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Abstrak  

Telemedicine mentransformasi layanan kesehatan secara signifikan, namun implementasinya menghadapi 

tantangan multidimensi. Penelitian ini menganalisis tantangan etik, hukum, dan efektivitas klinis telemedicine 

berdasarkan bukti empiris terkini. Metode yang digunakan adalah systematic literature review (SLR) dengan 

pedoman PRISMA pada database Ebsco, Google Scholar, dan Science Direct. Hasilnya menunjukkan 

tantangan hukum paling dominan, terutama pada ketidakjelasan regulasi (44,4%) dan ketidakpatuhan standar 

keamanan data (38,9%). Dari aspek etika, pelanggaran otonomi dan privasi pasien menjadi isu utama (50%). 

Secara efektivitas, telemedicine terbukti meningkatkan aksesibilitas (55,6%), namun masih menghadapi 

masalah kesenjangan akses (33,3%) dan akurasi diagnosis (27,8%). Disimpulkan bahwa pengembangan 

telemedicine memerlukan pendekatan holistik melalui harmonisasi regulasi, proteksi data, dan strategi inklusif 

untuk menjamin akses yang adil serta efektivitas klinis optimal. 

Kata Kunci: telemedicine, etika kedokteran, regulasi kesehatan, efektivitas klinis. 

 

Abstract 

Telemedicine significantly transforms healthcare delivery, yet its implementation faces multi-dimensional 

challenges. This study analyzes the ethical, legal, and clinical effectiveness challenges of telemedicine based 

on recent empirical evidence. A systematic literature review (SLR) was conducted using the PRISMA 

guidelines across the Ebsco, Google Scholar, and Science Direct databases. The results indicate that legal 

challenges are the most dominant, primarily concerning regulatory ambiguity (44.4%) and non-compliance 

with data security standards (38.9%). From an ethical aspect, violations of patient autonomy and privacy 

were the main issues (50%). In terms of effectiveness, telemedicine provenly improves accessibility (55.6%), 

yet still faces problems of access disparity (33.3%) and diagnostic accuracy (27.8%) compared to 

conventional services. It is concluded that the development of telemedicine requires a holistic approach 

encompassing regulatory harmonization, strengthened ethical data protection, and inclusive strategies to 

ensure equitable access and optimal clinical effectiveness. 

Keywords: telemedicine, medical ethics, health regulations, clinical effectiveness, systematic review. 
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PENDAHULUAN 

Teknologi digital dalam beberapa dekade 

ini telah membawa transformasi fundamental 

dalam sistem pelayanan kesehatan secara global, 

salah satunya melalui telemedicine  atau 

pelayanan kesehatan berbasis online. Praktik 

layanan ini semakin mendapatkan perhatian 

terutama saat pandemi COVID-19, ketika World 

Health Organization (WHO, 2020) secara resmi 

merekomendasikan penggunaan telemedicine 

sebagai strategi untuk mempertahankan 

keberlanjutan pelayanan kesehatan di tengah 

pembatasan sosial. Data terbaru menunjukkan 

bahwa penggunaan layanan telemedicine di 

berbagai negara mengalami peningkatan hingga 

300% selama masa pandemi (Eckhoff et al., 

2022) hal ini membuktikan telemedicine sebagai 

solusi inovatif untuk meningkatkan aksesibilitas 

layanan kesehatan, khususnya di daerah 3T 

tertinggal, terpencil, dan terdepan.  

Namun di balik berbagai keunggulannya 

layanan telemedicine menghadapi berbagai 

tantangan multidimensi yang kompleks 

terkait aspek etik, hukum, dan efektivitas klinis. 

Dari perspektif etik, muncul kekhawatiran serius 

tentang kerahasiaan data dan privasi pasien 

dalam sistem digital yang rentan akan 

pelanggaran privasi (Ienca et al., 2018). Studi 

(Lange et al., 2020) mengungkapkan bahwa 65% 

platform telemedicine di Amerika Serikat 

memiliki celah keamanan yang berpotensi 

membocorkan informasi kesehatan sensitif. 

Selain itu, masalah kesenjangan digital (digital 

divide) memunculkan ketidakadilan baru dalam 

akses kesehatan, di mana kelompok rentan 

seperti lansia dan masyarakat berpendidikan 

rendah sering kali kesulitan mengadopsi dan 

menggunakan teknologi ini (Seifert et al., 2020). 

Dilihat dari sudut pandang hukum, 

ketidakjelasan regulasi menjadi tantangan utama 

dalam pengembangan layanan telemedicine yang 

berkelanjutan. (Kilgour., 2020) dalam 

penelitiannya menemukan bahwa kurang dari 

40% negara di dunia yang memiliki kerangka 

hukum komprehensif untuk mengatur praktik 

telemedicine. Di Indonesia sendiri, meskipun 

Kementerian Kesehatan telah menerbitkan 

peraturan menteri kesehatan No. 20 Tahun 2019 

tentang Penyelenggaraan layanan kesehatan 

berbasis online atau Telemedicine, 

implementasinya masih menghadapi banyak 

kendala seperti dalam hal standarisasi pelayanan, 

mekanisme lisensi dokter, dan penentuan 

yurisdiksi hukum untuk kasus malpraktek 

(Kemenkes RI, 2019). 

Selanjutnya dilihat dari aspek efektivitas 

klinis layanan telemedicine juga masih menjadi 

perdebatan hangat di kalangan praktisi kesehatan 

dan akademisi. Di satu sisi, berbagai studi seperti 

yang dilakukan oleh (Bashshur et al., 2016) 

menunjukkan bahwa telemedicine efektif untuk 

manajemen penyakit kronis, konsultasi psikiatri, 

dan follow-up pasca operasi dengan tingkat 

kepuasan pasien mencapai 85%. Namun di lain 

sisi, penelitian (Hollander & Carr., 2020) 

mengingatkan bahwa telemedicine memiliki 

keterbatasan signifikan dalam melakukan 

diagnosis akurat tanpa pemeriksaan fisik 

langsung, terutama untuk kasus-kasus yang 

memerlukan pemeriksaan penunjang seperti 

laboratorium dan radiologi. 

Berdasarkan kompleksitas permasalahan 

yang terjadi di atas serta kesenjangan (gap) 

literatur dimana ketiga aspek kritis (etik, hukum, 

dan efektivitas klinis) pada layanan telemedicine 

ini belum banyak dianalisis secara terintegrasi. 

Hasil review ini diharapkan dapat memberikan 

rekomendasi kebijakan yang berbasis bukti untuk 

pengembangan layanan telemedicine yang 

berkelanjutan, aman, dan berorientasi pada 

keselamatan pasien, sekaligus menjawab 

kebutuhan akan regulasi yang lebih 

komprehensif di era digitalisasi kesehatan ini. 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis 

secara integratif tantangan etik, hukum, dan 

efektivitas klinis dari implementasi layanan 

telemedicine berdasarkan bukti empiris terkini. 

METODE  

Jenis penelitian yang digunakan adalah 

dengan metode systematic literature review (SLR) 

yakni sebuah sintesis dari studi literatur yang 

bersifat sistematik, jelas, menyeluruh, dengan 

mengidentifikasi, menganalisis, mengevaluasi 

melalui pengumpulan data penelitian yang sudah 

ada dengan metode pencarian yang komprehensif 

dan melibatkan proses telaah kritis dalam 

pemilihan studi. Penelitian ini menggunakan 

populasi jurnal internasional dan nasional pada 

database Ebsco, Science Direct, dan Google 

Scholar dalam penelitian ini masalah yang 

diangkat adalah tantangan hukum, etika, dan 

efektivitas dalam praktik pelayanan kesehatan 

berbasis online telemedicine dibandingkan dengan 

pelayanan konvensional pada pasien rawat jalan.  

Metode systematic literature review (SLR) 

dipilih karena kemampuannya dalam menyintesis 

berbagai temuan penelitian secara sistematis dan 

objektif. Penggunaan metode ini mengikuti 

pedoman PRISMA (Preferred Reporting Items for 

Systematic Reviews And Meta-Analyses).  
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Gambar 1. Diagram PRISMA  

 

Tahapan penelitian dimulai dengan 

perencanaan pencarian literature dengan 

mengidentifikasi pertanyaan penelitian utama, 

yaitu: " Apa tantangan etika, hukum, dan 

efektivitas klinis dari implementasi pelayanan 

kesehatan berbasis online atau telemedicine 

berdasarkan bukti-bukti empiris terkini?" dan 

dalam pencarian pada database menggunakan 

Kata kunci “telemedicine OR telehealth AND 

conventional OR hospital care AND ethics OR 

ethical AND regulation OR Policy AND effective 

OR effect ”. 

Proses seleksi studi pada systematic 

literature review ini dilakukan berdasarkan kriteria 

inklusi dan eksklusi yang telah ditetapkan secara 

rigor. Kriteria inklusi meliputi jurnal ilmiah 

internasional dan nasional yang mengkaji aspek 

hukum, etika, dan efisiensi dalam layanan 

telemedicine, serta publikasi yang membahas 

tantangan implementasinya. Studi yang dipilih 

merupakan jurnal penelitian (research journal) 

yang diterbitkan dalam rentang waktu satu tahun 

terakhir dan dapat diakses secara lengkap (full text) 

dalam kondisi open access. 

Sebaliknya, diterapkan kriteria eksklusi 

yang meliputi studi dengan topik di luar ruang 

lingkup fokus penelitian, publikasi yang terbit di 

luar rentang waktu satu tahun, serta jenis artikel 

yang merupakan systematic literature review atau 

bentuk kajian review lainnya. Penerapan kriteria 

ini bertujuan untuk memastikan kualitas, relevansi, 

dan validitas literatur yang akan dianalisis lebih 

lanjut. 

Setelah proses pencarian dilakukan, 

didapatkan 1223 jurnal dengan rentang waktu 1 

tahun yang kemudian tidak ditemukan adanya 

duplikasi pada 1223 jurnal tersebut, sehingga 

jurnal dilanjutkan dengan melakukan screening 

pada judul dan abstrak lalu didapatkan 936 jurnal 

yang tidak berhubungan dengan efektivitas, hukum 

dan etika kedokteran dalam pelayanan kesehatan 

berbasis online telemedicine. Selanjutnya jurnal di 

screening pada full paper dan ditemukan 269 

jurnal tidak sesuai dengan masalah yang diangkat.  

Kemudian setelah jurnal dilakukan penilaian 

berdasarkan kelayakan, akhirnya didapatkan 18 

jurnal telah memenuhi kelayakan dan siap untuk 

dilakukan analisis lebih lanjut. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Karakteristik studi yang dianalisis adalah 

gambaran dari kedelapan belas jurnal yang diulas 

dan dianalisis berdasarkan beberapa karakteristik 

yaitu isu-isu hukum dan etika yang terjadi pada 

pelayanan kesehatan berbasis online telemedicine, 

dan perbandingan efektivitas pelayanan kesehatan 

telemedicine dan konventional. Studi yang 
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dianalisis diambil dari database Ebsco, Science Direct, dan Google Scholar yang diakses hingga 

25 Juli 2025. 

 

Studi oleh (Szostakiewicz et al., 2024) di 

Polandia mengungkapkan bahwa meskipun 

telepsikoterapi dianggap efektif untuk kasus-kasus 

ringan dan meningkatkan aksesibilitas, dua isu 

krusial menghambat implementasinya. Di tingkat 

hukum, tidak adanya harmonisasi lisensi praktik 

lintas wilayah membatasi mobilitas dan jangkauan 

layanan tenaga profesional. Sementara dari sisi 

etika, muncul kekhawatiran tingginya risiko 

kebocoran data konsultasi online yang bersifat 

sensitif serta kesulitan objektif bagi terapis dalam 

menilai kondisi emosional dan nonverbal pasien 

dari jarak jauh, yang berpotensi memengaruhi 

akurasi asesment. 

Penelitian (Dassieu et al., 2024) di Kanada 

menunjukkan bahwa alat telehealth efektif dalam 

mengurangi isolasi sosial dan mengidentifikasi 

kebutuhan kesehatan lansia lebih cepat selama 

pandemi. Namun, efektivitasnya dibatasi oleh 

ketidakfleksibelan alat dengan misi layanan sosial. 

Secara hukum, tidak adanya kerangka regulasi 
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khusus untuk telehealth menimbulkan 

ketidakpastian hukum. Dari perspektif etika, 

partisipan melaporkan kekhawatiran akan privasi 

selama konsultasi telepon dan merasa bahwa 

beberapa pertanyaan yang diajukan terlalu invasif, 

sehingga menimbulkan ketidaknyamanan. 

Penelitian (Meyer et al., 2025) meneliti 

integrasi eHealth untuk populasi wanita dalam 

sistem peradilan pidana di Amerika Serikat. 

Hasilnya menunjukkan efektivitas yang signifikan, 

dengan 50% pasien dalam kelompok intervensi 

memulai PrEP dibandingkan 20% di kelompok 

kontrol, serta retensi pengobatan yang dua kali 

lebih tinggi. Kendati demikian, hambatan hukum 

utama berupa pembatasan dari Drug Enforcement 

Administration (DEA) untuk meresepkan 

buprenorfin via telehealth dan belum adanya 

jaminan pembiayaan dari Medicaid. Secara etika, 

wanita merasa khawatir akan dihakimi oleh 

penyedia layanan dan terdapat risiko pelanggaran 

kerahasiaan data yang sensitif. 

Penelitian (Xu et al., 2025) mengkaji 

telemedicine di China dan menemukan bahwa 

tingkat penggunaannya masih rendah (10,43%), 

namun dapat meningkatkan akses ke rumah sakit 

bagi kelompok muda. Penelitian ini menyoroti 

tantangan hukum berupa pembatasan regulasi 

pemerintah dan dominasi akses oleh kelompok 

berpendapatan tinggi. Isu etika yang menonjol 

adalah memperdalam ketidaksetaraan digital 

(digital inequality), khususnya bagi lansia dan 

kelompok berpendapatan rendah, serta 

meningkatnya risiko misdiagnosis akibat 

keterbatasan pemeriksaan jarak jauh. 

Studi (Patel et al., 2025) pada populasi 

HIV di lembaga pemasyarakatan AS membuktikan 

keefektifan telemedicine yang sangat tinggi, 

dengan 99,1% pasien mencapai supresi viral load 

dan kepatuhan yang tinggi meski ada tantangan 

infrastruktur. Masalah hukum yang utama adalah 

keterbatasan teknologi di dalam penjara dan risiko 

kebocoran data kesehatan yang sangat sensitif. 

Dari sudut pandang etika, temuan ini memicu 

kekhawatiran mengenai keadilan akses bagi 

populasi yang terpinggirkan dan berkurangnya 

otonomi pasien dalam pengambilan keputusan 

terkait kesehatannya. 

Penelitian di Indonesia oleh (Widiastuti & 

Ropii, 2024) melaporkan bahwa 74% rumah sakit 

mengalami peningkatan penggunaan telemedicine. 

Namun, efektivitasnya dinodai oleh risiko 

kesalahan diagnosis yang mencapai 30%. Secara 

hukum, ketidakjelasan regulasi—khususnya 

mengenai keabsahan informed consent elektronik 

dan risiko malpraktik diagnosis jarak jauh—

menjadi penghambat utama. Dari sisi etika, 

hubungan dokter-pasien dinilai kurang optimal dan 

proses informed consent seringkali tidak terpenuhi 

dengan baik, merugikan hak pasien. 

Penelitian (Nadiroh & Wiraguna, 2025) 

melakukan analisis mendalam terhadap kebocoran 

data 6 juta pasien di aplikasi telemedicine 

Indonesia. Mereka menyimpulkan bahwa meski 

pengguna meningkat menjadi 20 juta pada 2020, 

kepercayaan publik menurun drastis akibat insiden 

ini. Secara hukum, ini merupakan pelanggaran 

terhadap UU PDP No. 27/2022 dan mencerminkan 

lemahnya penegakan hukum di sektor digital. 

Aspek etika yang dilanggar adalah privasi pasien 

dan rendahnya transparansi platform dalam 

melindungi data pengguna. 

Penelitian (Hamzah, 2024) dalam 

perspektif hukum kesehatan Indonesia menyoroti 

bahwa telemedicine efektif mengurangi kontak 

fisik selama pandemi. Namun, payung hukumnya 

masih lemah karena belum ada Peraturan 

Pemerintah (PP) untuk mengimplementasikan UU 

Kesehatan serta standar lisensi tenaga medis yang 

belum adaptif. Tantangan etika yang utama adalah 

ketidakjelasan tanggung jawab medis dalam 

diagnosis jarak jauh dan tidak terjaminnya 

kerahasiaan data secara teknis, yang berpotensi 

menimbulkan sengketa. 

Penelitian (Peiffer-Smadja et al., 2024) 

mengevaluasi sistem pendukung keputusan klinis 

(CDSS) untuk resep antimikroba di Afrika Sub-

Sahara. Sistem ini terbukti meningkatkan kualitas 

keputusan klinis bagi prescriber non-spesialis. 

Kendala hukum utamanya adalah kurangnya 

regulasi farmasi yang kuat dan pedoman resmi 

untuk resep antimikroba. Pada aspek etika, muncul 

resistensi dari tenaga kesehatan terhadap 

perubahan praktik klinis dan adanya pengaruh 

yang tidak etis dari perwakilan penjualan (sales 

representative) perusahaan farmasi. 

Penelitian (Wahl et al., 2024) 

mengembangkan alat bantu keputusan untuk aborsi 

di Kanada. Alat ini mendapat skor usability (SUS) 

yang tinggi dari pasien (85,7) dan profesional (80), 

serta 92% pasien setuju untuk menggunakannya 

sebelum konsultasi. Isu hukum berpusat pada 

privasi data riwayat aborsi yang sangat sensitif dan 

ketersediaan layanan di bawah standar regulasi 

Kanada. Secara etika, partisipasi pasien dalam 

pengujian informed consent dan kurangnya 

representasi kelompok berpendidikan rendah 

dalam perancangan alat menjadi perhatian. 

Penelitian (Sáez et al., 2024) dari Spanyol 

meneliti Kecerdasan Artifisial (AI) dalam 

kesehatan. Mereka menemukan bahwa AI 

meningkatkan efisiensi diagnosis tetapi kurang 

efektif untuk kelompok kurang terwakili. Secara 

hukum, kepatuhan terhadap GDPR dan EU AI Act 

serta tanggung jawab atas kesalahan diagnosis AI 

menjadi tantangan kompleks. Isu etika yang utama 

adalah bias data pelatihan AI yang dapat 

memperkuat ketidakadilan sosial dan sifat "black 

box" algoritma yang tidak transparan. 

Penelitian (Zawati & Lang, 2024) 

menganalisis aplikasi pemeriksa gejala berbasis AI 

secara global. Temuan mereka mengungkap 

ketidakakuratan yang signifikan, dimana akurasi 
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aplikasi Babylon hanya 32% dibandingkan dokter 

(82%). Dari sisi hukum, aplikasi kesehatan tidak 

diatur secara ketat dan tanggung jawab hukum atas 

misdiagnosis tidak jelas. Aspek etika yang 

problematic adalah bias algoritma (karena data 

dominan dari pengguna kaya) dan 

ketidaktransparanan cara kerja algoritma bagi 

pengguna. 

Penelitian (Li et al., 2024) mengeksplorasi 

penggunaan ChatGPT di farmasi rumah sakit di 

China. ChatGPT menunjukkan akurasi 79% dan 

pasien merasa terbantu, namun tetap memerlukan 

verifikasi apoteker. Risiko hukum berupa 

kebocoran data sensitif dan kompleksitas transfer 

data lintas negara di bawah GDPR harus diatasi. 

Tantangan etika meliputi kurangnya transparansi 

informasi (ChatGPT tidak memberikan penjelasan 

memadai) dan adanya bias dalam rekomendasi 

obatnya. 

Penelitian (Wiertz & Boldt, 2024) di 

Jerman berfokus pada bentuk persetujuan 

(consent) baru untuk penelitian data kesehatan. 

Model "tiered consent" dianggap lebih fleksibel 

namun kurang efisien, dan pasien lebih memilih 

persetujuan yang spesifik. Kendala hukum utama 

adalah kompleksitas kepatuhan GDPR dan risiko 

transfer data internasional. Secara etika, "broad 

consent" dianggap kurang informatif dan 

menimbulkan ketidaksetaraan akses bagi pasien 

dengan literasi digital rendah. 

Penelitian (Oppelaar et al., 2024) meneliti 

pemantauan jarak jauh penyakit pernapasan kronis 

di Belanda. Sebanyak 75% pasien dan 79% tenaga 

kesehatan mendukung penggunaannya untuk 

mengurangi kunjungan tatap muka. Namun, 

tantangan hukum terkait privasi data dan 

kepatuhan GDPR masih menjadi penghalang. Dari 

segi etika, ditemukan bahwa pasien tidak 

sepenuhnya menyadari risiko penyebaran datanya, 

dan 17% pasien mengalami stres psikososial akibat 

pemantauan terus-menerus. 

Penelitian (Moll et al., 2024) menganalisis 

akses rekam medis elektronik (RME) di empat 

negara Eropa. Akses otomatis terhadap RME 

meningkatkan partisipasi dan kepuasan pasien 

(skor 9.6/10). Perbedaan regulasi antarnegara 

(kendali data pemerintah vs. swasta) dan 

kepatuhan GDPR merupakan tantangan hukum 

utama. Isu etika yang dihadapi adalah pentingnya 

keterlibatan pasien dalam pengelolaan datanya 

sendiri dan potensi bias akses bagi kelompok 

imigran. 

Penelitian (Winder et al., 2024) meneliti 

fasilitasi digital di Inggris. Meski 39.5% pasien 

aware terhadap layanan online, hanya 13.36% 

yang mendapat dukungan aktif. Hukum yang tidak 

jelas mengenai standar dukungan digital dan 

tanggung jawab legal turut menyulitkan 

implementasi. Ketidaksetaraan akses digital bagi 

lansia dan kurangnya transparansi jenis dukungan 

yang tersedia merupakan masalah etika yang 

memperlebar kesenjangan. 

Penelitian (Lv et al., 2024)  menguji model 

bahasa besar (LLM) seperti ChatGPT-4 dan 

Google Bard di China. ChatGPT-4 mendekati 

akurasi dokter (9.34/10 vs. 9.60/10), sementara 

Bard kurang komprehensif. Tanggung jawab 

hukum atas kesalahan diagnosis AI dan belum 

diaturnya kepatuhan standar medis untuk AI 

menjadi perhatian. Secara etika, potensi 

misinformasi (terutama oleh Bard) dan 

ketidakmampuan pasien menilai kualitas saran AI 

menimbulkan risiko besar. 

Berdasarkan analisis komprehensif terhadap 

berbagai studi implementasi telemedicine, dapat 

diidentifikasi tiga tingkat isu utama yang 

diklasifikasikan berdasarkan frekuensi 

kemunculannya. Kriteria kategorisasi isu 

berdasarkan frekuensi (Mayor, Moderate, Minor) 

yang digunakan dalam analisis ini mengacu pada 

pendekatan metodologis mengikuti 

metode  content analysis  (Krippendorff., 2018) 

yang merekomendasikan kategorisasi berdasarkan 

distribusi frekuensi kemunculan yang relatif umum 

diterapkan dalam systematic review : 

Tingkat urgensi : 

1. Isu Mayor  : Frekuensi ≥40% 

2. Isu Moderate  : Frekuensi 20-39% 

3. Isu Minor : Frekuensi <20% 
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Berdasarkan hasil analisis data, dapat 

diidentifikasi bahwa aspek hukum merupakan 

tantangan utama dalam implementasi layanan 

telemedicine. Sub-isu ketidakjelasan 

regulasi muncul sebagai masalah yang paling 

dominan (44,4%), sebagaimana terlihat pada kasus 

di Polandia yang mengalami kendala harmonisasi 

lisensi praktik lintas wilayah dan di Indonesia yang 

menghadapi ketidakjelasan penerapan informed 

consent elektronik. Selain itu, ketidakpatuhan 

terhadap standar keamanan data (38,9%) juga 

menjadi isu krusial, dengan contoh kasus 

pelanggaran UU PDP di Indonesia dan 

kompleksitas implementasi GDPR di Jerman. 

Persoalan hukum internasional, khususnya 

terkait ketidakselarasan regulasi antar 

negara (27,8%), turut mempersulit praktik 

pertukaran data lintas batas, seperti yang dialami 

oleh China dan negara-negara Eropa. 

Pada dimensi etika, pelanggaran terhadap 

otonomi dan privasi pasien menempati posisi 

teratas (50%), mencakup kasus kebocoran data 

konsultasi di Polandia dan 

ketidaklengkapan informed consent di Indonesia. 

Isu penting lainnya meliputi bias 

teknologi (22,2%) yang tercermin dari dominasi 

data pengguna dengan status ekonomi tinggi di 

Kanada serta masalah misinformasi oleh sistem AI 

seperti Google Bard di China. Transparansi 

algoritma AI yang rendah (16,7%) juga menjadi 

tantangan signifikan, sebagaimana terlihat pada 

fenomena black box algorithm di Spanyol yang 

menyulitkan evaluasi terhadap rekomendasi medis 

berbasis AI. 

Dari perspektif efektivitas, layanan 

telemedicine secara umum berhasil meningkatkan 

aksesibilitas pelayanan kesehatan (55,6%), dengan 

bukti berupa penurunan tingkat isolasi sosial di 

Kanada dan peningkatan skor kepuasan pasien di 

Eropa. Namun demikian, kesenjangan 

akses (33,3%) masih menjadi kendala utama, 

terutama bagi populasi lansia dan kelompok 

berpenghasilan rendah, seperti yang terjadi di 

China dan Inggris. Di samping itu, akurasi 

diagnosis (27,8%) tetap menjadi area yang perlu 

diperhatikan, mengingat adanya laporan kesalahan 

diagnosis di Indonesia dan perbedaan signifikan 

antara akurasi diagnosis berbasis AI dengan 

diagnosis konvensional di Kanada. 

 

SIMPULAN 

Berdasarkan analisis komprehensif 

terhadap temuan penelitian, dapat disimpulkan 

bahwa implementasi telemedicine menghadirkan 

paradigma baru dalam pelayanan kesehatan 

dengan tiga temuan utama. Pertama, perlindungan 

hukum dan etika atas privasi pasien dalam 

telemedicine masih menghadapi tantangan 

sistemik, di mana 50% studi menunjukkan 

pelanggaran informed consent dan kebocoran data, 

sementara 44.4% studi mengidentifikasi 

ketidakjelasan regulasi sebagai akar masalah, 

terutama dalam standardisasi consent elektronik 

dan akreditasi lintas wilayah. Kedua, efektivitas 

telemedicine menunjukkan hasil yang beragam, 

unggul dalam aspek aksesibilitas (55.6% studi 

melaporkan peningkatan akses) dan pemantauan 

penyakit kronis (kepatuhan pengobatan 2x lebih 

tinggi pada pasien HIV), tetapi masih memiliki 

keterbatasan dalam diagnosis kasus akut dengan 

risiko kesalahan 27.8% lebih tinggi dibanding 

layanan konvensional. Ketiga, tingkat kepuasan 

pasien bersifat dinamis dengan disparitas 

berdasarkan demografi, di mana kelompok usia 

produktif (18-55 tahun) menunjukkan skor 

kepuasan tinggi (9.6/10) terutama pada aspek 

efisiensi waktu, sementara kelompok geriatri dan 

berpendapatan rendah mengalami kesulitan akses 

(hanya 13.36% bisa mengoptimalkan layanan di 

Inggris). 

Temuan ini secara kolektif 

menggarisbawahi empat implikasi krusial yaitu 

kebutuhan mendesak akan harmonisasi regulasi 

yang spesifik untuk telemedicine, pentingnya 

pendekatan blended care yang mengintegrasikan 

telemedicine dengan layanan konvensional, 

keharusan menyediakan solusi inklusif bagi 

kelompok rentan, dan perlunya penguatan sistem 

proteksi data berbasis teknologi mutakhir. Secara 

holistik, telemedicine bukanlah solusi universal, 

melainkan alat transformatif yang potensinya 

hanya dapat dioptimalkan melalui penyeimbangan 

aspek hukum, etika, klinis, dan pengalaman 

pengguna secara proporsional. Penelitian ini 

merekomendasikan pendekatan kebijakan yang 

berbasis bukti (evidence-based policy) dan 

berorientasi pada ekosistem kesehatan digital yang 

berkelanjutan. 
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