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ABSTRAK

Laboratorium kesehatan memiliki peran penting dalam menangani COVID-19
dengan melakukan pemeriksaan yang cepat dan akurat agar penambahan kasus
dapat dikendalikan. Akreditasi sebagai alat untuk meningkatkan standar mutu
pelayanan. Masih terdapat 50% laboratorium kesehatan di Sumatera Selatan yang
belum terakreditasi sehingga perlu dilakukan analisis pembinaan yang dilakukan
oleh Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan. Jenis penelitian ini kualitatif
dilaksanakan dengan wawancara mendalam, observasi, dan telaah dokumen. Hasil
penelitian menemukan pada aspek input indikator man sudah terdapat tim
pembinaan tetapi penanggungjawab program laboratorium belum pernah mengikuti
pelatihan khusus terkait pembinaan akreditasi, indikator money digunakan untuk
kegiatan monev dan pertemuan terkait akreditasi, kendalanya tidak semua usulan
rencana kegiatan disetujui, indikator material terpenuhi, indikator method,
dilakukan kunjungan langsung untuk menyamakan persepsi antara Dinas
Kesehatan dan laboratorium kesehatan karena hal ini tidak tercapai saat zoom
dilaksanakan. Aspek procces indikator perencanaan, belum terdapat penjadwalan
rutin untuk setiap kegiatan pembinaan akreditasi, indikator pengorganisasian
pembagian tugas dilakukan sesuai SK Tugas, indikator pelaksanaan dilaksanakan
dengan baik, tetapi terdapat kendala mutasi jabatan di laboratorium kesehatan dan
ditemukan tidak dilakukan kunjungan langsung untuk bimbingan teknis kepada
laboratorium swasta, indikator pengawasan dan pengendalian dilaksanakan dengan
monitoring dan evaluasi melalui laporan ataupun turun ke lapangan. Aspek output
ditemukan bahwa jumlah laboratorium yang terakreditasi baru sebanyak 50%. Hal
ini dikarenakan intervensi yang dapat dilakukan oleh Dinas Kesehatan Provinsi
Sumatera Selatan sebatas pembinaan, supervisi, dan bimbingan teknis. Hal ini
dikarenakan intervensi yang dapat dilakukan oleh Dinas Kesehatan Provinsi
Sumatera Selatan sebatas pembinaan, supervisi, dan bimbingan teknis. Berdasarkan
hasil penelitian, disarankan agar pemerintah dapat memberikan diskon pajak bagi
laboratorium kesehatan swasta yang sudah terakreditasi.
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Pustaka : 55 (2014-2023)
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ABSTRACT

Health laboratories play an essential role in managing COVID-19 outbreaks by
conducting rapid and accurate examinations to help control additional cases.
Accreditation serves as a tool to enhance service quality standards. However, in
South Sumatra, 50% of health laboratories have yet to be accredited, necessitating
an analysis of the guidance provided by the South Sumatra Provincial Health
Office. This study employs qualitative methods, including in-depth interviews,
observation, and document review. Findings reveal that: In terms of manpower
indicators, there is a coaching team, but the laboratory program manager has never
attended specialized training related to accreditation coaching. Financially, funds
are allocated for monitoring, evaluation activities, and meetings related to
accreditation. However, not all proposed activity plans receive approval. Material
indicators are met. Method indicators highlight the need for direct visits to align
perceptions between the Health Office and health laboratories, which was not
achieved through Zoom meetings. Planning indicators lack routine scheduling for
each accreditation coaching activity. Task division organization adheres to the Task
Decree. Implementation indicators perform well, despite obstacles such as position
mutations within health laboratories. Technical guidance to private laboratories
lacks direct visits, but supervision and control indicators include monitoring and
evaluation through reports or field visits. Output indicators reveal that only 50% of
laboratories are accredited, indicating that interventions by the South Sumatra
Provincial Health Office are limited to guidance, supervision, and technical
assistance. Based on these findings, it is recommended that the government can
provide tax discounts for accredited private health laboratories.
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BAB I
PENDAHULUAN

1.1.  Latar Belakang

Sustainable Development Goals (SDGs) merupakan program yang
dikemukakan pertama kali dalam Sidang Umum PBB pada September 2015. SDG’s
mencakup 17 tujuan dan sasaran dalam mengatasi permasalahan global tak
terkecuali permasalahan kesehatan. Salah satu dampak yang diharapkan dengan
adanya SDG’s akan meratanya akses pada pelayanan kesehatan atau Universal
Health Coverage (UHC) (Alisjahbana dan Murniningtyas, 2018).

Pandemi Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) telah melanda seluruh
dunia termasuk Indonesia. Indonesia pertama kali melaporkan penemuan kejadian
Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) pada tanggal 2 Maret 2020. Setelah itu
terus terjadi peningkatan penemuan kejadian COVID-19 di seluruh daerah di
Indonesia. Per tanggal 7 Oktober 2023 dilaporkan sebanyak 6.813.602 kasus
COVID-19 terkonfirmasi dan 161.920 kasus kematian dengan CFR 2,38%
(Kementerian Kesehatan, 2023).

Selama pandemi COVID-19 terjadi, telah banyak mempengaruhi sistem
kesehatan di Indonesia. Oleh karena itu, kementerian kesehatan melakukan evaluasi
terhadap situasi yang telah terjadi dengan mengusung sebuah inisiasi transformasi
kesehatan. Berdasarkan Permenkes 15 Tahun 2022, terdapat 6 pilar transformasi
kesehatan yang salah satu poinnya membahas peningkatan layanan rujukan dan
akses mutu layanan laboratorium kesehatan.

Menurut Permenkes 34 Tahun 2022, akreditasi adalah pengakuan terhadap
mutu pelayanan fasilitas pelayanan kesehatan setelah dilakukan penilaian bahwa
fasilitas pelayanan kesehatan tersebut telah memenuhi standar akreditasi. Salah satu
fasilitas pelayanan kesehatan yang dimaksud adalah laboratorium kesehatan.
Laboratorium kesehatan sejauh ini memainkan peran penting wabah COVID-19
yang terjadi selama ini dengan melakukan pemeriksaan yang cepat dan akurat agar
penambahan kasus dapat dikendalikan. Diperlukan standar yang jelas sebagai alat

untuk meningkatkan mutu pelayanan yang baik yaitu dengan akreditasi.
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Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada pengaruh status akreditasi
terhadap kepuasan pasien (Wulandari et al., 2019). Hasil ini juga didukung pada
penelitian lain yang dilakukan di rumah sakit menunjukkan bahwa akreditasi
memiliki pengaruh positif pada peningkatan kualitas pelayanan kesehatan terutama
pada aspek angka kematian, lama rawat inap, dan angka penerimaan kembali pasien
(Lieskusumastuti et al., 2023). Hal yang serupa ditemukan dalam hasil penelitian
oleh David et al. (2021) yang menyatakan bahwa penyelenggaraan akreditasi
membawa dampak positif terhadap kepuasan pasien dan peningkatan kualitas
pelayanan yang diberikan karena fasilitas sarana dan prasarana menjadi lengkap
dan administrasi yang lebih rapih. Oleh karena itu akreditasi fasilitas kesehatan
penting untuk dilakukan.

Pemerintah melalui RPJIMN 2020-2024 menargetkan seluruh fasilitas
pelayanan kesehatan sudah terakreditasi pada tahun 2024 demi mencapai pelayanan
kesehatan yang bermutu. Berdasarkan laporan Kementerian Kesehatan Tahun 2022
menyatakan bahwa laboratorium kesehatan yang telah terakreditasi baru sebanyak
327 dari 1.487 laboratorium yang terdaftar di Indonesia (Kementerian Kesehatan,
2022). Menurut laporan yang ada di Tim Kerja Mutu Pelayanan Kesehatan
Laboratorium Kesehatan, Unit Transfusi Darah, Tempat Praktik Mandiri Dokter,
dan Tempat Praktik Mandiri Dokter Gigi Direktorat Mutu Pelayanan Kesehatan
Kementerian Kesehatan Indonesia hingga bulan Agustus 2023, ditemukan bahwa
jumlah laboratorium kesehatan di Provinsi Sumatera Selatan belum seluruhnya
terakreditasi. Sebanyak 1 dari 9 laboratorium kesehatan daerah belum terakreditasi
dan 12 dari 14 laboratorium kesehatan swasta belum terakreditasi.

Menurut profil kesehatan Provinsi Sumatera Selatan tahun 2023, jumlah
seluruh laboratorium kesehatan di Sumatera Selatan sebanyak 24 laboratorium.
Rinciannya adalah 1 laboratorium kesehatan milik Kementerian Kesehatan, 9
laboratorium kesehatan milik Pemda Kabupaten/Kota dan 14 laboratorium
kesehatan milik swasta.

Hasil penelitian di Ghana menyatakan bahwa tantangan yang paling
mempengaruhi selama menjalankan proses untuk mendapatkan status akreditasi
laboratorium kesehatan diantaranya dokumentasi setiap kegiatan, dukungan

manajemen laboratorium yang lemah, ketidaktersediaan bahan reagen, komunikasi
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yang buruk antar staf, sikap apatis, dan beban kerja berlebih (Attoh et al., 2022).
Penelitian lain di Ethiopia menyatakan hal serupa dimana tantangan yang dihadapi
laboratorium kesehatan saat akan akreditasi diantaranya dukungan manajemen
puncak yang kurang terhadap laboran, infrastruktur kurang memadai, masih
kurangnya pegawai yang mendapatkan pelatihan manajemen mutu, pemenuhan
dokumen persyaratan akreditasi yang sangat banyak, terjadinya penambahan beban
kerja pegawai seiring berjalannya persiapan akreditasi, hingga peralatan dan bahan
yang kualitasnya masih kurang baik (Girma et al., 2018).

Dapat disimpulkan berdasarkan hasil penelitian diatas bahwa tantangan
akreditasi laboratorium kesehatan secara umum diantaranya sarana dan prasarana
yang kurang memadai, pemenuhan kelengkapan dokumen persyaratan yang
banyak, ketersediaan pelatihan untuk pegawai belum menyeluruh dan beban kerja
yang menjadi bertambah. Setelah dilakukan telaah terhadap peraturan kementerian
kesehatan tentang petunjuk teknis dan instrumen survei ditetapkan bahwa
laboratorium harus memenuhi persyaratan sebelum diakreditasi. Tarif survei
akreditasi yang terbilang memakan biaya yang cukup besar juga diduga menjadi
faktor yang menyebabkan laboratorium kesehatan di Indonesia masih belum
banyak yang melakukan akreditasi. Akibat laboratorium kesehatan yang belum
terakreditasi akan berdampak pada mutu pelayanan dan kepuasan pasien karena
sarana dan prasarana belum lengkap sesuai dengan standar akreditasi.

Pemerintah Provinsi Sumatera Selatan bersama Dinas Kesehatan Provinsi
Sumatera Selatan memiliki kewajiban melakukan pembinaan dan pengawasan
terhadap kegiatan akreditasi laboratorium kesehatan yang berada di wilayah
kerjanya. Pembinaan dan pengawasan yang diberikan oleh Dinas Kesehatan
Provinsi Sumatera Selatan berupa kegiatan inspeksi, pemberian bantuan dalam
upaya mengatasi permasalahan di fasilitas kesehatan, pelatihan, peninjauan dan
kontrol pada pelaksanaan akreditasi laboratorium kesehatan (Kementerian
Kesehatan, 2022). Hal ini didukung oleh penelitian Syukriadi et al. (2022) bahwa
untuk meningkatkan capaian akreditasi dibutuhkan pembinaan dan pengawasan
dari Dinas Kesehatan. Maka dari itu pembinaan dan pengawasan dari Dinas
Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan penting untuk mendorong setiap laboratorium

kesehatan yang ada di wilayahnya untuk melaksanakan akreditasi.
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Kementerian Kesehatan telah membuat kebijakan sebagai pedoman dalam
pelaksanaan akreditasi laboratorium kesehatan. Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera
Selatan juga telah melakukan beberapa upaya untuk meningkatkan mutu pelayanan
kesehatan. Terlihat dari Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan yang pernah
meraih penghargaan dalam mendukung penyelenggaraan akreditasi laboratorium
kesehatan pada tahun 2019. Kemudian di tahun 2023 mengadakan workshop
pemantauan dan evaluasi mutu pelayanan kesehatan lainnya (laboratorium
kesahatan dan UTD). Penyebaran informasi mengenai penyelenggaraan akreditasi
laboratorium kesehatan telah dilakukan melalui pelatihan hingga survei langsung
untuk monitoring dan evaluasi ke daerah. Namun, kenyataan di lapangan masih
tetap terdapat laboratorium kesehatan yang belum terakreditasi. Oleh karena itu,
perlu dilakukan analisis untuk mengetahui bagaimana pembinaan akreditasi
laboratorium kesehatan oleh Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan.

1.2. Rumusan Masalah

Hingga tahun 2023, masih terdapat laboratorium kesehatan daerah maupun
laboratorium kesehatan swasta yang belum terakreditasi di wilayah kerja Dinas
Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan. Perlu dilakukan analisis untuk mengetahui
bagaimana pelaksanaan pembinaan akreditasi laboratorium kesehatan oleh Dinas
Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan dalam mendorong laboratorium kesehatan
melaksanakan akreditasi.

1.3.  Tujuan Penelitian
1.3.1. Tujuan Umum

Mengetahui bagaimana pembinaan akreditasi laboratorium kesehatan oleh
Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan dalam rangka mendorong laboratorium
kesehatan untuk melaksanakan akreditasi.

1.3.2. Tujuan Khusus
1. Menganalisis aspek input (Man, Money, Materials, Methods) dalam
pembinaan akreditasi laboratorium kesehatan oleh Dinas Kesehatan

Provinsi Sumatera Selatan.

2. Menganalisis aspek proses (perencanaan, pengorganisasian, pelaksanaan,
pengawasan dan pengendalian) dalam pembinaan akreditasi laboratorium

kesehatan oleh Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan
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1.4.
1.4.1.

Menganalisis aspek oufput atau luaran dalam pembinaan akreditasi
laboratorium kesehatan oleh Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan
Manfaat Penelitian

Manfaat Teoritis

Manfaat yang diperoleh dari penelitian ini adalah penerapan dari konsep-

konsep dalam Administrasi Kebijakan Kesehatan terutama Manajemen Mutu.

Membandingkan teori yang telah didapat dengan kenyataan di lapangan dan

mendapatkan gambaran bagaimana pembinaan akreditasi laboratorium kesehatan

yang dilakukan oleh Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan.

1.4.2.

Manfaat Praktis
Manfaat praktis yang diharapkan dapat diperoleh dari penelitian ini sebagai

berikut:

1.

Bagi Penulis

Penelitian ini dapat menjadi wadah untuk memperoleh pandangan,
pengalaman, serta mengembangkan kemampuan penulis di bidang
kesehatan masyarakat khususnya terkait pembinaan akreditasi laboratorium

kesehatan oleh Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan.

. Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat

Hasil temuan dari penelitian ini akan menjadi informasi dan masukan
bagi pengembangan ilmu pengetahuan dan teknologi di Fakultas Kesehatan
Masyarakat Universitas Sriwijaya, melengkapi literatur yang sudah ada dan

juga dapat dijadikan referensi bagi penulis selanjutnya.

. Bagi Dinas Kesehatan

Hasil penelitian diharapkan dapat digunakan untuk membantu Dinas
Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan semakin menyebarkan informasi
terkait pembinaan akreditasi fasilitas pelayanan kesehatan pada umumnya

dan laboratorium kesehatan pada khususnya.
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1.5. Ruang Lingkup Penelitian
1.5.1 Lingkup Lokasi

Penelitian ini dilakukan di Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan,
Laboratorium Kesehatan Daerah Kota Prabumulih, dan Laboratorium Klinik
Pramita Ahmad Dahlan Palembang.
1.5.2 Lingkup Waktu

Penelitian ini dilakukan selama bulan Februari hingga Maret 2024.
1.5.3 Lingkup Materi

Materi dalam penelitian ini mengenai Administrasi Kebijakan Kesehatan
yang membahas terkait pembinaan akreditasi laboratorium kesehatan oleh Dinas

Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan.
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