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ABSTRACT

Health clinics as first-level health facilities play an important role in health services. The image of the
clinic is very influential in the community who will use the services in the clinic. This survey aimed to
determine and analyze the image of Clinic X by community in Pontianak used guided-questionnaires
related to top of mind, value, awareness, and brand position with convenience sampling method. The
survey was conducted during August 2021 in the car-free day area of Ahmad Yani street Pontianak and
Kapuas Square Garden Pontianak. A total of 147 respondents took part in the survey. Clinic X occupies
top position in top-of-mind clinics in Pontianak City; The value of Clinic X is a friendly and fair service
provider; most respondents are aware of the existence of Clinic X; and the main brand position of
Klinik X is the 24-hour Clinic at an affordable cost.

Keywords: Top of Mind, Value, Awareness, Brand Position

ABSTRAK
Klinik sebagai fasilitas kesehatan tingkat pertama menjalankan peran yang penting dalam pelayanan
kesehatan. Citra klinik sangat berpengaruh pada masyarakat yang akan menggunakan pelayanan yang
ada di klinik. Survei ini bertujuan untuk mengetahui dan menganalisa citra Klinik X oleh masyarakat di
Kota Pontianak menggunakan kuesioner terpimpin terkait top of mind, value, awareness, dan brand
position dengan metode convenience sampling. Survei dilakukan selama bulan Agustus 2021 di area
car free day jalan Ahmad Yani Pontianak dan Taman Alun Kapuas Pontianak. Sebanyak 147 responden
ikut serta dalam survei. Klinik X menempati posisi teratas dalam hal top of mind klinik di kota Pontianak;
value Klinik X adalah sebagai pemberi layanan yang ramah dan adil; sebagian besar responden aware
akan keberadaan Klinik X; dan brand position utama Klinik X ada pada Klinik 24 jam dengan biaya yang
terjangkau.
Kata kunci: Impresi Klinik, Nilai, Kesadaran, Posisi Klinik
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PENDAHULUAN

Pelayanan kesehatan menjadi
salah satu hal penting dalam industri
kesehatan yang mengalami perubahan
dari waktu ke waktu. Masyarakat
sebagai pengguna layanan kesehatan
mengharapkan pelayanan yang baik,
berkualitas, dan profesional (Asamrew
et al., 2020). Pelayanan kesehatan
adalah setiap upaya yang
diselenggarakan sendiri atau secara
bersama-sama dalam suatu organisasi
untuk memelihara dan meningkatkan
kesehatan, mencegah dan
menyembuhkan penyakit, serta
memulihkan kesehatan perorangan,
keluarga, kelompok, dan masyarakat
(Dewi et al., 2020).

Perkembangan dan reformasi di
bidang pelayanan kesehatan
mengharuskan fasilitas kesehatan terus
memperbaiki diri sesuai tantangan yang
ada untuk tetap memberikan pelayanan
terbaik bagi masyarakat (Ariyo &
Achadi, 2022). Fasilitas kesehatan
harus memiliki strategi-strategi untuk
menarik dan memuaskan masyarakat
melalui branding (Ariyo & Achadi,
2022), pelayanan sepenuh hati
(Daaleman & Mueller, 2004), dan
pengawasan yang baik (Sultan, 2022).

Fasilitas pelayanan kesehatan
merupakan suatu bentuk pelayanan
jasa di bidang kesehatan yang memiliki
keunikan tersendiri yaitu memberikan
pelayanan kesehatan dan juga terdapat
orientasi sosial untuk mendapatkan
keuntungan. Pemasaran berperan
penting untuk memenuhi kebutuhan
masyarakat untuk layanan kesehatan
yang diimbangi dengan suksesnya
kinerja keuangan (Badruddin et al.,
2022). Brand merupakan suatu
identitas dari produk/jasa pelayanan.
Branding menunjukan  bagaimana
suatu layanan kesehatan dikenal dari
kualitas pelayanan sehingga terbentuk
kepercayaan dan loyalitas. Branding
akan membantu memberikan nilai
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(value) bagi fasiltas pelayanan
kesehatan (Badruddin et al., 2022).
Penyelenggaraan pelayanan
kesehatan yang baik akan memenuhi
kebutuhan dan tuntutan dari
masyarakat. Masyarakat
mengharapkan  penyelesaian  dari
masalah kesehatan yang diderita
dengan pelayanan medis kualitas
terbaik, cepat tanggap, efektif, dan
efisien (Gunawan & Saragih, 2019).

Kepuasan masyarakat terhadap
pelayanan kesehatan merupakan faktor
yang memengaruhi penilaian
masyarakat terhadap fasilitas

kesehatan (Goodrich & Lazenby, 2023;
Hooker et al., 2019).

Beberapa hal yang dapat
dijumpai masyarakat ketika berkunjung
ke fasilitas kesehatan antara lain
komunikasi, lingkungan, keperluan
dasar, dan logistik. Komunikasi antara
masyarakat dan petugas administrasi,
komunikasi antara masyarakat dan
petugas medis menentukan kepuasan
masyarakat. Lingkungan adalah saat
masyarakat ingin ke toilet tidak
mengantre lama, dan terdapat ruangan
untuk masyarakat dengan keadaan
khusus atau keadaan medis tertentu.
Keperluan dasar adalah saat pasien
merasa lapar atau haus terdapat area
khusus untuk makan dan minum, serta
kenyamanan yang dirasakan saat
berada di fasilitas layanan kesehatan.
Logistik adalah keberadaan petugas-
petugas di layanan kesehatan beserta
obat dan terapi lain yang diperlukan
(Riebling et al., 2019).

Kepuasan masyarakat terhadap
layanan kesehatan dapat pula dilihat
dari lima dimensi mutu, vyaitu
kehandalan, daya tanggap, bukti
langsung, jaminan, dan empati
(Oktaningtyas, 2022; Rina et al., 2017).
Masyarakat yang tinggal tidak di pusat
kota dan masyarakat dengan kondisi
kecemasan atau depresi akan
mempengaruhi  penilaian  terhadap
layanan kesehatan (Kavalniene et al.,
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2018; Rodriguez-Eguizabal et al.,
2021).

Kota Pontianak mengalami
perkembangan yang pesat yang
awalnya memiliki 4 kecamatan menjadi
6 kecamatan. Pelayanan kesehatan di
Kota Pontianak memprioritaskan pada
penurunan angka kematian lbu dan
Bayi; Penyakit TBC, HIV, DBD, dan
Diabetes; penderita Hipertensi; serta
masalah tumbuh kembang Balita.
Klinik X Pontianak sudah berdiri sejak
tahun 1992 untuk membantu
Pemerintah Kota Pontianak dalam
program-program kesehatan.

Tujuan survei dilakukan adalah
untuk mengetahui pandangan dan
harapan masyarakat terhadap Klinik X
Pontianak. Hasil survei akan sangat
berguna untuk analisa pasar Klinik X
Pontianak dan dapat menjadi acuan
serta masukan untuk semua klinik, baik
yang berada di Kota Pontianak maupun
di kota-kota lain di Indonesia.

METODE

Penelitian ini  menggunakan
metode survei menggunakan kuesioner
terpimpin dengan pertanyaan-
pertanyaan terkait top of mind, value,
awareness, dan brand position dari
Klinik X Pontianak. Responden adalah
masyarakat Kota Pontianak yang
dijumpai tim survei selama periode
survei yaitu selama bulan Agustus
tahun 2021. Tempat survei adalah
tempat umum masyarakat berkumpul
dan ditentukan di dua tempat yaitu area
car free day jalan Ahmad Yani
Pontianak dan Taman Alun Kapuas
Pontianak.

Survei menggunakan metode
convenience sampling dengan kriteria
inklusi hadir pada saat survei dilakukan
dan bersedia mengisi kuesioner. Tim
meminta kesediaan responden terlebih
dahulu kemudian mengajukan 10
pertanyaan yang sudah disiapkan dan
disimpan melalui google form. Tim
mengajukan pertanyaan, dijawab oleh

responden, kemudian jawaban
langsung diketik dan disimpan oleh tim
pada google form.

Pertanyaan awal adalah
mengenai karakteristik responden dan
dilanjutkan pada pertanyaan analisis
pasar Klinik. Pertanyaan top of mind
adalah nama klinik yang pertama Kkali
muncul dalam pikiran masyarakat di
Pontianak. Pertanyaan value adalah
pelayanan unggulan atau harapan

masyarakat  terhadap  Klinkk X
Pontianak. Apakah masyarakat
mengetahui dan mengenal Klinik X
Pontianak  merupakan pertanyaan

awareness. Brand atau brand position
adalah citra atau gambaran masyarakat
terhadap Klinik X Pontianak. Data
kemudian dihitung menggunakan tabel
distribusi frekuensi.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Karakteristik Responden

Sebanyak 147 responden
berpartisipasi dalam survei yang
dilakukan. Pada saat survey, beberapa
responden ada yang tidak berkenan
mengisi data karakteristik responden
pada jenis kelamin, usia, domisili,
pendidikan terakhir, pekerjaan, dan
pengeluaran per bulan.

Jenis kelamin responden dimuat
pada Tabel 1. Pada Tabel 1 tampak
bahwa jenis kelamin responden
sebagian besar perempuan sebanyak
73 responden, kemudian laki-laki
sebanyak 52 responden, dan tidak
mengisi sebanyak 22 responden.

Tabel 1. Jenis Kelamin Responden

No. Jems_ Jumlah Persentase
Kelamin

1. Perempuan 73 49,7
Laki-laki 52 35,4

3. vidak 22 14,9
mengisi
Jumlah 147 100

Sumber: Data Primer, 2021
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Usia responden dimuat pada
Tabel 2. Pada Tabel 2 dapat dilihat
bahwa usia responden sebagian besar
20-39 tahun sebanyak 94 responden
diikuti dengan 40-60 tahun sebanyak 24
responden, tidak mengisi sebanyak 22
responden, 10-19 tahun sebanyak 5
responden, dan > 60 tahun sebanyak 2

responden.
Tabel 2. Usia Responden

No Usia Jumlah Persentase

1. 20-39 tahun 94 63,9

2. 40-60 tahun 24 16,3

3. vidak 22 15

mengisi

4, 10-19 tahun 5 34

5. > 60 tahun 2 1,4
Jumlah 147 100

Sumber: Data Primer, 2021

Domisili responden diperlihatkan
pada Tabel 3. Pada Tabel 3 tampak
domisili responden sebagian besar
berada di Kecamatan Pontianak Kota
sebanyak 35 responden, diikuti dengan
luar Kota Pontianak sebanyak 24
responden, Kecamatan Pontianak
Barat sebanyak 22 responden, tidak
mengisi sebanyak 18 responden,
Kecamatan Pontianak Selatan
sebanyak 17 responden, Kecamatan
Pontianak Tenggara sebanyak 13
responden, Kecamatan Pontianak
Timur sebanyak 12 responden, dan
Kecamatan Pontianak Utara sebanyak

6 responden.
Tabel 3. Domisili Responden

No. Domisili Jumlah Persentase
7. Kecamatan 12 8,2
Pontianak
Timur
8. Kecamatan 6 4,1
Pontianak
Utara
Total 147 100

Sumber: Data Primer, 2021

Pendidikan terakhir responden
ditampilkan pada Tabel 4. Tabel 4
memperlihatkan bahwa pendidikan
terakhir responden sebagian besar
merupakan SMA/SLTA sebanyak 72
responden, diikuti dengan Sarjana (S1)
sebanyak 29 responden, tidak mengisi
sebanyak 24 responden, Diploma
sebanyak 12 responden, SMP/SLTP
sebanyak 5 responden, Pasca Sarjana
sebanyak 3 responden, dan SD

sebanyak 2 responden.
Tabel 4. Pendidikan Terakhir Responden
No. Pendidikan Jumlah Persentase

Terakhir
1. SMAJ/SLTA 72 49
2. Sarjana (S1) 29 19,7
3. Tidak 24 16,3
mengisi
4, Diploma 12 8,2
5.  SMP/SLTP 5 3,4
6. Pasca 3 2
Sarjana
7. SD 2 14
Total 147 100

No. Domisili Jumlah Persentase

1. Kecamatan 35 23,8
Pontianak
Kota

2. Luar Kota 24 16,3
Pontianak

3.  Kecamatan 22 15
Pontianak
Barat

4. Tidak 18 12,2
mengisi/Blank

5. Kecamatan 17 11,6
Pontianak
Selatan

6. Kecamatan 13 8,8
Pontianak
Tenggara
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Sumber: Data Primer, 2021

Pekerjaan responden dimuat
pada Tabel 5. Tabel 5 memperlihatkan
bahwa pekerjaan responden sebagian
besar merupakan mahasiswa sebanyak
46 responden, diikuti dengan karyawan
swasta sebanyak 32 responden, tidak
mengisi sebanyak 26 responden,
wiraswasta sebanyak 13 responden,
ibu rumah tangga sebanyak
10 responden, PNS sebanyak
6 responden, belum kerja sebanyak
3 responden, dan pegawai BUMN
sebanyak 2 responden. Dosen, guru,
pelajar, pengajar, pensiunan, perawat,
POLRI/TNI, tenaga kontrak dan tidak
tetap masing-masing sebanyak
1 responden.



Jurnal Borneo Akcaya, 09(01): 88-97, Juni 2023

Tabel 5. Pekerjaan Responden

No. Perkerjaan Jumlah Persentase

Tabel 7. Klinik yang diketahui

No. Nama Klinik Jumlah
1. Klinik X 100
2.  Klinik KF 89
3. Klinik PRU 49
4. Klinik KT 34
5. Klinik PRA 27
6. Klinik AM 23
7. Klinik AP 22
8. Klinik lain 19
9. Klinik KN 15
10. Klinik DK 14
11. Klinik SK 4
12. Tidak tahu 10

1. Mahasiswa 46 31,3
Karyawan
2. Swasta 32 21,8
g, Tdak 26 17,7
mengisi
4.  Wiraswasta 13 8,8
5 Ibu Rumah 10 6.8
Tangga
6. PNS 6 4,1
7. Belum Kerja 3 2
8. BUMN 2 14
9. Dosen 1 0,7
10. Guru 1 0,7
11. Pelajar 1 0,7
12. Pengajar 1 0,7
13. Pensiunan 1 0,7
14. Perawat 1 0,7
15. POLRI/TNI 1 0,7
Tenaga
16. Kontrak 1 0.7
17. Tidak Tetap 1 0,7
Total 147 100
Sumber: Data Primer, 2021
Pengeluaran per bulan

ditampilkan pada Tabel 6. Tabel 6
menunjukkan bahwa pengeluaran per
bulan responden sebagian besar
Rp 1 juta s.d Rp 2,5 juta sebanyak
94 responden yang diikuti dengan
< Rp 1 juta sebanyak 31 responden,
Rp 2,5 juta s.d Rp 4 juta sebanyak
28 responden, tidak mengisi sebanyak
24 responden, dan > Rp 4 juta

sebanyak 8 responden.
Tabel 6. Pengeluaran Perbulan Responden
No. Pengeluaran Jumlah Persentase

1. Rp 1l jutasd 56 38,1
Rp 2,5 juta

2. <Rpljuta 31 21,1

3. Rp 25 juta 28 19
s.d Rp 4 juta

4. Tidak mengisi 24 16,3

5. >Rp4juta 8 5,5
Total 147 100

Sumber: Data Primer, 2021

Citra Klinik
Top of Mind

Responden diminta
menyebutkan nama-nama klinik yang
diketahui dengan hasil seperti tampak
pada tabel 7.

Sumber: Data Primer, 2021

Nama klinik yang diketahui oleh
responden sebagian besar adalah
Klinik X sebanyak 100 responden yang
diikuti dengan Klinik KF sebanyak
89 responden, Klinik PRU sebanyak
49 responden, Klinik KT sebanyak
34 responden, Klinik PRA sebanyak
27 responden, Klinik AM sebanyak
23 responden, Klinik AP sebanyak
22 responden, Klinik lain sebanyak
19 responden, Klinik KN sebanyak
15 responden, Klinik DK sebanyak
14 responden, tidak tahu sebanyak
10 responden dan Klinik SK sebanyak
4 responden.

Value

Responden diminta
menyampaikan harapan-harapan untuk
klinik. =~ Sebagian besar harapan
responden dari sebuah Klinik adalah
mendapatkan pelayanan yang ramah
dan adil sebanyak 77 responden, diikuti
dengan adanya BPJS sebanyak
76 responden, harga yang terjangkau
sebanyak 71 responden, penanganan
cepat sebanyak 70 responden, dokter
lengkap dan prosedur yang mudah
sebanyak 53 responden, alat lengkap
sebanyak 46 responden, standarisasi
prokes yang baik sebanyak
44 responden, dan lokasi dan
kebersihan masing-masing sebanyak
38 responden.
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Harapan untuk BPJS jangan
bermasalah, tenaga medis yang
memadai, tempatnya luas dan nyaman,
24 jam, parkir gratis, hasil akurat, dapat
dipercaya, obat lengkap, serta fasilitas
lengkap masing-masing sebanyak
1 responden. Harapan dari sebuah
klinik dimuat pada Tabel 8.

Tabel 8. Harapan untuk Klinik

No. Harapan Konsumen Jumlah
1. Pelayanan yang ramah 77
dan adil
2. Adanya BPJS 76
3. Harga yang Terjangkau 71
4. Penanganan Cepat 70
5. Dokter Lengkap 53
6. Prosedur yang Mudah 53
7. Alat Lengkap 46
8. Standarisasi Prokes 44
yang Baik
9. Lokasi 38
10. Kebersihan 38
11. BPJS jangan 1
bermasalah
12.  Tenaga medis memadai 1
13. Tempatnya luas dan 1
nyaman
14. 24 Jam 1
15.  Parkir Gratis 1
16.  Hasil Akurat 1
17.  Dapat Dipercaya 1
18.  Obat Lengkap 1
19. Fasilitas Lengkap 1

Sumber: Data Primer, 2021

Awareness

Responden yang mengetahui
dan mengenal Klinik X sebanyak
103 responden. Responden yang tidak
mengenal Klinik X sebanyak
44 responden.
Brand Position

Brand  position Klinik X
Pontianak dapat dilihat pada tabel 9.
Position Klinik X bagi responden
sebagian besar adalah klinik 24 jam
sebanyak 53 responden yang diikuti
dengan  klinik  kesehatan yang
terjangkau sebanyak 25 responden,
lokasi strategis sebanyak
19 responden, klinik yang memiliki
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history (memorable) sebanyak
18 responden, gedung tua sebanyak
15 responden, pelayanan terbaik
sebanyak 14 responden, dokter
yang berpengalaman sebanyak
13 responden, serta seram dan sepi
sebanyak 3 responden. Position
sebagai tempatnya kecil, dokter yang
baik, dokter selalu stand by, memiliki
teman yang bekerja di situ, pernah
berobat, dekat rumah, samping
Toko Ponti Bonti, tempat pelayanan
kesehatan, dan syahdu masing-masing
sebanyak 1 responden.

Tabel 9. Brand Position Klinik X Pontianak

No. Position Klinik X Jumlah
1. Klinik 24 Jam 53
2. Klinik Kesehatan yang 25

Terjangkau
3. Lokasi Strategis 19

4, Klinik yang memiliki History 18
(Memorable)

5. Gedung Tua 15

6. Pelayanan Terbaik 14

7. Dokter yang 13
Berpengalaman

8. Fasilitas Kesehatan yang 7
Memadai

9. Seram dan sepi 3

10. Tempatnya Kecil 1

11.  Dokter yang baik 1

12.  Dokter selalu stand by 1

13.  Memiliki teman yang 1
berkerja di situ

14.  Pernah berobat 1

15.  Dekat rumah 1

16. Samping Toko PB 1

17.  Tempat pelayanan 1
kesehatan

18. Syahdu 1

Sumber: Data Primer, 2021

Banyak faktor yang menentukan
masyarakat untuk datang ke klinik dan
mengingat klinik yang didatangi antara
lain kemudahan akses serta pelayanan.
Daerah klinik dan tempat tinggal pasien
merupakan hal yang membuat
masyarakat datang ke Klinik (Dewi et
al.,, 2020; W. Shan et al, 2022).
Pelayanan yang baik, ramah, dan
profesional merupakan hal-hal utama
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pada faktor pelayanan (Melki et al.,
2022; B. Shan et al., 2022).
Responden pada survei
menyatakan bahwa Klinik X Pontianak
memiliki lokasi yang strategis, dekat
dengan tempat tinggal responden, dan
klinik lama yang memiliki sejarah
sehingga masyarakat mengingat serta
datang ke Klinik X Pontianak. Terdapat
pendapat bahwa Klinik X Pontianak
merupakan klinik dengan bangunan
tua, kecil, sepi, dan seram. Pendapat ini
dapat menjadi masukan Klinik untuk
perbaikan di masa mendatang
Pelayanan Klinik X Pontianak
menurut  responden memberikan
pelayanan 24 jam, memberikan
pelayanan terbaik, dokter yang selalu
stand by, dokter yang baik, dan dokter

yang berpengalaman. Faktor
pelayanan selalu menjadi sorotan dari
masyarakat. Adanya pandemi

Coronavirus Disease 2019 (COVID-19)
yang memengaruhi seluruh sektor
termasuk pelayanan klinik membuat
klinik menerapkan protokol kesehatan
COVID-19 (Melki et al, 2022
Wicaksono & Nurfianti, 2021).

Tenaga kesehatan diharuskan
mengikuti perkembangan pandemi dan
membekali diri  saat melayani
masyarakat di masa pandemi. Fasilitas
pelayanan kesehatan termasuk Kklinik
harus tetap dapat memberikan
pelayanan kesehatan yang baik di
masa pandemi dan menjaga hubungan
baik antara petugas medis, serta antara
petugas medis dan petugas non medis
(Melki et al., 2022; Melo et al., 2022; W.
Shan et al., 2022).

Klinikk X  Pontianak terus
mengikuti perkembangan dan
memberikan pelatihan-pelatihan terkait
COVID-19 untuk seluruh karyawan
klinik guna memberikan pelayan terbaik
di masa pandemi.

Kepuasan masyarakat menjadi
faktor penentu dari  pelayanan
kesehatan. Dimensi kepuasan pasien
yang paling menjadi perhatian adalah

fasilitas dan pelayanan dari tenaga
kesehatan. Fasilitas adalah
kelengkapan yang ada pada suatu
klinik termasuk ruangan, furniture
ruangan/klinik, dan kenyamanan. Jenis
layanan yang ditawarkan meliputi rawat
jalan, rawat inap, dokter umum, dokter
spesialis, dokter gigi, psikolog,
kunjungan rumah, laboratorium, dan
pelayanan lain seperti konsultasi online.

Masyarakat ada yang
mengeluhkan tentang fasilitas
pelayanan kesehatan sehingga

mempengaruhi kepuasan masyarakat
dan menjadi penentu apakah
masyarakat akan datang kembali ke
fasilitas pelayanan kesehatan yang
sama atau tidak. Lingkungan fasilitas
kesehatan, kenyamanan tempat tidur,
dan pelayanan konsultasi online di
masa pandemi merupakan faktor-faktor
penentu kedatangan kembali
masyarakat (Palmer et al., 2019;
Polinski et al.,, 2016; Woo & Choi,
2021). Klinik X Pontianak memberikan
pelayanan konsultasi online di masa
pandemi dan memperbaiki fasilitas-
fasilitas yang ada di klinik.

Kepuasan masyarakat atas
pelayanan kesehatan dapat dibagi
menjadi dua vyaitu kepuasan dari
komunikasi dan  kepuasan dari
pelayanan medis yang diberikan
(Goodrich & Lazenby, 2023; Rina et al.,
2017). Komunikasi di bagian
administrasi dan komunikasi saat
pelayanan kesehatan yang baik akan
memberikan pengalaman
menyenangkan untuk pasien (Goodrich
& Lazenby, 2023). Kepuasan pasien
saat diperiksa, adanya diskusi dengan
pemberi pelayanan kesehatan tentang
penyakit dan terapi yang dilakukan,
serta kepuasan saat selesai pelayanan
akan menetapkan apakah pasien akan
datang kembali ke pelayanan
kesehatan tertentu atau tidak (Pae,
2014; Rina et al., 2017).

Klinik X Pontianak memberikan
pelatihan-pelatihnan khusus di bidang
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komunikasi untuk seluruh karyawan
klinik, melakukan pelatihan, dan
penyegaran untuk bidang-bidang medis
tertentu sesuai dengan kebutuhan guna
memberikan komunikasi dan pelayanan
medis yang baik serta meningkatkan
kepuasan masyarakat.

Harapan masyarakat akan klinik
adalah melayani dengan baik, melayani
selama 24 jam, harga terjangkau,
tenaga medis lengkap dan dapat
dipercaya, hasil akurat, alat dan obat
lengkap, dan standar  protokol
kesehatan yang baik. Beberapa
harapan lain adalah adanya pelayanan
BJPS yang baik di klinik, prosedur yang
mudah, penanganan yang cepat,
tempat yang luas, bersih, dan nyaman,
serta tidak ada biaya parkir.

Harapan ini umum untuk semua
Klinik di Indonesia dan Klinik X
Pontianak yang melakukan perbaikan
serta pengembangan tahap demi tahap
untuk memenuhi harapan masyarakat.

Keterbatasan Survei

Terdapat beberapa
keterbatasan dalam survei ini yaitu
tidak dilakukan uji validitas dan
realibilitas pada butir-butir pertanyaan,
tidak dilakukan uji etik survei, dan
terdapat beberapa pertanyaan terkait
data demografi yang tidak lengkap.

KESIMPULAN

Klinik X Pontianak menempati
posisi teratas dalam hal top of mind
klinik di Kota Pontianak dengan value
sebagai pemberi layanan yang ramah
dan adil. Keberadaan Klinik X disadari
oleh sebagian besar responden dan
brand position terdapat pada Kilinik
24 jam dengan biaya yang terjangkau.
Klinik X Pontianak selalu mengikuti
perkembangan zaman dan penyakit,
melakukan pelatihan-pelatihan untuk
seluruh  karyawan sesuai dengan
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kebutuhan, dan melakukan perbaikan-
perbaikan di bidang fasilitas dan
pelayanan kesehatan untuk
meningkatkan kepuasan masyarakat.

REKOMENDASI

Diperlukan penelitian lebih lanjut
dengan klinik dan responden yang lebih
banyak untuk mendapatkan hasil survei
yang lebih luas dan representatif.

Pemerintah daerah dan
pemerintah kabupaten/ kota diharapkan
untuk menjalin kerja sama yang baik
dan erat dengan pelayanan-pelayanan
kesehatan yang berada di wilayahnya
untuk  dapat selalu  melakukan
pertukaran informasi, berbagi masalah,
dan meningkatkan kesehatan daerah.
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