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( Improving the | untuk menggambarkan Kualitati | Panduan focus Ada variabilitas substansial antara
Quality of | kualitas layanan | f dengan | wawancara groups perawat kesehatan di rumah dalam
& Home Health | perawatan home care | metode with 18 | pelayanan perawatan kesehatan di
Golden, | Care for untuk anak-anak dengan | indepth home rumah kepada anak-anak. Kurangnya
2017) Children With | masalah medi yang | interview health keterampilan pada perawat memiliki
Medical kompleks, ntuk | FGD nurses konsekuensi kesehatan negatif yang
Complexity identifikasi  hambatan seriusuntuk anak-anak dengan
dalam memberikan kompleksitas medis, termasuk rawat
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perawatan home care inap, kunjungan IGD ulang, dan
yang optimal. Merawat, kebutuhan prossedur medis.
dan mendiskusikan
solusi potensial untuk
meningkatkan kesehatan
di rumah.
Malley What is the | Untuk menginvestigasi | Crossecti | 4.172 responden | - Persepsi  pengalaman  perawatan,
(2019) relationship hubungan antara | onal berusia 65 ke khususnya yang terkait  aspek
between the | pengalaman perawatan | dianalisis | atas yang perawatan interpersonal, memiliki
quality of care | dan kualitas hidup dengan menggunakan hubungan penting dengan hasil-
experience and | dalam perawatan rumah | menggun | rumah layanan kualitas hidup. Ukuran pengalaman
quality jangka panjang akan perawatan  dari aspek interpersonal perawatan karena
of life fraksiona | seluruh Inggris itu dapat menjadi indikator yang
outcomes? I berguna dari hasil kualitas hidup dan
Some evidence model untuk pemantauan rutin layanan
from long-term regresi perawatan di rumah untuk jangka
home care in panjang.
England
(van den | A systematic | untuk mensintesis | Systemat | Data on study | 6  data | Dari 3303 referensi ditemukan, 22 studi
Bulck et | review of case- | literatur  internasional | ic review | design, case-mix | base ilmiah dan 27 dokumen abu-abu
al., 2020) | mix models for | yang tersedia pada model model attributes memenuhi kelayakan crite-ria. Delapan

home health
care payment:
Making sense
of variation

case-mix yang ada untuk
pembayaran HHC

model campuran kasus untuk HHC
diidentifikasi, dari AS, Kanada,
Selandia Baru, Australia, dan Jerman.
Tiga negara telah menerapkan model
campuran kasus sebagai bagian dari
sistem pembayaran HHC. Kombinasi
yang berbeda dari total 127 prediktor
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campuran kasus unik dimasukkan di
seluruh  model untuk memprediksi
penggunaan HSC. Model campuran
kasus juga berbeda dalam layanan yang

ditargetkan,  operasionalisasi, dan
ukuran hasil serta daya prediksi
10 | (Ordway | The Experience | Untuk memahami | kualitatif | Panduan 17 Pasien pada penelitian ini  memberi
et al,|of dampak yang dirasakan wawancara consume | penghargaan tinggi pada pengarahan
2019) Home care | Persyaratan  pelatihan rs banyak aspek  layanan perawatan
Providers jangka panjang dan and 10 | pribadi. Beberapa pembantu perawatan
and sertifikasi Negara Bagian certified | home care mendukung apa yang
Beneficiaries Washington pada tingkat home diinginkan pasien pada jenis perawatan
With pekerja perawatan yang care mereka  sendiri, beberapa  dari
Enhanced menyediakan  layanan aides pembantu perawatan di rumah juga
Training perawatan pribadi dari tidak yakin pada pemberian layananan
Requirements | sudut pandang individual yang sudah sesuai dengan
in pasien dan pembantu standar, yang memiliki kompetensi
Washington perawatan di rumah berbasis program pelatihan Negara dan
State sertifikasi.
11 | (Chang, | Health Menggambarkan Qualitati | Panduan The Kategori utama dikonseptualisasikan:
2019) personnel's pengalaman tenaga | ve wawancara participa | (1) partisipasi pasien dalam
experience with | kesehatan dengan nts (n ¥ | pengambilan keputusan,
resident- dalam memberikan | wawanca 18) (2) berbagi sejarah dan Kkisah
centered care in | perawatan yang berpusat | ra penghuni,
nursing homes | pada penduduk di panti | individu (3) pengakuan fasilitas-atau sikap
in Korea: A |jompo dan FGD berbasis tugas,

qualitative
study

(4) jaminan waktu dan ruang pribadi
untuk penghuni,
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Dan (5) kebutuhan akan standar

12 | Dainty et | A realist | menggambarkan Qualitati | .Lembar 46 Temuan yang disajikan di sini
al (2018) | evaluation  of | evaluasi Proyek | f dengan | observasi menyoroti  bagaimana  mekanisme
value-based Perawatan Pasien | metode teoritis dipengaruhi kuat secara negatif
care delivery in | Terpadu (ICCP) pada | etnografi oleh pola kontekstual dan implementasi
home care : The | setting home care yang lemah yang menyebabkan hasil
influence proyek yang didanai yang kurang memuaskan. Kurangnya
of actors, | pemerintah kekuatan dalam tim implementasi
autonomy and | dirancang untuk untuk melakukanperubahan,
accountabilit meningkatkan nilai hasil melenceng dari tujuan program, dan
bagi pasien yang dirujuk mengabaikan  dampak  hubungan
ke layanan perawatan historis yang kompleks pada pasien dan
luka  komunitas  di penyedia layanan dalam sektor home
Ontario, Kanada. care merusak hasil yang diinginkan
dalam perawatan berkualitas
Felmer | A training | Untuk menilai apakah | Controlle | .panduan 12 Pelatihan menunjukkan kecenderungan
(2019) intervention for | intervensi pelatihan | d) wawancara partisipa | yang menjanjikan dengan sikap lintas
home care | dalam komunikasi lintas | longitudi n budaya, pengetahuan dan perilaku
nurses in cross- | budaya dapat berdampak | nal dengan hasil yang berbeda .Sebagian
cultural positif terhadap sikap, | multimet besar menunjukkan perubahan positif
communication | pengetahuan, dan | hod yang signifikan. Ada hubungan yang
: An evaluation | perilaku serta untuk | evaluatio signifikan antara perilaku lintas budaya
study of | menyelidiki n yang dilaporkan sendiri dengan
changes in | kemungkinan pelatihan komunikasi, ada hubungan
attitudes, ketergantungan  antara signifikan antara sikap daengan
knowledge and | komponen-komponen pelatihan komunikasi lintas budaya
behaviour ini. , sedangkan pengetahuan dan dinilai

secara objektif menunjukkan tidak
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ada hubungan yang signifikan.

13

(Haex et
al., 2020)

How do clients
and (In)formal
caregivers
experience
quality of home
care ? A
qualitative
approach

Untuk  mengeksplorasi
dan memahami
pandangan pasien dan
pengasuh formal dan
informal tentang kualitas
pengalaman perawatan
di rumah untuk
responden tua

descripti
vequalita
tive
study
was
conducte
d using
individua
I
interview
S

Panduan

wawancara

6 pasien
Home
care , 4
penyedia
pelayana
n  home
care
formal
dan
6pengasu
h
informal

Hasil penelitian ini mengungkapkan
beberapa  atribut  penting yang
berkontribusi pada  meningkatkan
kualitas perawatan di rumah seperti
sejumlah kecil pengasuh yang disukai,
dirasakan waktu yang cukup untuk
penyediaan perawatan dan suasana
peduli yang memfasilitasi komunikasi
terbuka antara pasien dan perawat
home care . Peserta menunjukkan
bahwa perawatan rutin sesuai dengan
perawatan gaya hidup  pasien
sebelumnya merupakan sangat penting.
Hubungan perawatan pribadi yang
dekat terkait dengan Kkepercayaan,
keterbukaan, dan empati lebih disukai
daripada yang lebih 'terpisah’ seceara
hubungan perawatan profesional.
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Lampiran 5

LEMBAR PENJELASAN UNTUK RESPONDEN

Assalamu’ Alaikum Warahmatullahi Wabarrakatuh

Bapak/Ibu/Saudara(i), rekan sejawat sekalian. Perkenalkan nama saya
Razak Abdullah Sumardin, mahasiswa Program Magister llmu Keperawatan
Fakultas Keperawatan Universitas Hasanuddin bermaksud mengadakan penelitian
tesis dengan judul Evaluasi Kualitas layanan Home care di Wilayah Kerja
Puskesmas Kota Makassar. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengidentifikasi
gambaran kualitas layanan home care di Puskesmas se-kota Makassar. Penelitian
ini diharapkan akan memberikan manfaat bagi keperawatan terkait adanya
informasi dan pengetahuan tentang pelaksanaan home care .

Peneliti akan membagikan kuesioner yang terdiri atas kuesioner A untuk
melihat Kkarakteristik tenaga kesehatan, dan kuesioner B mencakup kuesioner
tentang evaluasi kualitas layanan home care sebanyak 25 item pertanyaan.
Penelitian ini akan menyita waktu Bapak/Ibu/Saudara(i) sekitar 5 sampai 10 menit
dan diharapkan Bapak/Ibu/Saudara(i) dapat mengisi seluruh item pertanyaan dalam
kuesioner ini.

Penelitian ini tidak berdampak negatif bagi Bapak/Ibu/Saudara(i).
Partisipasi Bapak/lbu/Saudara(i) bersifat sukarela, tanpa paksaan, dan sewaktu-
waktu dapat mengundurkan diri jika tidak berkenan untuk melanjutkan sebagai
responden tanpa dikenakan sanksi apapun. Responden dalam penelitian ini berhak
untuk mengajukan keberatan kepada peneliti jika terdapat hal-hal yang tidak
berkenan. Sebagai pengganti waktu Bapak/lbu/Saudara(i) yang tersita dan
kesediaan sebagai responden peneliti akan memberikan kompensasi berupa pulsa
Rp.10.000.

Semua catatan dan data yang berhubungan dengan penelitian akan disimpan
dan dijaga kerahasiaannya serta digunakan hanya untuk pengembangan kebijakan
layanan keperawatan dan ilmu pengetahuan. Apabila Bapak/Ibu/Saudara(i)
membutuhkan penjelasan lebih lanjut yang berkaitan dengan penelitian ini maka

dapat menghubungi peneliti.
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Melalui penjelasan ini maka saya mengharapkan agar Bapak/Ibu/Saudara(i)
berkenan menjadi responden dan mengisi lembar persetujuan. Atas perhatian dan

kesediaannya saya ucapkan banyak terima kasih.
Makassar, Agustus 2020
Peneliti Utama

Razak Abdullah Sumardin

Penanggung Jawab Penelitian

Nama : Razak Abdullah Sumardin

Alamat : Pesona Prima Griya blok B/39, Makassar, Sulawesi Selatan
No.Hp : 085289406815

Email : razak.abdullah.s@gmail.com
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Lampiran 6

Lembar Persetujuan Setelah Penjelasan

PERSETUJUAN SEBAGAI RESPONDEN
Saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama Responden (Inisial)
Umur
Jenis Kelamin
Alamat
Menyatakan bahwa sata telah mendapat penjelasan secara rinci dan telah
mengerti penelitian yang akan dilakukan oleh peneliti (Razak Abdullah Sumardin)
dengan judul penelitian “Evaluasi Kualitas layanan Home care di Wilayah Kerja
Puskesmas Kota Makassar”, serta mengetahui tujuan dan manfaat penelitian, maka
dengan ini memberikan persetujuan untuk menjadi responden dalam penelitian ini
tanpa adanya paksaan. Bila selama proses penelitian saya berkeinginan untuk
mengundurkan diri, maka saya dapat mengundurkan diri sewaktu-waktu tanpa
sanksi apapun. Saya juga mengetahui bahwa tidak ada resiko yang akan saya alami
dan saya diberitahukan tentang adanya jaminan kerahasiaan informasi yang
diberikan dan saya juga memahami bahwa penelitian ini bermanfaat bagi layanan
keperawatan..
Demikian pernyataan ini saya buat dengan sebenar-benarnya dan penuh
kesadaran dan tanpa paksaan dari siapapun.

Nama Tanda Tangan Tgl/BIn/Thn
Responden ... ...
Saksi | e e

Penanggung Jawab Penelitian:

Nama : Razak Abdullah Sumardin

Alamat : Pesona Prima Griya blok B/39, Makassar, Sulawesi Selatan
No.Hp : 085289406815

Email : razak.abdullah.s@gmail.com
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Lampiran 7

KUESIONER PENELITIAN

A. ldentitas Responden

I1.Nama

2. Jenis kelamin

[ ] Pria [ ] Wanita
3. Umur : tahun
4. Alamat :
5. Pendidikan terakhir : a. Tidak sekolah d. SMA-Mahasiswa
b. SD e. Akademi/Diploma
c. SMP f. Sarjana (S1)
6. Pekerjaan : a. Perawat d. Tenaga Kesehatan lainnya
Responden b. Bidan e. Bukan Tenaga Kesehatan
c. Dokter

B. Petunjuk Pengisian
Berikut disampaikan kepada Bapak/Ibu/Sdr(i) berupa pernyataan dan
kiranya dapat meluangkan waktu untuk memberikan jawaban sesuai dengan
keadaan sebenarnya dengan cara mengisi dan memberikan tanda silang (X)

pada salah satu alternatif jawaban yang telah disediakan.
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KUALITAS LAYANAN HOME CARE

Jawaban
No. PERNYATAAN SSTSINITSTSTS
KEHANDALAN (REABILITY)

1 | Petugas home care telah mengikuti pelatihan
tentang home care

2 | Petugas home care terlatih  dalam
melaksanakan kegiatan promotif

3 | Petugas home care terlatih  dalam
melaksanakan kegiatan preventif

4 | Petugas home care terlatin  dalam
melaksanakan kegiatan kuratif

5. | Petugas home care terlatih  dalam
melaksanakan kegiatan rehabilitatif

KETANGGAPAN (responsiveness)

6 | Puskesmas melakukan pembinaan dalam
meningkatkan peran dan dukungan keluarga

7 | Call center Puskesmas aktif 24 jam

8 | Tim petugas home care mengunjungi pasien
segera setelah menerima telepon dari
pasien/keluarga

9 | Petugas home care siap merujuk bila keadaan
pasien darurat

10 | Puskesmas menyediakan tim pelaksana
pelayanan home care yang terdiri dokter,
perawat dan tenaga kesehatan lainnya

EMPATI (EMPHATY)

11 | Pelayanan home care dilakukan pada semua
pasien tanpa pilih-pilih penyakit

12 | Pelayanan home care diberikan pada pasien
yang tidak mampu datang berobat ke
Puskesmas

13 | Pelayanan home care memaksimalkan tingkat
Kemandirian pasien

14 | Pelayanan home care meminimalkan akibat
dari penyakit yang dialami pasien

15 | Petugas kesehatan merahasiakan segala sesuatu

yang diketahuinya tentang pasien
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Jawaban

No. PERNYATAAN SSTSINITSISTS

JAMINAN (assurance)

16 | Petugas home care menerima penghasilan
sesuai dengan jasa yang diberikan

17 | Petugas home care mendapat perlindungan
selama melaksanakan tugas sesuai standar
operasional prosedur

18 | Program home care berperan penting terhadap
keberhasilan kesehatan masa akan datang

19 | Dinas kesehatan bertanggung jawab terhadap
pelayanan home care

20 | Pengelolaan kasus home care di koordinir
oleh koordinator kasus (perawat)

21 | Merujuk pasien ke fasilitas kesehatan yang
mempunyasi sarana dan sumber daya yang
lebih baik apabila tidak mampu melakukan
pemeriksaan/pengobatan

TAMPILAN FISIK (tangible)

22 | Tersedianya standar operasional prosedur

23 | Tersedia alat pemeriksaan atau pengobatan
yang lengkap

24 | Tersedianya seragam home care dalam
memberikan layanan home care

25 | Tersedianya mobil home care untuk merujuk
ke fasilitas kesehatan yang lebih lengkap

26 | Tesedia Call center home care di Puskesmas

Keterangan nilai skor:

SS = Sangat Setuju

S  =Setuju

N = Netral

TS =Tidak Setuju

STS = Sangat Tidak Setuju
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MATRIKS INSTRUMEN PENELITIAN

Lampiran 8

VARIABEL INDIKATOR ITEM
Kualitas layanan 1. Kehandalan (reliability) 1,2,3,4,5
Home care

2. Daya tanggap (responsiveness) 6,7,8,9,10

3. Empati (empathy)
4. Jaminan (assurance)

5. Bukti fisik (Tangibles)

11.12.13.14.15
16,17,18,19,20,21

22,23,24,25,26
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Lampiran 9

Master Tabel Uji Validitas dan Realibilitas

X27Jum

91

84
84
83
88
91

83
87

87
104

69
48
104

76
58
89
84
103

89
66
51
119

62
124

X26

X25

X24

X23

X22

X21

X20

X19

X18

X17

X16

X15

X14

X13

X12

X11

X10

X8 | X9

X7

X6

X4 | X5

X3

X2

X1

Pek

JK

No

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
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X27Jum

104
127
114
128
128
118
128
129
116
118
113
118
134
105
107
107

X26

X25

X24

X23

X22

X21

X20

X19

X18

X17

X16

X15

X14

X13

X12

X11

X10

X9

X8

X7

X6

X4 | X5

X3

X2

X1

Pek

Pek: Pekerjaan (1: Perawat, 2: Bidan, 3:Tenaga Kesehatan Lainnya)
X: Soal (1: Sangat Setuju, 2: Setuju, 3: Netral, 4: Tidak Setuju, 5: Sangat Tidak Setuju

JK: Jenis Kelamin (1: Laki-Laki, 2: Perempuan)

Keterangan:

JK

No

25
26
27
28
29
30
31

32

33
34
35
36
37

38
39
40
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Hasil Uji Validitas dan Realibilitas

CORRELATIONS
IVARIABLES=So0all Soal2 Soal3 Soal4 Soal5 Jumlah
/PRINT=TWOTAIL NOSIG

/IMISSING=PAIRWISE.

Correlations (Kehandalan (Reability)

Correlations

Lampiran 10

Soall Soal2 Soal3 Soal4 Soal5 Jumlah

Soall  Pearson Correlation 1 .263 .149 17 A471** b573**

Sig. (2-tailed) 101 357 473 .002 .000

N 40 40 40 40 40 40

Soal2 Pearson Correlation .263 1 .165** .691** .307 .851**

Sig. (2-tailed) 101 .000 .000 .054 .000

N 40 40 40 40 40 40

Soal3  Pearson Correlation .149 .765** 1 .750** 234 811**

Sig. (2-tailed) 357 .000 .000 146 .000

N 40 40 40 40 40 40

Soal4  Pearson Correlation A17 .691** J750** 1 137 .155**

Sig. (2-tailed) 473 .000 .000 .398 .000

N 40 40 40 40 40 40

Soal5  Pearson Correlation A71x* .307 234 137 1 581**

Sig. (2-tailed) .002 .054 146 .398 .000

N 40 40 40 40 40 40

Jumlah  Pearson Correlation B573** .851** 811** .755** 581** 1
Sig. (2-tailed) .000 .000 .000 .000 .000

N 40 40 40 40 40 40

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

RELIABILITY
/VARIABLES=Soall Soal2 Soal3 Soal4 Soal5
/ISCALE('ALL VARIABLES") ALL
/MODEL=ALPHA.

Reliability

Scale: ALL VARIABLES

Case Processing Summary

N %
ICases Valid 40 100.0
Excludeda 0 .0
Total 40 100.0
a. Listwise deletion based on all variables in the
procedure.
Reliability Statistics
Cronbach's
Alpha N of Items
.759 5
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CORRELATIONS Ketanggapan (responsiveness)
/VARIABLES=Soall Soal2 Soal3 Soal4 Soal5 Jumlah
/PRINT=TWOTAIL NOSIG
IMISSING=PAIRWISE.

Correlations

Soall Soal2 Soal3 Soal4 Soal5 Jumlah

Soall  Pearson Correlation 1 .590** .068 A74%* 510** 731%*

Sig. (2-tailed) .000 675 .002 .001 .000

N 40 40 40 40 40 40

Soal2  Pearson Correlation .590** 1 .341* .354* 257 J11**

Sig. (2-tailed) .000 031 .025 .109 .000

N 40 40 40 40 40 40

Soal3  Pearson Correlation .068 .341* 1 .384* .235 569**

Sig. (2-tailed) 675 .031 014 145 .000

N 40 40 40 40 40 40

Soal4  Pearson Correlation AT74%* .354* .384* 1 761** .825**

Sig. (2-tailed) .002 .025 014 .000 .000

N 40 40 40 40 40 40

Soal5  Pearson Correlation 510** 257 235 761** 1 762**

Sig. (2-tailed) .001 .109 145 .000 .000

N 40 40 40 40 40 40

Jumlah  Pearson Correlation 731** J11** .569** .825** 162** 1
Sig. (2-tailed) .000 .000 .000 .000 .000

N 40 40 40 40 40 40

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
RELIABILITY
/VARIABLES=Soall Soal2 Soal3 Soal4 Soal5
/SCALE('ALL VARIABLES') ALL
/MODEL=ALPHA.
Reliability
Scale: ALL VARIABLES
Case Processing Summary

N %
ICases Valid 40 100.0
Excludeda 0 0
Total 40 100.0
a. Listwise deletion based on all variables in the
procedure.
Reliability Statistics
Cronbach's
Alpha N of Items
.766 5
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CORRELATIONS ), Empati (Emphaty)
/VARIABLES=Soall Soal2 Soal3 Soal4 Soal5 Jumlah
/PRINT=TWOTAIL NOSIG
IMISSING=PAIRWISE.

Correlations

Soall Soal2 Soal3 Soal4 Soal5 Jumlah
Soall  Pearson Correlation 1 .848** 456** .636** 871** .904**
Sig. (2-tailed) .000 .003 .000 .000 .000
N 40 40 40 40 40 40
Soal2  Pearson Correlation .848** 1 b511** .657** .839** .915**
Sig. (2-tailed) .000 .001 .000 .000 .000
N 40 40 40 40 40 40
Soal3 Pearson Correlation A456** b511** 1 T12** 418** q21*%*
Sig. (2-tailed) .003 .001 .000 .007 .000
N 40 40 40 40 40 40
Soal4 Pearson Correlation .636** .657** T12** 1 529** .825**
Sig. (2-tailed) .000 .000 .000 .000 .000
N 40 40 40 40 40 40
Soal5  Pearson Correlation 871** .839** 418** 529** 1 871**
Sig. (2-tailed) .000 .000 .007 .000 .000
N 40 40 40 40 40 40
Jumlah  Pearson Correlation .904** .915** 721** .825** 871** 1
Sig. (2-tailed) .000 .000 .000 .000 .000
N 40 40 40 40 40 40
**_ Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
RELIABILITY

/VARIABLES=Soall Soal2 Soal3 Soal4 Soal5
/SCALE('ALL VARIABLES') ALL
/MODEL=ALPHA.
Reliability
Scale: ALL VARIABLES
Case Processing Summary

N %
ICases Valid 40 100.0
Excludeda 0 .0
Total 40 100.0
a. Listwise deletion based on all variables in the
procedure.
Reliability Statistics
Cronbach's
Alpha N of Items
.903 5
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CORRELATIONS Jaminan (assurance)

/VARIABLES=Soall Soal2 Soal3 Soal4 Soal5 Soal6 Jumlah

/PRINT=TWOTAIL NOSIG

IMISSING=PAIRWISE.
Correlations

126

orrelations
Soall Soal2 Soal3 Soal4 Soal5 Soal6
Soall  Pearson Correlation 1 784** .304 449%* .093 .266
Sig. (2-tailed) .000 .056 .004 569 .097
N 40 40 40 40 40 40
Soal2 Pearson Correlation 184** 1 .326* .349* .097 .302
Sig. (2-tailed) .000 .040 .028 552 .058
N 40 40 40 40 40 40
Soal3  Pearson Correlation .304 .326* 1 .558** 452** b537**
Sig. (2-tailed) .056 .040 .000 .003 .000
N 40 40 40 40 40 40
Soal4 Pearson Correlation A449** .349* .558** 1 .824** .894**
Sig. (2-tailed) .004 028 .000 .000 .000
N 40 40 40 40 40 40
Soal5 Pearson Correlation .093 .097 452** .824** 1 .828**
Sig. (2-tailed) 569 552 .003 .000 .000
N 40 40 40 40 40 40
Soal6 Pearson Correlation .266 .302 B537** .894** .828** 1
Sig. (2-tailed) .097 .058 .000 .000 .000
N 40 40 40 40 40 40
Jumlah  Pearson Correlation .644** .630** .699** 914** T42%* .857**
Sig. (2-tailed) .000 .000 .000 .000 .000 .000
N 40 40 40 40 40 40
Correlations
Jumlah
Soall Pearson Correlation .644**
Sig. (2-tailed) .000
N 40
Soal2 Pearson Correlation .630**
Sig. (2-tailed) .000
N 40
Soal3 Pearson Correlation .699**
Sig. (2-tailed) .000
N 40
Soal4 Pearson Correlation 914**
Sig. (2-tailed) .000
N 40
Soal5 Pearson Correlation JT42%*
Sig. (2-tailed) .000




N 40
Soal6 Pearson Correlation .857**

Sig. (2-tailed) .000

N 40
Jumlah Pearson Correlation 1

Sig. (2-tailed)

N 40

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).

RELIABILITY
/VARIABLES=So0all Soal2 Soal3 Soal4 Soal5 Soal6
/ISCALE('ALL VARIABLES") ALL
/MODEL=ALPHA.

Reliability

Scale: ALL VARIABLES

Case Processing Summary

N %
ICases Valid 40 100.0
Excludeda 0 .0
Total 40 100.0

a. Listwise deletion based on all variables in the

procedure.

Reliability Statistics

Cronbach's
Alpha

N of Items

.843

6
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CORRELATIONS , Tampilan Fisik (tangible))

/VARIABLES=Soall Soal2 Soal3 Soal4 Soal5 Jumlah

/PRINT=TWOTAIL NOSIG

IMISSING=PAIRWISE.
Correlations

orrelations
Soall Soal2 Soal3 Soal4 Soal5 Jumlah
Soall Pearson Correlation 1 126** 532** 429** .559** .809**
Sig. (2-tailed) .000 .000 .006 .000 .000
N 40 40 40 40 40 40
Soal2  Pearson Correlation 126** 1 .804** 549** .625** .915**
Sig. (2-tailed) .000 .000 .000 .000 .000
N 40 40 40 40 40 40
Soal3  Pearson Correlation 532** .804** 1 A75%* 593** .833**
Sig. (2-tailed) .000 .000 .002 .000 .000
N 40 40 40 40 40 40
Soal4  Pearson Correlation 429** 549** A475** 1 519** J712**
Sig. (2-tailed) .006 .000 .002 .001 .000
N 40 40 40 40 40 40
Soal5  Pearson Correlation 559** .625** .593** b519** 1 .806**
Sig. (2-tailed) .000 .000 .000 .001 .000
N 40 40 40 40 40 40
Jumlah  Pearson Correlation .809** .915** .833** 712%* .806** 1
Sig. (2-tailed) .000 .000 .000 .000 .000
N 40 40 40 40 40 40

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

RELIABILITY
/VARIABLES=Soall Soal2 Soal3 Soal4 Soal5
/ISCALE('ALL VARIABLES") ALL
/MODEL=ALPHA.

Reliability

Scale: ALL VARIABLES

Case Processing Summary

N

%

ICases

Valid
Excludeda
Total

40
0
40

100.0
0
100.0

a. Listwise deletion based on all variables in the
procedure.
Reliability Statistics

Cronbach's
Alpha

N of Items

.875

5
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Lampiran 11
Etik Poltekkes

EOMISIETIE PENELITIAN EESEHATAN
HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE
PFOLITEENIE EESEHATAN MAEASSAR

HEALTH POLYTECHNIC MAEASSAR

EEKOMENDASI FERSETUJUAN ETIK
RECOMMENDATIONS FOR APPROVAL OF ETHICS

“ETHICAL APPROVAL”
Neo. : 00728/ EEPE-PTEMES/ X 72020

Eomi= Btk Penelifian Eesshatan Politeknik Eesehatan Makassar dalam upaya melindungi
hak zsazsi manusia subyek penelitan kesehatan, telabh mengkaji dengan telin dan seksama
protokel vang berjudul :

The Ethics Commission of the Hsalth Polytechnic Makassar, with regards of the
protactition of Human Rights and welfare in medical research, has cargfully reviewed rhe
research protocol entitled :

“EVALUASI EUALITAS LAY ANAN PROGEAM HOME CARE DI PUSEESMAS
DINAS EESEHATAN EOTA MAEASSAR™

Penelitt Utama : Bazak Abdullab Sumardin
Principal Investigater

Mama Institust - Magister lmu Eeperawatan Universitas Hasanuddin
Name of the Institution

Telah menvetujui protokol tersebut di atas
Approved rhe above-mentionad protocol
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Lampiran 12

ljin Penelitian
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Lampiran 13

Master Tabel Kuesioner Kualitas Layanan Home care

E|lwl o | =| =| v | o ] vl v o o vl o o | o v o o vl o
SN QNN QNSNS QSN QS| Qe
—
Wﬁ54545555555545555554454
<t
a
S| X o <| 0| ¥| | 0| 3| v 0| 0| v 3| <] 0 3| ¥ 0O ¥ | ¥ |0 <
w
W
mm54443545555445434454455
o
=
W P w| | w| x| v vl v v v v v || o | | o v v | | |
<| w| | w| v x| v | | v L] v VL] 3| v o o vl vl ol oo
N
hl gl o o =|wl < wl 3wl o o o vl T o 3 e o e
BlE N &N | N NN | NN NS Q| NS Q| QA
=2 ™
w
=
mum54544545555545445444454
o
S <
Dl X|w| || | <+ | | | v v | v | V| | ©w Vv W | |
o
=]
| Q| w| | w| +| | v +| v v v +| v 3| v N *| O B O <+ | O =
o
<C
D~
O Q| w| <| | w| | w| v v vl vl ol v | v | || | | | o
=
<C
T
ﬁM54555545455545354434453
E |l ol of | o of | © ol v| V| —| V] o v | | v =| | o] o v| ~
wUM N QA NAQQ NN NN | N Y| NN NSNS
=
4
3l R | | w| | | w| | v | B o L] x| v x| F| O F| O | | O =
<t
wi
X I o | w < <| 0 o ool vl x| v | o] | | | | o | |0 =
=
5
Z| 2| w| | w| v <t v x| | v v || | B | B ® x| v 3| | v w
[}
=
Il Q| | | o] v | | | o v v v Vv | v o Bl o | o | | o
L
X
<| | | | w| | | | v o] 1| v L] 3| | | O] ] B B <+ | v <
B © © © © T © © © o ©
wn
:nlunnnwlnnnnnnWWHHW;nWWWWHW,W
G| & & G| & & & & & & © < £ G| © T T T © ©
1] c o © 2| € ©| ©f © © c| o
= BB B s BB BB B o o B o « B o o o o Bl s o
o MO ool Mmoo o) o) Al oo
o (|| |=l= |=l=<l< |=|= _ _
o QA Al wn A Alunl Al Al Al ol Al Al | | Al | | V| V| Q] | D
M ['n T I T I T N T Y T Y T Y Y n Y n I I T N [ Y N (' Y Y Y T I T I T Y Y Y N N I 0 T
—
2 |olololv|lo|lc|lo|la|lo|lo|lc|lo|dv|v|lo|rlvw|x|o|lo|v|lo|o
W23333334234233334333323
S
aﬂ_.m11141131112111215475335
MK(
o &
o o~ o w| o ~| o| | © NI
Nnn._n.v1234567891”11M111112m22

131



ol v vl o| vl o o o] o | o v| < E|l ol o v —| o =| o o v o o | o
N &N & N QA ]2 Q S| N Q NSNS NSNS
—
w| 1| | v vl x| v < | | | o v 2] R o v v v <] || || o] | |

<t
I
5554544444435Wm4454444454444
i
Wy
4555544444434mm5454444453444
=
wl w| | vl v x| v] s | | | oo @O F | v v | | O | | W o | | =
<| w| | «| | «| «| «| <] < <] P © X| | | o «| | «| | | ©| v «| | =
P
3552009010064%m3452000054802
NN QS QNQE QD BN QNS SN Q- )N
=2
i
=
5554444444445%M4454454455445
o
a
5554444444435%m5554444455344
o
=]
| w| w| | x| x| | | | | | | o Z| R w| v v vl x| x| | | 0 o | |~
o
<
QA
5555444354435ANUX5555434455345
<t
T
<l wlwl v | | | 0| | T | o | Y | | o o | | | | | 0| | 2| |
ol v —| o wv| o o o o o o| o| = E |~ o v o o o o o vl x| o o o
2222222212222““1222222222212
=
]
| w| | | w| | o *| o | | | | F| R o | w| | v| <] | | 0] | | | =
<C
wi
<o | | o] | < <] <] | | | 0| B F| o < o «| < <| <] | o] 0] | «| =
=
3
<«| o | | w| | | | | «| | «| | 2| RB| | | o «| | «| | | 0| v «| | =
[}
=
| w| <| | v | o] | | | | | | F| K| | | o] | | <] | <| 0| o <] «| =
]
x
<| w| | «| | < | < | | | | = <| o x| v < | < | | ©| v | | =«
el | =] =] ] ] =] =] =] = =] =] = | | = | | =] =] =] =] | =] =
©| © © & © © © © © ® © 8 ® -~ G| © © | © T © © © © © ©
= I 1 I I I 1 1 4 4 4 1 B O WWWﬂWWWWWWWWM
© © © ® © © © © @© {© O © © [} o O 8 g O O O O O O O O ©
o o o o o o o o] o o @ T I o o| o o B| o o o o o o o o O
ala|ald|laldaldlaladlal alala ala|a|malaldladaadada alala
_ _ _ _| = _ _
S =¥ ) ) O ¥ ) Y ¥ [ O =Y S~ A =1 A N U Y N SN N - R
w| Ol n| o vl | Al | | Q] v vl o] a n|l Ol vl | ol v| V| | B | B | »
o|la|a|ajajaljalalalo|la|la|a X ol uo|lo|la|lal ool o 2lalala
olo|lo|lola|lo|la|d|o|~|wv|o| I~ |o|lolrs|lod|o|lo|o|v|
SNF|O| v OB TS| o[BS D S| oD S| S| O[S F| |0 >
T ©
w i st|wv|s|s|s|—|F|w|o|w|~||EFTE|[~|o|t|w|| ||| ||| |>
MK(
a
<| w| o ~| o | o =| | | x| ]| © © % | ~| o o o —=| | »| | | ©| ~| ©| &
N QSN N QS S oo 6o 28|60 F| T TS

132



—| o N N N o O o o o o o~ o o —=| N o o —=| o —| © E| | «| «
N N ANANANAAQ |~~~ N N~ NN~ | S S| N N~

—
45544444444444444444444Wﬁ454

<C

I
44444443434344444444454Wm444

W
44554444445444454444444mm445

o

=
< w0 | W W | | | O | O | O | | | O | O W |0 |
W | <+ | O] O | | O | O | N | | | N | | | | | <| | | =

—~
03021406890690990819001$m910
NN QNN N~ | ~| N ~| ~| N~ | N | N~ N QN 5] | NN

2| ™

1w}

=
44444344333444444344444%ﬁ445

o

S o<
454443434443444444444455X444

=
45444343444334334444444Am454

o

<

QA «
45454243344344444343334%X343

<C

T
44455343445344444454554_._KLm444
N o o —| N w| o | | N| | N ~| | | o M| © ~ o N © © E | | ~|
NS N NN N ||~~~ =~~~ | N~ S|~ |~

>

T

= v
S| S| | 0w o | | O F| O o O | o | | | o | 10| o v | F| X[ | |

<C

L
54444443333343444444444@\m444

=

<
54445343333343444444454N_m444

[m)]

=
44444342323233343334444Mm444

L

x
< | | | | | ~| | ~| ~| ~| ~N| ~| ~N| ~N| ~N| N| N| | N| | N| N| N | oN| | v
a— —— —— a— [P [ [ [P Y Y ) ) | 4
©| © © O © O © T © O © © © ©| ©f © © © © T .— ©| ©
MR R R R R EE R EEREEEE R R R R R = 2| <
c| © 5] © © © o © © © © © © © © © o © ©
= £ .S S| =] £ =] £ | £ =] =] = A I R B R S N~ ) S
B o B © 2| ® o © o & o & o o o B o o o o o o T o o o B
Mo d oo a0 4do|ao oo oo o 4 ol ol m
— — —| = — —| = =2 — —
| = & | = =~ = &= &= &= | = =] = =] — ) 2 —| .2
Ol |l v Al | V| V|l Vvl vl Al Al | Al | Al Al | | V| V| | V| V| o ol v A
D|D|D|D|D||_D|D||_D|D|D||_D|D|D|D|D|D|D|D|D|D|Mv ol ol o
NN S|o||lo|l|0|-|lo|-|ld|T|o|lo|n|v]|©|o|o|—=|x]|w© ~| oo |y
DD DD DD | F|O|D| OO D |O|N|O|D|O|O|N|O|O|® ™| H|m

T o
NN [T N |||t N [T o| || |N |08 TN

MK(

o
o —| N| M| | V| © | | D] O —=| N| M| S| O] ©| | P DO | N © D | » | WO
55555555556666666666777Nnn_m N~ =

133



—| o —| ©| | —| N| | N —| | Ol N| N| —| V| N| —| N| —| M| O | N| ©| | —| »
N AN~ NN~ NN~ NN NN - NN NN - Q| NN | N
< | | | | | 0| | 0| | o | | 0o O | O O O WL W | | WO | | | D
| | | | | | S| o o | | | |0 |0 | | | |0 | | O | | |
Wl o v o 4| | | | | | O OO B | | | O | | N | N O | N |
< | | o | | S| o | | | | | | 0O 0| 0 0| O B N | N WO | | O
| W | N N O WO S| WO O B OO B O N || | P O | NN S| O |
~ —| o ol | ol o —| AN | o S| o P N o o o N N ~| v 3| o O —| o &
—| N TN NN N NN NN QAN NN | QNN |
< | | | o | S| | 0| O | o | 0o | | | | | 0| O O N | | O |
< | | | o | S| | 0| O | O o | WO | O O O S| WO | | | O |
< | | | | | | | | | | 0 o o | 0| S| o | | O | | | | O] | <
O | | | | o o | |0 | | | | | 0O | O N O N | | N | o
[SI 21 IR H IR ol IR SS INToY IToY INToY INToY INToY INToY INToY INToY INTSR ISl RSl oY oY IRl oY ol INQNT RS IR Sl IRl RS IR S
o| o| o ©| | o ~| o] o of —| »| o N| | N| ©| —| | —| v| o N —| ©| | Bv| ©
—| | | |~ N | N~ NN NN N | N | N | N 2| N~ NN~ |~
| W | | | | S| | | 0| 0O | 0o | 0O | 0O | WO — | N —| | —| N| N
| | | | | | S| | o | |0 0o | | | 0O | O | O | 0O O | | |
W| | | O | O | | | O O WO O | O | | | D | O | N O | N |
< | | o | | | o | | | | | | | 0| o 0| o | | | N WO | N o <
N| N N N N | N o N oo | | 0| N | N | o o || | o] | o | o
| am | am| am| oam| a=| a=| | =] = | am| am| a4 | am| am| am| a=| = [FUPY I
©| © © © © © © © © © T T T C T O T T T T BT .| T T
I e - T e I e - R B I I I I I = I I I = I = ] = I -
o © o ©| © O © © © © © o O © © © © & T © © © © © L © © ©
S 8 O O T O 8 & I O S 8 O O O g 8 O 8 O I O I S O
o o o o o o o o o o Bl B o o o o o © o o o o O O O o o O
[ WO W W I WY o WY Y Y I Y I WY Y o' " Y W W I WY o W o WY I n Y I Y WG I Y WG I o I TG B WY YT
= B =] = = =] = = =] = & =] = = =| & = =] =| =| & & | =| & & &
DO Ol DD DDAV D] AV VOO AQl Vv O Al
JRN ) o T (e )y N o T i T I N o Y i I N o T i N o N [ )y N o T N o N R [y N I o ) Y [ ) 1Y [y Y I o
o|lo|lo|lw|lo|dt| =S|IV ||| Oo|lo|N|SF|O||—|o|o|o||w
DNF|O| DD F| D D|D| DD DD DD DH|O|DH|O|O|N|F|F|D|TF| OO
wWio|dg|wv|dT|o|Lv|dT|N|F| |V F | F|O[F|F(F|N [N N|OD|O| |0
o ~ o o o —=| | @ x| V| ©| x| V| D] O =| N| R| x| w| © ~ o 2 S S| Y3
~| ~| | K| ©| cof| | O D| B| ©O| ©| V| BO| B| > &| | | & & o & | 2| 2| 2| 2

134



o —| ol —| & Elol ~ «| =| | | | | | © B | =| o B =| | & | o =
—| N N & = =R IR R N RN RN BN BN R I B B RN IR IS B BN N I o IR IR
—
<| | w| < | &= Ll ~| | | | | <| <| | o v| v | | | W] o x| *| B *| 0
<C
I
o <| <| <| <« W S| | | | | | v *| v | 3| | O] o | | | | B v +| 0
w
Wy
<| | | <] @ m Q| o | w| x| | | v +| | | v | | | | B v +| <+ v =
=
~| | | | | @] R | o | | | | | | | o | | o v v 3| v b L] L] w
<| | V| v| < <| w| —| | ©| v v v v v —| v vl | v o o o <o ol v
—
ol o o o <| B = B I B B BN R N B BN BN B B B B A RN B B B A B
| = | NN B SN TN N Q| NSNS NSNS Q)
= -
w
=
<| <| o 1| v m Rl ~| | | | | o | <| | | 0| o] | | ©| v +| v 6| v v
o
i
S| | | | | B X | v v v o v v w0 v v oo v v w0 v w0 v
o
=]
o | | w| | | L | o | | | o <] <] | | | | | v v o < v < w
o
<
Ql «
™| O | | ™ m X| | | | @ | | o o | o F| | F| 0| | | W T o
<C
T
<| | < < w| Y K| | o v < 0| v | | | © F| v B v vl ¥ L o v ol o
~| | «| «| ~ E| <] o | ~| =| @ »| o | | | ©] | | V| ~| ©| | ©| ~| ~
S R I I R =N N e e R e R e e e e e R e e e e R e
p-
=
O
<C
i
w| | »| <| «»| X S| | | | | o | | o | | | o] | | | | | | | 0| 0
=
3
< | o | | Z| 2| | | o | o | | | wf 0| v | <] ©| V| <+ | x| *| B »
[m)
=
o o o o » M S| | o o o o o o o o | o v O | o B o o vl o
|
x
—| ~| ~| ~| — m N ~| ~| N | ~| ~| ~| ~| ~| ~| ~| N| ~| | &N| N| —| ~N|] —|
| =] =] =] = | =] = Y | | =] = — | =] =] =] =] =] =
| @ © © ® — | © © T © | © © © @ | © © © © © ©
I e I - ] I I <Y 1 I =t B I I I et B P I e I B 1 I
o © © © ® o o o © & © © & © © © ¢ & © & © © © © © © @
ol © © © © o © © o © S| © © © © S| © © © © © ©
| O O o © o ol o o Bl o o Bl o o o o B o B o o o o o o ©
olo|ao|lala olojo|mloa|lalaadladladadoad @ olclalalo|o| ol o
_ -l = | — _ =l =l =] =
ol wnl o g g o Ol w Ol »| | | V| | V| B ]| D] Al | | Al Al Al Al Al a
ool 4 X ojlojo|loa|lo|la|la|lalala|la|la|lala|la| da|o|o|o|—
o|l—|—|wv|lo | s|lolalalvv]|o|lo|rn|lo|lo|lolr|lo|o|lo| v io|—|wv
S ||| ™ I o F| | F| DD ||| O|F| O oSO F(F| N[ |
T o
Sl |N|N| | TEle|lNN TN o ||| N[ NN 0|0
MK(
<+| vl ol ~ o o F | 2 o =| & »| | V| © ~| o] o o =| | »| «| v| ©| ~| ©| &
S| 3S|als 28 |33 =22 22 Ny QA NSNS
22222 i I IR IR R iy Ry ey ) ey i i B B BN IR IR ER L B B IR g

135



ol =l Nl | o | | N N N N Of B = » E|l | o | | | o ~| o o] o
Nl N NN QNN NN NN QNS S| NN N SN S| - )N QN

—
545444454444544WwnAu45555333545

<C

I
444545445544444WM54454545454

w

=
444444544443545mm55455333345

=
555554454555455Em54444535534
| | | | | V| V| | V| | V| | v < v x| w| v v vl L O F| | O | T

—
223222322302322$m32222091101
NN NN NN N NSNS S N NN NN~ NN QN

=Z| ™

w

=
4455445555455548%44554553555

=

o

o
5554544444535455M55445335444

o

=]
444444444535444Am54455354545

[an

<

QA
544555545544454%X44443535334

<

T
455445554445545_._KLm55545434443
ol ~| o —| o o] o o o o o| | o | v € | 1| | | | | —| ©| | ©| v| o
|- NN N NS QS Q Q| | S S e e N e S| S| 7| e

S

=

=
215555425242522m%12222522222

<t

|
554544554544443@\M45554535435

=

3
444454454453544AQXu44445443334

[

=
555545555555435Mﬁ45555555555

[T

x
N | N | N | || | o | N | | — x| N| | | | | | N o N N
— | | | | am| oam| ) | am| am| =
© ©| © ©| © | ®© ® o © © © .- .| © © © © .| © © © ©
2 c| 2 S <l B 3 BB B S S S L ol 2| S| 2| S| < & 3| 2| 3| =
C ®© O © o O © % © © © © © © © [} 2| O & O O of &2 O O © ©
o 2| o o B| o o o o o B o o o & a o o o o | B| o o o O @
oloajlamad ol alaloadal ala Aloa|a|la|a|lomAalalalala
— — — — =2 —
2 | Y | | | |~ &~ & |~ |~ @ —| | & ~| ~| ~| ~| ~| «| ~| ~
Ol | Al v | v V| V| Al | Al | V]| | V| o | | Al | | D] D | D D] B
PPPPPPPPPLPPPPPM a4 2o 4 4 o] a
NNV || ||| ~|[o|n|© o AN|lo(i~|lo|lx|o|—|wo|n|x
O O|F|F|F|F|D|F|O|HD|F| o |D|F | I S| O |F|O|F| || F |

T ©
NN o|o|lad|v|- vl N T ST NN (N[~ |O|™

MK(
o = ol @ | v ©| ~| | | O =| N| B x| 0o F | v © ~| o | @ =| N| @] | ©
DD D DD DD DD T I Tz | T T T T T O 0 O WO O W
—| | = =~ = = = =] = =] | =]~ | = N e e e e e e I

136



—| | o | | N N =] N N N N NN o N | N o = o o o o €| o
NN NN N NN NSNS NN NN QN S|~
—
4555445455555455545455554WM5
<t
I
4444554444444545554543554Wm4
w
S5
4555555454544444445445444mm4
=
w| | | | | | | v | ©v| | v| v| | x| v vl vl <+ | v || v | DO R e
< | <t o] | | | | | | | | | | | O] | o o | | o o | D @ x| <
D
IR I AN RN RN B I BN BN B BN BN BN I BN B BN R B BN B B B I P R I A B
NN | NN NN N NNNNNNNNNQ NSNS S|~
=2 /™
w
=
4445544434454555543355434%mnd
o
o
55354554345454544554445445M5
o
=
<| w| | w| | x| x| x| W v ¥ | 3| 2| <] | | | | O B v v +| v | 2|
o
<
Ql «
3344455545555545454444454%X5
<t
T
4324444434434444544443344“m4
~| o =| ©| ~~| ©| | ~| ~| ~| ~| —| =| | ©| —| ©| ©| | ©| ~| o o] | = €| o>
1222111111122112111112212\/“1
=
=
=
2554222222255225222225444mﬁnd
<t
]
4455453444444544445433545@\M4
=2
3
< | w| | | | | | | v w| x| | *| o | F| O] | | | | v +| | | 2| | -
o
=
5455555544555555455544545%m5
L
x
| | | N N N o N N N N o o o o o o o o o o o N | o <| ™
| am| am| a= — Y D - | am| am| am| am| =] =] =
T © © ©® © T © © S| T © © T © T © © —
= = 2 2 <l B < B 3B B | e < cf cf 2 2 S S S S S S e 2 =
© © © © © O o O O O o | | © © ©f O © ©f © © © O O © ) [+
O O O © o S S O < S O I © S © O ©
ol o o o Bl o Bl o o o Bl © o Bl Bl Bl o o o o o o of of Bl a =
[ W [ W W I WY e I YR I Y I WY W o' ) i I ' ' A" R W Y Y W I Y WY I W A WY Y WG Y0 m
—| = — —| = =] = — — —_| Z —
= = BB B ||| —|a— B BB E BB 8 § |=
[N IR I el NI el INGINGINOGINGING I el a] el el NIl OGN I eI/ ) a] W o
D|PPLPLPLPPPLPPPPPPPLPPPPPM o
N m|lolo|lola|lo|lvo|lolo|lolvir|lo|c|lalo|lvlolr|lolo|lo=|o| ©
OF|DF|DFT|DDNF| D TF| D F| OO S| F| TN | |TF[O|N [ | N »
8 .o
NN || T|w|N|[o|F| o F (T N[ oot o~ N&TFTE|™
MK(
ol ~| o] o o =| | @ 3| ]| ©| ~| o] @] O —| N| | | ©| O ~| | D 2| o F | =
O B B B © © © © © © © O OB K~ KKK KEKEKKK 228 |
| = =| =] = =| ~| =] =] = =] = =| =| =| =| =| =| ~| ~=| =] =| =| =| = gl =

137



—| N o N| —| —| ©| o | o | ©| »| ©| »| »| ©| ©| | | | »| »| ®»| © ™| ©| »
NN AN NN~ | =] ] - ] ] ] 2 | e 2| ] | 2] | 2| |~ |~
Wl W O < | | WO | O | | | | | | | ] ] | | O O O | | | O
<| | | 0| W W | S | WO O | O | WO WO | | O WO T ] | O O O | O
| | 0| | | | |0 | | | | | | | | | | | | | | | | | | |
| W | W W | O O D D O D D D D O D D D DD D O O N O N®
O | D | D D | D D D D D D | D B D D D D D D D D B D D »
ol ol NN NN ol o|lo|lolo —|lolo —|lN NN N = = =] o N =] N N
N N| N| N N| NN ~| ~| N N| N| ~| N | N| N| N| N| | | | | N N| N N N
O | | | WO | D D D B O | S| O | O WO OO ] | ] S| P WO S| OO
Wl W O W W o < OO O | | | ] ] | | O | O | | O |
< | | | | | | | | | | | | | | | | | | 0 | | 0| | 0| 0| | 0| <
| WO WL || T || O | | O OO WL | WO | | | | | O | O
| | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | | o] |
o o o o o o o o ©| ~| o o —| o] —=| & =| =| =| —| ©| ©| ©| ©| &»| —=| —| «©
| | N~ N~~~ |~ 7| NN N~ N NN NN N | | NN~
D | D | D D O O NN O 0o ]| | N | WO | O | ] | N N | 0] N
Wl < O | | O | | | | ] ] | | O O O | WO | | | O O | O |
< | | | 0| 0| | |0 | | 0O | 0O | | | | | | 0| 0| 0O | | 0O | O T
< | 0| W W W W W v S O SO W v W W W S S ] S| | O O | WO
™| | | | | | O | | O O | O o | O o o o o o o o o ol o] o]l o
[P Y [ a— | | am| | e —— [ | am| am| am| oam| e e =] =
aaawaraaaaa ®© aaw,.aaaaaaaaa
= Y Y B I Y I I I 4 4 It 4 (R I (= B N B B I 4 3 4 4 3 4
o o © €| | 2| ¢ T © O O ©| | G ©| © © © & © T © © & © © © ©
O Of ©f 2 O Of ©ofF ©f ©f © s S Ol el O O & O Of & O O 8
ol o o © o o o o o o o B o B Bl Bl o o © o o o o o o o o ©
[ WO WY W i W o o Y I Y I WY o Y A Y ' YR ' ) e ' ) N W Y Y A I Y I Y WG I Y W (Y WY I TG Y WY YT
o = e L = e e = = = Y oy =" =" =¥ Ny =y =
[aININGINalNalNOINalNGINOGINOGINOINGINGlNal el el NI NGINOI el NGl a] el el o) la) ia] )
[/n 1 o T i T [ N i T I N o Y i I N o T N I N o T N I N o Y N T N I o o Y N ) I Y I G I o

N|lo|laN|~M|N|lo|o|—-|n|lo|lN|—|o|o|lo|lo|lo||—|o|lo|lN|w|w|S|Ww|N

<t [ D | [T DO O| DT (| DD T[T F| O (||| F|D[H| D ||
N[O o|dF|F||N|F|o|F|N|o|F |~ |N ||| ||| N || N |||
N 0| S| 0| O ~| © D o —| N | S| | ©| ~| V| D O —| N| V| S| | ©f ~| V| »
| | 0| cO| ©| | | | | | &®| D | | | | | | O o O O O 2| O o S| S
| | |~ ~| | =]~~~ ||~~~ |~ VNN NN NN NN

138



o| ©| ©o| o ~| o| o E | —| o o| o =| o »| ©
—| ~| = ~=| ~| ~| — S|~ 7| NN T |+
—
4545554Wﬁ54355554
<t
I
5455445WM45444545
w
wy
4454444mm54555444
=
o | | | | o of T P | o o o | | |
o| o | N | o @ X| o o | o o | | @
0
alolalalal<<lal el < <| o o o o @
N QNSNS BE NN NN NN
=2
w
=
5444444%%44554443
o
a
5455554%“44344454
[0’
S
=
<| w| | | | | w| Z| Z| w| v <| v v v x|
o
<
QA ~
4445544nNUX44544454
<t
T
<l o | | | | | Y X o ] | | o o |~
—| o o o ~| ~| ~ E | b| | ~| o ~[ ~~| | —
2212111““11111112
=
4
w| | | v | &l | Fl R N N N N NN |
<C
w
<| <o | < < | Y I o o v <] | |0+
=
3
w| | x| w| v v x| | R w| x| | v v x| o
[}
=
4454445%”35454555
L
x
o o o | & & < | | | | | | e e
©| B © © ®| ® © ® ©|
‘@
5 5 35 35 8 & & § |5/ &5/ 55/ 5588
O & © © @ O O 3 O 8 S 8| 8 O
o| o o o B| o] | o S o B o B o o B
[ I o T I TG I T a'n ) Y W Y T Moo oa|olom
S O I O - | |2 |=
Q| » A vl Ao Al n| o Ol » A Al Al »| Al v
|_D|D|D|D|D|D|Mv [ 1 I T I T I T I T I N Y Y I o
o|ld|lv|lalo|=|= + g ~|lolols|lo|ox
F| oS|I ||| S D o|B S| oS
T ©
S || |||t |8 | N[~ ||| ||| >
MK(
o| «| | »| <| ©v| © F | ~| o | o —| | | =
S22 28| o2 2 Qo Q| QS
N N N NN NN R RN RN R RN RN RN RN

139



> 0 > @
T o = o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o ol& & = o o o o o o
a £l 3| 5| o] | o | v = | £ O & <] S| & I | B3| | 2| S| S| O =| | B B B | S| =| | =| S| S| B | E| F| | »| | =| =| =
Pt} I RN RN I R RIS I RIRIE I RIE R R R I R R R R IR R IR I R R IR IR IR NI IR IR IR IR I IR i = INMESRIRIRIRY
T T
1 E| vl ol vl o ol v —| v vl vl vl $|o| o | o x| v v oo vl o v | v oo —|vuoalololw x| _|E|lo o v oo
MEIGI I R R R B I G G R I R T o B R S G S U S B I RN R R R B I R e B B RN R S S S T E L B R B RIR RS
_ a
oM oM
mﬁ545545455555442455544545555544554435 mw.Au555544
<t <t
= =
| X v <| w| | »| v | vl vl L v v ¥ o o 3| o vl ol | || v 3| v vl vl ol e v s 3] ool T X e e v | |
) )
w| om Ll o
—| 2| w| | w| | x| ]| x| 1| 1 L W | | ® @ | W W W | oW | L W L s s L | oL S| R LW v | ]
S S
Wm545455455555432445544543345434534434 Wﬁ445444
<C <C
= =
<| w| | w| x| | v v v v v v v | o N o B v vl s x| v | | | B v ] | | o 3| 3| 3| o X| | | w| | | =
E| o] | 2| ~| ©o| o] ©| o| v| o 2| ©| <| ©| ©| ©| | o | | <] o v © | ~| ©| o | %| | | | | | © E| of ~| <| | ~| ~
SN SN NSNS SO NSRS S NS QNSNS S Q]SS Q) S| NN & & N N
|2 | | w| | x| v v v v v < <o v o v v ol s o v v v o oo e | | | o] ] R | v | | | e
8 3
s &
SR o] <| v <| x| 0| B| 0] | | 0B &| | | 0 | v 0w B | < v W | v Lo < F o L || SR o] «| <| | <| w0
> 2
2] A
&l 5 S
b B I R e e R R R R R T A N e I I I B B I I I I I R I B B B R R B B e S AR R R I T
s s
SR < | w| |00 o < |0 v x| 0 oo oo ||| | | |0 O | @ oo ] SR |0 | |0 =
<t <t
rl -
S | | o] x| v v +| v x| v v V| | B B B * B o | v 3| | | B ® B o o | ] 3| | o [ o] <] | | | w0
<| | | | w] v v +| v | v v | || | B *| B F| o | O 3| | | N | B o +| o | | | | <| | | | | w| =

140



20.80
20.60
26.00
24.00
20.40
20.60
21.20
21.80
22.20
22.00
22.20
21.80
15.40
20.80

16.60
17.00
15.80
17.20
16.60
18.20
17.60
19.00
19.20
18.40
18.40
19.40
19.60
19.80
20.20
19.60
Q Pelay
Homcare

Nilai

20.00
20.00

19.60
19.20
20.00

19.40
18.60
19.60
20.80
21.00
20.60
22.00
21.00
21.00
22.00
20.60
23.20

20
19
25
25
20
20
20
20
22
20
20
20
14
20
17

18
14

18
17

18
16

18
17
17
17
17
17

19
18
17

Jum

18
18
17
18
18
17
18
18
19
20
20
20
20
20

18
18
22

X2 | X3 | X4 | X5

TAMPILAN FISIK (TANGIBLE)

Jum | X1

JAMINAN (assurance)

X2 | X3 | X4 | X5 | X6

X1

141



- @
ol o o o o o o o o o o o o o o o o o o|& g = o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o oo
S| © QX 2| Q| ¥| X N O O N Nl © © N XS X Of 8 X N QAN Q| ¥R X X0 © © © | X| © ¥ N X O © © N N © N| ©
—| | = —| | —| ©| | V| | O| V| ~| | | O N B N[O E| F| 0| | ©| ©| | | | V| o~ o o o o —| o O o =| = =| =| O] | =| =| =| =
222222121221111111100 ~| v~ v~ v~ v~—| v~—| v~—| v~ | «~—| AN| N| AN| N| AN| AN| AN| ON| ON| N[ ON| ON| ON| ON| ON| N N N
I
—| ~| Nl N N| o |~ o & o —| © | v o vl oo )m7773766776980998001990810990
N ~| NN N~ ~| ~| | ~| N N| ~| | ~|] | ~| ~| — W2~~~ |~~~ ] N ] 7| 7| N NN | | N~ NN~ TN
—
faa]
W O | WO | | WO | WO WO | WO O | | | O | nN_uWAu4453444454445544454454355445
<C
Ll e
< | W | W W W SO W WO S | P | P S < X| S| w| ¥ @ F| | F| o | o | F| F| 0 0] 0| | 0| 0| | F| WO W | W | T
(%)
< WO | | WO O | O O O | O | | | | | Wm5443544444555454535334455344
<<
=
WO O W W | WO N O N O | | D N D O D D™ D.ﬁ3333333334434333555555454555
=
=
O N| | | | N N O o o | | N | | —| N[ — — <l | —| | ~| | | = = = ~| N| N| | | | | | N Nf N N N N N | N | N
< | ©| ©f v © | ©| N | N| | o] © —| o o o o o El o | o =| @ @ =| o & =| =| »| v| =| ©] v| =| <| | | | v| | v +| vl v <
NN NN NN~ N~ NN~ ~| NN N N| —~ — SN NN NN NN SN NSNS SN]SO NN NSNS SN
<O S | OO | S | T WO S| O | O O] \/%4455554444545555445554545554
[N
&}
s
| < | | | O O | | | | O N | S | S | WWAu4544444454545545455455444555
w
&
< | WO | | | N | o | N o |0 | 0O /Nlm4444444344445554444444454444
s
W| < | WO| WO | WO | O WO | O O | | | O | < WQXu4444554455455555555545455554
<C
-
< | W | | | | N D O O | | O O N N N N oy m3343344433553355543355554445
N| | 0O | | D N[O ~| ) | N| ~| ~ ~| «~| ~| «~| — m1111211111112121221122122222

142



> 0 > 0
ol of o o of o o o|&d & = o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o& gl =
—| | —=| o o| ad| | gla €| F| =| =| =| —| | o] B| S| o B S| S| =| —=| | S| S| —| S| S| S| = | | =| =| N| N| =| S| S| =| =| | =| =|Q E| =
NN NN S| NN S| 6 SRR R R IR R I IR R R R R IR R I R R I R RN RN R R R RN R R I R I R R RN IR R
T T
o —| o o o =| o & E| o o] o o | <| ~| ©| | | o] ~| of =| o] | ©| o | a| | —| =| =| | =| =| =| =| | 2| =| =| o =| = S
NN~~~ N~ Q3N F QN o | T o] T NN Q| S| N F N Tl NN N | SN NN R QN NS SN g S
4 _
oQ 2]
<| <| | | | | | < mﬁ553353435454554354553454354554445444 mﬁ
<t << —
= Ll
w|w| w| x| w| w vl vl X e | o v o o s o oo s T e B Bl e v v v s o s B o e v 3] 3| e o 3ol 3
(%} DB
<| | | | o o] | = _.Nrm544553435354444455355454354444344444 Mm
|
3 3
| v| v | | v | < Wm355453353333555534444545545554555455 Wm
<C <
T
N o | N | o o _Iv1A222232222222222222233333333233333333 <
| vl | o | o | = E| | »| v| »| © | =| v| | | o v| <] v vl 3| 2| 3| 2| ©| »| v v ©| vl o vl ~| o | vl vl vl o o v 1S
N N A N Q| QA SN N QN QNSNS QSN S QNSNS SN S Q]SS 3
w|w| x| | | v wlvl |2 v v v ||| | v v 3| v v v | o v vl 3 S 3] o 3| v v L] ] S| B B v 3 v v \Wm
5
<| <| | V| «| V| «| v nwﬂ,wmu_.o45555444345454544543555454543444544 Waﬁ
] 31—
S| < S <
I e = I e B B R e I I I I I B IR I I I I B B B B BT B BT TR IR IR I IR I B [
<< <<i—
Z|l = Z|l o
ol x| | x| || |0 S|2 v o oo oo e o0 oo o oo e o s o o | |0 | oo x| SR
< <|—|
e rl
o vl | | | < | < [l | o v | | | o v *| W o 3| 3| | | | | | | | | 0 | O O | | B B +| B +| | | 0| = <
—| N N~ | o —| — X| | =] —| —| | | o] v | o | | | | o | | | o o of | o o o o o | o of of of | | o <

143



> O
ol o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o o 9 o8 gl = o o o o 9 o oo
Y| ® N N O Q| N @ | © ¥ QS ®OS X N O NN © © N O o Q| N X NN © © Nl ¥ Q © SIg ©f 8 Q| ® N ¥ ® ¥ N S
—| ol d| =| | | | S| S| | S| =| S| =| S| =| =| =| =| =| =| =| =| =| =| =| =| =| =| =| S| =| =| o| O SE €| Z| O | o <=| o| S| =| =
Nl N N| N NN NSRS QN SN N NN N NN ] N NN NN NS NN N NS S | ]| ]| | ]| Q| o o
T
ol o —|lolo =N —=| o o = = = =| =| o o oo = | oo o =N | = =| o o =| =| =| =| © 1 Elo| =| o =| =| =| =| =
N~ N ]| NN QNN NN ]S ] QNN QoSN QNS m 3| N N Q| N N NN
—
o
S| S| || | 0o W | o | O o | | S| S| | | WO | | | | O O | S| 0O O S| WO WO | O mﬁ54445544
<
L
W <t| W | W | O | | O | | WO WO OO T | | O | O | | | | | | | | | | O | o| X| | w| v v | ¥ v v
22
< | | S| S| | 0| o | o | | S | S| S| S| |0 | | 0 | 0o 0 0 o | S| 0| 0O | _.Nrm54445545
<<
=
W | WO | | | | O O | O OO WL W W W W T OO oo | o v SO S| ] S| | O] O Wm45454454
=
N[ | o | D o | D D D B D D D D D D D D D D D D D D D B | D D B D D D D » X| N| @ o o o o o »
w| | © | [ ©of o | | | v]| © v v v v vl v vl vl ol ol ol ol ~ ol vl | ol ol ol ol ol ~ vl w E| «| ©| x| ©| v| ©f ©f ©
I3 K3 1 RS Il ISV IV IR SY] IR aYH IRVE VY V] o] V] ISl IS IS RSN V] IRV IEVH IV H IR oYY VA o] o] K N) S ) IS RSN IR Y] IRV IR XH IR aY] IR Y] IR OVH o] YoV S| N Q] N N N N NS
< | | | | o | | W | | | O o o | | | S| | | |0 | | O | | | S| | 0| 0] O | O O K| ~| | | o] | | |
©
o
&
| 0w S| S| | 0| | oW oo | | O S| S| | | WO | | O O O O | O WO W | | WO T O Wﬁ55444545
(2]
&
< | | o || | | | ] | | | o | 0| S| 0| 0| | W] | | O | | | | S| S| S| | WO | O O /Nlm54445454
2
| S| S| S| |0 oL O O | O S| S| | | | WO O | O O O VO S| WO S| | WO WO T O Wm45544544
<
el
W W W W o OO S| S| | WO | WO WO O LW | O S| | | | WO | | O | | | m44455455
| o o | | | | D D o D | | D D D D D o D | | D o | D D o | | | O | | O N X| N | o | of | | <

JK: Jenis Kelamin (1: Laki-Laki, 2: Perempuan)

Keterangan:
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X: Soal (1: Sangat Setuju, 2: Setuju, 3: Netral, 4: Tidak Setuju, 5: Sangat Tidak Setuju)
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Lampiran 14

Hasil Analisis Kuesioner Kualitas Layanan Home care

A. Uji Univariat
Kualitas Layanan Home care Berdasarkan Kehandalan

1.

Kehandalan 1

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
\Valid  Sangat Tidak Setuju 27 121 121 121
Tidak Setuju 81 36.2 36.2 48.2
Netral 56 25.0 25.0 73.2
Setuju 39 17.4 17.4 90.6
Sangat Setuju 21 9.4 9.4 100.0
Total 224 100.0 100.0
Kehandalan 2
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Setuju 5 2.2 2.2 2.2
Netral 41 18.3 18.3 20.5
Setuju 85 37.9 37.9 58.5
Sangat Setuju 93 41.5 41.5 100.0
Total 224 100.0 100.0
Kehandalan 3
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Setuju 2 9 9 9
Netral 24 10.7 10.7 11.6
Setuju 135 60.3 60.3 71.9
Sangat Setuju 63 28.1 28.1 100.0
Total 224 100.0 100.0
Kehandalan 4
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
\Valid  Netral 21 9.4 9.4 9.4
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Setuju 142 63.4 63.4 72.8
Sangat Setuju 61 27.2 27.2 100.0
Total 224 100.0 100.0
Kehandalan 5
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
\Valid  Sangat Tidak Setuju 21 9.4 9.4 9.4
Tidak Setuju 57 254 254 34.8
Netral 25 11.2 11.2 46.0
Setuju 77 34.4 34.4 80.4
Sangat Setuju 44 19.6 19.6 100.0
Total 224 100.0 100.0
2. Kualitas Layanan Home care Berdasarkan Ketanggapan
Ketanggapan 1
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Setuju 4 1.8 1.8 1.8
Netral 23 10.3 10.3 12.1
Setuju 132 58.9 58.9 71.0
Sangat Setuju 65 29.0 29.0 100.0
Total 224 100.0 100.0
Ketanggapan 2
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
\Valid  Sangat Tidak Setuju 1 A4 A4 A4
Tidak Setuju 4 1.8 1.8 2.2
Netral 38 17.0 17.0 19.2
Setuju 107 47.8 47.8 67.0
Sangat Setuju 74 33.0 33.0 100.0
Total 224 100.0 100.0
Ketanggapan 3
Cumulative
Freqguency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Setuju 1 A4 A4 A4
Netral 19 8.5 8.5 8.9
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Setuju 137 61.2 61.2 70.1
Sangat Setuju 67 29.9 29.9 100.0
Total 224 100.0 100.0
Ketanggapan 4
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Netral 14 6.3 6.3 6.3
Setuju 130 58.0 58.0 64.3
Sangat Setuju 80 35.7 35.7 100.0
Total 224 100.0 100.0
Ketanggapan 5
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Setuju 1 A4 4 A4
Netral 23 10.3 10.3 10.7
Setuju 123 54.9 54.9 65.6
Sangat Setuju 77 34.4 34.4 100.0
Total 224 100.0 100.0
Kualitas Layanan Home care Berdasarkan Empati
Empati 1
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
\Valid  Sangat Tidak Setuju 2 9 9 9
Tidak Setuju 14 6.3 6.3 7.1
Netral 57 254 254 32.6
Setuju 86 38.4 384 71.0
Sangat Setuju 65 29.0 29.0 100.0
Total 224 100.0 100.0
Empati 2
Cumulative
Freqguency Percent Valid Percent Percent
\Valid  Tidak Setuju 10 4.5 4.5 45
Netral 41 18.3 18.3 22.8
Setuju 95 42.4 42.4 65.2
Sangat Setuju 78 34.8 34.8 100.0
Total 224 100.0 100.0
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Empati 3

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Setuju 3 1.3 1.3 1.3
Netral 16 7.1 7.1 8.5
Setuju 145 64.7 64.7 73.2
Sangat Setuju 60 26.8 26.8 100.0
Total 224 100.0 100.0
Empati 4
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
\Valid  Netral 9 4.0 4.0 4.0
Setuju 144 64.3 64.3 68.3
Sangat Setuju 71 31.7 31.7 100.0
Total 224 100.0 100.0
Empati 5
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Setuju 1 A4 A4 4
Netral 8 3.6 3.6 4.0
Setuju 118 52.7 52.7 56.7
Sangat Setuju 97 43.3 43.3 100.0
Total 224 100.0 100.0
4. Kualitas Layanan Home care Berdasarkan Jaminan
Jaminan 1
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
\Valid  Sangat Tidak Setuju 38 17.0 17.0 17.0
Tidak Setuju 55 24.6 24.6 41.5
Netral 46 20.5 20.5 62.1
Setuju 63 28.1 28.1 90.2
Sangat Setuju 22 9.8 9.8 100.0
Total 224 100.0 100.0
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Jaminan 2
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Setuju 13 5.8 5.8 5.8
Netral 34 15.2 15.2 21.0
Setuju 106 47.3 47.3 68.3
Sangat Setuju 71 31.7 31.7 100.0
Total 224 100.0 100.0
Jaminan 3
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
\Valid  Netral 18 8.0 8.0 8.0
Setuju 116 51.8 51.8 59.8
Sangat Setuju 90 40.2 40.2 100.0
Total 224 100.0 100.0
Jaminan 4
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Setuju 3 1.3 1.3 1.3
Netral 13 5.8 5.8 7.1
Setuju 143 63.8 63.8 71.0
Sangat Setuju 65 29.0 29.0 100.0
Total 224 100.0 100.0
Jaminan 5
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Setuju 1 A4 A4 4
Netral 12 5.4 5.4 5.8
Setuju 128 57.1 57.1 62.9
Sangat Setuju 83 371 371 100.0
Total 224 100.0 100.0
Jaminan 6
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
\Valid Netral 4 1.8 1.8 1.8
Setuju 119 53.1 53.1 54.9
Sangat Setuju 101 45.1 45.1 100.0
Total 224 100.0 100.0

150




5. Kualitas Layanan Home care Berdasarkan Tampilan Fisik

Tampilan Fisik 1

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
\Valid  Sangat Tidak Setuju 15 6.7 6.7 6.7
Tidak Setuju 72 321 321 38.8
Netral 74 33.0 33.0 71.9
Setuju 37 16.5 16.5 88.4
Sangat Setuju 26 11.6 11.6 100.0
Total 224 100.0 100.0
Tampilan Fisik 2
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
\Valid  Tidak Setuju 4 1.8 1.8 1.8
Netral 54 24.1 241 25.9
Setuju 85 37.9 37.9 63.8
Sangat Setuju 81 36.2 36.2 100.0
Total 224 100.0 100.0
Tampilan Fisik 3
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
\Valid  Sangat Tidak Setuju 1 4 4 A4
Tidak Setuju 1 4 4 .9
Netral 28 12.5 12.5 13.4
Setuju 130 58.0 58.0 71.4
Sangat Setuju 64 28.6 28.6 100.0
Total 224 100.0 100.0
Tampilan Fisik 4
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak Setuju 1 4 4 A4
Netral 21 9.4 9.4 9.8
Setuju 110 49.1 49.1 58.9
Sangat Setuju 92 41.1 41.1 100.0
Total 224 100.0 100.0
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Tampilan Fisik 5

B. Uji Normalitas

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid  Tidak Setuju 1 4 4 4

Netral 16 7.1 7.1 7.6

Setuju 130 58.0 58.0 65.6

Sangat Setuju 77 34.4 34.4 100.0

Total 224 100.0 100.0

Case Processing Summary
Cases
Valid Missing Total
N Percent N Percent N Percent
Skor Kehandalan 224 100.0% 0 0.0% 224 100.0%
Skor Ketanggapan 224 100.0% 0 0.0% 224 100.0%
Skor Empati 224 100.0% 0 0.0% 224 100.0%
Skor Jaminan 224 100.0% 0 0.0% 224 100.0%
Skor Tampilan Fisik 224 100.0% 0 0.0% 224 100.0%
Total Terra 224 100.0% 0 0.0% 224 100.0%
Umur 224 100.0% 0 0.0% 224 100.0%
Lama Bekerja (Thn) 224 100.0% 0 0.0% 224 100.0%
Jenis Kelamin 224 100.0% 0 0.0% 224 100.0%
Pendidikan 224 100.0% 0 0.0% 224 100.0%
|Pr0fesi 224 100.0% 0 0.0% 224 100.0%
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov@ Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.

Skor Kehandalan 132 224 .000 .962 224 .000
Skor Ketanggapan .138 224 .000 .945 224 .000
Skor Empati 117 224 .000 .968 224 .000
Skor Jaminan 175 224 .000 941 224 .000
Skor Tampilan Fisik 154 224 .000 .953 224 .000
Total Terra 124 224 .000 .956 224 .000
Umur .068 224 .014 .989 224 .077
Lama Bekerja (Thn) .166 224 .000 .923 224 .000
Jenis Kelamin .506 224 .000 447 224 .000
Pendidikan .388 224 .000 .655 224 .000
Profesi 403 224 .000 .710 224 .000

a. Lilliefors Significance Correction
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C. UjiBivariat

a. Korelasi Umur dan Kualitas Layanan Home care
orrelations
Skor Skor Skor Skor Skor Tampilan
Umur Kehandalan | Ketanggapan | Empati Jaminan Fisik Total Terra
IrSh%earma“'s Umur ESQ&'SEL?,‘E 1.000 -074 139° 115 029 012 064
Sig. (2-tailed) . 271 .038 .086 .662 .858 .338
N 224 224 224 224 224 224 224
SkorKehandalan - Gorrelation -074 1.000 277|149 549" 529" 704"
Sig. (2-tailed) 271 . .000 .025 .000 .000 .000
N 224 224 224 224 224 224 224
Skor Correlation 139" 277" 1.000|  .465" 461" 444" 664"
Ketanggapan Coefficient
Sig. (2-tailed) .038 .000 . .000 .000 .000 .000
N 224 224 224 224 224 224 224
Skor Empati Corre_la_tlon 115 149° 465" 1.000 287" 280" 540"
Coefficient
Sig. (2-tailed) .086 .025 .000 . .000 .000 .000
N 224 224 224 224 224 224 224
Skor Jaminan gggﬁi';tgr’]? 029 549" 4617 287" 1.000 742" 824"
Sig. (2-tailed) .662 .000 .000 .000 . .000 .000
N 224 224 224 224 224 224 224
EI"S?lE Tampilan gggﬁgg‘;}? 012 529" 4447 282" 742" 1.000 802"
Sig. (2-tailed) .858 .000 .000 .000 .000 . .000
N 224 224 224 224 224 224 224
Total Terra ggggi'gi?]? 064 704" 664" | 542" 824" 802" 1.000
Sig. (2-tailed) .338 .000 .000 .000 .000 .000 .
N 224 224 224 224 224 224 224

*, Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
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a. Korelasi Lama BEkerja dengan Kualitas Layanan Home care

Correlations

Lama Bekerja Skor Skor Skor Skor Skor Tampilan Total
(Thn) Kehandalan | Ketanggapan | Empati Jaminan Fisik Terra

Spearman's Lama Bekerja Correlation Coefficient 1.000 -.076 -.105 -.143" -.019 .031 -.051
Jrho (Thn) Sig. (2-tailed) . 255 117 032 781 647 452
N 224 224 224 224 224 224 224

Skor Correlation Coefficient -.076 1.000 277 .149" 549" 529" .704™
Kehandalan  gjg. (2-tailed) 255 . .000 .025 .000 .000 .000
N 224 224 224 224 224 224 224

Skor Correlation Coefficient -.105 277" 1.000 465" 461" 444" .664™
Ketanggapan  sjg. (2-tailed) 117 .000 . .000 .000 .000 .000
N 224 224 224 224 224 224 224

Skor Empati  Correlation Coefficient -.143" .149" 465" 1.000 287" .282" 542"
Sig. (2-tailed) .032 .025 .000 . .000 .000 .000

N 224 224 224 224 224 224 224

Skor Jaminan Correlation Coefficient -.019 549" 461" 287" 1.000 742" .824™
Sig. (2-tailed) .781 .000 .000 .000 . .000 .000

N 224 224 224 224 224 224 224

Skor Tampilan Correlation Coefficient .031 529" 444" .282" 742" 1.000 .802"
Fisik Sig. (2-tailed) 647 .000 .000 .000 .000 . .000
N 224 224 224 224 224 224 224

Total Terra Correlation Coefficient -.051 704" .664" 542" .824" .802" 1.000
Sig. (2-tailed) 452 .000 .000 .000 .000 .000 .

N 224 224 224 224 224 224 224

*, Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
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b. Korelasi Jenis Kelamin dengan Kualitas Layanan Home care

1. Jenis Kelamin dan Kehandalan

2.

3.

4.

5.

Symmetric Measures

Approximate

Value Significance
Nominal by Nominal Contingency Coefficient .226 .598
N of Valid Cases 224
Jenis Kelamin dan Ketanggapan
Symmetric Measures
Approximate
Value Significance
Nominal by Nominal Contingency Coefficient .205 .453
N of Valid Cases 224
Jenis Kelamin dan Empati
Symmetric Measures
Approximate
Value Significance
Nominal by Nominal Contingency Coefficient .238 .268
N of Valid Cases 224
Jenis Kelamin dan Jaminan
Symmetric Measures
Approximate
Value Significance
Nominal by Nominal Contingency Coefficient .263 .340
N of Valid Cases 224
Jenis Kelamin dan Tampilan Fisik
Symmetric Measures
Approximate
Value Significance
Nominal by Nominal Contingency Coefficient .289 .086
N of Valid Cases 224
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6. Jenis Kelamin dan Skor TERRA

Symmetric Measures

Approximate

Value Significance
Nominal by Nominal Contingency Coefficient 431 247
N of Valid Cases 224
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c. Korelasi Pendidikan dan Kualitas Layanan Home care

Correlations

Skor Skor Skor Skor Skor Tampilan Total
Pendidikan | Kehandalan |Ketanggapan | Empati Jaminan Fisik Terra

Spearman's Pendidikan Correlation Coefficient 1.000 -.002 -.095 -.002 -.041 -.041 -.049
|rho Sig. (2-tailed) . 982 154 973 545 539 462
N 224 224 224 224 224 224 224

Skor Correlation Coefficient -.002 1.000 277 .149" .549™ .529™ 704"
Kehandalan Sig. (2-tailed) 982 . .000 025 .000 .000 .000
N 224 224 224 224 224 224 224

Skor Correlation Coefficient -.095 277" 1.000 465" 461" 444" .664"
Ketanggapan  sig. (2-tailed) 154 .000 . .000 .000 .000 .000
N 224 224 224 224 224 224 224

Skor Empati Correlation Coefficient -.002 .149° .465™ 1.000 .287" .282" .542™
Sig. (2-tailed) 973 .025 .000 . .000 .000 .000

N 224 224 224 224 224 224 224

Skor Jaminan  Correlation Coefficient -.041 549" 461" .287" 1.000 742" .824"
Sig. (2-tailed) .545 .000 .000 .000 . .000 .000

N 224 224 224 224 224 224 224

Skor Tampilan  Correlation Coefficient -.041 529" 444" .282" 742" 1.000 .802"
Fisik Sig. (2-tailed) 539 .000 .000 .000 .000 . .000
N 224 224 224 224 224 224 224

Total Terra Correlation Coefficient -.049 704" .664™ 542" .824™ .802" 1.000
Sig. (2-tailed) 462 .000 .000 .000 .000 .000 .

N 224 224 224 224 224 224 224

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).
*, Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
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d. Korelasi Profesi dan Kualitas Layanan Home care
1. Profesi dan Kehandalan

Symmetric Measures

Approximate

Value Significance
Nominal by Nominal Contingency Coefficient 453 .053
N of Valid Cases 224
2. Profesi dan Ketanggapan
Symmetric Measures
Approximate
Value Significance
Nominal by Nominal Contingency Coefficient 449 .002
N of Valid Cases 224
3. Profesi dan Empati
Symmetric Measures
Approximate
Value Significance
Nominal by Nominal Contingency Coefficient .299 .929
N of Valid Cases 224
4. Profesi dan Jaminan
Symmetric Measures
Approximate
Value Significance
Nominal by Nominal Contingency Coefficient AT76 .025
N of Valid Cases 224
5. Profesi dan Tampilan Fisik
Symmetric Measures
Approximate
Value Significance
Nominal by Nominal Contingency Coefficient 461 .016
N of Valid Cases 224
6. Profesi dan Skor TERRA
Symmetric Measures
Approximate
Value Significance
Nominal by Nominal Contingency Coefficient .651 .043
N of Valid Cases 224
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Lampiran 15
Panduan wawancara

No. PERNYATAAN
KEHANDALAN (REABILITY)
1 | Berapa banyak Petugas home care yang telah mengikuti pelatihan tentang home care
?
2 | Bisa dijelaskan bagaimana Petugas home care melaksanakan kegiatan promotif?
3 | Bisa dijelaskan bagaimana Petugas home care melaksanakan kegiatan preventif?
4 | Bisa dijelaskan bagaimana Petugas home care melaksanakan kegiatan kuratif?
5. | Bisa dijelaskan bagaimana Petugas home care melaksanakan kegiatan rehabilitatif?
KETANGGAPAN (responsiveness)
6 | Bagaimana Puskesmas melakukan pembinaan dalam meningkatkan peran dan
dukungan keluarga?
7 | Bagaimana bentuk Call center Puskesmas aktif 24 jam?
8 | Apa yang dilakukan Tim petugas home care setelah menerima telepon dari
pasien/keluarga?
9 | Bagaimana Kesiapan Petugas home care dalam merujuk bila keadaan pasien darurat?
10 | Bisa disebutkan tim pelaksana pelayanan home care yang disiapkan Puskesmas?
EMPATI (EMPHATY)
11 | Penyakit apa saja yang dilakukan pelayanan home care ?
12 | Bagaimana dengan pasien yang tidak mampu datang berobat ke Puskesmas?
13 | Bagaimana Pelayanan home c are mempertahankan dan meningkatkan kemampuan
pasien secara optimal
14 | Bagaimana Pelayanan home care memaksimalkan tingkat Kemandirian pasien
15 | Bagaimana Pelayanan home care meminimalkan akibat dari penyakit yang dialami
pasien
16 | Bagaimana dengan cara Petugas kesehatan merahasiakan segala sesuatu yang
diketahuinya tentang pasien?
JAMINAN (assurance)
17 | Bisa dijelaskan penghasilan yang diterima petugas home care ?
18 | Bagaimana perlindungan petugas selama melaksanakan tugas sesuai standar
operasional prosedur?
19 | Bagaimana kita bisa memandang Program home care berperan penting terhadap
keberhasilan kesehatan masa akan datang?
20 | Bagaimana bentuk pertanggung jawaban dinas kesehatan terhadap pelayanan home

care ?
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No.

PERNYATAAN

21

Siapa kordinator koordinator kasus home care , bagaimana cara memilihnya?

22

Bagaimana prosedur Merujuk pasien ke fasilitas kesehatan yang mempunyasi sarana
dan sumber daya yang lebih baik apabila tidak mampu melakukan
pemeriksaan/pengobatan?

TAMPILAN FISIK (tangible)

23 | Bagaimana dengan standar operasional prosedur home care ,disiapkan dan dimana
adanya?

24 | Bagaimana dengan kelengkapan alat pemeriksaan atau pengobatan home care ?

25 | Bagaimana dengan seragam home care ?

26 | Bagaimana dengan mobil home care ?bagaimana alat-alat di dalamnya?
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Lampiran 16

Hasil Analisa Data Kualitatif

A. Penentuan Koding

puskesmas

| Kode |Count]| Syntesis 1 |

\1-2 orang yang ikut pelatihan H8 HPeIatihan \
ada call center di setiap 9 call center

Puskesmas

?Iat dan obat home care 10  |Perlengkapan dan obat-obat home care
engkap

\bukan jasa tapi transport H4 HTransport Home care \

lhome care dan perkesmas |11  ||Berbeda dengan perwali |

\inform concent H4 HPrivasi Pasien \

jumlah transport |10 | Transport Home care |

lkerahasian 7 |IPrivasi Pasien |

kriteria pasien home care |3 |Uenis pasien home care |

\kuratif prioritas HlO HKuratif \

llaporan bulanan 4 |Tanggung jawab dinas kesehatan |

\memanjakan pasien H18 HBerbeda dengan perwali \
Pasien dilayani kecuali ada 3 call center

telepon

pelatinan 1xpadasaat g |oejagian

\peran keluarga H12 HKemandirian pasien \

perlindungan sesuai SOP |7 |[Keamanan petugas home care |
promotif dan prefentif 1kali 2

jalan

IRompi l12 ||seragam |

saling koordinasi melalui grup|9  |lcall center |

semua keluhan dilayani 2| |

\semua penyakit dilayani H8 HJenis pasien home care ]

\siap merujuk H15 HMerujuk Jika darurat ]

\sisrute HS HMerujuk Jika darurat \

ISOP nya ada di puskesmas |10  ||Kelengkapan SOP |
SOP nya di tetapkan masing?2 3 Kelengkapan SOP

\tidak ada jasa HlO

\Transport Home care

tidak ada kriteria koordinator

kasus 13

Koordinator Kasus

\tidak ada kunjungan tetap H9

|Rehabilitatif

tidak sesuai konsep awal nya |22

IBerbeda dengan perwali

\tim home care H9

HPembentukan Tim Home care

[Transport tim diatur ke dalam |7

HTransport Home care
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& Code List
43

Project: Kualitatif Home Care

Domain

(® Project

(O Selected Document(s)

el
r2
]Pa
[]rs
0rs
0rs
0r7
Ors

Click on column headings to sort

Code

1-2 orang yang ikut pelatihan
ada call center di setiap Puskesmas
alat dan obat home care lengkap
bukan jasa tapi transport
home care dan perkesmas
infamn concent
jumlah transport

Keamanan petugas
kerahasian
kriteria pasien home care
kuratif prioritas
laporan bulanan
memanjakan pasien
Pasien dilayani kecuali ada telepon
pelatihan 1x pada saat terbentul
peran keluarga
periindungan sesuai SOP
promotit dan prefentif Tkali jalan
Rompi
saling koordinasi melalui grup
semua keluhan dilayani
semua penyakit dilayani
siap menjuk
sisrute
S0P nya ada di puskesmas

tidak ada jasa

tidak ada kriteria koordinator kasus
tidak ada kunjungan tetap

tidak sesuai konsep awal nya

tim home care

Transport tim diatur ke dalam

S0P nya di tetapkan masing2 puskesmas

Court

-l D — L B0 B2 RJ R0 b R e b G0 G b da b L) ) £ b e — e O G2
R:ll w o =] o (=] (=] =1 =] © - ©

Synthesis 1
Pelatihan
call center
Perlengkapan dan obat-obat home care
Transport Home Care
Berbeda dengan perwali
Privasi Pasien
Transport Home Care
Keamanan petugas home care, Tanggung jawab dinas kesehatan
Privasi Pasien
Jenis pasien home care
Kuratit
Tanggung jawab dinas kesehatan
Berbeda dengan perwali
call center
Pelatihan
Kemandirian pasien
Keamanan petugas home care

Seragam
call center

Jenis pasien home care
Menujuk jika darurat
Merujuk jica darurat
Kelengkapan SOP
Kelengkapan SOP
Transport Home Care
Koordinator Kasus
Rehabiltatf

Berbeda dengan perwali
Pembentukan Tim Home Care
Transport Home Care

T Tar w
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B. Penentuan Tema

\ Syntesis 1

I Kode

call center

\ada call center di setiap Puskesmas

\saling koordinasi melalui grup

\Pasien dilayani kecuali ada telepon

Implementasi Tidak Sesuai dengan Perwali

\semua penyakit dilayani

lhome care dan perkesmas

Imemanjakan pasien

kriteria pasien home care

\tidak sesuai konsep awal nya

Informed Consent

\kerahasian

\inform concent

Kelengkapan Alat dan Obat-Obat Home
care

IRompi

\alat dan obat home care lengkap

Kelengkapan SOP

lperlindungan sesuai SOP

ISOP nya ada di puskesmas

SOP nya di tetapkan masing?2
puskesmas

IKoordinator Kasus

|tidak ada kriteria koordinator kasus

Pelatihan

\1-2 orang yang ikut pelatihan

\pelatihan 1x pada saat terbentuk

Pelayanan home care

\tidak ada kunjungan tetap

lkuratif prioritas

lperan keluarga

IPembentukan Tim Home care

|tim home care

Sistem Rujukan

Isiap merujuk

\sisrute

Tanggungjawab Dinas Kesehatan

\Iaporan bulanan

IKeamanan petugas

Transport Home care

lbukan jasa tapi transport

tidak ada jasa

jumlah transport

\Transport tim diatur ke dalam
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&5 Synthesis 1 List
9 3
Project: Kualitatif Home Care

Synthesis 1 Codes
call certer ada call center di setiap Puskesmas
saling koordinasi melalui grup
Pasien dilayani kecuali ada telepon
Implemertasi Tidak Sesuai dengan Perwali semua penyakit dilayani
home care dan perkesmas
memanjakan pasien
kriteria pasien home care
tidak sesuai konsep awal nya
Informed Consert kerahasian
inform concent
Kelengkapan Alat dan Obat-Obat Home Care  Rompi
alat dan obat home care lengkap
Kelengkapan S0P perindungan sesuai SOF
S0P nya ada di puskesmas
S0P nya di tetapkan masingZ puskesmas

Koordinator Kasus tidak ada krtera koordinator kasus
Pelatihan 1-2 orang yang ikut pelatinan
pelatihan 1x pada saat terbentuk
Pelayanan home care tidak ada kunjungan tetap
kuratf prioritas
peran keluarga
Pembentukan Tim Home Care tim home care
Sistem Rujukan siap menjuk
siarute
Tanagungjawab Dinas Kesehatan laporan bulanan

Keamanan petugas
Transport Home Care bukan jasa tapi transport

tidak ada jasa

jumlah transport

Transport tim diatur ke dalam
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C. Penentuan Kategori Aspek Kualitas Berdasarkan Tema

Aspek Kualitas
Home care

Syntesis 1

Kode

Empati

Implementasi Tidak Sesuai

dengan Perwali

lhome care dan perkesmas

[kriteria pasien home care

\memanjakan pasien

|semua penyakit dilayani

tidak sesuai konsep awal
nya

Informed Consent

\inform concent

\kerahasian

Jaminan

Koordinator Kasus

tidak ada kriteria
koordinator kasus

Tanggungjawab Dinas
Kesehatan

[Keamanan petugas

\Iaporan bulanan

Transport Home care

\bukan jasa tapi transport

\jumlah transport

ltidak ada jasa

Transport tim diatur ke
dalam

Kehandalan

Pelatihan

1-2 orang yang ikut
pelatihan

pelatihan 1x pada saat
terbentuk

Pelayanan home care

|kuratif prioritas

lperan keluarga

\tidak ada kunjungan tetap

Ketanggapan

call center

ada call center di setiap
Puskesmas

Pasien dilayani kecuali ada
telepon

saling koordinasi melalui
grup

Pembentukan Tim Home care Htim home care

Sistem Rujukan

\siap merujuk

Isisrute

Tampilan Fisik

Kelengkapan Alat dan Obat-

Obat Home care

alat dan obat home care
lengkap

\Rompi

Kelengkapan SOP

lperlindungan sesuai SOP

ISOP nya ada di puskesmas

SOP nya di tetapkan
masing2 puskesmas
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& Synthesis 2 List

foy= |

Project: Kualitatif Home Care

Syrthesis 2
Empati

Jaminan

Kehandalan

Ketanggapan

Tampilan Fisik

Syrthesis 1

Implemertasi Tidak Sesuai dengan Perwali

Informed Consent

Informed Consent

Koordinator Kasus
Tanggungjawab Dinas Kesehatan
Tanggungjawab Dinas Kesehatan
Transport Home Care

Transport Home Care

Transport Home Care

Transport Home Care

Pelatihan

Pelayanan home care
Pelayanan home care
Pelayanan home care
call center

Pembentukan Tim Home Care
Sistem Rujukan
Sigtem Rujukan

Kelengkapan Alat dan Obat-Obat Home Care

Kelengkapan SOF
Kelengkapan SOF
Kelengkapan SOF

Code
home care dan perkesmas
kriteria pasien home care
memanjakan pasien
semua penyakit dilayani
tidak sezuai konsep awal nya
inform concent
kerahasian
tidak ada kriteria koordinator kasus
Keamanan petugas
laporan bulanan
bukan jasa tapi transport
jurnlah transport
tidak ada jasa
Transport tim diatur ke dalam
1-2 orang yang ikut pelatihan
pelatinan 1x pada saat terbentuk
kuratif prioritas
peran keluarga
tidak ada kunjungan tetap
ada call center di setiap Puskesmas
Pasien dilayani kecuali ada telepon
saling koordinasi melalui grup
tim home care
siap merujuk
sisnte
alat dan obat home care lengkap
Rompi
perindungan sesuai SOP
SOP nya ada di puskesmas
SOF nya di tetapkan masing2 puskesmas
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