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PENGARUH JENIS KELAMIN TERHADAP PERILAKU PENCARIAN
INFORMASI KESEHATAN SEBAGAI BAGIAN DARI PENERIMAAN
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Email: daniel_can@staff.ukdw.ac.id

ABSTRAK
Latar Belakang: Telehealth menyediakan ruang antara dokter dan pasien untuk
berkonsultasi serta digunakan untuk mencari informasi kesehatan. Laki-laki dan
perempuan memiliki perbedaan perilaku dalam mencari informasi kesehatan.
Perbedaan inilah yang dapat mempengaruhi perilaku seseorang dalam

menggunakan telehealth.

Tujuan: Mengetahui pengaruh jenis kelamin terhadap perilaku pencarian informasi

kesehatan sebagai bagian dari penerimaan telehealth di D.I. Yogyakarta.

Metode: Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif cross-sectional pada data
sekunder dan menggunakan uji regresi logistik untuk mencari Adjusted Odds Ratio
dan melihat pengaruh jenis kelamin terhadap perilaku pencarian informasi

kesehatan sebagai bagian dari penerimaan telehealth di D.l. Yogyakarta.

Hasil: Dari 744 data masyarakat di D.l. Yogyakarta, perempuan memiliki OR 6.78
(95% CI 2.33-19.73) dibandingkan laki-laki dalam perilaku pencarian informasi
kesehatan.

Kesimpulan: Perempuan memiliki probabilitas lebih tinggi dalam mencari

informasi kesehatan dibandingkan laki-laki di D.l. Yogyakarta

Kata Kunci: Jenis kelamin, perilaku pencarian informasi kesehatan, telehealth
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THE INFLUENCE OF GENDER ON HEALTH INFORMATION
SEEKING BEHAVIOR AS PART OF TELEHEALTH ACCEPTANCE IN
D.l. YOGYAKARTA

Aldheavany R. Ramba, *Daniel C. A. Nugroho, Hendi Wicaksono, Ida A.
Triastuti
Faculty of Medicine Duta Wacana Christian University

Correspondence: Faculty of Medicine Duta Wacana Christian University,
JI. Dr. Wahidin Sudirohusodo Nomor 5-25, Yogyakarta 5524, Indonesia
Email: daniel _can@staff.ukdw.ac.id

ABSTRACT
Background: Telehealth provides a space between doctors and patients to consult
and is used to seek health information. Men and women have different behavior in
seeking health information. This difference can affect a person's behavior in using
telehealth.

Objective: To determine the effect of gender on health information seeking

behavior as part of receiving telehealth in D.l. Yogyakarta.

Methods: This study used a cross-sectional quantitative method on secondary data
and used a logistic regression test to find Adjusted Odds Ratio to see the effect of
gender on health information seeking behavior as part of telehealth acceptance in

D.l. Yogyakarta.

Results: From 744 data of D.l. Yogyakarta residence, women have OR 6.78 (95%

Cl 2.33-19.73) compared to men in health information seeking behavior.

Conclusion: Women have a higher probability of seeking health information than

men in D.l. Yogyakarta

Keywords: Gender, health information seeking behavior, telehealth
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BAB I
PENDAHULUAN
1.1. Latar Belakang

Kasus Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) di Indonesia pertama kali
dilaporkan pada 2 Maret 2020 yang menjangkit 2 orang. Semenjak itu, kasus COVID-
19 terus bertambah setiap harinya. (Kementerian Kesehatan R1, 2022). Penularan virus
yang diberi nama Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2)
ini sangat cepat dan banyak menjangkit masyarakat menyebabkan munculnya banyak
kebijakan terkait penanganan dan pengendalian COVID-19. Kebijakan yang dibuat
diharapkan mampu memperlambat penyebaran dan menurunkan kasus infeksi
COVID-19 (Tim Kerja Kementerian Dalam Negeri, 2020).

Salah satu dari sekian banyak kebijakan yang dibuat ialah Pembatasan Sosial
Berskala Besar (PSBB) Dalam Rangka Penanganan COVID-19 yang pelaksanaannya
diatur dalam Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 9 Tahun 2020 tentang Pedoman
PSBB. PSBB merupakan kebijakan terkait pembatasan aktivitas masyarakat dalam
suatu wilayah untuk mencegah penyebaran COVID-19. Pembatasan aktivitas ini
meliputi pembatasan kegiatan persekolahan dan kantoran, keagamaan, fasilitas umum,
kegiatan sosial dan budaya, serta moda transportasi (Peraturan Menteri Kesehatan
Republik Indonesia No. 9 Tahun 2020 Tentang Pedoman Pembatasan Sosial Berskala
Besar Dalam Rangka Percepatan Penanganan CoronaVirus Disease 2019 (COVID-
19), 2020).

PSBB juga berpengaruh dalam pelayanan kesehatan. Fasilitas pelayanan
kesehatan perlu melakukan beberapa penyesuaian untuk dapat melakukan pelayanan

secara maksimal dan meminimalkan risiko penularan infeksi virus dengan tetap



memperhatikan protokol-protokol kesehatan yang ditetapkan. Sehingga untuk
mencapai tujuan ini, fasilitas kesehatan dapat memanfaatkan teknologi informasi
sebagai inovasi dalam memberikan pelayanan di tengah pandemi (Hasan et al., 2020).

Pemanfaatan teknologi dalam pelayanan kesehatan merupakan bagian dari
pembangunan kesehatan yang sampai saat ini masih terus berkembang dan
diupayakan. Pemanfaatan teknologi informasi dan komunikasi dalam pembangunan
kesehatan dapat meningkatkan kualitas dan aksesibilitas upaya kesehatan sehingga
tercapai pelayanan kesehatan yang berkualitas dengan proses yang lebih efektif dan
efisien. Dengan perkembangan teknologi, pelayanan kesehatan dapat terus dilakukan
walaupun dibatasi ruang dan waktu (Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia
Nomor 46 Tahun 2017 Tentang Strategi E-Kesehatan Nasional, 2017).

Salah satu upaya pembangunan kesehatan dengan pemanfaatan teknologi
informasi dan komunikasi yaitu e-Kesehatan dalam bentuk telehealth. Telehealth
adalah pelayanan kesehatan jarak jauh yang diberikan kepada masyarakat dengan
memanfaatkan teknologi informasi yang bertujuan untuk mendukung layanan
kesehatan publik. Telehealth merupakan wadah bagi masyarakat untuk mendapatkan
pelayanan kesehatan berupa pertukaran informasi dengan tujuan diagnosis,
pengobatan, serta pencegahan penyakit dan cedera melalui edukasi kesehatan
(Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 46 Tahun 2017 Tentang
Strategi E-Kesehatan Nasional, 2017).

Eksistensi telehealth semakin dilirik oleh pemerintah dan masyarakat seiring
dengan munculnya peraturan untuk menjaga jarak di era pandemi. Hal ini
menyebabkan semakin banyak masyarakat yang mengakses dan menggunakan

telehealth untuk mendapatkan pelayanan kesehatan. Telehealth dinilai sebagai solusi



yang dinilai efektif dan efisien dalam membantu memutus rantai penyebaran COVID-
19 (Andrews et al., 2020). Department of Health and Human Services melaporkan
bahwa pada 2016 terdapat lebih dari 60% institusi pelayanan kesehatan dan 40 — 50%
rumah sakit di Amerika Serikat menggunakan berbagai bentuk telehealth (Tuckson et
al.,, 2017). Survei terkait penggunaan telehealth pada 2021 oleh Karimi dkk
melaporkan setidaknya 1 dari 4 orang di Amerika Serikat menggunakan jasa telehealth
(Karimi et al., 2022). Indonesia memiliki beberapa telehealth yang kerap diakses oleh
masyarakat, yaitu halodoc, alodokter, telkomedika, prosehat, dan sebagainya.

Kehadiran telehealth sangat membantu masyarakat dalam menangani masalah
kesehatan di tengah pandemi. Telehealth memungkinkan masyarakat untuk
mendapatkan layanan kesehatan tanpa berinteraksi langsung dengan dokter dan
perawat, serta menghindari pasien lain yang ada di layanan kesehatan. Telehealth
menyediakan layanan bagi masyarakat untuk berkonsultasi dengan dokter secara jarak
jauh dan dapat dilakukan di mana saja dan kapan saja melalui aplikasi maupun website
telehealth. Telehealth dapat digunakan dengan nyaman di rumah masing-masing serta
lebih hemat uang dan waktu (Hammond et al., 2021).

Tingkat penerimaan masyarakat dalam mengakses teknologi sangat beragam
karena dipengaruhi oleh faktor internal dan faktor eksternal. Faktor eksternal yang
memengaruhi penerimaan teknologi ialah pengalaman individu, seperti tingkat
pendidikan dan pekerjaan. Sedangkan faktor internal yang memengaruhi penerimaan
teknologi ialah usia dan jenis kelamin. Faktor-faktor penerimaan teknologi ini juga
memengaruhi penerimaan telehealth dalam masyarakat (Venkatesh et al., 2003).

Laki-laki dan perempuan memiliki perbedaan perilaku saat mengakses internet.

Laki-laki biasanya menggunakan internet untuk tujuan entertainment atau hiburan,



sedangkan perempuan menggunakan teknologi untuk tujuan komunikasi (Bujata,
2012). Perbedaan perilaku inilah yang memengaruhi penggunaan dan penerimaan
suatu teknologi. Penelitian dilakukan untuk mengidentifikasi pengaruh jenis kelamin
terhadap perilaku pencarian informasi kesehatan sebagai bagian dari penerimaan

telehealth di Daerah Istimewa Yogyakarta.

1.2. Rumusan Masalah
Rumusan masalah yang didapatkan berdasarkan latar belakang ialah bagaimana
pengaruh jenis kelamin terhadap perilaku pencarian informasi kesehatan sebagai

bagian dari penerimaan telehealth di Daerah Istimewa Yogyakarta?

1.3. Tujuan

1.3.1. Tujuan Umum
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh jenis kelamin terhadap
perilaku pencarian informasi kesehatan sebagai bagian dari penerimaan telehealth di

Daerah Istimewa Y ogyakarta.

1.3.2. Tujuan Khusus

Tujuan khusus dari penelitian ini, yaitu:

1. Mengetahui dan mengidentifikasi penggunaan gawai dalam mencari
informasi kesehatan berdasarkan jenis kelamin di Daerah Istimewa
Yogyakarta.

2. Mengetahui penggunaan gawai dalam mencari informasi kesehatan dan
pengaruhnya berdasarkan faktor lain, yaitu usia, status pendidikan, dan

penggunaan gawai harian, di Daerah Istimewa Yogyakarta.



1.4. Manfaat
1.4.1.Manfaat Teoritis
Penelitian ini menjadi bahan referensi terkait pengaruh jenis kelamin terhadap

perilaku pencarian kesehatan sebagai bagian dari penerimaan telehealth.

1.4.2. Manfaat Praktis

Penelitian ini dapat menjadi bahan pertimbangan bagi masyarakat untuk
menggunakan telehealth dalam mendapatkan pelayanan kesehatan dan juga menjadi
bahan pertimbangan bagi pemerintah untuk pengembangan dan evaluasi telehealth di

Indonesia.

1.4.3. Manfaat Klinis
Penelitian ini dapat menjadi bahan evaluasi dan pemantauan bagi pelayan

kesehatan untuk pengembangan pelayanan kesehatan di telehealth.



1.5. Keaslian Penelitian

Tabel 1. Keaslian Penelitian

Penelitian, Judul Desain Penelitian Hasil
Tahun Penelitian
Polinski et al., Patients’ Cross-sectional 94 - 99% pasien
2016 Satisfication  survey. dilaporkan sangat puas
with and Subyek penelitian dengan telehealth dan
Preference ialah pasien 57% pasien menyukai
for Telehealth MinuteClinic dengan telehealth. Perempuan
Visits usia > 18 tahun pada kebanyakan menyukai
Januari — September telehealth dan sangat
2014 yang memiliki puas terhadap
gejala yang sesuai telehealth.
untuk konsultasi
telehealth dan setuju
untuk menggunakan
telehealth.
Ramaswamy  Patient Retrospective Terjadi peningkatan
et al., 2020 Satisfaction observational cohort 8729% kunjungan video
With study. selama COVID-19.
Telemedicine  Subyek  penelitian Kunjungan video lebih
During the ialah pasien Press tinggi daripada
COVID-19 Ganey di Kota New kunjungan  langsung.
Pandemic: York yang berusia > Kepuasan pasien lebih
Retrospective 18 tahun pada 1 tinggi pada kunjungan
Cohort Study ~ April 2019 hingga31 video  pada  masa
Maret 2020 dari COVID-19. Sedangkan
kunjungan video dan kepuasan pasien yang
kunjungan langsung. rendah dikaitkan dengan
usia muda dan jenis
kelamin perempuan.
Capusan K. Patient Cross-sectional 82%  dari  seluruh
and Fenster Satisfaction survey: Data berasal partisipan ingin
T., 2021 with dari survei yang menggunakan
Telehealth dikirm ke 281 telehealth lagi dan 74%
During  the pasien Klinik dari seluruh partisipan
COVID-19 pulmonar  pediatri puas dengan sistem
Pandemicina pada Maret 2020 telehealth
Pediatric hingga April 2020
Pulmonary dimana pasien
Clinic ditanyai  mengenai
pengalaman
menggunakan

telehealth.




Penelitian di atas berbeda dari penelitian yang dilakukan oleh peneliti.
Perbedaan terlihat pada waktu dan tempat, subyek, metode, dan variabel dari
penelitian. Penelitian dilakukan pada masyarakat Daerah IstimewaY ogyakarta tahun
2022 dengan metode survei potong-lintang menggunakan data sekunder dari kuesioner
pada penelitian “Identifikasi Penerimaan Telehealth oleh Masyarakat”. Penelitian ini
akan meneliti pengaruh jenis kelamin terhadap perilaku pencarian informasi sebagai
bagian dari penerimaan telehealth. Penelitian terkait dengan telehealth belum banyak

dilakukan di Indonesia terutama di Daerah Istimewa Y ogyakarta.



BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

5.1. Kesimpulan

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, kesimpulan yang diperoleh yaitu
jenis kelamin mempengaruhi perilaku pencarian informasi kesehatan sebagai bagian
dari penerimaan telehealth oleh masyarakat D.l. Yogyakarta. Perempuan
meningkatkan peluang dan berpengaruh signifikan dalam perilaku pencarian informasi

kesehatan.

5.2. Saran
Saran yang dapat diberikan adalah peneliti selanjutnya kiranya mengambil data
dengan teknik pengambilan sampel menggunakan stratified sampling sehingga data

yang diperoleh memiliki karakteristik yang lebih merata.
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