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Abstrak

Persepsi masyarakat terhadap kualitas pelayanan kesehatan merupakan indikator penting dalam
mengevaluasi mutu layanan puskesmas karena dapat memengaruhi tingkat kepuasan dan
pemanfaatan layanan kesehatan. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis persepsi masyarakat
terhadap kualitas pelayanan kesehatan di Puskesmas X berdasarkan dimensi SERVQUAL yang meliputi
tangible, reliability, responsiveness, assurance, dan empathy. Penelitian menggunakan pendekatan
kuantitatif deskriptif dengan teknik accidental sampling terhadap 35 pasien yang telah memperoleh
pelayanan kesehatan di Puskesmas X. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner skala Likert dan
dianalisis secara deskriptif melalui perhitungan nilai rata-rata persepsi, harapan, kesenjangan (gap),
dan kualitas pelayanan (Q). Hasil penelitian menunjukkan seluruh dimensi SERVQUAL memiliki nilai
gap negatif dan nilai kualitas pelayanan (Q)<1, dengan dimensi assurance memiliki kualitas pelayanan
tertinggi sebesar 96%, diikuti responsiveness sebesar 89%, tangible sebesar 81%, reliability sebesar
79%, dan empathy sebesar 73%. Secara keseluruhan, kualitas pelayanan kesehatan di Puskesmas X
memenuhi 83,6% harapan masyarakat. Temuan ini menunjukkan bahwa peningkatan aspek empathy
diperlukan untuk meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan di Puskesmas X.
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Abstract

The public’s perception of the quality of health care is an important indicator in evaluating the quality of
community health center services because it can influence levels of satisfaction and the utilization of
health care services. This study aims to analyze the public’s perception of the quality of health care at
Community Health Center X based on the SERVQUAL dimensions, which include tangibles, reliability,
responsiveness, assurance, and empathy. The study employed a descriptive quantitative approach using
accidental sampling of 35 patients who had received health care services at Community Health Center X.
Data were collected using a Likert-scale questionnaire and analyzed descriptively by calculating the
mean values for perceptions, expectations, the gap, and service quality (Q). The results showed that all
SERVQUAL dimensions had negative gap values and service quality (Q) values < 1, with the assurance
dimension having the highest service quality at 96%, followed by responsiveness at 89%, tangibles at
81%, reliability at 79%, and empathy at 73%. Overall, the quality of health services at Community Health
Center X met 83.6% of the community’s expectations. These findings indicate that improving the empathy
aspect is necessary to enhance the quality of health services at Community Health Center X.
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PENDAHULUAN

Puskesmas memiliki peran strategis dalam meningkatkan derajat kesehatan
masyarakat, terutama melalui transformasi pelayanan kesehatan primer yang berfokus pada
upaya promotif dan preventif (Dinkes Prov Sulteng, 2025). Kualitas pelayanan yang baik akan
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memberikan kepuasan kepada masyarakat sebagai penggunaan layanan. Berdasarkan
Undang-Undang Nomor 17 Tahun 2023, fasilitas pelayanan kesehatan sebagai penyelenggara
pelayanan kesehatan berkewajiban memberikan pelayanan sesuai standar serta melakukan
peningkatan mutu secara berkelanjutan guna memenuhi kebutuhan dan harapan masyarakat
(JDIH BPK, 2023). Keberhasilan pelayanan kesehatan tidak semata-mata diukur dari aspek
teknis medis, melainkan juga dari persepsi pengguna layanan yang secara langsung
memengaruhi tingkat kepuasan, kepercayaan, dan pemanfaatan layanan kesehatan. Hasil
Survei Kepuasan Masyarakat (SKM) di berbagai Puskesmas menunjukkan tren peningkatan
yang positif, namun masih menyisakan tantangan pada unsur waktu tunggu dan penanganan
pengaduan (Dinas Kesehatan Kota Depok, 2025). Dalam konteks ini, kepuasan pasien
seringkali dijadikan sebagai ukuran efektivitas pelayanan Kesehatan (Afriyani et al., 2023).
Kepuasan pelanggan yang rendah akan berdampak terhadap menurunnya jumlah kunjungan
pasien yang akan mempengaruhi profitabilitas fasilitas Kesehatan (Nisa & Aristi, 2023).
Fenomena di lapangan menunjukkan masih adanya kesenjangan antara harapan masyarakat
dan pelayanan yang diterima. Ombudsman Republik Indonesia mencatat peningkatan
signifikan pengaduan layanan kesehatan dari 167 kasus pada 2022 menjadi 326 kasus pada
2024, dengan temuan ketidaksesuaian prosedur dan keterbatasan fasilitas (Setiawati et al,,
2023). Sementara itu, penelitian terdahulu mengidentifikasi bahwa faktor kualitas pelayanan
(p < 0,001) dan lingkungan pelayanan (p = 0,021) berpengaruh positif terhadap kualitas
layanan Puskesmas (Mardaleta et al., 2022).

Model SERVQUAL menawarkan pendekatan terstruktur untuk mengukur kualitas
pelayanan melalui lima dimensi, yaitu tangibles (tampilan fisik layanan), reliability
(kemampuan mewujudkan janji), responsiveness (ketanggapan dalam memberikan layanan),
assurance (kemampuan memberi jaminan layanan), dan emphaty (kemampuan memahami
keinginan pelanggan) (Geektonight, 2023). Kelima dimensi mutu pelayanan ini merupakan
konsep dari Service Quality yang telah banyak digunakan untuk mengukur mutu pelayanan
kesehatan. Penelitian di Puskesmas Karangrayung juga menggunakan lima dimensi
SERVQUAL untuk mengevaluasi kualitas pelayanan terhadap kepuasan pasien pengguna JKN
(Rahayu & Nasrawati, 2024). Berdasarkan observasi awal, Puskesmas X dipilih sebagai lokasi
penelitian karena masih ditemukan berbagai indikasi permasalahan pelayanan, seperti
rendahnya penilaian masyarakat pada platform digital, adanya keluhan terkait waktu tunggu,
fasilitas pelayanan, dan komunikasi petugas kesehatan. Selain itu, sebagian masyarakat
cenderung memilih berobat ke praktik bidan dibandingkan memanfaatkan layanan
puskesmas. Kondisi tersebut menunjukkan perlunya kajian lebih lanjut mengenai persepsi
masyarakat terhadap kualitas pelayanan kesehatan di Puskesmas X berdasarkan dimensi
SERVQUAL untuk mengidentifikasi aspek pelayanan yang perlu ditingkatkan.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif deskriptif untuk menganalisis
persepsi masyarakat terhadap kualitas pelayanan kesehatan di Puskesmas X berdasarkan
dimensi SERVQUAL (Service Quality), yaitu tangible, reliability, responsiveness, assurance, dan
empathy. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner tertutup dengan skala Likert yang
disusun berdasarkan lima dimensi SERVQUAL. Responden penelitian adalah masyarakat yang
pernah memperoleh pelayanan kesehatan di Puskesmas X, dengan jumlah sampel sebanyak
35 orang yang dipilih menggunakan teknik accidental sampling. Pengumpulan data dilakukan
melalui penyebaran kuesioner secara langsung kepada responden yang memenuhi kriteria
penelitian. Data dianalisis secara deskriptif kuantitatif melalui perhitungan nilai rata-rata
persepsi, harapan, kesenjangan (gap) antara persepsi dan harapan (P-H), serta kualitas
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pelayanan (Q) pada setiap dimensi SERVQUAL untuk menggambarkan tingkat kesesuaian
pelayanan kesehatan dengan harapan masyarakat.

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

Hasil penelitian ini disajikan dalam tiga bagian, yaitu karakteristik responden, hasil uji
validitas dan reliabilitas instrumen, serta hasil analisis kualitas pelayanan kesehatan
berdasarkan dimensi SERVQUAL.

Karakteristik Responden

Karakteristik responden dalam penelitian ini meliputi usia, jenis kelamin, pekerjaan, dan
jenis pelayanan yang pernah diterima. Berdasarkan hasil pengumpulan data, diperoleh
sebanyak 35 responden yang berpartisipasi dalam penelitian ini. Dalam penelitian ini usia
responden diklasifikasi berdasarkan Depkes RI, yakni mayoritas responden berasal dari
kelompok usia lansia awal (46-55 tahun) sebanyak 40%. Selanjutnya kelompok dewasa awal
(26-35 tahun) sebanyak 7 orang (20,0%), sedangkan kelompok remaja akhir dan dewasa
akhir masing-masing sebanyak 5 orang (14,3%). Kelompok lansia akhir sebanyak 3 orang
(8,6%) dan manula sebanyak 1 orang (2,9%). lalu sebanyak 34% berasal dari kelompok
dewasa awal dan akhir. Berdasarkan pekerjaan, responden didominasi oleh karyawan opak
sebanyak 10 orang, diikuti wiraswasta sebanyak 8 orang, ibu rumah tangga sebanyak 5 orang,
serta beberapa pekerjaan lainnya seperti mahasiswa, petani, satpam, supir, dan pembantu.
Jenis pelayanan yang pernah diterima responden cukup beragam, meliputi pemeriksaan gula
darah, kolesterol, pemeriksaan tekanan darah, pengobatan umum, pelayanan persalinan,
penanganan tetanus, sakit lambung, serta pengobatan gatal-gatal. Hal tersebut menunjukkan
bahwa fasilitas pelayanan kesehatan telah dimanfaatkan untuk berbagai kebutuhan

pelayanan medis Masyarakat.
@ Wanita

Gambar 1. Distribusi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin

Berdasarkan jenis kelamin, mayoritas responden berjenis kelamin wanita sebanyak 26
orang (74,5%), sedangkan responden berjenis kelamin pria sebanyak 9 orang (25,7%). Hal ini
menunjukkan bahwa sebagian besar pengguna layanan didominasi oleh perempuan.

Hasil Uji Validitas dan Reabilitas

Tabel 1. Hasil Uji Validitas dan Reabilitas

Atribut | Jumlah Item | Cronbach’s Alpha | Std. Deviasi Keterangan
Persepsi 21 0,904 10,098 Sangat Reliabel
Harapan 21 0,719 4,529 Cukup Reliabel

Berdasarkan hasil uji validitas, terdapat satu item pernyataan yaitu T2 yang memiliki
nilai r hitung lebih kecil dibandingkan r tabel sehingga dinyatakan tidak valid. Oleh karena itu,
item tersebut dikeluarkan dari analisis selanjutnya. Setelah item tidak valid dihapus, hasil uji
reliabilitas menunjukkan nilai Cronbach’s Alpha sebesar 0,904 sehingga instrumen penelitian
dinyatakan sangat reliabel.
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Hasil Analisis Gap dan Kualitas Pelayanan (Q)

Tabel 2. Nilai Rata-rata GAP Kualitas (Q) per Dimensi SERVQUAL

Dimensi Mean Mean Gap | Nilai Q
Persepsi | Harapan | (P-H) | (P/H)
Tangibles 3,37 4,17 -0,80 0,81
Reliability 341 4,29 -0,88 0,79
Responsiveness 3,16 3,54 -0,38 0,89
Assurance 3,69 3,85 -0,16 0,96
Empathy 3,06 4,19 -1,13 0,73

Berdasarkan Tabel 2, seluruh dimensi SERVQUAL memiliki nilai gap negatif yang
menunjukkan bahwa pelayanan yang diterima masyarakat masih berada di bawah harapan.
Dari segi kualitas pelayanan, dimensi assurance memiliki capaian tertinggi sebesar 96%,
diikuti responsiveness sebesar 89%, tangible sebesar 81%, reliability sebesar 79%, dan
empathy sebesar 73%. Secara keseluruhan, kualitas pelayanan kesehatan di Puskesmas X
baru memenubhi sekitar 83,6% harapan masyarakat.

Perbandingan Nilai Gap dan Kualitas (Q) per
Dimensi SERVQUAL
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Gambar 2. Perbandingan Nilai Gap dan Kualitas (Q) Tiap Dimensi SERVQUAL Di Puskesmas X

Gambar 2, menunjukkan perbandingan nilai gap dan kualitas (Q) pada setiap dimensi
SERVQUAL. Dimensi Assurance memiliki kualitas pelayanan terbaik karena memiliki nilai gap
paling kecil dan nilai Q tertinggi. Sebaliknya, dimensi Empathy memiliki nilai gap terbesar dan
nilai Q terendah sehingga menjadi dimensi yang perlu mendapatkan perhatian lebih dalam
peningkatan kualitas pelayanan

Pembahasan
Tangibles

Dimensi tangibles meliputi kondisi gedung pelayanan, kebersihan ruangan, kenyamanan
ruang tunggu, ketersediaan alat kesehatan, kelengkapan fasilitas, serta penampilan tenaga
kesehatan. Dalam pelayanan kesehatan, aspek fisik menjadi salah satu indikator awal yang
memengaruhi penilaian pasien terhadap mutu pelayanan. Ketika pasien melihat fasilitas yang
bersih, tertata rapi, serta tenaga kesehatan yang berpenampilan profesional, maka akan
muncul rasa nyaman dan percaya terhadap pelayanan yang diberikan. Sebaliknya, apabila
kondisi fasilitas kurang memadai, maka pasien cenderung menilai kualitas pelayanan secara
keseluruhan menjadi kurang baik (Nasution et al, 2024). Hasil penelitian menunjukkan
bahwa dimensi tangibles memiliki nilai gap sebesar -0,80 dengan nilai kualitas pelayanan (Q)
sebesar 0,81. Nilai gap negatif tersebut menunjukkan bahwa kondisi fasilitas fisik dan sarana
pelayanan kesehatan di Puskesmas X masih belum mampu memenuhi harapan pasien secara
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optimal. Meskipun pelayanan kesehatan telah tersedia dan dimanfaatkan oleh masyarakat
untuk berbagai jenis pemeriksaan dan pengobatan, pasien masih menilai bahwa kualitas
fasilitas yang diterima belum sesuai dengan ekspektasi mereka.

Nilai gap negatif pada dimensi ini menunjukkan bahwa pasien menemukan beberapa
kekurangan dalam fasilitas pelayanan. Hal tersebut dapat berupa ruang tunggu yang kurang
nyaman, keterbatasan sarana pemeriksaan, maupun kondisi lingkungan pelayanan yang
belum optimal. Kondisi ini dapat memengaruhi kepuasan pasien karena fasilitas fisik
merupakan bagian yang secara langsung dirasakan selama proses pelayanan berlangsung
(Nampar et al,, 2024). Menurut WHO (2023), pelayanan kesehatan yang berkualitas harus
didukung oleh fasilitas yang aman, nyaman, efektif, dan berorientasi pada kebutuhan pasien.
Fasilitas fisik yang baik dapat meningkatkan kenyamanan pasien selama menjalani
pemeriksaan maupun pengobatan. Hasil penelitian ini juga sejalan dengan penelitian Rahayu
& Nasrawati (2024) yang menyatakan bahwa dimensi tangibles masih sering memiliki gap
negatif karena fasilitas pelayanan kesehatan belum sepenuhnya sesuai dengan harapan
pasien pengguna layanan JKN. Penelitian Selavani et al. (2023) juga menunjukkan bahwa
kenyamanan ruang pelayanan dan kelengkapan sarana kesehatan memiliki hubungan dengan
tingkat kepuasan pasien rawat jalan.

Reliability

Keandalan pelayanan mencakup ketepatan waktu pelayanan, kemampuan petugas
dalam memberikan diagnosis atau tindakan medis, kejelasan informasi pelayanan, serta
konsistensi pelayanan yang diberikan kepada pasien. Nilai gap negatif menunjukkan bahwa
masih terdapat pasien yang merasa pelayanan belum diberikan secara optimal atau belum
sesuai dengan yang diharapkan. Hal ini dapat terjadi akibat waktu pelayanan yang kurang
tepat, proses pelayanan yang lambat, maupun kurang maksimalnya komunikasi petugas
kepada pasien (Septyaningrum et al, 2024). Dimensi reliability menunjukkan nilai gap
sebesar -0,88 dengan nilai kualitas (Q) sebesar 0,79. Nilai tersebut mengartikan bahwa
kemampuan petugas kesehatan dalam memberikan pelayanan yang tepat, akurat, konsisten,
dan sesuai prosedur masih belum memenuhi harapan pasien. Dimensi ini menjadi salah satu
aspek penting dalam kualitas pelayanan kesehatan karena berkaitan langsung dengan
kemampuan tenaga kesehatan dalam memberikan pelayanan yang dapat dipercaya oleh
pasien. Dalam pelayanan kesehatan, masyarakat mengharapkan tenaga kesehatan mampu
memberikan pelayanan secara profesional dan konsisten. Ketika pelayanan diberikan dengan
tepat dan minim kesalahan, maka tingkat kepercayaan pasien terhadap fasilitas kesehatan
akan meningkat. Sebaliknya, pelayanan yang kurang konsisten dapat menyebabkan pasien
merasa kurang puas dan menurunkan citra pelayanan kesehatan di mata Masyarakat.
Menurut WHO (2023), pelayanan kesehatan yang berkualitas harus bersifat efektif dan tepat
waktu agar dapat meningkatkan hasil kesehatan masyarakat. Penelitian Anjayati Sri (2021)
juga menyatakan bahwa dimensi reliability merupakan salah satu faktor utama yang
memengaruhi kepuasan pasien di fasilitas pelayanan kesehatan primer. Pasien cenderung
merasa puas apabila pelayanan diberikan dengan cepat, tepat, dan sesuai kebutuhan mereka.
Puskesmas X perlu meningkatkan kualitas pelayanan pada dimensi reliability melalui
peningkatan kompetensi tenaga kesehatan, penerapan standar operasional prosedur (SOP)
secara konsisten, serta peningkatan ketepatan pelayanan agar pasien memperoleh pelayanan
yang lebih optimal dan terpercaya.

Responsiveness
Dimensi responsiveness berkaitan dengan kesediaan tenaga kesehatan dalam membantu
pasien, kecepatan memberikan pelayanan, kemampuan merespons keluhan pasien, serta
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kesiapan petugas dalam memberikan informasi yang dibutuhkan pasien. Ketanggapan
pelayanan sangat penting karena pasien yang datang ke fasilitas kesehatan umumnya
membutuhkan pelayanan yang cepat dan tidak berbelit-belit, terutama bagi pasien yang
sedang mengalami kondisi kesehatan tertentu (Irot et al, 2025). Dimensi responsiveness
memperoleh nilai gap sebesar -0,38 dengan nilai kualitas (Q) sebesar 0,89. Nilai gap pada
dimensi ini lebih kecil dibandingkan beberapa dimensi lainnya, yang menunjukkan bahwa
ketanggapan petugas kesehatan di Puskesmas X sudah cukup baik meskipun belum
sepenuhnya memenuhi harapan pasien. Nilai gap negatif menunjukkan bahwa masih terdapat
pasien yang merasa pelayanan belum cukup cepat atau petugas belum sepenuhnya tanggap
terhadap kebutuhan pasien. Kondisi tersebut dapat dipengaruhi oleh tingginya jumlah pasien,
keterbatasan tenaga kesehatan, maupun lamanya proses administrasi pelayanan (Putra et al,,
2026). Walaupun demikian, nilai kualitas (Q) yang mendekati angka 1 menunjukkan bahwa
dimensi ini sudah cukup baik dibandingkan dimensi lainnya. Hal ini berarti pasien menilai
tenaga kesehatan telah cukup responsif dalam memberikan pelayanan dan membantu
kebutuhan pasien selama proses pelayanan berlangsung (Qalbi et al, 2025). Penelitian
Rahayu & Nasrawati (2024) menyebutkan bahwa ketanggapan tenaga kesehatan memiliki
pengaruh besar terhadap kepuasan pasien karena pelayanan yang cepat dapat meningkatkan
rasa nyaman dan mengurangi kecemasan pasien selama memperoleh pelayanan kesehatan.
Selain itu, pelayanan yang responsif juga mencerminkan kesiapan dan kepedulian tenaga
kesehatan terhadap kebutuhan Masyarakat.

Assurance

Dimensi assurance mencakup kemampuan tenaga kesehatan dalam memberikan rasa
aman kepada pasien, kesopanan petugas, kemampuan komunikasi, pengetahuan tenaga
kesehatan, serta sikap profesional selama memberikan pelayanan. Dalam pelayanan
kesehatan, rasa percaya pasien sangat penting karena pasien menyerahkan kondisi
kesehatannya kepada tenaga kesehatan (Bas & Syahria, 2025). Dimensi assurance memiliki
nilai gap paling kecil yaitu -0,16 dengan nilai kualitas (Q) tertinggi sebesar 0,96. Hasil tersebut
menunjukkan bahwa pasien merasa cukup percaya terhadap kemampuan, keramahan, serta
profesionalisme tenaga kesehatan di Puskesmas X. Walaupun masih terdapat sedikit
ketidaksesuaian antara harapan dan pelayanan yang diterima, dimensi ini menjadi aspek
pelayanan terbaik dibandingkan dimensi lainnya. Nilai gap yang kecil menunjukkan bahwa
sebagian besar pasien merasa tenaga kesehatan sudah mampu memberikan pelayanan
dengan baik dan profesional. Pasien juga merasa lebih yakin terhadap pelayanan ketika
petugas mampu menjelaskan kondisi kesehatan dan tindakan medis dengan bahasa yang
mudah dipahami. Penelitian Anggit & Setyorini (2022) juga menunjukkan bahwa sikap ramah,
komunikasi yang baik, serta kompetensi tenaga kesehatan berpengaruh positif terhadap
kepuasan pasien.

Empathy

Dimensi empathy berkaitan dengan kemampuan tenaga kesehatan dalam memberikan
perhatian secara personal kepada pasien, memahami kebutuhan pasien, mendengarkan
keluhan pasien, serta memberikan pelayanan dengan sikap peduli dan ramah. Empati sangat
penting dalam pelayanan kesehatan karena pasien tidak hanya membutuhkan pengobatan
secara fisik, tetapi juga dukungan emosional selama menjalani pelayanan kesehatan
(Rahayuningsih & Cahyaningrum, 2023). Dimensi empathy memiliki nilai gap terbesar yaitu -
1,13 dengan nilai kualitas (Q) terendah sebesar 0,73. Hasil tersebut menunjukkan bahwa
perhatian individu, kepedulian, dan pemahaman tenaga kesehatan terhadap kebutuhan
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pasien masih belum memenuhi harapan responden. Nilai gap yang besar menunjukkan bahwa
pasien masih merasa kurang diperhatikan secara individu oleh tenaga kesehatan. Pasien
mungkin merasa komunikasi yang diberikan masih kurang mendalam, petugas belum
sepenuhnya memahami kebutuhan pasien, atau pelayanan yang diberikan masih bersifat
umum dan kurang personal. Penelitian Anjayati Sri (2021) menyebutkan bahwa rendahnya
empati tenaga kesehatan dapat memengaruhi tingkat kepuasan pasien karena pasien ingin
diperlakukan dengan ramah, diperhatikan, dan dihargai selama proses pelayanan
berlangsung. Selain itu, pelayanan kesehatan yang berpusat pada pasien (patient centered
care) menekankan pentingnya komunikasi interpersonal dan pendekatan humanis dalam
pelayanan kesehatan (Karamelka et al., 2026). Temuan ini sejalan dengan hasil systematic
review yang menunjukkan bahwa komunikasi empatik tenaga kesehatan dapat meningkatkan
kepuasan pasien serta memperbaiki pengalaman pelayanan kesehatan. Oleh karena itu,
pengembangan keterampilan komunikasi empatik melalui pelatihan dan pembinaan tenaga
kesehatan perlu dilakukan secara berkelanjutan untuk meningkatkan kualitas pelayanan yang
berorientasi pada pasien (Howick et al., 2018).

KESIMPULAN

Seluruh dimensi SERVQUAL di Puskesmas X memiliki nilai gap negatif dan nilai kualitas
pelayanan di bawah 1 (Q < 1), yang menunjukkan bahwa pelayanan kesehatan yang diterima
belum mampu memenuhi harapan masyarakat. Dimensi assurance menunjukkan kualitas
pelayanan tertinggi dengan capaian sebesar 96% (Q=0,96; gap=-0,16), diikuti responsiveness
sebesar 89% (Q=0,89; gap=-0,49), tangible sebesar 81% (Q=0,81; gap=-0,84), reliability
sebesar 79% (Q=0,79; gap=-1,04), dan empathy sebesar 73% (Q=0,73; gap=-1,13). Secara
keseluruhan, kualitas pelayanan kesehatan di Puskesmas X baru memenuhi 83,6% harapan
masyarakat. Temuan ini menunjukkan bahwa dimensi empathy, reliability, dan tangible masih
memerlukan perhatian khusus karena memiliki tingkat kualitas pelayanan yang relatif
rendah.
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