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Prolanis is a health service system for BPJS Kesehatan participants who’s suffering 
from diabetes mellitus and/or hypertension to achieve an optimal quality of life with 
effective and efficient health service costs. The purpose of this study is to analyze the 
influence of personal health practices and the use of Prolanis on the condition of blood 
pressure and/or fasting blood glucose Prolanis participants at PLK Unair. This study 
used a cross-sectional observational analytical method with a simple random sample of 
120 samples from the total population. Data analysis was performed using logistic 
regression tests. The independent variable is personal health practices and the use of 
Prolanis while the dependent variable is the condition of blood pressure and/or blood 
sugar of Prolanis participants at PLK Unair. The results found that personal health 
practices (p-value = 0.002) and the use of Prolanis (p-value = 0.001) had an influence 
on the condition of blood pressure and/or fasting blood glucose of Prolanis 
participants. It is necessary to adjust the schedule and make the activity more 
interesting so that participants can make more use of Prolanis. 
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Prolanis merupakan sistem pelayanan kesehatan dengan pemeliharaan kesehatan bagi 
peserta BPJS Kesehatan yang menderita diabetes melitus dan/atau hipertensi untuk 
mencapai kualitas hidup yang optimal dengan biaya pelayanan kesehatan yang efektif 
dan efisien. Tujuan dari penelitian ini adalah menganalisis pengaruh personal health 
practices dan pemanfaatan Prolanis terhadap kondisi tekanan darah dan/atau gula 
darah puasa peserta Prolanis PLK Unair. Penelitian ini menggunakan metode analitik 
obervasional cross-sectional dengam simple random sampel sebanyak 120 sampel dari 
total populasi. Analisis data dilakukan menggunakan uji regresi logistik. Variabel 
independen adalah personal health practices dan pemanfaatan Prolanis sedangkan 
variabel dependennya adalah kondisi tekanan darah dan/atau gula darah peserta 
Prolanis PLK Unair. Hasil didapatkan bahwa personal health practices (p-value=0,002) 
dan pemanfaatan Prolanis (p-value=0,001) memiliki pengaruh terhadap kondisi 
tekanan darah dan/atau gula darah puasa peserta Prolanis. Diperlukan penyesuaian 
jadwal aktivitas kembali dan membuat aktivitas lebih menarik agar peserta dapat lebih 
memanfaatkan Prolanis. 
 

I. PENDAHULUAN 
Jaminan Kesehatan Nasional yang selanjutnya 

disingkat JKN merupakan jaminan perlindungan 
kesehatan terhadap peserta jaminan agar 
memperoleh manfaat pemeliharaan kesehatan 
dan perlindungan dalam pemenuhan kebutuhan 
dasar kesehatan yang diberikan kepada setiap 
warga negara yang telah membayar iuran 
maupun iurannya yang dibayar oleh pemerintah 
(Undang Undang No. 40, 2004). Salah satu 
faktor terselenggaranya JKN adalah pembiayaan 
kesehatan oleh Badan Penyelenggara Jaminan 
Sosial Kesehatan (BPJS). BPJS melakukam 
pembiayaan kesehatan pada Fasilitas Kesehatan 
Tingkat Pertama (FKTP) degan mengunakan 
sistem kapitasi (Maramis JVF., dkk., 2018). 

Pembiayaan kapitasi adalah sistem pem-
bayaran yang didasarkan pada jumlah peserta 
BPJS yang terdaftar di fasilitas kesehatan 
tersebut dikalikan dengan besaran kapitasi per 
jiwa (Zawirrahmi et al., 2021). Menurut Afifah 
sistem pembayaran ini melakukan pembayaran 
prospektif atau dengan konsekuensi pelayanan 
kesehatan dilakukan secara pra tindakan atau 
sebelum peserta BPJS jatuh sakit (Afifah et al., 
2019). Oleh karena itu, sistem pembayaran 
kapitasi ini dapat mendorong FKTP untuk 
bertindak secara efektif dan efisien. BPJS dalam 
memantau kualitas dan mutu pelayanan FKTP, 
melakukan salah satu upayya melalui Kapitasi 
Berbasisi Kinerja atau disingkat KBK (BPJS 

Kesehatan, 2023). Pembayaran KBK adalah 
penyesuaian besaran kapitasi berdasarkan hasil 
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penilaian pencapaian indikator pelayanan 
kesehatan perseorangan yang disepakati berupa 
hasil kinerja FKTP dalam rangka peningkatan 
mutu pelayanan (Peraturan BPJS Nomor 7, 

2019). 
Berdasarkan Peraturan BPJS Nomor 7 Tahun 

2019 tentang Petunjuk Pelaksanaan Pembayaran 
Kapitasi Berbasis Kinerja pada FKTP, 
Pembayaran KBK didasarkan pada pencapaian 3 
indikator KBK yaitu Angka Kontak (AK) dengan 
target ≥ 150 ‰, Rasio Rujukan Rawat Jalan 
Kasus Non Spesialistik (RRNS) dengan target ≤ 
2% dan Rasio Peserta Prolanis Terkendali 
(RPPT) dengan target ≥ 5% (Peraturan BPJS 

Nomor 7, 2019). Indikator RPPT digunakan 
untuk mengetahui optimalisasi penyelenggaraan 
atau penatalaksanaan Prolanis oleh FKTP dalam 
menjaga kadar Gula Darah Puasa (GDP) bagi 
pasien Diabetes Melitus Tipe 2 (DM) atau 
tekanan darah bagi pasien Hipertensi Esensial 
(HT) (Fadila R., 2021). Apabila target indikator 
RPPT tidak tercapai maka akan berimplikasi 
terhadap penyesuaian pembayaran kapitasi 
kepada FKTP terkait (Fadila R., 2021).  

Indikator RPPT dihitung dengan formulasi 
perhitungan rasio Prolanis diabetes melitus 
terkendali ditambah rasio Prolanis hipertensi 
esensial terkendali dibagi dua. Rasio Prolanis 
(RPPT DM atau HT) didapatkan dengan formulasi 
jumlah peserta Prolanis diabetes melitus atau 
hipertensi esensial terkendali dibagi Jumlah 
peserta terdaftar di FKTP dengan diagnosa 
diabetes melitus atau hipertensi esensial lalu 
dikali 100%. Kriteria terkandali pada rumus 
RPPT DM atau HT adalah pasien DM dengan 
capaian kadar Gula Darah Puasa (GDP) dan 
pasien HT dengan capaian tekanan darah sesuai 
dengan standar yang telah ditetapkan oleh 
Organisasi Profesi (Peraturan BPJS Nomor 7, 

2019). Menurut WHO (2023), kadar GDP 
dikatakan terkendali jika angka menunjukkan 
<126 mg/dL (WHO, 2023). Sedangkan, tekanan 
darah dikatakan terkendali jika memiliki tekanan 
darah sistolik <120 mmHg dan <80 mmHg untuk 
tekanan darah diastolik (Kemenkes, 2018). 

Pusat Layanan Kesehatan Universitas 
Airlangga (PLK Unair) merupakan FKTP yang 
bekerjasama dengan BPJS Kesehatan sejak 1 
November 2014. Sebagai program yang diinisiasi 
BPJS Kesehatan, PLK Unair memiliki tanggung 
jawab untuk mengimplementasikan Program 
Pengelolaan Penyakit Kronis atau disingkat 
dengan Prolanis. Prolanis merupakan sistem 
pelayanan kesehatan dan pendekatan proaktif 

yang dilaksanakan secara terintegrasi dengan 
melibatkan peserta, fasilitas kesehatan, dan BPJS 
Kesehatan dalam rangka pemeliharaan 
kesehatan bagi peserta BPJS Kesehatan yang 
menderita penyakit kronis untuk mencapai 
kualitas hidup yang optimal dengan biaya 
pelayanan kesehatan yang efektif dan efisien 
(Kesehatan, 2015). Berdasarkan data laporan 
PLK Unair, rata-rata capaian indikator RPPT pada 
Tahun 2022 sebesar 0,71%. Capaian tersebut 
masih belum memenuhi target yang ditentukan 
BPJS Kesehatan (≥ 5%). 

Berdasarkan studi pendahuluan dari 
penelitian Damayantie, dkk (2018) menunjukkan 
hubungan perilaku penatalaksanaan hipertensi 
(personal health practices) oleh pasien hipertensi 
wilayah kerja Puskesmas Sekernan Ilir menun-
jukkan hubungan yang signifikan (p=0,015) 

(Damayantie N., 2018). Selain itu, faktor 
pemanfaatan pelayanan kesehatan menunjukkan 
hubungan yang signifikan terhadap kejadian 
hipertensi (p=0,0001) pada masyarakat di 
Kecamatan Kolono Timur (Syahrir M., 2021). 
Sedangkan pada penelitian Mujisari (2021) 
penatalaksanaan diabetes melitus (personal 
health practices) dalam pengendalian kadar gula 
darah didapatkan hasil hubungan yang signifikan 
(p=0,000) (Hasan N., 2020). Namun demikian, 
masih belum ditemukan penelitian mengenai 
pengaruh ataupun hubungan pemanfaatan 
Prolanis terhap kondisi kadar GDP pada peserta 
Prolanis. 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis 
pengaruh personal health practices dan 
pemanfaatan Prolanis terhadap kondisi tekanan 
darah dan/atau GDP pada peserta Prolanis PLK 
Unair. Manfaat dari hasil penelitian ini adalah 
memberikan masukan atau bahan evaluasi 
terkait pelaksanaan Prolanis. 
 

II. METODE PENELITIAN 
 Metode penelitian yang digunakan adalah 

analitik korelasional dengan desain cross-
sectional. Lokasi penelitian dilakukan di FKTP 
PLK Unair di mana pengambilan data dilakukan 
secara online via google-form maupun offline 
dengan mendatangi langsung rumah responden. 
Waktu penelitian dimulai pada Bulan Februari 
sampai dengan Bulan Mei Tahun 2023. Populasi 
dalam penelitian merupakan peserta Prolanis 
yang terdaftar di PLK Unair hingga bulan Januari 
Tahun 2023 sebanyak 201 orang. Penentuan dan 
pengambilan sampel pada penelitian ini meng-
gunakan simple random sampling dengan jumlah 
sampel sebanyak 120 orang. Pengumpulan data 
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dilakukan dengan menggunakan kuesioner yang 
valid dan reliabel. Analisis data dilakukan dengan 
distribusi frekuensi setiap variabel dan uji 
regresi logistik (α= 0,05). Penelitian ini telah 
memperoleh sertifikat merit etik dari Komite 
Penelitian Fakultas Kedokteran Gigi Universitas 
Airlangga (nomor 374/HRECC.FODM.IV.2023). 

 
III. HASIL DAN PEMBAHASAN 

A. Hasil 
Pada tabel distribusi frekuensi jenis kela-

min peserta Prolanis dapat diketahui bahwa 
sebesar 54,2% peserta berjenis kelamin 
perempuan. Sedangkan sebagian besar umur 
peserta Prolanis berumur di atas 60 Tahun 
dengan persentase sebesar 60,8%. 

 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Jenis Kelamin 
dan Umur Peserta Prolanis PLK Unair 

 

Variabel 
Responden 

Frekuensi 
(n) 

Persentase 
(%) 

Jenis Kelamin 
Laki-laki 55 45,8 
Perempuan 65 54,2 
Total 120 100,0 
Umur  
<60 tahun 47 39,2 
≥60 tahun 73 60,8 
Total 120 100,0 
 

Berdasarkan tabel distribusi frekuensi 
personal health practices, mayoritas peserta 
memiliki personal health practices yang baik 
dengan jumlah 63 orang (52,5%). Sedangkan 
peserta paling sedikit memiliki personal 
health practices yang kurang sebanyak 1 
orang (0,8%) dan tidak ada peserta dengan 
personal health practices yang buruk. 

 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Personal Health 
Practices Peserta Prolanis PLK Unair 

 

Variabel 
Responden 

Frekuensi 
(n) 

Persentase 
(%) 

Personal Health Practices 
Buruk 0 0 
Kurang 1 0,8 
Cukup 56 46,7 
Baik 63 52,5 
Total 120 100,0 

 

Berdasarkan tabel distribusi frekuensi 
pemanfaatan Prolanis, mayoritas peserta 
tidak aktif memanfaatkan Prolanis dengan 
jumlah 61 peserta (50,8%). Sedangkan 
peserta yang aktif memanfaatkan Prolanis 
berjumlah 59 orang (49,2%). 

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Pemanfaatan 
Prolanis Peserta Prolanis PLK Unair 

 

Variabel 
Responden 

Frekuensi 
(n) 

Persentase 
(%) 

Pemanfaatan Prolanis 
Tidak Aktif 61 50,8 
Aktif 59 49,2 
Total 120 100,0 

 

Berdasarkan tabel distribusi frekuensi 
kondisi tekanan darah dan/atau GDP, 
mayoritas peserta memiliki kondisi yang tidak 
terkendali dengan jumlah 98 peserta (81,7%). 
Sedangkan tekanan darah dan/atau GDP yang 
terkendali hanya mencapai 22 peserta 
(18,3%).  

 

Tabel 4. Distribusi Kondisi Tekanan Darah 
dan/atau GDP Peserta Prolanis PLK Unair 

 

Variabel 
Responden 

Frekuensi 
(n) 

Persentase 
(%) 

Kondisi Tekanan Darah dan/atau GDP Peserta 
Prolanis 
Tidak Terkendali 98 81,7 
Terkendali 22 18,3 
Total 120 100,0 

 

Berdasarkan tabulasi silang personal health 
practises terhadap kondisi tekanan darah 
dan/atau GDP peserta Prolanis dapat 
disimpulkan bahwa peserta dengan personal 
health practises yang baik, terdapat 43 peserta 
(68,3%) dengan kondisi tekanan darah dan/ 
atau GDP yang tidak terkendali. Sedangkan 
hasil uji analisis regresi logistik menunjukkan 
bahwa nilai p-value 0,002 yang berarti 
variabel personal health practices terdapat 
pengaruh tehadap variabel kondisi tekanan 
darah dan/atau GDP peserta Prolanis. Selain 
itu, positifnya nilai B (2,489) dan nilai Exp (B) 
menunjukkan bahwa personal health practices 
yang baik membuat seseorang cenderung 
12,051 kali lebih besar untuk terkendalinya 
kondisi tekanan darah dan/atau GDP. 

 

Tabel 5. Tabulasi Silang dan Analisis 
Pengaruh Personal Health Practices Terhadap 
Kondisi Tekanan Darah dan/atau GDP Peserta 

Prolanis PLK Unair 
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Berdasarkan tabulasi silang pemanfaatan 
Prolanis terhadap kondisi tekanan darah dan/ 
atau GDP peserta Prolanis dapat disimpulkan 
bahwa peserta dengan pemanfaatan Prolanis 
yang tidak aktif, terdapat 60 peserta (98,4%) 
dengan kondisi tekanan darah dan/atau GDP 
yang tidak terkendali. Sedangkan hasil uji 
analisis regresi logistik menunjukkan bahwa 
nilai p-value 0,001 yang berarti variabel 
pemanfaatan Prolanis terdapat pengaruh 
tehadap variabel kondisi tekanan darah 
dan/atau GDP peserta Prolanis. Selain itu, 
positifnya nilai B (3,487) dan nilai Exp (B) 
menunjukkan bahwa orang yang aktif 
memanfaatan Prolanis cenderung 32,6692 
kali lebih besar untuk terkendalinya kondisi 
tekanan darah dan/atau GDP. 

 

Tabel 6. Analisis Pengaruh Pemanfaatan 
Prolanis Terhadap Kondisi Tekanan Darah 
dan/atau GDP Peserta Prolanis PLK Unair 

 

 

 

 

 
B. Pembahasan 

Program Pengelolaan Penyakit Kronis 
(Prolanis) merupakan konsep mengurangi 
biaya pelayanan kesehatan dan meningkatkan 
kualitas hidup bagi individu dengan kondisi 
kronis. Hal tersebut dilakukan dengan 
mencegah atau meminimalkan efek penyakit 
melalui perawatan yang terintegrasi. Program 
ini dirancang untuk meningkatkan kesehatan 
individu pengidap penyakit kronis dan 
mengurangi biaya dari komplikasi yang dapat 
dihindari dengan mengidentifikasi dan 
mengobati lebih cepat dan efektif sehingga 
memperlambat perkembangan penyakit yang 
diderita (AMCP, 2019). Aktivitas Prolanis 
yang diinisiasi BPJS Kesehatan terdiri dari 
konsultasi medis, edukasi kelompok, home 
visit, reminder melalui SMS Gateway, dan 
aktivitas klub (Peraturan BPJS Nomor 7, 

2019). Pada PLK Unair, aktivitas yang dilak-
sanakan terdiri dari konsultasi medis, edukasi 
kelompok (penyuluhan dan pemeriksaan 
kesehatan), reminder melalui group chat 
Whatsapp, dan aktivitas klub berupa senam. 
Prolanis bertujuan mendorong peserta untuk 
menggunakan obat-obatan dengan benar, 
memahami dan memantau gejala mereka 
secara lebih efektif, serta mengubah perilaku 

(AMCP, 2019). Selain itu, juga mendorong 
peserta penyandang penyakit kronis 
mencapai kualitas hidup optimal dengan ter-
kendalinya tekanan darah dan/atau GDP-nya 

(Wabueraheng MW., 2019).  
Kondisi tekanan darah dan/atau GDP 

merupakan salah satu outcome kesehatan 
yang diterima peserta Prolanis dari sebuah 
perilaku kesehatan. Perilaku kesehatan adalah 
pola perilaku, tindakan, dan kebiasaan yang 
berhubungan dengan pemeliharaan, pemuli-
han, dan peningkatan kesehatan (Dochman 

DS, 2013). Perilaku kesehatan meliputi 
personal health practices dan use of health 
service (Andersen R. A., 1968). Pada pene-
litian ini use of health service yang dimaksud 
adalah pemanfaatan Prolanis. Pada Tabel 5 
menunjukkan variabel personal health 
practices memiliki pengaruh yang signifikan 
terhadap kondisi tekanan darah dan/atau 
GDP pada peserta Prolanis di PLK Unair. Hal 
ini dikarenakan nilai p-value yang lebih kecil 
dari α (0,05), yaitu 0,002. Hal ini sejalan 
dengan penelitian Latutamallo (2006), Saputri 
dkk. (2019), dan Seprina dkk. (2022) di mana 
perilaku hidup sehat mempengaruhi ter-
kontrolnya tekanan darah pada pasien 
hipertensi dan GDP pada pasien diabetes 
melitus (Latutamallo M., 2006) (Saputri EE., 

2019) (Seprina, dkk., 2022). Keberhasilan 
penatalaksaan pasien diabetes melitus dapat 
dipengaruhi oleh kepatuhan pasien dalam 
menerapkan perilaku hidup sehat terhadap 
penyakit diabetes melitus (Hidayah M, 2019). 

Selain itu, hasil penelitian pada Tabel 6 
menunjukkan bahwa terdapat pengaruh 
antara pemanfaatan Prolanis dengan kondisi 
tekanan darah dan/atau GDP pada peserta 
Prolanis di PLK Unair. Hal ini dikarenakan 
nilai p-value yang lebih kecil dari α (0,05), 
yaitu 0,001. Hasil penelitian ini sejalan dengan 
penelitian Syahrir & Sabilu (2021) di mana 
pemanfaatan sarana pelayanan kesehatan 
pada pasien hipertensi mempunyai hubungan 
yang bermakna dengan nilai signifikansi 
sebesar 0,000 (Syahrir M, et al., 2021). Selain 
itu, penggunaan pelayanan kesehatan sangat 
penting untuk mengendalikan kadar gula 
darah pada pasien diabetes melitus 

(Shrivastava SRBL et al., 2013). 
Berdasarkan hasil observasi, beberapa 

alasan peserta memanfaatkan Prolanis adalah 
memahami pentingnya menjaga kesehatan, 
menjaga dan meningkatkan kesehatan, dan 
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mengetahui kondisi kesehatan. Dengan 
demikian, hipertensi dan diabetes melitus 
peserta dapat lebih dipantau dan dilakukan 
intervensi yang tepat sehingga cenderung 
lebih terkontrol. Pada uji regresi, pemanfaatan 
Prolanis menunjukkan nilai Exp(B) 32,691 di 
mana semakin seseorang memanfaatkan 
Prolanis, semakin besar untuk terkendali 
kondisi tekanan darah dan/atau GDP-nya. 
Nilai Exp(B) tersebut juga merupakan nilai 
terbesar yang memiliki arti bahwa peman-
faatan Prolanis merupakan faktor paling 
dominan yang memengaruhi kondisi tekanan 
darah dan/atau GDP peserta Prolanis. 
 

IV. SIMPULAN DAN SARAN 
A. Simpulan 

Hasil penelitian mengindikasikan bahwa 
mayoritas peserta Prolanis di PLK Unair 
berjenis kelamin perempuan (54,2%) dan 
berusia lebih dari sama dengan 60 tahun 
(60,8%). Mayoritas peserta Prolanis PLK 
Unair memiliki personal health practices yang 
baik (52,5%) dan tidak aktif memanfaatkan 
Prolanis (50,8%). Selain itu, mayoritas kondisi 
tekanan darah dan/atau GDP peserta Prolanis 
masih tidak terkendali (81,7%).  Namun 
demikian, penelitian menujukkan bahwa 
personal health practices dan pemanfaatan 
prolanis memiliki pengaruh terhadap kondisi 
tekanan darah dan/atau GDP peserta Prolanis 
di PLK Unair.  

 
B. Saran 

Saran untuk PLK Unair dalam rangka 
meningkatkan jumlah peserta untuk ter-
kendalinya tekanan darah dan/atau GDP 
adalah dengan menyesuaikan jadwal aktivitas 
dengan peserta serta membuat aktivitas yang 
lebih menarik agar peserta bisa lebih aktif 
memanfaatkan Prolanis. Selain itu, untuk 
peneliti selanjutnya disarankan untuk dapat 
meneliti dengan variabel yang lebih luas 
dengan teknik pengambilan sampel yang 
berbeda agar dapat dijadikan dalam hasil 
penelitian. 
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