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Lampiran 3 

 

Informed consent 

Lembar Penjelasan Penelitian  

Nama Peneliti : Faradiyan Kencana 

NIM : 1713353026 

Alamat : Perumahan Permata Asri, Blok. D5 No.11, 

Kecamatan Karang Anyar, Lampung Selatan. 

Judul Penelitian : Hubungan TAT (Turnaround Time) Pemeriksaan 

Darah Rutin Dan Kimia Darah Dengan Tingkat 

Kepuasan Pasien Di Puskesmas Rawat Inap Way 

Kandis 

Peneliti adalah mahasiswa Program Studi Sarjana Terapan Teknologi 

Laboratorium Medis Poltekkes Tanjungkarang. Saudara telah diminta ikut 

berpartisipasi dalam penelitian ini. Responden dalam penelitian ini adalah secara 

sukarela. Saudara berhak menolak berpartisipasi dalam penelitian ini. Penelitian ini 

dilakukan dengan mengisi kuisioner yang diberikan peneliti. Segala informasi yang 

saudara berikan akan digunakan sepenuhnya hanya dalam penelitian ini. Peneliti 

sepenuhnya akan menjaga kerahasiaan identitas saudara dan tidak dipublikasikan 

dalam bentuk apapun. Jika ada yang belum jelas, saudara boleh bertanya pada 

peneliti. Jika saudara sudah memahami penjelasan ini dan bersedia berpartisipasi 

dalam penelitian ini, silahkan saudara menandatangani lembar persetujuan yang 

akan dilampirkan. 

 

 

Peneliti 

 

 

Faradiyan Kencana 



  

 

 

Lembar Persetujuan Responden (Informed Consent) 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini : 

Nama : 

Umur : 

Alamat : 

Menyatakan bersedia menjadi responden pada penelitian yang di lakukan oleh : 

Nama : Faradiyan Kencana 

NIM : 1713353026 

Alamat : Perumahan Permata Asri, Blok. D5 No.11, Kecamatan 

Karang Anyar, Lampung Selatan. 

Judul Penelitian : Hubungan TAT (Turnaround Time) Pemeriksaan Darah 

Rutin Dan Kimia Darah Dengan Tingkat Kepuasan Pasien 

Di Puskesmas Rawat Inap Way Kandis 

 

Saya bersedia untuk mengisi kuisioner demi kepentingan penelitian. Dengan 

ketentuan, hasil pemeriksaan akan dirahasiakan dan hanya semata-mata untuk 

kepentingan ilmu pengetahuan. 

Demikian surat peryataan ini saya sampaikan, agar dapat dipergunakan 

sebagaimana mestinya. 

 

Bandar Lampung,………………..2021 

Responden 

 

 

 

 

(………………........) 

 



  

 

 

Lampiran 4 

 

Kuisioner Kepuasan Pasien Terhadap Tat Pemeriksaan Darah Rutin Dan Kimia Darah Di 

Puskesmas Rawat Inap Way Kandis 

I. Identitas Responden 

 

1. Nama  : 

 

2. Umur  :       tahun 

 

3. Jenis Kelamin  : 

 

        Laki-laki                    Perempuan 

4. Pendidikan Terakhir :  Tidak Tamat SD 

      Tamat SD 

      Tamat SMP 

      Tamat SMA 

      Diploma / Sarjana 

 

5. Frekuensi Pemeriksaan Laboratotium per bulan  :       Kali 

 

6. Pekerjaan  :   Wiraswasta 

      PNS/TNI/Polri 

      Petani 

      Lainnya 

 

II. Tingkat Kepuasan Pasien 

                    

1. Waktu Tunggu yang dijanjikan 

oleh petugas laboratorium  

                              ≤ 2 jam               > 2 jam 

 

 

2. Waktu Pengerjaan yang dihasilkan 

oleh petugas laboratorium      

                    Cepat   Lama 

 

3. Kepuasan terhadap waktu tunggu 

hasil pemeriksaan laboratorium 

      Puas            Tidak Puas 

 



  

 

 

Lampiran 5 

Rekapitulasi Kuesioner Hubungan antara TAT (turnaround time) Pemeriksaan Darah Rutin dan Kimia Darah dengan Tingkat Kepuasan 

Pasien di Puskesmas Rawat Inap Way Kandis  

 

No. 

Nama 

Responden Umur Jenis Kelamin Pendidikan  Freakuensi Pekerjaan 

Waktu yg 

dijanjikan 

Waktu TAT yg 

didapat 

Tingkat 

Kepuasan 

TAT 

(menit) 

1 Dewi 48 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 15 

2 Yustin 54 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 15 

3 Ratmiyati 65 perempuan bukan sarjana 1 wiraswasta ≤ 2 jam cepat puas 30 

4 Eva Oktaviana 27 perempuan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam lama tidak puas 130 

5 Meri Farida 33 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 30 

6 Liftinisyah 44 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 45 

7 Rusiyana 45 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 30 

8 Rosmita 47 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 28 

9 Surono 32 laki-laki bukan sarjana 1 wiraswasta ≤ 2 jam cepat puas 25 

10 Dewi Fatima 23 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 50 

11 Citra Saputri 27 perempuan bukan sarjana 2 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 53 

12 Zulkifli 60 laki-laki bukan sarjana 1 wiraswasta ≤ 2 jam cepat puas 10 

13 Martiah 54 laki-laki bukan sarjana 1 petani ≤ 2 jam lama puas 135 

14 Marsiah 66 perempuan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 49 

15 Saeful Mubarok 55 laki-laki bukan sarjana 1 wiraswasta ≤ 2 jam cepat puas 31 

16 Rosda Walijah 34 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 20 

17 Sayyidul Akbar 21 laki-laki bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 21 

18 Anisa Suhati 19 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 25 

19 Ayunasari 24 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 18 

20 Sukirah 58 perempuan sarjana 3 PNS/TNI/Polri ≤ 2 jam cepat puas 35 



  

 

 

21 Alula 1 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 24 

22 Evi 24 perempuan sarjana 1 PNS/TNI/Polri ≤ 2 jam cepat puas 15 

23 Atira 15 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 22 

24 Hasanah 54 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 62 

25 Wahyu Eko 37 laki-laki bukan sarjana 1 wiraswasta ≤ 2 jam cepat puas 30 

26 Zuhairoh 61 perempuan bukan sarjana 3 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 25 

27 Maria Ulfa 30 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 31 

28 Redi Haryono 17 laki-laki bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 13 

29 Amalina 24 perempuan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam lama tidak puas 30 

30 Ambera Dwi S 19 perempuan bukan sarjana 1 wiraswasta ≤ 2 jam cepat puas 30 

31 Kusmawati 43 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 42 

32 Sagita Putri 22 perempuan bukan sarjana 1 wiraswasta ≤ 2 jam cepat puas 30 

33 

Restu 

Roswinarsi 60 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 25 

34 Ica Triyana 29 perempuan bukan sarjana 1 wiraswasta ≤ 2 jam cepat puas 33 

35 Riantini 29 perempuan sarjana 1 wiraswasta ≤ 2 jam cepat puas 28 

36 Eka Fatimah 18 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 25 

37 Donny B 26 laki-laki bukan sarjana 1 wiraswasta ≤ 2 jam cepat puas 25 

38 Maemunah 33 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 10 

39 Ria Ajeng 31 perempuan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 20 

40 Andika 28 laki-laki bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 32 

41 Rangga 36 laki-laki bukan sarjana 2 wiraswasta ≤ 2 jam cepat puas 60 

42 

Harapan 

Silaban 54 laki-laki bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 47 

43 Sarindi 66 laki-laki bukan sarjana 1 wiraswasta ≤ 2 jam cepat puas 41 

44 Nur Asiyah 36 perempuan sarjana 1 wiraswasta ≤ 2 jam lama tidak puas 120 



  

 

 

45 Oktaviani 28 perempuan bukan sarjana 2 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 27 

46 Absal 8 laki-laki bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 15 

47 Mardiah 48 perempuan sarjana 1 PNS/TNI/Polri ≤ 2 jam cepat puas 15 

48 Eka Opini 35 perempuan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam lama puas 15 

49 

Helena 

Marinova 30 perempuan sarjana 5 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 65 

50 Tri Handayani 25 perempuan sarjana 2 PNS/TNI/Polri ≤ 2 jam cepat puas 25 

51 Tedy 27 laki-laki bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 21 

52 Meliyana 43 perempuan bukan sarjana 2 lainnya ≤ 2 jam lama puas 24 

53 Rizkia 28 perempuan sarjana 1 wiraswasta ≤ 2 jam cepat puas 20 

54 

Sari Fatma 

Dewi 36 laki-laki bukan sarjana 2 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 20 

55 Anis Maryani 36 perempuan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 20 

56 

Minarni Hasan 

Basri 33 perempuan bukan sarjana 1 wiraswasta ≤ 2 jam cepat puas 12 

57 Ning Ayu 57 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 35 

58 

Maulana Al 

Rifki 3 laki-laki bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 14 

59 

Anindiya 

Keysha 5 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 10 

60 Lisdiana Wati 39 perempuan sarjana 3 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 65 

61 

Devi Ramona 

Sagala 26 perempuan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 59 

62 Devira Ariani 27 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 40 

63 Murni 52 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 47 

64 Agung Prasetya 20 laki-laki bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 25 

65 Maylia 23 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 34 

66 Merry 30 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 20 



  

 

 

67 Legiyok 35 laki-laki bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 53 

68 Suryani 66 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 55 

69 Santiya 47 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 40 

70 Yoan Renata 30 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 30 

71 Meiza P 20 perempuan bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 15 

72 Lasmida 53 perempuan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 58 

73 Khoiri Fuadi 21 laki-laki bukan sarjana 1 lainnya ≤ 2 jam cepat puas 45 

74 Harsono 60 laki-laki bukan sarjana 1 wiraswasta ≤ 2 jam cepat puas 37 

75 Novita Sari 40 perempuan bukan sarjana 1 wiraswasta ≤ 2 jam cepat puas 25 

76 

Kristina 

Tampubolon 64 perempuan sarjana 1 wiraswasta ≤ 2 jam cepat puas 20 

77 Ahyan 60 laki-laki sarjana 3 PNS/TNI/Polri ≤ 2 jam cepat puas 15 

78 Umi Khususia 49 perempuan bukan sarjana 1 petani ≤ 2 jam cepat puas 24 

 

 



  

 

Lampiran 6 

Tabel Kategorisasi Hasil Kuesioner Hubungan antara TAT (turnarournd time) 

Pemeriksaan Darah Rutin dan Kimia Darah dengan Tingkat Kepuasan di 

Puskesmas Rawat Inap Way Kandis 

Responden 
Turnaround Time 

(TAT) dalam menit 

Waktu tunggu yang 

dihasilkan oleh petugas 

laboratorium 

Kepuasan terhadap waktu 

tunggu hasil pemeriksaan 

laboratorium 

Cepat Lama Puas Tidak Puas 

1.  15 √  √  

2.  15 √  √  

3.  30 √  √  

4.  130  √  √ 

5.  30 √  √  

6.  45 √  √  

7.  30 √  √  

8.  28 √  √  

9.  25 √  √  

10.  50 √  √  

11.  53 √  √  

12.  10 √  √  

13.  135  √ √  

14.  49 √  √  

15.  31 √  √  

16.  20 √  √  

17.  21 √  √  

18.  25 √  √  

19.  18 √  √  

20.  35 √  √  

21.  24 √  √  

22.  15 √  √  

23.  22 √  √  

24.  62 √  √  

25.  30 √  √  

26.  25 √  √  

27.  31 √  √  

28.  13 √  √  

29.  30  √  √ 

30.  30 √  √  

31.  42 √  √  

32.  30 √  √  

33.  25 √  √  

34.  33 √  √  

35.  28 √  √  

36.  25 √  √  

37.  25 √  √  

38.  20 √  √  

39.  32 √  √  

40.  60 √  √  

41.  47 √  √  

42.  41 √  √  

43.  10 √  √  



  

 

44.  120  √  √ 

45.  27 √  √  

46.  15 √  √  

47.  15 √  √  

48.  15  √ √  

49.  65 √  √  

50.  25 √  √  

51.  21 √  √  

52.  24  √ √  

53.  20 √  √  

54.  20 √  √  

55.  20 √  √  

56.  12 √  √  

57.  35 √  √  

58.  14 √  √  

59.  10 √  √  

60.  65 √  √  

61.  59 √  √  

62.  40 √  √  

63.  47 √  √  

64.  25 √  √  

65.  34 √  √  

66.  20 √  √  

67.  53 √  √  

68.  55 √  √  

69.  40 √  √  

70.  30 √  √  

71.  15 √  √  

72.  58 √  √  

73.  45 √  √  

74.  37 √  √  

75.  25 √  √  

76.  20 √  √  

77.  15 √  √  

78.  24 √  √  

Jumlah 2660 72 6 75 3 

𝑥̅ 34,1 - - - - 

Min 10 - - - - 

Maks 135 - - - - 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



  

 

Lampiran 7 

 

Tabel Hubungan antara TAT (turnaround time) pemeriksaan darah rutin dan 

kimia darah dengan tingkat kepuasan pasien di Puskesmas Rawat Inap Way 

Kandis 

 

TAT 

(Turnaround 

Time) 

Tingkat Kepuasan Pasien 

Puas Tidak 

Puas 

Total P-

value 

OR 

(95%) 

n % n % n % 

Cepat 

Lama 

 

72 

3 

 

100 

50 

 

0 

3 

 

0 

50 

 

72 

6 

 

100 

100 

 

0,000 2,000(0,899-

4,452) 

Jumlah 75 96,2 3 3,8 78 100 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



  

 

Lampiran 8 

Tabel Isaac dan Michael 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



  

 

Lampuran 9 

Surat izin penelitian 

 
 



  

 

 
 

 

 

 



  

 

 
 

 

 

 



  

 

 

 

 

 



  

 

 



  

 

 

 

 

 

 



  

 

Lampiran 11 

Dokumentasi Penelitian 

 

 

 

 

 

Kegiatan memberikan penjelasan tentang penelitian serta 

pengisian kuisioner 

 

 

 

Kegiatan perekapan data kuisioner 

 



  

 

 

Kegiatan penginputan data ke komputer 

 

 

Dokumentasi ruangan laboratorium 

 

 

 

 

 

 



  

 

Lampiran 12 

Output SPSS 

 

1. Hasil Analisis Univariat 

pendidikan terakhir responden 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid bukan sarjana 59 75.6 75.6 75.6 

sarjana 19 24.4 24.4 100.0 

Total 78 100.0 100.0  

 

jenis kelamin responden 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid laki-laki 21 26.9 26.9 26.9 

perempuan 57 73.1 73.1 100.0 

Total 78 100.0 100.0  

 

waktu pengerjaan yang dihasilkan 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid cepat 72 92.3 92.3 92.3 

lama 6 7.7 7.7 100.0 

Total 78 100.0 100.0  

 

frekuensi pemeriksaan Laboratorium 

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Valid 1 67 85.9 85.9 85.9 

2 6 7.7 7.7 93.6 

3 4 5.1 5.1 98.7 

5 1 1.3 1.3 100.0 

Total 78 100.0 100.0  

 



  

 

 

pekerjaan responden 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid wiraswasta 18 23.1 23.1 23.1 

PNS/TNI/Polri 5 6.4 6.4 29.5 

petani 2 2.6 2.6 32.1 

lainnya 53 67.9 67.9 100.0 

Total 78 100.0 100.0  

 

kepuasan terhadap waktu tunggu hasil 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid puas 75 96.2 96.2 96.2 

tidak puas 3 3.8 3.8 100.0 

Total 78 100.0 100.0  

 

2. Analisa Bivariat 

pendidikan terakhir responden * kepuasan terhadap waktu tunggu hasil 

Crosstabulation 

 

kepuasan terhadap 

waktu tunggu hasil 

Total puas tidak puas 

pendidikan terakhir 

responden 

bukan 

sarjana 

Count 59 0 59 

Expected Count 56.7 2.3 59.0 

% within pendidikan 

terakhir responden 
100.0% 0.0% 100.0% 

% within kepuasan 

terhadap waktu 

tunggu hasil 

78.7% 0.0% 75.6% 

% of Total 75.6% 0.0% 75.6% 

sarjana Count 16 3 19 

Expected Count 18.3 .7 19.0 

% within pendidikan 

terakhir responden 
84.2% 15.8% 100.0% 



  

 

% within kepuasan 

terhadap waktu 

tunggu hasil 

21.3% 100.0% 24.4% 

% of Total 20.5% 3.8% 24.4% 

Total Count 75 3 78 

Expected Count 75.0 3.0 78.0 

% within pendidikan 

terakhir responden 
96.2% 3.8% 100.0% 

% within kepuasan 

terhadap waktu 

tunggu hasil 

100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 96.2% 3.8% 100.0% 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymp. Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. (2-

sided) 

Exact Sig. (1-

sided) 

Pearson Chi-Square 9.688a 1 .002   

Continuity Correctionb 5.889 1 .015   

Likelihood Ratio 8.858 1 .003   

Fisher's Exact Test    .013 .013 

Linear-by-Linear 

Association 
9.564 1 .002   

N of Valid Cases 78     

a. 2 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is .73. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

waktu pengerjaan yang dihasilkan * kepuasan terhadap waktu tunggu hasil 

Crosstabulation 

 

kepuasan terhadap waktu 

tunggu hasil 

Total puas tidak puas 

waktu pengerjaan 

yang dihasilkan 

cepat Count 72 0 72 

Expected Count 69.2 2.8 72.0 

% within waktu 

pengerjaan yang 

dihasilkan 

100.0% 0.0% 100.0% 



  

 

% within kepuasan 

terhadap waktu tunggu 

hasil 

96.0% 0.0% 92.3% 

% of Total 92.3% 0.0% 92.3% 

lama Count 3 3 6 

Expected Count 5.8 .2 6.0 

% within waktu 

pengerjaan yang 

dihasilkan 

50.0% 50.0% 100.0% 

% within kepuasan 

terhadap waktu tunggu 

hasil 

4.0% 100.0% 7.7% 

% of Total 3.8% 3.8% 7.7% 

Total Count 75 3 78 

Expected Count 75.0 3.0 78.0 

% within waktu 

pengerjaan yang 

dihasilkan 

96.2% 3.8% 100.0% 

% within kepuasan 

terhadap waktu tunggu 

hasil 

100.0% 100.0% 100.0% 

% of Total 96.2% 3.8% 100.0% 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymp. Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. 

(2-sided) 

Exact Sig. 

(1-sided) 

Pearson Chi-Square 37.440a 1 .000   

Continuity Correctionb 25.141 1 .000   

Likelihood Ratio 17.114 1 .000   

Fisher's Exact Test    .000 .000 

Linear-by-Linear 

Association 
36.960 1 .000   

N of Valid Cases 78     

a. 2 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is .23. 

b. Computed only for a 2x2 table 

 

 

 

 



  

 

Risk Estimate 

 Value 

95% Confidence Interval 

Lower Upper 

For cohort kepuasan terhadap waktu 

tunggu hasil = puas 2.000 .899 4.452 

N of Valid Cases 78   

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



  

 

Koresponden : Faradiyan Kencana, Jurusan Analis Kesehatan Politeknik Kesehatan 

Tanjungkarang, Jalan Soekarno-Hatta No. 1 Hajimena Bandar Lampung, mobile 

082281502574, email faradiyankencana07@gmail.com 

Lampiran 13 

Naskah Publikasi 

 

Hubungan TAT (Turnaround Time) Pemeriksaan Darah Rutin  

dan Kimia Darah dengan Tingkat Kepuasan Pasien  

di Puskesmas Rawat Inap Way Kandis 

 

𝐅𝐚𝐫𝐚𝐝𝐢𝐲𝐚𝐧 𝐊𝐞𝐧𝐜𝐚𝐧𝐚𝟏, 𝐒𝐫𝐢 𝐍𝐮𝐫𝐚𝐢𝐧𝐢𝟐, 𝐈𝐰𝐚𝐧 𝐒𝐚𝐫𝐢𝐲𝐚𝐧𝐭𝐨𝟐 
1Program Studi Teknologi Laboratorium Medis Program Sarjana Terapan Jurusan Analis 

Kesehatan Politeknik Kesehatan Tanjungkarang 
2Program Studi Teknologi Laboratorium Medis Program Diploma Tiga Jurusan Analis 

Kesehatan Politeknik Kesehatan Tanjungkarang  

  

Abstrak 

 

Turnaround time (TAT) adalah waktu tunggu yang dibutuhkan untuk mendapatkan hasil 

pemeriksaan, dari sampel diambil sampai hasil diterima pasien. Tujuan dari penelitian ini adalah 

untuk mengetahui rata -  rata waktu TAT pemeriksaan dasrah rutin dan kimia darah, mengetahui 

TAT pemeriksaan darah rutin dan kimia darah, mengetahui tingkat kepuasan pasien, mengetahui 

hubungan TAT pemeriksaan darah rutin dan kimia darah dengan tingkat kepuasan pasien, dan 

mengetahui pengaruh  tingkat pendidikan terhadap hubungan TAT pemeriksaan dengan tingkat 

kepuasan pasien di Puskesmas Rawat Inap Way Kandis. Jenis penelitian ini adalah analitik dengan 

menggunakan desain studi cross sectional. Sampel dalam penelitian ini adalah 78 sampel dari total 

populasi. Hasil penelitian didapatkan bahwa rata – rata TAT adalah 34,1 menit, TAT cepat sebesar 

92,3% dan lama sebesar 7,7%, 96,2% pasien merasa puas dan 3,8% merasa tidak puas ada hubungan 

antara TAT dengan tingkat kepuasan pasien dengan p-value sebasar 0,000 (p- value <0,05) serta 

adanya hubungan tingkat pendidikan terakhir dengan kepuasan pasien dengan p-value 0,013 

(<0,05).  

 

Kata kunci : Tingkat kepuasan, Turnaround Time 

 

Relationship of TAT (Turnaround Time) Routine Blood Check 

and Blood Chemistry with Patient Satisfaction Level 

at the Way Kandis Inpatient Health Center 

Abstract 
 

Turnaround time (TAT) is the waiting time needed to get the results of the examination, from the 

sample taken until the results are received by the patient. The purpose of this study was to determine 

the average TAT time for routine blood tests and blood chemistry, to determine the TAT of routine 

blood tests and blood chemistry, to determine the level of patient satisfaction, to determine the 

relationship of TAT to routine blood tests and blood chemistry with patient satisfaction levels, and 

to determine the effect of TAT on routine blood tests and blood chemistry. the level of education on 

the relationship between TAT examination and the level of patient satisfaction at the Way Kandis 

Inpatient Health Center. This type of research is analytic by using a cross sectional study design. 

The sample in this study was 78 samples from the total population. The results showed that the 

average TAT was 34.1 minutes, fast TAT was 92.3% and long was 7.7%, 96.2% of patients were 

satisfied and 3.8% felt dissatisfied. patient satisfaction with a p-value of 0.000 (p-value <0.05) and 

a relationship between the last level of education and patient satisfaction with a p-value of 0.013 

(<0.05). 

 

Keywords: Level of satisfaction, Turnaround Time 
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Pendahuluan 

 

 

Turnaround time (TAT) adalah 

waktu yang digunakan pasien untuk 

mendapatkan pelayanan kesehatan mulai 

dari tempat pendaftaran sampai masuk ke 

ruang pemeriksaan dokter. TAT bagi pasien 

merupakan salah satu komponen yang 

potensial menyebabkan ketidakpuasan. 

Lama TAT pasien mencerminkan 

bagaimana Puskesmas mengelola 

komponen pelayanan yang disesuaikan 

dengan situasi dan harapan pasien (Esti A, 

2012). 

Pelaporan TAT sekarang dianggap 

sebagai aspek penting dari layanan yang 

diberikan oleh laboratorium klinis. Waktu 

penyelesaian yang lebih cepat dapat 

membuat perbedaan terhadap keputusan 

medis, oleh karena itu dokter menginginkan 

laporan hasil pemeriksaan laboratorium 

secepat mungkin. Pelaporan hasil 

laboratorium yang tepat waktu juga sangat 

penting untuk pengambilan keputusan 

tindakan medis di ruang operasi dan di unit 

instalasi gawat darurat (Wankar, 2014).  

Manfaat hasil pemeriksaan 

laboratorium bagi para klinisi yaitu untuk 

membantu menegakkan bahkan dapat 

memastikan diagnosa pasien sehingga 

dengan ini dapat meminimalkan pengobatan 

yang tidak diperlukan. Sebuah hasil survei 

yang dilakukan oleh American Society for 

Clinical Pathology (ASCP)  

membuktikan bahwa 74% responden 

dewasa di Amerika meyakini bahwa paling 

sedikit 50% keputusan dokter didasarkan 

pada hasil pemeriksaan laboratorium 

(Mulyono, 2014).  

Menurut Kepmenkes nomor : 

129/kepmenkes/SK/II 2008 tentang Standar 

Pelayanan minimal Rumah sakit bahwa 

TAT laboratorium ≤140 menit. Tertundanya 

hasil pemeriksaan laboratorium yang 

disampaikan kepada klinisi menyebabkan 

klinisi bekerja tidak efisien, mengacaukan 

rencana kerja yang sudah dibuat serta 

meningkatkan risiko pada pasien akibat 

keterlambatan pemberian atau pelaksanaan 

terapi (Mulyono, 2014).  

TAT selain tergantung pada jumlah 

staf, peralatan, dan desain laboratorium 

khusus juga tergantung pada seberapa cepat 

sampel dapat sampai ke laboratorium dan 

seberapa cepat hasil ujinya sampai ke tangan 

dokter. Karena pelaporan hasil dapat 

dilakukan secara elektronik, keterbatasan 

yang masih ada hanyalah kecepatan 

spesimen sampai ke laboratorium. Meskipun 

sudah menggunakan pengiriman spesimen 

secara mekanik, jarak laboratorium masih 

merupakan kendala yang besar untuk 

mendapatkan TAT yang sangat cepat 

(Kuncoro, dalam Amanah, 2017). 

TAT laboratorium masih sering 

menjadi masalah di beberapa fasilitas 

kesehatan. Dan lamanya waktu tunggu pun 

merupakan salah satu faktor dari kualitas 

mutu pelayanan kesehatan. Hartoyo dalam 

penelitiannya pun membuktikan bahwa 

waktu tunggu pada unit laboratorium 

mempengaruhi mutu pelayanan fasilitas 

kesehatan itu sendiri (Hartoyo, 2016). 

Lamanya TAT pasien mencerminkan 

bagaimana fasilitas kesehatan mengelola 

komponen pelayanan yang disesuaikan 

dengan situasi dan harapan pasien. 

Pelayanan yang baik dan bermutu tercermin 

dari pelayanan yang ramah, cepat, dan 

nyaman (Utami, 2012). 

Penelitian Mulyono (2014), tentang 

pengaruh TAT terhadap keputusan terapi 

pada pasien rawat inap di RS Dr. Oen Solo 

Baru tahun 2014, menunjukkan hasil TAT 

pemeriksaan laboratorium di RS Dr. OEN 

SOLO BARU jauh melampaui ketentuan 

Standar Pelayanan Minimal Departemen 

Kesehatan RI dengan rata-rata total waktu 

tunggu pemeriksaan laboratorium mulai 

proses plebotomi di ruangan sampai dengan 

dokter memberi instruksi adalah 309,00 

menit, waktu terlama terjadi pada tahap 

setelah hasil diterima di ruangan sampai 

dokter memberi instruksi dengan rata-rata 

195,00 menit, disebabkan hasil yang tidak 

cito diserahkan saat dokter visite berikut. 

Gangguan yang terjadi selama pemeriksaan 

durasi waktunya hanya sekitar 1 menit 

namun mengganggu konsentrasi laboran 

sehingga rawan terjadi kesalahan dalam 

pengukuran, pencatatan maupun interpretasi 

hasil. 

Penelitian Rosita, B., & Khairani, U. 

(2018), tentang analisis lama waktu 

pelayanan laboratorium di Rumah Sakit 

Umum Daerah Pasaman Barat menunjukkan 

bahwa waktu pelayanan laboratorium 

RSUD Pasaman Barat sudah memenuhi 

standar waktu yang ditetapkan oleh Surat 

Keputusan Menteri Kesehatan Republik 

Indonesia Nomor 

129/MENKES/SK/II/2008 (≤ 140 menit) 

yaitu sebesar 33.94 menit untuk 

pemeriksaan hematologi, 83.92 menit untuk 



  

 

pemeriksaan kimia klinik dan 98 menit 

untuk pemeriksaan hematologi dan kimia 

klinik. Tahapan yang berkontribusi terhadap 

lamanya waktu pelayanan laboratorium 

untuk pemeriksaan hematologi terletak pada 

tahap pra analitik, untuk pemeriksaan kimia 

klinik terletak pada tahap analitik, serta 

untuk pemeriksaan hematologi dan kimia 

klinik terletak pada tahap analitik. Faktor-

faktor yang mempengaruhi lamanya waktu 

pelayanan laboratorium di RSUD Pasaman 

Barat adalah sumber daya manusia yaitu 

terdapat pada kemampuan petugas serta 

kelengkapan sarana prasarana. 

Kepuasan pasien timbul sebagai 

akibat dari kinerja layanan kesehatan yang 

diperoleh setelah pasien membandingkan 

antara kesenangan terhadap pelayanan yang 

diterima dengan apa yang diharapkan 

(Pohan, 2007). TAT pemeriksaan 

laboratorium menjadi salah satu indikator 

yang paling sering dipergunakan sebagai 

indikator kinerja pelayanan di laboratorium. 

Selain itu, para klinisi menggunakan TAT 

pemeriksaan sebagai salah satu indikator 

untuk menilai mutu sebuah laboratorium 

(Hawkins,2007). 

Berdasarkan survei awal yang telah 

dilakukan, Puskesmas Rawat Inap Way 

Kandis belum menghubungkan antara TAT 

yang didapatkan dengan tingkat kepuasan 

pasien. Dengan permasalahan yang ada, 

maka peneliti tertarik untuk meneliti tentang 

“hubungan TAT pemeriksaan darah rutin 

dan Kimia darah dengan tingkat kepuasan 

pasien di Puskesmas Rawat Inap Way 

Kandis”. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui hubungan TAT pemeriksaan 

darah rutin dan Kimia darah dengan tingkat 

kepuasan pasien di Puskesmas Rawat Inap 

Way Kandis. 

 

Metode 

Pada penelitian ini digunakan 

penelitian analitik korelasi dengan 

pendekatan cross sectional. Variabel bebas 

dalam penelitian ini yaitu TAT pemeriksaan 

darah rutin dan kimia darah, sedangkan 

variabel terikatnya yaitu tingkat kepuasan 

pasien. 

Hasil Penelitian 

1. Analisa Univariat 

a. Rata – rata turnaround time (TAT)  

Pemeriksaan darah rutin dan kimia 

darah di laboratorium membutuhkan waktu 

untuk mendapatkan hasil yang akan diberi 

ke pasien, berikut merupakan rata – rata 

waktu tunggu pemeriksaan (TAT) yang 

dapat dilihat pada tabel 4.1. 

Tabel 4.1 Rata – rata TAT pemeriksaa darah 

rutin dan kimia darah 

No 
Turnaround 

Time (TAT) 

Waktu (menit) 

𝑥̅ min max 

1. Pemeriksaan 

darah rutin 

dan kimia 

darah 

34,1 10 135 

 

b. Distribusi frekuensi turnaround time 

(TAT) 

Variabel Turnaround Time (TAT) 

dikategorikan menjadi cepat dan lama, 

diperoleh hasil distribusi frekuensi 

responden yang dapat dilihat pada tabel 4.2. 

Tabel 4.2 Distribusi frekuensi responden 

berdasarkan Turnaround Time (TAT) 

No Kategori Frekuensi 

(N) 

Persentase 

(%) 

1. Cepat 72 92,3 

2. Lama 6 7,70 

 Total 78 100 

Tabel 4.2 menunjukan bahwa sebagian 

besar responden yaitu 92,3% mendapatkan 

hasil pemeriksaannya dengan cepat (≤ 2 

jam). 

 Distribusi frekuensi tingkat 

kepuasan pasien 

Variabel tingkat kepuasaan pasien 

dikategorikan menjadi puas dan tidak puas, 

diperoleh hasil distribusi frekuensi 

responden yang dapat dilihat pada tabel 4.3. 

Tabel 4.3 Distribusi frekuensi responden 

berdasarkan tingkat kepuasan pasien 

No Kategori Frekuensi 

(N) 

Persentase 

(%) 

1. Puas 75 96,2 

2. Tidak 

Puas 

3 3,80 

 Total 78 100 

Tabel 4.3 menunjukan bahwa sebagian 



  

 

besar responden yaitu 96,2% merasa puas 

dengan waktu tunggu hasil laboratorium. 

2. Analisa Bivariat 

a. Hubungan TAT (Turnaround Time) 

pemeriksaan darah rutin dan kimia 

darah dengan tingkat kepuasan pasien 

Analisis bivariat untuk mengetahui 

hubungan TAT (Turnaround Time) 

pemeriksaan darah dengan tingkat kepuasan 

pasien, diperoleh hasil analisis yang 

ditunjukkan pada tabel 4.4. 

Tabel 4.4 Tabulasi Silang Hubungan TAT 

(Turnaround Time) dengan kepuasan pasien 

 

Berdasarkan hasil analisis  yang 

ditunjukkan tabel 4.4 mengenai hubungan 

TAT (Turnaround Time) pemeriksaan 

darah dengan tingkat kepuasan pasien, 

diperoleh bahwa sebesar 92,5% pasien yang 

mendapakan TAT cepat merasa puas 

c. Hubungan tingkat pendidikan terakhir 

pasien dengan tingkat kepuasan 

Tabel 4.5 Tabulasi Silang Hubungan 

Tingkat Pendidikan Terakhir Pasien dengan 

kepuasan pasien 

 

Analisis bivariat untuk mengetahui 

hubungan tingkat pendidikan terakhir 

pasien dengan tingkat kepuasan pasien, 

diperoleh hasil analisis yang ditunjukkan 

pada tabel 4.5. 

Pembahsan 

 Penelitian tentang hubungan TAT 

(turnaround time) pemeriksaan darah rutin 

dan kimia darah dengan tingkat kepuasan 

pasien di Puskesmas Rawat Inap Way 

Kandis melibatkan 78 responden. Pada 

tabel 4.1 dapat dilihat bahwa rata – rata 

TAT yang dihasilkan adalah 34,1 menit. 

Hal ini telah sesuai dengan standar yang 

ditetapkan oleh pihak puskesmas yaitu 120 

menit atau 2 jam. Kecepatan dipengaruhi 

juga karena antrian pasien dan teknologi, 

semakin canggih teknologi yang dipakai 

maka akan semakin cepat juga TAT yang 

dihasilkan.  

Pada tabel 4.2 didapatkan hasil 

92,3% mendapatkan TAT cepat dan 7,7% 

mendapat TAT lama. Hal ini sejalan dengan 

penelitian dari Jannah, dkk (2017) 

menunjukkan bahwa kecepatan waktu 

tunggu pasien frekuensi tertinggi yaitu 81% 

pasien menunggu sangat cepat. Cepatnya 

waktu tunggu disebabkan karena tidak 

adanya antrian. Waktu tunggu pelayanan 

yang lama disebabkan karena adanya 

antrian yang panjang. Antrian timbul 

disebabkan oleh kebutuhan terhadap 

layanan melebihi kemampuan dan fasilitas 

yang disediakan sehingga penggunaan 

fasilitas yang datang tidak segera 

mendapatkan pelayanan. 

Hasil pengolahan data dapat 

dijelaskan bahwa sebagian besar yaitu 75 

responden (96,2%) merasa puas, sedangkan 

sebanyak 3 responden (3,8%) merasa tidak 

puas. TAT pemeriksaan laboratorium 

menjadi salah satu indikator yang paling 

sering dipergunakan sebagai indikator 

kinerja pelayanan laboratorium. Selain itu 

para klinisi menggunakan TAT 

pemeriksaan sebagai salah satu indikator 

untuk menilai mutu sebuah laboratorium. 

 Hasil analisa dapat dilihat pada tabel 

4.4. Pada uji statistik Fisher’s Exact 

diperoleh nilai p = 0,000 (p value < 0,05) 

yang berarti menunjukkan ada hubungan 

TAT pemeriksaan darah rutin dan kimia 

darah dengan tingkat kepuasan pasien di 

Puskesmas Rawat Inap Way Kandis. Hasil 

penelitian ini didukung oleh penelitian 

Prayogo (2018), di Rumah Sakit Permata 

Bunda Purwodadi menemukan hasil bahwa 

78,5% pasien puas dengan waktu tunggu 

laboratorium dan hasil perhitungan chi 

square diperoleh p-value (0,000) berarti 

<0,05 maka H0 ditolak dan H1 dieterima, 

artinya waktu tunggu pelayanan rawat jalan 

mempunyai hubungan yang signifikan 

dengan kepuasan pasien rawat jalan. Hasil 

ini sejalan dengan penelitian Utami (2012), 

disalah satu Rumah Sakit di Kota Solo 



  

 

menemukan hasil bahwa 80% pasien sangat 

puas dengan waktu tunggu.  

 Sedangkan berdasarkan hasil 4.5 

pada uji statistik Fisher’s Exact diperoleh 

nilai p-value = 0,013 (p-value < 0,05) yang 

berarti menunjukkan ada hubungan 

pendidikan terakhir pasien dengan tingkat 

kepuasan pasien di Puskesmas Rawat Inap 

Way Kandis. Hal ini sejalan dengan 

pernyataan Siagian (2000), tingginya 

pendidikan seseorang semakin besar 

keinginan dan harapannya terhadap 

pelayanan yang diterimanya. Tingkat 

pendidikan yang tinggi akan cenderung 

menyebabkan tingkat kepuasan yang 

rendah sehingga diperlukan pelayanan yang 

berkualitas tinggi untuk mendapatkannya. 

 Peneliti berpendapat bahwa baik 

buruknya pelayanan kesehatan juga 

tergantung tergantung dari waktu yang 

diperlukan untuk mendapatkan pelayanan. 

Dari hasil penelitian diatas tentang TAT 

dengan kepuasan pasien erat hubungannya 

karena analis harus dapat merasakan dan 

memberi dampak yang positif terhadap 

pasien sebagai penerima layanan kesehatan 

di Puskesmas Rawat Inap Way Kandis. Jika 

TAT pemeriksaan laboratorium yang 

diterima pasien cepat maka pasien akan 

merasa puas dan sebaliknya apabila TAT 

pemeriksaan laboratorium lama maka 

pasien akan merasa tidak puas dan enggan 

menggunakan pelayanan kesehatan 

tersebut. Dalam penelitian ini, tingkat 

pendidikan terakhir pasien juga 

berpengaruh dalam hal kepuasan. Oleh 

sebab itu, fasilitas pelayanan kesehatan 

ditintut untuk memberikan pelayanan 

terbaik dan tidak mendiskriminasi pasien 

baik berdasarkan tingkat pendidikan, suku, 

maupun penampilan.  

 Penelitian ini tidak 

memperhatian banyaknya parameter dan 

hanya mengamati pada proses pemeriksaan 

laboratorium darah rutin dan kimia darah, 

akan lebih baik bila melakukan TAT pada 

proses pelayanan maupun pemeriksaan 

lainnya agar dapat mendapatkan hasil yang 

lebih baik. 
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