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Abstract. This research discusses the evaluation of healthcare service performance based on service quality for BPJS 

participants by measuring service performance in the categories of perception and expectation. The community health 

center (Puskesmas) serves as a sub-district level public health service ensuring health for the community, particularly 

BPJS participants. This study aims to determine healthcare service performance in terms of patient satisfaction. The 

research utilizes the Mamdani fuzzy logic method, with perception and expectation as input variables and service 

quality as the output. MATLAB software is used to implement the fuzzy logic. Data collection was conducted by 

randomly distributing questionnaires to BPJS patients at the Puskesmas Tarik. From the input data collected from 

respondents, the average service quality score obtained was 2 on a Likert scale of (1-3). Meanwhile, the Mamdani 

fuzzy logic calculation resulted in a score of 59.3. Based on these results, it is concluded that the current service 

quality of Puskesmas Tarik is considered to be moderate. 
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Abstrak. Penelitian ini membahas tentang penilain kinerja pelayanan kesehatan berdasarkan kualitas pelayanan (quality 

service) terhadap perserta BPJS dengan mengukur kinerja pelayanan pada kategori persepsi dan harapan. 

Puskesmas merupakan layanan publik kesehatan tingkat kecamatan dallam menjamin kesehatan bagi masyarakat 

khususnya peserta BPJS. penelitian ini bertujuan mengetahui kinerja pelayanan kesehatan dari segi kepuasan 

layanan yang didapatkan oleh pasien. Dalam penelitian ini menggunakan logika fuzzy mamdani dengan variabel 

persepsi dan harapan sebagai inputnya dan kualitas pelayanan sebagai outputnya. Dalam penelitian menggunakan 

aplikasi MATLAB untuk implementasi logika fuzzy. Untuk data penelitian dilakukan sampel penyebaran kuisioner 

kepada 56 pasien BPJS Puskesmas Tarik secara acak. Dari hasil perhitungan data input yang diterima dari 

responden mendapatkan nilai kualitas pelayanan rata-rata 2 dari skala likert (1-3). Sedangkan dari hasil perhitungan 

fuzzy mamdani mendapatkan skor 59.3. dari hasil tersebut diperoleh kesimpulan berdasarkan range nilai yang telah 

dihasilkan maka kualitas pelayanan dari Puskesmas Tarik pada saat ini dinilai Sedang. 

Kata Kunci – kualitas pelayanan; Fuzzy Mamdani; persepsi; harapan; BPJS 

 

I. PENDAHULUAN 

Pelayanan merupakan tindakan memberikan sesuatu kepada individu atau kelompok, baik berupa aktivitas maupun bantuan 

untuk memenuhi kebutuhan, mengatasi masalah, atau menyediakan fasilitas kepada mereka. Layanan publik adalah contoh 

pelayanan yang diselenggarakan oleh pemerintah atau entitas publik untuk memenuhi kebutuhan masyarakat secara umum, 

seperti layanan kesehatan, administratif, dan lainnya[1][2]. BPJS sebuah layanan kesehatan yang disediakan oleh pemerintah 

kepada masyarakat. Penggunaan jaminan kesehatan (BPJS) sebuah langkah penting dalam menjamin kesehatan berbagai 

lapisan masyarakat[3]. 

Faktanya pada saat ini masih ada peserta yang menilai pelayanan BPJS kesehatan kurang baik karena masih banyak berita 

tentang kesenjangan pelayan yang terjadi antara peserta BPJS dengan peserta reguler ketika berada di pelayanan kesehatan 

seperti di puskesmas diantaranya dari kesenjangan tersebut ialah peserta reguler mendapatkan prioritas dibanding dengan 
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Peserta BPJS[4]. Dari pelayanan yang kurang maka akan berdampak buruk kepada pemerintah dan meningkatnya tidak 

kepercayaan publik. Selain itu faktor kurangnya pelayanan terhadap peserta BPJS karena kurangnnya sumber daya manusia 

yang kurang mewadahi[5]. 

Dari latar belakang di atas, dibutuhkan untuk mengukur tingkat pelayanan kesehatan terhadap pasien BPJS secara scientific 

diperlukan, diantaranya teknologi yang mampu yaitu perhitungan dengan logika fuzzy mamdani. Berdasarkan latar belakang 

tersebut maka penelitian ini akan mengusung terkait implementasi fuzzy mamdani sebagai penilain kinerja pelayanan 

kesehatan terhadap peserta bpjs. Harapannya dengan penelitian ini bisa menjadikan bahan evaluasi untuk meningkatkan 

kualitas pelayanan kesehatan kepada peserta BPJS. 

 

II. METODE 

A. Tahap Pengumpulan Data 

Penelitian dilaksanakan selama tiga bulan sejak bulan November 2023 sampai Januari 2024 di Puskesmas Tarik JL.Raya 

Tarik, Kemuning, Kecamatan Tarik, Kabupaten Sidoarjo, Jawa Timur. Dalam penelitian ini, peserta BPJS di Puskesmas 

Tarik diberi kuisioner, juga memakai studi literasi atau pengkajian pustaka yang relevan dengan topik penelitian ini. 

Kuisioner dibuat dengan dua jenis yaitu, kuisioner jenis pertama persepsi perserta BPJS dan kuisioner jenis kedua 

harapan peserta BPJS. Pertanyaan yang ada di kuisioner berdasarkan komponen kualitas pelayanan menurut Kotler dan 

Keller yaitu reliability (keandalan), responsiveness (daya tanggap), tangible (bukti langsung), empathy (empati), dan 

assurance (jaminan)[6]. 

B. Tahap Pengolahan Data dan Normalisasi Data 

Pada tahap ini, dilakukan pengujian validitas dan reliabilitas. Validitas mengacu pada seberapa baik instrumen penelitian 

mengukur apa yang dimaksudkan[7], sementara reliabilitas digunakan untuk mengevaluasi konsistensi jawaban 

responden terhadap variabel atau konstruk yang diukur dalam kuesioner[8]. Suatu kuesioner dianggap reliabel jika 

jawaban responden konsisten terhadap pernyataan yang diberikan[9]. 

C. Proses Logika Fuzzy 

a. Fuzzyfikasi 

Langkah pertama ketika menggunakan fuzzy mamdani yakni membentuk himpunan fuzzydengan nilai input 

dikonversi menjadi fungsi keanggotaan fuzzy[10]. Dalam kerangka variabel fuzzy terdapat tiga variabel input, 

diantaranya : 

1. Persepsi 

Terbagi menjadi tiga himpunan : TIDAK PUAS, PUAS, dan SANGAT PUAS 

2. Harapan 

Terbagi menjadi tiga himpunan : TIDAK PUAS, PUAS, dan SANGAT PUAS 

3. Kualitas pelayanan 

Terbagi menjadi tiga himpunan : RENDAH, SEDANG, dan TINGGI 

 

b. Aplikasi simplikasi dan aturan 

Menerapkan rules yang berasal dari hasil inputan menghasilkan proses fuzzyfikasi. Pada tahap ini dilakukan proses 

antar variabel fuzzy yang melibatkan penggabungan dua atau lebih himpunan fuzzy[11]. Terdapat tiga operasi fuzzy 

diantaranya : 

1. Operator AND 

Himpunan bersangkutan oleh operasi interseksi pada operator AND, nilai terkecil diantara himpunan dapat 

diambil sebagai hasil dari operasi AND[12]. 

µA ∩ B = min(µAx , µBy) 

2. Operator OR 

Operator yang operasinya bersangkutan dengan union pada himpunan. Nilai keanggotaan terbesar antara dua 

himpunan bisa diambil sebagai hasil operasi OR[12]. 

µA ∪ B = max(µAx , µBy) 

3. Operator NOT 

Operasi yang bersangkutan dengan operasi komplemen pada himpunan. Nilai keanggotaan elemen dalam 

himpunan dikurangi dengan satu untuk dapat hasil operasi NOT[12]. 

µA’ = 1 - µA[x] 

c. Defuzzyfikasi 

Tahap ini adalah tahap penegasan, di mana inputnya adalah himpunan fuzzy yang diperoleh dari komposisi aturan-

aturan fuzzy. Output yang dihasilkan berupa suatu bilangan dalam domain himpunan fuzzy tersebut. Pada tahap ini, 

peneliti menggunakan metode centroid, yang juga dikenal sebagai Center Of Area atau Center Of Gravity[13]. 
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III. HASIL DAN PEMBAHASAN 
 

a. Pengolahan Data 

Dalam pengolahan data penelitian, didapatkan 56 responden pasien BPJS Puskesmas Tarik. Responden diberikan 

pertanyaan kuisioner dengan jumlah 10 soal berdasarkan panduan komponen kualitas pelayanan menurut Kotler dan 

Keller. Berdasarkan data persepsi dan harapan yang telah diperoleh, secara keseluruhan pelayanan kesehatan di 

Puskesmas Tarik dinilai memuaskan, ditunjukkan oleh skor rata-rata kualitas pelayanan dengan angka 2 pada rentang 

skala Likert (1 – 3). 

b. Normalisasi Data 

Kuisioner disusun berdasarkan dimensi kualitas pelayanan diantaranya, reability, responsiveness, tangible, emphaty, 

dan assurance[14]. Pada tahap normalisasi data terdiri dari uji validitas dan realibilitas menggunakan bantuan tool SPSS, 

dengan hasil dari uji validitas dan realbilitas sebagai berikut : 

1. Uji validitas dan reabilitas kategori persepsi 

Dari hasil uji pada kategori persepsi mendapatkan nilai persion correlation lebih dari r tabel yaitu 0.266 dengan 

nilai hasil uji 0.759 yang artinya kuisioner yang digunakan peneliti valid. Sedangkan untuk uji reabilitas 

mendapatkan nilai Cronbach’s Alpha 0.783 yang artinya sangat reliable. 

2. Uji validitas dan realbilitas kategori harapan 

Dari hasil uji pada kategori harapan mendapatkan nilai persion correlation lebih dari r tabel yaitu 0.266 dengan 

nilai hasil uji 0.842 yang artinya kuisioner yang digunakan peneliti valid. Sedangkan untuk uji reabilitas 

mendapatkan nilai Cronbach’s Alpha 0.867 yang artinya sangat reliable. 

c. Analisa Fuzzy 

Dalam konteks penelitian ini, terdapat tiga variabel yang diterapkan, terdiri dari dua variabel input, yaitu variabel 

persepsi dan variabel harapan, serta satu variabel output, yaitu kualitas pelayanan. Berikut ini adalah representasi dari 

variabel input dan output: 

 

 
Gambar 1. Tampilan Variabel himpunan fuzzy 

 

 

Pada tabel 1 menunjukkan himpunan fuzzy dengan penentuan domain yang diperoleh dari rata-rata skor setiap atribut, 

diasumsikan sebagai persentase standar kualitas kinerja dalam rentang nilai (0 – 100) sebagai berikut: 

Tabel 1. Data Variabel 

No Variabel Nilai Range 

1 persepsi 

Tidak Puas z < 60 

Puas 40 < z <80 

Sangat Puas z > 60 

2 Harapan 

Tidak Penting y < 60 

Penting 40 < y <80 

Sangat Penting y > 60 

3 Kualitas Pelayanan 

Rendah x < 60 

Sedang 40 < x <80 

Tinggi x > 60 



4 | Page 

Pada Gambar 2, variabel input yaitu persepsi terbagi menjadi tiga himpunan keanggotaan fuzzy: TIDAK PUAS, PUAS, 

dan SANGAT PUAS. Himpunan fuzzy tidak puas direpresentasikan dengan pendekatan kurva bahu kiri pada domain 

(0-40), himpunan puas dengan kurva segitiga pada domain (40-80), dan himpunan sangat puas dengan kurva bahu kanan 

pada domain (60-100). 

 
Gambar 2. Himpunan fuzzy variabel input persepsi 

 

µTP[xi] = {

0; 𝑥𝑖 ≥ 60
(60−𝑥𝑖)

60−40
 ; 40 ≤ 𝑥𝑖 ≤ 60

1; 𝑥𝑖 ≤ 40

} 

µP[xi] = 

{
 
 

 
 

0; 𝑥𝑖 ≤ 40 𝑎𝑡𝑎𝑢 𝑥𝑖 ≥ 80 
(𝑥𝑖−40)

(60−40)
 ; 40 ≤ 𝑥𝑖 ≤ 60

(80−𝑥𝑖)

80−60
 ; 60 ≤ 𝑥𝑖 ≤ 80

1; 𝑥𝑖 = 60 }
 
 

 
 

 

µSP[xi] = {

0; 𝑥𝑖 ≤ 60
(𝑥𝑖−60)

80−60
 ; 60 ≥ 𝑥𝑖 ≤ 80

1; 𝑥𝑖 ≥ 80

} 

 

Pada Gambar 3, variabel input yaitu harapan terbagi menjadi tiga himpunan keanggotaan fuzzy: TIDAK PENTING, 

PENTING, dan SANGAT PENTING. Himpunan fuzzy tidak penting direpresentasikan dengan pendekatan kurva bahu 

kiri pada domain (0-40), himpunan penting dengan kurva segitiga pada domain (40-80), dan himpunan sangat penting 

dengan kurva bahu kanan pada domain (60-100). 

 

Gambar 3. Himpunan fuzzy variabel input harapan 

(1) 

(2) 

(3) 
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µTP[xi] = {

0; 𝑥𝑖 ≥ 60
(60−𝑥𝑖)

60−40
 ; 40 ≤ 𝑥𝑖 ≤ 60

1; 𝑥𝑖 ≤ 40

} 

µP[xi] = 

{
 
 

 
 

0; 𝑥𝑖 ≤ 40 𝑎𝑡𝑎𝑢 𝑥𝑖 ≥ 80 
(𝑥𝑖−40)

(60−40)
 ; 40 ≤ 𝑥𝑖 ≤ 60

(80−𝑥𝑖)

80−60
 ; 60 ≤ 𝑥𝑖 ≤ 80

1; 𝑥𝑖 = 60 }
 
 

 
 

 

µSP[xi] = {

0; 𝑥𝑖 ≤ 60
(𝑥𝑖−60)

80−60
 ; 60 ≥ 𝑥𝑖 ≤ 80

1; 𝑥𝑖 ≥ 80

} 

 

Pada Gambar 4, variabel output yaitu kualitas pelayanan terbagi menjadi tiga himpunan keanggotaan fuzzy: RENDAH, 

SEDANG, dan TINGGI. Himpunan fuzzy rendah direpresentasikan dengan pendekatan kurva bahu kiri pada domain 

(0-40), himpunan sedang dengan kurva segitiga pada domain (40-80), dan himpunan tinggi dengan kurva bahu kanan 

pada domain (60-100). 

 
Gambar 4. Himpunan fuzzy variabel output kualitas pelayanan 

 

µR[xi] = {

0; 𝑥𝑖 ≥ 60
(60−𝑥𝑖)

60−40
 ; 40 ≤ 𝑥𝑖 ≤ 60

1; 𝑥𝑖 ≤ 40

} 

µS[xi] = 

{
 
 

 
 

0; 𝑥𝑖 ≤ 40 𝑎𝑡𝑎𝑢 𝑥𝑖 ≥ 80 
(𝑥𝑖−40)

(60−40)
 ; 40 ≤ 𝑥𝑖 ≤ 60

(80−𝑥𝑖)

80−60
 ; 60 ≤ 𝑥𝑖 ≤ 80

1; 𝑥𝑖 = 60 }
 
 

 
 

 

µT[xi] = {

0; 𝑥𝑖 ≤ 60
(𝑥𝑖−60)

80−60
 ; 60 ≥ 𝑥𝑖 ≤ 80

1; 𝑥𝑖 ≥ 80

} 

 

 

  

(4) 

(5) 

(6) 

(7) 

(8) 

(9) 
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Pada tabel 2, penilaian kinerja pelayanan kesehatan peserta BPJS di puskesmas Tarik mengimplementasikan sembilan 

aturan fuzzy dengan rincian berikut :  
 

Tabel 2. Aturan Fuzzy 

Rules Persepsi Harapan 
Kualitas 

Pelayaan 

[R1] TIDAK PUAS TIDAK PENTING SEDANG 

[R2] TIDAK PUAS PENTING RENDAH 

[R3] TIDAK PUAS SANGAT PENTING RENDAH 

[R4] PUAS TIDAK PENTING TINGGI 

[R5] PUAS PENTING SEDANG 

[R6] PUAS SANGAT PENTING RENDAH 

[R7] SANGAT PUAS TIDAK PENTING TINGGI 

[R8] SANGAT PUAS PENTING TINGGI 

[R9] SANGAT PUAS SANGAT PENTING SEDANG 

 

Tahap terakhir dalam proses logika fuzzy Mamdani adalah defuzzifikasi, atau tahap penegasan. Pada tahap ini, input 

yang digunakan adalah himpunan fuzzy yang dihasilkan dari komposisi aturan-aturan fuzzy, dan output yang dihasilkan 

berupa suatu bilangan dalam domain himpunan fuzzy tersebut[15]. 

Tahap defuzzyfikiasi digunakan untuk menilai kualitas pelayanan petugas kesehatan dengan menggunakan logika fuzzy 

mamdani dengan menggunakan Matlab 2013a. berikut tersaji tampilannya: 

 

 
Gambar 5. Contoh perhitungan output 1 Defuzzifikasi dengan matlab 2013a 
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Gambar 6. Contoh perhitungan outputl 2 Deffuzifikasi dengan matlab 2013a 

 

Berdasarkan hasil simulasi percobaan pada gambar 5 dan 6 untuk menentukan kualitas pelayanan dengan menggunakan 

matlab, didapatkan bahwa skor rata-rata yang diberikan responden adalah 72.2 jika dibanding dengan pecobaan simulasi 

yang kedua menghasilkan kualitas pelayanan sebesar 82.9, iniartinya hasil kepuasan pelayanan dengan menggunakan 2 

simulasi percobaan menggunakan matlab memberikan skor yang tidak terlalu jauh dari kedua simulasi diatas. 

 

d. Analisa Hasil 

Berdasarkan data persepsi dan harapan yang diperoleh, secara keseluruhan pelayanan kesehatan di Puskesmas Tarik saat 

ini dinilai sedang. Hal ini ditunjukkan oleh skor rata-rata kualitas pelayanan yang diperoleh dari 15 responden, yang 

mencapai angka 59,3 dalam rentang nilai 0 hingga 100. Berikut merupakan tabel 3 hasil perhitungan fuzzy toolBox:  

 

Tabel 3. Hasil Perhitungan dengan Fuzzy ToolBox 

No 

Responden 

Rata-rata Skor 
Kualitas Pelayanan 

Persepsi Harapan 

1 10.6 90.5 25.1 

2 40.8 62.3 26.3 

3 52.8 49.5 54.4 

4 52.8 59.5 42.3 

5 68.3 47.7 74.9 

6 71.1 69.5 51.9 

7 58.3 19.5 82.5 

8 90.4 11.4 84.7 

9 79.4 10.5 84.6 

10 83.9 30.5 84.7 

11 97.7 99.5 60 

12 90.4 93.2 60 

13 7.8 21.4 60 

14 24.3 33.2 60 

15 31.7 48.6 39.3 

Rata-rata 57.7 49.7 59.3 

 

Pada definisi variabel input di atas, persepsi responden menunjukkan bahwa dimensi persepsi dan harapan berada dalam 

kategori penting, sehingga pasien merasa puas dengan layanan kesehatan Puseksmas Tarik. 
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IV. KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil penelitian tentang penilaian kinerja pelayanan kesehatan menggunakan metode logika fuzzy 

Mamdani, dapat disimpulkan bahwa hasil kinerja pelayanan kesehatan di Puskesmas Tarik dinilai Sedang. Menunjukkan 

bahwa penggunaan metode logika fuzzy Mamdani efektif untuk melakukan evaluasi kinerja pelayanan kesehatan peserta 

BPJS di Puskesmas Tarik. 
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