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INTISARI 
 

 

Latar Belakang : Remaja cenderung melakukan perilaku kesehatan reproduksi yang 

berisiko. Perlu adanya perhatian khusus pada permasalahan kesehatan remaja. 

Kementerian Kesehatan Indonesia menyelenggarakan Pelayanan Kesehatan Peduli 

Remaja (PKPR). PKPR adalah pelayanan promotif, preventif, kuratif, dan rehabilitatif 

di tingkat puskesmas. PKPR perlu melakukan evaluasi guna menjamin mutu dengan 

memperhatikan lima aspek pada pedoman SN-PKPR, yaitu SDM, fasilitas kesehatan, 

remaja, jejaring, dan manajemen. 

Metode : Penelitian kualitatif dengan pendekatan studi kasus. Subjek penelitian 

adalah pihak yang berperan dalam pelaksanaan PKPR ditentukan dengan teknik 

purposive sampling. Data pada penelitian ini didapatkan melalui wawancara 

mendalam 

Hasil : Tim PKPR memiliki tanggung jawab sesuai dengan peran dan profesi 

dalam melayani remaja. Dari 5 hanya 3 informan yang pernah mengikuti 

pelatihan. Fasilitas kesehatan yang ada di puskesmas Umbulharjo I, yaitu 

pelayanan dalam gedung dan luar gedung. PKPR sangat penting bagi remaja 

karena remaja karena dapat menjangkau permasalahan remaja dan memantau 

perkembangan remaja. Jejaring berperan dalam memfasilitasi dan koordinasi 

kegiatan dan sasaran. Jejaring yang berkontribusi pada PKPR Puskesmas 

Umbulharjo I, yaitu Dinas Kesehatan, posbindu, sekolah serta unit kesehatan 

lain. Manajemen dilakukan dalam bentuk monitoring dan evaluasi yang sesuai 

prosedur yang berlaku. 

Kesimpulan : Tim PKPR bertanggung jawab sesuai profesi dalam melayani 

remaja, hanya 3 informan yang pernah mengikuti pelatihan. Fasilitas kesehatan 

yang disediakan meliputi pelayanan dalam gedung dan luar gedung. PKPR 

sangat penting bagi remaja untuk membantu masalah kesehatan remaja. 

Berbagai instansi berkontribusi pada PKPR. Sistem manajemen dilaksanakan 

dalam bentuk monitoring  evaluasi dan sesuai dengan SOP. 

Kata Kunci : Evaluasi, Pelayanan Kesehatan Peduli Remaja 
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ABSTRACT 

 
Background : Adolescents tend to do risky reproductive health behaviors. There 

is special attention to youth health issues. The Ministry of Health establishes youth 

care health service. Youth care health service is a promotive, preventive, curative, 

and rehabilitative service at the puskesmas level. PKPR needs to be evaluated to 

ensure quality by considering the aspects in the SN-PKPR guidelines, are human 

resources, health facilities, adolescents, networks, and management. 

Method : Qualitative research with a case study approach. The research subjects 

are those who are members of the PKPR organization, determined by purposive 

sampling. Research data obtained through indepth interview 

Research Results : The PKPR team has responsibilities according to their role 

and profession in serving adolescents. Of the 5 informants, only 3 have 

participated in training. Health facilities at Puskesmas Umbulharjo I include in 

and out building services. PKPR is very important for adolescents, it can reach 

problems and monitor adolescent progress. The network facilitates and 

coordinates on activities and goals. Networks that contribute to PKPR Puskesmas 

Umbulharjo I, are the dinas kesehatan, Posbindu, schools and other health units. 

management is carried out by monitoring and evaluation and and applicable 

procedures 

Conclusion : The PKPR team is responsible according to their profession in 

serving adolescents, only 3 informants had participated in training. Health 

facilities provided are indoor and outdoor services. PKPR can help with 

adolescent health problems. Many networks contribute to PKPR. management is 

carried out by monitoring and evaluation and and applicable procedures 

Keywords: Evaluation, Youth care Health Service 
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