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PERNYATAAN 

Dengan ini saya menyatakan tesis ini bukan merupakan 

hasil plagiat karya orang lain, melainkan hasil karya saya sendiri 

dan belum pernah diterbitkan oleh pihak manapun. Demikian 

pernyataan ini saya buat dengan sebenar-benarnya dan apabila di 

kemudian hari ada yang mengklaim bahwa karya ini adalah milik 

orang lain dan dibenarkan secara hukum, maka saya bersedia 

dituntut berdasarkan hukum yang berlaku di Indonesia.  
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KATA PENGANTAR 

Puji syukur saya panjatkan kehadirat Ilahi Robbi, atas 

segala petunjuk dan pertolongan-Nya sehingga telah 

terselesaikannya tesis yang berjudul ”Analisis Kebijakan 

Regionalisasi Rujukan Terhadap Jumlah Kunjungan dan 

Kepuasan Peserta Jaminan Kesehatan Nasional di Fasilitas 

Kesehatan Rujukan Tingkat Lanjutan Kabupaten Bantul” tepat 

pada waktunya. 

Penulisan tesis ini adalah dalam rangka memenuhi 

sebagian syarat memperoleh gelar sarjana strata 2 pada Program 

Studi Manajemen Rumah Sakit Program Pascasarjana UMY.  Di 

sisi lain, penelitian ini dilaksanakan mengingat pentingnya suatu 

evaluasi dari sebuah implementasi kebijakan program Jaminan 

Kesehatan Nasional (JKN) yang pada akhirnya saya berharap 

dapat bermanfaat khususnya bagi instansi BPJS Kesehatan dan 

peserta JKN di Kabupaten Bantul pada umumnya. Masalah 

sistem rujukan pada peserta JKN sangat kompleks termasuk di 

Kabupaten Bantul. Regionalisasi rujukan adalah produk 

kebijakan yang diharapkan mampu menjawab permasalahan 
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tersebut. Dalam penelitian ini, didapatkan beberapa aspek penting 
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regionalisasi rujukan. 
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MOTTO DAN PERSEMBAHAN 

 

MOTTO 

 “Nikmat Tuhanmu mana lagi yang engkau dustakan.”  

(Q.S. Ar Rahman) 

  “Hidup itu hanya sekali, buatlah sesuatu yang 

bermanfaat dan terbaik” 

  

Persembahan 

Kudedikasikan Karya ku ini untuk : 

Kedua Orang TuakuTercinta 

Istriku dan Anak-anakku Tersayang 

Almamaterku 
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