DAFTAR PUSTAKA
DOKUMEN DAN UNDANG-UNDANG

Kementerian Kesehatan Republik Indonesia. Profil Kesehatan Indonesia Tahun 2020.
Jakarta: Kementerian Kesehatan RI, 2021.

Kementerian Kesehatan Republik Indonesia. Profil Kesehatan Indonesia Tahun 2020.
Jakarta: Kementerian Kesehatan RI, 2020.

Republik Indonesia, Peraturan Pemerintah Republik Indonesia Nomor 12 Tahun 2019
Tentang pengelolaan keuangan daerah.

Republik Indonesia. Undang-Undang Dasar 1945, Pasal 34, ayat 2.
----------------------- . Undang-Undang Dasar 1945, pasal 28H.
----------------------- . Undang-Undang Dasar 1945, Pasal 32, ayat 2.

Undang-Undang Republik Indonesia. Nomor 40 tahun 2004 tentang sistem jaminan
sosial nasional.

---------------------------------------------- . Nomor. 36 Tahun 2009 tentang kesehatan
---------------------------------------------- . Nomor 23/1992 tentang Kesehatan.
BUKU-BUKU

Anugrah Moha, Aditya. Ekonomi Politik Kesehatan Indonesia.Jakarta: Penerbit
RMBOOKS, 2016.

Ata Ujan, Andre. Keadilan dan Demokrasi: Telaah Filsafat Politik John Rawls.
Yogyakarta: Kanisius, 2001.

Ayuningtyas, Dumilah. MARS, Kebijakan Kesehatan: Prinsip dan Praktik. Jakarta:
Rajawali Press, 2019.

Bagus, Lorens. Kamus Filsafat. Jakarta: Gramedia Pustaka Utama, 1996.

Bertens, Kees. Perspektif Etika: Esai-Esai Mengenai Masalah Aktual.Yogyakarta:
Kanisius, 2001.

----------------- . Etika. Jakarta: PT Gramedia Pustaka Utama, 2005.

Dunn, William. Pengantar Analisis Kebijakan Publik, penerj. Samudra Wibawa dkk.
Yogyakarta: Gadja Mada University Press, 2013.

Freeman, Samuel. Rawls. London and New York: Routledge, 2007.

Gusti Madung,Otto. Post-Sekularisme, Toleransi dan Demokrasi. Maumere: Penerbit
Ledalero, 2017.

83



Keladu Koten, Yosef dan Otto Gusti Madung, (ed.). Menalar Keadilan. Maumere:
Penerbit Ledalero, 2022,

Kono, Redem. Senandung Suara-Suara Minor. Bandung: Penerbit Matahari, 2016.

Kusumohamidjojo, Budiono. Filsafat Politik dan Kotak Pandora Abad Ke-21. Edisi-
2.Bandung: Penerbit Yrama Widya, 2020.

Latif, Yudi. Negara Paripurna: Historisitas, Rasionalitas, dan Aktualitas Pancasila.
Jakarta: Gramedia, 2021.

Lovett, Frank. Rawls’ A Theory of Justice:A Readers Guide. London: Continuum
International Publishing Group, 2011.

Magniz-Suseno, Franz. Etika Politik: Prinsip Moral Dasar Kenegaraan Modern.
Jakarta: Gramedia, 2021.

---------------------------- Filsafat Sebagai llmu Kritis. Yogyakarta: Kanisius, 1992.

Mangunhardjana, A.lsme-Isme dalam Etika dari A sampai Z. Yogyakarta: Kanisius,
1997.

Mustaqgin,Haris dan Karla Amelia (ed.).Ancaman COVID-19 Terhadap Legitimasi
Politik.Aceh: Syah Kuala University Press, 2020.

Nugroho,Riant.Public Policy.Jakarta: Elex Media Komputindo, 2018.

Pogge,Thomas.John Rawls: His Life and Theory of Justice, transl. Michelle Kosch.
New York: Oxford University Press, 2007.

Rawls, John. .A Theory of Justice (Revised Edition). Cambridge, MA: Belknap Press of
Harvard University Press, 1999 [1971].

------------- . A Theory of Justice : Dasar-Dasar Filsafat Politik untuk Mewujudkan
Kesejahteraan Sosial dalm Negara, penerj. Uzair Fauzan dan Heru Prasetyo.
Yogyakarta: Pustaka Pelajar, 2011.

Retnaningsih, Ekowati. Akses Layanan Kesehatan.Jakarta: Rajawali Press, 2013.

Stuart Mill, John. Utilitarianisme: Prinsip Kebahagiaan Terbesar, penerj. Artika Sari.
Yogyakarta: Basabasi, 2020.

Sunaryo. Perihal Keadilan: Keutamaan dan Dasar Hidup Bersama. Jakarta: Penerbit
Buku Kompas, 2021.

Setiono,Budi. Model dan Desain Negara Kesejahteraan. Bandung: Penerbit Nuansa
Cendekia, 2018.

Tarigan, Andi. Tumpuan Keadilan Rawls: Hidup Bersama Seperti Apa yang Kita
Inginkan?Jakarta: Gramedia, 2018.

84



Topasimang,Roem, dkk. Sehat Itu Hak: Panduan Advokasi Masalah Kesehatan
Masyarakat. Jakarta: Pusat Kajian Ekonomi dan Kebijakan Kesehatan-FKM
Universitas Indonesia, 2005.

Trisnantoro,Laksono. Kebijakan Pembiayaan dan Fragmentasi Sistem Kesehatan.
Yogyakarta: Gadjah Mada University Press, 2019.

Artikel Jurnal

Alwino,Alfensius. “Diskursus Mengenai Keadilan Sosial: Kajian Teori Keadilan dalam
Liberalisme Locke, PersamaanMarx, Justice as Fairness Rawls”.Melintas
Jurnal, 32;3. Bandung: Desember 2016.

Mohamad Faiz, Pan. “Teori Keadilan John Rawls”, Jurnal Konstitusi, 6:1, Jakarta:
April 2009.

Sri Isriawaty,Fehrriyal.“Tanggung Jawab Negara dalam Pemenuhan Hak atas Kesehatan
Masyarakat Berdasarkan Undang — Undang Dasar Negara Republik Indonesia
Tahun 1945”. Jurnal UniversitasTadulako-Palu, 3:2, Palu: 2015

Tarigan,Ingan dan Tati Suryati. “Gambaran Out of Pocket pada Awal era JKN di
Indonesia”. Jurnal Penelitian dan Pengembangan Pelayanan Kesehatan, 1: 2.
Jakarta: Desember 2017.

Manuskrip, Skripsi dan Majalah
Ceunfin,Frans. (ms). Bahan Kuliah pada Sekolah Tinggi Filsafat katolik Ledalero, 2019.

Daven,Mathias. “Filsafat Pancasila” (ms)(Bahan Kuliah pada Sekolah Tinggi Filsafat
Katolik Ledalero, 2016.

Marsela Bate Gabhe,Yustinus. “Keadilan Menurut John Rawls dan Relevansinya bagi
Perwujudan Keadilan dilndonesia”. Skripsi, Sekolah Tinggi Filsafat Katolik
Ledalero, Maumere, 2021.

Sulistyowati,Retno, Khairul Anam, dan Aisha Sahidra. “Di Persimpangan Berkah dan
Musibah”, Tempo,12 Desember.

Internet

Badan Pusat Statistik. “Persentase Penduduk Miskin September 2021 menjadi
9,71persen”. dalam_https://https://www.bps.go.id/pressrelease/2022/01/17/1929
/persentase-penduduk-miskin-september-2021-turun-menjadi-9-71
persen.html#:~:text=Jumlah%20penduduk%20miskin%20pada%20September,6
0%20persen%20pada%20September%202021. diakses pada 11 April 2022.

BPJS Kesehatan. Peserta. dalam https://bpjs

kesehatan.go.id/bpjs/index.php/pages/detail/2014/11, diakses pada 15 Februari
2022.

85


https://https/www.bps.go.id/pressrelease/2022/01/17/1929/persentase-penduduk-miskin-september-2021-turun-menjadi-9-71%20persen.html#:~:text=Jumlah%20penduduk%20miskin%20pada%20September,60%20persen%20pada%20September%202021
https://https/www.bps.go.id/pressrelease/2022/01/17/1929/persentase-penduduk-miskin-september-2021-turun-menjadi-9-71%20persen.html#:~:text=Jumlah%20penduduk%20miskin%20pada%20September,60%20persen%20pada%20September%202021
https://https/www.bps.go.id/pressrelease/2022/01/17/1929/persentase-penduduk-miskin-september-2021-turun-menjadi-9-71%20persen.html#:~:text=Jumlah%20penduduk%20miskin%20pada%20September,60%20persen%20pada%20September%202021
https://https/www.bps.go.id/pressrelease/2022/01/17/1929/persentase-penduduk-miskin-september-2021-turun-menjadi-9-71%20persen.html#:~:text=Jumlah%20penduduk%20miskin%20pada%20September,60%20persen%20pada%20September%202021

Biro Komunikasi dan Pelayanan Masyarakat-Kementerian Kesehatan RI. “Pemerintah
Upayakan Universal Health Coverage bagi Masyarakat Indonesia”
https://sehatnegeriku.kemkes.go.id/baca/umum/20201212/0135971/ pemerintah-
upayakan-universal-health-coverage-bagi-masyarakat-indonesia/,  diaksespada
11 Februari 2022.

Elisa,Irukawa.Akulturasi Budaya: Pengertian, Penyebab, dan
Contoh.https://www.google.com/amp/s/penerbitbukudeepublish.com/materi/aku
lturasi-budaya/amp/, diaksespada 5 April 2022.

Firdaus,Andi. “HUT ke-76 RI Ketimpangan pelayanan kesehatan masih jadi
persoalan”, Antaranews,https://www.google.com/amp/s/m.antaranews.com/amp
/berita2330594/hut-ke-76-ri-ketimpangan-pelayanan-kesehatan-masih-jadi-
persoalan, diakses pada 30 April 2022.

Kominfo. “Tingkatkan Derajat Status Keschatan Masyarakat Lewat Kemandirian
Bidang Kesehatan”, Kominfo.go,id, 25 Maret
2021, https://www.kominfo.go.idm/content/detail/33493/tingkatkan-derajat-
status-kesehatan-masyarakat-lewat-kemandirian-bidang-kesehatan/0/berita,
diakses pada 28 September 2021.

Paolo,Bontor.TonggakSejarah BPJS Kesehatan.
https://indonesiabaik.id/infografis/tonggak-sejarah-bpjs-kesehat-an, diakses pada
12 Februari 2022.

Rasio Dokter Indonesia terendah Kedua di Asia Tenggara.

https://databoks.katadata.co.id/datapublish/2020/04/02/rasio-dokter-indonesia-
terendah-kedua-di-asia-tenggara, diakses pada 12 April 2022.

86


https://sehatnegeriku.kemkes.go.id/baca/umum/20201212/0135971/%20pemerintah-upayakan-universal-health-coverage-bagi-masyarakat-indonesia/,%20diakses
https://sehatnegeriku.kemkes.go.id/baca/umum/20201212/0135971/%20pemerintah-upayakan-universal-health-coverage-bagi-masyarakat-indonesia/,%20diakses
https://www.google.com/amp/s/penerbitbukudeepublish.com/materi/akulturasi-budaya/amp/
https://www.google.com/amp/s/penerbitbukudeepublish.com/materi/akulturasi-budaya/amp/
https://www.google.com/amp/s/m.antaranews.com/amp/berita2330594/hut-ke-76-ri-ketimpangan-pelayanan-kesehatan-masih-jadi-persoalan
https://www.google.com/amp/s/m.antaranews.com/amp/berita2330594/hut-ke-76-ri-ketimpangan-pelayanan-kesehatan-masih-jadi-persoalan
https://www.google.com/amp/s/m.antaranews.com/amp/berita2330594/hut-ke-76-ri-ketimpangan-pelayanan-kesehatan-masih-jadi-persoalan
https://www.kominfo.go.idm/content/detail/33493/tingkatkan-derajat-status-kesehatan-masyarakat-lewat-kemandirian-bidang-kesehatan/0/berita
https://www.kominfo.go.idm/content/detail/33493/tingkatkan-derajat-status-kesehatan-masyarakat-lewat-kemandirian-bidang-kesehatan/0/berita
https://databoks.katadata.co.id/datapublish/2020/04/02/rasio-dokter-indonesia-terendah-kedua-di-asia-tenggara
https://databoks.katadata.co.id/datapublish/2020/04/02/rasio-dokter-indonesia-terendah-kedua-di-asia-tenggara

LAMPIRAN

Grafik 2.1 Rasio Puskesmas per Kecamatan di Indonesia Tahun 2020.

RASIO PUSKESMAS PER KECAMATAN DI INDONESIA
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Grafik 2.2 Persentase Rumah Sakit Kabupaten/Kota Kelas C yang Memiliki 4 Dokter
Spesialis

PERSENTASE RUMAH SAKIT KABUPATEN/KOTA KELAS C
YANG MEMILIKI 4 DOKTER SPESIALIS DASAR DAN 3 DOKTER SPESIALIS PENUNJANG
TAHUN 2020
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Grafik 2.3 Persentase Puskesmas dengan 9 (Sembilan) Jenis Tenaga Kesehatan Sesuai

dengan Standar Menurut Provinsi Tahun 2020
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Grafik 2.4 Persentase Rumah Sakit Kabupaten/Kota Kelas C yang Memiliki 4 Dokter
Spesialis dasar dan 3 Dokter Spesialis Penunjang Tahun 2020.
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Grafik 2.5 Persentase Puskesmas Dengan Kecukupan Dokter Menurut Provinsi di Tahun

2020
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Grafik 2.6 Cakupan Kepesertaan Jaminan Kesehatan Nasional (JKN)

CAKUPAN KEPESERTAAN JAMINAN KESEHATAN NASIONAL (JKN)
DI INDONESIA MENURUT PROVINSI
TAHUN 2020
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