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Abstract :Delivery of high quality services to consumers is the key to success in the service 

industry. In the current era of intense competition, monitoring and improving service quality is 

very important to develop business efficiency and volume (Anderson and Zeithamal, 1984; 

Babakus and Boller, 1992; and Garvin, 1983). This study aims to determine: (1) the direct effect of 

service quality (Servqual) dimensions on patient satisfaction, (2) the direct effect of patient 

satisfaction on WOM communication, (3) the direct effect of patient satisfaction on repurchase 

intentions, and (4) a significant relationship between WOM communication and Repurchase 

Intentions in the public health care industry in Padang City. The population in this study is the 

population of the city of Padang/ potential consumers who have experienced services in the public 

health care industry at three public hospitals in the city of Padang, namely the hospital. M. Djamil, 

Unand Hospital, and Dr. Rasidin. The number of samples used was as many as 150 respondents. 

Sampling technique using accidental sampling. The data analysis technique used in testing the 

hypothesis of this study is SEM analysis using the Partial Least Square (PLS) program. The results 

of the study show that Assurance has a significant effect on Satisfaction, Empathy has no 

significant effect on Satisfaction, Reliable has no significant effect on Satisfaction, Responsibility 

has no significant effect on Satisfaction, Tangible has a significant effect on Satisfaction, 

Satisfaction has no significant effect on Repurchase Intentions, Satisfaction has a significant effect 

on WOM communication and WOM communication significantly influence Repurchase intentions. 

Keywords: ServQual, Patient Satisfaction, Repurchase Intentions, WOM Communication 

Abstrak: Penyampaian layanan berkualitas tinggi kepada konsumen adalah kunci keberhasilan 

dalam industri jasa. Dalam era persaingan yang ketat saat ini, pemantauan dan peningkatan kualitas 

layanan sangat penting untuk mengembangkan efisiensi dan volume bisnis (Anderson dan 

Zeithamal, 1984; Babakus dan Boller, 1992; dan Garvin, 1983). Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui: (1) pengaruh langsung dimensi kualitas layanan (Servqual) terhadap kepuasan pasien, 

(2) pengaruh langsung kepuasan pasien terhadap komunikasi WOM, (3) pengaruh langsung 

kepuasan pasien terhadap niat pembelian kembali, dan (4) hubungan yang signifikan antara 

komunikasi WOM dan Niat Pembelian Kembali dalam industri perawatan kesehatan masyarakat di 

Kota Padang. Populasi dalam penelitian ini adalah populasi kota Padang / calon konsumen yang 

telah mengalami layanan di industri perawatan kesehatan masyarakat di tiga rumah sakit umum di 

kota Padang, yaitu rumah sakit. M. Djamil, Rumah Sakit Unand, dan Dr. Rasidin. Jumlah sampel 

yang digunakan adalah sebanyak 150 responden. Teknik pengambilan sampel menggunakan 

accidental sampling. Teknik analisis data yang digunakan dalam menguji hipotesis penelitian ini 

adalah analisis SEM dengan menggunakan program Partial Least Square (PLS). Hasil penelitian 

menunjukkan bahwa Assurance berpengaruh signifikan terhadap Kepuasan, Empati tidak 

berpengaruh signifikan terhadap Kepuasan, Andal tidak berpengaruh signifikan terhadap 

Kepuasan, Tanggung jawab tidak berpengaruh signifikan terhadap Kepuasan, Tangible 

berpengaruh signifikan terhadap Kepuasan, Kepuasan tidak memiliki pengaruh signifikan terhadap 

Kepuasan, Kepuasan tidak memiliki pengaruh signifikan terhadap Kepuasan. berpengaruh 

signifikan terhadap Niat Pembelian Ulang, Kepuasan memiliki pengaruh signifikan terhadap 

komunikasi WOM dan komunikasi WOM secara signifikan memengaruhi niat Repurchase. 

Kata kunci: ServQual, Kepuasan Pasien, Intensi Pembelian Kembali, Komunikasi WOM
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A. PENDAHULUAN 

Persaingan memiliki tempat penting dalam peningkatan kualitas dan kepuasan pasien di 

institusi perawatan kesehatan. Dalam lingkungan di mana tidak ada persaingan, artinya ketika 

permintaan melebihi pasokan, rumah sakit menawarkan pasien mereka layanan yang tidak 

memuaskan karena gagasan bahwa pasien tidak memiliki alternatif lain dan mereka akan menerima 

layanan saat ini tanpa syarat. Dalam industri perawatan kesehatan, rumah sakit menyediakan jenis 

layanan yang sama tetapi mereka dibedakan berdasarkan kualitas layanan (Chaniotakis, IE. Dan 

Lymperopoulos, C., 2009). Komunikasi WOM adalah alat promosi yang sangat penting untuk 

berbagi kualitas layanan rumah sakit dengan orang lain. Meskipun hubungan antara konsep 

dipertanyakan, ada kesenjangan dalam literatur pemasaran yang terkait dengan dampak dimensi 

kualitas layanan pada kepuasan, repurchase intentions dan komunikasi WOM, khususnya di 

industri perawatan kesehatan publik.  Secara khusus, variabel Servqual berdasarkan Parasuraman et 

al. (Parasuraman, A. Zeithaml, VA. Dan Berry, LL., 1985) terdapat lima dimensi dari servqual 

yaitu (a) Tangibles, atau bukti fisik yang meliputi fasilitas fisik (gedung, gudang dan lain 

sebagainya), perlengkapan dan peralatan yang dipergunakan (teknologi), serta penampilan 

pegawainya, (b) Empathy, yaitu syarat untuk peduli, memiliki pengertian dan pengetahuan tentang 

pelanggan, memahami kebutuhan pelanggan secara spesifik, serta memiliki waktu pengoperasian 

yang nyaman bagi pelanggan, (c) Reliability, atau keandalan meliputi kinerja harus sesuai dengan 

harapan pelanggan yang berarti ketepatan waktu, pelayanan yang sama untuk semua pelanggan, 

sikap simpatik dan akurasi yang tinggi, (d) Responsiveness, atau ketanggapan meliputi kemauan 

untuk membantu dan memberikan pelayananan yang cepat (responsif) dan tepat kepada pelanggan 

dengan informasi yang jelas, (e) Assurance, atau jaminan dan pengetahuan yaitu pengetahuan, 

kesopan santunan dan kemampuan para pegawai perusahaan untuk menumbuhkan rasa percaya 

para pelanggan kepada perusahaan. Penulis mencoba untuk mengidentifikasi dampak dari setiap 

variabel dimensi servqual terhadap kepuasan, repurchase intentions dan komunikasi WOM pada 

pasien di industri perawatan kesehatan publik di Kota Padang. Hal ini juga sesuai dengan Cronin 

dan Taylor (1992) yang meneliti terhadap empat studi mengenai hubungan antara servqual terhadap 

kepuasan konsumen dan hasilnya adalah terbukti bahwa kedua variabel tersebut memiliki 

hubungan yang positif/kuat. Dan Cronin dan Taylor (1994) dalam penelitiannya berhasil 

membuktikan bahwa kepuasan pelanggan ditentukan oleh penilaian pelanggan terhadap kualitas 

pelayanan atau jasa yang diberikan. 

Dimensi kualitas layanan yang diterima secara luas (SERVQUAL) - kewajaran, empati, 

keandalan, daya tanggap, dan jaminan - dapat dipelajari untuk memahami dampaknya terhadap 

kualitas hasil yang penting seperti kepuasan pasien, terutama dalam konteks negara berkembang, di 

mana pemerintah Indonesia menawarkan program jaminan kesehatan nasional. Hadirnya BPJS 

(Badan Penyelenggara Jaminan Sosial) khususnya di bidang kesehatan menjadi bukti bahwa 

pemerintah serius dalam menangani kesehatan masyarakat. Menurut Ditjen Pelayanan Kesehatan, 

Kemenkes RI pada tahun 2016 jumlah rujukan peserta BPJS Kesehatan mengalami fluktuasi. 

Program yang digadang-gadang akan meringankan beban masyarakat, namun tak jarang program 

tersebut yang memiliki tujuan baik masih menimbulkan berbagai keluhan dari masyarakat terutama 

dalam hal pelayanan BPJS. Keluhan dari masyarakat antara lain terbatasnya fasilitas serta rumah 

sakit. Peserta BPJS hanya akan mendapatkan pelayanan kesehatan di rumah sakit yang telah 

terdaftar atau bekerja sama dengan BPJS kesehatan sehingga apabila ada rumah sakit yang tidak 

terdaftar maka penggunaan kartu BPJS tidak berlaku. 

Dalam konteks ini, tujuan dari penelitian adalah untuk menyelidiki pengaruh dimensi kualitas 

layanan terhadap kepuasan pasien, untuk mengidentifikasi pengaruh kepuasan terhadap komunikasi 

word of mouth (WOM) dan repurchase intentions (RI) dan untuk mencari hubungan yang 

signifikan antara WOM dan RI di industri perawatan kesehatan publik. Urgensi Penelitian yaitu 

dapat mengembangkan ilmu pengetahuan tentang pemasaran khususnya mengenai kepuasan 

pasien, dan dimensi servqual pada tiga rumah sakit negeri di Kota Padang, serta dapat memberikan 
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tambahan informasi dan masukan bagi manajemen rumah sakit untuk mengambil langkah-langkah 

dalam memecahkan persoalan yang dihadapi dalam mempertahankan kepuasan dan dimensi 

kualitas pelayanannya (servqual). 

B. METODE PENELITIAN 

Populasi dalam penelitian ini adalah Penduduk kota Padang/ konsumen yang pernah 

menggunakan jasa layanan pada tiga Rumah Sakit Negeri di Kota Padang yaitu RS M. Djamil, RS 

Unand dan RSUD dr. Rasidin, sedangkan sampel adalah objek penelitian atau responden yaitu 

yang paling mudah dijumpai atau secara kebetulan bertemu, dimana responden yang diambil 

sebanyak 150 responden. Teknik pengambilan sampelnya dilakukan dengan menggunakan metode 

Accidental Sampling yaitu metode yang digunakan dengan didasarkan atas pemilihan sampel 

dengan cara memilih elemen-elemen untuk anggota sampel, dimana subjeknya adalah yang paling 

mudah dijumpai/secara kebetulan bertemu dengan peneliti, yang dianggap mewakili konsumen 

yang sudah pernah merasakan layanan pada tiga Rumah Sakit negeri di Kota Padang dari tiap-tiap 

kelompok umur dan dari tiap-tiap pekerjaan.  

Teknik analisis data yang digunakan dalam pengujian hipotesis penelitian ini adalah analisis 

SEM dengan pemanfaatan program Partial Least Square (PLS). Dibawah ini menunjukkan gambar 

model konseptual : 

 

Gambar I. Conceptual Model 

 
Untuk mendapatkan data yang diperlukan dalam penelitian ini, maka dilakukan cara-cara 

sebagai berikut: (1) Kuesioner, yaitu membuat daftar pertanyaan yang diajukan kepada pasien pada 

tiga rumah sakit negeri di Kota Padang untuk memperoleh data sesuai objek penelitian. (2) 

Wawancara, yaitu data dikumpulkan dengan memberikan pertanyaan dan di jawab langsung 

kepada pimpinan atau karyawan mengenai permasalahan yang dihadapi serta survey pada tiga 

rumah sakit negeri di Kota Padang. Indikator capaian yang ditargetkan pada penelitian ini adalah 

publikasi pada jurnal nasional tidak terakreditasi. Adapun Tugas anggota pengusul adalah 

membantu ketua dalam proses pengambilan data, pengumpulan data, analisis data, penyusunan 

interpretasi data, dan penyusunan laporan penelitian. 

C. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Profil Responden 

Dari hasil kuisioner yang disebar, terdapat karakteristik responden sebagai berikut : responden 

dengan jenis kelamin laki-laki sebanyak 65 orang dan responden yang berjenis kelamin perempuan 

ada sebanyak 85 orang. Dapat disimpulkan bahwa pasien rumah sakit negeri di Kota Padang 

didominasi oleh perempuan. Responden yang berpartisipasi pada penelitian ini berdasarkan umur 

adalah < 20 tahun sebanyak 7 orang, umur 21 - 30 tahun sebanyak 68 orang, umur 31 - 40 tahun 

sebanyak 45 orang, umur 41 - 50 tahun sebanyak 20 orang dan umur > 51 tahun sebanyak 10 
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orang. Dapat disimpulkan bahwa umur responden yang mendominasi berkisar 21 - 30 tahun 

sebanyak  68 orang. Pendidikan terakhir responden yaitu SMP sebanyak 10 orang, SMA sebanyak 

72 orang, Diploma III sebanyak 20 orang, Sarjana sebanyak 31 orang, dan Pasca Sarjana sebanyak 

17 orang. Dapat disimpulkan bahwa responden dengan pendidikan terakhir SMA yang paling 

banyak mendominasi. Frekuensi responden menggunakan jasa rumah sakit yaitu frekuensi 2 kali 

sebanyak 68 orang, frekuensi 3 kali sebanyak 50 orang, dan frekuensi > 4 kali sebanyak 32 orang. 

Dapat disimpulkan bahwa responden dengan frekuensi penggunaan jasa rumah sakit swasta dengan 

frekuensi 2 kali yang paling banyak mendominasi. 

Convergent Validity 

Hasil pengumpulan data yang didapat dari isian responden kuisioner harus diuji validitas dan 

reliabilitasnya. Hasil penelitian dikatakan valid, bila terdapat kesamaan antara data yang terkumpul 

dengan data yang sesungguhnya terjadi pada objek yang diteliti. Valid berarti instrumen dapat 

digunakan untuk mengukur apa yang hendak diukur. Convergent validity dari measurement model 

dengan indikator refleksif dapat dilihat dari korelasi antara masing-masing skor indikator dengan 

skor konstruknya. Ukuran refeksi individual dikatakan tinggi jika berkorelasi lebih dari 0.70 

dengan konstruk yang ingin diukur Ghozali (2012). 

Namun demikian menurut chin dalam Ghozali (2012) untuk penelitian tahap awal dari 

pengembangan skala pengukuran nilai loading 0.50 sampai 0.60 dianggap cukup. Peneliti 

menggunakan standar loading 0.50. Dalam penelitian ini uji Convergent validity adalah sebagai 

berikut : 

Tabel 1. Convergent validity  

 

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa pada pernyataan dari masing-masing variable 

dapat dikatakan valid karena nilainya > 0.50, maka bisa dilakukan uji selanjutnya. 

Discriminant Validity 

Discriminant Validity dilakukan melalui dua tahap yaitu dengan melihat nilai cross loading dan 

membandingkan antara nilai kuadrat korelasi antara konstrak dengan nilai AVE atau korelasi antara 

konstrak dengan akar AVE. Discriminant Validity dinilai berdasarkan cross loading, jika korelasi 

konstruk lainnya, maka hal ini menunjukan bahwa konstruk laten memprediksi ukuran pada blok 

mereka lebih baik daripada ukuran pada blok lainnya. Bisa juga dinilai dengan square root of 
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average variance extracted (AVE), jika nilai akar kuadrat AVE setiap konstruk ebih besar daripada 

nilai korelasi antar konstruk dengan konstruk lainnya dalam model maka dikatakan memiliki nilai 

Discriminant Validity yang baik Ghozali (2012). 

Variabel dinyatakan valid apabila Discriminant Validity >0.50. Dalam penelitian ini uji 

discriminant validity dapat dilihat pada Tabel 2:  

Tabel 2. Discriminant Validity 

  AVE 

ASU 0,656552 

EMP 0,795083 

KP 0,835677 

REL 0,726062 

RES 0,723645 

RPI 0,752725 

TAN 0,740045 

WOM 0,852281 

Sumber : Olah Smart PLS 3.0 

Berdasarkan Table 2 menunjukkan bahwa pada pernyataan dari masing-masing variabel 

semuanya dinyatakan valid, hal ini dikarenakan nilai Discriminant Validity > 0.50. 

Composite Reliability 

Hasil penelitian dikatakan reliabel jika terdapat kesamaan data dalam waktu yang berbeda, 

artinya instrumen yang memiliki realibilitas adalah instrumen yang bila digunakan beberapa kali 

untuk mengukur obyek yang sama, akan menghasilkan data yang sama juga. Untuk menguji 

apakah instrumen tersebut reliabel dilihat dari nilai composite realibility blok indikator yang 

mengukur suatu konstruk dan juga nilai cronbach’s alpha.  

Tabel 3 Composite Reliability 

  Composite Reliability 

ASU 0,905108 

EMP 0,920873 

KP 0,938484 

REL 0,913677 

RES 0,887063 

RPI 0,923989 

TAN 0,944631 

WOM 0,945371 

Sumber : Olah Smart PLS 2.0 

Berdasarkan table diatas menunjukkan bahwa pada pernyataan dari masing-masing variabel 

semuanya dinyatakan valid, hal ini dikarenakan nilai Composite Reliability > 0.60. 

Structural (inner) Model 

Inner model menggambarkan hubungan antara variabel laten berdasarkan teori substantif. 

Pemeriksaan terhadap model struktural dilakukan dengan melihat nilai R-square. Penilaian model 



MENARA Ilmu                                                                                                  Vol. XIII No.10 Oktober 2019                                                                                    

ISSN 1693-2617                                   LPPM UMSB 

E-ISSN  2528-7613 
  

 

33 

dengan PLS dimulai dengan melihat R-square untuk setiap variabel laten dependen. Perubahan 

nilai R-square dapat digunakan untuk menilai pengaruh variabel laten dependent apakah 

mempunyai pengaruh yang substansif. Semakin tinggi nilai R-square, maka semakin besar 

kemampuan variabel independen tersebut dapat menjelaskan variabel dependen sehingga semakin 

baik persamaan struktural. Dalam penelitian ini Structural (Inner) Model adalah sebagai berikut : 

Tabel 4. Uji Godness of Fit – Inner Model (Structur Model) 

  R Square 

ASU   

EMP   

KP 0,533757 

REL   

RES   

RPI 0,539249 

TAN   

WOM 0,414602 

Sumber : Olah Smart PLS 2.0 

Berdasarkan Tabel 4 menunjukkan nilai R-square variabel dimensi Servqual terhadap 

Kepuasan sebesar 0.533, variabel kepuasan terhadap variabel repurchase intentions sebesar 0.539 

dan Variabel Repurchase Intentions Terhadap Komunikasi WOM sebesar 0.414. Semakin tinggi 

nilai R-square, maka semakin besar kemampuan variabel independen tersebut dapat menjelaskan 

variabel dependen sehingga semakin baik persaman struktural. 

Uji Hipotesis 

Hipotesis yang diajukan dapat diuji dari melihat besarnya nilai T-statistik, karena PLS tidak 

mengasumsikan normalitas dan distribusi data, maka PLS menggunakan non parametric test untuk 

menentukan tingkat signifikan dari pathcoefficient, dimana nilai t (t-statistik) yang dihasilkan 

dengan menjalankan algorithm bootstraping pada SmartPLS 2.0. kegunaannya untuk menentukan 

diterima atau tidaknya hipotesis yang diajukan. Hipotesis akan diterima apabila nilai t-statistik 

melebihi 1.96 Ghozali (2012). Dalam penelitian ini Uji Hipotesis adalah sebagai berikut: 

Tabel 5. Uji Hipotesis 

 

  T Statistics (|O/STERR|) 

ASU -> KP 1,972914 

EMP -> KP 1,316187 

KP -> RPI 1,834195 

KP -> WOM 11,666212 

REL -> KP 0,056804 

RES -> KP 0,291880 

TAN -> KP 2,715112 

WOM -> RPI 5,582942 

 

Sumber : Olah Smart PLS 2.0 
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Berdasarkan hasil uji hipotesis yang terdapat pada tabel 5 diatas dapat disimpulkan hal-hal 

sebagai berikut: Assurance berpengaruh signifikan terhadap Kepuasan, hal ini dikarenakan nilai T 

statistic (1.972) > nilai t-statistik (1.96) maka H0 Ditolak dan Ha Diterima. Emphaty tidak 

berpengaruh signifikan terhadap Kepuasan, hal ini dikarenakan nilai T statistic (1.316) < nilai t-

statistik (1.96) maka H0 diterima dan Ha ditolak. Reliable tidak berpengaruh signifikan terhadap 

Kepuasan, hal ini dikarenakan nilai T statistic (0.056) < nilai t-statistik (1.96) maka Ha Ditolak dan 

H0 Diterima. Responsibility tidak berpengaruh signifikan terhadap Kepuasan, hal ini dikarenakan 

nilai T statistic (0.291) < nilai t-statistik (1.96) maka Ha Ditolak dan H0 Diterima. Tangible 

berpengaruh signifikan terhadap Kepuasan, hal ini dikarenakan nilai T statistic (2.715) > nilai t-

statistik (1.96). Maka Ha Diterima dan H0 Ditolak. Kepuasan tidak berpengaruh signifikan 

terhadap Repurchase Intentions, hal ini dikarenakan nilai T statistic (1.834) < nilai t-statistik (1.96) 

maka Ha Ditolak dan H0 diterima. Kepuasan berpengaruh signifikan terhadap Komunikasi WOM, 

hal ini dikarenakan nilai T statistic (11.666) > nilai t-statistik (1.96) maka Ha Diterima dan H0 

ditolak. Komunkasi WOM berpengaruh signifikan terhadap Repurchase ntentions, hal ini 

dikarenakan nilai T statistic (5.582) > nilai t-statistik (1.96). Maka Ha Diterima dan H0 ditolak. 

Profil Responden 

Dari hasil kuisioner yang disebar, terdapat karakteristik responden sebagai berikut : responden 

dengan jenis kelamin laki-laki sebanyak 65 orang dan responden yang berjenis kelamin perempuan 

ada sebanyak 85 orang. Dapat disimpulkan bahwa pasien rumah sakit negeri di Kota Padang 

didominasi oleh perempuan. Responden yang berpartisipasi pada penelitian ini berdasarkan umur 

adalah < 20 tahun sebanyak 7 orang, umur 21 - 30 tahun sebanyak 68 orang, umur 31 - 40 tahun 

sebanyak 45 orang, umur 41 - 50 tahun sebanyak 20 orang dan umur > 51 tahun sebanyak 10 

orang. Dapat disimpulkan bahwa umur responden yang mendominasi berkisar 21 - 30 tahun 

sebanyak  68 orang. Pendidikan terakhir responden yaitu SMP sebanyak 10 orang, SMA sebanyak 

72 orang, Diploma III sebanyak 20 orang, Sarjana sebanyak 31 orang, dan Pasca Sarjana sebanyak 

17 orang. Dapat disimpulkan bahwa responden dengan pendidikan terakhir SMA yang paling 

banyak mendominasi. Frekuensi responden menggunakan jasa rumah sakit yaitu frekuensi 2 kali 

sebanyak 68 orang, frekuensi 3 kali sebanyak 50 orang, dan frekuensi > 4 kali sebanyak 32 orang. 

Dapat disimpulkan bahwa responden dengan frekuensi penggunaan jasa rumah sakit swasta dengan 

frekuensi 2 kali yang paling banyak mendominasi. 

Convergent Validity 

Hasil pengumpulan data yang didapat dari isian responden kuisioner harus diuji validitas dan 

reliabilitasnya. Hasil penelitian dikatakan valid, bila terdapat kesamaan antara data yang terkumpul 

dengan data yang sesungguhnya terjadi pada objek yang diteliti. Valid berarti instrumen dapat 

digunakan untuk mengukur apa yang hendak diukur. Convergent validity dari measurement model 

dengan indikator refleksif dapat dilihat dari korelasi antara masing-masing skor indikator dengan 

skor konstruknya. Ukuran refeksi individual dikatakan tinggi jika berkorelasi lebih dari 0.70 

dengan konstruk yang ingin diukur Ghozali (2012). 

 Namun demikian menurut chin dalam Ghozali (2012) untuk penelitian tahap awal dari 

pengembangan skala pengukuran nilai loading 0.50 sampai 0.60 dianggap cukup. Peneliti 

menggunakan standar loading 0.50. Dalam penelitian ini uji Convergent validity adalah sebagai 

berikut : 
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Tabel 1. Convergent validity  

 

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa pada pernyataan dari masing-masing variable 

dapat dikatakan valid karena nilainya > 0.50, maka bisa dilakukan uji selanjutnya. 

Discriminant Validity 

Discriminant Validity dilakukan melalui dua tahap yaitu dengan melihat nilai cross loading dan 

membandingkan antara nilai kuadrat korelasi antara konstrak dengan nilai AVE atau korelasi antara 

konstrak dengan akar AVE. Discriminant Validity dinilai berdasarkan cross loading, jika korelasi 

konstruk lainnya, maka hal ini menunjukan bahwa konstruk laten memprediksi ukuran pada blok 

mereka lebih baik daripada ukuran pada blok lainnya. Bisa juga dinilai dengan square root of 

average variance extracted (AVE), jika nilai akar kuadrat AVE setiap konstruk ebih besar daripada 

nilai korelasi antar konstruk dengan konstruk lainnya dalam model maka dikatakan memiliki nilai 

Discriminant Validity yang baik Ghozali (2012). Variabel dinyatakan valid apabila Discriminant 

Validity >0.50. Dalam penelitian ini uji discriminant validity adalah sebagai berikut : 

Tabel 2. Discriminant Validity 

  AVE 

ASU 0,656552 

EMP 0,795083 

KP 0,835677 

REL 0,726062 

RES 0,723645 

RPI 0,752725 

TAN 0,740045 

WOM 0,852281 

Sumber : Olah Smart PLS 3.0 

Berdasarkan table diatas menunjukkan bahwa pada pernyataan dari masing-masing variabel 

semuanya dinyatakan valid, hal ini dikarenakan nilai Discriminant Validity > 0.50. 
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Composite Reliability 

Hasil penelitian dikatakan reliabel jika terdapat kesamaan data dalam waktu yang berbeda, 

artinya instrumen yang memiliki realibilitas adalah instrumen yang bila digunakan beberapa kali 

untuk mengukur obyek yang sama, akan menghasilkan data yang sama juga. Untuk menguji 

apakah instrumen tersebut reliabel dilihat dari nilai composite realibility blok indikator yang 

mengukur suatu konstruk dan juga nilai cronbach’s alpha.  

Tabel 3. Composite Reliability 

  Composite Reliability 

ASU 0,905108 

EMP 0,920873 

KP 0,938484 

REL 0,913677 

RES 0,887063 

RPI 0,923989 

TAN 0,944631 

WOM 0,945371 

Sumber : Olah Smart PLS 2.0 

Berdasarkan table diatas menunjukkan bahwa pada pernyataan dari masing-masing variabel 

semuanya dinyatakan valid, hal ini dikarenakan nilai Composite Reliability > 0.60. 

Structural (inner) Model 

Inner model menggambarkan hubungan antara variabel laten berdasarkan teori substantif. 

Pemeriksaan terhadap model struktural dilakukan dengan melihat nilai R-square. Penilaian model 

dengan PLS dimulai dengan melihat R-square untuk setiap variabel laten dependen. Perubahan 

nilai R-square dapat digunakan untuk menilai pengaruh variabel laten dependent apakah 

mempunyai pengaruh yang substansif. Semakin tinggi nilai R-square, maka semakin besar 

kemampuan variabel independen tersebut dapat menjelaskan variabel dependen sehingga semakin 

baik persamaan struktural. Dalam penelitian ini Structural (Inner) Model adalah sebagai berikut : 

Tabel 4. Uji Godness of Fit – Inner Model (Structur Model) 

  R Square 

ASU   

EMP   

KP 0,533757 

REL   

RES   

RPI 0,539249 

TAN   

WOM 0,414602 

Sumber : Olah Smart PLS 2.0 

 Berdasarkan Tabel 4 menunjukkan nilai R-square variabel dimensi Servqual terhadap 

Kepuasan sebesar 0.533, variabel kepuasan terhadap variabel repurchase intentions sebesar 0.539 

dan Variabel Repurchase Intentions Terhadap Komunikasi WOM sebesar 0.414. Semakin tinggi 
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nilai R-square, maka semakin besar kemampuan variabel independen tersebut dapat menjelaskan 

variabel dependen sehingga semakin baik persaman struktural. 

Uji Hipotesis 

 Hipotesis yang diajukan dapat diuji dari melihat besarnya nilai T-statistik, karena PLS 

tidak mengasumsikan normalitas dan distribusi data, maka PLS menggunakan non parametric test 

untuk menentukan tingkat signifikan dari pathcoefficient, dimana nilai t (t-statistik) yang dihasilkan 

dengan menjalankan algorithm bootstraping pada SmartPLS 2.0. kegunaannya untuk menentukan 

diterima atau tidaknya hipotesis yang diajukan. Hipotesis akan diterima apabila nilai t-statistik 

melebihi 1.96 Ghozali (2012). Dalam penelitian ini Uji Hipotesis adalah sebagai berikut : 

Tabel 5. Uji Hipotesis 

 

  T Statistics (|O/STERR|) 

ASU -> KP 1,972914 

EMP -> KP 1,316187 

KP -> RPI 1,834195 

KP -> WOM 11,666212 

REL -> KP 0,056804 

RES -> KP 0,291880 

TAN -> KP 2,715112 

WOM -> RPI 5,582942 

Sumber : Olah Smart PLS 2.0 

Berdasarkan hasil uji hipotesis yang terdapat pada tabel 5 diatas dapat disimpulkan hal-hal 

sebagai berikut: Assurance berpengaruh signifikan terhadap Kepuasan, hal ini dikarenakan nilai T 

statistic (1.972) > nilai t-statistik (1.96) maka H0 Ditolak dan Ha Diterima. Emphaty tidak 

berpengaruh signifikan terhadap Kepuasan, hal ini dikarenakan nilai T statistic (1.316) < nilai t-

statistik (1.96) maka H0 diterima dan Ha ditolak. Reliable tidak berpengaruh signifikan terhadap 

Kepuasan, hal ini dikarenakan nilai T statistic (0.056) < nilai t-statistik (1.96) maka Ha Ditolak dan 

H0 Diterima. Responsibility tidak berpengaruh signifikan terhadap Kepuasan, hal ini dikarenakan 

nilai T statistic (0.291) < nilai t-statistik (1.96) maka Ha Ditolak dan H0 Diterima. Tangible 

berpengaruh signifikan terhadap Kepuasan, hal ini dikarenakan nilai T statistic (2.715) > nilai t-

statistik (1.96). Maka Ha Diterima dan H0 Ditolak. Kepuasan tidak berpengaruh signifikan 

terhadap Repurchase Intentions, hal ini dikarenakan nilai T statistic (1.834) < nilai t-statistik (1.96) 

maka Ha Ditolak dan H0 diterima. Kepuasan berpengaruh signifikan terhadap Komunikasi WOM, 

hal ini dikarenakan nilai T statistic (11.666) > nilai t-statistik (1.96) maka Ha Diterima dan H0 

ditolak. Komunkasi WOM berpengaruh signifikan terhadap Repurchase ntentions, hal ini 

dikarenakan nilai T statistic (5.582) > nilai t-statistik (1.96). Maka Ha Diterima dan H0 ditolak. 

D. PENUTUP 

Berdasarkan hasil penelitian mengenai Dampak Dimensi Service Quality Terhadap 

Kepuasan Pasien, Repurchase Intentions dan Komunikasi WOM Pada Industri Kesehatan 

Publik, maka diperoleh hasil yang dirangkum sebagai berikut : Berdasarkan uji hipotesis 

menunjukkan bahwa Assurance berpengaruh signifikan terhadap Kepuasan, Emphaty tidak 

berpengaruh signifikan terhadap Kepuasan, Reliable tidak berpengaruh signifikan terhadap 

Kepuasan, Responsibility tidak berpengaruh signifikan terhadap Kepuasan, Tangible 

berpengaruh signifikan terhadap Kepuasan, Kepuasan tidak berpengaruh signifikan 

terhadap Repurchase Intentions, Kepuasan berpengaruh signifikan terhadap Komunikasi 
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WOM, Komunkasi WOM berpengaruh signifikan terhadap Repurchase intentions. Nilai R-

square variabel dimensi Servqual berpengaruh terhadap Kepuasan sebesar 53,3%, variabel 

kepuasan berpengaruh terhadap variabel repurchase intentions sebesar 53.9% dan Variabel 

Repurchase Intentions berpengaruh Terhadap Komunikasi WOM sebesar 41.4%.  
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