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KATA PENGANTAR 
 

Puji dan syukur kami panjatkan kehadirat Tuhan Yang Maha Esa 

karena berkat rahmat dan karunia-Nya sehingga buku kolaborasi 

“Dasar Administrasi Kesehatan” dapat dipublikasikan dan dapat 

sampai pada pembaca. Buku ini disusun sebagai upaya untuk 

memberikan pemahaman dan kontribusi positif dalam ilmu 

pengetahuan khususnya terkait dengan administrasi kesehatan, buku 

ini memberikan nuansa berbeda yang saling menyempurnakan dari 

setiap pembahasannya, bukan hanya dari segi konsep yang tertuang 

dengan detail melainkan aplikasinya di bidang kesehatan. 

Setiap bab dirancang untuk memberikan dasar kuat dalam topik 

yang beragam diantaranya yaitu: 1). Konsep Dasar Administrasi 

Kesehatan, 2). Administrasi Publik, 3). Administrasi Private, 4). 

Pengorganisasian, 5). Perilaku dan Budaya Organisasi, 6). Kemitraan 

dalam Pengelolaan Organisasi, 7). Manajemen Pelayanan Kesehatan 

Masyarakat, 8). Manajemen Rumah Sakit, 9). Manajemen Lingkungan, 

10). Manajemen POAC, 11). Kepemimpinan, 12). Kebijakan dan 

Analisis Kesehatan, 13). Program Peningkatan Kesehatan dan 

Kesejahteraan. Melalui buku ini kami berharap dapat memberikan 

wawasan mendalam tentang administasi kesehatan dan 

penerapannya dalam bidang kesehatan. 

Semoga buku ini dapat memberikan manfaat yang besar bagi para 

akademisi, praktisi, dan siapa saja yang berkepentingan dalam bidang 

kesehatan khususnya administrasi kesehatan. Terima kasih telah 

memilih buku ini sebagai sumber pengetahuan anda. Semoga Anda 

menemukan inspirasi dan wawasan berharga di dalamnya. 

 

 

       Tim Penulis 
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Pengantar 

Kehidupan manusia saat ini semakin membutuhkan orang lain untuk 

melakukan pekerjaan mereka, baik untuk kepentingan pribadi 

maupun untuk kepentingan umum. Hidup dalam kelompok untuk 

mencapai tujuan adalah tanda khas kehidupan manusia modern. 

Hampir semua peralatan dan teknologi yang digunakan manusia 

berasal dari administrasi dalam arti statis. Buku-buku yang dibaca, 

perpustakaan yang dikunjungi, dan semua komoditas serta layanan 

lain yang diandalkan masyarakat, semuanya merupakan ciptaan 

proses administratif. Sejarawan politik terkemuka Charles A. Beard 

berkata, "Tidak ada hal di zaman modern yang lebih penting daripada 

administrasi" karena semua ini berkaitan dengan administrasi. 

Kapasitas kita untuk membangun dan menyempurnakan filosofi 

administratif yang dapat mengatasi tantangan yang dihadapi 

masyarakat kontemporer sangat bergantung pada kelanjutan 

pemerintahan dan peradaban yang beradab. 

Modifikasi yang dilakukan sekarang akan mempengaruhi 

modifikasi yang dilakukan di masa depan. Perubahan yang tidak dapat 

dihindari adalah bagian dari keberadaan manusia. Namun, sejauh 

mana suatu masyarakat mampu beradaptasi dengan lingkungannya, 

menentukan metode evolusioner atau revolusioner yang dapat 
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Administrasi sebagai sistem, yaitu semua tata aturan yang 

berlaku untuk menjalankan tugas-tugas/fungsi-fungsi administrasi 

dibuat secara sistematis, dalam rangka efektif dan efisien untuk 

mencapai tujuan. 

a. Kebutuhan Kesehatan 

Kebutuhan kesehatan, juga disebut sebagai kebutuhan 

kesehatan, pada dasarnya bersifat objektif. Oleh karena itu, 

pemenuhan kebutuhan kesehatan adalah penting. Penyakit 

yang diderita adalah masalah terbesar bagi seseorang dan atau 

keluarga. Namun, untuk kelompok dan atau masyarakat adalah 

gambaran pola penyakit yang ditemukan dalam kelompok dan 

atau masyarakat tersebut. Menurut Gordon & Rich (1950) 

munculnya penyakit ditentukan oleh penjamu (host), penyebab 

penyakit (agent), dan lingkungan (environment). Oleh karena 

itu, dalam menentukan kebutuhan kesehatan, perhatian harus 

diberikan pada ketiga faktor tersebut. Menyediakan dan 

menyelenggarakan layanan kesehatan yang sesuai adalah 

langkah selanjutnya. 

b. Tuntutan Kesehatan 

Tuntutan kesehatan pada dasarnya bersifat subjektif. Karena itu 

pemenuhan tuntutan kesehatan tersebut hanya dapat dilakukan 

secara sukarela. Karena tuntutan kesehatan bersifat subjektif, 

faktor-faktor yang memengaruhi munculnya tuntutan 

kesehatan juga bersifat subjektif. Seringkali, kebutuhan dan 

tuntutan kesehatan seseorang berbeda dalam kehidupan 

sehari-hari. Dalam situasi seperti ini, semua petugas kesehatan 

bertanggung jawab untuk mencoba menghilangkan 

ketidaksamaan tersebut. 
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Definisi Administrasi Publik/Negara  

Administrasi mempunyai dua pengertian yaitu administrasi dalam 

arti luas dan administrasi dalam arti sempit. Administrasi dalam arti 

luas  merupakan suatu proses kerja sama yang dilakukan antara dua 

orang atau lebih mempunyai tujuan dalam mencapai apa yang sudah 

direncanakan melalui pemanfaatan sarana prasarana yang 

bermanfaat sedangkan administrasi dalam arti sempit  merupakan 

segala kegiatan yang berkaitan dengan pembukuan ringan seperti 

kegiatan mencatat, tata usaha, surat menyurat (Darmawan, 2016). 

Administrasi juga dapat dihubungkan dengan dua pengertian 

lain, yaitu administrasi sebagai unsur statis (organisasi) dan 

administrasi sebagai unsur dinamis (manajemen). Administrasi dalam 

konteks organisasi dapat diartikan sebagai suatu entitas formal yang 

melibatkan sejumlah individu bekerja bersama untuk mencapai 

tujuan yang telah ditentukan sebelumnya. Sementara itu, dalam 

perspektif manajemen, administrasi merupakan suatu proses kerja 

sama di antara anggota organisasi yang bertujuan untuk 

menggerakkan unsur manajemen guna mencapai suatu target. 

Administrasi dalam elemen manajemen dianggap sebagai entitas 

dinamis yang mengikuti serangkaian langkah seperti perencanaan, 

pengorganisasian, penggerakkan, pelaksanaan, dan pengawasan, 

dengan menggunakan ilmu dan seni untuk mencapai tujuan yang telah 

ditetapkan sebelumnya (Purba, 2015). 
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tanggung jawab dan dijalankan oleh lembaga pemerintah. Meskipun 

demikian, hingga saat ini belum semua instansi pemerintah dapat 

memberikan pelayanan secara optimal. Salah satu tantangan yang 

dihadapi dalam pelayanan publik saat ini adalah bahwa banyak 

instansi belum sepenuhnya mengimplementasikan standar pelayanan 

secara optimal. (Barat, 2019). 

Batasan administrasi kesehatan menurut KPAK (Komisi 

Pendidikan Administrasi Kesehatan) tahun 1974 mengemukakan 

bahwa perangkat administrasi mencakup:  

1. Sumber daya (resources): segala sesuatu yang dapat digunakan 

untuk menghasilkan barang atau jasa.  

2. Prosedur (procedures): dalam konteks ini, prosedur merujuk pada 

ilmu dan teknologi kedokteran yang dimiliki dan diterapkan.  

3. Kapasitas (capacity): kondisi fisik, mental, dan biologis dari tenaga 

pelaksana (Darmawan, 2016). 
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Daftar Pustaka  

Anggreni, E., Agustiawan, & Yuniarti, A,C., (2022). Administrasi dan 

Kebijakan Kesehatan. Media Sains Indonesia. Bandung. 

Barat, L. (2019). Jurnal Administrasi Publik : Public Administration 

Journal Analisis Indeks Kepuasan Masyarakat terhadap 

Pelayanan Analysis of the Community Satisfaction Index Public 

Service at Langsa Barat Health Center. 9(1), 68–74. 

https://doi.org/10.31289/jap.v9i1.2255 

Darmawan, E. S. (2016). Administrasi Kesehatan Masyarakat. Teori 

dan Praktek. Rajawali Pers. Jakarta : PT RajaGrafindo Persada.  

Ghoni, K. A. A.-D., Wike, W., & Novita, A. A. (2020). Implementasi 

Program Corporate Social Responsibility di Bidang Pendidikan 



Administrasi Publik 
 

 

22 Christina Ary Yuniarti 

(Studi pada Pemerintah Daerah Kabupaten Kutai Timur dan PT. 

Kaltim Prima Coal di Kecamatan Bengalon). Jurnal Ilmiah 

Administrasi Publik, 006(01), 71–81.  

Hetty, I. (2013). Administrasi Kesehatan Masyarakat. Deepublish. CV 

Budi Utama : Yogyakarta. 

Hendrayady, A., et all. (2022). Pengantar Ilmu Administrasi Publik. CV 

Eureka Media Aksara : Bondowoso. 

Kamaruddin Sellang. (2016). Administrasi dan Pelayanan Publik.  

Antara Teori dan Aplikasinya. Penerbit Ombak, September, 1–

229.  

Keban, Y. T. (2004). Enam Dimensi Strategis Administrasi Publik. 

Purba, N. (2015). Modul Ajar Pengantar Ilmu Administrasi Negara D3 

Administrasi Negara, Fish Unesa (Issue November 2015).  

Putra, D. G., Pratiwi, R. N., Publik, J. A., Administrasi, F. I., & Brawijaya, 

U. (2015). ( Studi pada Dinas Kependudukan dan Pencatatan Sipil 

Kota Blitar ). Administrasi Publik (JAP), 3(12), 2118–2122. 

Saubani,A., et all. (2022). Kualitas Pelayanan Kesehatan Masyarakat 

Lanjut Usia di Puskesmas Duono Kecamatan Ibutabaru 

Kabupaten Halmahera Barat. JAP. No. 117 Vol. VIII. 

Warsono, H., Astuti, R. S., & Marom, A. (2019). Buku Ajar Teori 

Administrasi. Ilmu Administrasi Dan Ilmu Administrasi Negara, 

Surabaya:Erlangga. 

 

  



Administrasi Publik 

 

23 Christina Ary Yuniarti 

PROFIL PENULIS  

Christina Ary Yuniarti, S.KM., M.Kes. 

Ketertarikan penulis terhadap ilmu 

administrasi dan kebijakan Kesehatan 

dimulai saat melanjutkan studi pada S1 

Kesehatan Masyarakat tahun 2013 dan 

berlanjut ke Pendidikan S2 prodi Kesehatan 

masyarakat pada tahun 2017 sampai 2019 di 

pascasarjana Universitas Negeri Semarang. 

Penulis memiliki kepakaran di bidang 

teknologi laboratorium medik dan 

Kesehatan masyarakat. Karir penulis dimulai 

dari bekerja pada klinik laboratorium kesehatan swasta dan 

pemerintah dan rumah sakit swasta kemudian berlanjut bekerja pada 

perguruan tinggi swasta dibawah kopertis wilayah VI Jawa Tengah. 

Beberapa penelitian kolaborasi yang telah dilakukan didanai oleh 

internal perguruan tinggi dan juga kemenristek DIKTI. Selain itu 

penulis juga aktif menulis buku dan menjadi editor dalam penulisan 

buku, dengan harapan dapat memberikan kontribusi positif bagi 

bangsa dan negara yang sangat tercinta ini. Sampai saat ini penulis 

aktif menjadi dosen S1 Prodi Administrasi Kesehatan di Perguruan 

Tinggi STIKes Semarang. 

 

Email Penulis: christinaarie@yahoo.co.id  

 

 

 

 

 

 

 



 

 

24 Rahsunji Intan Nurvitasari 

BAB 3  

ADMINISTRASI PRIVATE  

 

 

Rahsunji Intan Nurvitasari, S.H.G., M.K.M. 

 - 

 

 

 

Pendahuluan  

Dalam zaman yang semakin modern ini, kompleksitas bisnis dan 

organisasi terus meningkat seiring dengan tuntutan pasar yang 

berubah-ubah dan kemajuan teknologi yang pesat. Administrasi 

menjadi inti dari kelangsungan dan efisiensi operasional suatu entitas, 

terutama dalam konteks administrasi private. Istilah administrasi 

private merujuk pada pendekatan yang disesuaikan guna memenuhi 

kebutuhan khusus suatu organisasi. Di berbagai sektor, seperti 

kesehatan, pendidikan, dan bisnis, peningkatan administrasi private 

semakin mendesak untuk mengatasi tantangan yang kompleks dan 

unik.  

Tujuan utama dari penyusunan materi administrasi private 

adalah memberikan panduan dan wawasan mendalam mengenai 

strategi dan prinsip-prinsip administratif yang dapat disesuaikan 

dengan kebutuhan spesifik suatu organisasi. Dengan pemahaman 

yang baik terhadap administrasi private, organisasi dapat 

meningkatkan efisiensi operasional, mengoptimalkan penggunaan 

sumber daya, dan menyesuaikan sistem kerja sesuai dengan 

perubahan lingkungan internal dan eksternal. 

Manfaat dari penerapan administrasi private mencakup 

peningkatan produktivitas, pengurangan biaya operasional, dan 

peningkatan fleksibilitas dalam menghadapi perubahan. Selain itu, 

administrasi private dapat meningkatkan daya saing suatu organisasi 

dalam pasar yang kompetitif. Dengan mengidentifikasi dan merespons 
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No. Aspek Administrasi 
Publik 

Administrasi 
Private 

5. Efficiency Kritik terhadap 
efisiensi karena 
pemborosan, 
redtapisme dan 
korupsi 

Tingkat efisiensi  
lebih tinggi, 
didorong oleh 
intensif keuntungan  

6. Public 
responsibility 

Bertanggung jawab 
besar terhadap 
masyarakat dan 
menghadapi kritik  

Tanggung jawab 
terbatas, fokus pada 
mencapai tujuan 
sendiri 

7. Public relations Cenderung lebih 
spesifik dan terbatas 
dalam administrasi 
publik  

Lebih luas dan 
beragam dalam 
administrasi private  

8. Uniform 
treatment  

Konsisten dalam 
prosedur dan 
layanan; tanpa 
preferensi  

Fleksibilitas 
perlakuan, tidak 
terikat dalam 
seragamisasi 

9. Monopolistic Terdapat monopoli 
yang sulit diakses 
oleh pihak swasta  

Persaingan antar 
individu atau entitas 
administratif 

10. Finansial 
meticulousness 

Kontrol keuangan 
eksternal; uang 
rakyat dibelanjakan 
hati-hati 

Tidak ada kontrol 
keuangan eksternal; 
lebih mandiri dalam 
keuangan 

11. Social prestige Memberikan 
prestise sosial tinggi 
karena orientasi 
pada pelayanan 

Tidak selalu 
mendapatkan 
prestise sosial yang 
tinggi  

12. Social 
consequence 

Dampak besar dan 
merugikan 
masyarakat jika 
terjadi kegagalan  

Dampak cenderung 
lebih terbatas dan 
bisa diabaikan 

Sumber: Kumar (2016) 

 

 

Perbandingan di atas membahas berbagai aspek yang 

membedakan antara administrasi publik dan administrasi private. 

Perlu dicatat bahwa perbandingan ini bersifat umum dan dapat 

bervariasi berdasarkan konteks situasi spesifik. 
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Pendahuluan 
Secara umum istilah organisasi mempunyai dua arti. Pertama, 

organisasi diartikan sebagai lembaga atau kelompok fungsional, 

seperti sekolah, perusahaan, perkumpulan, dan lembaga pemerintah. 

Yang kedua mengacu pada proses organisasi yang berarti bagaimana 

pekerjaan diorganisasikan dan dialokasikan di antara para pegawai 

untuk mencapai tujuan secara efektif (Fattah, 2009). Kedua 

pengertian tersebut mempunyai pengertian yang sama bahwa 

organisasi adalah perkumpulan orang-orang yang didalamnya 

terdapat unsur organisasi dalam susunan kerja. Para ahli seperti 

sepakat bahwa organisasi adalah hasil kerja orang atau sekelompok 

orang yang mempunyai kemampuan dalam melaksanakan tugas 

(Saefrudin, 2017). 

Mengacu pada konsep dasar organisasi yang dikemukakan oleh 

March dan Simon yaitu: “Organisasi merupakan suatu sistem tindakan 

terkoordinasi di antara individu dan kelompok yang preferensi, 

informasi, minat atau pengetahuannya berbeda. Teori organisasi 

menggambarkan konversi konflik menjadi kerjasama, mobilisasi 

sumber daya dan koordinasi upaya yang memfasilitasi kelangsungan 

hidup bersama antara organisasi dan anggotanya” (March & Simon, 

1958). Berbagai konsep dasar tentang suatu organisasi selalu 

mempertahankan beberapa ciri umum, intinya menggambarkan 

sebuah organisasi sebagai: 1) Sistem multi-agen; 2) Batas-batas yang 
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juga buku praktisi) mengusulkan desain organisasi spesifik yang 

mendukung berbagai strategi atau kontinjensi eksternal, misalnya, 

struktur multidivisional untuk perusahaan yang melakukan 

diversifikasi, atau struktur berbasis penanda untuk perusahaan yang 

berupaya meningkatkan orientasi pelanggan (Johnson, Whittington, & 

Scholes, 2009). 

Saat untuk menganalisis organisasi, seperti yang kita lakukan di 

sini, kita perlu mengakui bahwa desain sebenarnya mungkin 

menyimpang dari maksud aslinya. Jaques (1989) membedakan tiga 

deskripsi alternatif suatu organisasi: Organisasi yang nyata 

(bagaimana organisasi itu disajikan), organisasi yang ada (bagaimana 

organisasi itu benar-benar bekerja), dan organisasi yang ideal 

(bagaimana organisasi harus dirancang untuk mencapai tujuannya). 

Dokumentasi resmi mungkin menunjukkan fungsi-fungsi yang 

diinginkan oleh para pemimpin untuk dilaksanakan oleh organisasi, 

namun hal ini belum tentu merupakan fungsi-fungsi yang benar-benar 

dilaksanakan atau harus dilaksanakan oleh organisasi. Dengan cara 

yang sama, alokasi fungsi tertentu yang dijelaskan dalam dokumentasi 

resmi mungkin bukan alokasi fungsi yang sebenarnya antar sub-unit 

dalam organisasi. Salah satu implikasinya adalah seseorang 

bergantung pada akses ke anggota kunci organisasi untuk 

mengumpulkan informasi yang valid untuk analisis jenis ini. 
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Pengertian 
Perilaku organisasi adalah ilmu yang mempelajari 

perbuatan/tindakan dari seseorang maupun sekelompok orang dalam 

suatu institusi/lembaga yang berpengaruh kepada kinerja (kinerja 

perorangan, sekelompok, maupun dalam suatu institusi). Perilaku 

organisasi dikenal juga sebagai studi perbuatan/tindakan dalam suatu 

institusi/lembaga. Riset ini adalah suatu riset Pendidikan, bukan riset 

institusional yang menggunakan metode dari ilmu Kesehatan, 

psikologi, social politik, dan ilmu ekonomi.   

Budaya organisasi merupakan kumpulan unsur–unsur yang 

saling terkait dan berinteraksi secara konsisten antar para pekerja 

yang membedakan satu institusi dengan institusi lainnya. Sistem 

kebersamaan ini merupkan serangkaian ciri–ciri dasar agar 

terpeliharanya satu institusi. Budaya organisasi mengacu pada 

bagaimana para pekerja memandang ciri–ciri suatu budaya 

organisasi, hal ini berkaitan dengan suka atau tidak sukanya para 

pekerja. Budaya organisasi merupkan sikap yang menggambarkan 

perbedaan antara kepuasan para pekerja yang lebih bersifat 

evaluative. Budaya organisasi mewakili pemahaman umum para 

anggota dalam satu instansi, dimana budaya organisasi adalah suatu 

system nilai yang saling berinteraksi satu sama lain diantara para 

pekerjanya untuk menghasilkan aturan–aturan dalam perilaku 
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perekrutan pegawai. Akibatnya, para pegawai di dalam organisasi 

dapat menerima visi tersebut sesuai yang diinginkan, selama 

pendirinya tetap menjalankan peran tersebut. 

2. Pengalaman Ekologis 

Budaya organisasi seringkali lahir dari pengalaman lingkungan 

luar, dimana setiap organisasi harus menemukan jalan untuk 

memperluas pasar.  

3. Hubungan dengan Orang Lain 

Budaya organisasi juga berkembang di luar organisasi melalui 

kelompok maupun individu yang datang untuk berbagai 

interpretasi terhadap peraturan dan kegiatan di dalam institusi. 

 

Stephen P. Robbins (2003:533) berpendapat bahwa prinsip-

prinsip perilaku organisasi yaitu:  

1. Tahap Prakedatangan 

Apakah terdapat proses pembelajaran sebelum pegawai baru 

masuk ke dalam organisasi. 

2. Tahap Pertemuan 

Fase sosial dimana pegawai baru melihat apa yang diinginkan 

organisasi dan menghadapi kemungkinan bahwa harapan dan 

kenyataan mungkin berbeda.  

3. Tahap Metamorfosis 

Fase dimana pegawai baru berubah dan beradaptasi dengan 

pekerjaan dan organisasi.  
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Pengertian Kemitraan 

Istilah "kolaborasi" dan "kemitraan" sering digunakan secara 

bergantian. Dapat didefinisikan bahwa kemitraan kolaboratif sebagai 

"proses yang memungkinkan individu dan organisasi independen 

untuk menggabungkan tenaga dan material agar mereka bisa 

mendapatkan apa yang tidak dapat mereka wujudkan sendiri." Mitra 

dalam kemitraan semacam itu secara strategis harus membangun dan 

mempertahankan infrastruktur operasional untuk mendukung 

"proses" yang memungkinkan mitra menggabungkan sumber daya 

mereka untuk mencapai kesepakatan yang disepakati 

Kemitraan atau Kolaborasi adalah strategi yang banyak 

digunakan untuk mengatasi masalah sosial yang kompleks dan untuk 

memfasilitasi inovasi dan kinerja organisasi. Evaluator diposisikan 

secara unik untuk secara empiris memeriksa perkembangan dan efek 

kolaborasi antar lembaga dan interprofesional.  

Kolaborasi organisasi dianut di berbagai sektor masyarakat 

sebagai strategi utama untuk menumbuhkan inovasi, melestarikan 

sumber daya ekonomi, membangun hubungan, mengatasi masalah 

yang kompleks, dan mencapai hasil penting. Melalui kolaborasi, 
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dukungan keputusan di tempat perawatan, merampingkan alur kerja, 

dan mengurangi biaya dan meningkatkan hubungan pasien-dokter. 

Pengaruh perawatan kesehatan elektronik (E-healthcare) akan 

semakin mempengaruhi akar sistem perawatan kesehatan kita saat ini 

Karena inovasi perawatan kesehatan lebih bergantung pada TIK, 

profesional sistem informasi (SI) di organisasi perawatan kesehatan 

harus lebih kewirausahaan dalam berfokus pada inovasi melalui 

teknologi informasi (TI). Selain itu, kompleksitas implementasi SI/TI 

dalam sistem pengiriman terintegrasi perawatan kesehatan 

membutuhkan koordinasi berbagai upaya termasuk tenaga kerja, 

bahan medis, dan komponen teknis yang relevan. Oleh karena itu, 

sangat penting bagi organisasi layanan kesehatan untuk mencari tahu 

bagaimana menciptakan hubungan tim yang efektif antara 

departemen SI dan unit medis untuk meningkatkan kemampuan dan 

mempertahankan daya saing. Kemitraan yang efektif antara 

profesional SI dan mitra bisnis mereka merupakan penentu utama 

keberhasilan dalam mendapatkan keuntungan melalui TI di 

lingkungan bisnis saat ini. Kemampuan membangun kemitraan 

profesional SI dengan demikian dapat menjadi kemampuan inti 

organisasi. Untuk mengembangkan kemitraan yang baik dengan 

profesional perawatan kesehatan dan mengidentifikasi peluang untuk 

inovasi, perlu bagi para profesional SI untuk memahami, 

berpartisipasi dalam, dan mendukung kegiatan profesional kritis 

mitra perawatan kesehatan mereka. Dengan persaingan perawatan 

kesehatan yang dipercepat dan popularitas penggunaan TIK, ada 

kebutuhan untuk memahami faktor-faktor apa yang paling penting 

dalam memungkinkan para profesional SI perawatan kesehatan untuk 

mengembangkan dan mendorong kolaborasi dengan para profesional 

perawatan kesehatan. 
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Pengertian Manajemen 

Manajemen berasal dari kata bahasa Inggris “the executives” dengan 

kata tindakan to oversee yang secara garis besar berarti menangani. 

Dari sudut pandang yang berbeda, para eksekutif digunakan untuk 

perintis dan inisiatif, khususnya individu yang melakukan kegiatan 

memimpin, ditunjuk sebagai “direktur” (Oxford, 2005).  

Manajemen tersebut merupakan ilmu terapan yang dapat 

digunakan di berbagai jenis organisasi untuk membantu menangani 

masalah hierarki, sehingga para eksekutif juga dapat digunakan di 

bidang kesehatan untuk membantu administrator kesejahteraan 

dengan asosiasi penyesuaian menangani kondisi medis umum. 

Disebutkan Notoatmodjo, manajemen kesehatan merupakan suatu 

gerakan atau bentuk pembinaan pekerja kesehatan dan pekerja 

kesehatan non-umum melalui program kesehatan. Arti dari dewan 

telah disampaikan oleh banyak pakar, namun pada materi kali ini akan 

diperkenalkan beberapa penilaian dari para pakar eksekutif: 

John D. Millett (1954) memisahkan manajemen sebagai 

eksekutif adalah cara koordinasi dan kerja sama yang paling umum 

dilakukan oleh individu-individu yang dikoordinasikan dalam 

pertemuan-pertemuan yang tepat untuk mencapai tujuan yang ideal, 

lebih spesifiknya suatu proses membimbing dan memberikan kantor 



Manajemen Pelayanan Kesehatan Masyarakat 
 

 

86 Sri Rahayu Suparman 

5. Kualitas 

Persyaratan mendasar kelima bagi penyelenggaraan 

pemerintahan yang baik adalah kualitas. Makna nilai yang 

disinggung di sini mengacu pada tingkat kesempurnaan yang 

diberikan oleh layanan kesehatan, yang dari satu sudut pandang 

dapat memenuhi kebutuhan klien administrasi dan juga cara 

penyediaannya sesuai dengan keseluruhan prinsip dan pedoman 

yang telah ditetapkan. 

Layanan kesehatan, baik di pusat kesehatan lokal maupun klinik 

darurat, akan dihargai oleh wilayah yang lebih luas sebagai klien 

layanan jika layanan dari kedua organisasi layanan kesehatan 

tersebut berkualitas baik. Administrasi kesejahteraan yang 

berkualitas menggunakan pendekatan administrasi dengan tujuan 

agar administrasi kuat, efektif dan bermanfaat. Dalam memberikan 

pelayanan kesehatan, otoritas dan staf kedua yayasan bantuan 

harus menerapkan standar dewan. 
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Pengertian Rumah Sakit 
Rumah sakit adalah Institusi yang menyelenggarakan pelayanan 

kesehatan perorangan secara menyeluruh, baik rawat inap, rawat 

jalan, maupun gawat darurat. 

 Klinik merupakan bagian menyeluruh (tergabung) dari 

asosiasi dan bidang klinis, yang berupaya memberikan pelayanan 

kesejahteraan menyeluruh kepada daerah setempat, baik bersifat 

remedial maupun preventif, dimana hasil bantuannya sampai pada 

pelayanan keluarga dan ekologi, klinik darurat juga merupakan 

pusatnya. untuk mempersiapkan pekerja kesejahteraan dan 

penelitian biososial (Dr. drg. Rosihan Adhani, 2021). 

 

Sistem Manajemen Rumah Sakit dalam Perspektif Sejarah 
Menurut pakar sejarah keuangan, penyelenggaraan klinik di Indonesia 

dimulai pada awal kehadiran VOC pada dekade ketiga tujuh belas 

ratus tahun, sebagai bagian yang tidak terpisahkan dari bisnis VOC itu 

sendiri. Pembangunan klinik darurat ini merupakan upaya untuk 

mengatasi permasalahan yang muncul karena perjalanan jauh, 

khususnya dari Eropa ke Indonesia, tidak didukung oleh kantor klinis 

yang besar, transformasi iklim, dan ketidakmampuan untuk 

beradaptasi dan mengalahkan penyakit tropis. Boomgard (1996) 

menyatakan bahwa latar belakang sejarah klinik di Indonesia tidak 

lepas dari perkembangan ilmu klinis Barat di Asia yang terjadi mulai 

sekitar tahun 1649, ketika seorang dokter spesialis bernama Caspar 



Manajemen Rumah Sakit 
 

 

98 Nur Ani 

hubungan antara pemilik, pengawas dan dewan klinis di klinik dan 

pedoman internal bagi staf klinis adalah peraturan.Yang mengelola 

administrasi klinis untuk mengimbangi keterampilan staf klinis yang 

mengesankan di klinik (Dr. Riski Sulistiarini. et al., 2022). 
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Manajemen Lingkungan 

Prosedur dalam mendorong pengelolaan atau manajemen perlu 

ditingkatkan secara signifikan melalui teknik kesadaran dalam sebuah 

proses di mana pendidikan lingkungan hidup mempunyai peran 

penting di masyarakat. manajemen lingkungan hidup pada tingkat 

internasional, regional, nasional dan lokal, memastikan bahwa isu-isu 

lingkungan hidup setempat mendapat perhatian dan penekanan yang 

sama besarnya dengan masalah-masalah lingkungan hidup nasional 

dan internasional. Perubahan iklim mempunyai dampak yang luas 

terhadap ekosistem dan frekuensi serta intensitas kejadian iklim 

global yang ekstrem telah meningkat selama satu abad terakhir; oleh 

karena itu, menilai kerentanan ekosistem terhadap perubahan iklim 

ekstrem sangat penting untuk pengelolaan ekosistem yang 

berkelanjutan dan adaptif (X. Xu et al., 2023).  

Kualitas sumber daya alam yang menurun, degradasi ekosistem, 

dan terjadinya peningkatan pencemaran lingkungan alam digunakan 

sebagai parameter penilaian risiko lingkungan secara kompleks 

(Glibovytska et al., 2023). Keberlanjutan sebagai momentum untuk 

kerangka dasar mengarahkan keputusan serta tindakan pengelolaan 

lingkungan (Panzarella et al., 2023). Terjadinya tren ini dalam konteks 

yang luas dalam strategi remediasi berkelanjutan yang 

menyeimbangkan aspek lingkungan, ekonomi, dan sosial (Azuazu et 

al., 2023). 
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Dampak Lingkungan 

Di dalam kegiatan manusia, terdapat dampak lingkungan. Dampak 

lingkungan merupakan pengaruh terjadinya perubahan terhadap 

suatu lingkungan diakibatkan suatu usaha maupun. Dampak 

lingkungan dapat terjadi dari bangunan yang bertanggung jawab atas 

37% emisi Gas Rumah Kaca (GRK) global (Andersen et al., 2024). Elain 

itu, meningkatnya kekhawatiran mengenai dampak lingkungan juga 

dapat berasall dari limbah pertanian pangan (AFW) telah 

memperkuat kebutuhan untuk menilai kinerja lingkungan dari 

pengurangan AFW. Antropogenik, dimana produksi tanaman pakan 

ternak telah diidentifikasi sebagai kontributor utama terhadap 

dampak lingkungan (Rebolledo-Leiva et al., 2024). Kesehatan manusia 

dan kualitas ekosistem merupakan kategori efektif supaya dapat 

mengurangi emisi lingkungan, dan  kinerja tetap dalam kategori 

penipisan sumber daya tidak efektif (Nejad et al., 2023). 

Adanya kekhawatiran terhadap perubahan iklim, produksi energi 

terbarukan dan berkelanjutan menarik banyak perhatian dari 

komunitas ilmiah, praktisi industri, serta pengambil kebijakan dan 

keputusan. Banyak alternatif teknologi untuk setiap subkategori 

sistem energi berkelanjutan yang kompleks. Penilaian siklus hidup 

(LCA) sebagai alat yang efektif untuk membandingkan dampak 

lingkungan dari setiap jalur dan mengidentifikasi alternatif yang 

paling menjanjikan dari perspektif dampak lingkungan. Secara 

eksplisit, sistematis, dan transparan ditetapkan standar persyaratan 

minimum untuk perhitungan LCA yang menyeluruh, memastikan 

perbandingan dan diskusi yang adil mengenai berbagai solusi teknis 

yang dikembangkan dalam komunitas PSE yang lebih luas untuk 

energi terbarukan yang berkelanjutan (Gargalo et al., 2024). Dan 

dampak dari kegiatan di lingkungan tentu dengan adanya sumber 

pencemar sehingga berdampak. 

 

Sumber Pencemaran 

Saat ini, dampak kontaminasi antropogenik, baik di masa lalu maupun 

masa kini, umumnya memiliki pola polutan yang rumit, sehingga 

diskriminasi sumber dapat menjadi tantangan tersendiri (Baragaño et 

al., 2022).  Dapat di dikategorikan pencemaran yaitu: 
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menyederhanakan proses pengambilan kebijakan melalui pendekatan 

evaluasi terpadu. Dengan mengintegrasikan identifikasi masalah 

kebijakan, analisis dampak lingkungan, dan evaluasi efektivitas biaya 

kebijakan. Variasi yang signifikan dalam dampak lingkungan dan 

efektivitas kebijakan di berbagai sektor dan wilayah diusulkan 

beberapa rekomendasi untuk mendukung perbaikan kebijakan dan 

tindak lanjut implementasi kebijakan. Kerangka kerja berbasis proses 

dapat secara efektif memasukkan pertimbangan lingkungan ke dalam 

proses pembuatan kebijakan dan mendorong pembangunan 

berkelanjutan (Z. Wang et al., 2024). 
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Pendahuluan 
Manajemen sangat penting untuk keberhasilan organisasi mana 

pun. Ini melibatkan perencanaan, pengorganisasian, koordinasi dan 

mengarahkan sekelompok orang untuk mencapai tujuan dan sasaran 

tertentu secara efektif. Untuk menjadi pemimpin yang efektif, Anda 

harus memahami cara mengelola tenaga kerja Anda. Langkah 

pertama dalam mengelola karyawan adalah menetapkan tujuan unit 

kerja atau departemen, tujuan yang akan membantu mencapai 

tujuan organisasi secara keseluruhan (onlinemanipal.com, 2023) 

Pada umumnya dunia manajemen menggunakan prinsip 

Planning, Organizing, Actuating and Controlling (POAC) atau 

perencanaan, pengorganisasian, pelaksanaan dan pemantauan. Saat 

ini, organisasi banyak menggunakan prinsip manajemen ini untuk 

mempromosikan dan mengelola organisasi mereka. POAC adalah 

standar internasional de facto yang diakui secara luas sebagai teori 

keberhasilan implementasi manajemen dan implementasi proyek. 
 

Planning (Perencanaan) 

Perencanaan adalah suatu proses menentukan terlebih dahulu apa 

yang perlu dilakukan, bagaimana melakukannya, dimana, kapan dan 

oleh siapa. Ini melibatkan penetapan tujuan, memeriksa berbagai 

tindakan dan memutuskan cara dan sarana untuk mencapainya. Ini 
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Organization (Organisasi) 

Pengarahan adalah komponen proses manajemen yang memastikan 

bahwa anggota organisasi bekerja secara efisien dan efektif untuk 

mencapai tujuan yang diinginkan. Ini melibatkan memimpin, 

mempengaruhi, menginstruksikan, membimbing, dan menginspirasi 

karyawan untuk melakukan dan mencapai tujuan yang telah 

ditentukan. Dua komponen penting dalam pengarahan adalah 

motivasi dan kepemimpinan. Berkomunikasi secara efektif dan jelas 

dengan karyawan pengawas di tempat kerja juga merupakan bagian 

dari pengarahan. Hal ini melibatkan pemberian perintah dan 

instruksi kepada bawahan, mengawasi orang-orang di tempat kerja, 

dan menciptakan lingkungan kerja yang baik sesuai dengan keahlian 

yang dimiliki dari karyawannya, seorang manajer perlu 

mengarahkan mereka melalui pujian dan dengan rendah hati 

mengkritik mereka. 

Misalnya, di perusahaan Ram, para karyawan mengalami 

keraguan dan kesulitan. Jika supervisor membimbing bawahannya 

dan menjelaskan keraguan mereka dalam melaksanakan suatu tugas, 

maka akan membantu karyawan dan pekerja untuk melakukan 

kegiatan dengan benar dan tepat waktu. Ketika karyawan dimotivasi 

dan diawasi dengan baik, hal itu akan mengarahkan organisasi 

menuju tujuannya (Geeksforgeeks, 2023). 

 

Actuating (Bertindak) 
Pelaksanaan atau tindakan merupakan tindak lanjut dari perencanaan 

dan pengorganisasian . Oleh karena itu diperlukan kerja keras, kerja 

cerdas dan kerjasama. Segala sumber daya yang ada harus 

dimaksimalkan untuk mencapai visi, misi dan program kerja 

organisasi. Pelaksanaan pekerjaan harus sesuai dengan rencana kerja 

yang telah disusun. Kecuali ada hal khusus yang perlu penyesuaian. 

Setiap SDM menyesuaikan dengan peran dan tanggung jawab, 

keterampilan, kompetensi masing-masing SDM dalam melaksanakan 

tugasnya  agar visi, misi dan program kerja organisasi tercapai. 

 

Controlling (Pengawasan)  
Pengendalian adalah proses dimana manajer memastikan bahwa 

sumber daya diperoleh dan digunakan secara efisien dan efektif untuk 
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Pendahuluan 

Kritis tentang kepemimpinan menjadi topik pembahasan yang 

menarik, karena kepemimpinan merupakan kebutuhan dalam setiap 

generasi. Kepemimpinan yang efektif adalah salah satu sumber daya 

terbesar untuk membangun budaya organisasi yang hebat. Pemimpin 

harus memiliki pengaruh dan wewenang terlepas dari posisi mereka 

dan merekalah yang menentukan arah budaya perusahaan.  

Meskipun pengaruh terhadap orang lain ini bisa bersifat positif 

atau negatif tergantung pada gaya kepemimpinan dan penerapan 

strategi, namun kepemimpinan yang efektif dan tidak efektif 

berdampak pada pembangunan budaya organisasi di tempat kerja. 

Budaya negatif khususnya, dapat melemahkan kepemimpinan positif 

karena inisiatif-inisiatif secara aktif dapat dipatahkan oleh para 

pimpinan yang mempunyai kepentingan dalam budaya lama atau juga 

berjuang untuk menerima perubahan-perubahan yang melekat di 

tempat kerja modern. Baik melalui manipulasi atau rasa berpuas diri, 

budaya negatif dapat menciptakan tantangan besar bagi perubahan. 

Namun kepemimpinan positif dapat mengatasi budaya negatif dan 

membalikkan keadaan seiring berjalannya waktu. Hasil-hasil yang 

menggembirakan dan pengalaman positif bisa sangat bermanfaat. 

 Artinya kepemimpinan memerlukan pemimpin yang 

berkarakter, mampu memimpin dan memahami perubahan dan 

perkembangan dari waktu ke waktu. Seiring berjalannya waktu, 

banyak pemimpin bermunculan karena kebutuhan dan kondisi 
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semakin mudah diakses oleh siapapun, dimanapun dan kapanpun, 

sehingga membentuk pola pikir yang berbeda-beda antar individu, 

yang diharapkan dapat mengevaluasi menghargai segala 

pemikiran yang ada dan menggunakannya untuk mencapai tujuan 

organisasi. Pemimpin yang menghadapi generasi milenial harus 

memikirkan dengan cermat tindakan-tindakan yang mereka 

inginkan dari pesan digital saat mereka kirim. Komunikasi melalui 

jaringan merupakan sarana yang sangat baik. Jika digunakan 

secara benar. 

5. Brave to be Different 
Keberanian melibatkan pilihan dan pandangan jauh ke depan. 

Tindakan ini menimbulkan perasaan takut. Keberanian adalah 

keputusan sadar untuk bertindak meskipun ada rasa takut, sering 

kali dimotivasi oleh komitmen terhadap nilai-nilai moral. 

Seringkali, tradisi di suatu organisasi mendorong orang untuk 

menegaskan apa yang normal daripada memahami apa yang benar. 

Merupakan tantangan bagi para pemimpin generasi muda untuk 

mengubah kondisi tersebut dan menanamkan nilai bahwa kita bisa 

tampil beda dengan rencana dan tujuan yang jelas.  

6. Unbeatable 
Pemimpin milenial harus mempunyai sikap positif dan semangat 

yang tinggi untuk mencapai tujuannya. Kondisi kerja yang 

kompetitif di era globalisasi harus mendorong para pemimpin 

untuk meningkatkan soft skills seperti negosiasi, inspirasi dan 

berpikir kritis serta keterampilan teknis. Oleh sebab itu, pemimpin 

dituntut untuk menjadi orang-orang yang berkepribadian unggul, 

serta mampu cepat bangkit menjadi sosok yang unbeatable bangkit 

dari kegagalan dan pantang menyerah untuk mencapai tujuannya. 

Model kepemimpinan yang lebih efektif dapat diterapkan jika 

manajer hanya menggunakan aspek-aspek tertentu dari berbagai 

literatur dari teori kepemimpinan yang paling relevan dengan 

karyawan milenial. Maka para pimpinan dapat menggabungkan 

aspek-aspek yang dipilih untuk mengembangkan strategi 

kepemimpinan terbaik bagi organisasi mereka. 

Pemimpin yang sukses dapat mengatasi hal ini, dengan 

mengandalkan disiplin diri terhadap teknologi yang terbaru, 
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mendengarkan dan mencari pendapat orang lain, dan keinginan 

untuk berubah. Serta memecahkan masalah dengan jujur dan 

cepat. Menetapkan prioritas strategi dan mengkoordinasikan 

upaya untuk melampaui harapan demi kepentingan organisasi.  
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Pengantar  

Bidang kebijakan kesehatan merupakan aspek penting dari ilmu 

kesehatan masyarakat. Ketika putusan-putusan yang diputuskan 

terarah kepada upaya-upaya untuk pencegahan dan promosi 

kesehatan, maka praktik yang dilakukan tersebut dapat 

dikelompokkan ke dalam praktik kebijakan kesehatan masyarakat.  

Ada beragam penafsiran mengenai kebijakan kesehatan 

tergantung pada sumbernya: 

1. Kebijakan kesehatan mencakup suatu upaya atau praktik yang 

berdampak pada institusi, organisasi, layanan kesehatan, dan 

pengaturan keuangan sistem kesehatan (Walt & Gibson, 1994 

dalam Jasmen dkk, 2021) 

2. Kebijakan kesehatan sebagai keputusan, rencana, dan tindakan 

yang diambil untuk mencapai tujuan pelayanan kesehatan tertentu 

dalam masyarakat (World Health Organization, 2021) 

3. Kebijakan kesehatan adalah upaya untuk memberi solusi untuk 

suatu masalah kesehatan yang hendak diselsaikan atau untuk 

memperbaiki “capaian kesehatan” yang hendak dituju.  

Penting untuk dipahami bahwa proses pembuatan sebuah 

kebijakan kesehatan melewati beberapa langkah. “Masalah 

kesehatan” bisa muncul karena suatu pemicu, atau mungkin sudah ada 

sebelumnya namun memburuk karena kondisi tertentu. Hal ini 
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kemudian melahirkan suatu “agenda” yang dikenal dengan istilah 

“agenda setting” yang bertujuan untuk mencari solusi terhadap 

permasalahan kesehatan tersebut. Langkah berikutnya memberikan 

usulan “formulasi kebijakan”, yang kemudian ditinjau dan 

diimplementasikan dikenal dengan istilah “penerapan kebijakan”. 

Manfaat kebijakan ini kemudian dirasakan oleh “masyarakat sasaran 

kebijakan”. Terakhir, kebijakan tersebut melewati proses evaluasi, 

yang dikenal dengan istilah “policy assessment”, yang dapat 

menghasilkan dua kemungkinan hasil penerimaan atau penolakan. 

Jika komunitas dominan menyetujui kebijakan tersebut, maka 

kebijakan tersebut akan terus berlaku dalam jangka waktu yang lama. 

Namun, jika penilaian atau studi menunjukkan bahwa lebih baik 

menghentikan kebijakan tersebut, maka kebijakan tersebut dapat 

dihentikan kapan saja (Jordan and Adelle (2012) dalam 

K.Hemachandra et al (2022)).  

Penjelasan ini membantu memperjelas proses pembuatan 

kebijakan kesehatan. hal yang perlu diperhatikan adalah Kebijakan 

kesehatan melibatkan keputusan, rencana, dan tindakan untuk 

mengoptimalkan layanan kesehatan masyarakat. Hal ini mencakup 

peraturan, alokasi sumber daya, dan standar kualitas bagi penyedia 

layanan kesehatan. Kebijakan kesehatan dapat mengatasi akses, 

keterjangkauan, dan faktor-faktor penentu sosial kesehatan. 

Kolaborasi antar pemangku kepentingan sangat penting untuk 

mencapai kebijakan kesehatan yang efektif (WHO, 2021). 

Pentingnya memahami dan mengkaji “kebijakan kesehatan” 

karena beberapa alasan: 

1. Dengan mempelajari kebijakan kesehatan, Anda dapat lebih 

memahami kebijakan yang diberlakukan dan alasan pemerintah 

menerapkan kebijakan kesehatan tertentu. Hal ini dapat memberi 

Anda wawasan dan pengetahuan yang dapat berguna dalam 

mengevaluasi efektivitas kebijakan-kebijakan tersebut. 

2. Memahami kebijakan kesehatan juga dapat membuat Anda lebih 

sadar akan kondisi mendasar terkait kebijakan kesehatan tertentu. 

Hal ini dapat membantu Anda mengevaluasi kebijakan-kebijakan 

tersebut dan menilai efektivitasnya dalam mengatasi 

permasalahan kesehatan tertentu. 
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bukti. Salah satu cara mendapatkan bukti-bukti untuk 

menguatkan “suatu kebijakan yang diinisiasikan” adalah dengan 

cara melakukan kajian atau penelitian terkait dengan 

permasalahan-permasalah tertentu. Sehingga, penyelesaian 

terhadap permasalahan kesehatan yang diisiniasikan dapat 

berupa kebijakan yang evidence based dan cukup kuat untuk 

dipertimbangkan. 
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Pengertian Kesehatan  
Istilah "kesehatan" menurut UU No. 23 tahun 1992 mengacu pada 

kondisi fisik, mental, dan sosial yang sejahtera, yang memungkinkan 

setiap orang untuk hidup sehat dan produktif secara sosial dan 

ekonomi. Menurut Organisasi Kesehatan Dunia (WHO), kesehatan 

ialah suatu kondisi kesejahteraan fisik, mental, dan sosial yang 

optimal, yang mencakup lebih dari sekadar tidak adanya penyakit atau 

kelemahan. Pada tahun 1977, kesehatan didefinisikan sebagai suatu 

keadaan di mana seseorang, setelah diperiksa oleh seorang spesialis, 

tidak memiliki gejala atau indikasi penyakit (Sudjadi et al., 2018). 

Seperti yang dinyatakan oleh Ariga, (2020), kesehatan pribadi 

mengacu pada upaya dan perilaku individu yang bertujuan untuk 

menjaga, mempertahankan, dan meningkatkan kesehatan mereka 

sendiri dengan sebaik-baiknya. Hal ini dilakukan dengan tujuan untuk 

mendapatkan kehidupan yang memuaskan dan mencapai performa 

kerja yang optimal. 

Menurut Utomo (2019), kesehatan seseorang tidak hanya 

ditentukan oleh keadaan fisik, mental, dan sosial, tetapi juga 

ditentukan oleh tingkat produksinya, terutama dalam hal pekerjaan 
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5. Keberlanjutan Program 

Administrasi kesehatan harus memperhatikan aspek 

keberlanjutan program peningkatan kesehatan. Ini melibatkan 

pengembangan model keuangan yang berkelanjutan, pengadaan 

sumber daya manusia yang berkomitmen, dan pengintegrasian 

program ke dalam struktur kesehatan yang sudah ada. 

Keberlanjutan menjadi kunci keberhasilan jangka panjang dari 

program peningkatan kesehatan dan kesejahteraan 

(Mahendradhata et al., 2019). 

Dengan memperhatikan dasar administrasi kesehatan dalam 

program peningkatan kesehatan dan kesejahteraan, diharapkan 

program-program tersebut dapat berjalan secara efisien, meraih hasil 

yang diinginkan, dan memberikan dampak positif yang berkelanjutan 

pada kesehatan dan kesejahteraan masyarakat. 

 

 

*********** 
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