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KATA PENGANTAR

Puji syukur penulis panjatkan kepada Tuhan Yang Maha Esa yang telah
memberikan rahmat dan karuniNya, sehingga penulis dapat menyelesaikan Laporan
Tindak Lanjut Monitoring dan Evaluasi Penanganan Pengaduan Masyarakat RSUD dr.
Rubini Mempawah Tahun 2025.

Pengaduan Masyarakat adalah informasi yang di sampaikan oleh masyarakat baik
peseorangan dan atau secara internal dan ekternal berisi keluhan atau ketidakpuasan
terkait perilaku atas pelaksanaan pelayanan pelanggan kode etik atau pelayanan yang
tidak sesuai dengan standar atau pengabaian hak dan kewajiban.

Laporan ini disusun dengan tujuan meberikan akses kepada pasien, keluarga dan
masyarakat untuk dapat melayani serta merespon pengaduan baik internal maupun
ekternal agar mutu pelayanan di RS terjaga dengan baik. Setiap komplain yang diberikan
oleh pasien ke RSUD dr. Rubini selalu ditangani dengan baik dan diselesaikan dengan
cepat dengan mengacu pada panduan komplain.

Semoga laporan evaluasi ini dapat memberikan informasi secara lengkap, mudah
diakses dan terpusat pada peningkatan kualitas pelayanan di RSUD dr. Rubini
Mempawah menuju zero complaint. Sebagai akhir kata, saran dan koreksi demi perbaikan
laporan evalasi ini sangat kami harapkan.

Terima kasih

Tim Penyusun



LAPORAN TINDAK LANJUT
MONITORING DAN EVALUASI PENANGANAN PENGADUAN MASYARAKAT
TRIWULAN IV
RSUD dr. RUBINI MEMPAWAH TAHUN 2025

Latar Belakang

Dalam memberikan pelayanan Kesehatan di rumah sakit, tidak terlepas adanya
komplain yang terjadi antara pasien dan rumah sakit. Komplain merupakan akibat
situasi dimana keinginan atau kehendak yang berbeda atau berlawanan antara pasien
dengan pihak rumah sakit., sehingga keduanya saling terganggu. Untuk itu komplain
tersebut perlu diselesaikan dengan baik sehingga tidak melebar terlalu jauh dari pokok
permasalahnnnya.

Komplain ini terjadi karena ketidakcocokan antara nilai atau tujuan-tujuan yang
ingin diharapkan oleh pasien terhadap pihak rumah sakit. Hal ini dapat mengganggu
bahkan membuat emosi atau stres yang mempengaruhi efisiensi dan produktivitas
kerja. Pasien yang merasa tidak puas akan mengambil sikap untuk komplain terhadap
pihak rumah sakit atas keluhannya, dan sudah menjadi kewajiban pihak rumah sakit
untuk menjawab dan menjelaskan komplain dari pihak pasien. Dalam setiap komplain
yang diberikan oleh pasien terhadap RSUD dr. Rubini Mempawah selalu ditanggapi
dengan baik dan diselesaikan dengan cepat yang mengikutsertakan pasien dan bila
perlu keluarga pasien. Hal ini memang dilakukan agar tidak sampai terjadi konflik yang
serius terhadap pasien. Setiap permasalahan yang terjadi selalu diusahakan untuk
diselesaikan dengan mengacu pada panduan komplain.

B. Landasan Hukum

1.
2.

w

Undang-Undang Nomor 14 Tahun 2018 tentang Keterbukaan Informasi Publik
Undang-Undang Nomor 25 tahun 2009 tentang Pelayanan Publik (Lembaran
Negara Republik Indonesia Tahun 2009 Nomor 112, Tambahan Lembaran Negara
Republik Indonesia Nomor 5038);

Undang-Undang Nomor 17 Tahun 2023 tentang Kesehatan;

Indonesia Tahun 2009 Nomor 144, Tambahan Lembaran Negara Republik
Indonesia Nomor 5063);

Undang-Undang Nomor 44 tahun 2009 tentang Rumah Sakit (Lembaran Negara
Republik Indonesia Tahun 2009 Nomor 153, Tambahan Lembaran Negara
Republik Indonesia Nomor 5072);

Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 13 Tahun 2017 tentang
Penanganan Pengaduan Masyarakat Terpadu Di Lingkungan Kementerian
Kesehatan;

Permenpan Nomor 14 Rahun 2017 Tentang Survei Kepuasan Masyarakat.
Keputusan Ditrektur RSUD dr. Rubini Mempawah Nomor
000.8.3.4/001.G/RSUD/2025 Tentang Pengelolaan Pengaduan;

C. Maksud dan Tujuan

Laporan evaluasi bertujuan untuk mendiskusikan masalah yang ada sesuai

prosedur sehingga dapat diambil suatu tindakan yang dapat dipakai sebagai pedoman
untuk mencegah komplain tidak terjadi lagi, serta sebagai bahan untuk mengambil
kebijakan dalam usaha meningkatkan mutu pelayanan.

D. Bentuk Respon Pengaduan

Pengaduan yang masuk akan dilakukan notifikasi penerima aduan dan di

kelompokkan sesuai grade untuk mendapatkan penyelesaian aduan, kamudian
selanjutkan di koordinasikan aduan tersebut kepada bidang yang mendapatkan



pengaduan, setelah mendapatkan jawaban aduan selanjutnya akan di sampaikan
kepada pelanggan oleh tim pengaduan sesuai dengan kanal aduan masuk dengan
respon time 1x 24 jam.

. Jumlah Pengaduan Masyarakat Per Media

No Saluran Media Pengaduan Jumlah
1 Pengaduan Langsung / Kotak Saran

2 SMS/ WA Pengaduan 1

3 Website -

4 Facebook -

5 Instagram

6 Google 6

7 SP4N LAPOR -

. Jumlah Pengaduan Masyarakat Per Bidang

No Jenis Pengaduan /Bidang Jumlah
1 Bidang Umum/ Tata Usaha

2 Bidang Pelayanan 6

3 Bidang Penunjang -

4 Bidang Pengandalian 1

. Status Pengaduan Masyarakat

No Jenis Pengaduan /Bidang Jumlah
1 Selesai 7
2 Dalam Proses -
3 Tertunda -

. Rencana Tindak Lanjut

Pembahasan terkait rencana tindak lanjut atas pengaduan masyarakat dilaksanakan

secara rutin melalui Rapat Manajemen RSUD dr. Rubini Mempawah yang

diselenggarakan setiap satu minggu sekali. Rapat ini menjadi forum koordinasi
antarbagian dalam merespons isu-isu pelayanan yang disampaikan oleh masyarakat.

Untuk pembahasan jangka panjang pengaduan layanan akan dibahas lebih luas

melalui Forum Konsultasi Publik (FKP) bersama perwakilan pengguna layanan,

sebagai bagian dari upaya peningkatan transparansi dan partisipasi publik dalam
perbaikan pelayanan.

Dalam menetapkan langkah perbaikan, manajemen rumah sakit menggunakan

pendekatan skala prioritas dengan klasifikasi sebagai berikut:

1. Perbaikan Jangka Pendek: Dilaksanakan dalam waktu kurang dari 12 bulan,
mencakup permasalahan yang mendesak dan berdampak langsung terhadap
pelayanan.

2. Perbaikan Jangka Menengah: Dilaksanakan dalam waktu lebih dari 12 bulan,
namun kurang dari 24 bulan, untuk isu yang memerlukan koordinasi lintas unit dan
penyesuaian sumber daya.

3. Perbaikan Jangka Panjang: Dilaksanakan dalam waktu lebih dari 24 bulan, untuk
perbaikan struktural atau kebijakan jangka panjang yang berdampak luas terhadap
sistem pelayanan rumah sakit.



Rencana tindak lanjut Laporan Pengaduan dituangkan dalam tabel berikut ini:

Waktu

Prioritas . — —— Penanggung
P K
Voo

1. Perilaku - Melakukan program Bagian
Petugas Pembinaan dan Pelayanan
sisiplin etika
pelayanan
- Melakukan surpervisi
lapangan dan
monitoring sikap
petugas.
2. Perilaku - Mengadakan Y v Bagian
Petugas Pelatihan Soft Skil Pelayanan
dan Komunikasi
efektif
- Pembekalan etika
profesi bagi pegawai
baru
- Monev Penggunaan
PIN Ramah Oleh
Petugas Pemberi
Layanan
3.  Perilaku - Evaluasi Sikap dan NN Bagian
Petugas Proses Pelayanan Pelayanan
- Pembinaan dan
Penguatan Sikap
Petugas
4.  Prosedur - Melakukan kunjungan v+ Bagian
Layanan langsung ke pasien Pelayanan
- Melakukan edukasi
system antrian ruang
rawat
- Melakukan evaluasi
internal Pelayanan
5. Kecepatan - Melakukan supervise v Bagian
Memberikan monitoring dan Pelayanan
Layanan pengawasan
kaecepatan pelyanan
6. Prosedur - Penambahan Y Bagian
Layanan Informasi Alur BPJS Pengendalian
- Melakukan penguatan
Peran Petugas
Informasi dan
Pendaftaran
- Meningkatkan
edukasi publik melalui
papan informasi,
media sosial
7.  Prosedur - Evaluasi Alur N oA Bagian
Layanan Pelayanan IGD Pelayanan




- Penguatan Monitoring
Pasien IGD

- Edukasi Sistem
Prioritas Medis

Pembahasan

Berdasarkan rekapitulasi pengaduan masyarakat yang diterima melalui berbagai
media, termasuk laporan langsung dan Google Review, diketahui bahwa pengaduan
didominasi oleh keluhan terkait pelayanan IGD dan rawat inap, khususnya pada pasien
anak dan peserta BPJS. Keluhan yang paling sering muncul meliputi lamanya waktu
menunggu ruang rawat inap, kurangnya informasi yang jelas terkait alur pelayanan dan
sistem prioritas medis, serta persepsi adanya perlakuan yang berbeda antara pasien
BPJS dan pasien umum.

Selain itu, masyarakat juga banyak menyampaikan ketidakpuasan terhadap sikap dan
komunikasi sebagian petugas pelayanan yang dinilai kurang ramah, kurang empatik,
dan tidak memberikan penjelasan atau solusi yang memadai. Kondisi ini diperparah
dengan keterbatasan pemahaman masyarakat terhadap prosedur BPJS, seperti
kewajiban rujukan dari FKTP/Puskesmas, sehingga pasien merasa telah menunggu
lama namun pada akhirnya belum dapat dilayani sesuai harapan.

Keluhan lain yang cukup menonjol adalah persepsi kurang optimalnya monitoring
pasien di IGD, khususnya terkait kunjungan dokter dan informasi perkembangan
kondisi pasien selama menunggu pemindahan ke ruang rawat inap. Hal tersebut
menimbulkan anggapan bahwa pasien yang datang lebih belakangan mendapatkan
pelayanan lebih cepat, meskipun secara medis sistem pelayanan didasarkan pada
triase dan prioritas kondisi klinis pasien.

Menanggapi kondisi tersebut, manajemen RSUD dr. Rubini memandang bahwa
permasalahan utama tidak hanya terletak pada aspek teknis pelayanan, tetapi juga
pada aspek komunikasi, edukasi, dan sikap pelayanan. Oleh karena itu, diperlukan
upaya perbaikan yang menyeluruh dan berkelanjutan, baik melalui pembinaan sumber
daya manusia, penguatan standar operasional prosedur, maupun peningkatan sarana
pendukung pelayanan dan informasi kepada masyarakat.

Kesimpulan

Berdasarkan hasil pembahasan pengaduan masyarakat, dapat disimpulkan bahwa
permasalahan utama yang menjadi dasar pengaduan meliputi perilaku dan sikap
petugas pelayanan yang dinilai kurang ramah dan empatik, serta prosedur pelayanan
yang belum sepenuhnya dipahami oleh masyarakat, khususnya terkait pelayanan
BPJS dan sistem prioritas medis.
Sebagai bentuk komitmen dalam meningkatkan mutu pelayanan, pimpinan RSUD dr.
Rubini telah mengambil langkah-langkah strategis dan responsif, antara lain dengan
melaksanakan rapat evaluasi rutin mingguan, menetapkan kebijakan pembinaan dan
disiplin etika pelayanan, melakukan supervisi lapangan dan monitoring sikap petugas,
serta memberikan pembekalan etika profesi kepada pegawai baru. Selain itu, RSUD
dr. Rubini juga menetapkan inovasi melalui Surat Keputusan Direktur tentang
penggunaan PIN Ramah oleh petugas pemberi layanan, mendorong efisiensi
pelayanan, serta menanamkan dan menerapkan budaya 5S (Senyum, Salam, Sapa,
Sopan, dan Santun) dalam setiap interaksi pelayanan.



Upaya lain yang dilakukan adalah perencanaan dan penganggaran untuk peningkatan
sarana dan prasarana, serta penguatan edukasi kepada masyarakat terkait alur
pelayanan dan prosedur BPJS. Melalui langkah-langkah tersebut, diharapkan kualitas
pelayanan RSUD dr. Rubini dapat terus meningkat secara berkelanjutan, mengurangi
pengaduan masyarakat, serta mewujudkan pelayanan kesehatan yang aman, adil,
humanis, dan prima bagi seluruh lapisan masyarakat.

. Penutup

Laporan Monitoring Evaluasi Penanganan pengaduan masyarakat ini disusun dengan
harapan bahwa setiap kegiatan pelayanan di laksanakan berdasarkan standar yang
berlaku dan juga sebagai umpan balik serta acuan petugas untuk melakukan perbaikan
dalam memberikan pelayanan agar mutu pelayanan di RSUD dr. Rubini Mempawah
senantiasa terjamin dan menjadi lebih baik sehingga kedepannya diharapkan tidak
terjadi komplain dari penerima layanan di RSUD dr. Rubini Mempawah.

Kepala Seksi Informasi dan Pengaduan
RSUD dr. RubinL.Mempawah

Julis Novitra, M.Gz
NIP. 19860721 201001 1 008
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PEMERINTAH KABUPATEN MEMPAWAH RUMAH SAKIT UMUM DAERAH DOKTER RUBINI MEMPAWAH
Jalan Raden Kusno No. 1 Mempawah (78912)
Telepon/Fax : (0561) 691981 Email: rs_rubini@yahoo.com

Laporan Penanganan Pengaduan
Bulan: Oktober 2025

Prioritas .
No | Tanggal Media Komplain Nama No Telp Isi Pengaduan Tindak Lanjut Unsur Bidang | Keterangan
Saya mau melapor, anak saya di rawat di sini tidak mendapat Tim pengaduan menerima pengaduan yang di
ruangan dari senin sore masuk IGD, sedangkan yang baru masuk |berikan, kemudian meneruskan ke bidang
agi sudh dapat ruangan padahal sama sakit juga, sama sama elayanan untuk langsung di tindak lanjut, Prosedur .
1 27/10/25 WHATSAPP Elsa P g'| ! pat ruangan p g pefay u u' gsung di U . Ju . ! Pelayanan Selesai
pasien anak, kenapa anak saya brlum dapat kamar, saya tanya |mendatangi pasien dan memberikan edukasi Layanan
ke perawat nya malah di suruh sabar g ada solusi nya dan tidak |terkait kenapa pasien bleum bisa
di periksa. mendapatkan ruang perawatan
Tim pengaduan menerima pengaduan yang di
berikan, kemudian meneruskan ke bidang
pelayanan, tim pengaduan membalas keluhan | Kecepatan
2 |5/10/2025 | Google (Website) | Aku Cantik Pelayanan yang buruk tidak gercep!!! yang di sampaikan melalui media google riviu | memberikan | Pelayanan Selesai
yang menanyakan kembali kepada pelapor di pelayanan
unit mana yang dianggap memberikan
pelayanan yang kurang cepat
Mengetahui,
Kepala Bidang Pengendalian Kepla Seksi Informasi dan Pengaduan

HAMDI, SKM

NIP. 19700303 199102 1 002

ir‘
Julis Novitra, S. Gz.,, M. Gz
NIP. 19860721 201001 1 008




PEMERINTAH KABUPATEN MEMPAWAH RUMAH SAKIT UMUM DAERAH DOKTER RUBINI MEMPAWAH
Jalan Raden Kusno No. 1 Mempawah (78912)
Telepon/Fax : (0561) 691981 Email: rs_rubini@yahoo.com

Laporan Penanganan Pengaduan

Bulan: November 2025

Prioritas

No | Tanggal Media Komplain Nama No Telp Isi Pengaduan Tindak Lanjut Unsur Bidang Keterangan
1 | 25-Nov-25 Google (Website) Fidelyo 1990 Sekedar masukan, khususnya bagi peserta BPJS, seharusnya Tim pengaduan menerima pengaduan yang di berikan, Prosedur Pengendalian Selesai
sebelum mendapatkan antrian di informasikan dulu berobat kemudian meneruskan ke bidang pengendalian untuk Idi Layanan
umum atau BPJS dan sudah ada rujukan/ belum dari puskesmas [tindak lanjuti, dengan hasil yaitu; Menambah kejelasan
setempat, masyarakat sudah terlanjur antri lama ternyata harus |informasi pada area pendaftaran mengenai alur pelayanan
ada rujukan dulu, gak semua masyarakat mengerti prosedur BPJS, termasuk syarat rujukan dari FKTP/Puskesmas.
BPJS, kalau sakitnya ringan mungkin masih bisa ambil rujukan Memberikan pengarahan lebih aktif kepada petugas agar
dulu kalau sakitnya berat kan kasihan masyarakat yang sudah melakukan pengecekan awal (screening) peserta, sehingga
terlanjur mengantri lama. Terima kasih semoga di tindak lanjuti [masyarakat mengetahui sejak awal apakah memerlukan
rujukan atau dapat langsung dilayani.
Meningkatkan edukasi publik melalui papan informasi,
media sosial, dan petugas front office agar prosedur BPJS
lebih mudah dipahami oleh masyarakat.
2 15-Nov-25 Google (Website) bpjs dipersulit banget, untuk orang luar pun susah berobat Tim pengaduan menerima pengaduan yang di berikan, Prosedur Peleyanan Selesai
Renzx jadinya, udah begitu pelayanan nya judes, gaada ngasi solusi dll |kemudian meneruskan ke bidang pelayanan, tim pengaduan| Layanan dan
membalas keluhan yang di sampaikan melalui media google Prilaku
riviu yang menanyakan kembali kepada pelapor di unit mana
yang dianggap memberikan pelayanan yang kurang
maksimal
3 18-Nov-25 Google (Website) Pelayanannya jelek banget, petugas judes dan jutek, udah ga Tim pengaduan menerima pengaduan yang di berikan, Prosedur Peleyanan Selesai
veronika yuliana tahan karna sakit tapi tidak segera ditangani kemudian meneruskan ke bidang pelayanan untuk langsung | Layanan dan
di tindak lanjuti, tim pengaduan dan bidang pelayanan Prilaku

memberikan edukasi ke pada pelapor tentang situasi IGD
yang sedang mengalami peningkatan pasien serta
permohonan maaf atas ketidaknyamanan yang di rasakan
pasien.

HAMDI, SKM

NIP. 19700303 199102 1 002

Kepla Seksi Informasi Pengaduan
Julis Novitra, S. Gz.,rM. Gz

NIP. 19860721 201001 1 008




PEMERINTAH KABUPATEN MEMPAWAH RUMAH SAKIT UMUM DAERAH DOKTER RUBINI MEMPAWAH

Jalan Raden Kusno No. 1 Mempawah (78912)
Telepon/Fax : (0561) 691981 Email: rs_rubini@yahoo.com

Laporan Penanganan Pengaduan

Bulan: Desember 2025

No | Tanggal Media Komplain Nama No Telp Isi Pengaduan Tindak Lanjut Prioritas Unsur | Bidang Keterangan
kalo untuk bpjs palyanan sini sangat tidak bersahabat Tim pengaduan menerima pengaduan yang di
saudara sy sminggu lalalu kesini pakai bpjs di tolak,hari ini kesini [berikan, kemudian meneruskan ke bidang
lagi lansung ke ugd,tetapi dari pagi cuma di priksa dokter sekali |pelayanan, tim pengaduan membalas keluhan
26 doang,sesudah itu sampai malam ga nongol lagi,sampai jam yang di sampaikan melalui media google riviu,
1 | Desember | Google (Website) | Sem 71 10mIm masih belum di pindahkan keruangan,padahal pasian di terangkan bahwa seluruh pasien, baik Prosedur Layanan | Peleyanan Selesai
25 bner2 sudah capek dan lemes,makan muntah,cuma di kasih pasien umum maupun pasien BPJS,
infus,sedangkan semua pasian yg datang belakangan sudah pada|mendapatkan hak pelayanan yang sama
pindah..ya begini lah nasib pakai bpjs sesuai dengan kondisi dan kebutuhan medis
berobat disini bagus untuk dokter juga ramah terhadap pasien, |Tim pengaduan menerima pengaduan yang di
tetapi ada kalanya lebih bagus lagi di bagian pelayanan jika ada |berikan, kemudian meneruskan ke bidang
24 org bertanya atau apapun itu jangan judes banget jawabnya pelayanan, tim pengaduan membalas keluhan
2 desember | Google (Website) | atikoh IKA kenapa, senyum lebih baik untuk terlihat lebih ramah yang di sampaikan melalui media google riviu Perilaku Petugas | Peleyanan Selesai
25 yang menanyakan kembali kepada pelapor di

unit mana yang dianggap memberikan
pelayanan yang kurang ramah.

Mengetahui,

Kepala Bidang Pz2ngendalian

HAMDI, SKM

NIP. 19700303 199102 1 002

Kepla Seksi Informasi dan Pengaduan

ﬂ;‘
Julis Novitra, S. Gz., M. Gz

NIP. 19860721 201001 1 008




