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INTISARI

Kesehatan merupakan anugrah yang diberikan oleh Tuhan Yang Maha
Esa, kesehaan merupakan baik sehat jasmani maupun sehat rohani tentunya masih
menjadi permasalahan di negara ini. Keberadaan fasilitas kesehatan sangat
dibutuhkan oleh masyarakat dalam meningkatkan kesehatannya. Penelitian ini
bertujuan untuk menganalisis pola spasial persebaran lokasi fasilitas pelayanan
kesehatan di Kota Tegal dan mengkaji jangkauan fasilitas pelayanan kesehatan
terhadap permukiman penduduk di Kota Tegal. Metode penelitian yang digunakan
adalah metode deskriptif dan analisis data menggunakan sistem informasi
geografis kuantitatif yaitu analisis tetangga terdekat, dan buffer. Hasil penelitian
yang diperoleh adalah fasilitas kesehatan di Kota Tegal memiliki pola pola
mengelompok atau bergerombol (cluster pattern). Hasil jangkauan fasilitas
kesehatan terhadap permukiman adalah Kecamatan Tegal Barat dengan kategori
dekat memiliki luas 41,91 km? (56,2%), kategori sedang memiliki luas 32,37 km?
(43,4%), kategori jauh memiliki luas 0,35 km? (0,47%), dan kategori sangat jau
memiliki luas 0,15 km?2 (0,11%). Hasil perhitungan jangkauan fasilitas kesehatan
Kecamatan Margadana kategori dekat memiliki luas 5,96 km? (28,7%), kategori
sedang memiliki luas 11,65 km? (56,09%), dan kategori jauh memiliki luas 3,16
km? (15,21%). Hasil perhitungan jangkauan fasilitas kesehatan Kecamatan Tegal
Selatan dengan kategori dekat memiliki luas 71,85 km? (82,27%), kategori sedang
memiliki luas 15,48 km?2 (17,73%), dan kategori jauh sebesar 0 km? (0%). Untuk
Kecamatan Tegal Timur hasil perhitungan jangkauan fasilitas kesehatan dengan
kategori dekat sebesar 61,17 km? (79,02%), kategori sedang sebesar 16,24 km?
(20,98%), dan kategori jauh sebesar 0 km2 (0%). Kesimpulan dari hasil jangkauan
fasilitas yang didapat adalah kategori dekat dan jauh mencakup seluruh kecamatan
di Kota Tegal, sedangkan kategori sangat jauh hanya terdapat di Kecamatan Tegal
Barat.

Kata kunci : pola spasial, jangkuan, fasilitas kesehatan
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ABSTRACT

Health is a grace given by God Almighty, Health is either physical or
spiritual healthy healthy of course is still a problem in this country. The existence
of much-needed health facilities by the community in improving health. This
research aims to analyze the spatial distribution patterns of health service facilities
location in the city of Tegal and reviewing the range of healthcare facilities
against settlements in the city of Tegal. The research method used is descriptive
method and data analysis using a geographic information system analysis i.e.
guantitative nearest neighbors, and buffer. The research results obtained are the
health facilities in the city of Tegal has clumped pattern patterns or huddle (cluster
pattern). The result of the range of wellness facilities against settlements is
subdistrict of Tegal Barat with categories near an area of 41.91 kmz2 (56.2%), the
category currently has an area of 43.4 km2 (32.37%), the category is much has an
area of 0.35 km2 (0.47%), and the category very jau has an area of 0.15 km2
(0.11%). The results of the calculation of the range of the Margadana Subdistrict
health facilities close category has an area of 5.96 square kilometres (28.7%), the
category currently has an area of 11.65 km? (56.09%), and the category is much
has an area of 3.16 km2 (15.21%). The results of the calculation of the range of
wellness facilities South Tegal Sub categories near an area of 71.85 km2
(82.27%), the category currently has an area of 15.48 square kilometres (17.73%),
and the category far of 0 km2 (0%). Tegal Timur Sub-district to the results of the
calculation of the coverage of health facilities by category close of 61.17 km2
(79.02%), categories are of 16.24 km? (20.98%), and the category far of 0 km2
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(0%). The conclusion of the results of the range of facilities of the near and far is a
category covering all districts in the city of Tegal, whereas the category is very
much only in district Tegal Barat.

Keywords : Spatial Pattern, Coverage, Health Facilities
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