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Kemiskinan meningkatkan kesenjangan akses pelayanan kesehatan dan status kesehatan antara masyarakat
kaya dan miskin. Berbagai studi menunjukkan bahwa pembiayaan kesehatan berhubungan dengan akses
seseorang ke fasilitas dan pelayanan kesehatan. Perempuan yang memiliki jaminan kesehatan cenderung
untuk bersalin ditolong oleh tenaga kesehatan, dibandingkan perempuan yang tidak memiliki jaminan
kesehatan. Jawa Barat dan Banten masih menanggung jumlah penduduk miskin yang tinggi. Meskipun
cakupan kepemilikan jaminan kesehatan terus mengalami peningkatan dari tahun ke tahun, cakupan
penolong persalinan oleh tenaga kesehatan di Jawa Barat dan Banten tidak meningkat secara signifikan.
Analisisregresi logistik multivariabel dilakukan terhadap 90 sampel perempuan miskin untuk mengkaji
pengaruh kepemilikan Jamkesmas terhadap persalinan ditolong oleh tenaga kesehatan. Kemilikan
jamkesmas pada perempuan miskin di Provinsi Jawa Barat dan Banten adalah sebesar 26,6 sedangkan
cakupan penolong persalinan oleh tenaga kesehatan sebesar 40,6. Perempuan miskin yang memiliki
jamkesmas mempunyai odds untuk bersalin ditolong oleh tenaga kesehatan sebesar 2,1 kali dibandingkan
yang tidak memiliki jamkesmas 95 Cl= 0,5 ndash; 8,3. Meskipun demikian, data dalam penelitian ini belum
cukup untuk membuktikan bahwa jamkesmas secara statistik signifikan terhadap peningkatan persalinan
ditolong oleh tenaga kesehatan. Peningkatan cakupan jamkesmas harus dibarengi dengan peningkatan faktor
lain seperti akses, kunjungan pemeriksaan kehamilan, dan diseminasi informasi melalui mediaterkait
kesehatan ibu dan manfaat kepemilikan jaminan kesehatan untuk memperkuat resolusi Universal Health
Coverage.

Poverty raises the gap in the access to health services and health status of rich and poor communities.
Studies showed that health financing is related to one 39 s access to health facilities and services. Women
who have health insurance tend to delivery assisted by health personnel, compared with women who do not
have health insurance. West Java and Banten still bears the high number of poor people. Although coverage
of health insurance ownership continues to increase from year to year, coverage of birth attendants by health
personnel in West Java and Banten has not significantly increased. Multivariable logistic regression was
conducted on 90 samples of poor women to evaluate the role of Jamkesmas for delivery assisted by health
personnel. There are 26.6 poor women in West Java and Banten Province who had Jamkesmas. Childbirth
assisted by health personnel among poor women in West Java and Banten Province is 40.6. Although
multivariable analysis showed that women who had Jamkesmasis 2.1 higher 95 CI 0,5 8,3 to delivery
assisted by health personnel compared to women who had not Jamkesmas, data in this study is not enough to
prove that Jamkesmas is statistically significant to improve the utilization of delivery services assisted by
health personnel. Thus, increased coverage of the Jamkesmas should be accompanied by improvements of
other factors such as access, antenatal visits, and information dissemination related maternal health and the


https://lib.ui.ac.id/detail?id=20476251&lokasi=lokal

benefits of health insurance itself through mediato strengthen the Universal Health Coverage agenda.



