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ABSTRAK

Puskesmas merupakan pelayanan primer sebagai gerbang pertama dalam
mendapatkan pelayanan kesehatan untuk mencapai derajat kesehatan setinggi-
tingginya. Puskesmas harus dapat dicapai dalam radius 3.000 meter dengan
jumlah penduduk pendukung 120.000 jiwa. Sedangkan Puskesmas Pembantu
harus dapat dicapai dalam radius 1.500 meter dengan jumlah penduduk
pendukung 30.000 jiwa sesuai dengan Standar Nasional Indonesia (SNI).
Sehubungan dengan hal tersebut, maka penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
pola sebaran dan keterjangkauan Puskesmas di Kabupaten Klaten. Metode yang
digunakan dalam penelitian ini adalah metode deskriptif kuantitatif. Objek
penelitian ini adalah fasilitas kesehatan yang berupa 34 unit Puskesmas dan 84
unit Puskesmas Pembantu di Kabupaten Klaten. Data yang digunakan merupakan
data sekunder. Data dianalisis menggunakan Average Nearest Neighbor dan
Buffering. Hasil analisis menunjukkan pola sebaran puskesmas di Kabupaten
Klaten adalah dispersed atau menyebar. Persebaran Puskesmas di Kabupaten
Klaten belum merata secara keseluruhan. Wilayah di Kabupaten Klaten yang
belum terjangkau oleh puskesmas maupun puskesmas pembantu yaitu Desa
Dompol, Panggang, Talun dan Tegal Mulyo di Kec. Kemalang; Desa Bengking di
Kec. Jatinom; Desa Mandong dan Sajen di Kec. Trucuk; Desa Karangjoho dan
Babadan di Kec. Karangdowo; Desa Karangasem di Kec. Cawas; Desa Jiwowetan
di Kec. Wedi; Desa Sawit dan Katekan di Kec. Gantiwarno; serta Desa Pereng di
Kec. Prambanan.

Kata Kunci: persebaran, keterjangkauan, puskesmas

ABSTRACT

Public health centers are primary services as the first gateway to obtain
health services to achieve the highest level of health. Public Health Center must
be reachable within a radius of 3,000 meters with a supporting population of
120,000 people. While the Sub-Health Center must be reachable within a radius
of 1,500 meters with a supporting population of 30,000 people in accordance with
the 'Indonesian National Standard (SNI). In this regard, this study aims to
determine the distribution pattern and reachability of the health centers in Klaten
Regency. The method used in this study is a quantitative descriptive method. The
object of this study is health facilities in the form of 34 Health Center units and 84
sub-health center units in Klaten Regency. The data used are secondary data. The
data were analyzed using Average Nearest Neighbor and Buffering. The results of
the analysis show that the distribution pattern of health centers in Klaten Regency
is dispersed. The distribution of health centers in Klaten Regency is not evenly
distributed as a whole, the areas in Klaten Regency that have not been reached
by health centers or supporting health centers, namely the villages of Dompol,
Panggang, Talun and Tegal Mulyo in Kemalang ; Bengking Village in Jatinom ;
Mandong and Sajen Villages in Trucuk ; Karangjoho and Babadan villages in
Karangdowo ; Karangasem Village in Cawas ; Jiwowetan Village in Wedi ; Sawit
and Katekan in Gantiwarno; Villages as well as Pereng Village in Prambanan.

Keywords: distribution, reachability, public health center
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