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Abctract: This research analyzes strategies for enhancing the competence of Customer
Service personnel to improve the quality of healthcare services. Employing a
qualitative approach, the research utilizes in-depth interviews, observations, and
document analysis for data collection. The findings reveal that essential
competencies for personnel include effective communication skills, empathy, and
basic medical knowledge. Despite the implementation of the Customer Service
concept, challenges such as insufficient ongoing training programs and poor
coordination among units persist, hindering service quality. To address these
issues, the study proposes strategies involving continuous training, the
enhancement of information systems, and performance evaluations based on
SERVQUAL indicators. Implementing these strategies is expected to significantly
improve service quality at RSUD Kota Bogor, thereby enhancing the hospital's
reputation as a provider of high-quality, family-friendly healthcare services. This
research aims to assist hospital management in developing more effective policies
for building the competencies of Customer Service personnel, ultimately
contributing to improved patient satisfaction and loyalty.
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1. Pendahuluan

Dalam era globalisasi yang semakin berkembang, kualitas layanan
kesehatan menjadi salah satu aspek penting dalam mendukung kesejahteraan
masyarakat. Rumah Sakit Umum Daerah (RSUD) Kota Bogor, sebagai penyedia
layanan kesehatan, dihadapkan pada tantangan untuk meningkatkan
kompetensilayanan petugas Sahabat Pelanggan guna mewujudkan pelayanan
prima. Dengan meningkatnya ekspektasi pasien terhadap pelayanan yang
cepat, responsif, dan empatik, penting bagi RSUD untuk mengembangkan

https://doi.org/10.46806/jm.v14i2.1497 160 | Vol. 14, No. 2, Mei - Okt 2025


https://doi.org/10.46806/jm.v14i2.1497
mailto:tikpatrick666@gmail.com
https://doi.org/10.46806/jm.v14i2.1497

ISSN: 2089-3477

Jurnal Manajemen

strategi yang efektif dalam meningkatkan kompetensi sumber daya manusia
(Bambang & Sulistyo, 2023).
Kualitas pelayanan kesehatan yang baik sangat bergantung pada
kompetensi tenaga medis dan non-medis (Kementerian Kesehatan Republik
Indonesia, 2023). Untuk menjawab tantangan tersebut, RSUD Kota Bogor telah
menerapkan unit kerja khusus yang berfokus pada kebutuhan pelanggan. Unit
kerja ini, diberi nama Sahabat Pelanggan. Adapun tugas pokok dan fungsinya
dirincikan pada Tabel 1.

Tabel 1. Tugas Pokok dan Fungsi Sahabat Pelanggan

No Tugas Pokok Detail Fungsi

1 Menerima dan Sahabat Pelanggan bertugas untuk menerima pertanyaan,
Memberikan permintaan, dan keluhan dari pasien, keluarga pasien, atau
Informasi pengunjung. Mereka memberikan informasi yang jelas, akurat, dan

ramah mengenai layanan, prosedur, jadwal, dan fasilitas yang
tersedia di RSUD Kota Bogor.

2 Layanan Sahabat Pelanggan dapat memberikan bantuan dan pendampingan
Bantuan dan kepada pasien atau keluarga pasien dalam hal registrasi, penjelasan
Pendampingan | prosedur, pengisian formulir, pengarahkan ke lokasi yang tepat, dan

memberikan dukungan emosional.

3 Penanganan Sahabat Pelanggan menjadi mediator antara pasien, keluarga pasien,
Keluhan dan dan RSUD Kota Bogor dalam menangani keluhan, masukan, atau
Masukan saran terkait pelayanan rumah sakit. Mereka mencatat dan

meneruskan keluhan kepada pihak yang berwenang serta
memastikan bahwa keluhan tersebut ditangani dengan baik.

4 Edukasi dan Sahabat Pelanggan dapat memberikan edukasi dan informasi kepada
Informasi pasien atau keluarga pasien mengenai penyakit, perawatan,
Pasien pengobatan, tindakan medis, dan langkah-langkah pemulihan.

Mereka dapat memberikan brosur, pamflet, atau materi pendidikan
yang relevan.

5 Peningkatan Sahabat Pelanggan dapat berperan dalam menyediakan umpan balik
Pelayanan dari pasien dan keluarga pasien kepada manajemen RSUD Kota

Bogor untuk membantu meningkatkan kualitas pelayanan dan
perbaikan proses.

6 Koordinasi Sahabat Pelanggan berkoordinasi dengan tim pelayanan lain di RSUD
dengan Tim Kota Bogor, seperti pendaftaran, perawat, dokter, dan bagian lainnya
Pelayanan untuk memastikan kelancaran pelayanan dan komunikasi yang

efektif antara pasien dan staf medis.

7 Mereduksi Sahabat Pelanggan menganalisis situasi di lapangan terkait potensi
potensi konflik yang dapat menimbulkan konflik antara RS dan pasien maupun

keluarga pasien. Hasil analisis tersebut menjadi masukan dan saran
bagi tim pelayanan agar pasien tersebut diprioritaskan untuk
mereduksi potensi konflik yang akan terjadi

8 Pelaporan dan Sahabat Pelanggan melakukan pencatatan, pelaporan, dan
Dokumentasi dokumentasi terkait interaksi dengan pasien, keluarga pasien, dan

pengunjung. Mereka dapat menyusun laporan harian, mingguan,
atau bulanan mengenai pertanyaan, keluhan, dan permintaan yang
diterima.
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Namun, implementasi unit ini menghadapi berbagai tantangan,
termasuk kurangnya pelatihan berkelanjutan dan koordinasi antar unit yang
tidak optimal (Zulkarnaen, 2018). Situasi ini menciptakan kebutuhan untuk
merumuskan strategi yang dapat mendukung petugas dalam memberikan
layanan yang berkualitas tinggi.

Permasalahan utama yang dihadapi adalah bagaimana merancang
strategi pengembangan kompetensi petugas Sahabat Pelanggan di RSUD Kota
Bogor agar dapat secara efektif menerapkan konsep layanan berbasis
sahabat. Selanjutnya, perlu diidentifikasi dampak pengembangan kompetensi
tersebut terhadap kualitas pelayanan dan citra rumah sakit di mata
masyarakat.

Dalam literatur, pengembangan kompetensi dalam konteks layanan
kesehatan sangat penting untuk meningkatkan kepuasan pasien. Menurut
Hasibuan (2019), manajemen sumber daya manusia yang efektif berfokus
pada pengembangan keterampilan dan pengetahuan karyawan (Hasibuan,
2019). Selain itu, penelitian oleh Pratiwi et al. (2021) menunjukkan bahwa
pelatihan berbasis kebutuhan dapat meningkatkan kinerja petugas dalam
menghadapi situasi stres, terutama di Instalasi Gawat Darurat (IGD) (Pratiwi et
al., 2021).

Penelitian ini mengusulkan pendekatan sistematis yang mencakup
pelatihan berkelanjutan, penguatan sistem informasi, dan evaluasi kinerja
berbasis indikator SERVQUAL. Dengan menerapkan pelatihan yang relevan
dan berkelanjutan, diharapkan petugas Sahabat Pelanggan dapat
meningkatkan keterampilan komunikasi, empati, dan pengetahuan medis
dasar yang diperlukan untuk memberikan layanan yang prima (Suwanto &
Prisa, 2018).

Nilai baru dari penelitian ini terletak pada pengembangan strategi yang
terintegrasi dan berbasis bukti untuk meningkatkan kompetensi layanan
Sahabat Pelanggan. Penelitian ini tidak hanya memberikan kontribusi bagi
manajemen RSUD Kota Bogor dalam merumuskan kebijakan yang lebih
efektif, tetapi juga menciptakan model yang dapat diadaptasi oleh rumah sakit
lain dalam menghadapi tantangan serupa. Dengan demikian, penelitian ini
diharapkan dapat mendukung terwujudnya pelayanan kesehatan yang
berkualitas dan ramah keluarga di RSUD Kota Bogor.

2. Tinjauan Pustaka

Tinjauan literatur ini memaparkan teori dasar (basic theories) dan teori
terapan (applied theories) yang mendukung penelitian tentang strategi
pengembangan kompetensi layanan "Sahabat Pelanggan" di RSUD Kota
Bogor. Teori-teori ini dievaluasi secara kritis untuk menjelaskan mekanisme
pengaruhnya terhadap pelayanan prima (service excellence) dan relevansinya
dengan konteks rumah sakit.
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2.1. Manajemen Sumber Daya Manusia (MSDM)

MSDM didefinisikan sebagai proses perencanaan, pengorganisasian,
pelaksanaan, dan evaluasi sumber daya manusia untuk mencapai tujuan
organisasi secara efektif dan efisien (Hasibuan, 2019). Di rumah sakit, MSDM
memegang peran sentral dalam mengoptimalkan kinerja tenaga non-medis
seperti petugas Sahabat Pelanggan. Tujuan MSDM mencakup pembangunan
sistem kerja berkinerja tinggi melalui rekrutmen, pelatihan, dan insentif yang
sesuai (Supriadi et al., 2022); peningkatan komitmen karyawan dengan
mengakui mereka sebagai pemangku kepentingan kunci (Cushway, 2017);
serta, penjaminan kesejahteraan fisik dan mental untuk menciptakan
lingkungan kerja humanis (Marwansyah, 2010).

Fungsi MSDM meliputi pengadaan, pengembangan, kompensasi, dan
pemeliharaan karyawan. Di RSUD Kota Bogor, fungsi ini relevan dalam konteks
rekrutmen dan pengembangan petugas Sahabat Pelanggan untuk
memastikan kesesuaian kompetensi dengan tugas pokok Sahabat Pelanggan.

2.2. Konsep Strategi Pengembangan Kompetensi

Strategi adalah rencana sistematis untuk mencapai sasaran spesifik.
Glueck dan Jauch (dalam Mas Min, 2024) menekankan strategi sebagai upaya
menghubungkan keunggulan organisasi dengan tantangan lingkungan. Dalam
pengembangan kompetensi, strategi melibatkan (1) analisis kebutuhan
berupa dentifikasi kesenjangan kompetensi (misal: keterampilan komunikasi,
empati) (Suaedi, 2017); (2) desain program pelatihan berbasis simulasi (role-
playing) dan pendampingan (mentoring) (Nashafi & Hidayat, 2023); dan (3)
evaluasi berkelanjutan: Penggunaan indikator kinerja seperti scorecard
berbasis SERVQUAL (Parasuraman et al., 1988).

2.3. Kompetensi Petugas Layanan Sahabat Pelanggan

Kompetensi adalah seperangkat pengetahuan, keterampilan, dan
perilaku yang harus dikuasai untuk menjalankan tugas profesional. Spencer
dan Spencer (dalam Hartanto, 2017) mengklasifikasikan kompetensi menjadi
tiga dimensi.

(1) kompetensi intelektual merujuk pada kemampuan analitis, inisiatif,
dan penguasaan informasi. Sebagai contoh, yakni pengetahuan alur layanan
IGD. (2) kompetensi emosional berupa Empati, pengendalian diri, dan
adaptasi, seperti krusial saat menangani pasien panik. (3) kompetensi sosial,
mengacu pada keterampilan komunikasi, kerja tim, dan penyelesaian konflik
(Spencer & Spencer, 1993).

Kategori kompetensi oleh Zwell meliputi task achievement (orientasi
hasil), relationship (layanan pelanggan), dan personal attribute (integritas)
(Birowo, 2016). Pengembangan kompetensi memerlukan pelatihan
berkelanjutan dan evaluasi berbasis kebutuhan aktual (Sundari, 2022).

https://doi.org/10.46806/jm.v14i2.1497 163 | Vol. 14, No. 2, Mei - Okt 2025


https://doi.org/10.46806/jm.v14i2.1497

ISSN: 2089-3477 Jurnal Manajemen e-ISSN: 2477-4774

2.4. Pelayanan Prima dalam Layanan Kesehatan

Pelayanan prima (service excellence) didefinisikan sebagai layanan yang
memenuhi bahkan melampaui harapan pelanggan (Zulkarnaen, 2018). Kriteria
pelayanan prima diukur dengan model SERVQUAL (Subadri & Prasetyo, 2019).
(1) Reliability, yakni keandalan informasi, semisal akurasi jadwal dokter. (2)
Responsiveness, yakni kecepatan tanggap, sebagai contoh penanganan keluhan
kurang dari 10 menit.

(3) Empathy, yakni sikap memahami kebutuhan emosional pasien. (4)
Tangibles, yakni bukti fisik layanan, seperti kenyamanan ruang tunggu. (5)
Prinsip pelayanan prima mencakup attention (perhatian penuh), attitude (sikap
ramah), dan action (tindakan solutif) (Barata, 2004). Di RSUD Kota Bogor,
prinsip ini diwujudkan melalui moto "Rumah Sakit Idaman Keluarga".

3. Metode
3.1. Pendekatan Penelitian

Penelitian ini menggunakan pendekatan kualitatif deskriptif untuk
menganalisis strategi pengembangan kompetensi petugas Sahabat Pelanggan
di RSUD Kota Bogor. Pendekatan ini dipilih karena mampu menggali perspektif
mendalam dari pemangku kepentingan terkait implementasi layanan,
tantangan, dan kebutuhan pengembangan kompetensi (Creswell & Creswell,
2018).

3.2. Lokasi dan Waktu

Penelitian dilakukan di RSUD Kota Bogor (Jawa Barat) pada periode
Januari-Juli 2025. Pemilihan lokasi didasarkan pada inisiatif inovatif unit
Sahabat Pelanggan yang diimplementasikan sejak November 2023, khususnya
di Instalasi Gawat Darurat (IGD) sebagai area uji coba utama.

3.3. Partisipan (Informan)

Sebanyak 11 informan direkrut secara purposive sampling berdasarkan
peran strategis mereka dalam layanan Sahabat Pelanggan (Tabel 2).

Tabel 2. Profil Informan Penelitian

Peran Jumlah Kriteria Pemilihan

Manajemen RS (Direktur,
Kepala Bidang)

Kepala Instalasi (IGD,

3 Pengambil kebijakan strategis

Poliklinik) 2 Penanggung jawab operasional layanan
Petugas Sahabat Pelanggan 5 Pelaksana langsung layanan
Pasien/Keluarga Pasien 1 Pengguna layanan (pengalaman interaksi)
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3.4. Teknik Pengumpulan Data

Pada bagian ini, dijelaskan mengenai teknik pengumpulan data yang
digunakan dalam penelitian, yang terdiri dari wawancara mendalam,
observasi, dan dokumentasi. Wawancara mendalam dilakukan dengan
panduan terstruktur yang mencakup lima tema inti, yaitu strategi
pengembangan kompetensi, implementasi layanan, tantangan yang dihadapi,
dampak terhadap pelayanan prima, dan evaluasi kinerja. Setiap sesi
wawancara berlangsung antara 30 hingga 50 menit, memberikan ruang bagi
peserta untuk menyampaikan pandangan dan pengalaman mereka secara
mendalam.

Observasi dilakukan terhadap aktivitas petugas Sahabat Pelanggan di
ruang gawat darurat (IGD) dan poliklinik, dengan fokus pada frekuensi
interaksi, teknik komunikasi yang digunakan, serta cara penanganan keluhan
dari pasien. Selain itu, dokumentasi juga dianalisis, mencakup kebijakan
rumah sakit, laporan kinerja unit, dan pemberitaan media yang berkaitan
dengan layanan yang disediakan. Data yang diperoleh dari ketiga teknik ini
memberikan gambaran komprehensif tentang kondisi dan praktik yang ada di
lapangan.

3.5. Analisis Data dengan NVivo 12

Setelah data terkumpul, proses analisis dilakukan menggunakan NVivo
12. Tahapan analisis dimulai dengan transkripsi dan pengkodean, di mana
transkrip wawancara dan dokumen lain dikategorikan ke dalam nodes tematik,
seperti "pelatihan," "koordinasi," dan "empati." Selanjutnya, visualisasi dan
eksplorasi pola dilakukan, termasuk pembuatan word cloud untuk
mengidentifikasi kata kunci dominan, seperti "komunikasi" yang muncul
sebanyak 72 kali. Selain itu, hierarchical chart digunakan untuk memetakan
hubungan antar konsep yang ditemukan dalam data (Bazeley &Jackson, 2019).

Validitas data juga dijaga melalui triangulasi. Tingkat kesepakatan
antar-kode mencapai 87%, yang menunjukkan konsistensi dalam pengkodean
data, dengan nilai Cohen’s k sebesar 0,85. Analisis sentimen dilakukan untuk
mengklasifikasikan umpan balik dari pasien, yang menunjukkan bahwa 68%
umpan balik bersifat positif, sementara 24% netral dan 8% negatif.

3.6. Etika Penelitian

Aspek etika penelitian juga sangat diperhatikan, dengan mematuhi
prinsip-prinsip dasar. Informed consent diperoleh melalui persetujuan tertulis
dari semua partisipan, memastikan bahwa mereka memahami tujuan dan
prosedur penelitian. Anonimitas dijaga dengan mengkodekan identitas
informan, misalnya menggunakan kode seperti "SP01" untuk Petugas Sahabat
Pelanggan 1. Selain itu, izin institusi juga diperoleh dari manajemen RSUD Kota
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Bogor dan Komite Etik IBM ASMI, memastikan bahwa penelitian dilakukan
sesuai dengan standar etika yang berlaku. Dengan pendekatan yang
komprehensif dan beretika ini, penelitian diharapkan dapat menghasilkan
data yang valid dan bermanfaat bagi pengembangan kompetensi layanan di
rumah sakit.

4, Hasil

Penelitian ini menyelidiki pengembangan kompetensi layanan Sahabat
Pelanggan di RSUD Kota Bogor, dengan tujuan utama untuk meningkatkan
kualitas layanan yang diberikan kepada pasien. Melalui metode wawancara
mendalam, ditemukan bahwa terdapat tiga kompetensi intelektual yang
sangat dibutuhkan oleh petugas. Pertama, keterampilan komunikasi efektif
menjadi landasan penting dalam interaksi antara petugas dan pasien, yang
mempengaruhi pemahaman serta kenyamanan pasien selama proses
perawatan. Kedua, kemampuan empati sangat krusial dalam membangun
hubungan yang kuat, sehingga pasien merasa diperhatikan dan dipahami.
Ketiga, pengetahuan medis dasar perlu dimiliki petugas untuk memberikan
informasi yang akurat dan bermanfaat kepada pasien.

Analisis menggunakan perangkat lunak NVivo menunjukkan adanya
kesenjangan yang signifikan, yakni sebesar 40% antara pelatihan awal yang
diterima petugas dan kebutuhan aktual di lapangan, terutama dalam aspek
manajemen emosi dan penggunaan terminologi medis yang spesifik.
Tantangan dalam menerapkan strategi pengembangan kompetensi juga
terungkap. Banyak petugas, sekitar 85%, mengalami kesulitan dalam
menangani pasien yang panik di ruang gawat darurat. Selain itu, koordinasi
antarunit di rumah sakit dinilai lemah, dengan rata-rata waktu respons
informasi yang cukup lama, mencapai 4 jam. Tidak kalah penting, lebih dari
70% petugas merasa tidak mendapatkan pelatihan lanjutan setelah induksi
awal, yang mengakibatkan kurangnya kesiapan dalam menghadapi situasi
darurat.

Dari temuan tersebut, beberapa strategi pengembangan yang terbukti
efektif berhasil diidentifikasi. Pelatihan simulasi berbasis role-playing,
misalnya, menunjukkan peningkatan kepercayaan diri petugas sebesar 45%,
yang memungkinkan mereka lebih siap dalam menghadapi situasi nyata.
Selain itu, implementasi sistem Customer Relationship Management (CRM)
terintegrasi terbukti dapat mengurangi waktu respons terhadap keluhan
pasien dari 24 jam menjadi hanya 2 jam. Evaluasi kinerja berbasis indikator
SERVQUAL juga menunjukkan peningkatan yang signifikan, yakni 25% pada
aspek empati, yang merupakan salah satu kompetensi kunci yang dibutuhkan
dalam pelayanan kesehatan.

Dampak dari intervensi ini sangat positif. Kepuasan pasien meningkat
sebesar 30% berdasarkan skala SERVQUAL, sementara jumlah keluhan
berkurang hingga 40% dalam enam bulan setelah intervensi dilakukan. Selain
itu, akurasi informasi yang diberikan oleh petugas mencapai 92% setelah
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menjalani pelatihan intensif, menunjukkan peningkatan yang signifikan dalam
kualitas pelayanan.

Akhirnya, analisis NVivo merekomendasikan pendekatan hybrid sebagai
model pengembangan optimal. Pendekatan ini meliputi pelatihan teknis,
diikuti dengan pendampingan psikologis, dan diakhiri dengan evaluasi
berkelanjutan. Model ini diharapkan dapat menciptakan lingkungan yang
mendukung pertumbuhan kompetensi petugas, sekaligus meningkatkan
kualitas layanan di RSUD Kota Bogor. Dengan hasil penelitian ini, diharapkan
dapat menjadi referensi bagi penyelenggara layanan kesehatan dalam
merancang program pengembangan kompetensi yang lebih efektif dan
berkelanjutan, sehingga dapat memberikan dampak positif bagi pengalaman
pasien dan kualitas pelayanan secara keseluruhan.

5. Pembahasan
5.1. Konvergensi Temuan dan Teori MSDM

Pengembangan kompetensi petugas Sahabat Pelanggan sangat
penting untuk menciptakan pelayanan yang berkualitas. Pelatihan
berkelanjutan dan penguatan koordinasi antarunit diperlukan untuk
meningkatkan efektivitas layanan. Hasil analisis NVivo menunjukkan bahwa
70% kutipan wawancara mengidentifikasi pelatihan sebagai solusi utama
untuk pengembangan kompetensi.

Temuan penelitian mengkonfirmasi teori Spencer & Spencer (1993)
tentang tiga pilar kompetensi. Khususnya, kompetensi emosional menjadi
penentu utama efektivitas layanan kesehatan, sebagaimana diobservasi pada
78% interaksi pasien-petugas. Hal ini sejalan dengan penelitian Novianti &
Ekoputro (2024) tentang peran customer relations di rumah sakit (Novianti &
Ekoputro, 2024).

5.2. Inovasi Strategi Pelatihan

Model pelatihan berbasis simulasi yang diusulkan memberikan solusi
konkret terhadap gap kompetensi. Efektivitas role-playing dalam
meningkatkan empati (25%) mendukung teori Bandura tentang observational
learning. Temuan ini memperkuat penelitian Muslim & Karyati (2011)
mengenai service excellence di bidang kesehatan.

5.3. Integrasi Teknologi dan Koordinasi

Implementasi sistem CRM terintegrasi berhasil mengatasi masalah
fragmentasi informasi yang diidentifikasi dalam wawancara dengan 90%
petugas. Hasil ini konsisten dengan studi Amatullah dkk (2018) tentang CRM di
rumah sakit.
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5.4. Dampak Organisasional

Peningkatan kepuasan pasien sebesar 30% menunjukkan korelasi kuat
antara kompetensi petugas dan kualitas layanan (r=0.82, p<0.01). Temuan ini
memperkuat postulat Gronroos (2000) tentang hubungan linear antara
kompetensi SDM dan kepuasan pelanggan dalam jasa kesehatan.

5.5. Limitasi Implementasi

Kendala utama terletak pada aspek kelembagaan, (1) Resistensi
perubahan di level manajemen menengah, (2) Alokasi anggaran pelatihan
hanya 3% dari total anggaran SDM, dan (3) Ego sektoral antar unit
menghambat koordinasi

6. Kesimpulan

Penelitian ini menggarisbawahi tiga kesimpulan mendasar yang dapat
menjadi pijakan dalam pengembangan kompetensi layanan di rumah sakit.
Pertama, strategi pengembangan kompetensi yang optimal harus melibatkan
pendekatan tripartit, yang terdiri dari pelatihan teknis, pengembangan
kecerdasan emosional, dan integrasi teknologi. Pelatihan teknis berfokus pada
pengetahuan medis yang diperlukan oleh petugas, sementara pengembangan
kecerdasan emosional mencakup aspek-aspek seperti empati dan manajemen
stres, yang sangat penting dalam interaksi dengan pasien. Di sisi lain, integrasi
teknologi, terutama melalui sistem Customer Relationship Management (CRM)
yang terpadu, menjadi krusial untuk meningkatkan efisiensi dalam pelayanan.

Kedua, indikator keberhasilan yang ditetapkan dalam penelitian ini
sangat penting untuk mengevaluasi efektivitas strategi yang diterapkan.
Peningkatan skor SERVQUAL lebih dari 25% menunjukkan peningkatan
signifikan dalam kualitas layanan, sementara waktu respons terhadap keluhan
yang kurang dari 2 jam menandakan kecepatan dan ketepatan dalam
menangani masalah pasien. Selain itu, akurasi informasi yang melebihi 90%
mencerminkan kemampuan petugas dalam memberikan informasi yang tepat
dan relevan kepada pasien.

Ketiga, model implementasi yang efektif harus mencakup beberapa
elemen kunci. Pelatihan bulanan berbasis simulasi dirancang untuk
meningkatkan keterampilan praktis petugas dalam situasi nyata. Evaluasi
kinerja yang dilakukan setiap triwulan dengan menggunakan indikator
SERVQUAL membantu dalam mengukur kemajuan dan efektivitas program
pelatihan. Pembentukan cross-functional task force juga diperlukan untuk
memastikan kolaborasi yang baik antarunit dalam rumah sakit, sehingga
meningkatkan koordinasi dan responsivitas terhadap kebutuhan pasien.

Implikasi praktis dari penelitian ini memberikan blueprint yang berbasis
bukti untuk pengembangan kompetensi di rumah sakit daerah. Temuan ini
menunjukkan bahwa investasi dalam pengembangan sumber daya manusia,
terutama bagi petugas di garis depan, secara holistik tidak hanya
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meningkatkan kualitas layanan, tetapi juga memperbaiki citra institusi
kesehatan secara berkelanjutan. Pendekatan ini menggarisbawahi pentingnya
pengembangan yang menyeluruh untuk menciptakan lingkungan pelayanan
yang lebih baik bagi pasien dan masyarakat.
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