EVALUASI LAPORAN KINERJA PENGELOLA PROGRAM DAN KEGIATAN

DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I TAHUN 2025

%

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN | CAPAI
AN
JumlahﬂLaporar'\ _Surat Cuti Pegawai 12 Laporan 3 Laporan 25 %
yang diinventarisir
Meningkatkan Pelayanan
Administrasi Perkantoran
Jumlah dokumen Absensi TKK yang 12 Dokumen1 3 Dokumen | 25%

diinventarisir

Keterangan :
- Laporan dokumen surat cuti Pegawai yang direkap setiap bulannya

- Melaporkan dan mengumpulkan absensi TKK setiap bulannya

Permasalahan
- Keterlambatan waktu dalam mengajukan pembuatan surat cuti bersangkutan

Solusi :
- Agar dapat menyampaikan pembuatan surat dalam waktu 2 minggu sebelum pelaksanaan

Nip. 19871017 201705 2 005




LAPORAN KINERJA PENGELOLA PROGRAM DAN KEGIATAN
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN | TAHUN 2025

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN | % CAPAIAN

Jumiah laporan Surat Cuti 12 Laporan | 3 Laporan 25%
Pegawai yang diinventarisir
Meningkatkan Pelayanan

Administrasi Perkantoran

Jumlah dokumen Absensi TKK

o oy 12 Dokumen 3 Dokumen 25 %
yang diinventarisir

Keterangan :
- Laporan dokumen surat cuti Pegawai yang direkap setiap bulannya
- Melaporkan dan mengumpulkan absensi TKK setiap bulannya

Permasalahan
- Keterlambatan waktu dalam mengajukan pembuatan surat cuti bersangkutan

Solusi :
- Agar dapat menyampaikan pembuatan surat dalam waktu 2 minggu sebelum pelaksanaan

Kepala Sub Bag Hukum, Umum
dan Kepegawaian

O

(ZAINAL MUTTAQIN, Amd. RM,SKM) ~NETTY OCTARINA DOLOKSARIBU
NIP.19840410 200904 1 002 Nip. 19871017 201705 2 005

Pelaksana Pengelola Progthm dan Kegiatan

~




LAPORAN KINERJA PENATA KOMPUTER AHLI PERTAMA
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT

TAHUN 2024
NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN| % Capaian
: . [Jumlah Dokumen Hasil
Terkelol Sistem Inft
1 s gn.ya e e Pengelolaan Sistem Informasi | 1 Dokumen |1 Dokumen 100%
Kepegawaian L
Keneoawaian
2 |Terkelolanya Data Kepegawaian 2uinlat Doklimcn Hawl 1 Dokumen |1 Dokumen 100%

Pengelolaan Data Kepegawaian

Keterangan :

- Terkelolanya sistem informasi ASN yang terupdate

- Terupdatenya data ASN taun berjalan

Permasalahan yang dihadapi :

- masih minimnya keingin tahuan ASN tentang aplikasi myASN sehingga sulit untuk melakukan pembaruan

data individu di anlikasi

Solusi :

- Diupayakan untuk mensosialisasikan aplikasi kepegawaian kepada setiap individunya

Kuala Tungkal,
Penata Komputer Ahli Pertama

Dinas Kesehatan K

2025

. Tanjab Barat

NIP. 19930411 202421 1 021




EVALUASI LAPORAN KINERJA PENATA KOMPUTER AHLI PERTAMA
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT

Kepegawaian

Data Kepegawaian

TAHUN 2024
9,
NO | SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN /o.
Capaian |

Terkelolanya Sistem S ke

1 . : Hasil Pengelolaan 1 Dokumen | 1 Dokumen 100%
Informasi Kepegawaian j .
Sistem Informasi
Jumlah Dokumen

2 desl iy D Hasil Pengelolaan 1 Dokumen |1 Dokumen 100%

Keterangan :

- Terkelolanya sistem informasi ASN yang terupdate

- Terupdatenya data ASN taun berjalan

Permasalahan yang dihadapi :

- masih minimnya pengetahuan ASN tentang aplikasi myASN sehingga sulit untuk melakukan
pembaruan data individu di anlikasi

Solusi :

- Diupayakan untuk mensosialisasikan aplikasi kepegawaian kepada setiap individunva

Adapun Evaluasi berdasarkan capaian kinerja diatas :

- Agar terus dipantau terus pembaharuan di aplikasi myASN
- Dapat membantu ASN vang masih belum memahami aplikasi

Evaluator
Kasubag Umum, Hukum dan

Kepegawaian

ol

Zainal Muttaqin, SKM
Pembina Tk. 1/111 d

NIP. 198404102009041002

K. Tungkal,
Penata Komputer

2024

NIP. 19930411 202421 1 021



LAPORAN KINERJA PENANGGUNG JAWAB PERENCANAAN, EVALUASI
DAN PELAPORAN PROGRAM
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I (JANUARI-MARET) TAHUN 2025

NO| SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN | % Capaian
1 |Meningkatnya kualitas 1 |jumlah Pelaksanaan rapat . .
dokumen perencanaan dan teknis perencanaan kegiatan I kegiatan I kegiatan 1%
Lapozln kinerja perangkat 2 |jumlah pelaksanaan pertemuan
- evaluasi program dan 1 kegiatan 0 kegiatan 0%
anggaran kesehatan
3 |Jumlah pelaksanaan rapat
teknis evaluasi capaian SPM 1 kegiatan 0 kegiatan 0%
Bidang kesehatan
4
1
Jumlah dokumen profildan | 5 joymen | 2 dokumen | 100%
laporan tahunan
5 |Jumlah Laporan SPM 1 dokumen 1 dokumen 100%
6 |Jumlah Laporan SAKIP 9 dokumen 9 dokumen 100%
7 |Jumlah Laporan Kinerja .
instafisi Pemerintsh (LKIP) 1 dokumen 1 dokumen 100%
& Jumlah dokumen perencanaan | 12 dokumen 6 dokumen 50%
9 |Jumlah pengelolaan dan
pengadministrasian dokumen 12 dokumen | 6 dokumen 50%
perencanaan
Keterangan :

Indikator Kinerja Jumlah pelaksanaan rapat teknis perencanaan dengan target 1 kegiatan realisasi 1 kegiatan dan
capaian kinerja 100%

Indikator kinerja jumlah pelaksanaan pertemuan evaluasi program dan anggaran kesehatan dengan target 1 dan
belum realisasi sehingga capaian kinerja masih 0% hal ini karena pelaksanaan kegiatan direncanakan pada TW IV
Tahun 2025

Indikator Kinerja Jumlah pelaksanaan rapat teknis evaluasi Capaian Standar Pelayanan Minimal (SPSM) Bidang

Kesehatan dengan target 1 kegiatan belum realisasi sehingga capaian kinerja masih 0% hal ini karena pelaksanaan
kegiatan direncanakan pada TW 11

Indikator Kinerja Jumlah dokumen Profil dan Laporan Tahunan dengan target 2 dokumen realisasi 2 dokumen dan
capaian kinerja 100%. Adapun dokumen yang disiapkan adalah dokumen profil Dinas tahun 2024 dan Laporan
Tahunan 2024

1. Dokumen profil Dinas Kesehatan tahun 2024
2. Laporan Tahunan Bagian Perencanaan, Evaluasi dan Pelaporan Program Tahun 2024

Indikator Kinerja Jumlah Laporan SPM target 1 dokumen realisasi 1 dokumen dan capaian kinerja 100%
Indikator Kinerja Jumlah Laporan SAKIP dengan target 9 dokumen realisasi 9 dokumen dan capaian kinerja 100%

Dokumen Renstra tahun 2021-2026

Dokumen TKU tahun 2025

Dokumen Renja tahun 2025

Dokumen Perjanjian Kinerja tahun 2025
Dokumen Rencana Aksi tahun 2025
Dokumen Laporan Kinerja Tahun 2024

DPA tahun 2025

Pohon kinerja dan cascading tahun 2025

. Tindak Lanjut LHE AKIP Internal tahun 2024

Indikator kinerja Jumlah Laporan Kinerja Instansi Pemerintah (LKjIP) dengan target 1 dokumen realisasi 1
dokumen dan capaian kinerja 100%

1. Dokumen Laporan Kinerja Instansi Pemerintah (LKjIP) tahun 2024

N A




L=

Indikator Kinerja Jumlah Dokumen Perencanaan dengan target 12 dokumen realisasi 6 dokumen dan capaian
kinerja 50%

1. Renja Tahun 2025

2. RKA tahun 2026

3. RKA tahun 2025

4. DPA tahun 2025

5. Dokumen Rencana Aksi Tahun 2025

6. Dokumen Perjanjian Kinerja Tahun 2025

Indikator Jumlah pengelolaan dan pengadministrasian dokumen perencanaan dengan target 6 dokumen realisasi 12
dokumen dan capaian kinerja 50%

1. Renja Tahun 2025

2. RKA tahun 2026

3. RKA tahun 2025

4. DPA tahun 2025

5. Dokumen Rencana Aksi Tahun 2025

6. Dokumen Perjanjian Kinerja tahun 2025

Permasalahan yang dihadapi :

Laporan Perencanaan, Kinerja dan Evaluasi selalu bersamaan sehingga membutuhkan waktu yang lebih lama dalam
penyelesaian kerja (melebihi jam kerja)

Keterlambatan data yang masuk sehingga penyusunan dan penyampaian laporan kinerja tidak tepat waktu

Pada saat rapat-rapat perencanaan, sering mendapatkan undangan rapat yang bersamaan

Kurangnya kompetensi SDM dalam perencanaan, evaluasi dan pelaporan program

Solusi :

Mengupayakan semaksimal mungkin menyelesaikan pekerjaan tepat waktu dan apabila tidak terelakkan melakukan
kerja lembur

Melakukan koordinasi secara intens ke bidang terkait untuk mendapatkan data dengan tepat wkatu

Mengikuti rapat secara bergantian dengan staf lainnya di bagian perencanaan ataupun apabila ada keterkaitan
dengan bidang tertentu, bidang tertentu yang akan menghadiri

Peningkatan kompetensi SDM terkait perencanaan, evaluasi dan pelaporan kinerja melalui Diklat, workshop dll.

Kuala Tungkal, 8 April 2025
Penanggung jawab Perencanaan, Evaluasi dan Pelaporan Program
Kabupaten Tanjhpg Jabung Barat

DINA ELISABET BUTARBUTAR, SKM, M.LK.K.K
Pembina/IVa
NIP. 19830328 200804 2 001

H



EVALUASI LAPORAN KINERJA PENANGGUNG JAWAB PERENCANAAN, EVALUASI
DAN PELAPORAN PROGRAM
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN I (JANUARI - MARET) TAHUN 2025

perencanaan

NO| SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN | % Capaian
1 |Meningkatnya kualitas Jumlah Pelaks :
umlah Pe n

dokumen perencanaan dan teknis erezcaiazink:zaPatan 1 kegiatan 1 kegiatan 100%

laporan kinerja perangkat p g

daereh jumlah pelaksanaan pertemuan
evaluasi program dan 1 kegiatan 0 kegiatan 0%
anggaran kesehatan
Jumlah pelaksanaan rapat
teknis evaluasi capaian SPM 1 kegiatan 0 kegiatan 0%
Bidang kesehatan
Jumlah dok fild
lum oxumen protit catl 2 dokumen | 2 dokumen 100%
aporan tahunan
Jumlah Laporan SPM 1 dokumen | 1 dokumen 100%
Jumlah Laporan SAKIP 9 dokumen | 9 dokumen 100%
Jumlah Laporan Kinerja
Instansi Pemerintah (LKjIP) | | dokumen | 1 dokumen 100%
Jumlah dokumen perencanaan | 12 dokumen| 6 dokumen 50%
Jumlah pengelolaan dan
pengadministrasian dokumen | 12 dokumen| 6 dokumen 50%

Keterangan :
Indikator Kinerja Jumlah pelaksanaan rapat teknis perencanaan dengan target 1 kegiatan realisasi 1 kegiatan dan

capaian kinerja 100%

Indikator kinerja jumlah pelaksanaan pertemuan evaluasi program dan anggaran kesehatan dengan target 1 dan
belum realisasi sehingga capaian kinerja masih 0% hal ini karena pelaksanaan kegiatan direncanakan pada TW IV

Tahun 2025

Indikator Kinerja Jumlah pelaksanaan rapat teknis evaluasi Capaian Standar Pelayanan Minimal (SPSM) Bidang
Kesehatan dengan target 1 kegiatan belum realisasi sehingga capaian kinerja masih 0% hal ini karena pelaksanaan

kegiatan direncanakan pada TW 111

Indikator Kinerja Jumlah dokumen Profil dan Laporan Tahunan dengan target 2 dokumen realisasi 2 dokumen dan
capaian kinerja 100%. Adapun dokumen yang disiapkan adalah dokumen profil Dinas tahun 2024 dan Laporan

Tahun 2024

1. Dokumen profil Dinas Kesehatan tahun 2024
2. Laporan Tahunan Bagian Perencanaan, Evaluasi dan Pelaporan Program Tahun 2024

Indikator Kinerja Jumlah Laporan SPM target 1 dokumen realisasi 1 dokumen dan capaian kinerja 100%
Indikator Kinerja Jumlah Laporan SAKIP dengan target 9 dokumen realisasi 9 dokumen dan capaian kinerja 100%

Dokumen IKU tahun 2025

DPA tahun 2025

© ® NG AL =

Dokumen Renja tahun 2025

Dokumen Perjanjian Kinerja tahun 2025
Dokumen Rencana Aksi tahun 2025
Dokumen Laporan Kinerja Tahun 2024

Dokumen Renstra tahun 2021-2026

Pohon kinerja dan cascading tahun 2025
. Tindak Lanjut LHE AKIP Internal tahun 2024

Indikator kinerja Jumlah Laporan Kinerja Instansi Pemerintah (LKjIP) dengan target 1 dokumen realisasi 1

dokumen dan capaian kinerja 100%

1. Dokumen Laporan Kinerja Instansi Pemerintah (LKjIP) tahun 2024




- Indikator Kinerja Jumlah Dokumen Perencanaan dengan target 12 dokumen realisasi 6 dokumen dan capaian
kinerja 50%
1. Renja Tahun 2025
2. RKA tahun 2026
3. RKA tahun 2025
4. DPA tahun 2025
5. Dokumen Rencana Aksi Tahun 2025
6. Dokumen Perjanjian Kinerja Tahun 2025
- Indikator Jumlah pengelolaan dan pengadministrasian dokumen perencanaan dengan target 12 dokumen realisasi 6
dokumen dan capaian kinerja 50%
1. Renja Tahun 2025
2. RKA tahun 2026
3. RKA tahun 2025
4. DPA tahun 2025
5. Dokumen Rencana Aksi Tahun 2025
6. Dokumen Perjanjian Kinerja Tahun 2025

Permasalahan yang dihadapi :

- Laporan Perencanaan, Kinerja dan Evaluasi selalu bersamaan sehingga membutuhkan waktu yang lebih lama
dalam penyelesaian kerja (melebihi jam kerja)

- Keterlambatan data yang masuk sehingga penyusunan dan penyampaian laporan kinerja tidak tepat waktu

- Pada saat rapat-rapat perencanaan dan evaluasi, sering mendapatkan undan gan rapat yang bersamaan

- Kurangnya kompetensi SDM dalam perencanaan, evaluasi dan pelaporan program

Solusi :

- Mengupayakan semaksimal mungkin menyelesaikan pekerjaan tepat waktu dan apabila tidak terelakkan melakukan
kerja lembur

- Melakukan koordinasi secara intens ke bidang terkait untuk mendapatkan data dengan tepat waktu

- Mengikuti rapat secara bergantian dengan staf lainnya di bagian perencanaan ataupun apabila ada keterkaitan
dengan bidang tertentu, bidang tertentu yang akan menghadiri

- Peningkatan kompetensi SDM terkait perencanaan, evaluasi dan pelaporan kinerja melalui Diklat, workshop dll.

Adapun Evaluasi berdasarkan capaian kinerja diatas :
- Agar terus ditingkatkan kualitas laporan
- Dapat menyampaikan laporan tepat waktu
- Mempersiapkan semua dokumen terkait evaluasi yang akan dilaksanakan oleh Inspektorat maupun BPK

Evaluator, K. Tungkal, 8 April 2025
Sekretaris Diffas Kesehatan Penanggung jawab Perencanaan, Evaluasi dan Pelaporan Program
Kabupaten Tagfjung Jabung Barat Kabupaten Tapjung Jabung Barat

H. EDWIN, SKM DINA ELISABET BUT UTAR, SKM, M.K.K.K
Pembina/lva Pembina /IVa

NIP.19710828 199203 1 001 NIP. 19830328 200804 2 001




LAPORAN KINERJA
BAGIAN PERENCANAAN EVALUASI DAN PELAPORAN PROGRAM
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN I (JANUARI-MARET) TAHUN 2025

NO SASARAN INDIKATOR TARGET | CAPAIAN | %CAPAIAN
1 | Terselenggaranya | Jumlah Dokumen 18 5 27,7%
Perencanaan RKA yang Dokumen | Dokumen
yang Baik dikumpulkan
2 | Dokumen Jumlah Dokumen 18 5 27,7%
Perencanaan RKA yang diperiksa | Dokumen | Dokumen
yang Akuntabel [ jumlah Dokumen 18 5 27,7%
Perencanaan yang Dokumen | Dokumen
di Singkronkan
Keterangan:

- Indikator Kinerja Jumlah Dokumen RKA yang dikumpulkan dengan target 18

dokumen realisasi 5 Dokumen dan capaian kinerja 27,7%

- Indikator Kinerja Jumlah Dokumen RKA yang diperiksa dengan target 18

dokumen realisasi 5 Dokumen dan capaian kinerja 27,7%

- Indikator Kinerja Jumlah Dokumen Perencanaan yang di Singkronkan dengan
target 18 dokumen realisasi 5 Dokumen dan capaian kinerja 27,7%

Permasalahan yang dihadapi:

- Laporan Perencanaan, Kinerja dan Evaluasi selalu bersamaan sehingga

membutuhkan waktu yang lebih lama dalam penyelesaian kerja

- Keterlambatan data yang masuk sehingga penyusunan dan penyampaian

laporan kinerja tidak tepat waktu

- Kurangnya kompetensi SDM dalam perencanaan, evaluasi dan pelaporan

program
Solusi:

- Mengupayakan semaksimal mungkin menyelesaikan pekerjaan tepat waktu

- Melakukan koordinasi secara intens kebidang untuk mendapatkan data
dengan tepat waktu

- Peningkatan kompetensi SDM terkait perencanaan, evaluasi dan pelaporan

program.

Kuala Tungkal, 14 April 2025

Pelaksana Pengadministrasian
Perencanaan dan Program

OI

NIP. 198404172007011004




EVALUASI LAPORAN KINERJA
BAGIAN PERENCANAAN EVALUASI DAN PELAPORAN PROGRAM
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I (JANUARI-MARET) TAHUN 2025

NO SASARAN INDIKATOR TARGET | CAPAIAN | %CAPAIAN
1 | Terselenggaranya | Jumlah Dokumen 18 5 27, 7%
Perencanaan RKA yang Dokumen | Dokumen
yang Baik dikumpulkan
2 | Dokumen Jumlah Dokumen 18 5 27,7%
Perencanaan RKA yang diperiksa | Dokumen | Dokumen
yang Akuntabel  [jumlah Dokumen 18 5 27,7%
Perencanaan yang Dokumen | Dokumen
di Singkronkan
Keterangan:
- Indikator Kinerja Jumlah Dokumen RKA yang dikumpulkan dengan target 18
dokumen realisasi 5 Dokumen dan capaian kinerja 27,7%
- Indikator Kinerja Jumlah Dokumen RKA yang diperiksa dengan target 18
dokumen realisasi 5 Dokumen dan capaian kinerja 27,7%
- Indikator Kinerja Jumlah Dokumen Perencanaan yang di Singkronkan dengan
target 18 dokumen realisasi 5 Dokumen dan capaian kinerja 27,7%
Permasalahan yang dihadapi:
- Laporan Perencanaan, Kinerja dan Evaluasi selalu bersamaan sehingga
membutuhkan waktu yang lebih lama dalam penyelesaian kerja
- Keterlambatan data yang masuk sehingga penyusunan dan penyampaian
laporan kinerja tidak tepat waktu
- Kurangnya kompetensi SDM dalam perencanaan, evaluasi dan pelaporan
program
Solusi:

Mengupayakan semaksimal mungkin menyelesaikan pekerjaan tepat waktu
Melakukan koordinasi secara intens kebidang untuk mendapatkan data
dengan tepat waktu

Peningkatan kompetensi SDM terkait perencanaan, evaluasi dan pelaporan

program.

Kuala Tungkal, 14 April 2025

Evaluator,
Sekretaris Dinas Kesehatan Pelaksana Pengadministrasian
Kabupaten T g Jabung Barat Perencanaan,dan Program
H. EDWIN, SKM M. SOIM

NIP. 197108281992031001 NIP. 198404172007011004




EVALUASI LAPORAN KINERJA
PELAKSANA ANALIS LAPORAN AKUNTABILITAS KINERJA

SEKRETARIAT DINAS KESEHATAN
KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN I TAHUN 2025

AIAN o,
NO SASARAN INDIKATOR TARGET e c APﬁI.AN
1 | Meningkatnya Jumlah Dokumen 12 3 25
Kualitas Administrasi dan Dokumen | Dokumen
Penatausahaan Dokumen
Dokumen Perencanaan
Laporan
Perencanaan
Dinas Kesehatan | Jumlah 12 3 25
Kab. Tanjung Pengadministrasian | Dokumen Dokumen
Jabung Barat Dokumen
Perencanaan
Keterangan:

- Data laporan SPM triwulan I sudah diinput di
https:// spm.bangda.kemendagri.go.id

Permasalahan yang dihadapi:

- Data dari bidang-bidang terkadang belum lengkap dan tidak tepat waktu
sehingga dokumen administrasi dan dokumen perencanaan selesai tidak
tepat waktu

Solusi:

- Membuat surat permintaan data ke bidang-bidang

Adapun Evaluasi berdasarkan capaian kinerja diatas:

Meningkatnya Kualitas Penatausahaan Dokumen Laporan Perencanaan Dinas
Kesehatan Kab. Tanjung jabung Barat

Evaluator
Sekretaris Dihas Kesehatan Pelaksana Analis Laporan
Kabupaten T ng Jabung Barat Akuntabilitas Kinerja

, ? -
H. EDWIN, SKM YENNY HANIAH, SKM
Pembina/IVa Penata Muda Tk.I/IIIb

Nip. 19710828 199203 1 001 Nip. 19800801 200501 2 017




LAPORAN KINERJA
PELAKSANA ANALIS LAPORAN AKUNTABILITAS KINERJA

SEKRETARIAT DINAS KESEHATAN
KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN I TAHUN 2025

AIAN 0,
NO SASARAN INDIKATOR TARGET o c APﬁIAN
1 | Meningkatnya Jumlah Dokumen 12 3 25
Kualitas Administrasi dan Dokumen | Dokumen
Penatausahaan Dokumen
Dokumen Perencanaan
Laporan
Perencanaan
Dinas Kesehatan | Jumlah 12 3 25
Kab. Tanjung Pengadministrasian | Dokumen Dokumen
jabung Barat Dokumen
Perencanaan
Keterangan:

- Data laporan SPM triwulan I sudah diinput di
https: / /spm.bangda.kemendagri. go.id

Permasalahan yang dihadapi:

- Data dari bidang-bidang terkadang belum lengkap dan tidak tepat waktu
sehingga dokumen administrasi dan dokumen perencanaan selesai tidak
tepat waktu

Solusi:

- Membuat surat permintaan data ke bidang-bidang

Kuala Tungkal, 2025
Pelaksana Analis Laporan
Akuntabilitas Kinerja

g /
YENNY HANIAH, SKM

Penata Muda Tk.I/IIIb
Nip. 19800801 200501 2 017




LAPORAN KINERJA

BAGIAN PERENCANAAN EVALUASI DAN PELAPORAN PROGRAM
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN I TAHUN 2025

NO SASARAN INDIKATOR TARGET | CAPAIAN | %CAPAIAN
Meningkatnya Jumlah Dokumen 4 1 25%
Kualitas Laporan Dokumen | Dokumen
Pelayanan Publik Perencanaan
dan Kinerja Jumlah Dokumen 12 3 25%

Laporan Tahunan Dokumen | Dokumen
Perangkat Daerah dan Laporan SPM

Keterangan:
- Data Laporan SPM Triwu
https:// spm.bangda.kemendagri.go.id

- Dokumen Laporan perencanaan telah seles
Kinerja Triwulan I

Permasalahan yang dihadapi:
- Data dari bidang-bidang terkadang belum
sehingga Dokumen Laporan Perencanaan

lan I sudah diinput di

dan Laporan SPM selesai tidak tepat waktu

Solusi:

- Membuat surat Permintaan data ke bidang-bidang

Kuala Tungkal,\4 April 2025

Pihak Pertama,
Perencana Ahli Pertama

i

ANI HANIFAH, S.Pd
NIPPPK.199610202024212058

ai 1 Dokumen yaitu Laporan

lengkap dan tidak tepat waktu
dan Dokumen Laporan Tahunan




EVALUASI LAPORAN KINERJA
BAGIAN PERENCANAAN EVALUASI DAN PELAPORAN PROGRAM
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I TAHUN 2025

NO SASARAN INDIKATOR TARGET | CAPAIAN | %CAPAIAN
1 | Meningkatnya Jumlah Dokumen 4 1 25%
Kualitas Laporan Dokumen | Dokumen
Pelayanan Publik Perencanaan
dan Kinerja Jumlah Dokumen 12 3 25%
Peranekat Daerak Laporan Tahunan Dokumen | Dokumen
& dan Laporan SPM
Keterangan:

Data Laporan SPM Triwulan I sudah diinput di

https:/ /spm.bangda.kemendagri.go.id

Dokumen Laporan perencanaan telah selesai 1 Dokumen yaitu Laporan

Kinerja Triwulan I

Permasalahan yang dihadapi:
- Data dari bidang-bidang terkadang belum lengkap dan tidak tepat waktu
sehingga Dokumen Laporan Perencanaan dan Dokumen Laporan Tahunan

dan Laporan SPM selesai tidak tepat waktu

Solusi:
Membuat surat Permintaan data ke bidang-bidang

Adapun Evaluasi berdasarkan capaian kinerja diatas:
- Meningkatnya Kualitas Pelayanan Publik dan Kinerja Dinas Kesehatan Kab.
Tanjung Jabung Barat.

Pihak Kedua,
Sekretaris Djras Kesehatan
Kabupaten Tafjung Jabung Barat

H. EDWIN, SKM

NIP. 197108281992031001

Pihak Pertama,

Perencana Ahli Pertama

.

ANI HANIFAH, S.Pd
NIPPPK.199610202024212058

Kuala Tungkal, \{ April 2025
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LAPORAN KINERJA PELAKSANA PERENCANAAN EVALUASI DAN PELAPORAN
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN IV TAHUN 2024
o SASARAN STRATEGIS ' . i & “"Wcap:m;
j [Mengajukan kenaikan gaji ASN dan PPPK Dipgs Jumlah berkas laporan kenaikan gaji 20 24
Kesehatan

; 120%
ASN dan PPPK Dinas Kesehatan Dokumen|Dokumen

Mengajukan SPM Gaji ASN dan PPPK Dinas 4 '

2 |pusk o | tumian berkas SPM Be'rias 30 berkas| 166%
Membuat laporan perubahan Gaji ASN dan PPPK . 12 12

} Dinas dan Puskesmas Jumlah laporan perubahan B Berkas | Berkas i
Membuat surat usulan pembaharuan gaji ASN dan i 19 24

4 |pprx Dinas dan Puskesmas Jumlah surat pembaharuan gaji Berkas | Berkas | '26%

Keterangan, ;

= Sasaran strategis pertama Mengajukan kenaikan
- Sasaran strategis kedua Mengajukan SPM Gaji
- Sasaran strategis ketiga m

gaji ASN dan PPPK Dinas Keschatann dengan indikator jumlah berkas
ASN dan PPPK Dinas dan Puskesmas dengan indikator jumlah berkas SPM.
embuat laporan perubahan 2aji ASN dan PPPK Dinas Kesehatan dan Puskesmas, dengan indikator

Sasaran Strategis ke empat membuat surat usulan pembaharuan gaji ASN dan PPPK Dinas dan Puskesmas, dengan indikator
Permasalahan Yyang dihadapi ;

= 2guan pada signal disaat penginputan sehingga bisa membuat keterlambatan dalam proses pelaporan,
Solusi :

untuk dapat terus meningkatkan kualitas laporan
mengerjakan laporan dan dokumen dengan penuh ketelitian

Ka. Tungkal
Pg abAata

ASTUTT, SE
Penata / 11l ¢

NIP. 19870212 201001 2 015
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Mengajukan kenaikan #4ji ASN dan PPPK Jut}_ﬂnh herkas laporan kenaikan
Dinas Keschatan :'J' ASN dan PPPK Dinas 20 Dokumen | 24 Dokumen 120%
eschatan

3 Mengajukan SPM Gaji ASN dan PPPK
Dinas dan Puskesmas Jumiah berkas SpM 18 Berkas 30 berkas 166%

3 Membuat laporan perubahan Gaji ASN dan
PPPK Dinas dan Puskesmas

Jumlah laporan perubahan gaji 12 Berkas

12 Berkas 100%
4 Membuat surat usulan pembaharuan gaji
ASN dan PPPK Dinas dan Puskesmas Jumlah surat pembaharuan gaji 19 Berkas | 24 Berkas 126%
Keterangan ;

K Dinas dan Puskesmas dengan indikator jumlah berkas SPM,
target 18 berkas, dan realisasi capaian 166%,
Sasaran strategis ketiga membgm laporan perubahan 23ji ASN dan PPPK Dinas Kesehatan dan Puskesmas, dengan indikator
Jumlah laporan perubahan gaji, target 12 bekas dan realisasi capaian nya 100%
 Sasaran Strategis ke empat membuat surat usulan pembaharuan 2aji ASN dan PPPK Dinas dan Puskesmas, dengan indikator
Jumlah surat pembaharuan gaji, target 19 berkas dan realisasi capaian 126%.
Permasalahan Yang dihadapi :

Pada signal disaat penginputan sehingga bisa membuat keterlambatan dalam proses pelaporan.
Solusi :
= untuk dapat terus meningkatkan kualitas laporan

©  Mmengerjakan laporan dan dokumen dengan penuh ketelitian
Adapun Evaluasi berdasarkan capaian kinerja diatas :
- Dapat menyampaikan laporan tepat waktu
- Mempersiapkan semua dokumen terkait evaluasi yang akan dilaksanakan oleh Inspektorat maupun BPK
Evaluator Ka. Tungkal
Kepala Subbagian Keuangan dan Aset Pengolah Data
Kab. Tanjab Barat
.’l
A IN ASTUM, SE
Penata Muda TK. I/11Lb Penata /il ¢
NIP. 19670503 198901 1 001

NIP. 19870212 201001 2 015



LAPORAN KINERJA PENGURUS BARANG PENGGUNA
DINAS KESEHATAN TANJUNG JABUNG BARAT

TAHUN 2025
NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN FESSEN
CAPAIAN
1 Optimalisasi pengelolaan aset Persentase aset terinventarisasi 100% 95% 95%
kantor dengan benar
Laporan aset perbulan 1 laporan
2 |Pelaporan kondisi aset berkala e i s 1 laporan/ P / 100%
terselesaikan bulan |bulan
Peningkatan sistem digitalisasi Aplikasi inventaris aset
3 ing n sistem digitalisasi p-l i inven ar_lsa T TR 100%
aset terimplementasi
KETERANGAN

- 5% aset belom terkondisikan

- Pelaporan kondisi aset sudah tepat waktu
- Invetarisasi aset secara sistem sudah berjal

PERMASALAHAN YANG DIHADAPI
- Ada aset yang belum tercatat karena dokumen hilang atau belum diverifikasi.
- Data tidak konsisten karena input dari 16 Puskesmas
- Resistensi pegawai terhadap sistem baru

SOLuUsSI
- Melakukan advokasi ke kepala puskesmas dan pengurus barang untuk cross-check data fisik maupun
sistem dan sosialisasi SOP inventarisasi ke seluruh Puskesmas.
- Menetapkan deadline jelas dan sanksi keterlambatan.

- Pelatihan intensif untuk pengguna serta berkoordinasi dengan tim IT untuk perbaikan bug.

Ka. Tungkal, 14 Maret 2025
Pengurus Barang

DIAN SAHUTRA, SKM

Penata|Tk. 1/ Iil.d
NIP. 19791013 201101 1 003




EVALUASI LAPORAN KINERJA PENGURUS BARANG PENGGUNA
DINAS KESEHATAN TANJUNG JABUNG BARAT

TAHUN 2025
NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN RERSEN
CAPAIAN
1 Optimalisasi pengelolaan aset Persentase aset terinventarisasi 100% 95% 95%
kantor dengan benar
Lapora t perbulan 1 laporan
2 |Pelaporan kondisi aset berkala i ése ke 1 laporan/ P / 100%
terselesaikan bulan |bulan
3 Peningkatan sistem digitalisasi ApI{ikasi inventafis aset FLTRNORE e 100%
aset terimplementasi
KETERANGAN

- 5% aset belom terkondisikan
- Pelaporan kondisi aset sudah tepat waktu
- Invetarisasi aset secara sistem sudah berjal

PERMASALAHAN YANG DIHADAPI

- Ada aset yang belum tercatat karena dokumen hilang atau belum diverifikasi. .

- Data tidak konsisten karena input dari 16 Puskesmas
- Resistensi pegawai terhadap sistem baru

SOLUSI

- Melakukan advokasi ke kepala puskesmas dan pengurus barang untuk cross-check data fisik maupun

sistem dan sosialisasi SOP inventarisasi ke seluruh Puskesmas.
- Menetapkan deadline jelas dan sanksi keterlambatan.

- Pelatihan intensif untuk pengguna serta berkoordinasi dengan tim IT untuk perbaikan bug.

ADAPUN EVALUASI BERDASAKAN CAPAIAN KINERJA DIATAS
- Menyelesaikan inventarisasi 5% aset yang belum tercatat
- Membuat Surat pemberitahuan ke Kepala Puskesmas
- Melakukan BIMTEK untuk pengurus barang Puskesmas

Evaluator
Sekretaris Djgas Kesehatan
jung Jabung Barat

H. EDWIN, SKM
Pembina IV.a
NIP. 19710828 199203 1 001

Ka. Tungkal, 14 Maret 2025
Pengurus Barang

(

DIAN SAHUTRA, SKM

PenatalTk. 1/ 1.d
NIP. 19791013 201101 1 003




RAN KINERJA KEPALA SUB BAGIAN KEUANGAN
S

LAPO
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN v TAHUN 2024

| = “APAIAN . —
| TARGET | CAPAIAN |Capaian
1 ,

| sl |

_ A
INDIKA TOR

. eningtny i enataus Iap ‘
keuangan perangkat daerah

1.Jumlah rapat rekonsiljasj penerimaan

12 Kali 12 Kali 100%
keuangan puskesmas

2. Jumlah laporan administrasj I'dokumen | i dokumen 100%
keuangan

3. Jumlah dokumen rekonsiljasi

k 4 dokumen | 48 dokumen | 1200%
‘J\ euangan

Keterangan ;

- Sasaran

- Sasaran Strategis
dokumen rekonsi

Permasatahay yang dihadapi :

= Masih ada nya beberapa puskesmas
Perlu nya ketelitian pada dokumen

Ka. Tungkal April 2025

U
NIP. 19670503 198901 1 001



LAPORAN KIVERJA KEPALA SUR BAGIAN KEL 494
DEVAS KESEHATAN KABEPATEN TANANG JRBUNG BARAT

TRIWLLAS ¥ TARLYN 2025
f | | i | o
WP”‘ 3 Jumish iagoran sdministrasi kenangzn. | | dekomen me,r L% 1
| | 1200

j/k 1. Fumbak doloumen refonsiliasi kenangzan | £ dokumen | $3 dakumen

- -:mwmmpmmw.myzmmwmmmm
- ‘mmww,mﬂifaﬁ reafisasi capaian 12 kali dan perentuse capman 1va e
;-mmmwmmm lapnran kenangzn peranglat daerah dengan mdilcasr mmizh

. ”thugﬂm«mmimmwmmmmmn%
wmmmmmmwpammmmm;mmgmm

. wmmm#dﬁmaﬁnﬁnmm&zmm;éﬁzimﬂ

Prmasalshn yang dihadapi :

P mya kewlitian pada dokumen pelalGanaan kegiatan yang akan dilaksanakan.

-

Siplinss

- metaksanalan soswaliast ke selurufy puskesmas ontuk menyampaikan laporan nyz epar wakiy dan kesefitian datz vang 2z
Slaporian

Eonisasi

. sz dapa memyzmpeikan laporan tepat wakos sesuai wakos yang efah diterapkan
- ek dapat teves meningiatican kealitas laporan

MEKM
NIP. [96704G7 195163 [ 006




EVALUASI LAPORAN KINERJA PELAKSANA PENGELOLA KEUANGAN
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN IV TAHUN 2024
NO SASARAN STRATEGIS - INDIKATOR 1 TQIG“ | cAPAIAN % 5
; ) l;&\iinul)n administrasi dan Jumiah administrasi dan dokumen V2 dokaoos: | 12 dokurses] T8
,_J_\_iokumcn percncanaan yang di susun ey
2 lerkelolanya pengadministrasian Jumlah administras umen 12 doki 2 ral 0%
dokumen perencanaan perencanaan AR doku
Tcrpe.nuhinya rekonsiliasi .lumla.h berkas rekonsiliasi 48 . _—
pencrimaan BLUD Puskesmas pencrimaan Berkas dokumen
4 l'erpenuhinya laporan BLUD Jumlah dokumen laporan BLUD 16 be 6 ——
Puskesmas Puskesmas e Borkes

Keterangan :

Sasaran strategis pertama tersedianya administrasi dan dokumen perencanaan dengan indikator jumlah

administrasi dan dokumen yang di susun, target 12 dokumen, realisasi capaian 100 %.
Sasaran strategis kedua terkelolanya pengadministrasian dokumen perencanaan meningkatnya pemenuhan
dokumen keangan dengan indikator persentase pemenuhan dokumen keuangan, target 25% realisasi capaian

100%

Sasaran stratcgis terpenuhinya rekonsiliasi penerimaan BLUD Puskesmas dengan indikator jumlah berkas
rekonsiliasi penerimaan , target 48 berkas,capaian 64 dokumen realisasi 133 %.

Sasaran Strategis terpenuhinya laporan BI.UD puskesmas dengan indikator jumlah dokumen laporan BLUD
puskesmas. target 16 berkas capaian realisasi 100%.

Permasalahan yang dihadapi :

Masih ada Puskesmas yang lambat mengirimkan data rekonsiliasi ke Dinas Kesehatan
Perlunya ketelitian pada dokumen pelaksanaan kegiatan dengan kegiatan yang akan dilaksanakan.

Solusi :

Melaksanakan sosialisasi ke puskesmas setiap membuat laporan rekonsiliasi sebelum dikiirim ke dinas

keschatan terkait ketelitian data pada dokumen serta membuat dokumen pendukung.

Adapun Evaluasi berdasarkan capaian kinerja diatas :
- Agar terus ditingkatkan kwalitas laporan
- Dapat menyampaikan laporan tepat waktu

- Mempersiapkan semua dokumen terkait evaluasi yang akan dilaksanakan oleh Inspektorat maupun BPK

Evaluator
Kasubag Keuangan
Kabupaten Tanj

SYANIST N
Penata Muda TK |
NIP.19670503 198901 1

Jabung Barat

001

Ka. Tungkal,

Pengolah Data

SRI DARMIATI, SKM

[k

e ———————— e,

Penata /111 ¢

NIP. 19780228 200604 2019




LAPORAN KINERJA PELAKSANA PENGELOLA KEUANGAN
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN IV TAHUN 2024

ar , %
[ NO F SASARAN STRATEGIS INDIKATOR o TARGI;I' ’ CAPAIAN Ca
> Tersedianya administrasi dan Jumluhl administrasi dan dokumen 12 dokumen |12 dokumen| 100%
rencanaan yang di susun_ i
I'erkelolanya pengadministrasian Jumlah administrasi dokumen 12 dokumen | 12 dokumen 100%
dokumen perer perencanaan :
Jumlah berkas rekonsiliasi 48 Berkas 64 dokumen| 133%

| Terpenuhinya rekonsiliasi
penerimaan BLUD Puskesmas penerimaan

i I'erpenuhinya laporan BLUD Jumlah dokumen laporan BLUD 16 berkas 16 Berkas 100%
Puskesmas Puskesmas

Keterangan :
- Sasaran strategis pertama tersediany

administrasi dan dokumen yang di s

- Sasaran strategis kedua terkelolanya pen
dokumen keangan dengan indikator pers:
100%

- Sasaran strategis terpenuhinya rekonsiliasi
rekonsiliasi penerimaan , target 48 berkas,capaian 64 dokumen realisasi 133 %,

- Sasaran Strategis terpenuhinya laporan BLUD puskesmas dengan indikator jumlah dokumen laporan BLUD

puskesmas. target 16 berkas capaian realisasi 100%.

a administrasi dan dokumen perencanaan dengan indikator jumlah

usun, target 12 dokumen, realisasi capaian 100 %.

gadministrasian dokumen perencanaan meningkatnya pemenuhan
entase pemenuhan dokumen keuangan, target 25% realisasi capaian

pencrimaan BLUD Puskesmas dengan indikator jumlah berkas

Permasalahan yang dihadapi :
Masih ada Puskesmas yang lambat mengirimkan data rekonsiliasi ke Dinas Keschatan

Perlunya ketelitian pada dokumen pelaksanaan kegiatan dengan kegiatan yang akan dilaksanakan.

Solusi :
Melaksanakan sosialisasi ke puskesmas setiap membuat laporan rekonsiliasi sebelum dikiirim ke dinas
keschatan terkait ketelitian data pada dokumen scrta membuat dokumen pendukung,

~ Ka. Tungkal,
Pengolah Data

SRI DARMIATI, SKM
Penata / I11 ¢
NIP. 19780228 200604 2019




EVALUASI LAPORAN KINERJA ANALIS SUMBER DAYA APARATUR AHLI MUDA
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN | TAHUN 2025

1. Keglatan yang dilaksanankan di Triwulan | menyusun perencanaan kebutuhan Aparatur Sipil Negara
2. Untuk kegiatan ini telah dilaksanakan dari TW sebelumnya
3. Penyusunan Rencana Kebutuhan ini di laksanakan di masing- masing fasllitas Kesehatan berjumlah 20 Fasllitas Kesehatan

Permasalahan yang dihadapl

1. Tidak tersedianya dana untuk pelaksanaan Ujikompetensi Jabatan
Fungsional Kesehatan

2. Belum keluarnya Rekomendasi kebutuhan Formasl Jabatan fungsional
dari Menpan -RB

Soluslanya:

1.Tersedlanya dana untuk pelaksanaan Ujikompetensl Jabatan Fungslonal
Kesehatan

2.Koordinasl dengan BKPSDM Kabupaten Tanjung Jabung Barat

adapun Evaluasl berdasarkan capalan kinerja dlatas
1. meningkatkan/membina faskes yang SDM kesehatan nya belum terpenuhl secara maksimal
2.mengkordInasikan ke plhak terkalt dalam pemenuhan rekomendasl formasl Jabfung kesehatan di fasilitas kesehatan

NO SASARAN STATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN % CAPAIAN
1 |Terlaksananya Penyusunan Perencanaan Kebutuhan Aparatur Sipll Negara Terpenuhinya perencanaan kebutuhan 20 Faskes 20 faskes 100
SDM Kesehatan di setlap Faskes
2 |Persentase Pusk dengan 9 ( sembilan ) jenls tenaga kesehatan Jumlah Puskesmas yang memenuhl 9 16 Puskesmas | 8 Puskesmas 50
sesual standar ( sembllan ) Jenis Nakes sesual standar
3 |[Pesentase Tersedinya dokter di Puskesmas Jumlah puskesmas yang ada dokter 16 Puskesmas | 16 Puskesmas 100
4_|Persentase RSUD Yang Memiliki 4 dokter spesialis dasar Jumlah RSUD yang memiliki 4 dokter speslalls 2RumahSakit | 1RSUD 50
dan 3 penunjang dan 3 penunjang
5 |Terlaksananya Ujikompetensi Jabatan Fungsional Kesehatan Jumlah tenaga Kesehatan yang mengikuti 100 Nakes 0 0
UJi kompetens| Fungsional Kesehatan
Keterangan :

Analis sumber Daya Manusia Aparatur Ahll Muda

B Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

LAPORAN KINERJA ANALIS SUMBER DAYA APARATUR AHLI MUDA
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN | TAHUN 2025

LAPORAN KINERJA
NO SASARAN STATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN % CAPAIAN
1 |Terlaksananya Penyusunan Perencanaan Kebutuhan Aparatur Sipil Negara Terpenuhinya perencanaan kebutuhan 20 Faskes 20 faskes 100
SDM Kesehatan di setiap Faskes
2 |Persentase Puskesmas dengan 9 ( sembilan ) jenis tenaga kesehatan Jumlah Puskesmas yang memenuhi 9 16 Puskesmas | 8 Puskesmas 50
sesual standar ( sembilan ) jenis Nakes sesual standar
3 |Pesentase Tersedinya dokter di Puskesmas Jumlah puskesmas yang ada dokter 16 Puskesmas | 16 Puskesmas 100
4 |Persentase RSUD Yang Memiliki 4 dokter spesialis dasar Jumlah RSUD yang memiliki 4 dokter spesialis 2 Rumah Sakit 1 RSUD 50
dan 3 penunjang dan 3 penunjang
5 |Terlaksananya Ujikompetensi Jabatan Fungsional Kesehatan Jumlah tenaga Kesehatan yang mengikuti 100 Nakes 0 0

Uji kompetensi Fungsional Kesehatan

Keterangan:

1. Kegiatan yang dilaksanankan di Triwulan | menyusun perencanaan kebutuhan Aparatur Sipil Negara

2. Untuk kegiatan ini telah dilaksanakan dari TW sebelumnya

3. Penyusunan Rencana Kebutuhan ini di laksanakan di masing- masing fasilitas Kesehatan berjumlah 20 Fasilitas

Permasalahan yang dihadapi

1. Tidak tersedianya dana untuk pelaksanaan Ujikompetensi Jabatan
Fungsional Kesehatan

2. Belum keluarya Rekomendasi kebutuhan Formasi jabatan fungsional
dari Menpan -RB

Solusianya:

1.Tersedianya dana untuk pelaksanaan Ujikompetensi Jabatan Fungsional
Kesehatan

2.Koordinasi dengan BKPSDM Kabupaten Tanjung Jabung Barat

Analis sumber Daya Manusia Aparatur Ahli Muda

HJJUARIAH Amd.Kes

Nip.19670818 198803 2 006

B Dipindai dengan CamScanner



https://v3.camscanner.com/user/download







EVALUASI LAPORAN KINERJA PENGELOLA DATA
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I TAHUN 2025

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN | % CAPAIAN
Meningkatnya Akses dan Mutu Sumber Daya Perscntase Tercapainya Jumlah Laporan . o
' Manusia SDMK Tenaga Keschatan L = 1%
Terverifikasi Persyaratan Permohonan Pengajuan [Jumlah Dokumen Persyaratan Usulan "
2 Surat Tugas Dokter Spesialis Dokter Spesialis yang diverifikasi 2 Dokumen 0% 0%

Keterangan :
- Persentase Tercapainya Jumlah Laporan SDMK Tenaga Kesehatan baru 15 % dari 90 % Jumlah Laporan SDMK Triwulan I Tabun 2025
- Untuk Dokumen Usulan Dokter Spesialis yang diverifikasi belum ada usulan Dokumen Dokter Spesialis
Permasalahan yang dihadapi
- Belum ada permintaan tenaga Dokter Spesialis Pengantian / Tamu Untuk Rumah Sakit Umum Daerah Kab. Tanjung Jabung Barat
- Terkendala data inputan data SDMK dari Puskesmas,Rumah Sakat, dan Instalasi Farmasi dan Klinik - klinik Swasta
Solusi :

- Peningkatan Penguatan Bimbingan Teknis dan Pendampingan ke dari Puskesmas,Rumah Sakit, dan Instalasi Farmasi dan Klinik — klinik Swasta

Pihak Pertama,
Pelaksana Pengelola Data

Pihak Kedua,

ERVINNA MAYORITAS.AP
NIP.19760527 200801 2 004

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

LAPORAN KINERJA PENGELOLA DATA
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN I TAHUN 2025
NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN % CAPAIAN
Meningkatnya Akses dan Mutu Sumber Daya Persentase Tercapainya Jumlah Laporan &
' Invaoumis SDMK Tenaga Keschatan 90% 15% 17%
Tervenfikasi Persyaratan Permohonan Pengajuan |Jumlah Dokumen Persyaratan Usulan o o
- Surat Tugas Dokter Spesialis Dokter Spesialis yang diverifikasi 2 Dokumen 0% 0%
Keterangan :
- Persentase Tercapainya Jumlah Laporan SDMK Tenaga Keschatan baru 15 % dari 90 % Jumlah Laporan SDMK Triwulan I Tahun 2025
- Untuk Dokumen Usulan Dokter Spesialis yang diverifikasi belum ada usulan Dokumen Dokter Spesialis
Permasalahan yang dihadapi
- Belum ada permintaan tenaga Dokter Spesialis Pengantian / Tamu Untuk Rumah Sakit Umum Dacrah Kab. Tanjung Jabung Barat
- Terkendala data inputan data SDMK dari Puskesmas,Rumah Sakit, dan Instalasi Farmasi dan Klinik - klinik Swasta
Solusi :

- Peningkatan Penguatan Bimbingan Teknis dan Pendampingan ke dari Puskesmas,Rumah Sakit, dan Instalasi Farmasi dan Klinik — klinik Swasta
Kuala Tungkal, \H April 2025

Pelaksana Pengelola Data

v

ERVINNA MAYORITA,S.AP
NIP.19760527 200801 2 004

Dipindai dengan CamScanner
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EVALUASI LAPORAN KINERJA ADMINISTRATOR KESEHATAN AHLI PERTAMA
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN | TAHUN 2025

SASARAN STATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN % CAPAIAN

Terlaksananya Penyusunan Perencanaan Kebutuhan Aparatur Sipil Negara Terpenuhinya perencanaan kebutuhan 20 Faskes 20 faskes 100

SDM Kesehatan di setiap Faskes

Terpenuhinya data di aplikasi satu sehat sdmk 16 Puskesmas | 8 Puskesmas 50

Keterangan :

1. Kegiatan yang dilaksanankan di Triwulan | menyusun perencanaan kebutuhan Aparatur Sipil Negara

2. Untuk kegiatan ini telah dilaksanakan dari TW sebelumnya

3. Penyusunan Rencana Kebutuhan ini di laksanakan di masing- masing fasilitas Kesehatan berjumlah 20 Fasilitas Kesehatan

Permasalahan yang dihadapi:
1. Belum keluarnya Rekomendasi kebutuhan Formasi jabatan fungsional
dari Menpan -RB

Solusinya:
1.Koordinasi dengan BKPSDM Kabupaten Tanjung Jabung Barat

Adapun Evaluasi berdasarkan capaian kinerja diatas :
1. meningkatkan/membina faskes yang SDM kesehatan nya belum terpenuhi secara maksimal

Administrator Kesehatan Apfi Pertama

N

B Dipindai dengan CamScanner
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EVALUASI LAPORAN KINERJA ADMINISTRATOR KESEHATAN AHLI PERTAMA
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN | TAHUN 2025

NO | SASARAN STATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN % CAPAIAN
1 |Terlaksananya Penyusunan Perencanaan Kebutuhan Aparatur Sipil Negara Terpenuhinya perencanaan kebutuhan 20 Faskes 20 faskes 100
SDM Kesehatan di setlap Faskes
Terpenuhinya data di aplikasl satu sehat sdmk 16 Puskesmas | 8 Puskesmas S0
Keterangan :

1. Kegiatan yang dilaksanankan di Triwulan | menyusun perencanaan kebutuhan Aparatur Sipil Negara
2. Untuk kegiatan ini telah dilaksanakan dari TW sebelumnya

3. Penyusunan Rencana Kebutuhan ini di laksanakan di masing- masing fasilitas Kesehatan berjumlah 20 Fasilitas Kesehatan

Permasalahan yang dihadapi:
1. Belum keluarnya Rekomendasi kebutuhan Formasi jabatan fungsional
dari Menpan -RB

Solusinya:
1.Koordinasi dengan BKPSDM Kabupaten Tanjung Jabung Barat

Administrator Kesehatan Ahli Pertama

!,
L s

80908 202421 1013

Nip.198

Dipindai dengan CamScanner
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LAPORAN KINERJA ADMINISTRATOR KESEHATAN AHLI MUDA
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN I TAHUN 2025
No. | SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN %
CAPAIAN
1. | Terlaksananya Pengawasan | Persentase Fasilitas Pelayanan 50% 5 Sarana Fasilitas 10%
Fasilitas Pelayanan Kefarmasian Apotek, Toko Obat yang Pelayanan
kefarmasian ( Apotek dan memenuhi Standar dan Persyaratan Rethrinasian
Toko Obat) yang memenuhi | Perizinan
Standar dan Persyaratan
Perizinan
2. | Terlaksananya pengawasan | Persentase Hasil Pengendalian dan
perijinan SPP-IRT dan Pengawasan serta Tindak A Lanjut
sarana yang diterbitkan :’ e(;lgatwa;an S‘:l“’;ﬁkat P rzduk:; Pang;n 5 SPP-IRT dan
. ndustri Rumah Tangga dan Nomor P- sarana yan )
pesuhl ket IRT sebagai Izin Produksi, untuk 50% dilerbit{(angsesuai 10%
Produk Makanan Minuman Tertentu ketentuan
yang Dapat Diproduksi oleh Industri
Rumah Tangga
3 | Terlaksananya pengawasan | Persentase Jumlah Produk dan Sarana
pangan IRT yang memenuhi Produksi Makanan-Minuman Industri
syarat Rl'jmah Tangga' Beredar  yang 65% 0 0
Dilakukan Pemeriksaan Post Market
dalam  rangka Tindak  Lanjut
Pengawasan
4 | Terlaksananya Pengawasan | Jumlah Dokumen Hasil Pengendalian
serta Tindak Lanjut | dan Pengawasan serta Tindak Lanjut
Penerbitan Stiker Pembinaan | Penerbitan Stiker Pembinaan pada 1 0 0
pada Makanan Jajanan Anak | Makanan Jajanan Anak Sekolah. Dokumen
Sekolah.

Keterangan :

- Kegiatan yang telah dilaksanakan pada TW | Pengawasan Fasilitas pelayanan kefarmasian (Apotek
dan Toko Obat) pada 15 sarana dan yang memenuhi persyaratan 5 sarana .
- Pengawasan Perijinan sarana SPP-IRT di TW | pada 80 sarana IRTP dan yang memenuhi 5 Sarana

IRTP

- Pengawasan dan Uji Sampel Produk belum di laksanakan untuk TW I

- Kegiatan Pengawasan serta Tindak Lanjut Penerbitan Stiker Pembinaan pada Makanan Jajanan Anak
Sekolah.belum di laksanakan pada TW 1|

Permasalahan
- Pengawasan dan Uji Sampel Produk belum capaian masih Nihil di laksanakan pada TW berikutnya.
- Kegiatan Pengawasan serta Tindak Lanjut Penerbitan Stiker Pembinaan pada Makanan Jajanan Anak
Sekolah.masih Nihil di laksanakan paada TW berikutnya.
- Tenaga Teknis Untuk kegiatan pengawasan masih kurang hanya 2 orang
Solusi

- Kegiatan di laksanakan sesuai dengan jadwal kegaiatan dan Anggaran Kas yang telah di susun
- Perlu peningkatan pengawasan pada sarana pelayanan Kefarmasian dan Sarana IRTP
Kuala Tungkal, AV“ 2025

Administrator Kesehatan Ahli Muda

D2 200904 2005

NIP. 197904

Dipindai dengan CamScanner
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EVALUASI LAPORAN KINERJA ADMINISTRATOR KESEHATAN AHLI MUDA
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN I TAHUN 2025
No. | SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN %
CAPAIAN
I. | Terlaksananya Pengawasan | Persentase Fasilitas Pelayanan Kefarmasian 50% 5 Sarana 10%
Fasilitas Pelayanan Apotek, Toko Obat yang memenuhi Standar Fasilitas
kefarmasian ( Apotek dan dan Persyaratan Perizinan Pelayanan
Toko Obat) yang memenuhi Kef; 2
Standar dan Persyaratan S
Perizinan
2. | Terlaksananya pengawasan | Persentase = Hasil  Pengendalian  dan 5 SPP-IRT
perijinan SPP-IRT dan Pengawasan serta Tindak Lanjut Pengawasan s sa;'ana
sarana yang diterbitkan Sertifikat Produksi Pangan Industri Rumah
Yo Yang 10%
sestii ketertian Tangga dan Nomor P-IRT sebagai Izin 50 % diterbitkan
Produksi, untuk Produk Makanan Minuman s
Tertentu yang Dapat Diproduksi oleh Industri i‘::::uan
Rumah Tangga
3 | Terlaksananya pengawasan | Persentase Jumlah Produk dan Sarana
pangan IRT yang memenuhi | Produksi Makanan-Minuman Industri Rumah
syarat Tangga  Beredar  yang  Dilakukan 65% 0 0
Pemeriksaan Post Market dalam rangka
Tindak Lanjut Pengawasan
4 | Terlaksananya Pengawasan | Jumlah Dokumen Hasil Pengendalian dan
serta Tindak Lanjut | Pengawasan serta Tindak Lanjut Penerbitan I 0 0
Penerbitan Stiker Pembinaan | Stiker Pembinaan pada Makanan Jajanan | Dokumen
pada Makanan Jajanan Anak | Anak Sekolah.
Sekolah.

Keterangan :

Kegiatan yang telah dilaksanakan pada TW [ Pengawasan Fasilitas pelayanan kefarmasian (Apotek

dan Toko Obat) pada 15 sarana dan yang memenuhi persyaratan 5 sarana.

IRTP

Sekolah.belum d
Permasalahan

i laksanakan pada TW 1

Sekolah.masih Nihil di laksanakan pada TW berikutnya.

Solusi

Adapun Evaluasi berdasarkan capaian Kinerja diatas :

perbaiakan yang telah di kerjakan pelaku usaha

Kuala Tungkal,

Evaluator

K

Ns. SEKARTI

SDK

f,

!
‘\

I SANTIL S. Kep

Administrator K

Pengawasan Perijinan sarana SPP-IRT di TW [ pada 80 sarana IRTP dan yang memenuhi 5 Sarana
Pengawasan dan Uji Sampel Produk belum di laksanakan untuk TW I

Kegiatan Pengawasan serta Tindak Lanjut Penerbitan Stiker Pembinaan pada Makanan Jajanan Anak
Pengawasan dan Uji Sampel Produk belum capaian masih Nihil di laksanakan pada TW berikutnya.
Kegiatan Pengawasan serta Tindak Lanjut Penerbitan Stiker Pembinaan pada Makanan Jajanan Anak

Tenaga Teknis Untuk kegiatan pengawasan masih kurang hanya 2 orang

Kegiatan di laksanakan sesuai dengan jadwal kegaiatan dan Anggaran Kas yang telah di susun
Peningkatan pengawasan pada sarana pelayanan Kefarmasian dan Sarana IRTP

Meningkatkan pengawasan dan pembinaan pada sarana kefarmasian dan sarana IRTP dengan mengevaluasi

Memberikan pembinaan dan Bimtek kepada penanggung jawab sarana terkait peraturan yang berlaku.

/G?n' L 2025

Pembing/1V.a
NIP. 19691028'198903 2 002

Dipindai dengan CamScanner
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LAPORAN KINERJA PENGELOLA PROGRAM DAN KEGIATAN
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN I TAHUN 2026
NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN | % CAPAIAN
Jumlah Laporan Fasllitas Pelayanan Kefarmasian
dan Pemeriksaan Post Market pada PIRT sesuai 12 Laporan| 3 Laporan 25%
S standar
Pegawasan sarana distribusi
Farmasi dan Pangan sesuai standar
Jumlah Laporan Pengawasan sarana distribusi 0
farmasi dan pangan sesuai standar 12 Laporan| 9 Laporan e
Keterangan :
- Laporan Kegiatan yang dilaksanakan setiap bulannya
- Untuk Kegiatan Pelatihan Post Market pada PIRT dan Pengawasan sarana distribusi farmasi dan pangan belum dilaksanakan
- Pelatihan ini dilaksanakan di Triwulan Ke 2
Permasalahan yang dihadapi
- Kegiatan Post Market dilakukan di triwulan ke sesuai dengan anggaran kas
Solusi :

- Peningkatan Penguatan Bimbingan Teknis dan Pendampingan Pengawasan sarana distribusi farmasi dan pangan

Pelaksana Pegelola P

Nip. 19800611 200901 1 008

Dipindai dengan CamScanner
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EVALUASI LAPORAN KINERJA PENGELOLA PROGRAM DAN KEGIATAN
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I TAHUN 2025

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR

TARGET CAPAIAN | % CAPAIAN

pada PIRT sesuali standar
Pengawasan sarana distribusi Farmasi dan

Jumlah Laporan Fasilitas Pelayanan
Kefarmasian dan Pemeriksaan Post Market | 12 Laporan | 3 Laporan 25%

Pangan sesuai standar

standar

Jumlah Laporan Pengawasan sarana
distribusi farmasi dan pangan sesuai 12 Laporan | 3 Laporan 25%

Keterangan :
- Laporan Kegiatan yang dilaksanakan setiap bulannya

- Untuk Kegiatan Pelatihan Post Market pada PIRT dan Pengawasan sarana distribusi farmasi dan pangan belum dilaksanakan

- Pelatihan ini dilaksanakan di Triwulan Ke 2

Permasalahan yang dihadapi

- Kegiatan Post Market dilakukan di triwulan ke sesuai dengan anggaran kas

Solusi :

- Peningkatan Penguatan Bimbingan Teknis dan Pendampingan Pengawasan sarana distribusi farmasi dan pangan

Adapun evaluasi berdasarkan capaian kinerja di atas :

- Kegiatan dilaksanakan sesuai dengan jadwal kegiatan dan anggaran kas yang telah disusun
- Peningkatan pengawasan sarana distribusi farmasi dan pangan sesuai standar

Pihak Kedua,
Kepala Bidang Sumber Daya Kesehatan

Pihak Pertama,
Pelaksana Pegelola Pr})gram dan Kegiatan

LA'TIF/éATONI

Nip. 19800611 200901 1 008

Dipindai dengan CamScanner
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LAPORAN KINERJA PENGELOLA PROGRAM DAN KEGIATAN
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I TAHUN 2025

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN | % CAPAIAN

Jumlah Laporan Fasilitas Pelayanan Kefarmasian

dan Pemeriksaan Post Market pada PIRT sesuai 12 Laporan| 3 Laporan 25%
oa standar
Pegawasan sarana distribusi
Farmasi dan Pangan sesuai standar
Jumlah Laporan Pengawasan sarana distribusi 12 Laporan | 3 Laporan 25%

farmasi dan pangan sesuai standar

Keterangan :

- Laporan Kegiatan yang dilaksanakan setiap bulannya
- Untuk Kegiatan Pelatihan Post Market pada PIRT dan Pengawasan sarana distribusi farmasi dan pangan belum dilaksanakan

- Pelatihan ini dilaksanakan di Triwulan Ke 2

Pemmasalahan yang dihadapi
- Kegiatan Post Market dilakukan di triwulan ke sesuai dengan anggaran kas

Solusi :
- Peningkatan Penguatan Bimbingan Teknis dan Pendampingan Pengawasan sarana distribusi farmasi dan pangan

ogram dan Kegiatan

FIRMANSYAH,Amd
Nip. 198109072011011007

Pelaksana Peg

Dipindai dengan CamScanner
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EVALUASI LAPORAN KINERJA PENGELOLA PROGRAM DAN KEGIATAN
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I TAHUN 2025

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN | % CAPAIAN

Jumlah Laporan Fasilitas Pelayanan
Kefarmasian dan Pemeriksaan Post Market | 12 Laporan 3 Laporan 25%

pada PIRT sesuai standar
Pegawasan sarana distribusi Farmasi dan
Pangan sesuai standar

Jumlah Laporan Pengawasan sarana
distribusi farmasi dan pangan sesuai 12 Laporan | 3 Laporan 25%
standar

Keterangan :
- Laporan Kegiatan yang dilaksanakan setiap bulannya
- Untuk Kegiatan Pelatihan Post Market pada PIRT dan Pengawasan sarana distribusi farmasi dan pangan belum dilaksanakan

- Pelatihan ini dilaksanakan di Triwulan Ke 2

Permasalahan yang dihadapi
- Kegiatan Post Market dilakukan di triwulan ke sesuai dengan anggaran kas

Solusi :
- Peningkatan Penguatan Bimbingan Teknis dan Pendampingan Pengawasan sarana distribusi farmasi dan pangan

Adapun evaluasi berdasarkan capaian kinerja di atas :
- Kegiatan dilaksanakan sesuai dengan jadwal kegiatan dan anggaran kas yang telah disusun
- Peningkatan pengawasan sarana distribusi farmasi dan pangan sesuai standar

Pihak Kedua,
Kepala Bidang Sumber Daya Kesehatan

EIRMANSYAH Amd
Nip. 198109072011011007

Dipindai dengan CamScanner
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LAPORAN EVALUASI KINERJA TEKNISI ELEKSTROMEDIS AHLI MUDA
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN | TAHUN 2025

NO | SASARAN INDIKATOR TARGET CAPAIAN % CAPAIAN
STRATEGIS

1 Terlaksananya | Sampel PKRT 30 Sampel 0 0
Pengawasan yang diperiksa
Sampel Produk
PKRT

2 Kalibrasi Alat | Kalibrasi Alat 16 Puskesmas 0 0
Kesehatan Kesehatan di
Sesuai Standar | Puskesmas

KETERANGAN:
Belum terelisasinya kegiatan pemeriksaan sampel dan kalibrasi alat Kesehatan karena
direncanakan kegiatan tersebut dilaksanakan pada Triwulan Il (Juli— September) 2025

KENDALA :
- Kegiatan akan dilaksanakan sesuai dengan yang telah direncanakan yaitu pada
Triwulan llI
- Sering terjadi perbedaan antara jumlah alkes yang dikalibrasi dengan data yan dikirim
oleh puskesmas

SOLUSI :
Kegiatan akan dilaksanakan sesuai dengan yang telah direncanakan yaitu pada Triwulan IlI

EVALUASI :

Untuk Kegiatan yang berhubungan dengan puskesmas agar lebih meningkatkan koordiniasi ke
puskesmas agar kegiatn tersebut bisa dilaksanakan sesuai dengan yang telah direncanakan
dan tepat waktu dalam pelaksanaanya

Kuala Tungkal, Maret 2025

Kabid Sumber Daya Kesehatan Tekhnisi Elestromedis Ahli Muda

L3

Ns SE | KANI SANTI, S.Kep Muhammad Kholid, SiLkom
NIP. 196910281989032005 NIP 19681110 1991031 009




LAPORAN KINERJA TEKNISI ELEKSTROMEDIS AHLI MUDA
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN | TAHUN 2025

NO | SASARAN INDIKATOR TARGET CAPAIAN % CAPAIAN
STRATEGIS

1 Terlaksananya | Sampel PKRT 30 Sampel 0 0
Pengawasan yang diperiksa
Sampel Produk
PKRT

2 Kalibrasi Alat Kalibrasi Alat 16 Puskesmas 0 0
Kesehatan Kesehatan di
Sesuai Standar | Puskesmas

KETERANGAN:

Belum terelisasinya kegiatan pemeriksaan sampel dan kalibrasi alat Kesehatan karena
direncanakan kegiatan tersebut dilaksanakan pada Triwulan 1l (Juli — September) 2025

KENDALA :
- Kegiatan akan dilaksanakan sesuai dengan yang telah direncanakan yaitu pada

Triwulan 1l

Sering terjadi perbedaan antara jumlah alkes yang dikalibrasi dengan data yan dikirim
oleh puskesmas

SOLUSI :
Kegiatan akan dilaksanakan sesuai dengan yang telah direncanakan yaitu pada

Triwulan Il

Mengingatkan kembali kepada puskesmas agar memperhatikan agar data yang dikirim
harus sesuai dengan jumlah alkes yang ada dipuskesmas dan alkes tersebut dalam
keadaan baik atau tidak rusak

Kuala Tungkal, Maret 2025
Tekhnisi Elekstromedis Ahli Muda
Dinas Kesehdtgn Kab. Tanjab Barat

Muhammad Kholid, 5.Kom
NIP. 19681110 199108 1009




LAPORAN KINERJA
ADMINISTRATOR KESEHATAN AHLI MUDA
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN I TAHUN 2025
NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET [CAPAIAN Cn% !
) Rapat Evaluasi Program Jaminan Terlaksananya rapat Evaluasi 2 kali 1 kali 50%
Kesehatan Program Jaminan Kesehatan setahun :
Terlaksananya Rapat Perencanaan 1
Rapat Perencanaan Terpadu : 1 kali
2 Ip Yot tin R s Terpadu ;::eg:l':nt;: aminan e 0 0%

Masyarakat yang belum memiliki Terlaksananya integrasi peserta 1 Dol | Dol 100.00%

= Jaminan Kesehatan PBPU dan BP Pemda
|Puskesmas yang memberikan
3 Jumlah peserta JKN yang 12
4 |pelayanan pada peserta Jaminan ; : 3 Dokumen 25%
[Keset Nebonal _ = Vbcrkunjung di Puskesmas Dokumen
| Terlaksananya monitoring dan 16 4
z a 5 0,
5 |Pembinaan Petugas Pcare puskesmas |  evaluasi pada petugas pcare Pusk ol eanas 25%
» puskesmas o
[Puskesmas yang akan dilakukan i
e s 5 Pelayanan Kesehatan 16 5)
6 Mmg dan Evaluasi Pelayanan Di Pusk Pusk ok 31,25%|
Jaminan Kesehatan i SEas aag
Keterangan :

Sasaran Strategis Rapat Evaluasi Program Jaminan Kesehatan dengan capaian 1 kali kegiatan (50%) dari

target 2 kali setahun
Sasaran strategis Rapat Perencanaan Terpadu Program Jaminan Kesehatan dengan capaian 0 kegiatan (0%)

dari target 1 kali pertemuan,
Sasaran strategis Masyarakat yang belum memiliki Jaminan Kesehatan dengan capaian 1 Dokumen (100%)

dari target 1 Dokumen
Sasaran StrategisPuskesmas yang memberikan pelayanan pada peserta Jaminan Kesehatan Nasional dengan

capaian 3 Dokumen (25%)
Sasaran Strategis Pembinaan Petugas Pcare puskesmas dengan capaian 4 Puskesmas (25%) dari target 16

puskesmas
Sasaran Strategis Puskesmas yang akan dilakukan Monitoring dan Evaluasi Pelayanan Jaminan Kesehatan

dengan capaian 5 Puskesmas (31,25%) dari target 16 puskesmas

Permasalahan yang dihadapi :

Masih adanya masyarakat yang belum memiliki jaminan kesehatan
Adanya peserta PBI JK dan PBPU dan BP Pemda yang non aktif
Adanya peserta JKN mandiri yang menunggak

Dipindai dengan CamScanner
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LAPORAN KINERJA PENGELOLA PROGRAM DAN KEGIATAN
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN I TAHUN 2025
o,
NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TRGE R Y /o,
T N Capaian
at Evaluasi Program g
1 Rapat Evaluasi Program Jaminan Kesehatan Terl:ak i ik oaae 2 kali 1 kali 50%
Jaminan Kesehatan
setahun
’ ia;;:; El;zrnencanaan Terpadu Program Jaminan ’ll)"::aksax}:;y; i{na;;(a:si;r:;ncanam Terpadu 5 kali 0 Kali 0%
& < setahun
st : Terlaksananya infegrasi peseria PBPU dan i I
sarak G J C 0
3 Masyarakat yang belum memiliki Jaminan kesehatan BP Pemda Bkien ] ok 100%
4 |Puskesmas yang memberikan pelavanan pada peserta ;;sk:smpe:so ST A R 12 4 13.33%
Jaminan Kesehatan Nasional Dokumen | Dokumen| 777"
o 5 16
aksanan g 1k
5 Pembinaan Petugas Pcare puskesmas Kesehatan e e mommm_l‘"’ -l Puskesma| 2 kali 12.5%
pada petugas pcare puskesmas s
. B 16
Puskesmas yang akan dilakukan Monitoring dan Pelayanan Kesehatan e Bpes
- Evaluasi Pelayanan Jaminan Kesehatan Di Puskesmas Pusksesma i el
Keterangan :

- Sasaran strategis pertama Terlaksananya rapat Evaluasi Program Jaminan Kesehatan, target 2 kali setahun realisasi capaian 50 %

- Sasaran strategis kedua Terlaksananya Rapat Perencanaan Terpadu Program Jaminan Kesehatan, target 2 kali setahun realisasi capaian
- Sasaran strategis ketiga Terlaksananya integrasi peserta PBPU dan BP Pemda, target 1 Dokumen realisasi capaian 100%

- Sasaran Strategis keempat Jumlah peserta JKN yang berkunjung di Puskesmas, target 12 Dokumen, realisasi capaian 33,33%

- Sasaran strategis kelima Terlaksananya monitoring dan evaluasi pada petugas pcare puskesmas, target 2 kali setahun realisasi capaian
- Sasaran strategis keenam Pelayanan Kesehatan Di Puskesmas , target 2 kali setahun realisasi capaian 12,5 %

Permasalahan yang dikadapi :

- Kebijakan Jaminan Kesehatan PBPU dan BP Pemda Non Cut off akan dicabut jika kepesertaan JKN dibawah 75%

- Masih ada data NIK masyarakat yang akan diintegrasikan ke PBPU dan BP Pemda yang tidak valid

Solusi :
- Pemkab harus mempertahankan tingkat keaktifan peserta JKN diatas 75%
- Bekerjasama dengan DUKCAPIL untuk mengatasi permasalahan NIK tidak valid

Ka. Tungkal, 2025
Adminkes Ahli Muda

Penata /Il ¢
NIP. 197806032005012013



EVALUASI LAPORAN KINERJA PENGELOLA PROGRAM DAN KEGIATAN
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN I TAHUN 2025
o,
NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET |CAPAIAN Cap/;ian
1 Rapat Evaluasi Program Jaminan Terlaksananya rapat Evaluasi 2 kali 1 kali 50%
Kesehatan Program Jaminan Kesehatan setahun al °
5 ?ap?t Pe;(enca}::atz;r:1 Terpadu Program ierlal;sar;arnya Raﬁat }?eren;;z::cz?z;]:ml 2 lali 0 kali 0%
aminan Keseha erpadu Program Jaminan el
Masyarakat yang belum memiliki Terlaksananya integrasi peserta 1 "
- Jaminan kesehatan PBPU dan BP Pemda 1 Doksnien Dokumen i
Puskesmas yang memberikan Jumlah peserta JKN yang berkunjung
4 |pelayanan pada peserta Jaminan di Puskesmas 12 Dokumen |4 Dokumen| 33,33%
Kesehatan Nasional
y Terlaksananya monitoring dan
5 e A e evaluasi pada petugas pcare 16 Puskesmas| 2 kali 12,5%
Kesehatan
puskesmas
Puskesmas yang akan dilakukan Pelayanan Kesehatan S =
£ Monitoring dan Evaluasi Pelayanan  |Di Puskesmas fochies 0 e
Keterangan :

- Sasaran strategis pertama Terlaksananya rapat Evaluasi Program Jaminan Keschatan, target 2 kali setahun realisasi
capaian 50 %

- Sasaran strategis kedua Terlaksananya Rapat Perencanaan Terpadu Program Jaminan Kesehatan, target 2 kali
setahun realisasi capaian 0%

- Sasaran strategis ketiga Terlaksananya integrasi peserta PBPU dan BP Pemda, target 1 Dokumen realisasi capaian
100%

- Sasaran Strategis keempat Jumlah peserta JKN yang berkunjung di Puskesmas, target 12 Dokumen, realisasi capaian
33,33%

- Sasaran strategis kelima Terlaksananya monitoring dan evaluasi pada petugas pcare puskesmas, target 2 kali setahun
realisasi capaian 12,5%

- Sasaran strategis keenam Pelayanan Kesehatan Di Puskesmas , target 2 kali setahun realisasi capaian 12,5 %

Permasalahan yang dihadapi :

Kebijakan Jaminan Kesehatan PBPU dan BP Pemda Non Cut off akan dicabut jika kepesertaan JKN dibawah 75%
- Masih ada data NIK masyarakat yang akan diintegrasikan ke PBPU dan BP Pemda yang tidak valid

Solusi :
- Pemkab harus mempertahankan tingkat keaktifan peserta JKN diatas 75%
- Bekerjasama dengan DUKCAPIL untuk mengatasi permasalahan NIK tidak valid

Adapun Evaluasi berdasarkart capaian kinerja diatas :

- Meningkatkan keaktifan kepesertaan JKN diatas 75%

- Meningkatkan kerjasama lintas sektor dengan BPJS Kesehatan, Dinas Sosial dan Dinas Dukcapil
- Meningkatkan Pembinaan petugas Pcare di Puskesmas

Evaluator Ka. Tungkal, 2025
Kahid Yankes Adminkes Ahli Muda

n

Asiah, S.K.M
Penata /Il ¢
NIP. 196906111990031005 NIP. 197806032005012013




AN AHLI PERTAMA

LAPORAN KINERJA ADMINISTRATOR KESEHAT. i
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARA
TRIWULAN I TAHUN 2025

Jumlah rapat
 Tumlah rapat Perencanaan Terpadu Program

Terpadu
~ |Jaminan Kesehatan
[Tumlab Masyatakat yang belum memiliki
~ |Jaminan Kesehatan

al) msynngpelaymaﬂ

dilhkaannknﬂ pada tanggal 25 Maret 2025
dilaksanakan di TW IV 2025

Dipindai dengan CamScanner



https://v3.camscanner.com/user/download

EVALUASI LAPORAN KINERJA ADMINISTRATOR KESEHAT )
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG

AN AHLI PERT

AMA (ENDA WAHY
JABUNG BARAT

UNILS.KEP,NERS)

TRIWULAN I TAHUN 2025 /___T__———'T
—-—”—T ] N | % Capaian
T 7ARGET | CAPAIAL
O SASARAN STRATEGIS INDIKATOR lﬁ'f___—/""m;/"
Terlaksananya rapat evaluasi P : : | kali 1007
1 Risistad pat evaluasi Program Jaminan Jumlah rapat evaluasi Program JKN __I_ﬂ_//
3 ; %
2 |Terlaksananya rapat Perencanaan Terpadu Tumlah rapat Perencamaan Terpadu Program I kali 0 kali 7
Program Jaminan Keschatan Jami Keseh: ]
Jaminan Kesehatan L]
3 ;‘:;]::fs“"““)’“ integrasi peserta PBPU dan BP | Jumlah Masyarakat yang belum memiliki Jaminan | 00 n0n | 1 dokumen 100%
v Kesehatan "
4 i]":xniah peserta JKN yang berkunjung di Tumlah Puskesmas yang membetikan pelayanan § puskesmas| 2 puskesmas 25%
skesmas pada peserta JKN 7
Terlaksananya monitoring dan evaluasi pad 9
2 petugas p care puskcsmai e Ty Jumlah Puskesmas yang dibina § puskesmas| 2 puskesmas 457
Keterangan :
= Kegiatan rapat evaluasi Program Jaminan Kesehatan akan dilaksanakan pada tanggal 25 Maret 2025
= Kegiatan rapat Perencanaan Terpadu Program Jaminan Kesehatan dilaksanakan di TW 1V 2025
- Jumlah peserta PBPU dan BP Pemda 60.101 jiwa
Permasalahan yang dikadapi :
- Kebijakan Non Cur Off akan dicabut jika keaktifan kepesertaan JKN dibawah 75%
- Masih ada data NIK masyarakat yang akan diintegrasikan ke PBPU dan BP Pemda yang tidak valid
Solusi :
- Pemkab harus mempertahankan tingkat keaktifan kepesertaan JKN diatas 75%
- Bekerja sama dengan DUKCAPIL utk permasalahan NIK tidak valid
Adapun Evaluasi berdasarkan capaian kinerja diatas :
- Meningkatkan tingkat keaktifan kepesertaan JKN diatas 75%
- Meningkatkan kerja sama antara BPIS Kesehatan, Dinas Sosial dan DUKCAPIL
- Meningkatkankan pembinaan petugas P Care di Puskesmas
Evaluator K“FI:L ghal, A0 Ahh?I-gi;ma
Kepala Bidang Pelayanan Kesehatan Administrator Kesehatan
P.NERS

M.
NIP. 196906111990031005

ENDA WAHYUNL S
NIP. 198907092024212041

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

EVALUASI LAPORAN KINERJA ADMINKES AHLI MUDA

MEIRA ASTRIANA ALAWI
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I TAHUN 2024
\'\
NO | SASARAN STRATEGI INDIKATOR KINERJA INDIVIDU TARGET CAPAIAN % CAPAIAN \
Pembinaan dan Monitori Terlaksananya Pembinaan, Monitoring
I Rumah Sakit dan Evaluasi Terhadap Pefak 2 kali setahun 1 50%
Pelayanan di 2 Rumah Sakit
2 |Peningkatan Mutu Pel Terlah 1 Tungkal ilir, Tungkal V,
Rujukan RS (PSC) Kegtwauhnn:mMedis L Kecamstan Kuala Betara, Betara - \
Suryah Khairudin, RS
Pembinaan dan Monitoring Termanfaatkannya Aplikasi SISRUTE D\;S‘d Asif. Purwodadi, Pkm
3 Penggunaansmunkumkxndi (Sistem Rujukan Terintegrasi) di 61% Tungkal T1, Pkm Tungkal I, 38,89%
Fasyankes Fasyankes Pkm Peldag, Pkm Merlung
] T T

Keterangan :
‘Kegatan?embmamchnMonﬂorngSbwudil&hmlkﬂl(SO%)
® PmngkatanMuwPehymRnpkaS(PSC)buu4Km(3076%)

* Pembinaan dan Monitoring Penggunaan Sistem Rujukan di Fasyankes baru terlaksana di 7 faskes (38.89 %)
* Peningkatan Pelayanan darah di UTD RS Daud Arif sudah terintegrasi

Permasalahan yang dihadapi o
* Kegiatan Pembinaan dan Monitoring RS baru dilakukan 1 kali (50 %). menyesuaikan dengan jadwal perjalanan dinas
* Peningkatan Mutu Pelayanan Rujukan RS (PSC) baru 4 Kecamatan (30,76 %), menyesuaikan dengan pelayanan .
* Pembinaan dan Monitoring Penggunaan Sistem Rujukan di Fasyankes baru terlaksana di 7 faskes (38,89 %). tergantung dari
Solusi :
* kegiatan yang belum tercapai akan dilakukan pada triwulan berikutnya

Kuala Tungkal, April 2025
Adminkes Ahli Muda

i

MEIRA ASTRIANA ALAWILSSI. Apt.
NIP. 19820509 200904 2 003

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

Dipindai dengan CamScanner



https://v3.camscanner.com/user/download

EVALLANY AFORAN KINFIIA ADMINKES AL PEHTAMA

DINAS KESEUMATAN KAR TANJUNG JARUNG BARA T

HANMANYANT

TRIWULAN T TARUN 2024

NO (DI
S0 | SASARANSTRATEGI | INDIKATORKINERIA | opipr | cAPAIAN | % CAPAIAN
e INDIVIDU
RN inaan dan Monitoring | Terlaksananya Validasi RS " o
S Online Rumah Sakit Online 2 kali setahun 0 "
Pembinaan dan Maonitoring
ey ASPAK Rumah Sakit Ferlaksananya Validasi ASPAK |2 kali setahun 0 0%
Peningkatan Mu | S S
Pelayvanan Rujukan RS Terlaksananya Pengimputan 12 bulan  bulan 26%
(PSC) Data PSC
Peningkatan Mutu INM Lerls : ifikas|
erlaksananya Verifikasi data "
\ ‘ > 3 H 2%”/!;
Rumah Sakit INM Rumah Sakit 12 Ontlan o ]
Keterangan :

N . )
Kegiatan Pembinaan dan Monitoring RS Online akan dilaksanakan pada bulan Juni 2025

* Kegiatan Pembinaan dan Monitoring ASPAK Rumah Sakit akan dilaksanakan pada bulan Juni 2025

™ pengimputan data PSC dilakukan setiap bulan
® Ny rpw . e gy .
Verifikasi data INM Rumah sakit dilakukan setiap bulan

Permasalahan yang dihadapi: -

Solusi :
* kegiatan yang belum tercapai akan dilakukan pada triwulan berikutnya

Kuala Tungkal, April 2025

Adminkes Ahli Pertama

o~

Rahmayanti,SKM
NIP. 19900908 202421 2 026

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

EVALUASTY APORAN KINFIJIA ADMINKES ANLT FERTAMA

HANMAVANTI

DINAS KESEHATAN KAIL TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I TAIUN 20258

NO

SASARAN STRATEGH  INDIKATOR KINFEIJA TARGET CAPAIAN %% C APAIAN
Pemt INDIVIDU
\ embinaan dan Monitoring | Terlaksananya Validasi RS ’
. » o | am ( 0%
RS Online Rumah Sakit Online 2 kali setahun )
s |Pembinaan dan Monitoring .
o _|ASPAK Rumah S:ﬂ\ilmmk Ferlaksananya Validasi ASPAK |2 kali setahun 0 "7/" )
l'k‘llll\uknlun Ml_llll—* i D I SR s i Sy e s B (A
3 [Pelayanan Rujukan RS 'Cl’“lk'hfll?llllyll e o 12 bulan 3 bulan 25%
) (PSC) : Data PS¢ .
Peningkatan Mutu INM Werliisatinya Verifoal data |
4 8 u Ferlaksananya Verifikasi data ’ 59,
saki 12 buls 3 bulan 25%
Rumah Sakit INM Rumah Sakit e
Keterangan :
- i o
Kegiatan Pembinaan dan Monitoring RS Online akan dilaksanakan pada bulan Juni 2025
* Kegiatan Pembinaan dan Monitoring ASPAK Rumah Sakit akan dilaksanakan pada bulan Juni 2025
i pengimputan data PSC dilakukan setiap bulan
* Verifikasi data INM Rumah sakit dilakukan setiap bulan
Permasalahan yang dihadapi : -
Solusi :
* kegiatan yang belum tercapai akan dilakukan pada triwulan berikutnya
Adapun Evaluasi berdasarkan capaian kinerja diatas :
meningkatkan capaian
Kuala Tungkal, April 2025

Evaluator
Kepala Biflang Yankes

M. ARSY'AD, SKM.

Pembina / IV a
NIP. 19690611 199003 1 005

Adminkes Ahli Pertama

Rahrﬁay

ti,SKM

NIP. 19900908 202421 2 026

Dipindai dengan CamScanner



https://v3.camscanner.com/user/download

LAPORAN KINERIA PENYULUH KEEHATAN AHLI MUDA
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN | TAHUN 2025

NO | SASARAN STRATCGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN | %CAPAIAN
1 Meningkatnya Jumlah Desa Terpencil 2 Desa 0%
Aksebilitas dan Mutu | mendapatkan pelayanan
Pelayanan Kesehatan | keehatan I D
Jumlah Puskesmas yang 16 16 100 %/
| mendapatkan Pembinaan | Puskesmas | Puskesmas | Triwulan |
Monev Pasca Re [Triwulan
| Akreditasi Puskesmaa
Jumlah Puskesmas 16 - 0%
Mendapatkan Puskesmas
Pendampingan / Semester
] | Pemantauan Evaluasl ILP
w \ Periode Pembinaan IKali - 0%
Penguatan Kolaborasi
| | Puskesmas dengan Klinik
‘ Pratama dan TPMD
‘ dalam Pelayanan
Program Prioritas
Jumlah Puskesmas yang 16 - 0%
mendapatkan Puskesmas

Kredensialing tenaga

Kesehatan

Keterangan :

1. Kegiatan Pelayanan Desa Terpencil akan dilaksanakan pada bulan April 2025

2. Pembinaan Monitoring Evaluasi Paca Akreditasi dilaksanakan pada 16 Puskesmas setiap

5.

Triwulan

Pelayanan Program Prioritas akan dilaksanakan pada bulan Mei 2025

Permasalahan: -

Solusi

: Akan dilaksanakan sesuai Jadwal

Kuala Tungkal,

Penyuluh Kesehatan Ahli Muda

Pendampingan pemantauan ILP akan dilaksanakan sesuai Jadwal pada Bulan Juni 2025
. Pembinaan Penguatan Kolaborasi Puskesmas dengan Klinik Pratama dan TPMD dalam

Kegiatan Kredensialing tenaga Kesehatan akan dilaksanakan pada bulan Juni 2025

2025

Dinas Kesehatan Kabupaten Tanjung Jabung Barat

/

YUNI RADYANINGSIH, SKM

Penata/llld
NIP. 19760625 200003 2 004




EVALUAS LAPORAN ONERGA PENYLALLM KEFHATAN ANULE MUDA
DINAS CESEHATAN KAR TANIUNG JARUNG BARAT
TRIWULAN | TAMUN X%

SASARAN STRATEGE INDIXATOR TARGEY CAPAIAN  MCAPAIAM
Merrmgiatrye fumiah Desa Terpencd ! Desa i
Azabefitas dam Myt mendapatian pelayanan

Peigyaran Kosohatan taohatan

fumiah Putkesmas yang ‘ 16 | i6 | 100 %/
mendapathan Pembinaan  Puskesmas  Puskesmas  Triwulan |
Monev Pasca Re MMriwulan
 Akreditas Puskesmaa
tumiah Puckesmas | 16 ! 0%
Mendapatkan Puskesmas
Pendampingan / Semester
. Pemantauan bvalvasillP | |
Pernode Pembinaan 3kali - 0%

Penguatan Kolaborasi |
Puskesmas dengan Klinik | ‘
Pratama dan TPMD ‘ ‘
dalam Pelayanan ' |

|
~ Program Prioritas ;
Jumlah Puskesmas yang 16 - i 0%
mendapatkan Puskesmas
Kredensialing tenaga
Kesehatan

Keterangan

0

rl

w

wn

Kegiatzn Pelayanan Desa Terpencil akan dilaksanakan pada bulan Mei 2025

Pembimazan Monitoring Evaluasi Pasca Akreditasi dilaksanakan pada 16 Puskesmas setiap
Trraulan

Pendampingan pemantauan ILP akan dilaksanakan sesuai Jadwal pada Bulan Juni 2025
Pembinaan Penguatan Kolaborasi Puskesmas dengan Klinik Pratama dan TPMD dalam
Pelzyznan Program Prioritas akan dilaksanakan pada bulan Mei 2025

Kegiatzn Kredensialing tenaga Kesehatan akan dilaksanakan pada bulan Juni 2025

Permazsalshan : -

Solusi - Akan dilaksanakan sesuai Jadwal

Evzluzsi berdzsarkan capaian kinerja di atas :

(Y=Y

w

Kegiztan pelayanan kesehatan di daerah terpencil dilaksanakan untuk menjangkau
Mazsyarakat yang berada di daerah terpencil dalam mendapatkan pelayanan Kesehatan
dasar dan spesialistik.

Pembinaan Monitoring Evaluasi pasca Akreditasi dilakukan untuk memantau dan
memastikan peningkatan Mutu di Puskesmas terlaksana dengan baik pasca dilakukan
Survei akreditasi, dilaksanakan sebanyak 4 kali setiap triwulan.

Pendampingan ILP dilaksanakan 2 kali setahun untuk melakukan monitoring
penyelenggaraan ILP di Tingkat Kecamatan ( Puskesmas ) dan di Tingkat Desa/Kelurahan
( Pustu ).



4. Pembinaan Penguatan Kolaborasi Puskesmas dengan Klinik Pratama dan TPMD dalam
Pelayanan Program Prioritas dilaksanakan dalam upaya meningkatkan cakupan program
prioritas, akan dilaksanakan sebanyak 3 kali dalam setahun .

5. Kegiatan Kredensialing tenaga Kesehatan dilaksanakan untuk memastikan bahwa
tenaga Kesehatan yang memberikan pelayanan kompeten dan berwenang,

Kuala Tungkal, 2025
Evaluator
Kepala Bidang Yankes Penyuluh Kesehatan Ahli Muda
M. ARSYAD, SKM YUNI RADYANINGSIH, SKM
Pembina / IVa Penata/llld

NIP. 19690611 199003 1 005 NIP. 19760625 200003 2 004




LAPORAN KINERIA PENYULUH KEEHATAN AHLI MUDA
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG IABUNG BARAT
TRIWULAN | TAHUN 2025

| NO } SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN l WCAPAIAN ]

1 Meningkatnya Jumlah Desa Terpencil 2 Desa - 0% ,

Aksebilitas dan Mutu | mendapatkan pelayanan |
 Pelayanan Kesehatan | keehatan

N, = - |

Jumlah Puskesmas yang 16 16 100 %/
‘ mendapatkan Pembinaan | Puskesmas | Puskesmas | Triwulan | |
‘ Monev Pasca Re /Triwulan |
Akreditasi Puskesmaa -
' Jumlah Puskesmas 16 - 0%
; Mendapatkan Puskesmas
: Pendampingan / Semester
| | Pemantauan Evaluasi ILP
Periode Pembinaan 3kali - 0%
Penguatan Kolaborasi
Puskesmas dengan Klinik

Pratama dan TPMD }
dalam Pelayanan ]
Program Prioritas |

Jumlah Puskesmas yang 16 - 0%

mendapatkan Puskesmas ;
Kredensialing tenaga 3
Kesehatan |

Keterangan :

1. Kegiatan Pelayanan Desa Terpencil akan dilaksanakan pada bulan April 2025

2. Pembinaan Monitoring Evaluasi Paca Akreditasi dilaksanakan pada 16 Puskesmas setiap
Triwulan

3. Pendampingan pemantauan ILP akan dilaksanakan sesuai Jadwal pada Bulan Juni 2025

4. Pembinaan Penguatan Kolaborasi Puskesmas dengan Klinik Pratama dan TPMD dalam
Pelayanan Program Prioritas akan dilaksanakan pada bulan Mei 2025

5. Kegiatan Kredensialing tenaga Kesehatan akan dilaksanakan pada bulan Juni 2025

Permasalahan: -

Solusi : Akan dilaksanakan sesuai Jadwal

Kuala Tungkal, 2025
Penyuluh Kesehatan Ahli Muda
Dinas Kesehatan Kabupaten Tanjung Jabung Barat

SYARIFAH AINI, SKM

Penata/Illd
NIP. 19861122 201101 2 006




. NO l SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN | %CAPAIAN
1 | Meningkatnya Jumlah Desa Terpencil 2 Desa - 0%
| Aksebilitas dan Mutu | mendapatkan pelayanan
| Pelayanan Kesehatan | keehatan

EVALUASI LAPORAN KINERJA PENYULUH KEEHATAN AHLI MUDA
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN | TAHUN 2025

E—

1‘ Jumlah Puskesmas yang 16 16 100 %/
mendapatkan Pembinaan | Puskesmas | Puskesmas | Triwulan |
Monev Pasca Re [Triwulan
Akreditasi Puskesmaa
Jumlah Puskesmas 16 - 0%
Mendapatkan Puskesmas
Pendampingan / Semester
Pemantauan Evaluasi ILP
Periode Pembinaan 3kali - 0%

Penguatan Kolaborasi
Puskesmas dengan Klinik
Pratama dan TPMD
dalam Pelayanan
Program Prioritas

Jumlah Puskesmas yang 16 - 0%
mendapatkan Puskesmas

Kredensialing tenaga

Kesehatan

Keterangan :

Kegiatan Pelayanan Desa Terpencil akan dilaksanakan pada bulan Mei 2025
Pembinaan Monitoring Evaluasi Pasca Akreditasi dilaksanakan pada 16 Puskesmas setiap

Triwulan
Pendampingan pemantauan ILP akan dilaksanakan sesuai Jadwal pada Bulan Juni 2025

4. Pembinaan Penguatan Kolaborasi Puskesmas dengan Klinik Pratama dan TPMD dalam

5.

Pelayanan Program Prioritas akan dilaksanakan pada bulan Mei 2025
Kegiatan Kredensialing tenaga Kesehatan akan dilaksanakan pada bulan Juni 2025

Permasalahan : -

Solusi

: Akan dilaksanakan sesuai Jadwal

Evaluasi berdasarkan capaian kinerja di atas :

1.

Kegiatan pelayanan kesehatan di daerah terpencil dilaksanakan untuk menjangkau
Masyarakat yang berada di daerah terpencil dalam mendapatkan pelayanan Kesehatan
dasar dan spesialistik.

Pembinaan Monitoring Evaluasi pasca Akreditasi dilakukan untuk memantau dan
memastikan peningkatan Mutu di Puskesmas terlaksana dengan baik pasca dilakukan
Survei akreditasi, dilaksanakan sebanyak 4 kali setiap triwulan.

Pendampingan ILP dilaksanakan 2 kali setahun untuk melakukan monitoring
penyelenggaraan ILP di Tingkat Kecamatan ( Puskesmas ) dan di Tingkat Desa/Kelurahan

(Pustu ).




a. Pembinaan Penguatan Kolaboras! Puskesmas dengan Klinlk Pratama dan TPMD dalam

Pelayanan Program Prioritas dilaksanakan dalam upaya meningkatkan cakupan program
prioritas, akan dilaksanakan sebanyak 3 kall dalam setahun .

5. Keglatan Kredenslaling tenaga Kesehatan  dilaksanakan untuk memastikan bahwa
tenaga Kesehatan yang memberlkan pelayanan kompotoen dan berwenang,

Kuala Tungkal, 2025
Evaluator
Kepala Bidang Yankes Penyuluh Kesehatan Ahll Muda
cﬁ
M. ARSYAD, SKM SYARIFAH AINI, SKM
Pembina/IVa Penata/Illd

NIP. 19690611 199003 1 005 NIP. 19861122 201101 2 006



\ N(w |
1

LAPORAN KINERIAADMINISTRATOR KEEMATAN AMLE MUDA
DINAS KESEHATAN KAR TANJUNG JIABUNG BARAT
TRIWULAN 1 YAHUN 2024

SASARAN STRATEGIS
Meningkatnya
Aksobilitas dan Mutu
Pelayanan Kesehatan

INDIKATOR TARGET | CAPAIAN | HCAPAIAN |

Jumiah Deca Terpencil ) Desa | 0% }
- mendapatkan pelayanan | E ‘

keehatan | ;’

Jumlah Puskesmas yang | 16 | 16 100 %/

mendapatkan Pembinaan | Puskesmas | Puskesmas | Triwulan | ;

Monev Pasca Re | [Triwulan |

Akreditasi Puskesmaa o

Jumlah Puskesmas 16 0%

Mendapatkan Puskesmas

Pendampingan / Semester

Pemantauan Evaluasi ILP -

Periode Pembinaan 3kali - 0%

Penguatan Kolaborasi

Puskesmas dengan Klinik

Pratama dan TPMD

dalam Pelayanan

Program Prioritas |

Jumlah Puskesmas yang 16 - 0% }

mendapatkan Puskesmas

Kredensialing tenaga

Kesehatan ]

Keterangan :

5.

Kegiatan Pelayanan Desa Terpencil akan dilaksanakan pada bulan April 2025

Triwulan

Pembinaan Monitoring Evaluasi Paca Akreditasi dilaksanakan pada 16 Puskesmas setiap

Pendampingan pemantauan ILP akan dilaksanakan sesuai Jadwal pada Bulan Juni 2025
. Pembinaan Penguatan Kolaborasi Puskesmas dengan Klinik Pratama dan TPMD dalam

Pelayanan Program Prioritas akan dilaksanakan pada bulan Mei 2025
Kegiatan Kredensialing tenaga Kesehatan akan dilaksanakan pada bulan Juni 2025

Permasalahan: -

Solusi

: Akan dilaksanakan sesuai Jadwal

Kuala Tungkal,
Administrator Kesehatan Ahli Muda
Dinas Kesehatan Kabupaten Tanjung Jabung Barat

M,

2025

RITA HERAWATI
Penata/llld
NIP, 19720805 199502 2 002



EVALUASI LAPORAN KINERIA PENYULUH KEEHATAN AHETMUDA
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWUIAN | TAHUN 2025

NO | SASARAN STRATEGIS
1 Meningkatnya Jumlah Desa Terpencil 1 2 Desa
Aksebilitas dan Mutu | mendapatkan pelayanan

|
Pelayanan kesehatan | keehatan | | |

|
|
|
|
|

| Jumlah Puskesmas yang 16 16 [ 100 %/
| mendapatkan Pembinaan Puskesmas | Puskesmas = Triwulan | 1
Monev Pasca Re /Triwulan
Akreditasi Puskesmaa
‘ Jumlah Puskesmas 16 - |
' Mendapatkan Puskesmas
Pendampingan / Semester
| Pemantavan Evaluasi ILP
Periode Pembinaan 3kali

Penguatan Kolaborasi

Puskesmas dengan Klinik
| Pratama dan TPMD
dalam Pelayanan
Program Prioritas

0%

0%

INDIKATOR . TARGET | CAPAIAN | %CAPAIAN |
‘ 0%

Jumlah Puskesmas yang 16 - 0%
mendapatkan Puskesmas

Kredensialing tenaga

Kesehatan

L

Keterangan :

1. Kegiatan Pelayanan Desa Terpencil akan dilaksanakan pada bulan Mei 2025

2. Pembinaan Monitoring Evaluasi Pasca Akreditasi dilaksanakan pada 16 Puskesmas setiap

Triwulan

3. Pendampingan pemantauan ILP akan dilaksanakan sesuai Jadwal pada Bulan Juni 2025
4. Pembinaan Penguatan Kolaborasi Puskesmas dengan Klinik Pratama dan TPMD dalam

Pelayanan Program Prioritas akan dilaksanakan pada bulan Mei 2025
5. Kegiatan Kredensialing tenaga Kesehatan akan dilaksanakan pada bulan Juni 2025

Permasalahan: -

Solusi : Akan dilaksanakan sesuai Jadwal

Evaluasi berdasarkan capaian kinerja di atas :

1. Kegiatan pelayanan kesehatan di daerah terpencil dilaksanakan untuk menjangkau
Masyarakat yang berada di daerah terpencil dalam mendapatkan pelayanan Kesehatan

dasar dan spesialistik.

2. Pembinaan Monitoring Evaluasi pasca Akreditasi dilakukan untuk memantau dan
memastikan peningkatan Mutu di Puskesmas terlaksana dengan baik pasca dilakukan

Survei akreditasi, dilaksanakan sebanyak 4 kali setiap triwulan.

3. Pendampingan ILP dilaksanakan 2 kali setahun untuk melakukan monitoring
penyelenggaraan ILP di Tingkat Kecamatan ( Puskesmas ) dan di Tingkat Desa/Kelurahan

( Pustu ).




4. Pembinaan Penguatan Kolaborasi Puskesmas dengan Klinik Pratama dan TPMD dalam
Pelayanan Program Prioritas dilaksanakan dalam upaya meningkatkan cakupan program
prioritas, akan dilaksanakan sebanyak 3 kali dalam setahun .

5. Kegiatan Kredensialing tenaga Kesehatan dilaksanakan untuk memastikan bahwa
tenaga Kesehatan yang memberikan pelayanan kompeten dan berwenang,

Kuala Tungkal, 2025
Evaluator
Kepala Bldang Yankes Adminstrator Kesehatan Ahli Muda
M. ARSYAD, SKM RITA HERAWATI
Pembina / IVa Penata/llld

NIP. 19690611 199003 1 005 NIP. 19720805 199502 2 002



EVALUASI LAPORAN KINERJA ADMINKES AHLI MUDA

MEIRA ASTRIANA ALAWI
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I TAHUN 2024
NO SASARAN STRATEGI  |INDIKATOR KINERJA INDIVIDU} TARGET CAPAJAN % CAPAIAN
. . Persentase Puskesmas yang Memiliki
1 ?airsedm" Obat Fsensial 1y 1 ersediaan 80% dari 40 liem Obat 80 Persen 96% 96%
usesmas Indikator Pada Saat Pemantauan
Perencanaan kebutuhan obat  |Jumlah Dokumen RKO (Rencana
2 |dan perbekalan kesehatan untuk |Kebutuhan Obat) dan RKBMHP 2 Dokumen 2 dokumen 100%
18 bulan (Rencana Kebutuhan BMHP)
Peningkatan Mutu dan
3 |Pengawasan Obat dan Jumlah Kegiatan Pengujian Mutu Obat| 1 Dokumen
Perbekkes
Peningkatan mutu Layanan Jumlah Puskesmas yang Menerima =
*  |Distribusi Obat dan Perbekkes |Distribusi Obat b B
. |Peningkatan Manajemen Assement Manajemen Pengelolaan
> Pengelolaan Obat Obat Sesuai Standar 1 Dokmce
Keterangan :

* Ketersediaan Obat esensial puskesmas triwulan I sebesar 96 %
« Perencanaan kebutuhan obat dan perbekalan kesehatan untuk 18 bulan, sudah dilakukan dengan penyusunan

RKO dan RKBMHP sebanyak 2

* Peningkatan Mutu dan Pengawasan Obat dan Perbekkes belum dilakukan

dokumen

* Peningkatan Manajemen Pengelolaan Obat belum dilakukan

Permasalahan yang dihadapi

Ketersediaan Obat esensial puskesmas triwulan I sebesar 96 % beberapa obat ada yang kosong di puskesmas.

* tetapi di IFK obatnya tersedia

.. Perencanaan kebutuhan obat dan perbekalan kesehatan untuk 18 bulan, sudah dilakukan dengan penyusunan

RKO dan RKBMHP sebanyak 2

dokumen

* Peningkatan Mutu dan Pengawasan Obat dan Perbekkes belum dilakukan. alokasi anggaran di triwulan III
* Peningkatan Manajemen Pengelolaan Obat belum dilakukan, dilakukan penilaian pada triwulan [V

Solusi :

* kegiatan yang belum tercapai akan dilakukan pada triwulan berikutnya, sesuai alokasi anggaran

Kuala Tungkal,

April 2025

Adminkes Ahli Muda

i

MEIRA ASTRIANA ALAWLSSI. Apt.
NIP. 19820509 200904 2 003



EVALUASI LAPORAN KINERJA ADMINKES AHLI MUDA

MEIRA ASTRIANA ALAWI
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I TAHUN 2024
NO SASARAN STRATEGI  |INDIKATOR KINERJA INDIVIDU!{ TARGET CAPAIAN % CAPAIAN
; e Persentase Puskesmas yang Memiliki
1 §e‘§rs"'d‘aa“ Obat Esensial |y tersediaan 80% dari 40 Item Obat 80 Persen 96% 96%
uskesmas Indikator Pada Saat Pemantauan
Perencanaan kebutuhan obat  |Jumlah Dokumen RKO (Rencana
2 |dan perbekalan kesehatan untuk |Kebutuhan Obat) dan RKBMHP 2 Dokumen 2 dokumen 100%
18 bulan (Rencana Kebutuhan BMHP)
Peningkatan Mutu dan
3 |Pengawasan Obat dan Jumlah Kegiatan Pengujian Mutu Obat| 1 Dokumen
Perbekkes
Peningkatan mutu Layanan Jumlah Puskesmas yang Menerima :
4 |Distribusi Obat dan Perbekkes [Distribusi Obat IniuEses 1 deRiatas
. |Peningkatan Manajemen Assement Manajemen Pengelolaan
> Pengelolaan Obat Obat Sesuai Standar * Dokemea
Keterangan :

* Ketersediaan Obat esensial puskesmas triwulan I sebesar 96 %

+ Perencanaan kebutuhan obat dan perbekalan kesehatan untuk 18 bulan. sudah dilakukan dengan penyusunan
RKO dan RKBMHP sebanyak 2 dokumen

* Peningkatan Mutu dan Pengawasan Obat dan Perbekkes belum dilakukan

* Peningkatan Manajemen Pengelolaan Obat belum dilakukan

Permasalahan yang dihadapi

Ketersediaan Obat esensial puskesmas triwulan I sebesar 96 % beberapa obat ada yang kosong di puskesmas,

tetapi di IFK obatnya tersedia

. Perencanaan kebutuhan obat dan perbekalan kesehatan untuk 18 bulan. sudah dilakukan dengan penyusunan

RKO dan RKBMHP sebanyak 2 dokumen
* Peningkatan Mutu dan Pengawasan Obat dan Perbekkes belum dilakukan. alokasi anggaran di triwulan III
* Peningkatan Manajemen Pengelolaan Obat belum dilakukan, dilakukan penilaian pada triwulan IV

Solusi :

* kegiatan yang belum tercapai akan dilakukan pada triwulan berikutnya, sesuai alokasi anggaran

Adapun Evaluasi berdasarkan capaian kinerja diatas :

* meningkatkan kinerja

Evaluator

Kepala Dinas Kesehatan Tanjung Jabung Barat

H.ZA
Pembina Tk. 1/IVb
NIP. 19670407 199103 1 006

UDIN , SKM., MKM.

Kuala Tungkal, April 2025
Pengolah Data

Civk

MEIRA ASTRIANA ALAWLSSI. Apt.
NIP. 19820509 200904 2 003



EVALUASI LAPORAN KINERJA KEPALA BIDANG P2P
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I TAHUN 2028

: lNI)ﬂM'lﬂll' 5%

e o

¥

e,

X

“|Pcngendalian Penyakit Menular (Program [pencegahan dan pengendalian

Jumlah Laporah l‘cnu;gahnn dan Terpenuhinya capaian laporan
TR, HIV, Kusta-Frambusia, Hepatitis 13, [penyakit menular ( (Program TH,
Diare, Rabies, ISPA, DBD, Malarin, HIV, Kusta-Frambusia, Hepatitis B,
Filarias/Kecacingan) Diare, Rabies, ISPA, DBD, Malaria,
Filaria/K ecacingan)

3 Dokumen |3 Dokumen|  25%

“|Jumlah kegiatan Pencegahan dan Terpenuhinya capaian kegiatan
| Pengendalian Penyakit Menular pencegahan dan pengendalian

dali

3 Dokumen |3 Dokumen|  25%

‘| Jumlah Laporan desa/keluarahan yang  |[Jumlah Laporan desa/kcluarahan
| mencapai 85% imunisasi dasar lengkap  |yang mencapai 85% imunisasi dasar | 3 Dokumen |3 Dokumen|  25%
‘]pada bayi. lengkap pada bayi.

{Jumlah desa/keluarahan yang mencapai  |Jumlah Laporan Penemuan Kasus
185% imunisasi dasar lengkap pada bayi. |Penyakit yang bisa di cegah dengan

3 Dokumen |3 Dokumen 25%

E'lmﬂld’-‘“‘ imunisasi dasar Lengkap yang mendapat imunisasi dasar

Jumlah desa/keluarahan yang mencapai |Jumlah laporan kejadian luar biasa | 3 Dokumen |3 Dokumen 25%
* |Jumlah desa/keluarahan yang mencapai 3 Dokumen |3 Dokumen|  25%
~|Persentasc anak usia 0-11 bulan yang Jumlah Laporan anak usia 0-11 bulan 4 Dokumen |3 Dok 25%

~ |Menurunnya angka kesakitan dan

~ |kesehatan jiwa

kematian akibat Penyakit Tidak Menular, [Melaksanakan perumusan, kebijakan,
serta meningkatkan skrining untuk memberikan bintek sera pemantauan
pencegahan dan pengendalian penyakit  |dan evaluasi pada penyelenggarakan
tidak menular pada program prioritas dan|skrining PTM prioritas :

3 Dokumen |3 Dokumen 25%

P, 4 1

1
F an

"

program prioritas dalam 3 Dokumen |3 Dokumen|  25%
pengendalian sesuai standar :

Keterangan :

Sasaran strategis Jumlah Laporan Pencegahan dan Pengendalian Penyakit (Program TB, HIV, Kusta-Frambusia,
Ilepatitis B, Diarc, Rabics, ISPA, DBD, Malaria, Filaria/Kccacingan). Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

Sasaran strategis Jumlah kegiatan Pencegahan dan Pengendalian Penyakit. Realisasi jumlah 3 (tiga) Kegiatan atau 25
%

Sasaran strategis Jumlah Laporan desa/keluarahan yang mencapai 85% imunisasi dasar lengkap pada bayi. Dengan
indikator Jumlah Laporan Penemuan Kasus Penyakit yang bisa di cegah dengan imunisasi Realisasi jumlah 3 (tiga)
Dokumen atau 25 %

Sasaran strategis Jumlah Laporan desa/kcluarahan yang mencapai 85% imunisasi dasar lengkap pada bayi. Dengan
indikator Jumlah laporan kejadian luar biasa yang di tanggulangi kurang dari 24 Jam Realisasi jumlah 3 (tiga)
Dokumen atau 25 %

Sasaran strategis Jumlah Laporan desa/keluarahan yang mencapai 85% imunisasi dasar lengkap pada bayi. Dengan
indikator JumlahJumlah Laporan kcjadian bencana yang di laporkan kurang dari 24 Jam Realisasi jumlah 3 (tiga)
Dokumen atau 25 %

Sasaran strategis Persentase anak usia 0-11 bulan yang mendapat imunisasi dasar Lengkap Dengan indikator
JumlahJumlah Laporan kejadian bencana yang di laporkan kurang dari 24 Jam Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen
atau 25 %

E Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

Per yang dihadapi :
- Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu dikarenakan loading aplikasi lama dan jaringan yang
kurang memadai
- Capaian program belum mencapai target dan tidak merata
- Terdapat pengelola program dan petugas labor baru yang belum mendapatkan pelatihan yang terakreditasi

- Terdapat pasien penyakit menular yang belum dilakukan investigasi

Solusi :
- Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk melaporan dengan lengkap dengan tepat waktu
- Advokasi pada pimpinan Puskesmas untuk mengejar target yang belum tercapai
- Advokasi pada pimpinan Puskesmas untuk melakukan investigasi kontak penyakit menular
- Melakukan One Job Training Kepada Pengelola Program baru

Kuala Tungkal, 12 April 2025

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

LAPORAN KINERJA KEPALA BIDANG P2p
KAB. TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN I'TAITUN 2028

Dl 3 ot i Caide s Tuadisn a2 14
| |Jumlah Laporan Pencegahan dan | erpenuhinya capaian laporan
* [Pengendalian Penyakit (Program  [pencegahan dan pengendalian
~ |TB, HIV, Kusta-Frambusia, penyakit menular ( (Program T,
1 |Hepatitis B, Diare, Rabies, ISPA,  [HIV, Kusta-Frambusia, Hepatitis B,| 3 Dokumen 3 Dokumen 25%
DBD, Malaria, Filaria/Kecacingan) [Diare, Rabies, ISPA, DBD,
¢ Malaria, Filaria/Kecacingan)
* 2Jumlah kegiatan Pencegahan dan Terpenuhinya capaian kegiatan
Q@ Pengendalian Penyakit pcnocgt‘\han dan pengendalian 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%
S penyakit
5
Jumlah Laporan desa/keluarahan  [Jumlah Laporan desa/keluarahan
yang mencapai 85% imunisasi yang mencapai 85% imunisasi dasar| 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%
- |dasar lengkap pada bayi. lengkap pada bayi.
~ 4|Jumlah deswkeluarshan yang Jumlah Laporan Penemuan Kasus
mencapai 85% imunisasi dasar Penyakit yang bisa di cegah dengan | 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%
|lengkap pada bayi. imunisasi
6/Jumlah desa/keluarahan yang Jumlah laporan kejadian luar biasa
~ |mencapai 85% |m‘unisasi dasar yang di tanggulangi kurang dari 24 | 3 pokumen | 3 Dokumen 25%
7 3 lengkap pada bayi. Jam
~ 7|Jumlah desa/keluarahan yang
- |mencapai 85% imunisasi dasar Jumlah Laporan kejadian bencana | 3 pokumen | 3 Dokumen 25%
-~ {lengkap pada bayi. yang di laporkan kurang dari 24 jam
§|Persentase anak usia 0-11 bulan _|Jumlah Laporan anak usia 0-11
- |yang mendapat imunisasi dasar bulan yang mendapat imunisasi 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%
s Lengkap dasar Lengkap
) Menurunnya angka kesakitan dan
Nodrtatiag Akt Poivakdf Thaak: - | o mnakan) perumiisan,
Menulir. sévid mieviinghutkan kebijakan, memberikan bintek sera
K s pemantauan dan evaluasi pada 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%
~ |skrining untuk pencegahan dan 458
7 A6 penyelenggarakan skrining PTM
pengendalian penyakit tidak £ 3%
& e prioritas
- |menular pada program prioritas
~ |dan kesehatan jiwa
*}@ Persentase mendapatkan layanan
fa program prioritas dalam 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%
pengendalian sesuai standar

Keterangan :
Jumlah Laporan Kinerja terealisasi 3 Laporan, yaitu:

- Capaian Kinerja Triwulan |

- Capaian Rencana Aksi Triwulan 1
- Jumlah Dokumen dan Kegiatan Evaluasi Perangkat Daerah terealisasi 3 Laporan dan 3 Kegiatan, yaitu:

- Laporan Evaluasi Hasil Renja Triwulan I
- Laporan Evaluasi Rencana Aksi Triwulan |

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

Susaran strategis Menurunnya angka kesakitan din kemation akibat Penyakit Tidak Menular, serts meningkatkin

skrining untuk pencegahan dan pengendalian penyakit tidak menular pada propram prioritas dan kesehatan jiwa
Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen auna 28 %

«  Sasaran strategis Melaksanakan peramusan, kebijakan, memberikan biatek serta pemantauan dan evaluasi pada
penyclenggaraan skrinning I'I M prioritas, Jumiah laporan mencapai 8354 Realiamai jumlah 3 (Higa) dokumien atai 25%

o Mclaksanakan layanan program prioritas dalam pengendalian sesuat standar
Permaselahan yang dikodapl :
« Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu dikarenakan doading aplikani lama dan jaringan yang kurang
memadsi

< Capaian program belum mencapai target dan tidak merata
< Terdapat pengelola program dan petugas labor bary yang belum mendapatkan pelatihan yang terakreditasi
+ Terdapat pasien penyakit menular yang belum dilakukan investigasi

Solusi :
< Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk melaporan dengan lengkap dengan tepat waktu
« Advokasi pada pimpinan Puskesmas untuk mengejar target yang belum tercapai
« Advokasi pada pimpinan Puskesmas untuk melakukan investigasi kontak penyakit menular
. Melakukan One Job Training Kepada Pengelola Program baru

Evaluator
Kepala Dinas Keschatan
Kabupaten Tanj Jlb‘m Barat

Pembina TKIVIV.B .
NIP. 19670407 199103 1 006 NIP. 19780512 200604 2 004

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

LAPORAN KINERJA EPIDEMIOLOG KESEHATAN ANHLI MUDA

KAB. TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN 1 TAHUN 2025

&

~ |Pengendalian Penyakit

NO[  SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN | % Capaian
~ |Jumlah Laporan Pencegahan dan | Terpenuhinya capaion laporan
| Pengendalian Penyakit (Program | pencegahan dan pengendalian
- |TB, HIV, Kusta-Frambusia, penyakit menular ( (Program TB,
1 {Hepatitis B, Diare, Rabics, ISPA,  [HIV, Kusta-Frambusia, Hepatitis B, | 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%
| DBD, Malaria, Filaria/Kecacingan) | Diare, Rabies, ISPA, DBD,
i Malaria, Filuria/Kecacingun)
2 |Jumlah kegiatan Pencegahan dan

Terpenuhinya capaian kegiatan pencegahan dan pengendalian penyakit :

1. Pembinaan, pendampinngan,

monitoring, cvaluasi, asistcnsi, 17 Lokasi | O Lokasi 0%
supervisi penyakit menular

2. Mobile VCT HIV /ADIS 8 Kali 0 Kali 0%
3. Pendampingan ODHA Test 8 Kali 8 Kali 100%
4, Follow Up Pengobatan Penyakit 9 Kali 1 Kali 1%
Menular

5. Penguatan Kader Keschatan 7 Lokasi 0 Kali 0%
6. Investigasi Kontak Penyakit 7 Kali 1 Kali 14%
Menular

Keterangan :
Jumlah Laporan Kinerja terealisasi 3 Laporan, yaitu:

- Capaian Kinerja Triwulan |

- Capaian Rencana Aksi Triwulan [

Jumlah Dokumen dan Kegiatan Evaluasi Perangkat Dacrah terealisasi 3 Laporan dan 3 Kegiatan, yaitu:
- Laporan Evaluasi Hasil Renja Triwulan 1
- Laporan Evaluasi Rencana Aksi Triwulan I

Permasalahan yang dihadapi :
Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu
Capaian program belum mencapai target

- Terdapat pengelola program dan petugas labor baru yang belum mendapatkan pelatihan yang terakreditasi

Solusi :
Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk melaporan dengan lengkap dengan tepat waktu
Advokasi pada pimpinan Puskesmas untuk mengejar target yang belum tercapai
Melakukan validasi data ke puskesmas setiap bulan
Melakukan One Job Training Kepada Pengelola Program baru

Kuala Tungkal, 12 April 2025
Epidemilog Kesehatan Ahli Muda
Dinag Kesehatan

Ermadayanti, SKM
Penata’l'k.1/ 1ll.d

NIP. 196801291990032009

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

EVALUAST LAPORAN KINERJA EPIDEMIOLOG KESEMATAN ANLI MUDA
DINAS KESEHATAN KAR TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I TAIIUN 2028

|Jumlah Laporan Pencegahan dan
|Pengendalian Penyakit Menular (Program
T8, HIV, Kusta-Frambusia, Hepatitis B3,
|Diare, Rabics, ISPA, DBD, Malarin,

- |Filaria/Kecacingan)

Terpenuhinya capalan laporan
pencepahan dan pengendalian
penyakit menular ( (Program TH,
HIV, Kusta-Frambusia, epatitis B,
Diare, Rabies, ISPA, DBD, Malaria,
Filari/K ccacingan)

3 Dokumen

3 Dokumen

25%

[Jumlah kegiatan Pencegahan dan
{Pengendalian Penyakit Menular

Menular

Terpenuhinya capaian kegiatan pencegahan dan pengendalian penyakit

1. Pembinaan, pendampinngan,

Menular

monitoring, cvaluasi, asistensi, 17 Lokasi | O Lokasi 0%
supervisi penyakit menular

2. Mobile VCT HIV /ADIS 8 Kali 0 Kali 0%
3. Pendampingan ODHA Test 8§ Kali 8 Kali 100%
4. Follow Up Pengobatan Penyakit 9 Kali 1 Kali 11%
5. Penguatan Kader Keschatan 7 Lokasi 0 Kali %
6. Investigasi Kontak Penyakit 7 Kali 1 Kali 14%

han dan Pengendali:

E Sasaran strategis Jumlah Laporan Penceg;

Penyakit (Program TB, HIV, Kusta-Frambusia,

Hepatitis B, Diare, Rabies, ISPA, DBD, Malaria, Filaria/Kecacingan). Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

- Sasaran strategis Jumlah kegiatan Pencegahan dan Pengendalian Penyakit. Realisasi jumlah 3 (tiga) Kcgiatan atau 21

%
Permasalahan yang dihadapl :

- Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu

- Capaian program belum mencapai target

- Terdapat pengelola program dan petugas labor baru yang belum mendapatkan pelatihan yang terakreditasi
- l'erdapat pasien penyakit menular yang belum dilakukan investigasi

Solusi :
- Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk melaporan dengan lengkap dengan tepal waktu

- Advokasi pada pimpinan Puskesmas untuk mengejar targel yang belum tercapai
- Advokasi pada pimpinan Puskesmas untuk melakukan investigasi kontak penyakit menular
- Melakukan One Job Training Kepada Pengelola Program baru

NIP, 197805122006/

42004

Ermadayant 1
Penata Tk.1/ 1lL.d
NIP. 196801291990032009

Dipindai dengan CamScanner

Kuala Tungkal, 12 April 2025
Epidemiolog K esehatan Ahli Muda


https://v3.camscanner.com/user/download

LAPORAN KINERJA PERENCANA AHLI PERTAMA
KAB. TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN 1 TAHUN 2025

~ |Rekapitulasi Pelaporan Program
1 |Tuberkulosis, HIV dan Frambusia

NO|_ SASARAN STRATEGIS

Tcrpcnulﬂnyn rekapitulasi laporan
Program Tuberkulosis, HIV dan
Frambusia

TARGET | CAPAIAN | % Capalan

3 Dokumen | 3 Dokumen 100%

i * [Monitoring dan Evaluasi
2 |Pengelolaan Program Tuberkulosis,
HIV dan Frambusia

Terpenuhinya Monitoring dan
Evaluasi Program Tuberkulosis,

3 Dokumen | 3 Dokumen 100%

HIV dan Frambusia

Keterangan :

- Jumlah Laporan Kinerja terealisasi 3 Dokumen, yaitu:
- Capaian Kinerja Rekapitulasi Pelaporan Program Tuberkulosis, HIV dan Frambusia

- Jumlah Dokumen Evaluasi Perangkat Dacrah terealisasi 3 Laporan, yaitu:
- Laporan Evaluasi Hasil capaian kincrja Triwulan I

Permasalahan yang dihadapi :

- Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu
- Masih ada Puskesmas yang belum tercapai indikator SPM Program Tuberkulosis dan SPM Program HIV

- Masih Beberapa petugas baru yang belum mendapatkan pelatihan di Bapelkes

Solusi :

- Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk melaporan dengan lengkap dengan tepat wakti

- Validasi data Pelaporan

- Melakuakan One Job Training Kepada Pengelola TBC dan HIV

Kuala Tungkal, 15 April 2025
Pcngclola Data Program

NIP. 19

12200804 1 002

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

EVALUASI LAPORAN KINERJA PENGELOLA DATA PROGRAM PENYAKIT MENULAR
DINAS KESEHATAN KAR, TANJUNG JABUNG DARAT
TRIWULAN I TAHUN 2028

\SARAN STRATEG! / !

Rekapitulasi Pelaporan Program Terpenuhinya rekapitulasi laporan

Tuberkulosiy, HIV dan Frambusia Progtam Tuberkulosis, HIV dan 3 Dokumen |3 Dokumen|  100%
Frambusia
Monitoring dan Evaluasi Pengelolaan Terpenuhinya Monitoring dan
Program Tuberkulosis, HIV dan Evaluasi Program Tuberkulosis, HIV | 3 Dokumen |3 Dokumen]  100%
Frambusia dan Frambusia
Keterangan

-~ Sasaran strategis Jumlah Laporan Program Tuberkulosis, HIV dan Frambusia. Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau
100 %

- Sasaran strategis cvaluasi pengelolaan Program Tuberkulosis, HIV dan Frambusia Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen
atau 100 %

~  Program Frambusia telah lulus cradikasi Frambusia tahun 2024.

Permasalahan yang dihadapi :

- Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu
- Masih ada Puskesmas yang belum memnuhi capaian SPM Program TBC dan SPM Program HIV
- Pergantian Petugas pengelola Program TBC dan Program HIV

Solusi :

- Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk melaporan dengan lengkap dengan tepat waktu
- Validasi data SITB Program dan SIHA 2.1 Program HIV

- Melakukan One Job Training Kepada Pengelola TBC,, HIV dan Frambusia

Evaluator Kuala Tungkal, 15 April 2025
i Pengelola Data Program

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

LAPORAN KINERJA EPIDEMIOLOG KESEHATAN TERAMPIL
KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN 1 TAHUN 2025

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET [ CAPAIAN [ % Capaian
Jumlal.a laporan kegiatan Terpenuhinya capaian laporan
1 |pemeriksaan malaria pemeriksaan malaria di Aplikasi 3 Dokumen | 3 Dokumen |  25%
SISMAL
|Persentase Kegi O T inya capai a
2 Keoueingsh cgiatan POPM ll’(c)muhmyaupumn pees 1 Dokumen | | Dokumen|  50%
" - Terpenuhinya capaian laporan
Juml i
3 :?ﬂtﬁ;‘;f;;fsam Hepaksis & Hepatitis pada Ibu Hamil di 3 Dokumen | 3 Dokumen|  25%
e Aplikasi SIHEPL
Terpenuhinya capaian laporan "
4 |Jumlah Laporan Kasus Kusta Kusta pada SIPK 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%

Keterangan :
- Jumlah Laporan Kinerja terealisasi 3 Laporan, yaitu:

- Capaian Kinerja Triwulan I
- Capaian Rencana Aksi Triwulan |

Jumlah Dokumen Evaluasi Perangkat Daerah terealisasi 3 Laporan, yaitu:
- Laporan Evaluasi Hasil Renja Triwulan I
- Laporan Evaluasi Rencana Aksi Triwulan T

Permasalahan yang dihadapi :
- Laporan Puskcsmas belum lengkap dan tidak tcpat waktu
- Capaian program belum mencapai target

- Terdapat pengelola program dan petugas labor baru yang belum mendapatkan pelatihan yang terakreditasi

Solusi :
- Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk melaporan dengan lengkap dengan tepat waktu
- Advokasi pada pimpinan Puskesmas untuk mengejar target yang belum tercapai
. Melakukan validasi data ke puskesmas setiap bulan

- Melakukan One Job Training Kepada Pengelola Program baru

Kuala Tungkal, 12 April 2025
Epidemilog Kegehatan Terampil

NIP. 19950920\201421 2 035

& Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

EVALUASI LAPORAN KINERJA EPIDEMIOLOG KESEHATAN TERAMPIL
DINAS KESEHATAN KAB, TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I'TAHUN 2025

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN | % Capaian
Terpenuhinya capaian laporan
1 |Jumlah laporan program malaria pemeriksaan malaria di Aplikasi

3 Dokumen |3 Dokumen 25%
SISMAL

2 |Persentase Kegiatan POPM Kecacingan "‘l)'(e)rgi;luhmy B Sppelin. o 1 Dokumen |1 Dokumen|  50%

3 Jumlah pemeriksaan Hepatitis B pada Ibu Werpenuhiniya dapalan lapotan

. Hepatitis pada Ibu Hamil di Aplikasi | 3 Dokumen {3 Dokumen| 25%
Hamil
SIHEPI
4 |Jumlah Laporan Kasus Kusta ;‘Z(rjze;;};l(n YA GRIkE SpOTa IRt 3 Dokumen (3 Dokumen| 25%

Keterangan :

Sasaran strategis Jumlah Laporan program malaria di Aplikasi SISMAL. Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

Sasaran strategis Persentase pelaksanaan kegiatan POPM kecacingan (90%). Realisasi jumlah 1 (satu) Dokumen atau
50 %

Sasaran strategis Jumlah pemeriksaan Hepatitis B pada Ibu Hamil. Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

Sasaran strategis Jumlah Laporan Kasus Kusta. Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

Permasalahan yang dihadapi :

Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu

- Capaian program belum mencapai target

Terdapat pengelola program dan petugas labor baru yang belum mendapatkan pelatihan yang terakreditasi

Solusi :

Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk melaporan dengan lengkap dengan tepat waktu
Advokasi pada pimpinan Puskesmas untuk mengejar target yang belum tercapai
- Melakukan validasi data ke puskesmas setiap bulan

Melakukan One Job Training Kepada Pengelola Program baru

Adapun Evaluasi berdasarkan capaian kinerja diatas :
- Tingkatkan koreksi atas laporan - laporan yang diterima sesuai aturan yang berlaku
Terus tingkatkan dan menyesuaikan perkembangan penyusunan laporan yang menjadi tanggung jawab

Agar dapat memaksimalkan SDM (TKK) yang ditunjuk, dengan upaya pendampingan dalam bekerja terhadap TKK
yang membantu ybs.

Mempersiapkan dokumen untuk persiapan Evaluasi oleh Inspektorat /BPK

Kuala Tungkal, 12 April 2025
Epidemiolog Keschatan Terampil

dr. Hj. Putri Andaya i Syam, MARS
Pembina/\V a NIP. 199509201202421 2 035
NIP. 197805122006042004

& Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

EVALUASI LAPORAN KINERJA EPIDEMIOLOG KESEHATAN AHLI PERTAMA
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I TAHUN 2025

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN | % Capalan

Terpenuhinya Capaian Laporan ISPA di 4

18 Jumlah Laporan Program ISPA Excel Secara Manual 3 Dokumen | 3 Dokumen %
Terpenuhinya Laporan DIARE di 25%

Y funtiah Laperen EARE Aplikasi SIHEPI 3 Dokumen |3 Dokumen ?
RAI Terpenuhinya Laporan RABIES di "

By voviah Laporan i Excel Secara Manual 3 Dokumen |3 Dokumen i

Keterangan :

Sasaran strategis Jumlah Laporan ISPA di Excel secara manual. Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

Sasaran strategis jumlah laporan DIARE di Aplikasi SIHEPI Realisasi jumlah 3 (tiga) atau25%

Sasaran strategis jumlah kasus RABIES di Excel secara manual. Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

Permasalahan yang dihadapi :

- Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu
- Capaian program belum capai target
- pengelola program belum belum mendapatkan pelatihan yang terakreditasi

Solusi :
- Advokasi pada pimpinan Puskesmas untuk melaporan dengan lengkap dengan tepat waktu

- Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk untuk mengejar target yang belum tercapai
- Melakuakan validasi data ke puskesmas setiap bulan

Adapun Evaluasi berdasarkan capaian kinerja diatas :

- Tingkatkan koreksi atas laporan - laporan yang diterima sesuai aturan yang berlaku

- Terus tingkatkan dan menyesuaikan perkembangan penyusunan laporan yang menjadi tanggung jawab

- Agar dapat memaksimalkan SDM (TKK) yang ditunjuk, dengan upaya pendampingan dalam bekerja terhadap TKK yang

membantu ybs.
- Mempersiapkan dokumen untuk persiapan Evaluasi oleh Inspektorat /BPK

Eva'luator Kuala Tungkal, 12 April 2025
Kabjd P2P Epidemiolog Kesehatan Ahli Pertama

PUJI ASTUTI, Amd.Keb
NIP. 19890322202421 2 028

NIP. 197805122006042004

& Dipindai dengan CamScanner
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LAPORAN KINERJA EPIDEMIOLOG KESEHATAN AHLI MUDA
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN I TAHUN 2025
NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN | % Capaian
1 |Jumlah Laporan desa/keluarahan _ |Jumlah Laporan desa/keluarahan 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%
2 |Jumlah desa/keluarahan yang Jumlah Laporan Penemuan Kasus | 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%
3 [Jumlah desa/keluarahan yang Jumlah laporan kejadian luar biasa | 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%

Jumlah desa/keluarahan yang
4 |mencapai 85% imunisasi dasar Jumlah Laporan kejadian bencana | 3 Dokumen | 3 Dokumen |  25%

lengkap pada bayi. yang di laporkan kurang dari 24 jam
Persentase anak usia 0-11 bulan Jumlah Laporan anak usia 0-11
5 |yang mendapat imunisasi dasar bulan yang mendapat imunisasi 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%
Lengkap dasar Lengkap
Keterangan :
- Jumlah Laporan Kinerja terealisasi 3 Laporan, yaitu:
- Capaian Kinerja Triwulan I

- Capaian Rencana Aksi Triwulan I

- Jumlah Dokumen Evaluasi Perangkat Daerah terealisasi 3 Laporan, yaitu:
- Laporan Evaluasi Hasil Renja Triwulan I
- Laporan Evaluasi Rencana Aksi Triwulan I

Permasalahan yang dihadapi :
- Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu
- Capaian Imunisasi di merata di seluruh Desa

- Masih Beberapa petugas baru yang belum mendapatkan pelatihan yang terakreditasi

Solusi :
- Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk melaporan dengan lengkap dengan tepat wakti
- Validasi data imunisasi sampai pelaporan perdessa
- Melakuakan One Job Training Kepada Pengelola Imunisasi dan Pelaksana Imunisasi Puskesmas

Kuala Tungkal, 12 April 2025
Epidemilog Kesehatan Ahli Muda
Dinas Kesehatan

Ns. H. Syaharuddin, S.Kep
Penata TK 1/1I1d

NIP. 19741212 199402 1 001

. Dipindai dengan !
i & CamScanner’;
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EVALUASI LAPORAN KINERJA EPIDEMIOLOG KESEHATAN AHLI MUDA
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I TAHUN 2025

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN %Capaﬂ

Jumlah Laporan desa/keluarahan yang  |Jumlah Laporan desa/keluarahan 2
! | mencapai 85% imunisasi dasar lengkap |yang mencapai 85% imunisasi dasar |3 Dokumen |3 Dokumen) ~ 25%

Jumlah desa/keluarahan yang mencapai  |Jumlah Laporan Penemuan Kasus *
2 [85% imunisasi dasar lengkap pada bayi. |Penyakit yang bisa di cegah dengan |3 Dokumen |3 Dokumen|  25%
3 Jumlah desa/keluarahan yang mencapai |Jumlah laporan kejadian luar biasa
85% imunisasi dasar lengkap pada bayi. |yang di tanggulangi kurang dari 24
Jumlah desa/keluarahan yang mencapai
85% imunisasi dasar lengkap pada bayi. |Jumlah Laporan kejadian bencana
4 yang di laporkan kurang dari 24 jam | 3 Dokumen |3 Dokumen|  25%

3 Dokumen |3 Dokumen 25%

Persentase anak usia 0-11 bulan yang Jumlah Laporan anak usia 0-11 bulan
5 |mendapat imunisasi dasar Lengkap yang mendapat imunisasi dasar 3 Dokumen |3 Dokumen|  25%
Lengkap

Keterangan :
- Sasaran strategis Jumlah Laporan desa/keluarahan yang mencapai 85% imunisasi dasar lengkap pada bayi. Realisasi
jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

- Sasaran strategis Jumlah Laporan desa/keluarahan yang mencapai 85% imunisasi dasar lengkap pada bayi. Dengan
indikator Jumlah Laporan Penemuan Kasus Penyakit yang bisa di cegah dengan imunisasi Realisasi jumlah 3 (tiga)
Dokumen atau 25 %

- Sasaran strategis Jumlah Laporan desa/keluarahan yang mencapai 85% imunisasi dasar lengkap pada bayi. Dengan
indikator Jumlah laporan kejadian luar biasa yang di tanggulangi kurang dari 24 Jam Realisasi jumlah 3 (tiga)
Dokumen atau 25 %

Sasaran strategis Jumlah Laporan desa/keluarahan yang mencapai 85% imunisasi dasar lengkap pada bayi. Dengan
indikator JumlahJumlah Laporan kejadian bencana yang di laporkan kurang dari 24 Jam Realisasi jumlah 3 (tiga)
Dokumen atau 25 %

Sasaran strategis Persentase anak usia 0-11 bulan yang mendapat imunisasi dasar Lengkap Dengan indikator
JumlahJumlah Laporan kejadian bencana yang di laporkan kurang dari 24 Jam Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen
atau 25 %

Permasalahan yang dihadapi :

- Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu
- Capaian Imunisasi di merata di seluruh Desa

- Masih Beberapa petugas baru yang belum mendapatkan pelatihan yang terakreditasi

Solusi :
- Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk melaporan dengan lengkap dengan tepat waktu
- Validasi data imunisasi sampai pelaporan perdessa
- Melakuakan One Job Training Kepada Pengelola Imunisasi dan Pelaksana Imunisasi Puskesmas

'Adapun Evaluasi berdasarkan capaian kinerja diatas :

- Tingkatkan koreksi atas laporan - laporan yang diterima sesuai aturan yang berlaku

- Terus tingkatkan dan menyesuaikan perkembangan penyusunan laporan yang menjadi tanggung jawab

- Agar dapat memaksimalkan SDM (TKK) yang ditunjuk, dengan upaya pendampingan dalam bekerja terhadap TKK
‘ yang membantu ybs.

- Mempersiapkan dokumen untuk persiapan Evaluasi oleh Inspektorat /BPK

Kuala Tungkal, 12 April 2025
Epidemiolog Kesehatan Ahli Muda

Ns. H. SyaKaruddin, S.Kep
Penata TK 1/1l1d
NIP. 19741212 199402 1 001

i Dipindai dengan
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LAPORAN KINERJA EPIDEMIOLOG KESEHATAN TERAMPIL
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN I TAHUN 2025
NO|  SASARAN STRATEGIS ~ INDIKATOR | TARGET [ CAPAIAN |% C‘@
_1 |Jumlah Laporan SKDR puskesmas |Terpenuhinya laporan SKDR 3 Dokumen | 3 Dokumen | 25% |
_2 |Jumlah Laporan PD3I Terpenuhinya capaian penemuan__| 3 Dokumen |3 Dokumen | 25%
'3 |Jumlah Laporan Infeksi Emerging |Terpenuhinya capaian laporan 0 Dokumen | 0 Dokumen 0%
~4 |Jumlah Laporan Pemeriksaan Terpenuhinya capaian laporan 3 Dokumen |3 Dokumen|  25%

Keterangan :

- Jumlah Laporan Kinerja terealisasi 3 Laporan, yaitu:
- Capaian Kinerja Triwulan I
- Capaian Rencana Aksi Triwulan I

- Jumlah Dokumen Evaluasi Perangkat Daerah terealisasi 3 Laporan, yaitu:
- Laporan Evaluasi Hasil Renja Triwulan I
- Laporan Evaluasi Rencana Aksi Triwulan I

Permasalahan yang dihadapi :
- Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu
- Capaian Kasus PD3I belum merata di seluruh Puskesmas

- Masih Beberapa petugas baru yang belum mendapatkan pelatihan yang terakreditasi

Solusi :
- Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk melaporan dengan lengkap dengan tepat waktu
- Melakuakan One Job Training Kepada Penanggung Jawab Surveilans Puskesmas

Kuala Tungkal, 15 April 2025
Epidemilog Kesehatan Terampil
Dinas Kesehatan

Rahimah, A.Ld.Keb

NI PPPK. 199202152024212043

i Dipindai dengan
i & CamScanner’;
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EVALUASI LAPORAN KINERJA EPIDEMIOLOG KESEHATAN TERAMPIL
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I TAHUN 2025

| TarceET |

Terpenuhinya capaian penemuan
kasmm]y 3 Dokumen |3 Dokumen| 25%

Terpenuhinya capaian laporan infeksi
emerging

Terpenuhinya capaian laporan
pemeriksaan kesehatan jamaah haji

0 Dokumen |0 Dokumen 0%

3 Dokumen |3 Dokumen|  25%

Keterangan :
- Sasaran strategis Jumlah Laporan SKDR puskesmas yang mencapai 85%. Dengan indikator terpenuhinya lapoiran
SKDR. Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

- Sasaran strategis Jumlah Laporan PD3I. Dengan indikator Terpenuhinya capaian penemuan kasus PD3I. Realisasi
jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

- Sasaran strategis Jumlah Laporan Infeksi Emerging. Dengan indikator Terpenuhinya capaian laporan infeksi emerging.
Realisasi jumlah 0 (nol) Dokumen atau 0 %

Sasaran strategis Jumlah Laporan Pemeriksaan Kesehatan Jamaah Haji. Dengan indikator Terpenuhinya capaian laporan
pemeriksaan kesehatan jamaah haji. Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

Permasalahan yang dihadapi :

- Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu
- Capaian Kasus PD3I belum merata di seluruh Puskesmas
- Masih Beberapa petugas baru yang belum mendapatkan pelatihan yang terakreditasi

Solusi :
- Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk melaporan dengan lengkap dengan tepat waktu
- Melakuakan One Job Training Kepada Penanggung Jawab Surveilans Puskesmas

Kuala Tungkal, 15 April 2025
Epidemiolog Kesehatan Terampil

&

Rahimah, A.Md.Keb
Pembina/kV a NI PPPK. 199202152024212043

NIP. 197805122006042004

i Dipindai dengan
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LAPORAN KINERJA PERENCANA AHLI PERTAMA
KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I TAHUN 2025

- SASARAN STRATEGIS

Jumlah Laporan desa’keluarahan

| _TARGET | CAPAIAN | % Capaian
3 Dokumen | 3 Dokumen

T ; nuhm)a apaian laporan BIAS| 2 Dokumen | ZDokumcn

ﬂm

INDIKATOR’* e

Persentase anak usia 0-11 bulan

yang mendapat imunisasi dasar Tcrpcnuhmya capaian laporan
kejadian Bencana dan Krisis 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%
Keschatan

Keterangan :

- Jumlah Laporan Kinerja terealisasi 3 Laporan, yaitu:
-  Capaian Kinerja Triwulan |
- Capaian Rencana Aksi Triwulan |

- Jumlah Dokumen Evaluasi Perangkat Dacrah terealisasi 3 Laporan, yaitu:
- Laporan Evaluasi Hasil Renja Triwulan |
- Laporan Evaluasi Rencana Aksi Triwulan |

Permasalahan yang dihadapi :
- Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu
- Capaian Imunisasi di merata di seluruh Desa

- Masih Beberapa petugas baru yang belum mendapatkan pelatihan yang terakreditasi

Solusi :
- Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk melaporan dengan lengkap dengan tepat wakti
- Validasi data imunisasi sampai pelaporan perdessa
- Melakuakan One Job Training Kepada Pengelola Imunisasi dan Pelaksana Imunisasi Puskesmas

Kuala Tungkal, 12 April 2025
Epidemilog Keschatan Ahli Pertama
Dinas Keschatan

i Safitri, SKM
NIP. 19981216 202421 2 008


https://v3.camscanner.com/user/download

EVALUASI LAPORAN KINERJA EPIDEMIOLOG KESEHATAN AHLI PERTAMA

DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN 1 TAHUN 2025

Jumlah Laporan desa’keluarahan yang | Terpenuhinya capaian laporan
mencapai 85% imunisasi dasar lengkap  |imunisasi rutin 3 Dokumen |3 Dokumen|  25%

- —
Terpenuhinya capaian laporan BIAS | 0 Dokumen |0 Dokumen 0%

— &
. Terpenuhinya capaian laporan KIPI | 3 Dokumen |3 Dokumen|  25%
Persentase anak usia 0-11 bulanyang | —
mendapat imunisasi dasar Lengkap
Terpenuhinya capaian laporan
kejadian Bencana dan Krisis 3 Dokumen |3 Dokumen|  25%
Keschatan
Keterangan :

-  Sasaran strategis Jumlah Laporan desa/keluarahan yang mencapai 85% imunisasi dasar lengkap pada bayi. Realisasi
jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

- Sasaran strategis Persentase anak usia 0-11 bulan yang mendapat imunisasi dasar Lengkap Dengan
indikatorTerpenuhinya capaian laporan BIAS Realisasi jumlah 0 (Nol) Dokumen atau 0 %

- Sasaran strategis Persentase anak usia 0-11 bulan yang mendapat imunisasi dasar Lengkap Dengan indikator
Terpenuhinya capaian laporan KIPI Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

- Sasaran strategis Persentase anak usia 0-11 bulan yang mendapat imunisasi dasar Lengkap Dengan indikator
Terpenuhinya capaian laporan kejadian Bencana dan Krisis Kesehatan Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

Permasalahan yang dihadapi :

- Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu
- Capaian Imunisasi di merata di seluruh Desa
- Masih Beberapa petugas baru yang belum mendapatkan pelatihan yang terakreditasi

Solusi :
- Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk melaporan dengan lengkap dengan tepat waktu
- Validasi data imunisasi sampai pelaporan perdessa
- Melakuakan One Job Training Kepada Pengelola Imunisasi dan Pelaksana Imunisasi Puskesmas
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Evaluator Kuala Tungkal, 12 April 2025
Epidemiolog Keschatan Ahli Pertama

Ajeng Tri fitri, SKM
NIP. 19981216 202421 2 008

Pembina/ IV a
NIP. 197805122006042004
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LAPORAN KINERJA KEPALA BIDANG P2P

KAB. TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN T TAHUN 2025

pengendalian sesuai standar

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN | % Capaian
~ |Jumlah Laporan Pencegahan dan [ lerpenuhinya capaian laporan
Pengendalian Penyakit (Program  |pencegahan dan pengendalian
TB, HIV, Kusta-Frambusia, penyakit menular ( (Program TB,
1 |Hepatitis B, Diare, Rabics, ISPA, |HTV, Kusta-Frambusia, Hepatitis B, | 3 Dokumen 3 Dokumen | 25%
~ |DBD, Malaria, Filaria/Kecacingan) [Diare, Rabies, ISPA, DBD,
Malaria, Filaria/Kecacingan)
2[Jumlah kegiatan Pencegahan dan  |Terpenuhinya capaian kegiatan
Pengendalian Penyakit pencegahan dan pengendalian 3 Dokumen |3 Dokumen|  25%
penyakit
3|Jumlah Laporan desa/keluarahan  [Jumlah Laporan desa/keluarahan
yang mencapai 85% imunisasi yang mencapai 85% imunisasi dasar| 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%
dasar lengkap pada bayi. lengkap pada bayi.
4|Jumlah desa/keluarahan yang Jumlah Laporan Penemuan Kasus
mencapai 85% imunisasi dasar Penyakit yang bisa di cegah dengan | 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%
lengkap pada bayi. imunisasi
Jumlah desa/keluarahan yang Jumlah laporan kejadian luar biasa
| mencapai 85% imunisasi dasar yang di tanggulangi kurang dari 24 | 3 pokumen | 3 Dokumen 25%
lengkap pada bayi. Jam
- 7|/Jumlah desa/keluarahan yang
- |mencapai 85% imunisasi dasar Jumlah Laporan kejadian bencana | 3 pokumen | 3 Dokumen 25%
~ |lengkap pada bayi. yang di laporkan kurang dari 24 jam
8|Persentase anak usia 0-11 bulan  |Jumlah Laporan anak usia 0-11
_ lyang mendapat imunisasi dasar bulan yang mendapat imunisasi 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%
Lengkap dasar Lengkap
9 Menux‘imnya. angka kesa'kjtzfn dan Niclekemeaikan perimisin,
kematian akibat Penyakit Tidak tobiiakai, berikan bintek
Menular, serta meningkatkan e i 'm o
o pemantauan dan evaluasi pada 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%
skrining untuk pencegahan dan 1 arakan skrining PTM
pengendalian penyakit tidak pe'n Y oEn &
= prioritas
menular pada program prioritas
~ |dan kesehatan jiwa
£l Persentase mendapatkan layanan
program prioritas dalam 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%

Keterangan :
Jumlah Laporan Kinerja terealisasi 3 Laporan, yaitu:

- Capaian Kinerja Triwulan |

- Capaian Rencana Aksi Triwulan I

Jumlah Dokumen dan Kegiatan Evaluasi Perangkat Dacrah terealisasi 3 Laporan dan 3 Kegiatan, yaitu:
- Laporan Evaluasi Hasil Renja Triwulan |

- Laporan Evaluasi Rencana Aksi

Triwulan 1




Keterangan :
- Sasaran strategis Menurunnya angka kesakitan dan kematian akibat Penyakit Tidak Menular, serta meningkatkan skrining untuk

pencegahan dan pengendalian penyakit tidak menular pada program prioritas dan keschatan jiwa. Realisasi jumlah 3 (tiga)
Dokumen atau 25 %

Permasalahan yang dihadapi :

Lemotnya aplikasi pelaporan SEHAT INDONESIAKU menyebubkan Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu

- Capaian program tidak merata di merata

Masih Bcberapa petugas baru yang belum mendapatkan pelatihan yang terakreditasi

Solusi :

Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk melaporan dengan lengkap dengan tepat waktu
- Validasi data secara manual pada setiap puskesmas

Melakukan pembinaan, monitoring dan evaluasi serta One Job Training Kepada Pengelola dan Pelaksana program Puskesmas

Adapun 1 Evaluasi ‘berdasarkan cnpaian kiner]a diatas : z
Tingkatkan koreksi atas laporan - laporan yang diterima sesuai aturan yang berlaku
Terus lingkatkan dan menyesuaikan perkembangan penyusunan laporan yang menjadi tanggung jawab

Agar dapat memaksimalkan SDM (TKK) yang ditunjuk, dengan upaya pendampingan dalam bekerja terhadap TKK yang
; membantu ybs.

- Mempersiapkan dokumen untuk persiapan Evaluasi olch Inspektorat /BPK

Evaluator

Kuala Tungkal, 12 April 2025
Administrasi Kesehatan Ahli Muda

am, MARS

Ns. Yulia Trismawati, S.Kep
Penata TK 1 /111 d
NIP. 1985072520102016

Pembina /1Y a
NIP. 197805122006042004



EVALUASI LAPORAN KINERJA EPIDEMIOLOG KESEHATAN AHLI MUDA
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN 1 TAHUN 2025

SASARAN STRATEGIS

INDIKATOR

TARGET

CAPAIAN

% Capaian

Menurunnya angka kesakitan
dan kematian akibat Penyakit
Tidak Menular, serta
meningkatkan skrining untuk
pencegahan dan pengendalian
penyakit tidak menular pada
program prioritas dan
kesehatan jiwa

Melaksanakan perumusan,
kebijakan, memberikan bintek
serta pemantauan dan evaluasi
pada penyelenggarakan skrining
PTM prioritas :

Persentase Skrining Hipertensi pada
populasi Target

3 Dokumen

3 Dokumen

25%

Persentase Skrining DM pada
populasi Target

3 Dokumen

3 Dokumen

25%

Persentase Skrining Obesitas pada
populasi Target

3 Dokumen

3 Dokumen

25%

Persentase Skrining Tajam
Penglihatan pada populasi Target

3 Dokumen

3 Dokumen

25%

Persentase Skrining Tajam
Pendengaran pada populasi Target

3 Dokumen

3 Dokumen

25%

Persentase Skrining PPOK pada
populasi Target

3 Dokumen

3 Dokumen

25%

Persentase Skrining gigi dan mulut
pada populasi Target

3 Dokumen

3 Dokumen

25%

Persentase Skrining Talasemia pada
populasi Target

3 Dokumen

3 Dokumen

25%

Persentase Skrining Penyakit Ginjal
Kronis pada Populasi target

3 Dokumen

3 Dokumen

25%

Persentase Skrining Penyakit
Jantung pada Populasi target

3 Dokumen

3 Dokumen

25%

Persentase mendapatkan layanan
program prioritas dalam
pengendalian sesuai standar :

Hipertensi dalam pengendalian :

3 Dokumen

3 Dokumen

25%

Proporsi Diabetes Tidak Meningkat

3 Dokumen

3 Dokumen

25%

Persentase Skrining Kanker Leher
Rahim pada Populasi target

3 Dokumen

3 Dokumen

25%

Persentase Skrining Kanker
Payudara pada Populasi target

3 Dokumen

3 Dokumen

25%

Persentase Skrining Kanker Paru
pada Populasi target

3 Dokumen

3 Dokumen

25%

Persentase Lesi Pra-kanker Leher
Rahim yang mendapatkan
tatalaksana

3 Dokumen

3 Dokumen

25%




Puskesmasnya melakukan
Pelayanan Terpadu PTM pada 3 Dokumen 3 Dokumen 25%
minimal 80% kunjungan puskesmas

Keterangan :
- Sasaran strategis Melaksanakan perumusan, kebijakan, memberikan bintek serta pemantauan dan evaluasi pada
penyelenggarakan skrining PTM prioritas Jumlah Laporan mencapai 85%, Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %.
- Melaksanakan layanan program prioritas dalam pengendalian sesuai standar

Permasalahan yang dihadapi :

- Lemotnya aplikasi pelaporan SEHAT INDONESIAKU menycbabkan Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu

- Capaian program tidak merata di merata
- Masih Beberapa petugas baru yang belum mendapatkan pelatihan yang terakreditasi

Solusi :
- Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk melaporan dengan lengkap dengan tepat waktu
- Validasi data secara manual pada setiap puskesmas
- Melakukan pembinaan, monitoring dan evaluasi serta One Job Training Kepada Pengelola dan Pelaksana program Puskesmas

"Adapun Evaluasi berdasarkan capalan kinerja diatas:
- Tingkatkan koreksi atas laporan - laporan yang diterima sesuai aturan yang berlaku : e |
- Terus tingkatkan dan menyesuaikan perkembangan penyusunan laporan yang menjadi tanggung jawab |
i- ~ Agar dapat memaksimalkan SDM (TKK) yang ditunjuk, dengan upaya pendampingan dalam bekerja terhadap TKK yang :

~ membantu ybs. i
- Mempersiapkan dokumen untuk persiapan Evaluasi olch Inspektorat /BPK

Kuala Tungkal, 12 April 2025
Administrasi Keschatan Ahli Muda

Ns. Yulia Trismawati, S.K
Penata TK 1 /111 d
NIP. 197805122006042004 NIP. 1985072520102016




LAPORAN KINERJA PENYULUH KESEHATAN MASYARAKAT AHLI PERTAMA
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I 'TAHUN 2025

NO|  SASARANSTRATEGIS | INDIKATOR | T
Jumlah Laporan Orang Dengan | Terpenuhinya Capaian Laporan
Gangguan Jiwa (ODGJ) Berat Orang Dengan Gangguan Jiwa
scsuai standar (ODGJ) Berat sesuai standar 3 Dokumen | 3 Dokumen | 25%

Jumlah Laporan Skrining Terpenuhinya Capaian Laporan
Keschatan Jiwa Skrining Keschatan Jiwa

Jumlah Laporan Program NAPZA | Terpenuhinya Capaian Laporan
di Institusi Penerima Wajib Lapor  |Program NAPZA di Institusi 3 Dokumen | 3 Dokumen|  25%
(IPWL) Penerima Wajib Lapor (IPWL)

3 Dokumen | 3 Dokumen 25%

{Jumlah Kegiatan Penyuluhan Jiwa |Terpenuhinya Kegiatan Penyuluhan

0°
A LdanNAPZA Jiwa dan NAPZA 2 T— ’ &

Keterangan :

= Jumlah Laporan Kinerja terealisasi 3 Laporan, yaitu:
= Capaian Kinerja Triwulan I
- Capaian Rencana Aksi Triwulan I

= Jumlah Dokumen Evaluasi Perangkat Daerah terealisasi 3 Laporan, yaitu:
= Laporan Evaluasi Hasil Renja Triwulan I
- Laporan Evaluasi Rencana Aksi Triwulan I

Permasalahan yang dihadapi :
- Laporan On Line Aplikasi Simkeswa masih mengalami kendala
= Masih Beberapa petugas baru yang belum mendapatkan pelatihan yang terakreditasi

Solusi :
- Sclalu Berkoordinasi dengan pihak Provinsi dan Pusat terkait Aplikasi Simkeswa
= Melakukan On Job Training Kepada Pengelola Program Jiwa dan NAPZA

Kuala Tungkal, 12 April 2025
Penyuluh Keschatan Masyarakat Ahli Pertama
DinasKeschatan

Penata Muda TK 1 /11t b
NIP. 19840826 201903 2 001

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

EV
ALUASI LAPORAN KINERJA PENYULUH KESEHATAN MASYARAKAT AHLI PERTAMA
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN 1 TAHUN 2028

Jumlah Laporan Orang Dengan Terpenuhinya capaian Laporan Orang

Gangguan Jiwa (ODGJ) Berat sesuai | Dengan Gangguan Jiwa (ODG)) Berat
: standar sesuai standar
) Jumlah Skrini | Terpenuhinya capaian Laporan Skrining
: Laporan Skrining Keschatan Jiwa Kesshatan Jiwa 3 Dokumen |3 Dokumen|  25%
|{Jumlah Laporan Program NAPZA di Tetpenuhi.nyu c.npa‘ian "". .,'
Institusi " s NAPZA di Institusi Penerima Wajib 3 Dokumen |3 Dokumen|  25%
\ Penerima Wajib lapor (IPWL) tapor (IPWL)
Jumlah Kegiatan Penyuluhan Jiwa dan Terpenuhinya Kegiatan Penyuluhan Jiwa
{NaPzA dan NAPZA STempss 19 i

Keterangan :

- Smmsmmgislunﬂahhmn&msbmgnnﬁmggumliwa (ODGJ)Beutwsunistandar. Dengan indikator Jumlah
hpu'!nOrngmgnnGanggunnJiwn (ODGJ) Berat sesuai standar, Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

. Sasaran strategis Jumlah Laporan Skrining Kesehatan Jiwa. Dengan indikator Jumlah laporan Skrining Kesehatan Jiwa
Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25%

Sasaran strategis Jumlah Laporan Program NAPZA di Institusi Penerima Wajib lapor (IPWL). Dengan indikator Jumlah
Laporan Program NAPZA di Institusi Penerima Wajib lapor (IPWL)Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25%

SuatmmwgislumlahKegiamnPenyuluhanJiwndanNAPZARealisasio,karemkegiatanbehmdilaksnmkm

Permasalahan yang dihadapi :

- Laporan Online Aplikasi Simkeswa masih mengalami kendala,
- MuﬂlBebuuplpmxsasbamymgbelummendapadmnpelaﬁhanymgmhediusi

Solusi :
. Selalu berkoordinasi dengan pihak Provinsi dan Pusat terkait Aplikasi Simkeswa
. Melakukan One Job Training Kepada Pengelola Program Jiwa dan NAPZA

Kuala Tungkal, 12 April 2025
Penyuluh Kesehatan Masyarakat Ahli Pertama

Ll
Pembina/IV a Penata Muda TK 1 /11 b
NIP. 197805122006042004 NIP, 19840826 201903 2 001

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

LAPORAN KINERJA TENAGA PROMOSI KESEHATAN DAN ILMU PRILAKU AHLI PERTAMA

KAB. TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN I TAHUN 2025
O]  SASARANSTRATEGIS | ~ INDIKATOR TARGET | CAPAIAN | % Capaian
‘|Jumlah Laporan Skrining Tcrpcnuhin'ya capa.ian laporan.
|Hipertensi dan Obesitas Skrining Hipertensi dan Obesitas 3 Dokumen| 3 Dol 25%

- |Jumlah Laporan program Skrining [Terpenuhinya capaian laporgn
. [DM dan endalian penyakit Skrining DM dan pengendalian
2 [om pene penyakit DM 3 Dokumen| 3 Dokumen |  25%
~ |Jumlah Laporan Skrining Tajam Terpenuhinya capaian laporan
 |Penglihatan dan skrining PPOK  |Skrining Tajam Penglihatan dan
3 ¢ ‘ skrining PPOK 3 Dokumen| 3 Dokumen 25%

Keterangan :

= Jumlah Laporan Kinerja terealisasi 3 Laporan, yaitu:

- Capaian Kinerja Triwulan I

- Capaian Rencana Aksi Triwulan I

= Jumlah Dokumen Evaluasi Perangkat Daerah terealisasi 3 Laporan, yaitu:

- Laporan Evaluasi Hasil Renja Triwulan I
- Laporan Evaluasi Rencana Aksi Triwulan [

Permasalahan yang dihadapi :

= Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu
- Capaian Program Belum mencapai target
- Masih Beberapa petugas baru yang belum mendapatkan pelatihan yang terakreditasi

Solusi :

- Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk mel

- Melakukan Validasi data ke puskesmas setiap bulan
- Melakuakan One Job Training Kepada Pengelola Program baru

aporan dengan lengkap dengan tepat waktu

Kuala Tungkal, 12 April 2025
Tenaga Promosi Kesehatan dan Iimu Prilaku Ahli Pertama

-

ukiyah, SKM
NIP. 19870924 202421 2 012

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

EVALUASI LAPORAN KINERJA TENAGA PROMOSI KESEHATAN DAN 1ILMU PRILAKU AHLI PERTAMA
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN 1 TAHUN 2025

' rpcnuhinyl ainn laporan
Skrining Hipertensi dan Obesitas
Terpenuhinya capaian laporan
Skrining DM dan pengendalian penyakit |Skrining DM dan pengendalian | 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%
DM penyakit DM
Jumlah Laporan Skrining Tajam Terpenuhinya capaian laporan
| Penglihatan dan skrining PPOK Skrining Tajam Penglihatan dan | 3 pokumen | 3 Dokumen 25%
' skrining PPOK
Keterangan : .
- Sasaran strategis Jumlah Laporan Skrining Hipertensi dan Obesitas di Aplikasi Schat Indonesiaku. Realisasi jumlah 3
(tiga) Dokumen atau 25 %

Sasaran strategis Jumlah Laporan Skrining DM dan Pengenalian Penyakit DM di Aplikasi Sehat Indonesiaku. Realisasi
jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

Sasaran strategis Jumlah Laporan Skrining Tajam Penglihatan dan skrining PPOK di Aplikasi Schat Indonesiaku.
Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

Permasalahan yang dihadapi :

- Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu
- Capaian Program Belum mencapai target
- Masih Beberapa petugas baru yang belum mendapatkan pelatihan yang terakreditasi

Solusi :

- Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk melaporan dengan lengkap dengan tepat waktu
- Melakukan Validasi data ke puskesmas setiap bulan

- Melakuakan One Job Training Kepada Pengelola Program baru

Kuala Tungkal, 12 April 2025
Tenaga Promosi Kesehatan dan llmu Prilaku Ahli Pertama

S
NIP. 19870924 202421 2 012

Dipindai dengan CamScanner



https://v3.camscanner.com/user/download

LAPORAN KINERJA EPIDEMIOLOG KESEHATAN TERAMPIL
KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I TAHUN 202§

‘ Jumlah Laporan Skrining Kanker | Terpenuhinya capaian laporan

NO|  SASARANSTRATEGIS |  INDIKATOR | TARGET | CAPAIAN

T i

: : 3 Dokume o
_|Leher Rahim dan Kanker Payudara |Skrining Kanker Leher Rahim dan pkumen | 3 Dokumen |  25%

3 Jumlah Laporan Skrining Gigi dan | Terpenuhinya capaian laporan

0,
= [Mulut Skrining Gigi dan Mulut 3 Dokumen | 3 Dokumen | 25%

~ |Persentase Laporan K'TR dan Terpenuhinya capaian laporan KTR

Berhenti Merokok Berhenti Morokok

Pelaksanaan Layanan Upaya dan Pelaksanaan layanan Upaya 1 Dokumen | 1 Dokumen 50%

Terpenuhinya capaian laporan

~ |Jumlah Laporan Talasemia

pey ; 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%
T'alasemia

Keterangan :

= Jumlah Laporan Kinerja tercalisasi 3 Laporan, yaitu:
= Capaian Kinerja Triwulan 1
= Capaian Rencana Aksi Triwulan 1

= Jumlah Dokumen Evaluasi Perangkat Daerah terealisasi 3 Laporan, yaitu:
- Laporan Evaluasi Hasil Renja Triwulan 1
- Laporan Evaluasi Rencana Aksi Triwulan |

Permasalahan yang dihadapi :
= Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu
- Capaian program belum mencapai target
- Beberapa Program baru terlaksana tahun ini sehingga pelaporan belum maksimal

Solusi :

= Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk melaporan dengan lengkap dengan tepat waktu
- Advokasi pada pimpinan Puskesmas untuk mengejar target yang belum tercapai
= Melakukan validasi data ke puskesmas setiap bulan

Kuala Tungkal, 12 April 2025
Epidemilog Keschatan Terampil

inas Kesehatan
%_g,,.

d "
NIP. 199610132024212041

Dipindai dengan CamScanner



https://v3.camscanner.com/user/download

EVALUASI LAPORAN KINERJA EPIDEMIOLOG KESEHATAN TERAMPIL
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN I TAHUN 2025

[Jumlah Laporan Skrining Kanker Leher | Terpenuhinya capaian laporan

| |Rahim dan Kanker Payudara Skrining Kanker Leher Rahim dan | 3 pokumen | 3 Dokumen 25%
: Kanker Payudara
Jumlah Laporan Skrining Gigi dan Mulut Torjoatisys Sapit 3 Dokumen | 3 Dokumen 25%
ng Sigl Skrining Gigi dan Mulut
| Persentase Laporan KTR dan Terpenuhinya capaian laporan KTR
Pelaksanaan Layanan Upaya Berhenti | dan Pelaksanaan layanan Upaya 1 Dokumen | 1 Dokumen 50%
Berhenti Morokok
Jumlah Laporan Talasemia im:mmwm 3 Dokumen| 3 Dokumen | 25%

Keterangan :

- Sasaran strategis Jumlah Laporan program Kanker Leher Rahim dan Kanker Payudara di Aplikasi Schat Indonesiaku.
Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

- Sasaran strategis Jumlah Laporan program gigi dan Mulut. Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

- Sasaran Persentase Laporan KTR dan Pelaksanaan Layanan Upaya Berhenti Merokok . Realisasi jumizh 1 (Satu)
Dokumen atau 50 %

- Sasaran strategis Jumlah Laporan Talasemia. Realisasi jumlah 3 (tiga) Dokumen atau 25 %

Permasalahan yang dihadapi :
- Laporan Puskesmas belum lengkap dan tidak tepat waktu
- Capaian program belum mencapai target
- Beberapa Program baru terlaksana tahun ini sehingga pelaporan belum maksimal

Solusi :

= Advokasi pada pimpinan Puskesmas Untuk melaporan dengan lengkap dengan tepat waktu
Advokasi pada pimpinan Puskesmas untuk mengejar target yang belum tercapai

- Melakukan validasi data ke puskesmas setiap bulan

Kuala Tungkal, 12 April 2023
Epidemiolog Keschatan Terampil

>

NIP. 199610132024212041

NIP. 197805122006042004

Dipindai dengan CamScanner
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PERNYATAAN PERJANJIAN KINERJA
PENGELOLA PROGRAM KESEHATAN KELUARGA
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2025

Dalam rangka mewujudkan manajemen pemerintahan yang efektif, transparan, dan akuntabel
serta berorientasi pada hasil, kami yang bertandatangan di bawah ini :

Nama : RUSDI, SKM., M.Si.
Jabatan . Kabid Kesehatan Masyarakat
Dinas Kesehatan Kabupaten Tanjung Jabung Barat

Selanjutnya disebut Pihak Pertama

Nama : H. ZAHARUDIN, SKM.
Jabatan . Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Tanjung Jabung Barat

Selaku ATASAN PIHAK PERTAMA, selanjutnya disebut Pihak Kedua

Pihak pertama berjanji akan mewujudkan target kinerja yang seharusnya sesuai lampiran
perjanjian ini, dalam rangka mencapai target kinerja jangka menengah seperti yang telah
ditetapkan dalam dokumen perencanaan. Keberhasilan dan kegagalan pencapaian target
kinerja tersebut menjadi tanggung jawab kami.

Pihak Kedua akan memberikan supervisi yang diperlukan serta akan melakukan evaluasi
akuntabilitas kinerja terhadap capaian kinerja dari perjanjian ini dan mengambil tindakan yang
diperlukan dalam rangka pemberian penghargaan dan sanksi.

Kuala Tungkal, April 2025

Pihak Kedua, Pihak Pertama,
Kepala Dinas Kesehatan Kabid Kesehatan Masyarakat
Kab. Tanjung Jabung Barat Dinas Kesehajan Kab. Tanjung Jabung Barat

4

H.ZAHARUDIN, SKM., MKM.

Pembina Tk. | /IV.b NIP. 19750825 199}
NIP.19670407 199103 1 006

803 1 003



EVALUASI LAPORAN KINERJA

KEPALA BIDANG KESEHATAN MASYARAKAT (RUSDI, SKM., M.Si)

DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN | TAHUN 2025

0,
NO | SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN c AP{Z\I AN
1. Persentase Persalinan
di Tolong Tenaga A 1352 Ibu 5
Kesehatan di Fasilitas 92% Bersalin 2
: Kesehatan
Meningkatnya Kualitas -

, | Pelayanan Kesenatan | % Fersentese Kunjungan [ o1 |
Keluarga dan Gizi Stckag) gkap ) bayi °
Magyaral 3. Prevalensi Stunting

(Pendek dan Sangat 8 . .
Pendek) pada Balita 1% 864 balita | 14,1 %
(TB/V)
1. Jumlah Kecamatan 4 1
_ ) Yang Menerapkan K 100 %
Meningkatnya Kualitas Kebijakan Germas Kecamatan | Kecamatan
Pelayanan Promosi 2 Persentase

2 | Kesehatan dan ' Kecamatan Yang
Pemerdayaan o 5
Masyarakat 'I;Aeerlsgisnaar;kggsyan du 90 % Kecamatan 385 %

Aktif
1. Jumlah Puskesmas
Yang Melaksanakan 9 5
Meningkatnya Kualitas > ?;:rnsiirtase

3 Pelayanan Kesehatan .Puskesmas Yan 4
Lingkungan, Kerja dan idalakasnakan 9 6,3 % S 25 %
Olsiirags Kesehatan Kerja

3. Persentase
Puskesmas Yang " 6 "
Melaksanakan b Puskesmas | ° ' A’
Kesehatan Olahraga
Keterangan :

Persalinan ditolong tenaga kesehatan di fasilitas kesehatan sebesar 20,7 % dari 6.580
ibu hamil pada Triwulan | Tahun 2025.

Kunjungan Neonatal Lengkap (KN lengkap) sebesar 20 % dari 6.305 bayi lahir hidup
pada Triwulan | Tahun 2025.

Prevalensi Stunting masih mengikuti hasil SKI Tahun 2023 sebesar 14,1 % karena hasil
SSGI Tahun 2024 belum di Publikasi oleh Kemenkes.

Kecamatan yang menerapkan kebijakan Germas telah mencapai target pada Triwulan |
Tahun 2025.

Kecamatan yang melaksanakan Pembinaan Posyandu Aktif sebesar 38,5 % dari 13
kecamatan pada Triwulan | Tahun 2025.

Puskesmas yang melaksanakan pengawasan kualitas air minum sesuai standar telah
mencapai target pada Triwulan | Tahun 2025.

Puskesmas yang melaksanakan kesehatan kerja sebesar 25 % dari 16 Puskesmas
pada Triwulan | Tahun 2025.

Puskesmas yang melaksanakan kesehatan olahraga sebesar 37,5 % dari 16



Permasalahan yang dihadapi :

- Sasaran yang digunakan dalam menghitung ibu hamil dan bayi lahir hidup berasal dari
estimasi Pusdatin (Pusat Data dan Informasi) Kemenkes.

- Belum di Publikasi hasil SSGI (Survey Status Gizi Indonesia) Tahun 2024 oleh
Kemenkes.

- Jadwal pelaksanaan Pembinaan Posyandu Aktif dilakukan pada Triwulan Il Tahun 2025

- Petugas penanggungjawab program Kesehatan Kerja dan Olahraga selalu berganti-
ganti.

Solusi :
- Peningkatan Penguatan Bimbingan Teknis, Pendampingan Program Inovasi,
Supervisi serta Monitoring dan Evaluasi Secara Offline dan Online ke Sasaran
FKTP dan FKTL beserta Jejaringnya.

Kuala Tungkal, April 2025

Pihak Kedua, Pihak Pertama,
Kepala Dinas Kesehatan Kabid Kesehatan Masyarakat
Kab. Tanjung Jabung Barat Dinas Kesehai4n Kab. Tanjung Jabung Barat

| RUSDI, SKM.| M.Si.
H.ZAHARUDIN, SKM., MKM. Pembina IV a

Pembina Tk. |/ IV.b NIP. 19750825 199803 1 003
NIP.19670407 199103 1 006




EVALUASI LAPORAN KINERJA

KEPALA BIDANG KESEHATAN MASYARAKAT (RUSDI, SKM., M.Si)

DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN | TAHUN 2025

' %
NO | SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN CAPAIAN
1. Persentase Persalinan
di Tolong Tenaga o 1352 Ibu p
Kesehatan di Fasilitas ke Bersalin 20,7 %
: : Kesehatan
Pelayonan Kesehatan | 2 Persentase Kunjungan 1.261
1 = Neonatal Lengkap (KN 93 % ks 20 %
Keluarga dan Gizi lengkap) bayi
Masyarakat ) z
3. Prevalensi Stunting
I‘,Zi’;‘;i’; g:g = 11% | 864balita| 14,1 %
(TB/U)
1. Jumlah Kecamatan 1 1
_ _ Yang Menerapkan 100 %
Meningkatnya Kualitas Kebijakan Germas Kecamatan | Kecamatan
Pelayanan Promosi 2 Persentase
2 | Kesehatan dan ' Kecamatan Yang
Pemerdayaan 5 5
Masyarakat Melak§anakan 90 % Kecamatan 38.5%
Pembinaan Posyandu
Aktif
1. Jumlah Puskesmas
Yang Melaksanakan 9 2
Pengawasan Kualitas Bt | Putestuss 100 %
Air Minum Sesuai
Meningkatnya Kualitas Sidlar
2. Persentase
Pelayanan Kesehatan
2 Lingkungan, Kerja dan £ e fang 6,3 % 4 25%
Obihraan : Melaksanakan ' Puskesmas
g Kesehatan Kerja
3. Persentase
Puskesmas Yang . 6 =
Melaksanakan S0 Puskesmas | © 70 -
Kesehatan Olahraga
Keterangan :

Persalinan ditolong tenaga kesehatan di fasilitas kesehatan sebesar 20,7 % dari 6.580
ibu hamil pada Triwulan | Tahun 2025.

Kunjungan Neonatal Lengkap (KN lengkap) sebesar 20 % dari 6.305 bayi lahir hidup
pada Triwulan | Tahun 2025.

Prevalensi Stunting masih mengikuti hasil SKI Tahun 2023 sebesar 14,1 % karena hasil
SSGI Tahun 2024 belum di Publikasi oleh Kemenkes.

Kecamatan yang menerapkan kebijakan Germas telah mencapai target pada Triwulan |
Tahun 2025.

Kecamatan yang melaksanakan Pembinaan Posyandu Aktif sebesar 38,5 % dari 13
kecamatan pada Triwulan | Tahun 2025.

Puskesmas yang melaksanakan pengawasan kualitas air minum sesuai standar telah
mencapai target pada Triwulan | Tahun 2025.

Puskesmas yang melaksanakan kesehatan kerja sebesar 25 % dari 16 Puskesmas
pada Triwulan | Tahun 2025.

Puskesmas yang melaksanakan kesehatan olahraga sebesar 37,5 % dari 16
Puskesmas pada Triwulan | Tahun 2025.



Permasalahan yang dihadapi :

- Sasaran yang digunakan dalam menghitung ibu hamil dan bayi lahir hidup berasal dari
estimasi Pusdatin (Pusat Data dan Informasi) Kemenkes.

- Belum di Publikasi hasil SSGI (Survey Status Gizi Indonesia) Tahun 2024 oleh
Kemenkes.

- Jadwal pelaksanaan Pembinaan Posyandu Aktif dilakukan pada Triwulan Ill Tahun 2025

- Petugas penanggungjawab program Kesehatan Kerja dan Olahraga selalu berganti-
ganti.

Solusi :
- Peningkatan Penguatan Bimbingan Teknis, Pendampingan Program Inovasi,
Supervisi serta Monitoring dan Evaluasi Secara Offline dan Online ke Sasaran
FKTP dan FKTL beserta Jejaringnya.

Kuala Tungkal, April 2025

Kabid Kesehatan Masyarakat
Dinas Kesehatan Kab. Tanjung Jabung
Barat

RUSDI, SKM., M.Si.
Pembina / V.a
NIP. 19750825 199803 1 003




PERNYATAAN PERJANJIAN KINERJA
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2025

Dalam rangka mewujudkan manajemen pemerintahan yang efektif, transparan dan akuntabel
serta berorientasi pada hasil, kami yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama : Suparman, SKM
Jabatan : Administrator Kesehatan Ahli Madya Bidang Kesmas

Dinkes Tanjung Jabung Barat
selanjutnya disebut pihak pertama

Nama : Rusdi, SKM, MSi.
Jabatan : Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat
Dinas Kesehatan Tanjung Jabung Barat

selaku atasan pihak pertama, selanjutnya disebut pihak kedua

Pihak pertama berjanji akan mewujudkan target kinerja yang seharusnya sesuai lampiran
perjanjian ini, dalam rangka mencapai target kinerja jangka menengah seperti yang telah
ditetapkan dalam dokumen perencanaan. Keberhasilan dan kegagalan pencapaian target
kinerja tersebut menjadi tanggung jawab kami.

Pihak kedua akan melakukan supervisi yang diperlukan serta akan melakukan evaluasi
terhadap capaian kinerja dari perjanjian ini dan mengambil tindakan yang diperlukan dalam
rangka pemberian penghargaan dan sanksi.

Kuala Tungkal, Januari 2025

Pihak Kedua Pihak Pertama
Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat Administrator Kesehatan Ahli Madya
—— Dina'ls Kesehatan ) Bidang Kesmas
Kab. ng Jabung Barat Dinkes Kab. Tanjab Barat
(Rusdi. SKI\:/'lSi) (Suparman, SKM)
NIP:19750825 1995431003 NIP:19720302 199203003

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

LAPORAN KINERJA ADMINKES AHLI MADYA (SUPARMAN,SKM)
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT TRIWULAN 1

2025
| NOTSASARAN | INDIKATORKINERIA | TARGET [ CAPAIAN | CAPAIA
bl | N %
: | Persentase Cakupan | 91% | 1123/6305| 17.8
‘ Pelayanan Bayi Baru Lahir
— | Lengkap (KN Lengkap))
e | Persentase  bayi dengan 2% 6/235 2.6

| Meningkatnya | berat badan lahir rendah
| kualitas pelayanan | (BB kurang dari 2500 gram)

-~

| < Kesehatan Persentase cakupan 96 % 6037/2370 2353
‘l\‘; Keluarga dan gizi elayanan kesehatan balita 1
i Masyarakat Persentasi Bayi Baru Lahir | 70 % 175/177 98.8
]‘ mendapatkan Inisiasi
Szt Menyusui Dini (IMD)
5 | Persentasi Bayi 0 - 5 bulan | 65% | 176/176 100
| mendapatkan ASI Ekslusif
6 Persentase bayi 0 - 6 bulan | 65 % 1438/2764 52,0
e mendapatkan ASI Ekslusif
Keterangan

Bayi baru lahir usia sampai 28 hari yang mendapat skrining lengkap 1123 (17,85) dari
sasaran pusdatin 6305.

Bayi dengan berat badan lahir di bawah 2500 gram sebanyak 6 (2,6 %) dari bayi yang di
ukur sebanyak 235.

Pelayanan skrining kesehatan balita sebanyak 6037 (25,5%) dari Sasaran pusdatin Balita
sebanyak 23701.

Bayi baru lahir yang dilaporkan sebanyak 177 terdapat sebanyak 175 (98,8%) di lakukan
IMD

Terdapat sebanyak 176 (100%)bayi usia 0 - 5 bulan yang mendapatakan ASI Ekslusif dari
176 bayi yang direcall pemberian ASI nya.

Terdapat sebanyak 1438 Bayi usia 6 bulan yang mendapatkan ASI ekslusif dari bayi yang
di recall sebanyak 2764

Permasalahan

Terkait dengan Bayi baru lahir berat rendah, belum semua bayi baru lahir pengukuran nya
di laporkan ke dalam melalui aplikasi sigizikesga hanya 235(20,9%) dari bayi baru lahir
1123

Begitu juga terkait IMD, ASI ekslusif, tidak semua di lakukan pemantaun pada seluruh

sasaran bayi

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

Solusi

- Penguatan dan monitoring pelayanan yang dilakukan puskesmas untuk lebih meningkatkan
capaian pelayanan dan hasil pelayanan di laporkan melalui aplikasi sigizikesga

- Sinkronisasi data capaian pelayanan dengan lintas program terkait sebelum data di laporkan

Kuala Tungkal, Maret 2025

Administrator Kesehatan Ahli Madya
Bidang Kesmas
Dinkes Kab. Tanjab Barat

4=

Suparman, SKM
NIP:19720302 199203003

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

i’

EVALUASI KINERJA ADMINKES AHLI MADYA (SUPARMAN,SKM)
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT TRIWULAN 1

2025
NO SASARAN INDIKATOR KINERJA T TARGET | CAPAIAN | CAPAIA
N %
1 Persentase Cakupan | 91 % 1123/6305 17.8
Pelayanan Bayi Baru Lahir
Lengkap (KN Lengkap))
2 Persentase bayi dengan | 2% 6/235 2,6
Meningkatnya | berat badan lahir rendah
kualitas pelayanan | (BB kurang dari 2500 gram) S
3 Kesehatan Persentase cakupan | 96 % | 6037/2370 25
Keluarga dan gizi elayanan kesehatan balita 1
4 Masyarakat Persentasi Bayi Baru Lahir | 70 % 175/177 98,8
mendapatkan Inisiasi
Menyusui Dini (IMD)
5 Persentasi Bayi 0 - 5 bulan | 65 % 176/176 100
mendapatkan ASI Ekslusif
6 Persentase bayi 0 - 6 bulan | 65 % 1438/2764 52,0
mendapatkan ASI Ekslusif
Keterangan

- Bayi baru lahir usia sampai 28 hari yang mendapat skrining lengkap 1123 (17,85) dari

sasaran pusdatin 6305.
- Bayi dengan berat badan lahir di bawah 2500 gram sebanyak 6 (2,6 %) dari bayi yang di

ukur sebanyak 235.

sebanyak 23701.

IMD

176 bayi yang direcall pemberian ASI nya.

di recall sebanyak 2764

Permasalahan
- Terkait dengan Bayi baru lahir berat rendah, belum semua bayi baru lahir pengukuran nya

di laporkan ke dalam melalui aplikasi sigizikesga hanya 235(20,9%) dari bayi baru lahir

1123.

- Begitu juga terkait IMD, ASI ekslusif, tidak semua di lakukan pemantaun pada seluruh

sasaran bayi

Dipindai dengan CamScanner

Pelayanan skrining kesehatan balita sebanyak 6037 (25,5%) dari Sasaran pusdatin Balita
Bayi baru lahir yang dilaporkan sebanyak 177 terdapat sebanyak 175 (98,8%) di lakukan
Terdapat sebanyak 176 (100%)bayi usia 0 - 5 bulan yang mendapatakan ASI Ekslusif dari

Terdapat sebanyak 1438 Bayi usia 6 bulan yang mendapatkan ASI ekslusif dari bayi yang


https://v3.camscanner.com/user/download
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Administrator Kesehatan Ahli Madya
) Kesehatan Masyarakat Bidang Kesmas
* Dinas Kesehatan Dinkes Kab. Tanjab Barat

Kab. Tanjung Jabung Barat

Suparman, SKM
19720302 1992031003

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

PERNYATAAN PERJANJIAN KINERJA
PENGELOLA PROGRAM KESEHATAN KELUARGA
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2025

Dalam rangka mewujudkan manajemen pemerintahan yang efektif, transparan dan akuntabel
serta berorientasi pada hasil, kami yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama : Bdn. Ermi Farida, S.Keb
Jabatan : Administrator Kesehatan Ahli Muda

selanjutnya disebut pihak pertama

Nama : Rusdi, SKM, M.Si
Jabatan : Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat

selaku atasan pihak pertama, selanjutnya disebut pihak kedua

Pihak pertama berjanji akan mewujudkan target kinerja yang seharusnya sesuai lampiran
perjanjian ini, dalam rangka mencapai target kinerja jangka menengah seperti yang telah
ditetapkan dalam dokumen perencanaan. Keberhasilan dan kegagalan pencapaian target kinerja
tersebut menjadi tanggung jawab kami.

Pihak kedua akan melakukan supervisi yang diperlukan serta akan melakukan evaluasi terhadap
capaian kinerja dari perjanjian ini dan mengambil tindakan yang diperlukan dalam rangka
pemberian penghargaan dan sanksi.

Kuala Tungkal, 10 April 2025
Pihak Kedua Pihak Pertama

Kepala Bidang K esehatan Masyarakat Administrator Kesehatan Ahli Muda
Dinas Kesehatan Kab. Tanjung Jabung Barat  Dinas Kesehatan Kab. Tanj

(Bdn. ERMI FARIDA, S.Keb




LAPORAN KINERJA ADMINISTRATOR KESEHATAN AHLI MUDA (BDN. ERMI
FARIDA, S.KEB) DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN I TAHUN 2025
NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN %
CAPAIAN
Terlaksananya Pelayanan Persentase Persalinan 1352 Ibu
1 | Kesehatan Pada Ibu Bersalin Sesuai | di Fasyankes 80% 4 20.7%
t Bersalin
Standar di Fasyankes
Terlaksananya P4K Terintegrasi ﬁﬁ;i‘:::::: 6
2 | dengan Lintas Sektor Wilayah , , 70% 37.5%
S Melakukan Orientasi Puskesmas
Puskesmas dan Jejaringnya
P4K
Terlaksananya Antenatal Care
Persentase Antenatal 1369 Ibu
3 |S ' i Pusk 09 )
e-su_a| Standar di Puskesmas dan Care (ANC) 6 Kali (K6) 80% Hamil 20.8%
Jejaringnya
Terlaksananya Pelaksanaan Kelas :;‘:;::: 9
4 | Ibu Hamil di Wilayah Puskesmas 65% 56.2%
Y Melakukan Kelas Ibu Puskesmas
dan Jejaringnya .
Hamil
Terlaksananya Pelayanan Persentase K1 USG 1306 Ibu
5 | Kesehatan Pada Ibu Hamil (K1 USG oleh Dokter 65% Hamil 19.8%
Oleh Dokter) di FKTP dan FKTL
Terlaksananya Pelayanan
6 | Kesehatan Pada Ibu Hamil (K5 USG Zf;eggi:r“ o 60% lii?m'ﬁ” 18.9%
Oleh Dokter) di FKTP dan FKTL

Keterangan :

- Realisasi Capaian Target Indikator 1 — 6 Triwulan I Tahun 2025 Sudah Tercapai Target.

Permasalahan yang dihadapi :

- Tidak Ada , Tetapi untuk Kualitas Pelayanan Yang Sudah Dilakukan Masih Dalam
Proses Peningkatan Dan Perbaikan Sesuai Standar

Solusi :

- Peningkatan Penguatan Bimbingan Teknis, Pendampingan Program Inovasi, Supervisi
serta Monitoring dan Evaluasi Secara Offline dan Online ke Sasaran FKTP dan FKTL
beserta Jejaringnya.

Kuala Tungkal, 10 April 2025
Administrator Kgsghatan

NIP. 19740207 199302 2 002




EVALUASI LAPORAN KINERJA ADMINISTRATOR KESEHATAN AHLI MUDA
(BDN. ERMI FARIDA, S.KEB) DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG
JABUNG BARAT TRIWULAN I TAHUN 2025

%
SASA
NO RAN STRATEGIS lNDIKATfOBw TARGET | CAPAIAN | 00N
Terlaksananya Pelayanan Persentase Persalinan 1352 Ib
1 | Kesehatan Pada Ibu Bersalin Sesuai | di Fasyankes 80% Bersali : 20.7%
Standar di Fasyankes P BILEE 3 il U
t
Terlaksananya P4K Terintegrasi Adadblihe:
. \ Puskesmas 6
2 | dengan Lintas Sektor Wilayah . y 70% 37.5%
e Melakukan Orientasi Puskesmas
Puskesmas dan Jejaringnya
P4K
Terlaksananya Antenatal Care
: \ Persentase Antenatal 1369 Ibu
3 Se.su?l Standar di Puskesmas dan Care (ANC) 6 kali (K6) 80% Hamil 20.8%
Jejaringnya
Terlaksananya Pelaksanaan Kelas EES(::ZE 9
4 | Ibu Hamil di Wilayah Puskesmas 65% 56.2%
L Melakukan Kelas Ibu Puskesmas
dan Jejaringnya .
Hamil
Terlaksananya Pelayanan
5 | Kesehatan Pada Ibu Hamil (K1 USG zg;e[;;i:rm L2 65% litlﬁmlitlnu 19.8%
Oleh Dokter) di FKTP dan FKTL
Terlaksananya Pelayanan
6 | Kesehatan Pada Ibu Hamil (K5 USG zfr;egtiie Koot 60% 1?_::4”:5“ 18.9%
Oleh Dokter) di FKTP dan FKTL SERESh

Keterangan :

- Realisasi Capaian Target Indikator 1 — 6 Triwulan I Tahun 2025 Sudah Tercapai Target.

Permasalahan yang dihadapi :

- Tidak Ada , Tetapi untuk Kualitas Pelayanan Yang Sudah Dilakukan Masih Dalam
Proses Peningkatan Dan Perbaikan Sesuai Standar

Solusi :

- Peningkatan Penguatan Bimbingan Teknis, Pendampingan Program Inovasi, Supervisi
serta Monitoring dan Evaluasi Secara Offline dan Online ke Sasaran FKTP dan FKTL
beserta Jejaringnya.



Evaluator
Kabid Kesmas

NIP. 19740207 199302 2 002




PERNYATAAN PERJANJIAN KINERJA
PENGELOLA PROGRAM KESEHATAN KELUARGA
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2025

Dalam rangka mewujudkan manajemen pemerintahan yang efektif, transparan, dan akuntabel
serta berorientasi pada hasil, kami yang bertandatangan di bawah ini :

Nama : WASNITA, AMG, SKM
Jabatan . Nutrisionis Penyelia Dinas Kesehatan Tanjung Jabung Barat.

Selanjutnya disebut Pihak Pertama

Nama . RUSDI, SKM, M Si

Jabatan . Kabid Kesehatan Masyarakat
Dinas Kesehatan Kabupaten Tanjung Jabung Barat

Selanjutnya disebut Pihak Kedua

Pihak pertama berjanji akan mewujudkan target kinerja yang seharusnya sesuai lampiran
perjanjian ini, dalam rangka mencapai target kinerja jangka menengah seperti yang telah
ditetapkan dalam dokumen perencanaan. Keberhasilan dan kegagalan pencapaian target
kinerja tersebut menjadi tanggung jawab kami

Pihak Kedua akan memberikan supervisi yang diperlukan serta akan melakukan evaluasi
akuntabilitas kinerja terhadap capalan kinerja dari perjanjian ini dan mengambil tindakan yang
diperlukan dalam rangka pemberian penghargaan dan sanksi.

Kuala Tungkal, Januari 2025

Pihak Kedua, Pihak Pertama,
id Kesehatan Masyarakat Nutrisionis Penyelia Dinas Kesehatan
: A
Pembina / Penata /llic
NIP.19750825 1 1003 Nip. 198006142005012014

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

Dipindai dengan CamScanner



https://v3.camscanner.com/user/download

%) Pelayanan Pemeriksaan HB dan Pemberian TTD Minimal 90 Tablet pada Ibu Hamil
oz o yang belum tercapai pada Triwulan | akan dimaksimalkan di Triwulan II

Kuala Tungkal, 10 April 2025
Nutrisionis Penyelia Dinas Kesehatan

e he
.

WASNITA, AMG, SKM

YA

Penata /llic
Nip. 198006142005012014

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

EVALUASI LAPORAN KINERJA NUTRISIONIS PENYELIA (WASNITA, AMG,
SKM) DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

Balita usia 6-59 bulan dapat Vitamin A 24909 balita (94,24%) dari 26431 sasaran usia

6-59 bulan yang ada

Ibu Hamil dapat Minimal 90 TTD 1354 (20,56 %) dari 6585 sasaran |bu Hamil
Ibu Hamil diperiksa HB 1063 (16,143%) dari 6585 sasaran |bu Hamil
Ibu Hamil Anemia (HB < 11 gr/dl) 89 (7,9 %) dari 1063 Bumil yang diperiksa HB

Rematri dapat TTD 8285 (41,36 %) dari 20032 sasaran rematri SMP/SMA sederajat

Rematri di Skrining Anemia 3727 (54,87 %) dari 6792 sasaran Rematri kelas 7 dan 10

Permasalahan yang dihadapi :

Cakupan Pelayanan Ibu Hamil diPeriksa HB Triwulan | belum tercapai yaitu 16,14 %

(Target TW 1 = 24 %)

Cakupan Pemberian TTD Minimal 90 Tablet Triwulan | belum tercapai yaitu 20,56 %

(Target TW 1 = 24 %)

Dipindai dengan CamScanner

TRIWULAN | TAHUN 2025
0,
NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN CAP/XIAN
Tercapainya Pelayanan Balita | Cakupan Balita 6-59 95 % 24909

1 | 6-59 bulan mendapat kapsul | bulan mendapat kapsul dari 94,24 %
Vitamin A | Vitamin A 26431
Tercapainya Pelayanan Ibu | Cakupan Ibu Hamil o

2 Hamil mendapatkan minimal | mendapatkan minimal 90 | 98 % | 1354 dari 20.56%
90 Tablet Tambah Darah Tablet Tambah Darah 6585 :
(TTD) Selama kehamilan (TTD) Selama kehamilan

3 Tercapainya Pelayanan Ibu Cakupan Ibu Hamil di 98 % | 1063 dari 16 14%
Hamil di Periksa HB Periksa HB 6585 :

a Tercapainya Penurunan Ibu | Persentase |bu Hamil 10 % 89 dari 799%
Hamil Anemia Anemia 1063 2
Tercapainya Pelayanan : :

Remaja Putri Mendapatkan G aKpal) Rl 60 % | 8285 dari 13609

> Tablet Tambah Darah IR Tl 20032 o

Tambah Darah (TTD)
(TTD) R s e s e A i
Tercapainya Pelayanan | Cakupan Remaja puttri R

6 | Remaja puttri Kelas 7 dan | Kelas 7 dan 10 di 60 % 6792 54,87 %

10 di skrining Anemia skrining Anemia
Keterangan :


https://v3.camscanner.com/user/download

Solusl :
Pelayanan Pemeriksaan HB dan Pemberian TTD Minimal 80 Tablet pada Ibu Hamil
yang belum tercapai pada Triwulan | akan dimaksimalkan di Triwulan ||

Adapun Evaluasi Berdasarkan Capaian Kinerja diatas :

Evaluator - :
Kabid Kesmas Nutrisionis Penyelia

/

/

WASNITA, AMG, SKM

Pembina / IVa Penata /lll ¢
NIP.19750825 199803 1 003 NIP. 198006142005012014

melte AR i o A iR S RS

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

PERNYATAAN PERJANJIAN KINERJA INDIVIDU
SEKSI KESEHATAN KELUARGA DAN GIzZlI MASYARAKAT
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2025
Dalam rangka mewujudkan manajemen pemerintahan yang efektif, transparan, dan akuntabel

serta berorientasi pada hasil, kami yang bertandatangan di bawah ini :

FARIDAH HANUM NST, SKM. M.GZ

Nama
Pelaksana Program Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat

Jabatan
Selanjutnya disebut Pihak Pertama

Nama : RUSDI, SKM, M.Si

Jabatan : Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat

Selaku atasan pihak pertama, selanjutnya disebut pihak kedua

Pihak pertama berjanji akan mewujudkan target kinerja yang seharusnya sesuai lampiran
perjanjian ini, dalam rangka mencapai target kinerja jangka menengah seperti yang telah
ditetapkan dalam dokumen perencanaan. Keberhasilan dan kegagalan pencapaian target kinerja

tersebut menjadi tanggung jawab kami.

Pihak Kedua akan memberikan supervisi yang diperlukan serta akan melakukan evaluasi
akuntabilitas kinerja terhadap capaian kinerja dari perjanjian ini dan mengambil tindakan yang

diperlukan dalam rangka pemberian penghargaan dan sanksi.

Kuala Tungkal, 10 April 2025

Pihak Pertama,

Pihak Kedua,
Kepala Bidang kesehatan Masyarakat Pelaksana Program Seksi Kesehatan
Keluarga dan Gizi Masyarakat
/s
Rusdi, SKM,\M.Si Faridah Hanum Nst, Skm. M.Gz
Pembina / fva Pembina / IVa
NIP.19740423 200604 2 002

NIP.19750825 199803 1 003

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

LAPORAN KINERJA
SEKSI KESEHATAN KELUARGA DAN GIZI MASYARAKAT ( FARIDAH HANUM NST, SKM. M. Gz)
DINAS KESEHATAN KAB. TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN | TAHUN 2025

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN (%)
‘» CAPAIAN
' Terlaksananya Pelayanan Persentase Anak Usia

1 | Kesehatan Anak Usia Pendidikan Dasar ;

l 10530 dari
, Sekolah dan Remaja Mendapatkan Skrining 20% 50787 20,73%
: Kesehatan
‘ 1 (Minimal 1x Setahun)
[ = Sesuai Standar R
{ 2 | Terlaksananya Pelayanan Persentase Puskesmas
. Kesehatan Peduli Menyelenggarakan 21.25% 8 dari 16 50%

Remaja (PKPR) di Puskesmas | Pelayanan Kesehatan
Remaja (PKPR)

\ Terlaksananya Persentase Lansia

| 3 | Pelayanan Kesehatan Medapatkan Layanan 6669 dari

; Santun Usila di Puskesmas Santun Lansia & 22.50% 31643 21.07%
‘ dan jejaring Skrining Kesehatan

; (Minimal 1x Setahun)

L l Sesuai Standar

Keterangan :

- Tercapainya Persentase Anak Usia Pendidikan Dasar Mendapatkan Skrining Kesehatan Sesuai

Standar
- Tercapainya Persentase Puskesmas Menyelenggarakan Pelayanan Kesehatan Peduli Remaja
- Cakupan Persentase Lansia Mendapatkan layanan Santun Lansia & Skrining Kesehatan Sesuai

Standar Belum Tercapai

Permasalahan yang dihadapi :

- Kurangnya Kesadaran dan Kendala Lansia Menuju Faskes
- Kualitas Pelayanan Skrining Kesehatan Bagi Lansia Belum Sesuai Standar

Solusi :

- Perlu Penguatan Koordinasi Dengan Lintas Program dan Sektor Terkait Agar Pelaksanan
Skrining Dapat Berjalan Lebih Baik
- Peningkatan Kualitas dan Pelaksanaan Skrining Kesehatan Akan Dilanjutkan dan Diupayakan

Untuk Mencapai Target

Kuala Tungkal, 10 April 2025
Pelaksana Program Kesehatan Keluarga
Dan Gizi Masyarakat

FARIDAH HANUM NST, SKM. M.Gz
Pembina /Iva
NIP. 197404 23200604 2 002

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

EVALUASI LAPORAN KINERJA (FARIDAH HANUM NST, SKM. M.Gz)
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN | TAHUN 2025

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN (%)
CAPAIAN.
Terlaksananya Pelayanan Persentase Anak Usia
Kesehatan Anak Usia Sckolah Mendapatkan 20 % 10530 dari 20,73 %
Sekolah dan Remaja Skrining Kesehatan 50787
{(Minimal 1x Setahun)
Sesuai Standar i
Terlaksananya Pelayanan Persentase Puskesmas 8 dari 16
Kesehatan Peduli Menyelenggarakan 21.25% | e 50%
Remaja (PKPR) di Puskesmas | Pelayanan Kesehatan
SRRSO | . 1| 11 .| K I SN SR
Terlaksananya Persentase Lansia
Pelayanan Kesehatan Medapatkan Layanan 6669 dari
Santun Usila di Puskesmas Santun Lansia & 22.50% 31643 21.07%
dan jejaring Skrining Kesehatan
(Minimal 1x Setahun)
N - Sesuai Standar

Keterangan :

Tercapainya Persentase Anak Usia Pendidikan Dasar Mendapatkan Skrining Kesehatan Sesuai

Standar
- Tercapainya Persentase Puskesmas Menyelenggarakan Pelayanan Kesehatan Peduli Remaja

- Cakupan Persentase Lansia Mendapatkan layanan Santun Lansia & Skrining Kesehatan Sesuai
Standar Belum Tercapai

Permasalahan yang dihadapi :

- Kurangnya Kesadaran dan adanya Kendala Lansia Menuju Faskes
- Kualitas Pelayanan Skrining Kesehatan Bagi Lansia Belum Sesuai Standar

Solusi :

Perlu Penguatan Koordinasi Dengan Lintas Program dan Sektor Terkait Agar Pelaksanan

Skrining Dapat Berjalan Lebih Baik
Peningkatan Kualitas dan Pelaksanaan Skrining Kesehatan Akan Dilanjutkan dan Diupayakan

Untuk Mencapai Target

Adapun Evaluasi Berdasarkan Capalan Kinerja di Atas :

Pelaksana Program Kesehatan
Keluarga dan Gizi Masyarakat

o
Faridah Ranu Nst, Skm. M.Gz
Pembina / IVa

NIP.19740423 200604 2 002

Evaluator
bid Kesmas

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

PERNYATAAN PERJANJIAN KINERJA
PENGELOLA PROGRAM KESEHATAN KELUARGA
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2025

Dalam rangka mewujudkan manajemen pemerintahan yang efektif, transparan, dan akuntabel
serta berorientasi pada hasil, kami yang bertandatangan di bawah ini :

Nama : ERLIA OCTAVIA EKAPUTRI, S.Gz
Jabatan . Nutrisionis Ahli Pertama
Dinas Kesehatan Kabupaten Tanjung Jabung Barat.

Selanjutnya disebut Pihak Pertama

Nama : RUSDI, SKM, M.Si
Jabatan : Kabid Kesehatan Masyarakat
Dinas Kesehatan Kabupaten Tanjung Jabung Barat

Selanjutnya disebut Pihak Kedua

Pihak pertama berjanji akan mewujudkan target kinerja yang seharusnya sesuai lampiran
perjanjian ini, dalam rangka mencapai target kinerja jangka menengah seperti yang telah
ditetapkan dalam dokumen perencanaan. Keberhasilan dan kegagalan pencapaian target
kinerja tersebut menjadi tanggung jawab kami.

Pihak Kedua akan memberikan supervisi yang diperlukan serta akan melakukan evaluasi
akuntabilitas kinerja terhadap capaian kinerja dari perjanjian ini dan mengambil tindakan yang
diperlukan dalam rangka pemberian penghargaan dan sanksi.

Kuala Tungkal, Januari 2024

Pihak Kedua, Pihak Pertama,
Kabid Kesehatan Masyarakat Nutrisionis Ahli Pertama

RUSDI, SKM,\M.Si Erlia Octavia Ekaputri, S. Gz
Pembina / IV Penata Muda Tk | /lllb

NIP.19750825 199803 1 003 Nip. 19881001201001 2 007



LAPORAN KINERJA NUTRISIONIS AHLI PERTAMA (ERLIA OCTAVIA
EKAPUTRI, S.GZ) DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG
BARAT TRIWULAN I TAHUN 2025

o0

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN C AP;\I AN
Tercapainya Pelayanan : 0 27097

1 | Balita Datang ditimbang ;::;’::gssgéiaazt:?g e W% dar | 9441%
Posyandu (D/S) 30183 B

2 Tercapainya Pelayanan Balita | Cakupan Balita ditimbang 90 % 1:::1 73,30%
ditimbang Naik BB nya (N/D) | Naik BB nya (N/D) 19699
Tercapainya Penurunan Persentase Balita 5 .

3 | Balita Underweight (Berat Underweight (Berat Badan 10% 62730%‘;“ 2,51%
Badan Kurang)/ BB/U Kurang)/ BB/U

4 Tercapainya Penurunan Persentase Balita Wasting 6 % 410 dari 151 %
Balita Wasting (BB/TB (BB/TB) 27097 '
Tercapainya Pelayanan Balita | Persentase Balita Gizi
Gizi Buruk mendapatkan Buruk mendapatkan 100 % 10 dari

5 | Perawatan & Puskesmas Perawatan & Puskesmas 11 90.91 %
mampu Tatalaksana Gizi mampu Tatalaksana Gizi
Buruk Buruk
Tercapainya Kabupaten/ | Persentase Kabupaten/ 27097

6 | Kota melaksanakan | Kota melaksanakan 100 % dari 94,41 %
Surveilans Gizi (EPPGM) | Surveilans Gizi (EPPGM 30183

Keterangan :

Pelayanan Balita Datang ditimbang D/S posyandu 27097 (94,41%) dari 30183 sasaran

balita usia 0-59 bulan

Balita ditimbang Naik BB (N/D) 14441 (73,41%) dari 19699 balita yang ditimbang telah

terkoreksi (D’)

Balita Underweight 679 (2,51 %) dari 27097 Balita yang ditimbang BB

Balita Wasting 410 (1,51 %) dari 27097 Balita yang ditimbang BB dan di ukur PB/TB
Balita Gizi Buruk di lakukan perawatan/tatalaksana sebanyak 10 kasus dari 11 kasus

gii buruk yang ada

Entri Eppgbm 27097 (94,41%) dari 30183 sasaran balita

Permasalahan yang dihadapi :

Balita ditimbang Naik Berat Badan (N/D) 73,41 % di Triwulan | belum tercapai (target

90 %)

Balita Gizi Buruk mendapatkan Perawatan/ dilakukan Tatalaksana 90,91 % di Triwulan

| belum tercapai (Target 100%)




Solusi :
- Target Indikator yang belum tercapai pada Triwulan | akan dimaksimalkan di Triwulan
Il

Kuala Tungkal, 10 April 2025

Nutrisionis Ahli Pertama

A

Erlia Octavia Ekaputri, S. Gz
Penata Muda Tk | / lll b

Nip. 19881001201001 2 007



EVALUASI LAPORAN KINERJA NUTRISIONIS AHLI PERTAMA (ERLIA
OCTAVIA EKAPUTRI, S. GZ) DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG
JABUNG BARAT TRIWULAN | TAHUN 2025

' NO | SASARAN STRATEGIS | INDIKATOR | TARGET CAPAIAN /‘.P/':_I AN
‘ Tercapainya Pelayanan ‘ Cakupan Balita Datang 27097
1 | Balita Datang ditimbang - ditimbang Posyandu 95 % dari 94,41 %
| Posyandu (D/S) | (D/S) 30183
‘ Tercapainya Pelayanan | Cakupan Balita ‘ 14441
2  Balita ditimbang Naik BB nya | ditimbang Naik BB nya 90 % dari 73,30%
| (N/D) | (N/D) 19699
Tercapainya Penurunan ' Persentase Balita \ ‘
3 Balita Underweight (Balita = Underweight (Balita 10U B79 dari 251%
dengan Berat Badan . dengan Berat Badan ’ 27097 '
Kurang)/ BB/U ' Kurang)/ BB/U |
Tercapainya Penurunan Persentase Balita
| 4 Balita Wasting (Gizi Wasting (Gizi Kurang 6% 410 dari 1519
' Kurang & Gizi Buruk pada | & Gizi Buruk pada ’ 27097 o
: | Balita)/ BB/TB Balita)/ BB/TB
" | Tercapainya Pelayanan ' Persentase Balita Gizi
' Balita Gizi Buruk Buruk mendapatkan 10 dari
5 | mendapatkan Perawatan & Perawatan & Puskesmas = 100 % 11 90.91 %
| Puskesmas mampu | mampu Tatalaksana Gizi
‘ | Tatalaksana Gizi Buruk Buruk
" | Tercapainya Pelayanan | Cakupan Balita Datang | . | 27097
1 | Balita Datang ditimbang ditimbang Posyandu 85% dari 94,41 %
| Posyandu (D/S) | (DIS) 30183
Keterangan :

- Pelayanan Balita Datang ditimbang D/S posyandu 27097 (94,41%) dari 30183 sasaran
balita usia 0-59 bulan

- Balita ditimbang Naik BB (N/D) 14441 (73,41%) dari 19699 balita yang ditimbang telah
terkoreksi (D’)

- Balita Underweight 679 (2,51 %) dari 27097 Balita yang ditimbang BB

- Balita Wasting 410 (1,51 %) dari 27097 Balita yang ditimbang BB dan di ukur PB/TB

- Balita Gizi Buruk di lakukan perawatan/tatalaksana sebanyak 10 kasus dari 11 kasus
gii buruk yang ada

- Entri Eppgbm 27097 (94,41%) dari 30183 sasaran balita

Permasalahan yang dihadapi :

- Balita ditimbang Naik Berat Badan (N/D) 73,41 % di Triwulan | belum tercapai (target
90 %)



- Balita Gizi Buruk mendapatkan Perawatan/ dilakukan Tatalaksana 90,91 % di Triwulan
| belum tercapai (Target 100%)
Solusi :
- Target Indikator yang belum tercapai pada Triwulan | akan dimaksimalkan di Triwulan
Il

Adapun Evaluasi Berdasarkan Capaian Kinerja diatas :

Evaluator

Kabid Kesmas Nutrisionis Ahli Pertama

Erlia Octavia Ekaputri, S. Gz

Penata Muda Tk I/ lll b
Nip. 19881001201001 2 007

/
Rusdi, SKM, M.S
Pembina/ IVa
NIP.19750825 199803 1 003



akuntabel serta berorientasi pada hasil, kami yang bertandatangan di bawah ini:

Nama . DENA ESFARIL, SKM
Jabatan . Epidemiolog Kesehatan Terampil
Dinas Kesehatan Kabupaten Tanjung Jabung Barat.

Selanjutnya disebut Pihak Pertama

Nama RUSDI, SKM, M Si
Jabatan . Kabid Kesehatan Masyarakat
Dinas Kesehatan Kabupaten Tanjung Jabung Barat

Selanjutnya disebut Pihak Kedua

Pihak pertama berjanji akan mewujudkan target kinerja yang seharusnya sesual
lampiran perjanjian ini, dalam rangka mencapai target kinerna jangka menengah seperti yang
telah ditetapkan dalam dokumen perencanaan. Keberhasilan dan kegagalan pencapaian
target kinerja tersebut menjadi tanggung jawab kami.

Pihak Kedua akan memberikan supervisi yang diperiukan serta akan melakukan evaluasi
akuntabilitas kinerja terhadap capaian kinerja dari perjanjian ini dan mengambil tindakan
yang diperlukan dalam rangka pemberian penghargaan dan sanksi.

Kuala Tungkal, 10 April 2025

Pihak Kedua, Pihak Pertama,
Kabid Kesehatan Masyarakat Epidemiolog Kesehatan Terampil

|

- IV
Nip. 198512102014212027




DINAS mummﬂ
|
NO | SASARAN STRATEGIS INDIKATG
Tercapainya Pelayanan =
1| Ibu Hamil di ﬁ:’“’f;ﬂ L 'H':_T&J st e
Ukur/Diperiksa LILA W iCpRen i L .
Tercapainya Penurunan | Persentase ibu Hamil 1 R b
2 | Ibu Hamil Kurang Energi | Kurang Energi Kronik 10% 124 dari 1C
| Kronik (KEK) (KEK) = -
| Tercapainya Pelayanan Cakupan Pemberian Baam T
Pemberian Makanan Makanan Tambahan e i 28 61%
| Tambahan pada Ibu pada |bu Hamil KEK 952% 95/dai124 78.61%
| Hamil KEK (PMT Bumil) (PMT Bumil)
Tercapainya Pelayanan Cakupan Pemberian |
Pemberian Makanan Makanan Tambahan 95 % S e
. Tambzhan (PMT) pada (PMT) pada Balita d9E0RaGR 28,167
Balita Kurus (Wasting) Kurus (Wasting)
Tercapainya Puskesmas ;ers;nf:is;::s]kesmas
Membina Model ictbleree . L
- Sekolah/Madrasah sehat Sekolah/Madrasah Ll S9mIA0 RE2%
minimal 50% sehat minimal 50%
|
Tercapainya pelayanan | D ersentase mund
murid SD/MI yang SD/MI yang diperiksa :
dlpenksa kesehatan g'g] kesehatan g'gl dan 5% 6390 dari 34130 18,72%
dan mulut (UPKGM) mulut (UPKGM)
Keterangan :

- |bu Hamil di ukur LILA adalah1037 orang (97,73 %) dari 1061 bumil yang ada
- |bu Hamil KEK 124 orang (11.96%) dari 1037 bumil yang di ukur LILA
- |bu Hamil dapat PMT 95 (76,61%) orang dari 124 Bumil yang KEK

- Balita Wasting dpt PMT sebanyak 104 orang (28,18%) dari 369 Balita yang Wasting

- Tercapainya persentase Puskesmas membina mode! sekolah sehat

- Tercapainya persentase anak SD/MI| yang mendapatkan pelayanan Pemeriksaan
kesehatan gigi dan mulut.

n yang dihadapi :

'Pgmboﬁan PMT Ibu Hamil dan Balita pada Triwulan | belum tercapai, karena
penyelenggaraan PMT Lokal melalui dana BOK Puskesmas belum bisa di
mlalm terkait dengan Juknis PMT Lokal 2025




Solusi :
- Pelaksanaan F mberian PMT Lok
|l % nemat | INF 220 » ) —~— i 20 das o

- Peningkatan kualitas pembinaan m
dan mulut perlu ditingkatkan.

Epidemiolog Kesehatan

DENA ESFARIL, SKM
- v
Nip. 198512102014212027




SASARAN STRATEGIS
Tercapainya Pelayanan Ibu P
1| Hamil di UkuriDiperiksa | GaKupan Ibu Hamil a
LILA Ukur /diperiksa LILA
Tercapainya Penurunan lbu | Persentase ibu Hamil
2 | Hamil Kurang Energi Kronik | Kurang Energi Kronik
(KEK) (KEK)
Tercapainya Pelayanan Cakupan Pemberian
3 Pemberian Makanan Makanan Tambahan
Tambahan pada Ibu Hamil | pada lbu Hamil KEK
KEK (PMT Bumil) (PMT Bumil)
Tercapainya Pelayanan Cakupan Pemberian i
Pemberian Makanan Makznan Tambahan 95 % PRl
| * | Tambahan (PMT)pada | (PMT) pada Baiita 104dari369 | 28,18%
| Balita Kurus {Wasting) Kurus (Wasting)
Persentase
Tercapainya Puskesmas Puskesmas Membina
Membina Model Model Yeas i
S Sekolah/Madrasah sehat Sekolah/Madrasah 109% 8.dan 16 37.5%
minimal 50% sehat minimal 50%
T . _ : Persentase murid
ercapainya pelayanan SD/MI yang diperiksa
murid SD/MI yang diperiksa = ;
g kesehatan gigi dan mulut kesehatan gigi dan % £300/dei S4T30/ | NI 230
(UPKGM) mulut (UPKGM)
| o) [ty S
Keterangan :

Ibu Hamil di ukur LILA adalah1037 orang (97,73 %) dan 1061 bumil yang ada

Ibu Hamil KEK 124 orang (11,96%) dari 1037 bumil yang di ukur LILA

Ibu Hamil dapat PMT 95 (76,61%) orang dari 124 Bumil yang KEK

Balita Wasting dpt PMT sebanyak 104 orang (28,18%) dari 369 Balita yang Wasting
Tercapainya persentase Puskesmas membina model sekolah sehat

Tercapainya persentase anak SD/MI yang mendapatkan pelayanan Pemeriksaan

kesehatan gigi dan mulut.

Permasalahan yang dihadapi :

Pemberian PMT Ibu Hamil dan Balita pada Triwulan | belum tercapai, karena
penyelenggaraan PMT Lokal melalui dana BOK Puskesmas belum bisa di
laksanakan terkait dengan Juknis PMT Lokal 2025,




[}
- Peningkatan kualitas pembinaan mox
dan mulut perlu ditingkatkan, :

Adapun Evaluasi Berdasarkan Capaian Kinerja diatas :

Evaluator
Kabid Kesmas

Pembina / 1Ya
NIP 19750825 199803 1 003




PERNYATAAN PERJANJIAN KINERJA
PENGELOLA PROGRAM KESEHATAN KELUARGA
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2025

Dalam rangka mewujudkan manajemen pemerintahan yang efektif, transparan dan akuntabel
serta berorientasi pada hasil, kami yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama : Dian Lestari, Am.Kep
Jabatan : Epidemiolog Kesehatan Terampil

selanjutnya disebut pihak pertama

Nama : Rusdi, SKM, M.Si
Jabatan : Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat

selaku atasan pihak pertama, selanjutnya disebut pihak kedua

Pihak pertama berjanji akan mewujudkan target kinerja yang seharusnya sesuai lampiran
perjanjian ini, dalam rangka mencapai target kinerja jangka menengah seperti yang telah
ditetapkan dalam dokumen perencanaan. Keberhasilan dan kegagalan pencapaian target kinerja
tersebut menjadi tanggung jawab kami.

Pihak kedua akan melakukan supervisi yang diperlukan serta akan melakukan evaluasi terhadap
capaian kinerja dari perjanjian ini dan mengambil tindakan yang diperlukan dalam rangka
pemberian penghargaan dan sanksi.

Kuala Tungkal, 10 April 2025
Pihak Kedua Pihak Pertama

Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat Epidemiolog Kesehatan Terampil
Dinas Kesehatan Kab. Tanjung Jabung Barat  Dinas Kesehatan Kab. Tanjung Jabung Barat

( DIAN LESTARI, Am.Kep)




LAPORAN KINERJA EPIDEMIOLOG KESEHATAN TERAMPIL (DIAN LESTARI,
Am.Kep) DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN I TAHUN 2025
%
NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN CAPAIAN
Terlaksananya Pelayanan Persentase Calon
Kesehatan Pada Calon Pengantin Pengantin yang
. Sesuai Standar di Puskesmas dan Mendapat Skrining L e ME
Jejaringnya Kesehatan
Terlaksananya Pelayanan Persentase Pelayanan
2 | Kesehatan KB Pasca Salin di Kesehatan KB Pasca 35% 558 8.9%
Puskesmas Salin
Keterangan :
- Tercapainya Persentase Calon Pengantin yang Mendapat Skrining Kesehatan di
Puskesmas dan Jejaringnya
- Tercapainya Persentase Pelayanan Kesehatan KB Pasca Salin di Puskesmas
Permasalahan yang dihadapi :
- Kualitas pelayanan Kesehatan Skrining Kesehatan Bagi Calon Pengantin dan Pelayanan
Kesehatan KB Pasca Salin Belum Sesuai Standar
Solusi :

- Perlu Penguatan Kualitas Pelayanan Kespro Catin dan Kb pasca Salin Sesuai Standar
- Perlu Penguatan Pelayanan Kesehatan Masa Sebelum Hamil.

Kuala Tungkal, 10 April 2025
Epidemiolog Kesehatan Terampil

Dian Lestari, Am.Kep
-/ VII

NIPPPK. 19920330 202421 2 050
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EVALUASI LAPORAN KINERJA EPIDEMIOLOG KESEHATAN TERAMPIL
(DIAN LESTARI, Am.Kep) DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG
JABUNG BARAT TRIWULAN I TAHUN 2025

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIA
STl . b S o " CAPAIAN

Terlaksananya Pelayanan Persentase Calon
Kesehatan Pada Calon Pengantin Pengantin yang

E Sesuai Standar di Puskesmas dan Mendapat Skrining i 50 11.3%
Jejaringnya Kesehatan
Terlaksananya Pelayanan Persentase Pelayanan

2 | Kesehatan KB Pasca Salin di Kesehatan KB Pasca 35% 558 8.9%
Puskesmas Salin

Keterangan :

- Tercapainya Persentase Calon Pengantin yang Mendapat Skrining Kesehatan di
Puskesmas dan Jejaringnya
- Tercapainya Persentase Pelayanan Kesehatan KB Pasca Salin di Puskesmas

Permasalahan yang dihadapi :

- Kaualitas pelayanan Kesehatan Skrining Kesehatan Bagi Calon Pengantin dan Pelayanan
Kesehatan KB Pasca Salin Belum Sesuai Standar

Solusi :

- Perlu Penguatan Kualitas Pelayanan Kespro Catin dan Kb pasca Salin Sesuai Standar
- Perlu Penguatan Pelayanan Kesehatan Masa Sebelum Hamil.

Adapun Evaluasi Berdadarkan Capaian Kinerja diatas :

Evaluator Epidemiolog Kesehatan Terampil
Kabid Kesmas

Dian Lestari, Am.Kep
Pembina / IVa -/ VII

i NIP.19750825 199803 1 003 NIPPPK. 19920330 202421 2 050




PERNYATAAN PERJANJIAN KINERJA INDIVIDU

T — ATTTD A STTRERT a7 T s T = AT T

RE il & &S EL ATITILS

DINAS KESESATAN KABUPATEN TANSUNG SJABUNG BARA

PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2025

Dalam rangka mewujudkan manajemen pemerintahan yang efektif, transparan, dan
akuntabel serta berorientasi pada hasil, kami yang bertandatangan di bawah ini :

Nama . Eka Kartika Sri Putri, S.Kep
Jabatan :  Administrator Kesehatan Ahli Muda

Selanjutnya disebut Pihak Pertama

Nama : Rusdi, SKM, M.Si
Jabatan : Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat

Selanjutnya disebut Pihak Kedua

DPihalr nertama hpr-:nﬂ-n ala mevniindlan fnro‘pf kineria vang pharnenva ceqiial
1inay¥ pertama any axan uugxan eria yang senarusnya sesual

lampiran perjanjian ini, dalam rangka mencapai target kinerja jangka menengah seperti
yang telah ditetapkan dalam dokumen perencanaan. Keberhasilan dan kegagalan
pencapaian target kinerja tersebut menjadi tanggung jawab kami.

Pihak Kedua akan memberikan supervisi yang diperlukan serta akan melakukan
evaluasi akuntabilitas kinerja terhadap capaian kinerja dari perjanjian ini dan

mengambil tindakan yang diperlukan dalam rangka pemberian penghargaan dan
sanksi.
Kuala Tungkal, Januari 2025
Pihak Kedua, Pihak Pertama,
Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat Administrator Kesghatan Ahli Muda
. / e i °
Rusdi, SKM, ,M Si Eka Kartika Sri Putri, S.Kep
Pembina/ T\ Penata TK T / 11 d

Nip. 19750825 199 31003 Nip. 19730824 199203 2 002



LAPORAN KINERJA ADMINISTRATOR KESEHATAN AHLI MUDA

{ FZA ADTIKZA CDRT DITTRT € ZRED \
§ SAEEL3 ZRLIEN 2 AEELR RFEARE & W 2 AR2s WIssnads

DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT TRIWULAN I

TAHUN 2025
NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN Ca:laeian
1 | Terselenggaranya Pelaksanaan
Program Promosi Kesehatan dan Persentase Rumah Tangga Ber PHBS | 35% 10% 10%
Pemberdayaan Masyarakat
Jumlah P Aktif
n,l:I;Twa&;”O;y;‘a"r‘]}d‘i;l:l yang Dl'\('\zigr'lr'{n 5 Posyandu 25%
difakukan Pembinaan Posyandu
Persentase Desa siaga aktif 30% 10% 10%
Terkelola Laporan Program Promosi Jumiah La
aporan yang di
2 | Kesehatan dan Pemberdayaan Soidlanit 3 laporan | 3laporan | 100%
Masyarakat ;

Keterangan :

(=Y =gl3Y;

r’CI \CIlLd\ﬁ Rul[ld[l ldllggd DCI I"FIDO dudldll lU /0 Udll ldl %CL Q9 '/0

Jumlah Posyandu Aktif yang dilakukan Pembinaan 5 Posyandu {25%) dari Target
20 Posyandu.
Da

o)

Permasalahan yang dihadapi :

Kurangnya kepedulian dan kesadaran Masyarakat untuk menerapkan perilaku
hidup bersih dan sehat

Solusi :

Melakukan edukasi, komunikasi dan informasi melalui media cetak dan media
social serta melakukan penyuluhan keliling.

Melakukan penguatan kepada Masyarakat melalui Kegiatan Lomba Posyandu
Dengan Inovasi Terbaik bidang kesehatan Tingkat Kabupaten, Lomba Posyandu
berprestasi bidang kesehatan Tingkat Kabupaten, Lomba kader Berprestasi
Bidang Ke%ehatan Tingkat Kabupaten, Advokasi pelaksanaan pokjanal posyandu

)
3

€ Da
Tranart lavanan irader ngsyangu Anlam nenao
LraiiSioriiiasi iy aiiaii tl& 1TET Py r \/Lxsuuuma [dUTl pUDyadiuu vUcucail puoalg

posyandu terintegrasi, Bimtek Pokjanal Posyandu.

Kuala Tungkal, 10 April 2025

Administrator Kesehatan Ahli Muda

i T - i

LKa Mrl.l“ St .I.'I.ll..l']., D.ncp

Penata TK I /I d
Nip. 19730824 199203 2 002




EVALUASI LAPORAN KINERJA ADMINISTRATOR KESEHATAN AHLI MUDA

{ EKA KARTIKA SRI PUTRI, S KEP )

§ SSR3sa EZRsaEN iRz

DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT TRIWULAN I

TAHUN 2025
=
NO SASARAN STRATEGIS iNDIKATOR TARGET CAPAIAN A.
Capaian
1 | Terselenggaranya Pelaksanaan
Program Promosi Kesehatan dan Persentass Rumah Tangga Ber PHBS 35% 10% 10%
Pemberdayaan Masyarakat
Jumlah Posyandu Aktif yan 20
dilakiikan DZ:r‘ﬁhiﬁ:z;‘u‘x B Coacvandii 5 Posyandu 25%
dilakukan Pembinaan Posyandu
Persentase Desa siaga aktif 30% 10% 10%
Terkelola Laporan Program Promosi il
ah Laporan yang di
2 | Kesehatan dan Pemberdayaan ﬁndg“;m T 3 Laporan | 3laporan | 100%
Masyarakat ’
Keterangan :
- Persentase Rumah Tangga Ber-PHBS adalah 10% dari Target 35 %
- Jumlah Posyandu Aktif yang dilakukan Pembinaan 5 Posyandu (25%) dari Target
20 Posyandu.
- Persentase Desa Siaga Aktif 10% dari Target 30 %.

Permasalahan yang dihadapi :

Kurangnya kepedulian dan kesadaran Masyarakat untuk menerapkan perilaku
hidup bersih dan sehat

Solusi :

Nin 10750825 1008031003

Melakukan edukasi, komunikasi dan informasi melalui media cetak dan media
social serta melakukan penyuluhan keliling.

Melakukan penguatan kepada Masyarakat melalui Kegiatan Lomba Posyandu
Dengan Inovasi Terbaik bidang kesehatan Tingkat Kabupaten, Lomba Posyandu
berprestasi bidang kesehatan Tingkat Kabupaten, Lomba kader Berprestasi
Bidang Kesehatan Tingkat Kabupaten, Advokasi pelaksanaan pokjanal posyandu
kepada lintas sektor dalam pengelolaan posyandu prima dan posyandu dalam

1 1
franafnrmagi Inawvanna araoiiot lrader wosvyangu ¢
LLCUIDIULIIIADL 1Ay aiiail _‘_JL Hissteiy ’ o vLLsuuLc«u.L Adul:r pUsyaaivuu w

posyandu terintegrasi, Bimtek Pokjanal Posyandu.

Kuala Tungkal, 10 April 2025

Rusdi, SKM, M.Si Eka Kartika Sri\Putri, S.Kep
Pembina/ Ma Penata TK 1, Il d
Nipn. 19730824 19090203 2 002




PERNYATAAN PERJANJIAN KINERJA INDIVIDU
SEKSI PROMOSI KESEHATAN DAN PEMBERDAYAAN MASYARAKAT
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2025

Dalam rangka mewujudkan manajemen pemerintahan yang efektif, transparan, dan
akuntabel serta berorientasi pada hasil, kami yang bertandatangan di bawah 1ni :

Nama :  SUCI SRI RAHAYU, S.Psi
Jabatan . Pelaksana pengeclola Program Promosi Kesehatan dan Pemberdayaan

Masyarakat Dinas Kesehatan Kab. Tanjung Jabung Barat

Selanjutnya disebut Pihak Pertama

Nama . RUSDI, SKM, M.Si
Jabatan . Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat

Selanjutnya disebut Pihak Kedua

Pihak pertama berjanji akan mewujudkan target kinerja yang seharusnya sesuali
lampiran perjanjian ini, dalam rangka mencapai target kinerja jangka menengah seperti
vang telah ditetapkan dalam dokumen perencanaan. Keberhasilan dan kegagalan
pencapaian target kinerja tersebut menjadi tanggung jawab kami.

Pihak Kedua akan memberikan supervisi yang diperlukan serta akan melakukan
evaluasi akuntabilitas kinerja terhadap capaian kinerja dari perjanjian ini darn
mengambil tindakan yang diperlukan dalam rangka pemberian penghargaan dan

sanksi.

Kuala Tungkal, Januari 2025

Pihak Kedua, Pihak Pertama,

Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat Pelaksana Program Seksi Promosi
Kesehatan dan Pemberdayaan

Masyarakat

L

7/
Rusdi, SKN, M.Si Suci S#i Rahayu, S.Psi
Pembina/ IV a Penata TK 1 / Il d

Nip. 19750825 1998031003 Nip. 19790812 2010 2 012




- LAPORAN KINERJA PELAKSANA PENGELOLA PROGRAM PROMOSI KESEHATAN
DAN PEMBERDAYAAN MASYARAKAT (SUCI SRI RAHAYU, S.PSI)
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT TRIWULAN I

TAHUN 2025
= 1 m——
SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN % Capaian
Terselenééaranya Pelaksanaan h
Program Promosi Kesehatan dan | jum|ah Kebijakan Penerapan GERMAS | 2 Dokumen | 1 Dokumen 50%
Pemberdayaan Masyarakat
+- 4
Jum.l.ah Kecamatan yang menerapkan 5 Kecamatan | 1 Kecamatan 50%
Kebijakan Germas
B
5 Sekolah 1 Sekolah
Jjumlah sekolah dan Pondok Pesantren T o
. dan 2 dan1
yang mempromosikan kesehatan (ber 20%
Pondok Pondok
PHBS)
Pesantren Pesantren
|

Jumla?r.\ l?ondok Pesantren yang 2 Ponpes 1 Ponpes 50%

memiliki poskestren
Terkelola Laporan Program
Promosi Kesehatan dan Jumlah Laporan yang di tindaklanjutin | 4 Laporan 4 Laporan 100%
Pemberdayaan Masyarakat |

Keterangan :

- Jumlah Kebijakan Penerapan Germas 1 Dokumen (50%) dari Target 2 Dokumen

- Jumlah Kecamatan yang menerapkan kebijakan Germas 1 Kecamatan (50%) dari
target 2 Kecamatan.

- Jumlah Sekolah dan Pondok Pesantren yang mempromosikan Kesehatan (Ber-
PHBS) adalah 1 Sekolah dan 1 Pondok Pesantren (20%) dari target 5 Sekolah dan
2 Pondok Pesantren.

- Jumlah Pondok Pesantren yang memiliki Poskestren adalah 1 (50%) Pondok
Pesantren dari target 2 Pondok Pesantren

Permasalahan yang dihadapi :

- Kurangnya kepedulian dan kesadaran Masyarakat untuk menerapkan perilaku
hidup bersih dan sehat

Solusi :
- Melakukan edukasi, komunikasi dan informasi melalui media cetak dan media
social serta melakukan penyuluhan keliling.
- Melakukan penguatan kepada Masyarakat melalui Gerakan Kebugaran
Jasmani, Gerakan Pengendalian penyakit prioritas (Kardiovaskular, kanker,
Jantung, stroke, Uronefrologi dan KIA) dan Gerakan Posyandu Aktif.

Kuala Tungkal, 10 April 2025

Pelaksana Program Seksi Promosi
Kesehatap dan Pemberdayaan
asxarakat

(”
\

Suci Sri Rahayu, S.Psi
Penata TK 1/ III d
Nip. 19790812 2010 2 012




EVALUASI LAPORAN KINERJA PELAKSANA PENGELOLA PROGRAM PROMOSI
KESEHATAN DAN PEMBERDAYAAN MASYARAKAT (SUCI SRI RAHAYU, S.PSI)

/ 4 DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT TRIWULAN I
TAHUN 2025
® - 52 T
NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN % Capaian
1 1 Terselenggaranya Pelaksanaan . 1
Program Promosi Kesehatan dan Jumlah Kebijakan Penerapan GERMAS | 2 Dokumen | 1 Dokumen 50%
Pemberdayaan Masyarakat
Jum.l.ah Kecamatan yang menerapkan 5 Kecamatan | 1 Kecamatan 50%
Kebijakan Germas
Sekolah
Jumlah sekolah dan Pondok Pesantren > Sekolan g
: dan 2 dan 1 y
yang mempromosikan kesehatan (ber 20%
Pondok Pondok
PHBS)
Pesantren Pesantren
Jumlafr.r Pondok Pesantren yang 2 Ponpes 1 Ponpes 50%
memiliki poskestren
Terkelola Laporan Program
2 | Promosi Kesehatan dan Jumlah Laporan yang di tindaklanjutin | 4 Laporan 4 Laporan 100%
Pemberdayaan Masyarakat

Keterangan :

Jumlah Kebijakan Penerapan Germas 1 Dokumen (50%) dari Target 2 Dokumen
Jumlah Kecamatan yang menerapkan kebijakan Germas 1 Kecamatan (50%) dari

target 2 Kecamatan.
Jumlah Sekolah dan Pondok Pesantren yang mempromosikan Kesehatan (Ber-
PHRBS) adalah 1 Sekolah dan 1 Pondok Pesantren (20%) dari target 5 Sekolah dan

2 Pondok Pesantren.
Jumlah Pondok Pesantren yang memiliki Poskestren adalah 1 (50%) Pondok

Pesantren dari target 2 Pondok Pesantren

Permasalahan yang dihadapi :

Kurangnya kepedulian dan kesadaran Masyarakat untuk menerapkan perilaku
hidup bersih dan sehat

Solusi :

Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat

Nip. 19750825 1998031003

Melakukan edukasi, komunikasi dan informasi melalui media cetak dan media
social serta melakukan penyuluhan kehling.

Melakukan penguatan kepada Masyarakat melalui Gerakan Kebugaran
Jasmani, Gerakan Pengendalian penyakit prioritas (Kardiovaskular, kanker,

Jantung, stroke, Uronefrologi dan KIA) dan Gerakan Posyandu Aktif.
Kuala Tungkal, 10 April 2025

Pihak Pertama,
Pelaksana Program Seksi Promosi
Kesehatan dan Pemberdayaan
érsyar at

"%

Suci SA Rahayu, S.Psi
Penata TK1 / Il d
Nip. 19790812 2010 2 012

Pihak Kedua,

Rusdi, SlM Si

Pembina/ IV a




PERNYATAAN PERJANJIAN KINERJA INDIVIDU
PROMOSI KESEHATAN DAN PEMBERDAYAAN MASYARAKAT
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2025

Dalam rangka mewujudkan manajemen pemerintahan yang efektif, transparan, dan akuntabel
serta berorientasi pada hasil, kami yang bertandatangan di bawah ini :

Nama . ANGGUN RIZKA RUZIANA, SKM
Jabatan/Tugas : Tenaga Promosi Kesehatan dan limu Perilaku Ahli Pertama

Selanjutnya disebut Pihak Pertama

Nama . RUSDI, SKM.M.Si

Jabatan . Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat

Selanjutnya disebut Pihak Kedua

Pihak pertama berjanji akan mewujudkan target kinerja yang seharusnya sesuai lampiran
perjanjian ini, dalam rangka mencapai target kinerja jangka menengah seperti yang telah
ditetapkan dalam dokumen perencanaan. Keberhasilan dan kegagalan pencapaian target
kinerja tersebut menjadi tanggung jawab kami.

Pihak Kedua akan memberikan supervisi yang diperlukan serta akan melakukan evaluasi

akuntabilitas kinerja terhadap capaian kinerja dari perjanjian ini dan mengambil tindakan yang
diperlukan dalam rangka pemberian penghargaan dan sanksi.

Kuala Tungka!, Januari 2025

Pihak Kedua, Pihak Pertama,

7/

RUSDI, SKM, N.Si ANGGUN RIZKA RUZIANA, SKM
NIP. 19750825 1998(43 1 003 NIPPPK. 19910817 202421 2 036
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LAPORAN KINERJA TENAGA PROMOSI KESEHATAN DAN ILMU PERILAKU
AHLI PERTAMA (ANGGUN RIZKA RUZIANA,SKM)
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT TRIWULAN I

TAHUN 2025
: %
SASARAN STRATEGIS iNDIKATOR TARGET CAPAIAN
Capaian
Jumlah Kebijakan Penerapan
0%
Terselenggaranya Pelaksanaan GERMAS 2 Dokumen FHOKUMEN S
1 Program Promosi Kesehatan dan
Pemberdayaan Masyarakat
il Kecamata.p yae 2 Kecamatan | 1 Kecamatan 50%
menerapkan Kebijakan Germas
Terkelola Laporan Program Promosi Jumiah La :
poran yang di
2
Kesehatan dan Pemberdayaan tindaklanjutin 2 Laporan 2 Laporan 100%
Masyarakat
Keterangan :

- Jumlah Kebijakan Penerapan Germas 1 Dokumen (50%) dari Target 2 Dokumen
- Jumiah Kecamatan yang menerapkan kebijakan Germas 1 Kecamatan (50%) dari
target 2 Kecamatan.

Permasalahan yvang dihadapi :
- Kurangnya kepedulian dan kesadaran Masyarakat untuk menerapkan perilaku

hidup bersih dan sehat

Solusi :
- Melakukan edukasi, komunikasi dan informasi melalui media cetak dan media

social serta melakukan penyuluhan keliling.

- Melakukan penguatan kepada Masyarakat melalui Gerakan Kebugaran
Jasmani, Gerakan Pengendalian penyakit prioritas (Kardiovaskular, kanker,
Jantung, stroke, Uronefrologi dan KIA) dan Gerakan Posyandu Aktif.

Kuala Tungkal, 10 April 2025

Tenaga Promosi Kesehatan dan iimu
Perilaku Ahli Pertama

ud

ANGGUN RIZKA RUZIANA, SKM
NIPPPK_19910817 202421 2 036

! Dipindai dengan |
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EVALUASI LAPORAN KINERJA TENAGA PROMOSI KESEHATAN DAN ILMU
PERILAKU AHLI PERTAMA (ANGGUN RIZKA RUZIANA,SKM)
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT TRIWULAN I

TAHUN 2025
%
NG SASARAN STRATEGIS iINDIKATOR TARGET CAPAIAN -
Capaian
Jumlah Kebijakan Penerapan
Terselenggaranya Pelaksanaan GERMAS 2 Dokumen LDokimes 0%
1 Program Promosi Kesehatan dan
Pemberdayaan Masyarakat J
uiian Kecamataﬂn Y 2 Kecamatan | 1 Kecamatan 50%
menerapkan Kebijakan Germas
Terkelola Laporan Program Promosi J :
umlah Laporan yang di
2 | Kesehatan dan Pemberdayaan P e 2 Laporan 2 Laporan 100%

Masyarakat

tindaklanjutin

Keterangan :
- Jumlah Kebijakan Penerapan Germas 1 Dokumen (50%) dari Target 2 Dokumen
- Jumilah Kecamatan yang menerapkan kebijakan Germas 1 Kecamatan (50%) dari
target 2 Kecamatan.

Permasalahan vang dihadapi :
- Kurangnya kepedulian dan kesadaran Masyarakat untuk menerapkan perilaku
hidup bersih dan sehat

Solusi :
- Melakukan edukasi, komunikasi dan informasi melalui media cetak dan media

social serta melakukan penyuluhan keliling.

- Melakukan penguatan kepada Masyarakat melalui Gerakan Kebugaran
Jasmani, Gerakan Pengendalian penyakit prioritas (Kardiovaskular, kanker,
Jantung, stroke, Uronefrologi dan KIA) dan Gerakan Posyandu Aktif.

Kuala Tungkal, 10 April 2025

Pihak Kedua, Pihak Pertama,
Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat Tenaga Promosi Kesehatan dan
% limu Perilaku Ahli Pertama

: A

RUSDI, SKM, W.Si ANGGUN RIZKA RUZIANA, SKM
NIP. 19750825 199803 1 003 NIPPPK. 19910817 202421 2 036
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PERNYATAAN PERJANJIAN KINERJA INDIVIDU
PROMOSI KESEHATAN DAN PEMBERDAYAAN MASYARAKAT
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2025

Dalam rangka mewujudkan manajemen pemerintahan yang efektif, transparan, dan akuntabel
serta berorientasi pada hasil, kami yang bertandatangan di bawah ini :

Nama : Ns. MIRA FITRIANL. S, S.Kep
Jabatan/Tugas : Administrator Kesehatan Ahli Pertama

Selanjutnya disebut Pihak Pertama

Nama : RUSDI, SKM.M.Si

Jabatan : Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat

Selanjutnya disebut Pihak Kedua

Pihak pertama berjanji akan mewujudkan target kinerja yang seharusnya sesuai lampiran
perjanjian ini, dalam rangka mencapai target kinerja jangka menengah seperti yang telah
ditetapkan dalam dokumen perencanaan. Keberhasilan dan kegagalan pencapaian target
kinerja tersebut menjadi tanggung jawab kami.

Pihak Kedua akan memberikan supervisi yang diperlukan serta akan melakukan evaluasi

akuntabilitas kinerja terhadap capaian kinerja dari perjanjian ini dan mengambil tindakan yang
diperlukan dalam rangka pemberian penghargaan dan sanksi.

Kuala Tungkal, 14 Januari 2025

Pihak Kedua, Pihak Pertama,
2 ——— 5
RUSDI, SKM, WM.Si Ns. MIRA FITRIA?‘(S, S.Kep
NIP. 19750825 199803 1 003 NIPPPK. 19950224 202421 2 044

! Dipindai dengan |
i & CamScanner’;
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LAPORAN KINERJA ADMINISTRATOR KESEHATAN AHLI PERTAMA

(Ns. MIRA FITRIANL. S, S.Kep)

DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT TRIWULAN I

TAHUN 2025
NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN ,‘,
Capaian
T
Jumlah Tema Pesan KIE Program 7 Tema 2 Tema 28%
Terselenggaranya Pelaksanaan Kesehatan
1 | Program Promosi Kesehatan dan
Pemberdayaan Masyarakat Jumlah Posyandu Aktif yang 20 5 Sok
dilakukan Pembinaan Posyandu | Posyandu
Terkelola Laporan Program Promosi 3
lah d
2 Kesehatan dan Pemberdayaan ng % La'po.ran oL 3 1 Laporan 1 100%
tindaklanjutin Laporan
Masyarakat

Keterangan :

- Jumlah tema pesan KIE Program Kesehatan dengan capaian 2 Tema (28%) dari

Target 7 Tema

- Jumlah Posyandu Aktif yang dilakukan Pembinaan 5 Posyandu (25%) dari Target

20 Posyandu.

Permasalahan yang dihadapi :
- Kurangnya kesadaran dan minat baca masyarakat terhadap program Kesehatan
- Kurangnya kepedulian dan kesadaran Masyarakat untuk menerapkan perilaku

hidup bersih dan sehat

Solusi :

- Melakukan edukasi, komunikasi dan informasi melalui media cetak dan media
social lebih menarik dan mudah dipahami serta melakukan penyuluhan keliling.
- Melakukan penguatan kepada Masyarakat melalui Kegiatan Lomba Posyandu
Dengan Inovasi Terbaik bidang kesehatan Tingkat Kabupaten, Lomba Posyandu
berprestasi bidang kesehatan Tingkat Kabupaten, Lomba kader Berprestasi
Bidang Kesehatan Tingkat Kabupaten, Advokasi pelaksanaan pokjanal posyandu
kepada lintas sektor dalam pengelolaan posyandu prima dan posyandu dalam
transformasi layanan primer, Penguatan kader posyandu dalam pengelolaan
posyandu terintegrasi, Bimtek Pokjanal Posyandu.

Kuala Tungkal, 10 April 2025

Administrator Kesehatan Ahli Pertama

g’

Ns. MIRA FITR«NI. S. S. Kep

NIPPPK. 19950224 202421 2 044
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EVALUASI LAPORAN KINERJA ADMINISTRATOR KESEHATAN AHLI
PERTAMA ( Ns. MIRA FITRIANI. S, S.Kep )
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT TRIWULAN I
TAHUN 2025

RO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET | CAPAIAN %.
Capaian

Jumlah Tema Pesan KIE Program 7 Tema 2 Tema 28%

Terselenggaranya Pelaksanaan Kesehatan
1 | Program Promosi Keschatan dan
Pemberdayaan Masyarakat Jumlah Posyandu Aktif yang 20 5 25%
dilakukan Pembinaan Posyandu | Posyandu
Terkelola Laporan Program Promosi .
Jumlah Laporan yang di 1
La 1
2 | Kesehatan dan Pemberdayaan Sndaklarjutin 1 Laporan Laporan 00%

Masyarakat

Keterangan :
- Jumlah tema pesan KIE Program Kesehatan dengan capaian 2 Tema (28%) dari
Target 7 Tema
- Jumlah Posyandu Aktif yang dilakukan Pembinaan 5 Posyandu (25%) dari Target

20 Posyandu.

Permasalahan yang dihadapi :
- Kurangnya kesadaran dan minat baca masyarakat terhadap program Kesehatan
- Kurangnya kepedulian dan kesadaran Masyarakat untuk menerapkan perilaku

hidup bersih dan sehat

Solusi :

- Melakukan edukasi, komunikasi dan informasi melalui media cetak dan media
social lebih menarik dan mudah dipahami serta melakukan penyuluhan keliling.

- Melakukan penguatan kepada Masyarakat melalui Kegiatan Lomba Posyandu
Dengan Inovasi Terbaik bidang kesehatan Tingkat Kabupaten, Lomba Posyandu
berprestasi bidang kesehatan Tingkat Kabupaten, Lomba kader Berprestasi
Bidang Kesehatan Tingkat Kabupaten, Advokasi pelaksanaan pokjanal posyandu
kepada lintas sektor dalam pengelolaan posyandu prima dan posyandu dalam
transformasi layanan primer, Penguatan kader posyandu dalam pengelolaan
posyandu terintegrasi, Bimtek Pokjanal Posyandu.

Kuala Tungkal, 10 April 2025

Pihak Kedua, Pihak Pertama,
Kepala Bidgng Kesehatan Masyarakat Administrator Kesehatan Ahli

4 v
Rusdi, S M.Si Ns. Mira Fitriani{é, S.Kep
Pembinaj IV a NIPPPK. 19950224 202421 2 044

Nip. 19750825 1998031003
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PERNYATAAN PERJANJIAN KINERJA INDIVIDU
PROMOSI KESEHATAN DAN PEMBERDAYAAN MASYARAKAT
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2025

Dalam rangka mewujudkan manajemen pemerintahan yang efektif, transparan, dan akuntabel
serta berorientasi pada hasil, kami yang bertandatangan di bawah ini :

Nama : RAUDHATUL JANNAH, Am. Keb
Jabatan/Tugas : Tenaga Promosi Kesehatan dan limu Perilaku Terampil

Selanjutnya disebut Pihak Pertama

Nama : RUSDI, SKM.M.Si

Jabatan . Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat

Selanjutnya disebut Pihak Kedua

Pihak pertama berjanji akan mewujudkan target kinerja yang seharusnya sesuai iampiran
perjanjian ini, dalam rangka mencapai target kinerja jangka menengah seperti yang telah
ditetapkan dalam dokumen perencanaan. Keberhasilan dan kegagalan pencapaian target
kineria tersebut meniadi tanggung jawab kami.

Pihak Kedua akan memberikan supervisi yang diperlukan serta akan melakukan evaluasi

akuntabilitas kinerja terhadap capaian kinerja dari perjanjian ini dan mengambil tindakan yang
diperiukan daiam rangka pemberian penghargaan dan sanksi.

Kuala Tungkal, Januari 2025

ihak Kedua, Pihak Pertama,
Al
7
RUSDI, SKM,\M.Si RAUDHATUL JANNAH, Am. Keb
NIP. 19750825 199803 1 003 NIPPPK. 19930208 202421 2 026
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LAPORAN KINERJA TENAGA PROMOSI KESEHATAN DAN ILMU PERILAKU
TERAMPIL (RAUDHATUL JANNAH, Am. Keb}
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT TRIWULAN I

TAHUN 2025
NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN »
Capaian
Jumlah Kecamatan yang membentuk 2 1 50%
Terselenggaranya Pelaksanaan SBH Kecamatan | Kecamatani i
1 | Program Promosi Kesehatan dan
Pemberdayaan Masyarakat
Persentase Desa Siaga Aktif 30% 10% 10%
Terkelola Laporan Program Promosi
2 | Kesehatan dan Pemberdayaan Jumlah Laporan yang di tindaklanjutin 1 Laporan | 1 Laporan 100%
Masyarakat

Keterangan :

- Jumlah Kecamatan yang membentuk SBH adalah 1 Kecamatan (50%) dari

Target 2 kecamatan

- Presentase Desa siaga aktif adalah 10% dari target 30%

Permasalahan yang dihadapi :
- Kurangnya kepedulian dan kesadaran Masyarakat untuk menerapkan perilaku

hidup bersih dan sehat

Solusi :

- Melakukan edukasi, komunikasi dan informasi melalui media cetak dan media
social serta melakukan penyuluhan keliling.
- Melakukan penguatan kepada Masyarakat melalui Kegiatan Lomba Posyandu
Dengan Inovasi Terbaik bidang kesehatan Tingkat Kabupaten, Lomba Posyandu
berprestasi bidang kesehatan Tingkat Kabupaten, Lomba kader Berprestasi

Bidang Kesehatan Ting

st 17

at Kabupaten, Advokasi pelaksanaan pokjanal posyandu
kepada lintas sektor dalam pengelolaan posyandu prima dan posyandu dalam
transformasi layanan primer, Penguatan kader posyandu dalam pengelolaan
posyandu terintegrasi, Bimtek Pokjanal Posyandu.

Kuala Tungkal, 10 April 2025

Tenaga Promosi Kesehatan dan limu
Perilaku Terampil

RAU

UL JANNAH, Am. Keb

NIPPPK. 19930208 202421 2 026
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EVALUASI LAPORAN KINERJA TENAGA PROMOSI KESEHATAN DAN ILMU
PERILAKU TERAMPIL (RAUDHATUL JANNAH, Am. Keb)
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT TRIWULAN I

TAHUN 2025
SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN %
Capaian

Jumlah Kecamatan yang membentuk 2 1 50%
Terselenggaranya Pelaksanaan SBH Kecamatan | Kecamatan 7
Program Promosi Kesehatan dan
Pemberdayaan Masyarakat

Persentase Desa Siaga Aktif 30% 10% 10%
Terkelola Laporan Program Promosi
Kesehatan dan Pemberdayaan Jumlah Laporan yang di tindaklanjutin 1 Laporan | 1 Laporan 100%
Masyarakat

Keterangan :
- Jumlah Kecamatan yang membentuk SBH adalah 1 Kecamatan (50%) dari
Target 2 kecamatan
- Presentase Desa siaga aktif adalah 10% dari target 30%

Permasalahan yang dihadapi :
- Kurangnya kepedulian dan kesadaran Masyarakat untuk menerapkan perilaku
hidup bersih dan sehat

Solusi :

- Melakukan edukasi, komunikasi dan informasi melalui media cetak dan media
social serta melakukan penyuluhan keliling.

- Melakukan penguatan kepada Masyarakat melalui Kegiatan Lomba Posyandu
Dengan Inovasi Terbaik bidang kesehatan Tingkat Kabupaten, Lomba Posyandu
berprestasi bidang kesehatan Tingkat Kabupaten, Lomba kader Berprestasi
Bidang Kesehatan Tingkat Kabupaten, Advokasi pelaksanaan pokjanal posyandu
kepada lintas sektor dalam pengelolaan posyandu prima dan posyandu dalam
transformasi layanan primer, Penguatan kader posyandu dalam pengelolaan
posyandu terintegrasi, Bimtek Pokjanal Posyandu.

Kuala Tungkal, 10 April 2025

Pihak Kedua, Pihak Pertama,
Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat Tenaga Promosi Kesehatan dan
\ 3 limu Perilaku Terampil

bk R

RUSDI, SKM, M.Si RAUDHATUL JANNAH, Am. Keb
NIP. 19750825 196803 1 003 NIPPPK. 19930208 202421 2 026
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PERNYATAAN PERJANJIAN KINERJA INDIVIDU
KESEHATAN LINGKUNGAN, KERJA & OLAHRAGA
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2025

Dalam rangka mewujudkan manajemen pemerintahan yang efektif, transparan, dan
akuntabel serta berorientasi pada hasil, kami yang bertandatangan di bawah ini :

Nama : BAZARUDDIN, S.Pd, M.Kes.
Jabatan/Tugas : Pelaksana Pengelola Program & Kegiatan / Penanggung Jawab
Kesehatan Lingkungan, Kerja & Olahraga

Selanjutnya disebut Pihak Pertama

Nama . RUSDI, SKM, M.Si

Jabatan . Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat

Selanjutnya disebut Pihak Kedua

Pihak pertama berjanji akan mewujudkan target kinera yang seharusnya sesuai
lampiran perjanjian ini, dalam rangka mencapai target kinerja jangka menengah seperti
yang telah ditetapkan dalam dokumen perencanaan. Keberhasilan dan kegagalan
pencapaian target kinerja tersebut menjadi tanggung jawab kami.

Pihak Kedua akan memberikan supervisi yang diperiukan serta akan melakukan evaluasi

akuntabilitas kinerja terhadap capaian kinerja dari perjanjian ini dan mengambil tindakan
yang diperlukan dalam rangka pemberian penghargaan dan sanksi

Kuala Tungkal. Apnl 2025

Pihak Kedua, Pi Pertama,
: 7/
RUSDI, SKM, N.Si BAZARUDDIN, S.Pd, M.Kes.
NIP. 16750825 1998D3 1 003 NIP. 19750810 199603 1 005
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LAPORAN EVALUASI CAPAIAN KINERJA
PENANGGUNG JAWAB KESEHATAN LINGKUNGAN, KERJA & OLAHRAGA
DINAS KESEHATAN KABUPANTE TANJUNG JABUNG BARAT

TRIWULAN | TAHUN 2025

NO SASARAN

INDIKATOR

TARGET

CAPAIAN TW.I

JUMLAH %

1. | Meningkatnya

Lingkungan,
Kesehatan Kerja
dan Kesehatan
Olahraga

Kualitas Kesehatan

., Jumlah Puskesmas

Yang Melaksanakan
Pengawasan Kualitas
Air Minum Sesuai
Standar

. Jumlah Fasyankes (RS

dan Puskesmas) Yang
Melaksanakan
Pengelolaan Limbah
Medis Sesuai Aturan.

. Persentase Desa

/Kelurahan ODF ( Open
Defecation Free )

. Persentase Tempat Pen

gelolaan Pangan Yang
Memenuhi Syarat
Kesehatan.

. Persentase Tempat dan

Fasilitas Umum Yang
Memenuhi Syarat
Kesehatan.

. Persentase Puskesmas

Yang Melaksanakan
Kesehatan Kerja

. Persentase Puskesmas

Yang Melaksanakan
Kesehatan Olahraga

. Jumlah Desa yang

melaksanakan Desa
Sehat Iklim

8
Puskesmas

10
Puskesmas

20,80 %

85 %

75 %

731 %

50 %

2 Desa

8

Puskesmas 26,4 %

10

Puskesmas 100%

25 Desa 18,65 %

520 67,65 %

250 66,14 %

12 25%

Puskesmas

8 37.5%
Puskesmas

1 Desa 50%

No Kegiatan

Sub Kegiatn

Anggaran

9. | Penyediaan Layanan Kesehatan untuk
UKM dan UKP Rujukan Tingkat
Daerah Kabupaten / Kota

Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Lingkungan

Rp. 122.151.600,00.-
(APBD)

Keterangan

1. Puskesmas Yang Melaksanakan Pengawasan Kualitas Air Minum Sesuai Standar sudah
memenuhi target 8 Puskesmas yang melaksanakan namun masih dalam capaian 26,4%

2. Fasyankes (RS dan Puskesmas) Yang Melaksanakan Pengelolaan Limbah Medis Sesuai
Aturan, sudah memenuhi target 10 Puskesmas yang melaksanakan dan sudah mencapai

100%

Dipindai dengan CamScanner
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3. Desa /Kelurahan ODF (Open Defecation Free) baru ada 25 Desa dengan pencapaian
18,65 %

4. Tempat Pengelolaan Pangan Yang Memenuhi Syarat Kesehatan sdh mencapai 67,65 %
dengan 520 TPP yang memenuhi syarat

5. Tempat dan Fasilitas Umum Yang Memenuhi Syarat Kesehatan, sudah mencapai 66,14 %
dengan 250 Fasilitas yangmemenuhi syarat

6. Puskesmas Yang Melaksanakan Kesehatan Kerja sudah 12 Puskesmas yang
melaksnakan namun masih dalam capaian 25 %

7. Puskesmas Yang Melaksanakan Kesehatan Olahraga ada 8 Puskesmas dan sudah
mencapal 37,5 %

8. Desa yang melaksanakan Desa Sehat Iklim baru ada 1 Desa darl 2 target yang ada atau
dengan capalan 50%

Permasalahan yang di hadapl

1. Pada Capaian Indikator Desa ODF Kondisi letak geografis wilayah masih berada di
daerah pasang surut atau daerah perairan sungai sehingga sebagian penduduk
masih bermukim di sepanjang bentaran sungai yang membuat perilaku masyarakat:
akan buang air besar sembarang masih dilakukan di sungai, hal ini disebabkan
karena pembangunan jamban agak sulit dan Mahal.

2. Pada kesehatan Kerja dan Olahraga, pengelola program masih tidak menetap dan
selalu berganti dan juga tanpa adanya anggaran pada program Kesehatan
Olahraga tsb

3. Masalah lain Tidak ada, karena masih dalam Proses IKL (Insfeksi Kesehatan
Lingkungan

Solusi

1. Melakukan Pemicuan STBM dan menggerakan kembali Pemberdayaan
Masyarakat guna perubahan Perilaku dalam penggunaan jamban
2. Peningkatan Penguatan BimbinganTeknis dan Pendampingan Program

Adapun Evaluasi berdasarkan Capaian Kinerja diatas ;

1. Meningkatkan perubahan perilaku hidup sehat masyarakat dengan penggunaan

jamban tertutup
2. Memberikan ruang kepada Pemerintah Desa setempat menjadi Desa ODF |

3. Memberikan ruang kepada petugas pengelola program dalam peningkatan
kapasitasnya e S i

Kuala Taugkal, April 2025

Pihak Kex&ua. ama,
RUSDI.Z?(M, M.Si BAZARUDDIN, S.Pd, M.Kes.
NIP. 19750825 199803 1 003 NIP. 19750810 199603 1 005

Dipindai dengan CamScanner
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PERNYATAAN PERJANJIAN KINERJA
PENGELOLA PROGRAM KESEHATAN KELUARGA
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2025

Dalam rangka mewujudkan manajemen pemerintahan yang efektif, transparan dan akuntabel
serta berorientasi pada hasil, kami yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama : Fahrizan, AMd.KL
Jabatan : Tenaga Sanitasi Lingkungan Terampil

selanjutnya disebut pihak pertama

Nama : Rusdi, SKM, M.Si
Jabatan : Kepala Bidang Keschatan Masyarakat

selaku atasan pihak pertama, selanjutnya disebut pihak kedua

Pihak pertama berjanji akan mewujudkan target kinerja yang scharusnya sesuai lampiran
perjanjian ini, dalam rangka mencapai target Kinerja jangka menengah seperti yang telah
ditetapkan dalam dokumen perencanaan. Keberhasilan dan kegagalan pencapaian target kinerja
tersebut menjadi tanggung jawab kami.

Pihak kedua akan melakukan supervisi yang diperlukan serta akan melakukan evaluasi terhadap
capaian kinerja dari perjanjian ini dan mengambil tindakan yang diperlukan dalam rangka
pemberian penghargaan dan sanksi.

Kuala Tungkal, 10 April 2025
Pihak Kedua Pihak Pertama

Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat Tenaga Sanitasi Lingkungan Terampil
Dinas Kesehatan Kab. Tanjung Jabung Barat  Dinas Kesehatan Kab. Tanjung Jabung Barat

7

( RUSDI, SKM ‘M.Si) (FAHRIZAN, A.Md.KL)
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LAPORAN KINERIJA TENAGA SANITAS! LINGKUNGAN TERAMPIL

FA
( HRlZAN, A-Md.Kl.) DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT
TRIWULAN | TAHUN 2025
IR, S
SASARAN § CAPAIAN
TRATEGIS INDIKATOR ﬁ/ | _CAPAIAN |
Meningk . Persentase Tempat
Ungk gkatnya K}Jalltas Kesehatan | dan Fasilitas Umum 75 % 250 66,14 %
ngkungan, Kerja dan Olahraga Yang Memenuhi
— Syarat Kesehatan P = o
Mérd Persentase Tempat
2 | Meningkatnya Kualitas Kesehatan | Pengelolaan Pangan 85 % 320 67,65 %
Lingkungan, Kerja dan Olahraga Yang Memenuhi
Syarat Kesehatan ______.J__/

Keterangan :

- Persentase Tempat Fasilitas Umum yang Memenuhi Syarat Kesehatan Capaian 250

Triwulam I dengan capaian 66,14 %
- Persentase Tempat Pengelolaan Pangan Yang Memenuhi Syarat
320 Triwulan I dengan capaian 67,65 %

Keseshatan Capaian

Permasalahan yang dihadapi :

- Tidak Ada , Puskesmas Masih dalam proses IKL ( Inspeksi Kesehatan Lingkungan)

Solusi :

- Peningkatan Penguatan Bimbingan Teknis dan Pendampingan Program

Kuala Tungkal, 10 April 2025
Tenaga Sanitasi Lingkungan
Terampil

Fahnzan, A.Md.KL
Golongan VII
NIP. 19930501 202421 1 012

Dipindai dengan CamScanner
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LAPORAN KINERIA TENAGA SANITASI LINGKUNGAN TERAMPIL

(FAHRIZAN
+ AMd.KL) DINAS KESENATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG DARAT
TRIWULAN | TAHUN 2025
NO \ il %
SASARAN STRATE GIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN (‘_M'NAN
Jumlah Puskesmas
slaksanakan
Me , . yang Melaksana
1 l“: :‘:"Rk‘m\vj\ Kualitas Kesehatan | Tempat Fasilitas 75 % 250 66,14 %
RRUNgan, Kerja dan Olahraga Umum Yang
Memenuhi Syarat
Kesehatan
Jumlah Laporan
Puskesmas Yang
2 Meningkatnya Kualitas Kesehatan HASNERAAEAR 85 % 320 67,65 %
s N Denpe H% ’
Lingkungan, Kerja dan Olahraga Tempat Pengelolaan

Pangan Yang
Memenuhi Syarat
Kesehatan -

Keterangan :

- Persentase Tempat Fasilitas Umum yang Memenuhi Syarat Keschatan Capaian 250

Triwulam 1 dengan capaian 66,14 %o

- Persentase Tempat Pengelolaan Pangan Yang Memenuhi Syarat Keseshatan Capaian

320 Triwulan | dengan capaian 67,65 %o

Permasalahan yang dihadapi :

- Tidak Ada . Puskesmas Masih dalam proses IKL ( Inspeksi Keschatan Lingkungan)

Solusi :

- Peningkatan Penguatan Bimbingan Teknis dan Pendampingan Program.

Adapun Evaluasi Berdadarkan Capaian Kinerja dintas

Evaluator
Kapid Kesmas

Pembina / [Va

NIP.19750825 199803 1 003

Tenaga Sanitasi Lingkungan
Terampil

NIP, 19930501 202421 1 012

Dipindai dengan CamScanner
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PERNYATAAN PERJANJIAN KINERJA
PEMBIMBING KESEHATAN KERJA AHLI PERTAMA
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

PERJANJIAN KINERJA TAHUN 20235

Dalam rangka mewujudkan manajemen pemerintahan yang efektif, transparan dan akuntabel serta
berorientasi pada hasil, kami yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama : Widia Afentha Putri, SKM
Jabatan : Pembimbing Kesehatan Kerja Ahli Pertama

selanjutnya disebut pihak pertama

Nama : Rusdi, SKM, M.Si
Jabatan : Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat

selaku atasan pihak pertama, selanjutnya disebut pihak kedua

Pihak pertama berjanji akan mewujudkan target kinerja yang seharusnya sesuai lampiran
perjanjian ini, dalam rangka mencapai target kinerja jangka menengah seperti yang telah
ditetapkan dalam dokumen perencanaan. Keberhasilan dan kegagalan pencapaian target kinerja
tersebut menjadi tanggung jawab kami.

Pihak kedua akan melakukan supervisi yang diperlukan serta akan melakukan evaluasi terhadap
capaian kinerja dari perjanjian ini dan mengambil tindakan yang diperlukan dalam rangka
pemberian penghargaan dan sanksi.

Kuala Tungkal, 10 April 2025

Pihak Kedua Pihak Pertama
Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat Pembimbing Kesehatan Kerja Ahli Pertama
Dinas Kesehatan Kab. Tanjung Jabung Barat ~ Dinas Kesehatan Kab. Tanjung Jabung Barat

( WIDIA AFENTHA PUTRI, SKM)




LAPORAN KINERJA PEMBIMBING KESEHATAN KERJA AHLI PERTAMA
(WIDIA AFENTHA PUTRI, SKM) DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG
JABUNG BARAT TRIWULAN I TAHUN 20235

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN % CAPAIAN
—— AT—
Persentase Puskesmas
1 , , yang Melaksanakan 12 Puskesmas | 4 Puskesmas 25 %
Meningkatnya Kualitas :
) , Kesehatan Kerja
Kesehatan Lingkungan, Kerja 1
dan Olahraga Persentase Puskesmas
2 yang Melaksanakan 8 Puskesmas | 6 Puskesmas 37.50 %
Kesehatan Olahraga

Keterangan :

- Persentase Puskesmas yang telah melaksanakan Kesehatan Kerja yaitu sebesar 25 %
- Persentase Puskesmas yang telah melaksanakan Kesehatan Olahraga yaitu sebesar 37.50%

- Realisasi Capaian Target Indikator Triwulan I Tahun 2025 belum tercapal

Permasalahan yang dihadapi :

- Beberapa Penanggung Jawab Program Puskesmas yang masih berganti ganti
menyebabkan terkendalanya pelaksanaan Kesehatan Kerja dan Kesehatan Olahraga

Solusi :

- Melakukan koordinasi kepada penanggung jawab program Puskesmas lentang
pelaksanaan kesehatan kerja dan kesehatan olahraga

Kuala Tungkal, 10 April 2025
Pembimbing Kesechatan Kerja
Ahli Pertama

SKM

Golongan IX
NIP. 19960518 202421 2 029




LAPORAN KINERJA PEMBIMBING KESEHATAN KERJA AHLI PERTAMA
(WIDIA AFENTHA PUTRI, SKM) DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG

JABUNG BARAT TRIWULAN I TAHUN 2025

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN % CAPAIAN
Persentase Puskesmas
i yang Melaksanakan 12 Puskesmas | 4 Puskesmas 25 %

Meningkat '
gkatnya Kualitas Kesehatan Kerja

Kesehatan Lingkungan, Kerja

dan Olahraga Persentase Puskesmas

yang Melaksanakan 8 Puskesmas | 6 Puskesmas 37.50 %
Kesehatan Olahraga

2

Keterangan :

- Persentase Puskesmas yang telah melaksanakan Kesehatan Kerja yaitu sebesar 25 %
- Persentase Puskesmas yang telah melaksanakan Keschatan Olahraga yaitu sebesar 37.50%

- Realisasi Capaian Target Indikator Triwulan [ Tahun 2025 belum tercapai

Permasalahan yang dihadapi :

- Beberapa Penanggung Jawab Program Puskesmas yang masih berganti ganti
menyebabkan terkendalanya pelaksanaan Keschatan Kerja dan Keschatan Olahraga

Solusi :

- Melakukan koordinasi kepada penanggung jawab program Puskesmas tentang
pelaksanaan kesehatan kerja dan kesehatan olahraga

Adapun Evaluasi Berdasarkan Capaian Kinerja diatas :

Pembimbing Kesehatan Kerja

Evaluator _
Kabid Kesmas Ahli Pertama

Widia Afentha Putri, SKM
Gol. IX

NIP. 19960518 202421 2 029

NIP.19750825 199803 1 003




PERNYATAAN PERJANJIAN KINERJA
PENGELOLA PROGRAM KESEHATAN KELUARGA
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2025

Dalam rangka mewujudkan manajemen pemerintahan yang efektif, transparan dan akuntabel serta
berorientasi pada hasil, kami yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama : Dwi Nurulliani, A.Md.KL
Jabatan : Tenaga Sanitasi Lingkungan Terampil

selanjutnya disebut pihak pertama

Nama : Rusdi, SKM, M.Si
Jabatan : Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat

selaku atasan pihak pertama, selanjutnya disebut pihak kedua

Pihak pertama berjanji akan mewujudkan target kinerja yang seharusnya sesuai lampiran perjanjian
ini, dalam rangka mencapai target kinerja jangka menengah seperti yang telah ditetapkan dalam
dokumen perencanaan. Keberhasilan dan kegagalan pencapaian target kinerja tersebut menjadi
tanggung jawab kami.

Pihak kedua akan melakukan supervisi yang diperlukan serta akan melakukan evaluasi terhadap
capaian kinerja dari perjanjian ini dan mengambil tindakan yang diperlukan dalam rangka
pemberian penghargaan dan sanksi.
Kuala Tungkal, 10 April 2025
Pihak Kedua Pihak Pertama

Kepala Bidang Keschatan Masyarakat Tenaga Sanitasi Lingkungan Terampil
Dinas Kesehatan Kab. Tanjung Jabung Barat ~ Dinas Kesehatan Kab. Tanjung Jabung Barat

(DWI NURULLIANI, A.Md.KL)




LAPORAN KINERJA TENAGA SANITASI LINGKUNGAN TERAMPIL (DWI
NURULLIANI, A.Md.KL) DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG
BARAT TRIWULAN I TAHUN 2025

Pengelolaan Limbah
Medis Sesuai Aturan

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN .
- | CAPAIAN
Jumlah Puskesmas T |
. Melaksanakan
Meningkatnya Kuali yang
1 : hiziicts .ua . Nevntan Pengawasan Kualitas | 8 Puskesmas ; 26,47%
Lingkungan, Kerja dan Olahraga ey . Puskesmas
Air Minum Sesuai
| Standar
Jumlah Fasyankes (
5 Meningkatnya Kualitas Kesehatan R:nda;'::; Skkszsn";:: rz 10 10 100%
Lingkungan, Kerja dan Olahraga yang Puskesmas | Puskesmas

Keterangan :

Puskesmas yang melaksanaan PKAM sesuai standar ada 2 Puskesmas dengan persentase

26,47%.

Fasyankes yang melaksanakan pengelolaan Limbah Medis Sesuai Standar ada 10
Puskesmas dengan persentase 100%.

Permasalahan yang dihadapi :

Tidak Ada , Tetapi untuk program yang telah dilaksanakan masih dilakukan peningkatan

agar tetap mencapai target.

Solusi ;

Peningkatan Penguatan Bimbingan Teknis dan Pendampingan Program

Kuala Tungkal, 10 April 2025
Tenaga Sanitasi Lingkungan
T

pil

Dwi Nurulhani, A.Md.KL
Golongan VII
NIP. 19970126 202421 2 037




LAPORAN KINERJA TENAGA SANITASI LINGKUNGAN TERAMPIL (DWI
NURULLIANI, A.Md.KL) DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG
BARAT TRIWULAN I TAHUN 2025

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN »
# | CAPAIAN
Jumlah Puskesmas
1 Meningkatnya Kualitas Kesehatan :;ang MelaksaKnaklin 2 Pusk 2 26 47%
Lingkungan, Kerja dan Olahraga .enga‘wasan Hantes USKESMES | puskesmas o
Air Minum Sesual
Standar A 5
Jumlah Fasyankes (
5 Meningkatnya Kualitas Kesehatan "5 da:l‘P:Jskkesm::r)\ 10 10 100%
Lingkungan, Kerja dan Olahraga b dier Puskesmas | Puskesmas
Pengelolaan Limbah
Medis Sesuai Aturan

Keterangan :

- Puskesmas yang melaksanaan PKAM sesuai standar ada 2 Puskesmas dengan persentase
26,47%.

- Fasyankes yang melaksanakan pengelolaan Limbah Medis Sesuai Standar ada 10
Puskesmas dengan persentase 100%.

Permasalahan yang dihadapi :

- Tidak Ada , Tetapi untuk program yang telah dilaksanakan masih dilakukan peningkatan
agar tetap mencapai target.

Solusi :
- Peningkatan Penguatan Bimbingan Teknis dan Pendampingan Program.

Adapun Evaluasi Berdadarkan Capaian Kinerja diatas :

Evaluator Tenaga Sanitasi L.ingkungan
Kgbid Kesmas Terampil

L

Dwi Nurulliani, A.Md.KL

Pembina/ IV Gol. VII
NIP.19750825 199803 1 003 NIP. 19970126 202421 2 037



PERNYATAAN PERJANJIAN KINERJA
PENGELOLA PROGRAM KESEHATAN KELUARGA
DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG BARAT

PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2025

Dalam rangka mewujudkan manajemen pemerintahan yang efektif, transparan dan akuntabel serta
berorientasi pada hasil, kami yang bertanda tangan di bawah ini :

Nama : Tiana Novrianti,S.Tr.Kes
Jabatan : Tenaga Sanitasi Lingkungan Ahli Pertama

selanjutnya disebut pihak pertama

Nama : Rusdi, SKM, M.Si
Jabatan : Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat

selaku atasan pihak pertama, selanjutnya disebut pihak kedua

Pihak pertama berjanji akan mewujudkan target kinerja yang seharusnya sesuai lampiran
perjanjian ini, dalam rangka mencapai target kinerja jangka menengah seperti yang telah
ditetapkan dalam dokumen perencanaan. Keberhasilan dan kegagalan pencapaian target kinerja
tersebut menjadi tanggung jawab kami.

Pihak kedua akan melakukan supervisi yang diperlukan serta akan melakukan evaluasi terhadap
capaian kinerja dari perjanjian ini dan mengambil tindakan yang diperlukan dalam rangka
pemberian penghargaan dan sanksi.

Kuala Tungkal, 10 April 2025

Pihak Kedua Pihak Pertama
Kepala Bidang Kesehatan Masyarakat Tenaga Sanitasi Lingkungan Ahli Pertama
Dinas Kesehatan Kab. Tranj ung Jabung Barat  Dinas Kesehatan Kab. Tanjung Jabung Barat

G

( TIANA NOVRIANTI, S.Tr.Kes)




LAPORAN KINERJA TENAGA SANITASI LINGKUNGAN AHLI PERTAMA (TIANA
NOVRIANTLS.Tr.Kes) DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG
BARAT TRIWULAN I TAHUN 2025

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR TARGET CAPAIAN % CAPAIAN4
Meningkatnya Kualitas Persentase |
1 | Kesehatan Lingkungan, Kerja Desa/Kelurahan ODF 20,80% 25 Desa 18,65%
dan Olahraga (Open Defecation Free) a |
Meningkatnya Kualitas Jumlah desa yang 5
2 | Kesehatan Lingkungan, Kerja | melaksanakan desa sehat Puskesmas 1 Puskesmas 50 %
dan Olahraga iklim |

Keterangan :

- Persentase desa/kelurahan bebas dari perilaku buang air besar sembarangan yaitu scbesar

18,65%

- Jumlah desa yang melaksanakan desa sehat iklim yaitu sebesar 50 %
- Realisasi Capaian Target Indikator Triwulan I Tahun 2025 belum tercapai

Permasalahan yang dihadapi :

- Kondisi Geografis Wilayah Tanjung Jabung Barat yang berada di daerah pasang surut dan
kondisi wilayah yang masih banyak Sungai membuat Pembangunan jamban menjadi agak

sulit dan mahal

- Masih kurangnya sosialisasi dan pemahaman tentang desa sehat iklim

Solusi :

- Melakukan pemicuan CLTS yang bertujuan untuk mengubah perilaku Masyarakat

menjadi higienis dan bebas dari BABS
- Melakukan koordinasi tentang desa sehat iklim

Kuala Tungkal, 10 April 2025
Tenaga Sanitasi Lingkungan

Ahli Pertama

i

Tiana Novrianti, S.Tr.Kes

Golongan IX

NIP. 19740207 199302 2 002



LAPORAN KINERJA TENAGA SANITASI LINGKUNGAN AHLI PERTAMA (TIANA
NOVRIANTLS.Tr.Kes) DINAS KESEHATAN KABUPATEN TANJUNG JABUNG
BARAT TRIWULAN I TAHUN 2025

NO SASARAN STRATEGIS INDIKATOR | TARGET CAPAIAN % CAPAIAN
Meningkatnya Kualitas Persentase
1 | Kesehatan Lingkungan, Kerja Desa/Kelurahan ODF 20,80% 25 Desa 18,65%
dan Olahraga (Open Defecation Free) |
Meningkatnya Kualitas Jumlah desa yang 5
2 | Kesehatan Lingkungan, Kerja melaksanakan desa sehat i 1 Puskesmas 50 %
dan Olahraga iklim

Keterangan :

- Persentase desa/kelurahan bebas dari perilaku buang air besar sembarangan yaitu sebesar
18,65%

- Jumlah desa yang melaksanakan desa sehat iklim yaitu sebesar 50 %

- Realisasi Capaian Target Indikator Triwulan [ Tahun 2025 belum tercapai

Permasalahan yang dihadapi :

- Kondisi Geografis Wilayah Tanjung Jabung Barat yang berada di daerah pasang surut dan
kondisi wilayah yang masih banyak sungai membuat Pembangunan jamban menjadi agak
sulit dan mahal

- Masih kurangnya sosialisasi dan pemahaman tentang desa sehat iklim

Solusi :

- Melakukan pemicuan CLTS yang bertujuan untuk mengubah perilaku Masyarakat
menjadi higienis dan bebas dari BABS
- Melakukan koordinasi dan sosialisasi tentang desa sehat iklim




Adapun Evaluasi Berdasarkan Capaian Kinerja diatas :

Tenaga Sanitasi Lingkungan

Evaluator :
bid Kesmas Ahli Muda

\

Pembina /|
NIP.19750825 199803 1 003

Tiana Novrianti, S.Tr.Kes
Gol. IX

NIP. 19981102 202121 2 027




