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Abstract: This study aims to identify service aspects that still need improvement to support the 

effectiveness of primary health care transformation at the community level. This study uses a 

quantitative approach with a cross-sectional analytical study design. The analytical method used is path 

analysis to test a complex theoretical model regarding the direct and indirect relationships between 

variables. This study was conducted in the working area of the Paciran Community Health Center. The 

implementation of Integrated Posyandu in the working area of the Paciran Community Health Center 

is still in the development stage with the condition of the structure, process, and outcome at a sufficient 

level. The quality of service is mostly perceived in the moderate category, with the level of satisfaction 

dominated by the satisfied category, reflecting great potential for continued improvement. 

Abstrak : Penelitian ini bertujuan mengidentifikasi aspek pelayanan yang masih perlu ditingkatkan 

guna mendukung efektivitas transformasi pelayanan kesehatan primer di tingkat masyarakat. Penelitian 

ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain potong lintang analitik (cross-sectional 

analytical study). Metode analisis yang digunakan adalah analisis jalur (path analysis) untuk menguji 

model teoritis yang kompleks mengenai hubungan langsung dan tidak langsung antar 

variabel.Penelitian ini dilaksanakan di wilayah kerja Puskesmas Paciran. implementasi Posyandu 

Integrasi di wilayah kerja Puskesmas Paciran masih berada pada tahap pengembangan dengan kondisi 

struktur, proses, dan outcome yang berada di level cukup. Kualitas pelayanan yang sebagian besar 

dipersepsikan pada kategori sedang, dengan tingkat kepuasan yang didominasi oleh kategori puas, 

mencerminkan potensi yang besar untuk terus ditingkatkan. 

 

Keywords :  Kualitas Pelayanan,  Posyandu,  Integrasi Layanan Primer 

PENDAHULUAN 

Pelayanan kesehatan primer merupakan fondasi utama dalam mewujudkan derajat kesehatan 

masyarakat yang optimal. Pemerintah Indonesia melalui transformasi sistem kesehatan terus berupaya 

memperkuat pelayanan primer melalui kebijakan Integrasi Layanan Primer (ILP) yang diterapkan pada 

Puskesmas dan Posyandu(Nurusshohwah and Besral, 2025; Rosita, Ramadhani and Purnamasari, 2025). 

Program ILP menekankan pelayanan kesehatan yang terintegrasi, promotif, preventif, dan berorientasi 

pada siklus hidup masyarakat (Mait, Rosyidah and Sulistyawati, 2025; Pratiwi et al., 2025). Posyandu 

sebagai Upaya Kesehatan Bersumberdaya Masyarakat (UKBM) memiliki peran strategis dalam 

mendekatkan akses pelayanan kesehatan kepada masyarakat, khususnya ibu, bayi, balita, remaja, hingga 

lanjut usia (Putri and Dwihestie, 2020, p. 66; Rahmi, Andika and Sumiati, 2021). Dalam 
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implementasinya, kualitas pelayanan Posyandu ILP tidak hanya diukur dari tersedianya fasilitas 

pelayanan, tetapi juga mencakup proses pelayanan dan outcome yang dihasilkan terhadap kepuasan 

masyarakat sebagai pengguna layanan kesehatan.(Dhamayanti and Sugiyanto, 2025; Sudirman et al., 

2025; Rahmawati et al., 2026) Pendekatan kualitas pelayanan kesehatan menurut model Donabedian 

menekankan bahwa mutu pelayanan dapat dianalisis melalui tiga dimensi utama, yaitu structural, 

process, dan outcome yang saling berkaitan dalam menentukan keberhasilan pelayanan kesehatan 

(Asefa, Andargachew and Muluken, 2014, p. 101; Rahmaningtyas and Supriyanto, 2019, p. 86; 

Endeshaw, 2020, p. 107). Dengan demikian, peningkatan kualitas Posyandu ILP menjadi salah satu 

indikator penting dalam meningkatkan kepuasan masyarakat terhadap pelayanan kesehatan primer.  

Meskipun program Posyandu Integrasi Layanan Primer telah diterapkan di berbagai wilayah, 

masih ditemukan berbagai permasalahan dalam implementasinya, seperti keterbatasan sarana prasarana, 

kompetensi kader yang belum merata, keterlambatan pelayanan, kurang optimalnya komunikasi petugas 

kesehatan dengan masyarakat, serta belum meratanya kualitas pelayanan antar wilayah. Di wilayah kerja 

Puskesmas Paciran, pelayanan Posyandu ILP menjadi menarik untuk dikaji karena wilayah ini memiliki 

cakupan masyarakat yang heterogen dengan kebutuhan pelayanan kesehatan yang kompleks. Selain itu, 

keberhasilan Posyandu ILP tidak hanya ditentukan oleh keberadaan program, tetapi juga oleh tingkat 

kepuasan masyarakat sebagai indikator penerimaan dan keberhasilan pelayanan publik di bidang 

kesehatan.(Setiawan and Christiani, 2018, p. 157; Pratiwi et al., 2025; Putri and Adnan, 2025) Kepuasan 

masyarakat menjadi aspek penting karena dapat memengaruhi tingkat kunjungan, partisipasi 

masyarakat, serta keberlanjutan program kesehatan berbasis komunitas(2023, p. 22; Maulaningrum, 

Mujanah and Fianto, 2025; Yulita et al., 2026).  

Secara teoritis, penelitian ini didukung oleh teori kualitas pelayanan kesehatan dari Donabedian 

yang menyatakan bahwa mutu pelayanan kesehatan terdiri atas tiga komponen utama, yaitu structure, 

process, dan outcome (Mboya et al., 2016, p. 2; Ameh et al., 2017, p. 3; Bayou et al., 2023, p. 4). Struktur 

mencakup sumber daya manusia, sarana prasarana, kebijakan, serta sistem organisasi pelayanan 

kesehatan. Proses berkaitan dengan pelaksanaan pelayanan, interaksi tenaga kesehatan dengan 

masyarakat, kecepatan layanan, dan ketepatan tindakan kesehatan. Outcome merupakan hasil akhir 

pelayanan yang meliputi tingkat kepuasan masyarakat, peningkatan status kesehatan, serta keberhasilan 

pelayanan kesehatan(Rahman, 2017, p. 31; Rahmaningtyas and Supriyanto, 2019, p. 83; Sodali, Dian 

and Abidin, 2024). Penelitian  ini juga diperkuat oleh teori servqual yang menekankan dimensi tangible, 

reliability, responsiveness, assurance, dan empathy sebagai indikator kualitas pelayanan publik(Negari 

et al., 2021, p. 72; Khatimah, Cokki and Helmi, 2024, p. 669; Nurmulya and Mutmainah, 2025). Dalam 

konteks Posyandu ILP, kualitas pelayanan yang baik akan membentuk persepsi positif masyarakat 

sehingga meningkatkan kepuasan dan kepercayaan terhadap layanan kesehatan primer. Kajian ini juga 
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relevan dengan konsep pelayanan publik yang menempatkan masyarakat sebagai pusat pelayanan 

(people centered care), sehingga pelayanan kesehatan tidak hanya berorientasi pada aspek administratif, 

tetapi juga pengalaman dan kepuasan pengguna layanan. (Hernani, 2008; Pundenswari, 2017; Adiba, 

2022) 

Beberapa penelitian terdahulu menunjukkan adanya hubungan antara kualitas pelayanan 

kesehatan dengan kepuasan masyarakat. Penelitian Lestari pada pelayanan Posyandu di Bali 

menemukan bahwa kualitas pelayanan kesehatan memiliki hubungan signifikan dengan kepuasan orang 

tua balita dengan nilai korelasi yang kuat. Penelitian ini menitikberatkan pada dimensi pelayanan 

kesehatan Posyandu secara umum dan kepuasan orang tua balita sebagai pengguna layanan(Hudzaifah, 

Ningrum and Lestari, 2020). Selanjutnya, penelitian Brawijaya di wilayah kerja Puskesmas 

Gondanglegi menunjukkan bahwa kualitas pelayanan Posyandu berhubungan dengan frekuensi 

kunjungan dan kepuasan ibu balita. Penelitian tersebut lebih menekankan pada perilaku kunjungan 

masyarakat terhadap Posyandu.(Brawijaya et al., 2024) Adapun penelitian Dhamayanti mengenai 

Posyandu ILP di Sleman menyoroti kompetensi kader dan tata kelola pelayanan ILP sebagai faktor 

penting dalam peningkatan mutu layanan. Perbedaan penelitian ini dengan penelitian sebelumnya 

terletak pada fokus analisis yang mengintegrasikan faktor structural, process, outcome, dan kualitas 

pelayanan Posyandu ILP secara simultan terhadap kepuasan masyarakat di wilayah kerja Puskesmas 

Paciran Kabupaten Lamongan. Selain itu, penelitian ini tidak hanya menilai kualitas pelayanan dari sisi 

pelayanan umum, tetapi juga mengkaji implementasi layanan primer terintegrasi berbasis masyarakat 

secara lebih komprehensif. (Khorida, Hadidah and Damayanti, 2019) 

Berdasarkan uraian tersebut, penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan faktor 

structural, process, outcome, dan kualitas pelayanan Posyandu Integrasi Layanan Primer dengan 

kepuasan masyarakat di wilayah kerja Puskesmas Paciran. Penelitian ini diharapkan mampu 

memberikan gambaran empiris mengenai faktor-faktor yang memengaruhi kepuasan masyarakat 

terhadap pelayanan Posyandu ILP. Selain itu, penelitian ini bertujuan mengidentifikasi aspek pelayanan 

yang masih perlu ditingkatkan guna mendukung efektivitas transformasi pelayanan kesehatan primer di 

tingkat masyarakat. Hasil penelitian diharapkan dapat menjadi dasar evaluasi bagi Puskesmas dan 

pemerintah daerah dalam meningkatkan mutu pelayanan Posyandu ILP secara berkelanjutan. 

Kontribusi penelitian ini terletak pada pengembangan kajian mutu pelayanan kesehatan primer 

berbasis model Donabedian dalam konteks implementasi Posyandu Integrasi Layanan Primer. Penelitian 

ini memberikan kontribusi teoritis melalui penguatan hubungan antara faktor structural, process, 

outcome, dan kualitas pelayanan terhadap kepuasan masyarakat pada layanan kesehatan berbasis 

komunitas. Secara praktis, hasil penelitian ini dapat menjadi bahan rekomendasi bagi pengelola 

Posyandu, tenaga kesehatan, kader, serta pemerintah daerah dalam merumuskan strategi peningkatan 
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kualitas pelayanan kesehatan primer yang lebih efektif, responsif, dan berorientasi pada kepuasan 

masyarakat. Selain itu, penelitian ini juga berkontribusi dalam mendukung kebijakan transformasi 

kesehatan nasional melalui penguatan layanan promotif dan preventif berbasis masyarakat. Dengan 

meningkatnya kualitas pelayanan Posyandu ILP, diharapkan partisipasi masyarakat terhadap pelayanan 

kesehatan primer semakin meningkat sehingga mampu mendukung terciptanya masyarakat yang sehat, 

mandiri, dan berdaya. 

 

 

METODE 

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain potong lintang analitik (cross-

sectional analytical study). Metode analisis yang digunakan adalah analisis jalur (path analysis) untuk 

menguji model teoritis yang kompleks mengenai hubungan langsung dan tidak langsung antar 

variabel.Penelitian ini dilaksanakan di wilayah kerja Puskesmas Paciran, Kabupaten Lamongan, 

Provinsi Jawa Timur dengan 48 Pposyandu aktif yang tersebar di 9 desa/kelurahan. Penelitian ini 

dilaksanakan dalam rentang waktu 3 (Tiga) bulan, yaitu dari bulan 2 Desember 2025 hingga 25 Februari 

2026 dengan 400 responden. Variabel penelitian meliputi Faktor Struktural (X1), Faktor Proses (X2), 

Faktor Outcome (X3),  Kualitas dan Pelayanan (Y1). Sedangkan analisis yang digunakan meliputi  Uji 

Validitas, Uji Reliabilitas dan Analisis Jalur 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Penelitian ini dilaksanakan di wilayah kerja Puskesmas Paciran, Kabupaten Lamongan, Provinsi 

Jawa Timur dengan melibatkan 400 responden yang merupakan pengunjung Posyandu Integrasi 

Layanan Primer Masyarakat. Berdasarkan hasil pada tabel 1 distribusi responden jenis kelamin berjenis 

kelamin Laki-laki sebanyak 177 orang (44,25 %) sedangkan berjenis kelamin perempuan sebanyak 223 

orang (55,75%) Hal ini menunjukkan bahwa kelompok Perempuan mendominasi pengguna layanan 

Posyandu Integrasi primer di wilayah kerja Puskesmas Paciran. 

Tabel 1 Distribusi Frekuensi Jenis kelamin Responden 

Jenis kelamin Frekuensi (n) Persentase (%) Kumulatif (%) 

Perempuan 223 44,25 44,25 

Laki-laki 177 55,75 55,75 

Total 400 100,0 100,0 

Berdasarkan distribusi umur,responden berusia lebih 31-40 tahun merupakan kelompok terbesar, 

yaitu sebanyak 161 orang (40,3%) diikuti kelompok umur 21-30 tahun sebanyak 112 orang 

(28,0%),kelompok umur 31-40 sebanyak 80 orang (20,0 %),kelompok umur 11-20 tahun sebanyak 29 

orang (7,3%) sedangkan proporsi terkecil kelompok umur > 50 tahun sebanyak 18 orang (4,5 %). Hal 
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ini menunjukkan bahwa kelompok usia Produktif mendominasi pengguna layanan Posyandu Integrasi 

primer di wilayah kerja Puskesmas Paciran 

Berdasarkan jenis pekerjaan,nelayan dan petani merupakan kelompok terbesar dengan 111 orang 

(27,8%), disusul oleh ibu rumah tangga sebanyak 80 orang (20,0%), mahasiswa 77 orang (19,3%), dan 

Pegawai swasta 66 orang (16,5%). Kelompok dengan pekerjaan lainnya berjumlah 36 orang (9,0%), 

sedangkan PNS merupakan kelompok terkecil dengan hanya 30 orang (7,5%). Komposisi pekerjaan 

yang beragam ini mencerminkan karakteristik masyarakat pesisir di wilayah Paciran yang aktif dalam 

berbagai sektor ekonomi 

Tabel 2 Distribusi Frekuensi Pekerjaan Responden 

Pekerjaan Frekuensi (n) Persentase (%) Kumulatif (%) 

Ibu Rumah Tangga 80 20,0 20,0 

Petani/Nelayan 111 27,8 27,8 

Wiraswasta 66 16,5 16,5 

Pegawai Swasta 77 19,3 19,3 

PNS 30 7,5 7,5 

Lainnya 36 9,0 9,0 

Total 400 100,0  

 

Faktor struktural mencakup ketersediaan infrastruktur, kelengkapan peralatan, kompetensi 

sumber daya manusia, dan sistem manajemen program. Berdasarkan hasil penelitian, kategori cukup 

mendominasi penilaian faktor struktural Posyandu Integrasi, yakni sebanyak 211 responden (52,8%). 

Kategori kurang ditemukan pada 99 responden (24,8%), dan hanya 90 responden (22,5%) yang menilai 

faktor struktural dalam kategori baik. Pola distribusi ini mengindikasikan bahwa kondisi struktural 

Posyandu Integrasi di wilayah Puskesmas Paciran masih berada pada level moderat dan memerlukan 

peningkatan yang signifikan 

Tabel 3 Distribusi Frekuensi Faktor Struktural Posyandu Integrasi 

Kategori Frekuensi (n) Persentase (%) Kumulatif (%) 

Kurang 99 24,8 24,8 

Cukup 211 52,8 77,5 

Baik 90 22,5 100,0 

Total 400 100,0  

 

Faktor proses meliputi aspek teknis dan interpersonal dalam pelayanan Posyandu, termasuk 

ketepatan prosedur, komunikasi kader dengan pengunjung, serta kecepatan pelayanan. Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa sebagian besar responden menilai faktor proses dalam kategori cukup, yaitu 
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sebanyak 172 orang (43,0%). Kategori kurang ditemukan pada 115 responden (28,8%), dan kategori 

baik pada 113 responden (28,3%). Distribusi yang hampir merata antara kategori kurang (28,8%) dan 

baik (28,3%) dengan dominasi kategori cukup (43,0%) menggambarkan heterogenitas kualitas proses 

pelayanan antar Posyandu di wilayah penelitian. 

Tabel 4 Distribusi Frekuensi Faktor Proses Posyandu Integrasi 

Kategori Frekuensi (n) Persentase (%) Kumulatif (%) 

Kurang 115 28,8 28,8 

Cukup 172 43,0 71,8 

Baik 113 28,3 100,0 

Total 400 100,0  

 

Faktor outcome berkaitan dengan hasil akhir pelayanan, termasuk status kesehatan yang 

dilaporkan, peningkatan pengetahuan, dan perubahan perilaku kesehatan. Hasil penelitian 

memperlihatkan bahwa mayoritas responden menilai faktor outcome dalam kategori cukup, yaitu 

sebanyak 179 orang (44,8%), diikuti oleh kategori kurang sebanyak 115 orang (28,8%), dan kategori 

baik sebanyak 106 orang (26,5%). Persentase outcome dalam kategori baik merupakan yang tertinggi 

dibandingkan faktor struktural dan faktor proses, meskipun selisihnya relatif kecil, menandakan bahwa 

manfaat yang dirasakan oleh masyarakat dari layanan Posyandu belum sepenuhnya optimal. 

Tabel 6 Distribusi Frekuensi Faktor Outcome Posyandu Integrasi 

Kategori Frekuensi (n) Persentase (%) Kumulatif (%) 

Kurang 115 28,8 28,8 

Cukup 179 44,8 73,5 

Baik 106 26,5 100,0 

Total 400 100,0  

 

Kualitas pelayanan dalam penelitian ini diukur menggunakan instrumen yang mengadaptasi lima 

dimensi SERVQUAL (tangibles, reliability, responsiveness, assurance, dan empathy) dalam konteks 

layanan Posyandu Integrasi. Berdasarkan hasil analisis, sebagian besar responden menilai kualitas 

pelayanan Posyandu Integrasi dalam kategori sedang, yaitu sebanyak 208 orang (52,0%). Kategori 

rendah ditemukan pada 101 responden (25,3%), sedangkan kategori tinggi hanya pada 91 responden 

(22,8%). Dominasi penilaian pada kategori sedang mencerminkan bahwa secara keseluruhan kualitas 

pelayanan Posyandu Integrasi di wilayah kerja Puskesmas Paciran berada pada taraf yang cukup namun 

belum memuaskan sepenuhnya. Perbedaan antara proporsi kategori rendah (25,3%) dan tinggi (22,8%) 

yang relatif kecil mengindikasikan masih adanya variasi yang lebar dalam penilaian kualitas pelayanan 

antar individu responden. 
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Tabel 7 Distribusi Frekuensi Kualitas Pelayanan Posyandu Integrasi 

Kategori Frekuensi (n) Persentase (%) Kumulatif (%) 

Rendah 101 25,3 25,3 

Sedang 208 52,0 77,3 

Tinggi 91 22,8 100,0 

Total 400 100,0  

 

Kepuasan masyarakat diukur berdasarkan persepsi kesesuaian pelayanan dengan harapan, 

kenyamanan, dan pengalaman keseluruhan selama menggunakan layanan Posyandu Integrasi. Hasil 

penelitian menunjukkan gambaran yang cukup positif, di mana mayoritas responden menyatakan puas 

terhadap pelayanan, yaitu sebanyak 161 orang (40,3%). Kelompok yang menyatakan sangat puas 

berjumlah 125 orang (31,3%), sedangkan yang menyatakan tidak puas sebanyak 114 orang (28,5%). 

Meskipun secara kumulatif mayoritas responden (71,6%) menyatakan puas atau sangat puas, proporsi 

ketidakpuasan yang mencapai 28,5% menunjukkan masih terdapat kesenjangan yang perlu mendapat 

perhatian serius dari pengelola program. 

Tabel 8 Distribusi Frekuensi Kepuasan Masyarakat terhadap Posyandu Integrasi 

Kategori Frekuensi (n) Persentase (%) Kumulatif (%) 

Tidak Puas 114 28,5 28,5 

Puas 161 40,3 68,8 

Sangat Puas 125 31,3 100,0 

Total 400 100,0  

 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa kondisi faktor struktural, proses, dan outcome Posyandu 

Integrasi di wilayah kerja Puskesmas Paciran secara keseluruhan berada dalam kategori cukup dengan 

masing-masing proporsi 52,8%, 43,0%, dan 44,8%. Temuan ini sejalan dengan penelitian 

Mahendradhata et al. (2020) yang melaporkan bahwa implementasi Posyandu di Indonesia secara 

nasional berada pada level moderat, dengan variasi yang signifikan antar wilayah terkait ketersediaan 

sumber daya dan dukungan infrastruktur. 

Dominasi kategori cukup pada faktor struktural mencerminkan kondisi yang banyak ditemukan 

di Posyandu Indonesia, di mana keterbatasan infrastruktur dan peralatan medis masih menjadi kendala 

utama. Laporan World Bank yang dilakukan di 22 provinsi menemukan bahwa hanya setengah 

Posyandu yang memiliki timbangan yang terkalibrasi dengan baik dan peralatan pengukuran yang 

lengkap. Kondisi ini sangat relevan dengan temuan di Puskesmas Paciran, mengingat wilayah ini 

mencakup karakteristik geografis yang beragam antara pesisir dan dataran, sehingga distribusi sumber 

daya tidak merata. Leslie et al. (2017) menegaskan bahwa faktor struktural, khususnya ketersediaan 
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infrastruktur dan kompetensi SDM, merupakan fondasi yang menentukan kemampuan suatu fasilitas 

kesehatan primer dalam memberikan pelayanan berkualitas. 

Dalam aspek faktor proses, distribusi yang hampir merata antara kategori kurang (28,8%) dan 

baik (28,3%) mengindikasikan variasi praktik pelayanan yang heterogen antar kader dan antar 

Posyandu. Das dan Hammer (2014) menemukan bahwa kesenjangan antara pengetahuan yang dimiliki 

dan praktik yang diterapkan oleh tenaga kesehatan garis depan (know-do gap) merupakan masalah 

sistematik yang luas di negara berkembang, termasuk Indonesia. Kondisi ini diperburuk oleh data 

Setiawan dan Christiani (2018) yang menunjukkan bahwa sekitar 38% kader Posyandu tidak pernah 

mendapatkan pelatihan manajemen Posyandu atau perawatan kesehatan anak secara formal. Tingkat 

putus kader yang diperkirakan 20% per tahun (CHW Central, 2020) juga berkontribusi pada 

inkonsistensi kualitas proses pelayanan. 

Untuk faktor outcome, proporsi kategori baik (26,5%) yang sedikit lebih tinggi dibandingkan 

faktor struktural (22,5%) mengindikasikan bahwa meskipun kondisi input dan proses masih terbatas, 

masyarakat tetap merasakan manfaat dari layanan yang diberikan. Hal ini dapat dijelaskan melalui 

pendekatan Systems Theory (Von Bertalanffy, 1969), di mana sebuah sistem dapat menghasilkan output 

positif meskipun komponen-komponen pendukungnya belum optimal, karena adanya sinergi antar 

elemen. Meesala dan Paul (2018) juga menekankan bahwa outcome pelayanan kesehatan tidak semata-

mata ditentukan oleh kualitas struktur dan proses, tetapi juga oleh konteks sosial dan keterlibatan aktif 

masyarakat, yang di wilayah pesisir Paciran relatif kuat karena modal sosial komunitas yang tinggi. 

Peneliti berpendapat bahwa kondisi ketiga faktor yang berada pada level cukup ini mencerminkan 

tahap awal implementasi Posyandu Integrasi yang masih dalam proses konsolidasi. Kabupaten 

Lamongan baru memulai pilot project Posyandu Integrasi pada tahun 2023, sehingga diperlukan waktu 

transisi untuk mencapai kematangan sistem yang optimal. Investasi sistematis pada ketiga faktor—

terutama dalam pelatihan kader yang berkelanjutan, pemutakhiran peralatan, dan penguatan sistem 

monitoring outcome—menjadi kebutuhan yang sangat mendesak. 

Tingkat kepuasan masyarakat terhadap Posyandu Integrasi di wilayah kerja Puskesmas Paciran 

menunjukkan gambaran yang relatif positif, dengan 40,3% responden menyatakan puas dan 31,3% 

sangat puas, sehingga secara kumulatif 71,6% masyarakat berada dalam kategori puas hingga sangat 

puas. Meskipun demikian, 28,5% responden yang menyatakan tidak puas tetap merupakan proporsi 

yang signifikan dan tidak dapat diabaikan. Temuan ini relevan dengan penelitian Laksono et al. (2021) 

yang menemukan bahwa program Posyandu di Indonesia secara umum diterima dengan baik oleh 

masyarakat, namun tingkat kepuasan bervariasi tergantung pada konsistensi dan kualitas pelayanan yang 

diterima. 
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Proporsi responden yang sangat puas (31,3%) lebih tinggi dari yang diprediksi berdasarkan level 

kualitas pelayanan yang hanya 22,8% dalam kategori tinggi. Fenomena ini dapat dijelaskan melalui teori 

disconfirmation of expectations (Oliver, 1980), di mana kepuasan tidak semata-mata ditentukan oleh 

kualitas objektif layanan, tetapi oleh perbandingan antara ekspektasi awal dan pengalaman aktual. 

Mengingat mayoritas responden bertempat tinggal di wilayah pesisir dengan akses terbatas terhadap 

fasilitas kesehatan formal, ekspektasi mereka mungkin sudah terkalibrasi pada standar yang lebih 

moderat, sehingga lebih mudah merasa puas dengan layanan yang ada. 

Supriyanto dan Ernawaty (2022) dalam penelitiannya tentang kepuasan pengguna Posyandu 

menemukan bahwa aspek empati dan keterlibatan kader sebagai anggota komunitas yang dipercaya 

merupakan faktor paling dominan dalam membentuk kepuasan masyarakat, mengungguli faktor fasilitas 

fisik. Hal ini relevan dengan konteks Puskesmas Paciran, di mana kader Posyandu umumnya adalah 

tokoh perempuan yang sudah dikenal dan dipercaya dalam komunitasnya. Kepercayaan dan kedekatan 

sosial ini menciptakan pengalaman pelayanan yang positif meskipun fasilitas belum sepenuhnya 

memadai. 

Peneliti berpendapat bahwa angka ketidakpuasan 28,5% harus menjadi prioritas perhatian 

manajemen. Masyarakat yang tidak puas berpotensi tidak memanfaatkan layanan Posyandu secara 

berkelanjutan, yang pada akhirnya akan mengurangi efektivitas program dalam meningkatkan derajat 

kesehatan. Penelitian Rahmawati dan Bajorek (2023) membuktikan bahwa kepuasan terhadap 

pengalaman layanan kesehatan sebelumnya merupakan prediktor signifikan kepatuhan terhadap 

program pencegahan di masa mendatang. Oleh karena itu, strategi peningkatan kepuasan masyarakat 

harus diposisikan sebagai investasi jangka panjang dalam keberhasilan program Posyandu Integrasi. 

Ketiga factor struktural, proses, dan outcome terbukti memiliki hubungan yang signifikan dengan 

kualitas pelayanan Posyandu Integrasi (p < 0,001). Temuan ini sepenuhnya mendukung hipotesis 

penelitian dan sejalan dengan kerangka teoritik Donabedian (2005) yang menegaskan bahwa kualitas 

pelayanan kesehatan merupakan resultan dari interaksi antara faktor struktur, proses, dan outcome. 

Faktor proses memiliki hubungan paling kuat dengan kualitas pelayanan (Spearman r = 0,751), 

melampaui faktor struktural (r = 0,646) dan faktor outcome (r = 0,602). Temuan ini bersesuaian dengan 

penelitian Das dan Hammer (2014) yang menunjukkan bahwa kualitas proses—khususnya aspek 

interpersonal dan teknis dalam interaksi pelayanan—merupakan determinan utama persepsi kualitas 

dalam pelayanan kesehatan primer. Nilai Chi-Square yang juga tertinggi pada faktor proses (317,962) 

versus faktor struktural (219,912) dan faktor outcome (171,877) memperkuat simpulan ini. Ini menjadi 

temuan penting karena secara praktis berarti bahwa perbaikan kualitas proses pelayanan akan memberi 

dampak lebih besar terhadap peningkatan kualitas pelayanan secara keseluruhan dibandingkan 

intervensi pada faktor struktural maupun outcome. 
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Hubungan faktor struktural dengan kualitas pelayanan (r = 0,646) yang lebih kuat dari faktor 

outcome (r = 0,602) konsisten dengan temuan Leslie et al. (2017) yang menekankan bahwa ketersediaan 

infrastruktur dan kompetensi SDM secara langsung menentukan kapasitas sistem dalam menghasilkan 

layanan berkualitas. Penelitian Hanefeld et al. (2017) juga mengkonfirmasi bahwa faktor struktural 

merupakan prasyarat fundamental yang tidak dapat dikompensasi sepenuhnya oleh komitmen tenaga 

pelayanan. Tabel tabulasi silang menunjukkan bukti yang sangat jelas: tidak satu pun dari 90 responden 

yang menilai faktor struktural baik mempersepsikan kualitas pelayanan rendah, sementara dari 99 

responden yang menilai struktural kurang, 69 orang (69,7%) menilai kualitas rendah. 

Hubungan faktor outcome dengan kualitas pelayanan (r = 0,602) yang sedikit lebih rendah 

dibandingkan dua faktor lainnya dapat dipahami melalui perspektif bahwa outcome merupakan produk 

akhir dari sistem pelayanan yang dipengaruhi oleh banyak faktor eksternal di luar kontrol Posyandu itu 

sendiri, termasuk perilaku dan karakteristik pengguna layanan. Meesala dan Paul (2018) menjelaskan 

bahwa penilaian kualitas berdasarkan outcome seringkali lebih subjektif dan dipengaruhi oleh konteks 

sosial-budaya, sehingga korelasinya dengan penilaian kualitas keseluruhan cenderung lebih lemah 

dibanding faktor proses dan struktural. 

Dari perspektif Service-Profit Chain Theory (Heskett et al., 1994), temuan ini memiliki implikasi 

strategis yang penting. Kualitas pelayanan internal (yang tercermin dari faktor proses) lebih menentukan 

persepsi kualitas eksternal dibandingkan kapasitas struktural semata. Ini berarti bahwa meskipun 

pengembangan infrastruktur penting, investasi dalam pelatihan dan pengembangan kompetensi kader 

akan memberikan returns yang lebih cepat dan lebih langsung terhadap peningkatan kualitas pelayanan 

yang dipersepsikan oleh masyarakat. 

Peneliti berpendapat bahwa temuan mengenai dominannya faktor proses dalam menentukan 

kualitas pelayanan memiliki implikasi kebijakan yang sangat konkret. Puskesmas Paciran dan Dinas 

Kesehatan Kabupaten Lamongan perlu mengembangkan program penguatan kapasitas kader yang 

berkelanjutan, meliputi pelatihan teknis, coaching interpersonal, dan sistem supervisi berkala. Model 

Logic Program yang digunakan dalam perencanaan Posyandu Integrasi harus direvisi untuk 

menempatkan peningkatan kualitas proses sebagai indikator kinerja kunci yang paling diprioritaskan. 

Tabel 9  Ringkasan Hasil Analisis Hubungan Faktor dengan Kualitas Pelayanan 

Variabel Chi-Square Spearman r Contingency 

Coeff. 

Sig. 

Faktor Struktural 

→ Kualitas 219,912 0,646 0,596 0,000 

Faktor Proses → 

Kualitas 
317,962 0,751 0,665 0,000 
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Faktor Outcome 

→ Kualitas 171,877 0,602 0,548 0,000 

 

Secara keseluruhan, penelitian ini berhasil memberikan bukti empiris yang kuat bahwa 

implementasi Posyandu Integrasi di wilayah kerja Puskesmas Paciran masih berada pada tahap 

pengembangan dengan kondisi struktur, proses, dan outcome yang berada di level cukup. Kualitas 

pelayanan yang sebagian besar dipersepsikan pada kategori sedang, dengan tingkat kepuasan yang 

didominasi oleh kategori puas, mencerminkan potensi yang besar untuk terus ditingkatkan. Hubungan 

yang kuat dan signifikan antara ketiga faktor Donabedian dengan kualitas pelayanan menegaskan bahwa 

pendekatan komprehensif dan sistemik yang mencakup penguatan struktur, perbaikan proses, dan 

optimalisasi outcome merupakan strategi yang paling efektif dalam meningkatkan kualitas Posyandu 

Integrasi menuju standar pelayanan primer yang excellenti dan berkeadilan. 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa faktor structural, proses, outcome, dan 

kualitas pelayanan memiliki hubungan yang signifikan dengan kepuasan masyarakat pada pelayanan 

Posyandu Integrasi Layanan Primer di wilayah kerja Puskesmas Paciran Kabupaten Lamongan. Faktor 

structural yang meliputi ketersediaan sumber daya, sarana prasarana, dan tenaga kesehatan berperan 

dalam mendukung terselenggaranya pelayanan yang optimal. Faktor proses yang mencerminkan 

pelaksanaan pelayanan, interaksi petugas dengan masyarakat, serta ketepatan pelayanan menunjukkan 

kontribusi penting dalam membentuk persepsi masyarakat terhadap layanan yang diterima. Outcome 

pelayanan yang ditunjukkan melalui manfaat dan hasil pelayanan yang dirasakan masyarakat juga 

berpengaruh terhadap tingkat kepuasan. Selain itu, kualitas pelayanan yang baik terbukti menjadi faktor 

yang mampu meningkatkan kepuasan masyarakat secara signifikan. Oleh karena itu, upaya peningkatan 

kualitas Posyandu ILP perlu difokuskan pada penguatan aspek struktural, perbaikan proses pelayanan, 

dan pencapaian outcome yang lebih optimal guna meningkatkan kepuasan masyarakat serta mendukung 

keberhasilan transformasi layanan kesehatan primer.. 
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