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ABSTRAK 

 

Latar Belakang : Jumlah kematian akibat Penyakit Tidak Menular di Indonesia 

mencapai 73% dari 1,8 juta kematian dengan angka kematian tertinggi disebabkan 

oleh penyakit kardiovaskular yaitu sebesar 35%. Berdasarkan data Profil Kesehatan 

Sumatera Utara Tahun 2018 mengatakan terdapat 423 ribu kasus pada penyakit 

hipertensi dan 37 ribu kasus pada penyakit DM di Sumatera Utara. BPJS Kesehatan 

menyelenggarakan Program Pengelolaan Penyakit Kronis (PROLANIS) untuk 

mencegah peningkatan angka penyakit kronis di Sumatera Utara. Puskesmas Tanah 

Tinggi Kota Binjai sudah menyelenggarakan Prolanis sejak tahun 2016 dengan 

jumlah peserta 45 orang. Kegiatan Prolanis yang dilaksanakan di Puskesmas Tanah 

Tinggi yaitu: konsultasi medis, edukasi kelompok, reminder SMS Gateway, home 

visit dan pemeriksaan status kesehatan. BPJS Kesehatan menargetkan agar Prolanis 

mencapai target indikator yaitu 75% peserta aktif terdaftar dalam program. Tujuan 

Penelitian : untuk mengetahui bagaimana implementasi Prolanis di Puskesmas 

Tanah Tinggi Kota Binjai. Metode Penelitian : ini adalah kualitatif dengan desain 

studi kasus dan menggunakan metode pengumpulan data dengan wawancara, 

observasi dan dokumentasi melalui 5 informan utama (Pelaksana Program) dan 2 

informan triangulasi (Peserta Prolanis). Hasil : dari penelitian menunjukkan bahwa 

implementasi Prolanis di Puskesmas Tanah Tinggi masih belum  optimal, 

dikarenakan SDM yang belum mencukupi sehingga mempengaruhi fragmentasi 

dalam Prolanis. Beberapa kegiatan Prolanis juga tidak berjalan dengan baik, 

diantaranya home visit dan pemeriksaan status kesehatan. Saran : Penelitian ini 

menyarankan agar pihak Puskesmas menambah SDM sekurang-kurangnya 2 orang 

yaitu bidan dan apoteker pada Prolanis sehingga Prolanis dapat berjalan dengan 

semestinya dan fragmentasi dalam Prolanis berjalan dengan baik. 

 

Kata Kunci: Implementasi, Prolanis, Puskesmas 
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ABSTRACT 

 

Background: The number of deaths from Non-Communicable Diseases in 

Indonesia reached 73% of the 1.8 million deaths with the highest death rate caused 

by cardiovascular disease, which was 35%. Based on the 2018 North Sumatra 

Health Profile data, there were 423 thousand cases of hypertension and 37 

thousand cases of DM in North Sumatra. BPJS Kesehatan organizes the Chronic 

Disease Management Program (PROLANIS) to prevent an increase in the number 

of chronic diseases in North Sumatra. The Tanah Tinggi Health Center in Binjai 

City has held Prolanis since 2016 with 45 participants. Prolanis activities carried 

out at the Tanah Tinggi Health Center include: medical consultations, group 

education, SMS Gateway reminders, home visits and health status checks. BPJS 

Kesehatan is targeting Prolanis to achieve the indicator target of 75% of active 

participants registered in the program. Research Objectives: to find out how 

Prolanis is implemented at the Tanah Tinggi Health Center in Binjai City. Research 

Methods: This is a qualitative case study design using data collection methods by 

interviews, observation and documentation through 5 main informants (Program 

Executors) and 2 triangulation informants (Prolanis Participants). Results: the 

research shows that the implementation of Prolanis at the Tanah Tinggi Health 

Center is still not optimal, due to insufficient human resources which affects 

fragmentation in Prolanis. Several Prolanis activities also did not go well, 

including home visits and health status checks. Suggestion: This research suggests 

that the Puskesmas should add at least 2 human resources, namely midwives and 

pharmacists to Prolanis so that Prolanis can run properly and the fragmentation 

in Prolanis goes well. 

 

Keywords: Implementation, Prolanis, Puskesmas 
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