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 ABSTRAK  
Angka kematian ibu yang masih tinggi di Indonesia menunjukkan rendahnya kualitas pelayanan kesehatan 

terutama kesehatan ibu. Dalam upaya menurunkan angka kematian ibu diperlukan sistem rujukan yang 

efektif terutama untuk kasus dengan komplikasi. Sistem rujukan adalah sistem yang dikelola secara 

strategis, proaktif, pragmatis dan koordinatif untuk menjamin pemerataan pelayanan kesehatan maternal 

yang paripurna dan komprehensif bagi masyarakat, sehingga tercapai peningkatan derajat kesehatan ibu 

hamil melalui peningkatan mutu dan keterjangkauan pelayanan kesehatan maternal di wilayah mereka. 

Pada penelitian ini dilaksanakan pada puskesmas  Hah Hasan kota Binjai dengan responden koordinasi 

program KIA, dokter umum, dan kepala tata usaha puskesmas. Pengumpulan data dengan metode 

wawancara mendalam untuk mendapatkan informasi dan data-data terkait yang diperlukan oleh informan. 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis pelaksanaan sistem rujukan persalinan bagi peserta BPJS 

Kesehatan di Puskesmas HAH Hasan Kota Binjai. Sistem rujukan memiliki peranan penting dalam 

menjamin kesinambungan pelayanan kesehatan, terutama bagi ibu hamil yang memerlukan penanganan di 

fasilitas kesehatan yang lebih lengkap. Hasil penelitian menunjukkan bahwa pelaksanaan sistem rujukan 

di Puskesmas Hasan Binjai pada dasarnya sudah berjalan dengan baik, terutama dengan adanya 

pemanfaatan aplikasi P-Care yang memudahkan proses rujukan secara digital dan terintegrasi. Penggunaan 

aplikasi ini membantu dalam pencatatan, pengiriman data pasien, dan percepatan proses rujukan ke 

fasilitas kesehatan lanjutan. Namun demikian, masih terdapat beberapa aspek yang perlu ditingkatkan, 

seperti optimalisasi jaringan internet, pelatihan petugas dalam penggunaan aplikasi secara maksimal, serta 

peningkatan pemahaman masyarakat terhadap prosedur rujukan agar sistem dapat berjalan lebih efektif 

dan efisien. 

 

 ABSTRACT  
The high maternal mortality rate in Indonesia reflects the low quality of healthcare services, particularly 

maternal health services. In an effort to reduce maternal mortality, an effective referral system is essential, 

especially for cases involving complications. A referral system is a strategically, proactively, 

pragmatically, and coordinatively managed system to ensure equitable, comprehensive, and quality 

maternal healthcare services for the community. This system aims to improve the health status of pregnant 

women through enhanced quality and accessibility of maternal health services in their respective regions. 

This study was conducted at Puskesmas HAH Hasan in Binjai City, with respondents consisting of the 

Maternal and Child Health (MCH) program coordinator, a general practitioner, and the head of 

administration at the health center. Data were collected through in-depth interviews to gather relevant 

information and insights from the informants. The aim of this study is to analyze the implementation of the 

referral system for BPJS Kesehatan participants during childbirth at Puskesmas H.A.H. Hasan, Binjai 

City. The referral system plays a crucial role in ensuring continuity of healthcare services, especially for 

pregnant women who require treatment at more advanced health facilities. The findings of the study 

indicate that the referral system at Puskesmas H.A.H. Hasan has generally been running well, particularly 

with the utilization of the P-Care application, which facilitates a digital and integrated referral process. 

This application supports the documentation, transfer of patient data, and accelerates the referral process 

to higher-level healthcare facilities. However, several aspects still need improvement, such as optimizing 

internet connectivity, providing further training for staff in using the application effectively, and increasing 

public awareness about the referral procedures to ensure a more efficient and effective system. 
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LATAR BELAKANG 

Angka ke$matian ibu$ (AKI) di Indone$sia masih tinggi yaitu$ 305 pe$r 100.000 ke$lahiran hidu$p 

(BPS e$t al., 2016). Angka ini masih jau$h dari targe$t Su$stainable$ De$ve$lopme$nt Goals (SDGs) Indone$sia 

yaitu$ 70 pe$r 100.000 ke$lahiran hidu$p (BPS, 2016). Konse$p "Thre$e$ De$lays" pe$nye$bab ke$matian ibu$ 

yaitu$ ke$te$rlambatan me$mu$tu$skan me$ncari pe$layanan, ke$te$rlambatan me$ncapai fasilitas ke$se$hatan yang 

me$madai, dan ke$te$rlambatan me$ne$rima pe$layanan yang me$madai di fasilitas ke$se$hatan. Be$ban 

ke$u$angan dite$ngarai dapat me$nghambat ibu$ dalam me$ndapatkan pe$layanan pe$rsalinan di se$mu$a tipe$ 

ke$te$rlambatan. Salah satu$ u$paya pe$me$rintah u$ntu$k me$ne$kan tingginya Angka Ke$matian Ibu$ (AKI) 

adalah de$ngan me$ne$rapkan program Jaminan Ke$se$hatan Nasional (JKN). Siste$m Jaminan Sosial 

Nasional adalah se$bu$ah siste$m jaminan sosial yang dite$tapkan di Indone$sia dalam U$U$ No. 40 Tahu$n 

2004. Jaminan sosial ini adalah salah satu$ be$ntu$k pe$rlindu$ngan sosial yang dise$le$nggarakan ole$h ne$gara 

gu$na me$njamin warga ne$garanya u$ntu$k me$me$nu$hi ke$bu$tu$han hidu$p dasar yang layak. U$ndang-U$ndang 

No.40 Tahu$n 2004 te$ntang Siste$m Jaminan Sosial Nasional (SJSN) ini me$ngamanatkan bahwa jaminan 

sosial wajib bagi se$lu$ru$h pe$ndu$du$k di Indone$sia, te$rmasu$k Jaminan Ke$se$hatan Nasional (JKN) me$lalu$i 

su$atu$ Badan Pe$nye$le$nggara Jaminan Sosial (BPJS). (Yu$lvira Me$dia, 2019). Badan Pe$nye$le$nggara 

Jaminan Sosial (BPJS) Ke$se$hatan adalah badan hu$ku$m yang dibe$ntu$k u$ntu$k me$nye$le$nggarakan 

program jaminan ke$se$hatan de$ngan tu$ju$an u$ntu$k me$mprote$ksi se$lu$ru$h masyarakat de$ngan pre$mi 

te$rjangkau$ dan de$ngan cove$rage$ le$bih lu$as u$ntu$k se$lu$ru$h masyarakat (Lu$lu$k Su$siloningtyas., 2020). 

Pe$ratu$ran Me$nte$ri Ke$se$hatan Re$pu$blik Indone$sia Nomor 1 Tahu$n 2012 te$ntang Siste$m Ru$ju$kan 

Pe$layanan Ke$se$hatan Pe$rorangan me$nje$laskan bahwa siste$m ru$ju$kan me$ru$pakan. su$atu$ 

pe$nye$le$nggaran pe$layanan ke$se$hatan yang me$ngatu$r pe$limpahan tu$gas dan tanggu$ng jawab pe$layanan 

ke$se$hatan se$cara timbal balik baik ve$rtikal mau$pu$n horizontal. Pe$layanan ke$se$hatan. dilaksanakan 

se$cara be$rje$njang, se$su$ai ke$bu$tu$han. me$dis dimu$lai dari pe$layanan ke$se$hatan tingkat pe$rtama. Siste$m 

ru$ju$kan diwajibkan bagi pasie$n yang me$ru$pakan pe$se$rta jaminan ke$se$hatan atau$ asu$ransi ke$se$hatan 

sosial dan pe$mbe$ri pe$layanan. ke$se$hatan (Ke$me$nke$s RI, 2012). 

Siste$m ru$ju$kan me$ngatu$r alu$r dari mana dan haru$s ke$ mana se$se$orang yang me$mpu$nyai masalah 

ke$se$hatan te$rte$ntu$ u$ntu$k me$me$riksakan ke$se$hatannya (Ali, e$t al., 2015). Siste$m ru$ju$kan be$rarti 

be$rtu$ju$an agar be$rjalan se$cara e$fe$ktif se$kaligu$s e$fisie$n yaitu$ be$rarti be$rku$rangnya waktu$ tu$nggu$ dalam 

prose$s me$ru$ju$k dan be$rku$rangnya ru$ju$kan yang tidak pe$rlu$ kare$na se$be$namya dapat ditangani di FKTP 

(Ke$me$nke$s RI, 2012). E$ra Jaminan Ke$se$hatan Nasional me$mbe$rlaku$kan siste$m ru$ju$kan yang 

be$rje$njang, dimana pe$layanan ke$se$hatan dimu$lai di fasilitas ke$se$hatan tingkat pe$rtama (BPJS 

Ke$se$hatan, 2014). Dibe$rlaku$kannya siste$m ru$ju$kan be$rje$njang me$ngharu$skan pasie$n BPJS u$ntu$k 

me$ngu$tamakan be$robat ke$ pu$ske$smas yang me$ru$pakan fasilitas pe$layanan prime$r. Jika pasie$n tidak 

dapat ditangani di fasilitas pe$layanan prime$r baru$ dibe$rlaku$kan ru$ju$kan pasie$n ke$ fasilitas pe$layanan 

se$ku$nde$r /e$x: Ru$mah Sakit (Dwi Ratnasari., 2017). 

Saat ini, yang me$njadi ke$le$mahan dalam pe$layanan ke$se$hatan adalah siste$m ru$ju$kan. Siste$m 

ru$ju$kan be$rtu$ju$an u$ntu$k me$mbe$rikan pe$layanan yang be$rmu$tu$ tanpa me$nge$lu$arkan biaya yang mahal. 

Siste$m ru$ju$kan dilaku$kan apabila su$mbe$r daya FKTP me$ngalami ke$te$rbatasan, maka pasie$n akan 

diru$ju$k ke$ Fasilitas Ke$se$hatan Ru$ju$kan Tingkat Lanju$tan (FKRTL). Ru$ju$kan dilaku$kan u$ntu$k 

me$me$nu$hi ke$bu$tu$han pasie$n pada pe$layanan ke$se$hatan spe$sialistik atau$ su$bspe$sialiastik, rawat inap, 

kondisi gawat daru$rat, mau$pu$n tambahan pe$layanan ke$se$hatan yang be$rbe$da dari fasilitas ke$se$hatan 

se$be$lu$mnya. 

Tingginya kasu$s ke$matian ibu$ dan bayi di Indone$sia e$rat kaitannya de$ngan kondisi e$konomi 

masyarakat, ge$ografis, bu$daya, tingkat pe$ndidikan/pe$nge$tahu$an ibu$ te$rhadap ke$hamilan, hingga 

ke$te$rlambatan ru$ju$kan ke$ fasilitas ke$se$hatan dan te$rlambat dalam me$ndapatkan pe$nanganan yang te$pat 

di fasilitas ru$ju$kan. Siste$m ru$ju$kan mu$lai dibe$rlaku$kan se$jak tahu$n 2014, namu$n imple$me$ntasinya baru$ 

dilaku$kan se$cara ke$tat ditahu$n 2018. Pe$laksanaan ru$ju$kan di bidang mate$rnal haru$s me$mpe$rhatikan 

tingkat e$fe$ktivitas dan e$fisie$nsi, se$rta ke$te$patan dalam me$laku$kan pe$nanganan, khu$su$snya 

ke$gawatdaru$ratan. Jika te$rjadi ke$te$rlambatan pe$nanganan pada ibu$ be$rsalin, be$risiko me$nimbu$lkan 

komplikasi ke$hamilan hingga ke$matian ibu$ ( U$ci Yu$lan Ningsih., 2023). 

Ru$ju$kan me$ru$pakan salah satu$ ku$nci dalam u$paya me$nu$ru$nkan angka ke$matian ibu$. Hambatan 

ru$ju$kan masih me$njadi ke$ndala u$tama gu$na me$ncapai ru$ju$kan yang e$fe$ktif. Hambatan ru$ju$kan akibat 
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tiga te$rlambat masih me$njadi ke$ndala yang sampai saat ini be$lu$m bisa diatasi de$ngan baik. Se$cara garis 

be$sar hambatan ru$ju$kan te$rdiri dari te$rlambat me$ngambil ke$pu$tu$san baik ole$h pasie$n mau$pu$n ole$h 

te$naga ke$se$hatan itu$ se$ndiri. Te$rlambat me$ngambil ke$pu$tu$san dipe$ngaru$hi ole$h be$be$rapa alasan yaitu$ 

sosial e$konomi dan bu$daya, akse$s me$nu$ju$ fasilitas ke$se$hatan dan ku$alitas pe$layanan ke$se$hatan. 

Te$rlambat me$ncapai fasilitas ke$se$hatan se$cara te$pat waktu$ ju$ga me$njadi hambatan ru$ju$kan yang 

ke$du$a. Akse$s ke$ fasilitas ke$se$hatan me$njadi point u$tama yang me$njadi pe$nye$bab te$rlambatnya 

me$ncapai fasilitas ru$ju$kan se$cara te$pat waktu$. Akse$s ke$fasilitas ru$ju$kan dipe$ngaru$hi ole$h kondisi 

ge$ografis se$te$mpat. Te$rlambat yang ke$tiga adalah te$rlambat me$ndapat pe$nanganan di fasilitas 

ke$se$hatan. Pasie$n tiba di fasilitas ke$se$hatan ru$ju$kan su$dah dalam ke$adaan kritis. Ru$mitnya administrasi 

u$ntu$k masu$k ru$mah sakit me$njadi pe$nye$bab te$rlambat yang ke$tiga. Ku$alitas pe$layanan fasilitas 

ke$se$hatan se$pe$rti ke$te$rse$diaan bank darah me$njadi ke$ndala ru$ju$kan kasu$s ke$gawatdaru$ratan se$hingga 

me$nye$babkan ke$matian mate$rnal yang se$haru$snya bisa dice$gah. Re$ndahnya sarana prasarana ru$mah 

sakit, ke$tidakmampu$an nake$s me$mahami SOP ru$ju$kan me$njadi pe$nye$bab te$rlambatnya me$ndapat 

pe$nanganan di faske$s ru$ju$kan (Lu$k nih armini., 2020). 

Ole$h kare$na itu$ u$ntu$k me$ndu$ku$ng hal te$rse$bu$t se$lu$ru$h sarana pe$layanan ke$se$hatan baik 

pe$me$rintah mau$pu$n swasta agar me$laksanakan prose$du$r ru$ju$kan ke$se$hatan yang me$ngacu$ pada Pe$tu$nju$k 

Te$knis Siste$m Ru$ju$kan Pe$layanan Ke$se$hatan. Se$tiap sarana pe$layanan ke$se$hatan di 

kabu$pate$n/kota agar me$mbu$at pe$me$taan alu$r ru$ju$kan pe$layanan ke$se$hatan yang dise$su$aikan de$ngan 

tingkat ke$mampu$an fasilitas ke$se$hatan, ke$be$radaan jaringan transportasi, dan ke$adaan ge$ografis 

wilayah masing-masing. 

METODE PENELITIAN 

Pe$ne$litian ini me$nggu$nakan me$tode$ ku$alitatif de$ngan pe$nde$katan stu$di kasu$s. Pe$ne$litian ini 

dilaksanakan pada bu$lan Me$i 2025. Obje$k yang akan dite$liti adalah pe$laksanaan siste$m ru$ju$kan KIA 

pe$se$rta Jaminan Ke$se$hatan Nasional (JKN) di Pu$ske$smas HAH Hasan Payaroba Binjai yang te$knik 

pe$ngu$mpu$lan data me$nggu$nakan te$knik wawancara me$ndalam dan obse$rvasi se$rta doku$me$ntasi. 

Pe$ne$litian ini me$libatkan be$be$rapa Informan se$pe$rti dokte$r, koordinator program KIA, dan ke$pala tata 

u$saha. Pe$ne$litian ini me$nggu$nakan te$knik pu$rposive$ sampling yaitu$ de$ngan me$milih se$cara se$ngaja 

informan yang be$nar-be$nar me$nge$tahu$i dan be$rkaitan de$ngan ru$ju$kan KIA de$ngan JKN. Data prime$r 

didapatkan me$lalu$i wawancara me$ndalam yang dilaku$kan ke$pada du$a informan, yaitu$ pe$tu$gas KIA dan 

pe$nanggu$ng jawab KIA di Pu$ske$smas HAH Hasan Payaroba Binjai. 

HASIL 

       Be$rdasarkan hasil te$mu$an dalam pe$ne$litian ini, dapat dike$tahu$i bagaimana pe$laksanaan siste$m 

ru$ju$kan pe$rsalinan bagi pe$se$rta Jaminan Ke$se$hatan Nasional (JKN) di Pu$ske$smas HAH Hasan Binjai 

be$rkontribu$si te$rhadap u$paya pe$nu$ru$nan Angka Ke$matian Ibu$ (AKI) dan Angka Ke$matian Bayi 

(AKB), khu$su$snya yang dise$babkan ole$h ke$te$rlambatan dalam pe$nanganan kasu$s ke$gawatdaru$ratan. 

Pe$ne$litian ini me$nggu$nakan pe$nde$katan wawancara me$ndalam u$ntu$k me$nggali informasi se$cara le$bih 

me$nye$lu$ru$h me$nge$nai data yang diku$mpu$lkan. Tu$ju$an dari pe$ne$litian ini adalah u$ntu$k me$nggali 

be$rbagai aspe$k ope$rasional dan layanan yang te$rse$dia di U$PT Pu$ske$smas HAH Hasan Binjai. Foku$s 

u$tama pe$ne$litian me$ncaku$p e$valu$asi te$rhadap ke$te$rse$diaan su$mbe$r daya manu$sia (SDM), me$lipu$ti 

ju$mlah dan kompe$te$nsi te$naga ke$se$hatan se$pe$rti dokte$r, pe$rawat, bidan, se$rta te$naga me$dis lainnya, 

gu$na me$nge$tahu$i apakah ju$mlah dan ku$alitas SDM yang dimiliki su$dah me$ncu$ku$pi u$ntu$k me$nu$njang 

layanan ru$ju$kan pe$rsalinan. Se$lain itu$, pe$ne$litian ini ju$ga me$nilai kondisi sarana dan prasarana yang 

te$rse$dia, se$pe$rti bangu$nan pe$layanan, ru$angan tindakan, pe$ralatan me$dis, dan infrastru$ktu$r pe$ndu$ku$ng 

lainnya. Pe$nilaian ini be$rtu$ju$an u$ntu$k me$mastikan bahwa fasilitas yang dimiliki pu$ske$smas mampu$ 

me$ndu$ku$ng pe$layanan ke$se$hatan yang optimal, te$ru$tama dalam kondisi daru$rat. Pe$ne$liti ju$ga me$ne$laah 

se$jau$h mana ke$bijakan dan re$gu$lasi BPJS Ke$se$hatan me$me$ngaru$hi siste$m ru$ju$kan yang dite$rapkan di 

pu$ske$smas, gu$na me$ngu$ku$r e$fe$ktivitas se$rta e$fisie$nsi alu$r ru$ju$kan ke$ fasilitas ke$se$hatan tingkat 

lanju$tan. Aspe$k lain yang dikaji adalah me$kanisme$ pe$ndaftaran pasie$n pada u$nit pe$layanan Ke$se$hatan 

Ibu$ dan Anak (KIA), te$rmasu$k prose$du$r yang dijalani pasie$n se$jak awal pe$ndaftaran hingga 
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me$mpe$role$h layanan, u$ntu$k me$nilai se$jau$h mana siste$m te$rse$bu$t be$rjalan de$ngan ce$pat, mu$dah, dan 

e$fisie$n. 

KETERSEDIAAN SDM DAN TENAGA KESEHATAN 

        Be$rdasarkan hasil wawancara yang dilaku$kan ke$pada informan yaitu$ ke$pala tata u$saha, dokte$r, 

dan ke$tu$a program KIA te$rkait ke$te$rse$diaan msdm, srana dan prasarana, se$rta analisis siste$m ru$ju$kan 

pe$rsalinan pe$ne$liti me$ndapat hasil se$bagai be$riku$t:  

Bagaimana ke$te$rse$diaan te$naga ke$se$hatan se$pe$rti dokte$r, bidan dan pe$rawat dan apakah ju$mlahnya 

su$dah cu$ku$p u$ntu$k me$me$nu$hi ke$bu$tu$han pe$layanan khu$su$snya u$ntu$k prose$s ru$ju$kan pe$rsalinan? 

       Dalam hal ini, yaitu$ ke$te$rse$diaan SDM dan te$naga ke$se$hatan di U$PT pu$ske$smas HAH hasan binjai 

dije$laskan bahwasannya U$ntu$k Ke$te$rse$diaan SDM ke$se$hatan di pu$ske$smas Hasan Payaroba binjai 

su$dah sangat baik dimana pu$ske$smas su$dah me$miliki se$banyak de$lapan orang dokte$r u$mu$m, tiga orang 

dokte$r gigi, tu$ju$h be$las pe$rwat, lalu$ ada se$kitar du$a pu$lu$h bidan, tu$ju$h te$naga ke$se$hatan masyarakat, 

dan du$a analis ke$se$hatan. Dan ju$mlah te$naga ke$se$hatan te$rse$bu$t dinilai su$dah se$su$ai de$ngan 

ke$bu$tu$han pe$layanan ke$se$hatan di pu$ske$smas te$rse$bu$t. Yang se$su$ai de$ngan pe$ratu$ran me$nte$ri 

ke$se$hatan (Pe$rme$nke$s) no 75 tahu$n 2014 yang me$ngatu$r ju$mlah dokte$r di pu$ske$smas yang me$ngatu$r 

minimal ju$mlah dokte$r di pu$ske$smas non rawat inap adalah satu$ orang, se$dangkan di pu$ske$smas rawat 

inap minimal du$a orang. De$ngan de$mikian, pu$ske$smas HAH hasan binjai mampu$ me$mbe$rikan layanan 

ke$se$hatan yang me$madai, yang tu$ju$annya u$ntu$k me$ningkatkan ku$alitas pe$layanan ke$se$hatan bagi 

masyarakat di wilayah ke$rja pu$ske$smas. 

       Hal ini se$jalan de$ngan SDM ke$se$hatan be$rpe$ran se$bagai pe$re$ncana, pe$ngge$rak dan se$kaligu$s. 

pe$laksana pe$mbangu$nan ke$se$hatan se$hingga tanpa te$rse$dianya te$naga dalam ju$mlah dan je$nis yang 

se$su$ai, maka pe$mbangu$nan ke$se$hatan tidak akan dapat be$rjalan se$cara optimal. SDM Ke$se$hatan ju$ga 

me$ru$pakan te$naga ke$se$hatan profe$si te$rmasu$k te$naga ke$se$hatan strate$gis dan te$naga ke$se$hatan non 

profe$si se$rta te$naga pe$ndu$ku$ng pe$nu$njang ke$se$hatan yang te$rlibat dan be$ke$rja se$rta me$ngabdikan 

dirinya se$pe$rti dalam u$paya dan manaje$me$n ke$se$hatan (Danie$l., e$t all 2021). 

 

SARANA DAN PRASARANA 

Bagaimana ke$te$rse$diaan sarana dan prasarana se$pe$rti fasilitas dasar se$pe$rti ru$ang pe$me$riksaan, alat 

me$dis, dan ke$ndaraan ru$ju$kan apakah te$rse$dia de$ngan le$ngkap? 

Sarana dan prasarana Pu$ske$smas te$lah me$me$nu$hi standar se$bagaimana diatu$r dalam Pe$ratu$ran 

Me$nte$ri Ke$se$hatan (Pe$rme$nke$s) me$nge$nai fasilitas pe$layanan ke$se$hatan di wilayah pe$rkotaan. 

Pu$ske$smas ini te$rmasu$k dalam kate$gori pu$ske$smas rawat inap. yang dile$ngkapi de$ngan tiga kamar 

pe$rawatan, se$pu$lu$h te$mpat tidu$r, du$a u$nit ambu$lans, se$rta be$rbagai pe$ralatan ke$se$hatan pe$nu$njang 

lainnya. Ke$te$rse$diaan fasilitas ini dinilai me$madai u$ntu$k me$nu$njang pe$layanan ke$se$hatan dasar dan 

pe$nanganan awal kasu$s pe$rsalinan. sarana, prasarana dan pe$layanan dasar program ke$se$hatan ibu$ 

dan anak su$dah sangat me$madai dan le$ngkap dimana se$rta alat dan pe$layanan ke$se$hatan lainnya 

se$bagai pe$nu$njang pe$layanan ke$se$hatan. Pu$ske$smas Hah Hasan ju$ga su$dah me$layani pe$layanan 

U$ltrasonografi (U$SG) dan ju$ga pe$layanan pe$rsalinan. 

      

   Sarana dan prasarana ke$se$hatan me$mpu$nyai реranan pe$nting dalan me$ningkatkan mu$tu$ pe$layanan 

kanse$hatan, dimana mu$tu$ pe$layanan ke$se$hatan itu$ se$ndiri me$ru$pakan tingkat ke$se$mpu$rnaan pe$layanan 

ke$se$hatan yang dibe$rikan se$su$ai de$ngan pe$ratu$ran standar pe$layanan ke$se$hatan yang te$lah dite$tapkan. 

Mu$tu$ pe$layanan ke$se$hatan pada se$lu$ru$h fasilitas ke$se$hatan be$rtu$ju$an u$ntu$k me$ningkatkan de$rajat 

ke$se$hatan yang se$tinggi-tingginya. Dalam me$wu$ju$dkan pe$layanan ke$se$hatan yang aman dan be$rmu$tu$, 
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se$tiap fasilitas ke$se$hatan wajib me$me$nu$hi indikator mu$tu$ pe$layanan ke$se$hatan nasional. se$hingga 

u$paya yang dilaku$kan fasilitas ke$se$hatan u$ntu$k me$ningkatkan mu$tu$ pe$layanan ke$se$hatan adalah 

de$ngan me$nye$diakan sarana dan prasarana yang le$ngkap dan mampu$ me$nu$njang pe$layanan 

ke$se$hatan(Alma tiana., e$t all 2024). 

          Hal ini se$su$ai de$ngan Pe$ratu$ran Me$nte$ri Ke$se$hatan Re$pu$blik Indone$sia Nomor 97 Tahu$n 2014 

Pasal 2, pe$layanan ke$se$hatan pada masa hamil be$rtu$ju$an u$ntu$k me$njamin ke$se$hatan ibu$ dan mampu$ 

me$lahirkan ge$ne$rasi yang se$hat danbe$rku$alitas, me$ngu$rangi angka ke$sakitan dan angka ke$matian ibu$ 

dan bayi baru$ lahir, me$njamin te$rcapainya ku$alitas hidu$p dan pe$me$nu$han hak-hak re$produ$ksi, se$rta 

me$mpe$rtahankan dan me$ningkatkan ku$alitas pe$layanan ke$se$hatan ibu$ dan bayi baru$ lahir yang be$rmu$tu$ 

(E$kayanti & Me$ga., 2024). Gu$na me$ncapai amanat dari pe$ratu$ran Me$nte$ri ke$se$hatan te$rse$bu$t, maka 

pe$layanan U$SG te$lah bisa dijangkau$ ole$h masyarakat di be$be$rapa pu$ske$smas. Salah satu$nya adalah 

Pu$ske$smas Hah Hasan kota Binjai. 

MEKANISME SISTEM RUJUKAN PERSALINAN 

Bagaimana alu$r siste$m ru$ju$kan pe$rsalinan dari pu$ske$smas hah hasan binjai ke$ ru$mah sakit ru$ju$kan? 

        Pe$laksanaan siste$m pe$rsalinan ru$ju$kan bagi pe$se$rta JKN di pu$ske$smas Hah Hasan Binjai te$lah 

se$su$ai de$ngan pe$ratu$ran dan SOP yang be$rlaku$. Hal pe$rtama yang haru$s dilaku$kan ole$h pasie$n yaitu$ 

de$ngan me$mbawa kartu$ BPJS dan data diri lainnya, u$ntu$k me$laku$kan pe$ndaftaran. Dalam 

pe$laksanaannya pu$ske$smas Hah Hasan te$lah me$nggu$nakan aplikasi p-care$ se$bagai me$dia siste$m 

ru$ju$kan. U$ntu$k kasu$s pasie$n ru$ju$kan gawat daru$rat yang haru$s se$ge$ra me$ndapatkan tindakan maka 

pihak pu$ske$smas akan me$nghu$bu$ngi ru$mah sakit ru$ju$kan u$ntu$k me$nginformasikan ke$adaan pasie$n 

u$ntu$k me$mastikan fasilitas yang me$madai u$ntu$k pasie$n. Dan u$ntu$k pasie$n yang non gawat daru$rat, 

pasie$n di arahkan langsu$ng u$ntu$k datang ke$ ru$mah sakit se$te$lah me$ndapatkan ru$ju$kan dari aplikasi 

p-care$, tanpa haru$s pihak pu$ske$smas me$laku$kan komu$nikasi ke$pada pihak ru$mah sakit. 

Tabel 1. Matriks Analisis Sistem Rujukan Persalinan Peserta Bpjs Di Puskesmas Hah Hasan Binjai 

Aspek Sebelum optimalnya sistem 

rujukan 

Manfaat setelah penerapan 

sistem rujukan 

Akse$s pe$layanan pe$rsalinan Akse$s ru$ju$kan tidak 

te$rstru$ktu$r, masyarakat 

ke$su$litan dalam me$ndapatkan 

layanan pe$rsalinan lanju$tan 

te$ru$tama dalam kondisi daru$rat 

De$ngan siste$m ru$ju$kan JKN, 

pasie$n le$bih ce$pat 

me$ndapatkan ru$ju$kan ke$ faske$s 

lanju$tan se$su$ai ke$bu$tu$han 

me$dis se$cara te$rstru$ktu$r 

Ke$te$rse$diaan sdm Te$naga me$dis te$rbatas, ku$rang 

pe$latihan khu$su$s me$nge$nai 

prose$du$r ru$ju$kan dan 

pe$nanganan komplikasi 

ke$hamilan 

Te$naga me$dis dibe$kali 

pe$latihan siste$m ru$ju$kan dan 

sop ru$ju$kan pe$rsalinan yang 

me$mpe$rce$pat pe$ngambilan 

tindakan me$dis 

Sarana dan prasarana Pe$ralatan te$rbatas dan 

pe$ncatatan masih manu$al dan 

jaringan inte$rne$t yang tidak 

stabil 

Adanya pe$ngu$atan 

infrastru$ktu$r, pe$ralatan le$bih 

le$ngkap dan siste$m pe$ncatatan 

digital me$lalu$i aplikasi p-care$ 

Me$kanisme$ prose$s ru$ju$kan Prose$s ru$ju$kan lambat, 

koordinasi antar faske$s ku$rang, 

se$ring te$rke$ndala administrasi 

dan ru$ang kosong di ru$mah 

sakit ru$ju$kan 

Me$kanisme$ ru$ju$kan le$bih 

e$fisie$n kare$na te$rhu$bu$ng 

de$ngan siste$m BPJS, 

koordinasi le$bih baik dan 

re$spons faske$s ru$ju$kan le$bih 
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ce$pat 

Biaya ru$ju$kan Biaya pe$ngantaran ru$ju$kan 

atau$ ambu$lans se$ring 

ditanggu$ng pasie$n se$ndiri 

Se$te$lah te$rinte$grasi de$ngan 

siste$m JKN biaya ru$ju$kan 

dapat dicove$r dan pasie$n tidak 

te$rbe$bani biaya transportasi 

daru$rat. 

               Be$rdasarkan matriks analisis siste$m ru$ju$kan pe$rsalinan di Pu$ske$smas HAH Hasan Binjai, 

dapat disimpu$lkan bahwa prose$s ru$ju$kan bagi pe$se$rta BPJS me$njadi le$bih te$rarah dan e$fisie$n. Te$naga 

ke$se$hatan mampu$ me$njalankan prose$du$r ru$ju$kan de$ngan le$bih te$rtib, me$skipu$n masih te$rdapat 

ke$te$rbatasan sarana dan prasarana. Siste$m ini me$mbe$rikan ke$mu$dahan bagi ibu$ hamil dalam me$ngakse$s 

layanan lanju$tan tanpa haru$s me$ngalami hambatan administratif yang ru$mit. De$ngan adanya alu$r 

ru$ju$kan yang je$las, pe$se$rta me$rasa le$bih te$rbantu$ kare$na prose$s me$njadi le$bih ce$pat, he$mat waktu$ dan 

biaya, se$rta me$minimalkan risiko ke$te$rlambatan pe$nanganan pada kasu$s ke$gawatdaru$ratan pe$rsalinan. 

PEMBAHASAN 

          Pe$laksanaan siste$m ru$ju$kan pe$rsalinan me$lalu$i program Jaminan Ke$se$hatan Nasional (JKN) di 

Pu$ske$smas HAH Hasan Binjai me$ru$pakan bagian dari strate$gi me$nye$lu$ru$h dalam me$ningkatkan mu$tu$ 

pe$layanan ke$se$hatan ibu$ dan anak se$rta me$nu$ru$nkan angka ke$matian ibu$ (AKI) dan angka ke$matian 

bayi (AKB). Siste$m ini dirancang u$ntu$k me$nde$te$ksi se$cara dini risiko yang mu$ngkin dialami ibu$ hamil 

dan bayi, se$rta me$mastikan pasie$n de$ngan kondisi te$rte$ntu$ dapat se$ge$ra diru$ju$k ke$ fasilitas pe$layanan 

ke$se$hatan yang le$bih le$ngkap dan me$madai. Ke$be$rhasilan siste$m ini sangat be$rgantu$ng pada 

ke$te$rse$diaan te$naga ke$se$hatan yang kompe$te$n, se$pe$rti dokte$r, bidan, dan pe$rawat, se$rta didu$ku$ng ole$h 

sarana dan prasarana me$dis yang me$madai di tingkat pu$ske$smas. Di samping itu$, pe$ngu$mpu$lan data 

se$cara be$rkala me$nge$nai AKI dan AKB me$njadi e$le$me$n pe$nting dalam me$nge$valu$asi e$fe$ktivitas 

program se$rta me$ningkatkan pe$mahaman masyarakat akan pe$ntingnya pe$me$riksaan ke$hamilan se$cara 

ru$tin, pe$rsalinan yang aman, dan pe$rawatan pasca me$lahirkan. De$ngan pe$ne$rapan siste$m ru$ju$kan yang 

te$rstru$ktu$r dan re$sponsif, diharapkan angka ke$matian ibu$ dan bayi dapat dite$kan se$cara signifikan. 

Dalam konte$ks ini, su$mbe$r daya manu$sia me$njadi faktor ku$nci yang haru$s dire$ncanakan de$ngan ce$rmat 

dan dike$lola se$cara optimal, se$su$ai de$ngan ke$bu$tu$han layanan ke$se$hatan di Pu$ske$smas HAH Hasan 

Binjai. 

             Ke$se$hatan masyarakat me$ru$pakan aspe$k kru$sial dalam pe$mbangu$nan satu$ ne$gara. Salah satu$ 

pilar Foku$s u$tama dalam pe$nye$diaan layanan ke$se$hatan adalah Pu$sat Ke$se$hatan Masyarakat 

(Pu$ske$smas). Pu$ske$smas me$miliki pe$ran yang sangat pe$nting dalam me$mbe$rikan pe$layanan Ke$se$hatan 

yang me$rata ke$pada masyarakat di tingkat ke$camatan. Ku$alitas pe$layanan ke$se$hatan yang dibe$rikan 

ole$h Pu$ske$smas sangat be$rgantu$ng pada su$mbe$r daya manu$sia (SDM) yang te$rlibat dalam prose$s 

pe$layanan te$rse$bu$t. Pe$ntingnya su$mbe$r daya manu$sia dalam ke$langsu$ngan organisasi te$lah me$njadi 

foku$s pe$rhatian yang te$ru$s me$ne$ru$s, te$ru$tama di e$ra globalisasi saat ini. Su$mbe$r daya manu$sia me$miliki 

pe$ran kru$sial dalam se$tiap aspe$k ke$giatan organisasi. Me$skipu$n organisasi me$miliki fasilitas, 

infrastru$ktu$r, dan dana yang me$madai, namu$n tanpa du$ku$ngan dari su$mbe$r daya manu$sia yang 

kompe$te$n, ke$giatan organisasi tidak akan dapat be$rjalan de$ngan lancar. Hal ini me$ne$gaskan bahwa 

su$mbe$r daya manu$sia me$njadi faktor u$tama yang haru$s dipe$rhatikan de$ngan se$gala ke$bu$tu$hannya. 

Se$bagai faktor ku$nci, su$mbe$r daya manu$sia akan me$njadi pe$ne$ntu$ ke$be$rhasilan dalam me$njalankan 

ke$giatan organisasi (Nu$rhadi&re$sya.,2024). 

       Pu$ske$smas HAH Hasan Binjai te$lah dile$ngkapi de$ngan sarana dan prasarana yang me$madai u$ntu$k 

me$ndu$ku$ng pe$me$riksaan ke$hamilan se$cara optimal. Be$be$rapa fasilitas yang te$rse$dia antara lain 

pe$ralatan me$dis mode$rn se$pe$rti alat U$SG u$ntu$k me$mantau$ pe$rke$mbangan janin, se$rta pe$rangkat 

pe$me$riksaan lainnya yang digu$nakan dalam layanan ke$se$hatan ibu$ hamil. Me$skipu$n pu$ske$smas ini 

be$lu$m me$nye$diakan layanan pe$rsalinan atau$ fasilitas rawat inap, foku$s u$tama pe$layanannya te$rle$tak 

pada pe$me$riksaan ke$hamilan (ante$natal care$) yang me$nye$lu$ru$h dan be$rku$alitas. Me$lalu$i layanan 

te$rse$bu$t, kondisi ke$se$hatan ibu$ dan janin dapat dipantau$ se$cara be$rkala se$be$lu$m dilaku$kan ru$ju$kan ke$ 
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fasilitas ke$se$hatan tingkat lanju$t saat me$nde$kati prose$s pe$rsalinan. Sarana dan prasarana di pu$ske$smas 

be$rpe$ran pe$nting dalam me$nu$njang ke$be$rhasilan program Ke$se$hatan Ibu$ dan Anak (KIA). Fasilitas 

yang me$madai dan le$ngkap, se$pe$rti ru$ang pe$me$riksaan, alat ke$se$hatan, dan obat-obatan, se$rta su$mbe$r 

daya manu$sia yang te$rlatih, akan me$ningkatkan ku$alitas pe$layanan KIA. Pu$ske$smas ju$ga pe$rlu$ 

me$mastikan ke$te$rse$diaan siste$m sanitasi yang baik, te$rmasu$k air be$rsih dan pe$nge$lolaan limbah, u$ntu$k 

me$nciptakan lingku$ngan yang aman dan se$hat bagi ibu$ dan anak.  

           Di Pu$ske$smas HAH Hasan Binjai, me$kanisme$ pe$ndaftaran pasie$n pe$rsalinan dimu$lai saat pasie$n 

tiba di fasilitas pe$layanan de$ngan me$mbawa kartu$ ide$ntitas be$robat dan kartu$ ke$pe$se$rtaan JKN (BPJS 

Ke$se$hatan). Pe$tu$gas administrasi akan me$mbe$rikan nomor antre$an, ke$mu$dian me$laku$kan pe$ncatatan 

awal te$rhadap data pasie$n. Pasie$n ju$ga diminta u$ntu$k me$le$ngkapi informasi pribadi, se$pe$rti nama, 

alamat, kontak yang bisa dihu$bu$ngi, se$rta riwayat ke$hamilan se$be$lu$mnya dan kondisi ke$hamilan saat 

ini.  

        Se$te$lah prose$s pe$ndaftaran se$le$sai dan data le$ngkap, pasie$n diarahkan me$nu$ju$ ru$ang tu$nggu$ yang 

se$su$ai de$ngan layanan yang akan diakse$s, dalam hal ini Poli Ke$se$hatan Ibu$ dan Anak (KIA). Di ru$ang 

tu$nggu$, pasie$n me$nanti giliran u$ntu$k dipe$riksa ole$h te$naga ke$se$hatan. Tahapan ini me$mastikan bahwa 

pasie$n me$ndapatkan pe$layanan yang te$pat waktu$ dan se$su$ai de$ngan ke$bu$tu$han me$disnya, te$ru$tama 

dalam situ$asi yang me$mbu$tu$hkan ru$ju$kan ke$ fasilitas yang le$bih tinggi. BPJS Ke$se$hatan yang be$rtu$gas 

se$bagai badan pe$nye$le$nggara siste$m JKN te$lah me$nge$mbangkan se$bu$ah siste$m yang di pe$ru$ntu$kan ole$h 

pe$layanan ke$se$hatan pe$rtama yaitu$ aplikasi Primary Care$ yang me$ru$pakan siste$m informasi pe$layanan 

pasie$n pe$se$rta BPJS Ke$se$hatan be$rbasis Online$ (Inggil., e$t all 2020) 

           Dalam pe$laksanaan ru$ju$kan me$nggu$nakan aplikasi online$ yaitu$ P-Care$ adalah su$atu$ pe$layanan 

informasi pasie$n de$ngan me$nggu$nakan inte$rne$t dan be$rbasis kompu$te$r yang dise$diakan ole$h BPJS 

Ke$se$hatan dipe$ru$ntu$kkan bagi se$lu$ru$h fasilitas ke$se$hatan prime$r u$ntu$k me$mbe$rikan ke$mu$dahan akse$s 

data ke$ se$rve$r BPJS baik u$ntu$k pe$ndaftaran dan pe$layanan me$dis. Aplikasi P-Care$ dapat digu$nakan 

me$lalu$i kompu$te$r dan smartphone$ de$ngan me$ngu$nju$ngi situ$s re$smi BPJS Ke$se$hatan.go.id. Dalam 

Aplikasi Pr be$be$rapa me$nu$ se$pe$rti home$, e$ntri data, lihat data, tools (NiskaRamadhani., e$t all 2022). 

KESIMPULAN 

        Hasil pe$ne$litian me$nu$nju$kkan bahwa pe$laksanaan siste$m ru$ju$kan pe$rsalinan bagi pe$se$rta BPJS 

Ke$se$hatan di Pu$ske$smas H.A.H. Hasan Kota Binjai te$lah be$rjalan de$ngan cu$ku$p baik. Hal ini te$rlihat 

dari ke$siapan su$mbe$r daya manu$sia (SDM) yang profe$sional dan te$rlatih dalam me$nangani prose$s 

ru$ju$kan, baik dari se$gi te$naga me$dis mau$pu$n te$naga administratif. Para pe$tu$gas me$mahami prose$du$r 

ru$ju$kan de$ngan baik dan mampu$ me$njalankan tu$gasnya se$su$ai de$ngan pe$doman yang be$rlaku$. Se$lain 

itu$, sarana dan prasarana yang te$rse$dia di Pu$ske$smas ju$ga te$lah me$ndu$ku$ng prose$s pe$layanan ru$ju$kan, 

se$pe$rti adanya fasilitas transportasi, pe$ralatan me$dis dasar, se$rta jaringan inte$rne$t yang cu$ku$p stabil. 

         Pe$laksanaan siste$m ru$ju$kan ju$ga te$lah didu$ku$ng ole$h pe$nggu$naan aplikasi P-Care$ dari BPJS 

Ke$se$hatan, yang me$mpe$rmu$dah prose$s pe$nginpu$tan data pasie$n, pe$ngaju$an ru$ju$kan se$cara daring, dan 

pe$ngiriman informasi se$cara re$al-time$ ke$ fasilitas ke$se$hatan lanju$tan. De$ngan aplikasi ini, alu$r ru$ju$kan 

me$njadi le$bih ce$pat, transparan, dan te$rinte$grasi de$ngan siste$m nasional. Namu$n, me$skipu$n se$cara 

u$mu$m siste$m ru$ju$kan su$dah be$rjalan baik, masih te$rdapat be$be$rapa aspe$k yang pe$rlu$ ditingkatkan, 

se$pe$rti pe$rlu$asan pe$latihan te$knis pe$nggu$naan aplikasi bagi se$lu$ru$h pe$tu$gas, se$rta pe$ningkatan 

pe$mahaman pe$se$rta BPJS me$nge$nai prose$du$r ru$ju$kan yang be$nar agar tidak te$rjadi ke$salahpahaman 

saat prose$s pe$layanan. Se$cara ke$se$lu$ru$han, Pu$ske$smas HAH Hasan Kota Binjai te$lah me$nu$nju$kkan 

kine$rja yang baik dalam me$nye$le$nggarakan siste$m ru$ju$kan pe$rsalinan. U$ntu$k ke$ de$pannya, dibu$tu$hkan 

u$paya be$rke$lanju$tan dalam be$ntu$k e$valu$asi ru$tin, pe$ngu$atan koordinasi antar pe$tu$gas, dan pe$manfaatan 

te$knologi informasi yang le$bih optimal de$mi me$ndu$ku$ng pe$layanan ke$se$hatan ibu$ dan anak yang le$bih 

be$rku$alitas. 
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