
JURNAL KESMAS DAN GIZI (JKG)  

E-ISSN: 2655-0849 
https://ejournal.medistra.ac.id/index.php/JKG 

1253 

Pengaruh Kebijakan Manajemen Pelayanan Gawat Darurat Terhadap 

Respon Time Dan Kualitas Layanan di RSUD Bangun Purba Kabupaten 

Deli Serdang Tahun 2026 

 

The Influence of Emergency Service Management Policies on Response Time 

and Service Quality at RSUD Bangun Purba, Deli Serdang Regency, in 2026 

Taurieska Ilda Ariza1*, Rahmad Gurusinga2*, Tati Murni Karokaro3 

 
123Institut Kesehatan Medistra Lubuk Pakam 

Jln. Jenderal Sudirman No. 38 Lubuk Pakam Kabupaten Deli Serdang Sumatera Utara, Indonesia (20512) 

 E-mail: rahmadgurusinga11@medistra.ac.id 

Abstrak 

Pelayanan gawat darurat merupakan garda terdepan pelayanan rumah sakit yang menuntut kecepatan dan mutu pelayanan 

yang optimal, di mana respon time dan kualitas layanan menjadi indikator utama keberhasilan pelayanan. Pencapaian 

indikator tersebut sangat dipengaruhi oleh kebijakan manajemen pelayanan gawat darurat yang diterapkan secara konsisten 

dan terstruktur. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis pengaruh kebijakan manajemen pelayanan gawat darurat 

terhadap respon time dan kualitas layanan di RSUD Bangun Purba Kabupaten Deli Serdang tahun 2025. Penelitian ini 

menggunakan desain kuantitatif dengan pendekatan analitik. Populasi penelitian adalah pasien dan/atau keluarga pasien yang 

mendapatkan pelayanan di Instalasi Gawat Darurat RSUD Bangun Purba, dengan pengumpulan data melalui kuesioner dan 

observasi. Analisis data dilakukan secara univariat untuk menggambarkan distribusi masing-masing variabel dan bivariat 

untuk mengetahui hubungan antarvariabel penelitian. Hasil analisis univariat menunjukkan bahwa kebijakan manajemen 

pelayanan gawat darurat umumnya berada pada kategori cukup hingga baik, namun capaian respon time masih belum 

sepenuhnya memenuhi standar pelayanan minimal. Hasil analisis bivariat menunjukkan adanya pengaruh yang signifikan 

antara kebijakan manajemen pelayanan gawat darurat dengan respon time (p < 0,05) serta dengan kualitas layanan (p < 

0,05). Selain itu, respon time juga menunjukkan hubungan yang signifikan dengan kualitas layanan (p < 0,05), di mana 

respon time yang lebih cepat cenderung diikuti oleh kualitas layanan yang lebih baik. Kesimpulan penelitian ini 

menunjukkan bahwa kebijakan manajemen pelayanan gawat darurat berperan penting dalam meningkatkan respon time dan 

kualitas layanan di Instalasi Gawat Darurat, sehingga diperlukan penguatan implementasi kebijakan, peningkatan kepatuhan 

terhadap standar operasional prosedur, serta evaluasi berkelanjutan untuk meningkatkan mutu pelayanan dan keselamatan 

pasien.  

Kata Kunci: Kebijakan Manajemen, Pelayanan Gawat Darurat, Respon Time, Kualitas Layanan. 

 

Abstract 

Emergency services represent the frontline of hospital care and require optimal response time and high-quality service 

delivery, with response time and service quality serving as key performance indicators. The achievement of these indicators 

is strongly influenced by the implementation of effective emergency service management policies. This study aimed to 

analyze the effect of emergency service management policies on response time and service quality at Bangun Purba 

Regional General Hospital, Deli Serdang Regency, in 2025. This study employed a quantitative analytical design, with the 

study population consisting of patients and/or patients’ families who received services at the Emergency Department of 

Bangun Purba Regional General Hospital. Data were collected through questionnaires and observation, and analyzed using 
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univariate analysis to describe the distribution of study variables and bivariate analysis to examine the relationships 

between variables. The univariate analysis indicated that emergency service management policies were generally perceived 

as moderate to good, while response time performance had not fully met the minimum service standards. Bivariate analysis 

revealed a statistically significant relationship between emergency service management policies and response time (p < 

0.05), as well as between management policies and service quality (p < 0.05). Response time was also significantly 

associated with service quality (p < 0.05), indicating that faster response time was associated with better perceived service 

quality. In conclusion, emergency service management policies play a crucial role in improving response time and service 

quality in the emergency department, highlighting the need for strengthened policy implementation, improved adherence to 

standard operating procedures, and continuous evaluation to enhance service quality and patient safety. 

Keywords: Management policy; Emergency Services; response time; Empathy; service quality. 

 

 

1. PENDAHULUAN 

Pelayanan gawat darurat merupakan komponen penting dalam sistem pelayanan rumah sakit karena berperan 

sebagai lini terdepan dalam menangani pasien dengan kondisi kritis atau mengancam jiwa. Keberhasilan 

pelayanan gawat darurat tidak hanya bergantung pada ketersediaan tenaga kesehatan dan fasilitas medis, tetapi 

juga pada efektivitas kebijakan manajemen rumah sakit dalam mengatur sistem pelayanan yang cepat, tepat, dan 

terkoordinasi. Instalasi Gawat Darurat (IGD) sering menjadi pintu pertama bagi masyarakat dalam memperoleh 

pelayanan kesehatan darurat, sehingga kebijakan yang diterapkan harus mampu menjamin kecepatan 

penanganan serta mutu layanan yang optimal sesuai dengan kebutuhan pasien  [1].  

 

Dalam perspektif kebijakan publik, pelayanan gawat darurat merupakan hasil dari keputusan manajerial yang 

mengatur struktur organisasi, sistem triase, alur pelayanan pasien, serta pengawasan terhadap standar 

operasional prosedur (SOP). Kebijakan publik merupakan proses berkelanjutan yang meliputi tahap formulasi, 

implementasi, hingga evaluasi [2]. Menjelaskan bahwa keberhasilan implementasi kebijakan dipengaruhi oleh 

komunikasi yang efektif, ketersediaan sumber daya, disposisi pelaksana, serta dukungan struktur organisasi. 

Oleh karena itu, kebijakan manajemen IGD harus dilaksanakan secara konsisten dan dievaluasi secara berkala 

agar dapat meningkatkan efektivitas pelayanan kepada pasien [3]. 

 

Penilaian mutu pelayanan IGD dalam penelitian ini menggunakan kerangka Donabedian, yang membagi 

kualitas pelayanan menjadi tiga komponen utama, yaitu input, proses, dan output. Komponen input mencakup 

sumber daya manusia, sarana prasarana, kebijakan, serta SOP; komponen proses meliputi pelaksanaan triase, 

kepatuhan tenaga medis terhadap prosedur, dan koordinasi antarunit pelayanan; sedangkan komponen output 

berkaitan dengan hasil pelayanan seperti response time, keselamatan pasien, serta kepuasan pasien dan keluarga. 

Pendekatan ini memungkinkan evaluasi mutu pelayanan IGD dilakukan secara komprehensif, tidak hanya dari 

sisi kecepatan pelayanan tetapi juga efektivitas kebijakan manajemen yang mendasarinya [4]. 

 

Salah satu indikator penting dalam menilai kinerja pelayanan gawat darurat adalah response time, yaitu waktu 

yang dibutuhkan sejak pasien tiba di IGD hingga mendapatkan tindakan medis pertama. WHO menetapkan 

bahwa pasien dengan kategori triase merah harus mendapatkan penanganan awal dalam waktu ≤ 5 menit. Di 

Indonesia, standar tersebut juga ditegaskan dalam Standar Pelayanan Minimal Rumah Sakit, yang menyatakan 

bahwa minimal 80% pasien gawat darurat harus mendapatkan tindakan awal dalam waktu ≤ 5 menit. Dengan 

demikian, pencapaian response time tidak hanya menjadi indikator teknis pelayanan medis, tetapi juga 

mencerminkan keberhasilan kebijakan manajemen rumah sakit dalam menjamin mutu pelayanan IGD [5]. 

 

2. METODE  

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan pendekatan eksplanatori yang bertujuan untuk 

menjelaskan hubungan sebab-akibat antara variabel penelitian melalui pengujian hipotesis. Penelitian ini 

menganalisis pengaruh kebijakan manajemen pelayanan IGD terhadap respon time dan kualitas layanan di 
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RSUD Bangun Purba [6]. Lokasi penelitian ditetapkan di Rumah Sakit Daerah Bangun Purba, Kabupaten Deli 

Serdang, dengan waktu pelaksanaan penelitian pada tahun 2025. 

Populasi adalah keseluruhan objek atau subjek yang memiliki karakteristik tertentu yang ditetapkan oleh peneliti 

untuk dipelajari dan ditarik kesimpulannya [7]. Populasi dalam penelitian ini terdiri dari tenaga kesehatan IGD 

seperti dokter, perawat, dan bidan, serta pasien atau keluarga pasien yang menerima pelayanan IGD di RSUD 

Bangun Purba dengan jumlah total 205 orang. Sampel penelitian ditentukan menggunakan teknik purposive 

sampling berdasarkan kriteria tertentu sesuai tujuan penelitian, dan dihitung menggunakan rumus Slovin dengan 

tingkat kesalahan 10%, sehingga diperoleh jumlah sampel sebanyak 67 responden yang terdiri dari petugas serta 

pasien/keluarga pasien IGD  [8]. 

Variabel yang diteliti terdiri dari variabel independen yaitu kebijakan manajemen, pelayanan Gawat Darurat. 

Variabel dependen Adalah Respon Time di RSUD bangun purba [9].  

 

3. HASIL  

3.1 Karakteristik responden 

Penelitian ini dilakukan di RSUD Bangun Purba pada tahun 2025 dengan jumlah responden sebanyak 67 orang. 

Berdasarkan karakteristiknya, mayoritas responden berada pada usia 20–29 tahun (35,8%) dan didominasi oleh 

perempuan (58,2%). Sebagian besar responden beragama Islam (71,6%). Dari tingkat pendidikan, responden 

terbanyak merupakan lulusan SMP (40,3%) dan SMA (35,8%). Sementara itu, berdasarkan pekerjaan, 

responden paling banyak adalah tenaga kesehatan IGD (31,3%), diikuti karyawan swasta (23,9%), petani atau 

wiraswasta (22,4%), tidak bekerja atau ibu rumah tangga (16,4%), serta pekerjaan lainnya (6,0%) seperti 

dijelaskan pada tabel 1. berikut ini: 

Tabel 1. Karakteristik Responden 

Karakteristik f % 

Umur 

   <  20 Tahun 

20-29 Tahun 

 

12 

24 

 

17,9 

35,8 

       30-39 Tahun 18 26,9 

       40-49 Tahun 13 19,4 

Jenis Kelamin 

Laki-laki 

Perempuan 

 

28 

39 

 

41,8 

58,2 

Agama 

Islam 

 Krister Protestan 

         Katolik 

 

48 

13 

3 

 

71,6 

19,4  

4,5 

        Budha 2 3,0 

        Hindu 1 1,5 

Pendidikan   

      Tidak Sekolah 4 6,0 

       SD 8 11,9 

       SMP 27 40,3 

       SMA 24 35,8 

       S1/Sarjana 4 6,0 

Pekerjaan   

     Tenaga Kesehatan IGD 21 31,3 

     Tidak Bekerja/IRT 11 16,4 

     Petani/Wiraswasta  15 22,4 

     Karyawan Swasta 16 23,9 

     Pekerjaan Lainnya 4 6,0 
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3.2  Analisi Univariat 

Berdasarkan penilaian 67 responden terhadap respon time di RSUD Bangun Purba tahun 2025, sebanyak 44,8% 

menilai pelayanan masih lambat, 28,4% cukup, dan 26,9% cepat. Hal ini menunjukkan bahwa sebagian besar 

pasien masih mengalami keterlambatan pelayanan sehingga IGD perlu meningkatkan kecepatan respon untuk 

meningkatkan kepuasan pasien. 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi berdasarkan Respon Time di RSUD Bangun Purba Kabupaten Deli 

Serdang Tahun 2025 

Variabel Kategori Jumlah (n = 80) % 

Respon Time Lambat 30 44,8 

 Cukup 19 28,4 

 Cepat 18 26,9 

 

3.3 Analisi Bivariat 

Hasil uji Chi-square menunjukkan kebijakan manajemen pelayanan gawat darurat dengan respon time di RSUD 

Bangun Purba Kabupaten (p = 0,001 < 0,05). 

 

Tabel 3. Hubungan Kompetensi SDM dengan Kinerja Administrasi 

 

Kebijakan 

Manajemen 

Pelayanan Gawat 

Darurat 

Respon Time 
Total 

p-value 
Lambat Cukup Cepat 

n % n % n % n % 

Kurang 19 28.4 3 4.5 3 4.5 25 37.3 

0,001 
Cukup 6 9.0 5 7.5 3 4.5 14 20.9 

Baik 5 7.5 11 16.4 12 17.9 28 41.8 

Total 30 44.8 19 28.4 18 26.9 67 100 

 

 

4. PEMBAHASAN 

Respon time dalam pelayanan Instalasi Gawat Darurat (IGD) merupakan indikator penting yang 

menggambarkan efektivitas proses pelayanan kegawatdaruratan. Dalam penelitian ini, respon time diukur 

berdasarkan persepsi pasien terhadap kecepatan petugas dalam memberikan penanganan awal sejak pasien tiba 

di IGD hingga mendapatkan tindakan medis pertama. Indikator ini sangat penting karena dalam kondisi gawat 

darurat, kecepatan respons tidak hanya memengaruhi kepuasan pasien tetapi juga berkaitan langsung dengan 

keselamatan pasien [10] 

 

Secara konseptual, respon time mencerminkan dimensi proses dalam sistem pelayanan kesehatan. Proses 

pelayanan yang cepat, tepat, dan terkoordinasi menunjukkan bahwa sistem pelayanan berjalan secara efektif 

[11]. Dalam pelayanan gawat darurat dikenal prinsip time saving is life saving, yang berarti setiap keterlambatan 

dalam penanganan pasien dapat meningkatkan risiko komplikasi maupun kematian. Oleh karena itu, respon time 

menjadi salah satu indikator mutu pelayanan yang sangat penting dalam menilai kinerja pelayanan IGD [12]. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa respon time pelayanan IGD di RSUD Bangun Purba secara umum berada 

pada kategori cukup baik, meskipun masih terdapat sebagian responden yang menilai pelayanan tergolong 

lambat. Berdasarkan hasil pengisian kuesioner dan wawancara singkat dengan responden, diketahui bahwa 

pasien dan keluarga sangat sensitif terhadap waktu tunggu pada saat pertama kali datang ke IGD. Respon awal 

dari tenaga kesehatan, seperti pemeriksaan awal atau triase, dapat memberikan rasa tenang dan mengurangi 

kepanikan keluarga pasien [13]. Hasil penelitian ini yang menunjukkan bahwa faktor-faktor seperti pengantar 

pasien, sarana dan prasarana, kehadiran dokter, serta kebijakan surat rujukan tidak memiliki hubungan dengan 

waktu tanggap. 
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Perbedaan persepsi terhadap respon time juga dipengaruhi oleh tingkat kegawatan pasien dan kepadatan jumlah 

kunjungan di IGD [14]. Pada kondisi tertentu, tenaga kesehatan harus menerapkan sistem triase untuk 

menentukan prioritas penanganan pasien berdasarkan tingkat kegawatannya. Dalam situasi tersebut, pasien 

dengan kondisi tidak gawat dapat mengalami waktu tunggu yang lebih lama sehingga menimbulkan persepsi 

bahwa pelayanan berjalan lambat, meskipun secara medis tindakan yang diberikan telah sesuai dengan prioritas 

klinis [15]. 

 

Dari perspektif manajemen rumah sakit, respon time sangat dipengaruhi oleh beberapa faktor seperti 

ketersediaan sumber daya manusia, kejelasan alur pelayanan, kelengkapan sarana prasarana, serta efektivitas 

koordinasi antar tenaga Kesehatan [16]. Apabila salah satu faktor tersebut tidak optimal, maka proses pelayanan 

dapat mengalami keterlambatan. Beban kerja yang tinggi pada jam-jam tertentu juga dapat memengaruhi 

konsistensi respon time dalam memberikan pelayanan kepada pasien [17]. 

Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa respon time yang cepat memiliki hubungan yang signifikan dengan 

tingkat kepuasan pasien serta persepsi terhadap kualitas pelayanan Kesehatan [18]. Implementasi sistem triase 

yang efektif dan pengelolaan manajemen pelayanan yang baik terbukti mampu menurunkan waktu tunggu 

pasien di IGD meskipun jumlah kunjungan meningkat [19]. Oleh karena itu, peningkatan respon time perlu 

dilakukan melalui penguatan sistem manajemen pelayanan, optimalisasi sumber daya, serta peningkatan 

koordinasi tim agar pelayanan gawat darurat dapat berlangsung secara cepat, tepat, dan aman [20]. 

 

5 KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian dalam artikel tersebut dapat disimpulkan bahwa respon time pelayanan di Instalasi 

Gawat Darurat (IGD) merupakan indikator penting dalam menilai efektivitas dan mutu pelayanan 

kegawatdaruratan. Kecepatan petugas dalam memberikan tindakan awal sejak pasien tiba di IGD sangat 

berpengaruh terhadap persepsi pasien terhadap kualitas layanan serta berkaitan langsung dengan keselamatan 

pasien dalam situasi kegawatdaruratan. 

 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa secara umum respon time pelayanan IGD berada pada kategori cukup 

baik, meskipun masih terdapat sebagian pasien yang menilai pelayanan relatif lambat. Kondisi ini dipengaruhi 

oleh beberapa faktor seperti tingkat kegawatan pasien, kepadatan kunjungan, serta penerapan sistem triase yang 

memprioritaskan pasien dengan kondisi paling kritis. Perbedaan prioritas penanganan tersebut seringkali 

menimbulkan perbedaan persepsi antara standar medis dengan harapan pasien.Selain itu, faktor manajerial 

seperti ketersediaan sumber daya manusia, alur pelayanan yang jelas, kesiapan sarana prasarana, serta 

koordinasi tim medis juga sangat mempengaruhi kecepatan respon pelayanan. Ketika salah satu komponen 

tersebut tidak optimal, maka respon time dapat mengalami keterlambatan, terutama pada saat beban kerja 

meningkat. 

 

Dengan demikian, peningkatan respon time pelayanan IGD perlu dilakukan secara sistemik dan berkelanjutan 

melalui penguatan manajemen pelayanan, optimalisasi sumber daya, peningkatan koordinasi tim kesehatan, 

serta komunikasi yang baik kepada pasien mengenai prioritas pelayanan. Upaya tersebut diharapkan dapat 

meningkatkan kualitas pelayanan, kepuasan pasien, serta keselamatan pasien dalam pelayanan 

kegawatdaruratan. 
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