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Article History: The results of the Community Satisfaction Index survey conducted at dr.
Accepted April 252021 LoekmonoHadi Kudus, the results of the Community Satisfaction Index survey,

amounted to 78.42% below the 90% target with communication services of
Key words: 58.76% which is far below the 85% target, while nursing services have a
Nursing Service, community satisfaction index of 88.7% which is still in the below the 90%
Satisfaction, target. The results of observations made on 10 nurses showed that 4 nurses had
TherapeuticCommunication good therapeutic communication and 6 nurses had communicated

therapeutically, but only daily habits or routines were not fully in accordance
with the expectations of the patient. To determine the relationship between
nursing services and therapeutic communication with inpatient satisfaction at dr.
LoekmonoHadi Kudus. Correlational analysis using cross sectional approach.
The research sample was 69 people who were taken by proportionate simple
random sampling technique. The research instrument is a questionnaire that has
been tested for validity and reliability. The statistical test used was the
Spearman Rho. The hypothesis shows that Ha is accepted and Ho is rejected
according to the results of the Spearman Rho test for nursing services obtained
p value = 0.002 <a = 0.05 and r (Rho) = 0.613 and for therapeutic
communication obtained p value = 0.000 <a = 0.05 and r (Rho) = 0.649. There
is a relationship between nursing services and therapeutic communication with
inpatient satisfaction at dr. LoeckmonoHadi Kudus.

PENDAHULUAN masyarakat yang disampaikan melalui media
massa, sehingga dapat menimbulkan citra yang
Pelayanan publik oleh aparatur pemerintah kurang baik terhadap aparatur pemerintah.

dewasa ini masih banyak dijumpai kelemahan

sehingga belum dapat memenubhi kualitas yang Mengingat fungsi utama pemerintah adalah
diharapkan masyarakat. Hal ini ditandai melayani masyarakat maka pemerintah perlu
dengan masih adanya berbagai keluhan terus  berupaya  meningkatkan  kualitas
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pelayanan.  Salah  satu upaya untuk
meningkatkan kualitas pelayanan publik,
sebagaimana diamanatkan dalam Undang-
Undang Republik Indonesia Nomor 25 Tahun
2000 tentang Program Pembangunan Nasional
(PROPENAS), perlu disusun indeks kepuasan
masyarakat sebagai tolok ukur untuk menilai
tingkat kualitas pelayanan. Disamping itu data
indeks kepuasan masyarakat akan dapat
menjadi bahan penilaian terhadap unsur
pelayanan yang masih perlu perbaikan dan
menjadi pendorong setiap unit penyelenggara
kualitas

pelayanan untuk  meningkatkan

pelayanannya (Liestriana, 2012).

Kepuasan pasien sendiri timbul sabagai akibat

dari kinerja pelayanan kesehatan yang
diperolehnya setelah pasien
membandingkannya dengan apa  yang

diharapkannya. Pasien baru akan merasa puas
apabila kinerja pelayanan kesehatan yang
diperolehnya sama atau melebihi dari apa yang
menjadi  harapannya  dan  sebaliknya.
Ketidakpuasan akan timbul atau perasaan
kecewa pasien pasien akan terjadi apabila
kinerja

pelayanan kesehatan yang

diperolehnya itu tidak sesuai dengan

harapannya (Pohan, 2013).

Menurut data RSUD dr. Loekmono Hadi
Kudus tahun 2015-2017, pada tahun 2015
pelayanan pada rawat inap memberikan
pelayanan kepada 22.207 orang pasien di
RSUD, tahun 2016

terjadi  penurunan

pelayanan di rawat inap yaitu sebesar 20.971
orang pasien dan tahun 2017 terjadi perubahan
secara turun sebesar 19.574 orang pasien. Hal
tersebut menunjukkan adanya beberapa
masalah kepuasan pasien pada rumah sakit

(RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus, 2017).

Menurut Tsedan Wilton, terdapat dua variable
utama yang menentukan kepuasan konsumen,
yaitu harapan dan persepsi kinerja. Jika
persepsikinerja memenuhi harapan maka
konsumen akan merasa puas dan terjadi
sebaliknya bila persepsi kinerja dibawah
harapan (Mus, 2009). Selain itu, faktor-faktor
yang mempengaruhi kepuasan di antaranya:
karakteristik produk, harga, pelayanan, lokasi,
fasilitas, image, desain visual, suasana dan

komunikasi (Hajriani, 2013).

KementrianKesehatan RI (2017) menyebutkan
80% kesembuhan dan kepuasan pasien
ditentukan oleh keberhasilan perawat dalam
memberikan perawatan secara medis, baik
fisik maupun psikis. Menurut Rismiyati (2015)
sebagai bagian dari faktor yang mempengaruhi
kepuasan pasien, perawat harus mampu
memberikan pelayanan keperawatan dan
berkomunikasi dengan baik. Pelayanan dalam
hal ini adalah pelayanan kesehatan yang
diterima oleh pasien. Kebutuhan pasien
terhadap layanan kesehatan yang semakin
kompleks akan menuntut pelayanankesehatan
yang professional dalam mengatasi masalah

kesehatan. Salah satu pelayanan kesehatan
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yang ada di Indonesia adalah pelayanan
keperawatan. Pelayanan keperawatan memiliki
peranan yang penting dalam pelaksanaan
pelayanan kesehatan di rumah sakit dimana
secara keseluruhan terutama rumah sakit.
Kemudian salah satu komunikasi yang sudah
banyak dikenal dalam dunia keperawatan

adalah komunikasi terapeutik.

Komunikasi terapeutik yang diterapkan oleh

Perawat dalam berhubungan dengan pasien
untuk meningkatkan rasa percaya diri,
mencegah terjadinya masalah illegal dan
apabila tidak diterapkan akan mengganggu
berakibat

hubungan  terapeutik  yang

ketidakpuasan.

METODE

Jenis penelitian yang dipilih adalah penelitian
analitik  korelasional. =~ Pendekatan  yang

digunakan dalam penelitian ini adalah
pendekatan cross sectional. Data primer yang
dikumpulkan adalah pelayanan keperawatan,
komunikasi terapeutik dan kepuasan pasien
menggunakan kuesioner. Populasi pada
penelitian ini adalah seluruh pasien yang
dirawat di RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus
pada periode yang dihitung menurut kapasitas

bed sebanyak 222 orang.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabell.1 Distribusi Frekuensi Responden
Menurut pelayanan Keperawatan di Ruang
Rawat Inap RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus

PelayananKeperawatan Sampel Persentase

() (%)
KurangBaik 20 29,0
Baik 49 71,0
Total 69 100,0

Sumber: Data Primer, 2018

Tabel di atas menunjukkan sebagian besar

respon dan menyatakan pelayanan
keperawatan adalah baik sebanyak 49 orang
(71%) dan sebagian kecil respon dan
menyatakan pelayanan keperawatan kurang

baik yaitu sebanyak 20 orang (29%).

Tabel 1. 2 Distribusi Frekuensi Responden
Menurut Komunikasi Terapeutikdi
Ruang Rawat Inap RSUD dr.
Loekmono Hadi Kudus 2018

KepuasanPasien Sampel Persentase
(n) (%)
KurangPuas 27 39,1
Puas 42 60,9
Total 69 100,0

Sumber: Data Primer, 2018

Tabel diatas menunjukkan sebagian besar
responden menyatakan komunikasi terapeutik
adalah baik sebanyak 38 orang (55,1%) dan
sebagian  kecil responden  menyatakan
komunikasi terapeutik adalah kurang baik

yaitu sebanyak 31 orang (44,9%).
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Tabel 1.3 Distribusi Frekuensi Responden
Menurut Kepuasan Pasien di Ruang Rawat

Inap RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus 2018

KomunikasiTerapeutik  Sampel Persentase
(m) (%)
KurangBaik 31 449
Baik 38 55,1
Total 69 100,0

Sumber: Data Primer, 2018

Table diatas menunjukkan kepuasan pasien
sebagian besar responden masuk dalam
kategori puas yaitu 42 orang (60,9%) dan
kepuasan pasien sebagian kecil responden
masuk dalam kategori kurang puas yaitu

sebanyak 27 orang (39,1%).

Tabel 1.4 Distribusi Frekuensi Responden
menurut  Hubungan  Pelayanan
Keperawatan  dengan  Kepuasan
Pasien Rawat Inap di RSUD dr.
Loekmono Hadi Kudus 2018

sebanyak 14 orang (28,6%) menyatakan
kurang puas dan sebanyak 35 orang (71,4%)
menyatakan puas.

Hasil uji Spearman Rho menunjukkan p
value = 0,002 < a = 0,05sehingga Hipotesis Ha
diterima dan Ho ditolak artinya terdapat
hubungan signifikan pelayanan keperawatan
dengan kepuasan pasien di ruang rawat inap
RSUD dr. LoekmonoHadi Kudus. Didapat
pula nilair (Rho) = 0,613, yang berarti
hubungan kedua variable lkearah positif dan
kuat atau dengan kata lain semakin baik

pelayanan keperawatan maka semakin puas

pasien rawat inap.

Tabel 1.5 Distribusi Frekuensi Responden
menurut  Hubungan = Komunikasi
Terapeutik dengan Kepuasan Pasien
Rawat Inap di RSUD dr. Loekmono

Pelayanan Kepuasan Pasien p r
Keperawa  Kurang Puas Total val  (Rho
tan Puas ue )
KurangBaik 13 7(35%) 20 0,0 0,61
(65%) (100%) 02 3
Baik 14 35 49
(28,6%)  (71,4%) (100%)
Total 27 42 69
(39,1%) (60,9%) (100%)

Sumber: Data Primer, 2018

Tabel 1.4 menunjukkan dari 20 orang

responden yang menyatakan pelayanan
keperawatan pada

diketahui

kategori kurang baik,
(65%)
menyatakan kurang puas dan sebanyak 7 orang

Dari

sebanyak 13  orang

(35%) menyatakan puas. 49 orang

responden yang menyatakan pelayanan

keperawatan pada kategori baik, diketahui

Hadi Kudus 2018
Kom Kepuasan Pasien p r (Rho)
unik  Kuran Puas Total val
asi gPuas ue
Tera
peuti
k
Kura 23 8 31 0,0 0,649
ngBa (74,2% (25,8%) (100%) 00
ik )
Baik 4 34 38
(10,5%  (89,5%)  (100%)
)
Total 27 42 69
39,1 (60,9%) (100%)
%)

Sumber: Data Primer, 2018

Table diatas menunjukkan dari 31 orang
responden yang menyatakan komunikasi
terapeutik pada kategori kurang baik, diketahui
sebanyak 23 orang (74,2%) menyatakan
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kurang puas dan sebanyak 8 orang (25,8%)
menyatakan puas. Dari 38 orang responden
yang menyatakan komunikasi terapeutik pada
kategori baik, diketahui sebanyak 4 orang
(10,5%) menyatakan kurang puas dan 34

orang (89,5%) menyatakan puas.

Hasil uji Spearman Rho menunjukkan p value
= 0,000 < a = 0,05 sehingga Hipotesis Ha
diterima dan Ho ditolak artinya terdapat
hubungan signifikan antara komunikasi
terapeutik dengan kepuasan pasien di ruang
rawat inap RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus.
Didapat pula nilair (Rho) = 0,649, yang berarti
hubungan kedua variable kearah positif dan
kuat atau dengan kata lain semakin baik
komunikasi terapeutik maka semakin puas

pasien rawat inap.

PEMBAHASAN

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian
yang dilakukan oleh Purwanti (2015) yang
menyatakan ada hubungan signifikan antara
pelayanan keperawatan dan kepuasan pasien di
Puskesmas Wisata Dau Malang  dengan
mengunakan uji korelasi pearson didapatkan
bahwa p value = 0,000 < o = 0,050.
Didapatkan sebagian besar 70 (72,2%)
responden yang mendapatkan pelayanan baik
dan sebagian besar 58 (59,8%) pasien
merasakan puas terhadap pelayanan yang
diberikan perawat. Demikian penelitian
Sugiarto (2015) tentang hubungan pelayanan

keperawatan terhadap tingkat kepuasan pasien

di ruang Marwah RSI PKU Muhammadiyah
Kabupaten Tegal dengan uji Chi Square
diperoleh p value = 0,000 < 0,05. Dan
dikuatkan (2016)

penelitian ~ Butar-butar

tentang hubungan mutu pelayanan
keperawatan dan tingkat kepuasan pasien
rawat inap di RSUD Panda Kabupaten
Tapanuli Tengah, dengan uji Chi Square

diperoleh p value = 0,000 < 0,05.

Kualitas pelayanan memiliki hubungan yang
erat dengan kepuasan pasien, dimana kualitas
memberikan suatu dorongan kepada pasien
untuk menjalin ikatan hubungan yang kuat
dengan pihak di RSUD dr. Loekmono Hadi
Kudus. Kualitas pelayanan merupakan setiap
kegiatan atau manfaat yang diberikan oleh
pihak layanan kesehatan kepada pasien yang
pada dasarnya menyelamatkan nyawa dan
mempercepat penyembuhan segala penyakit
yang diderita pasien. Kepuasan pasien salah
satu tindakan keberhasilan perawat dalam
membina hubungan baik dengan pasien
melalui teknik dan sikap yang baik selama
memberikan asuhan keperawatan kepada

pasien (Supranto, 2011).

Hasil penelitian menunjukkan masih ada 35%
orang responden yang menyatakan puas, tapi
menyatakan pelayanan keperawatan kurang
baik. Hal ini dapat disebabkan meskipun
perhatian dan komunikasi antara pasien dan
perawat  kurang masih

namun perawat

memberikan respon yang baik kepada
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responden sechingga membuat responden
merasa nyaman selama dirawat di rumah sakit.
Pernyataan sebagaimana yang disampaikan
oleh Wulandari (2015) responden akan
memberikan respon yang baik ketika perawat
betul-betul mencurahkan perhatiannya pada
pasien dan memberikan rasa nyaman, hal ini
juga disadari oleh pasien karena bukan hanya
dirinya saja yang dirawat di rumah sakit. Mus
(2009) menyampaikan pelayanan keperawatan
yang dilakukan  sungguh-sungguh akan

membawa dampak rasa nyaman pada
responden meskipun pelayanan keperawatan

tersebut dilakukan secara singkat.

Hasil penelitian juga diperoleh masih ada
28,6% responden yang menyatakan kurang
puas, meskipun pelayanan keperawatan
diterima baik. Hal ini dapat terjadi jika dilihat
dari efek pelayanan keperawatan yang belum
dapat dirasakan oleh pasien sehingga berujung
pada penilaian tersebut. Ini sejalan dengan
yang disampaikan oleh Mus (2009) pasien
menginginkan kesembuhan atas penyakitnya
ketika dirawat di rumah sakit, karena itulah
harapan setiap pasien kenapa bersedia dirawat.
Namun, pasien kurang menyadari bahwa
perawat dalam  memberikan  pelayanan
keperawatan harus sesuai dengan prosedur
yang ditentukan oleh rumah sakit dan
berkolaborasi dengan petugas medis lainnya
untuk membantu kesembuhan pasien, serta
perilaku pasien selama menjalani proses

perawatan juga menentukan lama waktu

perawatan, seperti mengabaikan anjuran
petugas medis yang berakibat pada kondisi
kesehatan yang semakin menurun.

Kepuasan pasien merupakan kebutuhan
mendasar bagi penyedia layanan kesehatan,
kepuasan pasien menjadi patokan untuk
keputusan pengambilan keputusan dimasa
yang akan datang. Pelayanan dibidang
kesehatan akan senantiasa selalu mengalami
perkembangan ke arah yang lebih baik. Pada
dasarnya pelayanan kesehatan diperlukan oleh
setiap orang untuk keperluan kesehatanya,
maka diharapkan kualitas pelayanan yang baik
dapat menumbuhkan dan mempengaruhi
keputusan dan kepercayaan pasien demi
menimbulkan

kepuasan  pasien  untuk

menggunakan  jasa layanan  kesehatan.
Kepuasan pasien terjadi apabila apa yang
menjadi kebutuhan, keinginan, atau
harapannya dapat terpenuhi. Harapan tersebut
dapat terpenuhi melalui pelayanan kesehatan
yang diterima olehnya. Oleh karena itu
kepuasan pasien dihasilkan dari layanan yang
diterima pasien sesuai dengan harapan yang
diinginkannya (Supriyanto dan Emawati,

2010).

Hasil uji Spearman Rho didapat nilai p (Rho)

= 0,613, yang menyatakan hubungan
pelayanan keperawatan dengan kepuasan
pasien adalah kuat dan semakin baik
pelayanan keperawatan maka semakin puas

pasien rawat inap. Dapat dijelaskan bahwa

UmiFaridah - Pelayanan Keperawatan , Komunikasi Terapeutik, Kepuasan Pasien Rawat Inap di RSUD dr

Loekmono Hadi Kudus



Indonesian journal of nursing research, Vol 4 No 1, Mei 2021/ page 12-23 18

pelayanan keperawatan adalah ujung tombak
bagi penyedia jasa pelayanan kesehatan,
karena pelayanan keperawatan bersinggungan
langsung dengan pasien setiap hari, sehingga
setiap aspek pelayanan kesehatan tidak bisa
luput dari perhatian pasien. Pasien akan
mempersepsikan

dengan Dbaik pelayanan

keperawatan  jika  perawat  betul-betul

memperhatikan ~ setiap aspek  pelayanan
keperawatan mulai dari tanggung jawab,
perhatian,  komunikasi, kerjasama  dan
penerima. Pasien sebagai penerima jasa
pelayanan keperawatan tentunya memiliki
harapan  yang tinggi dari pelayanan
keperawatan untuk kesehatannya untuk itulah
pelayanan keperawatan yang baik akan

semakin membuat pasien merasa puas.

Sejalan dengan pendapat Desimawati (2013)
pelayanan keperawatan yang tidak dikelola
dengan baik akan dapat mempengaruhi
kepuasan pasien. Tingkat kepuasan sedang
dapat menjadi rendah apabila rumah sakit
tidak memperbaiki kualitas layanannya. Pada
dasarnya kepuasan pasien adalah suatu
prioritas yang akan membantu perawat dalam
memberikan pelayanan keperawatan agar
pasien mau berparitisipasi selama perawatan.
Layanan salah satu faktor yang mempengaruhi
kepuasan. Pelayanan kesehatan khususnya
pelayanan keperawatan harus kompeten dan
kebutuhan

memperhatikan pasien  dan

menghargai  pasien. Pelayanan  yang

memberikan kesan baik akan meningkatkan

kepuasan pasien

Peneliti berpendapat pelayanan keperawatan
sebagai salah satu pelayanan utama di rumah
sakit merupakan bagian yang tidak

terpisahkan, perawat sebagai  pemberi
pelayanan keperawatan hendaknya dilakukan
sesuai harapan pasien untuk mencapai
kepuasan dan memenuhi harapan pasien tanpa
keluar dari jalur SOP dan etika profesi
keperawatan. Pelayanan keperawatan yang
diterima oleh pasien akan memunculkan suatu
pengalaman bagi pasien. Pengalaman saat
menerima tindakan keperawatan merupakan
salah satu faktor terwujudnya persepsi pasien

tentang layanan keperawatan tersebut.

Hasil uji Spearman Rho diperoleh nilai p value
= 0,000 < o = 0,05 yang artinya terdapat
hubungan signifikan komunikasi terapeutik
dengan kepuasan pasien di ruang rawat inap
RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus.Sejalan
dengan penelitian Aswad (2015) di RSUD dr.
H. Chasan Boesoirie Ternate tentang
hubungan komunikasi terapeutik perawat
dengan kepuasan pasien pada 80 orang
responden diperoleh sebagian besar responden
menyatakan komunikasi terapeutik perawat
adalah baik (70%). Demikian pula penelitian
Siti (2015) dengan uji Kendal tau diperoleh p
value = 0,003 < a (0,05) yang artinya ada
hubungan komunikasi terapeutik perawat

dengan kepuasan pasien di ruang rawat inap
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Pringgodani RSU Rajawali Citra Bantul
Yogyakarta.

Hal tersebut terjadi lantaran perawat
memberikan pelayanan komunikasi terapeutik
yang optimal dan kinerja perawat yang cepat
dalam mengatasi masalah pasien. Pasien
merasakan kepuasan diri atas pelayanan
perawat yang diberikan dan mengurangi beban
perasaan pasien, dalam kondisi sakit masalah

kesehatannya dapat ditangani dengan cepat

untuk mencapai  kesembuhan. Mundakir
(2013) menjelaskan tujuan  dilaksanakan
komunikasi terapeutik adalah membantu

pasien untuk memperjelas dan mengurangi
beban perasaan dan pikiran serta dapat
mengambil tindakan untuk mengubah situasi
yang ada bila pasien percaya pada hal-hal yang
diperlukan, mengurangi keraguan,
mempengaruhi orang lain dan mempererat
hubungan atau interaksi antara klien dengan
terapis (tenaga proposional dalam rangka

membantu penyelesaian masalah klien.

Dari hasil penelitian didapatkan data sebagian
pasien dengan komunikasi terapeutik kategori
baik tetapi masih ada 10,5% responden merasa
kurang puas, hal ini disebabkan karena pasien
ingin mendapatkan perhatian penuh dan
khusus dari perawat. Hal tersebut tentunya
tidak mungkin terjadi, karena masih banyak
pasien lain yang harus mendapatkan perhatian
dari perawat. Ketidakpuasan tersebut juga

timbul karena persepsi dan cara pandang

pasien yang berbeda dalam menganggapi
setiap tindakan dan komunikasi perawat.
Sedangkan komunikasi terapeutik kategori
kurang baik tetapi 25,8% responden merasa
puas disebabkan karena apa yang didapatkan
oleh pasien sesuai dengan harapan untuk
mendapatkan pelayanan yang terbaik dari
perawat. Kepuasan tersebut timbul dari adanya
keterampilan dan tanggung jawab perawat
dalam memberikan pelayanan kesehatan,
seperti perawat yang menangani masalah
dengan tepat dan profesional, perawat yang
bersedia menawarkan bantuan ketika pasien

mengalami kesulitan.

Penelitian ini didukung dengan pendapat yang
dikemukakan oleh Sandra (2013), bahwa hal
ini disebabkan karena faktor emosional dari
pasien, dimana pasien mempunyai presepsi
yang negatif terhadap perawat, sehingga hal
ini menjadi perbandingan bagi pasien,
walaupun komunikasi terapeutik dilakukan
perawat tetapi pasien masih ada yang tidak
puas dan komunikasi yang tidak baik tetapi
pasien merasa puas, hal ini bisa disebabkan
keterampilan perawat dalam memberikan
pelayanan keperawatan dan berkomunikasi,
meskipun dalam waktu yang singkat pasien
masih merasa nyaman karena perawat mampu
memberikan informasi yang dibutuhkan dan

dipahami sehingga pasien merasa terjamin

selama dirawat di rumah sakit.
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Hasil uji Spearman Rho didapat pula nilai p
(Rho) = 0,649, yang berarti hubungan
komunikasi terapeutik dengan kepuasan pasien
rawat inap adalah kuat dan semakin baik
komunikasi terapeutik maka semakin puas
pasien rawat inap. Kuat dan positifnya
hubungan komunikasi terapeutik dengan
kepuasan pasien, seperti diketahui perawat
adalah seorang professional yang mempunyai
keahlian dalam bidang medis yaitu mampu
merawat  pasien sesuai dengan ilmu
pengetahuan yang diperolehnya. Pembicaraan
atau pesan seorang perawat akan dipercaya
oleh pasien karena perawat dianggap memiliki
suatu keahlian. Timbulnya rasa percaya
disebabkan adanya keahlian yang dimiliki oleh
seseorang. Pasien akan tertarik kepada perawat
karena pembicaraan atau pesan yang

disampaikannya dapat dipercaya.

Sebagaimana yang disampaikan oleh Fajar
(2009), komunikasi terapeutik merupakan hal
yang sangat penting bagi perawat untuk
mendukung proses keperawatan yang meliputi
pengkajian diagnosa keperawatan,
perencanaan, pelaksanaan dan penilaian. Peran
komunikasi sebagai sarana untuk menggali
kebutuhan pasien. Kemudian sikap dan

perilaku  perawat dalam  berkomunikasi
berpengaruh besar terhadap kepuasan pasien,
semakin aktif perawat melakukan komunikasi
dengan pasien maka semakin tinggi kepuasan

pasien.

PENUTUP

1. Ada hubungan pelayanan keperawatan
dengan kepuasan pasien di ruang rawat inap
RSUD dr. Loekmono Hadi Kudus 2018

2. Ada hubungan komunikasi terapautik
dengan kepuasan pasien di ruang rawat inap
RSUD dr.Loekmono Hadi Kudus
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