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ABSTRAK 

 

Netti Agustin  / 21 2015 089 / 2019 / Perbedaan Persepsi Masyarakat Di 

Kecamatan Ilir Timur III Palembang Pada Rumah Sakit RK. Charitas Dan 

Rumah Sakit Siti Khodijah.  

rumusan masalah pada penelitian ini adalah adakah  perbedaan persepsi 

masyarakat di Kecamatan  Ilir Timur III Palembang pada Rumah Sakit RK. 

Charitas dan Rumah Sakit Siti Khodijah. Tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengetahui adanya perbedaan persepsi masyarakat di Kecamatan Ilir Timur III 

Palembang pada Rumah Sakit RK. Charitas dan Rumah Sakit Siti Khodijah. 

Penelitian ini termasuk jenis penelitian komparatif. Sampel dalam penelitian ini 

sebanyak 96 orang, dengan teknik sampling purposive sampling. Data yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah data primer. Metode pengumpulan data 

melalui kuisioner. Teknik  analisis data yang digunakan kualitatif dan kuantitatif, 

dengan teknik analisis uji kai kuadrat ( x² ). 

Hasil pengujian yang telah dilakukan dari penelitian ini menunjukan terdapat 

perbedaan persepsi antara rumah sakit RK. Charitas dan rumah sakit Siti 

Khodijah. Persamaanya yaitu meliputi ketersediaan peralatan lengkap, Dokter-

dokter Rumah Sakit Profesional, Terdapat perlengkapan obat, Tampilan Rumah 

Sakit meyakinkan, Suasana Rumah Sakit nyaman, Kebersihan Rumah Sakit 

terjaga, Rumah Sakit cepat menangani pasien,, Rumah Sakit mudah dihubungi, 

dan Rumah Sakit dikenal baik. Sedangakan perbedaannya terletak pada biaya 

pengobatan yang wajar, Lokasi strategis, faktor keagamaan yang ada dirumah 

sakit, rumah sakit cepat menanggapi keluhan, dan perawat rumah sakit ramah. 

Kata Kunci: persepsi, rumah sakit. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

  A. Latar Belakang Masalah 

 Konsep pemasaran merupakan hal yang penting yang diperlukan 

oleh sebuah perusahaan, karena tidak bisa dipungkiri bahwa di era 

teknologi dan komunikasi yang semakin pesat, persaingan antara 

perusahaan semakin ketat. Konsep pemasaran dapat digunakan oleh 

perusahaan dalam rangka menganalisa kebutuhan pelanggan, kemudian 

membuat keputusan untuk memenuhi kebutuhan konsumen tersebut 

dengan cara yang lebih efektif.  

Salah satu kajian darikonsep dari pemasaran adalah tentang 

perilaku konsumen. Menurut Griffin (2005) perilaku konsumen adalah 

semua kegiatan, tindakan, serta proses psikologi yang mendorong tindakan 

tersebut pada saat sebelum membeli, ketika membeli, menggunakan, 

menghabiskan produk dan jasa setelah melakukan hal-hal diatas atau 

kegiatan mengevaluasi. Sementara menurut Ariely dan Zauberman (2006) 

perilaku konsumen merupakan tindakan-tindakan yang dilakukan oleh 

individu, kelompok, atau organisasi yang berhubungan dengan proses 

pengambilan keputusan untuk mendapatkan, menggunakan barang-barang 

atau jasa ekonomis yang dapat di pengaruhi lingkungan. Dari pengertian 

yang dikemukakan para ahli di atas dapat disimpulkan bahwa perilaku 

konsumen adalah tindakan yang dilakukan konsumen guna mencapai dan 

memenuhi kebutuhannya baik untuk menggunakan, mengkonsumsi, 
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maupun menghabiskan  barang dan jasa, termasuk proses keputusan yang 

mendahului danmenyusul. Hal ini sejalan dengan pendapat Engel et al 

(2006). (Sangadji & Sophiah, 2013:8-9) 

Salah satu kajian perilaku konsumen yang menarik yaitu tentang 

persepsi. Persepsi merupakan suatu proses yang timbul akibat adanya 

sensasi, dimana sensasi adalah aktivitas merasakan atau penyebab keadaan 

emosi yang menggembirakan(Sangadji dan Sopiah: 2013:64). Pemahaman 

terhadap persepsi konsumen dan proses yang terkait dengan persepsi 

konsumen sangat penting diketahui oleh perusahaan pemasar dalam upaya 

untuk membangun persepsi yang positif terhadap produk yang akan 

dihasilkan oleh perusahaan, baik berupa barang maupun jasa.  

Terbentuknya persepsi konsumen yang positif akan menghasilkan 

pemahaman dan kesan yang baik untuk perusahaan, dimana hal itu 

merupakan modal yang sangat penting bagi untuk membangun bisnis 

dalam jangka waktu yang panjang di era persaingan bisnis yang semakin 

kompetitif seperti sekarang ini. Hanya berdasarkan persepsi positiflah 

konsumen akan tertarik dan bisa tergerak untuk mengkonsumsi produk 

yang dihasilkan oleh perusahaan. Hal yang harus dipahami dalam persepsi 

adalah bahwa produk yang sama mungkin akan dipersepsikan berbeda-

beda oleh setiap konsumen. 

Poin utamanya adalah bahwa persepsi tidak hanya tergantung pada 

rangsangan fisik tapi juga pada hubungan rangsangan terhadap bidang 

yang mengelilinginya dan kondisi dalam setiap diri kita. Contohnya 
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seseorang mungkin menganggap wiraniaga yang berbicara dengan cepat 

bersifat agresif dan tidak jujur, orang lain mungkin menganggapnya rajin 

dan membantu. Masing-masing orang akan merespons secara berbeda 

terhadap wiraniaga. Dalam pemasaran, persepsi itu lebih penting daripada 

realitas, karena persepsi yang mempengaruhi perilaku aktual dari 

konsumen.  

Konsep persepsi juga dapat digunakan untuk mengidentifikasi 

tanggapan konsumen terhadap jasa kesehatan yang ditawarkan berbagai 

perusahaan. Dewasa ini masalah kesehatan telah menjadi kebutuhan pokok 

bagi masyarakat. Dengan meningkatnya taraf hidup masyarakat, maka 

semakin meningkat pula tuntutan masyarakat akan kualitas kesehatan. Hal 

ini menuntut penyedia jasa pelayanan kesehatan seperti rumah sakit untuk 

meningkatkan kualitas pelayanan yang lebih baik, tidak hanya pelayanan 

yang bersifat penyembuhan penyakit tetapi juga mencakup pelayanan yang 

bersifat pencegahan (preventif) untuk meningkatkan kualitas hidup serta 

memberikan kepuasan bagi konsumen selaku pengguna jasa kesehatan. 

Rumah sakit sebagai institusi yang bergerak di bidang pelayanan 

kasehatan mengalami perubahan, pada awal perkembangannya, rumah 

sakit adalah lembaga yang berfungsi sosial, tetapi dengan adanya rumah 

sakit swasta, menjadikan rumah sakit lebih mengacu sebagai suatu industri 

yang bergerak dalam bidang pelayanan kesehatan dengan melakukan 

pengelolaan yang berdasar pada manajemen badan usaha.Saat ini 

perkembangan rumah sakit di Indonesia cukup pesat,pada akhir tahun 
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2017 tercatat jumlahnya telah mencapai 2195 unit yang terbagi atas 

beberapa tipe yaitu tipe A,B,C,D dan Non kelas yang tersebar di seluruh 

indonesia. Data jumlah tersebut dapat dilihat melalui tabel di bawah ini: 

TABEL I.1 

Jumlah RS Berdasarkan TipeTahun 2017 

No Jenis Jumlah Presentasi 

1 Tipe A 57 2,6% 

2 Tipe B 291 13,25% 

3 Tipe C 732 33,35% 

4 Tipe D 512 23,33% 

5 Non Kelas 603 24,47% 

**Sumber Kementrian Kesehatan RI 2017 

Rumah sakit memiliki peran yang sangat strategis dalam upaya 

mempercepat peningkatan derajat kesehatan masyarakat. Paradigma baru 

pelayanan kesehatan mensyaratkan rumah sakit memberikan pelayanan 

berkualitas sesuai kebutuhan dan keinginan pasien dengan tetap mengacu 

pada kode etik profesi dan medis. Dalam perkembangan teknologi yang 

pesat dan persaingan yang semakin ketat, maka rumah sakit dituntut untuk 

melakukan peningkatan kualitas pelayanannya. Kualitas merupakan inti 

kelangsungan hidup sebuah lembaga. Gerakan revolusi mutu melalui 

pendekatan manajemen mutu terpadu menjadi tuntutan yang tidak boleh 

diabaikan jika suatu lembaga ingin hidup dan berkembang, Persaingan 

yang semakin ketat akhir-akhir ini. 
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Keberadaan rumah sakit dikota Palembang juga dapat 

dikelompokan menjadi beberapa tipe yaitu tipe A B C D dan Non kelas. 

Data tersebut dapat dilihat melalui tabel sebagai berikut : 

Tabel I.2 

Jumlah RS di Kota Palembang Berdasarkan Tipe Tahun 2018 

No Jenis Jumlah 

1 Tipe A 2 

2 Tipe B 6 

3 Tipe C 21 

4 Tipe D 3 

5 Non kelas 4 

Sumber: https://www.myavitalia.com/2018/10/daftar-rs-di-kota-

palembang.html 

Berdasarkan tabel di atas tampak sebahagian besar Rumah Sakit 

(RS) di Kota Palembang bertyipe C, sedangkan tipe yang lain memiliki 

jumlah yang beragam. Kondisi di atas mengarah pada terjadinya 

persaingan RS dengan tipe sejenis. Diantara RS tipe B di Kota Palembang 

adalah  (https://www.avitaliahealth.com/2017/03/info-alamat-dan-nomor-

telepon-rs-sumatera-selatan-sumsel.html); 

1. RS. RK, Charitas Sudirman Palembang 

Jalan Jend. Sudirman No.1054 Palembang 30129 

2. RS Siti Khadijah 

https://www.myavitalia.com/2018/10/daftar-rs-di-kota-palembang.html
https://www.myavitalia.com/2018/10/daftar-rs-di-kota-palembang.html
https://www.avitaliahealth.com/2017/03/info-alamat-dan-nomor-telepon-rs-sumatera-selatan-sumsel.html
https://www.avitaliahealth.com/2017/03/info-alamat-dan-nomor-telepon-rs-sumatera-selatan-sumsel.html
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Jln. Demang Lebar Daun Pakjo Palembang 30137 

3. RSK Mata Masyarakat Palembang 

Jln. Kolonel H. Burlian, Suka Bangun, Palembang 

4. RS Khusus Paru Prov Sumsel Palembang 

Jln. Merdeka No.10 Talang Semut, Bukit kecil, Palembang 

5. RSUD Palembang Bari 

Jln. Panca Usaha No. 1 Kel. 5 Ulu, Kec. SU 1, Palembang 

6. RSUD Siti Fatimah provinsi Sumatera Selatan 

Jln. Kol. H. Burlian, Palembang 

Diantara beberapa RS tipe B di Kota Palembang tersebut, RS RK 

Charitas dan RS Siti Khadijah lebih sering disebut masyarakat untuk 

dijadikan alternatip pilihan tempat berobat. Kedua rumah sakit tersebut 

berlomba-lomba untuk menarik konsumen agar menggunakan 

jasanya.Berdasarkan pengalaman, cerita orang atau berbagai informasi lain 

yang diperoleh membentuk persepsi masyarakat terhadap tentang proses 

berobat di kedua rumah sakit ini.  

Setiap perusahaan/RS selalu menginginkan jasanyan dipersepsikan 

secara  positif oleh konsumen, oleh karena itu berbagai informasi positif 

dibangun  untuk maksud tersebut. Terhadap jasa kesehatan RS, biasanya 

pengalaman dan cerita orang lebih kuat memberikan pengaruh kepada 

orang lain untuk ikut meggunakan jasa tersebut. Oleh karena itu setiap RS 

akan memberikan pelayanan terbaiknya, menyediakan fasilitas selengkap 

mungkin berupa prasarana dan sarana pendukung untuk menambah 
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kenyamanan dan kepuasan orang berobat. Meskipun demikian, dalam 

kenyataan tidak semua produk/jasa dipersepsikan secara positif. Setiap 

konsumen akan membandingkan jasa RS yang satu dengan yang lain serta 

menganalisis dan mengambil kesimpulan secara umum, manakah RS yang 

dinilai lebih baik dibandingkan yang lain.  

Berdasarkan latar belakang di atas menarik untuk meneliti 

bagaimana persepsi masyarakat terhadap  dua layanan rumah sakityang 

sama-sama banyak diminati oleh sebagian besar masyarakat 

Palembang.Dalam wawancara awal peneliti bertanya kepada 30 orang 

anggota masyarakat yang tinggal di kelurahan ilir Timur III, tentang RS 

manakah diantara RS RK Charitasdan RS Siti Khodijah yang akan 

dipilihnya sebagai tempat berobat.Ternyata 16 orang biasa menggunakan 

RS RK Charitasdan 14 orang biasa menggunakan RS Siti Khodijah. Ketika 

ditanya lebih lanjut tentang alasan mereka memilih layanan transportasi 

berikut, jawabannya adalah sebagai berikut: 

Tabel I.3 

Alasan Menggunakan Layanan RS.RK Charitas&RS. Siti Khodijah  

No Alasan 

Jumlah (Orang) 

RK 

Charitas 

Siti Khodijah 

1. Biaya  5 7 
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Sumber : Wawancara pra-riset, 2019 

 

Bardasarkan alasan tersebut dapat dijelaskan sebagai berikut: 

a. Biaya 

Biaya produksi yang merupakan semua pengeluaran produsen 

untuk menghasilkan sebuah produk baik jasa maupun barang memiliki 

peranan penting dalam industri pelayanan kesehatan. Biaya produksi 

perlu dihitungkan secara efektif dan efisien agar dapat memberi 

pelayanan optimal terhadap pasien. Besarnya biaya produksi sangat 

dipengaruhi aktivitas pelayanan darisebuah industri kesehatan. 

  Tabel 1.4 

Daftar Harga Kamar RS RK Charitas Palembang 

No Jenis Jumlah 

1 SUITE ROOM Rp.1.600.000,00 

2 VVIP Rp.1.200.000,00 

3 VIP A Rp. 965.000,00 

 4 VIP B Rp. 700.000,00 

5 KELAS I A Rp. 600.000,00 

2. Cepat 5 3 

3. Perlengkapan obat  6 4 

Jumlah 16 14 

http://www.topbrand-award.com/
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6 KELAS I B Rp. 450.000,00 

7 KELAS II A Rp. 300.000,00 

8 KELAS II B Rp. 200.000,00 

9 KELAS III A 

(AC) 

Rp. 185.000,00 

10 KELAS III B 

(AC) 

Rp. 150.000,00 

11 KELAS III A Rp. 140.000,00 

12 KELAS III B Rp. 90.000,00 

 Sumber:https://www.sinarmas.co.id/layanan24jam/detail_rs_new.asp?i

d_rs=778&status=0 

 

Kata seorang pasien kepada dokter di sebuah rumah sakit yang 

lumayan mahal tarifnya. Dan setelah pengobatan dan pemeriksaan lengkap 

dan tindakan pemasangan cincin di pembuluh darah jantungnya yang 

tersumbat, dimana total menghabiskan dana 120 jutaan, pasien itu pulang 

ke rumah dengan perbaikan klinis. Keluarga pun puas Dokter yang 

komunikatif, mau dihubungi teleponnya kalau pasien dan keluarga mau 

bertanya, pemeriksaan yang lengkap, dan obat-obatan yang lengkap, 

perawat yang ramah dan terampil,  adalah ciri khas rs berkelas dengan 

pelayanan canggih dan paripurna.  Kebanyakan rumah sakit seperti ini 

mengikuti standar rumah sakit-rumah sakit di luar negeri seperti 

Singapura, Malaysia, Inggris, Australia yang pelayanannya baik dan 

mahal. Tetapi mahal yang berkualitas malah dicari orang dan selalu full 

book. 

https://www.sinarmas.co.id/layanan24jam/detail_rs_new.asp?id_rs=778&status=0
https://www.sinarmas.co.id/layanan24jam/detail_rs_new.asp?id_rs=778&status=0
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Di Palembang RS yang mendapat predikat terbaik dalam hal 

pelayanan versi Mark-Plus tahun 2010 adalah Rumah Sakit RK Charitas. 

Di rumah sakit ini terkenal dengan pelayanan yang maksimal, dimulai dari 

penerimaan di poliklinik atau UGD tanpa meminta uang muka dahulu, 

dokter yang mau merawat di sana diminta supaya mau dihubungi 24 jam, 

perawat terampil dan ramah, obat-obatan tersedia cukup, baik paten 

maupun generik, alat-alat pemeriksaan penunjang yang lengkap, membuat 

pasien yang pernah dirawat di sana akan tidak betah jika terpaksa berobat 

ke rumah sakit lain di kota Palembang. Tetapi memang tarifnya lumayan 

mahal, walaupun belum sampai semahal rumah sakit berkelas di Jakarta 

ataupun di Singapura. Untuk kelas 3 saja, tarifnya masih di bawah 100 

ribu. 

Tabel 1.5 

Daftar Harga Kamar RS Siti khodijah Palembang 

No. Jenis Kamar Harga Kamar 

1 KELAS III Rp.80.000,00 

2 KELAS II Rp.250.000,00 

3 KELAS I B Rp.400.000,00 

4 KELAS I A Rp.450.000,00 

5 VIP Rp.900.000,00 

6 VVIP Rp.1.200.000,00 

7 SVVIP Rp.1.300.000,00 

 

Sumber:https://www.sinarmas.co.id/layanan24jam/detail_rs_new.a

sp?id_rs=778&status=0 

 

https://www.sinarmas.co.id/layanan24jam/detail_rs_new.asp?id_rs=778&status=0
https://www.sinarmas.co.id/layanan24jam/detail_rs_new.asp?id_rs=778&status=0
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Rs Siti Khodijah ini adalah salah satu rs swasta di kota palembang 

yang yang berunsus islami rs siti khodijah biayanya tergolong murah 

dibandingkan dengan biaya rs rk. Charitas untuk biaya kamar saja mulai 

dari Rp.80.000 sd Rp.1.300.000 belom termasuk biaya-biaya lainya. 

b. Cepat  

Rs RK. Charitas dan Rs Siti Khodija  adalah rumah sakit umum 

milik swasta dan merupakan salah satu rumah sakit tipe B yang 

terletak di wilayah palembang, rumah sakit ini memberikan pelayanan 

di bidang kesehatan yang didukung oleh layanan dokter spesialis dan 

sub spesialis, serta ditunjang dengan fasilitas medis yang  memadai. 

Seperti ambulan, instalasi rawat darurat, farmasiatau apotik, ruang 

oprasi, rehabilitasi medis, dokter umum dan fasilitsa yang lainya. 

Dari segi kecepatan pelayanan kedua rumah sakit sama-sama 

cepat, namun dalam segi kecepatan administrasi masyarakat 

mengeluhkan jika banyaknya formulir yang harus di isi dan 

persyaratan yang harus dipenuhi di rumah sakit siti khodijah. 

Berdasarkan kecepatan pelayanan RS RK.Charitas lah yang paling 

cepat dibandingkan RS Siti Khodijah mulai dari pelayaan adminitrasi, 

dokter umum, ambulan dan pelayanan lainya  walau perbedaan watu 

pelayanannya berbedah tipis sekitar 5 menit samapi 8 menit.  

c. Perlengkapan obat  

Berdasarkan perlengkapan obat yang tersedia di RS RK 

Charitas memiliki dukungan dari instalasi farmasi yang bukak non 
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stop 24 jam, melayani kebutuhan obat dari pelayanan rawat inap 

maupun rawat jalan dilakukan pengontrolan dan pengawasan yang 

ketat dalam pemberian obat kepada pasiennya. Pelayanan terpadu 

dirawat jalan Charitas hospital yang memungkinkan pasien 

berobat,ambil obat dan bayar dalam satu lantai. 

Sedangkan dirumah sakit Siti Khodijah menyediakan obat-

obatan dalam bahan farmasi untuk kebutuhan pelayanan rawat inap 

dan rawat jalan dalam bentuk layanan langsung adapun layanan 

unggulan kami adalah farmasi klinis, layanan antar obat sampai 

dengan radius <40 km dan pencampuran obat-obat kangker. 

Berdasarkan jawaban responden tersebut menunjukan 

persepsi yang berbeda-beda terhadap penggunaan layanan 

terhadaprumah sakit. Oleh karena itu menarik dilakukan kajian 

lebih dalam tentang perbedaan persepsi masyarakat pada 

Rumah Sakit RK. Charitas dan Rumah Sakit Siti Khodijah 

Kota Palembang. 

B. Rumusan Masalah  

Berdasarkan latar belakang masalah diatas, maka rumusan masalah 

pada penelitian ini adalah adakah  perbedaan persepsi masyarakat pada 

Rumah Sakit RK. Charitas dan Rumah Sakit Siti Khodijah kota 

Palembang  

C. Tujuan Penelitian 
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Adapun tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui adanya 

perbedaan persepsi masyarakat di Kecamatan Ilir Timur III Palembang 

pada Rumah Sakit RK. Charitas dan Rumah Sakit Siti Khodijah. 

D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi penulis 

Memberikan gambaran tentang praktek dan teori yang selama ini diperoleh 

di bangku kuliah, khususnya dalam konsentrasi pemasaran. 

2. Bagi almamater 

Memberikan tambahan referensi bagi peneliti lebih lanjut yang melakukan kajian 

dan topik yang sama.
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