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ABSTRAK 

Waktu tanggap adalah waktu yang dibutuhkan pasien untuk mendapatkan 

pertolongan yang sesuai dengan kegawatdaruratan penyakitnya sejak memasuki 

pintu IGD sampai mendapatkan tanggapan atau respon dari petugas yaitu ≤ 5 

menit. Pelayanan gawat darurat yang kurang cepat atau waktu tanggap yang 

menurut pasien dirasa lama dapat menyebabkan ketidakpuasan pasien terhadap 

pelayanan gawat darurat. Kepuasan adalah tingkat perasaan seseorang setelah 

membandingkan antara kinerja atau hasil yang dirasakan dengan yang 

diharapkannya. Adanya ketidakpuasaan terhadap waktu tanggap di Puskesmas 

Baturiti 1 menyebabkan hal ini perlu mendapat perhatian. Penelitian ini bertujuan 

untuk mengetahui hubungan waktu tanggap kegawatdaruratan dengan tingkat 

kepuasaan pasien di Instalasi Gawat Darurat (IGD) Puskesmas Baturiti 1. Jenis 

penelitian yaitu kuantitatif dengan menggunakan metode desain deskriptif korelasi 

dengan pendekatan cross sectional.Populasi dalam penelitian ini adalah pasien 

yang datang ke instalasi gawat darurat (IGD) Puskesmas Baturiti I sebanyak 263 

orang. Teknik pengambilan sampel yaitu menggunakan teknik non-probability 

sampling dengan teknik purposive samplingdengan jumlah sampel sebanyak 73 

responden.Pengumpulan data menggunakan kuesioner dan lembar observasi. 

Hasil uji Lambda didapatkan hasil nilai p = 0,003 (p<0,05) maka H0 ditolak yang 

berarti terdapat hubungan antara waktu tanggap kegawatdaruratan dengan tingkat 

kepuasaan pasien di Instalasi Gawat Darurat (IGD) Puskesmas Baturiti 1.  

Keeratan hubungan antar variabel dapat dilihat dari nilai r=0,375 yang 

menunjukkan korelasi sedang. 
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ABSTRACT 

Response time is the time it takes the patient to get help in accordance with 

the emergency of his illness from entering the emergency room door until he gets 

a response or response from the officer, which is 5 minutes. Emergency services 

that are not fast enough or response times that patients feel are long can cause 

patient dissatisfaction with emergency services. Satisfaction is the level of one's 

feelings after comparing the perceived performance or results with what he 

expected. The dissatisfaction with the response time in Puskesmas Baturiti 1 

causes this to require attention. This study aims to determine the relationship 

between emergency response time and the level of patient satisfaction in the 

Emergency Installation (IGD) Baturiti Health Center 1. The type of research is 

quantitative using a descriptive correlation design method with a cross sectional 

approach. The population in this study were 263 patients who came to the 

emergency department (IGD) at Baturiti I Health Center. The sampling technique 

used was non-probability sampling with purposive sampling technique with a 

total sample of 73 respondents. Data collection using questionnaires and 

observation sheets. Lambda test results obtained p value = 0.003 (p <0.05) then 

H0 is rejected which means that there is a relationship between emergency 

response time and patient satisfaction level in the Emergency Installation (IGD) 

Baturiti Health Center 1. The close relationship between variables can be seen 

from the value r=0.375 which indicates a moderate correlation. 
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