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ABSTRAK

Ketahanan nasional suatu wilayah merupakan pondasi bagi implementasi kebijakan
pembangunan daerah dimana salah satu indikatornya adalah peningkatan sumber daya manusia
yang berkualitas. Untuk mewujudkannya serta menunjang akselerasi pencapaiannya, diperlukan
peningkatan derajat kesehatan masyarakat yang keberhasilannya diukur dengan Indeks
Pembangunan Manusia (IPM). Dalam RPJMN 2015-2019 telah ditetapkan 122 kabupaten
tertinggal yang salah satunya adalah Kabupaten Bangkalan.

Dengan melihat kondisi tersebut, maka penelitian ini akan menganalisa dampak derajat
kesehatan terhadap ketahanan nasional masyarakat di Kabupaten Bangkalan. Langkah awal
pada penelitian ini menggunakan metode Decision Making Trial Evaluation and Laboratory
(DEMATEL) guna menentukan variabel kunci dari suatu model serta mendapatkan hubungan
keterkaitan langsung dalam bentuk grup dispatcher dan grup receiver, dan untuk tahap akhir
digunakan pendekatan sistem dinamik guna menganalisa dampak derajat kesehatan terhadap
ketahanan nasional wilayah Kabupaten Bangkalan.

Berdasarkan hasil simulasi menggunakan Softwere Stella © (iSee System) sampai
dengan tahun 2021 didapatkan hasil indeks derajat kesehatan Kabupaten Bangkalan sebesar
0,67 dan nilai ketahanan nasional wilayah Bangkalan adalah 0,47. Dari hasil tersebut dapat
disimpulkan bahwa masih perlunya perhatian lebih dari pemerintah pusat untuk peningkatan
derajat kesehatan guna tercapainya nilai ketahanan nasional wilayah yang ideal. Penelitian ini
mengusulkan beberapa skenario perbaikan kebijakan yang dapat diterapkan agar peningkatan
derajat kesehatan dapat mencapai nilai target yang ditetapkan.

Kata kunci : ketahanan nasional, kesehatan, DEMATEL, sistem dinamik.

. PENDAHULUAN

Konsepsi ketahanan nasional adalah konsepsi pengembangan kekuatan nasional
melalui pengaturan dan penyelenggaraan kesejahteraan dan keamanan yang seimbang, serasi
dan selaras dalam seluruh aspek kehidupan secara utuh dan terpadu berlandaskan UUD 1945
dan wawasan nusantara dengan kata lain konsepsi ketahanan nasional merupakan pedoman
untuk meningkatkan keuletan dan ketangguhan bangsa yang mengandung kemampuan
mengembangan kekuatan nasional dengan pendekatan kesejahteraan dan keamanan.

Setiap bangsa sudah pasti mempunyai cita-cita yang ingin diwujudkan dalam hidup dan
kehidupan nyata. Cita-cita itu merupakan arahan dan atau tujuan yang sebenar-benarnya dan
mempunyai fungsi sebagai penentu arah dari tujuan nasionalnya dengan diwujud nyatakan
melalui pembangunan nasional. Namun demikian, pencapaian cita-cita dan tujuan melalui
pembangunan nasional ﬂ:ara merata bukan sesuatu yang mudah untuk dilaksanakan.

Sesuai dengan Peraturan Presiden Republik Indonesia Nomof#31 tahun 2015 tentang
Penetapan Daerah Tertinggal Tahun 2015-2019, dimana pengertian daerah tertinggal adalah
daerah kabupaten yang wilayah serta masyarakatnya kurang berkembang dibandingkan dengan
daerah lain dalam skala nasional dengan kriteria penetapan daerah tertinggal adalah
perekonomian masyarakat, sumber daya manusia, sarana dan prasarana, kemampuan
keuangan dmah, aksesibilitas dan karakteristik daerah. Salah satu daerah tertinggal
berdasarkan Peraturan Presiden Republik Indonesia Nomor 131 tahun 2015 adalah Kabupaten
Bangkalan.

Berdasarkan hal tersebut, ini menunjukkan perdunya pengembangan dan peningkatan
potensi s@ber daya manusia dan sumber daya alam. Secara umum kualitas sumber daya
manusia dapat dilihat dari Indeks Pembangunan Manusia (IPM), yaitu pengukuran pencapaian
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pembangunan manusia dengan pendekatan tiga dimensi dasar seperti derajat kesehatan, indeks
pendidikan dan indeks daya beli. Nilai IPM Kabupaten Bangkalan pada tahun 2015 sebesar
61,49. Jika merujuk pada Klasifikasi tersebut, maka IPM Kabupaten Bangkalan termasuk dalam
level “Menengah” seperti pada Tabel 1, yang tentunya menunjukkan masih kurangnya derajat
kesehatan, indeks pendidikan dan indeks daya beli di Kabupaten Bangkalan.

Tabel 1 Nilai IPM Kabupaten/Kota di Pulau Madura

PM
Kebupaten/Kota 2011 2012 2013 2014 2015
Bangkalan 58,63 50,65 60,19 60,71 61,49
Sampang 55.17 5578 56.45 56.98 58.18
Pamekasan 61.21 61.21 62.27 62.66 63.10
Sumenep 60.08 60.08 60.84 6143 6238

Sumber : BPS Kabupaten Bangkalan (2016)

Pembangunan di bidang Imahatan tentunya mempunyai peran penting dalam
eningkatan SDM sebab masalah kesehatan merupakan salah satu faktor penting dalam
bujudkan sumber daya manusia yang berkualitas. Pembangunan kesehatan dilaksanakan
dengan tujuan untuk meningkatkan kesadaran, kemauan dan kemampuan hidup sehat bagi
setiap orang agar terwujud derajat kesehatan masyarakat yang setingi-tingginya.

Pada akhirnya, peningkatan derajat kesehatan di Kabupaten Bangkalan diharapkan
dapat berkontribusi dalam mensukseskan program pemerintah guna menaikkan indeks
pembangunan manusia dalam mencapai nilai ideal menuju ketahanan wilayah yang baik di
Kabupaten Bangkalan.

Il. METODE PENELITIAN

Metode Penelitian adalah langkah-langkah yang terencana dan sistematis untuk
menemukan solusi dari suatu masalah melalui proses pengumpulan dan pengolahan data untuk
kemudian dianalisa dan diinterpretasikan. Penelitian ini dimulai dilaksanakan pada tanggal 19
September 2016 di pemerintah daerah Kabupaten Bangkalan pada instansi Dinas Kesehatan,
Bakesbaapolmas, dan BPS Kabupaten Bangkalan.

1. Decision Making Trial Evaluation and Laboratory (DEMATEL)

Metode DEMATEL adalah suatu metode yang dikembangkan oleh Science and Human
Affairs Program of the Battelle Memorial Institute of Geneva antara tahun 1972 dan 1976, untuk
mengevaluasi dan menyelesaikan problem-problem kompleks (Moghadam dkk, 2010). Tujuan
dari metode DEMATEL adalah untuk menentukan variabel kunci dari suatu model serta
mendapatkan hubungan keterkaitan langsung dalam bentuk grup dispatcher dan grup receiver
(Tabel 2).

Tabel 2 Grup Dispatcher dan Grup Receiver

Grup Dispatcher Grup Receiver
Populasi Kesehatan
Morbiditas Mortalitas
Perilaku Hidup Bersih dan
Sehat Sehat
Dana Kesehatan Kriminalitas
Fasilitas Kesehatan Daya Beli
Pendidikan Kesempatan Kerja
Pengangguran Indeks Pembangunan Manusia
Kemiskinan Toleransi dan Kerukunan
Masyarakat
Partisipasi Palitik Masyarakat
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2. Sistem Dinamik

Sistem dinamik adalah alat atau metodologi yang digunakan untuk menggambarkan dan
mensimulasikan sistem yang kompleks untuk meningkatkan organisasi dan kebijakan yang
dihasilkan (Forrester, 1994). Penggunaan sistem dinamik adalah untuk melakukan evaluasi dan
perbaikan terhadap kebijakan pada suatu sistem. Permasalahan yang dapat dimodelkan dengan
sistem dinamik adalah masalah yang memiliki sifat dinamis atau berubah setiap waktu dan
struktur fenomenanya memiliki paling sedikit satu struktur umpan balik.

3. Identifikasi Sistem Penelitian

Identifikasi sistem penelitian ini difokuskan pada analisa dampak derajat kesehatan
terhadap ketahanan nasional masyarakat di Kabupaten Bangkalan, dengan membagi sistem
menjadi tiga sektor model, yaitu :

a. Sektor nilai kesehatan

b. Sektor anggaran dan fasilitas kesehatan
c. Sektor nilai ketahanan

4. Konseptualisasi Model

Konseptualisasi model dilakukan dengan dengan pembuatan causal loops diagram yang
menunjukkan hubungan sebab akibat dan keterkaitan antar variabel sehingga mampu
mempresentasikan sistem yang diidentifikasi. Causal loops diagram dibuat berdasarkan hasil
dari identifikasi variabel yang telah dilakukan pada tahapan identifikasi dan diolah menggunakan
metode DEMATEL. Berdasarkan diagram sebab akibat, kemudian dibuat diagram sistem dinamik
menggunakan perangkat lunak Softwere Stella O (iSee System). Di dalam penelitian ini,
perancangan model dilakukan dengan pendekatan top-down, yaitu model utama dibangun
terebih dahulu kemudian di- breakdown ke dalam sub model. Pendekatan top-down ini dilakukan
karena model sistem dinamik utama dibuat berdasarkan causal loop diagram dimana variabelnya
masih berupa variabel umum dan masih harus di-breakdown untuk mendapatkan model yang
benar-benar mampu merepresentasikan kondisi nyata, terihat pada Gambar 1.

+
Nllal Ketahanan
Wllayan Bangkalan
Partisipasi Politik
Masyarakat
Toleransi & Kemkunan
Masyarakat Kriminalitas
hdeks Pembangunan v +
Manusia
Kesehﬂan
Kemiskinan
Populasi
_ (_\ \_—0 Penduduk 2
Populasi
Penduduk Mortalitas Daya BB|I
Pendidikan *’w Pengangguran
Kesempatan
Kerja
Morbiditas
Gambar 1 Causal Loop Diagram
5. Pengembangan Model Simulasi

Pembuatan stock and flow diagram berdasarkan causal loop yang telah disusun
sebelumnya, merupakan penjabaran lebih rinci dari diagram sebab akibat kedalam diagram
simulasi. Stock and Flow Diagram model juga memiliki beberapa variabel yang termasuk dalam
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Level, rate dan Converter. Disamping itu hubungan antar variabel disambungkan dengan arah
panah yang disebut Connector dimana berisi formulasi matematis yang menggambarkan
keterkaitan semua variabel sebagaimana tercantum dalam lampiran Softwere Stella © (iSee
System). Pengembangan model dalam penelitian ini terbagi menjadi tiga sektor stock flow
diagram, yaitu sektor sektor nilai kesehatan (Gambar 2), sektor anggaran dan fasilitas kesehatan
(Gambar 3) dan sektor nilai ketahanan (Gambar 4).
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Gambar 2 Stock Flow Diagram Sektor Nilai Kesehatan
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Gambar 3 Stock Flow Diagram Sektor Anggaran dan Fasilitas Kesehatan
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== 3 Sektor Milai Ketahanan
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Gambar 4 Stock Flow Diagram Sektor Nilai Ketahanan

6. Simulasi Model

Model simulasi ini dijalankan dalam rentang waktu 10 tahun mulai dari tahun 2011 -
2021. Pemilihan periode pada tahapan ini dimaksudkan untuk keperluan validasi dar data-data
yang masih aktual yang dimasukkan kedalam model prediksi sehingga hasil dari simulasi nanti
diharapkan dapat mendekati gambaran kondisi nyata untuk kemudian dianalisa variabel-variabel
dalam sistem apakah berperilaku sama dengan keadaan sebenarnya. Running model simulasi
dan menganalisa hasilnya dengan menggunakan Softwere Stella © (iSee System) yang secara

garis besar model sistem dinamik ini bertujuan untuk mengetahui seberapa besar nilai

kesehatan

mempenga ketahanan wilayah dengan studi kasus Kabupaten Bangkalan Madura Jawa

Timur. Dari hasil simulasi didapatkan kondisi eksisting sesuai grafik Gambar 5.

Tabel 3 Hasil Simulasi Model Variabel Nilai Kesehatan dan Nilai Ketahanan Wilayah Kab.

Bangkalan
Tahun Nilai Nilai Ketahanan Wilayah Bangkalan
Kesehatan
2011 0,60 0,48
2012 0,64 0,48
2013 0,69 0,49
2014 0,68 0,49
2015 0,68 0,48
2016 0,62 047
2017 0,57 0,47
2018 0,60 0,47
2019 0,63 0,47
2020 0,65 0,47
2021 0,67 0,47
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Gambar 5 Grafik nilai ketahanan wilayah Bangkalan dan indeks kesehatan

7. Verifikasi dan Validasi

Verifikasi dan validasi model untuk menguji apakah model tersebut dapat running atau
terdapat error dan untuk membandingkan struktur model beserta perilakunya dengan struktur
dan perilaku sistem pada keadaan sebenarnya sehingga dikatakan model mampu berfungsi
sesuai logika.

74 Verifikasi Model

Verifikasi dilakukan dengan memeriksa formulasi (equations) serta memeriksa unit
(satuan) variabel dari model serta memeriksa hubungan / keterkaitan (/ink) antar semua variabel
dari model. Jika tidak terdapat error pada model, maka model sudah terverifikasi. (Muhammadi,
2001).

7.2 Validasi Model

Validasi model dilakukan untuk meyakinkan bahwa model telah secara menyeluruh
memenuhi tujuan pembuatﬂmodel dan dapat merepresentasikan sistem nyata. Proses validasi
dalam model ini dilakukan menggunakan dua metode, yaitu metode white box dan black box.
Metode white box dilakukan dengan memasukan semua variabel serta keterkaitan antar variabel
di dalam model yang didapatkan ﬂiri orang yang ahli (expert) dalam kasus ini. Sedangkan
validasi dengan metode black box dilakukan dengan membandingkan rata-rata nilai data aktual
dengan rata-rata nilai data hasil simulasi.

7.2.1  Uji Struktur Model

Tujuan uji struktur model adalah melihat apakah struktur model sudah sesuai dengan
sistem nyata. Setiap faktor penting dalam sistem nyata harus tercermin dalam model. Metode ini
merupakan metode kualitatif yang paling tepat untuk merepresentasikan validity of model
(Schreckengost, 1985).

7.2.2 Uji Parameter Model

Uji parameter model merupakan mekanisme validasi yang bertujuan untuk mengetahui
konsistensi dari hubungan antar variabel yang ada di dalam model. Uji parameter model
dilakukan dengan melihat dua variabel yang saling berhubungan, serta membandingkan hasil
logika aktual dengan hasil simulasi.

7.2.3 Uji Kecukupan Batasan

Batasan model harus sesuai dengan tujuan model yang dirancang. Tujuan pembuatan
model adalah untuk melihat seberapa besar pengaruh kesehatan terhadap ketahanan nasional
wilayah Kabupaten Bangkalan. Uji kecukupan batasan pada penelitian ini, telah dilakukan
salama pembuatan model, yaitu saat identifikasi variabel dengan menggunakan metode
DEMATEL.
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7.2.4 Uji Kondisi Ekstrem

Uji kondisi ekstrim merupakan salah satu mekanisme validasi yang bertujuan untuk
menguji kemampuan suatu fungsi model pada kondisi yang ekstrim. Pengujian ini dilakukan
dengan memasukkan nilai ekstrim atas dan ekstrim bawah dari nilai normal yang dimasukkan
pada variabel terukur dan terkendali (Wirjodirdjo, 2012).

7.2.5 Uji Perilaku Model/Replikasi

Uji Perilaku Model dilakukan untuk mengetahui apakah model sudah berperilaku sama
dengan kondisi nyata atau model sudah merepresentasikan sistem yang dimodelkan (Barlas,
1996). Apabila validasi pada uji struktur model menggunkan metode vﬂ{e box, maka pada uji
perilaku model/replikasi akan dilakukan dengan metode balck box, yaitu dengan membandingkan
rata-rata nilai pada data aktual dengan rata-rata nilai pada data hasil simulasi untuk enentukan
rata-rata error yang terjadi dengan mengunakan persamaan berikut ini :

E=I(S-A)/Al
......................................................................................... 1
dimana :
A = Data aktual
S = Data hasil simulasi
E = Variansi error antara data aktual dan data simulasi (jika E<0,1 , maka model valid)

Uji perilaku model/replikasi juga dapat dilakukan melalui perbandingan tingkah laku
model dengan sistem nyata (quantitative behaviour pattem comparison) yaitu dengan uji nilai
tengah persentase kesalahan absolut (Mean Absolute Percentage Error / MAPE) yang
merupakan salah satu ukuran relatif menyangkut kesalahan persentase. (Daalen dan Thissen,
2001) Uji ini dapat digunakan untuk mengetahui kesesuaian antara data hasil perkiraan dengan
data aktual.

MAPE = 2 x z [ 22X | x 100%
.............................................................................. 2

dimana:
Xm = data hasil simulasi
Xd = data aktual

n = periode /banyaknya data
Kriteria ketepatan model dengan uji MAPE adalah:
MAPE < 5% = Sangat valid
5% < MAPE < 10% = Valid
MAPE > 10% =Tidak valid
8. Model Skenario Kebijakan

Penerapan skenario kebijakan dilakukan setelah model existing sudah dinyatakan lulus
uji validasi. Skema pengambilan skenario kebijakan dari objek penelitian. Penerapan skenario
dilakukan dengan tujuan untuk memperoleh kebijakan yang paling tepat dalam rangka
peningkatan derajat kesehatan di Kabupaten Bangkalan kaitannya dengan ketahanan nasioanal.
Penerapan skenario dilakukan dengan mengubah kondisi, waktu dan atau pengembangan pada
model sehingga akan dihasilkan output yang lebih baik dibandingkan kondisi existing. Dari hasil
simulasi pengembangan model kemudian dibandingkan dengan output existing dan dilakukan
identifikasi apakah menghasilkan perubahan yang cukup signifikan atau tidak. Dalam penelitian
ini skenario kebijakan yang akan diimplementasikan.

Skenario yang diterapkan dalam penelitian ini adalah (1) analisis alokasi dana kesehatan
dengan peningkatan prosentase dari 0,89 menjadi 0,977 (2) analisis fraksi persen dana fasilitas
kesehatan dengan peningkatan prosentase dari 0,848283 menjadi 1,6 (3) analisis fraksi tenaga
medis dengan peningkatan dari 35 orang menjadi 50 orang (4) analisis fraksi persentase perilaku
hidup bersih dan sehat dengan peningkatan prosentase dari 0,5 menjadi 0,8 (5) analisis fraksi
perawatan dengan peningkatan prosentase dari 0,21 menjadi 0,8.

Untuk selanjutnya dari masing-masing kondisi skenario yang sudah dijelaskan diatas
dilakukan kombinasi yang mungkin terjadi antar kondisi sebelumnya, saat ini dan masa datang.
Kombinasi tersebut disusun untuk memperoleh tiga macam skenario seperti yang diusulkan oleh
Wei et al. (2012), yaitu :
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a. Skenario pesimistik (skenario penurunan),
b. Skenario moderat (skenario eksisting),
c. Skenario optimistik (skenario peningkatan.

lil. HASIL DAN PEMBAHASAN

Tahapan ini terdii dari analisa dan interpretasi seluruh hasil penelitian. Analisa awal
telah dilakukan pada tahap sebelumnya yaitu menganalisa variabel-variabel output hasil dari
simulasi model. Hasil yang didapat dari simulasi selanjutnya di analisis seberapa jauh perubahan
suatu variabel terhadap sistem sesuai dengan skenario kebijakan yang dilakukan. Analisa
keseluruhan akan dilakukan sesuai dengan tujuan dan manfaat penelitian ini. Variabel respon
yang menjadi fokus pada penelitian ini adalah derajat kesehatan dan nilai ketahanan wilayah
Kabupaten Bangkalan.

Peringkat ketahanan wilayah dapat dilihat pada Tabel 4. Seperti yang ada dibawah ini.

Tabel 4 Peringkat Ketahanan Wilayah

Peringkat Ketahanan Nilai
Rawan 0- 0,50
Kurang Tangguh 0,51- 0,60
Cukup Tangguh 0,61-0,75
Tangguh 0,76 - 0,85
Sangat Tangguh 0,86 - 1
1. Skenario Pesimistik

‘ 1; Nilai Ketshanan Wilayah Bangkalan

201,00 20135 201800 2018,50 2021,00
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}_\-E a @/' ? Grafik Hasil Simulasi Skenario Pesimistik

Gambar 6 Grafik Hasil Simulasi Skenario Pesimistik

Pada Gambar 6. diatas, menunjukkan bahwa skenario pesimistik memberikan hasil atau
dampak derajat kesehatan terhadap ketahanan wilayah Kabupaten Bangkalan masih belum
sesuai yang diharapkan. Disini terlihat bahwa naik turunnya derajat kesehatan tidak terlalu
berpengaruh terhadap nilai ketahanan wilayah Kabupaten Bangkalan. Kondisi seperti ini
tentunya tidak ingin diharapkan karena ada selisih yang jauh dari fluktuasi nilai kesehatan
terhadap nilai ketahanan wilayah. Berarti juga respon dari kedua variabel tidak signifikan dan
bahkan lebih jauh jaraknya dari kondisi eksisting sistem dengan nilai derajat kesehatan 0,57 dan
nilai ketahanan wilayah sebesar 0,44.
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2. Skenario Moderat
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Gambar 7 Grafik Hasil Simulasi Skenario Moderat

Pada Gambar 7. diatas, menunjukkan bahwa skenario moderat memberikan hasil atau
dampak derajat kesehatan terhadap nilai ketahanan wilayah Kabupaten Bangkalan yang
memperlihatkan posisi kedua variabel pada suatu periode berbanding lurus kemudian bertemu
lalu menjadi berbanding terbalik. Skenario moderat ini merupakan skenario yang menetapkan
parameter skenario sesuai dengan kondisi eksisting. Dan hasil simulasi menunjukkan kondisi
nyata yang ada sat ini pada sistem amatan yaitu pengaruh kesehatan terhadap nilai ketahanan
wilayah di Kabupaten Bangkalan dengan nilai derajat kesehatan 0,67 dan nilai ketahanan
wilayah sebesar 0,47.

3. Skenario Optimistik
@ 1 Nisi Ketahanan Wilaysh Bangicalan 2 Indeks Hesehatsn
v
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Gambar 8 Grafik hasil simulasi skenario optimistik

Pada Gambar 8. diatas, bisa dilihat bahwa skenario optimistik memberikan konstribusi
yang nyata pada pengaruh kesehatan terhadap ketahanan wilayah di Kabupaten Bangkalan.
Dalam hal ini konstribusi yang diberikan adalah memperbaiki dari kedua skenario sebelumnya
yaitu skenario pesimistik dan moderat. Pada skenario ini semua variabel dinaikkan untuk
memberikan dampak positif terhadap nilai ketahanan wilayah Kabupaten Bangkalan.

Dapat dilihat bahwa kedua variabel ini nilainya berbanding lurus sesuai alur walaupun
pada ftitik-titik tertentu keduanya saling berpotongan akan tetapi nilai selisih dari kedua variabel
cukup dekat dan saling mengikuti. Dalam hal ini, variabel kesehatan mengalami fluktuasi dalam
kenaikkan nilai dan variabel ketahanan wilayah mengalami peningkatan nilai yang cukup bagus
namun pada intinya dengan skenario optimistik ini dapat menunjukkan kinerja model lebih
berkelanjutan (sustainable) secara simultan. Dan berdasarkan skenario diatas maka skenario
optimistik dapat dipilih sebagai skenario perbaikan kebijakan yang cukup ideal untuk model
pengaruh kesehatan terhadap ketahanan wilayah Kabupaten Bangkalan dengan menggunakan
pendekatan sistem dinamik dengan nilai derajat kesehatan 0,94 dan nilai ketahanan wilayah
sebesar 0,60.
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IV. KESIMPULAN DAN SARAN
1. Kesimpulan

Berdasarkan data hasil simulasi menggunakan Softwere Stella © (iSee System) sampai
dengan tahun 2021 pada kondisi eksisting didapatkan hasil indeks derajat kesehatan
Kabupaten Bangkalan sebesar 0,67 dan nilai ketahanan nasional wilayah Bangkalan adalah
0,47. Dar hasil model simulasi stock and flow diagram, mulai tahun 2011-2021 dapat
diketahui bahwa dampak yang ada adalah nilai ketahanan nasional wilayah Kabupaten
Bangkalan masih pada level yang sama yaitu pada level rawan (0,00-0,50) sesuai Tabel 4.
(Peringkat Ketahanan Wilayah). Hal tersebut di khawatirkan masyarakat setempat tidak
mampu untuk menangkal dan mengeliminir pengaruh asing serta dapat melemahkan sumber
daya manusianya secara fisik sebab pada era globalisasi saat ini sumber daya manusia
merupakan aset penting dalam upaya peningkatan daya saing.

Berdasarkan hasil skenario model simulasi stock and flow diagram, diketahui bahwa
kebijakan yang tepat untuk meningkatkan derajat kesehatan sekaligus menaikkan nilai
ketahanan nasional masyarakat Bangkalan sebesar 100% antara lain : dengan menetapkan
kebijakan pemerintah di sektor anggaran dengan mengalokasikan prosentase dana kesehatan
sebesar 80% dari anggaran tahun sebelumnya; selanjutnya menetapkan kebijakan alokasi
dana untuk fasilitas kesehatan sebesar 80% dari tahun anggaran sebelumnya; selanjutnya
menetapkan kebijakan untuk menaikkan alokasi untuk rekrutmen tenaga medis sebanyak
40% dari penerimaan sebelumnya; selanjutnya meningkatkan target pemahaman masyarakat
untuk melaksanakan perilaku hidup bersih dan sehat sebesar 45% setiap tahun dan
mendorong terlaksananya kualitas yang baik dalam hal perawatan kepada masyarakat
sesuai kelasnya sebesar 70% dari sebelumnya.

2. Saran

Agar menjadi pertimbangan untuk Pemkab Bangkalan khususnya Dinas Kesehatan
Kabupaten Bangkalan agar dalam pelaksanaan pembangunan di bidang kesehatan yang akan
dilaksanakan saat ini dipedukan kerja nyata dan akselerasi keseimbangan yang baik
sehingga pemenuhan derajat kesehatan menuju indeks pembangunan manusia yang ideal
sehingga nantinya terjadi peningkatan nilai ketahanan nasional sebab sampai saat ini kebijakan
yang ada masih mengganggap pembangunan bidang kesehatan belum memberikan pengaruh
yang signifikan terhadap ketahanan nasional.

Pemodelan yang dikembangkan dalam penelitian ini berfokus pada dua sistem yang
berbeda yaitu kesehatan dan ketahanan wilayah yang tentunya masih sangat terbatas, baik
dar jumlah data yang didapat maupun variabel dinamis lainya sehingga masih banyak
pengembangan model lainnya yang dapat dilakukan untuk skenario kebijakan temrmasuk
kombinasinya.

Penelitian ini menggunakan sistem dinamik akan tetapi penggunaan metode lain dapat
dimungkinkan mengingat permasalahan tentang ketahanan nasional memiliki banyak gatra
dan saling terkait satu dengan lainnya.
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