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PENGARUH USIA TERHADAP PENGGUNAAN TELEKONSULTASI
SEBAGAI BAGIAN DARI PENERIMAAN TELEHEALTH OLEH
MASYARAKAT DAERAH ISTIMEWA YOGYAKARTA

!Alvina Terencia, "Daniel C. A. Nugroho, 'Hendi Wicaksono, 'Ida A. Triastuti
Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana

Korespondensi : Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana
Jalan Dr. Wahidin Sudirohusodo Nomor 5-25 Yogyakarta 5524, Indonesia.
Email : daniel can@staff.ukdw.ac.id

ABSTRAK

Latar Belakang : Telehealth menjadi salah satu teknologi yang berguna saat kita
menghadapi pandemi yaitu COVID-19, telehealth sangat berguna untuk melakukan
pertemuan antara dokter dan pasien secara virfual. Usia pun menjadi salah satu
faktor dalam penggunaan felehealth, didapatkan bahwa semakin dewasanya usia
maka semakin melakukan konsultasi melalui telehealth.

Tujuan : Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh usia terhadap
penggunaan telekonsultasi sebagai bagian dari penerimaan telehealth oleh
masyarakat Daerah Istimewa Yogyakarta.

Metode : Penelitian ini menggunakan metode potong lintang dengan pengambilan
data metode tofal sampling. Sampel penelitian data sekunder pada penelitian
“identifikasi Penggunaan Telehealth oleh Masyarakat” yang memenuhi kriteria
inklusi dan eksklusi dengan jumlah responden 744 data. Analisis memakai uji
regresi logistik untuk mengetahui odds ratio

Hasil : Usia 26-35 tahun memiliki adjusted OR 2.5 (95% CI 1.55 — 4.19) dan usia
>26 tahun memiliki adjusted OR (95% CI 0.2 — 1.06) jika dibandingkan dengan
usia 18 — 25 tahun.

Kesimpulan Penelitian : Usia memengaruhi tapi tidak signifikan dalam
penggunaan telekonsultasi sebagai bagian dari penerimaan telehealth oleh

masyarakat Daerah Istimewa Yogyakarta.

Kata Kunci : Telehealth, Telekonsultasi, Usia, Penerimaan, Perilaku
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THE INFLUENCE OF AGE ON THE USE OF TELECONSULTATION AS
PART OF RECEPTION OF TELEHEALTH BY THE PEOPLE OF THE
SPECIAL REGION OF YOGYAKARTA

'Alvina Terencia, "Daniel C.A. Nugroho, 'Hendi Wicaksono, 'Ida A. Triastuti
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Correspondence : Faculty of Medicine Duta Wacana Christian University
Dr. Wahidin Sudirohusodo street Number 5-25
Yogyakarta 5524, Indonesia. Email : daniel can@staff.ukdw.ac.id

ABSTRACT

Background : Telehealth is a useful technology when we face a pandemic, namely
COVID-19, telehealth is very useful for holding virtual meetings between doctors
and patients. Age is also a factor in the use of telehealth, it is found that the more
mature the age, the more consulting via telehealth.

Objective : This study aims to determine the effect of age on the use of
teleconsultation as part of receiving telehealth by the people of the Special Region
of Yogyakarta.

Methods : This study used a cross-sectional method with total sampling method of
data collection. The secondary data research sample was in the study "Identification
of the Use of Telehealth by the Community" which met the inclusion and exclusion
criteria with a total of 744 respondents. Analysis used logistic regression test to find
out the odds ratio.

Results : Ages 26 - 35 years have adjusted OR 2.5 (95% CI 1.55 - 4.19) and ages
>36 years have adjusted OR 0.4 (95% CI 0.2 - 1.06) when compared to ages 18 -
25 years.

Conclusion: Age influences but is not significant in the use of teleconsultation as
part of acceptance of telehealth by the people of the Special Region of Yogyakarta.

Keywords : Telehealth, Teleconsultation, Age, Acceptance, Behavior.
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1.1

BAB 1

PENDAHULUAN

Latar Belakang

Seiring berkembangnya zaman modern seperti saat ini, alat komunikasi
merupakan salah satu hal yang tidak dapat jauh dari kehidupan manusia.
Revolusi Industri 4.0 memengaruhi pendapatan maupun kualitas hidup
manusia, sebagai contoh Teknologi Informasi dan Komunikasi (TIK) seperti
telepon genggam dapat terjangkau oleh seluruh masyarakat dengan
pendapatan tinggi hingga rendah (Tjandrawinata, 2016). Hal ini dapat
mempermudah dalam berbagai hal pada penggunanya seperti sebagai sarana
yang efisien dan hemat biaya, serta perawatan kesehatan yang berkualitas
(Gajarawala & Pelkowski, 2021). Berevolusinya penyakit menyebabkan
paramedis kesulitan untuk menjangkau kebutuhan pasien, maka dari itu hal
ini dapat dipermudah dengan memanfaatkan kemajuan TIK dalam mengatasi
masalah ini, karena kemajuan teknologi sekarang dapat memangkas waktu
yang sebelumnya sering dilakukan untuk menjangkau para pasien.

Salah satu TIK mengenai kesehatan yaitu telehealth yang dapat
membantu manusia dalam mencari pelayanan kesehatan dengan mudah.
Telehealth merupakan layanan fasilitas kesehatan jarak jauh mencakup
informasi kesehatan maupun perawatan medis melalui teknologi komunikasi
digital seperti aplikasi kesehatan, video, ataupun teknologi lainnya (Ariyanti

& Kautsarina, 2017). Hal itu akan mempermudah dalam melakukan



konsultasi jarak jauh dengan menggunakan obrolan video tanpa harus pergi
ke rumah sakit atau tempat layanan kesehatan, ini akan sangat membantu para
pasien terlebih khusus pasien yang hidup dengan disabilitas (Hammond et al.,
2021). Selain itu, felehealth juga dapat memberikan pelayanan kunjungan
langsung ke pasien melalui janji temu yang sudah dilakukan dengan obrolan
video, mendapatkan layanan kesehatan mental, serta paramedis dapat
memberikan edukasi langsung kepada pasien melalui obrolan video (Chike-
Harris, 2021). Dilaporkan bahwa terdapat lonjakan permintaan 10x lipat
kunjungan dalam penggunaan telehealth (Chuo et al., 2020). Hal Ini
dikarenakan penggunaan telehealth mampu mengurangi angka resiko
penularan dari satu orang ke orang lainnya dan lebih efisien serta terjangkau
untuk pasien. Oleh karena itu, felehealth dapat menjadi solusi yang baik
dalam melakukan pelayanan kesehatan jarak jauh.

Indonesia merupakan negara dengan penduduk kurang lebih 269,6 juta
jiwa (BPS, 2020) yang tentunya memiliki permasalahan kesehatan dan terus
mengalami peningkatan. Seperti hal yang sama terhadap pandemi yang terjadi
sekarang yaitu COVID-19, felehealth sangat berguna untuk melakukan
pertemuan antara dokter dan pasien secara virtual (Kumar et al., 2020).
Bersamaan dengan pasien yang sedang melakukan karantina, telehealth dapat
menjadi sistem paling baik untuk pelayanan kesehatan yang mereka butuhkan
dalam mendapatkan konsultasi yang terbaik saat menjalani pengobatan tanpa
adanya kontak langsung antara pasien dengan tenaga medis. Telehealth dapat

berkontribusi untuk menyelesaikan masalah kesehatan dengan cara



memberikan fasilitas kepada pasien dan tenaga medis, khususnya pada saat
terjadinya pandemi COVID-19 (Capusan & Fenster, 2021). Maka dari itu
berdasarkan fakta tersebut bahwa pentingnya penggunaan felehealth dalam
konsultasi jarak jauh untuk melakukan konsultasi kesehatan bagi pasien
dalam menghindari resiko penularan maupun karena mobilitas yang terbatas.

Digiserve by telkomsel melansir bahwa start-up di Indonesia
melaporkan didapatkan permintaan yang melonjak dalam penggunaan
telehealth pada masa pandemi (Telkom Indonesia, 2021). Beberapa contoh
yang dapat di akses oleh masyarakat melalui aplikasi maupun web yaitu
halodoc, alodokter, dan lain-lain, sehingga semakin mempermudah untuk
pelayanan kesehatan kepada masyarakat dengan perkembangan teknologi ini.

Didapatkan sebanyak 82% responden merasa puas dengan layanan
yang diberikan melalui telehealth dan akan merekomendasikan media ini
kepada kerabat mereka, dan 54% responden mengakui bahwa tidak
mengalami masalah dalam memahami pengaplikasian felehealth di India
(Acharya & Rai, 2016). Terdapat juga penelitian di luar negeri bahwa
kepuasan pasien dengan program diabetes telehealth, sebanyak 18 dari 29
pasien merasa sangat senang mendapatkan perawatan melalui telepon
genggam, lalu sebanyak 25 dari 29 pasien akan merekomendasikan program
ini kepada orang lain, dan sebanyak 23 dari 29 pasien akan tetap memakai
program ini dirumah (Welch et al., 2015).

Usia dapat menjadi salah satu faktor dalam penggunaan TIK kesehatan

berupa telehealth. Didapatkan bahwa semakin dewasanya usia maka semakin



1.2

1.3

sering melakukan konsultasi melalui telehealth (Cantor et al., 2021). Para
pasien daerah perdesaan pun tidak menutup kemungkinan untuk turut
menggunakan layanan telehealth, didapatkan bahwa pasien berusia tua lebih
sering menggunakan telepon sebagai layanan telehealth (Jewett et al., 2022).
Tentunya penggunaan telehealth merupakan strategi yang praktis untuk
memeriksakan atau mengonsultasikan kesehatan kepada dokter.
Berdasarkan penjabaran diatas, penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui pengaruh usia terhadap penggunaan telekonsultasi sebagai
bagian dari penerimaan telehealth oleh masyarakat Daerah Istimewa
Yogyakarta dalam memanfaatkan program telehealth untuk meningkatkan

kesejahteraan kesehatan masyarakat Daerah Istimewa Yogyakarta

Masalah Penelitian

Berdasarkan latar belakang, didapatkan rumusan masalah dalam
penelitian ini adalah “Bagaimana pengaruh usia terhadap penggunaan
telekonsultasi sebagai bagian dari penerimaan telehealth oleh masyarakat

Daerah Istimewa Yogyakarta?”.

Tujuan Umum
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh usia terhadap
penggunaan telekonsultasi sebagai bagian dari penerimaan telehealth oleh

masyarakat Daerah Istimewa Yogyakarta.



1.4 Tujuan Khusus

1.

Mengetahui penggunaan telekonsultasi berdasarkan berbagai
kelompok usia di masyarakat Daerah Istimewa Yogyakarta.
Mengetahui penggunaan telekonsultasi berdasarkan berbagai
pendidikan di masyarakat Daerah Istimewa Yogyakarta.
Mengetahui  penggunaan telekonsultasi berdasarkan status
pernikahan di masyarakat Daerah Istimewa Yogyakarta.
Mengetahui penggunaan telekonsultasi berdasarkan tempat tinggal
di masyarakat Daerah Istimewa Yogyakarta.

Mengindentifikasi pengaruh usia terhadap Penerimaan telehealth di

masyarakat Daerah Istimewa Yogyakarta.

1.5 Manfaat Penelitian

1.

3.

Teoritis

Penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan dan
pengetahuan mengenai faktor-faktor yang memengaruhi penerimaan
telehealth, serta juga diharapkan sebagai sarana pengembangan
teknologi yang secara teoritis dipelajari pada bangku perkuliahan.
Praktis

Diharapkan dalam penggunaan felehealth ini dapat menjadi
pertimbangan sebagai solusi bagi masyarakat dalam mendapatkan
pelayanan kesehatan secara cepat dan tepat, tanpa harus dibatasi oleh
jarak waktu.

Klinis



Penelitian ini dapat menjadi alasan dalam memperkuat untuk

pengembangan teknologi telehealth untuk pelayanan kesehatan bagi

masyarakat.

1.6 Keaslian Penelitian

Tabel 1. Keaslian Penelitian

Penelitian Judul Metode Subjek Hasil
Gordon &  Older adults’ cross- Pasien lansia Usia yang tua
Hornbrook readiness to sectional  yang lebih jarang
,2018 engage with memiliki menggunakan

eHealth  patient bahasa utama media telehealth
education and bahasa sebagai  sarana
self-care Inggris dalam konsultasi
resources: a cross- catatan medis kesehatan
sectional survey elektronik. dibandingkan
usia muda,
sehingga  para
lansia tidak
tertarik
menggunakan e-
health
Jewett et Telehealth in Descriptive Pasien Orang yang
al., 2022 cancer care during statistics dengan lebih tua
COVID-19: setidaknya (dibandingkan
disparities by age, satu janji  dengan yang
race/  ethnicity, telehealth lebih muda) dan
and  residential pedesaan (versus
status perkotaan) lebih

jarang
menggunakan
telehealth.
Populasi pasien
yang lebih tua,
pedesaan,
menggunakan
telepon
(dibandingkan
video) untuk
telehealth lebih
sering daripada
pasien yang




lebih muda,
perkotaan.
Bokolo Use of Literature Journal atau Telemedicine
Anthony Telemedicine and review artikel yang dan pelayanan
Jor, 2020 Virtual Care for membahas virtual dapat
Remote mengenai diterapkan
Treatment in telemedicine  sebagai respon
Response to dari dampak
COVID-19 pandemi Covid-
Pandemic 19.
Friedman Age and Racial Cross- Pasien Usia muda lebih
etal., 2022 Disparities in sectional dengan HIV suka melakukan
Telehealth ~ Use yang pemeriksaan
Among  People menggunaka  janji temu
with HIV During n telehealth dibandingkan
the  COVID-19 pemeriksaan
Pandemic virtual.

Perbedaan dari penelitian Gordon & Hornbrook (2018) dengan milik peneliti
yaitu dalam penelitian yang dilakukan oleh Gordon & Hornbrook (2018) memiliki
tujuan utamanya adalah untuk menilai sejauh mana kesenjangan digital berdasarkan
ras/etnis dan kelompok usia dan terutama mereka yang berada dalam kelompok
rentan dalam penerimaan e-health, sedangkan pada penelitian ini mememiliki
tujuan untuk menilai penerimaan felehealth berdasarkan usia saja dan berfokus
pada dewasa muda hingga lansia.

Perbedaan dari penelitian Jewett et al. (2022) dengan milik peneliti yaitu
penelitian yang dilakukan oleh Jewett et al. (2022) menggaris bawahi mengenai
penggunaan telehealth yang mana lebih efektif, apakah dengan via video atau via
telepon?, sedangkan pada penelitian ini mengenai penggunaan telehealth tanpa
adanya kriteria jenis telehealth, seperti telehealth via video, telepon, aplikasi, SMS,

dan lain-lain.



Perbedaan dari penelitian Bokolo Anthony Jnr (2020) dengan milik peneliti
yaitu penelitian yang dilakukan oleh Bokolo Anthony Jnr (2020) menggunakan
metode literature review sebagai data penelitian yang dimana subject penelitian
yang dipakai adalah hasil penelitian-penelitian sebelumnya, sedangkan pada
penelitian ini dilakukan dengan metode cross-sectional untuk mendapatkan data
dari penelitian ini.

Perbedaan dari penelitian Friedman et al. (2022) dengan milik peneliti yaitu
penelitian yang dilakukan oleh Friedman et al. (2022) dengan pasien HIV yang
menggunakan felehealth, sedangkan pada penelitian ini dilakukan untuk
mengetahui peran dalam penggunaan telehealth dengan gangguan penyakit umum

tanpa ada batasan atau kriteria penyakit.



BAB S

KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

Berdasarkan hasil dan pembahasan dalam penelitian ini, dapat ditarik
kesimpulan yaitu :
5.1.1 Usia

Usia memengaruhi seseorang dalam penggunaan telekonsultasi sebagai

bagian dari penerimaan telehealth oleh masyarakat Daerah Istimewa Yogyakarta.

5.2 Saran

Dari manfaat dan hasil penelitian yang dilakukan, maka saran yang
diberikan oleh peneliti yaitu :

1. Bagi peneliti selanjutnya diharapkan dapat melakukan pengumpulan data
dengan metode kuisioner konvesional agar penyebaran kuisioner merata di
semua kalangan umur, diharapkan juga memperpanjang waktu penelitian
agar hasil penelitian proporsional dan meningkatkan signifikansi hasil
penelitian.

2. Diharapkan masyarakat usia tua (>35 tahun) untuk memakai telehealth
sebagai alternatif pemeriksaan dengan cepat, efisien, dan mencegah

penularan penyakit.
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