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ABSTRAK

Muhammad Nasyith Asta Kinarya, 2024, NPM, 21801091068, Program Studi
Administrasi Publik Fakultas Ilmu Administrasi Universitas Islam Malang,
Reformasi Pelayanan Publik Dinas Kesehatan Kota Surabaya Melalui e-
Health((Studi Kasus di Rumah Sakit Umum dan Dinas Kesehatan Kota
Surabaya), Dosen Pembimbing | Dr. Khoiron, S.AP., M.IP, Dosen Pembimbing
Il Langgeng Rachmatullah Putra, S.AP., M.AP

Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi dan menganalisis reformasi
pelayanan publik yang dilakukan oleh Dinas Kesehatan Kota Surabaya melalui
implementasi e-Health di mal pelayanan publik. Latar belakang penelitian ini
adalah rendahnya kualitas pelayanan publik di Indonesia yang masih menghadapi
berbagai masalah, seperti diskriminasi pelayanan, ketidakpastian biaya dan waktu,
serta rendahnya tingkat kepuasan masyarakat. Reformasi pelayanan publik
menjadi krusial dalam menjawab tuntutan masyarakat akan pelayanan yang lebih
baik. Salah satu upaya reformasi ini adalah pengembangan e-Government, yang di
Kota Surabaya diwujudkan dalam bentuk e-Health.

Penelitian ini menggunakan pendekatan kualitatif dengan metode deskriptif.
Data dikumpulkan melalui wawancara, observasi, dan analisis dokumen terkait
implementasi e-Health di Kota Surabaya. Penelitian ini mengacu pada teori
reformasi pelayanan publik dari Osborne dan Plastrik (2001), yang meliputi
pengembangan struktur, penyederhanaan sistem prosedur, pengembangan
infrastruktur, pengembangan budaya/kultur, dan pengembangan kewirausahaan.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa strategi reformasi pelayanan publik
yang diterapkan di Kota Surabaya, khususnya melalui e-Health, telah memberikan
dampak yang signifikan terhadap kualitas pelayanan kesehatan. Pengembangan
infrastruktur ~ teknologi,  penyederhanaan  prosedur  administrasi, dan
pengembangan budaya pelayanan yang berorientasi pada kepuasan masyarakat
adalah faktor kunci dalam keberhasilan implementasi e-Health. Namun,
sosialisasi yang lebih intensif dan peningkatan literasi digital masyarakat menjadi
langkah penting untuk mengatasi kendala yang ada.

Kata Kunci: Reformasi Pelayanan Publik, e-Health, Dinas Kesehatan, Kota
Surabaya, Kualitas Pelayanan
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SUMMARY

Muhammad Nasyith Asta Kinarya, 2024, Student ID: 21801091068, Public
Administration Study Program, Faculty of Administrative Sciences, Islamic
University of Malang, Title: "Public Service Reform of the Surabaya City Health
Office through e-Health (Case Study at Surabaya General Hospital and the
Surabaya City Health Office),” Academic Advisor I: Dr. Khoiron, S.AP., M.IP.,
Academic Advisor I1: Langgeng Rachmatullah Putra, S.AP., M.AP

This study aims to identify and analyze the public service reforms carried
out by the Surabaya City Health Office through the implementation of e-Health at
public service malls. The background of this research is the low quality of public
services in Indonesia, which still faces various problems, such as service
discrimination, uncertainty in costs and time, and low public satisfaction. Public
service reform is crucial in responding to public demands for better services. One
of the reform efforts is the development of e-Government, which in Surabaya is
realized in the form of e-Health.

This research uses a qualitative approach with a descriptive method. Data
were collected through interviews, observations, and document analysis related to
the implementation of e-Health in Surabaya. This study refers to the public
service reform theory by Osborne and Plastrik (2001), which includes structural
development, procedural simplification, infrastructure development, cultural
development, and entrepreneurship development.

The research findings indicate that the public service reform strategies
implemented in Surabaya, particularly through e-Health, have had a significant
impact on the quality of health services. The development of technological
infrastructure, simplification of administrative procedures, and the cultivation of a
service culture oriented towards public satisfaction are key factors in the
successful implementation of e-Health. However, more intensive socialization and
increased digital literacy among the public are essential steps to overcome
existing challenges.

Keywords: Public Service Reform, e-Health, Health Office, Surabaya City,
Service Quality
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BAB |

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang
Pelayanan publik menjadi elemen penting dalam proses pembangunan di

Indonesia. Menurut Undang-Undang No. 25 Tahun 2009, salah satu peran utama
pemerintah adalah memberikan pelayanan kepada masyarakat. Pemerintah ada
untuk melayani masyarakat, karena tujuan dibentuknya pemerintah adalah untuk
memenuhi fungsi tersebut sebagai pelayan publik.

Pelayanan publik merupakan serangkaian aktivitas yang bertujuan untuk
memenuhi kebutuhan dasar sesuai dengan hak-hak sipil setiap warga negara dan
penduduk, baik itu terkait barang, jasa, maupun layanan administrasi yang
disediakan oleh pihak penyelenggara pelayanan publik (Daryanto dan Setyobudi,
2014). Terwujudnya pelayanan publik yang ideal di Indonesia masih belum tuntas,
sebagaimana terlihat dari kondisi birokrasi negara ini. Kualitas pelayanan publik
di Indonesia masih relatif belum memadai. Hal ini merupakan simpulan dari Bank
Dunia sebagaimana yang dipublikasikan dalam World Development Report tahun
2004 dan temuan Survei Tata Kelola dan Desentralisasi (GDS) tahun 2002. GDS
2002 mengidentifikasi tiga isu utama, yang pertama adalah masih tingginya
kesenjangan dalam penyediaan layanan. Pelayanan publik sangat dipengaruhi oleh
hubungan kekeluargaan, afiliasi politik, suku bangsa, dan agama. Kejadian seperti
itu masih terjadi meskipun telah ditetapkan peraturan perundang-undangan yang
bertujuan untuk mewujudkan negara yang bebas dari Korupsi, Kolusi, dan

Nepotisme (KKN) (Sinambela, 2011). Kedua, tidak adanya jaminan mengenai
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biaya dan durasi pelayanan. Ketidakjelasan harga dan jadwal menyebabkan
terjadinya kembali KKN, karena konsumen layanan sering kali harus membayar
lebih untuk mendapatkan kejelasan dan kualitas dalam pemberian layanan. Ketiga,
belum memadainya tingkat kepuasan masyarakat terhadap pelayanan pemerintah
(Agus et al., 2003). Pelayanan publik akan selalu berkembang sebagai respon
terhadap kebutuhan masyarakat. Peningkatan pelayanan diharapkan dapat
memenuhi kebutuhan masyarakat. Peningkatan pelayanan harus efektif dan efisien
agar sesuai dengan Kkriteria yang ditetapkan secara hukum. Efisiensi pelayanan
diperlukan untuk menjembatani kesenjangan antara pelayanan dan konsumen
pelayanan (masyarakat). Aspirasi pemerintah untuk memberikan pelayanan yang
efisien memerlukan reformasi pelayanan. Reformasi pelayanan dapat diartikan
sebagai perubahan pelayanan agar sesuai dengan hasil yang diharapkan.
Reformasi menanamkan optimisme untuk pelayanan publik yang lebih adil dan
merata. Aspirasi ini terkait dengan peningkatan tata kelola masyarakat dan
keterlibatan masyarakat yang signifikan dalam pelaksanaan pemerintahan
(Sinambela, 2011). Oleh karena itu, reformasi memerlukan konsep untuk
mewujudkan perubahan yang diharapkan. Inovasi merupakan salah satu bentuk
reformasi pelayanan. Melalui reformasi, pelayanan dapat ditingkatkan dan
didiversifikasi untuk melayani masyarakat dengan lebih baik. Untuk memastikan
bahwa reformasi tidak hanya berpusat pada proses yang memisahkan masyarakat
dari perolehan pelayanan. Salah satu aspeknya adalah pengembangan e-
Government, sebagaimana tertuang dalam Instruksi Presiden Nomor 3 Tahun

2003 tentang Kebijakan dan Strategi Nasional. Instruksi Presiden tersebut
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menyatakan bahwa pengembangan e-Government merupakan inisiatif pemerintah
yang bertujuan untuk meningkatkan kualitas layanan publik secara efektif dan
efisien di berbagai sektor.

Salah satu pemerintah daerah yang terkenal dengan berbagai inovasi e-
Government adalah pemerintah Kota Surabaya. Pengembangan e-Government di
Surabaya ini didukung dengan Peraturan Walikota Surabaya No. 5 tahun 2013
tentang pedoman pemanfaatan teknologi informasi dan komunikasi dalam
penyelenggaraan pemerintah daerah. Inovasi pelayanan publik menjadi tugas bagi
setiap instansi dan lembaga pemerintah. Dinas kesehatan kota Surabaya menjadi
salah satu dari top 25 inovasi pelayanan publik yang berjudul e-Health. WHO
mendefisikan e-Health sebagai "The use of information and communication
technologies (ICT) for health”. e-Health merupakan aplikasi pendaftaran online
yang mempermudah warga Surabaya untuk mendapatkan layanan kesehatan.

Skema ini dikembangkan sebagai respons terhadap antrean panjang orang
yang mendaftar di rumah sakit dan beberapa puskesmas di Kota Surabaya.
Undang-Undang No. 23 Tahun 2014 tentang Pemerintah Daerah menetapkan
bahwa untuk meningkatkan efisiensi administrasi pemerintahan, Pemerintah
Daerah diizinkan untuk melaksanakan berbagai perubahan. Inisiatif reformasi
layanan publik e-Health di mal layanan publik Kota Surabaya berasal dari
pengakuan pemerintah daerah terhadap lamanya waktu tunggu yang dialami
masyarakat selama pendaftaran di rumah sakit dan Puskesmas. Masalah ini
menjadi perhatian penting karena dapat memengaruhi kemanjuran dan kualitas

layanan kesehatan. E-Health dicirikan sebagai penggunaan teknologi informasi
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dan komunikasi untuk meningkatkan sektor kesehatan dan masalah kesehatan
terkait, termasuk layanan kesehatan, pengawasan kesehatan, literatur kesehatan,
pendidikan kesehatan, pengetahuan, dan penelitian (Joaquin et al., 2010).
Penerapan program e-Health di mal layanan publik diantisipasi untuk mengurangi
kepadatan di loket pendaftaran, yang saat ini kewalahan dengan pendaftar di
bawah sistem antrian manual. Inisiatif ini bertujuan untuk menghilangkan proses
rujukan yang rumit, sehingga mempercepat pemberian layanan. Akibatnya,
masyarakat tidak perlu lagi datang ke loket pendaftaran secara langsung, karena
mereka dapat mendaftar langsung melalui aplikasi e-Health secara daring,
sehingga menghemat waktu secara signifikan (Maulani, 2020).

Reformasi layanan publik di Dinas Kesehatan Kota Surabaya, termasuk
penerapan e-Health di tempat-tempat layanan publik seperti mal, telah membawa
berbagai konsekuensi yang beragam dan substansial.

Dampak positif e-Health adalah peningkatan efisiensi = administrasi.
Pengelolaan data pasien secara elektronik memungkinkan akses informasi medis
yang cepat dan tepat bagi praktisi kesehatan. Hal ini mengurangi kemungkinan
kesalahan dan meningkatkan administrasi rekam medis pasien. Lebih jauh lagi,
pengumpulan data kesehatan dari berbagai orang memungkinkan Dinas Kesehatan
untuk mempelajari tren kesehatan masyarakat, mengidentifikasi penyakit yang
umum, dan mengembangkan kebijakan kesehatan yang lebih efektif.

Lebih jauh lagi, penggunaan e-Health dapat memengaruhi pendidikan
kesehatan. Platform e-Health berfungsi untuk menyediakan informasi kesehatan

yang tepat dan dapat diandalkan kepada masyarakat. Hal ini dapat meningkatkan
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pemahaman masyarakat tentang penyakit, pencegahan, dan gaya hidup sehat,
sehingga berkontribusi pada peningkatan kesehatan masyarakat secara
keseluruhan.

Meskipun e-Health menawarkan sejumlah keuntungan, namun juga dapat
menimbulkan berbagai tantangan yang perlu diperhatikan, seperti waktu tunggu
yang lama di sebuah rumah sakit di Surabaya, yang menyebabkan pemberian
layanan yang tidak efisien. Direktur Rumah Sakit mengatakan bahwa program e-
Health sebelumnya telah digunakan; namun, program tersebut tidak memadai
dalam mengatasi masalah yang ada. Masalah tersebut teridentifikasi dari
banyaknya pasien yang datang sebelum waktunya, sebelum jadwal yang telah
ditentukan. (Jawa Pos, 2022). Hal ini menunjukkan bahwa masih banyak
masyarakat yang belum mengetahui adanya program e-Health. Oleh karena itu,
sosialisasi kepada masyarakat sangat penting untuk mengurangi kejadian pasien
yang datang langsung tanpa registrasi online terlebih dahulu. Masalah potensial
yang mungkin muncul adalah keamanan dan privasi data. Transmisi informasi
medis secara elektronik membuat data sensitif, termasuk riwayat medis,
diagnosis, dan informasi pribadi pasien, rentan terhadap pelanggaran keamanan
siber. Risiko pelanggaran data atau intrusi sistem dapat secara signifikan
membahayakan privasi pasien dan dapat digunakan untuk tujuan yang merugikan.
Dinas Kesehatan Kota Surabaya mengantisipasi bahwa layanan e-Health akan
meningkatkan efektivitas layanannya. Lebih jauh, diantisipasi bahwa e-Health
akan menghasilkan barang-barang layanan yang dikembangkan melalui

perencanaan yang cermat, memastikan keberlanjutan layanan yang diberikan.
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Studi ini mengidentifikasi kesenjangan penelitian dalam penyelidikan
sebelumnya tentang reformasi layanan publik melalui e-Health di Surabaya,
khususnya merujuk pada karya Wihda Maulani (2020), yang menggunakan
indikator E-GovQual dari Papadomichelaki & Mentzas untuk menilai efektivitas
e-Government dalam memenuhi kebutuhan layanan masyarakat. Indikator-
indikator tersebut meliputi personalisasi, navigasi, efisiensi teknologi,
kepercayaan, keandalan, penyajian konten, dan bantuan warga. Temuan studi
menunjukkan bahwa inisiatif e-Health telah meningkatkan kualitas layanan
kesehatan masyarakat di Surabaya dan secara efektif mengatasi masalah yang ada.
Studi oleh M. Nasrullah dan Anggraeny Puspanigtyas (2023) menggunakan teori
George C. Edward 11, yang dipengaruhi oleh empat variabel: komunikasi, sumber
daya, disposisi, dan struktur birokrasi. Temuan studi ini menunjukkan bahwa
layanan tersebut optimal; Namun, hal ini masih terbatas bagi masyarakat, karena
tidak semua individu memiliki pemahaman atau kecakapan teknologi yang
dibutuhkan untuk prosedur e-Health ini. Akibatnya, pendaftaran antrean online
membatasi akses ke layanan kesehatan berbasis Tl hanya untuk sebagian kecil
dari populasi. Penelitian ini menggunakan teori Osborne dan Plastrik (2001), yang
mencakup lima strategi: pengembangan struktural, penyederhanaan prosedural,
peningkatan infrastruktur, kemajuan budaya, dan pertumbuhan kewirausahaan.
Peneliti menggunakan teori Osborne dan Plastrik (2001) karena sifatnya yang
terstandarisasi, operasional, dan dapat digeneralisasi, yang khususnya relevan
untuk diterapkan di rumah sakit umum dan kantor kesehatan kota Surabaya yang

diteliti. Penelitian ini memiliki tujuan untuk mengidentifikasi program reformasi
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pelayanan publik melalui e-Health di mal pelayanan publik Kota Surabaya.
Berdasarkan pada uraian yang telah tercantum diatas, peneliti ingin melakukan
sebuah penelitian dengan mengangkat judul “Reformasi Pelayanan Publik
Dinas Kesehatan Kota Surabaya Melalui e-Health”.

1.2 Rumusan Masalah

Pelayanan publik merupakan aspek penting dalam pembangunan suatu negara.
Pelayanan publik yang berkualitas dan efisien akan memberikan dampak positif
terhadap kesejahteraan masyarakat. Namun, di Indonesia, masih terdapat berbagai
tantangan dalam penyelenggaraan pelayanan publik, termasuk dalam sektor
kesehatan antara lain. Adapun rumusan masalah penelitian ini sebagai berikut:

1. Bagaimana Reformasi Pelayanan Kesehatan di Kota Surabaya Melalui e-

Health?
2. Bagaimana Dampak E-Health Terhadap Pelayanan Kesehatan?

1.3 Tujuan Penelitian

Berdasarkan uraian fokus penelitian diatas, maka tujuan dilakukannya
penelitian ini, yaitu:
1. Untuk Mengetahui Reformasi Pelayanan Kesehatan di Kota Surabaya
Melalui e-Health.

2. Untuk Mengetahui Dampak E-Health Terhadap Pelayanan Kesehatan.

1.4 Manfaat Penelitian

Manfaat dalam penelitian ini mengarah kepada aspek berikut :
1. Bagi Akademis
Hasil dari penelitian ini dapat digunakan untuk menambah serta

meperdalam  kajian  pengetahuan  dibidang pengembangan ilmu
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Administrasi Publik yang menyangkut Kkinerja pelayanan. Selain itu,
penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi kepustakaaan bagi pihak
yang berkepentingan untuk penelitian sejenis dengan permasalahan yang

berbeda.

. Bagi Instansi

Hasil penelitian ini dapat membantu Dinas Kesehatan Kota Surabaya
dalam meningkatkan layanan melalui berbagai inisiatif reformasi. Hal ini
dapat menjadi acuan bagi opini publik tentang layanan yang diberikan oleh
petugas layanan kesehatan untuk memenuhi kebutuhan masyarakat
pengguna layanan kesehatan Kota Surabaya. Penelitian ini memberikan
manfaat bagi Dinas Kesehatan dalam merumuskan kebijakan di masa

mendatang.

. Pribadi

Untuk mengetahui, memahami, dan juga menambah wawasan serta
pengetahuan mengenai reformasi pelayanan publik dinas kesehatan Kota

Surabaya.



BAB V
PENUTUP

5.1 Kesimpulan

REPOSITORY

Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan, maka dapat diambil

University of Islam Malang

kesimpulan bahwa :

1. Dapat dilihat bahwa reformasi Dinas Kesehatan Kota Surabaya
melalui e-Health Terlihat bahwa pemerintah Kota Surabaya
memiliki komitmen tinggi dalam mengembangkan layanan
kesehatan modern melalui e-Health. Kolaborasi lintas departemen
dan lembaga pemerintah serta dukungan dari wali kota dan
badan-badan terkait menandakan komitmen tinggi ini. Upaya
dalam menyederhanakan proses pendaftaran dan akses layanan
kesehatan melalui e-Health telah memberikan manfaat signifikan
dalam mengurangi waktu tunggu, meningkatkan efisiensi, dan
meningkatkan kepuasan pasien. Investasi dalam infrastruktur
teknologi terkini, termasuk implementasi Rekam Medis
Elektronik (EHR) dan perlindungan data yang ketat, menjadi
prioritas dalam pengembangan e-Health. Pelatihan, komunikasi
efektif, keterlibatan semua pihak, penghargaan bagi penerapan
teknologi, dukungan pimpinan, serta evaluasi berkala, semuanya
merupakan strategi yang penting dalam mengubah budaya
organisasi terkait penggunaan teknologi dalam pelayanan
kesehatan. Inisiatif untuk mendorong kreativitas, kolaborasi, dan

inovasi dalam lingkungan kesehatan melalui e-Health menjadi
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70

kunci dalam meningkatkan kualitas layanan serta memperluas
cakupan layanan kesehatan. Dalam keseluruhan, implementasi e-
Health dikota Surabaya menunjukkan bahwa pendekatan lintas
sektor, komitmen pemerintah, infrastruktur teknologi kuat,
pengembangan budaya dan kultur yang mendukung, serta upaya
pengembangan kewirausahaan dapat membawa perubahan
signifikan dalam pelayanan kesehatan. Konsistensi dalam
mengintegrasikan aspek-aspek ini secara holistik menjadi kunci
keberhasilan dalam meningkatkan efektivitas, efisiensi, dan
aksesibilitas layanan kesehatan bagi masyarakat.

Penggunaan e-Health membawa perubahan yang signifikan dalam
layanan kesehatan, menyelesaikan masalah antrean yang kerap
menjadi kendala utama. Pernyataan dari informan Dinas
Kesehatan dan pengguna layanan menegaskan dampak positif e-
Health, termasuk peningkatan efisiensi pengelolaan data medis,
pengurangan waktu tunggu, dan peningkatan kolaborasi antara
penyedia layanan kesehatan. Penelitian yang dikutip juga
mengonfirmasi manfaat tersebut, menyatakan bahwa rekam medis
elektronik mengurangi waktu pencarian informasi pasien dan
meningkatkan efisiensi pengelolaan data medis. Pengguna e-
Health menyoroti langsungnya manfaat layanan ini. Mereka
mengakui bahwa e-Health membantu mereka menghindari

antrean panjang di Kklinik serta memudahkan proses pemesanan
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71

janji temu melalui aplikasi. Penelitian juga menunjukkan bahwa
teknologi dalam pendaftaran janji temu secara online mengurangi
waktu tunggu dan memberikan kenyamanan bagi pasien.
Pengalaman dari pengguna palikasi e-Health menekankan
perubahan dramatis setelah beralih ke e-Health. Kemampuan
untuk memesan janji temu dengan mudah melalui aplikasi telah
mengurangi  waktu tunggu Yyang panjang, meningkatkan
produktivitas, dan mengurangi stres yang biasanya terkait dengan
antrean di rumah sakit. Penelitian mendukung bahwa akses yang
lebih mudah ke layanan kesehatan melalui teknologi mendorong
partisipasi - masyarakat dalam perawatan kesehatan dan
meningkatkan ketaatan pada perawatan yang direkomendasikan.
Secara keseluruhan, testimonial dari informan dan pengguna e-
Health menunjukkan perubahan positif dalam mengelola antrean,
meningkatkan efisiensi layanan kesehatan, serta memberikan
kenyamanan dan motivasi bagi masyarakat untuk mengakses
perawatan kesehatan. Studi-studi yang diacu juga mendukung
manfaat teknologi kesehatan dalam mengurangi waktu tunggu,
meningkatkan partisipasi masyarakat, dan meningkatkan efisiensi

layanan kesehatan.
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5.2 Saran

Berdasarkan hasil penelitian kesimpulan, maka saran yang diberikan

peneliti antara lain:

1.

Mendorong terus kerjasama antara departemen dan lembaga
pemerintah dalam pengembangan layanan e-Health. Sehingga
langkah ini akan memperkuat integrasi dan memastikan
koordinasi yang lebih baik dalam implementasi dan fokus pada
komunikasi yang lebih luas tentang manfaat e-Health kepada
masyarakat, kampanye edukasi dapat membantu meningkatkan
kesadaran dan Kketerlibatan masyarakat dalam memanfaatkan
layanan ini.

Meningkatkan informasi kepada masyarakat tentang manfaat e-
Health dan bagaimana cara menggunakannya untuk mengurangi
antrean serta memudahkan akses layanan kesehatan dan
mendorong masyarakat untuk terlibat lebih aktif dalam
memanfaatkan layanan e-Health, karena partisipasi mereka dapat
memperkuat efisiensi layanan dan mengurangi antrean serta
melakukan evaluasi rutin untuk memahami dampak e-Health pada
layanan kesehatan dan melakukan pembaruan jika diperlukan

untuk meningkatkan efisiensi dan kenyamanan bagi pengguna.
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