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Misl I:

Peni kualitas

yang beriman, berilmu, dan berahlak

daya

| |

TUJUAN:
Menjadikan masyarakat yang berdaya saing dengan
dilandasi iman dan tagwa serta berahlak mulia

1

SASARAN:
Meningkatnya Kualitas dan Akses Kesehatan

1

Indikator Kinerja Target
Persentase Penduduk Tanjung Jabung Barat 7%
yang Memiliki Jaminan Kesehatan
Persentase Pelayanan Kesehatan di Daerah 12,5%
Terpencil
Angka Kematian Ibu 147/100.000 KH
Angka Kematian Neonatal 8,9/1.000 KH
Prevalensi Stunting 17%
Succses Rate TBC 100%
Persentase Desa/Kelurahan UCI 93%
Persentase Penemuan kasus HIV/AIDS yang 62%
Diobati
Prevalensi Hipertensi 32,00
Prevalensi Diabetes Melitus (DM) 1,59

1

MISI
Peningkatan tata kelola pemerintahan yang baik
untuk pelayanan publik

1

TUJUAN:
Terselenggaranya Tata Kelola Pemerintahan yang Efektif, Efisien
dan Akuntabel

1

SASARAN:
Meningkatnya Kualitas Pelayanan Publik

|

Indikator Kinerja Target
Indeks Kepuasan Masyarakat (IKM) di FKTP 82,5 (B)
Nilai SAKIP 75 (BB)

!

!

|

|

KABID SUMBER DAYA KESEHATAN KABID PELAYANAN KESEHATAN MASYARAKAT KABID KESEHATAN MASYARAKAT KABID PENCEGAHAN DAN PENGENDALIAN PENYAKIT SEKRETARIS

SASARAN PROGRAM INDIKATOR TARGET SASARAN PROGRAM INDIKATOR TARGET SASARAN PROGRAM INDIKATOR TARGET SASARAN PROGRAM INDIKATOR TARGET SASARAN PROGRAM INDIKATOR TARGET
Meningkatnya Akses 1. Cakupan puskesmas yang memenuhi 9 50% Meningkatnya Aksesabilitas |1. Persentase pelayanan kesehatan 12,5% Meningkatnya Kualitas 1. Persentase Kunjungan Ibu Hamil 80% Penurunan Kasus PD3I |1. Pelayanan penanganan KLB 70% Meningkatnya Kualitas |1. Persentase pemenuhan 100%
dan Mutu Sumber Daya |jenis tenaga kesehatan (dokter, drg, dan Mutu Fasilitas di daerah terpencil Pelayanan Kesehatan (K4) dan Penyakit Potensial |< 24 jam Pelayanan Publik, komponen SAKIP
Kesehatan perawat, bidan, farmasi, kesmas, kesling, Kesehatan Keluarga dan Gizi Wabah Akuntabilitas Kineja

gizi dan laboratorium) Masyarakat, Promosi dan Keuangan

2. Cakupan tenga kesehatan memenuhi 75% 2. Tersedianya sarana dan prasarana 2 Kesehatan dan 2. Persentase Persalinan Ditolong 85% 2. Jumlah pengelolaan 100% 2. Persentase Pemenuhan 100%

standar kompetensi di fasilitas kesehatan Puskesamas pemberdayaan Masyarakat, | Nakes di Fasilitas Kesehatan (PF) pelayanan krisis kesehatan Laporan keuangan sesuai

Kesehatan Lingkungan, yang direspon < 24 jam SAP
3.Jumlah tenaga kesehatan yang 25 orang 3. Tersedianya alat kesehatan di 3 Kerja dan Olahraga 3. Persentase Kunjungan Neonatal 85% 3. Persentase pelayanan 92,50% Meningkatnya 1. Indeks Kepuasan Internal 82,5%
ditingkarkan kompetensinya fasilitas kesehatan Puskesmas Lengkap (KN Lengkap) imunisasi dasar lengkap pada Pelayanan Administrasi
balita Perkantoran
4. Cakupan tenaga kesehatan yang 70% 4. Persentase masyarakat yang 75% 4. Persentase Cakupan Pelayanan 72% 4. Persentase cakupan desa 86,5% 2. Persentase Pemenuhan 70%
memiliki SIP dan SIK memiliki jaminan kesehatan Anak Balita ucl Sarana dan Prasarana
Kantor
5. Cakupan tenaga kesehatan yang 70% 5. Persentase masyarakat miskin dan 92% 5. Oersentase Puskesmas Membina 20% 5. Persentase pengambilan 100%
menyelesaikan DUPAK tepat waktu tidak mampu yang memiliki jamninan Model Sekolah/ Madrasah Sehat pengiriman spesimen penyakit
kesehatan potensial KLB

6. Jumlah sampel produk perbekalan 75 sampel 6. Jumlah sarana PSC 2 Unit 6. Persentase Puskesmas 70% 6. Jumlah Investigasi KIPI yang 100%

kesehatan rumah tangga (PKRT) yang Menyelenggarakan Pelayanan direspon

beredar sesuai standar/ kebutuhan Santun Usila

7. Jumlah puskesmas yang alat 16 7. Jumlah tenaga yang mempunyai 2 orang 7. Persentase Ibu Hamil Kurang 11,5% 7. Persentase penurunan kasus 45%

kesehatannya dikalibrasi puskesmas kompetensi kegawatdaruratan Energi Kronik (KEK) PD3I
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8. Jumlah puskesmas yang menggunakan
obat rasional sesuai standar

2 puskesmas

9. Persentase puskesmas dan sarana 60%
distribusi farmasi yang melaksanakan

pelayanan kefarmasian sesuai standar

10. Jumlah PIRT yang mendapatkan 20 Sarana
sertifikat SPP-PIRT

11. Persentase sekolah yang dilatih dan 25%

difasilitasi penerapan prinsip-prinsip
keamanan pangan

8. Persentase Bayi Usia Kurang dari 59% 8. Penemuan kasus non polio 22/100.000
6 Bulan Mendapatkan ASI Eksklusif AFP rate
9. Prevalensi Stunting (Pendek dan 20% 9. Penemuan kasus IR campak | >10/100.000
Sangat Pendek) pada Balita (TB/U) Klinis
10. Jumlah Kecamaan yang 2 Kecamatan 10. Persentase CJH yang 100%
Menerapkan Kebijakan Germas diperiksa sebelum

keberangkatan
11. Persentase Kecamatan yang 60% Meningkatkan 1. Sucsess Rate TBC 92%
Melaksanakan Pembinaan Posyandu Pencegahan dan
Aktif Pengendalian Penyakit
12. Jumlah Pesantren yang Memiliki 3 Ponpes geer;]%aerllz'i\(‘::%aktor'\ﬂ” 2. Persentase Kasus Baru HIV 70%
Poskestren Risiko Penyakit Menular mendapatkan Pengobatan

Standar
13. Jumlah Puskesmas yang 1 Puskesmas 3. Persentase Fogging Focus 100%
Melaksanakan Pengawasan Kualitas DBD
Air Minum Sesuai Standar
14. Jumlah Fasyankes (RS dan 1 Puskesmas Meningkatkan 1. Penurunan Prevalensi 32,20%
Puskesmas) yang Melaksanakan Pencegahan dan Hipertensi
Pengelolaan Limbah Medis Sesuai Pengendalian Penyakit
Aturan dengan Mengutamakan

5 Pendekatan Faktor - >

15. Persentase Tempa!vPengelolaan 44% Risiko Penyakit Tidak 2,_ Penurunan_ Prevalensi 2%
Pangan yang Memenuhi Syarat Menular Diabetes Melitus
Kesehatan
16. Persentase Tempat dan Fasilitas 60% 3. Penurunan Prevalensi ODGJ <5%
Umum yang Memenuhi Syarat Berat
kesehatan
17. Persentase Puskesmas yang 6,3%
Melaksanakan Kesehatan Kerja
18. Persentase Puskesmas yang 6,3%

Melaksanakan Kesehatan Olahraga

KASI SUMBER DAYA MANUSIA KESEHATAN/ JABATAN FUNGSIONAL

KASI PELAYANAN KESEHATAN PRIMER, MUTU DAN TRADISIONAL

KASI PROMOSI KESEHATAN DAN PEMBERDAYAAN MASYARAKAT

KASI SURVEILANS DAN IMUNISASI/ JABATAN FUNGSIONAL

KASUBBAG PERENCANAAN, EVALUASI DAN PELAPORAN

ANALIS SUMBER DAYA MANUSIA APARATUR EPIDEMIOLOGI PROGRAM
SASARAN KEGIATAN INDIKATOR TARGET SASARAN KEGIATAN INDIKATOR TARGET SASARAN KEGIATAN INDIKATOR TARGET SASARAN KEGIATAN INDIKATOR TARGET SASARAN KEGIATAN INDIKATOR TARGET
Meningkatnya 1. Jumlah tenaga kesehatan yg Mengikuti 125 Orang Meningkatnya Mutu 1. Terlaksananya Re Akreditasi 4 Meningkatnya Program 1. Jumlah Kecamatan yang 2 Kecamatan Meningkatnya kualitas | 1. Jumlah anak usia 0-11 bulan 5.675 anak Meningkatnya kualitas |1. Jumlah Pelaksanaa Rapat 1 Kali
kompetensi tenaga uji kompetensi Pelayanan di Puskesmas Puskesmas Puskesmas Promosi Kesehatan dan Menerapkan GERMAS pelayanan Imunisasi dan |yang mendapat imunisasi dasar dokumen perencanaan |Teknis Perencanaan
kesehatan Sesuai Standar Pemberdayaan Masyarakat Pencegahan KLB Lengkap. dan laporan kinerja Kegiatan
Pemberian 2. Jumlah Rekomendasi Surat ljin Praktek 670 Mendekatkan Akses 2. Terlaksananya pelayanan 2 Desa 2. Persentase Kecamatan yang 70% 2. Jumlah desa/kelurahan yang 118 desa/ Perangkat Daerah 2. Jumlah Rapat Teknis 2 Kali
Rekomendasi Izin Tenaga Kesehatan Rekomendasi Pelayanan Kesehatan pada |kesehatan di daerah terpencil Melaksanakan Pembinaan Posyandu mencapai 88% imunisasi dasar kelurahan Evaluasi Program dan
Praktek Tenaga Masyarakat di Daerah Aktif lengkap pada bayi. Anggaran Kesehatan
Kesehatan terpencil
3. Jumlah Peningkatan Kapasitas Tenaga 75 Orang Meni 1 3. T ya pelayanan P3K 100% 3. Jumlah Pesantren yang Memiliki 2 Ponpes 3. Jumlah Penemuan Kasus 2 Orang 3. Jumlah Dokumen Profil, 3 Dokumen
Kesehatan P3K dan Kegawatdaruratan |pada setiap event Poskestren non Polio AFP per 100.000 Laporan Tahunan dan SPM
di Setiap Event penduduk pada usia < 15 tahun.
4. Jumlah Dokumen Sumber daya 8 Dokumen Terpantaunya IKS pada 4. Terlaksananya analisis data PIS- 4 Kali 4. Presentase kejadian luar 100% 4. Jumlah Dokumen SAKIP |9 Dokumen
Manusia Kesehatan setiap Puskesmas PK di Kabupaten biasa yang di tanggulangi
kurang dari 24 Jam
5. Terlaksananya monitoring dan 3 Kali 5. Jumlah jemaah haji yang 350 orang 5. Jumlah Laporan 1 Dokumen
evaluasi PIS-PK di 16 Puskesmas KASI KESEHATAN KELUARGA DAN GIZI MASYARAKAT dilakukan pembinaan kesehatan Akuntabilitas Kinerja Instansi
Pemerintah (LKjIP)
6. Puskesmas melaksnakan itervensi 16
KASI KEFARMASIAN/ JABATAN ;\:ﬁgﬁIA(LNAL PENGAWAS FARMASI DAN lanjut PIS-PK Puskesmas SASARAN KEGIATAN INDIKATOR TARGET
7. Puskesmas melaksanakan update 16 Meningkatnya Pelayanan | 1. Persentase Kunjungan lbu Hamil 80%
SASARAN KEGIATAN INDIKATOR TARGET data PIS-PK pada Aplikasi Keluarga | Puskesmas Kesehatan Keluarga dan  ((K4) KASI PENCEGAHAN DAN PENGENDALIAN PENYAKIT MENULAR KASUBBAG KEUANGAN
Sehat Gizi masyarakat
Pengawasan Sarana 1. Jumlah Tindak Lanjut Pengawasan 80 Terinventasinya Data 8. Terlaksananya pertemuan 1 Kali 2. Persentase Persalinan Ditolong 85%
Distribusi Farmasi dan  |Sertifikat Produksi Pangan Industri Rekomendasi ASPAK di Seluruh monitoring dan evaluasi di kabupaten Nakes di Fasilitas Kesehatan (PF)
Pangan Sesuai Srandar |Rumah Tangga dan Nomor P-IRT Sebagai Puskesmas
1zin Produksi untuk Produk makanan SASARAN KEGIATAN INDIKATOR TARGET SASARAN KEGIATAN INDIKATOR TARGET
minuman tertentu yang dapat diproduksi
oleh Industri Rumah Tangga
2. Jumlah Pemeriksaan Post Market pada | 90 Sarana 9. Puskesmas melaksanakan update 16 3. Persentase Kunjungan Neonatal 85% Menurunnya angka 1. Jumlah Penemuan Kasus 579 Kasus Meningkatnya kualitas 12 Kali
Produk Makanan-Minuman Industri Rumah IRTP data SPA pada Aplikasi Sarana dan | Puskesmas Lengkap (KN Lengkap) kesakitan penyakit Baru TBC penatausahaan

Tangga yang Beredar dan Pengawasan
serta Tindak Lanjut Pengawasan

Prasarana, Alat Kesehatan (ASPAK)

menular

Laporan Keuangan PD

1. Jumlah Rapat Rekonsiliasi
Penerimaan Keuangan
Puskesmas
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3. Peningkatan kompetensi tenaga Teknis | 80 SDM dan Meningkatnya Mutu 10. Klinik dan Faskes Lainnya 16 Klinik 4. Persentase Cakupan Pelayanan 72% 2. Persentase kasus baru HIV 100% 2. Jumlah Laporan 1 Dokumen
Kefarmasian,pengawasan serta tindak 20 sarana Pelayanan Klinik Sesuai Menmiliki Izin Operasional Anak Balita Mendapatkan Pengobatan Administrasi Keuangan
lanjut Pengawasan Perizinan Apotek dan Standar standar
Toko Obat
11. Klinik yang Teregistrasi 16 Klinik 5. Oersentase Puskesmas Membina 20% 3. Jumlah Puskesmas dengan | 16 Puskesmas 3. Jumlah Dokumen 4 Dokumen
Model Sekolah/ Madrasah Sehat Insiden Rate (IR) DBD < Rekonsiliasi Keuangan
49/100.000 penduduk
12. Pembinaan dan pengawasan 4 kali 6. Persentase Puskesmas 70%
KASI ALAT KESEHATAN/ JABATAN FUNGSIONAL TEKNISI ELEKTROMEDIS Kirik dan fasiitas kesshatan lainnya g:r:‘ﬁedgfaaraka" Pelayanan
Memantau Sistem Rujukan | 13. Puskesmas memanfaatkan 16 7. Persentase Ibu Hamil Kurang 11,5%
di Puskesmas aplikasi online SISRUTE Puskesmas Energi Kronik (KEK) KASI PENCEGAHAN DAN PENGENDALIAN PENYAKIT TIDAK
SASARAN KEGIATAN INDIKATOR TARGET MENULAR DAN KESEHATAN JIWA KASUBBAG UMUM DAN KEPEGAWAIAN
Pengawasan Produk 1. Jumlah Sampel Produk PKRT yang 70 Sampel Terinventarisnya data 14. Puskesmas melakukan 16 8. Persentase Bayi Usia Kurang dari 59%
PKRT Diperiksa isic di isi di Pt 6 Bulan Mendapatkan ASI Eksklusif
seluruh wilayah kerja wilayah kerja puskesmas SASARAN KEGIATAN INDIKATOR TARGET SASARAN KEGIATAN INDIKATOR TARGET
puskesmas
2. Jumlah Pt yang i Alat | 6 P Penyehat Tradisional 15. Puskesmas melakukan sosialisasi 16 9. Prevalensi Stunting (Pendek dan 20% Pelayanan kesehatan 1. Jumlah penderita hipertensi 46.275 Jiwa Terpenuhinya 1. Terlaksananya Monev 1 Kali
Terlaksananya Kalibrasi kesehatannya Memiliki STPT dan SIPT STPT dan SIPT pada penyehat Puskesmas Sangat Pendek) pada Balita (TB/U) pemyakit tidak menular |mendapatkan pelayanan Pelayanan Administrasi | Kinerja PTTD
Alat Kesehatan di tradisional di wilayah kerja kesehatan sesuai standar Perkantoran
P puskesmas
Meningkatnya Kinerja 16. Pengisian Data PKP Setiap 16 2. Jumlah penderita diabetes 3.420 Jiwa 2. Terlaksananya Pelantikan 6 Kali
Puskesmas Bulannya Puskesmas melitus mendapatkan Jabatan Fungsional
pelayanan kesehatan sesuai
standar
Meningkatnya Kinerja 17. Puskesmas Melaksanakan 16 Pengelolaan pelayanan |3. Jumlah ODGJ berat 395 Jiwa 3. Terlaksananya 2 Kali
Perawatan Kesehatan Kegiatam Perkesmas Puskesmas kesehatan orang dengan |mendapatkan pelayanan Rekonsilidasi Data
Masyarakat DSl ST N UEAN, BERUA DR QLA RAGH masalah kesehatan jiwa |kesehatan sesuai standar Kepegawaian
Meningkatnya Pelayanan Teregistrasinya UTD RS 1UTD RS 4. Pelayanan Administrasi 80%
Darah di UTD RS SASARAN KEGIATAN INDIKATOR TARGET Kepegawaian Tepat Waktu
Meningkatnya Kualitas 1 Jumlah Puskesmas yang 1 Puskesmas 5. Pemeliharaan Gedung 1 Gedung
Kesehatan Lingkungan, Melaksanakan Pengawasan Kualitas Kantor
Kerja dan Olahraga Air Minum Sesuai Standar
2. Jumlah Fasyankes (RS dan 1 Puskesmas 6. Pemeliharaan Peralatan 12 Bulan
KASI PELAYANAN JAMINAN KESEHATAN Puskesmas) yang Melaksanakan Kantor
Pengelolaan Limbah Medis Sesuai
3. Persentase Tempat Pengelolaan 44% 7. Frekuensi Penyediaan 12 Bulan
SASARAN KEGIATAN INDIKATOR TARGET Pangan yang Memenuhi Syarat Makan dan Minum Rapat
Kesehatan
Masyarakat Miskin yang 1. Jumlah Laporan Peserta 1 Dokumen 4. Persentase Tempat dan Fasilitas 60% 8. Penyediaan Alat Tulis 12 Bulan
p ! 1asda Umum yang Memenuhi Syarat Kantor
kesehatan 2. Jumlah Masyarakat miskin yang 12.716 Jiwa 5. Persentase Puskesmas yang 6,3% 9. Penyediaan Barang Cetak | 12 Bulan
Menjadi Penerima Bantuan luran Melaksanakan Kesehatan Kerja dan Penggandaan
(PBI) dap Mendapatkan Pelayanan
6. Persentase Puskesmas yang 6,3% 10. Penyediaan Komponen 12 Bulan
Melaksanakan Kesehatan Olahraga Instalasi Listrik/ Penerangan
Bangunan Kantor
11. Terlaksananya 1 Kali
KASI PELAYANAN KESEHATAN RUJUKAN Pertemuan Tata Laksana
Aset
SASARAN KEGIATAN INDIKATOR TARGET
Pembinaan Monitoring 1. Terlaksananya Pembinaan, 2 Kali
Rumah Sakit Monitoring dan Evaluasi Terhadap Setahun
P 1 di 2 Rumah Sakit
Peningkatan Mutu 1. Terlaksananya pelayananan 13
Pelayanan Rujukan RS kegawatdaruratan medis Kecamatan

(PSC)

MENGETAHUI,

KE PALADINAS KESEHATAN KABUPATEN

YTANJUNG JABUNG BARAT

dr. Hj. Andi{Pada, M.Kes
embina Utapa Madya/ IV.d

NIP. 19620318 198901 2 002




