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ABSTRACT 
The Covid-19 pandemic has caused contact restrictions on health services. Telemedicine is proven to 

be an effective and safe solution for the continuity of service in the process of transitioning from in-

person to virtual visits. The writing of this article aims to analyze and explain the factors related to 

patient satisfaction in using telemedicine in health services during the Covid-19 pandemic. The method 

used is literature review. Article collection is carried out through Google Scholar on national and 

international articles published in 2020-2021 in the form of full text. The articles found are analyzed 

descriptively. Based on the results of the article study, factors related to patient satisfaction with 

telemedicine during the Covid-19 pandemic is service quality, emotional, cost, product quality, and 

price. The quality of service factors consist of the type of therapy, the type and duration of visits, patient 

care advocates, information provision, doctor concern, and the level of patient trust in doctors. 

Emotional factors consist of age, health problems and the level of anxiety of the patient. The cost factor 

consists of patients can save time, distance, and income. The product quality factor consists of technical 

problems when accessing telemedicine, the media used, privacy, and satisfaction from telemedicine, 

and finally the price factor, which is the concern of costs that will be borne. Service quality is the 

dominant factor related to patient satisfaction with telemedicine services. 

Keyword : patient satisfaction, covid-19 pandemic, health services, telemedicine 

ABSTRAK 
Pandemi Covid-19 menyebabkan pembatasan kontak pada pelayanan kesehatan. Telemedicine terbukti 

dapat menjadi solusi yang efektif dan aman untuk keberlangsungan pelayanan dalam proses transisi 

dari kunjungan secara langsung ke virtual. Penulisan artikel ini bertujuan untuk menganalisis dan 

menjelaskan faktor yang berhubungan dengan kepuasan pasien dalam menggunakan telemedicine pada 

pelayanan kesehatan selama pandemi Covid-19. Metode yang digunakan adalah literature review. 

Pengumpulan artikel dilakukan melalui Google Scholar pada artikel nasional dan internasional yang 

diterbitkan tahun 2020-2021 yang berbentuk full text. Artikel yang ditemukan dianalisis secara 

deskriptif. Berdasarkan hasil telaah artikel, didapatkan faktor yang berhubungan dengan kepuasan 

pasien terhadap telemedicine selama pandemi Covid-19 yaitu kualitas pelayanan, emosional, biaya, 

kualitas produk, dan harga. Faktor kualitas pelayanan terdiri dari jenis terapi, jenis dan durasi 

kunjungan, advokat perawatan pasien, pemberian informasi, kepedulian dokter, dan tingkat 

kepercayaan pasien terhadap dokter. Faktor emosional terdiri dari usia, masalah kesehatan dan tingkat 

kecemasan pasien. Faktor biaya terdiri atas pasien dapat menghemat waktu, jarak, dan pendapatan. 

Faktor kualitas produk terdiri dari masalah teknis saat mengakses telemedicine, media yang digunakan, 

privasi, serta kepuasan dari telemedicine, dan terakhir faktor harga yaitu kekhawatiran biaya yang akan 

ditanggung. Kualitas pelayanan menjadi faktor dominan yang berhubungan dengan kepuasan pasien 

terhadap pelayanan telemedicine. 

 

Kata Kunci : Kepuasan Pasien, Pandemi Covid-19, Pelayanan Kesehatan, Telemedicine 

PENDAHULUAN 

Covid-19 merupakan penyakit infeksi 

yang menyerang sistem pernapasan pada 

manusia dan penyebabnya adalah novel 

coronavirus (2019- nCoV). Saat ini sudah 

229 negara di dunia yang terkena Covid-19 

per tanggal 18 Mei 2022, baik negara maju 
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maupun berkembang (Wordlometer, 2022). 

WHO sudah menetapkan Covid-19 sebagai 

pandemi global pada 11 Maret 2020. Hal ini 

mengindikasikan bahwa infeksi Covid-19 

sangat cepat dan terjadi di seluruh dunia. 

WHO telah memberikan panduan untuk 

pencegahan penyebaran virus dengan cara 

menjaga kebersihan, menjaga interaksi 

sosial, dan atau melakukan lockdown 

wilayah karena terjadi peningkatan jumlah 

korban tewas di seluruh dunia akibat 

Covid-19 yang menyerang sistem 

pernafasan. 

Adanya pandemi Covid-19 

menyebabkan pembatasan kontak langsung 

dalam pemberian pelayanan kesehatan 

untuk menghindari penularan virusnya. 

Kebijakan sudah mulai diberlakukan di 

berbagai negara untuk mengoptimalkan 

penggunaan teknologi untuk menunjang 

pelayanan. Hal ini menyebabkan seluruh 

pelayanan kesehatan berusaha untuk 

semakin mengembangkan teknologi dalam 

upaya memberikan kemudahan kepada 

pasien dalam berobat di tempatnya. Salah 

satu teknologi yang sedang dikembangkan 

dan ditingkatkan proporsinya oleh 

pelayanan kesehatan di seluruh dunia 

adalah telemedicine, dan telah terbukti 

dapat menjadi solusi yang efektif dan aman 

untuk keberlangsungan perawatan rawat 

jalan dalam proses transisi dari kunjungan 

secara langsung ke kunjungan secara virtual 

(Wosik et al., 2020). 

Telemedicine berasal dari bahasa 

yunani yaitu tele yang artinya jauh dan 

medis yang artinya pelayanan kesehatan 

oleh tenaga kesehatan. Telemedicine 

merupakan penggabungan teknologi 

informasi komunikasi dengan ilmu 

kedokteran untuk memberikan pelayanan 

kesehatan yang tidak terbatas pada ruang 

dan dapat dilakukan secara jarak jauh (PB 

IDI, 2020). Menurut WHO, telehealth 

adalah integrasi antara sistem 

telekomunikasi dengan praktik kesehatan 

yaitu pencegahan atau preventif dan 

promosi. Sedangkan telemedicine adalah 

aktivitas penyembuhan atau kuratif. Namun 

menurut pendapat ahli, definisi keduanya 

tidak kaku seperti pembagian yang 

digunakan oleh WHO. Telemedicine dan 

telehealth keduanya ada pada area aplikasi 

yang identik. Meskipun sebenarnya istilah 

telemedicine lebih umum dan terakhir 

digunakan di semua bidang kesehatan, kata 

pencegahan, promosi untuk penyembuhan 

(PB IDI, 2020). 

Terdapat peningkatan kunjungan 

melalui telemedicine setelah pandemi 

Covid-19 (Bosworth et al., 2020). Manfaat 

dari telemedicine yaitu dapat mengurangi 

kontak langsung antara pasien dengan 

pemberi pelayanan kesehatan, menghemat 

biaya finansial bagi penyedia layanan 

kesehatan karena dapat menghemat alat 

pelindung diri (APD) dan fasilitas 

pemindahan untuk perawatan pasien 

Covid-19 (Chang et al., 2021). Selain itu 

juga menurunkan biaya finansial dan 

waktu, serta beban pada pasien dan 

pengasuh karena lebih fleksibel, dalam 

melakukan perawatan dapat dilakukan di 

rumah maupun tempat kerja pasien, dan 

tidak membutuhkan waktu dan biaya untuk 

perjalanan menuju tempat pelayanan 

kesehatan (Bynum et al., 2003; Haulman et 

al., 2020; R. et al., 2011). Konsultasi secara 

virtual telah diterapkan pada berbagai 

pelayanan bidang medis dan telah terbukti 

efektif dan aman digunakan dengan 

skenario yang tepat (Di Cerbo et al., 2015; 

O’Cathail et al., 2020). Telemedicine 

berpotensi untuk meningkatkan akses ke 

perawatan dan dapat mengurangi biaya 

(Satin et al., 2020). Selain itu, penerimaan 

telemedicine pada pasien dan penyedia 

yang berada di daerah pedesaan dan 

terpencil juga cukup tinggi (Brown-

Connolly, 2002; Marcin et al., 2004, 2016; 

Orlando et al., 2019). Diperlukan evaluasi 

kepuasan pasien dalam penggunaan 

telemedicine semenjak perkembangan 

pesat telemedicine karena adanya pandemi 

Covid-19 di seluruh dunia. Kepuasan 

tersebut berimplikasi luas untuk upaya 

pembangunan kerangka kerja yang 

memuaskan pada telemedicine (Orrange et 

al., 2021). Faktor yang mempengaruhi 

kepuasan pasien adalah kualitas produk, 
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kualitas pelayanan, emosional, harga, dan 

biaya (Lupiyoadi, 2001). Tujuan penulisan 

artikel literatur review ini adalah 

menganalisis dan menjelaskan faktor-

faktor yang berhubungan dengan kepuasan 

pasien dalam menggunakan telemedicine 

pada pelayanan kesehatan selama pandemi 

Covid-19. 

METODE 

Artikel ini merupakan artikel literature 

review yang mengulas terkait kepuasan 

pasien terhadap penggunaan telemedicine 

pada pelayanan kesehatan selama pandemi 

Covid-19. Pengumpulan artikel ilmiah pada 

literature review ini melalui Google 

Scholar dengan kata kunci pandemi Covid-

19 or Covid-19 pandemic, kepuasan pasien 

or patien satisfaction, Telemedicine, 

pelayanan kesehatan. Berdasarkan hasil 

pencarian, terdapat 5 artikel yang 

didapatkan dan dapat digunakan. Artikel 

ilmiah yang digunakan merupakan artikel 

nasional maupun internasional yang 

diterbitkan pada tahun 2020-2021 serta 

tersedia dalam bentuk full text. Artikel 

ilmiah yang digunakan merupakan artikel 

yang memiliki ruang lingkup penelitian 

pada kepuasan pasien terhadap penggunaan 

telemedicine pada pelayanan kesehatan 

selama pandemi Covid-19. Faktor- faktor 

yang berhubungan dengan kepuasan pasien 

akan dianalisis secara deskriptif. 

HASIL 

Berdasarkan hasil pencarian, terdapat 5 

artikel ilmiah yang sesuai dengan kriteria. 

Terdapat berbagai macam faktor yang 

berhubungan dengan kepuasan pasien di 

pelayanan kesehatan selama pandemi 

Covid-19. Faktor-faktor tersebut dijelaskan 

lebih rinci pada tabel 1 sebagai berikut:

 

Tabel 1. Faktor yang Berhubungan dengan Kepuasan Pasien pada Pelayanan Kesehatan Selama 

Pandemi Covid-19 

Referensi Metode 
Faktor yang Berhubungan dengan 

Kepuasan Pasien 

Tenforde, et al. 

2020 
- Metode penelitian: 

kuantitatif 

- Sampel: pasien terapi di RS untuk 

PT, OT, atau SLP yang memenuhi 

syarat. (205 partisipan) 

- Teknik pengumpulan data: survei 

online 

- Teknik analisis data: analisis 

deskriptif (fisher test) 

- Usia dewasa muda mengoperasikan 

aplikasi (emosional) 

- Jenis terapi yang diterima dapat dilakukan 

secara virtual (kualitas pelayanan) 

- Jenis kunjungan (kualitas pelayanan) 

- Durasi kunjungan (kualitas pelayanan) 

- Tidak perlu waktu perjalanan untuk 

menuju ke pelayanan Kesehatan (biaya)  

- Advokat perawatan pasien (kualitas 

pelayanan) 

Satin, et al, 

2020 
- Metode penelitian: 

kuantitatif 

- Sampel: Pasien bedah tulang 

belakang di 2 praktik pribadi 

yang berbasis di philadelphia 

dan plano pada bulan Maret- Mei 

2020 yang telah diidentifikasi 

dari e-medical record. (772 

responden) 

- Teknik pengumpulan data: 

survei elektronik 

- Teknik analisis data: analisis chi 

square (regresi multivariat) 

- Masalah teknis dalam mengakses video 

dan audio pada telemedicine (kualitas 

produk) 

- Masalah kesehatan yang dihadapi pasien 

(emosional) 

- Jenis kunjungan (kualitas pelayanan) 

- Menghemat jarak tempuh rumah dengan 

klinik (biaya) 

- Usia pasien yang muda (emosional) 
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Bizot et al, 

2021 
- Metode penelitian: 

kuantitatif 

- Sampel: pasien dengan BC yang 

telah melakukan telekonsultasi 

minimal 1 kali selama 

gelombang pertama Covid-19 

(1299 partisipan). 

- Teknik pengumpulan data: 

survei online 

- Teknik analisis data: deskriptif 

(frequency, proportion, mean 

and standard deviation (SD), 

Spearman correlation) 

- Usia pasien yang muda (emosional) 

- Media yang digunakan saat konsultasi 

(video/telepon) (kualitas produk) 

- Tingkat kecemasan pasien (emosional) 

- Status penyakit pasien (emosional) 

Chang et al, 

2021 
- Metode penelitian: 

Prospective survey study 

- Sampel: Tiga penyedia 

rehabilitasi kanker di pusat 

medis akademik dan 155 pasien 

unik 

- Teknik pengumpulan data: 

survei online 

- Teknik analisis data: deskriptif 

statistik (chi square) 

- Pemberian informasi penting saat 

pelayanan (kualitas pelayanan) 

- Kepedulian dokter kepada pasien (kualitas 

pelayanan) 

Orrange et al, 

2021 

 

 

- -   Metode penelitian: 

Retrospective observational 

study 

- Sampel: 1624 pasien penyakit 

dalam berusia ≥18 tahun yang 

menyelesaikan kunjungan 

telemedicine di pusat medis 

akademik di Los Angeles antara 

10 Maret dan 17 April 2020 yang 

berada di perkotaan. 

- Teknik pengumpulan data: 

survei online 

- Teknik analisis data:   deskriptif 

(Spearman rank-

order correlation, and linear 

and ordinal logistic regression) 

- Masalah teknis dengan 

kunjungan telemedicine (kualitas produk) 

- Kekhawatiran tentang privasi (kualitas 

produk) 

- Kekhawatiran tentang biaya (harga) 

- Kepuasan dengan kenyamanan 

telemedicine (kualitas produk) 

- Waktu yang dihabiskan (Biaya) 

- Pendapatan (biaya) 

- Tingkat kepercayaan pasien kepada dokter 

(kualitas pelayanan) 

- Usia pasien yang lebih muda (emosional) 

 

Berdasarkan tabel 1, terdapat 25 faktor 

yang berhubungan dengan kepuasan pasien 

terhadap telemedicine selama pandemi 

Covid-19. Faktor- faktor tersebut kemudian 

dikategorikan berdasarkan faktor yang 

mempengaruhi pasien sesuai dengan teori 

milik Lupiyoadi yaitu kualitas produk, 

kualitas pelayanan, emosional, harga, dan 

biaya. Sebaran dan jumlah faktor yang 

berhubungan dengan kepuasan pasien 

terhadap telemedicine selama pandemi 

Covid-19 dapat dilihat melalui tabel dan 

diagram berikut, 

Tabel 2. Kategori Faktor yang Berhubungan 

dengan Kepuasan Pasien pada 

Pelayanan Kesehatan Selama 

Pandemi Covid-19 

Kategori Faktor Jumlah 

Kualitas Pelayanan 8 

Emosional 6 

Biaya 5 

Kualitas Produk 5 

Harga 1 
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Gambar 1. Bagan Kategori Faktor yang 

Berhubungan dengan Kepuasan 

Pasien pada Pelayanan Kesehatan 

Selama Pandemi Covid-19 

Berdasarkan tabel 2 dan gambar 1 

tersebut, dapat diketahui bahwa kategori 

faktor yang paling dominan adalah faktor 

kualitas pelayanan. Faktor emosional 

menjadi faktor kedua yang paling dominan. 

Kemudian faktor biaya dan kualitas produk 

di urutan ketiga, serta kemudian diikuti 

dengan faktor harga 

PEMBAHASAN 

Berdasarkan hasil dari 5 temuan artikel 

yang sudah diidentifikasi sesuai dengan 

kriteria inklusi dan eksklusi, diperoleh 

faktor-faktor yang berhubungan dengan 

kepuasan pasien terhadap telemedicine. 

Penulis mengklasifikasikan menjadi lima 

faktor yaitu, faktor kualitas pelayanan, 

emosional, biaya, kualitas produk, dan 

harga. 

Kualitas Pelayanan 

Faktor kualitas pelayanan adalah 

sebuah bentuk upaya dalam memenuhi 

kebutuhan dan keinginan konsumen serta 

mengimbangi harapan dari konsumen 

(Tjiptono, 2007). Hal ini dapat diketahui 

dengan cara melakukan perbandingan 

persepsi konsumen atau pelayanan yang 

konsumen dapatkan dengan pelayanan 

yang sebenarnya diharapkan/diinginkan 

terhadap atribut pelayanan dari suatu 

perusahaan. Jika jasa yang diterima sesuai 

dengan harapan, maka kualitas pelayanan 

dapat dikatakan baik dan memuaskan, serta 

sebaliknya. Dimensi kualitas pelayanan 

menurut parasuraman adalah tangible, 

reliability, responsiveness, assurance, dan 

emphaty. Berdasarkan tabel 1, faktor yang 

berhubungan dengan kepuasan pasien 

terhadap telemedicine adalah jenis terapi 

yang diterima oleh pasien, jenis kunjungan, 

durasi kunjungan, advokat perawatan 

pasien, pemberian informasi penting 

kepada pasien, kepedulian dokter pada saat 

pelayanan, dan tingkat kepercayaan pasien 

terhadap dokter. 

Jenis terapi yang diterima oleh pasien 

dapat mempengaruhi kepuasan pasien 

terhadap kunjungan telemedicine yang 

dilakukan. Jenis kunjungan juga dapat 

berpengaruh terhadap kepuasan pasien 

dalam menjalani telemedicine karena 

berkaitan dengan kemudahan penerimaan 

informasi yang diberikan dalam 

menyelesaikan keluhan yang sedang 

dialami. Pasien telemedicine yang hanya 

menggunakan audio memiliki 

kemungkinan yang sangat kecil untuk 

sangat puas (Satin et al., 2020). Pasien yang 

memilih telekonsultasi menggunakan video 

memiliki usia yang lebih muda dan tinggal 

bersama keluarga dan memiliki penyakit 

lokal (Bizot et al., 2021). pasien cenderung 

sedikit lebih puas jika pertemuan dilakukan 

secara stabil. Pasien yang memiliki masalah 

kesehatan yang baru atau memburuk 

membutuhkan pemeriksaan fisik sehingga 

akan sulit jika hanya dilakukan melalui 

video/telepon pada telemedicine. 

Sedangkan menurut penyedia layanan 

kesehatan, kepuasan pasien tinggi jika 

masalah kesehatan yang dialami pasien 

stabil/membaik. Telemedicine sangat 

terbatas untuk pelayanan rehabilitasi, 

karena membutuhkan dan bergantung pada 

pemeriksaan fisik (Chang et al., 2021). 

Durasi kunjungan memiliki hubungan dan 

pengaruh terhadap kepuasan pasien. Pasien 

yang melakukan telekonsultasi dengan 
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durasi yang lebih pendek dan bertanya 

terkait masalah kesehatan lebih sedikit 

memiliki skor kepuasan lebih rendah pada 

kualitas konsultasi (Hammersley et al., 

2019). 

Pendukung perawatan pasien sangat 

dibutuhkan pada pasien yang menggunakan 

telemedicine. Dapat dilakukan pelatihan 

pengasuh untuk memfasilitasi perawatan di 

rumah dan untuk meningkatkan self 

efficacy orang tua (Wallisch et al., 2019; 

Little LM et al., 2018). Selain itu juga 

penting dilakukan kunjungan virtual untuk 

keluarga dan memberikan pelatihan supaya 

mengetahui tanggung jawab perawatan di 

rumah dan terapi pasien bisa dilakukan di 

rumah dengan alat yang ada (Tenforde et 

al., 2020). Perhatian dokter kepada pasien 

dapat meningkatkan kepuasan pasien 

karena pasien merasa memiliki lebih 

banyak perhatian dari dokter melalui video 

pada telemedicine (Chang et al., 2021). 

Kepercayaan pasien terhadap dokter 

berpengaruh terhadap kepuasan pasien. 

telemedicine membuat proses membangun 

hubungan kepercayaan antara pasien dan 

dokter menjadi lebih kompleks. Pasien 

lebih menyukai telemedicine dengan dokter 

yang memiliki hubungan terjalin dengan 

pasien (Ackerman et al., 2020). Pasien yang 

memilih kunjungan tindak lanjut secara 

virtual menganggap bahwa pentingnya 

hubungan antara dokter dengan pasien dan 

sudah pernah melakukan konsultasi pada 

dokter tersebut sebelum melakukan 

konsultasi tindak lanjut menggunakan 

layanan video telemedicine (Donaghy et al., 

2019). Kondisi pandemi Covid- 19 

mendorong penyedia layanan kesehatan 

untuk mengembangkaan keterampilan 

dalam membangun kepercayaan pasien, 

konseling, empati, fisik, dan diagnosis 

menggunakan telemedicine. 

Emosional 

Faktor emosional berhubungan dengan 

gaya hidup seseorang (Irawan, 2008). 

Terdiri dari 3 dimensi yaitu estetika, self 

expressive, brand personality. Pengalaman 

pasien pada pelayanan kesehatan 

berpengaruh terhadap emosionalnya 

(Robert dan Richard, 1991). Berdasarkan 

tabel 1, faktor yang berhubungan dengan 

kepuasan pasien terhadap telemedicine 

adalah usia pasien, masalah kesehatan yang 

dialami oleh pasien dan tingkat kecemasan 

pasien. 

Usia pasien dapat mempengaruhi 

kepuasan penggunaan telemedicine karena 

berkaitan dengan kemudahan dan 

pengetahuan dalam pengoperasian 

teknologi telemedicine. Pasien dengan usia 

> 60 tahun cenderung lebih memilih untuk 

melakukan kunjungan secara langsung 

karena lebih sulit menerima teknologi 

termasuk telemedicine (Kruse et al., 2017). 

Selain itu usia juga mempengaruhi 

preferensi video atau telepon (Onuma et al., 

2019; Van Den Berg et al., 2012). Selain 

itu, pasien usia muda memiliki literasi 

teknologi yang lebih tinggi sehingga 

memiliki penerimaan yang lebih tinggi 

terhadap telemedicine (Jiang et al, 2019; 

Hammersley et al., 2019). Pasien yang tidak 

memiliki masalah kesehatan cenderung 

akan sangat puas ketika melakukan 

telemedicine. Pasien yang memiliki 2 atau 

lebih masalah kesehatan, masalah teknis 

atau klinis memiliki kepuasan yang lebih 

rendah dalam melakukan telemedicine, 

pasien akan lebih senang untuk melakukan 

kunjungan secara langsung. Hal ini karena 

perlunya dilakukan pemeriksaan fisik 

secara langsung oleh dokter dan 

kemudahan dalam melakukan pembacaan 

hasil pencitraan serta kemampuan pasien 

mengkomunikasikan riwayat penyakit dan 

gejala yang dialami (Aarnio et al., 1999; 

Buvik et al., 2019; Tanaka et al., 2020; 

Makhni et al., 2020). Status penyakit pasien 

berpengaruh terhadap kepuasan pasien 

karena dengan status penyakit akan 

berhubungan dengan pelayanan yang harus 

dilakukan dan membutuhkan pertemuan 

secara fisik untuk melakukan pemeriksaan 

maupun konsultasi dengan intensitas yang 

tinggi (Bizot et al., 2021). Tingkat 

kecemasan berpengaruh terhadap kepuasan 

pasien. Pasien khawatir karena kurangnya 

pemeriksaan klinis yang dilakukan dan 
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kunjungan tatap muka pada pelayanan 

telemedicine. Selain itu juga akibat 

terbatasnya dukungan informasi yang 

diberikan terkait kepatuhan minum obat 

(Paskins et al., 2020). Hal ini berkaitan 

dengan intervensi telemedicine dengan 

kualitas dari kehidupan, self efficacy (Chen 

et al., 2018). 

Biaya 

Faktor biaya adalah pengorbanan 

pelanggan untuk mendapatkan suatu 

produk atau pelayanan yang relatif mudah, 

nyaman dan efisien (Irawan, 2008). Pasien 

cenderung puas jika tidak perlu 

mengeluarkan biaya tambahan maupun 

tidak perlu membuang waktu untuk 

mendapatkan jasa pelayanan. Berdasarkan 

tabel 1, faktor yang berhubungan dengan 

kepuasan pasien terhadap telemedicine 

adalah pasien tidak membutuhkan waktu 

untuk melakukan perjalanan menuju ke 

klinik, menghemat jarak tempuh pasien, 

serta pendapatan pasien. 

Selain itu yang paling sering menjadi 

hambatan dalam mengakses telemedicine 

adalah kendala teknis, biaya, usia pasien, 

dan tingkat pendidikan pasien (Scott Kruse 

et al., 2018). Pasien yang tinggal lebih 

dekat dengan lokasi pemeriksaan 

cenderung lebih suka untuk melakukan 

kunjungan secara langsung, karena tidak 

membutuhkan biaya yang besar baik 

finansial maupun waktu untuk menuju ke 

lokasi pelayanan. Namun menurut 

penelitian lain, pasien menghargai 

pelayanan telekonsultasi karena dapat 

menghindari perjalanan panjang menuju ke 

lokasi pelayanan kesehatan serta menjaga 

supaya tidak terpapar dan berisiko tertular 

Covid-19 (Richterman et al., 2020; 

Rickman1 et al., 2020). 

Hal ini sejalan dengan penelitian lain 

yang menyebutkan bahwa dengan adanya 

telemedicine dapat menghemat biaya untuk 

kunjungan tatap muka setelah perawatan 

selesai (Kimman et al., 2011). Telemedicine 

efektif untuk memberikan perawatan 

kepada pasien dan pasien tidak perlu untuk 

melakukan perjalanan menuju ke lokasi 

pelayanan dan juga dapat menjangkau 

pasien yang tinggal di lokasi yang lebih 

terpencil (Chang et al., 2021). Selain itu, 

dengan telemedicine juga dapat 

mengurangi beban rumah sakit untuk 

menangani pasien sehingga lebih 

menghemat biaya (Beaver et al., 2009). 

Terutama saat pandemi Covid-19 rumah 

sakit menjadi sibuk untuk menangani 

pasien Covid-19. Pendapatan pasien dapat 

dikaitkan dengan tingkat kepercayaan; 

hubungan ini dilaporkan untuk perawatan 

langsung, di mana kepercayaan dokter yang 

lebih rendah terlihat dengan pendapatan 

yang lebih rendah (Piette et al., 2005). 

Kualitas Produk 

Faktor kualitas produk memiliki 6 

elemen yaitu performance (penampilan 

produk), durability (daya tahan), feature 

(keistimewaan), reliability (keandalan), 

consistency (konsistensi), dan design 

(model). Pasien akan puas jika produk yang 

ditawarkan berkualitas baik (Aminuddin, 

2020). Persepsi konsumen terhadap 

kualitas produk dipengaruhi oleh kenyataan 

kualitas produknya dan komunikasi 

perusahaan terutama iklan dalam 

melakukan promosi. Produk jasa yang 

berkualitas baik merupakan produk yang 

memberikan pelayanan tepat waktu, aman, 

paripurna, dan diberikan oleh ahli, serta 

mudah dijangkau (jarak maupun biaya) 

(Irawan, 2008). Berdasarkan tabel 1, faktor 

yang berhubungan dengan kepuasan pasien 

terhadap telemedicine adalah masalah 

teknis yang dialami pasien pada saat 

mengakses telemedicine, media yang 

digunakan saat dilakukannya pelayanan, 

kekhawatiran terhadap privasi, serta 

kepuasan dengan kenyamanan dari 

telemedicine. 

Masalah teknis yang dapat dialami oleh 

pasien selama menggunakan telemedicine 

dapat berupa masalah terkait akses audio 

dan video. Untuk mengakses audio dan 

video pada program telemedicine 

diperlukan pengetahuan yang cukup agar 

dapat merasakan manfaat dari program 

telemedicine. Apabila kemampuan 
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pengoprasian program telemedicine kurang 

dikuasai maka akan dapat mempengaruhi 

kepuasan dalam penggunaan program 

telemedicine (Satin et al., 2020). 

Pada pasien stroke yang dievaluasi 

penyakitnya melalui video memiliki 

kepuasan yang lebih rendah dibanding 

evaluasi lewat telepon, karena pada situasi 

tersebut tidak membutuhkan pemeriksaan 

fisik seperti tindak lanjut setelah intervensi, 

titrasi obat, dan kendala aksesibilitas pasien 

terhadap layanan video. Selain      itu      

pasien       juga       masih merasa 

mendapatkan dukungan. (Handschu et al., 

2008). Keamanan privasi berkaitan dengan 

kepuasan pasien yang lebih tinggi, hal ini 

berkaitan dengan tingkat dukungan 

teknologi yang dibutuhkan pasien untuk 

kunjungan menggunakan telemedicine 

(Orrange et al., 2021). Diharapkan pasien 

dapat menggunakan telemedicine dengan 

keamanan yang baik. Selain itu pasien juga 

akan merasa puas jika pasien nyaman 

dengan pelayanan pada telemedicine. 

Kepuasan pasien berhubungan dengan 

kepercayaan pasien pada penyedia layanan 

dan kemudahan dalam penggunaan 

telemedicine (Orrange et al., 2021). 

Harga 

Faktor harga merupakan hal yang 

penting karena dapat mempengaruhi pasien 

dari segi biaya yang dikeluarkan. 

Umumnya semakin besar biaya finansial 

yang dikeluarkan oleh pasien, maka akan 

meningkatkan harapan pasien untuk 

sembuh (Aminuddin, 2020). Berdasarkan 

tabel 1, faktor yang berhubungan dengan 

kepuasan pasien terhadap telemedicine 

adalah kekhawatiran biaya yang akan 

ditanggung oleh pasien. Pasien yang tidak 

memiliki biaya finansial serta kurangnya 

literasi terhadap teknologi akan kesulitan 

untuk mengakses layanan video maupun 

layanan telemedicine lainnya (Chang et al., 

2021). 

KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil literatur review pada 

5 artikel, dapat diketahui terdapat 25 faktor 

yang berhubungan dengan kepuasan pasien 

terhadap telemedicine selama pandemi 

Covid-19. Faktor- faktor tersebut kemudian 

dikategorikan berdasarkan faktor yang 

mempengaruhi kepuasan pelanggan 

menurut Lupiyoadi tahun 2001 yaitu 

kualitas pelayanan, emosional, biaya, 

kualitas produk, dan harga. Faktor dominan 

yang berhubungan dengan kepuasan pasien 

tersebut adalah kualitas pelayanan. Faktor 

kualitas pelayanan diantaranya adalah jenis 

terapi yang diterima oleh pasien, jenis 

kunjungan, durasi kunjungan, advokat 

perawatan pasien, pemberian informasi 

penting kepada pasien, kepedulian dokter 

saat pelayanan, dan tingkat kepercayaan 

pasien terhadap dokter. Selanjutnya pada 

faktor emosional adalah usia pasien, 

masalah kesehatan yang dialami oleh 

pasien dan tingkat kecemasan pasien. 

Faktor biaya terdiri atas pasien tidak 

membutuhkan waktu untuk melakukan 

perjalanan menuju ke klinik, menghemat 

jarak tempuh pasien, serta pendapatan 

pasien. Faktor kualitas produk terdiri atas 

masalah teknis yang dialami pasien pada 

saat mengakses  telemedicine, media yang 

digunakan saat pelayanan, kekhawatiran 

terhadap privasi, serta kepuasan dengan 

kenyamanan dari telemedicine dan terakhir 

faktor harga yaitu kekhawatiran biaya yang 

akan ditanggung oleh pasien. 
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