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Abstrak
Pelayanan publik di Surabaya sangatlah masif dipopulerkan oleh Walikota Surabaya,
senada dengan tujuan dikembangkannya pelayanan publik yang prima Kepala Bappeko
Surabaya menginginkan adanya pemaksimalan peran e-Health di Surabaya untuk
memberikan informasi kepada pasien. Penerapan e-Health yang telah dilakukan sejak
beberapa tahun lalu sangat menunjang dalam menuju pelayanan publik yang prima
namun penerapan ini menjadi harapan sekaligus tantangan yang harus dihadapi oleh
Pemkot Surabaya, maka untuk melihat keberhasilan penggunaan e-Health di Surabaya
perlu dilakukan pengamatan faktor-faktor keberhasilan dalam penerapan e-Health.
Dengan menggunakan pendekatan kuantitatif penelitian ini membagikan kuesioner secara
offline dan online, didapatkan 410 responden warga Surabaya untuk kemudian dianalasis
menggunakan teknik SEM melalui konstruk Delone Mclean Model (DMM) yang telah
dikembangkan. Hasil temuan dari penelitian ini didapati faktor kualitas informasi,
kualitas sistem, kualitas layanan mampu mendorong kepuasan pengguna menjadi faktor
kuat pengaruh keberhasilan e-Health di Surabaya.
Kata kunci: adopsi IT, delone mclean model, e-health, kepuasan pengguna

1. PENDAHULUAN

Layanan kesehatan elektronik yang kemudian disebut dengan e-Health menambah
daftar panjang layanan publik yang menggunakan teknologi informasi dan komunikasi
(TIK) seolah menandakan kesiapan sebuah layanan memasuki era disrupsi, pada era ini
layanan yang menggunakan TIK telah berdampak banyak manfaatnya, memberikan
ketepatan, kecepatan, dan keterbukaan dalam proses bisnisnya. Teknologi informasi
adalah segala cara atau alat yang yang terintegrasi yang digunakan untuk menjaring data,
mengolah dan menyajikan secara elektronik menjadi informasi yang tepat sehingga dapat
menjadi kunci dalam pertumbuhan ekonomi, pembangunan sosial (1)(2).

Dalam perkembangannya e-Health menjadi primadona layanan kesehatan publik
berbasis elektronik kesehatan, Keputusan Pemkot Surabaya untuk mereformasi pelayanan
publik di bidang kesehatan perlu diberikan apresiasi, dengan memahami era disrupsi
Pemkot Surabaya membangun layanan kesehatan berbasi elektronik (e-Health) dengan
harapan mampu untuk senantiasa memfasilitasi masyarakatnya dalam bidang kesehatan
dengan efektif dan efisien oleh penggunanya.

Permasalahan utama yang mendasari munculnya e-Health adalah: 1) Volume
antrean di puskesmas maupun rumah sakit selalu padat setiap hari kerja, jumlah pasien
puskesmas rata-rata per hari 100 s.d. 300 pasien dan jumlah pasien rumah sakit rata-rata
per hari 500 s.d. 1000 pasien; 2) Untuk sekali pendaftaran di loket puskesmas dan rumah
sakit, pasien memerlukan waktu rata-rata 1,5 menit, sementara untuk sekali tindakan di
puskesmas dan rumah sakit waktu yang dibutuhkan adalah sekitar 5 s.d. 30 menit
tergantung tindakan yang dibutuhkan; dan 3) Pelayanan rujukan pasien kurang maksimal
dari segi waktu karena masalah administrasi seperti data pasien, dan validasi data.
Kelompok yang terpengaruh umumnya adalah orang miskin, buta huruf, penyandang
cacat, dan manula yang membutuhkan pelayanan kesehatan murah (3)
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Kurang lebih sejak tahun 2016 e-Health telah diterapkan di Surabaya sedangkan
hingga dewasa ini masih didapati kesenjangan pemahaman IT warga Surabaya, dihasilkan
dari observasi lapangan masih banyak pasien belum sadar e-Health. Banyaknya warga
Surabaya yang belum mengetahui adanya penerapan e-Health ini membuktikan adanya
penerapan e-Health yang belum berhasil menyasar kepada masyarakat secara umum.
Dengan demikian perlu penelitian secara terbatas untuk mengetahui faktor-faktor yang
mendukung berhasilnya penerapan e-Health di Surabaya.

Untuk mengetahui permasalahan yang terjadi dengan keberhasilan penerapan e-
Health di Surabaya perlu dilakukan pendekatan literatur, beberapa peneliti sebelumnya
sepakat bahwa sebuah layanan tidak hanya akan bergantung pada teknologi tetapi juga
mencakup bagaimana pengguna berhasil menggunakan sistem (4)(5). Jika masyarakat
kurang percaya pada layanan pemerintahan -elektronik bisajadi disebabkan oleh
ketidakpastian transaksional pengguna dengan sistem, sehingga menjadi penghambat
penerimaan secara luas. Selain itu, kepercayaan yang timbul dari interaksi satu kali tidak
memberi jaminan pengguna akan merasa puas (6)(7).

Untuk dapat mendekati kondisi yang terjadi dilapangan diperlukan sebuah model
adopsi IT, salah satu model adopsi IT yang paling banyak mendapat perhatian para
peneliti pada bidang sistem informasi (SI) yakni (Delone and Mclane, 2003) (8) yang
memberikan pandangannya untuk melihat sebuah fenomena keberhasilan pada SI yang
telah diterapkan (9)(10)(11)(12)(13). Banyaknya penelitian terdahulu menggunakan (8)
menjadikan penelitian yang serupa perlu untuk mempertimbangkan mengeleminasi
variabel yang disesuaikan studi kasus.

Dari observasi dan studi literatur diajukan sebuah konstruk model hipotesis
penelitian yang dikembangkan dari penelitian sebelumnya.

KEPUASAN MANFAAT
KUALITAS
INFORMAS! PENGGUNA PENGGUNAAN

KUALITAS
LAYANAN

Gambar 1. Hipotesis Model Penelitian

Dalam melihat sebuah variabel keberhasilan penerapan SI penelitian ini melalukan
pendekatan melalui 3 variabel prediktor Kualitas Sistem (KS), Kualitas Informasi (KI),
Kualitas Layanan (KL), dan 1 variabel mediating yakni Kepuasan Pengguna (KP) menuju
variabel Manfaat Penggunaan (MP). Maka dalam penelitian ini dihasilkan rumusan
hipotesis sebagai berikut:

H1: Adanya pengaruh Kualitas Sistem terhadap Kepuasan Pengguna

Kualitas Sistem merupakan penentu penting dalam Kepuasan Pengguna. Kualitas Sistem
mengacu pada kapasitas teknis dari suatu sistem informasi, yaitu, kemudahan penggunaan,
waktu respons, keandalan, dan ketersediaan (8)(14)(15).
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H2: Adanya pengaruh Kualitas Informasi terhadap Kepuasan Pengguna

Kualitas Sistem merupakan penentu penting dalam Kepuasan Pengguna (13)(15).
Kualitas Sistem mengacu pada kapasitas teknis dari suatu sistem informasi, yaitu,
kemudahan penggunaan, waktu respons, keandalan, dan ketersediaan (8)(14)(15).

H3: Adanya pengaruh Kualitas Layanan terhadap Kepuasan Pengguna

Kualitas Layanan adalah perbedaan antara persepsi dan harapan, yang merupakan
variabel penting dalam pengukuran keberhasilan. Penelitian sebelumnya biasanya
mengukur Kualitas Layanan sehubungan dengan responsif, jaminan, dan empati (8)(14).
Namun pada bidang e-Government, Kualitas Layanan ditemukan terkait dengan
Penggunaan dan Kepuasan Pengguna dalam pengalaman online (4)(15).

H4: adanya pengaruh Kepuasan Pengguna terhadap Manfaat Penggunaan

Kepuasan Pengguna dianggap sebagai variabel mediating yang mampu berperang penting
dalam mempengaruhi kinerja daripada sistem (8)(14)(16).

2. METODOLOGI

Pada penelitian ini digunakan metode penelitian Kuantitatif sebagai mana peneliti
sebelumnya (11)(17)(18), dengan pendekatan Kuantitatif maka diperlukan penentuan
teknik sampling, kuesioner, dan pengolahan data.
2.1 Populasi dan Sampling
Menurut Badan Pusat Statistik (BPS) Surabaya jumlah penduduk Kota Surabaya
berjumlah 2.896.195 jiwa (19), maka diperlukan teknik sampling untuk mendapatkan
jumlah responden. Dengan rumus Slovin (20)(21) maka didapatkan jumlah responden
sebanyak 399 responden.
2.2  Kuesioner
Kuesioner dibangun berdasarkan penelitian terdahulu (8)(14)(16) yang kemudian
disebarkan menggunakan teknik simple random sampling.
2.3 Pengolahan Data
Hasil sebaran kuesioner diolah menggunakan WarpPLS dengan pendekatan analisis jalur
(Path Analysis) (22).

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Dalam pelaksanaan digunakan dua evaluasi model penilaian yaitu Menilai Oufer
Model atau Measurement Model dengan menggunakan uji convergent validity,
discriminant validity, composite reliability, dan Average Variance Extracted (AVE). Dan
Menilai Model Struktural atau /nner Model dengan menggunakan uji analisis jalur, effect
size (f-square), R-squared (R?), dan prediction relevance / q-square uji estimasi koefisien
jalur, namun sebelumnya perlu untuk melihat latar belakang respoonden.
3.1 Latar Belakang Responden

Hasil data responden yang diperoleh dari menyebarkan kuesioner secara online
didapati sebagai berikut:

Tabel 1. Data Latar Belakang Responden

Data Responden Jumlah
Jenis Kelamin Laki — Laki 209
Perempuan 190
Pelajar/Mahasiaswa 214
Wirausaha 56
Pekerjaan Ibu Rumah Tangga 18
PNS 101
Aparat 10
SMP / sederajat 0
Pendididikan ]S;;gf; r/n ffderaJat 14‘22
Sarjana 213
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Pada tabel 1 disajikan latar belakang responden terdapat 399 responden dari 410
respoonden yang mengisi kuesioner. Jenis kelamin laki-laki lebih dominan, sebanyak
52% responden berjenis laki-laki dan 48% perempuan. Dari pekerjaan, pelajar/mahasiswa
didapati sebesar 54%, PNS 25%, wirausaha 14%, IRT 5%, Aparat 2%. Serta karakteristik
pendidikan responden berdasarkan pendidikan terakhir didapati Sarjana 53%, SMA /
sederajat 36%, Diploma 11%, SMP / sederajat 0%.

Jika mengamati dari hasil sebaran responden maka penggunaan e-Health lebih
banyak digunakan oleh mahasiswa atau PNS atau kalangan yang memiliki latar belakang
pendidikan setara Sarjana, hal ini dapat disimpulkan sementara bahwa masih terdapat
kesenjangan kemampuan IT, dalam kondisi saat ini penggunaan e-Health cukup mampu
dipahami oleh masyarakat pada kalangan tertentu. Hal ini bisa dimungkinkan adanya
keterbiasaan menggunakan otomatisasi sistem oleh mahasiswa, PNS, dan yang memiliki
latar belakang pendidikan setara Sarjana. Sehingga mengoprasikan e-Health tidak lagi
menjadi hal yang susah bagi mereka.

3.2 Outer Model
3.2.1 Convergent Validity

Ukuran kualitas instrumen pengukuran, instrumen itu sendiri biasanya seperangkat
pernyataan pertanyaan. Instrumen pengukuran memiliki validitas konvergen yang baik
jika pernyataan pertanyaan (atau tindakan lain) yang terkait dengan masing-masing
variabel laten dipahami oleh responden dengan cara yang sama seperti yang dimaksudkan
oleh perancang pernyataan pertanyaan. Dengan demikian secara empiris untuk
mengetahui nilai dari convergent validity melalui nilai P-value < 0.01 dan nilai silang
(lebih besar) > 0.05 (22)(23).

Tabel 2. Convergen Validity

KS KI KL KP NB P value
KS1 0.801 -0.164 -0.199 0.047 0.029 <0.001
KS2 0.766 -0.195 -0.089 0.173 0.167 <0.001
KS3 0.83 0.182 -0.052 -0.019 0.018 <0.001
KS4 0.756 0.172 0.358 -0.204 -0.22 <0.001
KI1 0.273 0.709 0.27 -0.04 -0.023 <0.001
KI2 0.019 0.818 0.195 0.006 -0.172 <0.001
KI3 -0.176 0.837 -0.169 -0.027 -0.077 <0.001
K14 -0.096 0.834 -0.084 -0.068 0.139 <0.001
KI5 0.023 0.817 -0.172 0.125 0.129 <0.001
KL1 -0.005 0.145 0.823 0.095 -0.093 <0.001
KL2 0.028 -0.252 0.844 -0.127 0.029 <0.001
KL3 -0.024 0.111 0.841 0.035 0.062 <0.001
KP1 0.106 -0.172 -0.007 0.886 -0.01 <0.001
KP2 0.015 -0.04 -0.007 0.894 -0.111 <0.001
KP3 -0.125 0.22 0.015 0.854 0.127 <0.001
NBI1 -0.021 -0.037 0.058 -0.167 0.881 <0.001
NB2 -0.191 0.337 0.07 -0.22 0.803 <0.001
NB3 0.229 -0.316 -0.142 0.431 0.751 <0.001

Pada tabel 2 didapati nilai tiap-tiap indicator terhadap variabelnya, pada variabel
KS terdapat 4 indikator yang masing-masing telah memenuhi kondisi validasi, pada
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variabel KI terdapat 5 indikator yang masing-masing telah memenuhi kondisi validasi,
pada variabel KL terdapat 3 indikator yang masing-masing telah memenuhi kondisi
validasi, pada variabel KP terdapat 3 indikator yang masing-masing telah memenuhi
kondisi validasi, dan yang terakhir pada variabel NB terdapat 4 indikator yang masing-
masing telah memenuhi kondisi validasi. Artinya pada penelitian ini telah mencukupi
syarat validasi konfergen, para responden tidak merasakan kebingungan ketika membaca,
memahami, dan mengisi pertanyaan-pertanyaan yang diberikan dalam kuesioner.
3.2.2 Discriminant Validity

Ukuran kualitas instrumen pengukuran, instrumen itu sendiri biasanya seperangkat
pernyataan pertanyaan. Instrumen pengukuran memiliki validitas diskriminan yang baik
jika pernyataan pertanyaan (atau tindakan lain) yang terkait dengan masing-masing
variabel laten. Secara empiris mengetahui nilai discriminant validity melalui nilai
diagonal variabel lebih besar daripada latennya (22)(23).

Tabel 3. Discriminant Validity

KS KI KL KP NB
KS 0.789 0.76 0.668 0.647 0.596
KI 0.76 0.805 0.696 0.61 0.58
KL 0.668 0.696 0.836 0.614 0.625
KP 0.647 0.61 0.614 0.879 0.632
NB 0.596 0.58 0.625 0.632 0.813

Pada tabel 3 didapati nilai tiap-tiap variabel yang dituju memiliki nilai yang lebih
besar daripada nilai variabel lainnya, secara diagonal dapat dilihat bahwa nilai loading KS
(0.789) > daripada variabel horizontalnya, nilai loading KI (0.805) > daripada variabel
horizontalnya, nilai loading KL (0.836) > daripada variabel horizontalnya, nilai loading
KP (0.879) > daripada variabel horizontalnya, dan nilai loading NB (0.813) > daripada
variabel horizontalnya. Artinya konstruk memiliki diskriminan yang memadai untuk
digunakan menjadi konstruk penelitian.

3.2.3 Composite Reliability dan Average Variance Extracted (AVE)

Berguna untuk mengukur keandalan yang terkait dengan laten variabel, koefisien
reliabilitas komposit mempertimbangkan pemuatan indikator dalam empiris dengan
nilai > 0.7. Pada luaran hasil lain nilai AVE bertujuan untuk mevalidasi instrumen
pengukuran, secara empiris nilai AVE > 0.5 (22)(23).

Tabel 4. Composite Reliability dan Average Variance Extracted

CR AVE
KS 0.868 0.622
KI 0.901 0.647
KL 0.874 0.699
KP 0.91 0.772
NB 0.854 0.661

Pada tabel 4 didapati nilai CR pada tiap variabel yang diamati, variabel KS, KI, KL,
KP, dan NB memenuhi syarat nilai CR sehingga semua variabel memiliki reliabilitas
yang tinggi. Sedangkan nilai AVE pada nilai tiap-tiap variabel teramati memiliki nilai
yang telah memenuhi syarat AVE sehingga bisa dikatakan semua instrument telah valid
dan reliabel.
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3.4 Inner Model
3.4.1 Analisis R-squared

Teramati melalui nilai R-squared hubungan keberhasilan sistem terhadap kepuasan
pengguna bernilai 49% artinya kuat dugaan faktor keberhasilan penerapan e-Health
diawali dari sistem yang berkualitas sehingga mampu memberikan informasi dan
pelayanan digital yang memuaskan. Namun masih terdapat 51% hubungan yang belum
berhasil terjelaskan dipenelitian ini. Sedangkan temuan pada nilai R-squared hubungan
kepuasan dengan manfaat kegunaanya memperoleh nilai 40% fenomena ini tak lepas dari
dukungan hubungan sebelumnya, namun dapat diamati bahwa kepuasan mampu menjadi
hubungan yang dapat mempengaruhi keberhasilan penerapan e-Health di Surabaya,
namun masih ada 60% hubungan yang belum dapat ditemukan dari model penelitian ini.

3.4.2 Analisis Path Coefficients

Tabel 5. Tabel Model Pengukuran

B P-Values Effect sizes Kesimpulan
KS—KP 0.345 <0.001 0.224 H1 Diterima
KI—-KP 0.153 <0.001 0.095 H2 Diterima
KL—KP 0.27 <0.001 0.168 H3 Diterima
KP—NB 0.27 <0.001 0.404 H4 Diterima

Disajikan pada tabel 5 dan gambar 1 sebuah hasil penelitian yang komprehensif
dari tahapan-tahapan yang sudah dilalui, nilai jalur mengidentifikasikan bahwa adanya
hubungan antara faktor KS—KP dengan nilai § 0.35, nilai jalur mengidentifikasikan
bahwa adanya hubungan antara faktor KI—KP dengan nilai B 0.15, nilai jalur
mengidentifikasikan bahwa adanya hubungan antara faktor KL—KP dengan nilai § 0.27,
serta nilai jalur mengidentifikasikan bahwa adanya hubungan antara faktor KP—NB
dengan nilai § 0.64.

Gambar 2. Struktural Model Penelitian

Disajikan pada tabel 5 dan gambar 1 sebuah hasil penelitian yang komprehensif
dari tahapan-tahapan yang sudah dilalui, nilai jalur mengidentifikasikan bahwa adanya
hubungan antara faktor KS—KP dengan nilai § 0.35, nilai jalur mengidentifikasikan
bahwa adanya hubungan antara faktor KI—KP dengan nilai  0.15, nilai jalur
mengidentifikasikan bahwa adanya hubungan antara faktor KL—KP dengan nilai § 0.27,
serta nilai jalur mengidentifikasikan bahwa adanya hubungan antara faktor KP—NB
dengan nilai 3 0.64.
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Secara analisis jalur penelitian ini mendapatkan hasil bahwa pertama, faktor
kualitas sistem, kualitas informasi, dan kualitas layanan adalah prediktor yang dapat
mendukung masyarakat Surabaya merasa terpuaskan ketika mengoperasikan e-Health, hal
ini sangat dimungkinkan karena adanya penerapan e-Health di Surabaya yang
menggunakan 3 bahasa yakni Bahasa Indonesia, Bahasa Jawa, dan Bahasa Madura.
Dimana 3 bahasa tersebut adalah bahasa yang dominan digunakan masyarakat Surabaya
dalam berkomunikasi sehari-hari. Diberikannya fitur bahasa Nasional dan kearifan lokal
dapat menjadi representasi baik bagi keberhasilan penerapan e-Health di Surabaya,
kondisi ini sejalan dengan penelitian sebelumnya (24).

Kedua, faktor yang tidak kalah pentingnya adalah kepuasan pengguna terhadap
manfaat kegunaanya. Penerapan e-Health di Surabaya saat ini dibeberapa kondisi
dirasakan mampu memberi dampak puas terhadap masyarakat yang telah menggunakan.
Kondisi pertama dimana antri panjang yang harus dilakukan oleh pasien dipersingkat
dengan antrian via online, secara kondisional penerapan e-Health membantu efesiensi
antrian panjang di Rumah Sakit. Sejalan dengan temuan sebelumnya bahawa kepuasan
pengguna dapat mempengaruhi manfaat kegunaanya (13)(25).

Namun dalam kondisi yang lain belum terfasilitasinya Rumah Sakit yang lain
selain RSUD yang tercantum pada sistem untuk kemudian dapat diakses melalui e-Health.
Kondisi ini seharusnya dapat diberi perhatian lebih oleh Pemkot Surabaya, mengingat
kepuasan penggunaan e-Health di Surabaya mencapai 64% diperolah dari nilai R-squared
faktor KP terhadap MP, sekaligus diperkuat oleh nilai effect size yang moderat 0.40,
artinya memang dirasa perlu Pemkot Surabaya sebaiknya mempertimbangkan untuk
selalu memberi pelayanan digital yang prima dengan cara menambahkan layanan e-
Health untuk RSUD yang belum terfasilitasi pada sistem.

4. KESIMPULAN DAN SARAN

Hasil temuan dari penelitian ini didapati bahawasannya faktor-faktor kualitas
informasi, kualitas sistem, kualitas layanan mampu mendorong kepuasan pengguna
menjadi faktor berpengaruh terhadap keberhasilan e-Health di Surabaya. Sehingga sangat
disarankan kepada Pemkot Surabaya untuk memperhatikan dan memahami aspek
kepuasan warga Surabaya dalam penerapan layanan publik dalam bidang kesehatan.
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