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 BAB 

1 SISTEM KEBIJAKAN KESEH ATAN  

 

 

*Anita Dwi Anggraini, SST., M.Si* 

 

A. Pendahuluan 

Kebijakan kesehatan itu adalah tujuan dan sasaran, 
sebagai instrumen, proses dan gaya dari suatu keputusan oleh 
pengambil keputusan, termasuk implementasi serta penilaian 
(Lee, Buse & Fustukian, 2002). Kebijakan kesehatan adalah 
bagian dari institusi, kekuatan dari aspek politik yang 
memengaruhi masyarakat pada tingkat lokal, nasional dan 
dunia (Leppo, 1997). Tinjauan kepustakaan ini mengulas 
pengetahuan tentang kebijakan kesehatan, ciri-ciri, proses, 
implementasi, analisis, hasil penelitian yang dimanfaatkan 
untuk pengembangan kebijakan kesehatan. Tujuannya adalah 
untuk menambah pengetahuan dan pemahaman akan kebijakan 
kesehatan serta hubungan antara kebijakan kesehatan dan 
kesehatan, sehingga memungkinkan untuk menanggani 
persoalan-persoalan dari kesehatan masyarakat (Pamilu,2007) 

 

B. Ciri-Ciri Kebijakan Kesehatan 

Kebijakan kesehatan merupakan kebijakan publik. 
Konsep dari kebijakan publik dapat diartikan sebagai adanya 
suatu negara yang kokoh dan memiliki kewenangan serta 
legitimasi, di mana mewakili suatu masyarakat dengan 
menggunakan administrasi dan teknik yang berkompeten 
terhadap keuangan dan implementasi dalam mengatur 

SISTEM 
KEBIJAKAN 

KESEHATAN 
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 BAB 

2 ISU-ISU KESEH ATAN  

 

 

*Yuyun Tafwidhah, SKM., M.Kep.* 

 

A. Pendahuluan 

Kesehatan merupakan salah satu aspek vital dalam 
kehidupan manusia. Isu-isu kesehatan, baik di tingkat lokal 
maupun global, memiliki dampak yang signifikan terhadap 
kualitas hidup masyarakat. Memahami dan mengatasi isu-isu 
kesehatan yang terjadi saat ini menjadi suatu keharusan bagi kita 
semua. 

Isu-isu kesehatan tidak hanya berkaitan dengan penyakit 
atau kondisi medis individual, tetapi juga mencakup aspek 
lingkungan, sosial, dan ekonomi yang mempengaruhi 
kesejahteraan umum. Menghadapi dan menangani isu-isu 
kesehatan dengan serius sangat penting untuk mencapai tujuan 
pembangunan berkelanjutan, termasuk pencapaian kesehatan 
yang optimal bagi semua warga negara. 

Ada beberapa alasan mengapa kita perlu memperhatikan 
isu-isu kesehatan di berbagai level, yaitu: 
1. Kualitas Hidup  

Kesehatan yang baik adalah dasar utama untuk 
menjalani kehidupan yang bermakna. Ketika masyarakat 
sehat, maka akan dapat aktif berpartisipasi dalam kegiatan 
sehari-hari, mencapai potensi penuh, serta berkontribusi 
secara positif pada keluarga, komunitas, dan masyarakat. 

  

ISU-ISU 
KESEHATAN 
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 BAB 

3 KETEP ATAN IN FORMAS I  

 

 

*Moh Adib, SKM., M.Kes* 

 

A. Pendahuluan 

Promosi kesehatan merupakan strategi penting dalam 
meningkatkan kesadaran masyarakat terhadap kesehatan dan 
mendorong perubahan perilaku positif. Ketepatan informasi 
dalam konteks promosi kesehatan memainkan peran sentral 
dalam keberhasilan upaya tersebut. Dalam era di mana 
informasi mudah diakses, keakuratan, relevansi, dan 
keterbacaan informasi menjadi faktor kunci yang 
mempengaruhi cara masyarakat menerima dan merespons 
pesan-pesan kesehatan. Ketepatan informasi mencakup aspek-
aspek seperti akurasi, keterbacaan, dan kesesuaian dengan 
tujuan promosi kesehatan. Bab tentang ketepatan informasi ini 
membantu mengidentifikasi faktor-faktor yang dapat 
meningkatkan atau menghambat efektivitas pesan-pesan 
kesehatan, serta merancang strategi komunikasi yang lebih 
efisien. Dengan memahami dinamika informasi dalam promosi 
kesehatan, praktisi kesehatan dan pembuat kebijakan dapat 
merancang kampanye yang lebih terarah, relevan, dan 
berdampak positif bagi masyarakat. Dengan demikian, 
pemahaman dan peningkatan ketepatan informasi menjadi 
kunci dalam memajukan tujuan promosi kesehatan demi 
menciptakan masyarakat yang lebih sadar akan pentingnya 
kesehatan (Haro et al., 2022) (Kemenkes RI, 2016). 
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 BAB 

4 HAMBATAN KOMUNIKASI  

 

 

*Fajrin Violita, S.KM., M.K.M* 

 

A. Pendahuluan 

Komunikasi secara umum diartikan sebagai proses 
pertukaran informasi antara individu, yang dilakukan agar 
dapat saling berbagi informasi atau ide (Schiavo, 2014). 
Exchange, 2006; Smith and Hornik, 1999 mengartikan 
komunikasi kesehatan adalah pemanfaatan teknik komunikasi 
dengan tujuan mempengaruhi pengetahuan, sikap dan 
keyakinan untuk mendukung pengambilan keputusan merubah 
perilaku sehat.  

Dalam proses komunikasi, terjadi penyampaian pesan 
dari pengirim pesan kepada penerima pesan. Sehingga terdapat 
unsur atau komponen yang saling berkaitan dan berperan untuk 
meningkatkan efektivitas komunikasi. Unsur-unsur komunikasi 
tersebut antara lain komunikator, atau pengirim pesan yaitu 
pihak yang mengirim pesan. Isi pesan, yaitu informasi, gagasan, 
ide yang akan disampaikan kepada penerima. Kemudian unsur 
ketiga adalah komunikan atau penerima pesan (Putri, 
Ambarwati and Hadiyanto, 2021).  

Selain tiga unsur utama tersebut, terdapat dua unsur 
lainnya yang juga penting dalam proses komunikasi. Unsur 
keempat yang dimaksud adalah media, yaitu sarana atau alat 
yang digunakan untuk mempermudah mengirim pesan atau 
informasi. Unsur terakhir adalah umpan balik atau feedback, 
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5 KOMUNIKAS I INTR A-PERSONAL  DAN IN TER-PERSONAL  

 

 

*Lilis Handayani, S.KM., M.Kes* 

 

A. Pendahuluan 

Manusia tidak mampu hidup sendiri dan membutuhkan 
bantuan dari orang lain. Oleh karena itu, manusia disebut 
sebagai makhluk sosial karena adanya ketergantungan terhadap 
orang lain. Salah satu cara dalam memenuhi kebutuhan tersebut, 
maka diperlukan adanya komunikasi dan interaksi untuk 
memenuhi kebutuhan hidupnya. Sehingga, manusia juga 
disebut sebagai makhluk komunikasi (Hanani, 2017).  

Komunikasi menjadi kebutuhan dari setiap manusia. 
Berikut adalah beberapa alasan dilakukannya komunikasi oleh 
manusia (Mubarok & Andjani, 2014): 
1. Takut Kesepian 

Komunikasi menjadi kunci dalam mengatasi kesepian 
yang dirasakan oleh manusia. Walaupun, beberapa manusia 
masih membutuhkan kesendirian, tetapi tidak menutup 
kemungkinan juga menginginkan adanya orang lain. Hal ini 
disebabkan karena manusia juga merasakan ketakutan akan 
kesepian. Contohnya, keluarga yang tinggal serumah, berapa 
lama mereka tidak saling komunikasi? Apakah mereka akan 
saling diam dalam waktu yang lama? Tentu saja tidak karena 
mereka membutuhkan komunikasi satu sama lainnya untuk 
tetap hidup dan kesepian akan membunuh jiwa dan raga 
seseorang. 
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6 KOMUN KASI KELOMPO K, ORGAN ISAS I, PUBLIK DAN MASS A 

 

 

*Kustiasih Lestari, S.KM., M.Si* 

   

A. Definisi Komunikasi  
Komunikasi secara etimologis yang dikutip dari Hardjana 

(2003) dalam Nurjaman & Umam (2012, p. 35) berasal dari 
Bahasa latin, yaitu cum kata depan yang artinya dengan atau 
bersama dengan, dan kata units kata bilangan yang berarti satu, 
dua kata tersebut membentuk kata communio dalam Bahasa 
inggris disebut communion berarti kebersamaan, persatuan, 
persekutuan, gabungan, pergaulan, atau hubungan. Mulyana 
(2005, pp. 41-42) menambahkan bahasa latin komunikasi adalah 
communis yang berarti sama, communico, communicatio, atau 
communicare yang berarti ‘membuat sama’ (to make common) 
dimana dapat diartikan bahwa komunikasi menyarankan 
bahwa suatu pikiran, suatu makna, atau suatu pesan dianut 
secara sama. Mulyana juga menyatakan bahwa komunikasi 
didefinisikan secara luas sebagai “berbagi pengalaman”. 

Komunikasi menurut Liliweri (2011) dalam bukunya yang 
berjudul Strategi Komunikasi Masyarakat menyebutkan bahwa: 
komunikasi adalah transmisi informasi dari seorang individu 
atau kelompok kepada individu atau kelompok lain. 
Komunikasi merupakan proses pengalihan pesan melalui 
saluran tertentu kepada orang lain dengan efek tertentu (p. 112). 
Liliweri menambahkan komunikasi adalah proses pertukaran 
informasi yang terjadi antar manusia dengan metode, teknik, 
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7 KONSEP KOMUNIKASI  

 

 

*Neny Setiawaty Ningsih, S.Si.T., M.Kes* 

 

A. Pendahuluan 

Komunikasi merupakan suatu proses penting dalam 
kehidupan manusia yang melibatkan pertukaran informasi, ide, 
dan perasaan antara individu atau kelompok. Konsep 
komunikasi mencakup berbagai elemen yang mencerminkan 
kompleksitas interaksi manusia. Dalam setiap bentuk 
komunikasi, terdapat pengirim (komunikator), pesan, saluran 
komunikasi, penerima (audien), dan konteks. 
1. Pengirim (Komunikator): 

Pengirim adalah pihak yang menghasilkan pesan dan 
berusaha menyampaikannya kepada penerima. Pengirim 
dapat berupa individu, kelompok, organisasi, atau media. 

2. Pesan: 
Pesan merupakan informasi atau ide yang ingin 

disampaikan oleh pengirim kepada penerima. Pesan bisa 
berupa verbal (kata-kata) atau non-verbal (gestur, ekspresi 
wajah, gambar, dll.). 

3. Saluran Komunikasi: 
Saluran komunikasi adalah media atau sarana yang 

digunakan untuk mentransmisikan pesan dari pengirim ke 
penerima. Saluran komunikasi dapat bersifat langsung (tatap 
muka) atau tidak langsung (melalui media massa). 
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8 MODEL KOMUNIKASI  

 

 

*Ayudhita Cahyani Daud, S.KM., M.Kes* 

 

A. Pendahuluan 

Komunikasi tertulis mempunyai makna yang formal 
dalam penyampaian informasi yang berhubungan dengan 
pekerjaan. Pesan tertulis merupakan sesuatu yang nyata 
(tangible). Pesan ini memberikan suatu dokumen tentang 
tindakan organisasi dan dapat ditinjau kembali serta dipelajari. 
Satu hal yang menjadi perhatian utama seseorang yang 
mengirim pesan bisa jadi bahwa diharapkan penerima benar-
benar menerimanya (Mas and Haris, 2020). Penelitian 
menunjukkan bahwa pesan yang telah ditulis dan dikirimkan 
tidak berarti bahwa orang yang dituju telah membaca dan 
memahaminya. Sebagian besar interaksi yang diperlukan dalam 
organisasi adalah melalui komunikasi oral/lisan (Mas and 
Haris, 2020). 

Model mengandung arti yang beragam tergantung dari 
sudut mana cara pandang orang tersebut melihatnya, misalnya 
seseorang mengartikan model tersebut seperti desain, jenis atau 
pola. Ketika kita mengartikan desain, bisa jadi desain yang 
dimaksud adalah desain dari sebuah rumah (Harahap and 
Putra, 2019). Kita dapat memahami sebuah proses komunikasi 
melalui gambaran model yang menunjukkan bagaimana bentuk, 
alur, atau cara berkomunikasi itu pada saat dimulai sampai 
berakhir. Pada umumnya model-model komunikasi itu 
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9 KONSEP DAS AR EPIDEMIOLOGI DAN ISTILAH-IS TIL AH DAL AM EPIDE MIOLOGI 

 

 

*La Ode Asrianto, SKM., M.Kes* 

 

A. Pengertian Epidemiologi 
Kata epidemiologi berasal dari bahasa Yunani, terdiri dari 

tiga kata, yaitu: 
Epi = pada/tentang 

Demos = penduduk/rakyat 
Logos = ilmu/doktrin 

Sehingga, epidemiologi dapat diartikan sebagai ilmu yang 
mempelajari kejadian/kasus yang terjadi pada penduduk/ 
masyarakat. 

Selain itu, pada tahap perkembangannya, banyak para 
ahli memberikan definisi mengenai epidemiologi, meliputi 
(Bustan, 2006; Akbar, 2018; Agung, Palgunadi and Subawa, 
2020): 

HIRSCH (1883), epidemiologi adalah suatu gambaran 
kejadian, penyebaran, dari jenis-jenis penyakit pada manusia 
pada saat tertentu diberbagai tempat di bumi dan mengkaitkan 
dengan kondisi eksternal. 

WADE HAMPTON FROST (1927), Epidemiologi 
didefinisikan sebagai pemahaman tentang penyebaran penyakit 
menular atau perkembangan penyakit menular yang melekat. 
Hal ini menunjukkan bahwa pada periode tersebut, fokus 
epidemiologi utamanya adalah mengatasi tantangan yang 
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10 HOST, VE KTOR, D AN LINGKUNGAN YANG MENDUKUNG PEN YEBARAN PENYAKIT 

 

 

*Darmayanti Waluyo, SKM., M.Kes* 

 

A. Pendahuluan 

Bidang kedokteran mengalami perkembangan ilmu 
pengetahuan dan teknologi mendukung tenaga ahli 
mengadakan riset terhadap berbagai penyakit menular untuk 
mengatasi kejadian penderitaan dan kematian akibat penyakit. 
Penularan penyakit terjadi karena adanya berbagai faktor baik 
dari agen, induk tempat perkembang biakan dan lingkungan. 
Penyebab penyakit majemuk (multiple causation of disease) 
sebagai lawan dari penyebab penyakit tunggal (single causation) 
(Irwan, 2017). 

Untuk mengumpulkan tentang timbulnya penyakit, para 
ahli telah melakukan beberapa eksperimen untuk menguji cara 
pencegahan penyakit sehingga taraf hidup penderita meningkat. 
Pada epidemiologi ada tiga faktor dalam penyebaran penyakit 
atau masalah kesehatan yaitu orang (person), tempat (place), dan 
waktu (time). Hal ini digunakan sebagai informasi dalam 
menggambarkan adanya perbedaan keterpaparan dan 
kerentanan. Dengan perbedaan ini dapat digunakan sebagai 
petunjuk tentang sumber, agen yang bertanggung jawab, 
transisi, serta penyebaran dari penyakit (Irwan, 2017). 

Penyakit atau sakit merupakan adanya kegagalan dari 
mekanisme adaptasi dari suatu organism terhadap rangsangan 
atau tekanann sehingga menimbulkan gangguan dari fungsi 
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11 KOMUNIKAS I INTR A-PERSONAL  DAN IN TER-PERSONAL  

 

 

*Lilis Handayani, S.KM., M.Kes* 

 

A. Pendahuluan 

Manusia tidak mampu hidup sendiri dan membutuhkan 
bantuan dari orang lain. Oleh karena itu, manusia disebut 
sebagai makhluk sosial karena adanya ketergantungan terhadap 
orang lain. Salah satu cara dalam memenuhi kebutuhan tersebut, 
maka diperlukan adanya komunikasi dan interaksi untuk 
memenuhi kebutuhan hidupnya. Sehingga, manusia juga 
disebut sebagai makhluk komunikasi (Hanani, 2017).  

Komunikasi menjadi kebutuhan dari setiap manusia. 
Berikut adalah beberapa alasan dilakukannya komunikasi oleh 
manusia (Mubarok & Andjani, 2014): 
1. Takut Kesepian 

Komunikasi menjadi kunci dalam mengatasi kesepian 
yang dirasakan oleh manusia. Walaupun, beberapa manusia 
masih membutuhkan kesendirian, tetapi tidak menutup 
kemungkinan juga menginginkan adanya orang lain. Hal ini 
disebabkan karena manusia juga merasakan ketakutan akan 
kesepian. Contohnya, keluarga yang tinggal serumah, berapa 
lama mereka tidak saling komunikasi? Apakah mereka akan 
saling diam dalam waktu yang lama? Tentu saja tidak karena 
mereka membutuhkan komunikasi satu sama lainnya untuk 
tetap hidup dan kesepian akan membunuh jiwa dan raga 
seseorang. 
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12 KONSEP EPIDEMIOLOGI DESKRIPTIF D AN AN ALITIK 

 

 

*Dewi Ariyani Wulandari, S.K.M., M.P.H.* 

 

A. Pendahuluan 

Epidemiologi merupakan ilmu yang mempelajari 
distribusi dan determinan penyakit dan kesehatan pada 
populasi manusia. Adapun tujuan dari penelitian epidemiologi 
adalah :  
1. Mendeskripsikan distribusi frekuensi penyakit berdasar 

orang, waktu, dan tempat  
2. Memperoleh penjelasan tentang berbagai faktor penyebab 

penyakit  
3. Menilai keberhasilan intervensi yang dilakukan terhadap 

berbagai permasalahan kesehatan yang ada di masyarakat  
4. Pengendalian penyakit dan pencegahan penyakit  
5. Mengidentifikasi risiko penyakit,  
6. Mengidentifikasi faktor-faktor yang berpengaruh terhadap 

terjadinya penyakit hingga menetapkan upaya intervensi 
yang sesuai baik dalam bentuk promotif, preventif, kuratif 
dan rehabilitatif. 

Dalam pelaksanaannya seorang tenaga kesehatan 
masyarakat dalam memecahkan masalah kesehatan masalah 
harus menetapkan rancangan penelitian yang paling tepat 
dalam upaya menjawab permasalahan yang muncul. Strategi 
yang digunakan dalam penelitian epidemiologi adalah 
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13 UKUR AN-UKURAN  DAS AR DAL AM EPIDE MIOLOGI  

 

 

*Nasiatul Aisyah Salim, SKM., MPH* 

 

A. Prinsip Pengukuran 

Sebelum membahas tentang berbagai pengukuran 
kejadian penyakit, pentingnya prinsip dalam melakukan 
pengukuran untuk mendapatkan kesimpulan (ukuran) yang 
dapat dipercaya (valid) dan konsisten (reliable). Beberapa hal 
yang harus selalu dipertimbangkan dalam pengukuran, antara 
lain (Prahasto, Iwan Dwi & Probandari, 2012): 
1. Ketepatan pengukuran (precision of measurement) 

Meskipun secara alamiah melakukan pengukuran 
pada subyek dalam skala luas selalu berpotensi untuk 
terjadinya random variation, cara-cara pengukuran yang tepat 
diharapkan dapat mengurangi risiko ketidaktepatan 
pengukuran. Sebagai contoh, dalam mendiagnosa kasus 
infeksi nosokomial perlu dipakai definisi operasional yang 
jelas dan alat diagnosis yang sama (standard) 

2. Pentingnya suatu pengukuran (importance) 
Dalam hal ini pengukuran outcome harus memberi 

makna yang besar bagi suatu penelitian epidemiologi. 
Sebagai contoh, mengukur outcome berupa kematian akibat 
infeksi nosokomial bukanlah hal yang dianjurkan karena 
prinsip dari ilmu kedokteran adalah mencegah terjadinya 
kematian akibat penyakit. Dengan demikian tentu 
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14 KONSEP SUR VEIL ANS  

 

 

*St. Mutiatu Rahmah, SKM., M.Kes* 

 

A. Pendahuluan 

Surveilans merupakan suatu proses yang sistematis 
diantaranya meliputi kegiatan pengumpulan data, pemeriksaan 
data, analisis data dan diseminasi informasi pada masyarakat 
atas data yang telah diperoleh hingga dapat dilakukan tindakan 
lanjutan. Surveilans adalah ciri yang yang sangat penting dalam 
praktek ilmu epidemiologi. Epidemiologi merupakan rumpun 
ilmu kesehatan masyarakat, yang berfokus membahas secara 
mendalam mengenai distribusi dan determinan penyakit dan 
kondisi kesehatan lainnya. Selain itu, pada populasi umum atau 
khusus untuk memberikan masukan kebijakan kesehatan dalam 
mengontrol masalah kesehatan. Oleh karena itu, data dari 
surveilans dapat digunakan sebagai landasan dalam melakukan 
tindakan pencegahan dan penanggulangan (pengontrolan) 
suatu masalah kesehatan masyarakat (Najmah, 2016).  

Dalam Upaya pencegahan dan pemberantasan penyakit 
akan semakin menjadi efektif ketika didukung oleh sistem 
surveilans yang efektif. Dikarenakan fungsi surveilans yang 
utama adalah menyediakan informasi epidemiologi yang peka 
terhadap perubahan yang terjadi. Dengan memahami konsep 
dasar surveilans epidemiologi, maka dapat membantu semua 
pihak terutama tenaga kesehatan yang dapat membantu untuk 
menjalankan fungsi-fungsi dan mencapai tujuan surveilans.  
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15 KONSEP DAS AR INTERNATIONAL HE ALTH  REGUL ATION  

 

 

*Dr. Malik Saepudin, SKM., M.Kes* 

 

A. Pendahuluan 

International Health Regulation (IHR) menjadi dasar 
World Health Organization (WHO) dalam menentukan status 
pandemi (Public Health Emergency International Concent) yang 
dapat diketahui dari hasil surveilans. Sedangkan Global Health 
Security menjadi salah satu fondasi dasar yang harus dibangun 
dalam mengatasi pandemi. Apabila terjadi ketidakstabilan 
dalam sektor kesehatan, maka populasi rentan seperti lansia dan 
individu dengan penyakit komorbid menjadi populasi yang 
harus diprioritaskan. Hal ini dikarenakan populasi tersebut 
berpotensi besar sebagai kontributor pada tingkat kematian dan 
beban di fasilitas pelayanan kesehatan. 

Pandemi yang sedang terjadi saat ini harus dijadikan 
sebuah pembelajaran bahwa deteksi dini (kurang dari 24 jam) 
harus diterapkan secara tepat dan cepat, karena apabila deteksi 
dilakukan lebih dari 36 jam dari awal timbulnya kasus, maka 
virus tersebut akan dengan mudahnya menyebar dengan 
mobilitas yang tinggi. Biosurveillance menjadi core capacity yang 
penting sebagai alat deteksi dini dari adanya potensi ancaman 
kesehatan yang tidak mudah untuk dilakukan namun harus 
dibangun sedini mungkin. 
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