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ABSTRAK

BADAN PENYANTUN PUSKESMAS (BPP) SEBAGATI WADAH PERAN SERTA
MASYARAKAT MENDUKUNG PEVAVANAN KESEHATAN
D1 PUSKESMAS AIMERE KABUPATEN NGADA
NUSA TENGGARA TIMUR

I Gustt Agumg Ketut Artanayva

Puskesmas merupakan salah satu lembaga pelavanan publik Dalam penvelenggaraan lavanan
heschaian Puskesmas beluin dapai secara opinal mendorony keieritbaian dan peran setta
masvarakat sehingga komunikasr dengan masvarakat belum berjalan dua arah. Komunikasi
vano helpm aprimal aniara Poskeamiae dan masvarakat herpenvnrnh rerhadap kineria
Puskesrms Pemahaman masyvarakat masih mengangeap ba}ma Puskeqmas adalah milik
pemerintah. Namun di Kecamatan Armere Kabupaten Ngada NTT anggapan tersebut secara
nerighan dapat dirmnimatisir oleh karena adanva peron Badan Penvantun Puckesmas Hal ipe
nampak dan capaan Hasil angket terhadap Indeks Kepuasan Masyarakat di Puskesmas
Aimere diperoleh hasil 74,34 % (201 2) dan meningkat secara signifikan menjadi 80 %G (2014)
atan masuk datam bataoert batk Badan Penvantun Puskesmas Aimere merupakan orgamsag
masyarakal vang ditetapkan dengan Surat Keputusan Camat bersilat sukarela, tidak
tercatat’tidak terdafiar di Kementerian Sostal. tidak mempumval Anggaran dasar ataupun
Anveargn Rumah Tangea tdok mempunyar angoaran tetap datom melaksanaban kegiatan
rutin. I[{al im menjadi menank untuk dikaji tentang peran Badan Penvantun Puskcsmas
Aimere. Tujuan pencliian: Menganalisis Peran  dan bentuk dukungan Badan Penyantun

Dol aomac Anara c'n'n-’\nnl Vool Anty ﬂr‘\t on s cenrlay Mmooy yeal at el e \'ll avianary |oacabafans
4 Monvrrlid L2 Sl bAsLILIAL Dhd bl IO T G L R Lisy R e A L I

di Puskesmas Aimere Kabupaten Ngada NTT. Melode Penelitian ini adalah kualitatil dengan
rancangan studi kasus. Data diperoleh dari hasil indepth imrerview kepada informan kunci
yaitu Badon ponyaniun Puskesmas, Pemenntah don pemerhati keschatan serta melahukan
observasi, telaahh dokumen dan Hasil menunjukkan Peran Badan Penyantun Puskesmas
Armere datam mendukung pelayanan kesehatan di Puskesinas Aimere adalah: melaksanakan
upaya pongawasan iorhadap kinega Puskesmas, scbagai pelaku dalam ponyebarfuasan
informasi program kesehalan,; memfasilitasi dan advokasi kepada para pengambilan
kebijahan terkait dengan pendanaan, menjalin kerjasaima lintas sekior dan Puskesmas dan
schagai ovaior Gerakain sosial. Dikungain Badan Penyaniun Puskesmas Aimere dalaimn
mendukung pelavanan kesehatan di Puskesmas Aimere berupa kegiatan advokasi, mediasi,
fasilitas:, pembangunan sarana penumang dan kuf serta dalam upara penvebarfuasan
mitunngs) hesebalan

Kesimpulan : Badan Penvantun Puskesmas mempunvai peran mendukung pelavanan
kesehatan di Puskesmas Aimere. Bentuk peran serta Badan Penvaniun Puskesmas
dikaiagorihan sebagar beniuk peran seria holaboraul aniara peran seria sponiait dan peran
serta terinduksi.

Kata Kunci : Badan Penyvantun Puskesmas. Peran serta. Pelavanan kesehatan
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ABRSTRACH

PUSKESMAS SUPPORTING BODILCS (BFPY
COMMUNITY PARTICIPATION AS CONTAINERS TO SUPPORT HEALTH CARE
INPUBLH HEATLTH CENTRE OF AINERE IN DISTRICT NGADA
EAST NUSA TENGGARA

P Gusiy Apune Kemd Ananava
gungtuli 267« vahoo.com

Graduate Program
Open Unnersity

PHC is one of public service agencies. In the sub-distsict headth service defivers has not been
able io opiimally encourage engagemeni and communily participation so that communication
with the ﬂuhllL g 1of ron both w ays. Nt Qphn\_ﬁ CUrnrqnnlrr\in\n bty cop her \E!I-! cenlers

Wrabad Wad [ SN

H

and community health centers influence performance. Understandig of people stilf think that
v Pealill cemer 1 owned by ihe govetument Bui e Disinci Anvere Npada W1'H
assumption 1s siowly can be minimized because of the role of Board of Trustees of the health
center. This is apparent Irom the achievemenis ol results agarast Commumiv Satislaction
Index guestionnaire af the health center Aimere vesults abtained 74 23% (2012 and incrensed
signiticanily 1o 80% (2014) or enter i either category. Board of Trustees Puskesmas Aimere
a commumty oreaniyatton established by the Decree of the Head 1 volimiary, nat registered /7
not registered in the Mimistry of Social Affaws, did not have statutes or Byvlaws. do not have a
fincd budpet in carrying out routine activitics. ft becomies nteresting w oxamine the role of
Board of Trustees of PHC Aimere Objective: To analvre the role of the Board of Trustees
and mn support of Lhe health center as a comatner Aimere community paricipaiion (o support
health services at the health conter Neads Atmere NTT Methods This study is a quahitative
case studv design. Data obtained from the in-depth interview to kev mformants namely the
Board of Trusiees healih centers, covernment and health advocaoy as well as observation
document review and a Board of Trustees Results showed Role Aimere health center in
suppoart of health services at the heaith center Aimere ares carmang ont the supervision over
the performance of health centers; as actors in the dissemination of information health
prograny; facilitating and advocaung policy decisions rolaicd o finmncing. cross-soctor
cooperation and healih center and as an innovator of soctal movements. Support Board of
Trustees Puskesmas Almere 1n support of heaith services ai the heahh cenier Aimere form off
advocacy, mediation. facilitation, construction of supporting facilittes and participate in
activities to dissenunate health information

Conciusion: Community Health Center Board of Trustees has the role of supporting health
services in Puskesmas Aimere. Forms of participation of Board of Trustees Puskesmas
categorized as a form of collaborative participaiion between the role of the spontancons and
induced participation.

eywords: Heulth Center Board of Trustees, participation, healih servicas

itE
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BAB IV

HASIL DAN PEMBAHASAN

A Deshripss Objek Penclitian

Peran serta Masyarakat adalah salah satu beniuk kepedulian dan dukungan
masvarakat terhadap penvelenpearaan ataupun pengelolaan suatu  Kepiatan
kemasyarakatan. Fenomena umum menyvebutkan kegagalan suatu  kegiatan
kemasvarakatan sering kah diasumsikan sebagai akibat kurangnva atau rendahnva
peran serta masyarakat. Dart informasi vang diperoleh dan Dinas Kesehatan
Kabupaten Ngada terkait dengan Peran serta masyarakalt menunjukkan adanva
kontradikuif atas (enomena vang berkembang karena kelerlibatan masvarakat di
Kabupaten Ngada datam menunjang program kesehatan cukup baik Salah salu
bentuk dukungan ini adalab adanva Badan Penvaniun Puskesmas di sctiap
Puskesmas, Badan Penvantun Puskesmas ini merupakan wadah peran seria
masyarakat. Dari keseluruhan Badan Penyantun Puskesmas vyang ada di
Kabupaten Ngada. maka Badan Penvaniun Puskesmas Aimere vang sejak berdisi
tahun 2012 sampai dengan keadaan sckarang telap cksiy mendukung Puskesmas
Aimere. Penelitian dilakukan di Kecamatan Aimere. Wilavah Kecamatan Aimere
vang merupakan salah satu pintu masuk ke Kabupaten Ngada dari arah barat dan

selatan.
1. Pelaksanaan penelitian

Proses penelitian diawah dengan Pengumpulan data vang dilakukan
selelah adanva surat 1in penelitian dari Universitas Terbuka serta surat 1jin dari

Badan Kesbangpollinimas Kabupaten Ngada.

54
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Waklu pengumpulan data. pengolahan. analisis  sampai dengan akhir penuhsan

dilakukan selama 3 bulan vautu bulan Apni -Met 2016

tnforman dalam

penglitian ni adalah orang-orang vane berhubungan langsung dan mengetahui

tentang Badan Penvantun Puskesmas. Jumiah Informan sebanvak 11 orang Yang

dirinc sebagat benkut :

Tabed 4. (. Jumlah dan Unsur Informan Peneiitian

"NO T UNSURINFORMAN | JUMILAH |

KETERANGAN |

1 Unsur Pemerintah

2 Unsur Kecamalan
Badan Penvantun

y Pushesimas

Puskesmas Aimere

13
' Mentor. Fasilitators
Community Enpowerment
E
Codkemy

L

L

-

[

o)

g~

Kepaila Dinas Kesehatan
Penanggung jawab Kegiatan
Camat Ammerc

Ketua BPP

Anggota BPP

Kepala Pushesmas Aimere

Pengelola Program Puskesmas

Mentor CE

il

Sumber - Data diolah peneliti , 2016

Berdasarkan Tingkat pendidikan informan penelitian terdiri dari : 1 orang

(SLTA). 1 orang ( D 1). 3 orang ( D HI). 5 orang (S 1) dan 1 orang {82) dan

berdasarkan umur dirinci sebagai berikut : Umur 40 - 50 iahun sebanvak 9

orang dan vang diatas 50 1ahun sebanvak 2 orang.
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Data vane dikwnpulkan adalah data laporan tahunan Puskesmas Aimere tahun
2013 sampai dengan 2015, Profil Kesehatan Kabupaten Ngada. Dokumentasi
kegiatan Badan Penvantun Puskesmas Atmere.
Selain data dalam bentuk dokumen. peneliti juga melakukan mdepth interview
dengan beberapa informan penting dan informan pendukung. Penelitian im
mengeali serta mengkaji secara mendalam lenlang peran Badan Penvantun
Puskesmas Aimere. bentuk dukungan apa saja vang telah diberitkan dalam
mendukung Pelavanan kesehatan di Pushesmas Aimere, serta (ata kerja Badan
Penvantun Puskesmas Sclanjuinva data vang diperoleh dianalisis secara
kualitatif, kajian menggunakan bahan pustaka dan perbandingan dengan penelilian
terdahulu. Hasil akhir dar seluruh proses penelitian adalah adanva Kesimpulan
dan saran vang disusun secara sistimatis  berdasarkan fakta vang diungkapkan
oleh informan serta darm penulis dengan memperhatikan data vang telah
dikumpulkan dan kajian pusitaka.

2. Keterbatasan penelilian

Dalam penclitian ini. penelili menvadan bahwa  proses penelitian ini
tidakiah berjalan sempurna, karena masih banyak hal vang perlu dikaji seperti
angpapan masvarakai tentang  keberadaan Badan penvantun Puskesmas.
Beberapa fakior penvebabnva adalah : Ketersediaan waktu nforman,
keterbatasan penclitian terdahulu, serta belum dilaksanakannva Iocus Group
Discussion (FGD) terkait Peran serta Masvarakat. Dalam proses analisis vang
schbelumnva dirancang dibantu dengan menggunakan beberapa aplikasi program
computer seperil open code. namun pada saat pengerjaan mengalami kegagalan

aplikast sehingga untuk kelanjutan pekerjaan dilakukan secara manual.
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B. Hasil Penelitian
1. Gambaran Umum Wilavah Kerja Puskesmas Aimere Kecamatan Axmerc
a. Geografi dan Demograli

Kecamatan Aimere adalah salah salu kecamatan vang ada di Kabupaten
Neada Propinsi Nusa Tengeara Timur. fuas wilavah Kecamatan Aimere adalah
92,5 Km’. Secara administrative wilavah kerja Kecamatan Aimere terdiri dari 2
{dua) kelurahan dan 8 (delapan) desa. vaitu : Kelurahan Ammere. Kelurahan Foa.
Desa Aimere Timur, Desa Kehigejo, Desa Heawea. Desa Lekogoko, Desa
Legelapu. Desa Waesae, Desa Kila, dan Desa Binawalr
Batas wilayah Kecamatan Atmerc. adalah sebagar berikut:

1) Sebelah Utara berbatasan dengan Kecamatan Bajawa

2) Sebclah Selatan berbatasan dengan Laut Sawu

3) Sebelah Timur berbatasan dengan Kecamatan Inerie

4) Sebelah Barat berbatasan dengan Kecamatan Kotakomba

Kabupaten Manggarat Timur

Topograli wilayah Kecamatan Aimerc bervanast meliputt wilayah dengan

dataran tinggi. dataran rendah. daerah pesisyr pantar dan umumnya wilavah

kecamatan Aimere merupakan daerah perbukilan
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Gambar 4.2

PETA WILAYAH KERJA PUSKESMAS AlWERE
KECAMATAN AMMERE KABUPATEN HGADA
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Jumlah penduduk Kecamatan Aimere keadaan tabun 2015 berjumilah
10.114 jiwa dengan jumiah penduduk laki  laki scbesar 3.077 iwa (50.2 %)
dan perempuan sebesar 5.037 jina (498 % ). Jumlah Kepala Keluarga sebanyak
1.980 KK.

Gambar. 4 3 Rasio Laki-laki dan Perempuan penduduk
1 Kecamatan Aimere tahun 2013

LAKI-LAKI  PEREMPUAN |

Sumber : Laporan Tahunan Puskesmas Aimere 2015
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b. Jarak jangkauan ;

Jarak jangkauan dan kota kecamatan Aimere ke lbukota Kabupaten Ngada
{Bajawa) adalah 42 Km dengan wakte tempuh 75 memt. sedangkan jarak
jangkauan dan wakiu tempuh dart Kofa kecamatan ke masing - masing wilayah
kelurahan dan Desa = paling dekat dapal ditempuh dalam waktu {0 memt dan

terjauh dilempuh dalam wahtu 6 jam, Berikul adalah tabel waktu tempuh dan jenis

transporlasi vang dapai digunakan :

Tabel 4 2 Jarak dan Waktu Tempuh Puskesmas ke Desa/Keluraban
Di wilavah Kecamatan Ammere

NO DESA/ ! JARAK DAR! WAKTU ALAT
KELURAHAN KOTA TEMPUH TRANSPORTASE |
KECAMATAN : YANG DAPAT !
(Km) . DIGUNAK AN

1 Kel Aimere i 15 menit Kendaraan (R2&R4)

2 Aumere Tinwy 8] 1O menit Kendaraan (RZ&R4)
3| Keligejo | E 30 memt | Kendaraan (R2&R4) |

4 Kel. Foa ' 3 I5 meii Kendaraan {RZ&R4)

6 Lekogoko | 15 S0menit | Kendaraan (R2&R4)

7 Legelapu | 3 20 menit | Kendaraan (R2&R4)
8 Waesae i 2 20memt | Kendaraan (RZ&R4) |

9 Binawali 5 25 Menit Kendaraan (R2&R4)
et e S RETTRVPe S (fi].&Ru‘U .

Kcieranganﬁ:&RE (r{oda d—uaj R4 (Roda empdl )

Sumber - Laperan Tazhunan Puskesmas Ammere 2013
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¢. Saranad Pelayanan Kesehatan
). fumiah sarana prasarana kesehatan
Sarana keschatan di kecamatan Aimere feridirt dam 1 buah Puskesmas
dengan lasihitas Rawat Jalan dan Ruang Rawat Inap vailu Pushesmas Aimere:. 3
buah puskesmas pembantu vaitu Pustu Heawea. Pustu Lekogoko. Pustu
Nunumeo: 3 buah Polindes vailu Polindes {oa, Polindes Legelapu. Polindes
Keligejo: 2 buah Poskesdes vaitu Poskesdes Binawals dan Poskesdes kila serta 21

buah posvandu vang lerscbar di 8 desa dan 2 Kelurahan

Gambar 4.4 Jumlah Sarana Kezehatan di Kecamatan Aimere
Tahun 2015

B PUSKESMAS
| EUSTY i
POSKESDES |
B POLINDES
B POSYANDU

Sumber : Laporan Tahunan Puskesmas Aimere 2015

2). Jumlah dan Jenis Tenaga kesehatan

a}. Jumlah dan jems spestfikasi tenaga kesehatan

(1) Dokter Gigi . | orang
(2} Dokter Umum -1 Orang
(3) Perawalt Srata 1 . 6 orang
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(5) Perawat D 11

(6) SKM SIK & RM
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- | orang
» 19 orang

- 2 Orang

{7y SKM Adminkes 02 Orang
(8) Bidan D iV © Zorang
(9) Bidan D 111 . léorany
{10y Perawat Gigi ) HI - | orang
(11y Perawal SPRG . § orang
(12) Perawat Gigi D IV - 1 oranp
(13) SPK o 1 Orang
{14y Gizi D i ] orang
(15)  Samtarnian D [l o1 orang
(16)  Sanitarian D { - 1 orang
(17)  Apoteker : 1 orang
(18) Asisten Apotcker D 11 2 orang
(19) Farmasal Makanan -1 Orang
{20)  Analis Laboratortum D 111 : 2 orang

(21) Administirasi kesehatan SMA/SMU 4 orang

{22) Sopir STM -1 orang
(23) Sopir SMA 1 Orang
(24) Cleaning Service ] orang

Jumlah seluruh Tenaga Keschatan di Kecamatlan Aimere sebanvak 76 orang
dengan tempat pelaksanaan tugas vaitu : 68 orang bekerja di Puskesmas dan 8

orang bekerja di Desa.
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Penetapan Status tenaga kesehatan menggunakan kriteria pengangkatan

sebagat tenapa kesehatan. vaitu

(1) Pegawai Negeri Sipil (PNS)

{2) Pegawatl Tidak Tetap (PTT)

(3) Tenaga Sukarela

{4) Tenapa Honor Daerah (THID)Y

- 50 Orang
4 Orang
6 Orang

:17 Orang

Gambar 4.5, Jumlah Tenapa Kesehatah di Puskesmas Aimere
Berdasarkan siatus kepegaw man tahun 2015

50

RES D——

10

PNS FTT

SUKARELA THD

Sumber Data : Laporan Puskesmas diolah penelits
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2 Capaian Kinerja Puskesmas

a.  Indeks Kepuasan Maosvarakat

Salah satu penilaian vang digunakan untuk mentlai kualitas lavanan
kesehalan dilakukan dengan pengukuran Indeks Kepuasan Masyvarakat, Tujuan
pengukuran Indeks Kepuasan Masvarakat ini adalah Unluk mengetabui tingkat
kepuasan masvarakal secara berkala dan mengetahui kecenderungan kinerja
pefavanan pada Unit Pelavanan Instansi Pemerintah dan wakiu ke waktu Unsur-
unsur penilaian Indeks Kepuasan Masyarakat, meliputi

1) Prosedur pelavanan.

2) Persvaratan pelavanan,

3) Kejelasan pelavanan,

4) Kedisiplinan petugas pelayanan.

5) Tangsung jawab petupas pelavanan.
63 Kemampuan petugas pelayanan,

7) Keccpatan Pelavanan.

8) Keadilan mendapatkan pelavanan.
9) Kesopanan dan keramahan pelavanan,
L0) Kewajaran biava pelavanan,
11)Kepastian biava pelavanan.
12)Kepastian Jadual pelavanan.
13)Kenvamanan lingkungan.
}4YKeamanan pelavanan

Dari hasil pemilatan terhadap Indeks Kepuasan Masvarakat pelavanan
kesehatan di Puskesmas Aimere , diperoleh nilai 78 % atau katagon Baik (2013)

dan meningkat memad: 80 % atau Katagori Baik (2014).
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Gambar 4 6 Indeks Kepuasan Masvarakat Puskesmas

AMERE  SURISINA

| MARONGGE -
A

76 : 79

WAEPENA | RIUNG

Sejalan dengan hasii penslaian Indcks Kepuasan Masvarahat ini. maka
dalam hal pelayanan keschaian di Puskesmas Aimere mengalami perubahan
sebelum dan sesudah adanva Badan Penvantun Puskesmas. Berdasarkan
pengamalan masyarakat disampaikan telah terjadi perubahan vang signidikan
khususnva dalam penanganan pasiten di Puskesmas Aimere Seperti apa vang

disampaikan oleh Informan berikut 1ot :

*heda jauh. beda jauh. bedu jauh sckali. teraaasa manisnva mercka prunyo
pelavanan sekarang. saya rasakan. dan sava dulu sehelum ity pak saya dicuekin,

sava dicuekin sama petugas2 itu. api setelah korekst masuk pak | enak sekali. jadi

manis mereka. tapi untuk puskkesmas inl memang sava rasakan.” (Informan 7.
Angeota BPP)
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b Kumungan Pasten ke Puskesmas dan jarineannva

1}, Kunyungan K1 dan K4 Ibu hamil

Sejalan dengan pelaksanaan program penurunan Angka Kematian 1bu dan
Bayi. maka setiap ibu hamul seharusnyva melakuhan pemeriksaan secara rutin
selama masa kehamilannva.  Indikator vang digunakan adafah K1 dan K4 ihu
hanuil.
Kladalah Kunjungan Ibu hamil ke fasilitas kesehatan vang pertama kali pada
masa kehamilan trimester I dan K4 adalah Kunjungan Ibu hamit ke [asihitas
kesehatan pada trimester Il sebelum persalinan.

Data di Puskesmas Atmerc, menunjuhkan ada kecendrungan posiiif atau
peningkatan terhadap kunjungan K dan K4 sejak 2013 sampa dengan 2015, K|
pada tahun 2013 scbesar 66 % dan pada tahun 20153 mengalami peningkatan
menjad: 84.2 % Indikator K4 jupa menunjukkan peningkatan trend meningkat
vailu 58% ditahun 2013 menjadi 69 % di tahun 2015,

Gambar 4.7 Cahupuan K1 Jan K4 Di Pushesmas Aimere
Tahun 2013 - 2013

2013 20614 20145
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Meninegkatnva jumiah kunjunean K1 dan K4 (uea didukunz olch Badan
Penvantun Puskesmas  vang  secara  aktif  mendukung  Pushesmas  untuk
menvebarluaskan tentang pentingnva pemeriksaan kehamilan sebelum persalinan.
Hal ini sesuai  pengakuan dan informan  keikutsertaan  dalam upava
penvebarluasan  informasi tentang  pemenkasaan  kehamifan  Berikut
pernyalaannya .

dan fehih2 vang partus i tidak bolelt di polindes. harus partusnva di
pnskemm kaiau ot puskesmas i kan sarana prasarananyva fengkap. .
~contoh melahirkan di puskesmas  kan ada kendaraan apa namanyu ambur’un
kan bisa cepat diatasi. sehab sekarang persalinan  harus di puskesmas tidak

boleh di desa. i desa fuinya pemeriksaan uwad saja. bersama dukun kampung
itu bersama ibu bidan i, 7 {Informan 5 Anggota Badan Penvantun Puskesmas)

2} Persalinan di fasilitas Kesehatan vang memadas

Persenlase  persatinan vang dilaksanakan di fasilitas kesehatan vang
memadal ditargetkan 100 %, Di Kabupaten Ngada seluruh Puskesmas dianggap
Fasilitas Keschatan vang memadai; sehingga meningkainyva jumjah persalinan di
Puskesmas merupakan indikator tercapainva persalinan vang sehat. D1 Puskesmas
Aimere selama 3 tahun terakhir belum mencapai target tetapt ada kecendrungan
mengatami peningkatan dart 96 % {tahun 2013). 97 % (tahun 2014) dan 98 %
(tahun 2015)

Gambar 4.8 Cakupan Persalinan di Faskes Memadai

Puskesmas Aimere tahun 2013-2015
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BD . - -
&0 i e . SR
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20 | e e e e e e i
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—NONFASMEMADAL 4 | 3 2
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3} Kumjungan Pasien Gawat darurat ke Puskesmas Aimere

Kunjungan pasien kegawatdaruratan ke Puskesmas Aimere adalah untuk
mengetahu Kesigapan para petugas Puskesmas Aimere dalam menghadapi sttuast
vang mendesak, Dart hasil pendataan vang dilakukan diperoleh hasil bahwa pada
2 tahun terakhir menuniukkan adanva peningkatan kunjungan gawat danrat vaitu
485 orang pada tahun 2014 dan meningkat menjadi 1619 orang di tahun 2015,

Gambar 4 9 Kunjungan Pasien Gawal Darurat di Puskesmas Aimere
2014 - 2013

1619

m2018
o - B Z01E
¥ - o
+ p x> \.\\) . \g \y§ \F‘g\
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o & 5 ] )
N S 5 s S
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Sumber ; Laporan Tahunan Puskesmas Aimere

Peningkatan kunjungan kegawatdaruratan di  Puksesmas Aimere.
meunjukkan tingkat kepecavaan masvarakat terhadap layvanan sudah semakin batk
khususnya terkait pelavanan kestap siagaan . Hal in1 disampaikan oleh inlorman
bahwa -
“halow di UGD e sudah bagus sava lthat mereka pakai kain tirai. jadi tidak ada

kesan mereka masuk langsung lihat perangkat. obat. alat alat (Informan +
Kenig BPE)
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.

3. Badan Penvantun Puskesmas sebagai wadah peran Serta Masvarakat

Pembentuhan Badan Penvaniun Puskesmas Aunere ditasihitast oleh
Pemerintah RI vang didukune AIPMNH (Australian Indonesia Parthnership for
Maternal and Neonatal Healthiv)., Pembentukan Badan Penvantun Puskesmas
Aimere didasarkan atas pemahaman bahwa masvarakat pengguna iavanan
Puskesmas Aimere belum mempunvar wadah untuk menvampakan aspirasi
ataupun keiuhan terhadap lavanan kesehalan dan pelaksanaan prosram kesehatan
d1 masvarakat. Pembentukan Badan Penvanlun Puskesmas dilaksanakan dalam
suatu forum rapat vang dihadin oleh para tokoh masvarakat. seluruh Kepala desa
di Kecamatan Aimere, para kader , perwakilan masvarakal pengguna lavanan
vang bertujuan menvampaikan segala bentuk keluhan dan pengaduan terhadap
puskesmas Aimere. Pembentukan Badan Penvantun Puskesmas dumsiasi oleh
Pemerintah dan proses pembeniukan difasilitasi oleh [asiitator / mentor CE
(Community Empowerment) dengan cara menghimpun para tokoh masyarakat,
Perwakifan Kepala Desa, perwakilan masyarakat untuk membentuk suatu wadah
yang selanjutnya disebut Badan Penvantun Puskesmas Aimere.

Karakteristik Badan Penvantun Puskesmas bersifat sosial. sukarela, tidak
mencart keuntungan finansial, independen, bergerak dalam bidang kesehatan
vaitu memberi dukungan kepada pcenvelenggaraan pelavanan kesehatan di
Puskcsmas. Badan Penyantun Puskesmas Aimcre dibentuk pada tanggal 20
september 2011 melalus musyawarah vang dihadin oleh seluruh tohoh masyvakarat
dan Kepala Desa dan dikukuhkan dengan Surat Keputusan Camat Aimere.

Selanjuinva pada pertemuan Mim lokakarya Lintas Sektor Kesehatan Tingkat
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Kecamatan Aimere. tanggal 23 April 2012 Badan Penvantun Puskesnmias Aimere
dilanttk oleh Camat Aimere,

Gambar 4. 10 Acara Pelantikan Badan Penyvantun Puskesmas Atmere

a. Pcran Badan Penvantun Puskesmas dalamy mendukung pelavanan Kesehatan
Keberadaan Badan Penvantun Puskesmnas merupakan salah satu bentuk
dukungan masvarakat lerhadap pelavanan keschatan di Kabupaten Neada. Badan
Penvaniun Puskesmas menunjukkan adanva keterlibatan masyarakat dalam
pembanpunan kesehatan. Informan dart Dinas Kesehatan Kabupaten Ngada juga
menvebutkan bahwa peran serta masvarakat di bidang kesehatan dy Kabupaten
Ngada sudah cukup batk dan informan juga mengakut bahwa keberadaan Badan
Penyantun Puskesmas sangat memhantu dalam penyelengparaan pembangunaan
kesehatan. berikut pemyataannya ;
Y. karena BPP lah vang bisa memotivasi atau sebagai katalisator kalo saya
fihat. Kalo dihubungkan dengan Permenkes 75 ... BPP menjadi bagian pelaku
fuga didalam implementasi Permenkes. Kalo dari sisi UKP Upava kesehatan
perseorangan . kita ya banyak disupport vleh JKN dan tentunyu kita tidak ingin
dia menjadi ecee mavor upava ...1erbagi upava kesehatan masvarakar .. disitulah
BPP berperan ™. (Informan %, Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Neada)
Keberadaan Badan Penvantun Puskesmas Aimere dalam hal hubungan
kerja terjalin sangal harmonis dan dirasakan oleh para petugas sangat membantu

puskesmas. Peran Badan Penvantun Puskesmas dalam keikulsertaannva

mendukung pelavanan kesehatan di Puskesmas Aimere vaitu memberikan
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pemahaman t{entang keberadaan  pushkesmas  dv masvarakat  melakukan
peneawasan lerhadap program. sebaga penvalur aspirasi masyarakal. mejakukan
advokasi. berikut pervataannva -

“BPP ini sangal mendukung kami atau mengawast kegiclan ptiskesmaos
dan jg ve  herhubungan dengan kemasyvarakatan . jadi kami benud bend dulu
MCRGURELEUp  paskesiias  aduiul milik orang  kesezhwian tapi sefelait masuk
dengan  reformasi jadi mulai terbentiklah BPP dan makanva segaala sesuatu
vang berhubungan dgn kegiatan puskesmas ferutama dim pembangunan dim ce
sumber daya bahkan sumber duna jg BPP jg ve istiiohave  menyantuni alau
mengurus uRIuK proses peningkatan pelavanan puskesmas” (Informan 2; Petugas
Keschatan)

“peran Badam penvantun menurut sayva sudah sangat berarti yo buaft
perkembangan puskesmas ... hadan peavanturn ini kan sebagai mitra kerja vg
menfadi penengaht akau penvaiur aspurast dari masyarakat ke puskesmas maupun
dari puskesmas ke pemerintahan vy lebih tinggi ataupun ke swasia .. semenjak
berdirinva hadan penvantun ini sdh banvak  hal ve telah dilakukan oleh eece
budan penvatun utk perkembangan puskesmas . dan saya bunyak sekali dan
kaitan perannya sangat sangat membantu pelavanan di puskesmas”. (Informan 3:
Kepala Puskesmas Aimere)

v kalau hari ini BPP aimere sangat proaktif, sangal proaklif mendukung
kualitas pelavanan di puskesmas ™. (Informan 8. Mentor CE)

BPP ity merupukan wadah masyarakal . wadah peran serid
masvarakat ce..untuk nanti dapat terlibar aktif mewakili masyarakat setempat
withuk memberikan, dukungun kepada puskesmas, dan dukungun dukungan i
mulal pertama sekali itu dengan memberi input, kepada puskesmas yong
herhubunpan dengan mosukan dari masyarakat apa it keluhan atau juga
apresiasi dari masyarekad fentang pelavanan puskesmus . yang  keduu
mengeiahul kondisi keadaon puskesmas maka ketika ada permasalchan atau
kesulitan kesulitan vang butuh dukungan maka peran BPP adalah memberikan
advokasi . (Informan 10; Mentor CE)

Dan pernvataan para informan menunjukkan Peran Badan Penvaniun
Puskesmas Aimere sudah memberthan ntlai positifl terhadap perbakan pelavanan
kesehatan di Puskesmas Aimere. Informan juga menvebutkan manfaat vang
diperoieh sejak bermitra dengan Badan Penvaniun Puskesmas Aimere telah

membanfu program-program kesehatan khususnva terkait dengan mobilisasi

masyarakat dan upaya promosi keschatan. Berikut pemyataannya :
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mercka itu fuga promosi rentanyg puskesmas Jdi masvarakat sava kasih
cortoh misalmu beging . eee misalnva hubungannva dengun persalinan misainva
it ada hamvak hal yang sudah mereka disampaikan di masyarakat don juga
mereka menmvampaikon kepada kami  oooo kalo kemarin ity sava pernah keremi
dengan hu i saya sdh bilang bahwa persalinan harusnva di Puskesmas..itu
sering sekali kalo di periemuan2 resmi misainya selain minifok lintas scktor i
ketur badan pemvantun sering sekali menvampaikan tentang puskesmas tentang
perkembangon puskesmas tenlang program? yy ade di Puskesmeas . (Informan 3.
Kepala Puskesmas)

“ i masvarakat sava ngomong. dan mercka likat sendiri. sakstkan sendirl.
ferRyatu ini Yoy puk peadeia omong il mereka fungsung sckstkan dun mereku
rasakan manisnya pelayanan it dengan mercka rasa sendiri. batk orang
melahirkan maupun orang sakit biasal saja it yvang pokolonva  kunjung
puskesmas dorang rasa dedu. duri mereka masuk ke fokasi puskesmas sdh rasa
nvaman karena hungaZnva hidup apa segala macam hijau gagah begitu lalu
bersih lalu petugasZnva pada ramah karena sdh termotivasi  dengan mereka
puna panggilen hidup masing2 karena wakw it pak kami ngomong dari awal
dulu kami ngomong dengan air mala juga. kami ngomong dengan air mala (g
kavth apa seeala macam. " (Informan 7 © Anggota BPP)

Berdasarkan pernvataan imforman maka secara tidak langsung Badan Penvantun
Puskesmas telah melaksanakan vupava Advokasi ke masvarakat dan kepada
pengambs] kebijakan tingkai kecamatan sehingga diperoleh sejumlah dana untuk
kelancaran pelaksanaan kegiatan, Selain Advokasi dilakukan kepada masvarakat
di tingkat kecamatan. Advokasi oleh Badan Penvaniun Puskesmas Aimere juga
dilakukan kepada pemerintah Kabupaten , Anggota DPRD, Dinas Kesehatan dan
Lintas sekior di ungkat Kabupaten untuk pengalokasian hiava puna membantu
Puskesmas dalam pemenuhan sarana prasarana  kesehatan yang belum
dialokasikan termasuk peningkatan insentif petugas. Berthut pernvataannyva -

- sava dapat laporan dari adik2 hapak sava it jaga malaom dari jam 6
sampai jam 6 pagi i itu upah kami dua ribu lima ratus di depan ibu kadis sava
naniang.  thu kadis tidak manusiowl kuluu mereka menjaga nyawa manusia ol
tinggatkan isteri atau suami di rumah menyelomatkan nvawa manusia lalu
dibiavai hanva 2.500 .. .. akhirnva ... herubah sekarang mercka jadi ketawa
karenu perbaikan it sistem itn mungkin ity salah saw yang peran BPP, lalu BPP

Juga menggerakan menginformasikon ini ke masy bahwa pusk ini milik masy.
i
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o mereka tanva teniang bagaimana kenangan. sava piiany keuangan va kita
cari. kua care dgn va kita bangun relast dengan terutame di politik.. dengan 1DPR
harus kita pegang. supava mereka hisa loloskan anggaran. kemuclian  dengon
BPMDPP camat  desa  kita  kerjasama..  akhirnva  kami o rerbanin den
ADD. kemudiun seluin spositaniiay dart musy add imoimenl pepling ke coba
kembangkan bakwa pusk ini kesulitan ini. ini.. mereka memberi . dovi memberi
itulah ini vang menarik disicu, (Informan 4. Ketua BPP)

Dan pemaparan tentang vang dilakukan oleh Badan Penvaniun Puskesmas dalam
menunjang/mendukung Puskesmas ., maka Peran Strategis Badan Penvantun
Puskesmas mendukung pelavanan kesehatan di Puskesmas Aimere. adalab - :
1) Badan Penvantun metaksanakan upava pengawasan terhadap kinena
Puskesmas
2) Badan Penyantun ikut serta dalam upaya mempromosikan Puskesmas
termasuk  penvebarluasan  informast  programy  keschaltan  kepada
masvarakal.
3} Badan Penvantun Puskesmas Aimere menerima aspirasi imaupun keluhan
masyarakat pengguna layanan.
4) Badan penvaniun Puskesmas melakukan fasilitasi dan advokasi kepada
para pengambilan kebijakan terkait dengan pendanaan
5) Badan Penvantun Puskesmas menjalin kerjasama lintas seklor dan
Puskesmas.

6) Badan Penvantun Puskesmas melaksanakan Gerakan sosial vaitu melalui

gerakan ~ Koun seribu”™

b. Bentuk Dukungan Badan Penvaniun Puskesmias Aimere
Bentuk dukungan vang diberikan Badan Penvaniun Puskesmas Aimere

mendukung pelayvanan kesehatan di Puskesmas Aimere. berupa ;
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1) Memberikan motivasi . mediasi dan fastlilass

Upava int dilakukan oleh Badan Penyantun Puskesmas batk hkepada
petugas Puskesmas maupun kepada masvarakal. Motivasi oleh Badan Penvantun
Puskesmas kepada Puskesmas difakukan dengan kunjungan Badan Penvantun
Puskesmas ke Puskesmas bertemu dengan kepala Puskesmas juga dengan pefugas
Puskesmas lainnya Mediasi oleh Badan Penyantun Puskesmas dilakukan ketika
Puskesmas mengatami  keluhan dan  harus segera diselesatkan misalnva
persehisthan pendapat anlar pelugas vang berakibal ketidakharmomsan daiam
hubungan keria Fasiliiasi vang dilakukan Badan Penvantun Puskesmas Aimere
dalam hal Puskesmas mengalami hambalan datam merealisasikan perencanaan
Kebutuhan, maka Badan Penvantun Puskesmas menggunakan [orum pertemuan
tingkat kecamalan menvampakan apa vang menjadi keluhan Puskesmas untuk

selanjutnva dicarikan solusi untuk disepakati dan dilaksanakan.

2). Membangun Sarana Prasarana pendukung di Puskesmas

Sejak Pembentukan  dan berfungsinya Badan Penyatun Puskesmas
Aimere, telah banvak membaniu Puskesmas Pada mim lokakarva Lintas Sektor
pasca acara pelantikan sclanjutnva  DBadan Penvantun Puskesmas menyusun
rencana kegiatan dan disepakati untuk membangun selasar vang menghubungkan
anmara ruangan UGD, Ruang Bersalin dan Ruang Rawat Inap Umum dengan
sumber dana dan swadava masvarakal Desa berupa kontribusi per desa : Rp.
500.000 .- serta sumbangan lain dalam bentuk bahan bangunan Terbangunnya
selasar i1 berdampak adanya kemudahan dalam pelayanan dari Unit Gawat

Darurat ke Ruang Rawat Inap di Puskesmas Aimere. Hasi! dan manfaat
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pelaksanaan kegiatan ini - dikemukan oleh  beberapa  informan.  berikut
pernvataannya :

dalam peningkatan pelavanan terntama dalam pelamvanan vang berhubunean
den istilahnva unnk kekeurangan dlam kehutuhan? puskesmas. contoh dufu kan
dibawah it selasar tdak ada UGD tidak dipakai karena sefusarma tidaok ada
bagaimana pasien bisa dart UG ke Rawat inap it tidak bisa makanva dengan
Bantuan BPP uniuk mengkoordiniy baguimana uniuk  mendapaikon dana aion
hisa membangun sebuah selasar ..itu BPP yang mengurusnya . (Informan 2
Petugas Kesehatan)

Hasil pengamatan penliti dapat disampaikan bahwa, adanva Selasar vang
menghubungkan Gedung UGD dengan Ruang Rawat Inap Puskesmas Aimere
membert kontribusi semakin cepatnva pelavanan dart UGD ke Rawat Inap
maupun sebaliknya.

“oterus yang kedua banman-bantuan lain memudahkan dalam pemberian
pelavanan va.. jadi pelavonan keseharan kita menjadi fehih cepar karena hannion
yang mereka bertkun | saya kasth contoh misalnva pembangunan selasar dulu kan
UG tidak digunakan nah sekarang pelayanan kita menjadi febih baik  karena
ada hannan dart badan pemyonimm herupa selasor ing rerus vang kedna misainvg
ceee teras rumah funggu kalo didu kan orang kita menjadi sulit memberikan
layunan vang maoksimal buat ibu hamil ataw ibu yang sudah bersalin karena
mereka cepat sckalr vatk kemhalt karena tidak merasa nyaman tapr sekarang
mereka ihu hamil dan keliwarga merasa lebth nyaman disini  jadi dengan
bantuan mereka ttu membuat pelayanan kami lebin cepar lehih berkualitas dan
dibuktikan dengan  kepuasun  masyarckat yang smakin hari moking bmk
(Informan 3: Kepala Puskesmas)

Selain pembangunan setasar. Badan Penvantun Puskesmas juga telah
membantu Puskesmas merehabilitasi Rumah Tunggu. Perbatkan Gudang juga
pembangunan Garasi. Scluruh biava vang dikeluarkan adalah dan upava Badan
Penvantun Puskesmas Aunere melakukan pendekatan dengan para donatur.

“musalnva kita bikin selasar hanva 2 wnit itu berfungst. UGD vang tidak
herfungsi seiama 3 wahun wakiu i akhirnya menjadi berjungsi sehingga
pelayanan menjadi maksimal sehingga di UGD terlavani lalu di rawat inap
terlavani. kumudian di KI4 ibu hamil dan pelavanan ibu bersalin. Ji situ ada
rumah tunggu lapi rumah tunggu tidak herfungsi sama sekali. hanva rumaoh
kosong saja tidak ada tempat tidurnya, siapa yang mengelola, lalu bagaimana
bangun itu bungun lepas. sava mencoba melihat persoalan ini kalo rumah wnggu
berarti orang sebelum melahirkan harus menunggu.  setelah  melahirkan
menunggu istirahat lalu sebelum melahirkan dia menunggu. kita coba buat itu
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falu sava melihat kesuliran pertama tiduk ade tempat lidur. fusditas Jdt dalam
rumah fupgennyva kedua ridak ada teras. saya coba bangun. laii udak ada
sarana? lain penunjang misalng alad2 dapur. kami kumpid kami cek keglatan ini
dart PKK desa ini mereka kumpl baskomnva, lompul dandang, kumpul kompor,
kumpul (ong cir, Knpud cerek, kumpud prring gelas semua akhirig berfungsi
berperan  dimanfaatkan.  hanya ketika ini masy dotang terlavani dengan baik.
jadi  miinva  kita menfasilitasi  jadi milra  pemerintah  untuk  bagaimana
menghubungkan antara maia regricd yang puihs pemerintan dan masyarakat ini
BPP coba ambil i menghubungkan ini. ternvata nvambungnya juga hagus
karena hasilnva luar biasa. " {Informan 4: Ketua BPP)

Gambar 4 11 Peletakan Batu pertama pembangunan Selasar
D1 Puskesmas Aimere oleh BPP Aimere

Sumber ; Dokumentas) BPP Puskesas Aimere

Lopertamanva kami bangun ini ruang bersalin. apa.. ruang tungeu hersalin,
habis i seiusarnw , selasar ity sumbungan aptara ruongann UGH dgn ruangan
rawat inap dengan ruang tunggu bersalin itu . kami hikin selasarnva. berkembang
dari situ kami bikin lagi dia punya rumah dapur apa namanva dapur untuk orang
vang tunggu, menunggu melahirkan ini. berkembang dari situ apa namanva
garasi mobil rumah sakit”. (Informan 7 ; Anggota BPP)
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Setelah dilakukan rebabilitasi Rumah Tunggu. sefanjuinva pengelofaan

Rumah Tunggu dilakukan oleh Badan Penvaniun Puskesmas Aimere. Selama

Kurun waktu 2013-20t4 mumah tungegu Puskesmas Aimere telah diman{aatkan

dalam pelavanan kesehatan vaitu sebagai rumah tunggu pasien vang akan

melahirkan di Puskesmas Aimere. Pemanfaatan Rumah tunggu tidak hanva

digunakan oleh masyarakat Kecamatan Aimere tetapi juga oleh masvarakat dan

tuar kecamatan Aimere.

Tabel 4.3 Jumlah Pasien yang menggunakan Rumah Tunggu
Dt Puskesmas Ammere tahun 2013 - 2014

I KELIGEJO 4 orang Keca}n.alar.l Aifnere
2 ] AIMERE TIMUR l 5 orang Kecamatan Aimere
3 | WAESAE | 2 orang Kccamatan Aimere
4 l LEKOGOKO ! 7 orang Kecamatan Aimere
5 |HEAWEA | 2 orang Kecamalan Aimere
6 I LEGELAPU l 4 orang Kecamatan Aimere
7 i FOA i 3 porang Kecamaian Aimere

KILA ] 4 orang Kecamatan Aimere

BINAWALI , | orang Kecamatan Aimere
10 | KEL. AIMERE 5 orang Kecamatan Aimere

- (| JUMLAH 37 orang
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Pemanfaatan Rumah Tungeu Puskesmas Aunere selain dimanfaathan oleh

penduduk Kecamalan Aimere. letapr juga dimanfaatkan oleh penduduk darn

Kecamatan dan Kabupaten lain. Adapun jumlah pengguna Rumah tungeu dari

luar kecamatan Aimere, vaitu 25 orang dart Kecamalan Inerie dan 3 orang dan

luar Kabupaten Ngada

Tabel 4.4 Jumlah Pasien Luvar Kecamatan Aymere mengpeunakan Rumah Tunggu
Dt Puskesmas Aimere tahun 2013 - 2074

1 SEBOWULI 7 orang kecaimatan inerie
2 | WARUPELE 1 | 8 orang kecamatan inerie
3 ‘ INERIE l 3 orang kecamatan inernice
4 ] WAEBELA ‘ 1 orang kecamatan incrie
3 \ WARUPELE 1i | I orang kecamalan inerie
6 PAUPAGA 5 orang kecamatan inerie
JUMLAH 25 orang
| ATAMBUA I orang Kabupaten Belu
2 MANGGARAI [ orang Kabupaten Manggarai
3 MANGGARAI TIMUR | 1 orang Kab. Manggarai Timur
“1JUMLAH 3 orang ' o

Gambar 4.13. Pembangunan Garasi Kendaraan Pusling
121 Puskesmas Aimere oleh BPP Aimere

FPFRAN SERTA MASTARAKAT MEL AL BEP SAAT PEMAUATAN
FONDASE GUDANG DAN GARAS! PUSKELSMAS XELILING
i . L

HAGH KE R AF REAMA MASYARAKAT AN BEP LINTLIK
PLSKESMAS

Sumber ; Dokumentasi BPP Puskesmas Aimere
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3). Melaksanakan penvebariuasan informasi

Badan Penvantun Pushesmas dalam mendukung pelavanan kesehatan di
Puskesmas Aimere juga ikut serta dalam pefaksanaan promost kesehatan
Penyebarluasan informasi im1 dilaksanakan pada forum periemuan tingkat
kecamatan alaupun tingkat Desa. Namun diakui oleh Kepala Puskesmas Aimere
bahwa maten promost keschatan belum seluruhnya dapat diserahkan kepada
Badan Penvantun Puskesmas letapi terbaias pada program ungeulan. misalnva
Revolust KIA, Samtasi Tolal Berbasis Masvarakat dan peningkatan giz
masvarakai . Berikut pernvalaannva
“misalnva contoh badan penvantun mudai sudah tkut mendorong masvarakat
dalam  keschaton  lingkungan  misainva. . atan motivasi  masvarakat  harus
menggunckan temped sampaft yvang benar mulai gearah sanalubt ece tidak saja
hicara soal uang. atau hubwiganmva dengan gizi buruk ibu hamil dan lain lain
mereka sudah mulal berjalan.. sebenarnva sudah mulai sudah mulai berjalan
beberapa hal It yang sudah sava bilung wadi. hanya itu tadi perannya musii lebin
diperbesar _mungkin e yang bisa dilakukon. kita sebenarnya punya rencana
dufu melibatkan badan penvantun dalom kegictan posvandu sebenarnva. kita
lihatikan mercka dan mercka ikut memberikan dikungan pada saat i posvandu
cuma hal it belum belum terlaksana karena jujur sajo kita belum memiliki
konsep yang pas apu vang harus mercka sampatkan dan apa yang disampaikan
pefugay. jungan swmpai fwmpang Gndih itw sajo vang belum ada” (Informan
3:Kepala Puskesmas)..
Upaya mengubah perilaku masvarakat agar dapat membudavakan hidup vang
sehat, dibutuhkan waktu dan pemahaman masvarakat tentang pola hidup vang
bersih dan sehat. Para petugas kesehatan dan ataupun masyarakat perlu melakukan
promosi keschalan sccara terus menerus pada setiap ada kesempatan dan menjad:
pioner perubahan di lingkungan Badan Penvantun Puskesmas Aimere selain
mendorong adanya perbaikan pelayanan di Puskesmas juga ikut serta dalam

menggalakkan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat dalam kehidupan di keluarganva

maupun di masyarakat. Seperti yang diungkapkan oleh informan sebagai berikut
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-~ paling kurane kua harus menjadi contoll menjadi weladan. contoh
sapa musalnya sava sehagor anggoia BPP. anggora apa m STBM sanuasi roial
berbasis masvarake! sava harus melakukan lebifr dulu. bagaimana sava omong
orang kalaw sava belum lakikan. 3 pilar it sava harus buat. sava harus buat
febih dudi. haru suya bura omong masvarakal lain, letangga fain supdya 1Rt
sepertt sava begitu. tdak bisa hanya omong doang ... " {Informan 5. Anggota
BPP)

Secara umum kegialan Badan Penyantun Puskesmas tidak langsung
berhubungan dengan kelompok sasaran atau masvarakat . Hal ini disebabkan
karena jumlah anggota vang aktil masih terbatas hanyva 10 orang serta kesibukan
masing-masing anggota vang juga sebagar Pepawail Negeri Sipil, Pendeta. Kepala
Desa dan Para pensiunan Pegawai Negeri Sehingga dalam proses promost
kesehatan hanya dilakukan pada lingkup terbatas vaitu pada saat ada pertemuan di
Kecamatan ataupun menghadiri undangan pertemuan di Desa.
¢. Tata kelola Manajemen Badan Penyantun Puskesmas

1). Perencanaan Kegiatan

Badan Penvantun Puskesmas dalam melaksanakan kegiatan. pada awal
berdinnva melakukan perencanaan sederhana vaitu dengan merencanakan
kegialan vang menjadi keluhan Puskesmas serta hasil pengaduan masvarakat
terhadap pelayanan kesehatan. Salah satunya adalah Pengaduan masvarakat
bahwa Gedung Unit Gawat Darurat di Puskesinas Aimere tidak diberdayakan atau
dimanfaatkan sebagaimana mestinva.

..osawa sendiri awalnya juga bingung, mau mulai darl mana?  karena
kita  sendiry tidak mengerty lentang apa yang mau dibuat di puskesmas Hu
sendiri . fapi seielah kita tahu di puskesmas banyak persoalan disitulah  BPP
mitra berperan menjadi pendamping ataw mitra... lalv menggerakkan partisipasi
masyarakal ... bagaimana supaya mefihat kesulitan yang ada df puskesmas itu... .
jadi kajian2 pertama fu permasalahan pertama adalah masalah peloyvanan
puskesmas yang menurul masyarakat terkesan ya.. befum puas  ya (tidak
puaskekurangan obat. mungkin personilnya tidak ramah, sarana prasarana

terbatas. dart situ coba kita invenrarisir . coba kita melihat kesulitan it kita
melakukan gerakan peduli kesehatan. masyarakat peduli dengan kesehatan. kita
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mular dengan gerakan sava buat waktic it coba masy kira2 mau pedudt apa? oo,
ada  kesuliian  disini pusalina ada rawar  inap  ada ugd  tapr tdak
herfungsi persoclamva tidak ada selasar vang menghubungkan antara dia unit
ini..((Informan 4: Ketua BPP)

Proses perencanaan disusun sangal sederhana dan muncul apa adanva
setelah pelantikan sebagai Badan Penvantun Puskesmas dan setelah terbitnva
Surat Keputusan Camat Aimere dengan jumlah anggota pada saal itu 15 orang.
Perencanaan kegiatan melibatkan sctiap anggota dan disusun untuk jangka waktu
tiga tahun.

v akhirnya waktu i bamyvak masukan. wah puskesmas i begini
_hegini . begini. pokoknva vang miring semualoh . ada berapo point wakiu ine.
mereka  va  katakanlah  moasyarakat korcksiluh, kusih krink  hegitu itk
membangun dan satu hal vang positif di sini yang sava rasakan pak balwa pihak
rumah sakit itu betdd2 gentelman mau dikoreksi mau dikritik. 1w vang kami
bangga. membuat kami hangga waktui 10y karena pihak puskesmaos i mau
menerima semua  kritikan masy wakiu ity dst.waktu itu. jadi sesudah it
diminta oleh apa namanva dari pak stapa ini  bapak thomas. diminta wnfuk
barangkali kita untuk bertemu, macam ada tim khusus di kecamatan, tim ini
terdiri dari kepala desa dengan fokoh-tokoh  masyarakat tokoh agama, tokoh
perempuan tokoh pemuda. kumpulah kami di desa kanlor desa aimere timur. kami
berkumpul dun ki dari hati ke hati berbicaira fewdung bagoimona menolong
puskesmas.. mereka punva kendala dalam  hal pembangunon  fasiditas ke
puskesmas ini kurang. .. " (Informan 7 :Anggota BPP)

“kami sering rapat bersama untuk mercncanakan misalnyvo kita lakukan
3M plus misalnyva . itu BPP bersama puskesmas rapat bersama baru cksen ke
iapangan. biasanya buat perencanaan bersama-sama  jalankan bersama-sama”
(Informan 5 ; Anggola BPP)

2). Pengorganisasian dan pelaksanaan kegiatan

Sistem kerja Badan Penyantun Puskesmas dilakukan bersama-sama tidak
dibagikan orang per orang kepada anggola Badan Penvantun Puskesmas tetapi
dilaksanakan secara kolekuif.

" oh va.. juga pembagian tugas itie. tidak perorang. tapi dia ada ketua
wakilnya dan sekreiarisnva, kami anggota. ada keterlibatan misainva kegiatan
puskesmas kami ambil bagian. " (Informan 5. Anggota BPP)

* kolekrif kalau igas secara sendiri2 tidak ada. paling inisiatif dari saya
meinberi motivasi kepuda warga lale memberi motivasi kepada  desa dan para

30

Koleksi Perpustakaan Universitas terbuka



42763.pdf

perangkat wntk anisiantf kavena sava pigo orang? Jiodesa dadi sava juga kan
hantu di desa sebagar BPD maka sava pusya negas adalai tidak reriepas dari
BPP juga memberi pendapat kepada mercka bahwa ini lo heban kua”. (Informan
7 . Anggota BPP)

3). Hubungan kerja internal-cksternal

Hubungan kerja amtar anggota Badan Penvaantun Puskesmas Aimere
dirasakan cukup harmonis, walaupun ada anggota vang akuf dan kurang akuf,
namun peran ketua sebagai pemimpin dinilai sangal aktil oleh angpota terutama
dalam hal menjalin komunikasi internal.

v tetapi selama ind sudah sekian tahun mercka bilang Hdak man mundur
tetap saju jalan teruy dan save minia berhenti mercka bilang | tidak .. jolan terus.
Jadi tiduk ada kiat 2 khusus va. tapi memany  karena fakior dari motivasi
solideritas. kekuatan di solideritas .. .dst . sava huat pendekatan. pendekaian
mereka mart kita ini . gongan ko i ini kebuiuhan kita. saye menyampaikan ini
kebutuhan kita. jadi mereka masih ada heti Hu kita ke puskesmas vakvat buth
kila. jadi mercka kadang-kadang mereka termotivast it mungkin supor! iman
Juga. va .. kita dengan pendeta o . jadi kemungkinan wakmu iui kita coba. pihak
gerejut fuga heritkan mercka macam pencerchan rohani. . karena kami kan pernah
buat juga .biar mereka diteguhkan. ado pak pendeta. mereka semangat. hanva
karena mungkin mercka melthar it . (Informan 4 : Ketua BPP)

Y yva karena Kita ind tugas anggola BPP ini karena ranglap tugas ni. ada
vanyg dari menjadi kepala desa adu vanyg pendeta ada vang dari pegawai negeri
model saya ada yang dari pengusaha ada vang dari anggota dewan. jalinan
hubungan keria pada saat kita bersama misalnva ada kegiatan?2 di puskesmas itu
kita bertemu dan kita saling memberikan pikiran seningga kita hidup di masy itu
tidak bisa hanva kita sendiri kan banvak orang.. " (Informan 5: Anggota BPP)

“va selama ini kan kami kadangkala pakai bahasa budava pak. jodi dalam
nada canda kami ngomong schingga interaksi amtara satu enak gine tidak ada
yang ini.. karena merasa memifiki satu sama lain. begitu. kadangkala merasa
memiliki - puskesmas  jadi semuanva cnak ¢ity. begitu. kami tidak pernah tidak
ada yang rersinggung. tdak ada. dan ndak pernah ada orang diomong juga tidak
ada.. karena ini barang mengalir seperti air saja.memberipun . sepeiti memberi
kemampuan masing-masing stlahkan. begitu, dan sava di sini pak terus terang
SaVd ngomong swma umiad, va..bentuk parusiposi ke puskemsmiay kita ryalcakon
lewat memberi. begitu seberapa yang ada scsuai dengan hati masing-masing.”.
(Informan 7 - Anggota BPP)

Pertemuan Badan Penyamun Puskesmas Aimere rutin dilaksanakan setiap akhir

tahun vaitu untuk mengevaluast hasil kegiatan Badan Penyaantun Puskesmas
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sedanukan pertemuan bulanan tidak ratin dilaksanakan  Selain pertemuan hhusus
Badan Penvantun Puskesmas juga sering menghadin undangan pertemuan vang
dilakukan oleh Kecamatan juga Puskesmas.

" Yo ada kalanva ridak rutin tapi ada. tapi pertemuan yang it selalu
kami buat”. (Informan 4. Ketua BPP)

Cdi BPP satu tahun mungkin bisa tidak tiap bulan. tapi ada. saal
tertentic kami i panggil untuk rapar” (Informan 5. Anggota BPP)

" saya aktif kapanpun ada undangan biasanya kan yang undang ini kan
kami punva ketua. kadangkal lewar surar kadangkala lewat sms. lewat telepon
vang resmiz tiidak usah. rapi biasanya pakai surar dart puskesmas langsung. api
xalay dari teman2 BPP. pakai telpon langsun. avo pak 7 (Informan 7. Anggota
BPP)

4). Sumber dayva pendukung Badan Penyaniun Puskesmas

Sarana dan prasarana juga menjadi salah satu kendala dalam melaksanakan
kematan, Badan Penyantun Puskesmas belum menuliki kantor, semenfara im
penparsipan  dokumen masih disimpan dirumah  sekretaris juga di Puskesmas
Aimere. Hal im menvebabkan sistem pengadnunistrasian belum maksimal.
Dokumentasi kegiatan masih tersebar berupa kumpulan berkas yang belum ditata
secara baik. Hal ini menyulitkan ketika diperlukan secara cepat dan segera.

Bentuk kontribusi anggota vang telah diberikan berupa waktu untuk
mengikuti kegiatan, memanfaatkan kedudukan dan keahlian masing-masing,
pulsa telepon dan penggunaan alat transporl pnbady. Hal i seringkals tidak
disadari oleh anggota sebagami bentuk kontribusi mereka. Badan Penvantun
Puskesmas mengasumsikan bentuk kontribusi anggota didominasi dalam bentuk
materi ataupun keuanpan; berikut pernyataan anggota Badan Penyantun:

. terlalu banyak. mungkin pertama itu saran pikiran itu membuat apa

macam kajion kita ke lapangan wniuk minta pikiran masyarakat., "(Informan 5,
Anggota BPP)
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v komirihusi kami pak sebaoai anegola i tenfu yang pertama dalum
hentuk pikiran pendapat. saran hegui kemdian dana. cabut wang pak. walaupun
tidak hamyuk. tapi banyak itukan kumpulan dari yang kecil-kecil. joadi saie orang
kumpul sckian va sudah. jadi sava tidak segon-segan pak kalay wink apa vang
namenya  wiiuk  kemapnsican ya . begine apalagi kadaw ajaran kami Ran
implementast darf mengasihi tehan itu kan mengasihi sesama. jadi sayva walaupun
nang istilahnva ada sehenarnva ada mjuan lain 1api Iman vang febih penting
st spontanitas. ada yang kasift febih va lebih 7. (Informan 7. Anggoia BPP)

Pendanaan untuk kegiatan badan penvantun puskesmas  diperoleh dan
berbagai sumber melalui pengajuan proposal, swadaya masvarakal melalu
sumbangan gerakan kown 1000 dan sumbangan dan masvarakat desa. bantuan dan
Pemerintah Desa masing - masing rp. 2.000.000/tahun  melalut Alokasi Dana
Desa. Biava Operasional Badan Penvaniun Puskesmas bersumber dan pengajuan
Dana Bansos tahun 2013 dan 2014 sebesar rp. 15.000.000/tahun melalui
mekanisme pengajuan Proposal. Semua dapa ini dikelola langsung oleh Badan
Penvantun Puskesmas.

~ada dana-dong  vang terkumpul melalui desa | dari desa ada
koniribust kalau beberapa tahun kemarin it dari ADI dua - dua juia. i sampai
dengan tahun 2014, Untuk BPP selama 2 1ahun berturut tirut. dari APBID I,
melalui ADD  dua-dua juta  perdesa. lafu kemudian tahun kemarin 20135 tidak
ada lagi laly kami bangun inisiatif sendiri masing-masinng desa seribu perjiwa
dari setiap desa. ity untuk kontribusi ke rumah mngeu..” (Informan 4, Ketua
BPP)

Pemenuhan bahan kelengkapan di rumah tunggu juga dibantu melalus
sumbangan dan pengusaha. PKK Kecamatan serta sumber lain vang disepakati
bersama antara Badan Penvantun Puskesmas dengan Desa.

Y .sckarang semua kepala desa sudah memahami. schingga sekarang
masing-masing desa punya kebijakan kani kemarin kumpul lewal raskin it ya
kami kemarin dapat 17 kilo perorang. dari sudah terima itu dia kasih motivasi ..
e kita bagaimana berapa? o... bisa pak. seribu seribu rupiah dan dua ribu. dua

ribu sifahkon masuk. dan itu setor langsung di desa dulu. dan desa nann ._mau
setor ke BPP " (Informan 7. Anggota BPP)
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Badan Penvantun Puskesmas juga menerima bantuan vane diberikan olch
Pengusaha Jocal dan PKK Kecamalan vaitu berupa penvediaan alat kelengkapan
Rumah tangea untuk pemenuhan di Rumah Tunggu.

Gambar 4.14 Penyerahan bantuan untuk Rumah Tunggu Puskesmas Aimere

ST e

33 Evaluasi oleh Badan Penvantun Puskesmas

Badan Penvantun Puskesmas Aimere telap mengedepankan upaya
transparasi dan accountable terbadap penerimaan maupun pemanfaatan keuangan
vang diterima. Upava pertanggunggungjawahan int dilakukan dengan melakukan
pertemuan dengan masyarakat. Perlemuan dilaksanakan secara rutin setiap tahun.
Dalam pertemuan iidak hanya menvampaikan perlanggungjawaban keuangan juga
menvampaikan apa vang menjadi keluban puskesmas dan rencana kegiatan
selanjutnva. Pertemuan evaluasi yvang diselenggarakan oleh Badan Penyantun
Puskesmas dihadiri juga oleh Camat. Kepala UPTD Puskesmas Aimere. Para
Kepala Desa juga seluruh Pengurus Badan Penyantun Puskesmas

" jadi kami ada biasanya ada rencana buat kegiatun setiap fohun iu kami
buat evatuasi macam laporan pertunggungiawahan . macam tahun lide kami bucal
laporan pelaksanaan kegiatan di sini kepala desa. BPP | dan Pak camat hadir
semua. kita menvampaikan uang vang ferkumpul sekian kita sudah buat apa lita
faporian pertanggungiawaban itu uang dan secara rferfulis.

“o.ya.wa jadi kalaw evaluasi itu misalnva kita buat susun program
sama-sama diputuskan secara sama-sama... macam diplenokan tim BPP bersama
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seluruh kepala kepala desa. misalnva kua sepakat dana uniuk sati wanm i dari
desa. mereka yvang putuskan dan mereka yang menyampatkan itu. jadi jorum
bukan dari BPP.. jadi forum desa dan kecamaotan dan BPP sendint vang
memutusian ™ (Informan 4. Ketua BPP)

Dari pernvataan vang disampaikan bahwa penetapan ataupun pengesahan
Laporan pertanggungjawaban sepenuhnva diserabkan kepada forum rapat.
Selanjumva  forum akan menvampakan serta membahas lLaporan
pertanggungjawaban. Hasil pembahasan atas ditenma tidaknva  laporan
pertanggungjawaban keuangan vang disampatkan oleh Badan Penvantun
Puskesmas termasuk rencana kegiatan sclanjuinva ditetapkan oleh peseria
pertemuan,

C oo va. v jadi kale evaluasi v misalnva kita buar susun program
sama?2 dipuruskan secara sama 2. macam diplenokan tim BPP bersama seiuruh
kepala kepala desa. misalnva kita sepakat dana wniuk safu iahun ini dari desa,
mereka yang putuskan dan mereka yang menvampaikan itu. jadi forum bukan dari
BPP. jadi forum desa dan kecamatan dun BPP sendiri yang memutuston”.
(Informan 4, Ketua BPP)

Permasalahan pengelolaan dana ni diakui oleh kctua Badan penvantun
Puskesmas sebagai akibat adanva mutasi atau pergantian bendahara dan ketiadaan
kantor vang tetap. Akihatnva admimistrasi Badan Penvaniun Puskesmas tersebar
ada di Kantor camat, Puskesmas dan dirumah sekretanis Badan Penvantun
Puskesmas.

Badan penyantun Puskesmas merupakan wadah peran serta masyarakal vang
secara arfiah sebagai organisasi vang sukarela. namun biava operasional seria
upaya apresiasi dari pemerintah belum ditunjukkan. Hal ini diungkapkan oleh
Ketua Badan Penvaniun Puskesmas sebagar wujud respon capaian kinerja vang

telah mendukung pelayanan kesehatan di  Puskesmas Aimere. DBerikui

pemyataannya
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*konsekuensi SK ine kan harus ada lampiran. minimal kami dibiavai. ini
tdak ada sama sekali. terus bagaiman regulasi karue hikin SK kami ndak ado
operasional apa-upa. minimal insentif perbrlan ko, macam ada uang istilahnva
wenrg sabun tiap hulan, misafnva uang pulsa. tidak ada sama sekali.. . dst
...... matkeniva kemarin saya bilang kalaw int vang BPP tidak berperan pak. di sou
tidak hekerja. marunggeln apalagi. riung tidak bergerak sama sekali. tenfu
karenma orang melthar kareno uang ladi. karena orang melihat vang ada kita mau
kerja dapat apa. tapi kan sayu tidak mefibat i tapi soya bekerja karena saya
pedudi ingin mau baik. investasi sosial saja”. (Informan 4. Kenua BPP)

6). Kerjasama multi pthak,

Badan Penvaniun Puskesmas dalam menjalankan kegiatannva tidak
terlepas dari kerjasama dengan pihak lain Janngan kerjasamanva adalah semua
unsur vang lerkait dengan Badan Penvantun Puskesmas seperti Pemerintah
Kecamatan. Kepala Puskesmas, Dinas kesehatan, Bupati - Wakil Bupati. PKK
juga pengusaha local termasuk Lintas sektor. Bentuk kerjasamanva tidak bersifat
formal melalui kontrak kerja vang resmi. Kerjasama sebagian besar berupa
keikutsertaan datam mendukung rencana Kkegiatan dari Badan Penvantun
Puskesmas.

Cye Va. e memang menwrut saya . memang selama ini hubungan kita
bavus bangun komuntkasi dengan dinas kemudian dengan pemerintah dacrah
batk secara politis dengan lembaga DPR dengan pemeriniah dalam hal ini
bupati. wakil bupati dengan lintas sektor kitu coba bangun memang bagus.. ..
kita bekerja sama dengan pemerintah kecamatan pemeriniah desa masyarakat
desa lalu dengan peagusaha. hanyva ketika ada kegiatan besar mereka fuga kitu
minta mereka sponsor beri bantuan sponianttas. kalau LSM saya belum dapat.
dengan pihak gereja juga. karena gereja juga ada beri koniribusi. dan Jdana dari

perefa juga. maka kemarin duri gereja protestan GMIT lalu dari gereja Katolik
memberi i " (Informan 4, Ketua BPP)

Bentuk kerjasama vang saling mendukung dilakukan bersama Dinas
Kesehatan Kabupaten Ngada dan mentor Community Empowerment dan [asilitator
Puskesmas reformast. seperli misalnva menjadi narasumber pada saat pelatihan
atau sosiahisasi Pembentukan Badan Penyantun Puskesmas di Kecamatan lamn

lingkup Kabupaten Negada juga pemenuhan atas permintaan untuk memberikan
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masukan di Dinas Kesehatan Kabupaten Mangearat Timur dan Nagekeo. Dampak
positif atas kemitraan antara Puskesmas dengan Badan Penmvantun Puskesmas
menjadikan Puskesmas Aimere sebagai tempat belajar dar Puskesmas lasnova.
Bulan Maret 2016 Puskesmas Aimere dikunjungi oleh Dinas Kesehatan
Kabupaten Manggarai Timur melakukan study banding guna mempelajars 2 hal
yvailu Peran Badan Penvantun Puskesmas sebagal wadah aspirast masvarakat dan
respon Puskesmas terhadap aspirasi vang disampatkan oleh masvarakal melalui
Badan Penvantun Puskesmas.

7} Keberlanjutan Badan Penvantun Puskesmas

Penelitian mi menunjukkan bahwa untuk kebertanjutan Badan Penvantun
Puskesmas menjadi bagian vang paling krusial untuk dipertimbangkan. Dari hasil
penelitian menunjukkan  pengurus Badan Penvantun Pushesmas Ammere
mempunvai  dedikasi vang tinggi sudah berusaha maksimal mendukung
pelayanan di Puskesmas Aimere sehingga hampir seluruh informan menvepahati
Badan Penvantun Puskesmas agar selalu ada dan tetap mendukung pelavanan
kesehatan di Puskesmas Aimere. Berikut pernvataan para informan

* menurut sava e wadah ini harus tetep dibangun harus tetep ada | kalau
fidak ada wadah i siapa yang konirol? i vang pericima. teris kira2 may wadah
mana lagi vang kalau misalnva kesehatan kita inf misalnta tidak2 bagus misalinya.
siapa vang mau motivasi. paling kurang harus ada waduh seperti macam BPP ini
yang sering memberikan pikiran mungkin masalah2 bisa dicari jolon keluar
setelah Hu mencari jalan keluar secara bersama.dan ndak hisa membiarkan
puvskesmas  sendiri untuk petugas? puskesmas. paling kurang membutihkan
orang Jain membutuhkan BPP ini. BPP harus tetap ada ™. (Inlorman 5. Anggota
BPP)

“iva kaly untuk keberlanjutanva menurut sava va sava pikir penting ini
untuk diteruskan. karena puskesmas masih buiuh penvanggahl. penvanggahl

vang kual  untuk mereka supaya trercka  hisa  melayani  dengan
nvaman " (Informan 7:Anggota BPP)
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Tovg i hovus ocie korena it itk memuptk dori peeawat? vang ada.
harus ada pihak vang i lwar dari nu jongan sampxed hanya harap saja dorr
datam jadi it tidak baik. judi harus ada wadah yang mengontrol . mengonirol
afau mendorong mercka oe... harus ada it (Informan 6. Camat Aimere)

“halow ditingkat kabupaten it wadah ini sungguh sungpuh diterima.
diterima yvang perfama sckali oleh dinas kesehatan ce e sesudah ite . ecee
pemeriniah daerah dan cee juga mitra kerja pemeriniah daerah itn adalah
DPRD, kemudian apa.... beberapa.... apa.... ini skpd misafmaa ine apa BPMPDPP
serta ini eeee skpd lainnva ™ (Informan 10, Mentor CE)

" dengan adanva BPP ini BPP bisa memberikan mediasi bisa memberikan
penjelasan kepada masvarakar schingea wmasvarakatheatul betul memahami apa
yang menjadi kekurangan puskesmas  schingga masyarakal juga akan dengan
peran BPP ini juga masyarakat juga termotivesi utuk berkontribusi untuk untuk
memberikan membantu sesual dengan apa yang mercka kemampuan mereka
untuk membantu apa vang menjadi kekurangan puskesmas..” (Informan 11,
Fasilitator Puskesmas Relormasi)

“yang paling pertama bohwa kami membutuhkan dukungan  bodon
penyantun itu sclama puskesmas ini ada maka badan penyantun tetap haruy
ada. dukungan telap selalu diberikan seicloh ity kemdian beniuk dukungan it
tidak saja bicara mengumpulkan uang dan membangun tetapi mulai memberikan
dukungan yang sifatnya lain misainva terlibat datam program  kesehatan
memberikan penyuluhan misalnya aton ada kunjungan dalam momen?2 apa
saja”. (Informan 3. Kepala Puskesmas Aimere)

Dari ungkapan para informan menvyebutkan bahwa Keberadaan Badan
Penvantun Puskesmas perlu dipertahankan. dar hasil penelitian menunjukkan
masih perlu diperlimbangkan karena adanva beberapa permasalahan sebagal
berikut.

a) Badan Penvaniun Puskesmas hanva dtkukuhkan dengan Surat Keputusan

Camat dan tidak didukung dana operasional vang tetap.

b) Upava regenerasi kepengurusan Badan Penyantun Puskesmas akan
mengalami kesulitan mencart figur vang mempunvai motivasi dan
mempunyal jiwa social,

¢) Faktor ekonomi persomi vang akan menggampgu kinerja menjadi

pengurus Badan Penyantun Puskesmas.
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Untuh  keherlanjutan Badan Penvantun Puskesmas para iforman juga
menvampaikan pendapaatnya sebagai berthui -

T memane kifa Hdak tidak apa va sava malu [ugo maw omong pak artinva
biar kia kerja arimva kita may masy kita sehat. sava kalau primsip sava insaya
herpikir dia wang it soal ke berapa it artimva memang harus ada regulosi
suprry kita lakksanaja mgas ada dasar hukumnva.ite penting. topi kalan misalnya
kan paling kurang kan ada tkutanva, kalan ad regulasi o, honornya hegini2. api
kami selama ini tidak it honor juga dart puskesmas. tidak ada. kami mau it
puskesinas ity lebi berkembang dan kesehatan masy di aimere ini semakin hari
semakin baik. " (Informan 5. Anggota BPP)

* harapan kami sih pak inf kami BPP ini harapanva ya pemerintah juga
hisa hantulah maksudimva sesuai dengan kebutuhanva, kebutuhan rumah sakit i
masih butuh dana atau apa begity va mungkin memang harus tetap minta kepada
pemerintah” (Informan 7; anggola BPP)

U kriteria yang pertarmud i ada ketokoliun figuae vang menjadi paisdoie
itu ada ketokohan, ya . pendidikan sava rasa tidak terlalu penting karena ini
sosial masy ada yvang smp ada vang sma ada sd. tapi vang pertama kita melihat
figur dari ketokohan seseorang. lulii menjadi comoh dun paniian ol lengah
masyarakat. karena tanpa Hu mereka omong pasti orang tidak akan dengar. tidak
chkan ikt it kriteria munglin pertama itu orang bilang scheholder  ladi
kekuatan yeng menjudi Ketokohan, karena apx vany kitu serukan orang seladu
bisa ikut dan hisa dengar . . kalau menur sava karena BPP ini kan wadaoh
sama dengan kalow wadah masyarakat kalau bisa harus ada macam satu
regitlusi. perda, kulaw buleh adu perdu yang memuat bahwa adu BPP . karena
BPP kuat schingga ada dana-dana  abadi. karena kettka ade  perda
konsckuensinya anggaran. misalmya tadr pa agung katakan operasional, sampal
kapan sth orang mau sosial. apakah masth ada orang sepern kita, kafau seleiah
BPP ganti orang lain. apakah orang mau? (Informan 4. Kctua BPP)

" kedew bisa bisa diusulkan kepada pemda barangkali biayu it bisa
disiapkan seberapa saja. jodt masuk dalam APBD. barangkali bisa disiapkan
berapapun . ya sedikit saja supaya ada yang mengurus itu. karena tidak memitup
kemungkinan va . kalu ganti pemimpin kan tiduk mungkin sama (Inlorman 6,
Camat Aimere)
© . paling periama mennrui sava itu ada tidak jiwa sosial dalam diri seseorang
dan kalau dia memiliki jiwa sosial berarti dia rela berkorban wakwu, pikiran dan
renaga untuk  bersama-sama mendukung  pelayanan di puskesmas  ini. "
(Informan 8: Mentor CE)

* Ranperda SKD didalam SKD  itu kan ada salah satu sub komponen
pemberdavaan  masyarakat  dan didalam sub komponen i kita membedah
hanyak.. diRanperda SKD yang kita sudah menunggu nunggu pembahasan iu
salah satu bentuk dulungan legal dari pemerintah kabupaten itu saya pikir kita
menunggu it sukses sehingga pemberdayaan masyarakat BPPnva juga muncul
di Ranperda kita melalui SKD™. (Informan 9, Kepala Dinas Keschatan Kabupaten
Ngada)
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Cdafam penguaran sistim kesehatan dimana komponen  peran seria
masvarakat ko masiekan menjodi unsur didalam perda teniang sistim kesehatan
dacral . dst e
calon pengurus i Uu persvaratan nomor saiy it adalah apa va.. dia harus
memiliki kepedulian car itu... dia memiftki kepedulian mue sangar i yang paling
inti itu orang memiliki kepedulion terhadap itu keschatan di wilayvah it di
wilavah kecamatan di wilavah puskesmas (Informan 16. Mentor CF)

Mengenai kevakinan akan keberlangsungan Badan Penyantun Puskesmas
dalam menjalankan kegiatannva, semua informan merasa optitis untuk terus
eksis vang penting ada dukungan dan Pemenntah Daerah dan komitmen dan
semua pthak vang berhubungan langsung denpan Badan Penvaniun Puskesmas.
Kedepannva Badan Penvantun Puskesmas dalam rangka perekrutan penngurus
personil vang diharapkan memiliki jiwa pengabdian untuk bersama-sama bekeria
untuk kepentingan masyarakat dan pertu dengan segera ditetapkan Peraturan
Daerah tentang Sistim Kesehatan Dacrah.

(' Pembahasan

Puskesmas adalah fasilitas pelavanan kesehatan vang menvelenggarakan
upaya kesehatan masvarakat dan upaya kesehatan perseorangan tingkat pertama,
dengan lebih mengutamakan upava promotif dan preventif, untuk mencapai
derajat kesehatan masvarakat yang setinggi-tingginya di wilavah kerjanva. Sejalan
dengan spirit pembangunan Kabupaten Ngada vaitu ~ Membangun Npada dart
Desa” Pemerintah Kabupaten Ngada bertekad untuk ierus meningkatkan
pembangunan desa’kelurahan (Rancanpan awal RPIMD 2016-2021) maka
keberadaan Puskesmas menjadi garda lerdepan mewujudkan derajat kesehatan di
desa vang menjadi wilavah kerjanva Dengan memaharmi spinit pembangunan

Kabupaten Ngada maka Pemberdavaan masvarakat merupakan fokus

penvelenggaraan pembangunan. Fredian Tonny Nasdian(2014) menvebutkan
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upava pengembangan masvarakal  {community devefopmenty pada dasarnva
merupakan suatu upava pemberdavaan warga komunitas, Proses pemberdayvaan
dapat dilakukan secara individual maupun kolektif (kelompoh-kelompok sosial).
Dalam hal penvelenggaraan bidang kesehalan Khususnyva pelayanan kesehatan
disuatu  wilavah. maka pemberdavaan masvarakal untuk peduli terhadap
keschatan menjadi hal penting untuk diwujudkan vang dimular dan din sendir,
keluarea dan  lingkungan sekitamva.  Endang  Sutisna  Sulaeman(2011)
menyebutkan pembangunan kesehatan tidak dapat dilakukan sendin oleh sektor
Leschatan melainkan harus dslaksanakan secara kemistraan oieh semua sektor dan
segenap polensi masvarakal termasuk Lembaga Swadava Masyarakat. Organisasi
kemasvarakatan. Organisasi profesi dan kalangan swasta.

M.Fais Satriancgara(2014;71) saat int dikembangkan konsep puskesmas efekuf
dan responsif  bahwa pelavanan kesehatan oleh Puskesmas dirasakan manfaatnva
dan memberikan kepuasan atas pelayvanan vang diberihan serta Puskesmas vang
senantiasa melindungt penduduk dari kemungkinan gangguan dan mampu
menjawab berbagar masalah keschatan di wilayahnya Untuk hal ini maka
keberadaan Badan Penyantun Puskesmas menjadi hal penting untuk menitai
kinerja pelayanan kesehatan yang dibenkan olch Puskesmas. Badan Penvaniun
Puskesmas merupakan salah salu orsanisasi kemasvarakalan atau wadah
masyvarakat dalam pembangunan kesehaian vang berfungss melavani pemenuhan
kebutuhan penyelenggaraan pembangunan Kesehatan oleh puskesmas (berupa
penggaban dan penyampaian informasi tentang program pembangunan

kesehatan); memperjuangkan  kepentingan  kesehatan dan  keberhasilan
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pembangunan kesehatan oieh puskesmas: dan melaksanakhan timjavan kritis dan
memberikan masukan tentang Kinerja puskesmas.
{.  Peran Badan Penvantun Puskesmas dalam mendukung pelavanan Keschatan

di Puskesmas Aimere

Keberadaan Badan Penvantun Puskesmas merupakan salah satu bentuk
dukungan masvarakat dalam mendukung pelavanan hesehatan di Kabupaten
Neada Badan Penvantun Puskesmas merupakan orgamsasi sukarela dalam
bidang kesehatan di tingkat fokal. Hal in1 dapat difihat dan karakteristik Badan
Penvantun Puskesmas vang bersifat sosial. sukarela tidak mencart keuntungan
(inansiat. independen, berperak dalam bitdang kesehatan vaitu membert dukungan
kepada penvelenggaraan pelavanan kesehatan di Puskesmas. |
Menurut Coid. et al (2003) organisass sukarela mempunvar Karakteristik sebagai
organisasi s#on profit dan nen hukum. Non Profit berarti sctiap keuntungan vang
diperoleh dari kegratan mereka diinvestasikan kembali  dan udak dibagikan,
bersifat independen dan secara hukum otonom.

Pembentukan Badan Penvaniun Puskesmas didasarkan atas hanvaknya
keluhan atau pengaduan masvarakat dan Puskesmas sulit mengatasi permasalahan
vang diadukan oleh masyarakal sebagal pengguna layanan puskesmas. Serla
sesuat amanat Undang-undang disebutkan “Masvarakat berperan serta. baik sccara
perseorangan maupun lerorganisast dalam segala beniuk dan tahapan
pembangunan kesehatan dalam rangka membantu mempercepat pencapaian
derajat kesehatan masvarakal vang setinggi-tingginya (UU No. 36 Tahun 2009
pasal 174)” maka dibentuklah Badan Penvantun Puskesmas. Badan Penvantun

Puskesmas adalah sualu organisasi yang menghimpun tokoh-tokoh masyarakal
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peduli  kesehatan vang berperan sebagar nutra kerja Puskesmas  dalam
menvelenggarakan upava pembangunan kesehatan di wilavah kerjanya.

Menurul Ewles dan Simnett (1994). salah satu cara membina partisipasi
masyarakat dalam promosi kesehatan adalah membina forum bersama dan
membuat jartngan dimana orang-orang awam dan para ahli dapat bekerjasama dan
meningkathan pengelahuan serta kekuasaan mereka untuk bisa mengubah
berbagai hal

Ketua Badan Penvantun Puskesmas Aimere adalah orang vang memiliki
kemampuan menjalin hubungan (refationshipy dengan berbagar pihak dan
memitiki motivast vang sangal linggi, mempunval jiwa sosial. dedikasi tinggi
dalam mengabdi kepada masvarakat. Pemnimpin organisasi dengan karakier seperti
ini terbukti  efektil untuk mengpgerakkan organisasi. Kemampuan uniuk
berinieraksi dengan srrkcholder. petupas kesehatan.  Pemerintah Kabupaten
maupun Pemerinlah Kecamatan. anggola DPRD dan berbagat lapisan masyarakat
sesuai prolesinya mempermudah organmisast dalam melakukan komunikast dan
fobbying dalam mencari sumber dana dan mobilisas: sosial. Hal i1 sesua dengan
hasi} penelitian Miftahun. N.S.. Sugivanto {2010} menvebutkan Kepemimpinan
transformasional  berpengaruh terhadap komitmen afektif dan  komiimen
kontinuttas.

Salah satu fakior penentu keberlangsungan suatu organisasi sukarela
adalah motivasi anggotanva Motivasi Anggola Badan Penvantun Puskesmas
adalah kepedulian terhadap masafah kesehalan, mempunyai tanggung jawab
moral mendukung Puskesmas. dan mempunvai jiwa sosial untuk membantu atau

menyadarkan orang lain.

93

Koleksi Perpustakaan Universitas terbuka



42763.pdf

Badan Penvantun Puskesmas Aimerc menjadi salah satu wadah peran serta
masvarakat vang perlu di contoh oleh organisasi sosial Jainnya Kepengurusan
Badan Penvantun Pushesmas Aimere tidak hanva kumpulan tokoh-tokoh ietap
kumpulan orang yang mempunyal molivasi yvang tinggl untuk dapat mewujudkan
Puskesmas Aimere menjadi Puskesmas vang humams dan beriman. Dart 15
angpola Badan Penvantun Puskesmas ada vang hesehariannva adalah seorang
Pendeta.  Keterlibatan Pendeta dalam Badan Penvantun Puskesmas Aimere
memberihan cirt kekhususan tersendin. Peran Pendeta tdak saja melayam
umalnva tefapr juga memberi penguatan-penguatan keimanan kepada Petugas
Kesehatan juga kepada pengurus Badan Penyanlun Puskesmas vang selalu
menanamhan budava keimanan dan rasa kasith memberikan pelavanan kepada
masyarakal, Badan Penvanlun Puskesmas Aimere tdak hanya mengkritisi apa
vang terjadi di Puskesmas tetapi juga mau dan mampu mencarikan solusi atas
permasalahan vang dihadapi di Puskesmas Aimere. Anggola Badan Penyantun
Puskesmas Aimere senantiasa siap membantu sekaligus mengonirol siluasi vang
terjadi dt Puskesmas. Hal ini tentu memberikan nilas positif terhadap pelayanan
kesehatan. Masyarakat pengguna pelayvanan Puskesmas Aimere sudah merasakan
perbedaan sebelum dan sesudah adanyva Badan Penvaniun Puskesmas Aimere ini.
Dampak lainnva adalab adanva pemungkatan terhadap caparan kinerja Puskesmas
Aimere khususnya vang berhubungan dengan keterhibatan masvarakat.

Dan kajian empink menvebutkan Setiap Individu memiliki motivast
intrinstk dan ckstrinsik. Molivasi ckstrinsik adalah motivasi yang berasal dari luar
individu. Motivasi eksirinsik dapat berupa wuang atau ancaman hukuman

Motivasi intrinsik adalah alasan untuk bertindak vang berasal dari dalam din
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seseorang, seperli hesenanean dan  kepuasan pribadi. Keterlibatan  dalam
organisasi sukarela sebagai anggota, relawan. anggota dewan atau pekerja vang
dipaji lebih cenderung termotivasi oleh insentil inirinsik dan aksielogis . Dan
hasil penelitian ini hampir kseluruhan anggota Badan Penvantun Puskesmas
menvatakan bahwa bekerja sebagai Badan Penvantun Puskesmas adalah sehagai
wujud kasih dan kepedulian. sehingga insent:f alaupun upah hasii kegiatan vang
dilaksanakan tidaklah menjadi penting.

Sirachan, ¢f af (2012) merekomendasikan uniuk merckrut kader kesehatan
masvarakat vang memiliki motivasi dan dorongan vanp huat untuk member
lavanan dan berbagi pengetahuan kepada masyarakat.

Peran Badan Penvantun Puskesmas Aimere sudah memherikan milai positil
terhadap perbaikan pelavanan kesehatan di Puskesmas Aimere. Sejak Puskesmas
Aimere bermitra dengan Badan Penvantun Puskesmas telah membert manfaat dan
telah membantu program-program kesehatan khususnya lerkait dengan mobilisasi
masvarakat dan upaya promoss kesebalan sehingga anggapan masvarakal tentang
Puskesmas Aimere adalah milik petugas kesehatan di Aimere berubah menjadi
mulik masvarakat Aumere. Upava pemenuhan tehadap kebuiuhan Puskesmas
disampaikan otch Badan Penyantun Puskcsmas menggunakan forum pertemuan
dan atau lobbving dengan stakeshoder kecamatan maupun kabupaten melalui
upava Advokasi kepada pengambil kebijakan umumnya untuk pengalokasian
biava guna membantu Puskesmas dalam pemenuhan sarana prasarana kesehatan.

Dari hasil penehiian ini dapat disampaikan bahwa Badan Penvantun
Puskesmas mempunyai koniribusy positif dalam mendukung pelavanan kesehatan

di Puskesmas Aimere. Beberapa Peran yang diperoleh dart penelitian ini adalah :
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a  Badan Penvaniun Puskesmas melaksanakan upava peneawasan terhadap
kinerja Puskesmas
b. Badan Penvantun Puskesmas sebagai pelaku dalam penvebarluasan
informas: program kesehatan,
¢. Badan Penvantun Puskesmas sebarai wadah aspirasi.
d. Badan penvaniun Pushesmas memlasilitasi dan advokasi kepada para
pengambilan kebijakan terkait dengan pendanaan
e. Badan Penvantun Puskesmas menjalin kerjasama fintas sektor dan
Puskesmas.
f. Badan Penyvantun Puskestas sebagai inovator Gerakan sosial,
Penelitian in juga menggambarkan bahwa Badan Penvantun Puskesmas sebagat
wadah peran serta masyarakal vang diwujudkan dengan beberapa kegialan vang
tumbuh sebagai bentuh kepedulian terhadap keberadaan Puskesmas. Tumbuhnva
kepedulian Badan Penvantun Puskesmas terhadap pelavanan Kkesehatan di
Puskesmas Aimere adalah sebagai bentuk peran serta vang tumbuh dari datam
din anggota scria adanva pengaruh atau dorongan dan pihak luar dari Badan
Penvantun Puskesmas.  Scbelum dibentuk Badan Penvantun Puskesmas,
masvarakat sudah mempunvai kemauan untuk membantu dan mendukung
Puskesmas namun tidak terfaksanak oleb karena belum mengetahui mekanisme
dan birokrasi vang harus dilakukan. namun dengan adanya fasilitasi Pemerintah
Kabupaten dengan dukungan dari AIP-MNH (Australia Indonesian Parinership
Matermnal Neonatal Healtlv) mahka bentuk peran seria masyarakat dapat disalurkan
melalul wadah vang selanjutnva dikenal dengan Badan Penvantun Puskesmas.

Sesuai teon yang disampaikan oleh Duseldorpp (1981) maka bentuk peran serta
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vang ditunjukkan ofeh Badan Penvantun Puskesmas termasuk peran serta Spontan
dan peran serta tenndukst. Atau bentuk peran serta vang diwujudkan oleh Badan
Penvaniun Puskesmas dapat di sebutkan sebagai peran serta kolaboratif antara
peran seria spontan dan peran serta terindukst.
2. Bentuk dukunean sosial (sociaf support) Badan Penvantun Puskesmas.

Bentuk dukungan sosial vang digunahan dalam penetitian it dilihat dan 4
katepori vaitu: dukungan informasi. dukunean emosional. dukungan instrumental
dan dukungan appraisal (penilaian/pengualan).

Penelitian tni menunjukkan hentuk dukungan sosial vang diberitkan Badan
Penvantun Puskesmas Aimere kepada Puskesmas adalah:
Dukungan dalam bentuk informasi vaiu Bentuk dukungan Badan Penvantun
Puskesmas adalah hal-hal vang mendukung puskesmas dalam upaya promosi juga
memohilisasi masvarakat ke puskesmas untuk memanfaatkan Puskesmas.
Penvampaian vang dilakukan oleh Badan Penyantun Puskesmas sifatnya sangat
umum sepertl penvampaian informasi kesebatan atau program unggulan seperti
Revolusi KIA, Sanitasi Total Berbasis Masyarakat serta penanganan gizi buruk
Penvampaian informasi olch Badan Penvantun Puskesmas disampakan pada
rapat atau forum pertcmuan baik di kabupaten, Kecamatan atau diluar wilayah
Kecamatan Aimere.
Dukungan  sosial  dalam  bentuk  dulkungan  emosional:  Badan Penyantun
Puskesmas lavaknva sebagai keluarga vang dekat dengan anggota kefuarganva
Hal im1 nampak dart kemampuan Badan Penvantun Puskesmas mau
mendengarkan keluhan atau permasalahan pelayanan kesehatan dan secara

bersama mencarikan solusi terhadap permasalahan pelavanan kesehalan Selain
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bersama-sama mencarikan solust  terhadap permasalahan vane dihadaps
Pushesmas. Badan Pemvanitun Puskesmas juga sebagm motivator dalam
pembenan lavanan Puskesmas Atmere.
Dukungan sosial dalam bentek dukungan instrumental adalah bantuan yvang
diberikan dalam bentuk pembangunan dan memfungsikan kembali unit bangunan
vang lidak difungsikan sesuai peruntukannya vaitu pembangunan hontruks: dan
rehabilitasi ringan bangunan vang ada di Puskesmas. Bantuan vang dilakukan
memberikan nilar positi karena upava perbarkan alaupun pembangunan yang
dilakukan tentunva akan sangal membaniu Puskesmas dalam penvelepparaan
layanan keschatan lebih cepat .
Dukungon sosial dalam  bentuk dukungoan approisal  (penguatan) berbentuk
penilaian positif dan pengualan keimanan agar petugas hesehatan merulihs
komitmen dalam memberikan lavanan vang berkualitas. petugas merasa diharpal
dan diakui eksistensinva, sehingga menambah motivasi dan rasa tangsung jjawab
mereka untuk terus mendukung Puskesmas menjadi Puskesmas vang efcktif dan
responsif. Dukungan social yang diberikan oleh Badan Penyantun Puskesmas
Bentuk kegiatan dukungan sosial (social support) oleh Badan Penvantun
Puskesmas Aimere menunjang pelayanan kesehatan di Puskesmas, adalah sebagai
berikut :
a. Memberikan motivasi . mediasi dan fasilitast

Badan Penvaniun Puskesmas Atmere sebagal motivator bagl petugas
Puskesmas maupun kcpada masyarakal. Motivast oleh Badan Penyantun
Puskesmas kepada Puskesmas dilakukan denpan penguatan nilat-nitai keimanan,

kunjungan Badan Penyantun Puskesmas ke Puskesmas untuk berdiskusi dan curah
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pendapat tentang [enomena vang bherkembang di masvarakat sebagar wujud
kemitraan. Mediasi oleh Badan Penvantun Puskesmas dilakukan apabila tenjad
persoalan intemal di Puskesmas vang tidak dapal diselesaikan oleb internal
Puskesmas. Fasilitast vang dilakukan dalam merealisasikan  perencanaan
kebutuhan Puskesmas.

Dari hasi penelitian im menunjukkan Badan Penvaniun Puskesmas
memainkan hanvak peran. termasuk penvediaan lavanan dan bertindak sebagai
motor penggerak ataupun motivator sebagai bentuk langgunyg jawab pubhk. Dari
berbagal kegiatan dan upava vang dilakukan Badan Penvantun Pushkesmas
bermitra dengan Puskesmas darn hasil peneltian int menunjukkan bahwa peran
Badan Penvantun Puskesmas adalab sebagai mediator. memflasilitasi  dan
advokasy alau Peran advokasi menvediakan forum unfuk menyuarakan
keprihatinan pasien dan keluarganva serta memberikan  kontribusi  untuk
partisipasi . sedangkan bal terkatt dengan jemis cara lavanan leknmis layanan
kesehatan tidak dilakukan atau Badan pcovantun Puskesmas belum mempunvai
jenis lavanan spesifik dalam mendukung lavanan Puskesmas. Hal 11 ada
kesesvaian dengan hasil peneiitian vang dilakukan cleh Hariono, RP (20115)
tentang Pengaruh beban kerja dan dukungan social terbadap kinerja karvawan
dengan stress kerja sebagat variable interveming. Dengan kesimpulan vang
disampaikan bahwa dukungan social berpenparubh positilf terhadap kinerja
perawat.

b. Membangun Sarana Prasarana pendukung di Puskesmas
Sejak Pembentukan dan berfunpsinva Badan Penvatun Puskesmas, tefah

banyak membantu Puskesmas. Badan Penyantun Puskesmas  Aimere
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membaneun selasar vang  menghubunekan antara ruanean UGD. Ruang Bersalin
dan Ruang Rawat Inap Umum dan Rehabilifast Rumah Tunggu dan Pembangunan
Garasi  hendaraan Pushng  Terbangunnva selasar int berdampak adanva
kemudahan dalam pelayanan dar Unit Gawat Darurat ke Ruang Rawat Inap di
Puskesmas Aimere. Kemanan dan kecepatan respon time persalinan dan
kesiapsiagaan rujukan. Upava tm juga memberikan rasa kenvamanan bagi pasien
dan pengawasan lebih intensif oleh petugas kepada pasien vang menginap.

Penvelenggaraan kegtalan dimaksud segjak perencanaan. pelaksanaan
sampat terbangunanva sarana penunjang sepenuhnva dilakukan oleh Badan
Penyantun Puskesmas dengan melibatkan masvarakat. Hal 1 sesua dengan
penelitian vang dilakukan Dvah Purbandan Mulat Utami (2008). menvebutkan
Pariisipasi sudah mmencapai lahap pengendalian penuh oleh karena dana
kontingensi dikelola dengan melibatkan warea mulan perencanaan dalam
penvusunan proposal dan rencana tcknisnyva dan pada tahap pembangunan dan
pemeliharaan dilaksanakan dengan kerja hakti {swakarsa).

c. Melaksanakan penvebarluasan informas:

Badan Penvantun Puskesmas dalam mendukung peiavanan keschatan di
Puskesmas Aimere juga ikut serta dalam pelaksanaan promosi kesehatan terbatas
pada program unggulan, misalnva Revolusi KIA, Sanitasi Total Berbasis
Masvarakat dan pemingkatan gizi masyarakat. Pelaksanaan Promosi dilaksanakan
pada forum rapat maupun moment in formal berkumpuinva masvarakat, Hal ini
juga sesuai dengan penelitian vang dilakukan oleh Lasbudi P.Ambarita,dkk (
2005) menyebutkan rendahnyva tingkat pemahaman dan pengetahuan masyarakat

tentang penyakit, secara efektif dapat ditingkatkan melalut kegiatan penyuluhan.
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Penelitian imt juva mengkap leniane Manajemen Badan Penvantun
Puskesmas Aimere dan dianalisis  menggunakan pendekatan pada lima aspek
fundamental dan orpanisast kesehatan  vaitu: (a) dasar pengorganisastan. (b) misi
atau tupuan {¢) jems lavanan vang diberikan dan metode lavanannva, (d) proses
internal dan struktur tata kelola. serta {e)metode pengelolaan sumber dava. Kelima
kategon tni didasarhan pada asumsi dasar tentang organisasi sisltem terbuha. Input
diidenufikast melalui cara mengelola sumber dava. proses diidentifikasi melalui
proses internal dan sistem (ala kelolanya ser(a oufput dudentifihasi melaiui jems
lavanan dan metode pelavanan (Willlams & Finlev. 2002). Hal im dilakukan
untuk mengetahur sejauhmana heberadaan Badan Penvantun Puskesmas Aimere
sebagal wadah peran seria masvarakat dalam upava mengembangskan Badan
Penvantun Puskesmas kedepan.

a.  Dasar pengorganisasian

Dasar pengorganisasian Badan Penyantun Puskesmas adalah sebagal
orgamsasi vang memberikan dukungan sosial kepada Puskesmas guna menunjang
pelayanan keschatan menuju Puskesmas vang etektif dan respons:l.

Model organisasi vang berbasis masyarakat seperti Badan Penyaniun
Puskesmas adalah Organisasi-organisasi int muncul scbagat tanggapan techadap
identifikas) serangkaian kebutuhan masyarakat atau pengaduan masvarakat yang
udak ditangam oleh program pemernintah atau fembaga [ormal.

Misi dan tujuan Badan Penvantun Puskesmas Aimere adalah
meningkatkan kualitas dan kuantitas Puskesmas Aimere dengan mengajak
masvarakat dar1 sektor formal maupun informal untuk mendukung program

kesehatan vang difaksanakan di wilayah Kecamatan Aimerc.
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Badan Penvantun Puskesmas sering dinunta untuk menjad: narasumber pada

kegiatan kemasyarakatan seperlt pada petatithan atau sosiabisasic pembentukan
orgamisast peduli kesehatan. maupun dalam upava Promosi kesehatan.
Jemss lavanan vang diberitkan  Badan Penvantun Puskesmas Atmere adalah
mendukung Upava Kesehatan perorangan dan Upava Kesehatan Masyvarakat vang
meniltk beratkan pada Upava Promotil dan Preventif Jenis metode lavanannva
dilaksanakan  melalur  pemaparan hasil perubahan vang dilakukan oleh
Puskesmas Aimere. Hal im menunjukkan peran organisasi sukarela dalam bal it
Badan Penvaniun Puskesmas sebagai sumber informasi. members penvadaran dan
pengetabuan tenlang pentingnyva masvarakal dalam pembangunan kesehatan,

Upava lain dari peran Badan Penvantun Puskesmas adalah  mecrubah
perilaku  pelugas dan wmasvarakat pengguna lavanan pUSk.e.smas melaiul
khomunikasi interpersonal seperti konseling individu petugas pushesmas Aimere.
Pendehatan ini membantu mengubah perilaku individu petugas untuk lebih peduls
dengan pelavanan kesehatan vang diberikan kepada masvarakat. musalova
masvarakat memanfaatkan sarana Puskesmas Aimere scbagai tempat berobat
maupun sebagai tempat konsultasi tentang kesehatan.

Kepengurusan Badan Penvantun Puskesmas Aimer¢ sebanvak {5 orang
dan vang akiif hanva 10 orang. vaitu, 1 orang sebagai Pendeta di Gereja. 6 orang
adalah Tokob Masvarakat vang bekerja sebagai PNS di Kantor Camat Awmere |
orang. ! orang Tokoh orang Kepala Desa dan | orang Tokoh wanita. Sepuluh
anggota terscbut berasal dar berbaga: sektor di fuar kesehatan Dalam
penvelenggaraan kegiatan Pengurus Badan Penvantun Puskesmas bekerja secara

kotektif.

102

Koleksi Perpustakaan Universitas terbuka



42763.pdf

Fakior Kepemimpinan Badan Penvantun Puskesmas saneat  dominan
dalam menjatin komunikasi internal maupun cksternal. Setiap hegiatan selalu
dikomunikasikan oleh ketua kepada anggota secara langsung maupun tidak
langsung Pengambiian Keputusan dalam  setiap kegiatan dilakukan  secara
hersama-sama. wataupun tidak selalu melalus perliemuan tatap muka.

Badan Penvantun Puskesmas dalam melaksanakan peran dan tugasnva
tidak mengharapkan imbalan dalam menjalankan iueasnva karena mereka
menyadan bahwa organisasi Badan Penyantun Puskesmas Asmere imi bersifal
sosial. Kenvataan ini berbeda denvan penelitian vang difakukan olch Green datam
WHO (2003) vang menemukan tingginya tingkal {furnover di kalangan relawan
konselor menvusul karena mengharaphan upah.. Relawan lainnva bertahan
mclalui hubungan pribadi. adanya pupian dan pengakuan .

Evaluasi kinerja belum pernah dilakukan oleh Badan Penvantun
Puskcsmas Aimere (erhadap anggotanyva. evaluast hanva dilakukan pada akhir
tahun vaulu sehagai bentuk pertanggungjawaban keuangan yvang diterima oleh
Badan Penvantun Puskesmas Aimerc.

Badan Penvantun Puskesmas Aimere adalab sebagar milik bersama,
walaupun pendirian Badan Penyantun Puskesmas hanya dikukuhkan dengan SK
Camat letapi mercka sepenuhmva independen karena SK tersebut hanva
dimaksudkan untuk mendapat pengakuan resmi (lcgal) dalam melakukan setiap
aktifitas di wilavah Kecamatan Aimere.

Kceberlangsungan (Sustainable) Badan Penvantun Puskesmas Aimerc
memertukan pengelolaan sumber dava manusia vang lebth professtonal. Saat ini

masalah yang dihadapi Badan Penvaniun Puskesmas Aimere adalah keterbatasan
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jumlah dan wakiu anggota. Sehingea anggota nampahknyva hanva berhumpul ketika
ada momen tertentu saja seperti keglatan Musrenbang, pertemuan Minilokakarva
lintas sektor dan forum rapat vane diadakan oleh Camat walaupun sehenarnva
mercka tetap menjalin komunikas: secara tak langsung melalut telepon maupun
SMS. Keberlangsungan Badan Penvantun Puskesmas menjadi permasalahan
sendiri. karena Badan penvantun Pushesmas secara legahitas dianggap sebagat
kelompok orang-orang vang peduli. Sesua afuran peraturan penvebutan Badan
alaupun Lembaga seharusnyva memenuhi persvaratan terkail svarat legalitas vang
ada. Sefain tu kepengurusan Badan Penvantun Puskesmas perlu mendapat
perhatian karena organisasi ini membuiuhkan personal vang benar-benar mau dan
mampu bekerja sukarela dan mempunvar jiwa kasth.  Badan Penvaniun
Puskesmas Aimere harus ada sistem pengkaderan alau regenerast dan memperkuat
jaringan serta menjahin kemitraan denpan organisasi fainnva mulai dari tingkat
lokal, nasional maupun miemasional unluk menjamm keberlangsungan organisasi

Keterbatasan Badan Penvantun Puskesmas Aimere karena tidak memiliki
kantor dan sarana prasarana operasional vang lamm akibatnva pengarsipan
adnunistras) dan laporan terscbar dan sulit diperoleh kalau dibutuhkan dengan
segera. Bentuk kontnbusi anggota vang telah diberikan berupa waktu untuk
mengikuti kegiatan, memanfaatkan kedudukan dan Kkeahlian masing-masing,
pulsa telepon dan penggunaan alat transport pnbadi. Hal i1 seringkali tidak
disadan oleh anggota sebagas bentuk kontribusi mereka Badan Penvantun
Puskesmas mengasumsikan bentuk kontribust anggota didominast dalam bentuk

matert ataupun keuangan.
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Seuap orang herkontrnibust dengan cara sendirt dan tGdahk perfu atau tidak
pantas untuk mencoba menghitung kontribust relatil masing-masing orang. Hal
vang sama pada orpanisast sukarela setiap orang memberikan kontribuss
didasarkan pada bakat sendiri, kemampuan dan preferens) dan tsdak ada upava
untuk mencatat kontribust. Upava untuk mefacak hal-hal vang akan memakan
waklu dan cnergl akan menghambat pelavanan. Lebih baik bakal individu dan
enerer  dihabiskan  untuk  benar-henar membertkan  lavanan  daripada
mengembangkan prosedur administrati vang tidak perlu.

Sumber pendanaan Badan Penvantun Puskesmas Aimere pada awainva
diperoleh secara mandirt melalul sumbangan dari masing-masing angpota . Dalam
pengealangan dana saneat dominan dilakukan oleh Ketua Badan Penvantun
Puskesmas Aimere.  Seluruh kegiatan vang dilakukan Badan Penvantun
Puskesmas Aimere sejak dibentuk dan dikukuhkan dengan terbitnva SK Camat
Amere {entang Badan Penvantun Puskesmas Aimere, maka sccara bertahap sejak
2012 sampat 2014 Pemda memberi bantuan dana dalam bentuk Baniuan Sosial
Badan Penvantun Puskesmas mengajukan dana ini melalui pengajuan proposal ke
Bupati. Permasalahan dalam pengelolaan menjadi masalah oieh karena karena
ketidakiahuan mercka mengenai cara pengelolaan dana untuk organisasi
independen dan adanya mutasi mengakibatkan adanva dokumen keuangan vang
tidak bisa ditemukan dan tidak ada pthak vang mewajibkan mereka untuk
mempertanggungjawabkan dana-dana vang telah diperoleh namun sebagai bentuk
transparansi dan rasa tanggung jawab Badan Penvantun Puskesmas Aimere tetap
menvusun laporan keuangan dan disampaikan pada saat rapat akhir tahun

sekaligus menyusun dan menetapkan rancangan kegiatan baru tahun berikutnya.
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Badan Penvantun Pushesmas merupakan oreamsasi social kemasvarakatan
vang tidak memitikt laporan pendanaan sesuar mekanisme pencatatan dan
pelaporan keuanegan seperti Lembaga Swadava Masvarakat besar vange didanas
oleh donor. Hal int mengakibatkan admuusirasi Badan Penvantun Puskesmas
menjadi apa adanva. Kedepan diperfukan upava pembelajaran terhait dan
bimbingan teknis lentang terhib admimstrative pengelolaan organisasi dan
heuanean organisas.

Badan Penyantun Puskesmas Aimere tidak bisa sendiri.  harena masih
memerlukan dukunean dan kerjasama dengan berbagai pihak. Salah satu buktinva
adalah kerjasama dengan orgamisast PKK | Pengusaha Lokal. Kepala Puskesinas
Almere . Pemerintah Daerah. DPRD vang membantu mereka dalam memperoieh
bantuan dana

Birdsell (2001} apapun peran mereka organisasi-oreanmisasi sukarela
menghadapt tanlangan vang sama vailu hurangnya sumber dava. pendanaan
sangka pendek. ekspektast penerima jasa dan mengembangkan kemitraan vang
bermakna dengan lemhaga-lembaga utama.

Badan penvantun puskesmas Aimere merupakan organisasi soctal vang
terdin dan tokoh-tokoh masyarakat, tokoh agama, kepala Desa serta unsure
masvarakat umum dengan berbagai keterbatasanva telah menunjukkan ehsistensi
vang balk mendukung pelavanan kesehatan di Puskesmas Aimere. Hal imi sejalan
dengan penelitan vang dilakukan oleh Erich $.P. Manolang (... ..) tentang peran
tokoh masvarakat dalam perencanaan pembangunan desa, menvimpulkan bahwa

Partisipast  tokoh masyvarakat dalam perencanaan pembangunan telah
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menghasilhan perencanaan pembapegunan vane  efekul untuk meninehatkan
pembangunan serta prinsip demokrasi.

Kiranva Oreanisasi sukarela seperti Badan Penvantun Puskesmas Aimere perlu
diapresiasi dan diperhatikan. salah satu upava vang dapat dilakukan adalah
mengemhangkan Badan Penvantun Puskesmas sebagm salah satu orgamisasi legal
dan berbadan hukum: Memberikan pemahaman dan penguatan kapasitas bagi
Angpota Badan Penvantun Puskesmas tentang program kesehatan. Gunawan.
Muhtar (2010) dalam penehitian tentang Kontribusi Organisasi Sosial dalam
Pembangunan Kesejahteraan social. menvampaikan Manfaat dart  aktivitas
orgamisasi sosial tidak hanva sampas pada balas penerima pelayanan namun lelah
berdampak luas pada masvarakat. Keberadaan Oreanisas) sosial merupakan
potensi besar dalam kerangka realisasi pembangunan kesejahteraan sosial;
Pelavanan vang diberikan organisasi pada dasarnva telah terkonsentrasi pada
permasalahan sosial yang banvak terjad: di lingkungannya. Pelayvanan vang
dibertkan pada dasarnva tidak hanva sekedar pengejaw antahan dari pembangunan
kesejahteraan sosial di Indoncsia tetapi sceara politis telah memberikan kontribust

kepada kebstakan.
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KESIMPULAN DAN SARAN

. Peran Badan Penvantun Puskesmas Aimere mendukung perbatkan pelavanan

kesebatan di Puskesmas Aimere menuju Puskesmas Aimere vang efekiif dan

Responsil. vailu

a.

b.

Badan Penvantun Puskesmas melaksanakan upava penpawasan terbadap
kinerja Puskesmas

Badan Penvantun Puskesmas sebagai pelaku dalam penvebarluasan
informasi program Kesehatan.

Badan Penvantun Puskesmas sebageai wadah aspirass.

Badan penvantun Puskesmas memlasilitast dan advokasi kepada para
pengambiian  kebijakan  ferkail  pemenuhan  hebutuhan anggaran.
memberikan edukasi dan motivasi. fasilitasi kebutuhan

Badan Penvantun Puskesmas menjalin kerfasama hntas sehtor dan
Puskesmas.

Badan Penvaniun Puskesmas sebagai inovator Gerakan.

2. Dukungan Sosial Badan Penvaniun Pushesmas Aumere dalam mendukung

pelavanan kesehatan di Pushesmas Aimere diwwudkan dengan kegiatan

advokasi, mediasi, fasililasi. pembangunan sarana penurgang dan ikut seria

dalam upava penvebarluasan informasi kesebatan.

3. Bentuk peran serta Badan Penvantun Puskesmas Aimere sebagai wadah

peran seria masyarakal dikatagorikan sebagai peran serta kolaborafif vailu

adanya perpaduan antara peranseria spontan dengan peranseria terinduksi.
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4. Penelitian i juga menunjukkan penegelolaan Badan Penvantun Puskesmas
Aimere masih sederhana dan dam aspek administrasi serta legalitas belum
optimal. namun dukungan vang diberikan hepada Puskesmas menunjukkan
hasil positif: Hal im dapai dilihat dan capalan pelavanan puskesmas terkait
dengan mohilisast masvarakat menealami peningkatan vang significan vaitu
meningkatnva cakupan kunjungan pasien.

B. Saran

I Peran Badan Penvantun Puskesmas Aimere dalam penelitian menunjukkan
hasil positif mendukung pelavanan kesehatan di Puskesmas Aimere. sehingea
untuk keberlanjuiannya maka kemitraan antara Badan Penyantun Puskesmas
dengan Puskesmas Aimere perfu dipertahankan dan ditingkatkan

2. Dalam rangka keberlanjutan eksistenst dari Badan Penyantun Puskesmas
Aimere harus ada sistem pengkaderan atau regenerasi vang mempunval
kemauan dan Kkepedulian terhadap kesehatan dv wilavahnya serta
memperhuat fanngan mefalul kemitraan  dengan  organisasi  pemerhati
kesehatan lainnya dan adanva upaya pengembangan kapasitas dan Badan

Penvantun Puskesmas dalam rangka legalitas sebagai organisasi masvarakat.

3. Sebaga salah satu bentuk apresiasi atas keberadaan Badan Penvantun
Puskesmas maka Dinas Kesehatan Kabupaten Ngada agar memberikan
dukungan sumber dava . memberikan brmbingan teknis tentang pengelolaan
program kesehatan serta peminghatan kapasitas ferkait dengan tata kelola

organisasi kemasvarakatan.
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Lampiran |

PERMINTAAN MENJADI] INFORMAN
Kepada
Yth, Bapak/Ibu/Saudara/Saudar

Calon Informan

Dengan Hormat.

Sava vang bertanda langan di bawah ini. adaiah Mabasiswa Pasca
Sarjana Program Studi Magister Administrast Publik Universitas Terbuka UPBJJ
Kupang :

Nama :] Gusti Agung Ketut Artanava

NIM : 500652525

Akan mengadakan penelitian dengan judul "Badan Penyaniun Puskesmas
sebagai wadah Peran Serla Masvarakat dalam Mendukung Pelayanan Kesehatan
di Puskesmas Aimere Kabupaten Ngada NTT™.

Untuk  kepertuan  studi, maka saya  mohon  kesediaan
Bapak/lbu/Saudara/Saudari  untuk berpartisipasi  sebagait informan dalam
penelitian ini. Kerahasiaan inlormasi dari Bapak/Ibu/Saudara/Saudari saya jamin
dan akan digunakan hanva untuk kepentingan akademik dan untuk
mengembangkan pelayvanan kesehatan vang lebih batk serta tidak dipergunakan
untuk maksud lain. Indentitas Bapak/Ibu/Saudara/Saudari tidak akan dipublikasi.
Jika Bapak/Ibu/Saudara/Sandan  bersedia.  kiranya dapat menandatangani
permnvataan kesediaan menjadi informan dan bila tidak bersedia menjadi informan
maka tidak ada paksaan,

Atas kerjasama Bapak/Ibuw/Saudara/Saudari sava ucapkan terima kasih

Bajawa. ... . .. ... 2016

Peneliti,

I Gusti Agung Ketut Artanaya
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Lampiran 2

PERNYATAAN KESEDIAAN MENJADI INFORMAN PENELITIAN

Untuk penelitian dengan judul * Badan Penvantun Puskesmas sebagal
wadah Peran Serta Masvarakat dalam Mendukung Pelavanan Kesehalan di

Puskesmas Aimere Kabupaten Nggada NTT™

Yang bertandatangan di bawah ini:
Nama

Limur

Jenis Kelamin

Pekerjaan/Jabatan

Pendidikan

Alamat

Setelah mendapat penjclasan tentang maksud dan {ujuan serla manfaat
penelitian, dengan 1mi saya menyatakan bersedia berpartisipasi menjadi informan
penelitian yang dilakukan olch saudara | Gusti Agung Ketut Artanava Mahasiswa
Pasca Sarjana Program Studi Magister Adminsstrast Publtk - Universitas Terbuka
UPBJJ Kupang .

Demikian pernyataan Ini saya buat dengan sesungguhnya tanpa paksaan
dan slapapun.

Bajawa. ... 2016

Informan,
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Lampiran 3

dathy

PANDUAN WAWANCARA
BADAN PENYANTUN PUSKESMAS SEBAGAI WADAH
PERAN SERTA MASYARAKAT MENDUKUNG PELAYANAN
KESEHATAN DI PUSKESMAS AIMERE KABUPATEN NGADA NTT
KEPALA DINAS KESPHATAN KABUPATEN NGADA

Informan :
KEPALA DINAS KESEHATAN KABUPATEN NGADA
Tanggal/Wakiu Y S

Nomor Informan
Karaklerisiik Informan
Umur TS e
Jenis Kelamin ST SO SUP NPT RUPUPRUIN

Pekerjaan/Jabatan

A. Upaya Dinas Kesehatan Kabupaten Ngada dalam meningkatkan Pelayanan

Kesehatan di Puskesmas

I. Upava apa sajakab vang telah dilakukan Dinas Kesehatan Kabupaten
Ngada dalam meninghathan pelayvanan kesehatan di Puskesmas di
Kabupaten Ngada? Secara khusus di Puskesmas Aimere?

2. Bagaimana dengan regulasi yang harus dilakukan Dinas Kesehatan
ferkait UU Nomor 36 tahun 2009 dan Permenkes Nomor 75 ientany
Puskesmas?

3. Hambatan apa saja vang dihadapt oleh Dinas Kesehatan dalam upava
memngkatkan pelayanan kesehatan di Puskesmas?

B. Tangpapan mengenai Badan Penvantun Puskesmas

[. Menurut bapak/ibu. bagaimana peran BPP  dalamy  menduhung
pelayanan kesehatan di Puskesmas Aimere?.

2. Menurut bapak/ibu Selain BPP, apakah ada organisast masyarakat
atau orgamsast voluntary kesehatan lainnya vang ada di Kabupaten
Neada? Apakah data data resminya?
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6.

~-1

Bagaimana cara Dinas Kesehatan menjalin  kerjasama/kemitraan
dengan organisasi-organisas! tersebut, khususnva dengan Badan
Penvantun Puskesmas?

Bavaimana bentuk dukungan pemermizh (Dinas Kesehatany dalam
mensuport aksiykegiatan vang dilakukan Badan Penvantun Puskesmas
alau organisast voluntary kesehatan lainnva?

Apakah orgamsasi-orgamsasi volumary  sepert Badan Penvaniun
Puskesmas dapat meminta dana dan pemerintah (Dinas Kesehatan),

jtka va bagaimana prosedurnya?

Adakah kendala vang bapak/iibu anggap dapat  menghambal
suistanability Badan Penvantun Puskesmas di Kabupaten Ngada
Menurut ibu apa solusi vang perlu dilakukan terkait dengan
keberlanjutan BPP
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Lampiran 4

G

PANDUAN WAWANCARA
BADAN PENYANTUN PUSKESMAS SEBAGAI WADAH
PERAN SERTA MASY ARAKAT MENDUKUNG PELAY ANAN
KESEHATAN DI PUSKESMAS AIMERE KABUPATEN NGADA NTT
KEPALA DINAS KESCHATAN KABUPATEN NGADA

Informan -
KETUA BADAN PENYANTUN PUSKESMAS
Tanggal/Wakiu RS SRR

Nomor Informan
Karaktertstik Informan
Umur

Jenis Kelamin

Pekerjaan/Jabatan

Bagaimana BPP merencanakan kegiatannya?

Bagaimana BPP melakukan kegiatannva?

Bagaimana anggota BPP (relawan) berkontrnbusi untuk orgamsasi?
Bagaimana Bapak/ibu mengangkat anggota BPP (relawan) dan
mempertahankan mereka”?

Bagaimana Bapak/ibu mengevaluasi kinerja BPP? Dan siapa vang
mermutuskan dasar kriteria evaluasi tersebut?

L o

h

6. Danmanakah sumber pendanaan yvang mendukung operasional BPP?

7. Apakah BPP bekerjasama dengan organisasi/lembaga lain? Apakah
diformatkan/ada perjanjian tertulis?

8. Apakah BPP memiliki laporan berkala (rmisalnya laporan 1ahunan dll)y?

9. Apakah ada pertemuan rutin anggota BPP 7

1} Bagatmana hubungan BPP dengan pemerintah {Dinas  Kesehatan
Kabupaten Ngada dan atau Kecamatan Aimere)? Bagaimana bentuk
dukungan vang diberikan?
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1t Adakah hambatan vang  vang telah. sedang dan kemunekinan akan
dihadapt BPP dalam melaksanakan kegiatannva dan untuk kelangsungan
hidup BPP di Kecamatan Aimere 7 (internal maupun eksternal)
12. Berdasarkan pengalaman, apahab hambatan BPP? torutania regulasinya”
13. Mcnurut bapak/ibu bagaimana solust menghadapi hambatan tersebud,
14 Bagaimana pandangan Bapak scbapai Kctua BPP terhadap pelavanan keschatan
dr Poskesmas Ammere,
. Berdasarkan pengalaman terscbut apakah masih ada hal-hal vang perlu diflakukan
pcrubahan? Berikan contoh riil yang kiranva perlu dilakukan perubahan.
16. Scbhagai pemcrhati Puskesmas apakah BPDP juga mcmiproimosikan prograst
ataupun mempublikasikan perubahan vang tejadi di Puskesmas Aimere kepada

—
th

masyarakat?
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fan)

PANDUAN WAWANCARA
BADAN PENYANTUN PUSKESMAS SEBAGAI WADAH

PERAN SERTA MASY ARAKAT MENDUKUNG PELAY ANAN

KESEHATAN DI PUSKESMAS AIMERE KABUPATEN NGADA NTT

KEPALA DINAS KESEHATAN KABUPATEN NGADA

informan :
ANGGOTA BADAN PENYANTUN PUSKESMAS
Tanggal/Wakiu P ST

Nomor Informan

Karakteristik Informan

0.

Umur
Jenis Kelamin

Pekerjaan/Jabaian

Mengapa saudara bergabung dalam Badan Penvantun Puskesmas Aimere?
Bagaimana menurut saudara pembagian tugas di dalam Badan Penvaniun
Puskesmas Aimere? .
Apakah saudara rutin mengikuli pertemuan atau Keglatan Badan
Penyantun Puskesmas Aimere?

Apakah saudara ikut menyusun rencana kerja Badan Penyantun
Puskesmas Aimere”?

Apakah bentuk kontribust vang saudara berikan pada Badan Penyantun
Puskesmas Aimere terutama sesual dengan profes: saudara?

Apakah saudara pernal turuin langsuing berlemu dengan kelompok sasaran
dan Badan Penvantun Puskesmas Aimere?

Bagaimana hubungan kerja antar anggota Badan Penyantun Puskesmas
Aimere?
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% Adakah hambatan vang  vang lelah. sedang dan kemungkinan akan
dihadapt Badan Penvantun Pushesmas Aumere dalam melaksanakan
kegiatannya dan untuk kelangsungan hidup Badan Penyantun Pushesmas
Amnere? (mternal maupun eksternaf)

Y. Berdasarkan pengalaman saudara, apakah hambatan dalam pelavanan
puskesmas aimere terutama regulasinva”

i0. Menurul saudara bagaimana soiust menghadapi hambatan iersebut?

[1. Secara pribadi apakah saudara mempromosikan tentang pelavanan
Puskesmas termasuk program puskesmas pada orang-orang di schitar
saudara?

[

- Menurut Saudara bagaimana hubungan kerja BPP dengan Puskesmas

o

. Schagat seorang anggota BPP apa saja harapan saudara vang periu
disampaikan kepada Pemerintah.

[—
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daty

PANDUAN WAWANCARA
BADAN PENYANTUN PUSKESMAS SEBAGAI WADAL

PERAN SERTA MASY ARAKAT MENDUKUNG PELAY ANAN

KESEHATAN DI PUSKESMAS AIMERE KABUPATEN NGADA NTT

KEPALA DINAS KESEHATAN KABUPATEN NGADA

Informan :
KEPALA PUSKESMAS /PETUGAS PUSKESMAS
Tangeal/Waktu Y SO

Nomor Informan

Karakteristik Informan

6.

Umur

Jenis Kelamin
Pekerjaan/Jabatan RPN

Menurut saudara bagaimana peran Badan Penvantun Puskesmas dalam
mendukung pelayanan kesehatan di Puskesmas Aimere”

Menurut saudara apa manfaat pemberian bantuan/reward yang pemah
dibesthan Badan Pesvantun Puskesmas kepada saudara schagai seorang
petugas keschatan?

Bagaimana saudara mempromostkan Pelavanan kesehatan dan Program
kesehatan di masyarakat dan linghungan sekitar?

Dalam menjalankan tugas saudara hambatan apa vang saudara rasakan
dalam upava meningkatkan pelavanan kesehatan di Puskesmas Armere?
Terutama reguiasinya’

Menurut saudara bagaimana solusi menghadapi hambatan tersebut?

Secara pribadi apakah saudara mempromosikan (entang pelavanan
Puskesmas termasuk program puskesmas pada orang-orang di seknar
saudara?

Koleksi Perpustakaan Universitas terbuka

42763.pdf



42763.pdf

7. Secara umum basamana langeapan saudara terkait dengan keberaadaan
BPP d1 wiavah saudara.

8  Apa saja harapan saudara kepada BPP terhadap pentngkalan lavanan
kesehaan,

10
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Lampiran 7

gty

PANDUAN WAWANCARA
BADAN PENYANTUN PUSKESMAS SEBAGATI WADAH
PERAN SERTA MASYARAKAT MENDUKUNG PELAYANAN
KESEHATAN DI PUSKESMAS AIMERE KABUPATEN NGADA NTT
KEPALA DINAS KESEHATAN KABUPATEN NGADA

{nforman
CAMAT AIMERE
Tanggal/Wakiu TP A

Nomor Informan
Karakteristik Informan
Umur
Jenis Kelamin

Pekerjaan/Jabatan

1. Sebagai camat apa saja tugas-tugas bapak dalam pelaksanaan tugas.

2. Menurut bapak/ibu, bagaimanra peran BPP dalam mendukung
pelayanan kesehatan di Puskesmas Aimere?.

Menurut bapak/ibu Selain BPP. apakah ada organisasi masvarahat atau

i

organisasi voluntary kesehatan lainnva vang ada di Kecamatan
Atmere”? Apakah data data resminva’

4. Bagaimana cara Kecamatan menjalin kerjasama’kemiiraan dengan
organisasi-organtsasi tersebut, khususnva dengan Badan Penvantun
Puskesmas?

5. Bagaimana bentuk dukungan pemenntah Kecamatan daiam mensuport
aksi/kegiatan yang dilakukan Badan Penvantun Puskesmas atau
organisasi volunfary Lesehatan lamnva?

6. Menurut Bapak sumber pendanaan Badan Penyantun Puskesmas dan
bagaimana prosedurnya?

1
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7. Adakah kendala vang bapak/ibu anvegap dapat  menghambat
suistanabihity Badan Penvantun Puskesmas di Kecamatan Aimere”

¥. Bagaimaana pandangan Bapak terhadap keberadaan BPP Puskesmas
Ailmere.

9. Guna keberlanjutan BPP . menurut Bapak apa saa hal-hal vang perlu
dipersiapkan atau yang harus ada.

v Terkant dengan pelayanan kesehatan oleh Puskesmas: Bagaimana
pandangan Bapak terhadap Puskesmas saat ini.

1. Berdasarkan pengataman Bapak apa saja vang masth perlu difakukan
perubahan/diperbaiki di Puskesmas,

12 Apabita dihubungkan dengan pelavanan kesehatan di Puskesmas apa
vang diharapkan camat terhadap kcheradaan BPP dan peran apa sgya
vang perlu dilakukan oleh BPP

12
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PANDUAN WAWANCARA
BADAN PENYANTUN PUSKESMAS SEBAGAI WADALL
PERAN SERTA MASY ARAKAT MENDUKUNG PELAYANAN
KESEHATAN DI PUSKESMAS AIMERE KABUPATEN NGADA NTT
KEPALA DINAS KESEHATAN KABUPATEN NGADA

Informan :
MENTOR CE / FASILITATOR PUSKESMAS REFORMASI
Tanggal/Wakiu Y AU

Nomor Inlforman
Karakieristik Informan
Umur
Jenis Kelamin

Pekerjaan/Jabatan e e

1. Sebagai Mentor CE / [asilitator puskesmas apa saja tugas-tugas bapak
daiam pelaksanaan tugas.

2. Menurut bapak/ibu, bagaimana peran BPP dalam mendukung
pelavanan kesehatan di Puskesimas dan secara khusus di Pushesmias
Aimere?.

3. Menurut sauadara Selain BPP, apakah ada organisasi masyaraka atau
organisasl voluntary hesehatain lainnyva vang ada di Kabupaien Ngada

4. Bagaimana bentuk dukungan pemerintah Kabupaaten/Kecamatan
dalam mensuport aksi/kegiatan vang dilakukan Badan Penvantun
Puskesmas atau orgamisasi voluntary kesehatan lamnva?

5. Bagaimana pendapat saudara sebagai mentor/fasilitator puskesmas
relormast melihal Hubungan kerja Camat, BPP dan Puskesmas saat
ni”

13
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9.

10,

11

Adakah kendala vang bapakdbu  anegap  dapal  menghambat
swistanabiiy Badan Penvantun Puskesmas?

Guna keberlanjutan BPP . menurut Bapak apa saja hal-hal vang perlu
dipersiaphan atau yvang harus ada.

Apabila terjadi perubahan struktur dan persomi dalam pengurus BPP,
criteria apa saja vang perlu atau harus ada dart masing-masing calon
penguru BPP.

Terkait dengan pelavanan kesehatan oleh Puskesmas: Bagaimana
pandangan Bapak terhadap Puskesmias saat ing,

Berdasarkan pengalaman Bapak apa saja vang masth pertu ditakukan
perubahan/diperbaiki di Puskesmas.

Dari pandangan Mentor/fasilitator puskesmas reformasi terhadap BPP,
hal apa saja yang perlu dilakukan perubahan/dibenahi oleh BPP vang
ada saat ini.

. Dalam pelaksanaan tugas saudara scring melakukan interaksi langsung

dengan BPP: apakah selama berinteraksi ada harapan yang
disampaikan oleh BPP kepada Pemerinialy Dinas Kesehatan.

- Sebagai seorang mentor/[asilitator Puskesmas Reformasi, harapan apa

yvang pertu dilakukan oleh Pemda Dinkes. Camat. Puskesmas dan
BPP.

14
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TRANSKRIP WAWANCARA 4

Informan - Ketua Badan Penyantun Puskesmas Aimere
Nama - Vinsensius Kua, SM

Tanggal wawancara - 26 April 2016

Tempat - Desa Aimere Timur

Kira2 bagaimana bapak sebagai BPP merencanakan kegiatan yang ada di BPP ini?

kegiatan di BBP yang pertama itu kita mengidentitikasi persoalan? yang ada di puskesmas yang
menjadi isu masyarakat ttg pelayanan pusk. memang pengertian selama ini masvarakat memang
tidak dilibatkan lalu mereka tidak mengerti, tidak tahu tentang peran puskesmas itu sendiri.. lalu
mereka diabaikan lalu ketika kamt diminta untuk jadi ketua BPP in1,.. saya sendiri awalnya juga
hingung, may mulai dari mana? karena kita <endin tidak mengerti tentang apa vang mau dibuat
di puskesmas itu sendiri. tapi setelah kita tabu di puskesmas banyak persoalan disitulah BPP
banya menjadi mitra peran untuk menjadi masukan pendampingan mitra... lalu menggerakkan
partisipasi masyarakat... bagaimana supaya mchhat kesulitan yang ada di puskesmas itu.

Berarti muial dengan mengidentitikasi masalah.

(02.30) Terus pak setelah mulai merencanakan kegiatan tersebut kira2 bapak dengan BPP in
melakukan hasil kajian2 tersebut?

Oh ya.. jadi kajian2 pertama tu permasalah pertama adalah masalah pelayanan puskesmas yang
menurut masyarakat terkesan va.. helum puas ya tidak puas kekurangan obat, munglkin
personilnya tidak ramah, sarana prasarana terbatas. dari situ coba kita inventarisir , coba kita
melibat kesulitan itu kita melakukan gerakan peduli kesebhatan. masyarakat pedult dengan
Keschatan hita mulal dengan gerakan saya bual wakiu ti coba masy ka2 mau peduli apa? 0o
ada kesulitan disini misalnya ada rawat inap ada ugd tapi tidak berfungsi.persoalanya tidak ada
selasar vang menghubungkan antara dva unit inijalu kesulitan obat kita mengadvokasi
memprovokasi kepada pemerintah supaya kiraZ kesuiuian dimana? pelayanan mungkin tenaga.
tenaga ini pertama mugkin keterbatasan personil yang kedua mungkin kesejahteraan mereka
terbatas jadi mereka tidak bisa maksimal untuk melakukan pelayvanan kepada masyarakat
terutama pasien. dari situ kesulitan 2 itu lalu saya buat gerakan yaitu coba masyarakat
mengumpulkan 1000 rupiah namanya koin seribu. saya gerakan itu lalu lafu kami kumpul uang
itu kamu membuat sesuai dengan kebutuhan puskesmas. Kita coba buat itu lalu kita buat dan itu
terjawab. misalnya kita bikin selasar hanya 2 unit itu berfungsi. UGD vyang tidak berfungsi
selama 3 tahun waktu itu akhirnya menjadi berfungsi sehingga pelayanan menjadi
maksimal sehingga di UGD terlayani lalu di rawar inap terlayani kumudian di KIA by hamil
dan pelayanan ibu bersalin. di situ ada rumah tunggu tapi rumah tunggu tidak berfungsi sama
sekali. hanya rumah kosong saja tidak ada tempat tidurnya, siapa yang mengelola, lalu
bagaimana bangun itu bangun lepas. saya mencoba melihat persoalan ini kalo rumah tunggu
berarti orang sebelum melahirkan harus menunggu. setelah melahirkan menunggu istirahat lalu
sehelum melahirkan dia menunggu. kita coba huat itu Jaly saya melihat kesulitan pertama tidak
ada tempat tidur, fasilitas di dalam rumah tunggunya kedua tidak ada teras saya coba bangun.
lalu tidak ada sarana2 lain penunjang misalnya alat2 dapur. kami kumpul kami cek kegiatan ini
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dari PKK desa ini mereka kumpu} baskomnya. kumpul dandang. kumpul kompor. kumpul tong
air, kumpul cerek, kumpul piring gelas semua akhirnya bertungsi berperan dimanfaatkan. hanya
ketika ini masy datang terlayani dengan baik. jadi intinya kita mentasilitasi jadi mitra pemerintah
untuk bagaimana menghubungkan antara mata rantat yang putus pemerintah dan masyarakat ini
BPP coba ambil ini menghubungkan ini. ternyata nyambungnya juga bagus karena hasilnya luar
biasa.

berarti sekian banya disampaikan oleh bapak tadi terkait dengan bagaimana melakukanya
ternvata kalau saya simpulkan disini bahwa BPP juga membertkan memfasihitas), sebagai mitra
juga memediasi mungkin dari yang disampaikan secara umuin tadi dari bapak.

{06.10) Disini mungkin bisa dijelaskan anggota BPP 1m kira2 kontrihusinya dengan organisasi
BPP itu sendiri bagaimana’

00 va .. kalau anggota memang pertama kami bentuk secara wadah ini. ini wadah sosial
sebenarnya. hanya pertama kami tidak diupah, upah udak ada. ialu bgaimana kita BPP
berkontribusi kepada pemerintah dalam hal ini puskesmas. yang memang pada awalnya waktu
saya buat gerakan ini kamt kesulitan kalau kita himpun dari orang dart kita dulu. saya motivasi
coba dari kita memberi. ada semangat memberi dulu dari kita. waktu itu kami dart BPP ada 9
anggota yang unsur dari perempuan, unsur agama, unsur pemerintah, dan unsur tokoh2 ini. jadi
Ikami mengumpulkan waktu itu ada ve kasih semen. ada vang kasih batu. ada vang kasih pasir.
kami membangun itu. jadi dengan motivasi memberi dulu dari kita. malah kita yang kontribusi
kepada puskesmas. tapi dari pusk ke kita 1dk ada. berarti im1 memang sosial. jabatan tugas 2
sostal hanya kontribusi kita  yang pertama selain material itu juga pikiran. yang kedua juga
motivasi. jadi juga kami memotivasi menggerakan ke masyarakat. dengan cara masing2 cara
mungkin lewat gereja, lewat doa kelompok, lewat pertemuan 2 di masyarakat kelompok2
strategis iu coba kita sampaika bahwa puskesias ini sebenarntya milik kita di sana ada i ini
ini kesulitan ini dan itu terlihat. jadi salah satu tugas kontribusi BPP kepada pemerintah dalam
hal in1 pusk itu dengan memberikan motivasi kepada masya. kalau hanya pemerintah jelas
munkin udak ini tidak nyambung. 1api kalau masy sendirt yg omong mungkin kepercayaan juga
lebih tinggi.

artinya kalau dari keanggotaan BPP sendiri artinya dari yang lain2 ada berapa orang pak? 9
orang. 9 orang itu kiraZ terhadap kebutuban organisasi int kira 2 kontribusi apasaja pak di
keanggotaan ini dengan ini apakah ada semacam iuran begitu ? iidak ada. jadi beiui2 memang
kalau ada pertemuan kita undang pasti mereka dapat. jadi tidak ada satu ikatan. misalnya ada
ikatan kita harus kumpulkan ieran tidak ada. misalnya kalu ada kegiatan puskesmas saya undang
bagaimana ko kita ada kekurangan ini ? kita semacam solideritas misalnya pada saat mau bikin
upacara peletakan batu pertama tidak ada beras tidak ada ikan kita tanggung bersama?
sebenarnya solideritas macam ada wran ... tidak ada. memang dia tida terikat sama sekali

nah itu artinya kalau itu mungkin dari kontribusi dari keanggotaan terhadap kebthan organisasi
-yang dipimpin oleh bapak ini . kemudian yang ke bertkutnya pak ini berkaitan dengan va ..
mungkin bisa diceritakan pada awal2 bagaimana sth ini kita apa namanya mengangkat anggota
int dan kira 2 kiat2 apa saja yang bisa untuk mempertahankan anggota vang ada saat ini /
supaya mereka tetap.. karena i wadah sosial yang tidak ada apa2 hanya capek melulu
lama2. kendur _kendur . kendur kendur begitu 7 kira 2 waktu apakah ada kriteria khusus
begitu bapak mentlai 0o.. ini st a si b st ¢ kudian kalau kira2 seandainya o.. ada kriterianya
kira2 apa saja ? 0o.. kriteria misalnya syaratZ menjadi anggota BPP . pertaina memang tidak ada
kriteria di format khusus yang baku tidak ada. itu memang betul 2 waktu pemilthan saja saya
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tidak ada. mereka pilih sava sendiri dari bebberap desa itu pilih sava lalu sava sendin bingung.
falu anggota itu mereka pilih tetapi ketika kita coba kita omong tentang kesehatan orang menjadi
peduli orang menjadi peduli jadi sebenarnya karena yang pertama itu peduli. dan mengapa
mereka kokoh 1alu tidak kelvar dari ini | itu sebebarnya dart motivasi saja. jadi tidak ada kriteria
oo.. kalau kami disini nantt ada ikatan ini. tapi tidak ada kiatan walaupun ada SK kapan saja
mereka mengundurkan diri silahkan, tetapi selama ini tidak ada mengajukan permohonan
ppengunduran dirt . mereka merasa mending tadi macam petalah. karena ketika ada pertemuan 2
pelatihan mereka diundang . jadi mereka dihargai tapi ketika kita beri mereka bilang oo.. kamu
nanti peran begint 2 . jadi mereka terima macam dengan senang, lalu itu mercka buat dilapangan
omong. dengan kasth mereka omoeng cerita di masy mereka merasa dithargar di masy.

(11.30) jadi ada ketokohan sebenarnya. kriteria yang pertama itu ada ketokohan figur yang
menjadi panutan. itu ada ketokohan, ya . pendidikan saya rasa tidak terfalu penting karena ini
sosial masy ada yang smp ada yang sma ada sd.  tapi yany periama kita melihat figur dan
ketokohan seseorang. lalu menjadi contoh dan panutan di tengah masyarakat. karena tanpa itu
mereka omong pasti orang tidak akan dengar, tidak akan ikut, itu kriteria mungkin pertama itu
orang bilang scheholder tadi kekuatan yang menjadi ketokohan. karena apa yang kila serukan
orang selalu bisa ikut dan bisa dengar itu.

(12.15) ya. berartin kalau untuk mempertahankanya mungkin ada kiat2 khusus misalnya begitu?
kalau untuk pertahankan untuk keanggotaan team karena memang dia punya di dalam SK itu
masa walktunya tiga tagun. tetapi selama ini sudah sekian tahun mereka bilang tidak mau mundur
tetap saja jalan terus dan saya minta berhenti mereka bilang . .tidak ... jalan terus. hadi tidak ada
kiat 2 khusus ya.. tapi memang karena faktor dari motivasi solideritas. kekuatan di solideritas.
(12.49) baik pak. itu herkenaan dengan keanggotaan. kemudian mungkin ini vang terkait setelah
ada SK semacam sudah ada rencana kerja kemudian ada pelaksanaan kegiatan apa2 yang
menjadi catatan dari BPP ini tentu dalam proses itu adanya pola evaluasi 1tu kinerja BPP | kira2
menurut bapak bgaimana mengevaluasi kinerja BPP dari yang bapak pimpin itu sendiri kaitanya
dengan rencana kegiatan dan pelaksanaan kegiatanya?

jadi kami ada biasanya ada rencana buat kegiatan setiap tabun itu kami buat evaluasi macam
laporan pertanggungjawaban . macam tahun lalu kami buat laporan pelaksanaan kegiatan di sini
kepala desa, BPP , dan P camat hadir semua. kita menyampaikan vang yang terkumpul sekian
kita sudah buat apa lita laporkan pertanggungjawaban itu vang dan secara tertulis. ee.. itu ada.
karena di dalam struktur itv ketua BPP ada sekretaris ada bendahara hanva kesulitan kita
bendahara kan kemarin ada pergantian ibu camat lalu itu ada kesulitan. tapi vang lain berperan.
lalu evaluasinva kinerja va.. kita hanya sharing. sharing pengalaman tapi kalau dari BPP sendiri
menyampaikan pertanggungjawaban karena ada dana 2 yang terkumpul melalui desa. dari desa
dari desa ada kontribusi kalau bebrapa tahun kemarin itu dari ADD dua dua juta. itu sampai
dengan tahun 2014, untuk BPP selam 2 tahun berturut turut dart APBD 1§ mellalui ADD dua
dua juta perdesa. lalu kemudian tahun kemarin 2015 tidak ada lagi. lalu kami bangun inisiatif
sendiri masing-masing desa seribu perjiwa dari setiap desa itu untuk kontribusi ke rumah
tunggu. tapi sudah ada yany terkumipul ada yang belum itu yang nanii kami evaluast pada saat
rapat2 akhir tahun.

(14.59) tapi itu rutin dikerjakan ?

Ya.. ada kalanya tidak rutin tapi ada. tapi pertemuan 2 yang itu selalu kami buat.

kalau kami bolch tahu kira2 hasil dar evaluasi itu artinya siapa yang memutuskan oo _hahwa ini
bahwa dengan adanya evaluasi ini antinya begini . kira 2 dari forum dari bapak sebagai ketua
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ataukah dari torum ataukah dari desa aytau dari camat vang menctukan o, im drerima atau tidak
baitu !

0.y ya jadi kalau evaluasi iiu misainya hiia buat susuii program samaZ dipuruskail sceata saina
2. macam diplenokan tim BPP bersama seluruh kepala kepala desa. misalnya kita sepakat dana
untuk satu tahun ini dari desa, mercka yang putuskan dan morcka yang menyampaikan itu. jadi
forum bukan dari BPP. jadi forum desa dan kecamatan dan BPP sendirt yang memutuslan.

(16 08) kemudian pak ini  ini masih . karena minta maaf pak ini kejar BPP karena judulnya
BPP tidak apa 2 terus terkait dengan kan banyak . artinya langkah 2 rencana kegiatan banyak
vang tidak direalisasikan kemudian ada beberapa vang dapat bantuan 2 yaitu tadi kan secara
umum disampaikan oleh bapak tentang co.. sumber imi sumber ini. nah selain e.. kalau boleh
dirincikan pak kira 2 sumber pendanaan vang selama ini vang dilakukan, kalau tadikan cerita2
lepas pak = Nah sckarang kalau libat dari sist sumber 2 pendanaan artinya vang benar 2 yang
sudah pernah dikelola oleh BPP ini suimnbernya dari mana 27?

yalip periama iu dari pariisipase masy. partisipasi masy melalul gerakan 1000 ladl. iu yang kami
dapat €. saya lupa angka itu cukup besar. ya .. mau sekitar empat puluh lima puluhan juta.
kemudian dart APBD 11 metalui ADD 1tu dua tahun berturut turut setiap desa itu dua dua juta
dari 8 desa di kec Aimere ada 8 desa. jadi 8 juta. dua tahun tu 16 juta. kemudian dan bansos.
bansos sosial dari APBD II itu dua tahun beituiut tuiul sekitar lima belas fima belas juta. lalu
dengan spontanitas dari masyarakat berupa material ada sumbang batu ada yang pasir ada yang
kavu itu ada. tidak di.. artinya pada saat laporan evaluasi tidak di hitung biayvanva hanya oo ada
spontanitas dari masy pasir , batu, kita hitung secara tertulis _artinya menggunakan diperkirakan
pembiayaanya pak ?

o.. va.. kalau material kita hitung materialnya pasir .. tidak dinilaikan datam kenangan. kadan2
diauangkan meskipun bentuknya pasir oo . ini berapa kubik dikalikan. artinya kalau boleh saya
simpulkan bahwa dari beberapa peran serta masyarakatl partisipasi masy ada APBD 1l melalui
ADD ada bansos ada juga spontanitas, ini ada 4 sumber bapak sampaikan sccara rinci tadi
berkenaan dengan sumber. itu mungkin dan sumber pendanaan yang mendukung operasional
artinya . ada dani PKK kec dan desa 2. .itu mrnyangkut dengan peralatan? untuk rumah tunggu.
misalnya macam piring gelas kompor tong air kualt semua lengkap. itu mercka bertkan secara
spontanitas. dari masing2 desa. spontanitas dari desa melalui gerakan ibu PKK. yang disponsori
oleh ibu camai waktu 1tu. kemudia setelah tentu setelah mendapatkan dana operasional ini atau
ada vperasional khusus untuk BPP ? tidak ada 11 semua anggaran ful untuk kegiatan pelayanan
kebutuhan puskesimas hanya misalnya kalau ada undangan BPP misalaya Ke bajawa kita bantu
transportasi saja. 100 ribu. kalau ada kegiatan di kabupaten atau orang undang ke jerebuu itu hari
hiaya transportasi 100 ribu, untuk 151 bensin saja. jadi macam ada biava operasional . tidak ada
hanya kalau ada kegiatan pertemuan itu biasanya kam makan minum bersama lalu ada uang
duduk uang duduk bersama schingga itu mungkin mcngikat mercka supaya mereka lebih
semangat. tapi operasional rnutin yang dianggarkan rutin itu tidak ada. tapi sekedar misalnya
uang duduk pada saat ada perremuan evaluasi akhir tahun itu ada. itu dari dana2 yang tadi. va.
Nah  hanya ada honor untuk pengelola rumah tunggu. 1tu yang selama 3 tahun itu 500 ribu itu
dan sumberZ dana itu. hanya sekaraing sudah tdak ada lagi biaya sumber saya sudah iidak ada
lagt maka sekarang nona ini saya masukkan ke pengelola rumah tunggu tapi dibiayai anggaran
dari bokda.jadi bisa membantu di rumah tunggu. sudah masuk tenaga bokda tapi 3 tahun kemarin
500 nbu perbulan untuk pengelola ramah tunggu jad: btaya fokus untuk itu.

{20.56) baik pak itu kaitanya denag sumber pendanaan, kemudian ini mungkin kita tahu bahwa
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BPP ini juga sifatnya wadah dan pada masy. nah tentu darn awal pak sdh sampakan ada
kerjasama dan segala macam. kalau seandainya ditclusuri mendalam {agr kiraZ BPP m kerja
sama dengan  apakah ada kerjasama dengan organisast atau lembaga lain Pak selain pusk?

kita bekerja sama dengan pemerintah kecamatan pemercintah desa masy desa lalu dengan
pengusaha? hanya ketika ada kegiatan besar mereka juga kita minta mereka sponsor ber
bantuan spontanitas. kalau LSM saya belum dapat. dengan pibak gereja juga. karena gereja juga
ada beri kontnbusi. dan sumber pendanaan itu sumber dana dari gereja juga maka kemarin dart
gereja protestan GMIT lau dari gereja katolik memberi 1tu

Nah . artinya dari kerjasama dengan lembaga2 im apakah diformalkan pak? ada perjanjian
tertulis begitu? tidak ada serba alamiah saja. ini mecnarik pak, kadang2 kalau kita bergerak
menunggu pihak lain bekerja. ini ternyata disim tidak. lalu  misalnya dia punya

sumber dana tidak menentu. tergantung tergantung bgman mereka punya spontanitas memberi
to. jadi tidak ada angka yang kita patckan sekia-sekian, macam di desa juga ya kita bilang 1000
perjiwa kadang-kadang tergantunng mereka ber berapa ya kita terima jadi tidak ada angka uang
yang pasti sckian. schingga kesulitan kami merancang. untuk pembelanjaan karcna kita tidk tahu
sumber pastinya berapa? tergantung bagman kita menggerakan va.. kalau ada rejek: ya kita buat
va,, kalau tidak berarty tapi artinya begini bapak.. kan kadang? artinya ya bukan beban ya karena
kepedulian in1 ya ootomatis tetap dikelola tunggu misalnya ya syukur masth ditcrima  dengan
bokda dan segala macam nah tadi disampaikan mungkin ada kadang2 ada tambahan dan desa
kadang? tidak nah kita kemarin berpikir oh desa sdh mendukung tahu2 desa trek stop - nah itu
ye sava pikirkan tadi kira2 kiat2 apa saja vang dilakukan terkatt dengan apa vang disampaikan
ya kalu ada perjanjian tertulis kan mungkin bisa dipegang?

Ya mungkin kita ada pegangan ..

Ya tapi tidak apa2 kalau artinya sekarang yang mengurus itu sudah dibantu melalui bokda.
kemudian pak int artinya kaitan dengan kegiatan BPP ini begitu banyak jenis kegiatan begitu
banyak pembiayaan yang masuk vang artinya kita ndak menghitung berapa besaranya tidak
artinya ada dana bantuan meskipun kecil tapi itu juga masuk ke BPP apakah itu BPP memiliki
laporan secara berkala begitu pak atau menunggu tahunan begitu?

Tidak ada laporan berkala hanya tahunan saja ketika ada uang masuk kita sdh ini baru satu tahun
kita lapor ke kepala desa kau punya ADD saya beium masukkan ya bgmana ini kau punya belum
masuk ko.

kalau seandainya . minta nmaai bapak kalau seandainya kami ingin melihat itu laporan apa
diperkcnankan tidak?

ada bisa dirumah saya tidak bawa

ya tidak apa2 mungkin dalam waktu minggu ini kapan nanti saya bisa bantuan

bisa saya foto kopi dulu baru P agung ambil.

mungkin ya laporan biar ada bukt; o in1 bentuk laporannya

itu mengetahui pak ande pak camat

kita tidak mau melihat uang ini dipakai untuk apa2.. tidak mungkin hanya melihat bagian judul
luarnya laporan. sehingga bisa ditempel.

lporan perianggungjawaban keuangan..itu han manggaral iimw minta saya kasih satu lembarkaiu
untuk contoh tu kenapa BPP bisa ada uang dari mana mereka heran2 kami uang tidak ada hanya
bagaimana kita mencar: saja. mencar: orang susah membert tapi kalau kita mulai dari kita
memang banyak data yang saya terhilang itu tu waktu pertama bendahara mercka pilih itu kan
saya tidak ada. jadi ada satu nona yang bendahara itu yang menarik tu dari pertama itu. yang ada
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bantu semen bantu seng bantu ini pembukuan dia hilang semua. jadi tidak bisa dapat jejak
itu yang berikut it waktu pak camat ibu pak camat kris punya isteri i yang japoranya
lengkap. sampai lapaoran ke badan hansos 1u dihuatkan satu bendel buku faporan spj.

(26 20) tapi artinya ada laporan sccara tertulis rutin begitu kalaupun apa itu dari desa yang
memebrikan banfuan itu tetep disampaikan begitu ?

ada cuma dilaporkan begitu

nah kalau seandainya dari kegiatan selain tadi bilang laporan umum secara tahunan saja
meskipun tidak disampaikan berkala tiga bulan segala macm tapi artinva untuk merancang jenis
kegiatan dan segala macam tentu ada forum pertemuan bpk apakah perlemuan antar anggota int
bukan dengan lintas lain tapi khususnya apakah ada pertemuan rutin dengan anggota BPP?

tidak _tidak rutin hanya jkaiau ada misainya wakiu mimloka kita hadirkan mereka semua. begitu
juga ada pertemuanya misaliya ada hal yang tiba-tiba butuh puskesinas kita undang scinua
mereka hadir. tapi tidak ada jadwal rutinitas itu.

artinya apakah misalnya kalau ada sesuatu vang ingin disampaikan ?

itu kita undang mereka datang

lartinya menunggu

sesuai dengan kebutuhan itu daftar hadir ada, uang yang mereka ada semua

artinya hukan secara rutin 0o..misalnya setiap bulan tanggal sekian tidak ada?

tidak ada. wadah ini spalnya kita mau rutin persoalan begini . transportasi. lalu minimal duduk
minum. saya hanya pikir itu persoalan. hanya kebiasaan kita orang sini datang kalau orang huang
wakt tidak dikasih minum mengomel. pas saya melibai kalau moment datang macam itu har
ada tim dari manggarai timur, saya bilang iny ada tamu mari datang ke mimah rame2. datang.

ya ini menarik juga kita mungkin diluar kontek yang ini tadi saya disampaikan oleh bapak ande
bahwa ada kunjungan dari manggarai timur ya datang ke sini nah artinya kkunjungan itu saya
bilang apakah terkait dengan BPP atau terkait dengan puskesmasnya. nah dari apa yang telah
dilakukan oleh teman2 dari matim ini itu apa3 vang mereka cari di bapak di BPP ini dan kira2
menurut bapak yang dicari sama teman2 dani matim ke pusk aimere?

memang mereka waktu itu fokus ke sint hanya untuk BPP sedangkan mereka ada dua agenda dan
untuk akreditasi. akreditasi mereka ke waepana. Ialu disini BPP itu mereka tanya mengapa BPP
Pusk ini bisa bekerja sama lalu hasilnya ko luar biasa seperti ini .temyata waktu saya
presentastkan kita sampatkan data visual iru dulu puskesmas pertama begini sekarang begini
contoh dulu gudang tidak ada sdh semua barang? tumpuk di dapur _ jadi tidak berungsi jadi
dapur tidak berfungsi gudang tidak ada. ini BPP melihat oo ini ada persoalan. pada hal ini
tumpahnya untuk dapur. BPP bikin gudang. semua barang vang tumpuk dari dapur ini pindah ke
gudang sehingga akhirnya dapur bermanfaat untuk rawat inap KIA dan sebagainya itu solusi.
yang kedua misalnya selasar tadi selasar tidak ada dan tidak menghubungkan antara ugd dengan
rawat inap. pasien tidak bisa ditolak dengan 1tu. ketika ada ruang itu

{30.13)5 UGD yang sdh 3 tahun mubasir itu akhirnya bermanfaat. yang kedua kebersihan kami
taniang pertama itu kebersthan di puskesmas itu rapor merah. rapor merah untuk puskesmas itu
pada hal kebersihian . itu bau obatnya itu adub ity luar biasa dan itu kematin mereka menarik itu.
manggaral timur menjadi contoh menarik itu, saya bilang saya yang tantang. ini kok kenapa bau
ternyata saya lihat ada persoalan, pertama keterbatasan anggaran. untuk membeli itu rinso sabun.
yang kedua tidak ada tenaga untuk kasih bersih. lalu itu ternyata kita advokasi ternyata ada, ialu
kita bantu rinso kita bantu ini, mereka kasih bersihkan, dulu air bersih mereka tidak ada ketika
ini akhirnya bisa dengan pemerintah ya ada banyak hal lalu dengan pelayanan tenaga juga salah
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satu vang menarik itu sava bilang minta maaf sava dulu sava tantang itu ketika sava dapat
laporan dari adik2 bapak saya ini jaga malam dari jam 0 sampai jam © pagi t itu upah kami dua
ribu lima ratus di depan ibu kadis saya nantang, ibu kadis tidak manusiawi kalau mereka
menjaga nyawa manusia lalu tinggalkan isteri atau suami di rumah menyclamatkan nyawa
manusia lalu dibiayai hanya 2.500 tidak manusiawi. .akhirnya waktu ada itu terus berubah
sekarang mereka jadi ketawa karena perbaikan itu sistem itu mungkin itu salah satu yang peran
BPP. lalu BPP juga mengyerakan menuginforimasikan i ke masy bahwa pusk ini nulik masy.
itu. itu yang menjadi gema. kalau dulu hanya puskemas kuat berapa? ketika orang turrun
masyarakat mulai itu kan pemerintah. selalu pemerintah tapi masyarakat tidak masuk di dalam
sistem. jadi mereka ikut terus bagaimana mereka tanya tentang bagaimana keuvangan. .saya bifang
keuangan ya kita cari. kita cari dgn ya kita bangun relasi dengan terutama di politik.. dengan
DPR harus kita pegang. .supaya mereka bisa loloskan anggaran..kemudian dengan BPMDPP
camat desa kita kerjasama.. akhirnya kami terbantu dgn ADD. kemudian selain spontanitas dari
masy ada momen2 penting kita coba kembangkan bahwa pusk ini kesulitan in1..ini.. mereka
memberi .. dari memberi itulah ini yang menark disitu .. sebenatnya tidak luar biasa hanya
sekarang apa ada tokoh ada figur yang bisa menyerukan im.. bersuara itu. selama orang takut
bersuara. takut berbicara ttg hal ini. orang takut omong ini baik orang bari tidak? dan kau omong
sebagai apa? dan ini memang saya mungkin . mu yang mereka menarik.. mereka bilangya hanya
seperti p wensini kami sulit dapat orang . saya bilang tni saya berani mengatakan apa adanya.
dan silahkan nanti bati mereka tergerak ayau tidak kan urusan itu urusan mereka. tapi saya saya
omong dulu ini butub ini butuh ini. dari itu kalau kami omong waktu rapat dari desa? betul
mereka tergugah. lalu kemarin uang ADD tidak ada, mereka desa2 spontanitas.. bapak kamidari
desa ini sekian ..ada 500 ribu ada yang 700 ribu ada yang satu juta.. silahkan. kec kami 1 juta.
dari sekolah  dari sekolah2 im kami sekian. itu ada dv atas semua. dan mereka dar spontan
karena mungkin saya menyampaikan di sini ada kesulita ini in1 .. ini kita punya. itu yang mereka
cari. lalu kenapa di sini bersih . saya bilang itu sdh kepemimpinan p ande dia membagi habis
tiugas termasuk Kapling? tanah dia bagi habis ukur berapa luas kali berapa angggota ini bagi
seberapa meter seberapa meter lalu mereka menangani itu tanam sendiri siram sendiri , mereka
juga berlomba lomba. jadi tugasnva dibagi habis. dan itu juga mungkin dapat tantangan dari
BPP. karena saya ini orang yang suka marah2. masa kam u kok im rumah sakit terus kemomos
begini tidak ada taman , mana orang datang bukan mau sembuh mau sakit tambah lagi. mereka
menartk itu ha ha ha. makanya rupanya menarik. lalu dengan transparansi keterbukaan dari dart
dana2 itu mereka terus ambil saya bilang inm1 saya kasih ini contoh kami buat laporan
pertanggungjawaban dan diketahui oleh camat kepala desa .

(3455) kemudian yang berikutnya pak.. ya ini masih terkait dengan ya meskipun tadi sepintas
sdh disampaikan oleh bapak kaitanya dengan hubunganva baik itu dengan pemerintah desa
pemerintah kcematan dan tentu kita natk sedikit ke level lebih tinggi selain di puskesmas. kira2
bagaimana hubungan BPP khusunya dengan pemerintah di tingkat kab apakah ini dari pemda itu
sendiri ataukah dari dinas kesehatan .. kira2 seperti apa yang bapak rasakan hubungan BPP di
kec aimere ini dengan pemerintah di kab? mungkin ada hal memang artinva masih perlu terkait
dengan kebijakan yang dari pemerintah dengan BPP im khususnya apakah dengan dinas
kesehatan atau pemda menurut bapak seperti apa?

ya.ya.ya memang menurut saya tu. memang selama ini hubungan kita bagus bangun
komunikast dengan dinas kemudian depgan pemerintah daerzh baik secara politis dengan
lembaga DPR dengan pemerintah dalam hal ini bupati, wakil bupati dengan lintas sektor kita
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coba bangun memang bagus . hanva sava metihat ada beberapa kesulitan misalnva musti ada
survey orang biiang survey mawas diri. artinya harus mensurvey kebutuhan masy. jadi masy
butuh apa di pusk itu yang harus perlu dipenuhi. tapt ini kadang2 mereka merencanakan dari
atas drop ke bawah; lalu tidak pas. tidak cocok. kemarin itu saya angkat kalau boleh kita ada
survey mawas diri. jad1 masy butuh apa di pusk itu. itu karena kita melayan: mereka bukan
melayani siapa2.. melayant mereka. itu yang selalu sy omong dgn tbu kadis dan teman2 juga sy
bilang coba inulai dari menjajaki kebutuhan dan itu disampaikan ke pemerintah dacrah melalui
asistensi lalu harus golkan waktu di forum politik. karena banyak teman 2 tidak memahami..
hanya target politik yang dicapai tapi bagaiman kebutuhan terpenuhi . itu yang saya lihat
kesulitan masth ada di situ.mungkin karena birokrasinya, atau memang sistem nomenklaturnya
saya juga tidak tahu. tapi kalu macam disini kami butuh. kemarin saya tlp ibu kadis, ibu kadis
kami ini harus pagar tembok keliling, oe.. bapak kesulitan dana. tapi saya sdh provokasi melalui
musrenbangdes. mereka menyanggupi itu tapi 2017, Karena belum masuk tewal ADD kan cukup
besar mereka siap untuk 2017 itu artinya kita coba membangun kerja sama mulai dari
pemerintah desa kec sektor2 terkait untuk melihat bgman kebutuhan di pusk khususnya. lalu
ciia2 saya p agung saya ingin pusknya tidak hanya seperti inl, saya ingin ditingkatkan menjadi
rumah sakit mini. itu cita cita pertama. kalau boleh artinya ini pelayanan dasar kalau boleh
beberapa semua kebutuhan dasar im harus ada di pusk. sehinga tidak perlu mata rantai harus
rujuk terlalu panjang, im juga masy butuh pelayanan cepat lalu kenapa barus ada rujuk?
sementara di sini bisa. 1tu yang masih perjuangkan itu dan ini mungkin kesulitan di pemerintah,
dengan sistem birokrasi mereka harus pakai begini2 ya kalau ke depan misalnya va kalau
fasilitas sarana itu dasarnya semua taruh dibawah ini maka di simi kemarin alat labornya sdh
cukup lengkap. karena itu memang saya dobrak betul ibu kadis, mungkin p agung juga tahu
tiptkal saya jad: saya marah2 ¢i forum. dan saya bilang ya kita omong pelayanan dasar tapt kalau
yang ,didasar tidak kuat lalu semua mau ke atas ke atas, kuat berapa kita punya uang rujukan.
(39.11) kalau terkait dengan e.. artinya kalau keberadaan BPP ya.. meskipun tadi disampatkan
ada dana bansos ada dana dukungan dari pemda, kira2 kalau dari sisi regulasi . kira2 menurut
bapak bagimana ? tentang regulasi keberadaan BPP? apakah itu harus ada” ataukah memang
seperti sekarrang ini? menurut bapak bagaimana?

kalau menurut saya karena BPP in1 kan wadah sama dengan kalau wadah masy kalau bisa harus
ada macam satu regulasi, perda, kalau boleh ada perda yang memuat bahwa ada BPP . karena
BPP kuat sehingga ada dana2 abadi. karena ketika ada perda konsekuensinya anggaran. misalnya
tadi pa agung katakan operasional, sampai kapan sih orang mau sosial. apakah masih ada orang
seperti kita, kalau setelah BPP ganti orang lain, apakah orang mau? kalau ini dihuat macam ada
satu regulasi macam perda, kalu konsekuensi perda kan ada SK. kalau saya kemrin di BPMD
waktu kita rapat di dinas tu, ada sosialisasi BPMD dia minta supaya BPP harus buat laporan ke
BPMD. saya bilang tidak. kanm bukan laporan ke BPMDPP, kami lapor ke desa karena uang
kami dapat dari desa, desa itu yang melapor ke BPMDPP. karena kami terima uang denga
kwitansi. spj mereka yang buat. jangan minta kami bapak. kami tidak ada hubungan dengan
bapak, kami hubungan dengan desa kalau memang mau begitu bikintah dana abadi yan ada
nomenklatur khusus untuk BPP masuk dalam DPA dinas ko? DPA instansi mana silahkan? yang
penting ada dana dan itu kami buatkan pertanggungjawaban secara regulasi .. kami buatkan spj
secara baik. ya karena kami kamu spj kami kan tidak ada dana yang pasti ini kan sifatnya
sementara. bantuan bansos kan sifat sementara. itupun karena saya masuk di dalam, jadi bisa
provokasi di bisa bikin proposal. kemudian kami ini ada SK. konsekuensi saya tantang waktu itu,
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konsekuensi SK ini kan harus ada lampiran. munimal kami dibavai. ini tidak ada sama sekali.
lerus bagaiman rcguiasi kamu bikin SK kami tidak ada operasionai apa2. minimal insenuf
perbulan ko, macam ada uang . istilahnya uang sabun tiap bulan, misalnya uang pulsa, tidak ada
sama sckali. lalu kamu tuntut kinerja kami, kami mau ukur pakat apa? kam kan sosial kami
buat2 kalau kami tidak mau ya terserah kami hanya menurut saya kemarin waktu rapat SKD
itu_sistem kesehatan daerah _kebetulan saya juga di undang sebagai unsur BPP mewakili teman2
semua. kita masukkan itu. regulast kalau boleh harus ada perda, BPP kan 1w menjadi peran
penting, lembaga ini lembaga wadah, kalau wadah hanya sekedar untuk tameng untuk serba
sementara waktu saya rasa untuk apa bentuk, lalu nanti tugas fungsi BPP harus dirinci rincran
tugasnya jelas. sehingga pertanggungjawaban jelas, im kan kami hanya kau BPP nanti untuk
ini, ya . kami mau bagaimana im..jadi ada ketidakjelasan di regulasi, int perscalan kita tetap
tantangan berat di regulasi p agung. belum ada regulasi kalau saya mau kalau boleh ada perda
Jalu mengatur tentang BPP. sehingga kita bekerja ikut sisteni. kalau ada salah sanksi jadi kamu
sekarang kamu mau kasih kami sanksi kalau kami buat salah sanksinya apa? kami kan tidak ada
ada aturan lalu kami tidak ada ikatan apa2. ini hanya baku baik baku baik saja. ha ha ha selama
kna baku baik | baik. kalau tidak baik hancur. kalau saya makan uang juga kamu juga tidak
proses. protes hukum apa? ya . tidak ada rujukan hukum untuk saya. tapi masih baik saya jujur.
kalau saya bilang saya aju proposal terus saya tanda tangan tenis saya terima, sp) saya karang?
saya makan sendin kan selesai. mau proses sama saya, tidak ada. karena kita memang sanksi
tidak ada regulasi tidak ada mengikat dan ini vang berbahaya (43 .50) ssaya sdh omong kemarin
kalau wadah ini tidak bisa dibuat regulasi ae  kita mau sanksi orang apa kalu orang tidak
bekerja. lalu SK tu konsekuensi bagamana? orang mau semangat. itu yang kesulitan di situ pak.
kalau memang BPP int mau di optimal mau diperlakukan seterusnya. kalau ini hanya sekedar
hanya karena AIPMNH AUSAID ya sudah. makanya kemarin saya bilang kalau int yang BPP
tidak berperan pak. di soa tidak bekerja, marunggela apalagi. riung tidak bergerak sama sekali.
tentu karena orang melihat karena vang tadi. karena orang melihat nang ada apa kita mau kerja
dapat apa. tapi kan saya tidak melihat itu, tapi saya bekerja karena saya peduli ingin mau baik.
investasi sosial saja

(44.52) ya itu juga tadi sekaligus disampaikan va nyrempet saja sedikit tentang hambatan
disampaikan oleh bapak nah ini artinya berdasarkan pengalaman bapak sebagai ketua BPP dan
sepak terjangnya dalam proses koordinas: dan komunikasi dengan lembaga lainya dengan
puskesmas kira2 kalau melihat dari wadah yang ada saat im ataupun BPP yang ada saat ini kira 2
kemungkinan 2 ke depan itu hambatan apa vang kira2 menurut bapak kira2 mengganggu nanti
proses kepenguirusan BPP ini? artinya setelah melihat pengalaman selama tiga tahun terakhir?
saya sejak 2011 hampir lima tahun lebih.

kira2 hampir lima tahun ini kira2 sudah dua periode bapak terus yang memimpin, tentu kira2 ada
hambatan yang kiraZ apa kemungkinan akan mengganggu proses BPP ini menurut bapak?
hambatan pertama itu bapak tidak ada satu regulasi 1adi. tidak ada regulast yang kuat untuk kiia.
kita bekerja disitu untuk apa? itu satu hal hambatan yang pertama. hambatan kedua va suatu saat
juga orang akan jenuh dengan BPP. orang tidak akan ikut. mau tkut orang peran scbagai apa ?
karena tidak kekuatan kita. lalu tidak ada sanksi. tidak ada sanksi nanti kalau dia tidak bekerja
ssanksinya tidak ada. jadi orang tidak akan bekerja karena tidak ada sanksi. lalu yang berikut
juga tu fakior ekonomi juga. semua pengurus BPP ini kalu ekonominya pas pas ya.. jelas orang
tidak akan bekerja. faktor ekonomi itu yang bikin jadi hambat nanti faktor ekonomi anggota.
anggota BPP ini datang pertemuan orang buang waktu. ojek saja di bayar bapak. itu contoh bal

23

Koleksi Perpustakaan Universitas terbuka



42763.pdf

vang kecil apalagi mau berkorban. sava ambil contoh saja untuk bapak thomas dengan bosco.
bapak mereka mentor ada gaji. saya gaji udak ada. tap1 saya masih bisa bekerja maksimai. bapak
mereka kan ada gaji tiap bulan. coba saya bertanya bapak tidak ada gaji, bapak bisa buat macam
saya tidak mungkin tidak mungkin mentor kan ada gaji. macam bosko kan ada APBD 1 honor
tiap bulan. bapak thomas juga kemarin AUSAID juga ada. kami juga int AUSAID tidak ada.
kalau ada pelatihan undang kami ada uang duduk ada uang transporiasi uang makan minum itu
saja.tapi kami masih bisa buat. dan ini kesulifan ke depan orang tidak akan terima tugas ini.
kalau tidak ada regulasi yang mengikat lalu tidak ada misainya SK tu konsckuensi dart SK iru
apa? kalau boleh jangan SK camat, saya juga tidak setuju. camat sumber dana dari mana? kalau
boleh SK itu harus bupati karena bupati konsekuensinya APBD 1l 1tu yang saya mantang
selama ini kok kami, kami dianggap mitra pusks mitra pemerintah terus SK camat, kita minta
camat beli rokok saja susah setengan mati. itu yang sava ...beberapa banyak kelemahan kalau
BPP mau kuat dan imau beitahan regualsi dan SKaya jangan SK camat. SK Kabupaten karena
konsekuensinya di biaya. dia bisa masukan dalam APBD 1l. jadi ada DPAnya tersendiri. apakah
nanti masuk lewat puskesmas atau lewat dinas ada rutinitas. sehingga orang akan bekerja
maksimal lalu kinerjanya terukur i kita bisa ukur orang punya kinerja. mau  buat
tanggungperjawaban rutin mau lapor uang dari mana ? mau bawa uang dari mana? semua tidak
ada.

{49.07) 1tu saya bilang katanya dengan adanya hambatan yang kemungkinan akan dihadapi oleh
BPP dalam melaksanakan kegiatannya. dan termasuk juga kelangsungan hidup dann BPP. itu
yang bapak sampaikan tadi.

itu faktor ekonomi. termasuk macam saya tu saya tidak pikir, tapi kalau teman2 yang lain mau
menerima tugas, kemarin untung masih banyak pensiun2 mercka masib ada gaji bulanan, jadi
mereka masih ada peduli,

apalagi tadi pak sampaikan cara perekrutanva ini kan siapa punya motivasi mau mendukung.
besok lusa ini ekonomi hancur pasti ilang semua.

mari kita minum duiu.. pa agung e..begitulah ¢ saya banyak orang wawancara saya lihat begint
ni..itu hari mereka dari pa dokter johari dari kementrian itu untuk akreditasi, di depan p jack
dengan p bosko ni . saya omong apa adanya. saya bilang pak tulis saja di situ saya tidak ada gaji.
kenapa dinas tidak berpikir tentang saya ini, hanya mereka puji2 saya di forum2 itu yang buat
saya makan puji. makanya saya dapat itu makan puji bapak. bukan apa yang mereka beri, saya
kan tahu bpk thomas im selalu puji bapak itu sedang menghancurkan saya. kalu dia muiai puji
saya bapak itu sdh menghancurkan saya, kenapa? iya ..bapak puji karena bapak dapat gaji tiap
bulan lima enam juta saya dapat apa? saya makan angin. tapi sava ini motivasi saya itu investas
sosial. itu yang saya mau kejar tu. saya punya investasi kalau saya buat baik saya cukup dapat
nama saja sudah cukup.yang selama ini yang menarik itu bapak orang ada minta saya bicara di
manggarai di dinas kesehatan ruteng nanti di dinas kesehatan manggarai timur.

(51.13) Nah ini mungkin yang e bukan tray.. mungkin nanti bisa berkembang juga tentang ha!2
yang berkaitan dengan BPP ini pak tambah tadi kan ada beberapa permasalahan yang ada ini, ada
regulasinya yang mungkin ada tingkat kejenuhan yang mungkin nanti kemungkinan terjadi alau
di anngota tim ataupun inj kemudian faktor2 ekonoms juga dan mungkin ada hai2 yang lain yang
memungkinkan hambatan akan berpengaruh terhadap kelangsungan nah .. artinya dari sekian
banyak hambatan vang mungkin yang masth ada juga mungkin belum diungkapkan oleh bapak ?
hambatan yang terjadi kira2 dalam perjalanan Lima tahun terakbir ini solusi apa yang sdh
dilakukan ? artinya mencoba meminimalisir hambatan yang ada itu di dalam BPP?
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va. va_hambatan vang pertama itu..va kadang2 mereka sudah ada vang enggan mau bekerja tu..
mau bekerja tim ini.karena mereka kan tanya kamy kerja dapat apa 7 kadang2 ungkap sepotong
di tas tapi saya selalu tidak kita nanti kita ada ..akbinya saya tidak buat itu ..tapi ada momen
baru kita undang mereka. tapt hambatan paling besar itu sebenarnya itu ..ce..c. apa e.. ekonomi
tadi kah. orang datang.

artinya solusi vang bapak tawarkan vang untuk meminimatisir kemungkinan tcrhadap jangan
sampai dampak ekonomi mempengaruhi misalnva anggota ini mundur satu persatu. nah kira2
solusi yang sudah dibuat selama im . upava apa vang dilakukan?

saya buat pendekatan. pendekatan mereka mari kita ini . jangan ko ini..ini kebutuhan kita saya
menyampatkan i kebutuhan kita jadi mereka masth ada hati itu. kita ke puskesmas rakyat
butuh kita. jadi mereka kadang2 merek termotivasi itu. mungkin suport iman juga ya .. kita
dengan pendeta to . jadi kemungkinan waktu iti kita coba. pihak gereja juga berikan mereka
macam pencerahan rohani. karena kami kan peinab buat juga .. biar mereka diteguhkan, ada pak
pendeta.. mereka semangat. banya karena mungkin mereka melihat itu. ketokohan kefiguran saya
saja itu mereka datang iru.kalau ganti saya itu selesai sudah.. tidak bisa berjalan.tidak jalan. maka
saya sebenarnya sdh jenuh dan tidak mau pak agung, saya sdh omong p ande ee. pa ande saya.
tapi bapak thomas tiap kali bilang. .e. ini masih butub . BPP lain tu kalau undang tidak hadir lagi.
di tempat 2 lain riung waepana eman bai dulitu e tidak hadir hanya ketuanya saja. tdak ada
lagi kita bentuk macam di jerebuu ihu vero dia juga tidak bergerak sama sekali dia hanya
menang karena anggota DPR. tapi itu karena kepedulian.

menyuarakan juga artinya minta maal mungkin agak sedikit berbeda dengan dulu2nya bapak
masih ada disitu sehingga ada ckstienva kelithatan, nah i kan hanya iya nama oke tapi apa yang
ada duduk2 perhatikan ini tolong perhatikan ni.. perhatitan kalau tidak diikuti dengan trik2
terientu.

ya..saya contoh bokda. bokda itu saya punya suara yang omong di forum. itu bokda sampat dana
untuk honor2 untuk petugas kesehatan itu bidan petugas kesehatan tu .itu dari saya yang
bersuara di forum saya ada bilang kalau ada bosdik kenapa 1idak ada \bos di kesehatan.
sementara mereka tenaga suka rela mau sampai kapan mereka mau sukarela? tidak bisa orang
melayani manusia dan itu saya dobrak dan akhirnya itu keluar bokda yang dari tahun 2014 ity
saya kebas betul bupati dan wakil bupati.

kan waktu sdh tidak ada im kalau beliau yang menyampaikan pek langsung di depan forum.
lansung di depan forum mana pak agung.. saya kebas memang kan tidak bisa akhirnya keluar
sdh aturan itu bokda. itu saya punya suara. teman?2 lain int. aduh kamu. mereka betu! tapt mereka
tidak merasakan tidak ikut merasakan itu ko.saya ini selalu merasakan itu kah. penderitaan
orang penderitaan saya. macam di komite sma smk. sdh dari tahun 2000 sdh 16 tahun . minta
berhents juga tidk mau kasih sekarang mereka punva aset. tadi kepala cabang dinas baru pulang
konsultast karena semua aset... karena semua aset tadi sdh kewenagan provinsi. semua aset
manajemen personil semua. i harus di antisipasi. sekarang guru honor pegawar honor yang dari
komite apa provinsi mampu mau back ini 7 Kalau saya tarik semua berhenti semua honurZ. lalu
kekurangan sarana prasarana di sekolah apakah provinsi mampu untuk memback up semua ?
(56.38) sekarang ..kalau tadi kami masih bicara bayak ke dalam ke BPP, sekarang kita _artinya
bapak selaku BPP melihat keberadaan puskesmas. bapak melihat puskesmas khusunya dalam
pelavanan kesehatanya? secara umum . kira2 menurut pandangan bapak puskesmas saat ini
puskesmas atmere dalam pemberian layanan kesehatanya baik sebelum dan seseudah ada di BPP
menurut bapak seperti apa®
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kalau sebelum dan sekarang ini m _.ada perubahan jauh sekali. kalau kemarin kita survey. survey
sebejum 1 itu memang bayak rapor merah. pertama itu sebeium ada BPP. itu penama
pelayanan keterbatsan personil mungkin, kedua kesejahieraan mereka tidak diperhatikan.yang
ketiga fasilita sarana prasarana terbatas obat juga terbatas kemudian yan paling menarik 1ty
kebersihan. dan keramah tamahan. ini sekarang berubah total jadi kesaksian kemarin itu saya
ada pasien danimanggarai timur ini saya foto memang ada foto lalu saya wawancarat dia di
tempat tidur untung seorang  teman lurah kepala desa di sifu bapak kenapa masuk nginap di
puskesmas aimere? disanakan ada puskesmas. oe . disini bagus ko in1 macam2 di hotel. kenapa?
pertama bersth | yang kedua pelayanan. rata2? disint sdh senyum sdh tertawa. sehingga kemarin
waktu wawancara dengan dokter johari tu, p dokter sehelumnya para perugas di sini tidak pernah
berani tertawa. baru sekarang mereka buka mufut untuk tertawa. e kenapa bapak ? kesejahteraan
mereka sdh berubah pertama jaga malam. mereka sdh tidak lagi 2500 sdh naik, kedua mereka
sdli ada bokda = kemarin kan sukarela. bagaimana suruh orang 2500 harus jaga malam ianpa
apa2. itu faktor psikologi. yang kedua tu sekarang tenaga rekrut kan banyak, iru tadi perubahan
sebelum itu karena kesan tu puskesmas tu bukan rakyat punva milik jadi orang datang itu va
mulai dasi lokei saja perawat sdh melayam tidak betul. dari loket menerima saja tidak menyapa
mereka. kadang2 pasien menyapa lebih dulu . pada hal saya selalu omong sebenarnya pasien itu
_itu lahan tanpa pasten datang kamu vang dari mana? kamu tidak akan di bayar gaji itu samapi
saya kritik dokter yang kepala dinas di ruteng tu.. waktu presentase saya omong, pak dokter
minta maaf saya mungkin salah di depan pejabat semua seandainya kalau di dalam masy im
cukup 20 orang seperti saya dan kami melakukan gerakan besar. gerakan besar untuk scmua
masy jadi sehat pak dokter punya spoit mau suntik apa? pak dokter punya obat mau lari ke
mana? kan orang sdh sehat semua to? itu itu tantangan. tapi memang tidak mungkin orang mau
sehat terus. pasti ada sakitnya tapi yang saya takut pada suatu saat terus smua orang schat in
kita mau buat apa? oe..dia tertawa. tapi itu ariinya yang menarik itu saya bilang pasien itu it
lahan. kamu dapat uang karena ada pasien dapat gaji negara bayar karena ada pasien. tidak ada
pasicn bclum tentu kamu ada jaga malam. belum tentu kamiu datang kadaini pagi sorc. tidak
mungkin. jadi mereka harus dilthat menjadi yang paling kamu butuhkan bukan mereka butuh
kamu. pertama menyapa mereka dulu. dari muka pintu. lalu sein apa apa yang bisa saya
Dantu janga tanya kamnu sakit apa? jangan. kalau tanya sakit apa dia sudah sakit ko mau tambah
sakit hati. itu hal2 sederhana saya selalu omong dengan mereka tu. . omong begitu. yang kedua
kamu datang kesini kamu tidak pernah menyapa ini kantor ruangan masing? tidak pernah
menyapa. misalnya saya ruangan kerja saya menyapa meja. karena ini rejeki untuk kamu. dan
kamu tidak menyapa ini kamu tidak akan banyak dapat uang. kamu menyapa itu dulu, menyapa
pasien menvapa tempat tugas lalu pindahkan rumah kamu fu ke sini  disana rumah disini
menjadi rumah kedua buat seperti di rumah kamu itu.. di sini. dan kamu akan dapat banyak hal.
dan kamu akan rasa senang betah dengan tugas ini walaupun berat. karena kamu punya rumah
kedua. dan itu memang p agung say2 fhat ada perubahan paradigma. yang pertama itu perubahan
paradigma. cara pandang masy sdh berubah kalau sebelumnya memang tidak ada sama sekali.
karena memang tidak ada wadah yang mengafat provokast yang mmnggerak = kamu memberi
1000 mereka rasa, kenapa harus bert seribu? untuk apa ini? untuk ini .00 berarti disana banyak
kesulitan butuh. 1000 mereka beri tu . tapi mereka rasa bernilai karena mereka beri itu ternyata
jadi perubahan. dan sekarang mereka datang dan mereka melihat itu bahwa mereka sdh senang.
fidak iagi seperti yang dulu. mereka menyampaikan. jadi itu dari faktor sarana prsarana sdh
berubah pelayanan juga berubah personil juga sdh berubah bertambah lalu lingkungan itu .
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lingkungan dan paling peitama pacadiginag. cara pandang masyarakal lentang schal iiu
_.000. pada hal sehat 1tu penting.

(1.02.54) nah sekarang mungkin dari sisi itu pak taktor mungkin yang disampatkan lebih banyak
faktor positif - nah kalau artinva sekarang dari lima tahun bapak melihat puskesmas aimere ini
kira 2 apa yang perlu vang masih perfu dibuat untuk diubah oleh puskesmas itu untuk
peningkatan layanan ini pak?

oh ya. yang perlama itu ruang tunggu.ruang tunggu itu tidak laya kalau kondisi saat int.
puskesmas ini ruang tunggu tidak layak karena tidak ada tempat orang menunggu karena pasien
datang kan pasti menunggu antrian dan di ruang tunggu itu in1 cita2 saya saja mungkin bertolak
belakang dengan dinas. di ruang tu harus menciptkan suasana bahwa dia ada dirumahnya sendin,
disitu kalau boleh ada musitk membuat dia betah karena dia menunggu ruang tunggn itu harus
ada kursi yang bagus meja yang bagus lalu ada apa di situ, jadi membuat dia suasana rumah.
kalau di UGD tu sdah bagus saya lihat mereka pakat kain tirai. jadi tidak ada pesan mereka
masuk langsung lihat perangkat. obat.. alat alat. jadi ada rasa takut. iapi mereka ada pele dengan
kain tirai. anggap ini rumah jadi tertutup semua. itu saya lihat.. ini kecil sederhana tapi secara
psikologis terganggu pasien kalau pasien datang langsung dengan perangkat. coo .im saya
bahaya sudah 1. tapt mereka pele dulu dengan kamn tirar itu salah satu di ruang tunggu
kemudian rawat inap. ranap kalau boleh memang harus ditingkatkan = kalay kondis saat ini
karena pasien sdh semakin banyak. dan orang mau betah kemudian peralatan2 laboratorium. alat
labor itu , fafu dengan Iingkungan itu. ya dulu mungkin taia ruang Hu sdh salah. dari awal
perencanaan. bangunan di dalam itu tidak tertata denahnya masuk keluar bagaimana sehingga
ini sirkulasi udara juga harus ada lalu orang datang menjadi denah masuk kemana masuk kemana
ini tahrak langsung di tembok ini putar 2 iru banyak hal vang saya lihat tantangan ke depan
masih banyak lalu pengamanan lingkungan ini mal pagar itu penting kalau air sdh terlayam
bagus tinggal saja penataan ruangan di dalam itu , itu yang asih saya lihat belum tertata dengan
bagus tata ruang lalu dengan rawat inap ruang tunggu . kalau boleh ya ini petugas medis itu
dalam radius dekat. karena saat emergensi butuh petugas. ada yang dari manggarai ada di
waelengga ada di mana2 ketika misalnva ada musibah besar ini ve sulit. Skalau boleh ke depan
itu ya ada rumah medis ko apa mereka berada di dekat lingkungan. ya kalau memang idealis
sepert 1tu.

paling tidak itu kan bagian dari penaganan dari BPP oo . imi masih kurang imi masih kurang yang
perlu di tingkatkan begitu.

dan itu masy selalu omong o©.. inl kurang.. ini kurang _ini begini.. ini begini . saya coba rekam
dan saya coba isukan im tiap kali pertemuan saya lempar hanya ini tidak ada kepekaan politik.
saya kecewa tu karena tidak ada kepekaan di forum politik. kalau peka itu sebenarnya bila dinas
mau usu] tapi kalau politiknya dia tidak pcka.

tapi kalau dari kepekaan hegitu menurut bapak artinya selain bapak sebagai BPP bapak juga
mantan duduk di legislatif itu ... khusus bagi kami orang kab misalnya dari dinas itu apakah perlu
ada hal yang apa ya .. yg kira2 vang bisa artinya hendak membuka wawasan beliau2 sekarang
vang duduk disana” kiraZ upava langkah2 apa yang bisa kita lakukan? ya mohon maaf kalau
kemarin beda dengan saya dulu di perencanaan bapak tahulah bagaimana sepak terjangnya dan
sekarang orang lain mungkin dengan posisi yang sekarang mungkin saya bisa bicara masukan
pada temen2 ada kepala dinas dufu kepal dinasnya lain sekarang lain juga, kira2 kalau melihat
dari sisi kepekaan terhadap itu mungkin ada upaya apa yang menurut bapak bisa sebagai
masukan kami untuk mencoba mendobrak artinya mereka terbuka terhadap dinas kesehatan?
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kalau iitu kita mulai dan dasar perencanaan. mula dari musvawarah desa . dusun desa. itu apa
survey mawas diri itu jadi mereka masy mengungkapkan apa2 . dan iu kalau boleh macam
legislatif harus ikut mulai dari proses awal. kemudian musyawarah kecamatan. musrenbangcam
kabupaten, mereka harus ikut karena kadang kala dari bawah usul tetapi ketika di politik itu
dominasi politik menjadi sangat kuat.dari dinas secara perencanaan mereka mulai dari bawah
dari aspirasi masyarakat tapi ketika masuk di atas politik mulai domnasi sehingga banyak
terputus. tidak masuk lagi kalau boleh kemarin mulai dari bawal sava juga omong di waktu
musyawarah kecamatan tu kalau bolehwaktu ini DPR hadir dan dokumen DPR pegang.
sehingga pada saat rapat2 di komisi di forum2 politik itu ini vang kita ajukan. sehingga kalau
dinas misalnya mengajukan imni jancan fagi int kita pending | batal. lalu itu satu, lalu
pendekatan proses perencanaan yang kedua yya sesekali kita buat macam ya ajak teman2
keliling coba melihat . ya ini kebutuhan ketika mendekati pemilu mulai turun rame2 kamu butuh
apa .. buiul apa tap setelah itu hilang. kampungan.. sehingga saya lihat banyak hal itu banyak
hitang karena diminasi kebutuhan politik , kepentingan politik sesaat saja. jadi prosedur itu
mualai musrenbang.. kalau dikawal dan komunikasi antara dinas dengan politik itu misalnya
DPR ke bupati komunikasi bagus . ya saya rasa karena politik itu ujung ujungnya kepentingan.
itu makanya saya blang teman2 banyak tidak ada kepekaan karena mereka tidak ikut dakam
sistem tidak terlibat langsung itukah saya kalau kelihatan terpenting pendidikan kesehatan
teriak betul karena saya mengalami bagaimana air mata masyarakat itu. pada saat misalnya
pertemuan mereka mengeluarkan air mata

{1.10.12) nah mungkin in1 yang trakhir terkait dengan masih dengan kegiatan partisipasi, artinya
setelah beberapa kali . beberapa kegiatan2 vang ditkuti terus pemantauan hapak selaku ketua
BPP juga anggota2 BPP vang lain tentu sdh sering melakukan kunjungan ke puskesmas,
kemudian juga sdh di sampatkan tadt bheherapa program2 kesehatan yang aa di puskemas,
mungkin sebagian besar sdh diketahu oleh bapak . nah kira2 apakah adanya seperti perubahan?2
vang disampaikan oleh bapak dari paradigma segala wacaim masy sdh mengetahui positif segala
macam , apakah bapak pernah menyampaikan ke masy yang lain oh ternyata di pusk aimere
sekarang begini lo,.itu.. atau senacam mempromosikan mempublikasikan apa yang telah berubah
apakah juga pernah menyampatkan ke masy tentang cc.. ada orang program dar puskesmas ini
vang periu kita tindak lanjuti apakh BPP pernah menyampaikan itu? peranya kepada
masyarakat.

kalau arinya ke masy langsung . tidak. hanvya kalau forum2 tertentu misalnya pas rapat komite
hanya saya samppatkan. pada saat ada forum2 strategis, apa kelompok2 strategis kami
kemasyarakat langsung tidak, kita hanya lewat kepala desa. misalanya waktu kita undang kepala
desa kita sampaikan ini..ini.. taps ke masy langsung tu belum. karena persoalan kita tadi. biaya.
tapt misalnya kalau ada pertemuan? sava sclalunsampaikan. promosikan, va tidak formil iah.
tapi mereka betul . karena kadang2 waktu kunjungan pasien iru kita bilang bagaimana? menurut
kamu. ee.. baik sdh pak ini sdh bagus bapak, itu dialog yang tidak resmi.tetapi kalau terlalu resmi
nantt mereka .tapi secara pakai time scadule jadwat untu itu. tidak ya itu tadi yang kesulitan
saya Itu tadi. kita tidak ada suatu sanksi organisasi satu ikatan sehingga bagaimana kita turun kita
dua lalu saya bisa terukur kinerjanya tu. kita hart ini misalnya bulan ini buat apa? mau ukur
pakal apa? ini tergantung kalau ya.. pas mi ada momen kalau tidak ya . diam saja. kalau beda
memang macam bapak thomas mereka mentor karena memang harus buat lapaoran bulanan
harus ada. dan turun lapangan jadi mereka punva kineria harus di ukur. prestasinya atau tidak .
tapi saya ini hanya istiiahnya wadah ini hanya mitra saja, untuk ya =sekedar butuh ..mereka btuh
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bantu misalnva contoh sekarang anak?2 bilang bapak sava 4 bulan belum terima gajihonor bokda.
saya komunikasikan ke dinas,, in1 mereka sdh 4 bulan kesujitanya di mana? oh bapak dana sudah
ada hanya sckarang masih dalam pemeriksaan BPK. mungkin mei sdh bisa. informasi masih ada
pemeriksaan BPK jadi belum ada perintah dari dinas untuk keluarkan ini.contoh seperti itu
mereka keluhkan di saya, saya sampaikan masih ada kekurangan tenaga mereka keluhkan saya
sampaikan. nah istilahnya memang dia punya tupoksinya sangat terbatas le pak.

(1.13.58) Tapi artinya dari meskipun sifatnva va artinva ada point2 tertentu yang menyenth
langsung ke masyarakat nah dan sisi yang disampaikan itu mungkin ada apa vang pernah
disampaikan? selain itg contoh riil vang kira2 yang dsampaikan oleh BPP trus di forum ini
apakah ada gerakan apakah ada langkah?2 apa? vang mungkin mendukung program ..itu mungkin
saya sampaikan berkait dengan program keschatan ? saya kira kan selain hanya lihat dar sarana
prasarana tenaga dan schagainya mungkin program?2 juga. nah ka2 dari sisi program inmi karena
ini juga menilal dari upava pelayanan kesehatanya dari aimere. nah artinya bentuk. ada tidak
vang artinya bentuk konkrit apa vang telah pernah disampatkan?

Kalau hanya secara umum tidak hanya ada hal2 yang khusu misalnya ibu bersalin. itu saya selalu
omong misalnya ibu bersahin kamu harus lapor wajib periksa di puskesmas mular dari umur
persalinan 0 bulan kira2 sdh sampai itu sampai sekian bulan kamu lapor kira2 nanti waktu
sebelum melahirkan harus ke rumah tunggu. karena di sana ada rumah tunggu. dilarang untuk
ibu2 mathirkan di rumah hanya informasi itu. tapi kalau vang lainZ saya mau informasi
bagaimana? paling?2 saja itu ibu hamit karena kalau kesehatan ya kita omong tentang kebersihan
lingkungan dan itu buat kegiatan dan desa langsung jabarkan . setiap hari sabtu mereka buat
kebersihan lingkungan. dan ru kia juga omong waktu musrenbang kecamaian desa atau
kecamatan program kebersihan itu kebersihan. kamu jabarkan lewat program desa. mereka
jabarkan setiap hari sahtu ada sabtu hersih yang contoh gitu atau misalnya ada banjir musim
banyr got2 tersumbat itu mereka bersihkan itu untuk lingkungan. tapi kalau yang lebih fokus tu
pada ibu hamil saja sebenarnya. lebih banyak derajat kesehatan. lalu yang lain2 tu sevcara umum
kan kita omong tentang pola hidup pola schat pola makan, contoh kami sosialisasi tentang miras
int. itu kami sudah jajaln dgn ibu kadis bahkan saya sdh lapor p camat musi undang para pelaku
produksi moke int supaya jangan sampai masak moke di alas dengan kwali atau dandang karena
it mengandung karat zat besi. jadi ity bisa merusak tubuh. atau masy jangan konsumsi arak
terlalu tinggi karena arak 1ni 20 sampai 30 % dia punya alkoholnya 1tu. jjadi kita. contoh macam
itu kita omong di masy hai ingat.. llalu saya juga sosialisasi ttg apa kemasan itu , alat penampung
menyimpan moke itu kah saya selalu tanda tidak boleh taruh di botol aqua tetapi saya mulai coba
buat im pakai di botol kaca karena botol aqua apalagi kalau taruh di tempat dingin masih baik
kamu jemur lagi di panas, dia kena panas memuai. kalau memuai alkohol itu menvedot zat
plastik, plastik akan masuk jalur saluran pembuiuh darah dan 1ni bisa jadi rusak itu. cuman saya
sdh omong beberapa sosialisasi bahkan dalam polsek kami turun dari aspek kesehatan saya tidak
omong dart aspek ini.. tapi dart aspek kesehatan kemasan ini. int must turun saya sdh omong
dengan p camat ulang2. kalau yang lebih fokus menyangkut dengan puskesmas e saya. saya
tidak omong. hanya kalau misalnya 1bu hamil saya selalu omong jangan sampai melahirkan di
rumah. dan bapak desa harus tahu mufai malam ini to mereka kaget. va karena mereka nanti
hamil setelah hamil bapak desa harus tahu di rumah mana vang ada pasangan suami isteri yang
nanti ibu hamil . harus periksa dan sekarang sdh tidak ada lagi melahirkan di rumah

angka kematian ibu juga rendah rendah sekah. saya kemarin p ande bilang..p ande saya ini mau
turun tapi ya teman2 saya mau teman2 kita turun ni masalhnya saya perasaan dengan mereka tu
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mereka punva biava ini coba kalau ada rutinitas vang operasional tiap hulan misalnya angearan
sekian kita turun ya kita run. mimmai ada itu makanya saya bilang kalau pemerintan bisa buat
dengan perda di SK kan semua yang masuk dalam pengurus BPP tu minimal macam kader
posyandu tu sehingga pada saat posyandu tu mereka di apresiast ttulah yang menjadi tantangan
sehingga saya btlang ini BPP ini suatu saat dia bisa berbubar. dia berhenti. kalau tidak dibuatkan
suatu reguilasti dengan dana yang tetap.
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TRANSKRIP WAWANCARA : 5

Informan - Anggota Badan Penyantun Puskesmas Aimere
Nama - Lukas Loko

Tanggal wawancara 229 April 2016

Tempat : Kantor Camat Aimere

Sebagai anggota BPP ini mengapa bapak lukas bersedia menjadi BPP i ?

yah = yang pertama kebetulan saya sebagai kasi PMD di kec mewakili camat juga saat itu
terpilih jadi anggota BPP mewakili kantor camat itu yang pertama. vag kedua c kita mau
berusaha puskesmas ke depan itu e.. pelayanan kepada masy agar lebih batk dari sekarang.
karena kesehatan itu membutuhkan partisipasi dari semua pihak tidak orang kes saja yang
membangitn kesehatan ittetapi membutohkan semna elemen masy  habu membabu nntuk
membangun kesehatan itu  ytermasuk kami scbagai anggota BPP berperan juga untuk
memberikan masukan memberikan kontrol ada hal2 yang dilakukan oleh baik pelayanan maupun
tebih baik lagi yang berikut keterlibatan BPP itu tidak hanya itu. tapi kami juga pernah
melakukan menggalang dana untuk pembangunan selasar. karena kami lihat bagaimanapun
puskesmas itu neium memiliki selasar. kalau misalnya ada pasien darangkan tidak di angkar dari
kendaraan masuk ke dalam tetapi didorong, melalui ada tempat tidur yang menggunakan roda itu.
sehingea memudahkan orang sakit itu masuk ke dim ruang rawat. begitu Ikami sudah bangun
selasar. juga termasuk membangun itu rumah tunggu. rumah tunggu juga kami nersama sama
membangun juga melibatkan masy desa. 1tu juga dua tagun berturut furut mengumpulkan satu
juia pertahun untuk kita secara bersama2 membangun rumah tungeu itu. pada saat ibu nrersalin
itu yang menunggu itu tidak kesulitan. terus yang berikut itu kita terlibat juga membangun juga
itu garasi. garasi kendaraan karena mengapa kami harus bangun itu garasi karena kendaraan
puskesmas harus 24 jam di puskesmas. schingga pelayanan pada masyarakat itu bisa lebth cepat,
tidak kendaraan itu di rumah sopir mendekatkan pelayanan (04.43) juga kami membangun
bersania? dg pusklesmas nicembangun gudang penyimpanan varang? dari puskesmas itu.ada
gudang yang kami bangun bersama?2.

(05.01) baik terima kasih pak lukas itu kaitanya dengan peran dan beberapa peran yang di
sampatkan hapak sebagai angggota BPP kemudian saya kembali ke BPP itu sendiri dimana
bapak sebagat anggotanya kira2 dari struktur yang ada dari BPP itu apakah ada membangun
tugas yang sessual dengan prolesi bapak ? seperti di kamor camat ini?

kalau pembagian tugas secara .. itu ada pengurusnya. karena kami sebagai anggota. sebagai
anggota pada saat rapat2, rapat gabungan dengan puskesmas _kami sering rapat bersama untuk
merencanakan untuk merencanakan misainya kna lakukan 3M pius misainya.itu BPP bersama
puskesmas rapat bersama baru eksen ke lapangan. biasanya buat perencanaan bersama2 jalankan
bersama2.

masih tidak melihat anggotanya. oo.. im si A kamu ke sana s1 B kamu ke sana. kolektif begitu?
oh ya.. juga pembagian tugas itu, tidak perorang. tapi dia ada ketua wakilnya dan sekretarisnya,
kami anggota. ada keterlibatan misalnya kegtatan puskesmas kami ambil bagian.

(06.36) baik bapak. terus terkait dengan yadi disampaikan BPP ini, namanya wadah ya tentu
kadang2 ada pertemuan2 yang di;lakukan olen BPP. kira2 bapak selarna menjadi anggota BPP
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ini apakah bapak juga mengikuti pertemuan itu dan kalupun ada pertemuan berpa kali biasanya
dilakukan?

sava biasa mengikuti rapat dulu . biasa BPP dari utus untuk kot hari kesehatan nasional untuk
ke riung ke manaZ yang ada tetapkan hari kesehatan 1tu. dan perkecamatan biasanya saya ambil
bagian tapi biasanya tukar2 tidak hanya saya saja. terus rapat2 rutin itu saya kadang? karena saya
ada kegiatan rutinitas disint saya sering juga tidak ambil bagian karena btasanya pak ketua minta
pengurus intinya yang hadir. kalau misalnya ada minillitkakarya itu biasanya ada rapat sebelum
mulai, biasa juga saya mewakili camat untuk membuka kegiatan itu. bersama dengan BPP ketua
BPP.

ity berarti kegiatanya apakah kita itu artinya kalau di BPP sendini apakah itu kegiatanya ada
pertcmuan rutin begitu d BPP?

Ul Bl I bCI.LLl m.nluu lllUII5hlll Ulbﬂ Lll,ld.
tertentu kami di panggil untuk rapat.
{08 34) baik berikutnya bapak ini kaitanya dengan badan penyantun i selain tadi mengikuti
pertemuan?2 tadi bapak juga menyampaikan kadang?2 ikut bersama2 menyusun rencana kegiatan
ini. nah selama peran ini yang dilakukan nerkattan dengan penyusunan perencanaan ini kira2
lomirihusi apa saja vang artinva yang sering bapak sampaikan pada forum2 penyusunan
perencanaan itu.

contoh misalnya perencanaan kegiatan hiasanya setelah kita menyusun perencanaan kegiatanya
biasanya saya ditugaskan oleh camat untuk mewakili camat biasanya ikut pertemuan di bajawa.
contoh model apa namanya sanitasi berbasis masy. itu juga saya di utus dari camat juga sclain
BPP juga sebagai kasi PMD di kecamatan.

kalau seandainya kita berbicara tentang wadah itu sendiri pak BPP nah secara pribadi nusainya
menurut bapak sebagai anggota kira2 kontribusi apa saja yang artinya vang bapak berikan
kontribusinya terhadap kemajuan BPP imi?

o.ya.itu memang penting dan BPP ini penting sangat berperan di puskesmas bagaymana

mickagmag tebih tnmu dart har i ke .'apqn akan lebih maiu peranyva banvak terlaly ban}ra};l

[EE AR F1 % I (e Gyl P Ry newiaa )

mungkm pertama itu saran pikiran itu membuat apa macam kajian kita ke lapan&,an untuk minta
pikiran masy . macam apa namanya kuesioner. bikin kuesioner kira2 pelayanan di puskesmas
seperly apa? menuiui masy . dengan daia iu dengan cara sepei il iu kita bisa mempeibaiki. ka2
secara apa dengan puskesmas, kira2 apa apa yang kamu bisa lakukan di puskesmas ini. sehingga
smakin hari semakin baik pusk ini. kalau tidak buat begitu bagaimana kita mau melihat
pelayanan dari petugas di pusk kepada masy. kita harus tahu duiu kiraZ persoaian 2 apa masaian
2 apa yang dihadapi oleh masy di puskesmas. saat itu kalau sdh tahu masalahnya baru kita
berikan solusi.

{11.16) baik _artinya kontribusi diberikan kontribusi masukan pikiran saran ke pusk dan BPP.
Nah terus selanjutnya i berkaitan dgn tadi kalau secara tidak Jangsung tadi ke pusk. nah
sekarang kita kembali ke misalnya ke masy. nah kira2 bapak sebagai anggota BPP itu selama
menjadi anggota BPP ini pernah tidak bapak turun langsung ke lapangan ke kelompok sasaran
meyampaikan hal2 itu.

oh va saya kebetulan kasi PMD. kasi PMD #tu tugasnya banvak karena lintas sektor baik
perikanan pertanian apa namanya peternakan dinasZ kemakmuran itu. biasanya yang mewakih
camat saya, itu biasanya kita omong ttg membangun manusia juga keschatan pendidikan
macam?2 sehingga kesehatan itu.tugas ini kan tidak bisa diserahkan khusus hanya petugas
kesechatan saja jadi kami juga punya tugas untuk menyampaikan pencerahan kepada masy contoh

K tiap bulan..iapi ada. hanya bukan tiap bulan. iapi ada, saai

32

Koleksi Perpustakaan Universitas terbuka



42763.pdf

misainva melakukan kebiasaan melakukan perubahan peritaku masv tentang STBM misalnva. 1tu
di omong secara terus mencrus. sebab itu udak bisa diiakukan satu kali di omong hanya satu kaii
di masy ini harus setiap momen apa saja harus kita sampaikan. saya tidak pernah. kebetulan saya
juga anggota BPP dan anggota tim STBM tingkat kec itu secara terus menerus saya himbau itu.
bagaiman rakyat itu harus hidup sehat. sebab sehat 1tu moral utama untuk manusia itu hidup.
sebab tidak bisa omong hanua satu pokok bahasan saja. misalnya saya omong ttg koperasi. tidak
hanva di koperasi harus kesehatan pendidikan macam2. pamanva didinas? kemakmuran itu sava
punya tugas karena kita sebagai koordinasi di tingkat kec ini.. kasi PMD menjadi koordinasi
dinas2 kemakmuran.

(13.48) berarti artinya peranya bukan hanya di kesehatan tapt juga sektor lain. kalau boleh tahu
pak kira2 kalau trekuensi ke lapangannya itu apakah berkala triwulanan bulanan tahunan?

tidak. biasanya kalau ini PNPM sudah berakhir. kalau PNDM belum berakhiv Kaiena seliap
momen apa saja di PNPM itu saya sentil 1tu saya omong. karena saya mau omong waktu kapan
lagi” musti epat it saar apa saja misalnya LKPI di setelah kegiatan sclesar atau di awal proses
perencanaan itu langsung omong dengan perencanaan dan semua sektor bidang segala macam itu
.. tidak bisa hanya satu. jadi mau harap p camat tidak mungkin p camat omong semua. karena

kaini sdh di bidang? itu sudah di seksiZ kami sdh harus sesuai tugas pokok . scinua sekior
macam saya di kasi PMD sektor kemakmuran harus nisa sampaikan koperasinya lebih2 di
kesehatan dan pendidikan ekonomi begitu

{15.02) nah. baik kaitanva dgn bapak schagai anggota sckaligus sebagai kasi pns di kec sdh trun
dan bukan hanva bicara lain2nva tetapi juga kesehatan. Nah sckarang terkait lagr dlam
keanggotaan pak. dalam keanggotaan BPP imi disampatkan im kan tim, ada berapa orang pak
timnya? kami 10 orang. dari 10 orang itu pasti punya karakter masing2 nah kira2 bapak
menjalin hubungan kerja itu dengan anggota?2 lain dari BPP in?

va karena kita ini tugas anggota BPP ini karena rangkap tugas ni ada yang dari menjad kepala
desa ada yang pendeta ada yang dari pegawal negerl model saya ada yang dari pengusaha ada
yang dari anggota dewan. jalinan hubungan kerja pada saat kita bersama misalnya ada kegiatan2
di puskesmas itu kita bertemu dan kita saling memberikan pikiran sehingga kita hidup dit masy
itu tidak bisa hanya kita sendiri kan banyak orang. paling kurang kita barus menjadi contoh
menjadi teladan. contoh saja misalnya saya sebagai anggota BPP, anggota apa tim STBM
sanitast 1otal berbasis masy. saya harus melakukan lebth dulu bagaimana sava omong orang
kalau saya belum lakukan. 5 pilar itu saya harus buat. saya harus buat lebih dulu.aya harus buat
lebih dulu baru saya baru omong masy lain tetangga lain supaya ikut seperti saya begitu. tidak

;\;('--‘\ l‘l"l!‘i‘?f\ ﬂl]‘lr\nfv r‘r‘\qnn ]‘l-’\ﬂts W4 AT !f\l,'\\]rl'n" o'.‘!‘-‘:l ‘\-'ll;\'ll‘llfl"ﬂ coh;p L l/ﬂ!"\ll ratisirne f‘l"ﬂ-?ﬂﬂ(\
Lo daed y b ebiilag welidliigs. di e SU YL JuALONLLL Daly VR juiaandl oo ‘gb“ I A G LA L o

macam p john mereka yang dar1 PLAN datang pergi di saya punya rumah , pa lihat karena saya
sdh lakukan itu_jadi saya omong orang , orang bisa tkut saya. kalau tidak orang tidak ikut begitu
{17.08) baik itu tadi dari hubungan kerja tadi sdh disampaikan secara umum hahwa karena ini
masing?2 tentu sesuai dengan profesi ya punya ada masukanZ hanva disampaikan pada forum?2
tertentu. baik artinya sekarang sdh berapa tahun jadi anggota BBP?

saya trdak ingat lagi  tahun dua ribu dua belas mungkin. hampir empat . sekitar itu. sekitar empat
sampai lima tahun. baik artinya selama menjadi anggota BPP kurun wan waktu empat atau lima
tahun, kira2 hambatan apa saja yang dialami sebagai anggota BPP ini kemungkinan kalau
melihat dari prospek ke depan wadah BPP ini menurut pandangan bapak selaku anggoata BPP
sepertt apa?

menurut saya e...wadah ini harus tetep dibangun harus tetep ada |, kalau tidak ada wadah ini siapa
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vang kontrol? itu vang pertama. terus kira2 mau wadah mana lag: vang kalau misainva keschatan
seperti macam BPP ini yang sering memberikan pikiran mungkin masalah2 bisa dicari jalan
keluar setelah ity mencari jalan keluar secara bersama dan tidak bisa membiarkan puyskesmas
sendiri untuk petugas2 puskesmas. paling kurang membutuhkan orang lain membutuhkan BPP
ini. BPP harus tetap ada kalau BPP tidak tetap ada dia bubar, atau ditiadakan saya pikir ya
mungkin tidak . Gdak = artinva Keschatan kan tergantune davt Kesadaran masing2. tapt pahng
kurang harus ada pikiran2 dari wadah ini untuk memperbaiki hal2 mungkin yang kurang puas
masy pada saat meclayani masy mungkin tidak puas. atau kes di masy tidak bagus. paling kurang
kami juga tidak hanya omong kesehatan kepada teman2 di pusk perugas pusk juga omong
terhadap kepala desa. omong kepada pemimpin2 yang ada di masy bagaiman kesehatan ini ke
depan lebih baik dari pada hari ini. begitu,

(19.55) nah kalau seandainva dan tadi disampaikan memang ariinva  secara positif bapak
sampatkan wadah ini harus ada. nah sckarang artinya kami melihatnya kalau nant: ada saya pikir
kan namanya BPP ini bukan treus menerus begitu . tentu ada hal2 tentu ada batas umurnya
segala macamn mungkin segala dan sebagai2nya tentu wadah ini perlu ada personil2 baru dan
segala macam, nah kira2 kalau dar pengalaman bapak secara internal dan anggota stu sendir
kira2 hambatan apa yang kiranya nanti dimungkinkan wadah in1 bisa maju dan tidaknva atau ada
hal2 apa saja yang kira mendukung sehingga wadah ini tetep eksis begitu?

{20.49) e .arir begun kaiau angpoiaZ BPP i masialiZnya ydanyg kiia fadapat. kid mau werubab
perilaku manusia ini tidak segampang membalik telapak tangan. harus terus menerus pak.
membangun kesehatan itu tidak segampang membabk telapak tangan, ita omoeng dan omeng,
harus memberi pencerahan terus, sebab kalau omong satu kali tidak mungkin pak, tidak munkin
itu ada perubahan perilaku di sana. BPP harus eksis terus. sebab kalu tidak ya kita membiarkan
ya vonioh saja kalau di desa disana lingkaugan bersih segala acam bdak ada orang gt yaug
memperbaiki itu saya yakin kesehatan tidak akan terjamin. memang hambatanya adalah karena
membangiun kesehatan ini kan tidak bisa seperti membalik telapak tangan, kita harus omong dan
otnong terus dan kita memperbaiki secara ferus menerus, tidak bisa dibiarkan begitu saja. kaiau
kita omong satu kali stop. tidak bisa. sama dengan kita mendidik anak ini, kita omong tidk bisa
satu kali, kita omong di masy tidak bisa satu kalt pak saya pikir omong di masy harus terus
menerus kita omong. siapa mau omong ..kita ini. sebagai petugas ini. orang yang lebih mengerti
inl , bagaimana pentingnya kesehatan. nah begitu.

22.19) iya baik, kalau lihat dart sist keanggotaan dan tim ini kami anggaplah tim BPP itu, dari
pengalaman bapak ada tidak hal2 yang menyangkut yang disampaikan dan luar artinya yang
bersangkutan tidak masuk dalam BPP tetapi kadang2 menyentil tim BPP i1 begitu, pernah
fidak?

tidak pernah.karena begini, karena yang anggota? ini kan banyak .. .apa ..profesi ada yang
pensiunan, ada vang pegawai negeri masih aktif, ada vang anggota dewan ada dari kepala2
desa.ada. ada vang masy iuar. masy yang mengerii. kan macamZ. tidak hanya satu misainya
pegawai negeri saja tidak. anggota BPP dari banyak sektor sehingga mereka kalau kita hasif dari
rapat2 itu ya masing? itu dia jalankan sesuai dengan, jalankan sesuwai tugas? apa namanya
tupoksinya sendiri2.sekarang terganttung dart anggota itu sendiri kan anggota tidak bilang sdh
bentuk satu kali sampai seterunya ,tidak juga. kami kan sdh umur 55 mingkin ada yang bisa
regenerasi. vang muda? dari bawah kan masih bis ada masih ada kan bisa disanti kalau
misainya yang sdh pensiun sdh tua artinya sdh meninggal.. diganti = dan membangun kesehatan
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kesehatan. iya.

{24.15) baiklah. itu tentang 1adi yang bagannana pandangan baik dari internai ttg BPP, kemudian
tadi bapak sampaikan sepintas bahwa jangan menilal vang negatif ini ttg BPP* im”? belum ada |
lidak ada.

nah sekarang, kan kalau dari sisi apakah nanti karena ini wadahnya sesala macam tenu
pelaksanaan kegiatan juga mesti harus dicvaluasi. paling tidak. kalau menurut bapak. apakah
perlu misalnya ada reguiasi terkait dengan keberadaan BPP?

ya iya. karena masih SK camat. regulasi ada, tapi SK camat. kami tidak dibiayai apa2. kami
bekerja iru suka rela saja. kami tidak ada gaii juga. tidak ada. memenag melekat. contoh medel
saya melekat saya sebagai kasi PMD karena tugas saya int koordinasi dinas2 kemakmuran. im
juga menyangkut kesehatan. contoch misainya perencanaan. itu juga saya harus bisa omong.
bagaimana meningkatkan produksi ikan ini baganiman cara tangkap | mungkin bisa ada
pengetahuan 1u, sampalkan kepada mereka, kalu mereka ikan legbih banyak masya makan
diarahkan untuk makan ikan kan lehih sehat, lebih sehat to.. dari pada makan daging misalnya
contoh misalnya dengan dinas peranian. bagaimana kita dinas pertanian biasanya Kami sama2
ada kelompok2 tani saya juga ikut ke sana. bagaimana cara menanam sayur dengan baik?
bagaiinan caia sayut itu Lisa nilai ehoiioinis? dengaiil sayui itu iwingkiin bisa inasya sekitar iiu
bisa membeli untuk meningkatkan gizi. bisa.begitu.

(26.00) Iya. berarti regulasi menurut bapak vang sckarang yang bapak sampaikan bahwa dengan
SK camat, apakah menurut bapak dengan SK kecamata ini  sdh cukup, atau perlu vang lebih
tinggi lagi 7

ya artinya ..memang kita tidak. tidak apa ya saya malu juga mau omong pak artinya blar kita

avy ooy lritn cahot Al e
[ L

1- ar i ) DA Tt Ey oot 1 - armvilboar dina vy
.\{:Fja ik Hn}u ;(}L’l mau uau..)} Y1 [ Ju_)u n\uxuu Priata 5 A J H u

aya itu.saya berpikir dia uang
ke berapa itu, artinya memang harus ada regulasi supay kita lakksanaja tugas ada dasar
hukumnya.itu penting. tapi kalau misainya kan paling kurang kan ada ikutanya. kalau ad regulasi
0. honornya beginiZ. tapi kami selama ini ndak tuntur. honor juga dari puskesmas. tidak ada.
kami mau itu puskesmas itu lebi berkembang dan kesehatan masy di aimere ini semakin hari
semakin baik. memang terbukti pak, terbukti . sebelum BPP i berdiri, puskesmas itu awal itu,
banyak orang comel. ada petugas itu sementara melayani pegang hp. di sana masih menggigil
itu dibiarkan belum dilayani. kontak masih baku omong di hp segala macam. dengan adanya
BPP tidak ada lagi itu , petupas tidak pesang hp.dilayani fokus | layani kepada pasien dia bisa
kontak itu kecualt sdh diluar. diluar dari petugas. atau dia keluar di luar dia omong dulu mungkin
omong dulu hal yang penting di luar. dia ttdak komunikasikan dengan keluarga dengan siapa di
dalam puskesmas, tidak. sekarang tidak ada lag) kenapa ? karcna ada RPP bykan BPP ity
pemeriksa , bukan. kami kadang? kontrol. itu hiasanya kami lewat pak kapus kami omong
melalui pak kapus. kalau kami ke pusk kebetulan kami sakit, itu biasanya kami perhatikan. coba
kita lihat, bukan pec emriksa. mereka tidak micity adari bahwa disitu ada kita. kalau ada kesulita itu,
kalau ada pelayanan yang menurut kita tidak bagis kirta sampaikan melalui pak kapus.pak kapus
petugas ini begini2. begini. kita omong secara terbuka. maksudnya ini bukan menjual petugas
itu. jangan biarkan disana sementara orang menggigil karena demam terus dibiarkan ini masih
omong? lama2 orang pingsan di situ. dengan adanya BPP ini saya lihat pelayanan di puskesmas
int aimere luar biasa. saya harus angkat dengan luar biasa. karena kamt pernah kedatangan dari
.penilaian darimana. bandung.bandung. bandung atau apa jakarta. baru2 itu juga saya di panggil
ke sana. hanya mungkin kita punya mungkin tidak di administrasikan dengan baik, tapi
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kegiatan2 BPP kegiatan keterlibatan camat atau aparat kecamatan. keterlibatan lintas sektor
untuk bagaimana kesehatan di aimere lebih bagus wu kami teriibar jangsung begitu. seiau ada
kegaitan2 itu tidak akmi biarkan mereka sendiri. tidak biarkan puskesmas jalan sendiri.. tidak.
kalauy pak tidak percaya cek sendiri pak.ande pak kapusk. kami selalu bersama. malah saya
biasanya buka itu kalau pak camat tidak hadir ada halangan pak camat masih rapat di bajawa
tugaskan saya untuk minijokakarya bersama BPP. biasanya begitu.

{30.04) sekarang itu tadi berkaitan dengan bagaiman di internal BPP yang bapak samapaikan dan
bapak tadi sudah regulasi va apapun bentiknya meskipun tadi secara motivasi sdh hanya untuk
motivasi tadi vang diutamakan atau secara pribadi adalah untuk bagaiman inenigkatkan
puskesmas atau kesehatan begitu, ya pembiayaan .yah sementara ini mungkin belum.. besok2
bisa dipikirkan, tidak sckarang kami juga ridak menuntut itu. memang selama ini kami jalankan
tugas itu dengan sukarela. .tidak ada tuniutan apa2 Kareia inikan iiasy Kila jiga to. ilu imau
membangun masy.

nah sekarang hegini bapak, kan tadi walaupun tadi sepintas bapak sdh sampaikan bahwa ada
prubahan? terjadi di puskesmas setclah adanya BPP segala macam. karena BPP tadi selain
memberilkan masukan juga mengontrol scgala macam sehingga bukan sebagal peran pemeriksa
tapi artinya memberi masukan nah kemudian artinya sampai sejauh ini ya tentu bapak kan sering
juga melihat ke sana atau menanyakan kepada kapusnya masih ada tidak yang i sdh
menyangkut ke pelayanan pak pelavanan kes di aimere kira2Z menurut bapak itu apakah masih
ada hal yang periu dibcnahi tidak saat tni di puskesmas aimere?

ee.. MuNgKin yang suilt 1lu agak suiit 1iu air. {31 38} karena varuZ saya ingat 1w .air yang tidak
terlalu tancar karena dengan pembuangan apa itu..yang dikuburkan itu pak..oh.ya . yang
persapan itu . peresapan itu. memang kami coba omong dengan pak wens itu coba bak itu
diperbaiki.bak penampung diperbaiki juga e. disana harus supaya aman harus ada tembok pagar
supaya aman. itu lagi kita perjuangkan. kebetulan hanya ini program PNPM sudah berakhir.
kami mau supaya coba PNPM befum . kan mau berjuang itu , pagar itu , kalau misalnya coba
kami omoemg? dgn om wens, itu sebagat ketua BPP, kita coba perjuangkan ke tingkaat atas |
baru2 waktu musrenbang itu.musrenbang kan angkat juga, pagar ini pagar puskesmas pagar
kantor camat musts itu ada. sehingga ternzk mungkin tidak boleh masuk ked dalam, menjaga
mungkin orang? bukan orang pusk itu tidak masuk sembarang supaya dijaga.terus €. sava punya
keyakinan BPP tidak bisa tinggal diam. ada hal2 yang akan . pasti akan dibenahi. saya yakin .
karena in: kita mau membangun int kan bertahab pak. tidak mungkin kita bangun sekaligus.
membangun sekaligus mm vang dan mana? paling kurang walaupun sedikit tap itz perishan
yang saya sebut?2 tadi tu yang kami sdh bangun sedikit dem1 sedikit. sdh ada. kerja sama dengan
puskesmas, sdh ada itu. sedikit2. mudah2an kedepan kalau e ada dana lagi kita upayakan untuk
perbaiki bak an 1iu. supaya karena kesehaian paimg peoiing iiu.. yang benikui du kiia 1 bsiik
ini . tidak..tidak apa ..sering mati. listrik sering mat). kami pernah coba kami cari jalan keluar
bersama2 pak kapus itu. kalau misainya listrik. umum mati barangkali diupayakan dengan
genset. bagaimana kaiau orang sementara pasang nebu atau pasang apa namanya . .tibaZ mati..
jangan samapt tldak selamat orang. tidak selamat orang2 sakit ini. dipayakan supaya pakai
genset. gensct yang bisa mongantisipasi itu..coba bangun komunikasi itu hari bangun
komunikasi sepertl itu. hambatanZ itu pak. listrik, air dengan pagar itu.

(34.30) Nah kalau itu tadi dari kami boleh kami tentukan itu dari aspek sarana prasarana. nah
kalau dari sist petugas sendirt menurut bapa pada saat ini bagaimana? masih ada vang perlu
dibenahi tidak?
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Tidak. kalau menurut saya memang pak kapus ini orang terib. orangnva. trus umurnva muda.
lapi. saya jempoi orangnya. tertib. pagi tu hari senin apei di sini juga apei disana. tiap han
ni. biar kami kadang2. tema2 pulang lebih dulu, puskesmas itu jam 3 benar baru pulang. benar
. kita lihat dengan dengan mata kepala kita. kita tidak bisa . tidak bisa menipu itu. karena 1tu
pad ande itu perlu di _didukung pak ande. kalau saya lihat orangnya. walaupun umurnya muda
tapi tanggung jawabnya oke. sangat oke pak kapius itu orangnya teniib waktu dan benar.
tugasnya oke. teman2 ni.semua kita imi terganuing dari pemimpin pak..kalau pemimpinya oke
saya vakin di bawah stat’im oke pak ande itu oke. kalau dari temen .. kalau temendnva bagus
temen2nya . pegawainya bagus. ni,,pegawa2nya bagus . tidak sembarang? jalan2 . tidak ada itu.
tertib. tertib. memang kita disinikan puskesmas reformasi. bagaimana mau reformasi diri mau
Jayani kesehatan kalau kita sendiri tidak teniib kan begitu .. pak ande hilang. waktu saat kita
_apa namanya. lokakarya itu. mini lokakarya.

(36.19) baik artinva bapak lukas kalu sayva samapikan babwa dari pengamatan bapak i
meskipun masih ada sarana2? masih ada juga. tapi.kemudian SPDM tapi menurut hapak dan
pengamatan hapak selama yang ada SDM atau tenaga? vang ada disitu sdh ya positit’ bagus
menurut bapak, kira2 kalau dari kalau tenaga2 yang di desa seperti bapak melihatnya?”

kalau di desa.hadir mereka. itu terbukti begini pak pada saat kita musrenbang. hiasanya
pramusren . biasanya pramusren itu.itu semua usulan2 untuk tangkap dana desa itu ..itu vang
hadir hanya dari guru dan puskesmas. yang iain tidak. kita mengharapkan ._kita harapkan supaya
dari dinas2 OPD itu harus hadir pak saat itu. supaya jangan samapai model kita macam kita yang
di bappeda itu..pa namanya forum OPD itu. kadang? pak masith menunggn tni ..menunggu
itu_terus itu namanya _.dinas punya ni..e_renja OPD pakai karang kah? mau bangun di dinas atau
mau bangun di desa saya tanya 7 harusnya kan saat itu ambil. ya harus hadir. rekam itu menjadi
renja OPD. kita bangun. bancun di desa. bukan bangunnya di kabupaten. kan begitu. sava karena
tidak mengerti pak di bappeda . kan saya pernah membuat pertanyaan itu.semua kita tmi bangun
di desa . bukan . sekarang bupati ini kan _sya tahu kan pak..saya yakin pak orangnya hebat di
puskesmas..e. di dinas.imcnibangun dari desa iiiasa ini apa ...ienja mau bangun di dinas. tidak
mungkin pak. begitu..

(38.12) baik e.itu tadi c kalau sepintas mungkin ada beberapa hamantan banyak di sarana
prasarana kalau bapak sampaikan, kalau dari aspek e sumber daya manusia menurut bapak ini
belum kelithatan?

artinya begini ini mungkin karena pak ande .karena pimpinannya pak ande mereka tidak
sembarang? saya lthat tertib benar hanya saya hthat ada satu 1tu barangkalt itu yang waelengga
yang saya sering. apel itu kadang2 dia sering tidak ada.yang tinggal waelengga macamnya.
orang kecil kecil nona itu = perempuan bukan yang pendek2  tidak. saya tidak terlalu kenal
Juga. tiu kadaug fihai oiang 1iu. apel lu. saya udak ielalu haial. kaiena pegawai pusk beginl. saya
tidak bisa hafal satu persatu. saya macam tidak perhatikan itu yang satu yang kecil 1tu. yang apel
itu mungkin agak sakitkah .apa saya tidak tahu. tapi kalau yang lain saya blihat kalau apel apel
banyak itu. kalau yang tugas di bawah imi.rawat inap itu tidak apei. kaiau vang bagian
administrasi pasti.

{39.24) baik ini mungkin vang kanannya dengan yang . karena tadidisampaikan begitu banyak
perubahan yang terjadi di puskesmas, nah kira2 sekarang kita kembal ke bapak sccara pribadi
selain secara pribadi juga sebagai anggota BPP e  tadi bapak sering ke desa2 dalam forum?2
tertentu menyampaikan apa vang terjadi di kec apalkah bapak juga mempromosikan atau
mempublikasikanlah begitu kata kasarnya berkenaa dengan e...ajakan ke masy ¢ ini puskesmas
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aimere sdh bagus. mari kita nah seperti itu nnsainva

oh. ya benar iya benar. karena saya tahu karena puskcmas ini nii. puskesmas reformasi . dan
tebih2 yang partus itu tidak bolch di polindes. harus partusnya di puskemsas. kalau di puskesmas
itu kan sarana prasarananya lengkap. kalau misalnya tidak bisa di ..contoh melahirkan di pusk
kan ada kendaraan apa namanya mabulan. kan bisa cepat . diatasi. sebab sekarag lain nya harus
di puskesmas tidak boleh di desa di desa hanya  pemeriksaan awal «aja bersama dukan
kampung itu bersama tbu bidan itu. tapt namanya mau H- 2 ko atau berapa itu . sdh harus di
puskesmas.itu sering omong itu. karena kita ni..saya bukan ..tanya saja pak ande, saya terfalu

lame A0 0. ¥ [P Y rwrer Foaclab R P 1.~la
torlibar i keschatan Jaya stadil 3CTINE torlibat karena 3ay4d IMiZinang unuuub Lu:,ua 54y3d. waid

pak camat tidak jalan saya dirigaskan = kalau tidak ibu sek. kalau saya berhalangan ibu
sck. teruss. kesehatan pendidikan di pokoknva di sektor2 kemakmuran sava selaju terlibat.
misainya ada ini e..di pertanian in..ada ini._perak..perak hoinkuitura saya ikut. ambil bagian.
saya berikan arahan2 disana di kelompok2. . bersama ppl. tidak banya satu tugas pak. saya
banyak karena sava koordinasi dinas2 kemakmuran jadi saya muat itu saya harus tahu. contoh
misalnya buka kegiatan ratgamkan, pa camat tidak jalan saya yang jalan. gabungan kelompok
tani. merekan kan ada koperasi di sana. saya yang buka. saya yang tutup begitu. jadi saya lebih
tabu saya lebih memahami karepa saya sering bersama dengan mereka walaupun sava bukan
hasicnya di situ tapi saya sering dgn mereka kalau mereka omong saya selalu catat saya selalu
ingal ko pada halnya begitu , kita belajar lebih banyak pak walaupun kita bukan jurusan itu.
bukan kita orang kaliah juoa karena pengalamamn saya. sava lagi tiga setengah tahun pak | tapi
selalau terlibat. pak kan biasa ketemu saya di kalau ada kegiatan kesehatan kan saya selalu
terlibat begitu.
(43.09) in mungkin yang berkaitan dgn im masith namanya masih di puskesmas. kaca mata
bapak melihat dari puskesmas, tadi memang sdh disampaikan bgaimana peran kapusnya cukup
bagus icrutama berkaitan dgn BPP dan scgala macam pelayanan di sana , mengatur .. nah kira2
kalau seandainya ada permasalahan vang ada di pusk apakah masalah itu sering disampaikan
kepada BPP ? terus kira2 ketika memberikan dapat maslah ataupun penyampaian oleh pusk itu
apa yang dilakukan oleh bapak selaku anggota BPP?
oh ..ya baru2 kan ada apa itu namanya itu dilapangan bajawa, kami staf ini tidak mungkin pak
kapusk lapor kamr . _kan tidak mungkin. ttg apa. baru? ada _heh. .demam berdarah. ada kasus itu.
demam berdarah lapor bapak camat , dihimbau supaya sampaikan k¢ desa kami juga
disampatkan ke desa juga lewat pengumuman lewat pengumuman dari ibu siapa yang pendek2
karvalo i dia yang omong2 itn iga kami ke desa vang ada kesempatan itn omong
sehingga  aimere timur kita lihat aimere timur semua desa ini setiap hari sabtu itu ada hari
kebersiban. gong kebersihan.. dan setiap hari sabtu ada  kebersihan. kebersihan lingkungan.
mengantisipasi stu. ini tidak lama lagi kalaus misalnya program misalnya dari pak ande kalu sdh
susun kalau sdh ini panggil kami1 BPP omong , ini pasti ada man doi lagi orang punya air2 di itu
..air2 yang tampung2 vang ada jentik2 kan pak buang pak apa namanya 3MPlus. kalau tidak
kami bawa sabit daun pisang kek apa dibelakang itu kami poiong, apa itu airZ yang drum2 minta
mereka kami poa, jentik nyamuk yang jangan sampai kamu demam berdarah ini sdah ada kasus.
(45.33) saya pikir itu mungkin yang saya sampaikan, tadi saya sampaikan tadi dari BPP itu
sendiri bagaimana trus bubungan kerja antar BPP dengan Puskesmas . oke. sangat oke nah terus
kemudtan terkait dengan vang terakhir adalah bagamiana peran BPP terkait ikut mempromosikan
. kami bersyukur karena bapak selaku anggota BPP sclain juga sebagai pns di kec aimere juga
mendiukung itu. in1 kami juga . terus pak ..terus menerus saya setiap kesempatan itu namanya
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itu STBM . namanva kesehatan. pendidikan. semua sektor sava omong. bagaiman meningkatkan
ekonomi terus tanam pisang karena butunkan di sana tanam mangga dibutuhkan g bawah inj
dermaga, banyak hal _banyak hal kita sampaikan. karena itu tugassaya ..tupoksi saya, tidak
hanya saya pegawai camat  ini omong ttg apa ? saya omong ttg itu juga. karena saya sebagal
koordinator dians? kemakmuran, kamim selalu bersama2 biasanya mewakili camat. bukan
camat yang omong tetapi ini mewakili. karena kepala seksi begitu.

(46 47) baik,,ini mungkin vang terakhir sckali pak.berkenaan dengan keberadaan BPP tadi, tad
disampaikan wadah ini memang harus tetep ada, nah meskipun tadi dismpaikan regulasi yang
lebih besar mungkin belum ada. nah kemudian ada regulast yang kaitanya dengan penetapan SK
tadi disainpaikan pembiavaan juga tidak ada . nah kalau seandainya menurut bapak kira2 ini
vang terakhir sekali pak, menurut bapak kalau maunya eksis maunya berjalan dengan baik ininya
BPPnya kira2 harapan apa yang bapak inginkan baik itu dari pemenintah kab ke dinas kesehatan
ataupun ke pemerintah yang lain untuk keberadaan dart BPP?

kalau ke depan . ke depan ini, seinua pushesinas yang ada i walau BPPuya kuat micnurud saya
harus ada regilasi yang lebih tinggi misalnya dari bupati. paling kurang mercka dihargailah.
walaupun munglin saya sdh pensiun, saya sdh tidak terpilth lagr | munglin teman? lain yang
terpilih mungkin, ya artinya mereka mau bekerja mereka mau bertkorban sekarang. jaman
sekarang sdh berubah , mungkin.. mingkin pak kalau dana ity ada. ini dana ini kan BPP i
kadangZ kann baku kunpul i, kalau misaloya ada 1gekr sedihii kiia kwupul, kiia sencana buat
apa? macam itu selasar. selasar itu ada saat ada yang bilang saya tanggung ini ini apa semen
sekian sak. catat. sava tanggung semen sckian lembar, catat. juga keterlibatan teman2 lainya
misainya dari desa ada yang pantu spontan , itu bukan..udak pakal sponran saja pak, udak ada
paksaan. hanaya kalau dari desa itu waktu itu masih ada ADD waktu 1tu pada saat perencanaan
dimasukan dalam ADD sehingga 2 tahun berturut turut itu, yang bangun keterlibatan desa itu
bangun rumtu. bangun rumah tunggu 2 tahun berturut2. sedangkan selasar iru BPP yang bangun
sendiri. kamt kumpul itu. kumpul itu uang.. ada vang berupa uang , ada vang berupa semen ada
vang berupa seng begitu. keterlibatan kami 10 orang den desa ada aparat desa misalnva mungkin
baru ternima honor mereka punya tunjangan, ee.. bagaimana kita baniu puskesmas? o _saya lima
puluh ribu. saya 100 ribu. tru.. waktu masih spontanitas. waktu itu ada pertemuan di situ. 1tu kamit
sdh dapat waktu ity belasan juta di sity di pangunng itu kita hanaun ity selasar, awainyakan
bangun selasar. bisa kalau semua mau kalau kesehatan i bisa bagus puskesmas hisa ada wajah
sedikit kalau ada keterlibatan dari semua unsur. keterlibatan semua masyarakat. sebab kalau
tidak kalau ada yang baku nonton saya yakin tidak mwbgsin maju. benai. Kita bangun apa sgja.
kalau kita bahu membahu saya rasa saya punya keyakinan kia ni. kata hanya dorong saja,
tergantung dari bagaimana orang mau menanggapi .dengan dia punya hati mau mau ringankan
hati untuk mau membantu im kan sama saja kita membantu sesama. ini puskesmas milik
bersama bukan milik kami BPP... tidak. milik bersama jadi kita misalnya kita sedikit saja kita
bantu itu sudzh.sudah artt kita _saya vakin pak kalau kami orang ..orang . kristen katolik ini
kalau banyak memberi pasti banyak menecrima, yakin saja. yakin itu. saya sangat yakin itu.
karena kita kalau buat sesuatu pakai hati yang membalasnya ya. sebab itu tanggung jawab
bersama. tanggung jawab semua pihak. kesehatan bisa baik kalau kita semua terlibat. kalau
tidak. tidak bisa. mau harap ..maka saya omong ..pada saat itu loka karya. tidak bisa hanya orang
puskesmas saja. kesehatan ttu bisa maju. kalau tidak keterlibatan dari semua sektor ada sektor di

situ. dari pertaman dant ppl . bagaimana sayur ttu bisa banyak? supaya meningkatkan giz ini kah,

peridinidag ok € Eaidhia s L oA

harus ada sayur juga harus ada ikan juga harus ada daging kan? saling membantu. semua itu
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tersedia sava vakin kesehatan bisa terjamin begitu kan? udak bisa membangun kesehatan hanva
orang kesehatan, udak bisa. udak bisa. mau kuat herapapun tidak bisa. kalau semua masy semua
elemen masy itu hahu membahu membangun itu kesehatan saya punya kevakinan itu bisa. ale..
kita membangun infrastruktur i kalao misalnya vang contoh dart desa. kamt itu hart ada
program ee .apa koin seribu. misalnya kita pergi ke puskesmas pergi obat 1000 taruh saja.
tidak sadar kalau kita taruh 1000. 1000 1000.. kita bukan tiap hari pergl puskesmas juga.
kalau semua orang terlibat 100010601000 . kalau 1000 orang? kali 1000 sdh berapaZiva.. ifu
yang kita mau omong di masya. coba kita bangun mereka punya pemahaman. membangun
sesuatu ini tidak bisa kita seperti membalik tefapak tangan jadi begini gampang. ini kan
gampang tant membangun masy membangun mau rubah  mau rubah pola hidup 1w merubah
pola hidup itu musti secara terus menerus. harus omong terus. kalau omong satu kali nidak bisa
pak. di desa juga begitu. di masy juga begitu.
(53.02) baik, mungkin sementara dari kami dari saya sendiri karena itu ierkait dengan karena kita
semua bharus membedah mungkin waktu juga cukup panjang sekali untuk membedah kira2 kiat2
apa scgala macam yang dapat bapak sampaikan agar dapat memajukan layanan kesehatan di
aimere ini, terutama dan aspek badan penyantun pusk karena kanm menganggap bahwa badan
penyantun puskesmas adalah wadab dari peran serta masy. jadi artinya kami secara pribadi
mengucapkan tenima kasth pak.. karcna banyak bal vang sdh disampaikan oleh bapak . ini akan
menambah e _artinya basil penelitian kanw begitu juga nanti mudah2an yang disampaikan .bisa
lancar sesuai dengan vang dijudulkan tidak ada perubahan2 tapi . yang jelas kami memang
inginya mau mengangkat oo it mau jadi tulisan begitu? o baik. baik. karena ini kami - karena
saya tahu orang kesehatan jadi saya bingung juga p agung. jangan sampal tinggi2 itu biasa
ketemu terus oe henar pa asnng  kami mgin mengangkat karena satuZnya badan penyantun
_kalau lain2 . saya bisa omong karena saya selalu terlibat pak. itu makanya pak wens memuilih
pak lukas . karena saya Diasa werival di kesehaian pendidikan pokoknya semua sekion u saya
selalu terlibat sehingga isi hati dari puskesmas itu kesehatan . itu saya masuk di saya punya
sehingga saya ada bhavangan memang kami melihatnya waduh. kalau seandainya hanya
menggunakan. meskipun kita tidak berpikir yang lain2 va artinya semangat kerja bapak itu sdh
bagaimana mendukung program dengan masuk anggota BPP yang notabene yang sifainya
sukarela dan segala macam . dan ternyata bapak mendukung ini kan luar biasa nah ini yang
sengaja mau angkat begitu karena belum ada wadah2 yang begitu yang tanpa _.o..memang BPP
ini..terus di desa itu kalau mau omong2 tu ..va kalau ibu hamil tidak bisa tinggal di kebun. dia
harus tiap posyandu daiang untuk periksa. u omong rerus. bukan. aninya kira sambii minum air.
kita omong tu dari semua sektor. tidak bisa omong kaku rau. tidak bisa musti kita harus bisa
artinya kita tohu persis,. int waktu pin tu oe itu kami cart sampai di kebun pin itu. pin yang
balita itu. sampai di kebun2 cari harus semua. begitu . harus datang ke tempat pelayanan,.
{55.49) va ya baik bapak .bapak lukas terima kasth ya . hampir lumayan hampir satu jam, saya
berdiskust dengan bapak tidak sadar tidak rasa e.dengan bapak berkaitan dengan badan
penyantun puskesmas . khususnya kami melihat karena cukup menarik untuk kami angkat. hanya
sist positif yang mungkin schagal pembelajaran juga dari kec lain atau pusk lain terkait _ya
karena puskesmas ini puskesmas reformasi. va..va karena terkait dengan itu mungkin memang
ada yang sdh ada, tapi kan sepertinya mati suri hanya SK itu yang ada. tidak bergerak . o kami
jalan. selalu ada kebersamaan. nah itu tadi.baik terima kasih sekali lagi bapak telah membantu
kami untuk pendataan im tentu sebagal wujud terima kasih kami ya apapun bentuknya jangan
berpikir o..1n1 apa namanya
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TRANSKRIP WAWANCARA 7

Informan - Anggota Badan Penyantun Puskesmas Aimere
Nama - Hendrnikus Matur (Pendeta)

langgal wawancara S 29 Apnl 2016

Tempat - Bedha-Desa Legalapu-Aimere

pak pendeta kami minta maaf sedikit inl kaitanya denga kami punya upaya untuk
melakukan penelitian dalam rangka.. data2 dengan BPP, dan untuk itu kamo mohon
kesediaan bapak pendeta untuk menyampaikan apa saja yang nanti yang ada dalam
pikiran bapak pendeta atau apa saja yang di alami selama menjadi anggota BPP di
puskesmas aimere ini, kemudian tentu ada hal2 yang memang baik itu positif ataupun
itu negatif itu sesuaikan dengan pertanyaan ataupun sesuaikan dengan apa yang
dialami bapak pendeta terkait dengan pertanyaan? ini. mungkin secara awal mungkin
kami sampaikan pertanyaan kami mungkin simpel saja ... bapak pendeta sebagai
anggota kenapa kok bisa mau menjadi anggota BPP? menurut bapak pendeta seperti
apa itu?mungkin ada latar belakangnya seperti apa begitu?

(01.04) iya. awalnya dulu pak kami diundang untuk dengar pendapat di puskesmas itu.
dengan pencapat masy secara umum. jag: wakii itu kami ya banyak orang ya para
kepala desa para tokch masy kumpul dan puskesmas waktu itu mau dikoreksi. karena
pelayanan maereka dirasakan masy kurang memuaskan. sehingga ada intsiatif dari
pihak puskesmas saat jamanya ibu ros di estafetkan ke p ande tipc mereka membuka
dirn untuk dikoreksi. akhirnya waktu itu banyak masukan. wah puskesmas itu begini
..beaqini _.beaqini. pokoknva yana miring semualah . ada berapa point waktu itu. mereka
ya katakaniah masy koreksilah, kasih knitik begitu. kritik membangun dan satu hal
yang positif di sini yang saya rasakan pak bahwa pihak rumah sakit itu betui2
gertelman mau dikorekst may dikritik. itu yang kam bangga. membuat kami
banggawaktui itu karena pihak puskesmas itu mau menerima semua kritikan masy
waktu itu. jadi sesudah itu diminta cleh apa namanya dari pak siapa ini ..bapak thomas,
diminta unituk narangkan Kita untuk benemu, macam ada tim kKhiusus ai Kecamatan, tim
ini terdiri dari kepala desa dgn ttokoch2 masy tokoh agama, tokoh perempuan tokoh
pemuda. kumpulah kami di desa kantor desa aimere timur.(03.14} kami berkumpul dan
kami darni hail ke hatl berbicara ttg bgmna menoiong pusk. mereka punya kendaia
dalam hal pembangunan fasilitas ke pusk ini kurang. sehingga kami waktu itu kumpul
semua, semua kumput dan kami pilih salah satu yang menjadi orang tua ya waktu pak
wens kuagill. p wens kuagili dipilih dia tidak ada. tapi kami pilih dia dan waktu itu dia
masih DPR kalau saya dengar , kami pilih dia lalu waktu itiu pengurus itunya vya
awalnya bapak wens bapak mantan camat ini.bapak van nggae lalu bendaharanya
itu nona siapa yang jadi ni ..nona jadi. kami semua pendukung. kami pendukungnya
kami ada 15 crang awalnya. dan kemudian p camat begitu. kemuadian dari itu maka
kami melahirkan beberapa buah pikiran untuk mendukung rumah sakit secara langsung
walaupun tidak banyak. tidak sepenuhnya ya, demi untuk mendukung puskesmas
sehingga waktu itu kami kumpul2 dana lah. sebelum ke masy kami _kami o..mulai dari
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BPP dulu? va vang memnuat tersentun waktiy it karena meraka it awalnva karena
mereka mau membuka diri. luar biasa ini orang mau dikritik.. hanya saya menyelam ke
datam ikut. ikut ke dalam saya senang sekali yang begitu. yah ini saya. kalau ada
yang saslah tolong koreksi saya. itukan jentelman menurut saya pak. dan bagus sekal
kan? sehingga waktu itu banyak kritikan yang masuk kesimpulan saya waktu itu oe dia
tidak bisa sendirian tanpa kita dia fidak bisa sendinian hat kepala puskesmas tidak
sendiri rumah sakit tidak bisa sendiri tanpa kita. salurkan bantuan waktu itu. pusk
butuh ruang tunggu, untuk apa namanya ..pertamanya kami bangun ini ruang bersalin.

ey +: abire bt anlaces e it [aalal) ey
CAprcd. . |uu||3 I.L.ulagu LJ\.al \.JC-IIIII nacis LU obluoultlyu y sGiasar KU oulliuunlvu‘l anmara

ruangann UGD dgn ruangan rawat ianp dengan ruang tunggu bersalin itu . kami bikin
selasarnya. berkembang dar situ kami bikin lagi dia punya rumah dapur apa namanya
dapur uniuk orang yang iunggu, menunggu meianirkan irni. berkemoang dart siiu apa
namanya ..garasi mobil rummah sakit. habis waktu itu kami usulkan lagi apa2 pusk
punya kebutuhan |

(06.22) Jadi masih berjalan sekarang dan keluhan2 masy itu ee keiuhan2 pusk itu kami
kalau ada ini ni kami kumpul sdh. akhirnya kami sidang rapat bagimana jalan keluarnya.
dan istimewanya pak sekarang ini kami libatkan semua warga Kecamatan aimere.
dengan cara apa kan ada istilah beras raskin, beras raskin ini sebelum kami ngomong

dgn masy, sebelum kami minta gugah hati, kami beri motivasi dulu. kita potong seribu
rupiah per ki seribu runiah, gerakan 1000 koin seribu rupiah per ki ini nak jadi de<a
kami khusunya legelapu sdh aada dar awal kepala desa bantu setiap desa wakitu itu
bantu awal lima ratus lima ratus, kemudian berapa2 saya sdh [upa itu ya, desa secara
Umuim dua jula dua jula. seliap desa Kumpul dua jula dua jula. itu benturk partisipasi
masy, saya juga BPD kan di kantor desa. lalu saya kasih motivasi kepala desa ini kau
lihat kepala desanya menyetujui dan mau kerja sama mendukung rumah sakit, lalu
kam kumpul di kecamatan kordinasi semua kepala desa kumpul dan kasin motivas)
kembali sehingga ada potong uang dua juta dua juta waktu itu. setiap desa. kemudian
dari Hu pak e kan uang masyarakat  ini idenya BPP? ide BPP kemudian darn RPP
lagi rapat kami lagi di pantai itu. semua masy siapapun yang mau tergerak tolonglah
bantu. waktu itu variasi. ada yang kasih 250 ribu ada yang kasih 1000 pokoknya
tergantung kemampuan masing2. dari anggota BPP masing2. jadi waktu iu.

(08.10) tapi sekarang kami sdh banyak. anggota BPP sdh banyak. tapi yang aktif sekal
ty kami lumayaniah belasan arang iadi kemarin lagt pak di desa kamt ini saya
ngomong dengan kepala desa kemarin kan teroma raskin kemarin, sdh ada lagi kumpul
dana 1.200 kemarin. kami baru..ya baru kemarin kemarin. harn kamis kemarin. sdh
kumpu! uang 1.200 dari masy 100C rupiah percrang per kk uang itu besck akan setor
ke bendahara BPP. besok. saya omong sama kepala desa tadi uangnya di posisi siapa
sekarang ? ada di pengurus beras. kasih tahu sama dia jangan di apaZkan uangnya
kalau mau seior jiangsung seior iangsung kaiau tidak iewat saya. saya yang kasin
besok. takut di apaZkan uang nya. jadi begitulah pak, jadi memang saya punya orang2
di akntor desa saya senang karena mereka juga terbebani seperti saya. dan mereka
punya rasa solideritas terhadap sesama itu tinggi sekali pak. sehingga mereka
langsung respon ni..potong uangnya. kemarin seribu rupiah per orang. per kk.luar biasa
itu pak. dalam sekejap sdh terkumput 1200. itu baru kami belum desa yang fain kan? ini
bulan ini, nanti bulan depan lagi lain lagi. jadi setiap bulan nanti kami akan nyatakan
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partisipasi terhadap puskesmas. dengan harapan bahwa puskesmas meiayani kamj tidk
pandang pbuiu tidak pandang Suku lIdak pandang agama Jadi semua kami harus diiayani
seperti itu. makanya kami juga dengan sepenuh hati mendukung. kami lagi belum tahu
lagi apa keluhan pusk? karena kami kemarin usulkan ke lewat PNPM itu ami usulkan,
saya salah satu wktu itu yang keluarkan suara supaya bikin pagar saja ini puskesmas.
pagar secara menyeluruh. tak tahu lagi bagaiman uangnya nanti ya kita pikirkan
Lersama apakah lewat proposal ke pemenintah, atau gimana ya. . Karena uaingnya past
milyard itu, paling 1 milyard itu. pagar keliling. luas itu. besar itu. iya begitutah.

(10.39) baik..itu tadi keterkaitan dengan kenapa sampai dengan bergabung dgn BPP?
kemudian yang kedua itu dalam kepengurusan ini ya semau mempunyai masing2
peran. Nah sekarang terkait dengan bapak pendeta selaku anggota di sini juga menurut
kami juga luar biasa. karena bapak pendeta juga ikut dalam tim anggota BPP ini. kira2
di badan penyantun ini ada tugas2 tersendiri tidak? dari masing2 anggota? atau
memang kolektif begitu saja?

kolektif kalau tugas secara sendin? tidak ada. paling inisiatif dan saya memberi motivasi
kepada warga lalu memberi motivasi kepada desa dan para perangkat untuk inisiatif
karena saya juga orang2 di desa jadi saya juga kan bantu di desa sebagai BPD. maka
saya punya tugas adalah tidak terlepas dari BPP juga memberi pendapat kepada

meales habaara mi e Ralhas ks nuoh_r iy dnvmbnan it Aams LerAana i o paacd bite e
DT UAU BaliYd i Y LORAn il pdoil niu BP0 tid Juiged. BRArorid Bld IS Sied Wil

bagaimana nyatakan kita punya bentuk dukungan. dalam segala apa itu.

berarti kalau boleh kami sampaikan artinya ya ada struktur tetapi [ebih banyak kolektif
begitu? kolektif. bukan perorangan kerjanya. kalau kami mau mengambil keputusan
saimaZ. Taimed. semua penguius DPF. Degitu . strukiuuimya ada di sana pak. 5aya
anggota, kami struktur yang masih tercatat di puskesmas masih kami berapa orang.
(12.22) ya kami nanti baru lihat bentuk dtrukiurmya. karena kemarin kami masih
wawancaraZ saja belum ambil bukti2 itu pak. shingga nanti nambah pada senin selasa
mungkin. berikutnya jadi ini masih terkait dengan masih di internal di badan
penyantun ini pak. nnah dari beberapa kali kegiatan ini ataukah apa yang dilakukan di
BPP ini seperti pertemuan? apakah bapak pendeta setiap diundang pertemuan oleh
BPP ataupun pihak2 lain biasanya hadir atau bagaimana?

saya aktif. saya aktif. kapanpun ada undangan biasanya kan yang undang ini kan kami
punya ketua, kadangkal lewat surat kadangkala lewat sms. lewat telepon . yang resmi2
tiidak usah. tapi biasanya pakai surat dari puskesmas langsung. tapi kalau dari teman2
BPP, pakai telpon langsun. ayo pak ? o.ya . jam berapa? kecuali saya ada di fuar.
hary saya tidak bisa hadir tapi kalau saya ada di sini kadang kala saya minta in di
kepala sekolah. pak saya minta maaf saya hari jam ini saya tidak bisa hadir. saya ada
rapat di sana. selaiu kami.saya selaiu akill dan saya tidak pernah laial kalau rapat itu
menyangkut BPP saya fidak pernah tidak ikut. saya pasti ikut.

termasuk di dalam penyusunan perencanaan kegiatan BPP juga begitu?

(14.27) iya. rame2.

kalau seandainya dari sisi program kegiatan telah menyebutkan tadi selalu mengikuti
pertemuanZ baik yang diundang oleh BPP ataupun puskesmas ataupun camat
kemuadian ikut berame2 bersama anggota lain atau dengan ketua menyusun
perencanaan , nah kiraZ2 dari semua proses itu ya artinya apakah itu kontribusi yang
diberikan terhadap semua proses fadi itu apakah bentuk materi atau spirit kira2 apa2
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saja yang bentuk kalau boleh kami pertanyakan konkritnya seperti apa”? dukungan
kontribusi itu yang diberikan?

ya RoNtiibusi rnaiin pan sebagal anggola itu lentu daiaim pertaina daiain bentun pikirai
pendapat. saran begitu. kemudian dana. cabut uang pak. walaupun tidak banyak. tapi
hanyak itukan kumpulan dan yang kecid2 jad: satu orang kumpu! selgan ya sdh, jadi
saya tidak segan2 pak klau unfuk apa yang namanya untuk kemanusiaan ya . begitu.
apalagi kalu ajaran kami kan implementasi dari mengasihi tuhan itu kan mengasihi

sesama. jadi saya walaupuin Uang istilaninya ata seveinaiinya ada tujuaii 1&in &pi man
yang lebih penting dalam hat ini ya bolehlah. begitu. bukan banyak juga sedikit ya
seberapa ada . ya itu spontanitas. ada yang kasih iebih ya lebih. walaupun kadangkala
kita omong secakat sekian? ne ya tergantung kemambuan masing? spontanifas. jadi
tidak mengikat harus o.. kamu seratus ribu. tidak ada? tidak. spontanitas. kalu desa
yang baru ada xesepanatain. lapi naiau dan perscnilz BPP Remampuan masings. iya
begitu.

(16.44) Nah. tentu setelah kontribusi setelah menyusun kegiatan bersama? dengan
anggota dengan BPP im . kira2 darn bapak pendeta sebagai anggota ini
mengaplikasikan perencanaan itu ketemu langsung dengan masyarakatnya atau
melaiul forum2 tertentu? yang mengaplikasikan perencanaan yang disusun bersam2
dgn BPP ini?

kami biasanya seialu rapat di aknior desa . membahasakan nial2 baik dari BPP dan
MiasSy (eSpUiya Lagus. Kanu seuap buian ada 1apal, di desa saya lapal desa ilu Saya
kadangkala saya kasih ingat kalu bukan saya , saya bisik di kepala desa. ini lo pusk ,
gini gini gini. dan kadangkal dari kec kadang2 mereka ngomong. tapi dari kami BPP apa
seiaiu kebutunan iu jangsubg oubanasakan ke masy. di seial rapat gitu. mereka
respon bagus. kalau undang secara khusu untuk hal itu tidak mungkin orang ini mau
datang. pas acara2 penting untuk int ya baru kita masukan. he kita pusk maunya begmni
gini gini. man? bahkan dulu kami sempat bikin kotak . kotak partisipasi namanya. di
pusk itu. tapi takut ada sorotan dari luar, tidak ada itu kotak sekarang. kotak semacam
kotak..pusk kalau mau isi sumbangan untuk BPP #ukah. untuk menguatkan BPP punya
kumpul dana seribu. seribu rupiah atau berapa begitu. sekarang semua kepala desa
sdh memahami. sehingga sekarang masing2 desa punya kebijakan tapi kemarin
kumpul lewal raskin itu ya. kami kemarin lewal 17 Kilo perorang. dari sab terima itu dia
kasih motivasi. e kita bagaiman berapa? o... bisa pak. serbu seribu rupiah dan dua ribu.
dua ripu silahkan masuk . dan itu setor langsung di bendahara tidak  di desa duly, dan
desa nanti ..mau setor ke BPP. tapi tanya kepala desa uangnya berapa sih? satu juta
dua ratus bapak. 0 ya simpan nanti kasih setor ke BPP.

(19.19) tapi biasanya kalau pembiayaan begitu artinya ada masukan dari desa atau dari
masy secara ponyanitas itu apakah dipertanggungjawabkan oleh BPP?
oh vya. diperlanggungjawabRannya itu di depan para Kepala desa. PP
dipertanggungjawabkan. mesti dipertanggungjawabkan itu bendaharanya. harus . itu
kan uang masy. dan miltk masy. memang ada buah nyata. uangnya mereka sdh jaoi
kenyataan ko. ini hasilnya kita kumpulan. tunjuk, mereka akan menikmati pak. ketika
ada di antara masy yang ke rumah sakit kan nikmati itu hasil kerja nya BPP. ruang
tunggunya itu, selasarnya itu tidak kepanasan lagi ruang tunggunya tidak cappek lagi

ada kursinya di situ apa segala macam kan, itu kan BPP punya kerja semua itu.
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begitu.

Nah sekarang mungkin terkait dengan bapak pendeta sebagal anggota tetntu juga ada
anggota yang lain dengan karakteristik yang berbeda2. kira2 bagaiman membangun
kerja sama antar naggota dengan ketua di BPP ini pak?

ya selama ini kan kami kadangkala pakai bahasa budaya pak, jadi dalam nada canda
kami ngomong sehingga interaksi antara satu enall gitu tidak ada yang inl. karena
mersa memiliki datu sama lain. begitu. kadangkala merasa memiliki pusk jadi
semuanya enak gitu. befitu. kami tidak pernah tidak ada yang tersinggung, tidak ada.

dan udak pemah ada orang Jioinmony juga tidax ada. karéna i barang imengainr sepert
air saja. memberipun ..seperti memberi kemampuan masing?2 silahkan. begitu, dan saya
di sini pak terus terang saya ngomong sama umat ya.bentuk partisipasi ke
puskemsrias Kia nyatakan iewai member). begilu seberapa yang ada sesuat dgn nail
masing2.

(21.38) yah. ke selanjutnya bapak ini . kalau tadi banyak berkecimpung di
keanggotaan di dalam in termasuk dengan bagainmana hubungan kerja antar anggota
- nah sekarang mungkin terkait dengan puskesms itu sendin kira2 dari pandangan
bapak pendeta terkait dengan pelayanan kesehatan terutama di pusk aimere seperti
apa bapak melihat sebelum dan sesudah sampal sekarang dengan adanya BPP?

beda jauh beda jauh. beda jauh sekali. teraaasa manisnya mereka punya pelayanan
sekarang. saya rasakan. dan saya auiu sebeium itu pak saya aicuekin. saya dicuekin
sama petugas? itu. tapi setelah koreksi masuk pak , enak sekali. jadi manis mereka.
tapt untuk puskkesmas ini memang saya rasakan. saya rasakan. hanya untuk
kabupaten saya masih rasa kurang apa karena saya belum. saya alami langsung tapi
mungkin karena itu ada sedikit apa ya kekeliruan sedikit di atas. kalau pusk mantap
pak. saya rasakn sendiri. di sini memang enak sekarang. va enak sekali. cara mereka
menyambut orang juga sudah beda. sudah beda manis semua. prtugas2 juga kita sdh
bedakan. ini bidan im perawat. sdh bisa beda. ini cleaning sevice. kita sdh bisa
bedakan. sdh tahu memang | dan pakalanya diz kan ada lambang bed. pengenal
“begitu. imi kita sdh bisa bedakan. o ini dokter ini perawat ini bidan kita sdh bisa
bedakan. jadi memang sdh bisa jauh sekali.

(23.31) Nah. kemudian pak yang namanya kesempurnaan itu pasti ada. nah kalau
seandainya dari kacamata bapak pendeta sebagai anggota BPP melihatnya meskipun
sdh tahu segala macam ini, tentu ada beberapa hal dalam pelayanan kesehatan ini
yyang perlu dibenahi. di puskesmas sekarang ini, oleh karena apa2 saja yang perlu
dibenahi solusimya seperti apa? kalau seandainya melihat artinya yang mungkin masih
kurang sekarang?

ya memang saya lihat disana pak yang kurang di puskesmas itu obat. karena saya
waktu antar sayya punya anak dokter kasih rekomendasi obat berapa jenis malah saya
dapat hanya 2 jenis. ya mungkin waktu itu. seteiah saya cek kenapa obat dokter bilang
begini kok kamu cuma kasih obat sedini? bapak obat tidak ada. memang segini obat
vang pemerintah siapkan yang lain tidak ada. pada hal dokter sdh kasih ini ni. tapi tidak
siap. karena kekuranganm obat. nah kami pernah bahs juga ttg obat ini. di forum BPP.
denga bersama puskesmas. karena kami ada istilahnya ada waktu2 tertentu kami BPP
kumpul bersama crang? puskesmas . kami dengar mereka punya keluhan puskesmas

punya keluhan ttg fasilitas kami juga kami nyatakan kami punya keluhan ttg pelayanan
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mereka.

(25.06). kKan masyarakat punya masukan. beoerapa wakiu iaiu ikami sdh beii mungkin
sdh terealisasi tu di ruang lab apa itu AC_ jadi lab sdh ada AC kayaknya. karena itu hari
kami kumpu! uang untuk beli AC di kab itu kayaknya sdh ada. sdh di pasang. lalu
kekrangan di sana itu tampu listrrik ini kadang kala mendadak2 , kami mau iya waktu itu
rumah sakit generator yang lumayan..yang bisa pakai..tidak boleh matilah. menjaga
Untuk pelayanan warga yang darurat itu. masaiah2 yang sangat mendesak begitu
iyukan ada yang sangat tergantung kepada listrik. begitu.
kalau dari sisi kalau boleh saya simpulkan itu kan seperti sarana prasarana
pendukung ya tadi yang bapak pendeta sampaikan. kalau dar sisi ,meskipun tadi bapak
samapaikan o.. mereka sdh senyum segala macam tetapi mungkin pasti masih ada
tidak ., yang kira2 meskipun kelihatan sekarang seperti itu ada yang lain dari ya dari
petugasnya?
ada pak memang begini itu faktor apa kelemahan yang mungkinlah ..apa istilahnya. .
saya baruZ butun rujukan saya punya sendiri sakit gigi. saya pergl pusk saya minta gigi
saya ditambal ulang, sekarang mereka bantu , mereka korek2 bapak tidak bisa pakai
tamba! di sini, tamba! di rumah sakit umum bajawatidak kalau gitu kasih saya
rekomendasi. e..kasih saya rekomendasi. naiklah saya. direkomendasi ini mereka tulis
nama segala macam tapi lupa stempel. sampai di atas saya ditolak. sdh capek nunggu
beriam2. .antri ternyata saya tidak dilavani. kecewalah sava saya langsung tio kabusk.
kapusk gimana ini saya im tidak dilayani karena tidak ada stempel ini surat rekamendasi
apa ini rujukan ini.aduh pak pendeta ..saya minta maaf. begitu. nah bapak kapus ini kan

araroua tn tha noimmt M Qaann vano Lrom::raﬂ lxne;h lr'u clo i IEACHY ;h;; nons momh
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muda, bagian urus administrasi. oe. . kemarin saya lupa. aduh..pak pendeta sdh kecewa
ini. begltu saya pergi Iagl kemudian minta Iagu berapa hari kemudian saya pergi Iagl
bSdyd b!Uur\ o pdl‘\ Ildlhldil bdl wa it::llgr&dp bUil undycnn bdllldpl Ul dydb UUI‘\U:H UUdI‘\ Ulbd
tambal alasanya tidak terlalu besar lubangnya. jadi saya tidak ditambal. giginya tidak
sakit sih? tapi saya mau makan yang bebas. kunyah2 makan. tapi giginya masih kuat.
saya {idak mau dicabui saya biiang. dan masih tebai saya rasa masin kuat sekaii. ini.
hany saya usulkan ya udah kalau memang dokter tidak mau tambal ya udah. saya tidak
mau. tidak mau dicabut. mereka tlp saya mari bapak cabut, ndak..ndak mau. saya pergi
dokter praktek di ruteng, saya pergi dokter praktek di ruteng dia malah tambal bagus,
sekarang dah berfungsi. bisa kunyah2 makanan. begitu. nah itulah tapi mereka di atas.
kalau aimere mantap.

(28.54) kemudian e ini terkait lagi dengan saya kembali lagi tadi sepintas karena Ini
kan juduinya peran BPP dengan kesehatan masy tadi sdh disampaikan beberapa
kemajuan yang karena adnya BPP ini, kemudian tentu ini sebagai bapak pendeta
sebagai anggota BPP melihat dari mungkin peran BPP itu sendiri dgn kapasitas BPP
itu sendiri dgn legalitas yang ada apakah legal atau segala macam legalitas yang ada
ini kira2 menurut pandangan bapak pendeta sebagai anggota ini untuk ke depanya
kira2 apa yang kiraZ2 yang mau diinginkan BPP ini? apakah BPP ini ada regulasi segala
macam bentuknya seperti itu”? atau bagaimanamenurut bapak pendeta? untuk aartinya
untuk keberlanjutanya?

iya kalu untuk keberianjutanya menurut saya ya saya pikir penting ini untuk diteruskan.
karena puskesmas masih butuh penyanggah2. penyanggah?2 yang kuat untuk mereka
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supaya mereka bisa melayani dengan nyaman. jadi kami ke depan ini akan tetap
perjuang kecuai memang kaiau fasiiitas semua son aca ya iinggai kita oudarkan saja..
ya karean akami ini hanya untuk mendamping:i puskesmas untuk membahasakan
keluhan puskesmas kepada warga. itu tugas kami. jadi kami hanya untuk oe
puskesmas yernyata butuh ini bagaimana? kita bisa bantukah? jadi mkalau memang
ke depanya e sdh mulai di apa namanya sdh fasilitas semua sdh oke ya berhenti sdh
dari keterlinatan ini. tapi bukan artinya tetap jalan tapi maksudnya untuk sebagai BPP
saya rasa sdh tidak periu lagi kan, kalau sdh maju sdh mantap. tapi selama ini mereka
butuh. ya kita tetap jalan. tetap jalan senberapa yang kita buatlah. kan selebih dari 1tu
kita kan bisa menangis ke orang tua kita kan orang tu kita kan  pemerintah kita biga
menagis di mereka. oe kami tidak ampu ko? tolong tambah le. begitu. begitulah semua
BPP.

(31.23) artinya kalau menurut pandangan bapak pendeta apakah memang kalau
memang tadi kalau sdh bagus, kalau seandainya dalam posisi seperti sekarang ini
berarti BPP itu menurut bapak seperti apa? apakah masih dipertahankan? kalau
seandainya dipertahankan kiraZ? apa yang kira2 dibutuhkan? untuk mempertahan ini
dari keberadaan BPP?

iya. saya kira sekarang it BPP musti masih harus berjalan untuk mendukung
puskesmas. karena mereka masiin banyak keiuhanz yang narus didiukung. ditoiong gitu
ya. dan peran serta masy lain sdh mendukung ke depan ini kan pak masih banyak
hal yang harus dibenaht di situ khusunya dalam ha! fasilitas itu, dan pemerintah ini kan
memang, program pemerintah salah satu kan kesehatan. tapi ya kadang kala juga ya
banyak orang yang tidak perhatikan tapi kalau tidak mencukupi ini ke depan ini menurut
saya tetap dibutuhkan BPP ini. tapi kaiau memang ke depan sudah bagaimana va baru
BPP bisa di ini..tergantung.. kami ke depan ini tiap kali kami selaam ini tiap berapa kali
Kami ketamu. koordinasi. gimana bapak- Kami masih buluh e? o oke. kita ngomang.
gitu.

(33.04) Nah. kalau seandainya dari beberapa ini mungkin empat atau fima tahun ini
berjalan dengan baik kemudaian artinmya dari bapak pendeta sdh sampaikan ya tetep
mungkin tetap dibutuhkan.ini adanya ini kira2 kalau harapan inikan tadi katanya dgn
ke desa sdh artinya kerja kerasnya BPP dengan bagaiman memotivasi desanya itu
himgga ada beberapa . sdh ada bebiuk yang sdh di ..partisipasinya. nah kira2 untuk
kedepan ini kepada pemerintah sepertinya BPP lebih diatas di kabupaten misalnya,
apakah itu bupati apakah legislatif dan segala macam kira2 harapan dari BPP ini seperti
apa pak? klau seandainya ada pemeran pemerintah di atas kira2 bagaimana?

ya harapan kami sih pak ini kami BPP ini harapanya ya pemerintah juga bisa bantulah
makedunya sesual dengan kebutuhanya ada kaly memang ¢ istilahnya kebutuhan
rumah sakit itu masih butuh dana atau apa begitu ya mungkin memang harus tetap
minta kepada pemerintah. karena kemarin itu ya dengan sendirinya kami punya ketua
dengan beberapa penguius dalam ifu merexa pemah mengadu ke DPR kKalau tidak
salah ingat itu , bahkan ke bupati ada bantuanya untuk puskesmas. walaupun tidak
banyak tetapi dikit2 bakuZ tambah begitu setiap tahun begitu kan pak bisa tambah
dikitZ2 kan bisa iumayan, nah kami ke depan ini ngomong pagar iy yang kami masin
eleng,. tidak bisa dari masy semua. musti ada ya pemerintah dengan partisipasi umat
masy dikawinkan ya bisa melahirkan suatu e apa namanya
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(35.11) tapi kalau untuk BPP sendiri bukan untuk pusk tap untuk BPPnya . kira2
harapanya yang diharapkan dari BPP itu sendin bapak pendeta sebagai anggota kira2
apa saja ke pemerintah kalau tadi kan memang sib tadi sdh disampaikan karena BPP
ini kerja untuk puskesmas sehingga harapanya tolong puskesmas ini dibantu misainya
begitu kata kasarnya tapi kalau khusus untuk BPP nya saja kira2 harapan dari bapak
pendeta sebagai anggota BPP kira2 apa saja kepada pemerintah

ya mungkin kalau bisa pemerintah melihatlah artinya bagaimana BPP ini tetap
istilahnya ada e perrhatian va . karena kami bejkerja untuk orang banyak kan. kalau
bisa pemerintah bisa e lebih dalam lagi melihat kami perhatikan saat kami rapat
mungkin butub apa butuh apa atau mungkin BPP perlu apa perlu apa untuk fasilita kamu
sendiri unfuk keria fehih fuas tagh giftr | karena kami inga selam i takut? oak  takut?
begini.. takut begini kalau kumpul dana kaget ada yang , kenapa kamu..kamu siapa
kamu ? kan tidak enak kcx’? pada hal itu inisiatifnya BPP begitu. tapi selama ini karena

lz'-xm e A 1 Alenie bnles D o madnh o harAaman cavgn e Ao faa)]
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ya kalau bisa pemerintah tu melihat kami punya kerja juga ya supaya lebih luas lagi.
lebih dalam lagi begitu.

terus mungkin ini yang tadi terkait dengan pak pendeta sampaikan harapan yang
disampaikan ada juga sedikit perhatian meskipun tidak banyak begitu. ttg dari
ppemerintah ini terkait dengan keberadaan BPP ini. ya apa bentuknya artinya ya
apakah ada pembiayaan sedikit atau segala macam Hu artinya seperti itu kata
kasarnya seperti itu. kemudian tentu melihat dari sisi itu ini harapan nanti kalau ada itu
mungkin untuk memperkuat atau untuk memberikan semangat, bah sekarang dari sisi
lainya pada awali dibentuknya ini kan bagaiman melihat pembentukan ini melihat orang2
tokoh ini tokoh ini segala macam kau bergabung mungkin yang peduli nah kira2 ini saya
pikir juga kan bapak pendeta dgn kesibukan sendiri bapak wens dengan kesibukanya
sendiri semua anggota sibuk segala macam nah kalau seandainya nanti ke depan ada
lagi misalnya kita semua misainya tidak co sampai mati di BPP kan tidak juga. pasti
ada pentahaban berikutnya kiraZz kalau seandainya ada pemilihan baru atau atau
segata macam itu keanggotaanya segala macam ada kiat2 khusus tidak apa2 saja yang
artinya sebagai anggaplah kriteria begitu yang bisa duduk di BPP? menurut bapak
pendeta seperti apa”?

(38.31) iya saya pikir knteria utama orang itu terbeban. mau terbeban mau peduii
ternadap .terbeban istiiahnya. kemudian kedua mau ketja. kaiau dia terpeban pasti
dia mau kerja. kemudian potensinya. karena ini barang pak tidak bisa berjalan tanpa
ada terdorong oleh suatu motivasi kan. artinya iita digerakan oleh tujuan itu sendirilah
ya. tujuan kita apa? maka tujuan itu yang mendorong kita untuk terus maju terus maju
dan mau mendukung satu sama lain. walaupun kita tidak sendin kita satu dengan yang
lain mari kita rame2. semacam motnva pak presiden shy bersama kita bisa. va ke
depan saya pikir kriteria itu ya orang mau kerja terbeban dia mau kerja dia yang paling
utama dia terbeban dengan puskesmas ini. dia rasa mau bekeria untuk puskemas.
terbeban merasa int harus  beegitu. kemudian faktor darn sumber daya saya rasa
tidak terlalu masalah karena ini kan bukan soal ..jadi kita hanya omong kebersamaan
Rekeluargaan begitu jadi faklor suumber daya saya rasa lidak bukan suaiu kriteria
utama. begitu.

Nah it mungkin yang _.kalau boleh saya bilang ini  adalah bagian dari selain hasil kerja
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dari BPP juga adanya respon dari pusk tetntu ada beberapa hal kelebihan. bukan
kelebihan artinya ada hal yang positif yang terjadi di pusk. termasuk perubahan2 yang
terjadi. bapak pendeta sdh sampaikan tadi banyak sekall perubahan baik itu lingkungan
baik itu manusianya yang bekerja di sana ataupun segala macam kaitanya dgn
kemajuan yang teriadi di puskesmas pada saat sekarang ini, nah apakah dari
perubahan2 yang ada ini mungkin dari sisi profesi bapak pendeta tentu pernah tidak
bapak pendeta menyampaikan kepada umayt kepada msy ttg kelebihan2 di pusk
artinya mempublikasikan sehingga ada ..

di masyarakat saya ngomong. dan mereka hhat sendiri. saksikan sendiri. ternyata ini
yang rak pendata omong inl meraka langsung saksikan dan meraka razakn manisnya
pelayanan itu dengan mereka rasa sendiri. baik orang melahirkan maupun orang sakit
biasa2 saj itu yang pokoknya kunjung puskesmas dorang rasa beda. bari mereka
MasuKk K& 1okasi puskesinas sdh 7asa nyaman Karenad bungaZiya hidup apa segala
macam hijau gagah begitu lalu bersih lalu petugas2nya pada ramah karena sdh
termotivasi dengan mereka punya panggilan hidup masing2 karena waktu itu pak kami
NQomMony dari awai duiu kari ngomong dengain ail Niala juga. kainu nguinony dengai
air mata ttg kasih apa segata macam. saya saat itu ngomong karena berdasarkan
pengalaman saya pahit pak anak saya hampir amti kan, anak saya hampir mati yang
i tadi yang lewat. tapi itu di puskesmas waelengga. wakhu itu. hampir mati anak saya.
karena pelayanan mereka lalai. duku anak saya mati yang pertama karena lali juga.
tanya mereka anak saya sdh butuh oksigen tidak kasih okeigen malah iya inikarena
mati lemas anak saya yang kedua itu keracunan obat. mereka salah kasih onat.
sehingga waktu itu yang membuat saya ngomong coba kita sekarang kita . orang
perorang waktu it saya noomong pengalaman saya dan sava ngomong dengan ar
mata. saya nangis pak tanya di teman2 saya. anak saya hampir korban. gitu jadi..
karena itu saya tidak mau rumah sakit ini hanya namanya rumah sakit tapi tidak
enak pak disana itu enak memang sudah rasa kasih banyak. begitu dan memang itulah
tujuan kami spy mereka merubah begitu dan memang ternyata betul kami rasakan
perubanan itu. saya jarang puskesmas. ke pusk . 1apl kaiau (42.58) . selau ke sana
saya lihat e.. mantap. sy tanya orang? e gimana? orang waelengga pak saya kan di
sekolahan para gugu di sebelah ini teman2 saya rata?Z mereka mau berobat ke
puskesmas aimere.karena kenapa> pelayanan mereka sdh cantk .beda sama
waelengga. saya pernah bawa orang mungkin pak masih ingat beberapa _.tahun lalu
lah va..ada anak satu korban pemerkosaan. anak iiu datana di  sini. sava tidak tahu
kalau diperkosa, anak itu panas tiinggi pak. pada hal sdh infekst. di dalamnya. saya lari
ke waelengga karena sdh dekat kan takut dia mati, saya bawa ke waelengga tidak ada
pelayanan. karena sore kan, cepat? saya bilang aduh . barangkal biea ibu tolong apa
namaya turunkan panasnya dan bisa tahan sampai besok pagi. kami mau bawa ke
puskesmas aimere. ternyata anak ini kami ini..dari sebelah pulang tanpa obat.langsung
Dawa ke aimere. begilu. Karena orang tdak ada. (44.00) saimpar Gi aimere iangsung
direspon secara ¢cepat dan anak ini tertolong. begitu pak

artinya apa secara ini dismpaikan, iva iva saya sampaikan dan mereka sdh rasakan
berapa bulan lalu tu..meeka tanya sama saya oe rumah sakit aimere' tu sdh enak ya.
enaklah saya bilang. siapa dulu yang ..saya mulai omong sdn to, kampanye. baru
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berapa bulan vang lalu kami datang studi banding darn kabupaten mangagarai timur.
studi banding di kami. di pusk ini. saya i hadir. mereka ianya bagaiman bisa
menggugah hati masy bisa begini sampai masy mau partisipasi segala macam . kami
menjawab ya dari kita dulu. to. dari kita dulu, baru  kita ceritakan kepada yang 'ain
bahwa kita harus mendukung begini begini begini. kalau mereka sendin tidak bisa.
mereka juga manusia begitu.. yang jelas pak orang?Z yang bekerja itu memang harus
kuat dgn iman. katau imanya tidak kuat dia tidak akan sepenuh hati melayani.

(45.23) jadi mungkin yang terakhir sekali bapak pendeta, terkait dgn selain keberadaan
ini apa yang harapan bapak pendeta terkait dgn pelayan keshatan di puskesmas
aimere?

harapan sayasih pak begini, yang pertama kami mengharapkan pelayani mereka
semakin bermuty dan semalkin terzsa oleh masy. bahwa mereka pulang dan sana
senyum sehat. saya ingin semua masy percaya kepada mereka begitu lo. Hu harapan
saya. saya ingin semua orang aimere dan siapapun yang berobat di puskesmas ini
percaya baihwa mereka punya peiaydrian suinnyggun mereka puiang dan puas. Kaiau
seperti itu pak berarti bahwa namanya mereka sdh klimaks. begitu. walaupun
pelayanan tidak akan mengalami klimaks sampai mati kan. tetapt mereka puas
puiang, mereka puiang dgn sehat senyum apa segaia macam janga ada yang
mengeluh, kalau mereka mengeluh pak kami juga malu kan. begitu kan. berarti kami
keria sia? to. tapi kami maunva mereka pulang puas dan saya sdh rasakan di sin
beberapa. saya orangnya pak disana tu puskesmas tahu kalau saya orangnya cerewet
kasih koreksi kalau saya mau. kau ngomong apa adanya. begitu . mungkin terus terang
tapi biasa ngomong pak kapusk minta maaf va tapi ini kenyataan . o tidak apa2 pak
pendeta silahkan. ngomong. ini keluhan begini begini . ce mereka dengan senag hati
menerima. ini yang saya suka. kita menerima saling menerima. nah itu saya rasakan.
masy di sini puas, dan setama ini pak saya inl sering kak interaks: drngan masy. karena
saya selalu rapat dengan masy. saya kan BPD badan permusyawaratan desa. di setiap
kali bermusyawarah saya seialu ada. dan saya kesanya mereka mantap. baikm mereka
yang sakit haiiya sedikil sea puiang gan puas. Degitu. ifu yang Saya rasakain dait
harapan saya yang ke depan ya semua orang bisa pulang denga bahagia. begitu.

baik bapak pendeta mungkin itu yang sementara kami minta pendapat2 makan saya
bifang tadi tidak ada pemaksaan apapun yang ada di pemikiran bapak pendeta terkait
dengan pertanyaan saya pikir sdh terjawab, karena tidak maksud kami omong mudah?
yang baik jawaban tidak juga. karena tadi saya bilang karena ini apa yang dirasakan
apa yang dialami apa yang selama ini bapak pendeta lakukan iru yang kami inginkan .
karena ini sengaja kami lakukan agar kami memperluas wawasan kam: tentang BPP
ini, kalau kemarin2 tahunya hanya o BPP ini bagus, coo ada selasar oo ada gudang .
yapi niti2 seperti ini menggugah kok bapak pendeta mau ikut segala macam itukan
belum tahu kita. hanya tahunya oo ini si A si B si C si D yang ikut. mesKipun kita tahu ini
bapak pendeta ni..pemimpin umat disana atau bapak desa, kalau bapak desa mungkin
desa dan segala macam. jad sekali lagi terima kasih bapak pendeta telah meluangkan
waktu, apa sebagai ini saya tadi seharusnya tanda tangan dulu kaitanya denga
kesediaan bapak pendeta tapi ya sudahlah kita sdh lanjut omong karena pikir juga
jamgan sampai nanti mnyita waktu bapak pendeta cukup lama mungkin? tiidak. karena
ini hanya sebagai bagian dari apa namanya bapak untuk lampiran kami di tulisan kami.

50

Koleksi Perpustakaan Universitas terbuka



42763.pdf

saya ya ikut2 di pendidikan s2 ._saya ambil ttg yang ini. tig peran serta masy. iumns i sini
ya pak ya ? lIya. di sini nama umur segala macam mungkin pekerjaan segala macam
itu mungkin bisa Juga stamplat pemimpin umat ataupun anggeta BPP tidak apa2. umur.
ha,pir sama denga saya 48 tahun.
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