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ABSTRACT 
 

Disparities in the utilization of healthcare services between public and private 

facilities remain evident in South Sumatra Province. This study aims to analyze 

the determinants of healthcare service utilization based on the type of facility 

used. A cross-sectional study design was employed using data from the 2023 

National Socioeconomic Survey (SUSENAS). The sample consisted of 9,693 

outpatient respondents and 33,103 inpatient respondents, selected based on 

inclusion and exclusion criteria. Data were analyzed using logistic regression in 

SPSS and spatial analysis with Q-GIS. The results showed that 23.9% of 

respondents utilized outpatient services in the past month, while 2.4% accessed 
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outpatient care, particularly private doctor/midwife practices (49.5%) and clinics 

(14.4%). Similarly, private hospitals (43%) were more frequently utilized for 

inpatient care compared to public hospitals (39%). The determinants of service 

utilization varied by facility type. Health insurance ownership was the main factor 

influencing outpatient service use at public facilities, while economic status was 

more dominant at private facilities. Health complaints were the most influential 

factor for inpatient care at public facilities. In conclusion, there is a significant 

difference in healthcare utilization between public and private sectors. Policy 

optimization is necessary to improve access and service quality, particularly in 

public facilities, in order to reduce existing disparities. 
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ABSTRAK 
 

Disparitas pemanfaatan pelayanan kesehatan antara fasilitas pemerintah dan 

swasta masih terjadi di Provinsi Sumatera Selatan. Penelitian ini bertujuan 

menganalisis determinan pemanfaatan pelayanan kesehatan berdasarkan jenis 

fasilitas yang digunakan. Studi ini menggunakan desain cross-sectional dengan 

data Survei Sosial Ekonomi Nasional (SUSENAS) 2023. Sampel terdiri dari 9.693 

responden rawat jalan dan 33.103 responden rawat inap, yang dipilih berdasarkan 

kriteria inklusi dan eksklusi. Analisis dilakukan dengan regresi logistik 

menggunakan SPSS dan analisis spasial menggunakan Q-GIS. Hasil 

menunjukkan 23,9% responden memanfaatkan layanan rawat jalan dalam sebulan 

terakhir, dan 2,4% menggunakan layanan rawat inap dalam setahun terakhir. 

Fasilitas swasta lebih banyak digunakan untuk rawat jalan, terutama praktik 

dokter/bidan (49,5%) dan klinik (14,4%). Untuk rawat inap, rumah sakit swasta 

(43%) lebih sering dimanfaatkan dibanding rumah sakit pemerintah (39%). 

Determinan pemanfaatan layanan bervariasi menurut jenis fasilitas. Kepemilikan 

jaminan kesehatan menjadi faktor utama pemanfaatan rawat jalan di fasilitas 

pemerintah, sedangkan status ekonomi dominan pada fasilitas swasta. Keluhan 

kesehatan merupakan faktor utama pada pemanfaatan rawat inap di fasilitas 

pemerintah. Dengan demikian, terdapat perbedaan yang signifikan dalam 

pemanfaatan fasilitas kesehatan antara sektor pemerintah dan swasta. Optimalisasi 

kebijakan diperlukan untuk meningkatkan akses dan kualitas layanan, khususnya 

pada fasilitas pemerintah, guna mengurangi disparitas yang ada. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 
1.1 Latar Belakang 

Pemanfaatan pelayanan kesehatan merupakan salah satu indikator utama 

dalam menilai kualitas dan kinerja sistem kesehatan suatu wilayah. Ketersediaan 

dan aksesibilitas terhadap pelayanan kesehatan yang memadai menjadi elemen 

kunci dalam upaya meningkatkan derajat kesehatan masyarakat dan mencapai 

tujuan pembangunan berkelanjutan (Sustainable Development Goals/SDGs). 

Salah satu prinsip dasar dari setiap sistem pelayanan kesehatan yang harus 

diupayakan adalah pemerataan akses ke fasilitas pelayanan kesehatan. Setiap 

individu harus diberi kesempatan untuk mengakses pelayanan kesehatan sesuai 

dengan kebutuhan kesehatannya, tidak terkecuali masyarakat miskin (Tzeng et al., 

2018). Pemerintah harus hadir untuk menjamin pemerataan akses dengan 

mengurangi disparitas pemanfaatan pelayanan kesehatan (Li et al., 2018).  

Secara umum, Indonesia telah mengalami kemajuan yang signifikan dalam 

sektor kesehatan selama beberapa dekade terakhir. Berbagai program seperti 

Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) telah diperkenalkan untuk meningkatkan 

akses masyarakat terhadap pelayanan kesehatan. Peningkatan ini juga terlihat dari 

semakin banyaknya rumah sakit, puskesmas, dan klinik yang tersebar di seluruh 

wilayah Indonesia. Sampai tahun 2022, terdapat 10.374 puskesmas, 13.410 klinik 

yang terdiri dari 1.950 klinik utama dan 11.460 klinik pratama, serta 3.072 rumah 

sakit (Kemenkes RI, 2023). Namun, tantangan masih tetap ada, terutama terkait 

distribusi dan kualitas fasilitas kesehatan di berbagai daerah. Kesenjangan dalam 

akses dan kualitas layanan kesehatan umumnya terjadi antara wilayah perkotaan 

dan pedesaan serta antar provinsi (Laksono, Wulandari & Soedirham, 2019b, 

2019a; Wulandari & Laksono, 2019).  

Pelayanan kesehatan di Indonesia diselenggarakan melalui sistem 

campuran, di mana pusat kesehatan yang dibiayai oleh pemerintah dan pihak 

swasta hidup berdampingan (Widayanti et al., 2020). Pusat kesehatan pemerintah 

terdiri dari Puskesmas di tingkat kecamatan dan rumah sakit negeri di tingkat 

kabupaten dan provinsi. Di sisi lain, layanan kesehatan swasta mencakup berbagai 
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fasilitas, mulai dari yang dikelola oleh kelompok amal keagamaan nirlaba hingga 

fasilitas kesehatan yang berorientasi profit, termasuk klinik rawat jalan dan 

jaringan rumah sakit (Alfarizi & Ngatindriatun, 2022). Berbagai jenis layanan 

kesehatan disusun untuk memenuhi target pencapaian, salah satunya adalah 

layanan rawat jalan dan rawat inap (Nengsih et al., 2023). Pelayanan rawat inap 

menyediakan perawatan intensif dan berkelanjutan bagi pasien yang 

membutuhkan pengawasan medis secara terus-menerus, sementara pelayanan 

rawat jalan menawarkan diagnosis, pengobatan, dan perawatan yang tidak 

memerlukan rawat inap (Rinne, Laaksonen & Blomgren, 2022). 

Pada umumnya, rawat jalan dan rawat inap adalah pilihan layanan 

kesehatan yang digunakan individu ketika perawatan mandiri tidak menunjukkan 

hasil yang diharapkan. Kedua jenis layanan ini juga dapat digunakan untuk 

menilai pemanfaatan pelayanan kesehatan. Meningkatnya akses terhadap 

pelayanan kesehatan berkorelasi dengan peningkatan status kesehatan di 

Indonesia (Kharisma, 2020). Oleh karena itu, tingginya penggunaan layanan 

kesehatan dapat dianggap positif karena menunjukkan meningkatnya kesadaran 

masyarakat dan penyebaran fasilitas kesehatan yang lebih merata, meskipun juga 

dapat mengindikasikan tingginya tingkat penyakit. 

Menurut data BPS, pada tahun 2023, 35,16% penduduk di Indonesia yang 

mengalami keluhan kesehatan melakukan rawat jalan dalam sebulan terakhir. 

Angka ini menurun dibandingkan dengan tahun 2021 (40,47%) dan 2022 

(43,06%). Di wilayah perkotaan, persentase rawat jalan lebih tinggi (37,02%) 

dibandingkan di pedesaan (32,68%), yang menunjukkan akses kesehatan yang 

lebih baik di perkotaan. Untuk rawat inap, persentase penduduk yang menjalani 

rawat inap dalam setahun terakhir pada tahun 2023 mencapai 3,29%, sedikit lebih 

rendah dari tahun 2021 (3,36%) namun lebih tinggi dibandingkan tahun 2022 

(Badan Pusat Statistik, 2023). 

Fasilitas kesehatan pemerintah lebih sering digunakan untuk rawat inap 

karena biaya yang lebih rendah dan cakupan asuransi BPJS, sedangkan layanan 

rawat jalan di fasilitas swasta lebih diminati karena kecepatan dan efisiensinya 

(Widayanti et al., 2020). Berdasarkan laporan Profil Statistik Kesehatan Indonesia 

tahun 2023, praktik dokter/bidan menjadi tempat rawat jalan yang paling banyak 
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dikunjungi oleh penduduk dengan persentase 36,63%, diikuti oleh 

Puskesmas/Pustu (28,33%) dan Klinik/Praktik Dokter Bersama (17,74%). 

Sementara itu, rumah sakit, baik milik pemerintah maupun swasta, menjadi 

fasilitas kesehatan yang paling banyak dipilih untuk layanan rawat inap. Pada 

tahun 2023, persentase penduduk yang menjalani rawat inap di rumah sakit swasta 

mencapai 40,46%, sedangkan di rumah sakit pemerintah sebesar 38,54%. Dengan 

semakin banyaknya Puskesmas yang menyediakan fasilitas rawat inap, Puskesmas 

menjadi fasilitas kesehatan dengan persentase ketiga tertinggi yang digunakan 

oleh penduduk untuk rawat inap, yakni sebesar 11,70% (Badan Pusat Statistik, 

2023). 

Di Provinsi Sumatera Selatan, persentase penduduk yang memiliki 

keluhan kesehatan dan berobat jalan dalam sebulan terakhir pada tahun 2023 

menurun menjadi 26,86% dari 40,91% pada tahun sebelumnya. Sebaliknya, 

persentase penduduk yang pernah menjalani rawat inap meningkat dari 2,02% 

pada tahun 2022 menjadi 2,37% pada tahun 2023, meskipun provinsi ini masih 

termasuk lima provinsi dengan persentase rawat inap terendah di Indonesia. Data 

juga menunjukkan adanya disparitas dalam penggunaan pelayanan kesehatan 

antara fasilitas kesehatan pemerintah dan swasta. Pada tahun 2022, mayoritas 

penduduk dirawat inap di rumah sakit pemerintah (38,19%), namun pada tahun 

2023, mayoritas beralih ke rumah sakit swasta (42,41%). Untuk layanan rawat 

jalan, praktik dokter/bidan menjadi tempat yang paling banyak dikunjungi 

(44,26%), diikuti oleh Puskesmas/Pustu (23,79%) dan Klinik/Praktik Dokter 

Bersama (16,49%) (Badan Pusat Statistik, 2023).  

Masyarakat sering kali lebih memilih fasilitas kesehatan swasta meskipun 

biaya yang dikeluarkan lebih tinggi. Hal ini bisa disebabkan oleh persepsi bahwa 

fasilitas swasta menawarkan layanan yang lebih cepat dan berkualitas (Karyana et 

al., 2016; Kreslake et al., 2016; Setyawan et al., 2020). Sementara itu, penurunan 

kunjungan ke fasilitas kesehatan pemerintah, seperti puskesmas dan rumah sakit 

pemerintah, mengisyaratkan adanya tantangan yang dihadapi oleh sektor publik 

dalam memenuhi ekspektasi masyarakat. Ini bisa disebabkan oleh berbagai faktor, 

termasuk keterbatasan sumber daya, infrastruktur yang kurang memadai, dan 

kurangnya tenaga medis yang kompeten (Fles et al., 2017; Widayanti et al., 2020).  
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Kesenjangan dalam pemanfaatan pelayanan kesehatan antara fasilitas 

pemerintah dan swasta bukan hanya terjadi di Indonesia. Penelitian di berbagai 

negara juga menunjukkan pola serupa (Awoke et al., 2017; Rout, Sahu & 

Mahapatra, 2021). Misalnya, di Afganistan, rumah tangga cenderung memilih 

fasilitas kesehatan publik untuk rawat inap, sementara fasilitas swasta lebih 

diminati untuk rawat jalan. Kelompok miskin lebih sering menggunakan layanan 

publik, sedangkan kelompok kaya lebih memilih fasilitas swasta (Kim et al., 

2016). Penelitian di India juga mengungkap bahwa faktor seperti tingkat 

pendidikan, status kekayaan rumah tangga, dan tempat tinggal menjadi penentu 

signifikan dalam pemilihan fasilitas kesehatan. Namun, reaksi masyarakat 

terhadap pelayanan kesehatan di fasilitas publik sering kali dinilai kurang 

memadai. Hal ini memperkuat pentingnya memahami akar penyebab disparitas ini 

dan mencari solusi untuk meningkatkan kualitas dan daya tarik fasilitas kesehatan 

pemerintah agar dapat memenuhi kebutuhan semua lapisan masyarakat (Rahaman 

et al., 2022). 

Penelitian mengenai pemanfaatan pelayanan kesehatan di Indonesia 

sebelumnya cenderung berfokus pada aspek umum seperti aksesibilitas dan 

kualitas layanan (Haemmerli et al., 2021; Mutiarasari et al., 2021; Wulandari et 

al., 2021; Nantabah et al., 2023). Namun, eksplorasi mendalam mengenai 

determinan sosiodemografi yang memengaruhi preferensi masyarakat terhadap 

pemanfaatan pelayanan kesehatan di fasilitas kesehatan pemerintah dan swasta 

dalam konteks lokal masih terbatas. Terutama di tingkat provinsi, seperti di 

Sumatera Selatan, penelitian yang mengkaji pola pemanfaatan pelayanan 

kesehatan masih jarang dilakukan.  

Analisis terhadap data Susenas 2023 yang terbaru dapat memberikan 

wawasan baru mengenai pola pemanfaatan layanan kesehatan serta faktor-faktor 

yang memengaruhi keputusan masyarakat dalam memilih jenis fasilitas kesehatan. 

Penelitian ini penting untuk menambah pemahaman mengenai perbedaan 

preferensi masyarakat terhadap fasilitas kesehatan pemerintah dan swasta, baik 

untuk layanan rawat inap maupun rawat jalan. Dengan memahami faktor-faktor 

tersebut, pemerintah dan pembuat kebijakan dapat merumuskan strategi yang 
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lebih efektif untuk meningkatkan aksesibilitas dan kualitas pelayanan kesehatan di 

Provinsi Sumatera Selatan. 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis determinan pemanfaatan 

pelayanan kesehatan berdasarkan fasilitas kesehatan pemerintah dan swasta di 

Provinsi Sumatera Selatan. Secara khusus, penelitian ini akan mengkaji perbedaan 

penggunaan layanan kesehatan antara kedua jenis fasilitas tersebut serta faktor-

faktor yang mempengaruhi keputusan masyarakat dalam memilih layanan 

kesehatan. Data Susenas 2023 akan digunakan sebagai sumber utama dalam 

analisis ini, memberikan gambaran yang akurat dan terkini mengenai pola 

pemanfaatan pelayanan kesehatan di Provinsi Sumatera Selatan. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Meskipun pemerintah terus berupaya meningkatkan aksesibilitas dan 

kualitas pelayanan kesehatan, masih terdapat kesenjangan dalam pemanfaatan 

fasilitas kesehatan antara sektor pemerintah dan swasta di Indonesia, termasuk di 

Provinsi Sumatera Selatan. Perbedaan ini menimbulkan pertanyaan mengenai 

faktor-faktor apa saja yang mempengaruhi keputusan masyarakat dalam memilih 

jenis fasilitas kesehatan yang digunakan. Oleh karena itu, penting untuk 

melakukan penelitian guna menganalisis pemanfaatan pelayanan kesehatan 

berdasarkan fasilitas pemerintah dan swasta di Provinsi Sumatera Selatan, serta 

mengidentifikasi faktor-faktor yang mempengaruhi keputusan masyarakat dalam 

memilih layanan kesehatan tersebut. 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Tujuan penelitian untuk menganalisis determinan pemanfaatan pelayanan 

kesehatan berdasarkan fasilitas kesehatan pemerintah dan swasta di Provinsi 

Sumatera Selatan. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

Tujuan khusus dari penelitian ini adalah sebagai berikut: 

1. Menganalisis spasial pemanfaatan pelayanan kesehatan berdasarkan 

fasilitas kesehatan pemerintah dan swasta di Provinsi Sumatera Selatan.  



6 
 

 

Universitas Sriwijaya 

2. Mengidentifikasi karakteristik responden yang memanfaatkan layanan 

rawat jalan dan rawat inap di fasilitas kesehatan pemerintah dan swasta.  

3. Menganalisis hubungan variabel predisposing (usia, jenis kelamin, status 

perkawinan, tingkat pendidikan, status pekerjaan), enabling (status 

ekonomi, kepemilikan asuransi kesehatan, dan wilayah tempat tinggal) 

dengan pemanfaatan pelayanan rawat jalan berdasarkan fasilitas kesehatan 

pemerintah dan swasta. 

4. Menganalisis hubungan variabel predisposing (usia, jenis kelamin, status 

perkawinan, tingkat pendidikan, status pekerjaan), enabling (status 

ekonomi, kepemilikan asuransi kesehatan, wilayah tempat tinggal), dan 

need (keluhan kesehatan) dengan pemanfaatan pelayanan rawat inap 

berdasarkan fasilitas kesehatan pemerintah dan swasta. 

5. Menganalisis faktor dominan dalam pemanfaatan pelayanan rawat jalan 

dan rawat inap di fasilitas kesehatan pemerintah dan swasta. 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Penelitian ini dapat memberikan pemahaman yang lebih baik tentang 

faktor-faktor yang mempengaruhi pemanfaatan pelayanan kesehatan di berbagai 

jenis fasilitas kesehatan. Ini dapat membantu mengembangkan teori-teori baru 

dalam bidang kesehatan masyarakat, terutama dalam konteks pemanfaatan 

layanan kesehatan di tingkat regional atau provinsi. Selain itu, analisis hubungan 

antara variabel variabel predisposing (usia, jenis kelamin, status perkawinan, 

tingkat pendidikan, status pekerjaan), enabling (status ekonomi, kepemilikan 

asuransi kesehatan, wilayah tempat tinggal), dan need (keluhan kesehatan) dengan 

pemanfaatan pelayanan kesehatan dapat membantu mengembangkan dan menguji 

model teoritis yang dapat digunakan untuk memprediksi perilaku pemanfaatan 

pelayanan kesehatan di berbagai konteks. 
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1.4.2 Manfaat Praktis 

A. Bagi Pemerintah 

Pemahaman yang lebih baik tentang karakteristik responden dan 

faktor-faktor yang mempengaruhi pemanfaatan pelayanan kesehatan dapat 

membantu pemerintah dalam merancang kebijakan yang lebih efektif 

untuk meningkatkan akses dan penggunaan layanan kesehatan di Provinsi 

Sumatera Selatan. Hasil analisis hubungan jenis fasilitas kesehatan dengan 

pemanfaatan pelayanan kesehatan juga dapat membantu pemerintah dalam 

alokasi sumber daya yang lebih efisien, termasuk pengembangan dan 

perbaikan infrastruktur kesehatan. 

B. Bagi Lembaga Pendidikan 

Penelitian ini dapat menjadi sumber belajar yang berharga bagi 

lembaga pendidikan di bidang kesehatan masyarakat atau ilmu kesehatan 

lainnya. Dengan memahami hubungan antara variabel predisposing (usia, 

jenis kelamin, status perkawinan, tingkat pendidikan, status pekerjaan), 

enabling (status ekonomi, kepemilikan asuransi kesehatan, wilayah tempat 

tinggal), dan need (keluhan kesehatan) dengan pemanfaatan pelayanan 

kesehatan, lembaga pendidikan juga dapat mengembangkan program-

program intervensi yang bertujuan untuk meningkatkan akses dan 

pemanfaatan pelayanan kesehatan di masyarakat. 

C. Bagi Peneliti Lain 

Data hasil penelitian ini dapat menjadi acuan dan sumber inspirasi 

untuk penelitian lebih lanjut dalam bidang pemanfaatan layanan kesehatan, 

memperkaya pemahaman tentang faktor-faktor yang mempengaruhi 

perilaku kesehatan masyarakat. 
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