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Latar Belakang: Aksesibilitas masyarakat terhadap pelayanan kesehatan 

berperan penting dalam mewujudkan masyarakat yang sehat. Aksesibilitas perlu 

dikaji dari perspektif pengguna (masyarakat),  selain dari perspektif pemberi 

pelayanan.  

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi faktor-faktor yang 

berhubungan dengan aksesibilitas masyarakat dalam pelayanan kesehatan di 

Puskesmas Kedungbanteng Kabupaten Banyumas. 

Metode: Penelitian ini menggunakan metode deskriptif analitik dengan 

pendekatan kuantitatif dan desain penelitian cross sectional. Sampel penelitian 

sebanyak 100 responden yang ditentukan menggunakan teknik simple random 

sampling. Analisis data menggunakan analisis univariat dan bivariat dengan taraf 

kepercayaan 95% (α=0,05). Uji statistik yang digunakan yaitu uji chi square.  

Hasil: Hasil uji chi square menunjukkan bahwa ada hubungan yang signifikan 

antara waktu tempuh dengan aksesibilitas masyarakat terhadap pelayanan 

kesehatan (p=0,041), ada hubungan yang signifikan antara waktu tunggu 

(p=0,035) dengan aksesibilitas masyarakat terhadap pelayanan kesehatan, tidak 

ada hubungan yang signifikan antara biaya transportasi dengan aksesibilitas 

masyarakat terhadap pelayanan kesehatan (p=0,405), dan tidak ada hubungan 

yang signifikan antara biaya pelayanan dengan aksesibilitas masyarakat terhadap 

pelayanan kesehatan (p=0,096).  

Kesimpulan: Waktu tempuh dan waktu tunggu menentukan  aksesibilitas 

masyarakat terhadap pelayanan kesehatan di Puskesmas Kedungbanteng 

Kabupaten Banyumas. 

 

Kata Kunci : Aksesibilitas masyarakat, waktu tempuh, waktu tunggu, biaya 

transportasi, biaya pelayanan, pelayanan kesehatan. 
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Background: Public accessibility to health services have an important role in 

creating a healthy society. Accessibility needs to be assessed from the perspective 

of the user (community), apart from the perspective of the service provider. 

Objective: This study aims to identify factors related to community accessibility 

in health services at the Kedungbanteng Public Health Center, Banyumas 

Regency. 

Methods: This study used an analytical descriptive quantitative approach and a 

cross sectional research design. The research sample was 100 respondents using 

simple random sampling technique. Data analysis used univariate and bivariate 

analysis with 95% confidence level (α=0.05). The statistical test used chi square 

test. 

Results: The results of the chi square test showed that there was a significant 

relationship between travel time and community accessibility to health services (p 

= 0.041), waiting time and community accessibility to health services (p = 0.035), 

however there wasn’t a significant relationship between transportation costs and 

public accessibility to health services (p = 0.405), and  service charges and 

community accessibility to health services (p = 0.096). 

Conclusion: Travel time and waiting time determine public accessibility in health 

services at the Kedungbanteng Public Health Center, Banyumas Regency. 

 

Keywords: Community accessibility, travel time, waiting time, transportation 

costs, service charges, health services. 
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