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Inovasi positif dalam pelayanan kesehatan ibu dan anak sangat
diperlukan untuk menekan angka kematian ibu dan balita di
Indonesia. Salah satu upaya proaktif yang digagaskan oleh tenaga
kesehatan di Puskesmas Sudiang Kota Makassar ialah Gerakan
Pendampingan Ibu, Bayi, Balita Sehat Sejahtera (GEMPITA
SERA) untuk mendeteksi dini ibu hamil risiko tinggi dan
pemantauan bayi dan balita bermasalah. Tujuan penelitian ini untuk
menilai kepuasan masyarakat terhadap program inovasi GEMPITA
SERA. Metode penelitian ini ialah pre eksperimen dengan desain
one group pre — posttest menggunakan kuesioner survey kepuasan
yang mengkaji aspek tangible, reliability, responsiveness,
assurance dan emphaty. Teknik sampling yang digunakan ialah
purposive sampling dengan jumlah sampel 66 responden dan teknik
analisa data menggunakan Wilcoxon Signed Rank Test. Hasil
penelitian menunjukkan masyarakat sangat puas terhadap tim
GEMPITA SERA dan hasil uji statistik mendapati p-value 0,000 <
0,05. Disimpulkan bahwa terdapat peningkatan nilai kepuasan rata-
rata masyarakat terhadap program inovasi GEMPITA SERA.
Program ini tidak hanya berfokus pada peningkatan akses layanan
kesehatan, tetapi juga memperkuat komunikasi antara masyarakat
dengan tenaga kesehatan, masyarakat dengan masyarakat, sehingga
proses pelayanan menjadi lebih cepat dan tepat. Dengan adanya
pendampingan yang berkesinambungan, masyarakat merasa lebih
terjamin dalam memperoleh layanan KIA yang pada akhirnya
meningkatkan kepuasan serta kepercayaan terhadap sistem
pelayanan kesehatan.

Positive innovation in maternal and child health services is
essential to reduce maternal and infant mortality rates in
Indonesia. One proactive effort initiated by Puskesmas Sudiang
Kota Makassar is the movement for Assisting Healthy and
Prosperous Mothers, Babies, and Toddlers or Gerakan
Pendampingan lbu, Bayi, Balita Sehat (GEMPITA SERA) to detect
high-risk pregnancies early and monitor infants and toddlers with
problems. This research aims to assess community satisfaction with
the GEMPITA SERA innovation program. This research method is
pre-experimental with a one-group pre-posttest design using a
satisfaction survey questionnaire that examines tangible,
reliability, responsiveness, assurance and empathy aspects. The
sampling technique used was purposive sampling with a sample
size of 66 respondents and the data analysis technique used the
Wilcoxon Signed Rank Test. The research results show that the
public is delighted with the GEMPITA SERA team and the results
of statistical tests found a p-value of 0.000 < 0.05. It was
concluded that there was an increase in the average community
satisfaction score with the GEMPITA SERA innovation program.
This program focuses not only on improving access to health
services but also on strengthening communication between the
community and health workers, resulting in faster and more
accurate service delivery. With ongoing support, the community
feels more secure in obtaining maternal and child health services,
which ultimately increases satisfaction and trust in the health
system.
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PENDAHULUAN

Kehamilan merupakan suatu proses fisiologis yang terjadi pada perempuan akibat adanya
pembuahan antara sel sperma dan sel ovum. Kehamilan pada dasarnya berlangsung fisiologis namun
terkadang berisiko menjadi patologis (Natalia & Handayani, 2022; Rachmi, 2018). Berdasarkan data
Kementerian Kesehatan tahun 2020, Angka Kematian Ibu (AKI) mencapai 4.627 per 100.000 KH.
Angka ini menunjukkan bahwa meskipun berbagai upaya telah dilakukan, AKI masih menjadi
tantangan besar dalam sistem kesehatan nasional. Provinsi Sulawesi Selatan menjadi penyumbang
terbanyak dengan jumlah AKI mencapai 133 per 100.000 Kelahiran Hidup (KH). Sedangkan untuk
Kota Makassar, AKI mencapai 15 kasus (Bausat, 2021; Mustari, 2020).

Data Sensus Penduduk 2020 juga menunjukkan bahwa AKI nasional berada pada angka 189 per
100.000 KH, menempatkan Indonesia pada posisi kedua tertinggi di ASEAN dalam hal kematian ibu.
Khusus di Wilayah Kerja Puskesmas Sudiang, tercatat 2 kasus kematian ibu pada tahun yang sama.
Kondisi ini memperlihatkan bahwa meskipun jumlah kasus relatif kecil dibandingkan tingkat provinsi
maupun nasional, setiap kematian ibu tetap menjadi indikator penting yang mencerminkan kualitas
pelayanan kesehatan maternal di tingkat lokal (Nuraisya, 2015). Faktor penyebab tingginya AKI
antara lain keterlambatan deteksi dini, rendahnya kesadaran masyarakat untuk memanfaatkan layanan
kesehatan, serta keterbatasan sistem rujukan yang belum optimal.

Tingginya AKI tersebut disebabkan oleh beberapa faktor diantaranya kurangnya data tentang
keberadaan ibu hamil karena kondisi wilayah perkotaan dengan banyaknya perumahan yang sulit
untuk diakses dan mobilitas penduduk tinggi yang tidak sinkron dengan waktu pelayanan Puskesmas.
Selain itu, rendahnya kesadaran ibu hamil dan ibu balita tentang manfaat pemeriksaan dan
pemanfaatan pelayanan Puskesmas menjadi penyebab rendahnya deteksi dini kehamilan risiko tinggi
dan bayi dan balita bermasalah (Alfiah & Isnar, 2019; Dds et al., 2022; White et al., 2023). Selain
faktor aksesibilitas dan rendahnya kesadaran, tingginya AKI juga dipengaruhi oleh keterbatasan
koordinasi antar tenaga kesehatan dan kurang optimalnya sistem rujukan. Banyak kasus kehamilan
risiko tinggi tidak segera tertangani karena keterlambatan dalam proses rujukan dari Puskesmas ke
fasilitas kesehatan yang lebih lengkap. Di sisi lain, faktor sosial budaya seperti masih kuatnya
kepercayaan terhadap pengobatan tradisional membuat sebagian ibu hamil enggan memanfaatkan
layanan kesehatan modern (Putrawan et al., 2025).

Faktor sosial budaya memiliki peran besar dalam menentukan perilaku kesehatan masyarakat,
termasuk ibu hamil. Hal ini terjadi karena tradisi turun-temurun, pengaruh keluarga, serta keyakinan
bahwa pengobatan tradisional lebih alami dan sesuai dengan nilai budaya setempat. Akibatnya,
meskipun layanan kesehatan modern menawarkan pemeriksaan medis yang lebih terstandar dan aman,
sebagian ibu hamil tetap memilih jalur tradisional. Kondisi ini dapat menimbulkan risiko, terutama
jika pengobatan tradisional tidak mampu mendeteksi komplikasi kehamilan secara dini. Di sisi lain,
fenomena ini menunjukkan bahwa pelayanan kesehatan modern perlu lebih sensitif terhadap budaya
dan melakukan pendekatan yang mengintegrasikan tradisi lokal dengan praktik medis (Ode et al.,
2022; Polgan et al., 2025).

Jika paham dengan faktor sosial budaya, tenaga kesehatan dapat menyusun strategi komunikasi
yang lebih efektif, membangun kepercayaan, serta memberikan edukasi yang tidak sekadar
menekankan aspek medis, tetapi juga menghargai nilai-nilai budaya masyarakat. Harapannya, ibu
hamil dapat lebih terbuka untuk memanfaatkan layanan kesehatan modern tanpa harus merasa
meninggalkan tradisi yang mereka yakini. Kondisi ekonomi keluarga juga berperan, karena sebagian
ibu hamil menunda pemeriksaan akibat keterbatasan biaya transportasi maupun waktu, terutama bagi
mereka yang bekerja atau memiliki tanggung jawab rumah tangga yang besar. Kombinasi faktor-
faktor tersebut menyebabkan deteksi dini dan penanganan komplikasi kehamilan tidak berjalan
optimal, sehingga risiko kematian ibu tetap tinggi (Angeli & Susilawati, 2023; Ayudia et al., 2021;
Feri & Fithriana, 2019)..

Inovasi proaktif yang dilakukan Puskesmas Sudiang untuk mengatasi masalah tersebut ialah
membentuk tim satuan tugas GEMPITA SERA atau Gerakan Pendampingan Ibu, Bayi, Balita Sehat
Sejahtera. Tim satgas ini berjumlah 42 perempuan yang memiliki kepedulian tinggi terhadap
kesehatan ibu dan anak, aktif dilingkungan rumah serta dapat diterima oleh masyarakat. Pada tahun
2022 Walikota Makassar menerbitkan Surat Keputusan Walikota No 1273/070005/Tahun 2022
tentang Pembentukan Tim Inovasi Dinas Kesehatan Kota Makassar dan tim GEMPITA SERA dilantik
secara resmi oleh Kepala Dinas Kesehatan Kota Makassar. Tim satgas GEMPITA SERA lalu diberi
pelatihan teknik skrining ibu hamil risiko tinggi, bayi dan balita bermasalah oleh Bidan Puskesmas
Sudiang, diberikan format pelaporan untuk pelacakan ibu hamil, bayi dan balita serta Whatsapp group
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untuk saling berdiskusi. Setelah program inovasi ini berjalan 2 tahun, peneliti merasa tertarik untuk
mengukur tingkat kepuasan masyarakat terhadap program GEMPITA SERA sehingga bisa menjadi
salah satu program yang disajikan pada Indonesia GPR Award (IGA).

Latar belakang munculnya program ini adalah karena belum adanya penelitian yang
menunjukkan efektivitas program GEMPITA SERA setelah 2 tahun diterapkan di Wilayah Kerja
Puskesmas Sudiang. Selain itu, ada kebutuhan untuk menghadirkan layanan kesehatan yang lebih
terstruktur, mudah diakses, serta mampu menjawab tantangan yang dihadapi masyarakat dalam
memperoleh pelayanan yang komprehensif. Dalam konteks pelayanan kesehatan primer, bidan
memiliki peran penting sebagai garda terdepan yang berinteraksi langsung dengan masyarakat,
khususnya ibu hamil dan keluarga (Zulaekah et al., 2020). Oleh karena itu, program ini dirancang
tidak hanya untuk memfasilitasi masyarakat sebagai penerima layanan, tetapi juga untuk mendukung
tenaga kesehatan, terutama bidan, agar dapat memberikan pelayanan yang lebih efektif, efisien, dan
menyeluruh.

Tujuan utama dari program GEMPITA SERA adalah menciptakan sistem pelayanan yang
mampu meningkatkan derajat kesehatan masyarakat secara paripurna. Program ini diharapkan dapat
menjadi solusi atas keterbatasan yang selama ini dirasakan, seperti akses layanan yang kurang merata,
keterbatasan fasilitas, serta rendahnya pemahaman masyarakat terhadap pentingnya pemeriksaan
kesehatan secara rutin. Dengan adanya inovasi ini, masyarakat diharapkan lebih mudah mendapatkan
layanan kesehatan yang berkualitas, sementara tenaga kesehatan memperoleh dukungan dalam
menjalankan tugasnya dengan lebih optimal.

Penelitian ini dilakukan untuk menilai sejauh mana program GEMPITA SERA mampu
meningkatkan kepuasan masyarakat terhadap pelayanan kesehatan. Kepuasan masyarakat menjadi
indikator penting dalam menilai keberhasilan suatu program, karena mencerminkan penerimaan,
kepercayaan, dan pengalaman nyata masyarakat terhadap layanan yang diberikan. Dengan mengukur
kepuasan, peneliti dapat mengetahui apakah program ini benar-benar memberikan manfaat sesuai
dengan tujuan yang diharapkan (Langi & Winarti, 2023). Selain itu, penelitian ini juga berfungsi
sebagai evaluasi awal terhadap efektivitas program inovasi GEMPITA SERA. Hasil penelitian
diharapkan dapat memberikan gambaran mengenai aspek-aspek pelayanan yang sudah berjalan baik
maupun yang masih perlu ditingkatkan. Dengan demikian, program ini tidak hanya menjadi inovasi
lokal, tetapi juga berpotensi untuk dikembangkan lebih luas sebagai model pelayanan kesehatan yang
dapat diadaptasi di berbagai wilayah lain.

METODE

Penelitian ini dilaksanakan pada masyarakat yang berada di wilayah kerja Puskesmas Sudiang
pada bulan Agustus sampai Oktober. Teknik sampling menggunakan purposive sampling yang
memenuhi kriteria inklusi yaitu masyarakat yang berada di wilayah kerja Puskesmas Sudiang dan
bersedia mengikuti rangkaian penelitian dari awal hingga akhir. Jumlah sampel pada penelitian ini
ialah sebanyak 66 responden. Jenis data yang digunakan ialah data ordinal dengan 5 rentang penilaian.
Instrumen penelitian yang digunakan ialah kuesioner kepuasan yang terdiri dari 12 pertanyaan dengan
5 aspek yang diuji, yaitu aspek tangible (wujud), reliability (keandalanan), responsiveness
(ketanggapan), assurance (kepastian), dan empathy (empati) (Ananda et al., 2023; Endartiwi, 2020;
Gavurova et al., 2021; Setiawati & Suparti, 2023).

Aspek tangible menilai wujud nyata seperti fasilitas dan sarana, aspek reliability mengukur
konsistensi dan keandalan layanan, aspek responsiveness menilai ketanggapan penyedia layanan
dalam merespons kebutuhan, aspek assurance memberikan gambaran tentang kepastian dan rasa aman
yang dirasakan responden, sedangkan aspek empathy menekankan pada perhatian dan kepedulian
terhadap kebutuhan individu. Dengan kombinasi kelima aspek ini, peneliti dapat memperoleh
gambaran menyeluruh mengenai tingkat kepuasan responden terhadap layanan yang diteliti.

Alternatif jawaban menggunakan skala likert dengan 5 pilihan jawaban. Kuesioner ini akan
diberikan dalam bentuk google form kepada tiap responden melalui aplikasi Whatsapp. Metode
penelitian yang digunakan ialah pre-eksperimen dengan desain one group pre-posttest. Responden
diberi kuesioner pre-test saat pertama kali bertemu dengan tim satgas GEMPITA SERA. Selanjutnya,
intervensi diberikan oleh tim satgas berupa pendataan terkait kehamilan, persalinan, nifas dan bayi
baru lahir, layanan Puskesmas dan homecare. Setelah itu, responden diberi kuesioner post-test untuk
menilai perubahan kepuasan responden. Dengan cara ini, peneliti dapat melihat adanya perubahan atau
peningkatan yang terjadi.
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Pendekatan ini dianggap sederhana namun efektif untuk mengetahui dampak langsung dari
suatu program atau tindakan, meskipun memiliki keterbatasan karena tidak adanya kelompok kontrol
sebagai pembanding. Walau begitu, desain ini tetap memberikan gambaran awal mengenai efektivitas
intervensi yang dilakukan. Dalam konteks penelitian kesehatan, misalnya, metode ini dapat
menunjukkan sejauh mana program atau inovasi mampu meningkatkan pengetahuan, sikap, maupun
perilaku responden setelah mereka mengikuti kegiatan tertentu. Dengan demikian, penggunaan desain
one group pre-posttest memungkinkan peneliti untuk menilai perubahan yang terjadi secara lebih
terukur, sekaligus menjadi dasar bagi penelitian lanjutan yang lebih kompleks dengan desain
eksperimental yang melibatkan kelompok kontrol.

Data yang diperoleh diolah dengan uji statistik Wilcoxon Signed Rank Test dengan p-value <
0,05 untuk penarikan kesimpulan penelitian. Uji ini dipilih karena sesuai untuk menganalisis data
berpasangan yang berasal dari satu kelompok dengan dua kondisi berbeda, yaitu sebelum dan sesudah
intervensi. Wilcoxon Signed Rank Test merupakan uji non-parametrik yang digunakan ketika data
tidak memenuhi asumsi distribusi normal, sehingga lebih tepat untuk penelitian dengan jumlah sampel
terbatas atau data ordinal seperti hasil kuesioner. Dalam proses analisis, hasil uji akan menghasilkan
nilai p-value. Jika p-value yang diperoleh lebih kecil dari 0,05, maka dapat disimpulkan bahwa
terdapat perbedaan yang signifikan antara kondisi sebelum dan sesudah intervensi. Dengan Kkata lain,
intervensi atau program yang dilakukan memiliki pengaruh nyata terhadap variabel yang diteliti.
Penggunaan uji Wilcoxon Signed Rank Test dengan kriteria p-value < 0,05 memberikan dasar yang
kuat bagi penarikan kesimpulan penelitian, karena menunjukkan bahwa perubahan yang terjadi bukan
sekadar kebetulan, melainkan benar-benar hasil dari perlakuan yang diberikan.

HASIL & PEMBAHASAN

Tabel 1. Kategori Tingkat Kepuasan Masyarakat

Tingkat Kepuasan Pretest Posttest
f % f %
Sangat puas 0 0 48 72,7
Puas 54 81,8 18 27,3
Cukup puas 12 18,2 0 0
Tidak puas 0 0 0 0
Sangat tidak puas 0 0 0 0
Total 66 100 66 100

Sumber: Data diolah, Tahun 2023

Berdasarkan tabel 1, terdapat 12 (18,2%) masyarakat yang merasa cukup puas terhadap program
inovasi GEMPITA SERA mengalami peningkatan kepuasan menjadi 18 (27,3%) masyarakat merasa
puas setelah merasakan manfaat program inovasi GEMPITA SERA. Peningkatan sebesar 9,1% ini
menunjukkan bahwa program GEMPITA SERA mampu memberikan dampak positif terhadap
persepsi masyarakat, khususnya dalam hal kualitas pelayanan dan manfaat yang dirasakan. Hal ini
mengindikasikan bahwa semakin banyak masyarakat yang merasakan manfaat nyata dari program,
semakin tinggi pula tingkat kepuasan yang terbentuk. Dengan demikian, keberhasilan program tidak
hanya tercermin dari jumlah partisipasi, tetapi juga dari peningkatan kualitas pengalaman masyarakat
dalam mengakses layanan. Peningkatan kepuasan ini dapat dijadikan indikator bahwa program inovasi
GEMPITA SERA berjalan efektif dan berpotensi untuk dikembangkan lebih luas di masa mendatang.

Hal ini menunjukkan bahwa program GEMPITA SERA berhasil memberikan pengalaman yang
lebih baik bagi masyarakat, baik dari segi aksesibilitas, kualitas pelayanan, maupun manfaat langsung
yang dirasakan. Semakin banyak masyarakat yang merasakan manfaat nyata, semakin tinggi pula
tingkat kepuasan yang terbentuk. Dengan demikian, keberhasilan program tidak hanya tercermin dari
jumlah partisipasi, tetapi juga dari peningkatan kualitas pengalaman masyarakat dalam mengakses
layanan kesehatan. Peningkatan kepuasan ini dapat dijadikan indikator bahwa program inovasi
GEMPITA SERA berjalan efektif, mampu memenuhi kebutuhan masyarakat, serta memiliki potensi
besar untuk dikembangkan lebih luas di masa mendatang. Jika konsistensi kualitas layanan terus
dijaga, maka program ini berpeluang menjadi model inovasi kesehatan yang dapat diadaptasi di
berbagai wilayah lain.
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Tabel 2. Penilaian Setiap Item Tingkat Kepuasan
Item Tingkat Kepuasan

Data Tangible Realibility Responsiveness Assurance Emphaty
% % % % %
Pre-test 73,6 72,8 70,3 715 72,3
Posttest 93,5 92,5 93,6 93,8 94,2

Sumber: Data diolah, Tahun 2023

Hasil tabel 2 menunjukkan bahwa perbedaan tingkat kepuasan masyarakat untuk seluruh item rata-rata
meningkat. Hal tersebut dapat dilihat pada grafik berikut ini:
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Gambar 1. Grafik Hasil Penilaian Setiap Item Tingkat Kepuasan

Gambar 1 menunjukkan bahwa rata-rata hasil penilaian tingkat kepuasan masyarakat untuk
kelima item mengalami peningkatan. Sehingga dapat disimpulkan bahwa program inovasi GEMPITA
SERA memberikan kepuasan kepada masyarakat. Aspek penilaian yang digunakan yaitu kehandalan
(reliability) yang merupakan aspek yang mengukur kehandalan suatu pelayanan jasa kepada
masyarakat, ketanggapan (responsiveness) adalah kemampuan untuk membantu masyarakat dan
memberikan pelayanan dengan cepat kepada masyarakat, jaminan (assurance) adalah aspek kualitas
pelayanan yang berhubungan dengan kemampuan dalam menanamkan kepercayaan dan keyakinan
kepada masayarkat, empati (emphaty) adalah kesedian untuk peduli dan memberikan perhatian yang
tulus dan bersifat pribadi kepada masyarakat dan berwujud (tangible) adalah tersedianya fasilitas fisik,
perlengkapan, dan sarana komunikasi dan lain-lain yang dapat dan harus ada dalam proses pemberian
pelayanan tim GEMPITA SERA (Angeli & Susilawati, 2023; Ayudia et al., 2021; Feri & Fithriana,
2019). Kelima aspek tersebut sejalan dengan penelitian sebelumnya bahwa dalam memberikan
pelayanan atau jasa merupakan aspek yang sangat bersifat subjektif sehingga perlu terpenuhinya
kelima aspek tersebut (Hafid et al., 2021).

Pengalaman setiap individu dalam menerima layanan bisa berbeda-beda, tergantung pada
persepsi, harapan dan kebutuhan pribadi mereka. Oleh karena itu, pemenuhan kelima aspek tersebut
menjadi penting agar pelayanan dapat diterima secara menyeluruh dan memuaskan. Misalnya, aspek
tangible memberikan kesan nyata melalui fasilitas dan sarana yang tersedia, aspek reliability
menumbuhkan rasa percaya karena layanan yang konsisten, aspek responsiveness menunjukkan
kesigapan dalam membantu, aspek assurance menumbuhkan rasa aman dan kepastian, sementara
aspek empathy memperlihatkan kepedulian terhadap kebutuhan unik setiap individu (Dora et al.,
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2019). Dengan terpenuhinya kelima aspek ini, subjektivitas persepsi pasien atau masyarakat dapat
diminimalkan, sehingga kualitas layanan lebih terjamin dan kepuasan yang dihasilkan lebih optimal.
Hal ini menegaskan bahwa pelayanan yang baik bukan hanya soal prosedur teknis, tetapi juga tentang
bagaimana aspek-aspek tersebut dirasakan secara personal oleh penerima layanan.

Penelitian sebelum tahun 2023 secara konsisten menunjukkan bahwa masyarakat merasa cukup
puas terhadap pelayanan kesehatan, terutama di tingkat layanan primer seperti puskesmas dan klinik.
Faktor yang paling berkontribusi terhadap kepuasan adalah kemudahan akses, sikap ramah dan empati
tenaga kesehatan, serta biaya yang terjangkau. Meski demikian, terdapat tantangan yang terus muncul,
seperti keterbatasan fasilitas di rumah sakit pemerintah, waktu tunggu yang panjang, dan kurangnya
tenaga medis spesialis (Langi & Winarti, 2023; Program, 2024). Hal ini menegaskan bahwa kepuasan
masyarakat tidak hanya bergantung pada ketersediaan layanan, tetapi juga pada kualitas interaksi dan
konsistensi pelayanan yang diberikan. Secara keseluruhan, penelitian terdahulu memperlihatkan
bahwa program kesehatan yang terstruktur, terakreditasi, dan berorientasi pada kebutuhan lokal
mampu meningkatkan kepuasan masyarakat. Temuan ini menjadi dasar penting bagi pengembangan
inovasi kesehatan di masa mendatang, termasuk program seperti GEMPITA SERA, yang berupaya
menjawab kebutuhan nyata masyarakat dengan pendekatan yang lebih komprehensif.

Sebelum adanya program inovasi kesehatan, tingkat kepuasan masyarakat terhadap pelayanan
kesehatan cenderung cukup baik namun belum optimal (Khairani et al., 2021). Secara umum,
masyarakat merasa cukup puas, tetapi kepuasan ini lebih banyak dipengaruhi oleh faktor kedekatan
dengan tenaga kesehatan lokal (bidan, perawat) dibandingkan dengan kualitas layanan secara
menyeluruh. Setelah hadirnya program inovasi kesehatan seperti GEMPITA SERA, tren kepuasan
masyarakat menunjukkan peningkatan signifikan. Program inovasi ini berhasil menjawab kebutuhan
masyarakat secara langsung, sehingga kepuasan tidak hanya meningkat secara kuantitatif, tetapi juga
secara kualitatif dalam bentuk pengalaman layanan yang lebih baik.

Tabel 3. Hasil Uji Tingkat Kepuasan

Data Median pvalue
Pretest (n=66) 72
Posttest (n=66) 93 0,000

Sumber: Data diolah, Tahun 2023

Tabel 3 menunjukkan nilai rata-rata kepuasan masyarakat pada tim inovasi GEMPITA SERA
saat pretest hanya 72 yang dikategorikan cukup puas. Sedangkan tingkat kepuasan terhadap program
inovasi GEMPITA SERA saat posttest ialah 93 yang dikategorikan sangat puas. Hasil signifikansi p-
value sebesar 0,000 < 0,05 maka dapat disimpulkan bahwa masyarakat merasa sangat puas terhadap
program inovasi GEMPITA SERA. Hasil penelitian ini mendukung penelitian sebelumnya yang
menemukan adanya perbedaan yang signifikan antara kualitas layanan dan kepuasan masyarakat.
Semakin mudah dan lengkap sebuah program yang disajikan maka kepuasan masyarakat semakin
meningkat (Shofia et al., 2020; Sukandar & Listiawaty, 2020; Tajuddin et al., 2023; Wirawan &
Oktamianti, 2023). Implikasi yang diharapkan dari program inovasi GEMPITA SERA adalah
memudahkan atau memfasilitasi masyarakat dan bidan untuk meningkatkan derajat kesehatan
paripurna (Fahamsyah et al., 2018; Fauzi et al., 2023; Marzug & Andriani, 2022; Setiawan et al.,
2022).

Program inovasi GEMPITA SERA dirancang sebagai sebuah terobosan untuk meningkatkan
kualitas pelayanan kesehatan di masyarakat. Implikasi yang diharapkan dari program ini adalah
terciptanya kemudahan akses serta fasilitas yang mendukung baik bagi masyarakat maupun bagi para
bidan. Dengan adanya program ini, masyarakat dapat lebih mudah memperoleh layanan kesehatan
yang komprehensif, sementara bidan mendapatkan dukungan dalam menjalankan tugasnya secara
lebih efektif dan efisien (Marzuq & Andriani, 2022). Tujuan akhirnya adalah meningkatkan derajat
kesehatan paripurna, yaitu kondisi kesehatan yang menyeluruh, mencakup aspek fisik, mental, dan
sosial. Program ini tidak hanya berfokus pada penyediaan layanan medis semata, tetapi juga pada
pemberdayaan masyarakat agar lebih sadar dan peduli terhadap kesehatan. Dengan demikian,
GEMPITA SERA diharapkan mampu menjadi jembatan yang memfasilitasi interaksi positif antara
tenaga kesehatan dan masyarakat, sehingga tercapai kualitas hidup yang lebih baik secara
berkelanjutan.
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Peningkatan kepuasan masyarakat yang terlihat dalam hasil penelitian ini menegaskan bahwa
program inovasi GEMPITA SERA mampu memberikan manfaat nyata, khususnya dalam hal kualitas
pelayanan dan pengalaman masyarakat saat mengakses layanan kesehatan. Hal ini menunjukkan
bahwa program tidak hanya sekadar hadir sebagai sebuah inovasi, tetapi benar-benar memberikan
dampak positif yang dirasakan langsung oleh masyarakat. Faktor yang berkontribusi terhadap
peningkatan kepuasan yaitu kemudahan akses layanan, yakni Program GEMPITA SERA
menghadirkan layanan yang lebih terstruktur dan mudah dijangkau oleh masyarakat. Akses yang lebih
sederhana membuat masyarakat merasa terbantu, terutama bagi mereka yang sebelumnya mengalami
kesulitan dalam memperoleh layanan kesehatan. Kedua, kualitas interaksi petugas kesehatan. Petugas
kesehatan yang lebih ramah, komunikatif, dan responsif memberikan pengalaman positif bagi
masyarakat. Sikap empatik dan kesediaan untuk menjawab pertanyaan atau memberikan penjelasan
yang jelas menjadi faktor penting dalam membangun rasa puas dan manfaat langsung yang dirasakan,
yakni masyarakat merasakan manfaat nyata seperti pemeriksaan kesehatan yang lebih cepat, edukasi
kesehatan yang lebih jelas, serta pendampingan yang lebih intensif. Hal ini membuat masyarakat
merasa bahwa program benar-benar relevan dengan kebutuhan mereka meningkat (Shofia et al., 2020;
Sukandar & Listiawaty, 2020; Tajuddin et al., 2023; Wirawan & Oktamianti, 2023).

Sejalan dengan penelitian terdahulu bahwa kepuasan masyarakat terhadap program kesehatan
meningkat apabila layanan diberikan secara konsisten, empatik, dan sesuai dengan kebutuhan lokal.
Penelitian terdahulu juga menekankan bahwa faktor reliability dan empathy merupakan dimensi
penting dalam membangun kepuasan masyarakat terhadap pelayanan kesehatan. Dengan adanya
peningkatan kepuasan, dapat disimpulkan bahwa program GEMPITA SERA berhasil memenuhi
ekspektasi masyarakat. Hal ini menjadi indikator bahwa inovasi kesehatan yang dirancang dengan
memperhatikan kebutuhan lokal dan melibatkan tenaga kesehatan secara aktif mampu meningkatkan
kualitas layanan. Keberhasilan ini juga membuka peluang bagi pengembangan program lebih luas di
masa mendatang, sehingga manfaatnya dapat dirasakan oleh masyarakat di berbagai wilayah.

PENUTUP

Program inovasi GEMPITA SERA sangat membantu masyarakat dan bidan dalam
berkomunikasi untuk mendapatkan pelayanan terbaik serta melakukan deteksi dini terhadap ibu hamil,
bayi, dan balita yang membutuhkan perhatian khusus. Inovasi ini terbukti meningkatkan kualitas
interaksi antara tenaga kesehatan dan masyarakat, sehingga proses pelayanan menjadi lebih cepat,
tepat, dan responsif terhadap kebutuhan pasien. Program ini juga meningkatkan kepuasan masyarakat
terhadap kinerja petugas kesehatan, kader dan pelayanan Puskesmas.

Program ini dapat dijadikan model untuk pengembangan layanan kesehatan berbasis inovasi di
wilayah lain. Hal ini sejalan dengan upaya pemerintah dalam menurunkan angka kematian ibu dan
anak melalui peningkatan akses, kualitas, dan efektivitas pelayanan kesehatan dasar. Inovasi
GEMPITA SERA ini terbukti memberikan tingkat kepuasan yang sangat baik pada pelayanan
kesehatan khususnya pelayanan kesehatan ibu dan anak (KIA). Namun keterbatasan penelitian ini
ialah jumlah aspek yang diuji terbatas yaitu hanya mencakup 5 aspek utama seperti tangible (wujud),
reliability (keandalanan), responsiveness (ketanggapan), assurance (kepastian), dan empathy
(empati), padahal kepuasan bisa dipengaruhi oleh faktor lain seperti biaya, aksesibilitas atau budaya.
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