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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 

    Kesehatan merupakan hak asasi setiap manusia dan menjadi bagian 

penting dalam pembangunan sumber daya manusia. kesehatan adalah keadaan 

sehat secara fisik, mental, dan sosial yang memungkinkan setiap individu hidup 

produktif secara sosial dan ekonomi. Pemenuhan hak atas kesehatan tidak 

hanya ditentukan oleh tersedianya layanan medis, tetapi juga oleh kemampuan 

individu dalam mengakses, memahami, dan memanfaatkan sistem pelayanan 

kesehatan secara tepat (Yuliati, 2025) . 

Rumah sakit merupakan salah satu institusi pelayanan kesehatan 

yang memiliki peran strategis dalam penyelenggaraan pelayanan kesehatan 

perorangan secara menyeluruh, baik promotif, preventif, kuratif, maupun 

rehabilitatif. Selain pelayanan klinis, rumah sakit juga menyelenggarakan 

pelayanan non-klinis yang mencakup aspek administratif, sistem pelayanan, 

dan penyampaian informasi kepada pasien. Pelayanan non-klinis, khususnya 

pada layanan rawat jalan, menjadi pintu awal interaksi pasien dengan sistem 

pelayanan rumah sakit dan berperan penting dalam menjamin kelancaran serta 

efektivitas pelayanan secara keseluruhan. Secara global dan nasional (Razi 

Madakusuma et al., 2025). 

Dalam pelayanan kesehatan, pemahaman pasien terkait informasi 

pelayanan menjadi aspek krusial yang memengaruhi keberhasilan pelayanan. 

Pemahaman pasien terkait informasi pelayanan  non-klinis, 
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seperti prosedur pendaftaran, alur pelayanan, dan jadwal pelayanan, 

menentukan kemampuan pasien dalam mengikuti proses pelayanan secara 

mandiri dan tertib. World Health Organization menegaskan bahwa pemahaman 

pasien dan literasi kesehatan merupakan prasyarat penting agar individu 

mampu menavigasi sistem pelayanan kesehatan dan mengambil keputusan 

yang tepat terkait pelayanan yang diterimanya (WHO, 2021) 

Pemahaman pasien terkait informasi pelayanan non-klinis tidak 

berdiri sendiri, melainkan dihubungani oleh berbagai faktor internal pasien. 

Seperti faktor usia, tingkat pendidikan, dan pengalaman berobat yang berperan 

dalam membentuk kemampuan individu dalam menginterpretasikan dan 

menggunakan informasi kesehatan. Penelitian nasional menunjukkan bahwa 

tingkat literasi kesehatan pasien dihubungani secara signifikan oleh akses 

informasi kesehatan dan lama Pendidikan (Santosa & Pratomo, 2021). 

Penelitian ilain idi iIndonesia ijuga imenunjukkan ibahwa iusia idan 

itingkat ipendidikan imemiliki ihubungan iyang ibermakna idengan itingkat iliterasi 

ikesehatan ipasien, idi imana ikelompok iusia ilanjut idan ipasien idengan ipendidikan 

irendah icenderung imemiliki itingkat iliterasi ikesehatan iyang ilebih irendah 

i(Zahidah, 2022). i 

Pengalaman iberobat iyang iberulang imemungkinkan ipasien ilebih 

ifamiliar idengan isistem ipelayanan ikesehatan isehingga iberpotensi  meningkatkan 

ipemahaman iterkait ialur ipelayanan inon-klinis i(Tutik Wahyuningsih, 2022) 

Selain ifaktor iinternal, ifaktor ieksternal iyang iberasal idari isistem 

ipelayanan ikesehatan ijuga imemegang iperanan ipenting idalam imembentuk 
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ipemahaman ipasien. iFaktor ieksternal itersebut imeliputi imedia iinformasi 

ipelayanan, icara ipenyampaian iinformasi ioleh ipetugas, iserta iaksesibilitas 

iinformasi idi ilingkungan irumah isakit. iAkses iterkait iinformasi ikesehatan 

imerupakan isalah isatu ifaktor idominan iyang iberhubungan idengan itingkat iliterasi 

ikesehatan ipasien i(Santosa & Pratomo, 2021). i 

Kota iPekanbaru imerupakan iibu ikota iProvinsi iRiau idengan ijumlah 

ipenduduk iterbesar idan itingkat imobilitas imasyarakat iyang itinggi. iBerdasarkan 

idata iBadan iPusat iStatistik, iPekanbaru iberperan isebagai ipusat iaktivitas iekonomi 

idan ipelayanan ipublik idi iProvinsi iRiau, itermasuk ipelayanan ikesehatan. iKondisi 

iini imenyebabkan itingginya ikebutuhan idan idinamika ipelayanan ikesehatan, 

ikhususnya ipelayanan irawat ijalan, iyang imelibatkan ipasien idengan ikarakteristik 

iyang iberagam i(BPS Pekanbaru, 2023). 

Keberagaman iusia, itingkat ipendidikan, idan ipengalaman iberobat 

imasyarakat iPekanbaru iberpotensi imemengaruhi ikemampuan ipasien idalam 

imemahami iinformasi ipelayanan inon-klinis. iDalam ikondisi itersebut, isistem 

ipenyampaian iinformasi iyang itidak iadaptif iterkait ikarakteristik ipasien iberisiko 

imenimbulkan ikebingungan idan imemperlambat ialur ipelayanan irawat ijalan i(Dwi 

et al., 2024). 

Berdasarkan isurvei iawal iyang idilakukan idi iRumah iSakit iUmum 

iDaerah iPetala iBumi iProvinsi iRiau, idiperoleh igambaran ibahwa ipelayanan 

iinformasi irawat ijalan idilaksanakan ioleh isatu iorang ipetugas iinformasi idengan 

ijam ipelayanan ipukul i08.00–14.30 iWIB isetiap ihari iSenin ihingga iSabtu i itanpa 

isistem ipergantian ishift. iSelain iitu, itidak iterdapat iStandar iOperasional iProsedur 
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i(SOP) itertulis ikhusus iuntuk ipelayanan iinformasi, imelainkan ihanya iuraian itugas 

iyang idipegang ioleh ipetugas iinformasi. i 

Berdasarkan idata ikunjungan ipasien irawat ijalan idi iRumah iSakit 

iUmum iDaerah i iPetala iBumi iProvinsi iRiau, ijumlah ikunjungan ipasien idalam itiga 

ibulan iterakhir imenunjukkan itren ifluktuatif. 

Tabel i1. i1 iData iKunjungan iPasien iRawat iJalan iRumah iSakit iUmum iDaerah 

iPetala iBumi iProvinsi iRiau 

Bulan Jumlah iKunjungan 

September 3.255 

Oktober 2.985 

November 2.361 

 i i 

Tabel idi iatas imenunjukkan iadanya ipenurunan ijumlah ikunjungan 

idalam itiga ibulan iterakhir. iMeskipun ijumlah ikunjungan irawat ijalan idi iRumah 

iSakit iUmum iDaerah iPetala iBumi imenunjukkan itren ifluktuatif, ihal itersebut 

itidak isecara ilangsung imencerminkan itingkat ipemahaman ipasien iterkait 

iinformasi ipelayanan. iTinggi iatau irendahnya ikunjungan itidak idapat idijadikan 

iindikator ibahwa isistem ipenyampaian iinformasi itelah idipahami isecara imerata 

ioleh ipasien, ipemahaman ialur ipelayanan idapat imeningkat iketika imedia 

iinformasi idibuat ilebih imudah idipahami, imenunjukkan ibahwa ipenyampaian 

iinformasi imerupakan ifaktor ipenting idalam ipemahaman ipasien iterkait iprosedur 

ipelayanan i(Gunawan & Herawaty, 2022). 

Hasil isurvei iawal idengan iwawancara inon-formal imenunjukkan 

ibahwa ipasien, ibaik ipasien ibaru imaupun ipasien ilama, imasih isering imengalami 
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ikebingungan iterkait ialur ipendaftaran idan ijadwal idokter. iBahkan, ibeberapa 

ipasien imasih imenanyakan ikembali iinformasi iyang itelah idijelaskan isebelumnya 

ikarena ibelum imemahami iinformasi itersebut idengan ibaik. iPetugas ikeamanan 

iturut iberperan idalam imembantu imengarahkan ipasien ike imeja iinformasi, idan idi 

iarea ipelayanan itidak iditemukan imedia iinformasi ivisual iseperti iposter iatau 

ibanner iyang imenjelaskan ialur ipendaftaran isecara ijelas. iditemukan ibahwa 

isebagian ipasien, iterutama ipasien iusia ilanjut idan ibeberapa ipasien idengan itingkat 

ipendidikan irendah, itampak imengalami ikesulitan idalam imemahami iinformasi 

ipelayanan inon-klinis. iTemuan iawal iini imasih imemerlukan ipembuktian imelalui 

ipenelitian iyang ilebih isistematis. Di sisi lain, pasien dengan tingkat pendidikan 

tinggi, termasuk lulusan sarjana, pada umumnya telah memahami alur dan 

jadwal pelayanan. Namun bagi pasien yang baru, masih ditemukan 

kebingungan terkait proses pelayanan rawat jalan, sehingga mereka tetap 

mengajukan pertanyaan untuk memastikan informasi yang diterima. Kondisi 

tersebut membuat sebagian pasien masih mengandalkan informasi secara 

langsung dari petugas atau pihak lain untuk memastikan alur pelayanan yang 

harus diikuti. 

Berdasarkan hasil wawancara non formal dan observasi awal yang 

telah dilakukan, ditemukan adanya keberagaman tingkat pemahaman pasien di 

Rumah Sakit Umum Daerah Petala Bumi Provinsi Riau terkait informasi 

pelayanan rawat jalan. Perbedaan karakteristik pasien, seperti usia dan tingkat 

pendidikan, memengaruhi kemampuan dalam menerima serta memahami 

informasi yang disampaikan. Hasil observasi di area pelayanan juga 

menunjukkan belum teridentifikasinya media informasi visual, seperti poster 
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atau banner yang secara khusus memuat alur dan prosedur pelayanan rawat 

jalan (dokumentasi terlampir). Kondisi ini berpotensi membatasi akses pasien 

terkait informasi yang dapat dipahami secara mandiri. Variasi tingkat 

pemahaman tersebut dapat memengaruhi kelancaran pasien dalam mengikuti 

prosedur pelayanan, sehingga berdampak pada efektivitas pelaksanaan 

pelayanan rawat jalan. 

Berdasarkan uraian tersebut, maka peneliti tertarik untuk meneliti 

dengan topik “  faktor-faktor internal dan eksternal yang berhubungan dengan 

pemahaman pasien rawat jalan terkait informasi pelayanan non-klinis di 

Rumah Sakit Umum Daerah Petala Bumi Provinsi Riau” sebagai dasar 

perbaikan sistem pelayanan informasi yang lebih efektif dan sesuai dengan 

kebutuhan pasien. 

1.2  Rumusan Masalah 

   Bagaimana Hubungan faktor-faktor internal dan eksternal Dengan 

pemahaman pasien rawat jalan terkait informasi pelayanan non-klinis di 

Rumah Sakit Umum Daerah Petala Bumi Provinsi Riau? 

1.3  Tujuan Penelitian 

   Adapun tujuan dari penelitian ini untuk menganalisis Hubungan 

faktor-faktor internal dan eksternal Dengan pemahaman pasien rawat jalan 

terkait informasi pelayanan non-klinis di Rumah Sakit Umum Daerah Petala 

Bumi Provinsi Riau. 
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1.4  Manfaat Penelitian  

  1.4.1 Bagi Tempat Penelitian (RSUD Petala Bumi Provinsi Riau) 

  Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan evaluasi bagi 

Rumah Sakit Umum Daerah Petala Bumi Provinsi Riau dalam 

memberikan masukan evaluasi terkait sistem penyampaian informasi 

pelayanan non-klinis di rawat jalan dan dapat memberikan masukan 

praktis dalam meningkatkan efektivitas media informasi dan cara 

penyampaian informasi oleh petugas agar lebih sesuai dengan 

karakteristik pasien. 

      1.4.2 Bagi Universitas Awal Bros 

Penelitian ini diharapkan dapat menambah referensi ilmiah dibidang   

administrasi rumah sakit dan manajemen pelayanan Kesehatan, khususnya 

terkait pemahaman pasien terkait informasi pelayanan non-klinis dan 

dapat menjadi bahan pembelajaran bagi mahasiswa dalam memahami 

penerapan teori pelayanan informasi Kesehatan di lapangan. 

   1.4.3 Bagi Penelitian Selanjutnya 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi rujukan awal bagi 

penelitian selanjutnya yang ingin mengkaji pelayanan informasi rumah sakit 

dari perspektif pasien dan dapat dikembangkan pada penelitian lanjutan 

dengan menambah variabel lain, seperti kepuasan pasien atau efektivitas 

sistem informasi digital. 
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1.5 Ruang Lingkup Penelitian  

Penelitian ini dilaksanakan di Instalasi Rawat Jalan Rumah Sakit 

Umum Daerah Petala Bumi Provinsi Riau pada 17 Januari–23 April 2026. 

Adapun yang menjadi variabel independen (X) dalam penelitian ini adalah 

faktor internal dan faktor eksternal. Faktor internal meliputi usia, tingkat 

pendidikan, dan pengalaman berobat, sedangkan faktor eksternal meliputi 

media informasi pelayanan, penyampaian informasi oleh petugas, serta 

aksesibilitas informasi pelayanan di rumah sakit. Variabel dependen (Y) dalam 

penelitian ini adalah pemahaman pasien rawat jalan terkait informasi pelayanan 

non-klinis. Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan desain 

cross-sectional.Cara pengumpulan data dilakukan menggunakan observasi, 

kuesioner terstruktur yang telah melalui uji validitas dan uji reliabilitas, dan 

dokumentasi . jenis pengumpulan data yaitu data primer, dan data skunder. 

Data yang telah terkumpul selanjutnya melalui tahapan editing, coding, 

tabulasi dan dianalisis menggunakan program Statistical Package for the Social 

Sciences (SPSS). Analisis data dilakukan secara univariat untuk 

menggambarkan karakteristik responden dan distribusi setiap variabel, serta 

bivariat menggunakan uji Chi-Square untuk mengetahui hubungan antara 

variabel independen dengan variabel dependen pada tingkat kepercayaan 95% 

(α = 0,05). Adapun responden dalam penelitian ini adalah seluruh pasien rawat 

jalan di Rumah Sakit Umum Daerah Petala Bumi Provinsi Riau yang 

memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi yang telah ditetapkan oleh peneliti. 
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1.6 iPenelitian iTerkait i 

Tabel i1. i i2 iPenelitian iTerkait i 

Keterangan (Agisty iCahya 

iPutri i2026) 

(Santosa & Pratomo, 

2021) i 

(Toar, 2021) i (Zahidah, 2022) (Tutik 

Wahyuningsih, 2022) 

i 

(Alfaray et al., 2021) 

Judul ipenelitian  Faktor I-Faktor 

Iinternal Idan 

Ieksternal Yang B 

erhubungan  Dengan 

Ipemahaman Ipasien 

Irawatijalan Iterkait 

Iinformasi Ipelayanan 

Inon-Klinis Di 

Irumah Isakitiumum 

Idaerah Ipetala Bumi 

Iprovinsi Iriau 

 

 

Faktor-Faktor Yang 

iBerhubungan iDengan 

iTingkat iLiterasi 

iKesehatan iPasien 

iPelayanan iKedokteran 

iKeluarga 

Faktor Yang 

iMempengaruhi 

iLiterasi iKesehatan 

iPada iPenderita 

iDiabetes iMelitus 

iTipe i2 iDi iKota 

iManado 

Faktor-Faktor Iyang 

IMempengaruhiilite

rasi IKesehatan 

Ipada IPasien Idi 

IPuskesmas IKota 

IJambi 

Faktor- iFaktor iYang 

iBerpengaruh 

Terhadap iLiterasi 

iKesehatan 

iMasyarakat iDi 

iPuskesmas iBangun 

iTapan iI iBantul iD. 

iI. iYogyakarta 

Occupational iStatus 

iand iEducational iStage 

ias ia iValuable 

Factors iAffecting 

iKnowledge iand 

iPerception iLevel iof 

Indonesian iTuberculosis 

iPatient 

Jenis idesain 

ipenelitian 

kuantitatif iCross-

sectional i 

Kuantitatif iCross-

sectional i 

Kuantitatif iCross-

sectional 

Kuantitatif iCross-

sectional 

Kuantitatif iCross-

sectional 

Analitik iobservasional 

icross-sectional 

Variabel i 1.Variabel 

idependen,Pemahama

n ipasien iterkaita 

iinformasi ipelayanan 

inon-klinis, i 

2.Variabel 

iindependen ifaktor 

iinternal 

i(usia,pendidkan, 

Pengalaman 

iberobat), ifaktor 

ieksternal i(media 

1.Variabel idependen, 

itingkat iliterasi 

ikesehatan iresponden i 

2.Variabel iindependen, 

iusia, ibahasa, ietnis, 

ijenis ikelamin, itingkat 

ipendidikan, ilama 

ipendidikan, ipekerjaan, 

ipendapatan, iakses 

ipelayanan ikesehatan, 

idan iakses iinformasi 

ikesehatan iresponden. 

1.Variabel 

idependen, iLiterasi 

iKesehatan iPada 

iPenderita iDiabetes 

iMelitus iTipe i2 

2.Variabel 

iIndependen, ifaktor 

iusia, ijenis 

ikelamin, ietnis, 

ibahasa, 

ipendidikan, istatus 

ipekerjaan, 

1. iVariabel 

idependen i iLiterasi 

iKesehatan ipasien 

idi ipuskesmas ikota 

ijambi 

2. iVariabel 

iIndependen i 

Faktor iusia, ibahas 

ia, ijenis ikelamin, 

Pendidikan,pekerjaa

n i 

1.Variabel idependen 

iliterasi ikesehatan 

iMasyarakat 

2.variabel iindependen 

usia, ipendidikan idan 

ipekerjaan 

1.variabel idepended 

ipemahaman idan 

ipersepri ipasien iterkait 

ituberkulosis 

2.variabel iindependen 

iusia,jensi ikelami,status 

ipekerjaan,dan iTingkat 

ipendidikan 



10 
 

 
 

Informasi, 

ipenyampaian 

ipetugas, 

iaksesibililitas 

iinformasi) 

ipenghasilan, iakses 

ipelayanan 

ikesehatan idan 

iakses iinformasi 

ikesehatan. 

Sampel i Pasien iRawat Jalan i Pasien iRawat iJalan i Pasien iRawat iJalan 

i 

Pasein iRawat ijalan Masyarakat Pasien iRawat iJalan 

Tempat 

ipenelitian i 

Rumah iSakit 

iUmum iDaerah 

iPetala iBumi 

iProvinsi iRiau 

Indonesia i Manado Puskesmas iKota 

iJambi 

Puskesmas iBangun 

itapan iI 

Indonesia i 

Ringkasan i Penelitian iini 

imerupakan 

ipenelitian 

ikuantitatif idengan 

idesain icross-

sectional iyang 

ibertujuan 

imenganalisis 

ihubungan ifaktor 

iinternal i(usia, 

ipendidikan, 

ipengalaman 

iberobat) idan ifaktor 

ieksternal 

i(aksesibilitas 

iinformasi, imedia 

iinformasi, 

ipenyampaian 

iinformasi ioleh 

ipetugas) iterkait 

ipemahaman ipasien 

irawat ijalan 

imengenai iinformasi 

ipelayanan inon-

klinis. iFokus 

Penelitian iini 

imerupakan ipenelitian 

ikuantitatif idengan 

idesain icross-sectional 

iyang ibertujuan 

imenganalisis ifaktor-

faktor iyang 

iberhubungan idengan 

itingkat iliterasi 

ikesehatan ipasien 

ipelayanan ikedokteran 

ikeluarga. iVariabel 

iyang iditeliti imeliputi 

iusia, ipendidikan, iakses 

iinformasi, idan 

ikarakteristik 

idemografis 

ilainnya.Hasil ipenelitian 

imenunjukkan ibahwa 

iakses iinformasi 

ikesehatan idan ilama 

ipendidikan 

iberhubungan isignifikan 

idengan itingkat iliterasi 

ikesehatan. iPerbedaan 

Penelitian iini 

ibertujuan 

imenganalisis 

ifaktor-faktor iyang 

iberhubungan 

idengan itingkat 

iliterasi ikesehatan 

ipada ipasien 

iDiabetes iMellitus 

itipe i2 

imenggunakan 

idesain icross-

sectional. iHasil 

imenunjukkan 

ibahwa iusia 

imemiliki 

ihubungan 

isignifikan iterkait 

iliterasi 

ikesehatan.Perbedaa

nnya, ipenelitian iini 

iberfokus ipada 

ikelompok ipasien 

ipenyakit ikronis 

itertentu, 

Penelitian iini 

imenggunakan 

idesain icross-

sectional iuntuk 

imenganalisis 

ihubungan iantara 

iusia, ipendidikan, 

ibahasa, idan 

ipekerjaan idengan 

itingkat iliterasi 

ikesehatan ipasien 

ipuskesmas. iHasil 

imenunjukkan 

iadanya ihubungan 

isignifikan iantara 

iusia, ipendidikan, 

ibahasa, idan 

ipekerjaan iterkait 

iliterasi ikesehatan. 

perbedaan idengan 

ipenelitian iini, 

ipenelitian 

isekarang itidak 

imengukur iliterasi 

ikesehatan iumum 

Penelitian iini 

imenggunakan idesain 

icross-sectional iuntuk 

imenganalisis 

ihubungan iusia, 

ipendidikan, idan 

ipekerjaan iterkait 

iliterasi ikesehatan 

imasyarakat 

imenggunakan 

iinstrumen iNVS. 

iHasil imenunjukkan 

iketiga ifaktor 

itersebut 

iberhubungan 

isignifikan iterkait 

iliterasi ikesehatan. 

Perbedaan iutama 

idengan ipenelitian iini 

iadalah ipada i 

ipengukurannya. 

iPenelitian iini 

imengukur 

ikemampuan 

imemahami iinformasi 

Penelitian iini 

imenganalisis ihubungan 

istatus ipekerjaan idan 

itingkat ipendidikan 

idengan itingkat 

ipengetahuan idan 

ipersepsi ipasien 

iTuberkulosis. iHasil 

imenunjukkan ibahwa 

istatus ipekerjaan idan 

ipendidikan 

iberhubungan iterkait 

itingkat ipengetahuan 

idan ipersepsi ipasien. 

Berbeda idengan 

ipenelitian iini, 

ipenelitian isekarang 

itidak iberfokus ipada 

ipenyakit itertentu iatau 

itingkat ipengetahuan 

imedis, imelainkan ipada 

ipemahaman ipasien 

iterkait iinformasi 

ipelayanan inon-klinis 

irumah isakit iyang 
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ipenelitian itidak 

ipada iliterasi 

ikesehatan iumum, 

itetapi ipada 

ipemahaman ialur 

idan iprosedur 

ipelayanan 

iadministrasi irumah 

isakit. 

idengan ipenelitian iini 

iterletak ipada ifokus 

ivariabel iterikat. 

iPenelitian iini 

imengukur iliterasi 

ikesehatan isecara 

iumum, isedangkan 

ipenelitian isekarang 

imengkaji ipemahaman 

ipasien iterkait 

iinformasi ipelayanan 

inon-klinis irumah isakit, 

ikhususnya ialur idan 

iprosedur iadministrasi 

irawat ijalan. 

isedangkan 

ipenelitian 

isekarang 

imelibatkan iseluruh 

ipasien irawat ijalan 

itanpa ibatasan 

idiagnosis iserta 

imenitikberatkan 

ipada ipemahaman 

iterkait iinformasi 

iadministratif 

ipelayanan irumah 

isakit. 

idi ipuskesmas, 

imelainkan imeneliti 

ipemahaman ipasien 

iterkait isistem 

ipelayanan inon-

klinis idi irumah 

isakit idaerah iyang 

imemiliki 

ikompleksitas ialur 

ipelayanan ilebih 

itinggi. 

ikesehatan isecara 

iumum, isedangkan 

ipenelitian isekarang 

imengukur 

ipemahaman ipasien 

iterkait isistem 

ipelayanan inon-klinis 

irawat ijalan iyang 

ibersifat ioperasional 

idan iadministratif. 

iberkaitan idengan ialur, 

iprosedur iadministrasi, 

idan iakses iinformasi 

ipelayanan. 
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Penelitian ini memiliki persamaan dengan penelitian (Santosa & Pratomo, 

2021) karena sama-sama mengkaji faktor-faktor yang berhubungan dengan 

pemahaman atau literasi kesehatan pada pasien serta menggunakan pendekatan 

kuantitatif. Namun, penelitian Santosa dan Pratomo berfokus pada literasi 

kesehatan pasien dalam pelayanan kedokteran keluarga dengan variabel akses 

informasi kesehatan dan lama pendidikan, sedangkan penelitian ini secara khusus 

mengkaji hubungan faktor internal (usia, pendidikan, dan pengalaman berobat) 

serta faktor eksternal (media informasi, penyampaian informasi oleh petugas, dan 

aksesibilitas informasi) dengan pemahaman pasien rawat jalan terhadap informasi 

pelayanan non-klinis di rumah sakit. 

Penelitian ini juga memiliki persamaan dengan penelitian (Zahidah, 2022) 

karena sama-sama meneliti hubungan karakteristik individu, seperti usia dan 

tingkat pendidikan, dengan kemampuan memahami informasi kesehatan. 

Perbedaannya, penelitian Zahidah dilakukan pada pasien di puskesmas dengan 

fokus pada literasi kesehatan, sedangkan penelitian ini dilaksanakan pada pasien 

rawat jalan di rumah sakit dengan menambahkan variabel eksternal berupa media 

informasi, penyampaian informasi oleh petugas, dan aksesibilitas informasi 

pelayanan sebagai faktor yang dianalisis. 
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Secara umum, penelitian ini memiliki kesamaan dengan penelitian-

penelitian terdahulu dalam mengkaji faktor-faktor yang berhubungan dengan 

pemahaman atau literasi kesehatan pasien. Adapun perbedaan penelitian ini terletak 

pada objek penelitian, yaitu pasien rawat jalan di RSUD Petala Bumi Provinsi Riau, 

fokus penelitian, yaitu pemahaman pasien terhadap informasi pelayanan non-klinis, 

serta variabel yang digunakan, yaitu mengombinasikan faktor internal dan faktor 

eksternal dalam satu model penelitian.Secara umum, penelitian ini memiliki 

kesamaan dengan penelitian-penelitian terdahulu dalam mengkaji faktor-faktor 

yang berhubungan dengan pemahaman atau literasi kesehatan pasien. Adapun 

perbedaan penelitian ini terletak pada objek penelitian, yaitu pasien rawat jalan di 

RSUD Petala Bumi Provinsi Riau, fokus penelitian, yaitu pemahaman pasien 

terhadap informasi pelayanan non-klinis, serta variabel yang digunakan, yaitu 

mengombinasikan faktor internal dan faktor eksternal dalam satu model penelitian. 

 


