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<gpan>ABSTRAK </span><div>& nbsp;</div><div>& nbsp;</div><span>Di Indonesia pembayaran kapitasi
kepada fasilitas kesehatan primer (Puskemas dan DP) telah dilakukan oleh PT . Askes sgjak tahun 1991.
Rumah Sakit swasta seperti Metropolitan Medical Centre (MM C) pada tahun 2000 telah menjalin kontrak
kapitas dengan jumlah cakupan 2.000 orang dan besaran kapitasinya adalah Rp 175.000,- per kapita per
bulan. Tahun 2004 MMC bersedia dikontrak kapitasi dengan jumlah cakupan minimal 3.000 orang dan
besaran kapitasinya Rp 350.000,- per orang per bulan (Ima,

2004).</span><div>& nbsp;</div><div>& nbsp;</div><span>Dalam program Askeskin, PT Askes
membayar Puskemas secara kapitasi dengan besaran Rp 1.000,- per kapita per bulan. Program Askeskin ini
dipantau secara ketat oleh berbagai pihak, terrnasuk oleh Departemen K esehatan sendiri dengan membentuk
unit ?safe guarding?. Salah satu sasaran pemantauannya adalah pembayaran kapitasi dan dampaknya
terhadap deman pelayanan kesehatan (dengan 15% perlunya peserta berobat ke PKM) dan kepuasan peserta
minimal 70%.</span><div>& nbsp;</div><div>& nbsp;</div><span>Mengingat di masa mendatang
pembayaran kapitasi akan semakin bergeser dari Puskesmas ke DP, karena Puskesmas akan difokuskan
untuk melaksanakan fungsi Upaya K esehatan Masyarakat (UKM) maka kajian pembayaran kapitasi
terhadap deman pelayanan kesehatan dan kepuasan pasien perlu dilakukan lebih intensif. Kgjian ini
merupakan maaukan bagi ?evidence based policy? dalam pembayaran kapitasi yang menguntungkan semua
pihak, yaitu fasilitas kesehatan (DP), pembayar iuran, regulator (Pemerintah), Badan Penyelenggara Jaminan
Sosial (BPJ S) dan masyarakat.</span><div>& nbsp;</div><div>& nbsp;</div><span>Berdasarkan
pertimbangan tersebut di atas, maka penelitian tentang ?Pengaruh Pembayaran Kapitasi Tehadap Deman
Pelayanan Dokter dan Kepuasan Pasien? ini dilakukan. Penelitian ini sangat penting bagi Indonesia, karena
L ndonesia harus segera mel aksanakan Jaminan Kesehatan (JK) sebagai salah satu komponen program
prioritas yang diamanatkan UU nomor 40 taun 2004 tentang

SISN.</span><div>& nbsp;</div><div>& nbsp;</div><span>Rumusan

M asal ah</span><div>& nbsp;</div><span>Indonesia diharapkan akan menerapkan pembayaran kapitasi
secaralebih luas sebagal suatu cara pengendalian biaya kesehatan dalam sistem jaminan kesehatan. Namun,
berbagai studi menunjukkan efek pembayaran kapitasi terhadap deman dan kepuasan pasien masih
kontroversial. Sebagian peneliti menunjukkan bukti bahwa pembayaran kapitasi dapat menurunkan
deman/utilisasi dan dengan pelayanan yang kurang memuaskan. Sebagian peneliti 1ain mendapatkan bahwa
pembayaran kapitasi tidak menurunkan kepuasan pasien, sebagai indikator kualitas. Salah terap pembayaran
kapitas di Indonesia dapat mengakibatkan tidak-berfungsinya sistem jaminan kesehatan dengan
baik.</span><div>& nbsp;</div><div>& nbsp;</div><span>Tujuan

Penelitian</span><div>& nbsp;</div><span>1. Penelitian ini bertujuan untuk membuktikan (konfirmasi)
tentang pengaruh pembayaran kapitasi kepada dokter terhadap deman pelayanan kesehatan yang disediakan
dokter dan efek pembayaran kapilasi terhadap tingkat kepuasan pasien atas pelayanan dokter yang dibayar
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secara kapitas .</span><div>& nbsp;</div><span>2. Menemukan faktor-faktor yang merupakan
confounding pengaruh kapitas terhadap deman pelayanan kesehatan oleh DP dan tingkat kepuasan
karyawan.</span><div>& nbsp;</div><div>& nbsp;</div><span>Pertanyaan

Penelitian</span><div>& nbsp;</div><span>Berdasarkan rumusan permasalahan, dan pertanyaan penelitian
ini adalah sebagai berikut:</span><div>& nbsp;</div><span>1. Apakah pembayaran kapitasi berpengaruh
terhadap deman pelayanan dokter?</span><div>& nbsp;</div><span>2 Apakah pembayaran kapitasi
berpengaruh terhadap kepuasan pasien?</span><div>& nbsp;</div><div>& nbsp;</div><span>Manfaat
Penelitian</span><div>& nbsp;</div><span>Penelitian ini diharapkan memiliki manfaat dalam tiga aspek,
yaitu untuk sumbangan ilmu pengetahuan, unmk peneliti, dan untuk implikasi

praktis.</span><div>& nbsp;</div><div>& nbsp;</div><span>Sumbangan [Imu
Pengetahuan/Teoritis:</span><div>& nbsp;</div><span>1. Sebagai masukan dalam pengembangan ilmu
kesehatan masyarakat, khususnya ekonomi kesehatan yang berkaitan pembayaran kepada dokter
primer.</span><div>& nbsp;</div><span>2. Memberikan informasi tetang hal-hal yang perlu diteliti lebih
lanjut tentang pembayaran kapitasi.</span><div>& nbsp;</div><div>& nbsp;</div><span>Untuk
Peneliti:</span><div>& nbsp;</div><span>Sebagai pengalaman berharga dalam melaksanakan penelitian
secara sistematis.</span><div>& nbsp;</div><div>& nbsp;</div><span>Implikasi

Praktis.</span><div>& nbsp;</div><span>1. Apabila terbukti bahwa pcmbayaran kapitasi kepada DP
berpengaruh terhadap deman pelayanan kesehatan dan kepuasan pasien maka informasi ini dapat
dimanfaatkan oleh para penentu kebijakan untuk menetapkan kebijakan pembayaran kapitasi kepada
DP.</span><div>& nbsp;</div><span>2. Informasi penelitian ini dapat dipergunakan oleh masyarakat dan
pimpinan perusahaan agar ikut serta sebagal peserta program asuransi kesehatan yang menerapkan
pembayaran kapitasi kepada DP sehingga biaya kesehatan karyawan dapat

terkendali.</span><div>& nbsp;</div><span>3. Sebagai masukan bagi penyelenggara asuransi/jaminan
kesehatan agar menerapkan pembayaran kapitasi yang berdampak positif bagi semua pelaku
jaminan/asuransi kesehatan.</span><div>& nbsp;</div><div>& nbsp;</div><span>Ruang Lingkup Dan

K eterbatasan Penelitian</span><div>& nbsp;</div><span>Penelitian ini dibatas pada pelayanan kesehatan
primer yang diberikan oleh DP yang dikontrak oleh PT Askes untuk keluarga karyawan sebagai peserta
komersia PT Askes dimana DP dibayar secara kapitas dan keluarga karyawan non peserta PT Askes yang
membayar DP secara FFS. Khusus untuk keluarga karyawan pasien peserta sukarela PT Askes dibatasi pada
produk-produk yang paling banyak diminati yang ditandai dengan besarnya jumlah peserta yang
berpartisipas, yaitu "silver", Keterbatasan dana penelitian dan mitra peneliti merupakan pertimbangan
utama mengapa penelitian ini dilakukan di DK Jakarta (Jakarta Selatan dan Jakarta Timur) dan Propinsi
Banten (Kabupaten dan Kota Tangerang). Penelitian ini menggunakan metode kohort selama 6 bulan
dengan pengukuran variabel tiga bulan sekali. Namun pengukuran kepuasan konsumen pasien dilakukan
pada akhir penelitian.</span>



