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Abstrak

Tuntutan akan telemedicine di Asia Tenggara cukup tinggi, mengingat sebagian
besar merupakan negara berkembang, persebaran tenaga kesehatan yang belum
merata, maldistribusi fasilitas kesehatan, hambatan geografis yang menantang,
serta kondisi pandemi Covid-19 dimana pelayanan tatap muka sangat terbatas dan
berisiko meningkatkan penyebaran Covid-19. Penelitian ini bertujuan untuk
mengidentifikasi, mengevaluasi dan mensintesis hasil penelitian implementasi
pelayanan kesehatan berbasis teknologi (telemedicine) pasien bedah saraf pada
masa pandemi Covid-19 di wilayah Asia Tenggara. Metode penelitian ini
menggunakan systematic review sesuai pedoman PRISMA dari online database
Proquest, Scopus, dan EBSCO hingga ditemukan 10 artikel. Hasil penelitian ini
yaitu Telemedicine efektif mencegah penyebaran penyakit, melindungi pasien dan
staf, dan meminimalkan penggunaan sumber daya yang terbatas. Telemedicine
dapat menghemat anggaran rumah sakit dengan mengurangi jumlah pasien non
darurat, melindungi pasien dari pemiskinan akibat perawatan serta meningkatkan
perilaku pencarian kesehatan sehingga efektif menjangkau populasi yang lebih
luas. Penerapan telemedicine berkembang sangat lambat di wilayah Asia Tenggara.
Konsultasi tatap muka telah menjadi metode utama kunjungan rawat jalan.
Keterbatasan infrastruktur internet, listrik, latar belakang sosial ekonomi
masyarakat yang belum melek teknologi menjadi tantangan tersendiri dalam
mengimplementasikan telemedicine pada pelayanan pasien bedah saraf. Komitmen
antar rumah sakit sangat penting terkait privasi pasien dan sistem reimbursement
klaim asuransi rumah sakit. Kesimpulannya yaitu telemedicine sudah diterapkan di
negara-negara di rumpun Asia Tenggara, namun masih terdapat hambatan yang
ditemui dalam pelaksanaannya, seperti sumber daya yang terbatas, infrastruktur
jaringan belum memadai, kesiapan masyarakat terhadap perubahan teknologi serta
regulasi pembiayaan yang belum terstandar sehingga masih diperlukan peraturan
perundang-undangan penyelenggaraan telemedicine antar fasilitas pelayanan
kesehatan.
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Implementasi Telemedicine untuk Pelayanan Pasien Bedah Saraf pada Masa Pandemi
Covid-19 di Asia Tenggara

Abstract

The demand for Telemedicine is quite high in Southeast Asia, where many
developing countries from, limited health workers in some areas, limited
healthcare facilities, the geographic challenge, also the pandemic condition where
the healthcare services are limited and risked to the spread of covid-19. This
research aims to identify, evaluate, and analyze the implementation of the health
care service based on the technology (Telemedicine) for the neurosurgeon patient
during the covid-19 in Southeast Asia. The method of this research is a systematic
review method by following the guideline by PRISMA from Proquest database
online, Scopus, and EBSCO until the researchers found 10 articles. The use of
Telemedicine effectively can prevent the spread of diseases, protect the patients
and staff, and minimize the using the limited resources. Telemedicine can save the
hospital budget by reducing the numbers of non-emergency patients, protecting the
patient from the expensive cost caused by the treatment, and lastly increasing the
behavior to get health care that effectively reaches a greater population. The use of
Telemedicine has developed very slow in Southeast Asia. Face-to-face consultation
has been used as a main method for the hospitalized patients. Telemedicine has
been used in Southeast Asia countries, but there are some challenges found in its
implementation, such as the limited resources, limited infrastructures, the
readiness of the people toward the technology, and the regulation for
unstandardized cost, therefore it's needed for the clear regulation of Telemedicine
usage among health service facilities.

Keywords: telemedicine, neurosurgeon, covid-19, Southeast Asia

Pendahuluan

Salah satu tantangan besar yang dihadapi manusia di abad ke-21 adalah
menyediakan akses pelayanan kesehatan untuk seluruh masyarakat. Akses pelayanan
kesehatan yang sulit disebabkan karena penyedia dan penerima layanan harus hadir di
tempat dan waktu yang sama. Peluang untuk meningkatkan akses pelayanan kesehatan
dapat memanfaatkan kemajuan teknologi informasi  komunikasi. WHO
merekomendasikan penggunaan telematika kesehatan (telemedicine) yang tepat dalam
kebijakan dan strategi pencapaian akses pelayanan kesehatan di abad ke-21. Menurut
(WHO, 2009) telemedicine adalah pelayanan kesehatan dasar dan rujukan antara
fasilitas pelayanan kesehatan/tenaga kesehatan (pengampu dan diampu) Yyang
dilaksanakan secara jarak jauh melalui media teknologi telekomunikasi dan informasi
dalam rangka diagnostik, pengobatan dan pencegahan penyakit, sebagai wahana
pelatihan dan pendidikan tenaga kesehatan dalam rangka peningkatan derajat kesehatan
perorangan dan masyarakat. Telemedicine dapat menjadi alternatif solusi untuk
menurunkan disparitas fasilitas kesehatan di daerah yang terbatas tenaga kesehatannya
dengan dukungan fasilitas kesehatan pengampu yang memadai tenaga kesehatan dan
kompetensinya. Aplikasi telemedicine merupakan salah satu upaya inovatif dalam upaya
mendekatkan akses dan meningkatkan mutu pelayanan kesehatan serta mengatasi
keterbatasan tenaga kesehatan utamanya dalam memperkuat pelayanan kesehatan dasar
dan rujukan di fasilitas pelayanan kesehatan. Sarana pelayanan kesehatan Puskesmas
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sebagai ujung tombak sistem pelayanan kesehatan berperan sebagai pemberi pelayanan
kesehatan dasar berupa pelayanan promotif, preventif, kuratif dan rehabilitatif
(Wulandari & Achadi, 2017).

Sebagian besar negara berkembang masih kekurangan jumlah tenaga medis,
fasilitas, dan pelatihan dalam perawatan pasien bedah saraf. Saat ini, Indonesia memiliki
rasio dokter-penduduk sebesar 1:3333, terendah di Asia Tenggara rerata rasio 1:769 dan
masih dibawah rekomendasi WHO vyaitu 1 dokter per 1000 penduduk. Tuntutan akan
telemedicine di Asia Tenggara sendiri cukup tinggi, mengingat sebagian besar
merupakan negara berkembang, persebaran tenaga kesehatan yang belum merata,
maldistribusi fasilitas kesehatan, hambatan geografis yang menantang, serta kondisi
pandemi Covid-19 dimana pelayanan tatap muka sangat terbatas dan berisiko
meningkatkan penyebaran Covid-19. Telemedicine sebagai salah satu strategi
pencegahan penyebaran Covid-19 di banyak negara termasuk Asia Tenggara, karena
pasien dan tenaga medis tidak perlu bertemu langsung dalam suatu tempat namun tetap
berkomunikasi melalui suatu aplikasi (Chang & Boudier-Revéret, 2020). Tenaga medis
dapat membuat pelayanan menjadi efektif dan efisien untuk memantau pasien, evaluasi
maupun edukasi, serta pasien juga mudah mengakses dan memberikan kenyamanan
bagi pasien (Turolla, Rossettini, Viceconti, Palese, & Geri, 2020). Pelayanan kesehatan
berbasis telemedicine diharapkan akan memangkas hambatan geografis, terutama
daerah yang sulit dijangkau, sehingga akses pelayanan kesehatan bisa dinikmati oleh
masyarakat di daerah terpencil. Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi,
mengevaluasi dan mensintesis hasil penelitian implementasi pelayanan kesehatan
berbasis teknologi (telemedicine) pasien bedah saraf pada masa pandemi Covid-19 di
wilayah Asia Tenggara. Dalam mendapatkan data yang terstruktur dan akurat, maka
penulis menggunakan pendekatan PICO (population, interventions, comparable,
outcomes). Populasi studi bisa berupa pasien, populasi umur tertentu hingga
karakteristik tertentu. Populasi yang menjadi perhatian dalam penulisan ini adalah
pasien bedah saraf. Intervensi yang ingin dilihat dalam studi ini adalah pelayanan
kesehatan jarak jauh (telemedicine). Untuk point comparable tidak ditetapkan
dikarenakan maksud dari studi ini adalah untuk melakukan analisis implementasi
pelayanan telemedicine. Outcomes yang ingin dilihat adalah apa saja tantangan,
hambatan dan masalah pada pelaksanaan telemedicine pada pasien bedah saraf. Tipe
studi yang dipilih berupa implementasi pelayanan kesehatan (Pollock, 2018). Penelitian
ini belum pernah dilakukan sebelumnya, dikarenakan kasus Covid-19 sendiri
merupakan kasus baru yang terjadi pada tahun 2020. Selain itu, pelayanan kesehatan
jarak jauh berbasis teknologi (telemedicine) pada masa pandemi Covid-19 merupakan
suatu hal baru yang sudah selayaknya diadaptasi dan diimplementasikan, terutama pada
pasien bedah saraf yang membutuhkan perawatan rutin dan sangat berisiko jika terjadi
kontak virus Covid-19 saat melakukan perawatan di fasilitas pelayanan kesehatan.
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Metode Penelitian

Metode penelitian ini menggunakan systematic review sesuai dengan pedoman
PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analysis)
(Moher, Liberati, Tetzlaff, Altman, & Group, 2009). Artikel diekstraksi dari online
database Proquest, Scopus, dan EBSCO dengan menggunakan Kkata kunci:
Telemedicine, bedah saraf, Covid-19, dan Southeast Asia. Artikel yang dipilih
menggunakan batas waktu, dengan tahun diterbitkan antara 2020 hingga 2021 dan kata
kunci implementasi Telemedicine sehingga ditemukan sebanyak 11,498 artikel.
Langkah selanjutnya penulis melakukan eksklusi terhadap artikel yang bukan hasil
penelitian (original research), misalnya pedoman telemedicine, systematic review, serta
yang bersumber dari majalah, laporan, blog, dan berita (Schinemann et al., 2008)
sehingga ditemukan sebanyak 212 artikel. Setelah itu, penulis membaca judul artikel
dengan kriteria yang memiliki hubungan dengan implementasi telemedicine di negara
yang berada di Asia Tenggara. Hal ini dilakukan penulis dengan membaca abstrak dan
kemudian dipersempit lagi dengan membaca fullpaper secara lengkap terkait bedah
saraf sehingga dapat digunakan penulis untuk menentukan 10 artikel dalam kualitatif
dan kuantitatif studi. Proses pemilihan artikel dalam ulasan ini disajikan dalam gambar
1.

Data berdasarkan kata kunci Artikel diseleksi
& (n=324,590) berdasarkan kriteria inklusi
g ProQuest : 167,270 (tahun 2020-2021) (n=
£ Scopus  : 107,452 79,294)
& EBSCO :49.868 ProQuest : 51,883
= o] Scopus 17,656
"| EBSCO :9.755
A 4
= Artikel yang dikeluarkan - .
S dari kriteria tahun 2020- Artikel diseleksi
o 2021 (n= 245 296 berdasarkan judul
3 (n=245,296) (n= 11,498)
ProQuest : 3,171
» Scopus :4,474
v EBSCO :3.853
E Artikel yang dikeluarkan
= dari kriteria judul Artikel diseleksi dengan
O (n=233,798) membaca abstrak sesuai
| dengan kriteria eksklusi
71 (n=212)
\ 4 ProQuest : 27
- Artikel setelah abstrak yang 'S:CROS(QZ 14114
kS sesuai -
é (n=38)
A 4
Pemilihan artikel yang benar
setelah membaca fullpaper
(n=10)
Gambar 1

Flow Chart Of Study Selection
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Hasil dan Pembahasan

Dalam penelitian ini, penulis mendapatkan 10 artikel yang memenuhi Kriteria
deskripsi seperti tercantum dalam tabel 1. Dari semua artikel, menggambarkan
implementasi pelayanan telemedicine pada pasien bedah saraf di fasilitas pelayanan
kesehatan pada negara tersebut. Terdapat manfaat dan kendala yang ditemukan dalam
proses pelaksanaan telemedicine di negara berkembang, terutama dimasa pandemi
Covid-19 yang menjadikan pelayanan telemedicine merupakan hal penting dalam
diagnosis dan perawatan pasien bedah saraf dengan sistem jarak jauh. Wabah pandemi
Covid-19 terjadi diseluruh dunia termasuk wilayah Asia Tenggara sehingga membuat
penyedia layanan kesehatan harus menyesuaikan kondisi pelayanan kesehatan sesuai
protokol kesehatan yang ada. Berbagai macam inovasi dan strategi dilakukan, salah
satunya dengan menerapkan pelayanan telemedicine. Sebagian besar negara di Asia
Tenggara telah menginisiasi pelayanan telemedicine selama pandemi terutama pada
pasien bedah saraf yang memerlukan perawatan rutin. Penerapan telemedicine sendiri
memberikan manfaat yang berarti baik bagi rumah sakit, dokter dan tim medis, pasien
bedah saraf, serta bagi keluarga pasien. Pasien bedah saraf pada umumnya memerlukan
konsultasi dan komunikasi intensif dengan dokter. Telemedicine memungkinkan pasien
dan dokter dapat melakukan konsultasi tanpa harus tatap muka di rumah sakit sehingga
mengurangi risiko penularan virus Covid-19. Selain itu, dokter dapat melakukan
evaluasi jarak jauh secara real-time dan dapat fokus pada pasien dengan kasus darurat di
rumah sakit. Dari sisi biaya, telemedicine dapat menghemat anggaran rumah sakit
dengan mengurangi jumlah pasien non darurat, juga melindungi pasien dari pemiskinan
akibat perawatan serta meningkatkan perilaku pencarian kesehatan sehingga efektif
menjangkau populasi yang lebih luas.

Sebagian besar wilayah Asia Tenggara merupakan negara berkembang. Dengan
ketersediaan SDM dan APD yang terbatas, telemedicine dapat menghindari kekurangan
tenaga kerja dan APD selama pandemi Covid-19. Selain itu, telemedicine juga dapat
meningkatkan pengetahuan dan pendidikan dokter. Namun, penerapan telemedicine
berkembang sangat lambat di Indonesia dan negara berkembang lainnya di Asia
Tenggara. Konsultasi tatap muka telah menjadi metode utama kunjungan rawat jalan.
Keterbatasan infrastruktur internet, listrik, latar belakang sosial ekonomi masyarakat
yang belum melek teknologi menjadi tantangan tersendiri dalam mengimplementasikan
telemedicine pada pelayanan pasien bedah saraf. Komitmen antar rumah sakit juga
sangat penting terkait privasi pasien dan sistem reimbursement klaim asuransi rumah
sakit. Sudah selayaknya pemerintah dan pihak asuransi fokus pada detail teknis
pembayaran telemedicine, hal ini sebagai bentuk adaptasi terhadap kondisi pandemi
Covid-109.
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Tabel 1
Ringkasan dari Jurnal Artikel
Judul Penulis Negara / Edisi Tujuan Meetod Hasil
Acceleration  (Pinzon, Indonesia Mengevaluasi ~ Kuantit Telemedicin
of Paramitha, National Public kepuasan atif e efektif
Telemedicine & Wijaya, Health Jurnal. penggunaan Crosse  menjangkau
Use for 2020) 2020:  Special telemedicine ctional  populasi
Chronic Issue 1:28-31 selama luas, hemat
Neurological pandemi biaya, dan
Disease Covid-19 pada menghindar
Patients pasien i perjalanan
during Covid- neurologis  di ke RS.
19 Pandemic RS Bethesda Keterbatasa
in n rekam
Yogyakarta, medis
Indonesia: A elektronik
Case  Series dan sistem
Study reimbursem
ent
membuat
terhambatn
ya
pelaksanaan
telemedicin
e.
Telemedicine  (Munusamy  Malaysia Menjelaskan Mix Telemedicin
via Smart etal., 2021) World telemedicine method e efektif
Glasses in Neurosurgery apakah layak e untuk
Critical Care 45: E53-E60, dan efektif kekurangan
of the January 2021 dalam metode tenaga
Neurosurgica alternatif pada kerja, APD,
I Patient pasien tindakan
Covid-19 neurokritis jarak fisik,
Pandemic selama evaluasi
Preparedness pandemi real-time,
and Response menghindar
in i
Neurosurgery pemindahan
meningkatk
an
manajemen
perawatan
dan

keselamatan

Telemedicin
e harus
fokus pada
detail
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Judul Penulis Negara / Edisi Tujuan Meetod Hasil

o Z

teknis,
pelatihan,
dan
dukungan
RS.

3. Neurosurgery (Suryaningt Indonesia Menjelaskan Kualita Telemedicin
at the yas et al., Neurosurg dampak wabah, tif e
epicenter of 2020) Focus 49 (6): kebijakan dan meningkatk
the Covid-19 E5, Desember tindakan RS an
Pandemic in 2020 untuk layanan pengetahua
Indonesia: bedah saraf n,
Experience serta  rencana pelayanan,
from a referensi menghemat
Surabaya kesiapan anggaran
Academic layanan di RS,
Tertiary masa mengurangi
Hospital mendatang penggunaan

APD dan
pasien non-
darurat.
Telemedicin
e
menimbulk
an kesulitan
teknologi,
tenaga
kerja, latar
belakang
sosial
ekonomi
pasien,
masalah
hukum
privasi
pasien, dan
peraturan
klaim RS.

4. The (Lauren et Indonesia Menjelaskan Kualita Konsultasi
Adjustment of al., 2020) Multidisciplinar ~ cara tif dan
Neurosurgery y Journal of menghadapi komunikasi
Practices Spine  Surgery pasien bedah antara
during Covid- and Medical saraf di RSUD dokter dan
19 “Adapting Sciences ISSN: dan kebijakan manajemen
to New 2621-2064 terhadap RS
Habits” Era praktik dilakukan
in East Nusa kedokteran melalui
Tenggara of media
Indonesia online.

Pasien yang
akan
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'(\)I Judul Penulis Negara / Edisi Tujuan Meetod Hasil
dioperasi
diperlakuka
n  sebagai
pasien
positif
Covid-19
sampai
terbukti
negatif
dengan tes
PCR.

Neurosurgery (Manusubro Indonesia Menjelaskan Kualita Telemedicin
Services in to et al, World kebijakan tif e dapat
Dr. Sardjito 2020) Neurosurgery layanan bedah mengurangi
General 40:E360-E366, saraf  selama risiko
Hospital, Agustus 2020 wabah  Covid penularan,
Yogyakarta, dan perbaikan laju
Indonesia, di masa depan, transmisi,
During  the terutama di dan
Covid-19 negara meningkatk
Pandemic: berpenghasilan an jarak
Experience rendah dan fisik.
from a menengah Manajemen
Developing RS  harus
Country merencanak
an
pengemban
gan
infrastruktu
r yang lebih
tepat untuk
menghadapi
pandemi di
masa depan
dengan
memanfaatk
an
telemedicin
e.
Covid-19 (Raffig et Malaysia Menjelaskan Kualita Telemedicin
Pandemic al., 2020) Malays J Med penatalaksanaa tif e
and Its Sci, n  perawatan menghindar
Impact on 2020:27(5):141- pasien  bedah i
Neurosurgery 195 saraf Covid-19 penggunaan
Practice in terutama di APD  dan
Malaysia: negara risiko
Academic berkembang eksposur.
Insights, Dokter
Clinical harus
Experience memiliki
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o Z

Judul

Penulis

Negara / Edisi

Tujuan

Metod
e

Hasil

and Protocols
from March
till August
2020

pelatihan
dan
kompetensi.
Persyaratan
etika  dan
hukum
seperti
informed
consent,
tempat
praktik,
identitas
dokter,
pasien, serta
semua
peserta
yang
terlibat
diungkapka
n dan
disetujui
oleh pasien,
dan
didokument
asikan
dalam
catatan
pasien.

The

Neurosurgica
I Procedures
During  the
Covid-19

Pandemic: A
Case Study at
Dr. Sardjito
General

Hospital as a
Part of an

Academic

Health
System

(Pramusinto

Adjustment of etal., 2020)

Indonesia
Neurosurg

Focus 49 (6):ES8,

2020

Menilai
kontribusi AHS
(Academic
Health System)
terhadap upaya
masing-masing
Rumah  Sakit
untuk
mengatasi
pandemi

Survei

Komitmen
antar RS
penting
untuk
meningkatk
an interaksi
telekomuni
kasi.
Hambatan
utama yaitu
tingginya
beban kerja
kedua ahli
bedah saraf.
Proses
rekonfigura
Si rekam
medis
elektronik
dengan alat
berbasis
teknologi

3808

Syntax Literate, Vol. 6, No. 8, Agustus 2021



Implementasi Telemedicine untuk Pelayanan Pasien Bedah Saraf pada Masa Pandemi
Covid-19 di Asia Tenggara

o Z

Judul

Penulis

Negara / Edisi

Tujuan

Metod
e

Hasil

untuk
memudahka
n
manajemen
pasien.
Proses
seperti
terbukti
bermanfaat
bagi AHS
selama
wabah.

itu

Impact of
Covid-19 on
Neurosurgica
I Training in
Southeast
Asia

(Baticulon,
Nga,
Sobana,
Bahuri,

&

Asia Tenggara
World
Neurosurgery
44:E164-177

Wittayanako Desember 2020

rm, 2020)

Menjelaskan
dampak Covid-
19 pada
pelatihan bedah
saraf di Asia
Tenggara

Survei

Telemedicin
e mencegah
pasien
meminjam
uang dan
perlindunga
n dari
pemiskinan.
Pasien dari
negara
berpenghasi
lan rendah
dan
menengah,
belum tentu
memiliki
gadget atau
internet
yang
menyebabk
an
penundaan
telemedicin
e

Recapitulatin
g the
Bayesian
Framework
for
Neurosurgica
I Outpatient
Care and A
Cost-Benefit
Analysis  of
Telemedicine
for Socio
Economically
Disadvantage

(Ferraris
al., 2020)

et

Philipina
Neurosurg
Focus,
49,
2020

Volume
December

Menilai
pelayanan
telemedicine
yang
digunakan
dengan sumber
daya yang
rendah selama
pandemi pada
pasien  bedah
saraf

Survei

Telemedicin
e
memberika
n efisiensi,
kecukupan,
tepat waktu,
dan
kepuasan.
Telemedicin
e
mengurangi
kunjungan
RS yang
tidak perlu,
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Judul

o Z

Penulis

Negara / Edisi

Tujuan Meetod

Hasil

d Patients in
the
Philippines
During  the
Pandemic

mempriorita
skan pasien
gawat
darurat,
konsultasi
tanpa
terkendala
waktu,
kenyamana
n bagi
pasien yang
sosial
ekonominya
kurang dan
meningkatk
an perilaku
pencarian
kesehatan
pasien dan
keluarganya

10 Coronavirus

(Leong

Disease 2019 al., 2020)

(Covid-19)
Response
Measures — A
Singapore
Neurosurgica
| Academic
Medical
Center
Experience in
Emerging
from
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Berdasarkan hasil penelitian, krisis Covid-19 saat ini telah mempercepat
penggunaan telemedicine untuk merawat pasien bedah saraf, terutama penderita

3810

Syntax Literate, Vol. 6, No. 8, Agustus 2021



Implementasi Telemedicine untuk Pelayanan Pasien Bedah Saraf pada Masa Pandemi
Covid-19 di Asia Tenggara

penyakit penyerta dan usia lanjut. Telemedicine efektif mencegah penyebaran penyakit,
melindungi pasien dan staf, dan meminimalkan penggunaan sumber daya yang sudah
terbatas. Isolasi diri dan pembatasan jarak sosial telah menjadi faktor utama
kekhawatiran pasien bedah saraf, mengingat pasien tersebut memerlukan kunjungan
rumah sakit rutin untuk perawatan dan konsultasi medis. Menurut (Wittayanakorn, Nga,
Sobana, Bahuri, & Baticulon, 2020), pelayanan bedah saraf di Indonesia sebagai negara
berpendapatan menengah juga terkena dampak pandemi dengan penurunan jumlah
kunjungan rawat jalan yang signifikan. Penerapan social distancing dan stay at home
yang diberlakukan pemerintah merupakan penyebab utama kurangnya kunjungan rawat
jalan bedah saraf. Hal tersebut membuat fasilitas pelayanan kesehatan harus membuat
inovasi dan strategi agar tetap dapat melayani pasien bedah saraf dimasa pandemi
Covid-19, salah satunya dengan penerapan pelayanan telemedicine yaitu pelayanan
kesehatan jarak jauh berbasis teknologi (Susilawathi et al., 2020). Telemedicine sebagai
metode yang layak dan aman untuk pemberian layanan kesehatan selama pandemi.
Sebagaimana menurut (Mouchtouris et al., 2020), pandemi Covid-19 memaksa
pelayanan kesehatan untuk menggunakan telemedicine secara luas dan menyeluruh,
termasuk pada layanan bedah saraf. Pandemi Covid-19 juga mendorong penerapan
telemedicine bagi populasi rentan seperti pasien bedah saraf yang terkonfirmasi Covid-
19 untuk memastikan kelanjutan perawatan dengan cara aman dan mengurangi risiko
penularan virus (Bloem, Dorsey, & Okun, 2020). Selain itu, telemedicine berpotensi
meringankan beban perjalanan bagi pasien yang mencari ahli bedah di rumah sakit
dengan jarak jauh. Telemedicine juga membantu memprioritaskan kapasitas rumah sakit
kepada pasien berisiko tinggi (Barasabha, 2020).

Rasio ahli bedah saraf di negara Asia Tenggara bervariasi, misalnya Filipina dan
Indonesia dengan negara berpenghasilan menengah ke bawah memiliki rasio ahli bedah
saraf terendah yaitu 1:807.000 (Filipina) dan 1:718.000 (Indonesia). Sementara itu,
Singapura adalah negara berpenghasilan tinggi, dengan kepadatan ahli bedah saraf
tertinggi yaitu 1:88.000. Thailand dan Malaysia adalah negara-negara berpenghasilan
menengah ke atas, dengan rasio ahli bedah saraf mendekati standar yang ditetapkan
yaitu 1: 100.000. Menurut (EI-Matury, 2020) tentang perbandingan kasus fatal akibat
Covid-19 pada beberapa negara Asia Tenggara, bahwa Case Fatality Rate (CFR)
tertinggi berada di negara Indonesia (8,13%), disusul Philipina (6,66%), Myanmar
(3,36%), dan Thailand (1,84%). Indonesia merupakan negara yang memiliki populasi
terbesar di Asia Tenggara dengan peningkatan data kasus Covid-19 sangat pesat dengan
angka kematian yang paling tinggi, namun RR Indonesia lebih kecil dari Brunei yang
merupakan negara dengan populasi terkecil di Asia Tenggara. Nilai Recovery Rate (RR)
tertinggi dimiliki oleh Kambodja (97,54%) diantara negara Asia Tenggara, disusul
Brunei (89,86%), Thailand (88,8%), Vietnam (83,3%), dan Malaysia (67,63%).
Walaupun Vietnam memiliki populasi yang lebih besar dari Thailand, tetapi angka CFR
Vietnam lebih rendah dari Thailand (Center for Strategic and International Studies
(CSIS), 2020).
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Penggunaan telemedicine dalam bedah saraf masih terbatas. Salah satu komponen
utama layanan telemedicine bedah saraf berbeda dari telemedicine secara umum adalah
pentingnya mengevaluasi dan mendiagnosis penyakit terutama bagi pasien baru dan
kasus dugaan stroke (Moazzami, Razavi-Khorasani, Moghadam, Farokhi, & Rezaei,
2020). Dokter yang melakukan pelayanan telemedicine harus mendiskusikan kasus,
berbicara dengan pasien dan keluarga secara langsung dan mengecek hasil radiologi.
Oleh karena itu, jaringan internet sangat penting untuk sambungan video yang baik agar
dokter dapat mengamati pemeriksaan klinis secara jarak jauh. Menurut (Mihalj M.,
2020), 5 faktor penting dalam pelayanan telemedicine yaitu sumber daya teknologi yang
terjamin, perangkat lunak dan koneksi internet yang stabil, tenaga kesehatan yang
terlatih dalam penggunaan telemedicine, pemahaman pasien tentang penggunaan
telemedicine, serta lansia dan pasien dengan gangguan kognitif ditangani dengan alat
telemedicine khusus.

Telemedicine menciptakan peluang kolaborasi internasional dalam hal berbagi
data, dan transfer teknologi di antara penyedia layanan kesehatan (Roy et al., 2020).
Singapura adalah negara di Asia Tenggara yang memiliki kesiapan jaringan terbaik,
sedangkan Indonesia dan Vietnam menghadapi lebih banyak tantangan untuk
mengakses internet (Grossman et al., 2020). Kurangnya infrastruktur TIK dan geografis
yang menantang semakin memperumit kesiapan jaringan dan kemajuan telemedicine di
negara tersebut. Di Indonesia, respon cepat dari Pemerintah Indonesia dan Konsil
Kedokteran Indonesia tentang potensi penggunaan telemedicine telah ditanggapi oleh
para profesional dan asosiasi khusus. Namun, peraturan tersebut tidak bisa segera
ditanggapi oleh setiap rumah sakit karena keterbatasan rekam medis elektronik (Dewan
Teknologi Informasi dan Komunikasi, 2020). Pada negara Malaysia, Vietnam, dan
Thailand, telemedicine disediakan secara gratis di rumah sakit umum. Di Singapura,
biaya konsultasi telemedicine selama 15 menit melalui aplikasi seluler berkisar antara $
8,96 - 17,92 dibandingkan dengan konsultasi medis langsung di poliklinik sebesar $
9,46 - 19,35 (Intan Sabrina & Defi, 2021). Selain Singapura, sebagian besar negara Asia
Tenggara tidak memiliki skema asuransi nasional telemedicine. Keseragaman sistem
reimbursement telemedicine antar negara akan menarik pihak asuransi dan stakeholder
untuk menerapkan biaya layanan telemedicine secara adil di seluruh negara (Portnoy,
Waller, & Elliott, 2020).

Secara umum, sebagian besar negara Asia Tenggara sudah menginisiasi pelayanan
telemedicine. Pada negara yang berpenghasilan rendah, manfaat telemedicine dirasakan
pada pasien bedah saraf yang membutuhkan pelayanan kesehatan rutin (Al Hussona et
al., 2020). Perilaku pencarian kesehatan pasien dan keluarga juga meningkat dengan
adanya telemedicine ini. Penyedia layanan kesehatan sudah selayaknya memikirkan
aspek pelayanan mana yang bisa digunakan dengan telemedicine. Dalam praktiknya,
telemedicine membutuhkan restrukturisasi organisasi dan mekanisme pemberian
layanan kesehatan yang lebih terintegrasi dan saling terkoneksi antar pelayanan
kesehatan (Campbell & DeJong, 2005). Model pelayanan kesehatan telemedicine di
masa pandemi Covid-19 saat ini memberikan pengalaman yang berharga bagi negara-
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negara yang memiliki kondisi sumber daya yang terbatas. Pandemi Covid-19 dapat
sebagai motivasi yang tepat untuk mempercepat penerapan layanan telemedicine

Kesimpulan

Di era Covid-19, telemedicine tetap menjadi pendekatan yang tepat dan efektif
untuk melanjutkan perawatan pasien bedah saraf. Telemedicine sudah diterapkan di
negara-negara yang berada di rumpun Asia Tenggara, namun masih terdapat hambatan
yang ditemui dalam pelaksanaannya, seperti sumber daya yang terbatas, infrastruktur
jaringan belum memadai, kesiapan masyarakat terhadap perubahan teknologi serta
regulasi pembiayaan yang belum terstandar sehingga masih diperlukan peraturan
perundang-undangan penyelenggaraan telemedicine antar fasilitas pelayanan kesehatan.
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