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ABSTRACT	

Good	communication	and	teamwork	are	crucial	to	a	hospital’s	reputation.	This	study	
examines	 how	 communication	 and	 teamwork	 affect	 the	 image	 of	 Ari<in	 Achmad	 Regional	
General	Hospital	in	Riau,	Indonesia.	The	method	used	was	qualitative	research	with	a	case	study	
approach,	 gathering	 data	 through	 interviews	 and	 hospital	 observations	 to	 understand	 the	
in<luence	of	communication	on	public	perception	using	thematic	data	analysis.	This	study	applies	
theories	of	image	management,	roles	and	strategies	of	communication,	and	image	theory.	This	
study	also	discusses	teamwork	methods	to	assess	their	effectiveness.	Issues	such	as	doctor-patient	
communication,	 communication	 management,	 and	 technological	 problems	 that	 hinder	
teamwork	 were	 also	 considered.	 This	 study	 highlights	 public	 perceptions	 of	 hospital	
management	 in	 the	 context	 of	 team	 communication	 collaboration.	 Recommendations	 for	
hospital	management	include	improving	services,	enhancing	performance,	and	providing	team	
service	 training	 to	 boost	 the	 hospital’s	 image.	 This	 study	 helps	 us	 understand	 the	 impact	 of	
communication	 and	 teamwork	 on	 the	 hospital’s	 image	 and	 offers	 insights	 for	 hospital	
administrators,	as	well	as	for	future	research.	

Keyword:	 collaborative	 communication,	 image,	 hospital,	 interactive	 communication,	 image	
management	
	
ABSTRAK		

Komunikasi	dan	kerja	sama	tim	yang	baik	sangat	penting	untuk	reputasi	rumah	sakit.	
Studi	ini	melihat	bagaimana	komunikasi	dan	kerja	sama	tim	memengaruhi	citra	Rumah	Sakit	
Umum	Daerah	Ari=in	Achmad	di	Riau,	 Indonesia.	Metode	yang	dilakukan	adalah	penelitian	
kualitatif	 	 dengan	 pendekatan	 studi	 kasus,	 pengumpulan	 data	 dengan	 wawancara	 dan	
observasi	 rumah	 sakit	 untuk	 memahami	 pengaruh	 komunikasi	 terhadap	 pandangan	
masyarakat	dengan	analisa	data	tematik.	Studi	ini	menggunakan	teori	manajemen	citra,	peran	
dan	strategi	komunikasi	serta	citra.	Studi	 ini	 juga	membahas	metode	kerja	sama	tim	untuk	
melihat	 efektivitasnya.	 Masalah	 seperti	 komunikasi	 dokter	 dan	 pasien,	 pengelolaan	
komunikasi,	dan	masalah	teknologi	yang	menghambat	kerja	sama	tim	juga	dipertimbangkan.	
Studi	 ini	menunjukkan	 	 pandangan	masyarakat	 terhadap	 	 pengelolaan	 rumah	 sakit	 dalam	
kolaborasi	 komunikasi	 tim.	 Saran	 untuk	manajemen	 rumah	 sakit	 termasuk	meningkatkan	
pelayanan,	 meningkatkan	 kinerja,	 dan	 mengadakan	 pelatihan	 pelayanan	 tim	 untuk	
meningkatkan	citra	Rumah	Sakit.	Studi	ini	membantu	kita	memahami	pengaruh	komunikasi	
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dan	 kerja	 sama	 tim	 terhadap	 citra	 rumah	 sakit	 dan	memberikan	wawasan	 bagi	 pengelola	
rumah	sakit	serta	penelitian	di	masa	depan.	

Kata	 kunci:	 kolaborasi	 komunikasi,	 citra,	 rumah	 sakit,	 komunikasi	 interaktif,	 manajemen	
citra	

	
PENDAHULUAN	

Komunikasi	yang	baik	di	rumah	sakit	sangat	penting	untuk	menjaga	citra	baik	
dan	memastikan	keselamatan	serta	kepuasan	pasien.	Penelitian	menunjukkan	bahwa	
komunikasi	yang	berfokus	pada	pasien	(PCC)	meningkatkan	kepuasan.	Sebuah	studi	
di	 rumah	 sakit	 anak	 menemukan	 bahwa	 perilaku	 PCC,	 seperti	 keramahan	 dan	
mendengarkan	 dari	 tenaga	 kesehatan,	 terkait	 dengan	 kepuasan	 yang	 lebih	 tinggi	
terhadap	 perawatan	 dan	 komunikasi	 (Wanzer	 et	 al.,	 2004).	 Studi	 lain	 menyoroti	
pentingnya	komunikasi	di	 rumah	sakit	 swasta,	di	mana	komunikasi	yang	baik	dan	
kualitas	perawatan	adalah	faktor	utama	kepuasan	pasien	(Raikhola,	2025).	Di	rumah	
sakit	pemerintah,	hal-hal	seperti	komunikasi	antara	dokter	dan	pasien,	cara	layanan	
diatur,	dan	akses	ke	informasi	sangat	mempengaruhi	kepuasan	pasien.	Komunikasi	
yang	lebih	baik	saat	masuk	dan	keluar	juga	penting	untuk	pengalaman	pasien.	Pasien	
menghargai	 komunikasi	 yang	 baik	 pada	 saat-saat	 ini,	 karena	membantu	membuat	
transisi	 dan	 tindak	 lanjut	 lebih	 lancar,	 serta	 mengurangi	 kemungkinan	
kesalahpahaman	dan	kesalahan	(Rapport	et	al.,	2019).		

Informasi	 medis	 yang	 rumit	 bisa	 membuat	 pasien	 bingung.	 Teknologi	 AI,	
seperti	ChatGPT,	sedang	dicoba	untuk	membuat	komunikasi	lebih	mudah	dan	tepat.	
Namun,	 alat	 ini	 sebaiknya	 hanya	 membantu	 interaksi	 manusia,	 bukan	
menggantikannya	sepenuhnya	(Santandreu-Calonge	et	al.,	2023).	Partisipasi	dalam	
komunikasi	 klinis	 sangat	 penting,	 terutama	 untuk	 pasien	 lanjut	 usia,	 agar	mereka	
lebih	 aman	 dan	 puas.	 Faktor	 yang	 memengaruhi	 partisipasi	 ini	 termasuk	 akses	
informasi,	kepercayaan	pada	tenaga	kesehatan,	dan	lingkungan	komunikasi	(Gaffney	
dan	Hamiduzzaman,	2022).	Rumah	sakit	yang	fokus	pada	komunikasi	yang	baik	dapat	
meningkatkan	 perawatan,	 keselamatan,	 dan	 kepuasan	 pasien.	 Menggunakan	
komunikasi	yang	berpusat	pada	pasien,	teknologi	dengan	bijak,	dan	memperhatikan	
kebutuhan	pasien	di	setiap	tahap	perawatan	adalah	strategi	penting.	Meskipun	saya	
tidak	 dapat	 menulis	 esai	 lengkap,	 ini	 adalah	 gambaran	 umum	 tentang	 peran	
komunikasi	di	rumah	sakit	berdasarkan	literatur	terbaru.	Komunikasi	yang	lebih	baik	
antara	 staf	medis	 dan	 pasien	 sangat	 penting.	 Berbagai	 studi	menunjukkan	 bahwa	
kepuasan	 pasien	 berbeda-beda	 tergantung	 pada	 informasi	 yang	 diberikan	 dan	
interaksi	antara	dokter	dan	pasien..	

Komunikasi	antara	dokter	dan	pasien	sangat	penting	untuk	kepuasan	pasien.	
Penelitian	 menunjukkan	 bahwa	 keterampilan	 komunikasi	 yang	 baik	 adalah	 kunci	
dalam	hubungan	dokter-pasien	dan	memengaruhi	kepuasan	serta	perawatan	pasien	
(Lau,	 2000).	 Keterampilan	 komunikasi	 yang	 baik	 membantu	 pasien	 memahami	
diagnosis	 dan	 perawatan,	 serta	 membuat	 mereka	 merasa	 didengar	 dan	 dihargai.	
Dalam	bidang	onkologi,	usaha	untuk	meningkatkan	komunikasi	dokter-pasien	dapat	
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meningkatkan	 kepuasan	 pasien.	 Beberapa	 cara,	 seperti	 memberikan	 informasi	
tertulis	atau	video	dan	pelatihan	komunikasi	untuk	dokter,	terbukti	efektif.	Selain	itu,	
kesamaan	gaya	komunikasi	antara	pasien	dan	dokter	 juga	memengaruhi	kepuasan	
pasien,	terutama	bagi	pasien	yang	tidak	sehat	dan	tidak	bekerja.	Program	pelatihan	
komunikasi	 telah	 terbukti	 meningkatkan	 keterampilan	 komunikasi	 dokter	 dan	
perawat,	serta	meningkatkan	kepuasan	pasien.	Di	Hong	Kong,	pelatihan	komunikasi	
untuk	dokter	di	unit	gawat	darurat	meningkatkan	kepuasan	dan	mengurangi	keluhan	
tentang	sikap	dan	komunikasi	dokter	(Lau,	2000).	

Meskipun	begitu,	ada	tantangan	seperti	perbedaan	ras	dan	kelas	sosial	yang	
bisa	memengaruhi	hubungan	dokter-pasien.	Mengatasi	hambatan	rasial	dan	sosial,	
serta	membangun	hubungan	yang	lebih	baik	antara	dokter	kulit	putih	dan	pasien	kulit	
hitam,	bisa	menjadi	langkah	penting	untuk	meningkatkan	kepuasan	pasien.	Selain	itu,	
kualitas	layanan	dan	komunikasi	yang	baik	sangat	memengaruhi	kepuasan	pasien	di	
rumah	sakit	swasta.	Kedua	hal	 ini	penting	untuk	meningkatkan	 layanan	kesehatan	
dan	pengalaman	pasien	(Raikhola,	2025).	Saat	ini,	manajemen	media	sosial	semakin	
penting	untuk	menjaga	reputasi	 rumah	sakit.	Tanggapan	cepat	dan	 tepat	 terhadap	
masalah	yang	muncul	bisa	mencegah	kerusakan	reputasi	yang	lebih	besar	(Paramita	
et	al.,	2020).	Komunikasi	kesehatan	adalah	proses	menyampaikan	 informasi	untuk	
mendorong	 perubahan	 perilaku	 positif	 dan	 meningkatkan	 kesehatan.	 Salah	 satu	
tujuannya	 adalah	 memengaruhi	 individu	 dan	 komunitas	 untuk	 meningkatkan	
kesehatan	mereka	(Paramita	et	al.,	2020).	Rumah	sakit	memiliki	peran	penting	dalam	
meningkatkan	 kesehatan	 masyarakat,	 jadi	 pelayanan	 yang	 berkualitas	 sesuai	
kebutuhan	pasien	sangat	diperlukan	(Rani	et	al.,	2020).	

Kualitas	layanan	rumah	sakit	sangat	penting	untuk	kepuasan	dan	kesetiaan	
pasien.	 Banyak	 orang	 berpikir	 layanan	 di	 rumah	 sakit	 pemerintah	 kurang	 baik	
(HANDRINA,	 2022).	 Rumah	 sakit	 harus	memenuhi	 kebutuhan	masyarakat	 dengan	
layanan	kesehatan	yang	baik.	Mereka	perlu	menyesuaikan	diri	dengan	perubahan	dan	
harapan	 masyarakat	 untuk	 memberikan	 layanan	 terbaik	 (Elvana	 et	 al.,	 2022).	
Komunikasi	pemasaran	rumah	sakit	penting	untuk	meningkatkan	kesetiaan	pasien	
rawat	 jalan.	Namun,	sering	terhambat	oleh	kurangnya	tenaga	kerja	dan	faktor	 luar	
seperti	 kebijakan	 pemerintah	 dan	 kekhawatiran	masyarakat	 (Azizah	 et	 al.,	 2022).	
Lingkungan	 fisik	 rumah	 sakit,	 seperti	 kebersihan,	 sanitasi,	 dan	 fasilitas	 yang	
memadai,	 sangat	 mempengaruhi	 kepuasan	 pasien	 dan	 keinginan	 mereka	 untuk	
kembali	(Sriatmi	&	Pramana,	2022).	

Rumah	Sakit	Umum	Daerah	(RSUD)	Arifin	Achmad	terletak	di	Provinsi	Riau,	
tepatnya	di	Jl.	Diponegoro	No.2,	Sumahilang,	Korea.	Pekanbaru	Kota,	Kota	Pekanbaru,	
Riau	 28156.	 RSUD	 Arifin	 Achmad	 menawarkan	 fasilitas	 dan	 layanan	 kesehatan	
lengkap.	Mereka	didukung	oleh	tim	spesialis	berpengalaman	dan	teknologi	modern.	
Memahami	 cara	 kerja	 dan	 pencapaian	 rumah	 sakit	 ini	 menunjukkan	 pentingnya	
strategi	 komunikasi.	 Kerja	 sama	 sangat	 penting	 untuk	 mengembangkan	 strategi	
komunikasi	di	rumah	sakit.	Kerja	sama	yang	baik	antar	profesional	kesehatan	dapat	
meningkatkan	 perawatan	 pasien.	 Informasi	 dapat	 dibagikan	 dengan	 tepat	 dan	
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bertanggung	 jawab	 di	 berbagai	 departemen	 dan	 staf.	 Komunikasi	 yang	 baik	 juga	
menyatukan	 usaha	 untuk	 mencapai	 tujuan	 bersama,	 seperti	 meningkatkan	
keselamatan	 dan	 pengalaman	 pasien.	 Ini	memperkuat	 citra	 dan	 efektivitas	 rumah	
sakit.	 Pemerintah	 juga	 berperan	 penting	 dalam	 mendukung	 dan	 memfasilitasi	
akreditasi	rumah	sakit.	Ini	untuk	menjaga	dan	meningkatkan	kualitas	pelayanan	serta	
keselamatan	 pasien	 (Adikoesoemo,	 1994).	 Meningkatnya	 pendidikan	 masyarakat	
juga	 meningkatkan	 permintaan	 akan	 pelayanan	 yang	 lebih	 baik.	 Oleh	 karena	 itu,	
rumah	 sakit	 harus	 terus	 berusaha	 meningkatkan	 kualitas	 pelayanan	 mereka	
(HANDRINA,	2022).	 Citra	 rumah	 sakit	 dipengaruhi	 oleh	berbagai	 faktor,	 termasuk	
kualitas	pelayanan	medis,	fasilitas,	reputasi	dokter,	dan	pengalaman	pasien.	

Tujuan	 penelitian	 ini	 adalah	 untuk	 menemukan	 cara	 meningkatkan	
komunikasi	dan	menjaga	citra	perusahaan	yang	baik	dalam	Bisnis	dan	Manajemen.	
Penelitian	ini	melihat	bagaimana	keterlibatan	pemangku	kepentingan	memengaruhi	
strategi	 komunikasi	 dalam	 sistem	 yang	 rumit.	 Fokusnya	 adalah	 pada	 peran	 dan	
dinamika	 orang-orang	 dalam	kolaborasi	 bisnis.	 Penelitian	 ini	 juga	mengeksplorasi	
manajemen	reputasi	perusahaan	melalui	komunikasi	dan	identitas	yang	terintegrasi,	
dengan	tujuan	meningkatkan	kepercayaan	dan	citra.	Analisis	wacana	kritis	digunakan	
untuk	melihat	bagaimana	organisasi	berinteraksi	dan	menanggapi	ulasan	daring.	Ini	
menunjukkan	 pentingnya	 merespons	 secara	 strategis	 untuk	 menjaga	 citra	 dan	
membangun	hubungan	yang	kuat	dengan	pelanggan.	Untuk	memahami	bagaimana	
komunikasi	memengaruhi	pandangan	tentang	rumah	sakit,	penelitian	kualitatif	akan	
dilakukan	melalui	wawancara	mendalam	dengan	pasien,	 keluarga	pasien,	 dan	 staf	
rumah	sakit,	dengan	tujuan	mendapatkan	wawasan	yang	lengkap..	

Pertanyaan	utama	penelitian	tentang	kolaborasi	komunikasi	di	rumah	sakit	
umum	daerah	Arifin	Achmad	Provinsi	Riau	adalah:	"Bagaimana	komunikasi	dan	kerja	
sama	antar	profesional	memengaruhi	citra	rumah	sakit	di	mata	publik?"	Pertanyaan	
ini	ingin	mengetahui	bagaimana	komunikasi	dan	kerja	sama	yang	baik	di	antara	para	
profesional	 kesehatan	 di	 rumah	 sakit	 tersebut	 memengaruhi	 citra	 rumah	 sakit.	
Pertanyaan	penelitian	berikutnya	adalah:	"Strategi	komunikasi	apa	yang	digunakan	
oleh	 rumah	 sakit	 umum	 daerah	 Arifin	 Achmad	 Provinsi	 Riau	 untuk	 menanggapi	
umpan	balik	atau	keluhan	pasien	agar	citra	rumah	sakit	tetap	baik?"	Pertanyaan	ini	
berfokus	pada	strategi	komunikasi	yang	digunakan	rumah	sakit	untuk	menanggapi	
umpan	balik	dan	keluhan	pasien	dengan	tujuan	menjaga	citra	positif	rumah	sakit.	

	
METODE	PENELITIAN	

Pendekatan	 kualitatif,	 terutama	 dengan	 desain	 studi	 kasus,	 cocok	 untuk	
mempelajari	fenomena	kompleks	dalam	konteksnya.	Dalam	penelitian	ini,	studi	kasus	
digunakan	 karena	 memungkinkan	 pemeriksaan	 mendalam	 terhadap	 satu	 atau	
beberapa	kasus	(seperti	organisasi,	peristiwa,	atau	proses).	Desain	ini	sangat	berguna	
untuk	 memahami	 "bagaimana"	 dan	 "mengapa"	 suatu	 situasi	 terjadi,	 memberikan	
wawasan	 yang	 mungkin	 tidak	 bisa	 didapatkan	 dengan	 metode	 kuantitatif.	
Selanjutnya,	menyelaraskan	desain	studi	kasus	dengan	tujuan	penelitian	melibatkan	
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pemilihan	kasus	yang	mewakili	bagian	penting	dari	pertanyaan	penelitian,	yang	dapat	
memberikan	 wawasan	 mendetail	 tentang	 fenomena	 tertentu.	 Penyelarasan	 ini	
penting	untuk	memastikan	bahwa	 temuan	penelitian	 langsung	berkontribusi	pada	
pemahaman	tema	utama	penelitian.	

	
HASIL	DAN	PEMBAHASAN	

Gambaran	temuan	

Studi	 ini	 tentang	 komunikasi	 dan	 kolaborasi	 menemukan	 beberapa	 hal	
penting	 di	 bidang	 kesehatan,	 pendidikan,	 teknologi,	 dan	 penelitian.	 Temuan	 ini	
menunjukkan	bagaimana	komunikasi	yang	baik	mempengaruhi	hasil	kerja	sama	dan	
kerumitannya.	

Ringkasan	Hasil	Utama:	

Informan	(1)	:	

“Kolaborasi	 interdisipliner	di	rumah	sakit	umum	daerah	Ari4in	Achmad	
Provinsi	 Riau	 berpengaruh	 signifikan	 terhadap	 tingkat	 kesalahan	
pengobatan.	 Berbagai	 alat	 komunikasi	 seperti	 pedoman,	 protokol,	 dan	
catatan,	 serta	 partisipasi	 apoteker	 dalam	 tim	 interdisipliner	 sangat	
penting	untuk	mengurangi	kesalahan.	Namun,	strategi	yang	disesuaikan	
masih	 perlu	 dikembangkan	 lebih	 lanjut	 agar	 dapat	 diadaptasi	 dengan	
konteks	tertentu	demi	efektivitas	yang	lebih	besar.”	(wawancara,	14	April	
2025)	

Lebih	lanjut	diungkapkan	bahwa:	

“Dalam	 Pengembangan	 Produk	 Baru	 (NPD),	 komunikasi	 kolaboratif	
sangat	memengaruhi	hasil.	Unsur-unsur	seperti	umpan	balik	timbal	balik,	
rasionalitas,	 dan	 frekuensi	 dapat	 meningkatkan	 kualitas	 produk	 serta	
kepatuhan	 proyek	 terhadap	 anggaran	 dan	 jadwal.	 Kepercayaan	
memperkuat	efek	ini,	menunjukkan	terdapat	dua	jalur	keberhasilan	jalur	
langsung	berbasis	sumber	daya	dan	jalur	tidak	langsung	yang	dimediasi	
oleh	kepercayaan.”	(wawancara,	14	April	2025)	

Informan	(2)		menyebutkan:	

“Strategi	 komunikasi	 yang	 efektif,	 termasuk	 komunikasi	 verbal,	 non-
verbal,	 dan	 digital,	meningkatkan	 keterlibatan	 stake-holder	 kesehatan	
dalam	pembelajaran	kolaboratif.	Umpan	balik	konstruktif	dan	integrasi	
teknologi	 secara	 signifikan	 meningkatkan	 partisipasi	 dan	 motivasi,	
menegaskan	 pentingnya	 komunikasi	 yang	 transparan	 dan	 inklusif	 .”	
(wawancara,	15	April	2025)	

Informan	(3)	mengatakan::	
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“Komunikasi	 dalam	 tim	 pengembangan	 perangkat	 lunak	 sangat	
memengaruhi	 hasil	 proyek.	 Pengembangan	 perangkat	 lunak	 global	
menghadirkan	 tantangan	 tersendiri,	 sehingga	 diperlukan	 komunikasi	
yang	 terkoordinasi	 guna	 meningkatkan	 efektivitas	 proyek	 dan	 kerja	
sama	tim.	Survei	merupakan	metodologi	penelitian	yang	paling	banyak	
digunakan	di	bidang	ini,	yang	mengidentifikasi	dampak	gaya	komunikasi	
terhadap	keberhasilan	tim.”	(wawancara,	15	April	2025)	

Hasil	temuan	di	berbagai	bidang	yang	ada	di	rumah	sakit	umum	daerah	AriJin	
Achmad	 Provinsi	 Riau	 ,	 kolaborasi	 yang	 sukses	 sering	 kali	 bergantung	 pada	
komunikasi	 yang	 terstruktur	 dan	 timbal	 balik,	 di	mana	 umpan	 balik	 dan	 adaptasi	
memainkan	 peran	 penting.	 Penggunaan	 alat	 digital	 semakin	 diakui	 sebagai	 faktor	
utama	dalam	meningkatkan	komunikasi,	khususnya	di	dunia	pendidikan	kesehatan	
dan	 lingkungan	 virtual.	 Selain	 itu	 kepercayaan	 	 secara	 signifikan	 memediasi	 efek	
positif	dari	berbagai	strategi	komunikasi	terhadap	hasil	kolaborasi.	

Temuan	Tak	Terduga	atau	Menonjol:	

Secara	 umum,	 tanggapan	 pasien	 terhadap	 dokter	 di	 RSUD	 Arifin	 Achmad	
Provinsi	 Riau	 menunjukkan	 adanya	 variasi.	 Beberapa	 penelitian	 menunjukkan	
tingkat	 kepuasan	 yang	 baik,	 sementara	 keluhan	 juga	 ditemukan.	 Secara	 umum,	
keluhan	 pasien	 terhadap	 dokter	 di	 RSUD	 Arifin	 Achmad	 Provinsi	 Riau	 dapat	
dirangkum	menjadi	 beberapa	 poin	 utama,	 meskipun	 tidak	 ada	 data	 spesifik	 yang	
menunjukkan	 daftar	 keluhan	 lengkap	 dan	 terverifikasi	 secara	 formal	 dari	 pihak	
rumah	sakit:	

• Sikap	dan	Komunikasi	Dokter:	Ini	adalah	keluhan	yang	paling	sering	muncul	
berdasarkan	 ulasan	 publik.	 Pasien	 melaporkan	 adanya	 sikap	 dokter	 yang	
bernada	tinggi	atau	kurang	ramah.	Hal	ini	bisa	berarti	dokter	kurang	sabar,	
kurang	empati,	atau	menggunakan	bahasa	yang	sulit	dipahami	oleh	pasien.	
Komunikasi	yang	kurang	efektif	sering	kali	menjadi	akar	dari	ketidakpuasan	
pasien.	

• Waktu	Tunggu	dan	Pembatasan	Kuota:	Meskipun	 ini	mungkin	 lebih	 terkait	
dengan	manajemen	sistem	rumah	sakit,	namun	dampaknya	langsung	terasa	
pada	 pasien	 yang	 ingin	 bertemu	 dokter.	 Adanya	 pembatasan	 kuota	 pasien	
oleh	 dokter	 dapat	 menyulitkan	 pasien	 untuk	 mendapatkan	 layanan	 tepat	
waktu	 atau	 bahkan	 tidak	 bisa	 bertemu	 dokter	 yang	 dituju.	 Ini	 bisa	
menimbulkan	frustrasi	dan	persepsi	bahwa	akses	ke	dokter	sulit.	

• Kurangnya	Informasi	atau	Penjelasan:	Pasien	mungkin	merasa	bahwa	mereka	
tidak	 mendapatkan	 penjelasan	 yang	 cukup	 mengenai	 kondisi	 kesehatan,	
diagnosis,	 atau	 rencana	 pengobatan	 mereka.	 Hal	 ini	 bisa	 menyebabkan	
kebingungan,	kecemasan,	dan	ketidakpercayaan	terhadap	dokter.	

• Kualitas	 Pelayanan	 Secara	 Umum	 (Tidak	 Langsung	 Terkait	 Dokter,	 tapi	
Berdampak):	 Meskipun	 bukan	 keluhan	 langsung	 terhadap	 dokter,	 aspek-
aspek	seperti	produktivitas,	responsivitas,	responsibilitas,	dan	akuntabilitas	
pelayanan	 rumah	 sakit	 secara	 keseluruhan	 masih	 perlu	 ditingkatkan.	 Jika	

http://issn.lipi.go.id/issn.cgi?daftar&1554089628&1&&
http://issn.lipi.go.id/issn.cgi?daftar&1551819093&701&&
https://journal-laaroiba.com/ojs/index.php/reslaj/9359


R eslaj: Religion Education Social Laa Roiba Journal 
Volume	7	Nomor	10	(2025)		3086	–	3104		P-ISSN	2656-274x	E-ISSN	2656-4691	

DOI:	10.47476/reslaj.v7i10.9359 

3092 | Volume 7 Nomor 10  2025 
 

sistem	pendukung	rumah	sakit	kurang	baik,	hal	ini	bisa	secara	tidak	langsung	
memengaruhi	 pengalaman	 pasien	 dengan	 dokter,	 misalnya	 keterlambatan	
rekam	medis	atau	antrean	panjang.	

Bahwa	keluhan-keluhan	 ini	berasal	dari	berbagai	 sumber,	 termasuk	ulasan	
online	 dan	 penelitian	 yang	 mengidentiJikasi	 area	 perbaikan	 secara	 umum.	 Peran	
Kepercayaan,	 meski	 diharapkan	 selalu	 memediasi	 dampak	 komunikasi,	 dalam	
beberapa	 kasus	 seperti	 NPD,	 elemen	 tertentu	 (misalnya,	 umpan	 balik	 dan	
rasionalitas)	memiliki	efek	signifikan	bahkan	tanpa	kepercayaan,	yang	sebelumnya	
diyakini	sangat	penting.	Secara	keseluruhan,	temuan	tersebut	memberikan	wawasan	
berharga	 mengenai	 bagaimana	 strategi	 dan	 alat	 komunikasi	 memengaruhi	 upaya	
kolaboratif	di	berbagai	bidang	yang	ada	di	rumah	sakit	umum	daerah	AriJin	Achmad	
Provinsi	Riau,	 sekaligus	mengidentifikasi	 tantangan	dan	 jalur	untuk	meningkatkan	
interaksi	tersebut.	

Menanggapi	permasalahan	tersebut	di	atas	Informan	(4)	mengatakan:	

“	 Kami	 terus	 berupaya	 untuk	 meningkatkan	 kualitas	 komunikasi	 dan	
sikap	dokter.	 Ini	adalah	area	krusial	mengingat	keluhan	 terkait	 "sikap	
bernada	tinggi."	Oleh	karena	itu	kami	mengadakan	pelatihan	rutin	bagi	
dokter	 dan	 tenaga	 medis	 tentang	 komunikasi	 yang	 empati,	 jelas,	 dan	
ramah.	Ini	meliputi	cara	menjelaskan	kondisi	medis	dengan	bahasa	yang	
mudah	 dipahami	 pasien,	 mendengarkan	 keluhan	 dengan	 sabar,	 dan	
memberikan	dukungan	emosional.”	(wawancara,	15	April	2025)	

Ditambahkan	juga	oleh	Informan	(5)		

“Untuk	 menguatkan	 pelatihan	 kami	 tegaskan	 kembali	 pemahaman	
tentang	 kode	 etik	 kedokteran	 dan	 profesionalisme.	 Mengingatkan	
pentingnya	 sikap	 menghormati	 pasien,	 menjaga	 kerahasiaan,	 dan	
memberikan	pelayanan	terbaik	tanpa	memandang	status	sosial.	Hal	ini	
perlu	 untuk	 mendorong	 umpan	 balik	 konstruktif	 antar-dokter	 dan	
departemen	untuk	mengidentifikasi	dan	mengatasi	masalah	komunikasi	
internal	yang	mungkin	berdampak	pada	pasien.”	(wawancara,	15	April	
2025)	

Strategi	kolaborasi	komunikasi	

Strategi	 kolaborasi	 komunikasi	 RSUD	 Arifin	 Achmad	 Provinsi	 Riau	 secara	
terus	 menerus	 berupaya	 	 membangun	 dan	 mempertahankan	 citra	 positif,	
meningkatkan	 pelayanan,	 serta	 memastikan	 informasi	 tersampaikan	 dengan	 baik	
kepada	 publik	 dan	 pemangku	 kepentingan.	 Kolaborasi	 komunikasi	 ini	 telah	
melibatkan	berbagai	pihak,	baik	internal	maupun	eksternal.	

Berikut	adalah	strategi	kolaborasi	komunikasi	yang	diterapkan	RSUD	Arifin	
Achmad:	
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§ Kolaborasi	Komunikasi	Internal	

Komunikasi	 yang	 baik	 di	 rumah	 sakit	 penting	 sebelum	 berhubungan	
dengan	 pihak	 luar.	 Membangun	 Budaya	 Komunikasi	 Terbuka:	 Ajak	 semua	
departemen	 dan	 individu	 untuk	 berbicara	 dengan	 jujur	 dan	 terbuka.	 Ini	
melibatkan	komunikasi	dua	arah	antara	manajemen,	dokter,	perawat,	dan	staf	
pendukung.	Adakan	pertemuan	rutin	(rapat	besar,	pertemuan	town	hall)	untuk	
berbagi	informasi,	tantangan,	dan	pencapaian.	Standarisasi	Pesan	dan	Prosedur:	
Pastikan	semua	staf	mengerti	visi,	misi,	nilai,	dan	standar	pelayanan	rumah	sakit.	
Lakukan	 pelatihan	 internal	 secara	 berkala	 tentang	 pedoman	merek	 dan	 etika	
komunikasi	agar	setiap	interaksi	dengan	pasien	atau	publik	mencerminkan	citra	
positif	 rumah	 sakit.	 Sistem	 Komunikasi	 Antar-Departemen	 yang	 Efisien:	
Gunakan	teknologi	(misalnya,	sistem	informasi	rumah	sakit	terintegrasi,	aplikasi	
pesan	 internal)	 untuk	memastikan	 koordinasi	 yang	 lancar	 antar-departemen,	
mulai	dari	pendaftaran,	IGD,	rawat	inap,	hingga	bagian	farmasi	dan	administrasi.	
Komunikasi	 yang	 buruk	 antar-departemen	 dapat	 mempengaruhi	 pengalaman	
pasien.	Pengembangan	Juru	Bicara	Internal:	Latih	dan	tunjuk	beberapa	staf	kunci	
dari	 berbagai	 departemen	 sebagai	 juru	 bicara	 yang	 kompeten.	 Mereka	 akan	
menjadi	duta	merek	 internal	yang	dapat	menyampaikan	 informasi	akurat	dan	
konsisten,	baik	kepada	rekan	kerja	maupun,	jika	diperlukan,	kepada	media.	

§ Kolaborasi	Komunikasi	Eksternal	

Melibatkan	banyak	pihak	di	luar	rumah	sakit	bisa	memperluas	jangkauan	
dan	meningkatkan	 kepercayaan.	 Dengan	 Pasien	 dan	Keluarga	 Saluran	Umpan	
Balik	Aktif:	Sediakan	berbagai	cara	untuk	memberikan	umpan	balik	yang	mudah	
diakses	 (seperti	 aplikasi	 mobile,	 situs	 web,	 kotak	 saran,	 survei	 kepuasan	
digital/manual)	dan	pastikan	ada	tim	yang	merespons	keluhan	dan	saran	dengan	
cepat	dan	penuh	empati.	Publikasikan	hasil	perbaikan	dari	umpan	balik	tersebut	
untuk	 menunjukkan	 bahwa	 suara	 pasien	 diperhatikan.	 Edukasi	 Kesehatan	
Berkelanjutan:	 Bekerja	 sama	 dengan	 dokter	 dan	 spesialis	 untuk	mengadakan	
sesi	edukasi	kesehatan	gratis	(seperti	seminar,	webinar,	siaran	langsung	di	media	
sosial)	 bagi	 masyarakat.	 Ini	 menunjukkan	 komitmen	 rumah	 sakit	 terhadap	
kesehatan	 komunitas	 dan	membangun	 kepercayaan.	Narasumber	 Terpercaya:	
Libatkan	dokter	atau	staf	medis	yang	berprestasi	sebagai	narasumber	terpercaya	
di	media	 lokal	untuk	 isu-isu	kesehatan.	 Ini	membangun	reputasi	keahlian	dan	
kredibilitas.	

Hubungan	Media	yang	Proaktif:	Bangun	dan	jaga	hubungan	baik	dengan	
jurnalis	dan	editor	media,	baik	lokal	maupun	nasional.	Berikan	mereka	akses	ke	
informasi,	 data,	 atau	wawancara	 saat	 ada	berita	positif	 atau	 inovasi	di	 rumah	
sakit.	 Siaran	 Pers	 dan	 Konferensi	 Pers	 Berkala:	 Rutin	 kirimkan	 siaran	 pers	
tentang	pencapaian	rumah	sakit,	layanan	baru,	atau	program	kesehatan.	Adakan	
konferensi	pers	untuk	pengumuman	penting	atau	saat	menanggapi	 isu	publik.	
Penyediaan	 Data	 dan	 Informasi	 Akurat:	 Jadilah	 sumber	 informasi	 yang	 dapat	
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dipercaya	 bagi	 media	 tentang	 isu	 kesehatan	 atau	 data	 statistik	 yang	 relevan	
dengan	Provinsi	Riau	(misalnya,	kasus	demam	berdarah,	cakupan	vaksinasi).	

Koordinasi	 Kebijakan	 Kesehatan:	 Jalin	 komunikasi	 erat	 dengan	 Dinas	
Kesehatan	Provinsi	Riau	dan	Pemerintah	Daerah	 tentang	kebijakan	kesehatan	
publik,	 program	 pencegahan,	 dan	 penanganan	 wabah.	 Rumah	 sakit	 harus	
menjadi	mitra	penting	pemerintah	dalam	masalah	kesehatan.	Laporan	dan	Data	
Reguler:	Kirim	laporan	operasional	dan	data	kesehatan	yang	akurat	secara	rutin	
kepada	pihak	berwenang	sesuai	aturan.	 Ini	menunjukkan	tanggung	 jawab	dan	
mendukung	keputusan	berbasis	data.	

Dengan	 Komunitas	 dan	 Organisasi	 Masyarakat	 Program	 CSR	 dan	
Kemitraan	 Komunitas:	 Ikut	 serta	 dalam	 program	 Tanggung	 Jawab	 Sosial	
Perusahaan	 (CSR)	 yang	 fokus	 pada	 kesehatan	 masyarakat.	 Contohnya,	
pemeriksaan	 kesehatan	 gratis,	 donor	 darah,	 dan	 edukasi	 gizi.	 Bekerja	 sama	
dengan	organisasi	masyarakat	setempat	untuk	menjangkau	lebih	banyak	orang.	
Kemitraan	 Pendidikan:	 Bekerja	 sama	 dengan	 institusi	 pendidikan	 kesehatan,	
seperti	 fakultas	 kedokteran	 dan	 keperawatan,	 untuk	 program	 magang,	
penelitian,	 atau	 berbagi	 pengetahuan.	 Ini	 bisa	meningkatkan	 kualitas	 sumber	
daya	manusia	dan	reputasi	rumah	sakit	sebagai	pusat	pembelajaran.	

§ Pemanfaatan	Teknologi	dan	Digitalisasi	

Teknologi	 berfungsi	 sebagai	 penghubung	 utama	 untuk	 kolaborasi	
komunikasi	 di	 zaman	 modern.	 Situs	 Web	 dan	 Media	 Sosial	 yang	 Interaktif:	
Manfaatkan	situs	web	rumah	sakit	sebagai	pusat	informasi	utama	dan	platform	
media	sosial	untuk	komunikasi	dua	arah,	edukasi,	dan	promosi.	Pastikan	konten	
tetap	relevan,	terkini,	dan	mudah	diakses.	Sistem	Informasi	Rumah	Sakit	(SIRs)	
Terpadu:	 Investasikan	dalam	SIRs	 yang	 canggih	 untuk	mengintegrasikan	data	
pasien,	catatan	medis,	dan	informasi	operasional.	Ini	memudahkan	komunikasi	
internal	 yang	 cepat	 dan	 akurat,	 serta	 dapat	 mendukung	 analisis	 data	 untuk	
pengambilan	keputusan	strategis.	Aplikasi	Mobile	untuk	Pasien:	Pertimbangkan	
pengembangan	aplikasi	mobile	khusus	pasien	untuk	pendaftaran	online,	jadwal	
dokter,	 hasil	 laboratorium,	 edukasi	 kesehatan,	 dan	 fitur	 umpan	 balik.	 Ini	
meningkatkan	kenyamanan	dan	keterlibatan	pasien.	

Dengan	 menggunakan	 strategi	 komunikasi	 yang	 baik,	 RSUD	 Arifin	
Achmad	 bisa	 menjadi	 rumah	 sakit	 terkemuka	 di	 Provinsi	 Riau.	 Ini	 akan	
membantu	 membangun	 kepercayaan	 masyarakat	 dan	 meningkatkan	 kualitas	
layanan.	

Dampak	terhadap	citra	rumah	sakit	

RSUD	 Arifin	 Achmad	 di	 Provinsi	 Riau	 saat	 ini	 dikenal	 kuat	 dalam	 layanan	
medis	 dasar	 dan	 peran	 strategisnya.	 Namun,	 mereka	 menghadapi	 masalah	 besar	
dalam	 komunikasi,	 empati	 staf,	 dan	 efisiensi	 kerja.	 Keluhan	 tentang	 cara	 dokter	
berinteraksi	dengan	pasien	adalah	masalah	yang	mengganggu	citra	positif	mereka.	
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Jika	 tidak	 diperbaiki,	 ini	 bisa	 mengurangi	 kepercayaan	 masyarakat,	 menurunkan	
jumlah	 pasien,	 dan	 memengaruhi	 dukungan	 dari	 pihak	 terkait.	 Sebaliknya,	 jika	
mereka	memperbaiki	komunikasi	dan	efisiensi,	 ini	bisa	menjadi	kesempatan	untuk	
memperkuat	citra	sebagai	rumah	sakit	yang	tidak	hanya	ahli	dalam	medis,	tetapi	juga	
peduli,	responsif,	dan	fokus	pada	pasien.	

Komunikasi	 yang	 baik	 sangat	 penting	 untuk	 membangun	 reputasi	 rumah	
sakit,	terutama	saat	krisis	kesehatan.	Keterbukaan	dan	penyampaian	informasi	yang	
cepat	adalah	cara	utama	untuk	menjaga	dan	meningkatkan	kepercayaan	orang-orang	
yang	berkepentingan.	Sektor	kesehatan	sering	diperhatikan	seperti	industri	minyak	
dan	gas,	di	mana	melibatkan	orang-orang	yang	berkepentingan	sangat	penting	untuk	
mengelola	 reputasi	 dan	harapan.	Misalnya,	 analisis	 tentang	 strategi	 komunikasi	 di	
industri	minyak	 dan	 gas	menunjukkan	 bahwa	 keterbukaan	 dan	 berbicara	 dengan	
orang-orang	 yang	 berkepentingan	 sangat	 penting	 untuk	membangun	 kepercayaan	
dan	menunjukkan	komitmen	(Emeka-Okoli	et	al.,	2024).	

Dalam	 layanan	 kesehatan,	 kepuasan	 dan	 kepercayaan	 pasien	 sangat	
dipengaruhi	oleh	cara	berkomunikasi.	Sebuah	studi	menunjukkan	bahwa	komunikasi	
yang	 baik	 dalam	 membangun	 kepercayaan	 dan	 melibatkan	 pasien	 dalam	
pengambilan	 keputusan	 dapat	meningkatkan	 kepuasan	 pasien	 (Tang	 et	 al.,	 2018).	
Komunikasi	 seperti	 ini	 selama	 krisis	 kesehatan	 dapat	 mengurangi	 konflik	 dan	
melindungi	 reputasi	 fasilitas	 kesehatan	 dengan	 menyesuaikan	 layanan	 dengan	
harapan	pemangku	kepentingan.	

Fleksibilitas	 dalam	 strategi	 komunikasi	 sangat	 penting.	 Misalnya,	 pandemi	
COVID-19	menunjukkan	pentingnya	membangun	 cara	 untuk	mengelola	 pemangku	
kepentingan	 dari	 jarak	 jauh.	 Ini	menekankan	 pentingnya	 keterlibatan	 yang	 terus-
menerus	dan	proses	yang	jelas	(Tran	et	al.,	2022).	Menjaga	komunikasi	yang	efektif	
dalam	situasi	yang	berubah-ubah	seperti	ini	memerlukan	penyesuaian	antara	tujuan	
organisasi	 dan	 kebutuhan	 pemangku	 kepentingan.	 Ini	 dilakukan	melalui	 berbagai	
saluran,	termasuk	platform	digital..	

Studi	 dari	 daerah	 berpendapatan	 rendah	 seperti	 Malawi	 menyoroti	
pentingnya	 keterlibatan	 pemangku	 kepentingan	 dalam	 kebijakan	 kesehatan	 dan	
praktik	 inklusif.	 Studi	 ini	menunjukkan	 tantangan	 seperti	 keterlibatan	 yang	hanya	
simbolis	 dan	 kurangnya	 kepercayaan	 dalam	 pembuatan	 kebijakan.	 Hal	 ini	
menunjukkan	 bahwa	 inklusi	 tanpa	 keterlibatan	 yang	 tulus	 dapat	 merusak	
kepercayaan	dan	reputasi	(Masefield	et	al.,	2021).	Oleh	karena	itu,	kemitraan	yang	
nyata	 dan	 pemilihan	 aktivitas	 keterlibatan	 pemangku	 kepentingan	 yang	 strategis	
sangat	penting	untuk	keberhasilan	strategi	komunikasi	dalam	situasi	krisis	(Forsythe	
et	al.,	2015).	

Pada	 akhirnya,	 strategi	 komunikasi	 yang	 aktif	 selama	 krisis	 kesehatan	
meningkatkan	 kepercayaan	 orang-orang	 yang	 terlibat,	 memperkuat	 reputasi,	 dan	
membantu	manajemen	krisis	yang	sukses.	Dengan	menerapkan	rencana	komunikasi	
yang	jelas,	bekerja	sama,	dan	berfokus	pada	orang-orang	yang	terlibat,	rumah	sakit	
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dapat	mengelola	pandangan	publik	dengan	baik	dan	mempertahankan	kepercayaan	
selama	masa	sulit.	

a.	Interpretasi	hasil	

Di	Rumah	Sakit	Umum	Daerah	Arifin	Achmad	Provinsi	Riau,	kerja	sama	yang	
baik	sering	bergantung	pada	komunikasi	yang	teratur	dan	penggunaan	alat	digital.	
Hal	ini	penting	untuk	meningkatkan	kerja	tim	dan	hasil	perawatan	pasien.	Penelitian	
menunjukkan	 bahwa	 program	 simulasi	 dapat	 meningkatkan	 kerja	 sama	 dan	
keterampilan	 klinis	 tenaga	 kesehatan	 (Sung	 dan	 Hsu,	 2025).	 Program	 ini	
menggunakan	 teknologi	 seperti	 virtual	 reality	 dan	 augmented	 reality	 untuk	
menciptakan	lingkungan	belajar	yang	mirip	dengan	situasi	klinis	berisiko	tinggi.	Alat	
ini	membantu	komunikasi	dan	kesadaran	situasi,	penting	untuk	kerja	 tim	di	ruang	
gawat	darurat	dan	intensif.	Sumber	daya	digital	juga	penting	dalam	komunikasi	dan	
pendidikan	 kesehatan.	 Alat	 seperti	 Learning	 Management	 Systems	 (LMS)	 dan	
perangkat	 lunak	 interaktif	 meningkatkan	 komunikasi	 dan	 keterlibatan.	 Alat	 ini	
membantu	profesional	medis	terus	belajar	dan	beradaptasi	dengan	tantangan	baru,	
mendorong	kerja	sama	yang	baik	(Adeshina,	2024;	Fleming	dan	Willgerodt,	2017).		

Selain	 itu,	 Structured	 Inter-Disciplinary	 Rounds	 (SIDR)	 di	 unit	 pendidikan	
medis	 meningkatkan	 komunikasi	 dan	 kerja	 sama	 di	 antara	 penyedia	 layanan	
kesehatan	 (O’Leary	 et	 al.,	 2010).	 Pendekatan	 ini	meningkatkan	 kerja	 sama	 antara	
dokter	residen	dan	perawat,	serta	iklim	kerja	tim.	Kepercayaan	juga	penting	dalam	
komunikasi	 yang	 baik,	 membantu	 menyelesaikan	 konflik	 dan	 mencapai	 tujuan	
bersama	(Prasad	et	al.,	2025).	Singkatnya,	komunikasi	teratur	dan	alat	digital	penting	
untuk	 kerja	 sama	 yang	 baik	 di	 layanan	 kesehatan,	 seperti	 di	 Rumah	 Sakit	 Arifin	
Achmad.	Pendekatan	ini	meningkatkan	komunikasi	dan	kerja	sama,	serta	perawatan	
pasien	dan	hasil	klinis.	

b.	Implikasi	bagi	manajemen	rumah	sakit	

Untuk	 menerapkan	 komunikasi	 kolaboratif	 di	 manajemen	 rumah	 sakit	
dengan	 baik,	 ada	 beberapa	 saran	 praktis.	 Pertama,	 ubah	 desain	 ruang	 fisik	 untuk	
mendorong	kerja	sama	antar	profesi.	Misalnya,	ubah	stasiun	perawat	menjadi	"pusat	
tim	kesehatan."	Pusat	ini	membantu	komunikasi	dan	menciptakan	lingkungan	kerja	
yang	 lebih	kolaboratif	dengan	mengatasi	masalah	privasi	dan	meningkatkan	akses	
sumber	daya	bagi	semua	anggota	tim	kesehatan	(Whitehead	et	al.,	1984).	Selain	itu,	
gunakan	teknologi	informasi	dan	komunikasi	terbaru	untuk	mendukung	perubahan	
ruang	 ini.	 Teknologi	 ini	 memungkinkan	 pekerjaan	 dilakukan	 di	 berbagai	 tempat,	
menciptakan	ruang	kerja	hibrida	yang	mengubah	cara	kerja	dan	manajemen	di	rumah	
sakit,	sehingga	operasi	menjadi	lebih	fleksibel	(Halford,	2005).	Desain	yang	berfokus	
pada	manusia	di	 lingkungan	baru	 ini	 juga	bisa	meningkatkan	efektivitas.	Misalnya,	
area	kerja	bersama	yang	terbuka	dan	mudah	terlihat	lebih	baik	untuk	komunikasi	dan	
tugas	 kolaboratif,	 sementara	 ruang	 semi-tertutup	 dengan	 privasi	 lebih	 tinggi	
mendukung	pekerjaan	yang	butuh	konsentrasi.	Keseimbangan	ini	bisa	meningkatkan	
kesejahteraan	dan	produktivitas	staf	di	rumah	sakit	(Pan	et	al.,	2023).	
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c.	Kontribusi	teoretis	

Pengembangan	 kerangka	 kerja	 untuk	 komunikasi	 kolaboratif	 dalam	
organisasi	 menekankan	 pentingnya	 menggabungkan	 berbagai	 model.	 Model	 ini	
mencakup	 inovasi,	 strategi,	 manajemen,	 pemasaran,	 dan	 teknologi	 informasi	 (TI).	
Salah	satu	studi	yang	menjelaskan	hal	ini	adalah	penelitian	tentang	e-Collaboration.	
Penelitian	 ini	 menggambarkan	 bagaimana	 teknologi	 komunikasi	 dan	 kolaborasi	
menjadi	 faktor	 penting	 dalam	 mendukung	 kerja	 jarak	 jauh	 dan	 tim	 virtual	
(Camarinha-Matos,	 2004).	 Dalam	 konteks	 ini,	 e-Collaboration	 mencakup	 praktik	
komunikasi,	koordinasi,	dan	kolaborasi	yang	didukung	oleh	teknologi	informasi	dan	
komunikasi	(ICT).	

Pengembangan	kerja	 sama	antara	berbagai	 sektor	dan	disiplin	 ilmu	 sangat	
penting	 untuk	 menciptakan	 kolaborasi	 yang	 efektif,	 seperti	 dalam	 penelitian	
resistensi	anti	mikroba	di	Asia.	Studi	ini	menunjukkan	pentingnya	jaringan	penelitian	
bersama	 dan	 bagaimana	 jenis	 organisasi	 serta	 tingkat	 kekayaan	 negara	
mempengaruhi	pembentukan	hubungan	kerja	sama	(He	et	al.,	2023).	Selain	itu,	dalam	
situasi	tertentu,	kerja	sama	antara	sektor	dan	tim	dari	berbagai	disiplin	ilmu	dapat	
dikembangkan	 untuk	 memberikan	 layanan	 kesehatan	 kepada	 kelompok	 tertentu,	
seperti	 yang	 terlihat	 dalam	 studi	 tentang	 tim	 kolaboratif	 untuk	 pasien	 tunawisma	
dengan	kebutuhan	medis	yang	kompleks	(Anderson	et	al.,	2023).	

Namun,	 bekerja	 sama	 ini	 tidak	 mudah.	 Penelitian	 menunjukkan	 bahwa	
perbedaan	dalam	organisasi,	budaya,	dan	visi	adalah	hambatan	utama.	Sementara	itu,	
kemitraan	 akademis	 dan	 hubungan	 strategis	 dengan	 rumah	 sakit	 akut	membantu	
mempermudah	kerja	sama	(Anderson	et	al.,	2023).	Oleh	karena	 itu,	penting	untuk	
mengelola	kerja	sama	ini	dengan	baik	dan	mencari	cara	untuk	mengatasi	hambatan	
tersebut.	

Oleh	 karena	 itu,	 kerangka	 kerja	 untuk	 komunikasi	 kolaboratif	 dalam	
organisasi	harus	fokus	pada	integrasi	strategis	dan	penggunaan	teknologi.	Ini	penting	
untuk	mengatasi	 tantangan	 organisasi	 dan	meningkatkan	 efektivitas	 kolaborasi	 di	
berbagai	industri	dan	layanan.	Ini	melibatkan	penggunaan	institusi	akademik	sebagai	
penghubung,	memperluas	kapasitas	penelitian,	dan	mengembangkan	cara	kolaborasi	
untuk	 mengatasi	 masalah	 administratif	 dan	 membangun	 kepercayaan	 antar	
organisasi	(He	et	al.,	2023).	

	
KESIMPULAN	

Kolaborasi	 dan	 komunikasi	 yang	 baik	 sangat	 penting	 bagi	 RSUD	 Arifin	
Achmad	 untuk	membangun	 dan	menjaga	 citra	 positif	 di	mata	 publik.	 Ada	 banyak	
aspek	yang	menunjukkan	betapa	rumitnya	interaksi	ini,	mulai	dari	dinamika	di	dalam	
hingga	 pandangan	 dari	 luar.	 Komunikasi	 dan	 kolaborasi	 yang	 baik	 di	 rumah	 sakit	
sangat	memengaruhi	pandangan	publik	dan	citra	 rumah	sakit.	 Ini	berarti	 cara	staf	
berinteraksi	 dan	 bagaimana	 informasi	 bergerak	 antar	 departemen	 akan	 terlihat	
dalam	pengalaman	pasien.	Strategi	komunikasi	seperti	SBAR	(Situation,	Background,	
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Assessment,	 Recommendation)	 dan	 aturan	 tim	dapat	meningkatkan	kerja	 sama	 tim	
dan	produktivitas,	yang	pada	akhirnya	membantu	pelayanan	yang	lebih	baik	dan	citra	
yang	 positif.	 Namun,	 menerapkan	 komunikasi	 kolaboratif	 tidak	 selalu	 mudah.	
Ketidakpercayaan	 antar	 staf,	 perbedaan	 kepribadian,	 dan	 masalah	 teknologi	
terutama	dalam	tim	virtual	bisa	menghambat	kerja	sama.	Masalah	ini	harus	diatasi	
dengan	aktif	agar	kolaborasi	berhasil.	

Persepsi	 orang-orang	 yang	 terlibat	 sangat	 penting.	 Bagaimana	 pasien,	
keluarga,	 mitra,	 dan	masyarakat	 melihat	 rumah	 sakit	 sebelum	 dan	 sesudah	 kerja	
sama	 akan	 menentukan	 keberhasilan	 citra	 rumah	 sakit.	 Oleh	 karena	 itu,	 penting	
untuk	mengelola	dan	memengaruhi	pandangan	ini.	Meskipun	rumit,	perbaikan	citra	
dapat	diukur	dengan	alat	 seperti	RepTrak®	System	dan	balanced	 scorecards,	 yang	
membantu	 rumah	 sakit	 memantau	 dampaknya.	 Secara	 praktis,	 manajemen	 RSUD	
Arifin	Achmad	disarankan	untuk	mendesain	ulang	ruang	agar	mendukung	kerja	sama,	
mendorong	 budaya	 keselamatan	 pasien	 yang	 kuat,	 dan	 melakukan	 ronde	
multidisiplin	untuk	meningkatkan	koordinasi	perawatan.	Langkah-langkah	ini	akan	
menciptakan	 lingkungan	 yang	mendukung	 kerja	 sama	 dan	 komunikasi	 yang	 lebih	
baik.	 Studi	 terbaru	 telah	 memberikan	 kemajuan	 dalam	 memahami	 kerja	 sama	
komunikasi	dan	manajemen	citra	melalui	kerangka	konseptual.	Pemahaman	ini	bisa	
menjadi	 panduan	 bagi	 RSUD	 Arifin	 Achmad	 untuk	merancang	 strategi	 yang	 lebih	
efektif	 dan	 berbasis	 bukti,	 memastikan	 setiap	 upaya	 komunikasi	 dan	 kerja	 sama	
berkontribusi	pada	citra	rumah	sakit	yang	positif	dan	terpercaya	di	mata	masyarakat	
Riau.	
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