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Abstrak
 

Indonesia merupakan negara dengan keadaan geografi cenderung sering terjadi bencana alam. Demikian

pula Jawa Barat yang mempunyai banyak gunung berapi yang masih aktif. Maka menjadi pertanyaan

sudahkah Rumah Sakit Umum Daerah di wilayah Cirebon siap menghadapi bencana ?

 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui kesiapan Rumah Sakit Umum Daerah di Wilayah Cirebon dalam

menghadapi bencana, dilakukan studi deskriptif dengan rancangan komparasi atas standar Baku terhadap

keadaan 7 Rumah Sakit Umum daerah, melalui pendekatan kuantitatif data sekunder dan kualitatif.

 

Informan dalam penelitian ini seluruh Direktur RUD dan seluruh Kepala Instalasi Instalasi Rawat Darurat

se-Wilayah Cirebon. Digunakan analisa univariat dari data kuesioner kemudian dilakukan pembobotan

sehingga dihasilkan skor kesiapan IRD, selanjutnya dilakukan analisa kesenjangan melalui wawancara

mendalam dengan memperhatikan apa, siapa, mengapa, dimana, kapan dan bagaimana ketidaksiapan IRD.

 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa seluruh Rumah Sakit Umum Daerah di Wilayah Cirebon tidak siap

menghadapi kegawat daruratan bencana/sehari-hari. Setelah dilakukan analisa kesenjangan maka yang

menjadi alasan ketidak siapan adalah;

Pertama: kurangnya dukungan para Direktur Rumah Sakit Umum Daerah terhadap Sistem penanggulangan

Gawat Darurat Terpadu Bencana/Sehari-hari (SPGDT-B/S) yang disebabkan antara lain adalah kurangnya

pemahaman akan SPGDT-B/S, kurangnya sosialisasi tentang standar klasifikasi IRD di Indonesia, standar

kendaraan pelayanan medik dan yang penting juga adalah keterbatasan RSUD ermasuk Pemerintah Kota

dan Kabupaten.

 

Kedua: kurangnya kepedulian Kepala IRD selaku manajer penanggulangan kegawat daruratan terpadu

bencana dalam mengelola sumber daya akibat kurangnya dukungan manajemen. Ketiga: kurangnya

sosialisasi SPGDT-BIS serta dukungan akan kelengkapan sumber daya IRD dari Departemen Kesehatan

Khususnya Direktorat Jenderal Pelayanan Medik.

<hr><i>Indonesia is a state that geographically tends to face with natural disasters. So the question is, are

general hospitals ready to face disasters?

 

This research aimed at knowing the readiness of General Hospital at Cirebon Regions in facing with

disasters. This research is a descriptive study using comparative design based on the standard to the

conditions of 7 General Hospital through qualitative and quantitative data approaches.

 

The informers in this research are all Directors of General Hospitals and all Head of Emergency Units at
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Cirebon regions. A uni-variant analysis is used generated from questionnaire data then scoring it to make

level of readiness of emergency unit. Then a gap analysis was done through in-depth interview with take

into consideration what, who, why, where, and when, and how the un-readiness of emergency unit.

 

The result of research shows that all general hospitals in Cirebon regions are not ready to face with daily

emergency/disaster. After it is analyzed, the reason for unreadiness is due to:

 

First: lack of support from all director-of hospital to the Integrated System of Daily Emergency/Disaster

Management (SPGDT-BIS) that caused by lack understanding to SPGDT-BIS, lack of socialization of

standard classification of Emergency Unit in Indonesia, standard of medical service vehicle, and the

important thing is lack of budget of general hospital including District and City Government.

 

Second: lack of attention of l-lead of Emergency Unit as manager of integrated emergency management in

managing resources due to lack of support from management. Third: lack of socialization of SPGDT-BIS

and support to the completeness of resources of emergency unit from Department of Health particularly

from Directorate of Medical Services.</i>


