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BAB 4

Determinasi Kesehatan

*Dr. Wahyuningsih, S.Kep., Ns., M.Kep*

A. Pendahuluan

Kesehatan merupakan hal penting dalam produktivitas
kesehatan. Kesehatan merupakan salah satu unsur
kesejahteraan yang harus diwujudkan dan merupakan hak
asasi bagi setiap manusia. Status kesehatan Masyarakat
merupakan salah satu factor penting yang data berpengaruh
terhadap kualitas sumber daya manusia dalam mendukung
Pembangunan di suatu negara (Sulistiarini & Hargono, 2018).

Untuk menjaga kesehatan dibutuhkan keseimbangan
dalam seluruh determinan kesehatan yang merupakan
perpaduan factor-faktor yang memengaruhi kesehatan
individu. Keseimbangan seluruh determinan kesehatan akan
memengaruhi pencapaian kesehatan jiwa, fisik, dan sosial
(Nurhayati & Fitriyana, 2020).

Cara determinan memengaruhi kesehatan sangtlah
kompleks, melibatkan interaksi antar factor dan efek yang
terjadi dalam kurun waktu yang berbeda. Kompleksitas ini
menghadirkan tantangan untuk mengambil Tindakan terhadap
determinan, meningkatkan kesehatan Masyarakat dan/atau
mengurangi kesenjangan kesehatan (Fisher et al., 2021).

Di Indonesia, tantangan terkait determinasi kesehatan
semakin kompleks. Ketimpangan wilayah, ketidaksetaraan
sosial, dan disparitas ekonomi menyebabkan perbedaan yang
signifikan dalam akses dan kualitas layanan kesehatan. Oleh
karena itu, memahami determinasi kesehatan menjadi sangat
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penting, tidak hanya bagi praktisi kesehatan, tetapi juga bagi
pembuat kebijakan, pendidik, dan masyarakat umum.

B. Konsep Determinasi Kesehatan

Pengertian determinasi kesehatan

Determinasi kesehatan merupakan proses dalam
menentukan kesehatan individu atau populasi, baik secara
positif maupun negatif. Menurut WHO (2019) determinan
kesehatan merupakan perpaduan faktor-faktor yang dapat
memengaruhi  kesehatan  baik  individu maupun
Masyarakat (Nurhayati & Fitriyana, 2020).
Hubungan antara determinan dan status kesehatan

Status kesehatan merupakan kondisi kesehatan individu
atau kelompok yang dapat diukur melalui beberapa
indikator antara lain angka harapan hidup, morbiditas,
mortalitas, dan kualitas hidup. Status kesehatan memiliki
hubungan dengan determinan. Semakin baik determinan
seseorang (misal tingkat pendidikan, pendapatan,
dukungan sosial) semakin tinggi kemungkinan seseorang
memiliki status kesehatan yang baik. Misalnya, seseorang
dengan pola hidup sehat (diet seimbang, tidak merokok,
rajin olahraga)berkontribusi terhadap penurunan risiko
penyakit kronis (Wilkinson & Marmot, 2003).
Kerangka teoritis dan model yang digunakan WHO

Salah satu model yang digunakan sebagai kerangka
untuk menentukan determinan kesehatan dari WHO
Health Systems Framework (The Building Blocks Model).
Model ini digunakan untuk menilai dan memperkuat
sistem kesehatan secara menyeluruh. Enam komponen
utama (building blocks) adalah sebagai berikut (WHO,
2008):
a. Pelayanan kesehatan (Service Delivery)
b. Tenaga kesehatan (Health Workforce)
c. Sistem informasi kesehatan (Health Information

Systems)
d. Akses terhadap obat dan teknologi (Access to Essential
Medicines)



e. Pendanaan kesehatan (Health Financing)
f. Kepemimpinan dan tata kelola (Leadership/Governance)

Governance
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Universal
health care

Medicines &

Information

Technology Health
Distribution, \nfo:nz"l:tmn
Mew vac.cines, systems,
\."alcclr?t‘? E-records,
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Accountability

Financing
Transition
funding,
Donor
dependency,
Political stability

Service

delivery
Equity,
Integrated care,
Tailored services

Gambar 1. WHO Health System building blocks
Berdasarkan Gambar 1 di atas merupakan aplikasi
penggunaan model upaya peningkatan kesehatan melalui
pemberian vaksinasi. Beberapa hal yang masuk dalam
setiap komponen didapatkan dari studi literatur. Pada
gambar di atas terdapat 7 komponen yang berpengaruh
terhadap peningkatan kesehatan Masyarakat dalam
program pemberian vaksin yaitu people, governance,
information, financing, service delivery, human resources, dan
medicine&technology (Decouttere et al., 2021).

C. Klasifikasi Determinan Kesehatan
1. Determinasi individu

Determinasi individu adalah faktor-faktor yang
berasal dari karakteristik personal seseorang dan dapat
memengaruhi perilaku, status kesehatan, kesejahteraan,
dan kualitas hidup. Determinasi ini mencakup aspek-
aspek seperti usia, jenis kelamin, status pernikahan,
pekerjaan, pendidikan, dan gaya hidup. Fokus dalam



pembahasan ini adalah tiga aspek: usia, status pernikahan,
dan gaya hidup. Beberapa faktor determinasi individu
terhadap kesehatan (Souza et al., 2024), di antaranya:
a. Usia
Usia merupakan determinan biologis yang sangat
penting dalam memengaruhi status kesehatan
individu. Setiap siklus hidup seseorang akan memiliki
pengaruh terhadap respon kesehatan yang berbeda.
Lansia lebih rentan terhadap penyakit kronis seperti
hipertensi, diabetes, dan demensia. Selain itu, lansia
cenderung  membutuhkan layanan  kesehatan
preventif dan rehabilitative yang lebih banyak.
Sedangkan remaja lebih rentan terhadap pengaruh
sosial dan tekanan teman sebaya dan orang dewasa
lebih stabil dalam membuat Keputusan (WHO, 2021;
Marmot 2005).
b. Status pernikahan
Status pernikahan berpengaruh besar terhadap
dukungan sosial, kesehatan mental, dan kesejahteraan
emosional. Seseorang yang memiliki status menikah
cenderung memiliki status kesehatan yang lebih baik
karena adanya dukungan dari pasangan. Namun, jika
pernikahannya tidak harmonis justru dapat
menyebabkan stress dan gangguan kesehatan mental
(Umberson & Montez, 2010; Robles et al., 2014)
c. Gaya hidup
Gaya hidup merupakan salah satu factor yang
mempengaruhi kesehatan dan dapat dimodifikasi.
Gaya hidup yang sehat akan dapat menurunkan
resiko untuk terjadinya suatu penyakit, begitu pula
sebaliknya, gaya hidup tidak sehat dapat menjadi
factor utama terjadinya suatu penyakit (WHO, 2023;
Egger et al., 2010).
2. Determinasi perilaku
Determinan ini bisa bersifat internal maupun
eksternal. Determinan perilaku internal diantaranya



adalah pengetahuan, sikap, niat, efikasi diri, nilai dan
keyakinan. Sedangkan determinan perilaku eksternal
meliputi norma sosial, dukungan sosial, media dan
teknologi, kondisi sosial ekonomi, kebijakan dan regulasi
(Glanz et al., 2008)(Bandura, 1997)(McLeroy et al., 1988).
Beberapa teori yang mendukung tentang determinan
perilaku adalah Teori of Planned Behavior (TPB), Health
Believe Model (HBM), dan Social Cognitive Theory (SCT)
(Ajzen, 1991).
Determinasi sosial dan ekonomi
Determinan sosial dapat lebih besar daripada
pengaruh genetik atau akses layanan kesehatan dalam hal
memengaruhi kesehatan. Mengatasi determinan sosial dari
ekuitas kesehatan sangat penting untuk meningkatkan
kesehatan dan mengurangi ketidakadilan yang sudah
berlangsung lama dalam kesehatan. Beberapa yang
termasuk faktor sosial ekonomi adalah:
a. Pendidikan
Pendidikan merupakan fondasi penting yang
memengaruhi  kemampuan  seseorang  untuk
memahami informasi kesehatan, mengakses
pekerjaan, dan menjalani gaya hidup sehat. Orang
dengan tingkat pendidikan yang lebih tinggi
cenderung memiliki pengetahuan lebih baik tentang
kesehatan, mampu mengambil keputusan yang tepat
dalam kesehatan (WHO, 2008).
b. Pendapatan
Pendapatan menentukan kemampuan seseorang
untuk memenuhi kebutuhan dasar seperti makanan,
perumahan layak, pendidikan, dan layanan kesehatan
(Braveman et al., 2011). Seseorang dengan pendapatan
rendah juga berpotensi terhadap terjadinya stress.
c. Pekerjaan
Jenis pekerjaan memengaruhi status ekonomi
seseorang sehingga dapat meningkatkan status
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kesehatan misalnya ketersediaan asuransi (Benach &
Santana, 2007).
d. Status sosial
Status sosial menggambarkan posisi individu
dalam hierarki sosial, yang berdampak pada kontrol
terhadap kehidupan dan stres psikososial. Status
sosial rendah sering kali terkait dengan rasa
ketidakberdayaan dan eksklusi sosial, yang
berdampak pada kesehatan mental dan fisik.
e. Akses terhadap informasi
Akses informasi menentukan kemampuan
masyarakat untuk memahami, mengakses, dan
menggunakan layanan kesehatan secara efektif.
Ketimpangan akses informasi menciptakan jurang
digital yang  memperburuk  ketidaksetaraan
kesehatan, terutama di daerah terpencil.
f. Gender
Gender memengaruhi peran sosial, ekspektasi
budaya, dan akses terhadap sumber daya kesehatan.
Perempuan sering mengalami diskriminasi dalam
akses pendidikan, pekerjaan, dan layanan kesehatan,
sementara laki-laki memiliki risiko lebih tinggi
terhadap perilaku merokok, konsumsi alkohol, dan
kecelakaan.
g. Budaya
Budaya memengaruhi cara seseorang memandang
kesehatan, mencari pengobatan, dan mematuhi terapi.
Nilai-nilai budaya tertentu bisa mendukung
kesehatan (misalnya makanan tradisional sehat), tapi
juga bisa membatasi (misalnya stigma terhadap
penyakit mental).
4. Determinasi lingkungan
Determinasi lingkungan merujuk pada faktor-faktor
yang berasal dari lingkungan fisik, sosial, dan budaya
yang memengaruhi status kesehatan individu atau
populasi. Konsep ini merupakan bagian dari determinasi



sosial kesehatan (social determinants of health), tetapi fokus
utamanya adalah kondisi lingkungan tempat orang
tinggal, bekerja, belajar, dan beraktivitas. Determinan
lingkungan mencakup (WHO, 2023; CDC, 2022):
a. Lingkungan fisik, yaitu kualitas udara, air, tanah,
tempat tinggal
b. Lingkungan sosial, yaitu kondisi ekonomi, keamanan,
komunitas
c. Lingkungan buatan, yaitu perumahan, transportasi,
fasilitas umum
5. Pelayanan Kesehatan
Pelayanan kesehatan merupakan upaya yang
dilakukan untuk memelihara dan meningkatkan
kesehatan individu maupun masyarakat. yang mencakup
promotif, preventif, kuratif, dan rehabilitatif. Namun,
terdapat  berbagai  faktor  sosial-ekonomi  yang
mempengaruhi pemanfaatannya, antara lain kemiskinan,
rendahnya pengetahuan, dan kurangnya akses fisik dan
finansial ke layanan kesehatan (Kemenkes, 2020).
D. Kesimpulan
Determinasi kesehatan dapat menentukan tingkat kesehatan
seseorang sehingga perlu adanya upaya untuk memahami
bagaimana determinan tersebut dapat berpengaruh terhadap
kesehatan. Perlu adanya keterlibatan multisectoral untuk
mengatasi berbagai determinan kesehatan baik secara internal
maupun eksternal.
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