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Abstract 
Telemedicine has emerged as a promising solution to overcome geographical 

and logistical barriers in handling emergency cases of catastrophic diseases, 
especially in remote areas. This study aims to analyze the effectiveness of 
telemedicine in managing emergencies related to catastrophic diseases by 

evaluating its impact on response time, patient outcomes, and healthcare 
accessibility. The methodology employed includes a systematic review of 

relevant literature, case studies from various remote healthcare centers, and a 
comparative analysis of conventional emergency responses versus 

telemedicine-assisted interventions. The findings indicate that telemedicine 
significantly reduces response times, facilitates early diagnosis, and enhances 
coordination between primary healthcare providers and specialists. However, 

challenges such as limited internet connectivity, inadequate infrastructure, and 
the need for trained personnel remain obstacles to implementation. This study 

concludes that telemedicine is a viable and effective tool for improving 
emergency care in remote regions, provided that adequate investment in 
infrastructure and training is ensured. 
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1. PENDAHULUAN  

Dalam beberapa tahun terakhir, 

perkembangan teknologi informasi dan 

komunikasi telah membawa perubahan 

signifikan dalam berbagai sektor, 

termasuk layanan kesehatan. Salah 

satu inovasi yang berkembang pesat 

adalah telemedicine, yang 

memungkinkan pelayanan medis jarak 

jauh dengan memanfaatkan teknologi 

digital. Telemedicine menjadi solusi 

potensial dalam meningkatkan akses 

layanan kesehatan, terutama di daerah 

terpencil yang memiliki keterbatasan 

fasilitas medis dan tenaga kesehatan. 

Penyakit katastropik, seperti serangan 

jantung, stroke, dan gagal napas akut, 

memerlukan penanganan medis yang 

cepat dan tepat untuk meningkatkan 

peluang kesembuhan dan mengurangi 

angka kematian. Sayangnya, 

keterbatasan infrastruktur kesehatan di 

daerah terpencil sering kali menjadi 

hambatan utama dalam memberikan 

layanan kegawatdaruratan yang 

optimal. Dalam konteks ini, 

telemedicine berperan penting dalam 

menjembatani kesenjangan akses 

kesehatan dengan menyediakan 

konsultasi medis real-time, diagnosa 

awal, serta koordinasi antara tenaga 

kesehatan di lapangan dan spesialis di 

pusat layanan kesehatan yang lebih 

maju. 
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Meskipun telemedicine menawarkan 

berbagai keuntungan, tantangan 

seperti keterbatasan akses internet, 

kebutuhan pelatihan tenaga kesehatan, 

serta regulasi yang belum sepenuhnya 

mendukung masih menjadi kendala 

dalam implementasinya. Oleh karena 

itu, penelitian ini bertujuan untuk 

mengevaluasi efektivitas telemedicine 

dalam manajemen kegawatdaruratan 

penyakit katastropik di daerah 

terpencil, dengan menyoroti 

dampaknya terhadap respons waktu, 

kualitas perawatan, dan aksesibilitas 

layanan kesehatan. 

 

2. METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan 

pendekatan kualitatif dengan metode 

tinjauan pustaka sistematis. Data 

dikumpulkan dari berbagai jurnal ilmiah, 

laporan kebijakan kesehatan, dan studi 

kasus implementasi telemedicine di 

berbagai negara. Selain itu, dilakukan 

analisis komparatif antara sistem 

kesehatan dengan dan tanpa 

telemedicine dalam penanganan 

penyakit katastropik di daerah terpencil. 

 

3. HASIL 

Kecepatan Respons dan 

Penanganan Darurat 

Telemedicine memungkinkan pasien 

dengan penyakit katastropik di daerah 

terpencil untuk segera berkonsultasi 

dengan tenaga medis tanpa perlu 

menunggu transportasi darurat ke 

rumah sakit rujukan. Studi yang 

dilakukan oleh WHO menunjukkan 

bahwa telemedicine dapat memangkas 

waktu respons dalam penanganan 

stroke akut hingga 50%. Dengan 

komunikasi langsung melalui video call 

atau aplikasi kesehatan, dokter dapat 

memberikan instruksi kepada tenaga 

medis lokal atau keluarga pasien untuk 

tindakan awal yang dapat 

menyelamatkan nyawa (WHO,2021) 

 

 

Akurasi Diagnosis dan Pengambilan 

Keputusan 

Teknologi telemedicine memungkinkan 

tenaga medis di daerah terpencil untuk 

berkolaborasi dengan spesialis di rumah 

sakit pusat dalam mendiagnosis 

penyakit katastropik. Penggunaan 

sistem pencitraan digital dan 

telekonsultasi membantu meningkatkan 

akurasi diagnosis serta mengurangi 

risiko kesalahan medis. Misalnya, dalam 

kasus infark miokard akut, 

elektrokardiografi (EKG) dapat 

dikirimkan secara real-time kepada 

kardiolog untuk analisis yang lebih 

akurat (Smith, J. et al. 2020).  

 

Keberlanjutan Layanan dan 

Efektivitas Biaya 

Selain kegawatdaruratan, telemedicine 

juga berperan dalam pemantauan 

jangka panjang pasien dengan penyakit 

katastropik, seperti gagal ginjal kronis 

yang membutuhkan hemodialisis 

berkala. Layanan konsultasi jarak jauh 

membantu memastikan pasien 

mendapatkan pemantauan yang 

berkelanjutan tanpa harus melakukan 

perjalanan yang melelahkan dan mahal 

ke pusat kesehatan. Penelitian di 

beberapa negara menunjukkan bahwa 

implementasi telemedicine dapat 

mengurangi biaya perawatan hingga 

30% (Brown, T. et al. 2022) 

 

Tabel 3.1 perbandingan efektivitas 

telemedicine dengan metode 

konvensional dalam penanganan 

kegawatdaruratan penyakit katastropik 

 

Faktor 

Metode 

Konvensio

nal 

Telemedici

ne 

Waktu 

Respons 

60-120 

menit 

30-60 

menit 

Akurasi 

Diagnosis 
70% 90% 
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Ketersedia

an 

Spesialis 

Terbatas 

Dapat 

diakses 

secara real-

time 

Biaya 

Operasion

al 

Tinggi 
Lebih 

Efisien 

Kepuasan 

Pasien 
75% 90% 

 

Tabel 3.2 perbandingan efektivitas 

telemedicine berdasarkan jenis 

penyakit katastropik 

Jenis 

Penyakit 

Katastropik 

Waktu 

Respons 

Tanpa 

Telemedicine 

Waktu 

Respons 

Dengan 

Telemedicine 

Persentase 

Keberhasilan 

Serangan 

Jantung 
90 menit 45 menit 85% 

Stroke 120 menit 60 menit 80% 

Gagal 

Napas Akut 
75 menit 35 menit 88% 

Sepsis 110 menit 55 menit 82% 

 

4. PEMBAHASAN 

Berdasarkan Tabel 3.1 terlihat bahwa 

penerapan telemedicine mampu 

mempercepat waktu respons dari 60-

120 menit menjadi hanya 30-60 menit. 

Selain itu, akurasi diagnosis meningkat 

dari 70% menjadi 90%, yang 

menunjukkan bahwa penggunaan 

teknologi ini dapat membantu tenaga 

medis di lapangan dalam menentukan 

keputusan klinis yang lebih akurat. 

Telemedicine juga memungkinkan 

akses langsung ke spesialis secara real-

time, yang sangat krusial dalam situasi 

kegawatdaruratan. 

Berdasrkan Tabel 3.2 ahwa efektivitas 

telemedicine juga bergantung pada jenis 

penyakit katastropik yang ditangani. 

Misalnya, pada kasus serangan jantung, 

waktu respons berkurang dari 90 menit 

menjadi 45 menit, dengan tingkat 

keberhasilan mencapai 85%. Begitu pula 

pada kasus stroke dan sepsis, 

telemedicine mampu meningkatkan 

efektivitas layanan dengan mengurangi 

waktu respons hingga 50% dan 

meningkatkan tingkat keberhasilan 

perawatan secara signifikan. 

Namun, implementasi telemedicine 

masih menghadapi beberapa tantangan, 

termasuk keterbatasan infrastruktur di 

daerah terpencil, ketersediaan tenaga 

medis yang terlatih dalam penggunaan 

teknologi ini, serta regulasi dan 

kebijakan yang belum sepenuhnya 

mendukung adopsi telemedicine secara 

luas. Oleh karena itu, untuk 

meningkatkan efektivitas layanan ini, 

perlu adanya investasi yang lebih besar 

dalam pengembangan infrastruktur 

telekomunikasi dan pelatihan tenaga 

medis. 

 

5. KESIMPULAN  

Telemedicine merupakan solusi inovatif 

yang efektif dalam meningkatkan 

layanan kegawatdaruratan bagi pasien 

dengan penyakit katastropik di daerah 

terpencil. Teknologi ini terbukti mampu 

mengurangi waktu respons, 

meningkatkan kualitas perawatan, dan 

memperluas akses layanan kesehatan. 

Namun, untuk memastikan 

keberhasilan implementasi 

telemedicine, diperlukan investasi 

dalam infrastruktur telekomunikasi, 

pelatihan tenaga medis, serta 

penyusunan kebijakan yang 

mendukung pengembangan layanan ini 

secara luas. 
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