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Motto 

 

ََُيكَكْ نك"  "ُونو

"JikaكAllahكberkehendakكsesuatuكterjadi,كmakaكpastiكakanكterjadi.كPercayalahك

bahwaكsetiapكusahaكdanكdoaكakanكmengantarkanكkitaكpadaكtakdirكterbaikكyangكtelahك

ditetapkan-Nya." 

 

"Itكwillكpass,كeverythingكyou'veكgoneكthroughكitكwillكpass." 

(RachelكVennya)كك 

 

Persembahan  

KaryaكiniكkupersembahkanكdenganكpenuhكrasaكcintaكdanكsyukurكkepadaكAllahك

SWTكatasكsegalaكkaruniaكdanكkemudahan-Nya,كkepadaكIbundaكtercintaكyangك

senantiasaكmendoakan,كmendukung,كdanكmenjadiكsumberكinspirasiku,كsertaكkepadaك

keluargaكyangكsenantiasaكmemberikuكsemangat.كTakكlupa,كkepadaكdirikuكsendiriك

yangكtelahكberjuangكmelewatiكsetiapكtantanganكdenganكpenuhكkegigihanكdanك

kesabaran. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang  

Perkembangan suatu wilayah sangat dipengaruhi oleh kesehatan karena 

secara langsung mempengaruhi kualitas hidup masyarakat. Menurut Badan Pusat 

Statistik (BPS) Angka Harapan Hidup (AHH)  Indonesia diperkirakan meningkat 

dari 71,57 tahun pada tahun 2021 menjadi 71,85 tahun pada tahun 2023.  Namun 

peningkatan ini tidak terjadi secara merata, terutama di daerah terpencil dimana 

akses terhadap fasilitas kesehatan masih terbatas (BPS, 2022). McKeown (1976) 

menegaskan bahwa selain pengobatan medis, peningkatan kesehatan masyarakat 

memerlukan kebijakan kesehatan yang memberikan prioritas kuat pada pencegahan 

penyakit dan peningkatan akses terhadap layanan kesehatan berkualitas tinggi. 

Kesehatan yang baik dapat membantu masyarakat hidup lebih lama dan lebih baik, 

sehingga menambah tingginya Angka Harapan Hidup (AHH) masyarakat. Pola 

makan yang bergizi, lingkungan yang mendukung, dan ketersediaan layanan 

kesehatan merupakan indikator harapan hidup. Kesehatan masyarakat melalui 

pelayanan yang baik berkontribusi terhadap peningkatan Angka Harapan Hidup 

(AHH), sehingga berdampak pada kesejahteraan masyarakat secara keseluruhan 

(Riyan Muda et al., 2019). 

Untuk memastikan bahwa setiap masyarakat memiliki akses terhadap 

layanan kesehatan yang adil dan berkualitas, pemerintah Indonesia telah 

mengimplementasikan  berbagai kebijakan, salah satunya melalui Program Bantuan 
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Operasional Kesehatan (BOK). Tujuan utama program BOK yang diatur dalam 

Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 37 Tahun 2023 adalah membantu Puskesmas 

dalam upaya memberikan pelayanan kesehatan preventif dan promotif.  

Peningkatan gizi masyarakat, pencegahan stunting, imunisasi, pelayanan ibu dan 

anak, serta pendidikan kesehatan hanyalah beberapa kegiatan yang menjadi bagian 

dari program ini. Keberlanjutan program ini dimaksudkan untuk membantu 

menutup kesenjangan akses terhadap layanan kesehatan, khususnya di daerah yang 

kekurangan sumber daya. Dalam Health Belief Model-nya, Rosenstock (1974) 

menggarisbawahi bahwa program kesehatan yang sukses harus mampu 

meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang nilai pencegahan penyakit dan 

membuat layanan yang diperlukan lebih mudah diakses.  

Meskipun memiliki potensi yang sangat besar dalam mendorong 

pembangunan kesehatan, pelaksanaan program ini sering kali menemui kendala. 

Berdasarkanك Penelitianك Dominirsepك Ovidiusك Dodoك dalamك jurnalك “Monitoringك

Pelaksanaan Kebijakan Bantuan Operasional Kesehatan di Daerah Terpencil, 

Perbatasan,ك danك Kepulauan”ك menunjukkanك bahwaك meskipunك Programك Bantuanك

Operasional Kesehatan (BOK) memiliki banyak potensi untuk meningkatkan 

pembangunan kesehatan, namun masih terdapat sejumlah tantangan dalam 

penerapannya.  Hal ini antara lain kurangnya koordinasi dan komunikasi, terutama 

dalam penyampaian petunjuk teknis (juknis) dari pemerintah pusat ke daerah, 

keterlambatan pencairan dana yang sering menumpuk pada triwulan IV dan 

menghambat pelaksanaan program di lapangan, serta keterbatasan kuantitas dan 

kualitas sumber daya manusia yang mengakibatkan beban kerja tenaga kesehatan 

di puskesmas menjadi berat. Oleh karena itu, diperlukan evaluasi menyeluruh dan 
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penyempurnaan pada sistem alokasi dana, peningkatan kemampuan manajemen, 

dan kolaborasiantar lembaga agar program dapat berjalan lebih lancar.  (Dodo, 

2023). 

Menurut O'Toole (2000) ketika lembaga-lembaga bekerja sama, terciptalah 

hasil yang lebih besar dibandingkan jika bekerja secara mandiri. Hal ini bertujuan 

agar sumber daya, pengetahuan, dan informasi dari berbagai pihak dapat 

diintegrasikan melalui kerja sama sehingga memperkuat potensi program secara 

keseluruhan. Selain meningkatkan produktivitas, bekerja bersama memungkinkan 

penyelesaian masalah yang diterapkan dengan baik. 

Grindle dan Thomas (1991) menegaskan bahwa koordinasi lembaga yang 

baik sangat penting dalam mendukung  keberhasilan dari suatu program. Namun 

pada kenyataannya, sering kali terjadinya tantangan seperti komunikasi yang tidak 

terstruktur, kurangnya pengetahuan tentang tanggung jawab masing-masing 

lembaga, dan kesenjangan informasi yang menghambat proses pengambilan 

keputusan. Berbagai penelitian menemukan fakta bahwa komunikasi yang tidak 

terstruktur dan kurangnya kerjasama antar lembaga mempersulit pelaksanaan 

program pemerintah.  Misalnya, sebuah penelitian menemukan bahwa metode 

berbagi informasi yang terbatas dan perbedaan persepsi antara pemimpin dan 

bawahan dapat menghambat  keberhasilan implementasi kebijakan.  Selain itu, 

program yang tidak memadai dan fungsi yang tumpang tindih seringkali disebabkan 

oleh buruknya koordinasi lembaga, yang pada akhirnya menurunkan standar 

pelayanan publik. Menurut penelitian tentang birokrasi hambatan koordinasi ini 

tidak hanya menunda implementasi kebijakan, tetapi juga mengurangi kualitas 

pengelolaan sumber daya dan pencapaian tujuan program. Hambatan-hambatan ini 
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dapat menyebabkan pelaksanaan program menjadi lambat sehingga menghasilkan 

hasil yang tidak sesuai dengan harapan.  

Menurut Better Evaluation (2004) dengan menjamin bahwa semua sudut 

pandang terkait terwakili, partisipasi pemangku kepentingan dalam pemantauan 

dan evaluasi akan meningkatkan keberhasilan proses implementasi kebijakan 

(Doreen Tembo & Colleagues, 2021). Partisipasi pemangku kepentingan 

membantu dalam mengidentifikasi persyaratan dan tantangan program yang 

mungkin luput dari perhatian tanpa masukan dari pihak-pihak terlibat. Selain itu, 

strategi ini meningkatkan akuntabilitas dan transparansi sekaligus memperkuat rasa 

saling percaya di antara para pemangku kepentingan. 

Kurangnya sumber daya manusia (SDM) yang memadai menjadi salah satu 

kendala dalam pelaksanaan Program Bantuan Operasional Kesehatan (BOK). 

Keberhasilan program ini bergantung pada staf administrasi dan medis yang 

memiliki pelatihan dan pengalaman yang diperlukan, namun banyak wilayah di 

Indonesia yang terus berjuang dengan kurangnya pekerja kesehatan yang 

berkualitas. Penelitian oleh Dodo (2013) menemukan bahwa kurangnya kuantitas 

dan kualitas sumber daya manusia, khususnya di daerah terpencil, perbatasan, dan 

kepulauan, menyebabkan penggunaan dana BOK menjadi boros. Selain itu, 

penelitian Ainy (2012) menemukan bahwa keberhasilan program terhambat oleh 

rendahnya sumber daya manusia dan ketidaktahuan petugas terhadap undang-

undang BOK.  Distribusi tenaga kesehatan yang tidak merata, dimana beberapa 

puskesmas memiliki kelebihan tenaga kesehatan sementara yang lain kekurangan 

dokter umum dan tenaga kesehatan profesional lainnya, memperburuk 

permasalahan ini.  Banyak tenaga kesehatan juga tidak dapat mengikuti 



5 
 

 
 

perkembangan terkini dalam pengetahuan dan keterampilan karena kurangnya 

pelatihan berbasis kompetensi, yang mengakibatkan pelayanan kesehatan di bawah 

standar. World Health Organization (WHO) menyatakan bahwa memiliki jumlah 

staf profesional kesehatan yang memadai sangat penting untuk menjamin 

pemberian layanan kesehatan berkualitas tinggi dan sesuai standar. Namun, 

terbatasnya kapasitas tenaga kesehatan di banyak lokasi dengan sumber daya 

manusia yang tidak memadai membatasi untuk memberikan layanan yang baik 

kepada masyarakat, sehingga dapat menurunkan kualitas layanan kesehatan yang 

seharusnya diterima masyarakat. (Fadhlurrohman et al., 2020). 

Menentukan sejauh mana suatu program mencapai tujuan yang ditetapkan 

memerlukan pemantauan dan evaluasi yang ditargetkan sesuai dengan standar 

kebijakan. Tanpa monotoring yang sistematis dan menyeluruh, sulit untuk 

menentukan apakah Program BOK dilaksanakan sesuai rencana atau ada tempat 

tertentu yang memerlukan perbaikan (Division for Oversight Services , 2004). 

Evaluasi sistematis mendukung pengambilan keputusan dengan menyediakan data 

yang valid dan relevan, menghasilkan analisis yang komprehensif. 

Kabupaten Ogan Komering Ulu Selatan merupakan salah satu daerah yang 

menghadapi tantangan untuk memberikan pelayanan kesehatan yang merata. 

Berdasarkan profil kesehatan Kabupaten Ogan Komering Ulu Selatan Tahun 2023 

menyebutkan terdapat 18 Puskesmas di wilayah ini yang tersebar di beberapa 

kecamatan.  Namun penyediaan  tenaga medis masih belum mencakup seluruh 

wilayah secara merata. Rasio 0,21 tenaga medis profesional terhadap jumlah 

penduduk di wilayah ini jauh lebih rendah dibandingkan standar WHO yang sebesar 

2,3 tenaga medis per 1.000 penduduk. Agar sistem kesehatan suatu wilayah berhasil 
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memberikan layanan kesehatan terbaik bagi penduduknya, Friedman dan Starfield 

(2003) menegaskan bahwa pemerataan dan ketersediaan tenaga medis yang 

memadai sangatlah penting. 

Kerjasama antarlembaga sangat penting bagi keberhasilan pelaksanaan 

Program BOK, terutama dalam membangun koordinasi yang baik antar lembaga 

terkait. Berdasarkan wawancara dengan staf  Bapperida OKUS di bidang PPEPD, 

bapak  Dani Syafrudin, S.Sos, beliau mengatakan  : 

“Menentukan prioritas kebijakan mana yang harus didahulukan 

menjadi sebuah tantangan karena masih adanya permasalahan 

koordinasi antar lembaga, sehingga menyebabkan 

ketidakjelasan dalam menentukan prioritas kebijakan yang mana 

harus didahulukan. Akibatnya, beberapa program yang 

seharusnya segera dilaksanakan tidak dapat direalisasikan 

karena belum adanya kesepahaman dalam perencanaannya”.  

Menurut teori Collaborative Public Management, Agranoff dan McGuire 

(2003) menekankan bahwa keberhasilan kerjasama antar lembaga pemerintah 

sangat penting untuk melaksanakan kebijakan publik, khususnya di bidang 

kesehatan dimana koordinasi antar lembaga diperlukan agar program dapat berjalan 

sesuai dengan tujuan yang telah ditetapkan.  

Selain kesulitan dalam koordinasi, pemanfaatan teknologi Program BOK 

juga masih belum maksimal. Permasalahan teknis masih menghantui program 

monitoring dan evaluasi BOK, terutama jika dilaksanakan di daerah dengan 

konektivitas internet yang buruk. Berdasarkan Kementerian Kesehatan (2023), 

hanya 65% Puskesmas di Indonesia yang sudah mengadopsi sistem digital dalam 

pelaporan BOK. Pemanfaatan teknologi dalam pelaksanaan Program BOK masih 

di bawah standar.  Program monitoring dan evaluasi BOK masih terkendala kendala 
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teknis, terutama jika dilaksanakan di tempat yang konektivitas internetnya kurang 

memadai. Berdasarkan Kementerian Kesehatan (2023), baru 65% Puskesmas di 

Indonesia yang telah menerapkan sistem pelaporan BOK yang terkomputerisasi.  

Fasilitas lain masih menggunakan metode manual, yang dapat menghambat 

transparansi keuangan dan prosedur administrasi. Faktor-faktor ini sejalan dengan 

teori kegagalan e-Government Heeks (2002) yang menyatakan ketidaksiapan 

sistem, kurangnya pelatihan, dan kondisi lapangan sering menjadi penyebab utama 

kegagalan implentasi teknologi di sektor publik (Kennedy et.al, 2024).  

Penelitian ini perlu dilakukan karena implementasi kebijakan Program 

Bantuan Operasional Kesehatan (BOK) masih menghadapi berbagai tantangan 

yang menghambat pelaksanaannya sesuai dengan tujuan yang telah ditetapkan. 

Meskipun program ini dirancang untuk mendukung pelayanan kesehatan preventif 

dan promotif di Puskesmas, namun masih terdapat kendala seperti keterlambatan 

pencairan dana, keterbatasan sumber daya manusia, serta kendala dalam sistem 

monitoring dan evaluasi. Kabupaten Ogan Komering Ulu Selatan merupakan salah 

satu daerah yang menghadapi tantangan dalam melaksanakan program ini, terutama 

dalam memastikan kebijakan tersebut dapat terlaksana secara konsisten di 

lapangan. Oleh karena itu, penelitian ini penting dilakukan untuk mengkaji 

bagaimana kebijakan ini diimplementasikan, mengidentifikasi kendala yang 

muncul, serta mencari solusi yang dapat mendukung kelancaran pelaksanaan 

Program BOK. 

Berdasarkan permasalahan-permasalahan tersebut, maka penelitian ini akan 

melihat bagaimana kebijakan Program Bantuan Operasional (BOK) Kesehatan 

diterapkan di Kabupaten Ogan Komering Ulu Selatan pada tahun 2024. Penelitian 



8 
 

 
 

ini akan melihat bagaimana kebijakan tersebut diterapkan, kendala yang dihadapi, 

serta langkah-langkah yang dilakukan agar kebijakan tersebut dapat berjalan lebih 

lancar, maka peneliti tertarik mengambil judul “IMPLEMENTASI KEBIJAKAN 

PROGRAM BANTUAN OPERASIONAL KESEHATAN (BOK) DI 

KABUPATEN OGAN KOMERING ULU SELATAN TAHUN 2024”. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Kurangnya koordinasi antar lembaga, keterbatasan sumber daya manusia, 

dan kendala teknis dalam pelaksanaan Program Bantuan Operasional Kesehatan 

(BOK) dapat menghambat tercapainya tujuan program. Selain itu, tantangan dalam 

pemanfaatan teknologi dan ketimpangan distribusi tenaga medis juga menjadi 

faktor yang perlu diperhatikan. Oleh karena itu, rumusan masalah dalam penelitian 

iniك adalah:ك “Bagaimanaك implementasiك kebijakanك Programك Bantuanك Operasional 

Kesehatanك(BOK)كdiكKabupatenكOganكKomeringكUluكSelatanكTahun2024ك?”. 

 

1.3 Tujuan dan Manfaat Penelitian  

1.3.1 Tujuan Penelitian  

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui bagaimana implementasi 

kebijakan Program Bantuan Operasional Kesehatan (BOK) di Kabupaten Ogan 

Komering Ulu Selatan tahun 2024. 
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1.3.2 Manfaat Penelitian  

1.3.2.1 Secara Teoritis  

Secara teoritis, penelitian ini diharapkan dapat memberikan pemahaman 

lebih mendalam mengenai implementasi kebijakan Program Bantuan Operasional 

Kesehatan (BOK). Penelitian ini dapat mendukung teori mengenai pelaksanaan 

kebijakan publik, kolaborasi kelembagaan, dan faktor-faktor yang mempengaruhi 

kinerja program pemerintah.  

1.3.1.2 Secara Praktis  

Secara praktis, penelitian ini diharapkan dapat memberikan masukan bagi 

pemerintah daerah khususnya di Kabupaten Ogan Komering Ulu Selatan dalam 

meningkatkan implementasi Program Bantuan Operasional Kesehatan (BOK).  
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