kegiatan individu yang secara langsung
terlibat dalam mendapatkan dan mempergunakan
baring-barang dan jasa-jasa. termasuk di dalamnya
proses pengambilan keputusan pada persiapan dan
penentuan kegiatan-kegiatan tersebut, Dalam
hubungannya dengan sikap dan penilaku. pemasar
berkepentingan dengan peramalan perilaku
pembelian. Sebuah produk baru dengan pasar baru
dapat dilepas ke pasar dengan mempertimbanghan
sikap konsumen terhadap produk tersebut. Masing-
masing orang vang terlibat akan mempunya
peranan sendiri-sendiri, sebagai: «) initiator, bj in-
fluencer. ¢} decider, d) huver: dan e) nser*="4
Melalui analisis perilaku konsumen, manajer akan
mempunvai pandangan yang lebih luas. akan



mengetahui kesempatan baru yvang berasal dan
belum terpenuhinya kebutuhan konsumen.

Marshall™ mengajukan teori kepuasan mo-
dern. Menurul teori ini setiap konsumen akan
berusaha mendapatkan kepuasan maksimal dan
konsumen akan meneruskan pembeliannya
terhadap suatu produk untuk jungka waktu yang
lama, bila ia telah mendapatkan kepuasan dari
produk yang sama vang telah dikonsumsinya.

Tujuan Penelitian adalah: (a) untuk mengetahui
besar dan luas pasar masyarakat Brebes yang ada
untuk semua kelas bangsal perawatan. terutama
bangsal utama (b) Mengetahui pola dan tingkat
penggunaan di tiga rumah sakit penelitian. ()
Mendapat informasi tentang persepsi para
pengguna bangsal Utama | terhadap layanan yang
telah ataw sedang diberikan (d) Mendapat informasi
keyakinan (helief]. sikap (arirure) dan pengguna
bangsal Utama 1 untuk memanfaatkan jasa
pelayvanan bangsal VIP vang sedang dibangun RSU
Brebes.

BAHAN DAN CARA PENELITIAN

Bahan Penelitian

Data di medical record RSU Brebes, RSU
Kardinah Tegal dan RSU Suselo Slawi mengenai
identifikasi dan analisis pasien-pasien vang pernah
dirawat inap dari berbagai bangsal selama tiga tahun
terakhir (1992.19%3 dan 1994). Secara khusus data
pasien-pasien yang menggunakan bangsal utama,
bangsal Teladan, atau paviliun, vang berasal dari
wilayah Brebes dianalisis.

Penelitian terhadap pasien yang pernah dirawat
di bangsal Utama | pada periode 1993 dan tahun
1994 (1 Januari 1993 sampai dengan 3| Desember
1994) menggunakan kuesioner. Sikap dan
keyakinan untuk memanfaatkan bangsal VIP pada
suatu kelak. pendapat. kesan, pandangan terhadap
bangsal utama 1,

Jenis Penelitian

Menggunakan data sekunder. penelitian
deskriptif (sub penelitian [). menggunakan data
primer berupa kuesioner, analisis Kuantitanf
(subpenelitian 1)

Analisis Penggunaan. Sikap

Alat Yang Dipakai

a)  Formulir rekam medis vang telah terisi data-
data pasien vang pernah dirawat di RSU
Brebes, RSU Kardinah. dan RSU Slawi.

by Kuesioner A. B, C. dan D, untuk mantan pasien
bangsal utama dan pasien vang sedang dirawat
dibangsal,

Jalan Penelitian

Meliputi persiapan materi, persiapan alat ukur,
persiapan perijinan, persiapan sarana adoinistras,
persiapan tenaga pencan dan pencatat data-data di
RSU Kardinah dan RSU Slawi. vang akan
membantu peneliti.

Sub penelitian [ dilakukan selama 4 bulan,
mulai bulan Desember 1994 sampat bulan Maret
1995, meliputi: penelitian keadaan umum Kabu-
paten Slawi, Kotamadya Tegal, dan Kabupaten
Brebes, kemudian dilakukan di Medieal record
RSU Brebes, RSU Kardinah, dan RSU Dr. Suselo
Slawa, Setelah iu dilakukan identilikasi dan analisis
data pasien-pasien pengguna bangsal perawatan,
terutama yang berasal dari Kabupaten Brebes.
Secama khusus dilakukan analisis pusien-pasien asal
Brebes vang menggunakan bangsal utama, teladan,
paviliun, atau VIP pada tahun 1992, 1993, dan 1994,

Sub penelitian [1 menggunakan data yvang
diperoleh melalui angket isian yang disebut sebagai
alat ukur. Alat ukur penelitian untuk mengungkap
persepsi pasien sewaktu mendapat pelayanan
perawatan di bangsal ntama [. berupa kesioner vang
dikelompokkan sebagai kuesioner A.B,C. dan D.
Sebelum kuesioner dipergunakan untuk penelitian,
dilakukan uji coba terlebih dahulu terhadap pasien
rawat inap di bangsal utama [I. Tujuan dari uji coba
alat ukur mengetahui vahditas dan realibilitas alat
ukur tersebut. Dari 30 pertanyaan lentang sikap,
telah diuji coba. 8 dinyatakan gugur. sehingga
tinggal 22 pertanyaan yang dipakai. Dari 20
pertanvaan tentang kevakinan, 3 tidak dipakai,
tingeal |7 pertanyaan,

Sub penelition Il dilaksanakan 2 bulan, yaitu
bulan April 1995 sampai Mer 19995, Penclitian
terhadap mantan pengguna bangsal utama 1 RSU
Brebes periode tahun 1993 dun ahun 1994,
Penelitian dilakukan dengan mendatangi mantan
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pasien tersebut satu persatu yang bertempat tinggal
di Kabupaten Brebes. Semuanya berdasarkan
catatan yang ada di medical record. Terhadap
pasien-pasien yang bertempat tinggal di luar
wilayah Kabupaten Brebes. tidak dilakvkan
penelitian, Keseluruhan populasi (240 pasien)
berhasil diteliti. Melalui penelitian ini diharapkan
adanya informasi tentang persepsi terhadap bangsal
utama 1, serta kemungkinan minat dan kemampuan-
nya untuk menggunakan bangsal VIP. Pendekatan
yang digunakan pada sub penelitian 11 ini adalah
pendekatan kuantitatif,

Sub penelitian 111 menggunakan kuesioner
yang sama dengan sub penehtian Il dilakukan
selama | bulan penuh terhadap pengguna bangsal
utama 1 RSU Brebes (15 pasien) yaitu mulai 11 Mey
1995 sampai dengan 9 Juni 1995, Pasien yang
sedang dirawat tersebut di bangsal utama | didatang)
satu persatu. Keseluruhan populasi (15 pasien)
berhasil diteliti. Melalui penelitian ini diharapkan
adanya informasi tentang persepsi terhadap bangsal
utama I, sikap, keyakinan serta kemungkinan minat
dan kemampuannya untuk menggunakan bangsal
VIF.

Penelitian secara keseluruhan dilaksanakan
selama 7 bulan. untuk identifikasi responden. uji
validitas dan reabilitas kuesioner, analisis korelasi
antara variabel. Analisis tentang sikap. keyakinan,
permintaan masyarakat terhadap bangsal VIP yang
akan dibangun.

Teknik Analisis Data

Analisis data meliputi tiga langkah yaitu: 1)
persiapan untuk mengecek kelengkapan data
jawaban responden, 2) tabulasi. 3} penerapan data
sesuai dengan pendekatan penelitian. Analisis
dimulal dan cara sederhana. yaitu analisis univanat.
Dilakukan distribusi frekuensi. pembuatan histo-
gram, grafik gans, atau diagram serabi. Dengan
analisis univariat, dapat diketahui apakah konsep
vang akan diukur dalam kondisi siap untuk
dianalisis. Langkah kedua adalah anahisis bivanat.
untuk melihat hubungan dua variabel. Tidak
dilakukan analisis multivarat. Penelitian ini berupa
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penelinian deskriptif eksploratif. Dari anabsis data
diperoleh hasil guna menjowab pertanyaan

penelitian, penarikan kesimpulan.

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

Hasil penelitian penggunaan, sikap, dan
keyakinan masyarakal Brebes pengguna bangsal
utarma | RSU Brebes, sebagai berikut,

Pola Penggunaan

Tiga RSU vang diteliti, letaknya relatif
berdekatan, dengan jarak 12 km sampai 26 km.
Kemudahan transportasi. masalah kesenjangun
tanif. kelengkapan sarana dan tenaga medis, posisi
RSU Kardinah dan RSU Slawi sebagai RSU tipe C
vang sudah lebih dahulu mapan, dan kenaikan
tingkat sosial ekonomi menyebabkan 53.54%
masyarakat Brebes golongan menengah keatas
mencari pelayanan bangsal utama di luar Brebes.
Penggunaan bangsal utama menunjukkan
peningkatan dari tabun ke tahun.

Pasar

Dengan tidak memperhitungkan penderita
rawat inap di RSU lain, di rumah sakit swasta lain,
atau di Puskesmas dengan perawatan, pasar
keseluruhan vaimu jumlah keseluruhan penderita
rawat inap dari berbagai kelas perawatan di RSU
Kardinah Tegal. RSU Dr. Suselo Slawi, dan RSU
Brebes 73.109, cukup besar dan luas. Pangsa pasar
tiga RSU yang diteliti hampir berimbang (25.595:
24 087 :23.427). Pasar di wilayah Brebes sebagian
menggunakan pelayanan RSU Kardinah dan Slawi.

Fluktuasi

Fluktuasi pasien, meskipun kelihatannya
kurang teratur, menunjukkan adanya saling subtitusi
antar RSU. Fluktuasi RSU Kardinah dan RSU Dr.
Suselo lebih tajam dibanding RSU Brebes yang
menunjukkan grafik lebih stabil, didominasi oleh
pengguna dan wilayah Brebes sendin. Kecende-
rungan masyarakat Brebes penggunaan bangsal
utama makin meningkat, penggunaan tidak terbatas
pada golongan menengah ke atas, terdapat kenaikan
kelas dan pasien-pasien vang dirawat,



Kecamatan Potensial

Empat kecamatan & Kabupaten Brebes yvang
paling potensial menginm penderita rawat inap
adalah 1) Brebes, 2) Bulakamba. 3) Wanasan, dan
4y Janbarang. Tujuh kecamatan di belahan utarn
masth ada harapan untuk ditingkatkan dan
dikembangkan. radius hurang lebih 30 km, sarana
dan prasarana mendukung. Setengah wilayah
Brebes bagian selatan (6 kecamatan), masya-
rakatnyva relatif jarang memantaatkan fasilitas mwvat
inap di tiga RSU yang ditehti. Dengan mengabaikan
wilayah selatan, pasar dibelahan utara masih
potensial dengan catatan adanva persangan vang
ketat dengan mumah sakit swasta. dengun RSU milik
pemerintah lain, puskesmas dengan perawatan
diakibatkan oleh preferensi pasien. Kecenderungan
naiknya kelas pasien-pasien vong di rawat inap.
harus diitmbangi dengan naiknya mutu penampilan
dan pelayanan, peningkatan jumlah tempat tidur di
kelas-kelas tersebut.

Pembagian Kelompok

Data 5 penyakit terbanyak dirawat di bangsal
utama, paviliun atau tefadan, penvakit infeksi masih
domman. Untuk beberapa penyakit infeksi yang
umum seperti gastroenteritis dan tifoid. sebagian
masvarakat dari Kecamatan Brebes masih
memanfaatkan RSU di luar Brebes. Pemberian
informasi kepada masvarakat bahwa RSU Brebes
mampu melavani Kasus-kasus seperti itu, perlu
dilakukan lebih intensif. Masvarakat Brebes dan
kelompok umur O sampai 6 tahun yang dirawat di
bangsal utama RSU Brebes sangat Kkecil
dibandingkan denzan yang dirawat di pavitiun RSU
Kardinah. Perlu dijadikan perhatian oleh pengelola
RSU Brebes.

Persepsi terhadap Pelayanan

Peranun dokter praktik swasta sebagai tempat
mencar pengobatan pertama kali sangat dominan,
Jarak peluvanan kesehatan kelihatannva tidak
merupakan masalah, responden lebih memilih
rumah sakit vang lengkap peridatan serta tenoga
spesialisnyn. Lebih dan 30% menvatakan tidak atuu
Belum tenty memilih rumah sakit pemerintah.
Mungkin diperfukan Kiat-kiat khusus agar RSU
pemerintah berpenampilan lebih menank.

Anaiss Penggunaan, Sikap

mempunyai peralatan vang memadai. serta
menggunakan manajemen seperti swast,
Tingginya tngkat pengeunaan bangsal utanw
mungkin merupakan produk substitusi dilibat dari
hacamata rumah sakit swasta,

Perlu dikayi ulung kenatkan tanf sebelumnya.
perlu pengamatan terus menerus, ada tidaknya
75.26% pelanggan yang menyatahan murah ataw
cukup. pindah ke RSU lain, Darr segr pelayanin
vang Lun perlu diwaspadai permyatiin responden
di bidang kecepatan pelayvanan, kebersihan, dan
pelavanan permwat vang dirisa masih kurang, Pro-
gram peningkatan kepuasan optimal bagi pasien-
pasten bangsal utama. VIP perlu dimantapkan.

Golongan berpenghasilan tinggi kebanyakan
belum tenty memanfaatkan RSU pemerintih,
padahal mereka inilah yang diharapkan
menggunakan bangsal VIP. Diperlukan komuni-
kator yang batk untuk merubah sikap masyarakat
kategori ini. agar ancaman atau hambatan ini
menjadi suatu peluang. Hasil penelitian juga
menunjukkan bahwa tarif vang rendah belum tentu
menjadi pilihan mereka. ini merupakan peluang
vang dapat dimanfaatkan. Kuncinyn adalah
menemukan faktor-faktor vang menjadikan mereka
puas atau tidak puas. Kemudian berusaha
menyelesatkannya,

Peluang terhadap Bangsal VIP

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 1005
responden mempunyai sikap mendukung penuh
bangsal VIPdengan tingkat kevakman yang tinggi.
Terdapat ambivalensi, di satu pihak pilihan terhadap
RSU pemernntah kurang. tetapi mereka bersikap
mendukung penuh bangsal VIP. Kuncinya mungkin
terletak pada berbagai macam hepuasan yang
dijanjikan bila mereka dirawat di bangsal VIP, Agar
sikap im nantinya menjadi perilaku permimtaan dan
penggunaan vang sesungguhnya. diperlukan
manajemen pemasaran yang terprogram dengan
bink.

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan

Pasar penderita rawat inap di 3 RSU vang
diteliti cukup luas, biln pasar i ditumbah dengan

!jﬁ
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pasar yang ada di RSU lain. rumah <akit swasia
lain. puskesmas dengan perawatan, masih terdapat
peluang untuk peningkatan RSU Brebes. Keputusan
masyarakal untuk menggunakan salah sato dari 3
R5U, memerlukan penelitian lebih lanjut
Tingginya mobilitas penderita merupakan
tantangan sekaligus peluang. Grafik pendenta rmwai
inap dibangsal wiama/teladan/paviliun yang selalu
meningkat, merupakan peluang yvang harus
dimanfaatkan guna mendukung subsidi silang RSU.
Perlu diperhatikan, bahwa pemaka jasa RSU peka
terhadap pelayanan dan hal-hal vang membuat
mereka puas atau tidak pups. Responden merasa
mahal, akan tetapi di lain pthak mereka sebenamya
tidak mempermasalahkan 1anf murah atau mahal.
Menurut teori ekonomi memang kelihatannya
faktor tingkat kepuasan mempunyai nila atau bobot
yang lebih tinggi dibanding dengan tinggi
rendahnya tanf. Responden bersikap mendukung
bangsal VIP yang akan operasional dengan
keyakinan tinggi sampai sangat tinggi. Sikap belum
merupakan tindakan atau penilaku yang nyata.
masih diperlukan intervensi agar sikap yang masih
merupakan tendensi mental vang belum akrual,
menjadi nyata.

Saran

a}) Bagi pengelola RSU Brebes. hasil penelitian
awal diharapkan dapat dilanjutkan dengan
penelitian-penelitian prakiis mengarah pada
riset pemasaran. Hasil-hasil surver agar betul-
betul digunakan sebagai pedoman untuk
mengambil kebijaksanaan di bidang pemasar-
an. Pengelola RSU Brebes perlu menerapkan
manajemen stratejik secara tepat guna agar
diperoleh hasil optimal dan segala keterbatas-
an sumber dava vang ada. i

b) Bagi pemerintah Daerah agar lebih mening-
katkan koordinasi dan kerjasama. mengalo-
kasikan anggaran untuk penelitian pasar se
Kabupaten Brebes dencan cara sampling.
ditindaklanjuti dengan program pemasaran
guna memngkatkan PADS (Pendapatan Ash
Daerah Sendin)
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d)

BBagi Pemerintah Pusat agar melakukan
Lingkah-langkah penyeragaman daty rekam
medis dalam format darabase. mengalokasikan
dana untuk perangkat keras dan perangkat
lunak komputer dengan modem guna
keperluan sistem informasi kesehatan sintar
rumah sakit. dengan sentrum-sentrum rujukan
dan pendidikan.

Bagi peneliti lain, untuk mendapatkan
peramalan pasar yang akurat. disarankan
mengambil sampling dari keseluruhan populasi
masyarakat Brebes untuk mengetahui persepsi
terhadap pelayanan, sikap dan keyakinannya
memanfaatkan bangsal-bangsal yang potensinl
untuk subsidi silang.
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