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ABSTRAK

Skripsi ini berjudul “Implementasi Kebijakan Home Care di Kota Prabumulih Tahun
2019”. Penelitian ini dilatarbelakangi oleh adanya kesenjangan jumlah petugas home care
dari sembilan UPTD Puskesmas Kota Prabumulih dan masih kurangnya sosialisasi kepada
masyarakat mengenai layanan kesehatan home care. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui implementasi kebijkan home care di Kota Prabumulih tahun 2019. Penelitian
ini menggunakan teori implementasi kebijakan publik yang dikemukakan oleh Charles O.
Jones yang mencakup tiga aktivitas yang perlu diperhatikan secara saksama yaitu
organisasi, interpretasi, dan penerapan. Jenis penelitian ini adalah deskriptif kualitatif.
Metode pengumpulan data yaitu dengan wawancara, studi pustaka, dan observasi.
Berdasarkan hasil penelitian ini menunjukkan pada dimensi organisasi dan interpretasi
belum berjalan dengan baik. Pada dimensi organisasi sudah ada struktur organisasi dan
sumber daya manusia yang mendukung jalannya kebijakan home care tetapi sarana dan
prasarana belum semuanya terpenuhi untuk sembilan UPTD Puskesmas Kota Prabumulih
dan adanya pengurangan insentif untuk petugas home care. Pada dimensi interpretasi
sudah ada peraturan tentang home care tetapi belum ada peraturan khusus mengenai
petugas home care. Pada penelitian ini diberikan saran agar memberikan insentif yang
lebih kepada petugas home care, membuat aturan khusus tentang petugas home care, dan
meningkatkan lagi pelayanan home care.

Kata kunci: Implementasi, Kebijakan, Home Care
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ABSTRACT

This thesis is titled "The Implementation of Home Care Policy in Prabumulih City in
2019", This research is based on the gap in the number of home care officers from rhe nine
UPTD Puskesmas in Prabumulih City and the lack of socialization to the public regarding
home care health services. This research aims to find out the implementation of home
care in Prabumulih City in 2019. This research uses the theory of public policy
implementation put forward by Charles O. Jones, which includes three activities that need
to be carefully conmsidered: organization, interpretation, and application. This type of
research is a qualitative descriptive. The method of data collection is by interview, library
study, and observation. The results of this research show that the dimensions of the
organization and interpretation have not gone well. There is already an organizational
structure and human resources that support home care policy in the organizational
dimension. However, the facilities and infrastructure have not all been met for nine UPTD
Puskesmas in Prabumulih City, and there is a reduction in incentives for home
care officers. There are already regulations on home care in the interpretation dimension,
but there are no specific home care officers' regulations. This research was advised to
provide more incentives to home care officers, create  specific  rules about
home careofficers, and improve home care services.

Keywords: Implemeniation, Policy, Home Care
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Home Care adalah pelayanan kesehatan yang berkesinambungan dan komprehensif
yang diberikan kepada individu dan keluarga di tempat tinggal mereka yang bertujuan
untuk meningkatkan, mempertahankan, atau memaksi malkan tingkat kemandirian dan
meminimalkan akibat dari penyakit. Kebijakan home care di Kota Prabumulih berlaku
sejak tahun 2019. Kebijakan home care di Kota Prabumulih diatur dalam Peraturan
Walikota Prabumulih Nomor 12 Tahun 2019 tentang Pelayanan dan Perawatan Kesehatan

Dirumah (Home Care) Kota Prabumulih.

Di dalam peraturan walikota Prabumulih nomor 12 tahun 2019, home care di Kota

Prabumulih memberikan beberapa jenis kasus pelayanan sebagai berikut:

1. Bayi: BBLR, prematur, perawatan bayi baru lahir;
2. Balita: gizi buruk dan kurang;

3. 1bu hamil;

4. 1bu post partum;

5. Diabetes;

6. COPD;

7. Gagal jantung;

8. Stroke;

9. Paska operasi;

10. TBC;

11. HIV/AIDS;



12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

Demensia;

Hipertensi;

Pasien dengan gangguan fungsi perkemihan;

Pasien dengan gangguan mobilitas fisik;

Pasien dengan gangguan kesehatan jiwa;

Pasien yang mengalami perlukaan kronis;

Pasien dengan gangguan oksigenisasi;

Pasien dengan kondisi usia lanjut;

Pasien dengan kondisi terminal (Hospice and Palliative Care);

Kasus lainnya sesuai dengan ketentuan perundangan kesehatan.

Selain itu dalam Peraturan Walikota Prabumulih Nomor 12 Tahun 2019 tentang

Pelayanan dan Perawatan Kesehatan Dirumah (Home Care) Kota Prabumulih, terdapat

beberapa unsur pelayanan atas home care di Kota Prabumulih, yaitu sebagai berikut:

1.

Pengelola home care adalah Dinas Kesehatan Kota Prabumulih yang bertanggung
jawab terhadap pelayanan home care;

Pelaksana home care adalah Unit Pelaksana Teknis Dinas (UPTD) Puskesmas Kota
Prabumulih yang terdiri dari dokter, perawat, dan tenaga kesehatan lainnya yang
telah teregistrasi, tersertifikasi dengan memiliki Surat ljin Praktek (SIP), dan supir
ambulans;

Klien adalah pasien yang dirawat dirumah dan keluarga yang bertanggung jawab
dalam memenuhi kebutuhan pelayanan sehari-hari pasien;

Koordinator kasus adalah seorang perawat dengan kriteria tertentu yang masih aktif
yang berasal dari UPTD Puskesmas setempat yang berperan dalam pengelolaan

kasus perawatan di rumah.



Pada poin kedua, dijelaskan bahwa yang melaksanakan kebijakan home care adalah
UPTD Puskesmas Kota Prabumulih yang terdiri dari dokter, perawat, dan tenaga kesehatan
lainnya yang telah teregistrasi, tersertifikasi dengan memiliki Surat Ijin Praktek (SIP), dan
sopir ambulans. UPTD pelaksana kebijakan home care di Kota Prabumulih terdiri atas

sembilan puskesmas. Adapun sembilan UPTD Puskesmas di Kota Prabumulih yaitu:

1. Puskesmas Gunung Kemala
2. Puskesmas Prabumulih Barat
3. Puskesmas Karang Raja

4. Puskesmas Pasar Prabumulih
5. Puskesmas Tanjung Rambang
6. Puskesmas Cambai

7. Puskesmas Tanjung Raman
8. Puskesmas Prabumulih Timur

9. Puskesmas Sukajadi

Sembilan UPTD Puskesmas Kota Prabumulih masing-masing menaungi lebih dari
satu kelurahan dalam menjalankan kebijakan home care. Berikut kelurahan/desa yang

berada di bawah masing-masing dari 9 UPTD Puskesmas Kota Prabumulih:

Tabel 1. Jumlah Desa/Kelurahan dari Sembilan UPTD Puskesmas Kota Prabumulih

No. UPTD Jumlah Kelurahan/Desa Keterangan

1. Gunung Kemala 3 1. Kelurahan Gunung Kemala
2. Kelurahan Payuputat
3. Desa Tanjung Telang

2. Prabumulih Barat 3 1. Kelurahan Muntang Tapus
2. Kelurahan Prabumulih Barat
3. Kelurahan Patih Galung

3. Karang Raja 3 1. Kelurahan Karang Raja
2. Kelurahan Muara Dua




3. Kelurahan Tugu Kecil

4. Pasar Prabumulih 5 . Kelurahan Mangga Besar
. Kelurahan Pasar 1

. Kelurahan Pasar 2

. Kelurahan Wonosari

. Kelurahan Anak Petai

5. Tanjung 9 . Kelurahan Tanjung Rambang
. Desa Jungai

. Desa Karang Bindu

. Desa Karangan

. Desa Talang Batu

. Desa Rambang Senuling

. Desa Sinar Rambang

. Desa Kemang Tanduk

. Desa Karya Mulya

Rambang

6. Cambai 5 . Kelurahan Cambai

. Kelurahan Sungai Medang
. Kelurahan Sindur

. Desa Muara Sungai

. Desa Pangkul

7. Tanjung Raman 4 . Kelurahan Tanjung Raman
. Kelurahan Sukaraja
. Kelurahan Majasari

. Desa Tanjung Menang

8. Prabumulih 3 . Kelurahan Gunung Ibul
. Kelurahan Gunung Ibul Barat

. Desa Karang Jaya

WNRFRPPAPWONRPRPOPPWONRPRPOONOUIARWNREROIER WDN -

Timur

9. Sukajadi 2 1. Kelurahan Sukajadi
2. Kelurahan Prabuaya

Sumber: Diolah penulis berdasarkan arsip Dinas Kesehatan Kota Prabumulih

Kota Prabumulih terdiri dari sembilan UPTD Puskesmas yang masing-masing
membawahi atau menaungi beberapa desa/kelurahan. Jumlah desa/kelurahan yang
dinaungi oleh sembilan UPTD Puskesmas Kota Prabumulih berbeda-beda. Ada UPTD
Puskesmas yang sedikit menaungi desa/kelurahan dan ada pula UPTD Puskesmas yang
banyak menaungi desa/kelurahan. Seperti UPTD Puskesmas Tanjung Rambang yang
menaungi sembilan desa/kelurahan sedangkan UPTD Puskesmas Sukajadi hanya menaungi
dua desa/kelurahan. Perbedaan jumlah desa/kelurahan yang dibawahi oleh masing-masing
dari sembilan UPTD Puskesmas Kota Prabumulih tentunya berpengaruh dengan pelayanan

kesehatan home care yang sedang dilaksanakan di Kota Prabumulih. UPTD vyang



menaungi banyak desa/kelurahan tentunya harus memiliki lebih banyak tenaga medis
pelaksana home care agar bisa menangani pasien home care dengan baik. Hal ini tentunya

akan berpengaruh dengan pengimplementasian kebijakan home care di Kota Prabumulih.

Pasien home care di Kota Prabumulih tahun 2019 sudah mencapai 769 orang.
Jumlah pasien ini tersebar dari sembilan UPTD Puskesmas Kota Prabumulih. Jumlah
pasien home care dari sembilan UPTD Puskesmas Kota Prabumulih berbeda-beda. Ada
UPTD yang memiliki banyak pasien home care tetapi ada pula UPTD Puskesmas yang
memiliki sedikit pasien home care. Adapun data jumlah pasien home care dari sembilan

UPTD Puskesmas Kota Prabumulih sebagai berikut:

Tabel 2. Laporan Jumlah Pasien Home Care di Kota Prabumulih Tahun 2019

No. UPTD Jumlah Pasien
1. Gunung Kemala 61 Orang
2. Prabumulih Barat 118 Orang
3. Karang Raja 58 Orang
4. Pasar Prabumulih 106 Orang
5. Tanjung Rambang 65 Orang
6. Cambai 115 Orang
7. Tanjung Raman 63 Orang
8. Prabumulih Timur 104 Orang
9. Sukajadi 79 Orang
Total 769 Orang

Sumber: Diolah penulis berdasarkan arsip Dinas Kesehatan Kota Prabumulih



Tabel diatas merupakan data jumlah pasien home care tahun 2019 di Kota
Prabumulih yang di tangani oleh sembilan UPTD Puskesmas. Dari data tersebut dapat
dilihat jumlah pasien home care masih cenderung sedikit di setiap UPTD Puskesmas Kota
Prabumulih, dimana jumlah pasien dalam tahun 2019 di setiap UPTD Puskesmas rata-rata
satu minggu hanya dua pasien home care. Hal ini disebabkan karena masih banyak
masyarakat Kota Prabumulih yang belum mengetahui pelayanan home care, karena masih
jarang dilakukannya sosialisasi langsung kepada masyarakat tentang layanan home care.
Masyarakat Kota Prabumulih yang ingin menggunakan pelayanan home care dilaksanakan

berdasarkan atas panggilan 24 jam melalui Operator Call Centre 119 (0853-67321119).

Selanjutnya Operator Call Centre menerima panggilan dan meneruskan informasi
kepada call centre UPTD Puskesmas yang bertanggung jawab atas panggilan dari
masyarakat yang berada diwilayah kerjanya untuk ditindaklanjuti. Masyarakat bebas 24
jam untuk menghubungungi ke call centre home care. Hal ini karena pengaturan shift
petugas home care 24 jam untuk memberikan layanan kepada masyarakat.m Hal ini dapat
dilihat dibawah ini merupakan kegiatan petugas home care saat memberikan pelayanan

kepada masyarakat yang telah menghubungi call center home care.



Gambar 1. Pelayan home care kepada masglarakat Kota Prabumulih
Sumber: Dokumentasi Petugas Home Care

Pasien home care ditangani oleh petugas home care yang bertugas di UPTD
Puskesmas sesuai dengan wilayah tempat tinggal pasien. Tetapi terdapat kesenjangan
antara jumlah petugas home care antar sembilan UPTD Puskesmas tersebut. Jumlah
petugas home care berbeda-beda, ada UPTD Puskesmas yang memiliki banyak petugas

home care dan ada pula UPTD Puskesmas yang memiliki sedikit petugas home care. Hal

ini dapat dilihat pada tabel berikut.

Tabel 3. Perbandingan Jumlah Petugas Home Care dari 9 UPTD Puskesmas di Kota
Prabumulih

No UPTD Puskesmas Petugas Home Care
1. Gunung Kemala 9 orang
2. Prabumulih Barat 23 orang
3. Karang Raja 11 orang
4. Pasar Prabumulih 15 orang
5. Tanjung Rambang 15 orang
6. Cambai 12 orang
7. Tanjung Raman 18 orang




8. Prabumulih Timur 21 orang

9. Sukajadi 88 orang

Sumber: Diolah penulis berdasarkan arsip Dinas Kesehatan Kota Prabumulih

Dalam tabel tersebut dapat dilihat perbandingan jumlah petugas home care dari
sembilan UPTD Puskesmas. Kesenjangan jumlah petugas home care antar sembilan UPTD
tentunya mempengaruhi kinerja tenaga medis yang menjalankan kebijakan home care.
Selain itu, jJumlah petugas home care yang tidak sama berpengaruh terhadap jumlah pasien
home care. Terjadi kesenjangan antara jumlah petugas home care dengan jumlah pasien
home care dari sembilan UPTD Puskesmas Kota Prabumulih. Kesenjangan itu dapat

dilihat pada tabel dibawah ini:

Tabel 4. Perbandingan Jumlah Petugas Home Care Sembilan UPTD Puskesmas Kota

Prabumulih dengan Jumlah Pasien Home Care

Perbandingan
UPTD Petugas Home Jumlah Pasien &UOTT:ZT;?(?:;
No Care Jumlah Pasien
1. Gunung Kemala 9 orang 61 Orang 1:6
2. Prabumulih Barat 23 orang 118 Orang 1:5
3. Karang Raja 11 orang 58 Orang 1:5
4. Pasar Prabumulih 15 orang 106 Orang 1:7
5. Tanjung Rambang 15 orang 65 Orang 1:4
6. Cambai 12 orang 115 Orang 1:9
7. Tanjung Raman 18 orang 63 Orang 1:3
8. Prabumulih Timur 21 orang 104 Orang 1:4
9. Sukajadi 88 orang 79 Orang 1:1

Sumber: Diolah penulis berdasarkan arsip Dinas Kesehatan Kota Prabumulih



Di dalam tabel tersebut dapat dilihat perbandingan antara jumlah petugas home
care dengan jumlah pasien yang berbanding terbalik. Di UPTD Puskesmas Prabumulih
Barat jumlah pasien mencapai 118 orang dari tiga desa/kelurahan, tetapi petugas home
care hanya 23 orang. Hal ini berarti di UPTD Puskesmas Prabumulih Barat, satu orang

petugas home care menangani lima orang pasien dari tiga desa/kelurahan.

Selain itu di UPTD Puskesmas Pasar Prabumulih jumlah pasien mencapai 106
orang dari lima desa/kelurahan, tetapi petugas home care hanya 15 orang. Dimana satu
orang petugas home care menangani tujuh orang pasien home care dari lima
desa/kelurahan. Perbandingan yang paling signifikan yaitu di UPTD Puskesmas Cambai,
petugas home care berjumlah 12 orang dari lima desa/kelurahan dan pasien berjumlah 115
orang. Hal ini berarti di UPTD Puskesmas Cambai setiap satu orang petugas home care

menangani sembilan orang pasien home care dari 5 desa/kelurahan.

Berbeda hal nya dengan UPTD Puskesmas Sukajadi, dimana jumlah petugas home
care sangat banyak daripada UPTD Puskesmas lainnya, tetapi jumlah pasien lebih sedikit
daripada jumlah petugas home care. Di UPTD Puskesmas Sukajadi petugas home care ada
88 orang dari dua desa/kelurahan, tetapi pasien yang ada lebih sedikit dari jumlah petugas
home care yaitu hanya 79 orang. Hal ini berarti satu orang petugas home care hanya

menangani satu orang pasien home care dari dua desa/kelurahan.

Jasa pelayanan home care tidak dipungut biaya/gratis bagi penduduk miskin Kota
Prabumulih dan dikenakan tarif pelayanan kesehatan bagi masyarakat yang bukan
penduduk miskin Kota Prabumulih dan bukan penduduk Kota Prabumulih. Hal ini diatur
dalam bagian ketujuh pasal 12 jasa pelayanan home care. Tetapi pada saat pelayanan home
care ke masyarakat semua penduduk Kota Prabumulih baik itu penduduk miskin maupun

bukan penduduk miskin Kota Prabumulih tidak dipungut biaya/gratis. Begitu pun untuk
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yang bukan penduduk Kota Prabumulih tidak dipungut biaya/gratis saat pertama Kali
menggunakan pelayan home care, tetapi jika ingin menggunakan lagi layanan home care

di waktu berikutnya baru dikenakan tarif pelayanan kesehatan.

Berdasarkan uraian di atas, dapat diketahui bahwa kebijakan home care di Kota
Prabumulih  merupakan kebijakan Pemerintah Kota Prabumulih dalam rangka
meningkatkan pelayanan kesehatan pada masyarakat Kota Prabumulih. Namun, terjadi
kesenjangan antara petugas home care dari sembilan UPTD Puskesmas di Kota
Prabumulih yang bertugas untuk mengimplementasikan kebijakan tersebut. Dimana,
UPTD Puskesmas yang menaungi banyak pasien home care dari banyak desa/kelurahan
memiliki jumlah petugas home care lebih sedikit. Sedangkan UPTD Puskesmas yang lebih
sedikit menaungi pasien home care dari beberapa desa/kelurahan memiliki lebih banyak

petugas home care.

Banyaknya masyarakat yang belum mengetahui kebijakan home care dan
kesenjangan jumlah tenaga medis dari sembilan UPTD Puskesmas Kota Prabumulih
berpengaruh dengan jumlah pasien dan pelayanan home care. Selain itu, tarif pelayanan
home care tidak dijalankan sebagaimana harusnya. Hal inilah yang membuat penulis ingin
meneliti lebih lanjut mengenai “Implementasi Kebijakan Home Care di Kota Prabumulih

Tahun 2019”.

B. Rumusan Masalah

Berdasarkan uraian latar belakang di atas, maka rumusan masalah dari penelitian
ini adalah “Bagaimana implementasi kebijakan home care di Kota Prabumulih tahun

2019?77
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C. Tujuan Penelitian

20109.

Untuk mengetahui implementasi kebijakan home care di Kota Prabumulih tahun

Manfaat Penelitian
Manfaat Praktis

Hasil dari penelitian ini memberikan manfaat penambahan ilmu dan
wawasan kepada jurusan Illmu Administrasi Publik khususnya pada konsentrasi
kebijakan publik dan menjadi rujukan untuk penelitian selanjutnya mengenai
implementasi kebijakan home care di Kota Prabumulih tahun 2019.
Manfaat Teoritis

Hasil dari penulisan ini diharapkan dapat menjadi referensi atau masukan
bagi Dinas Kesehatan Kota Prabumulih beserta UPTD Puskesmas mengenai

implementasi kebijakan home care di Kota Prabumulih tahun 2019.
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