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UU No. 28 Tahun 2014 tentang Hak Cipta

Fungsi dan Sifat Hak Cipta Pasal 4

Hak Cipta sebagaimana dimaksud dalam Pasal 3 huruf a merupakan hak

eksklusif yang terdiri atas hak moral dan hak ekonomi.

Pembatasan Pelindungan Pasal 26

Ketentuan sebagaimana dimaksud dalam Pasal 23, Pasal 24, dan Pasal 25 tidak

betlaku terhadap:

i penggunaan kutipan singkat Ciptaan dan/atau produk Hak Terkait

untuk pelaporan peristiwa aktual yang ditujukan hanya untuk
keperluan penyediaan informasi aktual;

il. penggandaan Ciptaan dan/atau produk Hak Terkait hanya untuk
kepentingan penelitian ilmu pengetahuan;
iii. penggandaan Ciptaan dan/atau produk Hak Terkait hanya untuk

keperluan pengajaran, kecuali pertunjukan dan fonogram yang
telah dilakukan pengumuman sebagai bahan ajar; dan

iv. penggunaan untuk kepentingan pendidikan dan pengembangan
ilmu pengetahuan yang memungkinkan suatu Ciptaan dan/atau
produk Hak Terkait dapat digunakan tanpa izin Pelaku
Pertunjukan, Produser Fonogram, atau Lembaga Penyiaran.

Sank51 Pelanggaran Pasal 113

Setiap orang yang dengan tanpa hak melakukan pelanggaran hak
ckonomi sebagaimana dimaksud dalam Pasal 9 ayat (1) huruf i
untuk Penggunaan Secara Komersial dipidana dengan pidana
penjara paling lama 1 (satu) tahun dan/atau pidana denda paling
banyak Rp100.000.000,00 (seratus juta rupiah).

2. Setiap orang yang dengan tanpa hak dan/atau tanpa izin Pencipta
atau pemegang Hak Cipta melakukan pelanggaran hak ekonomi
Pencipta sebagaimana dimaksud dalam Pasal 9 ayat (1) huruf c,
huruf d, huruf f, dan/atau huruf h untuk Penggunaan Secara
Komersial dipidana dengan pidana penjara paling lama 3 (tiga)
tahun dan/atau pidana denda paling banyak Rp500.000.000,00
(lima ratus juta rupiah).
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KATA PENGANTAR

Buku ini disusun sebagali bahan gar untuk pegangan atau referens
bagi mahasiswa maupun dosen yang mengampu mata kuliah Sosiologi
Kesehatan. Tujuan penulisan buku ini adalah menygjikan konsep-konsep
dasar Sosiologi Kesehatan dan beberapa teori dan model pendekatan yang
dipaka untuk menganalisis perubahan perilaku masyarakat dalam suatu
kegiatan atau program kesehatan.

Uraian dalam buku ini tidak terbatas pada pengertian sempit
Sosiologi Kesehatan namun juga membahas mengenai layanan kesehatan
dan tantangan perubahan sosial ditengah arus globalisasi yang dihadapi
masyarakat saat ini. Selain itu buku ini juga membahas mengenai isu jender
dalam kesehatan reproduks yang masih timpang dalam masyarakat.
Perkembangan masyarakat saat ini yang sangat dipengaruhi oleh media
sosial yang berpengaruh pada promosi kesehatan juga menjadi pembahasan
dalam buku ini. Diharapkan setelah membaca buku ini mahasiswa dapat
memperoleh gambaran mengenai ruang lingkup Sosiologi Kesehatan yang
lebih luas.

Kupang, November
2023

Tim Penyusun
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Perkembangan ilmu kedokteran satu abad terakhir ini mulai menyadari
bahwa pola penyebaran penyakit (epidemiologi) bukan semata-mata karena
faktor medis sgja malainkan ada faktor-faktor sosial yang turut berperan
didalamnya. Fakta empiris membuktikan bahwa penyebaran dan
pemberantasan penyakit sangat erat kaitannya dengan perilaku masyarakat.
Hal-hal yang berhubungan dengan pembeantasan penyakit bukan sga
tanggung jawab petugas kesehatan malainkan juga sangat diperlukan
keterlibatan aktif dari masyarkaat.

Seornag dokter terkena pada pertengahan abad 19yang bernama
Rudolf Virchow adalah olrang pertama yang membuka jalan bagi
perkembangan Sosiologi Kesehatan.Sosiologi Kesehatan dapat didefinisikan
sebagai caang ilmu Sosiologi yang mempelgari penyakit dan masalah
kesehatan ditinjau dari perspektif sosiocultural. American Sociological
Association (ASA) memberikan defenisi Sosiologi Kesehatan sebagai sub
bidang ilmu Sosiologi yang menggunakan perspektif,konsep,teori dan
metode Sosiologi untuk mengkaji berbagai fenomenaterkait dengan penyakit
dan kesehatan manusia.

Sosiologi kesehatan adalah disiplin ilmu yang lebih komprehensif dari
pada sosiologi medis. Selain topik dalam sosiologi medis, sosiologi
kesehatan juga membahas tentang perilaku kesehatan, pengaruh norma sosial
terhadap perilaku kesehatan, dan interaksi antara profesional kesehatan dan
antara profesional kesehatan dan masyarakat. Sosiologi kesehatan dipelgjari
dan dikembangkan oleh para sosiolog yang mengkhususkan diri pada bidang
kesehatan dan dokter yang memperluas ilmunya di bidang sosiologi.



Terminologi medis mencakup banyak istilah dan konsep sosiologi yang
digunakan secara khusus dalam penelitian epidemiologi, seperti: Masyarakat,
struktur sosial, masalah sosial, peran, sosiaisasi, kepercayaan, norma,

penelitian sosial, dil.

B. Perencanaan Pembelajaran

1. Deskripsi Singkat Mata kuliah

Tugas medis hanya dapat dilakukan dengan bak jika
mempertimbangkan faktor biologis serta faktor sosial dan psikologis.
Teori sosiologi medis berasal dari studi tentang peran faktor sosia-
budaya dalam keberhasilan pelaksanaan tugas medis.Straus
membedakan sosiologi medis dari sosiologi medis. Menurutnya,
sosiologi di bidang medis adalah kgjian sosiologis tentang faktor-faktor
di bidang medis yang dilakukan oleh ahli sosiologi yang bekerja sendiri
di luar bidang medis (mandiri) dan bertujuan untuk mengembangkan
sosiologi dan menguiji teori dan prinsipnya.

Kendall dan Reader dalam (Budhi, 2020) berbicara tentang sosiologi
medis. Straus mengatakan bahwa sosiologi dalam bidang medis adalah
jenis pendlitian dan penggjaran yang dilakukan oleh orang-orang dari
berbagai disiplin yang sering melibatkan integrasi konsep, metode, dan
individu dari berbagai disiplin. Dalam hal ini, sosiologi digunakan
sebagai pelengkap bidang medis. Kemudian, sosiologi medis mulai
memperhatikan berbagai masalah kesehatan di luar bidang medis. Oleh
karena itu, sosiologi kesehatan berkembang. Selain itu, para ahli
membedakan sosiologi kesehatan dari sosiologi kesehatan. Wilson
mengatakan bahwa sosiologi dalam kesehatan adalah penelitian dan
pengagjaran yang lebih didorong oleh Kkeintiman, terapan, dan
kebersamaan, sedangkan sosiologi mengenai  kesehatan adalah

pengamatan dan analisis dengan mengambil jarak, yang terutama



didorong oleh suatu masalah sosiologi. Wolinsky menyatakan bahwa
karena fokus para ahli sosiologi kesehatan lebih pada masalah
kesehatan daripada masalah sosiologi, sosiologi kesehatan cenderung
tidak memiliki teori yang kuat.Twiddle mengatakan bahwa tujuh
dimens yang membedakan sosiologi medis dari sosiologi kesehatan
telah mengubah sosiologi medis menjadi sosiologi kesehatan. Namun,
sosiologi kesehatan masih sangat baru, dan sosiologi medis masih
dominan.Selain itu, perspektif ilmu sosial dan budaya tentang masalah
kesehatan juga mendapat perhatian untuk dikaji. Antropologi medis,
suatu bidang ilmu sosia yang dekat dengan sosiologi medis, juga
mempelgjari perspektif ilmu sosial dan budaya lainnya tentang masalah
kesehatan. Foster mengatakan bahwa dua bidang tersebut berasal dari
dua hal, tetapi ada tiga hal yang membedakan antropologi medis dari
sosiologi medis. Foster dan Anderson dalam (Budhi,2020) juga
membedakan antropologi dibidang medis dari antropologi mengenai
medis. Etnomedisin adalah subdivis antropologi medis. Dalam
etnomedisin, cabang khusus yang disebut etnopsikiatri, psikiatri lintas
budaya, atau psikiatri transkultural membahas perspektif masyarakat
tradisional terhadap masalah psikiatri dan metode yang digunakan
untuk menanganinya.

. Tujuan Pembelgjaran

Setelah menyelesaikan mata kuliah ini, mahasiswa diharapkan dapat: (
a) Memahami dan menjelaskan dasar teori sosiologi kesehatan; (b)
Memahami pemikiran teoritis yang mendasari sosiologi kesehatan; (c).
Mampu menganalisis kehidupan sosial dengan menggunakan konsep,
variabel, dan teori sosiologi kesehatan; dan (d). Mampu mengkritisi
konsep, variabel, dan teori sosiologi kesehatan.

. Capaian Pembelgjaran (Learning Outcomes) danK emampuanAkhir
yang Diharapkan

Berdasarkan tujuan pembelgaran di atas, mahasiswa diharapkan dapat
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