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Abstract

This study aims to examine the effectiveness of health intervention programs and
policies aimed at poor communities through a Systematic Literature Review (SLR)
approach. This study focuses on identifying effective intervention patterns,
implementation challenges, and the contribution of contextual and community-based
approaches to reducing inequality in access to health services. Data were collected
from Dimensions and Scopus databases, with a publication coverage of the last five
years (2020-2025), and selection was only carried out on relevant and high-quality
scientific articles. The results of the review indicate that social determinants such as
income, food security, age, and social status play a significant role in influencing the
effectiveness of health interventions. Interventions that are responsive to the local
socio-economic context have proven to be more successful in increasing household
resilience and access to basic health services. Furthermore, the use of a Sustainable
Development Goals (SDGs)-based evaluation approach that integrates big data and
community participation is highly recommended to address system complexity and
strengthen equitable and sustainable policies.
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A. Pendahuluan

Intervensi kesehatan merupakan upaya sistematis yang dirancang untuk
meningkatkan status kesehatan individu dan masyarakat melalui perubahan
perilaku, peningkatan akses layanan, dan penguatan sistem kesehatan. Dalam
konteks komunitas miskin, intervensi ini menjadi sangat krusial karena
kelompok ini kerap menghadapi hambatan struktural dalam memperoleh
layanan kesehatan yang memadai. Efektivitas suatu program intervensi
mengacu pada sejauh mana intervensi tersebut mampu mencapai tujuan yang
telah ditetapkan, baik dalam aspek preventif, promotif, kuratif, maupun
rehabilitatif (Gadsden et al, 2023). Konsep efektivitas juga mencakup
keberlanjutan hasil intervensi dalam jangka panjang serta partisipasi aktif
masyarakat sasaran dalam pelaksanaannya (McKenna et al., 2025).

Efektivitas program kesehatan sangat dipengaruhi oleh berbagai faktor,
termasuk desain intervensi, kontekstualisasi program, dan responsivitas
terhadap kebutuhan lokal. Dalam literatur, pendekatan berbasis bukti dan
evaluasi berkelanjutan diakui sebagai komponen penting dalam
meningkatkan efektivitas program Kkesehatan (Moraleda-Sepulveda et al,
2022). Program yang berorientasi pada komunitas dan berbasis pada
determinan sosial kesehatan terbukti lebih mampu menjangkau populasi
rentan dan menghasilkan dampak yang signifikan. Oleh karena itu, kajian
terhadap efektivitas program kesehatan harus mencakup analisis terhadap
relevansi lokal, kemampuan adaptasi, serta sinergi antaraktor pelaksana
(Gkiouleka et al., 2024).

Kerentanan komunitas miskin terhadap penyakit kronis dan Krisis kesehatan
merupakan isu kompleks yang diperburuk oleh ketimpangan sosial ekonomi,
akses layanan kesehatan yang terbatas, dan ketidakadilan sistemik. Individu
berpenghasilan rendah sering bekerja dalam kondisi rentan tanpa jaminan
kesehatan, sehingga membatasi akses terhadap layanan esensial (Jenney et al.,
2022). Pendidikan yang rendah juga berkontribusi terhadap rendahnya
literasi kesehatan yang berdampak pada perilaku mencari pengobatan dan
hasil kesehatan yang buruk (Embury et al,, 2022). Komunitas berpenghasilan
rendah cenderung mengalami prevalensi penyakit kronis yang lebih tinggi,
seperti diabetes dan hipertensi, yang diperparah oleh paparan terhadap faktor
lingkungan seperti polusi dan sanitasi yang buruk (Garzén-Galvis et al,
2022)(Moraleda-Sepulveda et al, 2022). Pandemi COVID-19 turut
memperburuk ketimpangan ini, memperlihatkan bahwa kelompok marginal
mengalami tingkat infeksi dan kematian yang lebih tinggi akibat kondisi
kesehatan yang sudah buruk dan pengabaian sistemik (Moore, 2023).
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Pentingnya intervensi kesehatan yang kontekstual dan inklusif tercermin
dalam kemampuannya mengurangi Ketimpangan dan meningkatkan
efektivitas layanan. Penyesuaian program terhadap konteks lokal dapat
memastikan intervensi sesuai dengan kebutuhan, preferensi, dan kondisi
sosial-ekonomi komunitas sasaran. Misalnya, program SMARThealth yang
diimplementasikan di India dan Indonesia menunjukkan hasil berbeda
tergantung pada tingkat integrasi lokal dan keterlibatan komunitas (Gadsden
etal, 2023). Di sisi lain, keberhasilan intervensi seperti uji coba valid di Nepal
menunjukkan pentingnya strategi inklusif yang mempertimbangkan norma
gender dan akses teknologi, sehingga perempuan yang termarjinalkan tetap
dapat menerima dukungan yang memadai (Bhattarai et al, 2023). Dalam
praktik pelayanan umum, pendekatan yang fleksibel dan berbasis komunitas
diperlukan untuk menjawab keragaman kebutuhan populasi (Gkiouleka et al.,
2024).

Efektivitas intervensi di berbagai bidang kesehatan telah terbukti dalam
berbagai studi, baik pada gangguan perkembangan, penyakit kronis, hingga
kesejahteraan mental. Intervensi seperti pelatihan orang tua dan edukasi
profesional terbukti meningkatkan kesadaran tentang ADHD serta efektif
secara biaya (Gkiouleka et al, 2024). Program renovasi taman dan
peningkatan akses aman mendorong aktivitas fisik, meski sebagian studi
menunjukkan bias metodologis (Xu et al, 2022). Dukungan psikososial,
terutama melalui terapi kognitif-perilaku, juga efektif mengurangi beban
pengasuh demensia (Wiegelmann et al, 2021). Dalam kasus gangguan
permainan, konseling kelompok dan terapi kognitif-perilaku menjadi strategi
yang diandalkan, meski tantangan metodologis masih ada (Chen et al., 2023).
Untuk sindrom Down, intervensi bahasa dini terbukti meningkatkan
kemampuan komunikasi secara signifikan (Moraleda-Septlveda et al., 2022).

Kemiskinan merupakan fenomena multidimensi yang bukan hanya
mencerminkan ketidakmampuan ekonomi untuk memenuhi kebutuhan dasar,
tetapi juga melibatkan Kketerbatasan dalam akses terhadap layanan
pendidikan dan kesehatan, partisipasi sosial, serta ketimpangan politik dalam
pengambilan keputusan. Dalam konteks komunitas miskin, kondisi ini
diperparah oleh minimnya jaminan sosial, sistem layanan publik yang tidak
merata, serta norma-norma budaya yang membatasi mobilitas sosial
(Rahmawati, 2023).

Meskipun sejumlah studi menunjukkan keberhasilan berbagai program
intervensi kesehatan dalam konteks komunitas miskin, masih terdapat
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kesenjangan dalam literatur terkait pendekatan integratif yang
menggabungkan konteks sosial, determinan struktural, dan mekanisme
evaluasi berkelanjutan. Sebagian besar intervensi masih bersifat fragmentaris
dan kurang mempertimbangkan faktor lokal secara menyeluruh. Oleh karena
itu, penelitian ini bertujuan untuk mengisi celah tersebut melalui kajian
sistematis terhadap efektivitas program dan kebijakan intervensi kesehatan
berbasis literatur, dengan fokus pada komunitas miskin. Kajian ini diharapkan
dapat memberikan kontribusi konseptual dan praktis dalam perancangan
intervensi yang inklusif, kontekstual, dan berkelanjutan.

B. Metode

Penelitian ini merupakan penelitian kualitatif dengan pendekatan
Systematic Literature Review (SLR). Metode ini digunakan untuk
mengidentifikasi, mengevaluasi, dan menginterpretasikan semua hasil
penelitian yang relevan mengenai Intervensi Kesehatan pada Komunitas
Miskin: Efektivitas Program dan Kebijakan Berdasarkan Literatur.
Pendekatan ini bertujuan untuk mengumpulkan dan menganalisis data dari
berbagai sumber yang relevan secara sistematis, sehingga dapat memberikan
pemahaman yang mendalam mengenai topik yang diteliti. Data dalam
penelitian ini bersumber dari database Dimensions
(https://app.dimensions.ai) dan Scopus (https://www.scopus.com) dengan
interval publikasi 5 tahun terakhir untuk memastikan bahwa data yang
digunakan adalah data terkini dan relevan dengan Intervensi Kesehatan pada
Komunitas Miskin: Efektivitas Program dan Kebijakan Berdasarkan Literatur.

Kriteria kelayakan data dalam penelitian ini ditetapkan untuk
memastikan bahwa hanya literatur yang relevan dan berkualitas tinggi yang
dianalisis. Kriteria tersebut meliputi (1) artikel ilmiah yang diterbitkan dalam
jurnal nasional dan internasional bereputasi; (2) studi yang secara khusus
membahas Intervensi Kesehatan pada Komunitas Miskin: Efektivitas Program
dan Kebijakan Berdasarkan Literatur; (3) publikasi yang diterbitkan dalam 5
tahun terakhir (2020-2025); (4) artikel yang tersedia dalam bentuk teks
lengkap dan dalam bahasa Inggris atau bahasa Indonesia. Prosedur penelitian
seperti yang ditunjukkan pada Gambar 1.
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Gambar 1. Prosedur penelitian

Gambar 1. Ini adalah gambar, Prosedur Penelitian

Gambar 1 menunjukkan bahwa penelitian ini dilakukan dalam beberapa
tahap, yaitu perumusan masalah, penentuan Kkriteria kelayakan, seleksi data,
analisis data, interpretasi dan sintesis data, dan penarikan kesimpulan. Tahap
perumusan masalah penting dilakukan untuk membatasi topik yang dibahas,
yaitu Intervensi Kesehatan pada Komunitas Miskin: Efektivitas Program dan
Kebijakan Berdasarkan Literatur. Kriteria kelayakan ditentukan untuk
menyaring data yang sesuai dengan topik dengan kata kunci yang relevan
seperti Intervensi Kesehatan pada Komunitas Miskin: Efektivitas Program dan
Kebijakan Berdasarkan Literatur) atau (Health Interventions in Poor
Communities: Effectiveness of Programs and Policies Based on the
Literature)”. Selanjutnya, data dipilih dari database Dimensi dan filter
diterapkan untuk data yang diterbitkan dalam 5 tahun terakhir (2020-2025).
Selanjutnya, data yang terkumpul diimpor ke dalam perangkat lunak
VOSviewer untuk membuat visualisasi hubungan antara kata kunci dan tema
dalam penelitian ini. Hasil visualisasi dan analisis data dari VOSviewer
diinterpretasikan untuk menjelaskan variabel-variabel kunci dalam
Intervensi Kesehatan pada Komunitas Miskin: Efektivitas Program dan
Kebijakan Berdasarkan Literatur.
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C. Hasil dan Pembahasan
1. Hasil Seleksi Data

Hasil pencarian di database pengindeks menemukan total 651.620 data,
meliputi data open access sebanyak 186,908 data dan sisanya adalah close
access. Dari 186,908 data tersebut, terdapat 144,797 data merupakan artikel
dan 42.111 data merupakan buku dan prosiding. Dengan demikian, terdapat
84,839data yang akan dianalisis pada tahap selanjutnya. Sebaran jumlah data
tersebut sesuai dengan Gambar 2.

Publications in each year. (Criteria: see below)
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Gambar 2 menunjukkan bahwa di atas menyajikan grafik garis yang
menunjukkan jumlah publikasi ilmiah per tahun terkait topik “Community
Health Interventions and Poverty and Health Access and Health Policy
Evaluation” berdasarkan data dari Dimensions.ai, dengan cakupan waktu
antara tahun 2020 hingga 2025. Terlihat bahwa tren jumlah publikasi
mengalami peningkatan signifikan dari tahun ke tahun, dimulai dari sekitar
10.800 publikasi pada tahun 2020, meningkat menjadi 14.100 pada 2021,
kemudian mencapai 15.900 pada 2022, dan terus naik ke angka 16.700 pada
2023. Puncak produksi ilmiah terjadi pada tahun 2024 dengan jumlah sekitar
18.400 publikasi, yang mencerminkan tingginya perhatian akademik dan
global terhadap isu intervensi kesehatan komunitas serta evaluasi kebijakan
kesehatan, terutama dalam konteks kemiskinan dan ketimpangan akses
layanan kesehatan.
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Namun demikian, pada tahun 2025 grafik menunjukkan penurunan
tajam menjadi sekitar 8.900 publikasi. Penurunan ini perlu dimaknai secara
hati-hati karena kemungkinan besar disebabkan oleh belum lengkapnya
data tahun berjalan—mengacu pada catatan bahwa data diekspor pada 23
Juni 2025, sehingga sebagian besar publikasi tahun ini mungkin masih dalam
proses pengindeksan atau belum terbit sepenuhnya. Oleh sebab itu,
penurunan tersebut belum dapat dijadikan indikator pasti mengenai minat
akademik tahun 2025. Secara keseluruhan, grafik ini menunjukkan bahwa
topik intervensi kesehatan dalam komunitas miskin mengalami peningkatan
signifikansi dan urgensi ilmiah, sejalan dengan meningkatnya kesadaran
global terhadap ketimpangan kesehatan, terutama pasca-pandemi COVID-19.

2. Network Visualization of Data

Data yang telah melalui proses seleksi kemudian divisualisasikan dengan
menggunakan VOSviewer untuk melihat variabel-variabel penelitian dan
hubungan antar variabel. Hasil visualisasi seperti yang ditunjukkan pada
Gambar 3.
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Figure 3 is a network visualization of all the variables studied over the

past 10 years and depicts four different color groups: green, red, yellow, and

blue. The interpretation of each variable is as follows.

a.

342}

Green Cluster (Layanan Kesehatan dan Efektivitas Intervensi)

Kata kunci seperti: healthcare, treatment, coverage, middle income
country, infection, reduction, africa, theme, funding, dan disability. Fokus
utama klaster ini adalah pada cakupan layanan kesehatan, efektivitas
terapi/intervensi, serta konteks geografis negara-negara berpenghasilan
menengah, terutama Afrika. Evaluasi program dan ketersediaan dana
menjadi isu penting dalam konteks ini.Tantangan dalam layanan
kesehatan di negara berkembang termasuk pada pembiayaan, cakupan
intervensi, dan keberhasilan program dalam menurunkan tingkat infeksi
dan penyakit lainnya.

Blue Cluster (Evaluasi Ilmiah dan Dimensi Sistemik)

Kata kunci: complexity, solution, science, pubmed, web, health inequality,
sustainable development goal, decade. Klaster ini berfokus pada aspek
evaluasi ilmiah dan kerangka sistemik dari intervensi kesehatan.
Penggunaan data ilmiah, integrasi SDGs, serta kompleksitas multidimensi
dalam evaluasi menunjukkan pentingnya pendekatan holistik dan
berbasis bukti.Evaluasi intervensi kesehatan memerlukan pendekatan
yang kompleks, mempertimbangkan keterkaitan antar sektor dan
indikator global seperti SDGs.

Red Cluster (Determinan Sosial Kesehatan dan Ketimpangan)

Klaster merah didominasi oleh kata kunci seperti: social determinant,
health disparity, health equity, food insecurity, chronic disease, age,
income, dan individual. Klaster ini merepresentasikan fokus pada
determinasi sosial dari kesehatan, yaitu faktor-faktor struktural
seperti kemiskinan, akses terhadap makanan, pendapatan, dan status
sosial yang memengaruhi derajat kesehatan masyarakat miskin.
Ketimpangan dalam distribusi sumber daya dan akses terhadap
pelayanan kesehatan menjadi inti masalah, yang memunculkan isu health
disparity dan health equity (kesetaraan dan keadilan dalam
kesehatan).Dalam komunitas miskin, faktor-faktor sosial-ekonomi
seperti pendapatan rendah dan ketidakamanan pangan meningkatkan
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kerentanan terhadap penyakit kronis dan menurunkan capaian
kesehatan.

d. Yellow Cluster (Perspektif Gender, Reproduksi, dan Peran
Partisipan)
Kata kunci utama: woman, mother, pregnancy, adolescent girl,
participant, stakeholder, school, trial, project. Klaster ini mencerminkan
pendekatan berbasis gender dan partisipasi individu dalam proyek
intervensi kesehatan, khususnya dalam konteks perempuan, remaja
putri, dan ibu. Penelitian dalam klaster ini biasanya bersifat partisipatif
dan sensitif terhadap isu-isu reproduksi dan pendidikan kesehatan.
Perempuan sering menjadi target utama dalam intervensi kesehatan
komunitas karena peran sentral mereka dalam keluarga dan kesehatan
reproduksi. Keterlibatan aktif perempuan sebagai partisipan dan
stakeholder dapat meningkatkan efektivitas program.

e. Orange Cluster (Anak dan Rumah Tangga)
Kata kunci seperti: young child, home, household, month. Klaster ini fokus
pada unit terkecil dari masyarakat, yaitu rumah tangga dan anak.
Intervensi yang menargetkan keluarga secara langsung memiliki potensi
besar dalam memperbaiki hasil kesehatan jangka Panjang. Intervensi
berbasis rumah tangga yang terintegrasi pada masa-masa awal
kehidupan anak sangat penting untuk memutus rantai kemiskinan dan
ketidaksetaraan kesehatan.

Based on the cluster division, researchers can make a more in-depth
study of several topics as follows.
a. Determinasi Sosial dan Ketimpangan Akses Kesehatan
Tingkat pendapatan dan ketahanan pangan memiliki keterkaitan langsung
dengan prevalensi penyakit kronis, khususnya pada kelompok rentan.
Penelitian menunjukkan bahwa pendapatan rendah secara signifikan
meningkatkan risiko ketahanan pangan yang buruk, terutama pada rumah
tangga dengan anggota keluarga yang memiliki penyakit kronis. Ketahanan
pangan yang lemah sering kali disertai dengan pola makan yang tidak
sehat, yang pada akhirnya meningkatkan risiko obesitas, diabetes tipe 2,
dan penyakit kardiovaskular (Jenney et al., 2022) (Liu & Eicher-Miller,
2021). Individu dengan tingkat ketahanan pangan sangat rendah memiliki
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kemungkinan lebih besar untuk mengalami penyakit kronis, dan
kurangnya akses terhadap makanan bergizi memperburuk kondisi
tersebut. Temuan ini menekankan perlunya intervensi berbasis gizi dan
program bantuan pangan sebagai strategi mitigasi risiko kesehatan.
(Saxena etal., 2022)

Selain faktor ekonomi dan pangan, ketimpangan dalam akses terhadap
layanan kesehatan juga dipengaruhi oleh usia, gender, dan status sosial.
Studi di Jerman menunjukkan bahwa lansia cenderung menerima layanan
rehabilitasi yang lebih singkat dan kurang intensif dibandingkan dengan
pasien muda, sedangkan di negara-negara berkembang, terutama di
wilayah Sub-Sahara Afrika, kelompok miskin dan pedesaan mengalami
hambatan besar dalam mengakses perawatan trauma (Alayande et al.,
2022). Perbedaan akses berdasarkan gender juga mencolok: perempuan
cenderung lebih sering mengakses layanan kesehatan seperti reumatologi
dibanding laki-laki, namun status sosial, seperti janda dan pendapatan
rendah, mempengaruhi pola akses secara signifikan (Ilinca et al., 2022).
Ketimpangan ini memperlihatkan bahwa sistem layanan kesehatan belum
sepenuhnya responsif terhadap variasi kebutuhan demografis. Upaya
pemerintah lokal dalam menjawab ketimpangan akses kesehatan sangat
bergantung pada kapasitas fiskal dan desain kebijakan yang responsif
terhadap kebutuhan komunitas miskin (Pratama et al., 2023)

Hasil-hasil penelitian tersebut menegaskan bahwa determinan sosial
memainkan peran penting dalam membentuk ketimpangan akses terhadap
kesehatan. Faktor seperti pendapatan, ketahanan pangan, usia, dan status
sosial bukan hanya memengaruhi risiko kesehatan, tetapi juga membatasi
kemampuan individu untuk mendapatkan layanan yang memadai.
Ketimpangan akses ini memperburuk beban penyakit kronis, menciptakan
siklus berulang antara kerentanan sosial dan kondisi kesehatan yang
menurun. Oleh karena itu, pendekatan kebijakan kesehatan publik harus
memperhatikan determinasi sosial secara integratif, termasuk intervensi
berbasis komunitas, penyediaan pangan sehat, dan penguatan sistem
layanan yang inklusif dan responsif terhadap keragaman sosial-ekonomi.

b. Efektivitas Program Intervensi pada Rumah Tangga dan Individu
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Berbagai program intervensi yang menargetkan ibu dan anak dalam
rumah tangga menunjukkan dampak positif yang signifikan terhadap
kesejahteraan psikososial dan perkembangan anak, terutama dalam
konteks kerentanan sosial. Program Mothers in Mind misalnya, berhasil
meningkatkan efikasi diri dan kesehatan mental para ibu yang mengalami
kekerasan dalam rumah tangga, sekaligus memperkuat hubungan ibu-
anak sebagai bentuk proteksi terhadap trauma anak (Jenney et al., 2022).
Selain itu, praktik menyusui secara eksklusif yang direkomendasikan oleh
Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) tidak hanya mendatangkan manfaat
imunologis bagi anak, tetapi juga menurunkan risiko kanker tertentu pada
ibu. WHO bahkan menargetkan tingkat kepatuhan global sebesar 70%
pada tahun 2030 untuk praktik menyusui eksklusif selama enam bulan
pertama kehidupan anak (Stefanovi¢, 2023). Lebih jauh, pendekatan
pengasuhan responsif yang ditandai dengan kepekaan ibu terhadap
kebutuhan anak terbukti memperkuat perkembangan kognitif dan sosial
anak. Intervensi berbasis rumah yang dirancang untuk meningkatkan
kepercayaan diri ibu dalam peran pengasuhan memberikan kontribusi
besar terhadap terciptanya lingkungan tumbuh kembang yang sehat
(Bhattarai et al., 2023).

Efektivitas intervensi kesehatan reproduksi bagi perempuan dan remaja
putri menunjukkan keberhasilan yang signifikan ketika pendekatan
disesuaikan dengan kebutuhan komunitas. Intervensi multilevel di Nepal
mampu meningkatkan penggunaan kontrasepsi modern dan pengetahuan
tentang tanda bahaya selama persalinan, serta mendorong sikap
kesetaraan gender di kalangan perempuan muda (Bhandari et al., 2023).
Di Republik Demokratik Kongo, peningkatan kinerja tenaga kesehatan
melalui pelatihan intensif menghasilkan perbaikan layanan kesehatan
seksual dan reproduksi bagi remaja (Bastien et al., 2022). Strategi berbasis
komunitas dan sekolah, seperti program IMARA-SA di Afrika Selatan,
terbukti efektif dalam menurunkan insiden infeksi menular seksual dan
meningkatkan penggunaan PrEP di kalangan remaja perempuan,
memperlihatkan potensi pendekatan berbasis keluarga (Merrill et al,,
2023). Sementara itu, strategi pemberdayaan melalui insentif pendidikan
dan pelatihan keterampilan komunitas di Uganda menjadi instrumen
penting dalam menurunkan angka kekerasan berbasis gender dan
meningkatkan hasil kesehatan reproduksi (Lewington et al, 2022).
Intervensi edukasi dan insentif finansial juga telah diidentifikasi sebagai
mekanisme efektif untuk meningkatkan literasi reproduksi di negara
berpenghasilan rendah dan menengah (Meherali et al., 2021). Intervensi
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berbasis komunitas yang mengedepankan nilai-nilai lokal dan solidaritas
sosial terbukti memperkuat outcome jangka panjang (Pratama, 2023)

Temuan-temuan di atas menunjukkan bahwa efektivitas program
intervensi pada rumah tangga dan individu sangat bergantung pada
pendekatan yang kontekstual, inklusif, dan berorientasi jangka panjang.
Intervensi yang menyasar hubungan ibu-anak dan pola pengasuhan
responsif memperlihatkan kontribusi besar dalam membangun
ketahanan keluarga, terutama dalam konteks kekerasan domestik dan
kesenjangan pendidikan. Sementara itu, keberhasilan intervensi
reproduksi remaja dan perempuan mencerminkan pentingnya sinergi
antara pemberdayaan ekonomi, reformasi layanan publik, dan partisipasi
komunitas. Evaluasi atas efektivitas intervensi ini juga menekankan
perlunya integrasi antara pendekatan berbasis rumah tangga dan
komunitas dalam mendesain kebijakan yang menyeluruh dan
berkelanjutan. Dengan demikian, program-program tersebut bukan hanya
meningkatkan indikator kesehatan, tetapi juga memperkuat fondasi sosial
keluarga sebagai unit dasar pembangunan manusia.

c. Evaluasi Ilmiah Berbasis SDGs dan Kompleksitas Sistemik

Integrasi antara data ilmiah dan analisis big data telah merevolusi praktik
evaluasi program, khususnya dalam bidang pendidikan dan pembangunan
berkelanjutan. Big Data Analytics (BDA) memungkinkan pengumpulan
dan analisis data secara real-time, sehingga mendukung pengambilan
keputusan yang lebih cepat dan berbasis bukti (Li & Yang, 2022). Dalam
konteks pendidikan tinggi, BDA digunakan untuk mengevaluasi kualitas
pengajaran dengan metode statistik guna menjamin reliabilitas dan
validitas data (Wen, 2023). Di sisi lain, analisis big data juga memfasilitasi
integrasi pengetahuan antar-disiplin dalam sains, mengungkap pola
penelitian dan struktur epistemik yang berkontribusi terhadap
pengembangan indikator evaluasi program (Malhotra et al., 2022) Meski
demikian, tantangan seperti isu privasi data, interoperabilitas
kelembagaan, dan kualitas metode pengumpulan data tetap menjadi
perhatian utama dalam optimalisasi evaluasi berbasis big data (Malhotra
etal, 2022).

Di  negara-negara berpendapatan menengah (Middle-Income
Countries/MICs), pelaksanaan dan evaluasi intervensi Kkesehatan
menghadapi kendala sistemik yang kompleks, mulai dari lemahnya
strategi implementasi, keterbatasan ekonomi, hingga kurangnya
konsensus dalam evaluasi biaya. Studi menunjukkan bahwa meskipun
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berbagai strategi telah diterapkan untuk meningkatkan cakupan layanan
esensial seperti perawatan bayi baru lahir, efektivitasnya belum
menunjukkan peningkatan signifikan secara statistik (Peven et al., 2021).
Evaluasi ekonomi juga sering kali mengabaikan biaya implementasi,
sehingga menghasilkan analisis yang bias terhadap intervensi baru dan
meremehkan pentingnya pelestarian program yang telah berjalan
(Malhotra et al, 2022). Selain itu, pandemi COVID-19 memperburuk
ketimpangan dalam distribusi vaksin di MICs karena masalah tata kelola,
logistik, dan kesenjangan akses layanan (Haldane et al., 2023). Kelemahan
dalam sistem pengembangan profesional berkelanjutan (CPD) juga
menjadi hambatan, terutama akibat kurangnya keterlibatan pemangku
kepentingan dan penyesuaian konteks lokal (Merry et al., 2023).

Dari hasil-hasil penelitian tersebut dapat disimpulkan bahwa
keberhasilan evaluasi ilmiah berbasis Tujuan Pembangunan
Berkelanjutan (SDGs) sangat ditentukan oleh kapasitas sistem dalam
mengelola kompleksitas struktural dan fungsional. Evaluasi yang hanya
berfokus pada hasil jangka pendek tanpa mempertimbangkan dinamika
sistem, seperti biaya tersembunyi, kesenjangan teknologi, serta konteks
sosial-politik, berisiko menghasilkan kebijakan yang tidak berkelanjutan.
Penggunaan big data menjadi kunci untuk mengatasi keterbatasan
tradisional dalam evaluasi program, terutama dalam hal integrasi
indikator SDGs lintas sektor. Namun demikian, keberhasilan pendekatan
ini membutuhkan ekosistem data yang aman, etis, dan terintegrasi, serta
mekanisme regulasi yang adaptif. Dengan menggabungkan analitik big
data, evaluasi ekonomi kontekstual, dan pendekatan partisipatif, evaluasi
program tidak hanya akan menjadi lebih akurat tetapi juga lebih inklusif
dan responsif terhadap tantangan global masa kini.

D. Kesimpulan

Berdasarkan telaah terhadap berbagai hasil penelitian, dapat
disimpulkan bahwa determinan sosial seperti pendapatan, ketahanan
pangan, usia, dan status sosial memiliki pengaruh signifikan terhadap
ketimpangan akses layanan kesehatan, risiko penyakit kronis, dan
efektivitas intervensi kesehatan rumah tangga. Intervensi yang
kontekstual, berbasis komunitas, dan sensitif terhadap dinamika sosial-
ekonomi terbukti lebih efektif dalam membangun ketahanan keluarga,
meningkatkan akses layanan, serta memperkuat outcome kesehatan,
terutama bagi kelompok rentan. Selain itu, pendekatan evaluasi program
berbasis SDGs yang mengintegrasikan big data, penilaian ekonomi, dan
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partisipasi sosial menjadi kebutuhan mendesak guna mengelola
kompleksitas sistemik dan menghasilkan kebijakan yang inklusif dan
berkelanjutan.

Ke depan, riset perlu difokuskan pada pengembangan model evaluasi
intervensi sosial-kesehatan berbasis big data yang mempertimbangkan
variabel determinan sosial secara interseksional. Selain itu, kajian
longitudinal mengenai efektivitas integrasi antara program
pemberdayaan rumah tangga dan intervensi komunitas dalam
menanggulangi ketimpangan akses layanan kesehatan sangat mendesak
untuk mendukung reformasi kebijakan yang adil dan adaptif.
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