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KATA PENGANTAR

Dengan mengucap puji syukur kehadirat Tuhan yang Maha Kuasa atas
tersusunnya Laporan Kinerja Instansi Pemerintah (LKjIP) Dinas Kesehatan
Kabupaten Purworejo Tahun 2023. LKjIP Dinas Kesehatan Tahun 2023 merupakan
bentuk komitmen nyata Dinas Kesehatan dalam mengimplementasikan Sistem
Akuntabilitas Kinerja Instansi Pemerintah (SAKIP). LK]IP ini disusun berdasarkan
Peraturan Pemerintah Nomor 8 Tahun 2006 tentang Laporan Keuangan dan Kinerja
Instansi Pemerintah dan diatur dalam Peraturan Presiden Nomor 29 Tahun 2014
Tentang Sisten Akuntabilitas Kinerja Instansi pemerintah yang secara teknis
diterbitkan Peraturan Menteri PAN dan Reformasi Birokrasi Nomor 53 tahun 2014
tentang Petunjuk Teknis Perjanjian Kinerja, Pelaporan Kinerja dan Tata Cara Review
Atas laporan Kinerja Instansi Pemerintah.

LKjIP merupakan bentuk Akuntabilitas publik dari pelaksana tugas dan fungsi
dan penggunaan anggaran yang dipercayakan kepada setiap Instansi Pemerintah.
Laporan ini sebagai media informasi publik atas capaian kinerja yang terukur.
Capain kinerja disajikan melalui pengukuran dan evaluasi kinerja serta
mengungkapkan secara memadai atas hasil analisis pengukuran kinerja.

Tujuan penyusunan Laporan ini adalah untuk memberikan gambaran tingkat
pencapaian kinerja instansi yang mengindikasikan tingkat keberhasilan dan
kegagalan pencapaian sasaran strategis berdasarkan indikator-indikator yang telah
ditetapkan.

Demikian LK|jIP ini disusun semoga dapat digunakan bagi pihak- pihak yang
berkepentingan khususnya untuk peningkatan kinerja dimasa yang akan datang.

Purworejo, 17 Januari 2024
TIM PENYUSUN
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Perbaikan govermance dan sistem manajemen merupakan agenda penting
dalam reformasi pemerintahan yang sedang dijalankan oleh pemerintah.
Tuntutan terhadap penyelenggaraan pemerintahan yang baik dan bersih
(Good Govermance dan Clean Government) telah mendorong
pengembangan dan penerapan sistem manajemen pemerintahan yang
berfokus pada peningkatan akuntabilitas dan sekaligus peningkatan kinerja
yang berorientasi pada hasil (outcome). Oleh karena itu, diperlukan
pengembangan dan penerapan sistem pertanggungjawaban yang tepat, jelas,
dan terukur.

Penyusunan Laporan Kinerja Instansi Pemerintah (LKjIP) Dinas Kesehatan
Kabupaten Purworejo tahun 2023 dilaksanakan berdasarkan Peraturan
Presiden Nomor 29 Tahun 2014 tentang Sistem Akuntabilitas Kinerja Instansi
Pemerintah dan Peraturan Menteri Pendayagunaan Aparatur Negara dan
Reformasi Birokrasi Republik Indonesia Nomor 53 Tahun 2014 tentang
Petunjuk Teknis Perjanjian Kinerja, Pelaporan Kinerja dan Tata Cara Reviu
atas Laporan Kinerja Instansi Pemerintah. Penyusunan Laporan Kinerja
Instansi Pemerintah Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo tahun 2023
merupakan bagian dari implementasi Sistem Akuntabilitas Kinerja Instansi
Pemerintah guna mendorong terwujudnya sebuah pemerintahan yang baik

(good governance).

B. Maksud dan Tujuan
Laporan kinerja merupakan bentuk akuntabilitas dari pelaksanaan tugas dan
fungsi yang dipercayakan kepada instansi pemerintahan atas penggunaan
anggaran. Hal yang paling penting dalam penyusunan laporan kinerja adalah
pengukuran kinerja dan evaluasi serta pengungkapan secara memadai hasil
analisa terhadap pengukuran kinerja.
Laporan kinerja disusun untuk memberikan informasi kinerja yang terukur dan

dapat dipertanggungjawabkan.



1. Maksud
Penyusunan Laporan Kinerja Instansi Pemerintah (LKjIP) Dinas
Kesehatan Kabupaten Purworejo adalah sebagai bentuk
pertanggungjawaban kepada publik atas pengelolaan anggaran dan
pelaksanaan program/kegiatan dalam rangka mencapai Visi dan Misi
Pemerintah Daerah Kabupaten Purworejo.

2. Tujuan
Tujuan penyusunan Laporan Kinerja Instansi Pemerintah (LKjIP) Dinas
Kesehatan Kabupaten Purworejo adalah untuk menilai serta mengevaluasi
pencapaian kinerja kegiatan dan sasaran Dinas Kesehatan Kabupaten
Purworejo. Rekomendasi yang diharapkan dari hasil LKjIP ini dapat
menjadi salah satu masukan dalam menerapkan kebijakan dan strategi
yang akan datang, sehingga dapat meningkatkan kinerja Dinas Kesehatan

Kabupaten Purworejo.

C. Profil Organisasi
1. Budaya Kerja
Berdasarkan Peraturan Bupati Purworejo Nomor 36 Tahun 2014 tentang
Pedoman Pengembangan Budaya Kerja di Lingkungan Pemerintah
Kabupaten Purworejo, Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo sebagai
sebuah organisasi memiliki budaya organisasi yang dijalankan. Budaya
organisasi yaitu system nilai Bersama dalam suatu organisasi yang
menjadi acuan bagaimana para pegawai melakukan kegiatan untuk
mencapai tujuan atau cita-cita organisasi. Budaya organisasi ini
selanjutnya diwujudkan dalam Budaya Kerja. Budaya kerja adalah sikap
dan perilaku individu dan kelompok yang didasari atas nilai-nilai yang
diyakini kebenarannya dan telah menjadi sifat serta kebiasaan dalam
melaksankan tugas dan pekerjaan sehari-hari.
a. Maksud Budaya Kerja
Budaya kerja dimaksudkan sebagai salah satu instrument reformasi
birokrasi yang dilakukan secara sistematis melalui penggalian,
perumusan, dan penerapan Nilai Budaya Kerja ke dalam pola piker, pola
perilaku dan pola Tindakan secara konsisten, konsekuen, dan kontinyu
dalam rangka kelancaran, daya guna dan hasil guna pelaksanaan tugas



penyelenggaraan pemerintahan, pembangunan dan pelayanan kepada
masyarakat.
b. Tujuan Budaya Kerja

Tujuan Budaya Kerja, yaitu:

1) Meneguhkan jiwa korps dan kode etik Pegawai Negeri Sipil;

2) Meningkatkan pemantapan tata kelola organisasi;

3) Mendorong peningkatan profesionalitas Pegawai Negeri Sipil sesuai
dengan beban kerja dan tanggungjawabnya;

4) Memperkuat corak pemerintahan daerah bersendikan karakter budaya
lokal.

c. Manfaat Budaya Kerja

Budaya kerja bagi Pegawai Negeri Sipil adalah memberikan kesempatan

untuk berperan, berprestasi, aktualisasi diri, mendapat pengakuan,

penghargaan, kebanggaan kerja, rasa ikut memiliki dan bertanggung jawab,

memperluar wawasan serta meningkatkan kemampuan memimpin dan

memecahkan masalah.

Adapun manfaat budaya kerja bagi Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo

sebagai sebuah instansi adalah:

1) Meningkatkan kerjasama antar individu, antar kelompok dan antar unit
kerja;

2) Meningkatkan koordinasi sebagai akibatadanya Kerjasama yang bai
kantar individu, antar kelompok dan antar unit kerja;

3) Mengefektifkan integrasi, simkronisasi, keselarasan dan dinamika yang
terjadi dalam organisasi;

4) Memperlancar komunikasi dan hubungan kerja;

5) Menumbuhkan kepemimpinan yang partisipatif;

6) Mengeliminasi hambatan-hambatan psikologis dan kultural;

7) Menciptakan suasana kerja yang menyenangkan sehingga dapat
mendorong kreativitas pegawai.

Sedangkan manfaat budaya kerja bagi Pemerintahan Daerah adalah

meningkatkan kinerja Permerintah Daerah dalam penyelenggaraan

pemerintahan, pembangunan dan peningkatan kesejahteraan masyarakat

serta terciptanya birokrasi dengan integritas dan kinerja tinggi.



d. Nilai Budaya Kerja

Nilai Budaya Kerja di Ingkungan Pemerintah Daerah Kabupaten Purworejo

yaitu Bersih, lkhlas, Melayani, Akuntabel dan Professional yang disebut

“‘Beriman Profesional’. Nilai budaya kerja tersebut mengandung maksud

sebagai berikut:

1)

2)

3)

4)

Bersih mengandung arti bersih dalam berpikir, bertindak, dan bekerja,
menaati peraturan perundang-undangan yang berlaku;

Ikhlas yaitu dalam norma etika dan agama dapat diartikan rela sepenuh
hati, dating dari lubuk hati, tidak mengharapkan imbalan atau balas atas
suatu perbuatan, khususnya yang berdampak positif pada orang lain,
dan semata-mata karena menjalankan tugas/Amanah demi Tuhan Yang
Maha Kuasa;

Melayani yaitu memberikan pelayanan kepada public secara jujur,
tanggap, cepat, akurat, berdaya guna dan berhasil guna memenuhi
kepuasan pemangku kepentingan;

Akuntabel yaitu dalam melaksanakan tugas selalu menyelesaikan secara
baik, tuntas dan sesuai kompetensi/keahlian, orang yang terampil, andal

dan sangat bertanggung jawab dalam menjalankan profesinya.

2. Tugas Pokok, Fungsi dan Struktur Organisasi

Tugas Pokok, Fungsi dan Struktur Organisasi Dinas Kesehatan
Kabupaten Purworejo berdasarkan Peraturan Bupati Purworejo Nomor 84
Tahun 2021 tentang Kedudukan, Susunan Organisasi, Tugas dan Fungsi
serta Tata Kerja Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo.
a. Tugas Pokok
Tugas Pokok Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo adalah
membantu Bupati dalam melaksanakan urusan pemerintahan bidang
Kesehatan sesuai dengan kewenangan Daerah
b. Fungsi
Dalam melaksankan tugas pokok sebagaimana tersebut di atas, Dinas
Kesehatan Kabupaten Purworejo mempunyai fungsi:
1) Perumusan kebijakan bidang sarana dan prasarana, manajemen
informasi dan perizinan fasilitas kesehatan, pelayanan kesehatan
dan kesehatan masyarakat, serta sumber daya manusia

kesehatan, farmasi, makanan dan minuman dan pemberdayaan



2)

3)

4)

5)

masyarakat:

Pelaksanaan kebijakan bidang sarana dan prasarana, manajemen
informasi dan perizinan fasilitas kesehatan, pelayanan kesehatan
dan kesehatan masyarakat, serta sumber daya manusia
kesehatan, farmasi, makanan dan minuman dan pemberdayaan
masyarakat:

Pelaksanaan evaluasi dan pelaporan bidang sarana dan
prasarana, manajemen informasi dan perizinan fasilitas kesehatan,
pelayanan kesehatan dan kesehatan masyarakat, serta sumber
daya manusia kesehatan, farmasi, makanan dan minuman dan
pemberdayaan masyarakat:

Pelaksanaan kesekretariatan kepada seluruh unit organisasi di
lingkungan Dinas Kesehatan; dan

Pelaksanaan fungsi lain yang diberikan oleh Bupati berkaitan

dengan tugas dan fungsi.

c. Struktur Organisasi

Sesuai Peraturan Bupati Purworejo Nomor 84 Tahun 2021 tentang

Kedudukan, Susunan Organisasi, Tugas dan Fungsi serta Tata Kerja

Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo terdiri dari:

1)
2)
3)

4)
5)

6)
7
8)
9)

Kepala Dinkes;

Sekretariat;

Bidang Sarana Prasarana, Manajemen Informasi dan Perizinan
Fasilitas Kesehatan;

Bidang Pelayanan Kesehatan dan Kesehatan Masyarakat;

Bidang Sumber Daya Manusia Kesehatan, Farmasi, Makanan dan
Minuman dan Pemberdayaan Masyarakat;

Unit Organissai Bersifat Khusus;

Unit Organisasi Bersifat Fungsional;

UPT; dan

Jabatan Fungsional.
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3. Sumber Daya Manusia
Sumber Daya Manusia Kesehatan yaitu tenaga kesehatan (termasuk tenaga
kesehatan strategis) dan tenaga pendukung/penunjang kesehatan yang
terlibat dan bekerja serta mengabdikan dirinya dalam upaya dan manajemen
kesehatan, pada Fasilitas Kesehatan Kabupaten Purworejo (Dinkes dan
Puskesmas) sejumlah 2.926 dengan rincian sebagai berikut:

Tabel 1.1
Tenaga Kesehatan Tahun 2023
NO JENIS TENAGA KESEHATAN FINS NONPINS
L P L P
1 | Medis 24 54 2 0
2 | Psikologi Klinis 0 0 0 0
3 | Keperawatan 39 90 39 72
4 | Kebidanan 0 304 0 161
5 | Kefarmasian 4 43 2 5
6 | Kesehatan Masyarakat 12 28 2 25
7 | Kesehatan Lingkungan 11 16 0 7
8 | Gizi 9 25 0 4
9 | Keterapian Fisik 11 15 0 0
10 | Keteknisian Medis 5 25 0 10
11 | Teknik Biomedika 3 26 2 9
12 | Kesehatan Tradisional 0 0 0 0
13 | Nakes lainnya 1 2 2 0

Sumber data: sisdmk.kemkes.go.id
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Tabel 1.2
Asisten Tenaga Kesehatan Tahun 2023

1 Keperawatan 1 1 0 0
2 Kebidanan 0 0 0 0
3 Kefarmasian 0 1 0 1
4 Teknik Biomedika 0 0 0 0
5 Kesehatan Lingkungan 0 0 0 0
6 Gizi 0 0 0 0
7 Keteknisian Medis 0 1 0 0

Sumber data: sisdmk.kemkes.go.id

Tabel 1.3
Tenaga Penunjang Tahun 2023

1 Struktural 2 5 0 0
2 Dukungan Manajemen 53 69 144 94
3 Pendidikan dan Pelatihan 0 0 0 0

Sumber data: sisdmk.kemkes.go.id
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Perhitungan kebutuhan SDMK (Anjab ABK) di Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo dibandingkan dengan jumlah SDMK yang ada

(Puskesmas), sebagai berikut:

N [ UNIT KERJA DR DOKTER | DOKTER | DOKTER TENAGA TENAGA TENAGA TENAGA TENAGA AHLI TENAGA | KETERAPIA | KETEKNISIA | TENAGA | APOTEKE | TENAGA
o SPESIALIS GIGI GIGI KEPERAWAT | KEBIDANA | KESEHATAN | KESEHATA GizI TEKNOLOGI TEKNIK N FISIK N MEDIS TEKNIS R DUKUNGAN
SPESIALIS AN N MASYARAK N LABORATORI | BIOMEDIK KEFARMASI MANAJEME

AT LINGKUNGA UM MEDIK A AN N
N LAINNYA
J Anja J Anja J Anja J Anja Jm Anjab Jm | Anja J Anjab J Anjab J Anja [ Jm Anjab J Anja J Anjab J Anjab J Anjab J Anja [ Jm Anjab
ml b ml b ml b ml b [ ABK [ b ml ABK ml ABK ml b | ABK ml b ml ABK ml ABK ml ABK ml b | ABK
ABK ABK ABK ABK ABK ABK ABK ABK
1 | Grabag 0 0| 2 3] 1 1] o0 o] 13 22 | 25| 36| 1 1] 1 2] 2 2| 2 3l o ol ! 1 3] 1 2| 1 1| 15 28
2 | Ngomhol 0 o| 2 2| 1 1| o 0| 14 17 | 22 26 | 2 1 1 3| 1 3 1 3| o ol ! g 2 1 1] 1 2 | 11 13
8 | Bragolan 0 o| 2 3| 1 1| o o 10 20| 15| 25| 2 2| 1 1] 2 2| 1 1] o ol * Yoo 4] o0 1] 1 1| 15 30
4 | Bubutan 0 ol 2 2| 1 1| o 0| 14 14| 19| 26| 2 2| 1 1] 2 3] 1 1| o ol ! oo 2| o 1] 1 1| 7 9
5 | Bagelen 0 0| 2 3| 1 1] o0 o] s 7| 16| 2 2] 1 1] 1 1] 1 1] o0 ol *! 1 2] o 0] 1 1] 9 12
6 | Dadirejo 0 ol 2 3| 1 1| o 0| 12 15 | 12| 17| 2 2| 1 2| 2 2| 3 2| o 1] ! ! 2| 1 o 1| s 15
7 | Kaligesing 0 0| 2 3| 1 1] o0 o] o 15 | 12| 23| 2 3| o 2] 1 3| 1 1] o0 ol *! o2 3| 1 1] 2 1| 6 11
8 | Cangkrep 0 ol 2 2| 1 1| o ol o 0] 12] 17| 2 3] 1 1] 1 1] 2 3| o ol ! oo 2| 1 o 1] 9 9
9 | Mrant 0 ol 2 3| 1 1] o o| s 73| 17| 1 3| 1 1] 1 1] 2 2] o ol *! o2 3| 1 1] 1 1] 4 9
10 | Purworejo 0 0| 2 3| 1 1] o 0| a sl m| 15| 2 3] 1 2| 1 1] o1 2] o ol ! Yl 2| 1 1] 1 1] 12 12
11 | Banyuurip 0 ol 2 5] 1 1] o o| s 8|l 19| 21 1 2| 1 2| 1 2| 2 1] o ol *! 1 3| 1 1] 1 1] 6 12
12 | Seborokrapyak 0 0| 2 3| 1 1] o 0| 7 8l 13| 14l o 2| 1 1] o1 1] o1 1] o ol ! Yl 2| 1 1] 1 1] 13 14
13 | Bayan 0 o| 2 3| 1 1| o o| 3 9l 13| 20| 0 1| 2 7| 1 2| 1 2| o o| * il 2| 1 1] 1 2| 4 13
14 ] Kutoarjo 0 ol 2 3l 1 1| o 0| 10 14| 16| 12| 1 3] o 1] o1 1] 1 2| o ol ! 1] o3 3l o 1] 1 1] 14 17
15 Semawung 1 1

Daleman 0 o| 2 a| 1 2| o 0| 13 15 | 13| 16| 1 3| 2 2| 1 2| 1 2| o 0 3 3| 1 2| 1 1] o1 13
16 | Wirun 0 o] 2 2| 1 1] o o| s 6| 11| 14| 2 2| 1 2| 1 1] 2 2] o o| * e 2] o 1] 1 1] s 8
17| Buwh 0 o| 2 2| 1 1] o 0| 1 13 2| 22| 2 1] 2 2| 3 3| 2 2| o ol ! oo 2] 1 i 1] 7 10
18 | Sruwohrejo 0 o] 1 2| 1 1] o 0ol s 7] 16| 20| 1 1] 2 2| 1 2| 1 2] o ol ! 1o 2| 1 1] 1 1] 6 7
19 | Kemiri 0 0| 2 3| 1 1] o0 0] 15 7l 19| 22| 2 2] 2 2| 2 2| 1 1] 1 ol * o2 3| 1 2| 1 1| 8 11
20 | Winong 0 0| 2 2| 1 1] o ol 3 6| 15| 21| 3 1 1] o1 2| 2 2] o ol ! ! 1] o1 2| 1 1] 8 12
21 | Pituruh 0 0| 2 3| 1 1] o0 0] 13 17| 24| 33| 2 1] 1 1] 2 2| 3 2] o ol © i 2| 1 1] 1 1] 17 23
22 | Karanggetas 0 o] 1 2| 2 1] o ol 3 8l 28| 22| 1 2] o 1] o1 1] o1 1] o ol ! 1o 2] o 1] 1 1] 5 12
2 | Bruno 0 0] 2 4] 1 1] o o] 16 23| 28| 24| 2 1] 1 1] 1 2| 1 2] o ol ! o 3| 1 1] o0 1] 21 22




24

Gebang

10

25

30

14

25

Loano

11

14

16

21

13

26

Banyuasin

12

13

10

13

27

Bener

29

34

12

Jumlah

51

77

29

29

322

46

577

43

50

30

46

36

50

40

48

26

29

48

64

22

32

26

29

26

Sumber data: sisdmk.kemkes.go.id

Pada tabel di atas menggambarkan standar kebutuhan tenaga berdasarkan ABK (Analisa

Beban Kerja) adalah sejumlah 1.732 orang, sedangkan

kondisi riil tenaga yang tersedia hanya 1.326 orang. Sehingga masih kekurangan tenaga sejumlah 406 orang. Hal tersebut akan mempengaruhi

kinerja pelayanan kepada masyarakat menjadi kurang maksimal. Untuk itu perlu dikaji ulang dalam pemenuhan kebutuhan tenaga sesuai dengan
ABK.




Dari tabel di atas dapat disimpulkan bahwa pemerataan SDMK di fasilitas

kesehatan belum optimal serta perlu dikaji ulang kebutuhan SDMK di fasiltas

kesehatan sesuai dengan kebutuhan.

4. Sarana dan Prasarana

Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo menempati kantor dengan alamat di

Jalan Mayjend Sutoyo No. 17 Purworejo. Dan dalam melaksanakan program

dan kegiatan pelayanan kesehatan di Kabupaten Purworejo, Dinas Kesehatan

memiliki sarana prasarana sebagai berikut:

Tabel 1.4
Sarana dan Prasarana Kesehatan Tahun 2023

NO JENIS TENAGA KESEHATAN JUMLAH KETERANGAN
1 Puskesmas 27

2 Puskesmas Pembantu 63

3 PKD 244

4 Posyandu 1649

5 Posbindu 984

6 Mobil Ambulance/Pusling 54

7 Mobil Operasional Dinas Kesehatan 9

Sumber: Profil Dinas Kesehaatan Kabupaten Purworejo Tahun 2023

5.

Sumber Daya Anggaran

Sumber daya anggaran Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo mendapatkan

alokasi khusus dari Pemerintah Daerah Kabupaten Purworejo. Hal ini telah sesuai

dengan apa yang diamanatkan dalam Pasal 171 ayat (2) Undang-undang 36 Tahun

2009 tentang Kesehatan, sebagaimana maksud butir G.2 Lampiran Peraturan

Menteri Dalam Negeri Nomor 84 Tahun 2022 tentang Pedoman Penyusunan

Anggaran Pendapatan dan Belanja Daerah Tahun Anggaran 2023. Anggaran

dimaksud telah memenuhi ketentuan bahwa anggaran kesehatan sekurang-

kurangnya dianggarkan sebesar 10% dari total belanja daerah di luar gaji.

Dukungan Dana atau anggaran yang tersedia untuk melaksanakan tugas dan

fungsi Dinas Kesehatan pada tahun 2023 yang bersumber dari APBD, BLUD dan
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APBN sejumlah Rp204.604.259.057,00 dengan rincian belanja Operasi sejumlah
Rp193.054.693.090,00 dan Belanja Modal Rp11.549.565.967,00. Untuk lebih
jelasnya dapat dilihat di tabel 1.5 sebagai berikut:

Tabel 1.5

Alokasi Anggaran Dinas Kesehatan Tahun 2023

ALOKASI ANGGARAN
NO SUMBER BIAYA KESEHATAN
Rupiah %
1 2 3 4
ANGGARAN KESEHATAN BERSUMBER:
1 | APBD KAB/KOTA Rp204.604.259.057,00 | 100,00
a. Belanja Langsung Rp88.166.125.590,00
b. Belanja Tidak Langsung Rp85.444.171.847,00
c. Dana Alokasi Khusus (DAK) Rp30.993.961.620,00
- DAK fisik Rp6.034.816.500,00
1. Reguler Rp0,00
2. Penugasan Rp6.034.816.500,00
3. Afirmasi Rp0,00
- DAK non fisik Rp24.959.145.120,00
1. BOK Rp24.959.145.120,00
2. Akreditasi Rp0,00
3. Jampersal Rp0,00
2 | APBD PROVINSI Rp0,00 0,00
a. Belanja Langsung
b. Belanja Tidak Langsung
c. Dana Alokasi Khusus (DAK) : BOK
3 | APBN : Rp0,00 0,00
a. Dana Dekonsentrasi
b. Lain-lain (sebutkan), misal bansos kapitasi
4 | PINJAMAN/HIBAH LUAR NEGERI (PHLN) 0,00
(sebutkan project dan sumber dananya)
5 | SUMBER PEMERINTAH LAIN* 0,00
TOTAL ANGGARAN KESEHATAN Rp204.604.259.057,00
TOTAL APBD KAB/KOTA Rp2.506.995.961.070,58

% APBD KESEHATAN THD APBD KAB/KOTA

ANGGARAN KESEHATAN PERKAPITA

254376,9189
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Dari tabel di atas bahwa persentase APBD Kesehatan terhadap APBD Kabupaten
adalah 8,16%, kondisi tersebut menggambarkan bahwa anggaran untuk Bidang
Kesehatan masih di bawah ketentuan yaitu 10%. Hal ini disebabkan total
anggaran kesehatan hanya yang berada di Dinas Kesehatan Kabupaten
Purworejo dan 27 Puskesmas, belum termasuk RSUD DR Tjitrowardojo, dan
RSUD RAA. Tjokronegoro.

D. Isu Strategis
Guna meningkatkan fungsi dan kinerja Dinas Kesehatan, maka diperlukan
penentuan isu-isu strategis yang diharapkan menjadi landasan untuk menyusun
kebijakan perencanaan. Analisis isu-isu strategis merupakan bagian penting dan
sangat menentukan dalam proses penyusunan rencana pembangunan daerah
untuk melengkapi tahapan-tahapan yang telah dilakukan sebelumnya.
Berdasarkan analisa permasalahan kesehatan dan situasi kesehatan di
Kabupaten Purworejo, Telaah Visi Misi Kepala Daerah, Telaah Rencana Strategis
Kementrian Kesehatan RI, Telaah Kajian Tata Ruang Wilayah dan Lingkungan
Strategis, serta analisis terhadap lingkungan internal dan eksternal yaitu peluang,
ancaman, kekuatan dan kelemahan, maka ditentukan Isu-isu strategis Dinas
Kesehatan Kabupatn Purworejo Tahun 2023 adalah sebagai berikut:
a. Masih tingginya Angka Kematian Ibu, Angka Kematian Bayi dan Angka

Kematian Balita

Masih tingginya penyakit menular

Meningkatnya penyakit tidak menular.

Masih adanya penyakit Malaria

Masih adanya gizi buruk

-~ ® oo T

Masih adanya kasus Stunting

E. Sistematika Penulisan LK]IP
Sistematika penulisan Laporan Kinerja Instansi Pemerintah (LKjIP) Dinas
Kesehatan Kabupaten Purworejo tahun 2023 adalah sebagai berikut:



18

BAB | PENDAHULUAN
Latar Belakang
Maksud dan Tujuan
Profil Organisasi

Isu Strategi

moo w»

Sistematika Penulisan LKjIP
BAB || PERENCANAAN KINERJA
BAB Il AKUNTABILITAS KINERJA
BAB IV PENUTUP

LAMPIRAN

Daftar referensi (Perbup Tusi PD, Renstra)
SK Tim Penyusun LKjIP 2023
SK Tim Evaluasi

SK Penetapan LKjIP

PK PD Murni dan Perubahan
Laporan Realisasi Anggaran
SKIKU PD

Hasil SKM Tahun 2023

Hasil Realisasi Fisik dan Keuangan

-~ 0o o o0 T p

= «Q

j. Penghargaan dan Dokumen Penghargaan yang Diterima PD
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BAB Il
PERENCANAAN DAN PERJANJIAN KINERJA

A. Perencanaan Kinerja
Perencanaan dalam sistem akuntabilitas kinerja instansi pemerintah,
merupakan awal yang harus dilakukan oleh instansi pemerintah agar
mampu menjawab tuntutan lingkungan strategis lokal, nasional, global dan
tetap berada dalam tatanan Sistem Administrasi Negara Kesatuan Republik
Indonesia. Dengan pendekatan perencanaan strategis yang jelas dan
sinergis, instansi pemerintah akan lebih dapat menyelaraskan visi dan
misinya dengan potensi, peluang dan kendala yabg dihadapi dalam upaya
peningkatan akuntabilitas kinerjanya.
1. Rencana Strategis Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo
Penyusunan LKjIP Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo Tahun 2023
mengacu pada Rencana Kerja Strategis (RENSTRA) Dinas Kesehatan
Kabupaten Purworejo Tahun 2021-2026, yang merupakan dokumen
perencanaan taktis strategis untuk jangka waktu 5 tahun yang
menjabarkan permasalahan organisasi serta indikasi program kegiatan
yang akan dilaksanakan serta menjadi pedoman bagi seluruh pegawai
Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo dalam melaksankan tugas
pokok dan fungsinya. Pedoman utama dalam Renstra Dinas Kesehatan
Kabupaten Purworejo adalah Rencana Pembanguan Jangka Menengah
Daerah (RPJMD) yang merupakan rumusan Visi, Misi, Arah Kebijakan
dan Rencana Program Indikatif Bupati/Wakil Bupati terpilih. Hal tersebut
berarti LKjiP Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo Tahun 2023
merupakan pengukuran Tahun Ketiga dari Rencana Pembanguan
Jangka Menengah Daerah (RPJMD) Kabupaten Purworejo Tahun 2021-
2026.
a. Visi dan Misi
Visi Misi dijabarkan dalam tujuan dan Sasaran Pemerintah yang
dituangkan dalam RPJMD Kabupaten Purworejo 2021-2026 sebagai
berikut:

Visi Kabupaten Purworejo yaitu “Purworejo Berdaya Saing 2025”.
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Untuk mencapai visi sebagaimana tersebut diatas dirumuskan

sejumlah Misi sebagai berikut:

1.

Meningkatkan daya saing Sumberdaya Manusia yang Unggul
dalam arti luas mengedepakan kompetensi keahlian dan keilmuan

yang berbasis pada religiusitas masyarakat.

. Meningkatkan daya saing sektor pertanian dalam arti luas yang

sinergi dengan pengembangan UMKM, perdagangan dan industri.

. Meningkatkan daya saing pertumbuhan ekonomi daerah berbasis

UMKM, perdagangan, industri serta potensi pariwisata dan seni
budaya.

. Meningkatkan daya saing kualitas pelayanan publik dan

penyelenggaraan pemerintahan yang baik (good governance)

. Meningkatkan daya saing sarana prasarana dan infrastruktur yang

didukung kemajuan teknologi informasi

. Tujuan dan Sasaran

Tujuan adalah pernyataan-pernyataan tentang hal-hal yang perlu

dilakukan untuk mencapai visi dan melaksanakan Misi dengan

menjawab isu strategis daerah dan permasalahan pembangunan

daerah. Sasaran merupakan penjabaran dari tujuan secara terukur,

yaitu sesuatu yang akan dicapai atau kondisi yang ingin diwujudkan

dalam jangka pendek yaitu dalam kegiatan operasional.

1) Tujuan

Tujuan merupakan penjabaran/implementasi dari pernyataan

Misi. Dengan adanya tujuan akan memberikan arah yang lebih

jelas untuk mencapai sasaran yang dituju. Dinas Kesehatan

Kabupaten Purworejo menetapkan sejumlah tujuan yang relevan

untuk Misi ke satu dan ke empat yaitu;

a. Misi ke 1. Meningkatkan daya saing Sumberdaya Manusia
yang Unggul dalam arti luas mengedepakan kompetensi
keahlian dan keilmuan yang berbasis pada religiusitas
masyarakat.

Tujuan: Peningkatan Derajat Kesehatan Masyarakat
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b. Misi ke 4: Meningkatkan daya saing kualitas pelayanan
publik.dan penyelenggaraan pemerintahan yang baik (good
governance)

Tujuan: Peningkatan Kualitas Pelayanan Publik
2) Sasaran

Untuk mencapai tujuan sebagaimana diungkapkan diatas,

langkah selanjutnya menetapkan sasaran yang akan dicapai.

Sasaran merupakan penjabaran dari tujuan secara terukur, yaitu

sesuatu yang akan dicapai atau kondisi yang ingin diwujudkan

dalam jangka pendek yaitu dalam kegiatan operasional. Sasaran

Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo tahun 2023 adalah

sebagai berikut:

a. Meningkatnya mutu pelayanan kesehatan dasar dan rujukan

Indikator Sasaran: Angka Kematian dan Angka Kesakitan,

Standar Pelayanan Minimal (SPM) Bidang Kesehatan.

b. Meningkatnya Kepuasan Masyarakat Terhadap Layanan

Kesehatan

Indikator Sasaran: Indeks Kepuasan Masyarakat (IKM).
Indikator Kinerja Utama
Salah satu upaya untuk memperkuat dan meningkatkan akuntabillitas
instansi  Pemerintah Daerah Kabupaten Purworejo yaitu dengan
menetapkan Indikatir Kinerja Utama (IKU) sebagai dasar pengukuran
keberhasilan pencapaian suatu tujuan dan sasaran stratgis yang
ditetapkan.
Pemerintah Daerah Kabupaten Purworejo telah menetapkan Indikator
Kinerja Utama (IKU) untuk tingkat Pemerintah Daerah dan masing-masing
SKPD yang terintegrasi dalam dokumen perencanaan pembangunan
berdasarkan Peraturan Daerah Kabupaten Purworejo Nomor 11 Tahun
2022 tentang Rencana Pembangunan Jangka Menengah Daerah
Kabupaten Purworejo Tahun 2021-2026. Kepala Dinas Kesehatan
Kabupaten Purworejo telah menetapkan Indikator Kinerja Utama Dinas
Kesehatan Kabupaten Purworejo Tahun 2021-2026 dengan Keputusan

Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo Nomor 180.18/73.1/2023
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tentang Penetapan Indikator Kinerja Utama (IKU) tahun 2021-2026

dengan rincian target sebagai berikut:

Tabel 2.1

Indikator Kinerja Utama Tahun 2021-2026

No .
Sasaran Int_jlka'_tor . Sumber Data | Penanggung
Strategis Kinerja Form Perhitungan [
Utama
1 2 3 4 5 6
Meningkatnya | Standar Jumlah realisasi Standar Pelayanan Renstra Dinas
Mutu Pelayanan Minimal (SPM) Bidang Kesehatan | 2021- 2026 Kesehatan
Pelayanan Minimal diwilayah kerja dalam kurun waktu
Kesehatan (SPM) Bidang| satu tahun dibagi jumlah target
Dasar dan| Kesehatan Standar Pelayanan Minimal (SPM)
Rujukan Bidang Kesehatan yang ada di wilayah
kerja dalam kurun waktu satu tahun
yang sama x 100%
Meningkatnya | Indeks Nilai Hasil survey kepuasan Renstra Dinas
Kualitas Kepuasan masyarakat pada unit penyelenggara | 2021- 2026 Kesehatan
Pelayanan Masyarakat terhadap 9 (sembilan) unsur penilaian .
Publik (IKM) 1) Persyaratan, 2) Sistem, Mekanisme
Perangkat dan Prosedur, 3) Wahtu penyelesaian,
Daerah 4) Biayal/Tarif, 5) Produk Spesifikasi

Jenis Pelayanan, 6) Kompetensi
Pelaksana , 7) Perilaku Pelaksana, 8)
Penanganan Pengaduan Saran dan
Masukan, serta 9) Sarana Sarana dan
Prasarana dalam kurun waktu satu
tahun tertentu.

Sumber: Keputusan Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo Nomor 180.18/73.1/2023 tanggal 2

januari 2023 tentang Penetapan Indikator Kinerja Utama Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo

B. Perjanjian Kinerja Tahun 2023

Sebagai penjabaran lebih lanjut dari Rencana Strategis tahun 2021 — 2026

ditetapkan perjanjian kinerja tiap tahunnya. Perjanjian kinerja ini merupakan

dokumen yang berisi penugasan dari pimpinan instansi yang lebih tinggi

kepada pimpinan

instansi lebih

yang

rendah untuk melaksanakan

program/kegiatam yang disertai dengan indikator kinerja dan target kinerja

yang harus dicapai dalam satu tahun pelaksanaan.
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Perjanjian kinerja Dinas Kesehatan tahun 2023 serta indikator kinerja dan
targetnya adalah sebagai berikut:

Tabel 2.2
Perjanjian Kinerja Dinas Kesehatan Tahun 2023
NO SASARAN INDIKATOR KINERJA SATUAN TARGET
Eselon II: Sasaran Perangkat Daerah
| | Meningkatnya Mutu| Standar Pelayanan Minimall Persen (%) 100

Pelayanan Kesehatan| (SPM) Bidang Kesehatan
Dasar dan Rujukan

Il | Meningkatnya Indeks Kepuasan Indeks 82
Kualitas Pelayanan Masyarakat (IKM) Perangkat
Publik Daerah

Eselon lll: Sasaran Program

1 | Program Penunjang | Persentase Pelaksanaan Persen (%) 100
Urusan Penunjang Urusan
Pemerintahan Pemerintahan Daerah
Daerah Kabupaten
Kabupaten/Kota
2 | Program Persentase Ketercapaian Persen (%) 100

Pemenuhan Upaya Faskes yang

Kesehatan Menyelenggarakan
Perorangan dan Pelayanan untuk Upaya
Upaya Kesehatan Kesehatan Masyarakat dan
Masyarakat Upaya Kesehatan
Perorangan
3 | Program Persentase Ketercapaian Persen (%) 100

Pemenuhan Upaya Faskes yang

Kesehatan Menyelenggarakan
Perorangan dan Pelayanan untuk Upaya
Upaya Kesehatan Kesehatan Masyarakat dan
Masyarakat Upaya Kesehatan
Perorangan
4 | Program Persentase SDM Kesehatan | Persen (%) 75

Peningkatan yang Memiliki Kapasitas
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NO SASARAN INDIKATOR KINERJA SATUAN TARGET
Kapasitas Sumber Kompetensi Sesuai Standar
Daya Manusia
Kesehatan
Program Sediaan Persentase Peredaran Obat, | Persen (%) 93
Farmasi, Alat Alat Kesehatan dan Optikal
Kesehatan dan serta Makanan yang Aman
Makanan Minuman dan Bermutu
Program Persentase Desa Siaga Aktif | Persen (%) 30
Pemberdayaan Mandiri
Masyarakat Bidang
Kesehatan
Eselon IV: Sasaran Kegiatan

1 | Tersusunnya Dokumen Perencanaan, Dokumen 7
Dokumen Penganggaran, dan Evaluasi
Perencanaan, Kinerja Perangkat Daerah
Pengganggaran, dan
Evaluasi Kinerja
Perangkat Daerah
Terlayaninya Persentase Layanan Persen (%) 100
Administrasi Administrasi Keuangan
Keuangan Perangkat | Perangkat Daerah
Daerah

2 | Terlayaninya Persentase Layanan Persen (%) 100
Administrasi Barang | Administrasi Barang Milik
Milik Daerah (BMD) - | Daerah (BMD) pada
pada Perangkat Perangkat Daerah
Daerah
Terlayaninya Persentase Layanan Persen (%) 100
Administrasi Administrasi Kepegawaian
Kepegawaian Perangkat Daerah
Perangkat Daerah
Terlayaninya Persentase Layanan Persen (%) 100

Administrasi Umum

Administrasi Umum




25

NO SASARAN INDIKATOR KINERJA SATUAN TARGET
Perangkat Daerah Perangkat Daerah
Tersusunnya Jumlah Laporan Penyediaan Laporan 3
Laporan Penyediaan | Jasa Penunjang Urusan
Jasa Penunjang Pemerintahan Daerah
Urusan
Pemerintahan
Daerah
Terpeliharanya Barang Milik Daerah (BMD) Jenis 7
Barang Milik Daerah | Penunjang Urusan
(BMD) Penunjang Pemerintahaan Daerah yang
Urusan Dipelihara
Pemerintahan
Daerah

Sumber: Dokumen Perjanjian Kinerja Perubahan Dinas Kesehatan Kaupaten Purworejo Tahun 2023

Upaya untuk mencapai target indikator kinerja tersebut didukung oleh 5 program
dengan 16 kegiatan dan 105 sub kegiatan. Rincian program dan indikator program
beserta target di tahun 2023 yang merupakan Perjanjian Kinerja antara Kepala Dinas
Kesehatan Kabupaten Purworejo dengan Pejabat Eselon Ill di Dinas Kesehatan

Kabupaten Purworejo Tahun 2023 tercantum di table 2.3 sebagai berikut:

Tabel 2.3
Program, Kegiatan, Indikator, Target Kinerja Tahun 2023
INDIKATOR TARGET KINERJA
NO | PROGRAM/KEGIATAN PROGRAM/KEGIATAN TARGET SATUAN
1 Program Penunjang Persentase Pelaksanaan 100 %
Urusan Pemerintahan Penunjang Urusan
Daerah Kabupaten/ Kota | Pemerintahan Daerah
Kabupaten
Perencanaan, Jumlah Dokumen 7 Dokumen
Penganggaran dan Perencanaan, Penganggaran,
Evaluasi Kinerja dan Evaluasi Kinerja
Perangkat Daerah Perangkat Daerah
Administrasi Keuangan Persentase Layanan 100 %
Perangkat Daerah Administrasi Keuangan
Perangkat Daerah
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INDIKATOR TARGET KINERJA
NO | PROGRAM/KEGIATAN PROGRAM/KEGIATAN — e U
Administrasi Barang Persentase Layanan 100 %
Milik Daerah pada Administrasi Barang Milik
Perangkat Daerah Daerah (BMD) pada
Perangkat Daerah
Administrasi Persentase Layanan 100 %
Kepegawaian Perangkat | Administrsai Kepegawaian
Daerah Perangkat Daerah
Administrasi Umum Persentase Layanan 100 %
Perangkat Daerah Administrasi Umum Perangkat
Daerah
Pengadaan Barang Milik | Barang Milik Daerah (BMD) 1 Jenis
Daerah Penunjang Penunjang Urusan Pemerintah
Urusan Pemerintah Daerah yang Diadakan
Daerah
Penyediaan Jasa Jumlah Laporan Penyediaan 3 Laporan
Penunjang Urusan Jasa Penunjang Urusan
Pemerintah Daerah Pemerintahan Daerah
Pemeliharaan Barang Barang Milik Daerah (BMD) 7 Jenis
Milik Daerah Penunjang Penunjang Urusan
Urusan Pemerintah Pemerintahan Daerah yang
Daerah Dipelihara
2 Program Pemenuhan Persentase Ketercapaian 100 %
Upaya Kesehatan Faskes yang
Perorangan dan Upaya Menyelenggarakan Pelayanan
Kesehatan Masyarakat untuk Upaya Kesehatan
Masyarakat dan Upaya
Kesehatan Perorangan
Penyediaan Fasilitas Fasilitas Kesehatan dan 30 Unit
Pelayanan Kesehatan Lembaga yang Mendukung
untuk UKM dan UKP Fasilitas Pelayanan Kesehatan
Kewenangan Daerah untuk Upaya Kesehatan
Kabupaten Kota Masyarakat dan Upaya
Kesehatan Perorangan Sesuai
Standar
Penyediaan Layanan Fasilitas Kesehatan yang 29 Unit
Kesehatan untuk UKM Penyediaan Layanan
dan UKP Rujukan Kesehatan untuk UKM dan
Tingkat Daerah UKP Sesuai Standar
Kabupaten/Kota
Penyelenggaraan Sistem | Sistem Informasi Kesehatan 1 Sistem

Informasi Kesehatan
secara terintegrasi

yang Terintegrasi
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INDIKATOR TARGET KINERJA
NO | PROGRAM/KEGIATAN PROGRAM/KEGIATAN — e U
Penerbitan izin Rumah Rumah Sakit Kelas C dan D 100 %
Sakit Kelas C dan D serta Fasilitas Pelayanan
serta fasilitas Pelayanan | Kesehatan yang Mendapat
Kesehatan Tingkat Rekomendasi 1zin Operasional
Daerah Kabupaten/Kota
3 Program Peningkatan Persentase SDM Kesehatan 75 %
Kapasitas Sumber Daya | yang Memiliki Kapasitas
Manusia Kesehatan Kompetensi Sesuai Standar
Pemberian Izin Praktik Tenaga Kesehatan yang 2650 Orang
Tenaga Kesehatan di Memiliki Izin Praktik
Wilayah Kabupaten/Kota
Perencanaan Kebutuhan | Dokumen Perencanaan 1 Dokumen
dan Pendayagunaan Kebutuhan SDM Kesehatan
Sumberdaya Manusia dan Profil SDMK
Kesehatan untuk UKP
dan UKM di Wilayah
Kabupaten/ Kota
Pengembangan Mutu SDM Kesehatan yang 250 Orang
dan Peningkatan Mengikuti Kegiatan
Kompetensi Teknis Peningakatan Kompetensi
Sumber Daya Manusia
Kesehatan Tingkat
Daerah Kabupaten/Kota
4 Program Sediaan Persentase Peredaran Obat, 93 %
Farmasi, Alat Kesehatan | Alat Kesehatan dan Optikal
dan Makanan Minuman serta Makanan yang Aman
dan Bermutu
Pemberian 1zin Apotek, Apotek, Toko Obat, Toko Alat 95 Sarana
Toko Obat, Toko Alat Kesehatan dan Optikal serta
Kesehatan dan Optikal, UMOT yang Memiiliki 1zin
Usaha Mikro Obat
Tradisional (UMOT)
Penerbitan Sertifikat Sertifikat Produksi Pangan 72 %
Produksi Pangan Industri | Industri Rumah Tangga
Rumah Tangga dan
Nomor P-IRT sebagai
Izin Produksi, untuk
Produk Makanan
Minuman tertentu yang
Dapat Diproduksi oleh
Industri Rumah Tangga
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NO

PROGRAM/KEGIATAN

INDIKATOR
PROGRAM/KEGIATAN

TARGET KINERJA

TARGET SATUAN

Penerbitan Sertifikat Laik
Higiene Sanitasi Tempat
Pengelolaan Makanan
(TPM) antara lain Jasa
Boga, Rumah Makan/
Restoran dan Depot Air
Minum (DAM)

Pembinaan TPM Sesuai
Standar

5 TPM

Penerbitan Stiker
Pembinaan pada
Makanan Jajanan dan
Sentra Makanan Jajanan

Stikerissai pada Tempat
Makanan Jajanan dan Sentra
Jajanan

100 Stiker

Pembinaan

Pemeriksaan dan Tindak
Lanjut Hasil Pemeriksaan
Post Market pada
Produksi dan Produk
Makanan Minuman
Industri Rumah Tangga

Pengawasan Makanan yang
Aman dan Bermutu

81 %

Program
Pemberdayaaan
Masyarakat Bidang
Kesehatan

Persentase Desa Siaga Aktif
Mandiri

30 %

Advokasi,
Pemberdayaan,
Kemitraan, Peningkatan
Peran serta Masyarakat
dan Lintas Sektor Tingkat
Daerah Kabupaten/ Kota

Pelaksanaan Kegiatan
Pokjanal Desa Siaga di
Tingkat Kecamatan

16 Kecamatan

Pelaksanaan Sehat
dalam rangka Promotif
Preventif Tingkat Daerah
Kabupaten/ Kota

Peningkatan Jumlah Desa
Sehat Utama dan Mandiri

383 Desa

Pengembangan dan
Pelaksanaan Upaya
Kesehatan Bersumber
Daya Masyarakat
(UKBM)

Jumlah Posyandu Aktif

133 Desa

Sumber: Dokumen Perubahan Perjanjian Kinerja Pejabat Eselon Ill dengan Kepala Dinas Kesehatan
kabupaten Purworejo

Adapun rincian Program, Kegiatan dan Sub Kegaiatan beserta target di tahun 2023
yang merupakan Perjanjian Kinerja antara Pejabat Eselon 1ll dengan Pejabat Eselon IV
di Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo Tahun 2023 tercantum dalam table 2.4
sebagai berikut:
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Tabel 2.4

Program, Kegiatan, Sub Kegiatan, Indikator, Target Kinerja Tahun 2023

N INDIKATOR TARGET KINERJA
O ARG NS EATE-X PROGRAM/KEGIATAN TARGET SATUAN
I , Persentase
Program Penunjang Urusan .
: Pelaksanaan Penunjang
Pemerintahan Daerah . 100 %
Kabupaten/ Kota Urusan Pemerintahan
Daerah Kabupaten
1 Jumlah Dokumen
Perencanaan, Penganggaran | Perencanaan,
dan Evaluasi Kinerja Penganggaran, dan 7 dokumen
Perangkat Daerah Evaluasi Kinerja
Perangkat Daerah
Penyusunan Dokumen Jumlah Dokumen
Perencanaan Perangkat Perencanaan Perangkat 15 Dokumen
Daerah Daerah
Jumlah Dokumen RKA-
Koordinasi dan Penyusunan SKPD dan Laporan
Y Hasil Koordinasi 1 Dokumen
Dokumen RKA-SKPD
Penyusunan Dokumen
RKA-SKPD
Jumlah Dokumen
o Perubahan RKA-SKPD
Koordinasi dan Penyusunan dan Laporan Hasil
Dokumen Perubahan RKA- APOr: 1 Dokumen
SKPD Koordinasi Penyusunan
Dokumen Perubahan
RKA-SKPD
Jumlah Dokumen DPA-
Koordinasi dan SKPD dan Laporan
Hasil Koordinasi 1 Dokumen
Penyusunan DPA-SKPD
Penyusunan Dokumen
DPA-SKPD
Jumlah Dokumen
Perubahan DPA-SKPD
Koordinasi dan Penyusunan dan Laporan Hasil 1 Dokumen
Perubahan DPA-SKPD Koordinasi Penyusunan
Dokumen Perubahan
DPA-SKPD
Evaluasi Kinerja Perangkat Jumiah .Lan’f?”
Evaluasi Kinerja 6 Laporan
Daerah
Perangkat Daerah
2 - . Persentase Layanan
Administrasi Keuangan Administrasi Keuangan 100 %
Perangkat Daerah
Perangkat Daerah
. . Jumlah Orang yang
Penyedlaan Gaji dan Menerima Gaji dan 1.493 Orang/bula
Tunjangan ASN n

Tunjangan ASN
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N INDIKATOR TARGET KINERJA
(0] PROERAGHSEIATAN PROGRAM/KEGIATAN TARGET SATUAN
Jumlah Dokumen
Pelaksanaan Penatausahaan
" ey Penatausahaan dan
dan Pengujian/Verifikasi . e 12 Dokumen
Keuanaan SKPD Pengujian/Verifikasi
9 Keuangan SKPD
Jumlah Dokumen
Koordinasi dan Pelaksanaan Koordinasi dan 24 Dokumen
Akuntansi SKPD Pelaksanaan Akuntansi
SKPD
Jumlah Laporan
L Keuangan Akhir Tahun
Koordinasi dan Penyusunan
. SKPD dan Laporan
Laporan Keuangan Akhir i dinasi
Tahun Hasil Koordinasi 6 Laporan
SKPD Penyusunan Laporan
Keuangan Akhir Tahun
SKPD
Pengelolaan dan Penyiapan Jumlah Dokumen Bahan
Bahan Tanggapan 1 Dokumen
. Tanggapan
Pemeriksaan
Jumlah Laporan
Keuangan Bulanan/
Koordinasi dan Penyusunan Triwulanan/ Semesteran
y SKPD dan Laporan
Laporan Keuangan L
. Koordinasi Penyusunan 26 Laporan
Bulanan/Triwulanan/Semester
Laporan Keuangan
an SKPD
Bulanan/
Triwulanan/Semesteran
SKPD
3
Administrasi Barang Milik Pers_er_ltase _Layanan
Daerah pada Perangkat Aqlmlnlstra3| Barang 100 %
Daerah Milik Daerah (BMD)
pada Perangkat Daerah
Penyusunan Perencanaan Jumlah Rencana
Kebutuhan Barang Milik Kebutuhan Barang Milik 1 Dokumen
Daerah Daerah SKPD
SKPD
. Jumlah Dokumen
Pengamanan Barang Milik K
Daerah SKPD P(_angamanan Barang 1 Dokumen
Milik Daerah SKPD
Jumlah Laporan Hasil
, Pembinaan,
Pembinaan, Pengawasan, dan Pengawasan. dan
Pengendalian Barang Milik g ’ 1 Laporan

Daerah pada SKPD

Pengendalian Barang
Milik Daerah pada
SKPD
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N INDIKATOR TARGET KINERJA
(0] PROERAGHSEIATAN PROGRAM/KEGIATAN TARGET SATUAN
Jumlah Laporan
Rekonsiliasi dan Penyusunan | Rekonsiliasi dan
Laporan Barang Milik Daerah | Penyusunan Laporan 1 Laporan
pada SKPD Barang Milik Daerah
pada SKPD
Jumlah Laporan
Penatausahaan Barang Milik | Penatausahaan Barang 1 Laporan
Daerah pada SKPD Milik Daerah pada P
SKPD
4 Persentase Layanan
Administrasi Kepegawaian Administrsai 100 %
Perangkat Daerah Kepegawaian Perangkat
Daerah
Jumlah Dokumen
Pendataan dan Pengolahan Pendataan dan
e ; . Pengolahan 1 Dokumen
Administrasi Kepegawaian e .
Administrasi
Kepegawaian
Jumlah Dokumen
Monitoring, Evaluasi, dan Monitoring, Evaluasi,
o T . 2 L 1 Dokumen
Penilaian Kinerja Pegawai dan Penilaian Kinerja
Pegawai
> Administrasi Umum Perangkat Persentase Layanan
9 Administrasi Umum 100 %
Daerah
Perangkat Daerah
. Jumlah Paket
Penyediaan Komponen :
A Komponen Instalasi
Instalasi Listrik/Penerangan L
Listrik/Penerangan 1 Paket
Bangunan
Bangunan Kantor yang
Kantor o9
Disediakan
Penyediaan Peralatan Rumah JumIaE Paket Peralatan K
Tangga Rgmq Tangga yang 1 Paket
Disediakan
. - Jumlah Paket Bahan
Penyediaan Bahan Logistik Logistik Kantor yang 1 Paket
Kantor O
Disediakan
Jumlah Paket Barang
Penyediaan Barang Cetakan | Cetakan dan
1 Paket
dan Penggandaan Penggandaan yang
Disediakan
Jumlah Paket
Penyediaan Bahan/Material Bahan/Material yang 1 Paket

Disediakan
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N INDIKATOR TARGET KINERJA
(0] PRI NS SN PROGRAM/KEGIATAN TARGET SATUAN
Jumlah Laporan
Fasilitasi Kunjungan Tamu Fasilitasi Kunjungan 12 Laporan
Tamu
Jumlah Laporan
Penyelenggaraan Rapat
Y , Penyelenggaraan Rapat
Koordinasi dan Konsultasi Y 12 Laporan
SKPD Koordinasi dan
Konsultasi SKPD
. .| Jumlah Dokumen
Penatausahaan Arsip Dinamis .
ada SKPD Penatausahaan Arsip 4 Dokumen
P Dinamis pada SKPD
6 .
Pengadaan Barang Milik Barang Milik I?aerah
) (BMD) Penunjang :
Daerah Penunjang Urusan ; 1 Jenis
: Urusan Pemerintah
Pemerintah Daerah .
Daerah yang Diadakan
Pengadaan Mebel Jumlah_ Pak_et Mebel 40 Unit
yang Disediakan
Jumlah Unit Peralatan
Pengadaan Peralatan dan . . .
; . dan Mesin Lainnya yang 3 Unit
Mesin Lainnyaa S
Disediakan
Jumlah Laporan
Penyediaan Jasa Penunjang Penyediaan Jasa 3 Laporan
Urusan Pemerintah Daerah Penunjang Urusan P
Pemerintahan Daerah
. Jumlah Laporan
Penyediaan Jasa Surat Penyediaan Jasa Surat 12 Laporan
Menyurat
Menyurat
Jumlah Laporan
. .. | Penyediaan Jasa
Penyediaan Jasq Komun'kQS" Komunikasi, Sumber 12 Laporan
Sumber Daya Air dan Listrik . .
Daya Air dan Listrik
yang Disediakan
Jumlah Laporan
Penyediaan Jasa Pelayanan Penyediaan Jasa
12 Laporan
Umum Kantor Pelayanan Umum
Kantor yang Disediakan
7 o
Pemeliharaan Barang Milik (BBaI\r/IaS)gP'\g'rI:EnD;:rah
Daerah Penunjang Urusan jang 7 Jenis

Pemerintah Daerah

Urusan Pemerintahan
Daerah yang Dipelihara
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Tanah

Pemeliharaan/Rehabilita
Si

N INDIKATOR TARGET KINERJA
(0] PROERAGHSEIATAN PROGRAM/KEGIATAN TARGET SATUAN
Penyediaan Jasa Jumlah Kendaraan
Pemeliharaan, Biaya Perorangan Dinas atau
Pemeliharaan, dan Pajak Kendaraan Dinas 11 Unit
Kendaraan Perorangan Dinas | Jabatan yang Dipelihara
atau Kendaraan Dinas dan dibayarkan
Jabatan Pajaknya
: Jumlah Kendaraan
Penyediaan Jasa : .
. : Dinas Operasional atau
Pemeliharaan, Biaya Lapanaan van
Pemeliharaan, Pajak dan Apangan yang 1 Unit
. : Dipelihara dan
Perizinan Kendaraan Dinas . :
. dibayarkan Pajak dan
Operasional atau Lapangan e
Perizinannya
Pemeliharaan Mebel nglgh Mebel yang 122 Unit
Dipelihara
: Jumlah Peralatan dan
Pemeliharaan Peralatan dan . . .
: : Mesin Lainnya yang 64 Unit
Mesin Lainnya o
Dipelihara
Pemeliharaan/Rehabilitasi Jumlah Gedung Kantor
Gedung Kantor dan dan Bangunan Lainnya 3 Unit
Bangunan yang
Lainnya Dipelihara/Direhabilitasi
Pemeliharaan/Rehabilitasi Jumlah Sarana dan
Sarana dan Prasarana Prasarana Gedung
Gedung Kantor atau Bangunan 8 Unit
Kantor atau Bangunan Lainnya yang
Lainnya Dipelihara/Direhabilitasi
Luas Tanah yang
Pemeliharaan/Rehabilitasi Dilakukan 17112 Ha

Sumber: Dokumen Perubahan Perjanjian Kinerja Pejabat Eselon IV dengan Pejabat Eselon 1l Dinas

Kesehatan Kabupaten Purworejo




34

BAB Il
AKUNTABILITAS KINERJA

Akuntabilitas kinerja Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo adalah perwujudan
kewajiban Kepala Dinas Kesehatan Kbaupaten Purworejo untuk
mempertanggungjawabkan keberhasilan dan kegagalan pelaksanaan tugas pokok dan
fungsinya dalam mencapai sasaran yang telah ditetapkan.

Kinerja Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo Tahun 2023 tergambar dalam
tingkat pencapaian sasaran yang dilaksanakan melalui berbagai sesuai dengan
program dan kebijakan yang ditetapkan.

A. Capaian Kinerja

Pengukuran capaian kinerja Pemerintah Kabupaten Purworejo dilakukan secara
berkala bulanan, semesteran dan tahunan dengan berdasar pada Peraturan
Menteri Pendayagunaan Aparatur Negara dan Reformasi Birokrasi Nomor 53
Tahun 2014 tentang Petunjuk Teknis Perjanjian Kinerja, Pelaporan Kinerja Dan
Tata Cara Reviu Atas Laporan Kinerja Instansi Pemerintah, yaitu dengan
membandingkan antara realisasi capaian indikator kinerja dengan target indikator
kinerja sasaran yang telah ditetapkan dalam Perjanjian Kinerja Pemerintah
Kabupaten Purworejo Tahun 2023.

Tujuan dilakukan pengukuran kinerja adalah untuk menilai keberhasilan dan
kegagalan pencapaian sasaran strategis Pemerintah Kabupaten Purworejo. Guna
mempermudah interpretasi atas pencapaian indikator kinerja sasaran dan indikatr
kinerja program, Pemerintah Kabupaten Purworejo telah menetetapkan Peraturan
Bupati Purworejo Nomor 77 Tahun 2017 Tentang Pedoman Teknis Perjanjian
Kinerja, Pengukuran Kinerja dan Pelaporan Kinerja Di Lingkungan Pemerintah
Kabupaten Purworejo.

Sesuai dengan Perjanjian Kinerja Tahun 2023, implementasi Strategis Tahun 2023
mencakup pelaksanaan 5 program 16 kegiatan 105 sub kegiatan untuk mendukung
seluruh sasaran strategis Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo. Capaian kinerja

(performance results) selama tahun 2023 dapat diikhtisarkan sebagai berikut:
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1. Target dan Realisasi Kinerja Sasaran Tahun 2023

Berdasarkan Perjanjian Kinerja yang telah ditetapkan di tahun 2023 dapat

dijelaskan rincian kinerja sasaran sebagai berikut:

Tabel 3.1

Target dan Realisasi Kinerja SasaranTahun 2023

NO

SASARAN
SASARAN

INDIKATOR KINERJA
UTAMA

TARGET

REALISASI

CAPAIAN

INTERPRETASI

Meningkatnya
Mutu Pelayanan
Kesehatan Dasar

dan Rujukan

Standar Pelayanan
Minimal (SPM) Bidang

Kesehatan

100%

100%

100%

(©)

1. Pelayanan
Kesehatan Ibu

Hamil

100%

100%

100%

(0)

2. Pelayanan
Kesehatan Ibu
Bersalin

100%

100%

100%

©)

3. Pelayanan
Kesehatan Bayi

Baru Lahir

100%

100%

100%

(©)

4. Pelayanan

Kesehatan Balita

100%

100%

100%

(®)

5. Pelayanan
Kesehatan Pada
Usia Pendidikan

Dasar

100%

100%

100%

(0)

6. Pelayanan
Kesehatan Pada

Usia Produktif

100%

100%

100%

(©)

7. Pelayanan
Kesehatan Pada

Usia Lanjut

100%

100%

100%

(0)

8. Pelayanan
Kesehatan
Penderita

100%

100%

100%

(0)




36

NO

SASARAN
SASARAN

INDIKATOR KINERJA
UTAMA

TARGET

REALISASI

CAPAIAN

INTERPRETASI

Hipertensi

9. Pelayanan

Kesehatan
Penderita Diabetes

Melitus

100%

100%

100%

©)

10. Pelayanan

Kesehatan  Orang
Dengan Gangguan
Jiwa (ODGJ) Berat

100%

100%

100%

(©)

L11. Pelayanan

Kesehatan  Orang
Terduga

Tuberkulosis

100%

100%

100%

(0)

L2. Pelayanan

Kesehatan Orang
Dengan Risiko
Terinfeksi Virus
Yang Melemahkan
Daya Tahan Tubuh
Manusia (Human
Immunodeficiency
Virus)

100%

100%

100%

(0)

Meningkatnya
Kepuasan
Masyarakat
Terhadap
Layanan

Kesehatan

Indeks Kepuasan
Masyarakat (IKM)

Perangkat Daerah

82

84,11

102,57 %

(©)
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Tabel 3.2. Pencapaian Kinerja Sasaran Strategis

Meningkatnya
Mutu

Kesehatan

Pelayanan
Dasar

dan Rujukan

Standar
Pelayanan
Minimal (SPM)
Bidang
Kesehatan

69,85%

82,25%

82,25%

100%

100%

100%

100%

Rumus IKU = Jumlah realisasi

kurun waktu satu tahun dibagi jumlah target Standar Pelayanan Minimal (SPM) Bidang Kesehatan yang ada di

Standar Pelayanan Minimal (SPM) Bidang Kesehatan diwilayah kerja dalam

wilayah kerja dalam kurun waktu satu tahun yang sama x 100%

Capaian Kinerja Tahun 2023

Hasil Perbandingan Realisasi Kinerja Tahun 2023 terhadap Tahun 2022

Hasil Perbandingan Capaian Kinerja Tahun 2023 terhadap Tahun 2022
Capaian Kinerja s.d. 2023 terhadap Target Kinerja akhir RPJMD (Tahun 2026)

100%
121,58 %
121,58 %

100%

Capaian 2023
terhadap
Standar

Nasional

100%

Capaian Sasaran

100%
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Sasaran Strategis Pemerintah Daerah “Kualitas Kesehatan” bertujuan untuk “
Meningkatkan Kuaitas SDM” merupakan salah satu upaya mencapai Misi
pertama RPJMD Kabupaten Purworejo Tahun 2021-2026 yaitu “Meningkatkan
Daya Saing Sumberdaya Manusia yang Unggul Dalam Arti Luas
Mengedepankan Kompetensi Keahlian dan Keilmuan yang Berbasis Pada
Religiusitas Masyarakat®. Sasaran Peangkat Daerah “Meningkatnya Mutu
Pelayanan Kesehatan Dasar dan Rujukan” yang bertujuan untuk menurunkan
Angka Kematian dan Angka Kesakitan dinilai belum berhasil (realiasai 48,17%
dari target 80%)

Capaian Indikator Kinerja Utama (IKU) Standar Pelayanan Minimal (SPM)
dijabarkan dalam 12 parameter sebagai berikut:

Pelayanan Kesehatan Ibu Hamil tercapai (100%)

Pelayanan Kesehatan Ibu Bersalin tercapai (100%)

Pelayanan Kesehatan Bayi Baru Lahir tercapai (100%)

Pelayanan Kesehatan Balita tercapai (100%)

Pelayanan Kesehatan Pada Usia Pendidikan Dasar tercapai (100%)
Pelayanan Kesehatan Pada Usia Produktif tercapai (100%)

Pelayanan Kesehatan Pada Usia Lanjut tercapai (100%)

Pelayanan Kesehatan Penderita Hipertensi tercapai (100%)

© 0 N o o s~ 0w DR

Pelayanan Kesehatan Penderita Diabetes Melitus tercapai (100%)

H
©

Pelayanan Kesehatan Orang Dengan Gangguan Jiwa (ODGJ) Berat
tercapai (100%)

Pelayanan Kesehatan Orang Terduga Tuberkulosis tercapai (100%)

B
A -

Pelayanan Kesehatan Orang Dengan Risiko Terinfeksi Virus Yang
Melemahkan Daya Tahan Tubuh Manusia (Human Immunodeficiency
Virus) tercapai (100%)
Analisis Capaian Kinerja
1. Pelayanan Kesehatan Ibu Hamil
a. Penyebab keberhasilan kinerja adalah:

1) Target sasaran adalah ibu hamil riil

2) Frekwensi pemeriksaan kehamilan sesuai standar

b. Analisis atas efisiensi penggunaan sumber daya



39

Efisiensi penggunaan sumber daya yang dilakukan untuk mencapai

Sasaran Strategis tersebut adalah dengan:

1) Bekerjasama dengan lintas sektor dan stakeholder terkait.

2) Menggunakan anggaran untuk aktivitas yang benar-benar
berpengaruh terhadap capaian target sehingga dapat
mengurangi penggunaan anggaran dengan efisiensi.

c. Analisis program yang menyebabkan keberhasilan pencapaian kinerja
dan tindak lanjut ke depan

Keberhasilan kinerja sasaran strategis tersebut disebabkan

optimalnya pelaksanaan Program Pemenuhan Upaya Kesehatan

Perorangan dan Upaya Kesehatan Masyarakat, Program

Peningkatan Kapasitas Sumber Daya Manusia Kesehatan,

Program Sediaan Farmasi, Alat Kesehatan dan Makanan Minuman

serta Program Pemberdayaan Masyarakat Bidang Kesehatan yang

dikelola oleh Dinas Kesehatan.

Untuk meningkatkan capaian kinerja, Pelayanan Kesehatan Ibu

Hamil ke depan Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo perlu:

1) Menyusun SOP penetapan/penghitungan sasaran/target.

2) Peningkatan Surveilans ibu hamil

3) Meningkatkan kerjasama lintas sektor

4) Mengusulkan insentif kader

5) Peningkatan kapasitas SDM dalam pelayanan KIA

2. Pelayanan Kesehatan lbu Bersalin
a. Penyebab keberhasilan kinerja adalah:
1) Target sasaran adalah ibu bersalin riil
2) Persalinan sesuai standar
b. Analisis atas efisiensi penggunaan sumber daya

Efisiensi penggunaan sumber daya yang dilakukan untuk mencapai

Sasaran Strategis tersebut adalah dengan:

1) Bekerjasama dengan lintas sektor dan stakeholder terkait .

2) Efisiensi penggunaan sumber daya yang dilakukan untuk
mencapai Sasaran Strategis tersebut adalah dengan

menggunakan anggaran untuk aktivitas yang benar-benar
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berpengaruh  terhadap capaian target sehingga dapat
mengurangi penggunaan anggaran.

c. Analisis program yang menyebabkan keberhasilan pencapaian kinerja
dan tindak lanjut ke depan
Keberhasilan kinerja sasaran strategis tersebut disebabkan oleh
optimalnya Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan
Upaya Kesehatan Masyarakat, Program  Peningkatan Kapasitas
Sumber Daya Manusia Kesehatan, Program Sediaan Farmasi,
Alat Kesehatan dan Makanan Minuman serta Program Pemberdayaan
Masyarakat Bidang Kesehatan yang dikelola oleh Dinas Kesehatan.
Untuk meningkatkan capaian kinerja, Pelayanan Kesehatan Ibu
Bersalin ke depan Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo perlu:
1) Menyusun SOP penetapan/penghitungan sasaran/target
2) Pembinaan dan peningkatan kapasitas tenaga kesehatan
3) Meningkatkan kerja sama lintas sektor dalam pemantapan P4K
4) Optimalisasi kemitraan dukun

3. Pelayanan Kesehatan Bayi Baru Lahir

a. Penyebab keberhasilan kinerja adalah:
1) Target sasaran adalah bayi baru lahir riil
2) Bayi baru lahir mendapat pelayanan kesehatan sesuai standar

b. Analisis atas efisiensi penggunaan sumber daya
Efisiensi penggunaan sumber daya yang dilakukan untuk mencapai
Sasaran Strategis tersebut adalah dengan menggunakan anggaran
untuk aktivitas yang benar-benar berpengaruh terhadap capaian
target sehingga dapat mengurangi penggunaan anggaran dengan
efisiensi.

c. Analisis program yang menyebabkan keberhasilan pencapaian
kinerja dan tindak lanjut ke depan
Keberhasilan kinerja sasaran strategis tersebut disebabkan oleh
optimalnya Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan
Upaya Kesehatan Masyarakat, Program  Peningkatan Kapasitas
Sumber Daya Manusia Kesehatan, Program Sediaan Farmasi,

Alat Kesehatan dan Makanan Minuman serta Program Pemberdayaan
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Masyarakat Bidang Kesehatan yang dikelola oleh Dinas Kesehatan.
Untuk meningkatkan capaian kinerja, Pelayanan Kesehatan Bayi Baru
Lahir ke depan Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo perlu:
1) Menyusun SOP penetapan/penghitungan sasaran/target
2) Sosialisasi kehalalan Imunisasi pada kelompok khusus
3) Peningkatan kerjasama lintas sektor
4) Optimalisasi kemitraan dukun
4. Pelayanan Kesehatan Balita
a. Penyebab keberhasilan kinerja adalah:
1) Target sasaran adalah balita riil
2) Layanan kesehatan balita sesuai standar
b. Analisis atas efisiensi penggunaan sumber daya
Efisiensi penggunaan sumber daya yang dilakukan untuk mencapai
Sasaran Strategis tersebut adalah dengan menggunakan anggaran
untuk aktivitas yang benar-benar berpengaruh terhadap capaian
target sehingga dapat mengurangi penggunaan anggaran dengan
efisiensi.
c. Analisis program yang menyebabkan keberhasilan
pencapaian kinerja dan tindak lanjut ke depan
Keberhasilan kinerja sasaran strategis tersebut disebabkan oleh
optimalnya Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan
dan Upaya Kesehatan Masyarakat, Program Peningkatan
Kapasitas Sumber Daya Manusia Kesehatan, Program Sediaan
Farmasi, Alat Kesehatan dan Makanan Minuman serta Program
Pemberdayaan Masyarakat Bidang Kesehatan yang dikelola oleh
Dinas Kesehatan.
Untuk meningkatkan capaian kinerja, Pelayanan Kesehatan Balita ke
depan Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo perlu:
1) Menyusun SOP Penetapan sasaran
2) Sosialisasi kehalalan Imunisasi pada kelompok khusus
3) Sweeping balita yang tidak ke posyandu

4) Peningkatan kerjasama lintas sector
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5) Peningkatan kapasitas kader dalam skrining tumbuh kembang

balita

5. Pelayanan Kesehatan pada Usia Pendidikan Dasar

a.

Penyebab keberhasilan kinerja adalah:

1) Usia Pendidikan Dasar mendapatkan layanan Kesehatan sesuai
standar

2) Kerjasama lintas sektor optimal

Analisis atas efisiensi penggunaan sumber daya

Efisiensi penggunaan sumber daya yang dilakukan untuk mencapai

Sasaran Strategis tersebut adalah dengan menggunakan anggaran

untuk aktivitas yang benar-benar berpengaruh terhadap capaian

target sehingga dapat mengurangi penggunaan anggaran.

Analisis program yang menyebabkan keberhasilan

pencapaian kinerja dan tindak lanjut ke depan

Keberhasilan kinerja sasaran strategis tersebut disebabkan oleh

optimalnya Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan

dan Upaya Kesehatan Masyarakat, Program Peningkatan

Kapasitas Sumber Daya Manusia Kesehatan, Program Sediaan

Farmasi, Alat Kesehatan dan Makanan Minuman serta Program

Pemberdayaan Masyarakat Bidang Kesehatan yang dikelola oleh

Dinas Kesehatan.

Untuk meningkatkan capaian kinerja, Pelayanan Kesehatan pada

Usia Pendidikan Dasar ke depan Dinas Kesehatan Kabupaten

Purworejo perlu Ke depan Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo

perlu:

1) Pendataan dan sweeping anak tidak sekolah di wilayah

2) Pendataan dan kerjasama dengan Lembaga Pendidikan Non
Formal

3) Penguatan TP-UKS tingkat Kabupaten

4) Penguatan TP-UKS tingkat Kecamatan

5) Peningkatan kerjasama lintas sector



43

6. Pelayanan Kesehatan pada Usia Produktif

a. Penyebab keberhasilan kinerja adalah:
1) Pemahaman masyarakat tentang pentingnya skrining kesehatan
2) Ada kegiatan Posbindu Institusi

b. Analisis atas efisiensi penggunaan sumber daya
Efisiensi penggunaan sumber daya yang dilakukan untuk mencapai
Sasaran Strategis tersebut adalah dengan menggunakan anggaran
untuk aktivitas yang benar-benar berpengaruh terhadap capaian
target sehingga dapat mengurangi penggunaan anggaran dengan
efisiensi.

c. Analisis program yang menyebabkan keberhasilan
pencapaian kinerja dan tindak lanjut ke depan
Ketidakberhasilan kinerja sasaran strategis tersebut disebabkan
oleh optimalnya Program Pemenuhan Upaya Kesehatan
Perorangan dan Upaya Kesehatan Masyarakat, Program
Peningkatan Kapasitas Sumber Daya Manusia Kesehatan,
Program Sediaan Farmasi, Alat Kesehatan dan Makanan Minuman
serta Program Pemberdayaan Masyarakat Bidang Kesehatan yang
dikelola oleh Dinas Kesehatan.
Untuk meningkatkan capaian kinerja, Pelayanan Kesehatan pada
Usia Produktif ke depan Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo
perlu:
1) Penguatan sosialisasi pentingnya skrining kesehatan sampai ke

masyarakat
2) Penguatan skrining Posbindu institusi dan masyarakat
3) Optimalisasi peran lintas sektor dalam mobilisasi sasaran
4) Pelatihan kader Posbindu PTM
7. Pelayanan Kesehatan pada Usia Lanjut
a. Penyebab keberhasilan kinerja adalah:
1) Adanya pemahaman masyarakat tentang pentingnya skrining
kesehatan usia lanjut

2) Partisipasi masyarakat
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Analisis atas efisiensi penggunaan sumber daya
Efisiensi penggunaan sumber daya yang dilakukan untuk mencapai
Sasaran Strategis tersebut adalah dengan menggunakan anggaran
untuk aktivitas yang benar-benar berpengaruh terhadap capaian
target sehingga dapat mengurangi penggunaan anggaran dengan
efisiensi.
Analisis program yang menyebabkan keberhasilan pencapaian
kinerja dan tindak lanjut ke depan
Keberhasilan kinerja sasaran strategis tersebut disebabkan oleh
optimalnya Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan
Upaya Kesehatan Masyarakat, Program  Peningkatan Kapasitas
Sumber Daya Manusia Kesehatan, Program Sediaan Farmasi,
Alat Kesehatan dan Makanan Minuman serta Program Pemberdayaan
Masyarakat Bidang Kesehatan yang dikelola oleh Dinas Kesehatan.
Untuk meningkatkan capaian kinerja, Pelayanan Kesehatan pada
Usia Produktif ke depan Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo perlu:
1) Penguatan sosialisasi dengan metode yang lebih tepat untuk
merubah peilaku
2) Mobile Posyandu Lansia

3) Optimalisasi peran lintas sektor dalam mobilisasi sasaran.

8. Pelayanan Kesehatan Penderita Hipertensi

a.

b.

C.

Penyebab keberhasilan kinerja adalah:

1) Target sasaran adalah penderita hipertensi riil

2) Masyarakat melakukan kegiatan skrining PTM

Analisis atas efisiensi penggunaan sumber daya

Efisiensi penggunaan sumber daya yang dilakukan untuk mencapai
Sasaran Strategis tersebut adalah dengan menggunakan anggaran
untuk aktivitas yang benar-benar berpengaruh terhadap capaian
target sehingga dapat mengurangi penggunaan anggaran dengan
efisiensi.

Analisis program yang menyebabkan keberhasilan
pencapaian kinerja dan tindak lanjut ke depan

Keberhasilan kinerja sasaran strategis tersebut disebabkan oleh
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optimalnya Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan
dan Upaya Kesehatan Masyarakat, Program Peningkatan
Kapasitas Sumber Daya Manusia Kesehatan, Program Sediaan
Farmasi, Alat Kesehatan dan Makanan Minuman serta Program
Pemberdayaan Masyarakat Bidang Kesehatan yang dikelola oleh
Dinas Kesehatan.

Untuk meningkatkan capaian kinerja, Pelayanan Kesehatan
Penderita Hipertensi ke depan Dinas Kesehatan Kabupaten
Purworejo perlu:

1) Meningkatkan cakupan skrining faktor risiko PTM terintegrasi

dengan kegiatan posyandu lansia
2) Optimalisasi peran lintas sektor dalam meningkatkan kesadaran

masyarakat untuk melakukan pemeriksaan rutin

9. Pelayanan Kesehatan Penderita Diabetes Melitus

a.

b.

C.

Penyebab keberhasilan kinerja adalah:

1) Penemuan kasus sama dengan target, karena kegiatan
skriningnya tinggi

2) Kesadaran masyarakat untuk melakukan pemeriksaan
meningkat

3) Peran upaya promosi kesehatan dapat dipahami oleh
masyarakat

Analisis atas efisiensi penggunaan sumber daya

Efisiensi penggunaan sumber daya yang dilakukan untuk mencapai

Sasaran Strategis tersebut adalah dengan menggunakan anggaran

untuk aktivitas yang benar-benar berpengaruh terhadap capaian

target sehingga dapat mengurangi penggunaan anggaran dengan

efisiensi.

Analisis program yang menyebabkan keberhasilan

pencapaian kinerja dan tindak lanjut ke depan.

Keberhasilan kinerja sasaran strategis tersebut disebabkan oleh

optimalnya Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan

dan Upaya Kesehatan Masyarakat, Program Peningkatan

Kapasitas Sumber Daya Manusia Kesehatan, Program Sediaan
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Farmasi, Alat Kesehatan dan Makanan Minuman serta Program

Pemberdayaan Masyarakat Bidang Kesehatan yang dikelola oleh

Dinas Kesehatan.

Untuk meningkatkan capaian Kkinerja, Pelayanan Kesehatan

Penderita Diabetes Melitusi ke depan Dinas Kesehatan Kabupaten

Purworejo perlu:

1) Penguatan sosialisasi pentingnya pelayanan kesehatan

2) Meningkatkan cakupan skrining faktor resiko PTM (usia prduktif
dan lansia)

3) Meningkatkan pemberdayaan masyarakat

4) Mengoptimalkan kader kesehatan desa

5) Peningkatan kerjasama lintas program dan lintas sektor

10. Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Orang Dengan Gangguan

Jiwa Berat

a.

b.

C.

Penyebab keberhasilan kinerja adalah:

1) Penemuan kasus ODGJ berat sesuai sasaran

2) Kesadaran masyarakat untuk melaporkan kasus ODGJ dan
pemantauan pengobatan rutin

Analisis atas efisiensi penggunaan sumber daya

Efisiensi penggunaan sumber daya yang dilakukan untuk mencapai

Sasaran Strategis tersebut adalah dengan menggunakan anggaran

untuk aktivitas yang benar-benar berpengaruh terhadap capaian

target sehingga dapat mengurangi penggunaan anggaran dengan

efisiensi.

Analisis program yang menyebabkan keberhasilan

pencapaian kinerja dan tindak lanjut ke depan.

Keberhasilan kinerja sasaran strategis tersebut disebabkan oleh

optimalnya Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan

dan Upaya Kesehatan Masyarakat, Program Peningkatan

Kapasitas Sumber Daya Manusia Kesehatan, Program Sediaan

Farmasi, Alat Kesehatan dan Makanan Minuman serta Program

Pemberdayaan Masyarakat Bidang Kesehatan yang dikelola oleh

Dinas Kesehatan.
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Untuk meningkatkan capaian kinerja, Pelayanan Kesehatan
Penderita ODGJ Berat ke depan Dinas Kesehatan Kabupaten
Purworejo perlu:
Penguatan TPKJM (Tim Pembina Kesehatan Jiwa Masyarakat)
tingkat Kabupaten dan Kecamatan
11. Pelayanan Kesehatan Orang Terduga Tuberkulosis
a. Penyebab keberhasilan kinerja adalah:
1) Optimalisasi kegiatan skrining terduga TBC
2) Masyarakat mau dilakukan pemeriksaan dahak bila batuk
b. Analisis atas efisiensi penggunaan sumber daya
Efisiensi penggunaan sumber daya yang dilakukan untuk mencapai
Sasaran Strategis tersebut adalah dengan menggunakan anggaran
untuk aktivitas yang benar-benar berpengaruh terhadap capaian
target sehingga dapat mengurangi penggunaan. Selain hal tersebut
didukung juga dengan adanya anggaran dari sumber lain yaitu Global
Fund ATM.
c. Analisis program yang menyebabkan keberhasilan pencapaian
kinerja dan tindak lanjut ke depan.
Keberhasilan kinerja sasaran strategis tersebut disebabkan oleh
optimalnya Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan
Upaya Kesehatan Masyarakat, Program  Peningkatan Kapasitas
Sumber Daya Manusia Kesehatan, Program Sediaan Farmasi,
Alat Kesehatan dan Makanan Minuman serta Program Pemberda
yaan Masyarakat Bidang Kesehatan yang dikelola oleh Dinas
Kesehatan.
Untuk meningkatkan capaian kinerja, Pelayanan Kesehatan
Pelayanan Kesehatan Orang Terduga Tuberkulosis ke depan Dinas
Kesehatan Kabupaten Purworejo perlu:
1) Penguatan kader terlatih untuk pencarian suspek
2) Penambahan kader TB dan meningkatkan Kerjasama lintas
program serta lintas sektor
12. Pelayanan Kesehatan Kesehatan orang dengan resiko terinfeksi virus

yang melemahkan daya tahan manusia (HIV)
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a. Penyebab keberhasilan kinerja
Kegiatan skrining HIV pada populasi berisiko (bumil, TBC dan WBP)
dan populasi kunci (WPS, LSL, Waria) optimal.

b. Analisis atas efisiensi penggunaan sumber daya

Efisiensi penggunaan sumber daya yang dilakukan untuk mencapai

Sasaran Strategis tersebut adalah dengan menggunakan anggaran

untuk aktivitas yang benar-benar berpengaruh terhadap capaian

target sehingga dapat mengurangi penggunaan anggaran. Selain hal
tersebut didukung juga dengan adanya anggaran dari sumber lain
yaitu Global Fund ATM.

c. Analisis program yang menyebabkan keberhasilan pencapaian
kinerja dan tindak lanjut ke depan

Keberhasilan kinerja sasaran strategis tersebut disebabkan oleh

optimalnya Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan

Upaya Kesehatan Masyarakat, Program  Peningkatan Kapasitas

Sumber Daya Manusia Kesehatan, Program Sediaan Farmasi,

Alat Kesehatan dan Makanan Minuman serta Program Pemberdayaan

Masyarakat Bidang Kesehatan yang dikelola oleh Dinas Kesehatan.

Untuk meningkatkan capaian kinerja, Pelayanan Kesehatan

Pelayanan Kesehatan Orang Terduga Tuberkulosis ke depan Dinas

Kesehatan Kabupaten Purworejo perlu:

1) Penguatan skrining HIV pada populasi berisiko (bumil, TBC dan
WBP) dan populasi kunci (WBS, LSL, Waria) serta pekerja di
tempat hiburan malam

2) Bekerjasama dengan penjangkau untuk mendata populasi kunci
dan skrining pada populasi kunci (WBS, LSL, Waria) serta pekerja
di tempat hiburan malam

3) Peningkatan kerjasama lintas program dan lintas sektor
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Tabel 3.3. Pencapaian Kinerja Sasaran Strategis

Meningkatnya
Kepuasan
Masyarakat
Terhadap Layanan

Kesehatan

Indeks Kepuasan
Masyarakat (IKM)
Perangkat Daerah

89,66

80

89,66

82

84,11

102,57

86

Rumus IKU = Nilai Hasil survey kepuasan masyarakat pada unit penyelenggara terhadap 9 (sembilan) unsur penilaian

Capaian Kinerja Tahun 2023

Hasil Perbandingan Realisasi Kinerja Tahun 2023 terhadap Tahun 2022

Hasil Perbandingan Capaian Kinerja Tahun 2023 terhadap Tahun 2022

Capaian Kinerja s.d. 2023 terhadap Target Kinerja akhir RPIJMD (Tahun 2026)

102,57
105,13
%
114,39
%
86

Capaian 2022
terhadap Standar

Nasional

Capaian Sasaran

102,57%
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Sasaran strategis Pemerintah Daerah “Terwujudnya Birokrasi yang
Kapabel” bertujuan untuk “ Meningkatkan Tata Kelola Kelembagaan”
merupakan salah satu upaya mencapai Misi keempat RPJMD Kabupaten
Purworejo Tahun 2021-2026 yaitu “Meningkatkan Daya Saing Kualitas
Pelayanan Publik dan Penyelenggaraan Pemerintahan yang Baik (good
governance)‘. Sasaran Perangkat Daerah “Meningkatnya Kepuasan
Masyarakat terhadap Layanan Kesehatan” yang bertujuan untuk
Peningkatan Kualitas Pelayanan Publik dinilai berhasil (realiasai 84,11 dari
target 82)
Berdasarkan hasil pengukuran terhadap Indikator Kinerja Utama yaitu
Indeks Kepuasan Masyarakat (IKM) dengan kriteria tercapai (102,57%)
a. Analisis yang mendukung keberhasilan kinerja

1) Terdapat Standar Pelayanan Operasional.

2) Petugas memberikan pelayanan sesuai SOP

3) Respon cepat terhadap keluhan pelanggan
b. Analisis atas efisiensi penggunaan sumber daya
Efisiensi penggunaan sumber daya yang dilakukan untuk mencapai
Sasaran Strategis tersebut adalah dengan menggunakan anggaran untuk
aktivitas yang benar-benar berpengaruh terhadap capaian target sehingga
dapat mengurangi penggunaan anggaran dengan efisiensi sebesar (7,41%)
atau sebesar Rp 15.176.690.148 dari anggaran sebesar Rp
204.604.259.057 digunakan sebesar Rp 189.427.568.909
c. Analisis program yang menyebabkan keberhasilan pencapaian kinerja

dan tindak lanjut ke depan
Program yang mendukung pencapaian kinerja Indeks Kepuasan
Masyarakat (IKM) adalah Program Penunjang Urusan Pemerintahan
Daerah Kabupaten/Kota. Ke depan Dinas Kesehatan akan melakukan
perbaikan dengan:
1) Meningkatkan kualitas Sumber Daya Aparatur
2) Meningkatkan kualitas perencanaan, penganggaran dan evaluasi kinerja
3) Meningkatkan implementasi reward dan punishment dalam pelaksanaan

kinerja
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2. Target dan Realisasi Kinerja Program, Kegiatan serta Sub Kegiatan Tahun 2023
Berdasarkan Perjanjian Kinerja yang telah ditetapkan di Tahun 2023 serta
untuk mendukung Sasaran Strategis yang telah ditetapkan Dinas Kesehatan
Kabupaten Purworejo melaksanakan 5 program dengan 16 kegiaatan dan 105
sub kegiatan Realisasi kinerja dibandingkan target yang telah ditetapkan tahun
2023 sebagai berikut:
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Tabel 3.5
Target dan Realisasi Kinerja Program, Kegiatan serta Sub Kegiatan Tahun 2023
UPAYA
N URAIAN PROGRAM/ CAPAIA | PERMASALAHA MENGATASI
(0] KEGIATAN VAREET RIZALIEAE] N % N PERMASALAHA
N
1 4 5 6 7 8 9 10 11
1 Persentase Persentase
Program Penunjang Urusan Pelaksanaan Pelaksanaan
Pemerintahan Daerah Penunjang Urusan 100 % Penunjang Urusan 100 % 100,00%
Kabupaten/ Kota Pemerintahan Daerah Pemerintahan Daerah
Kabupaten Kabupaten
Jumlah Dokumen Jumlah Dokumen
Perencanaan, Perencanaan, Perencanaan,
Penganggaran dan Evaluasi | Penganggaran, dan 7 dokumen | Penganggaran, dan 7 dokumen | 100,00%
Kinerja Perangkat Daerah Evaluasi Kinerja Evaluasi Kinerja
Perangkat Daerah Perangkat Daerah
Penyusunan Dokumen Jumlah Dokumen Jumlah Dokumen
Perencanaan Perangkat Perencanaan Perangkat 15 Dokumen Perencanaan Perangkat 15 Dokumen 100,00%
Daerah Daerah Daerah
Jumlah Dokumen RKA- Jumlah Dokumen RKA-
Koordinasi dan Penyusunan SKP.D dan ITapo_ran SKP.D dan ITapo_ran
Hasil Koordinasi 1 Dokumen Hasil Koordinasi 1 Dokumen 100,00%
Dokumen RKA-SKPD
Penyusunan Dokumen Penyusunan Dokumen
RKA-SKPD RKA-SKPD
Jumlah Dokumen Jumlah Dokumen
N Perubahan RKA-SKPD Perubahan RKA-SKPD
goirdmas::daaninyu;l:(n:n dan Laporan Hasil 1 Dok dan Laporan Hasil 1 Dok 100.00%
Slc(apquen erubanhan ] Koordinasi Penyusunan okumen Koordinasi Penyusunan okumen el
Dokumen Perubahan Dokumen Perubahan
RKA-SKPD RKA-SKPD
Jumlah Dokumen DPA- Jumlah Dokumen DPA-
Koordinasi dan SKF’_D dan ITapo_ran SKF’_D dan ITapo_ran
Penyusunan DPA-SKPD Hasil Koordinasi 1 Dokumen Hasil Koordinasi 1 Dokumen 100,00%
Penyusunan Dokumen Penyusunan Dokumen
DPA-SKPD DPA-SKPD
Jumlah Dokumen Jumlah Dokumen
Perubahan DPA-SKPD Perubahan DPA-SKPD
Koordinasi dan Penyusunan dan Laporan Hasil dan Laporan Hasil
Perubahan DPA-SK>Il3D Koordir?asi Penyusunan 1 Dokumen Koordir?asi Penyusunan 1 Dokumen 100,00%
Dokumen Perubahan Dokumen Perubahan
DPA-SKPD DPA-SKPD
Evaluasi Kinerja Perangkat Jumiah .LaPO“"?” Jumlah .LaPC”%”
Evaluasi Kinerja 6 Laporan Evaluasi Kinerja 6 Laporan 100,00%

Daerah

Perangkat Daerah

Perangkat Daerah
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UPAYA
N URAIAN PROGRAM/ CAPAIA | PERMASALAHA MENGATASI
0 KEGIATAN TARGET REALISASI N % N PERMASALAHA
N
1 4 5 6 7 8 9 10 11
Persentase Layanan Persentase Layanan
Administrasi Keuangan Administrasi Administrasi
Perangkat Daerah Keuangan Perangkat 100 % Keuangan Perangkat 100 % 100,00%
Daerah Daerah
. . Jumlah Orang yang Jumlah Orang yang
.‘?Sgﬁ‘ggﬁ’gﬁ' dan Menerima Gaji dan 1493 | 09U | venerima Gaji dan 1493 | Orand/bula |00 000,
Tunjangan ASN Tunjangan ASN
Jumlah Dokumen Jumlah Dokumen
Pelaksanaan Penatausahaan Penatausahaan dan Penatausahaan dan
dan Pengujian/Verifikasi . . 12 Dokumen . . 12 Dokumen 100,00%
Keuangan SKPD Pengujian/Verifikasi Pengujian/Verifikasi
Keuangan SKPD Keuangan SKPD
Jumlah Dokumen Jumlah Dokumen
Koordinasi dan Pelaksanaan Koordinasi dan Koordinasi dan
Akuntansi SKPD Pelaksanaan Akuntansi 24 Dokumen Pelaksanaan Akuntansi 24 Dokumen 100,00%
SKPD SKPD
Jumlah Laporan Jumlah Laporan
— Keuangan Akhir Tahun Keuangan Akhir Tahun
Tahun Hasil Koordinasi 6 Laporan Hasil Koordinasi 6 Laporan 100,00%
SKPD Penyusunan Laporan Penyusunan Laporan
Keuangan Akhir Tahun Keuangan Akhir Tahun
SKPD SKPD
Pengelolaan dan Penyiapan
Bahan Tanggapan Jumlah Dokumen 1 Dokumen Jumlah Dokumen 1 Dokumen 100,00%
. Bahan Tanggapan Bahan Tanggapan
Pemeriksaan
Jumlah Laporan Jumlah Laporan
Keuangan Bulanan/ Keuangan Bulanan/
Koordinasi dan Penyusunan Triwulanan/ Semesteran Triwulanan/ Semesteran
Laporan Keuangan SKPD_dan_ Laporan SKPD_dan_ Laporan
. Koordinasi Penyusunan 26 Laporan Koordinasi Penyusunan 26 Laporan 100,00%
Bulanan/Triwulanan/Semester
an SKPD Laporan Keuangan Laporan Keuangan
Bulanan/ Bulanan/
Triwulanan/Semesteran Triwulanan/Semesteran
SKPD SKPD
Persentase Layanan Persentase Layanan
Administrasi Barang Milik Administrasi Barang Administrasi Barang
Daerah pada Perangkat Milik Daerah (BMD) 100 % Milik Daerah (BMD) 100 % 100,00%
Daerah pada Perangkat pada Perangkat
Daerah Daerah
Eggﬁ?jﬁ;ﬁ%ggﬁ;ﬁ“ﬁfn Jumlah Rencana B Jumlah Rencana B
Kebutuhan Barang Milik 1 Dokumen Kebutuhan Barang Milik 1 Dokumen 100,00%
Daerah
SKPD Daerah SKPD Daerah SKPD
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UPAYA
N URAIAN PROGRAM/ CAPAIA | PERMASALAHA MENGATASI
o KEGIATAN TARGET REALISASI N % N PERMASALAHA
N
1 4 5 6 7 8 9 10 11
Pengamanan Barang Milik Jumlah Dokumen Jumlah Dokumen
Daerah SKPD Pg_ngamanan Barang 1 Dokumen Pg_ngamanan Barang 1 Dokumen 100,00%
Milik Daerah SKPD Milik Daerah SKPD
Jumlah Laporan Hasil Jumlah Laporan Hasil
Pembinaan, Pengawasan, Pembinaan, Pembinaan,
dan Pengendalian Barang Pengawasan, dan Pengawasan, dan
Milik Pengendalian Barang 1 Laporan Pengendalian Barang 1 Laporan 100,00%
Daerah pada SKPD Milik Daerah pada Milik Daerah pada
SKPD SKPD
Jumlah Laporan Jumlah Laporan
Rekonsiliasi dan Penyusunan Rekonsiliasi dan Rekonsiliasi dan
Laporan Barang Milik Daerah | Penyusunan Laporan 1 Laporan Penyusunan Laporan 1 Laporan 100,00%
pada SKPD Barang Milik Daerah Barang Milik Daerah
pada SKPD pada SKPD
Jumlah Laporan Jumlah Laporan
Penatausahaan Barang Milik Penatausahaan Barang Penatausahaan Barang
Daerah pada SKPD Milik Daerah pada 1 Laporan Milik Daerah pada 1 Laporan 100,00%
SKPD SKPD
Persentase Layanan Persentase Layanan
Administrasi Kepegawaian Admlnlstrs_al 100 % Admlnlstrs_al 100 % 100,00%
Perangkat Daerah Kepegawaian Kepegawaian
Perangkat Daerah Perangkat Daerah
Jumlah Dokumen Jumlah Dokumen
Pendataan dan Pengolahan Pendataan dan Pendataan dan
- - ; Pengolahan 1 Dokumen Pengolahan 1 Dokumen 100,00%
Administrasi Kepegawaian . ; 1 ;
Administrasi Administrasi
Kepegawaian Kepegawaian
Jumlah Dokumen Jumlah Dokumen
Momtqnng,_EvaIuash dan_ MonltorlrjgI EvaI‘uasll, 1 Dokumen MonltorlrjgI EvaI‘uasll, 1 Dokumen 100,00%
Penilaian Kinerja Pegawai dan Penilaian Kinerja dan Penilaian Kinerja
Pegawai Pegawai
Administrasi Umum Pers_en_tase I__ayanan Pers_en_tase I__ayanan
Perangkat Daerah Administrasi Umum 100 % Administrasi Umum 100 % 100,00%
Perangkat Daerah Perangkat Daerah
. Jumlah Paket Jumlah Paket
Penyediaan Komponen . .
Instalasi Listrik/Penerangan K_om_ponen Instalasi K_om_ponen Instalasi
Bangunan Listrik/Penerangan 1 Paket Listrik/Penerangan 1 Paket 100,00%
Bangunan Kantor yang Bangunan Kantor yang
Kantor P s
Disediakan Disediakan
Penyediaan Peralatan Rumah Jumlah Paket Peralatan Jumlah Paket Peralatan
Rumah Tangga yang 1 Paket Rumah Tangga yang 1 Paket 100,00%
Tangga N A
Disediakan Disediakan
Penyediaan Bahan Logistik Jumlah Paket Bahan 1 Paket Jumlah Paket Bahan 1 Paket 100,00%

Kantor

Logistik Kantor yang

Logistik Kantor yang
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UPAYA
N URAIAN PROGRAM/ CAPAIA | PERMASALAHA MENGATASI
o KEGIATAN TARGET REALISASI N % N PERMASALAHA
N
1 4 5 7 8 9 10 11
Disediakan Disediakan
Jumlah Paket Barang Jumlah Paket Barang
Senyedlaan Barang Cetakan Cetakan dan 1 Paket Cetakan dan 1 Paket 100,00%
an Penggandaan Penggandaan yang Penggandaan yang
Disediakan Disediakan
Jumlah Paket Jumlah Paket
Penyediaan Bahan/Material Bahan/Material yang 1 Paket Bahan/Material yang 1 Paket 100,00%
Disediakan Disediakan
Jumlah Laporan Jumlah Laporan
Fasilitasi Kunjungan Tamu Fasilitasi Kunjungan 12 Laporan Fasilitasi Kunjungan 12 Laporan 100,00%
Tamu Tamu
Jumlah Laporan Jumlah Laporan
Penyelenggaraan Rapat Penyelenggaraan Rapat Penyelenggaraan Rapat
Koordinasi dan Konsultasi yelengg P 12 Laporan yelengg P 12 Laporan 100,00%
SKPD Koord|nas_| dan Koordmas_l dan
Konsultasi SKPD Konsultasi SKPD
Penatausahaan Arsip Dinamis Jumlah Dokumen _ Jumlah Dokumen _
pada SKPD Pz_anata}usahaan Arsip 4 Dokumen Pt_anata}usahaan Arsip 4 Dokumen 100,00%
Dinamis pada SKPD Dinamis pada SKPD
- Barang Milik Daerah Barang Milik Daerah
Pengadaan Barang Milik . -
Daerah Penunjang Urusan (BMD) Penunje_lng 1 Jenis (BMD) Penunje_lng 1 Jenis 100,00%
Pemerintah Daerah Urusan Pemerl_ntah Urusan Pemerl_ntah
Daerah yang Diadakan Daerah yang Diadakan
Pengadaan Mebel Jumlah. Paket Mebel 40 Unit Jumlah. Paket Mebel 40 Unit 100,00%
yang Disediakan yang Disediakan
Jumlah Unit Peralatan Jumlah Unit Peralatan
Pengadaan Peralatan dan dan Mesin Lainnya yang 3 Unit dan Mesin Lainnya yang 3 Unit 100,00%
Mesin Lainnyaa o S
Disediakan Disediakan
Jumlah Laporan Jumlah Laporan
Penyediaan Jasa Penunjang | Penyediaan Jasa Penyediaan Jasa
Urusan Pemerintah Daerah Penunjang Urusan s Laporan Penunjang Urusan 3 Laporan 100,00%
Pemerintahan Daerah Pemerintahan Daerah
Penyediaan Jasa Surat Jumlah Laporan Jumlah Laporan
Penyediaan Jasa Surat 12 Laporan Penyediaan Jasa Surat 12 Laporan 100,00%
Menyurat
Menyurat Menyurat
Jumlah Laporan Jumlah Laporan
Penyediaan Jasa Komunikasi Penyediaar_] Jasa Penyediaar_] Jasa
Sumber Daya Air dan Listrik ' | Komunikasi, Sumber 12 Laporan Komunikasi, Sumber 12 Laporan 100,00%
Daya Air dan Listrik Daya Air dan Listrik
yang Disediakan yang Disediakan
Jumlah Laporan Jumlah Laporan
Penyediaan Jasa Pelayanan Penyediaan Jasa Penyediaan Jasa
Umum Kantor Pelayanan Umum 12 Laporan Pelayanan Umum 12 Laporan 100,00%
Kantor yang Disediakan Kantor yang Disediakan
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UPAYA
N URAIAN PROGRAM/ CAPAIA | PERMASALAHA MENGATASI
o KEGIATAN TARGET REALISASI N % N PERMASALAHA
N
1 4 5 7 8 9 10 11
Barang Milik Daerah Barang Milik Daerah
Pemeliharaan Barang Milik (BMD) Penunjang (BMD) Penunjang
Daerah Penunjang Urusan Urusan Pemerintahan 7 Jenis Urusan Pemerintahan 7 Jenis 100,00%
Pemerintah Daerah Daerah yang Daerah yang
Dipelihara Dipelihara
Penyediaan Jasa Jumlah Kendaraan Jumlah Kendaraan
Pemeliharaan, Biaya Perorangan Dinas atau Perorangan Dinas atau
Pemeliharaan, dan Pajak Kendaraan Dinas . Kendaraan Dinas . 0
Kendaraan Perorangan Dinas | Jabatan yang Dipelihara 1 Unit Jabatan yang Dipelihara 1 Unit 100,00%
atau Kendaraan Dinas dan dibayarkan dan dibayarkan
Jabatan Pajaknya Pajaknya
Penyediaan Jasa nglah Kende_traan nglah Kende_traan
. - Dinas Operasional atau Dinas Operasional atau
Pemeliharaan, Biaya Lapangan yan Lapangan yan
Pemeliharaan, Pajak dan apangan yang 1 Unit apangan yang 1 Unit 100,00%
- . Dipelihara dan Dipelihara dan
Perizinan Kendaraan Dinas B : B :
- dibayarkan Pajak dan dibayarkan Pajak dan
Operasional atau Lapangan 2. -2
Perizinannya Perizinannya
Pemeliharaan Mebel qulgh Mebel yang 122 Unit qulgh Mebel yang 122 Unit 100,00%
Dipelihara Dipelihara
. Jumlah Peralatan dan Jumlah Peralatan dan
Pem_ellha_raan Peralatan dan Mesin Lainnya yang 64 Unit Mesin Lainnya yang 64 Unit 100,00%
Mesin Lainnya - o
Dipelihara Dipelihara
Pemeliharaan/Rehabilitasi Jumlah Gedung Kantor Jumlah Gedung Kantor
Gedung Kantor dan dan Bangunan Lainnya 3 Unit dan Bangunan Lainnya 3 Unit 100,00%
Bangunan yang yang
Lainnya Dipelihara/Direhabilitasi Dipelihara/Direhabilitasi
Pemeliharaan/Rehabilitasi Jumlah Sarana dan Jumlah Sarana dan
Sarana dan Prasarana Prasarana Gedung Prasarana Gedung
Gedung Kantor atau Bangunan 8 Unit Kantor atau Bangunan 8 Unit 100,00%
Kantor atau Bangunan Lainnya yang Lainnya yang
Lainnya Dipelihara/Direhabilitasi Dipelihara/Direhabilitasi
Luas Tanah yang Luas Tanah yang
Pemeliharaan/Rehabilitasi Dilakukan Dilakukan o
Tanah Pemeliharaan/Rehabilit 112 Ha Pemeliharaan/Rehabilit 1712 Ha 100,00%
asi asi
2 Persentase Persentase
Ketercapaian Faskes Ketercapaian Faskes
yang yang
E;(;%La;?aﬁeg?g:]amanagzzﬁa Menyelenggarakan Menyelenggarakan
9 Pelayanan untuk 100 % Pelayanan untuk 100 % 100,00%

Upaya Kesehatan
Masyarakat

Upaya Kesehatan
Masyarakat dan Upaya
Kesehatan

Perorangan

Upaya Kesehatan
Masyarakat dan Upaya
Kesehatan

Perorangan
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UPAYA
N URAIAN PROGRAM/ CAPAIA | PERMASALAHA MENGATASI
0 KEGIATAN LalfielSls MZAAS N % N PERMASALAHA
N
1 4 5 7 9 10 11
Fasilitas Kesehatan Fasilitas Kesehatan
dan Lembaga yang dan Lembaga yang
Penyediaan Fasilitas Mendukung Fasilitas Mendukung Fasilitas
Pelayanan Kesehatan untuk Pelayanan Kesehatan _ Pelayanan Kesehatan _
untuk Upaya 30 Unit untuk Upaya 30 Unit 100,00%
UKM dan UKP Kewenangan
Daerah Kabupaten Kota Kesehatan Masyarakat Kesehatan Masyarakat
dan Upaya Kesehatan dan Upaya Kesehatan
Perorangan Sesuai Perorangan Sesuai
Standar Standar
Jumlah Fasilitas Jumlah Fasilitas
Kesehatan Lainnya Kesehatan Lainnya
Pengembangan Fasilitas ang Ditingkatkan . ang Ditingkatkan .
Kesghatan L%innya éargna, P?asarana, Alat 2 Unit éargna, P?asarana, Alat 2 Unit 100,00%
Kesehatan dan SDM Kesehatan dan SDM
agar Sesuai Standar agar Sesuai Standar
Jumlah Sarana, Jumlah Sarana,
Prasarana dan Alat Prasarana dan Alat
Rehabilitasi dan Pemeliharaan | Kesehatan yang Telah . Kesehatan yang Telah .
Puskesmas Dilakukan Fglehgbilitasi 4 Unit Dilakukan F;/ehgbilitasi 4 Unit 100,00%
dan Pemeliharaan Oleh dan Pemeliharaan Oleh
Puskesmas Puskesmas
Jumlah Sarana, Jumlah Sarana,
Prasarana dan Alat Prasarana dan Alat
I . Kesehatan yang Telah Kesehatan yang Telah
Rehabilitasi dan Pemeliharaan |- an Rehabilitasi 1 Unit dilakukan Rehabilitasi 1 Unit 100,00%
Fasilitas Kesehatan Lainnya d . )
an Pemeliharaan oleh dan Pemeliharaan oleh
Fasilitas Kesehatan Fasilitas Kesehatan
Lainnya Lainnya
Jumlah Alat Jumlah Alat
Pengadaan Alat Kesehatan/Alat Kesehatan/Alat
Kesghatan_/_AIat Penunjang Pen_u_njang Medik 178 Unit Pen_u_njang Medik 178 Unit 100,00%
Medik Fasilitas Fasilitas Pelayanan Fasilitas Pelayanan
Pelayanan Kesehatan Kesehatan yang Kesehatan yang
Disediakan Disediakan
. Jumlah Obat dan Jumlah Obat dan
Pengadaan Obat, Vaksin Vaksin yang Disediakan 33 Paket Vaksin yang Disediakan 33 Paket 100,00%
Pengadaan Bahan Habis Jumlah Bahan Habis Jumlah Bahan Habis
Pakai Pakai yang Disediakan 33 Paket Pakai yang Disediakan 33 Paket 100,00%
Jumlah Alat Jumlah Alat
Pemeliharaan Rutin dan Kesehatan/Alat Kesehatan/Alat
Berkala Alat Kesehatan/Alat Penunjang Medik 300 Unit Penunjang Medik 300 Unit 100,00%

Penunjang Medik Fasilitas
Pelayanan Kesehatan

Fasilitas Layanan
Kesehatan yang
Terpelihara Sesuai

Fasilitas Layanan
Kesehatan yang
Terpelihara Sesuai
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UPAYA
N URAIAN PROGRAM/ CAPAIA | PERMASALAHA MENGATASI
0 KEGIATAN LalfielSls MZAAS N % N PERMASALAHA
N
1 4 5 7 9 10 11
Standar Standar
Jumlah Distribusi Alat Jumlah Distribusi Alat
Distribusi Alat Kesehatan Kesehatan, Obat, Kesehatan, Obat,
) ' Vaksin, Bahan Medis Vaksin, Bahan Medis
Obat, Vaksin, Bahan Medis - . - .
Habis Pakai (BMHP) Habis Pakai (BMHP), Habis Pakai (BMHP),
. ! Makanan dan Minuman 1 Paket Makanan dan Minuman 1 Paket 100,00%
Makanan dan Minuman ke S S
e yang di Distribusikan ke yang di Distribusikan ke
Puskesmas serta Fasilitas
Kesehatan Lainnya Pus]gesmas serta Pus]gesmas serta
Fasilitas Kesehatan Fasilitas Kesehatan
Lainnya Lainnya
Penyediaan Layanan Fasilitas Kezehatan Fasilitas Kezehatan
Kesehatan untuk UKM dan yang Penyediaan . yang Penyediaan .
UKP Ruiukan Tingkat Layanan Kesehatan 29 Unit Layanan Kesehatan 29 Unit 100,00%
Daerah Kabu ate?]/Kota untuk UKM dan UKP untuk UKM dan UKP
p Sesuai Standar Sesuai Standar
1. Menyusun
SOP Penetapan
1. Perencanaan sasaran
sasaran ibu hamil | 2. Peningkatan
lebih tinggi dari Surveilans lbu
Jumlah Ibu Hamil yang Jumlah Ibu Hamil yang %idﬁaiﬁﬁi?uan gagng Katan
Pengelolaan Pelayanan Mendapatkan Mendapatkan " gka
. 9.091 Orang 7401 Orang 81,41% 2. K1 Akses kerjasama lintas
Kesehatan lbu Hamil Pelayanan Kesehatan Pelayanan Kesehatan 3. Erekwensi sektor
Sesuai Standar Sesuai Standar ) ) :
pemeriksaan 4. Mengusulkan
kehamilan tidak Insentif kader
memenuhi 5. Peningkatan
standar kapasitas SDM
dalam pelayanan
KIA
1. Menyusun
1. Perencanaan SOP Penetapan
sasaran ibu sasaran
Jumlah Ibu Bersalin Jumlah Ibu Bersalin b_erse_tlln I?b'h 2. Pemb_lnaan
Pengelolaan Pelayanan yang Mendapatkan yang Mendapatkan tinggi dari pada dan peningkatan
9.082 Orang 7501 Orang 82,59% ibu bersalin riil kapasita Tenaga

Kesehatan Ibu Bersalin

Pelayanan Kesehatan
Sesuai Standar

Pelayanan Kesehatan
Sesuai Standar

2. Persalinan Non
Faskes

3. Persalinan
Dukun

Kesahatan

3. Peningkatan
kerjasama lintas
sektor dalam
pemantapan P4K
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4, Optimalisasi
kemitraan dukun.

Pengelolaan Pelayanan

Jumlah Bayi Baru Lahir
yang Mendapatkan

Jumlah Bayi Baru Lahir
yang Mendapatkan

1. Perencanaan
sasaran bayi baru
lahir lebih tinggi
dari pada bayi

1. Menyusun
SOP Penetapan
sasaran

2. Sosialisasi
kehalalan
Imunisasi pada

Kesehatan Bayi Baru Lahir Pelayanan Kesehatan 9.062 Orang Pelayanan Kesehatan 7493 Orang 82,69% l23a|r3u Iahllrlzul kelmpok khusus.
Sesuai Standar Sesuai Standar <. Fenolakan 3. Peningkatan
imunisasi HB 0 kerjasama lintas
3. Persalinan
dukun sektor‘ L
4. Optimalisasi
kemitraan dukun
1. Menyusun
SOP Penetapan
sasaran
2. Sosialisasi
kehalalan
Imunisasi pada
1. Perencanaan kelmpok khusus.
Jumlah Balita yang Jumlah Balita yang sasaran balita 3. Peningkatan
Pengelolaan Pelayanan Mendapatkan Mendapatkan lebih tinggi dari kerjasama lintas
Kesehatan Balita Pelayanan Kesehatan 44.881 Orang Pelayanan Kesehatan 41372 Orang 92,18% pada balita riil sektor
Sesuai Standar Sesuai Standar 2. Penolakan 4. Peningkatan
imunisasi Kapasitas Kader
dalam skrining
tumbuh kembang
balita
5. Sweeping
balita yang tidak
ke posyandu.
1. Usia 1. Pendataan dan
- - Pendidikan Dasar | sweeping anak
Pengelolaan Pelayanan Jumlellh. Anak Usia Jumlellh. Anak Usia yang tidak tidak sekolah di
Kesehatan pada Usia Pendidikan Dasar yang 126.67 Pendidikan Dasar yang sekolah belum wilayah
L Mendapatkan ' Orang Mendapatkan 99744 Orang 78,74%
Pendidikan Pelayanan Kesehatan 2 Pelayanan Kesehatan terdata dan 2. Pendataan dan
Dasar S ; ; terskrining. kerjasama
esuai Standar Sesuai Standar B
2. Usia dengan Lembaga

Pendidikan dasar

Pendidikan Non
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di Lembaga Formal
Pendidikan Non 3. Penguatan TP-
Formal belum UKS tingkat
terjangkau Kabupaten
layanan. 4. Penguatan TP-
3. Kurangnya UKS tingkat
kordinasi dengan | Kecamatan
Dindikbud dan
Kemenag
1. Penguatan
sosialisasi
pentingnya
skrining
1. Kurang kesehatan
Sosialisasi sampai ke
pentingnya masyarakat
Jumlah Penduduk Usia Jumlah Penduduk Usia skrining 2. Penguatan
Pengelolaan Pelayanan Produktif yang Produktif yang 30308 kesehatan skrining posbindu
Kesehatan pada Usia Mendapatkan 511516 Orang Mendapatkan 0 Orang 59,25% sampai ke ke institusi dan
Produktif Pelayanan Kesehatan Pelayanan Kesehatan masyarakat. masyarakat
Sesuai Standar Sesuai Standar 2. Kurang 3. Pelatihan
maksimalnya kader Posbindu
kegiatan PTM
posbindu institusi | 4. Optimalisasi
peran lintas
sektor dalam
mobilisasi
sasaran.
1. Kurang Sosiaias |
[S)gstlﬁ::;?;; dengan r_netoda
pelayanan yang lebih tepat
Jumlah Penduduk Usia Jumlah Penduduk Usia kesehatan usia untuk merubah
Pengelolaan Pelayanan Lanjut yang 132.45 Lanjut yang 10286 lanjut sampai ke perilakL_j.
Kesehatan pada Usia Lanjut Mendapatkan 0‘ Orang Mendapatkan 2 Orang 77,66% masyarakat 2. Mobile
Pelayanan Kesehatan Pelayanan Kesehatan 2. Mobilisa: s.i Posyandu Lansia
Sesuai Standar Sesuai Standar e 3. Optimalisasi
lansia terbatas. pur
3. Partisipasi pelr(an "dnt?s
masyarakat se tc.).r alam
mobilisasi
kurang

sasaran.
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UPAYA
N URAIAN PROGRAM/ CAPAIA | PERMASALAHA MENGATASI
o KEGIATAN TARGET REALISASI N % N PERMASALAHA
N
1 4 5 7 9 10 11
1. Meningkatkan
cakupan skrining
l:(LésPuegteicr;;ukan fak_tor resik_o PTM
: terintegrasi
iesua| tlf(:lrg_et{ dengan kegiatan
Jumlah Penderita Jumlah Penderita selz:ier:r? r(]eg;a an posbindu dan
Pengelolaan Pelayanan Hipertensi yang Hipertensi yang masih ?en)cljah posyandu lansia
Kesehatan Penderita Mendapatkan 249265 Orang Mendapatkan 61663 Orang 24,74% 2. Masyarakat 2. Optimalisasi
Hipertensi Pelayanan Kesehatan Pelayanan Kesehatan tiaak merasa peran lintas
Sesuai Standar Sesuai Standar : : sektor dalam
sakit, sehingga meningkatkan
tidak melakukan kesadaran
I;eTﬁj\lﬂatan skrining masyarakat untuk
pemeriksaan
rutin.
Jumlah Penderita Jumlah Penderita
Pengelolaan Pelayanan Diabetes Melitus yang Diabetes Melitus yang
Kesehatan Penderita Diabetes | Mendapatkan 8942 Orang Mendapatkan 9327 Orang 104,31%
Melitus Pelayanan Kesehatan Pelayanan Kesehatan
Sesuai Standar Sesuai Standar
1. Penemuan
kasus ODGJ
berat masih
rendah Penguatan
Jumlah Orang yang Jumlah Orang yang 2. Kurangnya TPKJIM (Tim
Pengelolaan Pelayanan Mendapatkan Mendapatkan kesadaram Pembina
éesehatan Orang Dengan Pelayanan Kesehatan 5926 Orang Pelayanan Kesehatan 3880 Orang 65.47% masyarakat untuk | Kesehatan Jiwa
angguan Orang dengan Orang dengan melaporkan Masyarakat)
Jiwa Berat Gangguan Jiwa Berat Gangguan Jiwa Berat kasus ODGJ dan | tingkat
Sesuai Standar Sesuai Standar pemantauan Kabupaten dan
pengobatan rutin Kecamatan
3. Masih ada
penderita
dipasung
1. Meningkatkan
1.Kurangnya pencarian suspek
Jumlah Orang Terduga Jumlah Orang Terduga geé\c;rlartl iu_spek E]enlfalﬁ' A rumah
Pengelolaan Pelayanan Menderita Tuberkulosis Menderita Tuberkulosis -Lompetensi 2u ]nga_ uk a
Kesehatan Orang Terduga yang Mendapatkan 8.543 Orang yang Mendapatkan 8703 Orang 101,87% petukgas k. ening atan
Tuberkulosis Pelayanan Sesuai Pelayanan Sesuai puskesmas . ompetensi
Standar Standar pembantu masih | petugas
kurang puskesmas

dengan kegiatan
kalakarya
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UPAYA
N URAIAN PROGRAM/ CAPAIA | PERMASALAHA MENGATASI
o KEGIATAN TARGET REALISASI N % N PERMASALAHA
N
1 4 5 7 8 9 10 11
Koordinasi
Penaelolaan Pelavanan Jumlah Orang Terduga Jumlah Orang Terduga Data populasi Linsek, LSM,
Kesghatan Oran yDen an Menderita HIV yang Menderita HIV yang kunci belum KDS Tingkat
Risiko 9 9 Mendapatkan 8.179 Orang Mendapatkan 9757 Orang 119,29% | terdeteksi (anak Kabupaten untuk
Terinfeksi HIV Pelayanan Sesuai Pelayanan Sesuai jalanan, LGBT, penjaringan dan
Standar Standar PSK). pemeriksaan
populasi kunci.
Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Pengelolaan Pelayanan Pengelolaan Pelayanan Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan bagi Penduduk 9 >1ay 9 zlay
Kesehatan bagi Kesehatan bagi
Pada L 29 Dokumen L 29 Dokumen 100,00%
S . Penduduk pada Kondisi Penduduk pada Kondisi
Kondisi Kejadian Luar Biasa S~ . o .
(KLB) Kejadian Lua_r Biasa Kejadian Lua_r Biasa
(KLB) Sesuai Standar (KLB) Sesuai Standar
Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Pengelolaan Pelayanan Pengelolaan Pelayanan Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Bagi Penduduk Kesehatan bagi Kesehatan bagi
Terdampak Penduduk Terdampak Penduduk Terdampak o
Krisis Kesehatan Akibat Krisis Kesehatan Akibat 29 Dokumen Krisis Kesehatan Akibat 29 Dokumen 100,00%
Bencana dan/Atau Berpotensi | Bencana dan/atau Bencana dan/atau
Bencana Berpotensi Bencana Berpotensi Bencana
Sesuai Standar Sesuai Standar
Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Pengelolaan Pelayanan Pengelolaan Pelayanan Pengelolaan Pelayanan o
Kesehatan Gizi Masyarakat Kesehatan Gizi 21 Dokumen Kesehatan Gizi 21 Dokumen 100,00%
Masyarakat Masyarakat
Pengelolaan Pelayanan Pengelolaan Pelayanan Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Kerja dan 9 =ay 1 Dokumen 9 =ay 1 Dokumen | 100,00%
Kesehatan Kerja dan Kesehatan Kerja dan
Olahraga
Olahraga Olahraga
Pengelolaan Pelavanan Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
9 . Y Pengelolaan Pelayanan 1 Dokumen Pengelolaan Pelayanan 1 Dokumen 100,00%
Kesehatan Lingkungan . .
Kesehatan Lingkungan Kesehatan Lingkungan
Penaelolaan Pelavanan Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
gelo Y Pengelolaan Pelayanan 29 Dokumen Pengelolaan Pelayanan 29 Dokumen 100,00%
Promosi Kesehatan . .
Promosi Kesehatan Promosi Kesehatan
Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Pengelolaan Pelayanan Pengelolaan Pelayanan Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Tradisonal, Kesehatan Tradisional, Kesehatan Tradisional, o
Akupuntur, Asuhan Mandiri Akupuntur, Asuhan 80 Dokumen Akupuntur, Asuhan 80 Dokumen 100,00%
dan Tradisional Lainnya Mandiri dan Tradisional Mandiri dan Tradisional
Lainnya Lainnya
Pengelolaan Surveilans Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
g Pengelolaan Surveilans 1 Dokumen Pengelolaan Surveilans 1 Dokumen 100,00%

Kesehatan

Kesehatan

Kesehatan
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UPAYA
N URAIAN PROGRAM/ CAPAIA | PERMASALAHA MENGATASI
0 KEGIATAN TARGET REALISASI N % N PERMASALAHA
N
1 4 5 7 8 9 10 11
1. Hasil skrining
terhadap sasaran
Perlu adanya
belum akurat )
karena jawaban peningkatan
Pengelolaan Pelavanan Jumlah Orang dengan Jumlah Orang dengan ang diberikan pemahaman
Kesghatan Orangydengan Masalah Kejiwaan Masalah Kejiwaan )l;elugm sesuai terkait kesehatan
. (ODMK) yang 5.926 Orang (ODMK) yang 1732 Orang 29,23% . jiwa baik di
?galjsl?/:zt)] Kesehatan Jiwa Mendapatkan Mendapatkan :ggg'nsém a2 sasaran maupun
Pelayanan Kesehatan Pelayanan Kesehatan ; va. 2. SDMK agar hasil
Masih kurangnya S :
skrining bisa
pengetahuan ootimal
SDMK terhadap P
kesehatan jiwa
Pengelolaan Upava Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Kesghatan Khupsuys Pengelolaan Pelayanan 1 Dokumen Pengelolaan Pelayanan 1 Dokumen 100,00%
Kesehatan Khusus Kesehatan Khusus
Penaelolaan Unava Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
9 pay - Pengelolaan Upaya Pengelolaan Upaya
Pengurangan Risiko Krisis Pl A
Kesehatan dan Pengurangan Risiko 1 Dokumen Pengurangan Risiko 1 Dokumen 100,00%
Pasca Krisis Kesehatan Krisis Kesehatan dan Krisis Kesehatan dan
Pasca Krisis Kesehatan Pasca Krisis Kesehatan
Pelayanan Kesehatan Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Penyakit Menular dan Tidak Pelayakr)an Keslehec\jtan 4 Dokumen Pelayakr)an Keslehec\jtan 4 Dokumen 100,00%
Menular P_enya it Menular dan P_enya it Menular dan
Tidak Menular Tidak Menular
Penaelolaan Jaminan Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Kesghatan Masvarakat Pengelolaan Jaminan 1.100 Dokumen Pengelolaan Jaminan 1100 Dokumen 100,00%
4 Kesehatan Masyarakat Kesehatan Masyarakat
Jumlah Orang yang Jumlah Orang yang
Memla(rlma_ Layanan Memla(rlma_ Layanan Belum optimalnya | Mengoptimalkan
Deteksi Dini Penyalahgunaan Dete S;' E'm Dete S;' E'm pelaksanaan pelaksanaan
NAPZA di Fasyankes dan Penyala gunaan 6.750 Orang Penyala gunaan 3288 Orang 48,71% skrining napza di skrining napza di
Sekolah NAPZA di Fasilitas NAPZA di Fasilitas sekolah, instansi sekolah, instansi
Pelayanan Kesehatan Pelayanan Kesehatan dan fas ’ankes dan fas Yankes
(Fasyankes) dan (Fasyankes) dan Y Y
Sekolah Sekolah
Jumlah kasus Meningkatkan
Jumlah Spesimen Jumlah Spesimen ang memeriukan | UP&ya
Pengambilan dan Pengiriman Penyakit Potensial Penyakit Potensial yen?eriksaan dan pencegahan dan
9 rengirim: Kejadian Luar Biasa Kejadian Luar Biasa pemeri penanganan
Spesimen Penyakit Potensial K - 208 Paket K - 250 Paket 120,19% | pengiriman K idak
KLB ke Lab Rujukan/Nasional (KL_B) e Lab_oratorlum (KL_B) e Lab_oratorlum sampel lebih casus agar tida
Rujukan/Nasional yang Rujukan/Nasional yang banvak dari tinggi (kerjasama
Didistribusikan Didistribusikan sasgran lintas sektor dan

program)
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UPAYA
N URAIAN PROGRAM/ CAPAIA | PERMASALAHA MENGATASI
0 KEGIATAN TARGET REALISASI N % N PERMASALAHA
N
1 4 5 7 8 9 10 11
Penyelenggaraaan Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Kabupaten/Kota Sehat Penyelenggaraan 3 Dokumen Penyelenggaraan 3 Dokumen 100,00%
Kabupaten/Kota Sehat Kabupaten/Kota Sehat
Jumlah Fasilitas Jumlah Fasilitas
Pelayanan Kesehatan Pelayanan Kesehatan
(Fasyankes) yang (Fasyankes) yang
Melayani Konsultasi Melayani Konsultasi
Penyediaan Telemedicine di Jarak Jauh antar Jarak Jauh antar
Fasilitas Pelayanan Fasyankes Melalui 19 Unit Fasyankes Melalui 19 Unit 100,00%
Kesehatan Pelayanan Pelayanan
Telemedicine untuk Telemedicine untuk
Mendapatkan Akses Mendapatkan Akses
Pelayanan Kesehatan Pelayanan Kesehatan
yang Berkualitas yang Berkualitas
Pelaksanaan Akreditasi i](umla;]h tFasmtas i](umla;]h tFasmtas
Fasilitas Kesehatan di esehatan yang 29 Unit esehatan yang 29 Unit 100,00%
Kabupaten/Kota Terakreditasi di Terakreditasi di
Kabupaten/Kota Kabupaten/Kota
Jumlah Laporan Hasil Jumlah Laporan Hasil
Investigasi Awal Kejadian Investigasi Awal Investigasi Awal
Tidak Diharapkan (Kejadian Kejadian Tidak Kejadian Tidak
Ikutan Diharapkan (Kejadian 1 Laporan Diharapkan (Kejadian 1 Laporan 100,00%
Pasca Imunisasi dan Ikutan Pasca Imunisasi Ikutan Pasca Imunisasi
Pemberian Obat Massal) dan Pemberian Obat dan Pemberian Obat
Massal) Massal)
Jumlah Public Safety Jumlah Public Safety
Center (PSC 119) Center (PSC 119)
Tersediaan, Terkelolaan Tersediaan, Terkelolaan
Penyediaan dan Pengelolaan dan Terintegrasi dan Terintegrasi
Sistem Penanganan Gawat Dengan Rumah Sakit 27 Dokumen Dengan Rumah Sakit 27 Dokumen 100,00%
Darurat Terpadu (SPGDT) Dalam Satu Sistem Dalam Satu Sistem
Penanganan Gawat Penanganan Gawat
Darurat Terpadu Darurat Terpadu
(SPGDT) (SPGDT)
1. Pengobatan
TB lama .
sehingga pasien Pendampingan
Jumlah orang dengan Jumlah orang dengan bosan/enggan pengobatan
Pengelolaan Pelayanan Tuberkulosis yang Tuberkulosis yang minum obat kepada pasien
Kesehatan Orang dengan mendapatkan 1753 Orang mendapatkan 904 Orang 51,57% baik dari keluarga

Tuberkulosis

pelayanan kesehatan
sesuai standar

pelayanan kesehatan
sesuai standar

sampai 6 bulan
2. Setelah minum
obat dan
membaik pasien
menghentikan

maupun kader
dalam kepatuhan
minum obat
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UPAYA
N URAIAN PROGRAM/ CAPAIA | PERMASALAHA MENGATASI
0 KEGIATAN TARGET REALISASI N % N PERMASALAHA
N
1 4 5 7 8 9 10 11
pengobatan
sebelum 6 bulan
1. Stigma hiv di
masyarakat
masih tinggi
2. Kesadaran
gc:#mlfng%zkslfrl]( an Kerjasama lintas
Jumlah orang dengan Jumlah orang dengan rendah program dan
Pengelolaan Pelayanan HIV (ODHIV) yang HIV (ODHIV) yang 3. Kegiatan lintas sektor
Kesehatan Orang dengan HIV | mendapatkan 485 Orang mendapatkan 64 Orang 13,20% sll<rining belum dalam upaya
(ODHIV) * pelayanan kesehatan pelayanan kesehatan ontimal pada pencegahan dan
sesuai standar sesuai standar p p . penanganan
populasi kunci, kasus HIV
kegiatan skrining
masih di ibu
hamil, warga
binaan dan
pasien TBC
Kerjasama lintas
program dan
Jumlah orang yang Jumlah orang yang Masih ada sektor untuk
Pengelolaan Pelayanan mendapatkan mendapatkan
Kesehatan Malaria * pelayanan kesehatan 200 Orang pelayanan kesehatan 41 Orang 20,50% penularan upaya
malaria malaria setempat pencegahan dan
penanganan
kasus malaria
Penyelenggaraan Sistem Sistem Informasi Sistem Informasi
Informasi Kesehatan secara | Kesehatan yang 1 Sistem Kesehatan yang 1 Sistem 100,00%
terintegrasi Terintegrasi Terintegrasi
Pengelolaan Data dan Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Informasi Kesehatan Pengelolgan Data dan 1 dokumen Pengelolgan Data dan 1 dokumen 100,00%
Informasi Kesehatan Informasi Kesehatan
Pengelolaan Sistem Informasi Jumlah Dokum_en Hasil Jumlah Dokum_en Hasil
Kesehatan Pengelolgan Sistem 1 dokumen Pengelolaan Sistem 1 dokumen 100,00%
Informasi Kesehatan Informasi Kesehatan
Jumlah Alat/Perangkat Jumlah Alat/Perangkat
Pengadaan Alat/ Perangkat Sistem Informasi Sistem Informasi
Sistem Informasi Kesehatan Kesehatan dan Jaringan 4 Unit Kesehatan dan Jaringan 4 Unit 100,00%
dan Jaringan Internet Internet yang Internet yang
disediakan disediakan
Penerbitan izin Rumah Sakit | Rumah Sakit Kelas C Rumah Sakit Kelas C
Kelas C dan D serta fasilitas | dan D serta Fasilitas dan D serta Fasilitas
Pelayanan Kesehatan Pelayanan Kesehatan 100 % Pelayanan Kesehatan 100 % 100,00%

Tingkat Daerah
Kabupaten/Kota

yang Mendapat
Rekomendasi Izin

yang Mendapat
Rekomendasi Izin
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UPAYA
N URAIAN PROGRAM/ CAPAIA | PERMASALAHA MENGATASI
o KEGIATAN TARGET REALISASI N % N PERMASALAHA
N
1 4 5 6 7 8 9 10 11
Operasional Operasional
Pengendalian dan Jumlah Rumah Sakit Jumlah Rumah Sakit
Pengawasan serta Tindak Kelas C,D dan Fasilitas Kelas C,D dan Fasilitas
Lanjut Pengawasan Perizinan Pelayanan Kesehatan . Pelayanan Kesehatan .
Rumah Sakit Kelas C, D dan Yang dikendalikan, Di 29 Unit Yang dikendalikan, Di 29 Unit 100.00%
Fasilitas Pelayanan awasi dan Tindak awasi dan Tindak
Kesehatan Lainnya Lanjuti Perizinannya Lanjuti Perizinannya
Jumlah Fasilitas Jumlah Fasilitas
Kesehatan yang Kesehatan yang
Peningkatan Mutu Pelayanan Dilakukan Pengukuran . Dilakukan Pengukuran .
Fasilitgs Kesehatan ¢ Indikator Nasio%al Mutu 32 Unit Indikator Nasio%al Mutu 32 Unit 100,00%
(INM) Pelayanan (INM) Pelayanan
Kesehatan Kesehatan
Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Penyiapan Perumusan dan Penyiapan Perumusan Penyiapan Perumusan
Pelaksanaan Pelayanan dan Pelaksanaan 1 Dokumen dan Pelaksanaan 1 Dokumen 100,00%
Kesehatan Rujukan Pelayanan Kesehatan Pelayanan Kesehatan
Rujukan Rujukan
3 Persentase SDM Persentase SDM
Program Peningkatan Kesehatan yang Kesehatan yang
Kapasitas Sumber Daya Memiliki Kapasitas 75 % Memiliki Kapasitas 95,83 % 127,77%
Manusia Kesehatan Kompetensi Sesuai Kompetensi Sesuai
Standar Standar
Pemberian Izin Praktik Tenaga Kesehatan Tenaga Kesehatan
Tenaga Kesehatan di yang Memiliki Izin 2650 Orang yang Memiliki Izin 3662 Orang 138,19%
Wilayah Kabupaten/Kota Praktik Praktik
Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Pengendalian Perizinan Pengendalian Perizinan 1 Dokumen Pengendalian Perizinan 1 Dokumen 100.00%
Praktik Tenaga Kesehatan Praktik Tenaga Praktik Tenaga '
Kesehatan Kesehatan
Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Pembinaan dan Pengawasan Pembinaan dan Pembinaan dan
Tenaga Kesehatan serta Pengawasan Tenaga Pengawasan Tenaga
Tindak Lanjut Perizinan Kesehatan serta Tindak 1 Dokumen Kesehatan serta Tindak 1 Dokumen 100,00%
Praktik Tenaga Kesehatan Lanjut Perizinan Praktik Lanjut Perizinan Praktik
Tenaga Kesehatan Tenaga Kesehatan
Perencanaan Kebutuhan
Dokumen Dokumen
gan Eenéjayag’;wunaaq Perencanaan Perencanaan
umberdaya Manusia Kebutuhan SDM 1 Dokumen | Kebutuhan SDM 1 Dokumen | 100,00%

Kesehatan untuk UKP dan
UKM di Wilayah Kabupaten/
Kota

Kesehatan dan Profil
SDMK

Kesehatan dan Profil
SDMK
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UPAYA
N URAIAN PROGRAM/ CAPAIA | PERMASALAHA MENGATASI
0 KEGIATAN TARGET REALISASI N % N PERMASALAHA
N
1 4 5 7 8 9 10 11
Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Perencanaan dan Distribusi Perencanaan dan Perencanaan dan
serta Pemerataan Sumber Distribusi serta Distribusi serta o
Daya Manusia Kesehatan Pemerataan Sumber 1 Dokumen Pemerataan Sumber 1 Dokumen 100,00%
(Dinas Kesehatan) Daya Manusia Daya Manusia
Kesehatan Kesehatan
Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Pembinaan dan Pengawasan Pembinaan dan Pembinaan dan
Sumber Daya Manusia Pengawasan Sumber 1 Dokumen Pengawasan Sumber 1 Dokumen 100,00%
Kesehatan Daya Manusia Daya Manusia
Kesehatan Kesehatan
Pengembangan Mutu dan SDM Kesehatan yang SDM Kesehatan yang
Peningkatan Kompetensi Mengikuti Kegiatan Mengikuti Kegiatan
i 0,
Teknls_Sumber Daya _ Peningakatan 250 Orang Peningakatan 360 Orang 144,00%
Manusia Kesehatan Tingkat Kompetensi Kompetensi
Daerah Kabupaten/Kota P P
Jumlah Sumber Daya Jumlah Sumber Daya
Pengembangan Mutu da_n Manusia Kesehatan Manusia Kesehatan
Peningkatan Kompetensi Tingkat Daerah Tingkat Daerah
Teknis Sumber Daya Manusia 9 250 orang 9 360 orang 144,00%
) Kabupaten/Kota yang Kabupaten/Kota yang
Kesehatan Tingkat Daerah o -
Ditingkatkan Mutu dan Ditingkatkan Mutu dan
Kabupaten/Kota ] ;
Kompetensinya Kompetensinya
4 Persentase Peredaran Persentase Peredaran
Program Sediaan Farmasi, Obat, Alat Kesehatan Obat, Alat Kesehatan
Alat Kesehatan dan dan Optikal serta 93 % dan Optikal serta 100 % 107,53%
Makanan Minuman Makanan yang Aman Makanan yang Aman
dan Bermutu dan Bermutu
Pemberian Izin Apotek, Apotek, Toko Obat, Apotek, Toko Obat,
Toko Obat, Toko Alat Toko Alat Kesehatan Toko Alat Kesehatan
Kesehatan dan Optikal, dan Optikal serta 95 Sarana dan Optikal serta 95 Sarana 100,00%
Usaha Mikro Obat UMOT yang Memiliki UMOT yang Memiliki
Tradisional (UMOT) 1zin 1zin
Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Pengendalian dan Pengendalian dar_l Pengendalian dar_l
) Pengawasan serti Pengawasan serti
Pengawasan serta Tindak ) ; ) h
: o Tindak Lanjut Tindak Lanjut
Lanjut Pengawasan Perizinan Pengawasan Perizinan Pengawasan Perizinan
Apotek, Toko Obat, Toko Alat 9 1 Dokumen 9 1 Dokumen 100,00%
. Apotek, Toko Obat , Apotek, Toko Obat ,
Kesehatan, dan Optikal,
; . Toko Alat Kesehatan Toko Alat Kesehatan
Usaha Mikro Obat Tradisional - -
(UMOT) da_m Optikal, Usa_ha da_m Optikal, Usa_ha
Mikro Obat Tradisional Mikro Obat Tradisional
(UMOT) (UMOT)
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UPAYA
N URAIAN PROGRAM/ CAPAIA | PERMASALAHA MENGATASI
0 KEGIATAN TARGET REALISASI N % N PERMASALAHA
N
1 4 5 7 8 9 10 11
Jumlah Apotek, Toko Jumlah Apotek, Toko
Obat, Toko Alat Obat, Toko Alat
Kesehatan, dan Optikal, Kesehatan, dan Optikal,
Penvediaan dan Penaelolaan Usaha Mikro Obat Usaha Mikro Obat
yediaal 9 Tradisional (UMOT) Tradisional (UMOT)
Data Perizinan serta tindak - - ; )
lanjut pengawasan perizinan yang D|_kenda||kan dan yang D|_kenda||kan dan
aopotek, toko obat, toko alat D|awas_| dalam rangka 60 Sarana D|awas_| dalam rangka 60 Sarana 100,00%
; Penerbitan dan Tindak Penerbitan dan Tindak
kesehatan dan optikal, usaha - bi - ; bi .
mikro obat tradisional ( Lanjut Penerbitan Izin Lanjut Penerbitan Izin
UMOT) Apotek, Toko Obat, Apotek, Toko Obat,
Toko Alat Kesehatan, Toko Alat Kesehatan,
dan Optikal, Usaha dan Optikal, Usaha
Mikro Obat Tradisional Mikro Obat Tradisional
(UMOT) (UMOT)
Jumlah Apotek, Toko Jumlah Apotek, Toko
Fasilitasi Pemenuhan Obat, Toko Alat Obat, Toko Alat
Komitmen Izin Apotek, Toko Kesehatan dan Optikal, Kesehatan dan Optikal,
Obat, Toko Alat Kesehatan, Usaha Mikro Obat 40 Sarana Usaha Mikro Obat 40 Sarana 100,00%
dan Optikal, Usaha Mikro Tradisional (UMOT) Tradisional (UMOT)
Obat Tradisional (UMOT) yang Memenuhi yang Memenuhi
Komitmen Izin Komitmen Izin
Penerbitan Sertifikat
Produksi Pangan Industri
E}:Qﬁnga;‘gggﬁz?ﬁgmm; Sertifikat Produksi Sertifikat Produksi
' | Pangan Industri 72 % Pangan Industri 72 % 100,00%
untuk Produk Makanan
. Rumah Tangga Rumah Tangga
Minuman tertentu yang
Dapat Diproduksi oleh
Industri Rumah Tangga
Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Pengendalian dan Pengendalian dan Pengendalian dan
g ; Pengawasan serta Pengawasan serta
Pengawasan Serta Tindak ) . ) .
: e Tindak Lanjut Tindak Lanjut
Lanjut Pengawasan Sertifikat o o
. - Pengawasan Sertifikat Pengawasan Sertifikat
Produksi Pangan Industri - -
Rumah Tangga dan Nomor P- Produkg Pangan Produkg Pangan
Industri Rumah Tangga 100 Dokumen Industri Rumah Tangga 100 Dokumen 100,00%

IRT Sebagai Izin Produksi,
untuk Produk Makanan
Minuman Tertentu yang Dapat
Diproduksi oleh Industri
Rumah Tangga

dan Nomor P-IRT
sebagai Izin Produksi,
untuk Produk Makanan
Minuman Tertentu yang
Dapat Diproduksi oleh
Industri Rumah Tangga

dan Nomor P-IRT
sebagai Izin Produksi,
untuk Produk Makanan
Minuman Tertentu yang
Dapat Diproduksi oleh
Industri Rumah Tangga
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N URAIAN PROGRAM/ CAPAIA | PERMASALAHA MENGATASI
0 KEGIATAN TARGET REALISASI N % N PERMASALAHA
N
1 4 5 6 7 8 9 10 11
Penerbitan Sertifikat Laik
Higiene Sanitasi Tempat
Pengelolaan Makanan (TPM) | Pembinaan TPM 5 TPM Pembinaan TPM 5 TPM 100.00%
antara lain Jasa Boga, Sesuai Standar Sesuai Standar '
Rumah Makan/ Restoran
dan Depot Air Minum (DAM)
Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Pengendalian dan Pengendalian dan Pengendalian dan
9 ) Pengawasan serta Pengawasan serta
Pengawasan serta Tindak indak ) indak h
Lanjut Pengawasan Tindak Lanjut Tindak Lanjut
Penerbitan Sertifikat Laik Pengawasan Pengawasan
o o Penerbitan Sertifikat Penerbitan Sertifikat
Higiene Sanitasi Tempat i . 1 Dokumen i . 1 Dokumen 100,00%
Laik Higiene Sanitasi Laik Higiene Sanitasi
Pengelolaan makanan (TPM) Tempat Pengelolaan Tempat Pengelolaan
antara lain Jasa Boga, Rumah
Makan/ Restoran dan YDe ot Makanan (TPM) antara Makanan (TPM) antara
Air Minum (DAM) p lain Jasa Boga, Rumah lain Jasa Boga, Rumah
Makan/Restoran dan Makan/Restoran dan
Depot Air Minum (DAM) Depot Air Minum (DAM)
Penerbitan Stiker Stikerissai pada Stiker Stikerissai pada Stiker
Pembinaan pada Makanan Tempat Makanan 100 Pembinaa Tempat Makanan 100 Pembinaa | 100.00%
Jajanan dan Sentra Jajanan dan Sentra n Jajanan dan Sentra n !
Makanan Jajanan Jajanan Jajanan
Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Pengendalian dan Pengendalian dan Pengendalian dan
Pengawasan Serta Tindak P_e r(ljgakwase_m serta P_e r(ljgakwase_m serta
Lanjut Penerbitan Stiker Tinda 'Lanjut' Tinda 'Lanjut'
- Penerbitan Stiker 100 Dokumen Penerbitan Stiker 100 Dokumen 100,00%
Pembinaan pada Makanan Pembinaan pada Pembinaan pada
j?gggg dan Sentra Makanan Makanan Jajanan dan Makanan Jajanan dan
! Sentra Makanan Sentra Makanan
Jajanan Jajanan
Pemeriksaan dan Tindak
Lanjut Hasil Pemeriksaan K K
Post Market pada Produksi Pengawasan Makanan Pengawasan Makanan
yang Aman dan 81 % yang Aman dan 81 % 100,00%
dan Produk Makanan
. . Bermutu Bermutu
Minuman Industri Rumah
Tangga
. Jumlah Produk dan Jumlah Produk dan
Pemeriksaan Post Market ksi ksi
ada Produk Makanan- Sarana Produksi Sarana Produksi
E/Iinuman Industri Rumah Makanan- Minuman Makanan- Minuman
Industri Rumah Tangga 60 Unit Industri Rumah Tangga 60 Unit 100,00%

Tangga yang Beredar dan
Pengawasan serta Tindak
Lanjut Pengawasan

Beredar yang Dilakukan
Pemeriksaan Post
Market dalam rangka

Beredar yang Dilakukan
Pemeriksaan Post
Market dalam rangka
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o KEGIATAN TARGET REALISASI N % N PERMASALAHA
N
1 4 5 6 7 8 9 10 11
Tindak Lanjut Tindak Lanjut
Pengawasan Pengawasan
5 Program Pemberdayaaan
. Persentase Desa o Persentase Desa o 0
Masyarakat Bidang Siaga Aktif Mandiri 30 % Siaga Aktif Mandiri 35,02 % 116,73%
Kesehatan
Advokasi, Pemberdayaan,
Kemitraan, Peningkatan Pelaksanaan Kegiatan Pelaksanaan Kegiatan
Peran serta Masyarakat dan Pokjanal Desa Siaga 16 Kece:]mata Pokjanal Desa Siaga 16 Kece:]mata 100,00%
Lintas Sektor Tingkat di Tingkat Kecamatan di Tingkat Kecamatan
Daerah Kabupaten/ Kota
Peninakatan Upava Promosi Jumlah Dokumen Jumlah Dokumen
Kesehgatan A d\eoiasi Promosi Kesehatan, Promosi Kesehatan,
Kemitraan ’dan Pembérda aan Advokasi, Kemitraan 16 Dokumen Advokasi, Kemitraan 16 Dokumen 100,00%
Y dan Pemberdayaan dan Pemberdayaan
Masyarakat
Masyarakat Masyarakat
F:r:aizaglijanqgﬁhs:e?/aelgm‘ Peningkatan Jumlah Peningkatan Jumlah
ng Desa Sehat Utama dan 383 Desa Desa Sehat Utama dan 489 Desa 127,68%
Tingkat Daerah Kabupaten/ . =
Mandiri Mandiri
Kota
Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Penyelenggaraan Promosi Penyelenggaraan Penyelenggaraan
Kesehatan dan Gerakan Promosi Kesehatan dan 1 Dokumen | Promosi Kesehatan dan 1 Dokumen | 100,00%
Hidup Bersih dan Sehat Gerakan Hidup Bersih Gerakan Hidup Bersih
dan Sehat dan Sehat
Pengembangan dan
Pelaksanaan Upaya Jumlah Posyandu Jumlah Posyandu 0
Kesehatan Bersumber Daya | Aktif 133 Desa Aktif 494 Desa 371,43%
Masyarakat (UKBM)
. . Jumlah Dokumen Hasil Jumlah Dokumen Hasil
Blmblnga_m Teknis dan Bimbingan Teknis dan Bimbingan Teknis dan
Supervisi Pengembangan Supervisi Upaya Supervisi Upaya
dan Pelaksanaan Upaya p pay; 1 Dokumen p pay; 1 Dokumen 100,00%

Kesehatan Bersumber Daya
Masyarakat (UKBM) Bagelen

Kesehatan Bersumber
Daya Masyarakat
(UKBM)

Kesehatan Bersumber
Daya Masyarakat
(UKBM)
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3. Realisasi Pencapaian Target Kinerja Keuangan
a. Pendapatan

Realisasi Pendapatan yang diperoleh selama Tahun Anggaran 2023
mencapai Rp233.243.225.771,00 atau 105,22 % dari anggaran yang
ditetapkan sebesar Rp221.676.083.644,00 karena pada akhir tahun
anggaran ada penambahan pendapatan di puskesmas, serta mengalami
kenaikan realisasi sebesar Rp51.378.197.881,00 atau 22,02% dari tahun
2022.

Perincian lebih lanjut anggaran dan realisasi pendapatan tahun 2023 dan
2022 sebagai berikut:

Tabel 3.6

Anggaran dan Realisasi Pendapatan

No Uraian Anggaran 2023 Realisasi 2023 % Realisasi 2022

1 Retribusi Daerah 6.100.000 4.440.000 54,81 5.170.000

2 Lain-lain PAD yang sah | 221.667.983.644 233.238.785.771 105,22 181.860.587.890
Jumlah Pendapatan 221.676.083.644 233.238.785.771 105,22 181.860.587.890

Kendala dalam pencapaian Target Pendapatan Tahun Anggaran 2023:
1) Retribusi Daerah tidak tercapai dikarenakan:
a) Penghuni rumah dinas sudah tidak menempati rumah dinas dikarenakan
sudah memiliki rumah pribadi
b) Penghuni rumah dinas purna tugas
2) Lain-lain Pendapatan Asli Daerah yang sah merupakan pendapatan dari
pelayanan kesehatan pada Puskesmas, Sewa Koperasi dan Kantin, secara
keseluruhan melampaui target yang ditentukan, beberapa kendala dalam
pencapaian target antara lain:
a) Ada beberapa peralatan medis yang rusak sehingga layanan tidak
optimal.
b. Belanja
Realisasi belanja Tahun Anggaran 2023 mencapai
Rp406.782.642.601,00 atau 96,10% dari anggaran yang ditetapkan
sebesar Rp423.295.104.858,00.




72

Perincian lebih lanjut anggaran dan realisasi belanja tahun 2023 dan
2022 sebagai berikut:

Tabel 3.7

Anggaran dan Realisasi Belanja

No Uraian Anggaran 2023 Realisasi 2023 % Realisasi 2022
1 Belanja Operasi 396.407.283.351,00 384.180.502.902,00 96,92 357.374.048.829,00
Belanja Pegawai 164.241.643.698,00 161.702.538.444,00 98,45 154.821.910.890,00
Belanja Barang Jasa 232.045.639.653,00 222.358.924.458,00 95,83 202.432.521.939,00
Belanja Hibah 120.000.000,00 119.040.000,00 99,20 119.616.000,00
2 Belanja Modal 26.887.821.507,00 22.602.139.699,00 84,06 83.858.880.929,00
Belanja Peralatan dan Mesin 23.711.206.504,00 19.520.786.679,00 82,33 75.121.004.243,00
Belanja Bagunan dan Gedung 3.176.615.003,00 3.081.353.020,00 97,00 8.737.876.686,00
Jumlah Belanja 423.295.104.858,00 406.782.642.601,00 96,10 225.476.870.874,00
Sedangkan rincian anggaran dan realisasi belanja langsung per kegiatan tahun
2023 sebagai berikut:
Tabel 3.8
Anggaran dan Realisasi Belanja Per Kegiatan
No Uraian Sub Kegiatan Anggaran Total % Sisa Anggaran
Perencanaan, Penganggaran, dan
1 Evaluasi Kinerja Perangkat
Daerah
Penyusunan Dokumen
62.630.300,00 50.608.500,00 80,81% 12.021.800,00
Perencanaan Perangkat Daerah
Koordinasi dan Penyusunan
10.051.100,00 6.725.300,00 66,91% 3.325.800,00
Dokumen RKA- SKPD
Koordinasi dan Penyusunan
10.051.100,00 8.653.300,00 86,09% 1.397.800,00
Dokumen Perubahan RKA-SKPD
Koordinasi dan Penyusunan DPA-
11.527.000,00 8.201.200,00 71,15% 3.325.800,00
SKPD
Koordinasi dan Penyusunan
12.027.000,00 8.701.200,00 72,35% 3.325.800,00
Perubahan DPA- SKPD
Evaluasi Kinerja Perangkat Daerah 24.968.800,00 8.754.800,00 35,06% 16.214.000,00
) Administrasi Keuangan Perangkat
Daerah
Penyediaan Gaji dan Tunjangan
ASN 60.823.773.669,00 60.145.357.849,00 98,88% 678.415.820,00
Pelaksanaan Penatausahaan dan
Pengujian/Verifikasi Keuangan 10.000.000,00 7.698.300,00 76,98% 2.301.700,00

SKPD




73

No Uraian Sub Kegiatan Anggaran Total % Sisa Anggaran
Koordinasi dan Pelaksanaan
. 8.550.000,00 5.967.700,00 69,80% 2.582.300,00
Akuntansi SKPD
Koordinasi dan Penyusunan
Laporan Keuangan Akhir Tahun 5.310.000,00 3.449.200,00 64,96% 1.860.800,00
SKPD
Pengelolaan dan Penyiapan Bahan
. 4.311.000,00 2.444.200,00 56,70% 1.866.800,00
Tanggapan Pemeriksaan
Koordinasi dan Penyusunan
Laporan Keuangan Bulanan/ 356.463.880,00 312.178.292,00 87,58% 44.285.588,00
Triwulanan/ Semesteran SKPD
3 Administrasi Barang Milik Daerah
pada Perangkat Daerah
Penyusunan Perencanaan
Kebutuhan Barang Milik Daerah 4.151.300,00 4.151.300,00 100,00% 0,00
SKPD
Pengamanan Barang Milik Daerah
3.229.000,00 2.229.000,00 69,03% 1.000.000,00
SKPD
Pembinaan, Pengawasan, dan
Pengendalian Barang Milik Daerah 8.235.700,00 6.073.100,00 73,74% 2.162.600,00
pada SKPD
Rekonsiliasi dan Penyusunan
Laporan Barang Milik Daerah pada 6.307.000,00 5.246.700,00 83,19% 1.060.300,00
SKPD
Penatausahaan Barang Milik
6.427.000,00 6.426.700,00 100,00% 300,00
Daerah pada SKPD
4 Administrasi Kepegawaian
Perangkat Daerah
Pendataan dan Pengolahan
. . . 15.783.200,00 12.130.300,00 76,86% 3.652.900,00
Administrasi Kepegawaian
Monitoring, Evaluasi, dan Penilaian
o . 22.460.000,00 6.735.000,00 29,99% 15.725.000,00
Kinerja Pegawai
5 Administrasi Umum Perangkat
Daerah
Penyediaan Komponen Instalasi
Listrik/Penerangan Bangunan 7.061.000,00 7.061.000,00 100,00% 0,00
Kantor
Penyediaan  Peralatan = Rumah
12.000.200,00 12.000.200,00 100,00% 0,00
Tangga
Penyediaan Bahan Logistik Kantor 106.722.000,00 90.846.000,00 85,12% 15.876.000,00
Penyediaan Barang Cetakan dan
15.020.100,00 12.078.100,00 80,41% 2.942.000,00
Penggandaan
Penyediaan Bahan/Material 14.990.800,00 14.990.800,00 100,00% 0,00
Fasilitasi Kunjungan Tamu 9.945.000,00 742.000,00 7,46% 9.203.000,00
Penyelenggaraan Rapat Koordinasi
. 227.572.500,00 156.505.850,00 68,77% 71.066.650,00
dan Konsultasi SKPD
Penatausahaan Arsip Dinamis pada
5.693.600,00 3.550.600,00 62,36% 2.143.000,00
SKPD
6 Pengadaan Barang Milik Daerah
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Penunjang Urusan Pemerintah

Daerah

Pengadaan Mebel

25.000.000,00

24.340.000,00

97,36%

660.000,00

Pengadaan Peralatan dan Mesin

Lainnya

25.748.000,00

23.280.000,00

90,41%

2.468.000,00

Penyediaan Jasa  Penunjang

Urusan Pemerintahan Daerah

Penyediaan Jasa Surat Menyurat

312.500,00

160.000,00

51,20%

152.500,00

Penyediaan Jasa  Komunikasi,

Sumber Daya Air dan Listrik

275.409.122,00

232.943.492,00

84,58%

42.465.630,00

Penyediaan Jasa Pelayanan Umum

Kantor

24.618.312,00

23.841.642,00

96,85%

776.670,00

Pemeliharaan Barang Milik

Daerah Penunjang Urusan

Pemerintahan Daerah

Penyediaan Jasa Pemeliharaan,
Biaya Pemeliharaan, dan Pajak
Kendaraan Perorangan Dinas atau

Kendaraan Dinas Jabatan

111.065.000,00

78.653.977,00

70,82%

32.411.023,00

Penyediaan Jasa Pemeliharaan,
Biaya Pemeliharaan, Pajak dan
Perizinan Kendaraan Dinas

Operasional atau Lapangan

10.429.000,00

6.125.000,00

58,73%

4.304.000,00

Pemeliharaan Mebel

5.246.000,00

577.500,00

11,01%

4.668.500,00

Pemeliharaan Peralatan dan Mesin

Lainnya

39.855.000,00

16.047.500,00

40,26%

23.807.500,00

Pemeliharaan/Rehabilitasi  Gedung

Kantor dan Bangunan Lainnya

62.371.200,00

56.747.000,00

90,98%

5.624.200,00

Pemeliharaan/Rehabilitasi  Sarana
dan Prasarana Gedung Kantor atau

Bangunan Lainnya

3.579.000,00

1.161.000,00

32,44%

2.418.000,00

Pemeliharaan/Rehabilitasi Tanah

109.105.000,00

79.931.000,00

73,26%

29.174.000,00

Penyediaan Fasilitas Pelayanan
Kesehatan untuk UKM dan UKP
Kewenangan Daerah

Kabupaten/Kota

Pengembangan Fasilitas Kesehatan

Lainnya

1.135.000.000,00

1.125.255.825,00

99,14%

9.744.175,00

Rehabilitasi dan  Pemeliharaan

Puskesmas

750.000.000,00

739.308.000,00

98,57%

10.692.000,00

Rehabilitasi  dan Pemeliharaan

Fasilitas Kesehatan Lainnya

450.000.000,00

433.937.150,00

96,43%

16.062.850,00

Pengadaan Alat Kesehatan/Alat

Penunjang Medik Fasilitas

Pelayanan Kesehatan

6.004.568.251,00

5.579.594.479,00

92,92%

424.973.772,00

Pengadaan Obat, Vaksin

3.305.680.000,00

2.290.898.777,00

69,30%

1.014.781.223,00

Pengadaan Bahan Habis Pakai

5.910.087.957,00

4.445.062.107,00

75,21%

1.465.025.850,00

Pemeliharaan  Sarana  Fasilitas

0,00

0,00

75,21%

0,00
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Pelayanan Kesehatan

Pemeliharaan Rutin dan Berkala
Alat  Kesehatan/Alat
Medik Fasilitas

Penunjang
Pelayanan

Kesehatan

425.000.000,00

390.326.950,00

91,84%

34.673.050,00

Distribusi Alat Kesehatan, Obat,
Vaksin, Bahan Medis Habis Pakai
(BMHP), Makanan dan Minuman ke
Puskesmas serta Fasilitas

Kesehatan Lainnya

57.268.000,00

57.054.000,00

99,63%

214.000,00

10

Penyediaan Layanan Kesehatan
untuk UKM dan UKP Rujukan
Tingkat Daerah Kabupaten/Kota

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan

Ibu Hamil

265.000.368,00

236.246.116,00

89,15%

28.754.252,00

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan

Ibu Bersalin

181.058.600,00

74.237.600,00

41,00%

106.821.000,00

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan

Bayi Baru Lahir

113.704.400,00

61.099.100,00

53,74%

52.605.300,00

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan
Balita

95.010.800,00

37.253.920,00

39,21%

57.756.880,00

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan

pada Usia Pendidikan Dasar

46.542.900,00

8.863.500,00

19,04%

37.679.400,00

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan
pada Usia Produktif

503.621.200,00

461.707.100,00

91,68%

41.914.100,00

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan

pada Usia Lanjut

46.436.700,00

36.315.200,00

78,20%

10.121.500,00

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan

Penderita Hipertensi

22.035.500,00

11.777.400,00

53,45%

10.258.100,00

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan
Penderita Diabetes Melitus

726.839.500,00

698.879.799,00

96,15%

27.959.701,00

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan

Orang dengan Gangguan Jiwa Berat

16.999.200,00

8.929.200,00

52,53%

8.070.000,00

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan

Orang Terduga Tuberkulosis

264.391.200,00

75.877.100,00

28,70%

188.514.100,00

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan

Orang dengan Risiko Terinfeksi HIV

216.659.890,00

184.136.500,00

84,99%

32.523.390,00

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan
bagi Penduduk pada Kondisi

Kejadian Luar Biasa (KLB)

23.394.000,00

17.448.000,00

74,58%

5.946.000,00

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan
bagi Penduduk Terdampak Krisis
Kesehatan Akibat Bencana dan/atau

Berpotensi Bencana

39.720.700,00

18.995.800,00

47,82%

20.724.900,00

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan
Gizi Masyarakat

3.069.204.100,00

1.973.995.961,00

64,32%

1.095.208.139,00

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan

Kerja dan Olahraga

68.980.500,00

41.271.600,00

59,83%

27.708.900,00
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Pengelolaan Pelayanan Kesehatan

. 282.579.668,00 246.448.270,00 87,21% 36.131.398,00
Lingkungan
Pengelolaan Pelayanan Promosi
324.143.400,00 294.670.900,00 90,91% 29.472.500,00
Kesehatan
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan
Tradisional, Akupuntur, Asuhan 12.956.400,00 8.734.600,00 67,42% 4.221.800,00
Mandiri, dan Tradisional Lainnya
Pengelolaan Surveilans Kesehatan 272.302.972,00 252.957.631,00 92,90% 19.345.341,00
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan
Orang dengan Masalah Kesehatan 142.485.000,00 89.846.000,00 63,06% 52.639.000,00
Jiwa (ODMK)
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan
. 0,00 0,00 63,06% 0,00
Jiwa dan NAPZA
Pengelolaan Upaya Kesehatan
54.119.500,00 53.789.800,00 99,39% 329.700,00
Khusus
Pengelolaan Upaya Pengurangan
Risiko Krisis Kesehatan dan Pasca 27.464.400,00 18.374.400,00 66,90% 9.090.000,00
Krisis Kesehatan
Pelayanan Kesehatan Penyakit
. 846.268.847,00 801.415.626,00 94,70% 44.853.221,00
Menular dan Tidak Menular
Pengelolaan Jaminan Kesehatan
44.041.362.433,00 42.299.258.712,00 96,04% 1.742.103.721,00
Masyarakat
Deteksi Dini Penyalahgunaan
. 17.983.300,00 5.441.000,00 30,26% 12.542.300,00
NAPZA di Fasyankes dan Sekolah
Pengambilan dan Pengiriman
Spesimen Penyakit Potensial KLB 100.117.800,00 64.520.258,00 64,44% 35.597.542,00
ke Laboratorium Rujukan/Nasional
Penyelenggaraan Kabupaten/Kota
25.150.600,00 15.610.100,00 62,07% 9.540.500,00
Sehat
Penyediaan Telemedicine di
o 16.354.900,00 13.369.400,00 81,75% 2.985.500,00
Fasilitas Pelayanan Kesehatan
Operasional Pelayanan Puskesmas 0,00 0,00 81,75% 0,00
Pelaksanaan Akreditasi Fasilitas
) 825.000.000,00 739.956.465,00 89,69% 85.043.535,00
Kesehatan di Kabupaten/Kota
Investigasi Awal Kejadian Tidak
Diharapkan (Kejadian Ikutan Pasca
. . 89.354.268,00 87.882.173,00 98,35% 1.472.095,00
Imunisasi dan Pemberian Obat
Massal)
Pelaksanaan Kewaspadaan Dini
0,00 0,00 98,35% 0,00
dan Respon Wabah
Penyediaan dan Pengelolaan
Sistem Penanganan Gawat Darurat 424.361.300,00 374.410.076,00 88,23% 49.951.224,00
Terpadu (SPGDT)
Pengelolaan pelayanan kesehatan
. 13.036.000,00 6.422.000,00 49,26% 6.614.000,00
orang dengan Tuberkulosis
Pengelolaan pelayanan kesehatan
13.036.000,00 4.451.000,00 34,14% 8.585.000,00
orang dengan HIV (ODHIV)
Pengelolaan pelayanan kesehatan 1.079.938.000,00 904.889.350,00 83,79% 175.048.650,00
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Malaria
Penyelenggaraan Sistem
11 Informasi Kesehatan Secara
Terintegrasi
Pengelolaan Data dan Informasi
Kesehatan 21.413.200,00 15.291.900,00 71,41% 6.121.300,00
Pengelolaan Sistem Informasi
Kesehatan 130.961.868,00 127.030.091,00 97,00% 3.931.777,00
Pengadaan Alat/Perangkat Sistem
Informasi Kesehatan dan Jaringan 156.473.500,00 123.630.200,00 79,01% 32.843.300,00
Internet
Penerbitan 1zin  Rumah Sakit
1 Kelas C, D dan Fasilitas
Pelayanan Kesehatan Tingkat
Daerah Kabupaten/Kota
Pengendalian dan Pengawasan
serta Tindak Lanjut Pengawasan
Perizinan Rumah Sakit Kelas C, D 47.041.000,00 41.334.880,00 87,87% 5.706.120,00
dan Fasilitas Pelayanan Kesehatan
Lainnya
Peningkatan Mutu Pelayanan
Easilitas Kesehatan 89.557.416,00 69.929.500,00 78,08% 19.627.916,00
Penyiapan Perumusan dan
Pelaksanaan Pelayanan Kesehatan 75.384.000,00 73.504.000,00 97,51% 1.880.000,00
Rujukan
Pemberian Izin Praktik Tenaga
13 | Kesehatan di Wilayah
Kabupaten/Kota
Pengendalian  Perizinan  Praktik
Tenaga Kesehatan 20.800.000,00 13.921.400,00 66,93% 6.878.600,00
Pembinaan dan Pengawasan
Tenaga Kesehatan serta Tindak
72.914.200,00 64.943.800,00 89,07% 7.970.400,00
Lanjut Perizinan Praktik Tenaga
Kesehatan
Perencanaan  Kebutuhan dan
Pendayagunaan Sumber Daya
14 | Manusia Kesehatan untuk UKP
dan UKM di Wilayah
Kabupaten/Kota
Perencanaan dan Distribusi serta
Pemerataan Sumber Daya Manusia 73.901.000,00 36.746.407,00 49,72% 37.154.593,00
Kesehatan
Pemenuhan Kebutuhan Sumber
Daya Manusia Kesehatan Sesuai 0,00 0,00 49,72% 0,00
Standar
Pembinaan dan Pengawasan
Sumber Daya Manusia Kesehatan 118.032.495,00 67.231.300,00 56,96% 50.801.195,00
15 | Pengembangan Mutu dan
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Peningkatan Kompetensi Teknis
Sumber Daya Manusia Kesehatan

Tingkat Daerah Kabupaten/Kota

Pengembangan Mutu dan
Peningkatan Kompetensi Teknis
Sumber Daya Manusia Kesehatan

Tingkat Daerah Kabupaten/Kota

1.337.118.200,00

1.181.144.400,00

88,34%

155.973.800,00

16

Pemberian Izin Apotek, Toko
Obat, Toko Alat Kesehatan dan
Optikal, Usaha Mikro Obat
Tradisional (UMOT)

Pengendalian dan Pengawasan
serta Tindak Lanjut Pengawasan
Perizinan Apotek, Toko Obat, Toko
Alat Kesehatan, dan Optikal, Usaha

Mikro Obat Tradisional (UMOT)

15.731.000,00

3.757.600,00

23,89%

11.973.400,00

Penyediaan dan Pengelolaan Data
Perizinan dan Tindak Lanjut
Pengawasan Izin Apotek, Toko
Obat, Toko Alat Kesehatan, dan
Optikal, Usaha  Mikro  Obat

Tradisional (UMOT)

63.730.000,00

45.725.560,00

71,75%

18.004.440,00

Fasilitasi Pemenuhan Komitmen Izin
Apotek, Toko Obat, Toko Alat
Kesehatan, dan Optikal, Usaha
Mikro Obat Tradisional (UMOT)

14.405.400,00

14.175.760,00

98,41%

229.640,00

17

Penerbitan  Sertifikat Produksi
Pangan Industri Rumah Tangga
dan Nomor P-IRT sebagai Izin
Produksi, untuk Produk Makanan
Minuman Tertentu yang Dapat
Diproduksi oleh Industri Rumah

Tangga

Pengendalian dan Pengawasan
serta Tindak Lanjut Pengawasan
Sertifikat Produksi Pangan Industri
Rumah Tangga dan Nomor P-IRT
sebagai 1zin Produksi, untuk Produk
Makanan Minuman Tertentu yang
Dapat Diproduksi oleh Industri

Rumah Tangga

155.050.000,00

127.974.660,00

82,54%

27.075.340,00

18

Penerbitan Sertifikat Laik Higiene

Sanitasi Tempat Pengelolaan
Makanan (TPM) antara lain Jasa
Boga, Rumah Makan/Restoran

dan Depot Air Minum (DAM)

Pengendalian dan Pengawasan
serta Tindak Lanjut Pengawasan

Penerbitan Sertifikat Laik Higiene

35.897.900,00

35.319.100,00

98,39%

578.800,00
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Sanitasi Tempat Pengelolaan
Makanan (TPM) antara lain Jasa
Boga, Rumah Makan/Restoran dan

Depot Air Minum (DAM)

19

Stiker

Makanan

Penerbitan Pembinaan

pada Jajanan dan

Sentra Makanan Jajanan

Pengendalian dan Pengawasan

serta Tindak Lanjut Penerbitan
Stiker Pembinaan pada Makanan
Makanan

Jajanan dan Sentra

Jajanan

31.374.600,00

26.317.100,00

83,88%

5.057.500,00

20

Pemeriksaan dan Tindak Lanjut
Hasil Pemeriksaan Post Market
Produk

Industri

pada Produksi dan

Makanan Minuman

Rumah Tangga

Pemeriksaan Post Market pada
Produk Makanan- Minuman Industri
Rumah Tangga yang Beredar dan
Pengawasan serta Tindak Lanjut

Pengawasan

155.060.000,00

97.931.256,00

63,16%

57.128.744,00

21

Pemberdayaan, Kemitraan,

Peningkatan Peran serta

Masyarakat dan Lintas Sektor

Tingkat Daerah Kabupaten/Kota

Peningkatan Upaya Promosi

Kesehatan, Advokasi, Kemitraan

dan Pemberdayaan Masyarakat

147.863.200,00

125.730.960,00

85,03%

22.132.240,00

22

Pelaksanaan Sehat dalam rangka
Promotif Preventif Tingkat Daerah

Kabupaten/Kota

Promosi
Hidup

Penyelenggaraan
Kesehatan dan Gerakan

Bersih dan Sehat

54.575.800,00

32.144.800,00

58,90%

22.431.000,00

23

Pengembangan dan Pelaksanaan

Upaya Kesehatan Bersumber
Daya Masyarakat (UKBM) Tingkat

Daerah Kabupaten/Kota

Bimbingan Teknis dan Supervisi
Pengembangan dan Pelaksanaan
Upaya Kesehatan Bersumber Daya
Masyarakat (UKBM)

504.416.050,00

289.365.500,00

57,37%

215.050.550,00

Jumlah Total

138.164.919.766,00

129.357.383.721,00

193,63%

8.807.536.045,00
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Hambatan dan kendala

Hambatan dan kendala yang ada dalam pencapaian target belanja yang telah

ditetapkan adalah:

a. Kegiatan dilaksanakan secara terintegrasi dengan kegiatan lain

b. Kegiatan dilaksanakan sesuai dengan kasus yang ditemukan (penemuan kasus
lebih rendah dari target)

c. Adanya droping barang dari pusat sehingga sebagian pengadaan barang/jasa
tidak dilaksanakan

d. Adanya sisa tender/harga perolehan lebih rendah dari SSH

e. Pada akhir tahun 2023 efisiensi anggaran menyesuaikan kemampuan
keuangan daerah akibat tidak tercapainya realisasi penerimaan daerah,

sehingga mengoptimallkan anggaran yang ada
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BAB IV
PENUTUP

Laporan Akuntabilitas Kinerja Instansi Pemerintah ini merupakan cerminan pencapaian
kinerja Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo. Keberhasilan yang dicapai merupakan
hasil kerja sama dan partisipasi semua pihak dan diharapkan bisa ditingkatkan.

A. Simpulan
Berdasarkan uraian pencapaian kinerja yang telah dikemukakan pada Bab
sebelumnya dan analisis yang telah dilakukan dapat disimpulkan sebagai berikut:
dari 13 (tiga belas) Indikator Sasaran Dinas Kesehatan Kabupaten Purworejo tahun
2023 sudah tercapai semua, akan tetapi untuk ke depan masih diperlukan upaya
perbaikan/penyempurnaan dalam bentuk kegiatan-kegiatan yang mendukung

pencapaian sasaran tersebut.

B. Kendala yang dihadapi dalam pencapaian Indikator
Kendala yang dihadapai dalam pencapaian Indikator Sasaran antara lain:

1. Beban kerja SDM tinggi karena tidak terpenuhinya standar ketenagaan
minimal

2. Ketersedian sarana prasarana kesehatan di Puskesmas belum sesuai
dengan standar pelayanan kesehatan

3. Jaringan kemitraan dengan berbagai pihak termasuk sektor pemerintah dan
dunia usaha dalam penanganan masalah kesehatan perlu dioptimalkan

4. Peran serta masyarakat (pemberdayaan masyarakat) dalam pembangunan

kesehatan perlu dimaksimalkan

C. Rencana Aksi Peningkatan Kinerja
Berdasarkan pencapaian kinerja yang telah diuraikan di atas, Dinas Kesehatan
Kabupaten Purworejo pada tahun selanjutnya dalam upaya mendukung
peningkatan kinerja merencanakan program/kegiatan, antara lain:
1. Optimalisasi pencapaian target
2. Meningkatkan jumlah dan kompetensi Sumber Daya Manusia Kesehatan

serta penguatan kader terlatih
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Pemenuhan sarana prasarana kesehatan untuk peningkatan kualiatas
pelayanan

Penguatan koordinasi dan berkolaborasi baik lintas program maupun lintas
sektor

Peningkatan peran serta /partisipasi masyarakat dan swasta dalam bidang
Kesehatan malaui advokasi, edukasi dan promosi kesehatan




