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ABSTRAK

Setiap orang berhak atas kesehatan yang baik, yang merupakan bagian terpenting dari
kehidupan manusia. Meskipun seseorang dapat mencapai banyak hal dalam hidupnya,
kesehatan yang baik bukanlah sesuatu yang terjadi begitu saja. Kesehatan harus menjadi
kebutuhan dasar bagi masyarakat karena dibutuhkan berbagai macam upaya untuk menjaga
tubuh dalam keadaan sehat.Bertujuan untuk meningkatkan kesadaran, kemauan, dan
kemampuan untuk hidup sehat bagi semua orang. Metodologi penelitian tinjauan sistematis.
Penelitian tinjauan sistematis adalah metode yang bertujuan untuk menemukan hasil terbaik
yang dapat diperoleh dengan mencari literatur secara sistematismenunjukkan bahwa ada 61,2%
lebih banyak responden yang merasa membutuhkan dan menggunakan layanan di puskesmas
daripada ada responden yang tidak merasa perlu dan tidak menggunakan layanan di puskesmas.
Premis dan motivator utama untuk menggunakan perawatan kesehatan adalah faktor
kebutuhan,waktu perjalanan. Keterlambatan pasien adalah penghalang karena sulit untuk pergi
ke pusat kesehatan, biaya transportasi dan tempat tinggal Akses ke fasilitas medis terhambat,
Penggunaan layanan kesehatan sangat berkorelasi dengan bagaimana penduduk memandang
Kesehatan.

Kata Kunci: Fasilitas Kesehatan, Pelayanan Kesehatan, Puskesmas
ABSTRACT

Everyone has the right to good health, which is the most important part of human life. While a
person can achieve a lot in life, good health is not something that just happens. Health must be a
basic need for society because various efforts are needed to maintain the body in a healthy
condition. The aim is to increase awareness, will, and ability to live healthily for everyone.
Systematic review research methodology. Systematic review research is a method that aims to
find the best results that can be obtained by systematically searching the literature, showing that
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there are 61.2% more respondents who feel they need and use services at the health center than
there are respondents who do not feel the need and do not use services at the health center. The
main premise and motivator for using health care is the factor of necessity—time of travel.
Patient delays are a barrier because it is difficult to get to a health center, and transportation and
housing costs are high. Access to medical facilities is hampered. The use of health services is
highly correlated with how the population views health.

Keywords: Health Facilities, Health Services, Puskesmas

PENDAHULUAN

Setiap orang berhak atas kesehatan yang
baik, yang merupakan bagian terpenting dari
kehidupan manusia (Kinanthi sekar pinakesti,
2023). Meskipun seseorang dapat mencapai
banyak hal dalam hidupnya, kesehatan yang
baik bukanlah sesuatu yang terjadi begitu saja
(Amir Surya, 2023). Kesehatan harus menjadi
kebutuhan dasar bagi masyarakat karena
dibutuhkan berbagai macam upaya untuk
menjaga tubuh dalam keadaan sehat (Anisah
& Nasution, 2012)

Setiap warga negara harus mendapatkan
pelayanan kesehatan berkualitas tinggi yang
disesuaikan dengan kebutuhan masing-
masing, dan ini adalah tugas pemerintah
(Ratna et al., 2023). Memenuhi persyaratan
diri sendiri dan orang lain yang menjadi
tanggung jawab seseorang adalah hak asasi
manusia, oleh karena itu menyediakan
kesehatan masyarakat pada dasarnya adalah
tanggung jawab setiap orang (Anang Prananto
Timur et al., 2023). Kesehatan merupakan hak
asasi manusia dan salah satu komponen
kesejahteraan yang harus diwujudkan sesuai
dengan cita-cita bangsa Indonesia
sebagaimana dimaksud dalam Pancasila dan
UUD 1945, sebagaimana tercantum dalam
Undang-Undang Republik Indonesia Nomor
39 Tahun 2009 tentang kesehatan Masyarakat
(Amaliah Afrida & Hakim Habibulloh, 2023).

Agar setiap orang dapat mencapai tingkat
kesehatan tertinggi sebagai manifestasi
kesejahteraan umum sebagaimana tercantum
dalam Pembukaan UUD 1945, pembangunan
kesehatan di Indonesia bertujuan untuk
meningkatkan kesadaran, kemauan, dan
kemampuan untuk hidup sehat (Elvandari,
2023). Sistem Kesehatan Nasional (SKN)

yang merupakan sistem yang saling
mengintegrasikan dan mendukung untuk
memberikan derajat kesehatan terbaik bagi

masyarakat Indonesia menjadi landasan
pembangunan kesehatan (Ainul Mufidah,
2022).

Masyarakat, pemerintah (federal,
provinsi, kabupaten, atau kota), badan

legislatif, dan badan peradilan semuanya
berperan dalam mewujudkan pembangunan
kesehatan (Luis Fiska Rahayu, 2023). Untuk
melaksanakan pembangunan kesehatan yang
terencana, terpadu, dan berkelanjutan dalam
konteks pemerintahan, baik pemerintah pusat
maupun pemerintah daerah harus
berkolaborasi secara efektif agar tercapai
tingkat kesehatan yang maksimal (Mentari &
Susilawati, 2022).

Akses menunjukkan akses, menurut
Kamus Besar Bahasa Indonesia (KBBI).
Akibatnya, akses terhadap pelayanan
kesehatan dapat dilihat sebagai semacam
pelayanan kesehatan yang dapat digunakan
masyarakat dan menawarkan beragam
pelayanan (Rafieqah Nalar Rizkyl, 2023).
Kementerian Kesehatan memperluas akses
masyarakat terhadap perawatan medis
berkualitas  tinggi untuk meningkatkan
kondisi kesehatan Masyarakat (Istigomah et
al., n.d.). Diakui bahwa masih ada sejumlah
kendala bagi perkembangan kesehatan, antara
lain perbedaan status kesehatan masyarakat
dan status sosial ekonomi antar daerah,
munculnya berbagai penyakit atau masalah
kesehatan baru, atau penyakit infeksi
berulang (Liliana Lokan Erwin G. Kristanto
Jimmy Posangi Aaltje E. Manampiring,
2023).

Banyaknya fasilitas kesehatan
menimbulkan pertanyaan apakah mereka
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dapat menawarkan perawatan medis terbaik
dan diakses oleh semua strata sosial (DPR RlI,
2023). Dalam situasi ini, pemerintah,
Kementerian Kesehatan, dan pemangku
kepentingan lainnya perlu menyediakan
fasilitas medis berstandar di seluruh Indonesia
(Esti Ambar Widyaningrum, 2023). Setiap
warga negara memiliki akses ke perawatan

kesehatan dengan harga tertentu. lebih
terjangkau dan dekat (Kusdiwanggo &
Sholihah, 2023). Akses ke perawatan
kesehatan sering semata-mata

dipertimbangkan dari perspektif penyedia
layanan, dengan sedikit pertimbangan
diberikan untuk akses dari masyarakat oleh
pengguna (Ghefira et al.,, 2023). Hasilnya,
artikel ini mengulas variabel-variabel yang
mempengaruhi akses layanan kesehatan di
Indonesia (Uci Pramida, 2023).

Dalam  rangka  mencapai tingkat
kesehatan tertinggi sebagai manifestasi
kesejahteraan umum sebagaimana tercantum
dalam Pembukaan UUD 1945, kesehatan di
Indonesia bertujuan untuk meningkatkan
kesadaran, kemauan, dan kemampuan untuk
hidup sehat bagi semua orang. Sistem
Kesehatan Nasional (SKN), yang menyatukan
banyak inisiatif masyarakat Indonesia secara
terpadu dan mendukung untuk mencapai
tingkat kesehatan tertinggi, berfungsi sebagai
fondasi di mana pembangunan kesehatan
dilakukan.

METODE PENELITIAN

Metodologi penelitian tinjauan sistematis
digunakan dalam pekerjaan ini. Penelitian
tinjauan sistematis adalah metode yang
bertujuan untuk menemukan hasil terbaik
yang dapat diperoleh dengan mencari literatur
secara sistematis, membaca semua literatur
yang diperoleh, menganalisis semua data
literatur, dan menarik kesimpulan dari hasil
analisis data literatur untuk menyelesaikan
masalah dengan cepat, sederhana, dan tepat.
Data untuk penelitian ini dikumpulkan dari
artikel yang diterbitkan dalam jurnal online,
Istilah "akses ke kesehatan" dan "layanan
kesehatan" digunakan dalam pencarian
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penulis untuk artikel. Google Scholar dan
Publish and Perish adalah dua tempat di mana
Anda dapat memperoleh pencarian artikel.
Ulasan artikel, artikel dengan abstrak
sederhana, dan temuan jurnal dikeluarkan dari
penelitian ini. Informasi yang dikumpulkan
melalui teknik pengumpulan data kemudian

dikumpulkan dan dianalisis untuk
memberikan penjelasan tentang variabel-
variabel yang mempengaruhi akses ke

layanan kesehatan di Indonesia.
HASIL PENELITIAN

Tabel 1. Jurnal Hasil Systematic Review

N Peneliti / Metode Hasil
o Tahun
1 (Widiyas Pemanfaata Kuantitatif
tuty et n observasiona
al., 2023) Pelayanan 1 dengan
Puskesmas menggunaka
oleh n desain
Masyarakat studi cross
di Daerah  sectional.
Perbatasan
Kecamatan

Entikong

Judul

Hal ini
menunjukkan
bahwa ada 61,2%
lebih banyak
responden yang
merasa
membutuhkan dan
menggunakan
layanan di
puskesmas
daripada ada
responden yang
tidak merasa perlu
dan tidak
menggunakan
layanan di
puskesmas.
Temuan dari
analisis
Dimungkinkan
untuk menarik
kesimpulan bahwa
temuan uji
statistik dengan p-
value 0,000
memiliki p-value
0,05, yang
menunjukkan
bahwa ada
korelasi antara
kebutuhan dan
konsumsi
perawatan
keschatan.
mengungkapkan
bahwa mayoritas
koresponden

Cross
Sectional
Study,

2 (Waode Pengaruh
Rezki  Kualitas
Ameliah, Pelayanan
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2023) Kesehatan dengan total

Terhadap
Kepuasan
Pasien
Rawat
Jalan di
Puskesmas
Barana
Kabupaten
Jeneponto
Tahun
2022

sampel
sebanyak
100
responden.

(46%) adalah
perempuan (53%),
telah
menyelesaikan
pendidikan
sekolah menengah
mereka (87%),
dan wiraswasta
(32%). Menurut
analisis statistik,
variabel perhatian
staf, kemudahan
layanan, layanan
inspeksi, dan daya
tanggap semuanya
berdampak pada
kepuasan pasien
sedangkan
variabel
kelengkapan
peralatan tidak ada
hubungannya
dengan itu. Sejauh
mana peralatan
komprehensif
adalah salah satu
dari lima variabel
independen yang
secara signifikan
mempengaruhi
kepuasan pasien.
Keenam faktor
tersebut,
bagaimanapun,
secara signifikan
mempengaruhi
kepuasan pasien
ketika mereka
digabungkan.

Indonesia.
Menurut
penelitian
berdasarkan studi
sistematis, jenis
kelamin
seseorang, jarak
dari rumah mereka
ke fasilitas medis,
biaya transportasi,
tempat tinggal
mereka, sikap
mereka terhadap
kesehatan, kualitas
layanan yang
mereka terima,
uang mereka, dan

3 (Mentari  faktor-

&  faktor yang
Susilawa mempenga
ti, 2022) ruhi akses
pelayanan

kesehatan

di
Indonesia

Systematic
review

Hasil analisis
literatur untuk
memecahkan
masalah secara
signifikan dan
berhasil Informasi
yang dikumpulkan
melalui
pendekatan
pengumpulan data
kemudian
dikumpulkan dan
dianalisis untuk
memberikan
penjelasan tentang
variabel-variabel
yang
mempengaruhi
akses ke layanan
kesehatan di

tingkat
pemahaman
mereka semua
berdampak pada
akses mereka ke
kesehatan.
4 (Susilaw  Faktor  Systematic Temuan literatur
ati, 2023)  yang review menunjukkan
mempenga bahwa faktor-
ruhi faktor seperti
pemanfaata pengetahuan, adat
n istiadat, sikap,
pelayanan aksesibilitas,
kesehatan tenaga medis,
di wilayah pendapatan, dan
pesisir pendidikan terkait
dengan seberapa
sering orang di
daerah pesisir
menggunakan
perawatan
kesehatan.
5 (Zaini et Faktor-  kuantitatif Hasil penelitian
al., 2022) Faktor denganstudi menunjukkan
yang deskriptif ~ bahwa 58,3%
Berhubung analisis dan responden tidak
an dengan desain cross memanfaatkan
Pemanfaata sectional pelayanan
n study kesehatan
Pelayanan puskesmas, dan
Kesehatan mayoritas
di responden berusia
Puskesmas antara 17 dan 55
Tegal tahun (61,7%),
Gundil bekerja (61,7%),
Kota melaporkan
Bogor bahwa tenaga
Tahun kesehatan sudah
2020 tersedia (69,2%),
melaporkan

bahwa sulit
mencapai fasilitas
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tersebut (51,7%),
melaporkan
memiliki asuransi
kesehatan
(55,8%), dan
melaporkan
mengetahui
tentang percep.
Usia (p-value
0,000), pendidikan
(p-value 0,000),
pekerjaan (p-value
0,023),
ketersediaan
tenaga kesehatan
(p-value 0,000),
aksesibilitas (p-
value 0,000), dan
asuransi
kepemilikan (p-
value 0,000)
semuanya
berkorelasi
signifikan dengan
penggunaan
layanan kesehatan,
menurut temuan
penelitian.
Meskipun temuan
penelitian
menunjukkan
bahwa tidak ada
hubungan antara
pengalaman nyeri
dan penggunaan
layanan medis (p-
value 0,352),

PEMBAHASAN

Berdasarkan review artikel yang telah
dilakukan akses kesehatan dipengaruhi oleh
beberapa faktor, antara lain:

1. Premis dan motivator utama untuk
menggunakan perawatan kesehatan adalah
faktor kebutuhan. Hal ini berkaitan dengan
tingkat keparahan penyakit, yang dianggap
sebagai kontributor utama penggunaan
layanan medis. 13 Terjadinya suatu
penyakit yang dialami oleh anggota
keluarga dan lamanya sakit (> 3 hari) yang
dialami oleh anggota keluarga merupakan
faktor  pendorong  perlunya studi
(Widiyastuty et al., 2023) Adanya keluhan
ketidaknyamanan dan nyeri terus-menerus
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5.

yang dialami orang akan menarik perhatian
pada gejala tersebut dan kemudian
memaksa orang untuk mendapatkan
bantuan.

. waktu perjalanan. Keterlambatan pasien

adalah penghalang karena sulit untuk pergi
ke pusat kesehatan dari tempat Anda
tinggal. Jika perjalanan ke puskesmas
memakan waktu lebih dari 30 menit,
puskesmas akan lebih jarang digunakan.
Masyarakat akan lebih sering mengunjungi
layanan ini dibandingkan dengan waktu
tempuh lebih dari 30 menit jika jarak ke
fasilitas kesehatan kurang dari atau hingga
30 menit.(Waode Rezki Ameliah, 2023).

. Faktor-faktor yang mempengaruhi biaya

transportasi dan tempat tinggal Akses ke
fasilitas medis terhambat oleh kendaraan.
Fasilitas kesehatan lebih sering digunakan
oleh orang-orang dengan kendaraan
pribadi atau sepeda motor daripada oleh
orang-orang tanpa akses mobilitas. Akses
ke fasilitas medis secara signifikan
berkorelasi dengan tempat tinggal orang.
Dibandingkan dengan mereka yang tinggal
di pedesaan, penduduk perkotaan memiliki
lebih banyak akses ke fasilitas kesehatan.
(Mentari & Susilawati, 2022).

. Penggunaan layanan kesehatan sangat

berkorelasi dengan bagaimana penduduk
memandang kesehatan. Kesehatan dan
penyakit biasanya dipandang berbeda oleh
masyarakat dan profesional kesehatan.
Hanya ketika seseorang lemah dan tidak
mampu melakukan tugas sehari-hari, orang
menganggap diri mereka sakit. (Susilawati,
2023).

kualitas layanan kesehatan. Ketika layanan
— dalam contoh ini, layanan yang
dirasakan — adalah apa yang diantisipasi,
kualitas layanan dianggap memuaskan dan
berkualitas  tinggi. Kualitas layanan
dipandang sebagai kualitas ideal ketika
memenuhi atau melampaui harapan klien.
(Zaini et al., 2022)
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KESIMPULAN

Jenis kelamin, durasi perjalanan, biaya
transportasi, tempat tinggal, perspektif orang
tentang  kesehatan,  kualitas  layanan,
pendapatan, dan  wawasan  semuanya
berdampak pada akses ke fasilitas kesehatan.
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