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ABSTRAK 

ANALISIS SISTEM ANTRIAN PASIEN PADA UPT PUSKESMAS  

LIPATKAIN 

OLEH : 

REVA ANDREA 

NPM :185210353 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui dan menganalisis sistem antrian pasien 

pada UPT Puskesmas Lipatkain apakah sudah bejalan dengan efektif dan efisien. 

Populasi dalam penelitian ini adalah pasien UPT Puskesmas Lipatkain. Data yang 

digunakan dalam penelitian ini diperoleh dari hasil observasi. Metode yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah metode deskriptif dan kuantitatif dengan 

menggunakan perhitungan dengan rumus-rumus sistem antrian dengan model 

Multi Channel Single Phase. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa sistem 

antrian pada UPT Puskesmas Lipatkain belum efektif dan efisien dengan 

menggunakan 4 server atau dokter yang beroperasi atau bertugas di setiap 

harinya. Tetapi jika dilakukannya penambahan server atau jumlah dokter yang 

beroperasi atau bertugas disetiap harinya maka sistem antrian pada UPT 

Puskesmas Lipatkain akan berjalan dengan efektif dan efisien di tandai dengan 

dilakukannya perhitungan dengan membandingkan perhitungan menggunakan 

M/M/4 dengan menggunakan M/M/5 dan hasilnya adalah pada M/M/5 jumlah 

pasien yang mengantri jauh lebih sedikit. 

Kata Kunci : Antrian , Model Multi Channel Single Phase, Pasien 
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ABSTRACT 

ANALYSIS OF PATIENT QUEUE SYSTEM AT UPT PUSKESMAS 

LIPATKAIN 

FROM : 

REVA ANDREA 

NPM :185210353 

This study aims to determine and analyze the patient queuing system at the UPT 

Puskesmas Lipatkain whether it has been running effectively and efficiently. The 

population in this study were patients from UPT Puskesmas Lipatkain. The data 

used in this study were obtained from observations. The method used in this study 

is a descriptive and quantitative method by using calculations with the queuing 

system formulas with the Multi Channel Single Phase model. The results of this 

study indicate that the queuing system at the Lipatkain Health Center UPT has not 

been effective and efficient by using 4 servers or doctors who operate or are on 

duty every day. However, if there are additional servers or the number of doctors 

operating or on duty every day, the queuing system at the Lipatkain Health Center 

UPT will run effectively and efficiently, marked by doing calculations by 

comparing calculations using M/M/4 using M/M/5 and the results is at M/M/5 the 

number of patients waiting in line is much less. 

 

Keywords: Queue, Single Phase Multi Channel Model, Patient 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1. Latar Belakang 

Didalam suatu perusahaan, pemimpin yang baik yaitu pemimpin yang 

bisa mengambil keputusan secara tepat, cepat, masuk akal  dan sistematis dari 

semua masalah yang muncul. Tujuanya yaitu demi perusahaan tersebut  bisa 

maju. Pada saat proses membuat keputusan, pemimpin tidak hanya 

mempercayakan pikiran sendiri saja, tapi dibantu juga dengan macam-macam 

teknik yaitu berlandaskan penilaian, pertimbangan dan macam-macam 

alternative lainya. Contoh dari teknik mengambil keputusan yaitu Waiting 

Line (Anwar & Lestari, 2013). Proses antrian ialah suatu proses yang 

berhubungan dengan kedatangan pelanggan ke suatu sistem antrian, 

kemudian menunggu dalam antrian hingga pelayan memilih pelanggan sesuai 

dengan disiplin pelayanan, dan yang terakhir pelanggan meninggalkan sistem 

antrian setelah selesai pelayanan. Antrian biasanya terjadi apabila orang yang 

membutuhkan pelayanan melebihi kapasitas pelayanan atau fasilitas 

pelayanan yang kurang memadai. Antrian yang panjang pada sebuah fasilitas 

pelayanan mengakitbatkan terjadinya penumpukan jumlah pelanggan. 

Kondisi seperti ini sering dijumpai pada fasilitas pelayanan umum seperti 

pelayanan di Puskesmas, salah satunya adalah UPT Puskesmas Lipatkain. 
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Puskesmas yaitu unit pelaksana teknis dinas kabupaten/kota yang 

berkewajiban melaksanakan pembangunan kesehatan pada suatu wilayah 

kerja (Depkes, 2011). Puskesmas adalah kesatuan organisasi fungsional yang 

melaksanakan kegiatan kesehatan yang sifatnya global, sistematis, merata 

bisa disetujui dan tercapai oleh masyarakat dengan peran serta aktif 

masyarakat dengan digunakannya ilmu pengetahuan dan juga teknologi yang 

sesuai dengan bayaran yang bisa ditanggung bagi pemerintah dan masyarakat 

untuk tercapainya derajat kesehatan yang optimal, dengan tidak mengabaikan 

tingkat pelayanan kepada perorangan (Depkes, 2011). Pada dasarnya 

Puskesmas mempunyai tujuan yang sama yaitu melakukan perawatan dan 

pengobatan kesehatan bagi setiap pasien.  

Tingkat kedatangan pelanggan atau pasien yang membutuhkan 

fasilitas pelayanan pada Puskesmas tentunya sangat berpengaruh pada 

kenyamanan pelanggan/ pasien itu sendiri. Arus kedatangan yang tinggi pada 

suatu waktu tertentu dapat menyebabkan antrian yang panjang dan juga  

lama. Kualitas sistem pelayanan dari suatu Puskesmas sering kali dinilai oleh 

pelanggan berdasarkan lamanya waktu dari mereka menunggu ataupun 

kecepatan dari pelayanan oleh pihak Puskesmas dalam memberikan 

pelayanan kepada para pasien. Pada dasarnya pelanggan atau pasien tentunya 

mengharapkan pelayanan tanpa harus menuggu lama (Heri, 2018). Sistem 

antrian pada pelayanan pasien di UPT Puskesmas Lipatkain ini diawali dari  

pengambilan nomor antrian bagi pasien yang baru memasuki Puskesmas yang 

terletak pada loket pendaftaran maka terbentuklah sebuah antrian, lalu pasien 
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menunggu hingga nomor antriannya dihimbau agar segera melaksanakan 

pendaftaran. Selesai dari loket pendaftaran tersebut,  kemudian pasien 

dipanggil agar proses pemeriksaan di ruangan Dokter bisa dilakukan yang 

sesuai dengan poli yang didaftarkan dan yang terakhir yaitu pasien menunggu 

dipanggil untuk pengambilan obat. Masing-masing dari proses ini harus 

ditempuh dengan waktu tunggu yang lumayan lama. Rata – rata lamanya 

waktu pasien menunggu (waiting time) sangat tergantung pada rata – rata 

tingkat kecepatan pelayanan pihak Puskesmas (rate of services), keandalan 

SDM, dan banyaknya pasien yang berada di dalam antrian.  Untuk 

mengetahui situasi antrian yang terjadi pada UPT Puskesmas Lipatkain dapat 

dilihat Gambar 1.1 

Gambar 1. 1 Skema sistem antrian pelayanan UPT Puskesmas Lipatkain 

 

 

 

 

Sumber: UPT Puskesmas Lipatkain ,2021 

Berdasarkan gambar 1.1 di atas dapat diketahui bahwa skema sistem  

antrian pelayanan UPT Puskesmas Lipatkain dimulai dengan pasien datang 

lalu mengambil nomor antrian yang telah tersedia, kemudian pasien 

menunggu panggilan diloket pendaftaran, lalu pasien mendapat pelayanan 

Pasien datang 

mengambil 

nomor antrian 

Pasien menunggu 

dipanggil pada 

loket pendaftaran 

Pemeriksaan di 

Ruang Dokter 

Mengambil obat Pasien pulang 
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yaitu pemeriksaan di ruangan dokter, berlanjut dengan pengambilan obat dan 

yang terakhir adalah pasien pulang.  

Dengan adanya permasalahan antrian tersebut pihak UPT puskesmas 

Lipatkain sebenarnya bisa dikurangi dan dicegah dengan melaksanakan riset 

dan mencari permasalahan apa yang menyebabkan antrian agar permasalahan 

tersebut dapat di atasi sehingga pasien merasa senang dengan pelayanan dari 

pihak Puskesmas yang bisa memberikan pelayanan yang baik dan sesuai 

keinginan pasien. Pelayanan yang sesuai harapan pasien didalam dunia 

kesehatan merupakan hal yag harus diperhatikan, karena hal tersebut akan 

berpengaruh terhadap penilaian pasien dan juga berhubungan dengan nama 

baik atau reputasi suatu puskesmas (Hendra, 2017). 

Untuk mengetahui jumlah pasien yang berkunjung 5 tahun terakhir 

pada UPT Puskesmas Lipatkain dapat dilihat pada tabel 1.1 berikut. 

Tabel 1. 1 Jumlah pasien UPT Puskesmas Lipatkain 5 tahun terakhir 

Tahun Jumlah pasien 

2016 12.361 orang 

2017 15.810 orang 

2018 15.222 orang 

2019 16.234 orang 

2020 14.889 orang  

Sumber: UPT Puskesmas Lipatkain,2021 
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Dari tabel 1.1 di atas dapat kita ketahui jumlah pasien pada UPT 

Puskesmas Lipatkain pada tahun 2016 sebanyak 12.361 orang, pada tahun 

2017 sebanyak 15.810 orang, pada tahun 2018 sebanyak  15.222 orang, pada 

tahun 2019 sebanyak 16.234 orang dan pada tahun 2020 sebanyak 14.889 

orang. 

Menurut hasil wawancara dengan petugas rekam medis UPT 

Puskesmas Lipatkain rata-rata jumlah kedatangan pasien rawat jalan di 

Puskesmas Kecamatan Kampar Kiri setiap hari adalah sebanyak 40 orang. 

Dan masing-masing pasien akan dilayani oleh dokter dan juga perawat di 

masing-masing poli yang telah tersedia. 

Untuk mengetahui jumlah tenaga medis di UPT Puskesmas Lipatkain 

dapat kita lihat pada tabel 1.2  di bawah ini. 

Tabel 1. 2 Jumlah tenaga medis UPT Puskesmas Lipatkain 

Jenis Tenaga Jumlah 

Dokter Umum 5 orang  

Dokter Sp.OG 1 orang 

Dokter Gigi 1 orang 

Bidan 46 orang  

Perawat 27 orang  

Sumber: UPT Puskesmas Lipatkain,2021 
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Dari table 1.2 di atas dapat kita ketahui bahwa jumlah dokter umum 

sebanyak 5 orang, Dokter Sp.OG sebanyak 1orang, Dokter Gigi sebanyak 1 

orang, Bidan sebanyak 46 orang dan Perawat sebanyak 27 orang.  

Agar dapat memperkecil biaya dalam mencari optimalitas juga 

dibutuhkan sebuah kajian ataupun penelitian yaitu dengan mengandalkan 

ilmu pengetahuan tentang sistem antrian yang dipopulerkan oleh A.K Erlang 

(1913) seorang ahli matematika dari Denmark, dengan menganalisis sistem 

antrian diharapkan pihak UPT Pusksmas Lipatkain bisa mengetahui jumlah 

tenaga kerja kesehatan  yang optimal. Namun, apabila pada suatu proses 

pelayanan tidak terjadi atau tidak ada antrian yang panjang, optimalisasi 

jumlah tenaga kerja juga harus diperhitungkan karena jika jumlah tenaga 

kerja yang terlalu banyak juga akan meningkatkan biaya operasional. Untuk 

dapat mengatasi permasalahan antrian tersebut, maka penulis tertarik untuk 

melakukan penelitian dengan mengangkat judul “Analisis Sistem Antrian 

Pasien Pada UPT Puskesmas Lipatkain”. 

1.2. Rumusan Masalah 

Di dalam penelitian, masalah dapat didefinisikan sebagai pertanyaan-

pertanyaan yang akan dicari jawabannya melalui kegiatan penelitian. Dari 

fenomena yang telah diuraikan pada latar belakang penelitian dapat 

dirumuskan permasalahan penelitian sebagai berikut: “Apakah Sistem 

Antrian Pasien pada UPT Puskesmas Lipatkain sudah berjalan dengan efektif 

dan efisien?” 
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1.3.Tujuan dan Manfaat Penelitian 

1.3.1 Tujuan Penelitian 

Berdasarkan perumusan masalah diaatas maka tujuan dari 

penelitian ini adalah Untuk mengetahui dan menganalisis sistem antrian 

pasien pada UPT Puskesmas Lipatkain. 

1.3.2 Manfaat Penelitian  

Penelitian ini dilakukan agar dapat memberikan kegunaan atau 

manfaat lain yaitu: 

a) Bagi Peneliti 

Penelitian ini dapat memberikan tambahan wawasan dan 

pengetahuan sebagai tinjauan dari penerapan teori yang diperoleh di 

bangku kuliah khususnya menyangkut bidang operasional. 

b) Bagi Objek Penelitian (UPT Puskesmas Lipatkain) 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan masukan bagi 

UPT Puskesmas Lipatkain dan dapat memberi masukan ataupun  suatu 

bahan pertimbangan bagi pelayanan fasilitas yang diterapkan. 

c) Bagi pihak lain 

Penelitian ini dapat menjadi referensi yang dapat digunakan 

sebagai bahan pengetahuan dan pengembangan penelitian selanjutnya.  
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1.4. Sistematika Penulisan 

Hasil penelitian disusun dalam laporan yang terdiri dari 6 (Enam) bab 

penulisan sebagai berikut:  

BAB I PENDAHULUAN 

Pada bab ini berisikan latar belakang masalah, perumusan masalah, 

manfaat dan tujuan penelitian, dan sistematika penulisan. 

BAB II : TELAAH PUSTAKA 

Bab ini menjelaskan teori-teori yang berkaitan dengan sistem 

antrian, penelitian terdahulu, kerangka berpikir dan hipotesis 

penelitian. 

BAB III  : METODE PENELITIAN 

Bab ini menguraikan tentang metode penelitian dari lokasi objek 

penelitian, operasional variabel penelitian, jenis dan sumber data, 

teknik pengumpulan data, dan teknik analisis data. 

BAB IV  : GAMBARAN UMUM OBJEK PENELITIAN 

Bab ini akan membahas mengenai gambaran umum penelitian 

yang mendeskripsikan objek penelitian. 

BAB V : HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

Bab ini akan menjelaskan hasil dari penelitian dan pembahasannya. 

BAB VI  : PENUTUP 

Bab ini merupakan bab penutup yang berisikan kesimpulan dan 

saran yang diperlukan serta diharapkan berguna bagi objek 

penelitian.
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BAB II 

TELAAH PUSTAKA 

2.1 Manajemen Kualitas Jasa 

Manajemen kualitas jasa menurut Kotler P & K L Keller (2016) yaitu 

seluruh bentuk servis yang berdampak kepada kemampuan supaya dapat 

memberikan kepuasan kebutuhan yang tampak maupun yang tidak tampak. 

Menurut Parasuraman dalam Rusdiana (2013) menyatakan bahwa kualitas 

jasa bisa diartikan dengan seberapa jauh perbedaan dari harapan dan yang 

sebenarnya terjadi dari pelanggan atas pelayanan yang didapatkan oleh 

pelanggan tersebut. Menurut Wyckof dalam Ika N Q & Pungki A R (2011) 

kualitas jasa adalah tingkat unggulan (Excellence) yang diharapkan dan 

pengendalian dari keunggulan tersebut agar dapat mengabulkan ekspektasi 

pelanggan. Artinya, ada dua faktor utama yang berpengaruh pada kualitas 

jasa, yaitu jasa yang diharapkan (expeced service) dan jasa yang 

dipersepsikan (perceived service), artinya baik atau buruknya kualitas jasa 

sangat tergantung kepada mampu atau tidaknya penyedia jasa 

dalammengabulkan ekspektasi pelanggan. Dari definisi tersebut bisa 

disimpulkan bahwa kualitas merupakan kesempurnaan kualitas yang 

diharapkan konsumen/pelanggan supaya kebutuhan dan keinginan mereka 

bisa terpenuhi. 
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2.2 Pengertian Antrian 

Teori antrian ditemukan oleh A.K.Erlang, seorang Ahli matematik 

dari Denmark tahun 1909. Antrian adalah orang ataupun barang dalam 

sebuah sistem yang menunggu untuk mendapatkan suatu pelayanan. Antrian 

terjadi jika suatu tingkat kedatangan pelanggan lebih maksimal daripada 

tingkat pelayanan yang diberikan. Jikalau waktu kedatangan bisa ketahui 

dengan pasti, maka bisa dimungkinkan agar merencanakan suatu jadwal 

kemampuan kapasitas pelayanan pelanggan yang datang, dan pelanggan 

bisa mengetahui berapa lama mereka harus menunggu untuk pelayanan 

tersebut.  Hal ini tentunya dapat membantu para pelanggan atau konsumen 

untuk melakukan aktivitas lain. Antrian adalah ilmu pengetahuan tentang 

suatu bentuk antrian dan merupakan sekumpulan orang ataupun barang 

dalam suatu barisan yang sedang menunggu untuk mendapatkan pelayanan 

atau meliputi bagaimana perusahaan bisa menentukan waktu dan fasilitas 

yang terbaik supaya dapat melayani pelanggan tersebut dengan baik. 

(Heizer dan Render, 2016). 

2.3 Tujuan Antrian  

Menurut Heizer dan Render tujuan dari dasar model-model antrian 

yaitu untuk meminimumkan total dari dua biaya, yaitu biaya langsung dari 

penyediaan fasilitas pelayanan dan biaya tidak langsung yang timbul oleh 

para pelanggan harus menunggu untuk dilayani. Apabila suatu sistem 

mempunyai jumlah fasilitas yang baik dan optimal, berarti hal itu 
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membutuhkan investasi  modal yang lebih, tetapi bila jumlahnya kurang 

baik dan kurang optimal, maka hasilnya yaitu tertundanya suatu pelayanan. 

Tujuan sebenarnya dari teori antrian adalah meneliti kegiatan dari fasilitas 

pelayanan dalam rangkaian kondisi random dari suatu sistem antrian yang 

berkaitan dengan produk fisik atau tidak. 

2.4 Karakteristik Antrian  

Dalam sistem antrian terdapat tiga komponen karakteristik menurut 

Heizer dan Render (2011:773) yaitu:  

1. Kedatangan atau masukan sistem 

2. Disiplin antian atau antrian itu sendiri 

3. Fasilitas pelayanan  

1. Karakteristik kedatangan  

Sumber pemasukan bagi karakteristik populasi kedatangan terdiri 

atas 3 karakteristik utama. Ketiga karakteristik tersebut adalah sebagai 

berikut: 

a. Ukuran atau populasi kedatangan. 

 Unlimited (infinite) yaitu ketika terdapat sekumpulan orang dengan 

jumlah yang tidak terbatas datang dan membutuhkan pelayanan atau 

limited (finite) yaitu hanya ada pengguna pelayanan yang potensial 

dengan jumlah pelanggan yang terbatas. 

b. Perilaku kedatangan 

 Perilaku dari setiap pelanggan tentunya berbeda-beda dalam 

menunggu pelayanan, ada tiga karakteristik perilaku kedatangan yaitu: 
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pelanggan yang sabar untuk mendapatkan pelayanan, pelanggan yang 

menolak untuk bergabung dalam antrian karena hal  tertentu dan juga  

pelanggan yang membelot. 

c. Pola kedatangan  

 Distribusi Poisson adalah sebuah distribusi probabilitas diskret 

yang kerap merincikan tingkat kedatangan pada teori antrian. 

                  P (x) =   untuk x = 1,2,3,4.... 

Dimana: P(x) = probabilitas kedatangan sejumlah x 

 x = jumlah kedatangan per satuan waktu 

 λ = tingkat kedatangan rata-rata 

 e = 2,7183 (dasar logaritma) 

2. Karakteristik Disiplin antrian atau antrian itu sendiri 

Garis antrian merupakan suatu komponen yang ke 2 pada suatu 

sistem antrian. Panjangnya garis antrian bisajadi dengan jumlah yang 

tidak terbatas ataupun terbatas. Sebuah sistem antrian dikatakan terbatas 

apabila antrian terebut memiliki keterbatasan fisik, dan tidak bisa 

meningkat lagi tanpa batas. Contohnya yaitu sebuah restoran sederhana 

yang cuma memiliki 10 meja dan tidak dapat melayani lebih dari 50 

orang. Antrian dikatakan tidak terbatas apabila ukuran antrian tersebut 

tidak dibatasi. 

a. First Come First Served (FCFS) atau First In First Out (FIFO) 

Adalah sistem antrian yang menerapkan sistem pelanggan yang 

pertama datang maka ia yang akan pertama kali  
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dilayani.contohnya: sistem antrian pada supermarket, pintu 

tol,bioskop dan lain-lain.  

b. Last Come First Served (LCFS) atau Last In First Out (LIFO) 

Adalah sistem antrian pelanggan yang menerapkan pelanggan  

yang datang terakhir maka ia yang akan pertama dilayani. 

Contohnya : sistem antrian pada elevator lift untuk lantai yang 

sama.  

c.  Service in Random Order (SIRO)  

Adalah sistem antrian yang menerapkan sistem pemanggilan 

berdasarkan kepada peluang acak, tidak tergantung kepada siapa 

yang datang lebih awal ataupun siapa yang datang di akhir. 

d. Shortest Operation Times (SOT)  

Adalah sistem pelayanan yang memberikan waktu pelayanan 

tercepat mendapatkan pelayanan pertama. 

3. Karakteristik Pelayanan 

a. Desain sistem pelayanan Pelayanan 

Pelayanan pada umumnya dibagi menurut jumlah saluran yang 

ada dan jumlah tahapan. 

 1. Menurut jumlah  pelayanan yang ada yaitu sistem antrian jalur 

tunggal dan sistem antrian jalur berganda.  

2. Menurut jumlah tahapannya adalah sistem satu tahap dan sistem 

tahapan berganda.  
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b. Distribusi waktu pelayanan 

Pola pelayanan sama dengan pola kedatangan dimana pola ini 

bisa konstan ataupun acak. Apabila waktu pelayanan konstan, maka 

waktu yang dibutuhkan untuk melayani setiap konsumen sama. 

Sedangkan waktu pelayanan acak merupakan waktu untuk melayani 

setiap pelanggan adalah acak atau tidak beraturan dan tidak sama. 

2.5 Struktur Antrian 

Berdasarkan jalur dan tahapan antrian, terdapat 4 struktur utama 

sistem antrian, terdiri dari: 

a) Sistem antrian jalur tunggal (Single Channel Single Phase) 

Adalah  suatu sistem pelayanan yang mempunyai satu jalur dan satu 

sistem pelayanan. 

Gambar 2. 1 Skema antrian satu saluran satu tahap (Single Channel Single 

Phase) 

 

 

 

 

 

Sumber : Heizer & Render,2016 

Contoh: Antrian pada pembelian tiket kereta api, pelayanan 

warung, dan pelayanan tukang cukur. 

Kedatagan                                                                                      Keluar 

 

 

Antrian                                                    Pelayanan 
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b) Sistem antrian jalur berganda (Single Channel Multi Phase) 

Adalah suatu sistem pelayanan yang memiliki satu jalur dengan 

beberapa titik. 

Gambar 2. 2 Skema antrian satu saluran banyak tahap (Single Channel 

Multi Phase) 

 

 

 

 

 

 

Sumber : Heizer & Render,2016 

Contoh: antrian pada pencucian mobil yang memerlukan beberapa 

tahap dalam pelayanannya. 

c) Sistem antrian satu tahap (Multi Channel Single Phase) 

Adalah suatu sistem antrian dimana pelanggan menerima pelayanan 

hanya dari satu stasiun dan kemudian pergi meninggalkan sistem. 

Gambar 2. 3 Skema antrian banyak saluran satu tahap (Multi Channel 

Single Phase) 

1.  

 

 

 

 

 

Kedatagan             Keluar                                                                                                                    
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Sumber : Heizer & Render,2016 

Contoh: sistem antrian pada sebuah bank. 

d) Sistem antrian tahapan berganda (Multi Channel Multi Phase) Adalah  

suatu sistem yang pelanggan menerima jasa dari beberapa stasiun 

sebelum meninggalkan sistem. 

Gambar 2. 4 Skema antrian banyak saluran banyak tahap (Multi Channel 

Multi Phase) 

e)  

 

zzzPengertian Antrian 

 

 

 

Sumber : Heizer & Render,2016 

Contoh:system antrian dalam pelayanan di Rumah Sakit. 

2.6 Model antrian 

Macam-macam model antrian yang bisa dipakai di bidang Manajemen 

Operasi. 4 model yang seringkali dipakai bagi perusahaan dengan 

mencocokkan keadaan dan kondisi masing-masing. Dengan 

mengoptimalkan sistem pelayanan, bisa menentukan waktu pelayanan, 

jumlah pelayanan antrian, dan jumlah pelayanan yang pas dengan memakai 

model-model antrian. 4  model antrian tersebut adalah sebagai berikut: 

 

Kedatagan                  Keluar                                                                                                                        

 

 

 

Antrian                                                    Pelayanan 
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a) Model A: M/M/I (Single Channel Query System atau model antrian jalur 

tunggal). Didalam kondisi ini, kedatangan pelanggan  membuat satu jalur 

tunggal untuk dilayani oleh sistem tunggal. Rumus antrian untuk model A 

adalah: 

a. Jumlah pelanggan rata-rata dalam system 

      
 

   
                       

λ = Jumlah kedatangan rata-rata pelanggan per satuan waktu 

μ = Jumlah rata-rata yang dapat dilayani per satuan waktu pada 

setiap jalur. 

Ls = Jumlah pelanggan rata-rata dalam system 

b. Jumlah waktu rata-rata yang dihabiskan dalam sistem (waktu 

pelanggan menunggu ditambah waktu pelayanan) 

      
 

   
                 

c. Jumlah unit rata – rata yang menunggu dalam antrian 

   
  

      
  

d. Waktu rata-rata antrian dalam system 

 

    
 

      
                   

e. Faktor utilisasi sistem (populasi fasilitas pelayanan sibuk) 
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f. Probabilitas terdapat 0 unit dalam sistem (yaitu unit pelayanan 

kosong) 

     
 

 
             

g. Probabilitas terdapat lebih dari sejumlah  unit dalam sistem, dimana 

n adalah jumlah unit dalam sistem              

      
      

 
                         

b) Model B: M/M/S ( Multiple Channel Query System atau model antrian 

jalur  berganda). Sistem antrian jalur berganda ini mempunyai 2 ataupun  

lebih jalur atau stasiun pelayanan yang tersedia untuk menangani 

pelanggan yang akan datang. Dengan asumsi yaitu  pelanggan yang 

sedang menunggu pelayanan dan membuat satu jalur yang akan dilayani 

pada system pelayanan yang telah tersedia pertama kali pada saat itu. 

Pola kedatangan ini mengikuti distribusi Poisson dengan waktu pelayan 

mengikuti distribusi eksponensial negatif. Pelayanan dilakukan secara 

first-come,first-served, dan semua stasiun pelayanan yang sama.  

1. Probabilitas terdapat 0 orang dalam sistem (tidak adanya 

pelanggan dalam sistem). 

                           
 

*∑
 

   
(
 

 
)   

    + 
 

  
(
 

 
) 

  

    

 

2. Jumlah pelanggan rata-rata dalam system 

    
  (  ⁄ ) 

             
    

 

 
 



 

19 
 

3. Waktu rata-rata yang dihabiskan seorang pelanggan dalam antrian 

atau sedang dilayani (dalam sistem) 

       
  

 
               

4. Jumlah orang atau unit rata-rata yang menunggu dalam antrian 

        
 

 
 

5. Waktu rata-rata yang dihabiskan oleh seorang pelanggan atau unit 

untuk menunggu dalam antrian 

   
  

 
 

Keterangan : 

 M = jumlah jalur yang terbuka. 

 λ = jumlah kedatangan pelanggan rata-rata persatuan waktu. 

μ = jumlah pelanggan yang dilayani persatuan waktu pada setiap 

jalur. 

N = jumlah orang/pelanggan. 

Po = Probabilitas terdapat 0 orang dalam system 

 Ls = jumlah pelanggan rata-rata dalam sistem 

Lq = Jumlah unit rata-rata yang menunggu dalam antrian 

c) Model C: M/D/1 (constant service atau waktu pelayanan konstan) 

Beberapa sistem mempunyai waktu pelayanan yang tetap, dan tidak 

berdistribusi eksponensial seperti biasanya. Dengan rumus sebagai berikut:  
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1. Panjang rata-rata antrian 

   
  

       
 

2. Rata-ratawaktu tunggu dalam antrian 

    
 

      
 

3. Rata-rata jumlah pelanggan didalam system 

      
 

 
 

4. Rata-rata waktu menunggu didalam system 

         
 

 
 

d) Model D: (limited population atau populasi terbatas). Model ini tidak 

sama dengan model yang lain, sebab pada model ini terdapat hubungan 

yang saling bergantung antara panjang antrian dan tingkat kedatangan.  

Apabila terdapat sebuah populasi pelanggan potensial yang terbatas bagi 

sebuah fasilitas pelayanan, maka model antrian berbeda harus juga 

dipertimbangkan. 

1. Faktor pelayanan 

     
 

   
 

2. Jumlah antrian rata-rata 

           

3. Waktu menunggu rata-rata 
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4. Jumlah pelayanan rata-rata 

            

5. Jumlah dalam pelayanan rata-rata 

        

6. Jumlah populasi 

          

Notasi: 

D : probabilitas sebuah unit harus menunggu didalam antrian. 

F : faktor efesiensi 

H : rata-tata jumlah unit yang sedang dilayani  

J : rata-rata jumlah unit yang tidak berada dalam antrian    

L : rata-rata jumlah unit yang menunggu untuk dilayani 

M : jumlah jalur pelayanan 

N : jumlah pelanggan potensial 

O : waktu pelayanan rata-rata 

P : waktu rata-rata antara unit yang menbutuhkan pelayanan 

Q : waktu rata-rata sebuah unit menunggu dalam antrian 

R : faktor pelayanan 

2.7 Analisis Biaya 

Masalah antrian bagi kebanyakan orang  sebenarnya ingin 

dihindari. Penambahan outlet supermarket, penambahan counter di bank, 

penambahan ATM di berbagai tempat , fleksibilitas sistem pelayanan di 

restoran  cepat saji (fast food restaurant) adalah contoh-contoh dimana 

upaya untuk mengurangi antrian atau panjang garis tunggu dilakukan agar 

pelanggan terlayani dengan baik. Bahkan terobosan teknologi informasi 
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melalui online bankin, belanja online, pendaftran online juga bisa menjadi 

contoh mengenai usaha untuk mengurangi panjang garis tunggu. 

Ketika waktu  menjadi sumber ekonomi bagi seseorang, maka waktu 

untuk antri mempunyai nilai ekonomis di mana konsep opportunity cost 

berlaku di sini. Dengan demikian, antrian jelas akan menimbulkan biaya 

bagi pelanggan. Agar pelanggan tetap tertarik untuk datang, maka 

manajemen akan berusaha agar antrian itu diusahakan minimum sehingga 

opportunity cost pelanggan menjadi negative. Di samping itu, garis tunggu 

panjang yang membuat pelanggan tidak jadi masuk atau bahkan keluar dari 

garis tunggu merupakan kerugian bagi pihak perusahaan. Oleh karena itu, 

menentukan dan mengukur tolok ukur jenis biaya rumit dan tidak mudah. 

Gambar 2. 5 Biaya Antrian 

Sumber : Heizer dan Render, 2016 
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2.8 Penelitian Terdahulu 

Penelitian terdahulu yang berhubungan dengan penelitian ini sebagai 

bahan pertimbangan yang digunakan peneliti dapat dilihat pada tabel di 

bawah ini: 

Tabel 2. 1 Penelitian Terdahulu 

No Nama 

Peneliti 

Judul 

Penelitian 

Variabel 

Penelitia

n 

Metode 

Analisis 

Hasil Penelitian 

1 Syarifah 

Wihdaniah,

Maat Pono 

dan Musran 

Munizu 

(2018) 

Analisis 

Kinerja 

Sistem 

Antrian 

Dalam 

Mengoptimal

kan 

Pelayanan 

Pasien Rawat 

JalanDi 

RSUD Haji 

Makassar 

Antrian  Deskriptif 

kuantitatif 

Berdasarkan hasil dari 

penelitian dan 

mengolah data 

dengan menggunakan 

rumus dari model 

(M/M/1) maka  

diketahui pasien lama 

memerlukan waktu 

berada didalam 

antrian yaitu selama 

57,27 menit dan 

orang didalam antrian 

baru memerlukan 

waktu berada dalam 

antrian selama 50 

menit dan jumlah 

orang dalam antrian 

sebanyak 5 orang. 

Solusi untuk agarb 

bisa menangani pada 

loket pendaftaran 

yaitu dengan 

mengubah model 

sever dengan 

menerapkan Multiple 

Channel Query 
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System(M/M/s). 

2 Anisa 

Alfiani 

Rahayu, 

Sugito dan 

Sudarno 

(2013) 

Analisis 

Antrian 

Pasien Rawat 

Inap 

Berdasar- 

kan Spesiali- 

sasi Penyakit 

Di RSUD Dr 

Kariadi 

Semarang 

Antrian Deskriptif 

kuantitatif 

Berdasarkan hasil 

analisis data 

berdasarkan 

spesialisasi penyakit 

adalah (M/M/c) : 

(GD/∞/∞) dan model 

sistem antrian pada 

bagian pembayaran 

adalah (M/M/4) : 

(GD/∞/∞). Jumlah 

pelayanan pasien 

rawat inap 

berdasarkan 

spesialisasi penyakit 

sudah efektif sebab 

jumlah dokter 

spesialis setiap 

penyakit sudah 

mencukupi. Tetapi, 

pada bagian 

pembayaran / kasir 

jumlah petugas yang 

melaksanakan  tugas 

di bagian pembiayaan 

seharusnya ditambah 

supaya pasien yang 

datang tidak perlu 

menunggu terlalu 

lama untuk 

mendapatkan suatu 

pelayanan. 

 

3 Zamzami, 

Yuvi 

Darmayun

anta dan 

Mariza 

Devaga 

(2019) 

Analisis 

antrian single 

channel multi 

steps pada 

puskesmas 

siak hulu 1 

kabupaten 

Antrian  Deskriptif 

kuantitatif  

Hasil penelitian ini 

menunjukkan tingkat 

kedatangan pasien 

5,16 menit, artinya 

dalam durasi itu 

terdapat kedatangan 1 

pasien sehingga 
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kampar-riau tingkat kedatangan 

pasien dalam 1 jam 

adalah 11 orang. 

Tingkat rata-rata 

pelayanan yaitu 6,4 

menit untuk pasien 

baru, 3,65 menit 

untuk pasien lama, 

dan 5,08 menit untuk 

pasien lama yang 

membutuhkan 

pencarian manual 

karena kartu berobat 

hilang. 

 

  



 

26 
 

2.9 Kerangka Berpikir 

Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui analisis antrian pasien pada 

UPT Puskesmas Lipatkain. 

Gambar 2. 6 Kerangka Berpikir 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sumber : Prabowo,2012 

  

Mulai 

Analisis Model Antrian ( Multi Channel Single 

Phase M/M/S) 

Data tingkat kedatangan pasien dan 

tingkat pelayanan per jam 

Hitung Kinerja sistem antrian 

Menentukan standart waktu pelayanan yaitu 

menit 

Efektif 

Finish 

Tidak efektif 

Rekomendasi model 

antrian yang efektif 

Finish 
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2.10 Hipotesis Penelitian 

Menurut Sugiyono(2017) Hipotesis merupakan jawaban sementara 

terhadap rumusan masalah. Karena sifatnya masih sementara , maka perlu 

dibuktikan kebenarannya melalui data emperik yang terkumpul. Berdasarkan 

perumusan masalah, tujuan dan landasan teori yang dikemukakan di atas, 

maka hipotesis penelitian ini adalah: “Diduga sistem antrian pasien pada UPT 

Puskesmas Lipatkain belum berjalan secara efektif dam efisien” 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

3.1 Lokasi  dan objek penelitian 

Adapun lokasi penelitian ini dilakukan di UPT Puskesmas Lipatkain, 

jalan Lipatkain, Kampar Kiri, Kabupaten Kampar, Riau 28471. Objek 

penelitian ini adalah UPT Puskesmas Lipatkain. 

3.2 Operasional variabel  

Menurut Silaen (2018:69) mengungkapkan bahwa “Variabel penelitian 

adalah konsep yang mempunyai bermacam-macam nilai atau mempunyai 

nilai yang bervariasi, yakni suatu sifat, karakteristik atau fenomena yang 

dapat menunjukkan sesuatu untuk dapat diamati atau diukur yang nilainya 

berbeda-beda atau bervariasi”. 

Pada penelitian ini variabel yang menjadi kajian yaitu sistem antrian 

pasien pada UPT Puskesmas Lipatkain. Untuk dapat mengetahui operasional 

variabel dapat dilihat pada tabel dibawah ini.  
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Tabel 3. 1 Operasional Variabel 
Variabel  Dimensi  Indikator  Skala  

Antrian adalah 

ilmu pengetahuan 

yang mengkaji 

tentang bentuk 

antrian dan 

merupakan 

sekumpulan orang 

atau barang dalam 

barisan yang 

sedang menunggu 

untuk pelayanan 

atau meliputi 

bagaimana 

perusahaan dapat 

menentukan 

waktu dan 

fasilitas yang 

terbaik agar dapat 

melayani 

pelanggan dengan 

efisien (Heizer 

dan Render, 

2016) 

 

1. Karakteristik 

kedatangan  

 

 

 

 

 

2. Karakteristik 

waiting line 

 

3. Karakteristik 

dan fasilitas  

pelayanan 

a. Jumlah pasien 

yang datang  

b. Perilaku 

kedatangan 

c. Pola kedatangan 

 

 

a. Panjang antrian 

b. Disiplin antrian 

 

a. Desain dasar 

sistem antrian 

b. Distribusi waktu 

pelayanan 

c. Keadaan sarana 

dan prasarana 

Puskesmas 

 

a.   

Ordinal 

 

 

 

 

 

 

Ordinal 

 

 

Ordinal 

Sumber : Data Penelitian,2021 

3.3 Populasi dan Sampel 

3.3.1 Populasi  

Populasi adalah wilayah generalisasi yang terdiri dari : objek/subjek 

yang mempunyai kualitas dan karakteristik tertentu yang diterapkan oleh 

peneliti untuk dipelajari dan kemudian ditarik kesimpulannya, jadi populasi 

bukan hanya orang tetapi juga objek dan benda alam lainnya 
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(Sugiyono,2012). Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh pasien UPT 

Puskesmas Lipatkain. 

3.3.2 Sampel  

Sampel yaitu sebagian dari populasi yang akan diteliti dan ditafsir  

dapat menyulih dari seluruh populasi (dengan jumlah yang lebih sedikit 

dibandingkan dengan jumlah populasinya). Adapun sampel penelitian ini 

yaitu seluruh pasien UPT Puskesmas Lipatkain yang melakukan pemeriksaan 

pada tanggal dan jam yang telah dirancang dan yang telah ditentukan. 

Penelitian ini menggunanakan metode Purposive Sampling, yaitu cara 

pengambilan sampel yang didasarkan pada pertimbangan-pertimbangan 

tertentu, terutama pertimbangan yang diberikan oleh sekelompok pakar atau 

expert. 

3.4 Jenis dan Sumber Data  

3.4.1 Data primer 

Data primer adalah data yang mengarah pada informasi yang 

diperoleh dari tangan pertama oleh peneliti yang berkaitan dengan faktor-

faktor minat untuk tujuan yang lebih jelas (Uma Sekara,2011).  

3.4.2 Data sekunder 

Data sekunder adalah sumber data yang diperoleh dari mempelajari, 

membaca dan juga  memahami melalui media lain yang bersumber dari 

buku-buku , literatur, serta dokumen (Sugiyono,2012:141) 
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3.5 Teknik Pengumpulan Data  

Teknik pengumpulan data pada penelitian ini adalah Metode 

Observasi. Menurut Sugiyono (2018:229) observasi merupakan teknik 

pengumpulan data yang mempunyai ciri yang spesifik bila dibandingkan 

dengan teknik yang lain. Metode observasi merupakan salah satu metode 

yang dilakukan dengan cara melakukan tinjauan langsung ketempat yang 

dijadikan objek penelitian yaitu pada UPT Puskesmas Lipatkain untuk 

mendapatkan data yang dibutuhkan. Data tersebut adalah data jumlah 

kedatangan pasien dan waktu pelayanan pasien.  

3.6 Teknik Analisis Data 

3.6.1 Analisis Deskriptif 

 Didalam menganalisis data pada penelitian ini penulis menggunakan 

metode deskriptif yaitu suatu cara menganalisa data yang telah tersedia pada 

objek penelitian dan membandingkannya dengan uraian teoritis. Sistem 

antrian yang digunakan adalah model antrian tunggal.  

3.6.2 Analisis Kuantitatif 

Dengan menggunakan rumus rumus dari Teori Antrian (Queuing 

Analysis). Menganalisis data dengan mengaplikasikan rumus antrian M/M/S 

(Multi Channel Single Phase):  
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1. Probabilitas terdapat 0 orang dalam system ( atau tidak adanya 

pasien dalam sistem). 
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2. Rata-rata jumlah pasien dalam system 
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3. Rata-rata waktu yang dibutuhkan oleh pasien dalam antrian atau 

sedang dilayani (dalam sistem) 

       
  

 
               

4. Jumlah orang/pasien atau unit rata-rata yang menunggu dalam 

antrian 

        
 

 
 

5. Waktu rata-rata yang dihabiskan oleh seorang pasien atau unit 

untuk menunggu dalam antrian 

   
  

 
 

Keterangan : 

 M  = jumlah jalur yang terbuka. 

   = rata-rata jumlah kedatangan persatuan waktu. 

Μ  = jumlah orang dilayani persatuan waktu pada setiap jalur. 

N  = jumlah pelanggan 

Po  = Probabilitas terdapat 0 orang dalam system 

 Ls  = jumlah pelanggan rata-rata dalam sistem 

Lq  = Jumlah unit rata-rata yang menunggu dalam antrian 
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BAB IV 

GAMBARAN UMUM OBJEK PENELITIAN 

4.1 Sejarah Singkat UPT Puskesmas Lipatkain  

UPT Puskesmas Lipatkain berdiri sejak tahun 1975 .Tanahnya punya 

pemerintah, yang ada di desa Lipatkain Kecamatan Kampar Kiri. Pada tahun  

2014 dilakukan renovasi pada bangunan puskesmas dengan dana APBN dan 

semakin tahun semakin berkembang untuk penambahan ruangan sampai 

sekarang. Sebagai unit pelayanan ditingkat pertama serta ujung tombak 

pembangunan kesehatan UPT Puskesmas Lipatkain memiliki tiga fungsi 

utama yaitu : 

1. Bagi UPT Puskesmas Lipatkain sebagai bahan evaluasi dan dasar 

perencanaan untuk  meningkatkan kinerja di masa yang akan datang 

2. Bagi Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar sebagai dasar pengambilan 

kebijakan kesehatan. 

3. Bagi masyarakat sebagai bahan informasi kesehatan. 

Puskesmas sebagai ujung tombak pelayanan kesehatan diharapkan 

dapat memberikan pelayanan kesehatan yang optimal dan dapat mencapai 

tujuan MDGs. Namun disadari bahwa dalam melakukannya masih terdapat 

kekurangan dan tantangan yang masih akan dihadapi.  Oleh karena itu untuk 

meningkatkan mutu kegiatan UPT Puskesmas Lipatkain dimasa yang akan 

datang diperlukan adanya evaluasi terhadap hasil kegiatan selama tahun 2020 

dan perencanaan kegiatan untuk tahun 2021.  
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Tercapainya tingkat kinerja Puskesmas yang berkualitas secara 

optimal dalam mendukung pencapaian tujuan pembangunan kesehatan di 

Kampar Kiri merupakan tujuan umum UPT Puskesmas Lipatkain. Sedangkan 

tujuan khususnya adalah sebagai berikut : 

a. Mendapatkan gambaran data pendukung cakupan program per desa 

sesuai SPM di akhir tahun 2021. 

b. Melakukan Penilaian Kinerja Puskesmas (PKP) dan membuat Jaring 

Laba-Laba tahun 2021. 

c. Melakukan Penilaian Kinerja Kegiatan (PKK) dan Pengukuran 

Pencapaian Sasaran (PPS) tahun 2021. 

d. Menganalisa hasil kinerja Puskesmas dan mencari solusi sebagai 

bahan masukan perencanaan kegiatan Puskesmas Tahun 2021. 

4.2 Visi dan Misi UPT Puskesmas Lipatkain 

4.2.1 Visi UPT Puskesmas Lipatkain  

Menurut Kamus Besar Bahasa Indonesia, Visi yaitu kompetensi untuk 

memandang pada inti perkara, pendapat, wawasan apa yang terlihat dalam 

khayal, penglihatan ataupun observasi. Adapun Visi UPT Puskesmas 

Lipatkain yaitu : 

” Terwujudnya masyarakat  Lipatkain Kampar Kiri yang mandiri untuk hidup 

sehat pada tahun 2021.” 
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4.2.1 Misi UPT Puskesmas Lipatkain  

Menurut Kamus Besar Bahasa Indonesia, Misi yaitu tugas bagi 

seseorang sebagai bentuk  tugas untuk melaksanakannya demi kepercayaan, 

pendapat, patriotisme, dan lain-lain. Adapun Misi UPT Puskesmas Lipatkain 

Puskesmas yaitu : 

1. Mendorong Kemandirian  masyarakat dan keluarga diwilayah kerja UPT 

Puskesmas Lipatkain untuk hidup sehat . 

2. Memelihara dan meningkatkan Pelayanan kesehatan yang bermutu , 

merata dan terjangkau . 

3. Memelihara dan Meningkatkan Kesehatan individu , keluarga dan 

masyarakat beserta lingkungan.  
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4.3 Struktur Organisasi UPT Puskesmas Lipatkain  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

KEPALA PUSKESMAS 

Ka, Su, Bag. Tata Usaha 

Kepegawaian 

Keuangan 

Sistem Informasi Puskesmas 

Rumah Tangga 

PJ. Jaringan Pelayanan Kesehatan dan Jejaring Fasyenkes 

Pustu Sungai Geringging 

Pustu Sungai Paku 

Pustu Teluk Paman 

Pustu Kuntu 

Pustu Kuntu Darussalam 

Pustu Padang Sawah 

Pustu Domo 

Pustu Sungai Raja 

Pustu Sungai Rambai 

Pustu IV Koto Setingkai 

Pustu Muara Selaya 

Jejaring Fasyenkes 

Poskesdes Lipatkain Utara 

Poskesdes Lipatkain Selatan 

Poskesdes Teluk Paman Timur 

Poskesdes Sungai Liti 

Poskesdes Tanjung Harapan 

Poskesdes Tanjung Mas 

Poskesdes Sungai Harapan 

Poskesdes Sungai Sarik 

Persalinan 

Ka. Rawat Inap 

Kefarmasian 

Laboratorium 

Poli KIA/KB 

Poli Gigi dan Mulut 

Unit Gawat Darurat 

Konsultasi Gigi 

Poli TB 

PJ. UKM Pengembangan 

Kesehatan Jiwa 

Kesehatan Gigi Masyarakat 

Kesehatan Tradisional 

Kesehatan Kerja/Olahraga 

Kesehatan Indera 

Lansia  

Farmakmin 

PJ. UKM Esansial 

Promosi Kesehatan 

Kesehatan Lingkungan 

KIA/KB 

Gizi 

P2P 

PJ. UKM dan Keperawatan Kesehatan Masyarakat PJ. UKP, Kefarmasian dan Laboratorium 

Sumber : UPT Puskesmas Lipatkain,2021 

 Gambar 4. 1 Struktur Organisasi UPT 

Puskesmas Lipatkain 
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4.4 Situasi Puskesmas UPT Puskesmas Lipatkain 

4.4.1 Administrasi Pemerintahan 

UPT Puskesmas Lipatkain secara struktur pemerintahan berada di 

bawah naungan Dinas Kesehatan Kabupaten. Adapun Struktur Organisasi 

Kerja UPT Puskesmas Lipatkain dipimpin oleh seorang Kepala Puskesmas, 

dan dibantu 1 orang Kepala Tata Usaha dan 91 staff yang tediri dari PNS (43 

orang), THL (5 orang), TB UGD 24 jam (17 orang), dan Tenaga kerja 

sukarela (21 orang). Staff Puskesmas UPT Puskesmas Lipatkain di tempatkan 

di Puskesmas induk, 19 desa dan 1 kelurahan sebagai wilayah kerja UPT 

Puskesmas Lipatkain. 

4.4.2 Keadaan Geografis  

Batas wilayah  

Utara   : Kecamatan Gunung Sahilan 

Timur   : Kabupaten Kuantan Singingi 

Selatan   : Kecamatan Kampar Kiri Hulu 

Barat   : Kecamatan Kampar Kiri Hulu 

Kondisi alam  : Beberapa Desa terletak di  Derah Aliran Sungai (DAS) 

4.4.3 Keadaan Demografi 

Jumlah penduduk Kampar Kiri tahun 2021 sebanyak 30.812 jiwa 

4.4.4 Sosial Ekonomi 

Sosial   : Memiliki adat istiadat yang masih kental 

Ekonomi   : Mayoritas masyarakat bekerja sebagai  Petani 
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4.4.5 Lingkungan 

Dilihat dari kondisi lingkungan, wilayah Lipatkain termasuk daerah 

sub urban yang berkondisikan pedesaan yang masih terasa dan masih 

mempunyai hutan dan pohon-pohon lumayan banyak selain kebun 

masyarakat atau perkebunan perusahaan yang berada di Kampar Kiri 
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BAB V 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

5.1 Hasil Penelitian  

5.1.1 Standart Operasional Pelayanan (SOP) UPT Puskesmas Lipatkain 

Standard Operating Procedure (SOP) merupakan prosedur yang harus 

ada didalam sebuah perusahaan guna untuk menunjang menjalani aktivitas. 

Standard Operating Procedure ada dan dibuat bagi suatu perusahaan untuk 

digunakan sebagai pedoman kerja sehingga semua elemen yang terdapat di 

suatu perusahaan bisa melaksanakan setiap tugasnya dengan baik, 

profesional dan juga handal (Setiawati, 2015). SOP merupakan sebuah 

tulisan atau dokumen tentang suatu kegiatan kerja sdm, berbagai prosedur 

yang tersusun rapi dan juga perintah tentang kegiatan yang wajib dilakukan 

oleh perusahaan (Ramadhan, Syaharudin, Prajitiasari 2015). Standard 

Operating Procedure (SOP) berisikan peran dan tugas setiap karyawan, 

seperti siapa penanggung jawab dan pelaksananya, kapan akan 

melaksanakannya, bagaimana proses pekerjaannya, dokumen apa yang 

diperlukan, serta siapa yang memberikan persetujuan (Setiawati, 2015). 

Apabila SOP sudah dibentuk dan juga telah dilaksanakan sebaik mungkin 

bagi seluruh elemen perusahaan maka hal tersebut akan sangat dapat 

membantu perusahaan dengan tujuan yang telah ditetapkan. Oleh karena itu, 

SOP merupakan suatu hal yang sangat penting di dalam sebuah perusahaan 
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demi kelancaran sebuah perusahaan dan tentunya berdampak baik bagi 

perusahaan.  

UPT Puskesmas Lipatkain membuat Standart Operasional Prosedur 

(SOP) pelayanan bagi pasien yang bertujuan untuk menjadi pedoman bagi 

pihak UPT Puskesmas Lipatkain dalam melaksanakan pekerjaan/tugasnya. 

Standart Operasional Prosedur (SOP) yang dibuat tentu tidak hanya sebagai 

persyaratan semata tetapi tujuan utamanya adalah untuk meningkatkan 

pencapaian kualitas pelayanan dan memberikan kepuasan bagi pasien yang 

datang ke UPT Puskesmas Lipatkain. 

Untuk mengetahui Standart Operasional Prosedur (SOP) untuk 

pelayanan pasien pada UPT Puskesmas Lipatkain dapat dilihat pada tabel 

5.1 dibawah ini: 

Tabel 5. 1 Standart Operasional Prosedur (SOP) untuk pelayanan pasien 

pada UPT Puskesmas Lipatkain 

No  Jenis Pelayanan Standart Operasional Prosedur 

(SOP) 

1 Pelayanan Rekam Medis pada 

Loket Pendaftaran 

  5 Menit 

2 Pelayanan Medis oleh Dokter   40 Menit 

Sumber : UPT Puskesmas Lipatkain,2021 
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Pada tabel 5.1 di atas dapat diketahui bahwa Standart Operasional 

Prosedur (SOP) pelayanan pasien yang diterapkan oleh UPT Puskesmas 

Lipatkain untuk jenis pelayanan rekam medis pada loket pendaftaran yaitu 

dengan waktu kurang dari 5 menit, untuk pelayanan rekam medis ini pasien 

akan dilayani oleh petugas yang berada di loket pendaftaran untuk 

mendaftar dan petugas akan meminta berkas-berkas yang diperlukan seperti 

Kartu Keluarga(KK)/ Kartu Tanda Penduduk (KTP) dan Kartu Berobat. 

Kemudian pasien  akan ditanya oleh petugas rekam medis  apa keluhan 

yang dialami oleh pasien tersebut sehingga petugas bisa mengarahkan 

pasien tersebut ke masing-masing poli yang telah tersedia. Selanjutnya 

untuk Standart Operasional Prosedur (SOP) pelayanan medis pihak UPT 

Puskesmas Lipatkain menetapkan waktu standart pelayanan yaitu kurang 

dari 40 menit, pada pelayanan ini pasien akan memasuki fasilitas pelayanan 

yaitu poli yang telah tersedia dan mendapatkan pelayanan medis oleh dokter 

dan tidak termasuk penanganan khusus. 

5.1.2 Kinerja Sistem Antrian UPT Puskesmas Lipatkain  

Untuk mencapai hasil kinerja dan pelayanan yang efektif pada UPT 

Puskesmas Lipatkain, perlu diketahui terlebih dahulu apa saja komponen-

komponen yang ada didalam sistem antrian pada UPT Puskesmas Lipatkain 

sehingga akan menciptakan efisiensi dalam meningkatkan mutu pelayanan 

yang diberikan kepada pasien sehingga pasien merasa puas dengan 

pelayanan yang didapat.  
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Adapun komponen-komponen yang ada pada sistem antrian UPT 

Puskesmas Lipatkain adalah sebagai berikut: 

1. Karakteristik Kedatangan 

a. Jumlah Pasien yang Datang/ Input 

Sumber input (Populasi) pada UPT Puskesmas Lipatkain adalah 

pasien yang datang dan bergabung kedalam antrian yang sifatnya tidak 

terbatas (unlimited). Pasien yang datang dan bergabung kedalam antrian 

berasal dari seluruh lapisan masyarakat yang berasal dari berbagai 

profesi, jenis kelamin dan juga umur. 

b. Perilaku Kedatangan 

Perilaku setiap konsumen tentunya berbeda-beda dalam 

mendapatkan pelayanan, ada 3 karakteristik perilaku kedatangan yaitu: 

pelanggan yang sabar untuk menunggu pelayanan,  pelanggan yang 

menolak bergabung dalam antrian dan pelanggan yang membelot. Pada 

UPT Puskesmas Lipatkain Perilaku kedatagan pasien yaitu pasien sabar 

dalam menunggu antrian untuk mendapatkan pelayanan medis dari pihak 

UPT Puskesmas Lipatkain. 

c. Pola Kedatangan 

Pola kedatangan pasien pada UPT Puskesmas Lipatkain yaitu 

mengikuti pola distribusi poisson, karena jumlah pasien yang datang 

(Input) dan (output/leaving unit) dari sistem jalur antrian terjadi secara 

tidak beraturan/ acak (Random).  
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2. Karakteristik Waiting Line 

a. Panjang Antrian  

Panjang antrian pada UPT Puskesmas Lipatkain adalah tidak 

terbatas (Unlimited) maksudnya adalah panjang antrian jumlahnya tidak 

dibatasi.  

b. Disiplin Antrian 

Disiplin antrian yang diterapkan oleh UPT Puskesmas Lipatkain 

adalah First In First Out (FIFO) yaitu peasien yang pertama datang, maka 

itulah yang akan pertama dilayani. 

3. Karakteristik fasilitas  pelayanan 

a. Desain dasar sistem antrian 

UPT Puskesmas Lipatkain menetapkan sistem antrian dengan 

model sistem antrian Multi channel-single phase, yaitu ada dua atau lebih 

fasilitas pelayanan yang dialiri oleh antrian tunggal.  

b. Distribusi waktu pelayanan 

Pola pelayanan sama dengan pola kedatangan yaitu pola ini bisa 

konstan ataupun tidak beraturan/acak. Apabila waktu pelayanan konstan, 

maka waktu yang dibutuhkan untuk dapat melayani setiap pasien sama. 

Sementara itu, waktu pelayanan acak atau tidak beraturan merupakan 

waktu untuk melayani setiap pasien adalah tidak beraturan atau tidak 

sama. Distribusi pelayanan yang digunakan pada UPT Puskesmas 

Lipatkain adalah mengikuti distribusi eksponensial. Maksudnya adalah 
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setelah pasien dilayani, maka pasien akan keluar dari sistem antrian 

ataupun bergabung kembali dalam antrian dan akan dilayani kembali.  

c. Keadaan sarana dan prasarana Puskesmas 

UPT Puskesmas Lipatkain tertelak di Kecamatan Kampar Kiri 

yang berdiri di atas tanah seluas 3416 m
2
. Adapun sarana yang terdapat 

di dalamnya adalah: 

1. Bangunan Untuk Kantor dan Perawatan 

a. Ruangan Kepala Puskesmas 

b. Ruangan Kepala Tata Usaha 

c. Ruangan Vaksin      

d. Musholla 

e. Ruangan Perencanaan 

f. Ruangan Tata Usaha 

g. Aula 

h. Loket Pendaftaran 

i. Poli Umum 

j. Poli Lansia 

k. Ruangan KIA 

l. Ruangan Perawatan  

m. Apotik 

n. Gudang Obat  
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2. Bangunan Untuk UGD, Laboratorium dan Poli Gigi  

a. Ruangan UGD 

b. Ruangan Laboratorium 

c. Poli Gigi 

3. Bangunan untuk Laundry  

4. Komplek Rumah Dinas Dokter dan Staf Puskesmas 

5. Instalasi Pengolahan Air Limbah 

UPT Puskesmas Lipatkain mempunyai 11 Puskesmas Pembantu: 

Tabel 5. 2 Daftar nama  Puskesmas UPT Puskesmas Lipatkain 

No Puskesmas Pembantu Lokasi 

1 Pp Kuntu Kuntu 

2 Pp Padang Sawah  Padang Sawah  

3 Pp Teluk Paman Teluk Paman 

4 Pp Sungai Paku Sungai Paku 

5 Pp Muara Selaya Muara Selaya 

6 Pp Sungai Geringging Sungai Geringging 

7 Pp Sungai Raja Sungai Raja 

8 Pp Sungai Rambai Sungai Rambai 

9 Pp IV Koto Setingkai Koto Setingkai 

10 Pp Domo Domo 

11 Pp Kuntu Darussalam  Kuntu Darussalam  

Sumber : UPT Puskesmas Lipatkain,2021 

5.2 Pembahasan 

Didalam penilaian efisiensi antrian pada UPT Puskesmas Lipatkain 

Peneliti menggunakan metode Observasi yaitu pengamatan langsung ke objek 
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penelitian yaitu UPT Puskesmas Lipatkain. Selama melakukan pengamatan di 

UPT Puskesmas Lipatkain peneliti menemukan situasi yang terdapat pada UPT 

Puskesmas Lipatkain yaitu jumlah fasilitas yang mempunyai 4 Poli seperti 

pada tabel dibawah ini: 

Tabel 5. 3 Fasilitas Poli Puskesmas UPT Puskesmas Lipatkain 

No Poli yang tersedia  Jumlah Dokter yang bertugas 

setiap hari 

1 Umum 1 

2 Gigi 1 

3 KIA 1 

4 TB 1 

Sumber : UPT Puskesmas Lipatkain,2021 

Dari tabel 5.3 di atas dapat diketahui bahwa di UPT Puskesmas 

Lipatkain mempunyai 4 poli yang terdiri dari poli umum, poli gigi, poli KIA 

dan poli TB yang setiap poli tersebut akan dilayani oleh 1 orang dokter yang 

bertugas setiap harinya. 

Penelitian ini dilakukan selama 7 hari kerja yaitu pada hari senin 

tanggal 18 Oktober – Minggu tanggal 24 Oktober 2021. Dan waktu penelitian 

yang peneliti lakukan yaitu pada jam-jam sibuk yaitu pada pukul 08:00 – 

14:00 WIB. Pengamatan yang dilakukan oleh peneliti pada UPT Puskesmas 

Lipatkain yaitu di awali dengan mencatat dan menghitung perbandingan 

waktu yang dihabiskan oleh pasien yang dimulai dari pasien mendaftar pada 

loket pendaftaran sampai mendapatkan pelayanan oleh Dokter. Hasil 

perhitungan dapat dilihat pada tabel 5.4 varian waktu pelayanan berikut ini: 
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Tabel 5. 4 Varian Waktu Dalam Sistem Antrian Pada UPT Puskesmas 

Lipatkain 

No  Pendaftaran  Tunggu  Pelayanan  Aktual 

pelayanan

(Menit)  

SOP 

(Menit) 

Selisih  

(Menit) 

1 08:12 08:15 08:28 16 40 -24 

2 08:15 08:17 08:35 20 40 -20 

3 08:17 08:20 08:46 29 40 -11 

4 08:18 08:21 08:58 40 40 0 

5 08:25 08:27 09:11 48 40 8 

6 08:26 08:28 09:32 66 40 26 

7 08:27 08:31 09:45 78 40 38 

8 08:33 08:35 09:59 86 40 46 

9 08:36 08:37 10:06 90 40 50 

10 08:41 08:44 10:19 98 40 58 

11 08:50 08:53 10:27 97 40 57 

12 09:10 09:13 10:38 88 40 48 

13 09:19 09: 21 10:52 93 40 53 

14 09:24 09:26 11:02 98 40 58 

15 09:30 09:33 11:17 107 40 67 

16 09:31 09:32 11:26 115 40 75 

17 09:41 09:44 11:32 111 40 71 

18 09:48 09:51 11:44 116 40 76 

19 09:50 09:51 11:57 127 40 87 

20 09:54 09:58 12:08 134 40 94 

21 09:59 10:02 12:15 136 40 96 

22 10:03 10:05 12:22 139 40 99 

23 10:08 10:11 12:29 141 40 101 
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24 10:12 10:16 12:37 145 40 105 

25 10:13 10:18 12:44 151 40 111 

26 10:16 10:19 12:56 160 40 120 

27 10:30 10:33 13:07 157 40 117 

28 10:45 10:48 13:18 153 40 113 

29 10:52 10:58 13:26 154 40 114 

30 11:13 11:14 13:37 144 40 104 

31 11:18 11:21 13:42 144 40 104 

32 11:25 11:27 13:56 151 40 111 

33 11:28 11:33 14:07 159 40 119 

Rata-rata 108,82  68,82 

Sumber : Data Olahan Penelitian,2021  

Dari tabel di atas dapat diketahui varian waktu antrian di UPT 

Puskesmas Lipatkain memakan waktu yang cukup lama bagi Pasien untuk 

mendapatkan pelayanan. Rata-rata pasien dalam antrian atau menunggu 

menghabiskan waktu kurang lebih 108,82 menit dan memiliki selisih waktu 

selama 68,82 menit, hal ini tentunya tidak sesuai dengan standar pelayanan 

rawat jalan yang telah ditetapkan oleh pihak UPT Puskesmas Lipatkain yaitu 

kurang dari 40 menit dengan rata-rata selisih standar pelayanan yaitu 68,82 

menit. Oleh karena itu hal tesebut menyebabkan panjangnya antrian atau 

terjadi penumpukan dari jumlah pasien yang mengantri. Hal ini tentunya akan 

mengakibatkan ketidaknyamanan pasien dalam melakukan pengobatan di UPT 

Puskesmas Lipatkain. 

Hasil pengamatan yang dilakukan dari penelitian ini adalah untuk 

mengetahui besar rata-rata tingkat kedatangan dan rata-rata tingkat pelayanan 
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yang dihitung secara menyeluruh pada UPT Puskesmas Lipatkain. Untuk 

mengetahui data hasil observasi yang dilakukan oleh peneliti mengenai 

pelayanan pada UPT Puskesmas Lipatkain selama 7 hari kerja yaitu pada hari 

senin tanggal 18 Oktober – Minggu tanggal 24 Oktober 2021 dapat dilihat pada 

tabel 5.5 dibawah ini : 

Tabel 5. 5 Data Hasil Observasi pada UPT Puskesmas Lipatkain 

No  Hari  Jam Operasional 

08:00 – 14:00 WIB 

(6 Jam = 360 menit) 

Jumlah 

Fasilitas 

(Dokter) 

Jumlah 

Kedatangan 

Pasien (orang) 

1 Senin 08:00 – 14:00 4 47 orang 

2 Selasa 08:00 – 14:00 4 38 orang 

3 Rabu 08:00 – 14:00 4 43 orang 

4 Kamis 08:00 – 14:00 4 41 orang 

5 Jumat 08:00 – 14:00 4 38 orang 

6 Sabtu 08:00 – 14:00 4 44 orang  

7 Minggu 08:00 – 14:00 4 29 orang 

Total  280 orang 

Rata-rata 40 orang 

Sumber : Data Olahan,2021 

Dari tabel 5.5 di atas dapat diketahui dari hasil observasi yang 

dilakukan selama 7 hari yaitu dari hari Senin sampai Minggu yakni dari jam 

08:00 -14:00 WIB peneliti menemui dan mencatat jumlah kedatangan pasien 

yaitu berjumlah 280 orang dengan rata-rata 40 orang perhari dengan dilayani 

oleh 4 orang dokter yang bertugas di setiap polinya.  
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a. Rata-rata Tingkat Kedatangan ( ) 

  
                                  

                             
 

  
  

 
 

       Orang/jam  

                 

b. Rata-rata Tingkat Pelayanan( ) 

   
                          

                                       
 

  
 

 
 

       

    (Pembulatan) Orang/jam 

Setelah mengetahui hasil  rata-rata tingkat kedatangan pasien dan rata-

rata tingkat pelayanan dokter maka selanjutnya adalah Analisis data dengan 

menggunakan rumus antrian M/M/S (Multi Channel Single Phase):  
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1. Probabilitas terdapat 0 orang dalam sistem (tidak adanya pasien 

dalam sistem) 
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         /1,48% 

Jadi, probabilitas terdapat 0 orang dalam sistem (tidak adanya pasien 

dalam sistem) adalah sebesar 1,48%.  
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2. Jumlah pasien rata-rata dalam system  

    
  (  ⁄ )
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Jadi, jumlah pasien rata-rata dalam sistem sebanyak 8,6822 orang atau 

dibulatkan menjadi 9 orang. 

3. Waktu rata-rata yang dihabiskan seorang pasien dalam antrian atau 

sedang dilayani (dalam sistem) 

   
  

 
  

    
      

 
 

                                 

Jadi, waktu rata-rata yang dihabiskan seorang pasien dalam antrian 

atau sedang dilayani (dalam sistem) adalah 1,2403 jam atau 74,42 menit.  
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4. Jumlah orang/pasien atau unit rata-rata yang menunggu dalam 

antrian 

        
 

 
 

           
 

 
 

               

                              

Jadi, jumlah orang/pasien atau unit rata-rata yang menunggu dalam 

antrian adalah sebanyak 5,1822 orang atau dibulatkan menjadi 5 orang. 

5. Waktu rata-rata yang dihabiskan oleh seorang pasien atau unit untuk 

menunggu dalam antrian 

   
  

 
 

   
      

 
 

                                

Jadi, waktu rata-rata yang dihabiskan oleh seorang pasien atau unit 

untuk menunggu dalam antrian adalah 0,7403 jam atau 44,49 menit. 

M  = jumlah jalur yang terbukaa(Dokter) 

  = jumlah kedatangan rata-rata persatuan waktu. 

Μ = jumlah orang dilayani persatuan waktu pada setiap jalur. 

N  = jumlah pelanggan 

Po = Probabilitas terdapat 0 orang dalam system 

 Ls  = jumlah pelanggan rata-rata dalam sistem 

Lq  = Jumlah unit rata-rata yang menunggu dalam antrian 
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Berdasarkan hasil pengamatan dan pengolahan data di atas dapat 

diketahui bahwa kemungkinan tidak adanya pasien dalam sistem adalah 

sebesar 1,48%, jumlah pasien rata-rata dalam sistem adalah sekitar 9 orang, 

waktu rata-rata yang dihabiskan seorang pasien dalam antrian atau sedang 

dilayani (dalam sistem) adalah 74,42 menit, jumlah orang/pasien yang 

menunggu dalam antrian adalah sekitar 5 orang dan waktu rata-rata yang 

dihabiskan oleh seorang pasien untuk menunggu dalam antrian adalah  

44,49 menit. 

Berdasarkan hasil dari pernyatan di atas dapat kita ketahui bahwa pada 

antrian pasien yang terjadi di UPT Puskesmas Lipatkain terjadi 

penumpukan pasien yang ingin berobat, ditandai dengan ditemukan 

banyaknya jumlah rata-rata pasien yang menunggu dalam antrian yaitu 

sekitar 9 orang dan lamanya waktu waktu yang dihabiskan pasien dalam 

sistem pelayanan yaitu 74,42 menit yang dimulai dari pasien datang 

mengambil nomor antrian, pasien menunggu dipanggil pada loket 

pendaftaran, pemeriksaan di ruang dokter dan pengambilan obat. 

Hal ini jelas tidak sesuai dengan standart operasional prosedur yang 

telah ditetapkan oleh pihak UPT Puskesmas Lipatkain yaitu kurang dari 40 

menit. Hal tesebut menyebabkan panjangnya antrian pasien yang ingin 

berobat, oleh sebab itu pihak UPT Puskesmas Lipatkain harus benar-benar 

memperhatikan hal tersebut agar dapat memberikan pelayanan yang efektif 

dan efisien pada pasien yang berobat.  
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Lamanya jumlah waktu tunggu bagi pasien pada UPT Puskesmas 

Lipatkain ini disebabkan oleh kurangnya atau terbatasnya jumlah tenaga 

kerja/ dokter yang menangani/melayani pasien dan juga disebabkan oleh 

service quality/ kehandalan dan keterampilan petugas dalam melayani dan 

menangani pasien yang masih kurang dan tidak sesuai dengan standar 

waktu yang telah ditetapkan oleh pihak UPT Puskesmas Lipatkain. 

Oleh karena itu dilakukan evaluasi sistem antrian pada UPT 

Puskesmas Lipatkain ini agar waktu tunggu pasien yang lama tersebut bisa 

diatasi. 

5.3 Evaluasi Sistem Antrian Sebagai Upaya Efektivitas Pelayanan pada 

UPT Puskesmas Lipatkain 

Waktu yang lama dalam pelayanan kesehatan tentunya akan 

berdampak buruk bagi pasien yang mengantri, bisajadi pasien yang akan 

berobat kondisinya akan lebih parah jika terlalu lama mengantri untuk 

mendapatkan pelayanan kesehatan karena lamanya proses pelayanan 

tersebut. 

Jika dilakukan penambahan dari jumlah dokter di UPT Puskesmas 

Lipatkain dengan menggunakan 5 server (M=5) tentu akan terjadinya 

penurunan dari jumlah pasien yang menunggu baik didalam antrian 

ataupun didalam sistem. Berikut perhitungan jika menggunakan 5 server 

(M=5) pada UPT Puskesmas Lipatkain. 
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1. Probabilitas terdapat 0 orang dalam sistem (tidak adanya pasien 

dalam sistem) 
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         /2,60% 

Jadi, probabilitas terdapat 0 orang dalam sistem (tidak adanya pasien 

dalam sistem) adalah sebesar 2,60%. 
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2.  Jumlah pasien rata-rata dalam system  
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         / 4 orang 

 Jadi, jumlah pasien rata-rata dalam sistem sebanyak 4,3851orang 

atau dibulatkan menjadi 4 orang. 

3. Waktu rata-rata yang dihabiskan seorang pasien dalam antrian 

atau sedang dilayani (dalam sistem) 

   
  

 
  

    
      

 
 

                                 

Jadi, waktu rata-rata yang dihabiskan seorang pasien dalam antrian 

atau sedang dilayani (dalam sistem) adalah 0,6264 jam atau 37,58 

menit. 
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4. Jumlah orang/pasien atau unit rata-rata yang menunggu dalam 

antrian 

        
 

 
 

           
 

 
 

                

                               

Jadi, jumlah orang/pasien atau unit rata-rata yang menunggu dalam 

antrian adalah 0,8851 orang atau dibulatkan menjadi 1 orang. 

5. Waktu rata-rata yang dihabiskan oleh seorang pasien atau unit 

untuk menunggu dalam antrian 

   
  

 
 

   
      

 
 

                                 

Jadi, waktu rata-rata yang dihabiskan oleh seorang pasien atau unit 

untuk menunggu dalam antrian adalah 0,1264 jam atau 7,584 menit. 

Dari hasil perhitungan yang menggunakan M=5 di atas maka 

diketahui probabilitas terdapat 0 orang dalam sistem (tidak adanya 

pasien dalam sistem) adalah sebesar 2,60%, jumlah pasien rata-rata 

dalam sistem sebanyak 4,3851orang atau dibulatkan menjadi 4 orang, 

waktu rata-rata yang dihabiskan seorang pasien dalam antrian atau 

sedang dilayani (dalam sistem) adalah 0,6264 jam atau 37,58 menit, 
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jumlah orang/pasien atau unit rata-rata yang menunggu dalam antrian 

adalah 0,8851 orang atau dibulatkan menjadi 1 orang dan  waktu rata-

rata yang dihabiskan oleh seorang pasien atau unit untuk menunggu 

dalam antrian adalah 0,1264 jam atau 7,584 menit. 

Dari keterangan di atas maka dapat dilihat perbandingan 

perhitungan sistem antrian dengan menggunakan 4 server atau M=4 

dengan 5 server atau M=5 maka dapat dilihat pada tabel berikut: 

Tabel 5. 6 Tabel Perbandingan Perhitungan antara M=4 dan M= 5 

Keterangan M = 4  M = 5 

Probabilitas terdapat 0 

orang dalam sistem (tidak 

adanya pasien dalam 

sistem) 

 

Po 1,48% 2,60% 

Jumlah pasien rata-rata 

dalam system  

 

Ls 8,6822  

(9 orang) 

4,3851               

(4 orang) 

Waktu rata-rata yang 

dihabiskan seorang pasien 

dalam antrian atau sedang 

dilayani (dalam sistem) 

 

Ws 1,2403 jam atau 

74,42 menit 

0,6264 jam atau 

37,58 menit 

Jumlah orang/pasien atau 

unit rata-rata yang 

menunggu dalam antrian 

 

Lq 5,1822 (5 orang) 0,8851 

(1 orang) 

Waktu rata-rata yang 

dihabiskan oleh seorang 

pasien atau unit untuk 

menunggu dalam antrian 

 

Wq 0,7403 jam atau 

44,49 menit 

0,1264 jam atau 

7,584 menit 

Sumber : Data Olahan,2021 
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Dari tabel di atas dapat diketahui adanya perbedaan yang signifikan 

jika jumlah dokter yang bertugas ditingkatkan. Apabila dokter yang 

bertugas yaitu 4 orang/hari maka jumlah rata-rata pasien yang 

menunggu dalam antrian yaitu sebanyak 9 orang, waktu yang 

dihabiskan pasien dalam antrian mencapai 74,42 menit,jumlah pasien 

yang menunggu dalam antrian yaitu sebanyak 5 orang dengan waktu 

yang dihabiskan pasien untuk menunggu yaitu 44,49 menit. 

Namun jika jumlah dokter yang bertugas dapat ditingkatkan atau 

ditambah menjadi 5 orang/hari maka jumlah rata-rata pasien yang 

menunggu dalam antrian yaitu sebanyak 4 orang, waktu yang 

dihabiskan pasien dalam antrian mencapai 37,58  menit,jumlah pasien 

yang menunggu dalam antrian yaitu sebanyak 1 orang dengan waktu 

yang dihabiskan pasien untuk menunggu yaitu 7,584 menit. 

Dari penjelasan di atas dapat kita simpulkan bahwa tedapat 

perbedaan yang signifikan apabila ditambahnya jumlah dokter yang 

bertugas dalam setiap harinya maka pasien akan dapat lebih banyak 

yang dapat dilayani dan pasien akan mempunyai kesempatan yang lebih 

lama untuk dilayani sehingga kinerja dari dokter tersebut akan lebih 

efektif dan efisien.  

Dari perhitungan yang telah dipaparkan di atas maka dapat di tarik 

keputusan bahwa sebaiknya pihak UPT Puskesmas Lipatkain 

seharusnya mengoperasikan 5 dokter yang bertugas setiap harinya 
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dengan artian pihak UPT Puskesmas Lipatkain menambah 1 orang 

dokter yang bertugas Karena hal yang menyebabkan antrian pada UPT 

Puskesmas Lipatkain ini adalah kurangnya petugas atau dokter yang 

menangani pasien, sehingga apabila jumlah dokter di tambah maka 

tidak terjadi penumpukan dari sistem antrian pada UPT Puskesmas 

Lipatkain. 

Permasalahan antrian memang harus menjadi perhatian bagi pihak 

UPT Puskesmas Lipatkain agar apa yang diharapkan masyarakat 

dengan mendapatkan kepuasan dari pelayanan kesehatan dapat 

terlaksana dengan baik. Total Quality Management atau perbaikan 

manajemen dari pelayanan UPT Puskesmas Lipatkain harus selalu 

diperhatikan agar terciptanya pelayanan yang efektif dan efisien yang 

sesuai dengan yang diharapkan oleh masyarakat. 
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BAB VI 

PENUTUP 

6.1 Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan maka dapat disimpulkan 

bahwa : 

1. Karakteristik yang diterapkan pada UPT Puskesmas Lipatkain yaitu 

menggunakan model Multi Channel Single Phase, dengan Populasi tidak 

terbatas, distribusi pola kedatangan yaitu mengikuti poisson, dan pola 

pelayanan yang diterapkan yaitu mengikuti distribusi eksponensial. 

Disiplin antrian yang diterapkan oleh pihak UPT Puskesmas Lipatkain 

yaitu First In First Out yaitu yang pertama datang maka ialah yang 

pertama kali dilayani, dengan panjang antrian tidak terbatas atau 

unlimited. 

2. Hasil analisis sistem antrian pada UPT Puskesmas Lipatkain yaitu 

bahwa sistem antrian belum efektif dan efisien yang di tandai dengan 

terjadinya penumpukan pasien yang mengantri.  

3. Jika jumlah dokter yang bertugas dapat ditingkatkan atau ditambah 

menjadi 5 orang/hari maka tidak terjadi penumpukan pasien atau tidak 

terjadi antrian yang panjang. 

4. Hasil penelitian ini dilakukan dengan perbandingan penelitian terdahulu 

dan juga teori-teori yangt berhubungan dengan sistem antrian yaitu 



 

63 
 

a. Penyebab dari permasalahan didalam sistem antrian yaitu 

karakteristik dari sektor jasa yang bersifat random atau tidak teratur, 

baik pada pola kedatangan pelanggan/pasien ataupun waktu dalam 

pelayanan. 

b. Terjadinya antrian jika fasilitas pelayanan atau server masih terlalu 

sibuk, hal ini disebabkan oleh pola kedatangan pelanggan/pasien 

yang melampaui batas dari kapasitas fasilitas pelayanan tersebut. 

c. Pemecahan masalah yang dapat dilakukan untuk permasalahan 

antrian adalah dengan menambah fasilitas pelayanan atau server dan 

juga meningkatkan mutu pelayanan. 

6.2 Saran 

1. Sebaiknya pihak UPT Puskesmas Lipatkain mengoperasikan 5 orang 

dokter yang bertugas setiap harinya karena jika diterapkannya hal 

tersebut jumlah pasien yang mengantri dan juga lamanya waktu 

menunggu pasien akan lebih minim dibandingkan dengan 

mengoperasikan 4 orang dokter yang bertugas.  

2. Sebaiknya pihak UPT Puskesmas Lipatkain harus benar-benar 

memperhatikan permasalahan antrian ini, karena jika tidak maka akan 

berdampak buruk terhadap mutu pelayanan yang dinilai oleh pasien 

yang berobat pada UPT Puskesmas Lipatkain sehingga pasien akan 

berpendapat bahwa pihak Puskesmas tidak maksimal dalam melakukan 

tugasnya 
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