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ABSTRAK

Kualitas pelayanan keperawatan merupakan salah satu aspek yang mempengaruhi
kepuasan pasien. Kualitas pelayanan yang rendah akan menyebabkan ketidakpuasan
pasien dan menimbulkan berbagai keluhan. Semakin banyak keluhan mengindikasikan
rendahnya kualitas pelayanan yang akan menyebabkan tingkat kepuasan pasien semakin
menurun.Tujuan penelitian ini adalah untuk menganalisis hubungan antara kualitas
pelayanan keperawatan dengan kepuasan pasien rawat inap bedah di RSUD dr.
Loekmono Hadi Kudus.Jenis penelitian ini adalah deskriptif studi korelasi (correlation
study) dengan pendekatan cross sectional, pengambilan sampel menggunakan teknik
purposive sampling dengan sampel 74 pasien yang di rawat di ruang rawat inap bedah
(Bogenvil 111 & Cempaka Il) RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus, data diperoleh dengan
menggunakan kuesioner yang diisi oleh pasien kemudian diolah dan dianalisa dengan
menggunakan uji statistik Spearman Rank.Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian
besar pasien adalah dewasa akhir(26-60 tahun) 66 orang (89,2%), jenis kelamin
perempuan 40 orang (54,1%), status perkawinan sudah menikah 59 orang (79,7%),
pendidikan SD 23 orang (31,1%), pekerjaan wiraswasta 31 orang (41,9%), kualitas
pelayanan keperawatan kategori baik 48 orang (64,9%), dan kepuasan pasien kategori
puas 41 orang (55,4%). Ada hubungan yang signifikan antara kualitas pelayanan
keperawatan dengan kepuasan pasien (p=0,000<p=0.05) dan kekuatan hubungan sedang
dengan nilai korelasi koefisien 0,589.Ada hubungan antara kualitas pelayanan
keperawatan dengan kepuasan pasien rawat inap bedah di RSUD dr. Loekmono Hadi
Kudus. Semakin baik kualitas pelayanan keperawatan maka tingkat kepuasan pasien
semakin tinggi.

Kata kunci: kualitas pelayanan keperawatan, kepuasan pasien

ABSTRACT

Quality of nursing service is one of aspect that can affect patient satisfaction. The low
quality of nursing will causes patient dissatisfaction and various complaints. More
complaints indicates the low quality of service that will cause the level of patient
satisfaction decreases.The study aims to analyze correlation between quality of nursing
service with patient satisfaction at inpatient surgery room in the RSUD dr. Loekmono
Hadi Kudus.The type of this research is a correlation study with cross sectional design,
using purposive sampling technique with 74 samples patient that treated at inpatient
surgery room in the RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus, the data obtained by using
questionnaires completed by patients then processed and analyzed using statistical test
Spearman Rank.The result of research show that most patients are adult (26-60 years
old) 66 patients (89,2%), the gender is majority 40 women (54,1%), the marital status is
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married 59 patients (79,7%), level of education is elementary school 23 patients (31,1%),
occupation is self-employment 31 patients (41,9%), the quality of nursing service is good
category 48 patients (64,9%), and the patients satisfaction is satisfied category 41
patients (55,4%). There is a significant correlation between quality of nursing service
with patients satisfaction (p=0,000<p=0.05) and the strength of correlation is medium
with correlation coefficient value is 0,589.There is a correlation between quality of
nursing service with patients satisfaction at inpatient surgery room in the RSUD dr.
Loekmono Hadi Kudus. The betterquality of nursing service will lead the higher level of
patients satisfaction.

Keywords: quality of nursing service, patients satisfaction
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PENDAHULUAN

Rumah sakit merupakan instansi kesehatan yang menyelenggarakan
pelayanan kesehatan, baik pelayanan medis yang dilakukan oleh dokter maupun
pelayanan keperawatan oleh perawat.Kualitas pelayanan rumah sakit bergantung
pada profesionalitas pegawai, efektivitas pelayanan dan kepuasan pasien. Kualitas
pelayanan yang rendah akan menyebabkan ketidakpuasan pasien dan
menimbulkan berbagai keluhan. Beberapa keluhan yang sering muncul terutama
di ruang rawat inap rumah sakit antara lain pelayanan dokter dan perawat yang
tidak tepat waktu, sikap perawat yang kurang ramah, serta komunikasi perawat
kepada pasien yang kurang efektif.Semakin banyak keluhan mengindikasikan
rendahnya kualitas pelayanan yang akan menyebabkan tingkat kepuasan pasien
semakin menurun.

Pelayanan di rumah sakit dapat mempengaruhi tingkat kepuasan pasien.
Menurut penelitian yang dilakukan oleh Andriani, Susi dan Sunarto (2009)
dengan judul Hubungan Kualitas Pelayanan Kesehatan Dengan Kepuasan Pasien
Rawat Inap di Badan Pelayanan Kesehatan Rumah Sakit Umum Daerah
Kabupaten Magelang, sebanyak 79 orang (41%) menyatakan sangat puas, 94
orang (49%) termasuk kategori puas dan 19 orang (10%) masuk dalam kategori
cukup puas terhadap pelayanan rumah sakit. Ini menunjukkan bahwaada
hubungan kualitas pelayanan dengan kepuasan pasien. Sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Alamri, Azlika et al (2015) di Rumah Sakit Islam Sitti
Maryam Manado tentang Hubungan Mutu Pelayanan Perawat dan Tingkat
Pengetahuan dengan Kepuasan pasien bahwa dari 89 responden, sebanyak 51
orang (57,3%) merasa mutu pelayanan perawat baik dengan p=0,000 <
a=0,05.Hal ini membuktikan bahwa mutu atau kualitas perawat berhubungan
dengan kepuasan pasien.

Di Indonesia, salah satunya di RSIA Srikandi Jemberpada tahun 2013
tingkat kepuasan pasien sebesar 72,73%, sedangkan SPM (Standar Pelayanan
Minimal) rawat jalan & rawat inap sebesar 90%. Hal ini menunjukkan adanya
masalah yaitu masih rendahnya kepuasan pasien atas pelayanan di rumah sakit
(Sudibyo, Anggi Reny 2014). Begitu pula di Jawa Tengah, khususnya kota
Semarang, jumlah komplain pasien RSUD Tugurejo Semarang yang masuk di
kotak saran meningkat 10% per tahun untuk rawat inap. Beberapa penyebabnya
karena lambannya perawat dalam bekerja, terbatasnya jumlah perawat tiap
ruangan, dan perawat yang bekerja di luar kompetensinya yang mengakibatkan
menurunnya tingkat kepuasan pasien (Anjaryani, Wike Diah 2009).

Di Kabupaten Kudus terdapat dua macam rumah sakit yaitu rumah sakit
pemerintah dan rumah sakit swasta.RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus adalah
salah satu rumah sakit yang dikelola oleh pemerintah. Berdasarkan data dari
bagian rekam medis, jumlah pasien rawat inap selama 3 bulan terakhir pada bulan
Desember 2016 sebanyak 1806 pasien, bulan Januari 2017 sebanyak 1943 pasien
dan bulan Februari 2017 sebanyak 1706 pasien. Dari data tersebut terdapat
penurunan yang cukup tinggi dari bulan Januari ke Februari sebanyak 237
pasien.Penurunan jumlah pasien dapat menjadi indikasi penurunan kualitas
pelayanan rawat inap meskipun tidak signifikan.
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Tingkat kepuasan masyarakat dapat diperoleh dari hasil Indeks Kepuasan
Masyarakat (IKM).Hasil survei IKM yang dilakukan pada tanggal 16 November
2016 — 10 Desember 2016 didapatkan hasil bahwa tingkat kepuasan pasien atas
pelayanan di ruang rawat inap sebesar 79,22%. Hal ini masuk dalam kriteria baik
namun belum mencapai Standar Pelayanan Minimal (SPM) rawat inap yaitu
sebesar >90%.

Selain data diatas, menurunnya tingkat kepuasan pasien rawat inap dapat
dilihat dari banyaknya keluhan yang masuk ke bagian pengaduan RSUD dr.
Loekmono Hadi Kudus. Pada bulan Januari jumlah keluhan di ruang rawat inap
yang masuk sebanyak 2 keluhan, bulan Februari sebanyak 2 keluhan dan bulan
Maret sebanyak 4 keluhan. Beberapa keluhan yang disampaikan antara lain
mengenai penanganan perawat ruang rawat inap yang kurang tanggap, perawat
asik mengobrol dan bermain HP sehingga mengabaikan keadaan pasien serta
fasilitas ruang rawat inap banyak yang rusak dan kurang lengkap.

Dari beberapa masalah diatas, solusi untuk meningkatkan kualitas pelayanan
keperawatan maka diperlukan upaya dari rumah sakit untuk memberikan edukasi
dan memfasilitasi lingkungan kerja yang kondusif bagi perawat sehingga kinerja
menjadi lebih baik.Selain itu survey kepuasan pasien dapat dilakukan secara
berkala setiap satu bulan sekali sebagai bahan evaluasi untuk bulan
selanjutnya.Merujuk pada latar belakang dan fenomena diatas penulis tertarik
untuk melakukan penelitian mengenai Hubungan Kualitas Pelayanan
Keperawatan Dengan Kepuasan Pasien Rawat Inap Bedah di RSUD dr.
Loekmono Hadi Kudus.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian ini adalah studi korelasi (correlation study) dan rancangan
penelitian menggunakan desain cross sectional. Populasi dalam penelitian ini
adalah seluruh pasien yang dirawat di ruang rawat inap bedah Bogenvile Ill dan
Cempaka Il RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus bulan Desember — Maret 2017.
Sedangkan sampel dalam penelitian ini sebanyak 74 orang yang diambil
menggunakan teknik purposive sampling. Penelitian ini dilakukan pada tanggal 29
Mei — 29 Juni 2017 di ruang rawat inap bedah RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus.
Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini menggunakan kuesioner yang
berisi pernyataan tentang kualitas pelayanan keperawatan dan kepuasan pasien.
Hasil penelitian dianalisis menggunakan uji Spearman Rank untuk mengetahui
ada tidaknya hubungan kedua variabel.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil
1. Karakteristik Responden

Hasil penelitian dari 74 pasien rawat inap bedah yang terlibat dalam
penelitian ini, pasien yang mendominasi adalah berumur dewasa akhir (26-60
tahun) sebanyak 66 orang (89,2%), jenis kelamin paling banyak adalah
perempuan sebanyak 40 orang (54,1%), status perkawinan paling banyak adalah
kawin sebanyak 59 orang (79,9%), tingkat pendidikan paling banyak adalah SD
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sebanyak 23 orang (31,1%) dan pekerjaan paling banyak adalah wiraswasta
sebanyak 31 orang (41,9%).

2. Analisa Univariat
a. Kualitas Pelayanan Keperawatan

Tabel 1
Distribusi Responden Berdasarkan Kualitas Pelayanan Keperawatan
Kualitas PelayananKeperawatan Frekuensi Persentase (%0)
Baik 48 64,9
Cukup Baik 23 31,1
Kurang Baik 3 4.1
Jumlah 74 100,00

Tabel 1menunjukkan kualitas pelayanan keperawatan di ruang rawat inap
bedah RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus, paling banyak adalah kategori baik
sebanyak 48 orang (64,9 %), sedangkan paling sedikit kategori kurang baik
sebanyak 3 orang (4,1 %).

b. Kepuasan Pasien

Tabel 2
Distribusi Responden Berdasarkan Kepuasan Pasien
Kepuasan Pasien Frekuensi Persentase (%0)
Puas 41 554
Cukup Puas 26 35,1
Kurang Puas 7 95
Jumlah 74 100,00

Tabel 2 menunjukkan tentang kepuasan pasien di ruang rawat inap RSUD
dr. Loekmono Hadi Kudus, paling banyak adalah kategori puas sebanyak 41 orang
(55,4 %), sedangkan paling sedikit adalah kurang puas sebanyak 7 orang (9,5 %).
3. Analisa Bivariat

Hubungan Kualitas Pelayanan Keperawatan dengan Kepuasan Pasien Rawat
Inap Bedah di RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus

Tabel 3
Tabulasi Silang antara Kualitas Pelayanan Keperawatan dengan Kepuasan Pasien
Kepuasan pasien

Kualitas Puas Cukup Kurang Total
Pelayanan Puas Puas

Keperawatan f % f % f % f %
Baik 38 79,2 5 10,4 5 10,4 48 100
Cukup Baik 3 13 20 87 0 0 23 100
Kurang Baik 0 0 0 0 3 100 3 100
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Tabel 3 di atas menunjukkan dari 48 orang yang menilai kualitas pelayanan
keperawatan baik, yang masuk dalam kategori puas sebanyak 38 orang (79,2 %),
kategori cukup puas sebanyak 5 orang (10,4 %) dan kategori kurang puas
sebanyak 5 orang (10,4 %). Sedangkan responden yang menilai Kkualitas
pelayanan keperawatan kurang baik sebanyak 3 orang (100%) dan semuanya
masuk dalam kategori tidak puas.

Tabel 4
Hasil Uji Korelasi Rank Spearman Kualitas Pelayanan Keperawatan dengan
Kepuasan Pasien

Variabel N r p value
Kualitas Pelayanan Keperawatan 74 0,589 0,000
dan Kepuasan Pasien

Tabel 4 menunjukkan bahwa hasil uji statistik dengan korelasi Rank
Spearman diperoleh nilai p value sebesar 0,000 yang lebih kecil dari nilai a (0,05)
yang berarti ada hubungan yang signifikan antara kualitas pelayanan keperawatan
dengan kepuasan pasien rawat inap bedah di RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus.
Sedangkan kekuatan hubungan menurut tabel diatas adalah sedang ditunjukkan
dengan nilai r = 0,589.

Pembahasan
1. Analisa Univariat
a. Kualitas Pelayanan Keperawatan

Hasil penelitian dari 74 responden, sebagian besar yaitu 48 orang (64,9%)
menyatakan kualitas pelayanan keperawatan di ruang rawat inap bedah RSUD dr.
Loekmono Hadi adalah baik. Pasien yang menyatakan kualitas pelayanan
keperawatan baik karena perawat menangani pasien secara handal. Hal ini
didukung dengan sebanyak 40 orang (54,1%) memilih jawaban sangat baik pada
indikator kehandalan (reliability) di pernyataan “perawat terampil dalam
melakukan tindakan keperawatan seperti memasang infus, membersihkan luka,
memberikan obat dlI”.

Kehandalanadalah kemampuan suatu penyedia layanan jasa untuk
memberikan pelayanan sesuai yang dijanjikan secara akurat, memuaskan dan
tepat waktu (Parasuraman, Zeithmal dan Berry dalam Muninjaya, 2015). Menurut
analisis peneliti, sikap perawat yang terampil dan profesional dalam melakukan
tindakan keperawatan akan menumbuhkan rasa percaya pasien kepada perawat.
Pasien pun tidak akan merasa keberatan untuk mengeluarkan biaya lebih karena
merasa harapannya untuk mendapatkan pelayanan yang handal telah terpenuhi.

Sedangkan sebanyak 10 orang (20,5%) menilai kurang baik di indikator
daya tanggap pada pernyataan “perawat segera menuju ruangan ketika pasien
membutuhkan bantuan”. Hal ini menunjukkan bahwa daya tanggap perawat di
ruang rawat inap bedah RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus masih
rendah.Penelitian yang dilakukan oleh Muslimin, Irma (2016) tentang Daya
Tanggap Kualitas Pelayanan Perawat Pasien Rawat Inap Bedah di RSUD
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Labuang Baji bahwa sebanyak 61,63% pasien merasa sangat puas ditinjau dari
aspek tindakan cepat saat pasien membutuhkan. Hal ini menunjukkan bahwa
pasien akan memberikan apresiasi yang tinggi kepada perawat ketika pada saat
mereka membutuhkan bantuan, perawat segera menuju ruangan pasien. Oleh
sebab itu, daya tanggap merupakan salah satu kriteria yang penting dalam
penilaian pasien terhadap kualitas pelayanan keperawatan.

b. Kepuasan Pasien

Hasil penelitian dari 74 responden, sebanyak 41 orang (55,4%) menyatakan
tingkat kepuasan pasien di ruang rawat inap bedah RSUD dr. Loekmono Hadi
Kudus adalah puas. Sebagian besar pasien merasa puas karena perawat
memberikan kepastian jadwal pelayanan. Hal ini dibuktikan dengan sebanyak 34
orang (45,9%) memilih jawaban sangat puas pada indikator kepastian jadwal
pelayanan di pernyataan “perawat memberikan obat secara tepat waktu”.

Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Rusdiana (2014) dengan
judul Studi tentang Pelayanan Perawat Terhadap Kepuasan Pasien di RSUD
Abdul Wahab Samarinda dengan hasil sebagian besar puas dengan dukungan
yang diberikan oleh perawat yang mengingatkan pasien untuk makan dan minum
obat, memberikan suntikan secara teratur serta memberikan penanganan masalah
penyakit yang diderita pasien dengan efektif. Menurut analisa peneliti, sikap
perawat yang memberikan obat secara teratur menunjukkan perawat bertanggung
jawab kepada pasien.Hal ini disebabkan karena pasien ingin hak-hak pasien
terpenuhi dengan baik.

Namun, sebanyak 7 orang (9,5%) masuk dalam kategori kurang puas pada
kuesioner kepuasan pasien. Pasien merasa tidak puas karena lambatnya perawat
dalam menanggapi keluhan pasien. Hal ini dibuktikan dengan 9 orang (12,2%)
memilih jawaban tidak puas pada indikator kecepatan pelayanan dengan
pernyataan “perawat segera menanggapi keluhan pasien”.

Menurut Triwibowo (2012) kecepatan pelayanan adalah target waktu
pelayanan yang dapat diselesaikan dalam waktu yang telah ditentukan oleh
penyelenggara pelayanan. Salah satu misi RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus
adalah terwujudnya pelayanan kesehatan secara cepat tepat waktu dan akurat.
Kecepatan perawat dalam menanggapi keluhan pasien juga merupakan faktor
penentu yang mempengaruhi kepuasan pasien.Di beberapa ruangan masih sering
ditemui sikap perawat yang mengabaikan keluhan pasien dan menyuruh pasien
untuk menunggu dokter agar mengetahui kondisi pasien.Jika respon perawat
dalam menangani keluhan cepat maka semakin kecil angka kematian yang
diakibatkan karena kondisi darurat.Oleh sebab itu menurut peneliti, bagi perawat
perlu untuk meningkatkan lagi kecepatan dalam menangani keluhan pasien.

2. Analisis Bivariat (Hubungan Kualitas Pelayanan Keperawatan dengan
Kepuasan Pasien Rawat Inap Bedah di RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus)
Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 48 orang (64,9%) yang menilai
kualitas pelayanan keperawatan baik, 38 orang (79,2%) memiliki tingkat kepuasan
kategori puas. Hal ini menunjukkan hampir sebagian besar pasien setuju jika
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kualitas pelayanan keperawatan di rumah sakit baik, maka akan menimbulkan
kepuasan bagi pasien.

Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Andriani, Susi dan Sunarto
(2014) tentang Hubungan Kualitas Pelayanan Kesehatan dengan Kepuasan Pasien
Rawat Inap di RSUD Magelang didapatkan hasil kualitas pelayanan kesehatan di
RSUD Magelang termasuk kategori baik dan tingkat kepuasan pasien termasuk
kategori puas sehingga ada hubungan positif dan signifikan antara kualitas
pelayanan kesehatan dengan tingkat kepuasan pasien. Penelitian lain yang
dilakukan oleh Alamri, Azlika et al (2015) di Rumah Sakit Islam Sitti Maryam
Manado tentang Hubungan Mutu Pelayanan Perawat dan Tingkat Pengetahuan
dengan Kepuasan Pasien didapatkan hasil sebagian besar pasien merasa mutu
pelayanan perawat baik dan pasien merasa puas. Hal ini membuktikan bahwa
mutu atau kualitas perawat berhubungan dengan kepuasan pasien.

Namun, dari 48 orang (64,9%) yang menilai kualitas pelayanan keperawatan
baik, sebanyak 5 orang (10,4%) merasa masih kurang puas. Faktor internal yang
mempengaruhi kepuasan pasien beberapa diantaranya adalah tingkat pendidikan
dan pekerjaan pasien. Dari hasil penelitian untuk tingkat pendidikan, paling
banyak adalah SD yaitu 31,1%. Siagian (2012) berpendapat bahwa semakin tinggi
tingkat pendidikan seseorang maka semakin tinggi pula tingkat pengetahuannya
dan menyebabkankeinginan serta harapannya dalam menggunakan suatu barang
atau jasa semakin tinggi.Oleh karena itu tingkat pendidikan yang tinggi cenderung
menyebabkan tingkat kepuasan yang rendah.Sedangkan tingkat pendidikan yang
rendah cenderung menyebabkan penilaian yang cepat puas karena mereka hanya
memiliki sedikit pengetahuan akan pelayanan keperawatan di rumah sakit.

Sedangkan berdasarkan pekerjaan responden, paling banyak adalah
wiraswasta sebanyak 31 orang (41,9 %). Menurut Stefan (2013) seseorang yang
bekerja pada umumnya memiliki banyak tuntutan dan harapan akan pelayanan
kesehatan yang dibutuhkan sehingga pelayanan yang diberikan harus sejalan
dengan biaya yang dikeluarkan. Responden yang bekerja pada umumnya memiliki
harapan yang tinggi terhadap pelayanan kesehatan karena merasa telah membayar
dengan biaya yang sesuai kelas perawatannya.Oleh karena itu, mereka yang
berpenghasilan tinggi tidak keberatan untuk mengeluarkan biaya tinggi agar
mendapatkan pelayanan yang sesuai dengan harapan.

Analisis hubungan antara kualitas pelayanan keperawatan dengan kepuasan
pasien diperoleh nilai p value = 0,000 (p < 0,05) sehingga dapat disimpulkan
bahwa ada hubungan yang bermakna antara kualitas pelayanan keperawatan
dengan kepuasan pasien rawat inap bedah di RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus.
Sedangkan kekuatan hubungannya termasuk kategori sedang ditunjukkan dengan
nilai Correlation Coefficient sebesar 0,589.

SIMPULAN DAN SARAN
Simpulan

Berdasarkan hasil dan pembahasan diatas dapat diambil kesimpulan sebagai
berikut:
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1. Sebagian besar responden menilai kualitas pelayanan keperawatan kategori
baik sebanyak 48 orang (64,9%), cukup baik sebanyak 23 orang (31,1%) dan
kurang baik sebanyak 3 orang (4,1%).

2. Sebagian besar responden memiliki tingkat kepuasan kategori puas sebanyak
41 orang (55,4%), cukup puas sebanyak 26 orang (35,1%), dan kurang puas
sebanyak 7 orang (9,5 %).

3. Ada hubungan yang signifikan antara kualitas pelayanan keperawatan dengan
kepuasan pasien rawat inap bedah di RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus, uji
statistik Rank Spearman diperoleh nilai p value = 0,000 (p < 0,05), dengan
nilai r = 0,589. Semakin baik kualitas pelayanan keperawatan maka tingkat
kepuasan pasien pun semakin tinggi.

Saran

Saran dalam penelitian ini adalah:

1. Bagi Rumah Sakit RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus
Rumah sakit hendaknya melakukan survey kepuasan setiap satu bulan sekali.
Hal itu diharapkan dapat menjadi bahan evaluasi untuk bulan selanjutnya
sehingga kualitas pelayanan keperawatan di rumah sakit menjadi lebih baik

2. Bagi perawat RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus
Diharapkan lebih meningkatkan kualitas pelayanan berdasarkan indikator
daya tanggap, kehandalan, jaminan, empati dan wujud fisik dan disesuaikan
dengan standar pelayanan keperawatan.

3. Bagi peneliti selanjutnya
Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut mengenai kualitas pelayanan
keperawatan dengan kepuasan pasien dengan sampel lebih banyak dan di
seluruh ruangan rawat inap agar hasilnya lebih akurat dan signifikan
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