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Pendahuluan

Indonesia sebagai negara kepulauan dengan lebih dari 74.000 desa memiliki
peran strategis dalam pembangunan nasional, termasuk di bidang kesehatan.
Melalui SDGs Desa, khususnya Tujuan 3 fentang Desa Sehat dan Sejahtera,
pemerintfah mendorong pemenuhan layanan kesehatan dasar berbasis
masyarakat. Desa Larangan, Kecamatan Candi, Kabupaten Sidoarjo, telah
melaksanakan berbagai Program Desa Sehat seperti posyandu, pemberian
makanan tambahan (PMT), penyediaan sanitasi, serta kelas ibu hamil. Capaian
indikator kesehatan desa menunjukkan angka 77,34%, yang menandakan
adanya kemajuan, namun masih terdapat kendala seperti cakupan BPJS yang
belum optimal, tingginya unmet need pelayanan kesehatan, belum jelasnya
struktur birokrasi, serta sosialisasi dan pemanfaatan teknologi yang belum
maksimal. Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk menganalisis
Implementasi Program Desa Sehat dalam meningkatkan kesejahteraan
masyarakat menggunakan teori implementasi kebijakan Edward Il - yang
menekankan aspek komunikasi, sumber daya, disposisi, dan struktur birokrasi.
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Pertanyaan Penelitian (Rumusan Masalah)

Bagaimana implementasi Program Desa Sehat dalam meningkatkan
kesejahteraan masyarakat sebagai perwujudan SDGs Desa di Desa Larangan,
Kecamatan Candi, Kabupaten Sidoarjo berdasarkan teori implementasi kebijakan
Edward lllg
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Metode

Jenis Penelitian Kualitatif Dengan Pendekatan Deskriptif
Lokasi Penelitian Desa Larangan Kecamatan Candi Kabupaten Sidoarjo
Fokus Penelitian Implementasi Program Desa Sehat Dalam Meningkatkan Kesejahteraan Masyarakat Sebagai

Perwujudan Sdgs Desa Dengan Menggunakan Teori Implementasi Kebijakan Edward Il Yang Meliputi
Empat Variabel Utama, Yaitu: Komunikasi, Sumber Daya, Disposisi Pelaksana,struktur Birokrasi

Informan Penelitian Sekretaris Desa, Kaur Perencanaan, Anggota 1 Dan Anggota 2 Kader Kesehatan
Teknik Pengumpulan Data Observasi, Wawancara, Dan Dokumentasi
Teknik Analisis Data Model Miles Dan Huberman (2014) Yang Terdiri Dari Empat Tahapan, Yaitu: Pengumpulan Data,

Reduksi Data, Penyajian Data, Penarikan Kesimpulan

Sumber Data Data Primer, Diperoleh Secara Langsung Melalui Wawancara, Observasi, Dan Dokumentasi Dengan
Aparat Desa Dan Kader Yang Terlibat Dalom Pelaksanaan Program Desa Sehat.
Data Sekunder, Diperoleh Dari Sumber Tidak Langsung Seperti Jurnal limiah, Studi Literatur, Laporan
Resmi, Dan Referensi Kepustakaan Lain Yang Digunakan Sebagai Landasan Teoritis Serta Pendukung
Analisis.
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1. Komunikasi

Sosialisasi melalui musyawarah desa &
forum informal

Media poster, spanduk, papan informasi
Pemahaman masyarakat belum merata
2. Sumber Daya

Anggaran kesehatan diprioritaskan

Tersedia Rumah Desa Sehat, Pustu,
Posyandu

Total sasaran: 320 balita, 445 lansia, 45
remaja

Pencatatan data belum sepenuhnya
detaill
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3. Disposisi

Kader memilikisemangat dan
komitmen tinggi

Parfisipasi warga dalam
pelaporan data masih bervariasi

4. Struktur Birokrasi

Pembagian tugas melalui SK
Kepala Desa

POKJA IV sebagai bidang
kesehatan

Tidak ada struktur khusus
terpisah, namun koordinasi
berjalan rufinc
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Analisis Berdasarkan Teori Edward lil:
a. Komunikasi telah dilakukan melalui berbagai saluran, namun
efektivitas dipengaruhi kejelasan dan konsistensi penyampaian
Informaisi.
b. Sumber daya fersedia dari sisi anggaran dan fasilitas, tetapi
kualitas pengelolaan SDM memengaruhi optimalisasi program.
c. Disposisi pelaksana menunjukkan sikap positif dan komitmen
tinggl, namun keberhasilan program tetap dipengaruhi partisipasi
masyarakat.
d. Struktur birokrasi memiliki dasar formal melalui SK dan pembagian
tugas yang jelas, sehingga mendukung koordinasi pelaksanaan.




Temuan Penting Penelitian

Penelitian ini menemukan bahwa implementasi Program Desa Sehat di Desa
Larangan telah berjalan dan didukung oleh kebiljakan nasional maupun
daerah, namun efekfivitasnya masih dipengaruhi oleh bebergpa faktor
utama. Pertama, komunikasi program felah dilakukan melalui berbagal
saluran, tetapi belum menjangkau seluruh masyarakat secara merata, terlihat
dari rendohwo tingkat kehadiran dalam sosidlisasi dan keterbatasan akses
informasi digital. Kedua, sumber daya dari sisi anggaran dan_ fasilitas telah
tersedia, namun kualitas pengelolaan sumber daya manusia, khususnya
dalam pencatatan dan  pengolghan data kesehatan, masih perlu
ditingkatkan. Keftigq, dISEOSISI atau sikap pelaksana menunjukkan komirmen
dan motivasi ygn? baik, tetapi partisipasi masyarakat dalam pendataan
kesehatan masin ferbatas. Keempat, struktur birokrasi telah memiliki dasar
formal melalui Surat Keputusan dan pembagian tugas yang Jrelds, meskipun
belum dilengkapi dengan struktur organisasi khusus yang terdokumentasi

secara sistematis. Secara keseluruhan, keberhasilan program sangat
dlpengorkuhrl oleh efekftivitas komunikasi, kualitas SDM, dan keterlibaian
masyarakat.
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Manfaat Penelitian

Bagi Pemerintah Desa
® Menjadi bahan evaluasi dalam meningkatkan efektivitas implementasi Program Desa Sehat.

®*  Memberikan rekomendasi perbaikan pada aspek komunikasi, pengelolaan sumber daya, dan
koordinasi pelaksana program.

Bagi Pemerintah Kabupaten Sidoarjo

¢ Isv\ehnjgrjdi masukan dalam pembinaan dan pendampingan desa terkait pelaksanaan Program Desa
ehat.

¢ Me?jgdi ﬁferensi dalam penyusunan kebijakan kesehatan berbasis desa yang lebih terarah dan
partisipatif.

Bagi Akademik dan limu Administrasi Publik

®*  Memperkaya kagjian implementasi kebijakan publik di fingkat desa.

® Menguatkan penerapan teori Edward Il dalam konteks Program Desa Sehat dan SDGs Desa.

Bagi Peneliti Selanjutnya

®* Menjadireferensi dan bahan perbandingan untuk penelitian sejenis.

®* Membuka peluang pengembangan penelition dengan variabel atau pendekatan yang berbeda.
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