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KATA PENGANTAR

Puji dan syukur kami panjatkan kepada Tuhan yang Maha Esa atas karunia
kepada kami sehingga dapat menyusun Rencana Kerja Dinas Kesehatan
Kabupaten Halmahera Utara Tahun 2024

Rencana Kerja tahun 2024 disusun sebagai implementasi dari tahapan
kegiatan Tahunan dari Rencana Strategis yang disusun selama lima tahunan,
dimana Rencana Kerja Tahun 2024 ini disusun dalam upaya memberikan
arah/pedoman untuk rencana tindak kegiatan Dinas Kesehatan Kabupaten
Halmahera Utara Tahun 2024.

Dalam urusan Kesehatan Rencana Kerja ini merupakan kegiatan yang juga
merupakan solusi dari persoalan, masalah serta isu yang sedang diperkirakan akan
terjadi.

Akhir kata, semoga Rencana Kerja ini dapat bermanfaat bagi Dinas
Kesehatan Kabupaten Halmahera Utara dan dalam upaya meningkatkan pelayanan

kepada masyarakat

Kepala Dinas Kesehatan

NIP. 196809011998031001
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 LATAR BELAKANG

Penyusunan Rencana Kerja PD Tahun 2024, merupakan bentuk
pelaksanaan Undang - undang Nomor 25 Tahun 2004 tentang Sistem
Perencanaan Pembangunan Nasional. Undang — Undang ini secara substansi
mengamanatkan penyusunan Rencana Kerja Satuan Kerja Perangkat Daerah
(Renja PD) untuk periode tahunan dan juga sebagai dasar penyusunan Rencana
Kerja Anggaran (RKA) PD, serta untuk mendukung sebagaimana yang telah
ditetapkan dalam Rencana Kerja Pembangunan Daerah (RKPD) tahun 2024

Rencana Kerja (Renja) PD adalah dokumen perencanaan PD untuk periode
| (satu) tahun, yang memuat kebijakan, program, dan kegiatan pembangunan, baik
yang dilaksanakan langsung oleh pemerintah daerah maupun yang ditempuh
dengan mendorong partisipasi masyarakat. Penyusunan rancangan Renja PD

mengacu pada kerangka arahan yang dirumuskan dalam rancangan awal RKPD.

Dinas Kesehatan sebagai unit kerja yang menjalankan tugas, fungsi,
kewenangan serta tanggung jawab koordinasi di bidang perencanaan
pembangunan daerah, khususnya pembangunan kesehatan. Dalam rangka
melaksanakan tugas dan fungsi yang dimiliki Dinas Kesehatan, maka disusunlah
Rencana Kerja (Renja) Dinas Kesehatan Tahun 2024 sebagai dokumen
perencanaan pembangunan PD tahunan sebagai penjabaran dari Renstra PD

yang telah ditetapkan.

Rencana Kerja (Renja) Dinas Kesehatan adalah dokumen perencanaan
Dinas Kesehatan untuk waktu satu (1) tahun yang memuat kebijakan, program,
dan kegiatan pembangunan baik yang dilaksanakan langsung oleh pemerintah
daerah maupun yang ditempuh dengan mendorong partisipasi masyarakat.
Penyusunan Renja Dinas Kesehatan mengacu pada kerangka yang dirumuskan
dalam Rencana Kerja Pemerintah Daerah. Renja Dinas Kesehatan merupakan
dokumen resmi yang dipergunakan untuk mengarahkan program, kegiatan dan
sub kegiatan pelayanan Dinas Kesehatan khususnya. Oleh karena itu,
penyusunan Renja Dinas Kesehatan dikerjakan secara simultan / pararel dengan
penyusunan Rencana Kerja Pemerintah Daerah dengan fokus melakukan
pengkajian terhadap kondisi yang ada (exiting) di Dinas Kesehatan, evaluasi
pelaksanaan Renja tahun sebelumnya dan evaluasi kinerja terhadap pencapaian

Renstra Dinas Kesehatan. Dalam proses penyusunan Rencana KerjaTahun 2024
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diawali dengan penjaringan aspirasi masyarakat melalui Musrenbang Desa,
Musrenbang Kecamatan, Pokir Dewan, Forum PD dan Musrenbang Kabupaten.
Dari kegiatan tersebut disusunlah pagu anggaran Satuan Kerja Pemerintah
Daerah (PD) untuk diajukan ke Pemerintah Daerah dengan memperhatikan
Rencana Pembangunan Jangka Panjang Daerah (RPJPD) Kabupaten Halmahera
Utara Tahun 2005 — 2025 dan Rencana Pembangunan Jangka Menengah Daerah
(RPIJMD) Kabupaten Halmahera Utara Tahun 2021 - 2026 serta aspirasi
masyarakat. Rencana Kerja Dinas Kesehatan dilengkapi dengan indikator program
dan kegiatan.
Hubungan Rencana Kerja (Renja) Dinas Kesehatan dengan dokumen

perencanaan lainnya jelas cukup relevan sebagaimana dapat diuraikan antara lain

1. Rencana Kerja Dinas Kesehatan Tahun 2024 mengacu dan memperhatikan
Rencana Pembangunan Jangka Panjang Daerah (RPJPD) Tahun 2005 —
2025 yang dalam penyusunannya memperhatikan Renstra Kementerian
Kesehatan Tahun 2020-2024 dan Rencana Pembangunan Jangka
Menengah Daerah (RPJMD) Kabupaten Halmahera Utara Tahun 2021 —
2026.

2. Penyusunan Rencana Kerja Dinas Kesehatan menjadi pedoman dalam
penyusunan Rencana Kerja Pemerintah Daerah dan sebaliknya.

3. Rencana Kerja Dinas Kesehatan yang telah dirumuskan menjadi kerangka

acuan dalam penyusunan pagu indikatif.

1.2. LANDASAN HUKUM
Landasan hukum dalam penyusunan Renja Tahun 2024 Dinas Kesehatan
Kabupaten Halmahera Utara sebagai berikut :

1. Undang-Undang Nomor 46 Tahun 1999 tentang Pembentukan Provinsi
Maluku Utara, Kabupaten Buru, dan Kabupaten Maluku Tenggara Barat
(Lembaran Negara RI Tahun 1999 Nomor 174, Tambahan Lembaran
Negara RI Nomor 3895);

2. Undang-Undang Nomor 1 Tahun 2003 tentang Pembentukan Kabupaten
Halmahera Utara, Kabupaten Halmahera Selatan, Kabupaten Kepulauan
Sula, Kabupaten Halmahera Timur dan Kota Tidore Kepulauan di Provinsi
Maluku Utara (Lembaran Negara Rl Tahun 2003 Nomor 21, Tambahan
Lembaran Negara Rl Nomor 4264);

3. Undang-UndangNomor 25 Tahun 2004 tentang Sistem Perencanaan
Pembangunan Nasional (Lembaran Negara Tahun 2004 Nomor 104,

Tambahan Lembaran Negara Nomor 4421);
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4. Undang-Undang Nomor 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan (Lembaran
Negara Tahun 2009 Nomor 144, Tambahan Lembaran Negara Nomor
5063);

5. Peraturan Pemerintah Nomor 8 Tahun 2008 tentang Tahapan, Tata Cara
Penyusunan, Pengendalian dan Evaluasi Pelaksanaan Rencana
Pembangunan Daerah;

6. Peraturan Pemerintah Republik Indonesia Nomor 18 Tahun 2016 tentang
Perangkat Daerah (Lembaran Negara tahun2016 no 114, tambahan
Lembaran Negara RI 5887);

7. Peraturan Presiden Nomor 33 Tahun 2020 tentang Standar Harga Satuan
Regional;

8. Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 86 Tahun 2017 tentang Tata Cara
Perencanaan, Pengendalian dan Evaluasi Pembangunan Daerah, Tata

Cara Evaluasi Rancangan Peraturan Daerah Tentang Rencana
Pembangunan Jangka Panjang Daerah dan Rencana Pembangunan
Jangka Menengah Daerah, Serta Tata Cara Perubahan Rencana
Pembangunan Jangka Panjang Daerah, Rencana Pembangunan Jangka
Menengah Daerah, dan Rencana Kerja Pemerintah Daerah;

9. Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 70 Tahun 2019 tentang Sistem
Informasi Pemerintah Daerabh;

10.Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 90 Tahun 2019 tentang Klasifikasi,
Kodefikasi dan Nomenklatur Perencanaan Pembangunan dan keuangan
Daerah;

11. Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 4 Tahun 2019 tentang Standar Teknis
Pemenuhan Mutu Pelayanan Dasar Pada Standar Pelayanan Minimal
Bidang Kesehatan;

12.Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 21 Tahun 2020 tentang Rencana
Strategi Kementerian Kesehatan Tahun 2020-2024;

13.Keputusan Menteri Dalam Negeri Nomor 050 - 5889 Tahun 2021 tentang
Hasil Verifikasi, Validasi Dan Inventarisasi Pemutakhiran Klasifikasi,
Kodefikasi dan Nomenklatur Perencanaan Pembangunan dan keuangan
Daerah;

14. Peraturan Daerah Kabupaten Halmahera Utara Nomor 8 Tahun 2016
tentang Organisasi Perangkat Daerah Kabupaten Halmahera Utara
(Lembaran Daerah Kabupaten Halmahera Utara Tahun 2008 Nomor 6);

15. Peraturan Daerah Kabupaten Halmahera Utara Nomor 8 Tahun 2021
tentang RPIJMD Kabupaten Halmahera Utara Tahun 2021-2026;
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16. Peraturan Daerah Kabupaten Halmahera Utara Nomor 6 Tahun 2022

tentang Anggaran Pendapatan dan Belanja Daerah (APBD) Kabupaten
Halmahera Utara Tahun 2023;

17. Peraturan Bupati Halmahera Utara Nomor 48 Tahun 2016, tentang Struktur

Organisasi, Tugas Pokok dan Fungsi Dinas Kesehatan Kabupaten

Halmahera Utara;

18. Peraturan Bupati Halmahera Utara Nomor 6 Tahun 2022, tentang Rencana

Stategis Perangkat Daerah Kabupaten Halmahera Utara Tahun 2021-
2026;

1.3. MAKSUD DAN TUJUAN
1.3.1 Maksud

Penyusunan Renja ini dimaksudkan untuk memberikan pedoman kerja

1.3.2

Tahun 2024 bagi Dinas Kesehatan, mengacu pada RPJPD Tahun
2005- 2025 dan RPJMD Tahun 2021- 2026. Maksud penyusunan

Rencana Kerja Dinas Kesehatan Tahun 2024, Kabupaten Halmahera

Utara :

1.

Sebagai kerangka acuan dalam penyusunan perencanaan
program dan kegiatan Dinas Kesehatan Tahun 2024

2. Sebagai tolok ukur pertanggungjawaban Kepala Dinas pada akhir
tahun anggaran
Tujuan

Tujuan dari penyusunan Renja 2024, yaitu:

1.

2.

3.

Tersusunnya tujuan, sasaran peningkatan pelayanan, target
capaian kinerja, serta pengorganisasian program dan kegiatan
pelayanan Dinas Kesehatan

Terwujudnya keselarasan antara dokumen perencanaan tahunan
PD dengan dokumen perencanaan tahunan daerah (RKPD)

Agar terjamin sinergisitas, sinkronisasi, dan Integritas Rencana
Kerja Dinas Kesehatan dengan Rencana Pembangunan Jangka

Menengah Daerah Kabupaten Halmahera Utara Tahun 2021-2026.

1.4. SISTEMATIKA PENULISAN

Rencana Kerja Dinas Kesehatan Kabupaten Halmahera Utara Tahun 2024

secara garis besar disusun dengan sistematika sebagai berikut:
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BAB | PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

1.2

1.3

1.4

Mengemukakan pengertian ringkas tentang Renja PD, proses
penyusunan Renja PD, keterkaitan antara Renja PD dengan
dokumen RKPD, Renstra PD, dengan Renja K/L dan Renja
Provinsi/Kabupaten/Kota, serta tindak lanjutnya dengan proses
penyusunan RAPBD.

Landasan Hukum

Memuat penjelasan tentang undang-undang, peraturan pemerintah,
peraturan daerah, dan ketentuan peraturan lainnya yang mengatur
tentang SOTK, kewenangan PD, serta pedoman yang dijadikan
acuan dalam penyusunan perencanaan dan penganggaran PD.
Maksud dan Tujuan

Memuat penjelasan tentang maksud dan tujuan dari penyusunan
Renja PD

Sistematika Penulisan

Menguraikan pokok bahasan dalam penulisan Renja PD, serta

susunan garis besar isi dokumen.

BAB Il HASIL EVALUASI RENJA PERANGKAT DAERAH TAHUN LALU

2.1 Evaluasi Pelaksanaan Renja Perangkat Daerah Tahun Lalu dan

Capaian Renstra Perangkat Daerah

Bab ini memuat kajian (review) terhadap hasil evaluasi
pelaksanaan Renja PD tahun lalu (tahun n-2) dan perkiraan
capaian tahun berjalan (tahun n-1), mengacu pada APBD tahun
berjalan yang seharusnya pada waktu penyusunan Renja PD
sudah disahkan. Selanjutnya dikaitkan dengan pencapaian target
Renstra PD berdasarkan realisasi program dan Kkegiatan
pelaksanaan Renja PD tahun-tahun sebelumnya.

Review hasil evaluasi evaluasi pelaksanaan Renja Perangkat
Daerah tahun lalu, dan realisasi Renstra Perangkat Daerah
mengacu pada hasil laporan kinerja tahunan Perangkat Daerah
dan/atau realisasi APBD untuk Perangkat Daerah yang
bersangkutan.

Pokok-pokok materi yang disajikan dalam bab ini, antara lain:

1. Realisasi program/kegiatan yang tidak memenuhi target kinerja

hasil/keluaran yang direncanakan;
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2. Realisasi program/kegiatan yang telah memenuhi target kinerja
hasil/keluaran yang direncanakan;

3. Realisasi program/kegiatan yang melebihi target kinerja
hasil/keluaran yang direncanakan;

4. Faktor-faktor penyebab tidak tercapainya, terpenuhinya atau
melebihi target kinerja program/kegiatan;

5. Implikasi yang timbul terhadap target capaian program Renstra
Perangkat Daerah; dan

6. Kebijakan/tindakan perencanaan dan penganggaran yang perlu
diambil untuk mengatasi faktor-faktor penyebab tersebut.

2.2 Analisis Kinerja Pelayanan Perangkat Daerah

Berisikan kajian terhadap capaian kinerja pelayanan Perangkat
Daerah berdasarkan indikator kinerja yang sudah ditentukan dalam
NSPK dan SPM, maupun terhadap IKK sesuai dengan Peraturan
Pemerintah Nomor 6 Tahun 2008.
Jenis indikator yang dikaji, disesuaikan dengan tugas dan fungsi
masing-masing Perangkat Daerah, serta ketentuan peraturan
perundang-undangan yang terkait dengan kinerja pelayanan.
Jika Perangkat Daerah yang bersangkutan belum mempunyai tolok
ukur dan indikator kinerja yang akan diuji, maka setiap Perangkat
Daerah perlu terlebih dahulu menjelaskan apa dan bagaimana cara
menentukan tolok ukur kinerja dan indikator kinerja pelayanan
masing-masing sesuai tugas pokok dan fungsi, serta norma dan
standar pelayanan Perangkat Daerah yang bersangkutan.
Pada pembahasan sub bab ini perlu disajikan tabel analisis
pencapaian kinerja pelayanan Perangkat Daerah, yang disesuaikan
menurut Perangkat Daerah masing-masing, dengan format Tabel
T-C.30 sebagai berikut:
2.3 Isu-Isu Penting Penyelenggaraan Tugas dan Fungsi PD

Berisikan uraian mengenai :

a. Sejauhmana tingkat kinerja pelayanan PD dan hal kritis yang

terkait dengan pelayanan PD
b. Permasalahan dan hambatan yang dihadapi dalam

menyelenggarakan tugas dan fungsi PD



PENCANA KERJA (RPENJA)DINAS KESEHATAN ;SQI'J:JN

c. Dampaknya terhadap pencapaian visi dan misi kepala
daerah, terhadap capaian program nasional/global, seperti
NSPK, SPM dan SDG’S

d. Tantangan dan peluang dalam meningkatkan pelayanan PD

e. Formulasi isu-isu penting berupa rekomendasi dan catatan
yang strategis untuk ditindaklanjuti dalam perumusan
program dan kegiatan prioritas tahun yang direncanakan.

2.4 Review Terhadap Rancangan Awal RKPD

Berisikan uraian mengenai:

a. Proses yang dilakukan yaitu membandingkan antara
rancangan awal RKPD dengan hasil analisis kebutuhan

b. Penjelasan mengenai alasan proses tersebut dilakukan

c. Penjelasan temuan-temuan setelah proses tersebut dan
catatan penting terhadap perbedaan dengan rancangan
awal RKPD, misalnya: terdapat rumusan program dan
kegiatan baru yang tidak terdapat di rancangan awal RKPD,
atau program dan kegiatan cocok namun besarannya
berbeda.

2.5. Penalaahan Usulan Program dan Kegiatan Masyarakat

Dalam bagian ini diuraikan hasil kajian terhadap
program/kegiatan yang diusulkan para pemangku kepentingan,
baik dari kelompok masyarakat terkait langsung dengan
pelayanan provinsi, LSM, asosiasi-asosiasi, perguruan tinggi
maupun dari PD Kabupaten/Kota yang langsung ditujukan
kepada PD Provinsi maupun berdasarkan hasil pengumpulan
informasi PD provinsi dari penelitian lapangan dan pengamatan
pelaksanaan musrembang kabupaten/kota (bila sudah
dilakukan).

Deskripsi yang perlu disajikan dalam Sub bab ini, antara lain:

a. Penjelasan tentang proses bagaimana usulan
program/kegiatan usulan pemangku kepentingan tersebut
diperoleh

b. Penjelasan kesesuaian usulan tersebut dikaitkan dengan
isu-isu penting penyelenggaraan tugas pokok dan fungsi PD.

c. Sajikan Tabel T-C.32 sebagai berikut:
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BAB Ill TUJUAN DAN SASARAN PERANGKAT DAERAH

3.1

3.2

3.3

Telaahan Terhadap Kebijakan Nasional

Telaahan terhadap kebijakan nasional dan sebagaimana
dimaksud, yaitu penelaahan yang menyangkut arah kebijakan
dan prioritas pembangunan nasional dan yang terkait dengan
tugas pokok dan fungsi PD

Tujuan dan sasaran Renja PD

Sub bab ini berisi perumusan tujuan dan sasaran yang
didasarkan atas rumusan isu-isu penting penyelenggaraan tugas
dan fungsi PD.

Program dan kegiatan

Berisikan penjelasan mengenai:

a. Faktor-faktor yang menjadi bahan pertimbangan terhadap

rumusan program dan kegiatan.
Misal:  pencapaian SDG’'S, pengentasan kemiskinan,
pencapaian NSPK dan SPM, pendayagunaan potensi ekonomi
daerah, pengembangan daerah terisolir, dsb.
b. Uraian garis besar mengenai rekapitulasi program dan kegiatan,
antara lain meliputi:
e Jumlah program , jumlah kegiatan dan jumlah sub kegiatan
e Sifat penyebaran lokasi program dan kegiatan (apa saja
yang tersebar keberbagai kawasan dan apa saja terfokus
pada kawasan atau kelompok masyarakat tertentu).
e Total kebutuhan dana/pagu indikatif yang dirinci menurut
sumber pendanaannya
c. Penjelasan jika rumusan program dan kegiatan tidak sesuai
dengan rancangan awal RKPD, baik jenis program/kegiatan,
pagu indikatif, maupun kombinasi keduanya.
d. Tabel rencana program, kegiatan dan sub kegiatan berdasarkan

hasil pengerjaan Tabel T-C.33, yaitu sebagai berikut:

BAB IV. RENCANA KERJA DAN PENDANAAN PERANGKAT DAERAH

BAB V PENUTUP

Sub bab ini berisikan uraian mengenai:

1.

Catatan penting yang perlu mendapat perhatian, baik dalam rangka
pelaksanaan maupun seandainya ketersediaan anggaran tidak

sesuai dengan kebutuhan
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2. Kaidah-kaidah pelaksanaan

3. Rencana tindak lanjut.
Pada bagian lembar terakhir dicantumkan tempat dan tanggal
dokumen, nama Perangkat Daerah dan nama dan tanda tangan
kepala Perangkat Daerah, serta cap pemerintah daerah yang

bersangkutan.
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BAB I

EVALUASI PELAKSANAAN RENJA DINAS KESEHATAN
TAHUN 2022

2.1. Evaluasi Pelaksanaan Renja Dinas Kesehatan Tahun 2022

Pengukuran Kinerja Dinas Kesehatan Kabupaten Halmahera Utara
merupakan proses sistematika yang berkesinambungan untuk menilai
keberhasilan dan kegagalan pelaksanaan kegiatan sesuai dengan tujuan,
sasaran, strategi kebijakan dan program yang telah ditetapkan dalam rangka
mewujudkan visi dan misi Dinas Kesehatan Kabupaten Halmahera Utara.
Pengukuran kinerja dilakukan pada indikator tujuan, sasaran yang telah
direncanakan dalam Renstra dan Renja, kemudian dibandingkan dengan
realisasi dari pelaksanaan program dalam rangka mencapai target indikator
sasaran tersebut. Tahapan evaluasi merupakan hal yang sangat penting
dalam suatu proses perencanaan. Tahapan evaluasi dimaksudkan untuk
menilai sudah sejauh mana proses perencanaan pembangunan oleh
Perangkat Daerah dilaksanakan. Tahapan evaluasi juga bertujuan untuk
mengidentifikasi  berbagai permasalahan yang berdampak pada
terhambatnya proses pelaksanaan rencana pembangunan oleh Perangkat
Daerah tersebut. Hasil evaluasi tersebut, selanjutnya akan dijadikan sebagai
acuan untuk menentukan kebijakan atau langkah-langkah strategis dalam
perencanaan pembangunan pada tahun-tahun berikutnya.

Evaluasi terhadap Rencana Kerja Dinas Kesehatan Kabupaten
Halmahera Utara meliputi 3 (tiga) hal, yaitu realisasi program/kegiatan yang
tidak memenuhi target kinerja hasil/keluaran yang direncanakan; realisasi
program/kegiatan yang memenuhi target kinerja hasil/keluaran yang
direncanakan dan realisasi program/kegiatan yang melebihi target kinerja
hasil/keluaran yang direncanakan.Selain itu juga dibahas mengenai implikasi
yang timbul terhadap target capaian program Renstra PD dan untuk
mengatasi faktor-faktor penyebab tersebut. Secara umum Dinas Kesehatan
Kabupaten Halmahera Utara telah dapat melaksanakan tujuan, pokok dan
fungsinya untuk melaksanakan kebijakan daerah yang bersifat teknis di
bidang kesehatan. Indikator keberhasilan terhadap pelaksanaan tugas ini
adalah adanya komitmen kerja yang baik antara kepala dinas beserta
bawahannya dan penguasaan di bidang tugas masing-masing pegawai
dengan baik.

Tahun 2021 terjadi perubahan nomenklatur program dan kegiatan dari

Permendagri Nomor 13 Tahun 2006 menjadi program, kegiatan, dan sub

10
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kegiatan berdasarkan Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 90 Tahun
2019 Tentang Klasifikasi, Kodefikasi, dan Nomenklatur Perencanaan
Pembangunan dan Keuangan Daerah, sedangkan kinerja dan indikator
program, Kegiatan dan Sub Kegiatan mengacu pada Peraturan Menteri
Dalam Negeri Nomor 050-5889 Tahun 2021 Tentang Hasil Verifikasi dan
Valid Pemutakhiran Klasifikasi, Kodefikasi, dan Nomenklatur Perencanaan
Pembangunan dan Keuangan Daerah. Dengan adanya perubahan
nomenklatur tersebut, Dinas Kesehatan telah menyesuaikan Dokumen
Renstra dan Dokumen Renja sehingga untuk evaluasi renja tahun 2022 telah

menyesuaikan dengan peraturan yang terbaru.
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RENCANA KERJA (RENJA) DINAS KESEHATAN

TAHUN
2024

TABEL T-C. 29
CAPAIAN KINERJA PROGRAM, KEGIATAN DAN SUB KEGIATAN

DINAS KESEHATAN KABUPATEN HALMAHERA UTARA

,\‘ﬁgﬁg URAIAN
A PROGRAM TINGKAT N
O P%E%%’T&'T GKAT | KEBIJAKA KEGIQTAN INDIKATO | SATUA T(AI‘NRS'EJT REALISAS CAT\‘A'A ALOKASI ANGGARAN REALISASI CAPAIAN | PERMASALA | <0/ o gg?éﬁéﬁgi‘g
AT DAER N e R KINERJA N A IKINERIA |\ \NERJA (Rp) ANGGARAN (Rp) KEUANGA HAN e
AH N (%)
KEGIATAN (%)
AR RENSTRA
SANA
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 o e 13 14 15 16
PROGRAM
EENUNJA Tingkat
BIDANG | DINAs | T PDera‘”h’a” URUSAN capaian
1.02.01 KESEHAT | KESEH aera PEMERINT ! % 90 96,1 106,7 44.553.553.357,00 42.316.538.138,00 95
AN ATAN Kabupaten AHAN perangkat
Halmahera DAERAH daerah
Utara (persen)
N ) KABUPAT
omor - EN/KOTA
01 Tahun
Persentase
2022 konsistensi
Tentang
Angoaran Dokumen
Pengg atan | Perencana | Renja % 100 100 100 33.607.500,00 33.607.500,00 100
pata an, Terhadap
dan Belanja
Daerah Pengangg Renstra
1.02.01.2.01 (APBD) aran, dan | (persen)
Evaluasi Persentase
Kabupaten Kineria K . :
Halmahera ] onsistensi
Utara Perangkat Dok_umen
Tahun 2022 Daerah Renja % 100 100 100
Terhadap
RKPD
(persen)
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RENCANA KERJA (RENJA) DINAS KESEHATAN

TAHUN

2024
Penyusuna
n Dokumen | Jumlah
Perencana Dokumen
20101 an Rerencanaa | D% ! 100 14.088.000 14.088.000 100
Perangkat n PD
Daerah
Koordinasi
dan Jumlah
2.01.02 Penyusuna | Dokumen Dok 1 100 100
n Dokumen | RKA-SKPD 2.110.000 2.110.000
RKA-SKPD
Koordinasi
2 F’Beur’z;\;l:iran dan Jumlah
Penyusuna Dokumen
20108 ﬁg:’m“gﬁig n Dokumen | Perubahan Dok ! 100 2.110.000 2.110.000 100
Utar Perubahan RKA-SKPD
No n‘;"of . RKA-SKPD
04 Tahljn Koordinasi
2022 dan Jumlah
2.01.04 Tentang Penyusuna | Dokumen Dok 1 100 2110.000 2110.000 100
Perubahan n DPA- DPA-SKPD
Rencana SKPDA -
Kerja Koordinasi
pemerintah cgé?wusuna \I]D%TJJ?:en
201.05 (RleSrDa_hp) n Perubahan Dok ! 100 2.110.000 2.110.000 100
Tahun 2022 Perubahan DPA-SKPD
DPA-SKPD
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RENCANA KERJA (RENJA) DINAS KESEHATAN

TAHUN

2024
Jumlah
Laporan
Capaian
Kinerja dan
Koordinasi Ikhtls_ar .
Realisasi
dan o
Penyusuna Kinerja
SKPD dan
n Laporan
Capaian Lapc_:ran
2.01.06 Kinerja dan | Has!l Dok ! ! 100 7.789.500 7.789.500 100
: Koordinasi
Ikhtisar
o Penyusuna
Realisasi
o n Laporan
Kinerja Capaian
SKPD apal
Kinerja dan
Ikhtisar
Realisasi
Kinerja
SKPD
. Jumlah
Evaluasi
Kinerja Epkumen Dok 1 1 100 100
20107 Perangkat inerja 0 3.290.000 3.290.000
Perangkat
Daerah
Daerah
3. Peraturan Tingkat
Bupati Administra | realisasi
Kabupaten si pelaksanaa
1.02.01.2.02 Halmahera Keuangan n anggaran % 100 70,5 70,55 41.851.518.657,00 40.600.744.459 97
Utara Perangkat perangkat
Nomor : Daerah daerah
61 Tahun (persen)
2022 Jumlah
Tentang Penyediaa orang yang
Perubahan n Gaji dan Menerima
01.2.02.01 Penjabaran | Tunjangan | Gaji dan Orang 13624 11915 87,46 41.842.309.657 40.591.535.459 o7
Anggaran ASN Tunjangan
Pendapatan ASN
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RENCANA KERJA (RENJA) DINAS KESEHATAN

TAHUN

2024
dan Belanja Jumlah
Daerah laporan
(APBD-P) - Keuangan
Kabupaten s;)grdmasl akhir tahun
Halmahera Penyusuna SKPD dan
Utara n La};laoran Laporan
01.2.02.05 Tahun 2022 | o iangan Eas". | Laporan 1 1 100 9.209.000 9.209.000 100
Akhir oordinasi
Penyusuna
Tahun n laporan
SKPD
Keuangan
akhir tahun
SKPD
Presentase
Administra | Realisasi
si Umum Administra
1.02.01.2.06 Perangkat si umum % 100 100 100 1.817.608.600 1.143.625.295 63
Daerah perangkat
daerah
. Jumlah
rF:enyedlaa Paket
komponen
Komponen .
Instalasi '.“S‘f”"as'
01.2.06.01 ListrikiPene | ST Paket ! ! 100 4.585.000 4.558.000 9
/Peneranga
rangan
n Bangunan
Bangunan
Kantor KantO( yang
di sediakan
Jumlah
Penyediaa paket
n Peralatan
Peralatand dan
01.2.06.02 an perlengkapa | P2kt ! ! 100 186.986.800 43.056.000 z
Perlengkap | n kantor
an Kantor yang
Disediakan
Jumlah
Penyediaa Paket
n Barang Barang
Cetakan Cetakan
01.2.06.05 dan dan Paket ! ! 100 62.267.000 61.580.000 99
Pengganda | Pengganda
an an yang
Disediakan
Penyediaa Jumlah
n Bahan Dokumen
Bacaan Bahan
01.2.06.06 dan Bacaan dan Dok 1 1 100 13.473.000 13.000.000 96
Peraturan Peraturan
Perundang- | Perundang-
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RENCANA KERJA (RENJA) DINAS KESEHATAN

TAHUN

2024
undangan undangan
yang
Disediakan
Jumlah
Fasilitasi Laporan
01.2.06.08 Kunjungan FaS|_I|taS| Laporan 1 1 100 48.270.000 48.244.000 100
Tamu Kunjungan
Tamu
Penyeleng Jumiah
Laporan
garaan
Penyelengg
01.2.06.09 Eapac;' j | araanRapat || 1 1 100 65
=06 dan AL Koordinasi aporan 1.502.026.800 973.187.295
Konsultasi ﬂiﬂsultasi
SKPD SKPD
Presentase
Realisasi
Kinerja
Penyediaa Penyediaa
n Jasa n Jasa
Penunjang | Penunjang
1.02.01.2.08 Urusan Urusan % 100 100 100 401.217.000 313.964.284 78
Pemerinta Pemerintah
han an Daerah
Daerah
Penyediaa Jumiah
n Jasa Laporan
1.2.08.01 Surat Penyediaan Laporan 1 1 100 86.706.000 86.618.000 100
Menyurat Jasa Surat
Menyurat
Jumlah
Laporan
Penyediaa Penyediaan
n Jasa Jasa
Komunikasi | Komunikasi,
1.2.08.02 ,Sumber | Sumber Laporan ! ! 100 205.908.000 118.744.284 58
Daya Air Daya Air
dan Listrik dan Listrik
yang
disediakan
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RENCANA KERJA (RENJA) DINAS KESEHATAN

TAHUN

2024
Jumlah
Laporan
Penyediaa Penyediaan
n Jasa Jasa
Peralatan Peralatan
1.2.08.03 dan dan Laporan ! ! 100 29.200.000 29.200.000 100
Perlengkap Perlengkap
an Kantor an Kantor
yang
disediakn
Jumlah
. Laporan
Penyediaa Penyediaan
n Jasa Jasa
1.2.08.04 Eﬂi’r’]‘;‘”an Pelayanan | -2Poran 1 1 100 79.403.000 79.402.000 100
Umum
Kantor
Kantor yang
disediakan
Pemelihar
aan Presentase
Barang
" Barang
Milik Milik
1.02.01.2.09 Daerah Daerah % 100 100 100 449.601.600 224.596.600 50
Penunjang
Urusan dalam
h kondisi
Pemerinta X
baik
han
Daerah
Penyediaa
n Jasa Jumlah
- Kendaraan
Pemelihara Perorangan
i Dianggara
an, B'E?Va Dinas atau Kegiatan anggar
Pemelihara nkan
Kendaraan Sudah
1.2.09.01 e Dinas Unit 2 2 100 70 Dilaksanakan sléLi"%i
R J Jabatan 249.601.600 174.596.600 tapi anggaran 9
Kendaraan ; Hutang
Perorangan yang yang tidak Belania di
: 9 Dipelihara cair elanja di
Dinas atau dan Tahun
Kendaraan dibayarkan 2023
Dinas Pajaknya
Jabatan Jakny:
Pemelihara | Jumlah
an/Rehabili Sarana dan
tasi Sarana Prasarana
dan Pendukung
Prasarana Gedung .
1.2.09.11 Pendukung | Kantor atau Unit L L 100 200.000.000 50.000.000 25
Gedung Bangunan
Kantor atau | Lainnya
Bangunan yang
Lainnya dipelihara/D
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RENCANA KERJA (RENJA) DINAS KESEHATAN

TAHUN

2024
irehabilitasi
Persentase
rata-rata
pemenuha
1.02.02 n 12 jenis % 79,20% 90% 113,6 99.945.164.596 63.843.057.944 64
SPM
PROGRAM Bidang
PEMENUH | kesehatan
AN UPAYA
KEiENHAT Persentase
Puskesmas o o [
PERORAN | iarakredita % 84,21% 74% 87,88
GAN DAN si
UPAYA
KESEHAT
AN
MASYARA | Cakupan
Desa
KAT Universal
0, 0, 0,
Child % 71,90% 53% 74,13
Immunizati
on (Persen)
Penyediaa
n Fasilitas Persentase
Pelayanan
rata-rata
Kesehatan .
Ketersedia
untuk an Fasilitas
1.02.02.2.01 UKM dan % 80 80 100 35.464.508.678 22.800.775.611 64
Pelayanan
UKP
Kesehatan
Kewenang an
an Daerah yang
Terstandar
Kabupaten
/Kota
) Dianggara
Pembangu Jumlah Kegiatan nkan
Fasilitas Sudah
nan Kesehatan Dilaksanakan Ulang
02.2.01.08 Fasilitas Lainnya Unit 4 4 100 500.000.000 390.505.784 8 tapi anggaran sebagal
Kesehatan ; Hutang
Lainnya yang yang tidak lania di
y Dibangun cair Belanja di
Tahun
2023
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TAHUN

2024
Jumlah ’ Dianggara
Pusat Kseg'dagﬁ” nkan
Pembangu Kesehatan Dilaksanakan Ulang
02.2.01.06 nan Masyarakat Unit 3 3 100 4.604.910.000 3.860.301.164 84 tapi anggaran sebagai
Puskesmas | (Puskesmas yang tidak Hutang
) yang cair Belanja di
Dibangun Tahun
2023
Jumlah
Sarana,
Prasarana
dan alat )
Dianggara
Pengadaan kesehatan Kegiatan fanggar
Prasarana 1ah h nkan
e éﬁns tke al ol ?(uda " Ulang
ilakukan . ilaksanakan )
02.2.01.13 Pendukung | o obilitasi Unit 14 14 100 8.327.149.025 6.856.239.000 82 tapi anggaran | Sebagai
Fasilitas h Hutang
dan yang tidak L
Pelayanan pemeliharaa cair Belanja di
Kesehatan n oleh Tahun
Fasilitas 2023
Kesehatan
Lainya
Jumlah Alat
Pengadaan
Alat Zesehatan/ e Dianggara
Kesehatan/ at . egiatan nkan
Penunjang Sudah
Alat Medik Dilaksanakan Ulang
02.2.01.14 ;iré?pjang Fasilitas Unit 19 19 100 7.259.396.944 5.810.574.118,00 80 tapi anggaran T_lebtagal
Fasilitas Palayanan yang tidak B Iu a_ngd_
Kesehatan cair elanja di
Pelayanan Tahun
Kesehatan yang 2023
disediakan
Dianggara
Kegiatan né%
Jumlah Sudah
Pengadaan | o - 4an Dilaksanakan Ulang
02.2.01.16 Obat, Vaksin yang Paket 1 1 100 7.973.265.570 3.097.168.742,00 39 tapi anggaran sebagai
Vaksin o h Hutang
disediakan yang tidak o
cair Belanja di
Tahun
2023
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TAHUN

2024

02.2.01.17

Pengadaan
Bahan
Habis
Pakai

Jumlah
Bahan
Habis Pakai
yang
disediakan

Paket

35

35

100

6.799.787.139

2.785.986.803

41

Kegiatan
Sudah
Dilaksanakan
tapi anggaran
yang tidak
cair

Dianggara
nkan
Ulang

sebagai
Hutang
Belanja di
Tahun
2023

1.02.02.2.02

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

Presentase
bayi
kurang dari
6 bulan
mendapat
ASI
Eksklusif

%

65

75

115

64.480.655.918

41.042.282.333

64

Presntase
Desa STBM

%

30%

31%

103

Angka
Prevalensi
Malaria

Per 1000
pddk

0,3

0,3

100

Persentase
ibu hamil
mendapatk
an
Pelayanan
Kesehatan
ibu hamil

%

100

96

96

Persentase
ibu
bersalin
mendapatk
an
Pelayanan
Kesehatan
Persalinan

%

100

88

88

Persentase
Bayi Baru
Lahir
mendapatk
an
Pelayanan
Kesehatan
bayi baru
lahir

%

100

96

96
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TAHUN

2024

Cakupan
Pelayanan
Kesehatan
balita
sesuai
standar

%

100

93

93

Persentase
anak usia
pendidikan
dasar yang
mendapatk
an
Pelayanan
sesuai
standar

%

100

96

96

Persentase
orang usia
15-19
tahun
mendapatk
an skrining
kesehatan
sesuai
standar

%

100

76

76

Persentase
warga
negara
usia 60
tahun
keatas
mendapatk
an skrining
kesehatan
sesuai
standard

%

100

91

91

Persentase
penderita
hipertensi
yang
mendapatk
an
pelayanan
kesehatan
sesuai
standar

%

100

100

100
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TAHUN

2024

Persentase
penderita
DM yang
mendapatk
an
pelayanan
kesehatan
sesuai
standar

%

100

100

100

Persentase
ODGJ
Berat yang
mendapatk
an
pelayanan
kesehatan
jiwa sesuai
standar

%

100

100

100

Persentase
orang
Terduga
TBC
mendapatk
an
Pelayanan
TBC sesuai
standar

%

100

74

74

Persentase
orang
dengan
resiko
terinfeksi
HIV
mendapatk
an
Pelayanan
deteksi dini
HIV sesuai
standar

%

100

74

74

02.2.02.01

Pengelolaa
n
Pelayanan
Kesehatan
Ibu Hamil

Jumlah ibu
hamil
mendapat
pelayanan
kesehatan
ibu hamil

Orang

3981

3325

84

402.476.000

280.462.000

70

02.2.02.02

Pengelolaa
n
Pelayanan
Kesehatan
Ibu

Jumlah ibu
bersalin
mendapatka
n pelayanan
persalinan

Orang

3800

3200

84

2.704.994.000

22

969.034.000,00
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TAHUN

2024
Bersalin
Jumlah Bayi
Baru Lahir
Pengelolaa | yang
n mendapatka
Pelayanan n
02.2.02.03 Kesehatan Pelayanan Orang 3620 3143 87 101.536.000 74.627.000,00 73
Bayi Baru Kesehatan
Lahir Bayi Baru
Lahir sesuai
standar
Jumlah
anak usia
Pengelolaa pendidikan
n dasar yang
Pelayanan nmendapatka
02.2.02.05 ,f:jgﬁst? Pelayanan Orang 64299 10.128 16 164.629.000 151.634.000,00 92
Pendidikan | Kesehatan
Dasar sesuai
standarPen
didikan
Dasar
Jumlah
penduduk
Pengelolaa | usia lanjut
n yang
Pelayanan mendapatka
02.2.02.07 Kesehatan n pelayanan Orang 12095 6672 55 71.149.000 68.129.000 96
pada Usia kesehatan
Lanjut sesuai
standard
Lanjut
Jumlah
Orang yang
rF]’engeIoIaa mendapatka
n pelayanan
Ezlse:ayr? e?tzrr: Kesehatan
02.2.02.10 Orang ggig%n Orang 12 58 483 75.000.000 70.860.000 94
dengan
Ganggguan Gangguan
Jiwa Berat Jiwa Berat
sesuai
standar
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TAHUN

24

2024
Pengelolaa | Jumlah
n Orang
Pelayanan terduga
Kesehatan menderita
02.2.02.12 Orang HIV yang Orang 8207 4479 55 125.000.000 84.810.000 68
dengan mendapatka
Risiko n pelayanan
Terinfeksi sesuai
HIV standar
Jumlah
Pengelolaa Dokumen
b Hasil
Pelayanan Pengelolaa
02.2.02.15 Kesehatan n Dok 1 1 100 916.223.200 700.752.000,00 76
. Pelayanan
Gizi Kesehatan
Masyarakat Gizi
Masyarakat
Jumlah
pengelol Dokumen
engelolaa | il
n
Pelayanan Pengelolaa
02.2.02.16 Kesehatan n Dok 1 1 100 85.467.000 70.236.000,00 82
A Pelayanan
Kerja dan Kesehatan
Olahraga Kerja dan
Olaraga
Jumlah
Pengelolaa Dokumen
n 9 Hasil
Pengelolaa
02.2.02.17 Pelayanan n Dok 1 1 100 370.921.000 273.958.000 74
Kesehatan
Lingkungan Pelayanan
Kesehatan
Lingkungan
Jumlah
Pengelolaa Dokumen
02.2.02.20 n Hasil Dok 1 1 100 51
e Surveilans Pengelolaa 125.000.000 63.260.000
Kesehatan n Surveilans
Kesehatan
Jumlah
Dianggara
Pelayanan Dok_umen Kegiatan langgar
Hasil nkan
Kesehatan Sudah ul
Penyakit Pelayanan 00 Dilaksanakan ang .
02.2.02.25 Menular Keseha_tan Dok 1 1 1 21.156.884.518 13.767.804.988,00 65 tapi anggaran sebagai
; Penyakit h Hutang
dan Tidak yang tidak .
Menular Menular cair Belanja di
dan Tidak Tahun
Menular 2023
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TAHUN

2024

02.2.02.26

Pengelolaa
n Jaminan
Kesehatan
Masyarakat

Jumlah
Dokumen
Hasil
Pengelolaa
n Jaminan
Kesehatan
Masyarakat

Dok

100

18.586.965.486

12.863.583.300

69

02.2.02.30

Penyediaa
n
Telemedici
ne di
Fasilitas
Pelayanan
Kesehatan

Jumlah
Fasilitas
Pelayanan
kesehatan
(Fasyankes)
yang
melayani
konsultasi
Jarak jauh
antar
Fasyankes
melalui
Pelayanan
Telemedicin
e untuk
mendapatka
n Akses
Pelayanan
Kesehatan
yang
Berkualitas

Unit

100

1.424.997.400

1.141.197.400

80

02.2.02.33

Operasiona
| Pelayanan
Puskesmas

Jumlah
Dokumen
Operasional
Pelayanan
Puskesmas

Dok

19

19

100

15.398.515.114

9.478.937.000,00

62

Kegiatan
Sudah
Dilaksanakan
tapi anggaran
yang tidak
cair

Dianggara
nkan
Ulang

sebagai
Hutang
Belanja di
Tahun
2023
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TAHUN

2024
Jumlah ) Dianggara
Operasiona | Dokumen Kegiatan nkan
: Sudah
| Pelayanan | Operasional Dilaksanakan Ulang
02.2.02.34 Fasilitas Pela})_/anan Dok 2 2 100 2.494.578.200 082.997 645 39 tapi anggaran sebagai
Kesehatan Fasilitas ; Hutang
Lai yang tidak o
ainnya Kesehatan cair Belanja di
Lainnya Tahun
2023
Pelaksanaa Jum_l_ah
.. | Fasilitas
n Akreditasi Kesehatan
Fasilitas y;:; ata
02.2.02.35 giesehatan T_era}kredita Unit 6 0 0 276.320.000 : 0
Kabupaten/ si di
K Kabupaten
ota
Kota
PROGRAM Rasi
PENINGKATA Diit‘;r o
N KAPASITAS p
satuan Per 2500
1.02.03 SUMBER penduduk pddk 0,97 0,69 71 9.023.591.104 5.172.256.066 57
DAYA
MANUSIA (per 2500
KESEHATAN penduduk)
p Persentase
erencana | yesa yang
an memiliki % 80 80 100 9.023.591.104 5.172.256.066 57
Kebutuhan Tenaga
dan g
pend Kesehatan
eunn ai‘{]ag Rasio
Bidan per
Sumbaerda satuan Per 1000 279 237 85
1.02.03.2.02 Mar{usia penduduk pddk ! !
(per 1000
Kejﬁ?jian penduduk)
UKP dan | Rasio
: Perawat
UKM di per satuan Per 1000
KZ\QL?;Zn penduduk pddk 3.67 2,23 61
/Kota (per 1000
penduduk)
Pemenuha Jumlah
n Sumber ’ ;
Kebutuhan Daya Kegiatan Dianggara
03.2.02.02 Daya Kesehatan Orang 227 224 99 0.023.591.10 5.172.256.066,00 57 : 9
Manusia Sesuai .023.591.104 tapi ang%arsn sebagai
Kesehatan Standar di yancgatilr a Huta_ng .
sesuai Fasilitas Belanja di
Standar Pelayanan Tahun
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2024
Kesehatan 2023
(Fasyankes)
Persentase
Fasilitas
PROGRAM | Pelayanan
SEDIAAN Kefarmasia
FARMASI, | n (Apotek
ALAT dan Toko
1.02.04 KESEHAT Obat) yang % 81,82 83,33 102 593.484.000 118.630.000 20
AN DAN memenuhi
MAKANAN | standar
MINUMAN dan
persyarata
n Perizinan
Penerbitan
Sertifikat
Produksi
Pangan
Industri
Rumah
Tangga
dan
Nomor P-
IRT Persentase
sebagai ]
1zin peningkatan
02.04.2.03 Produksi, | JumiahP- % 38 38 100 436.282.000 118.630.000 27
IRT yang
untuke memiliki
Makanan Sertifikat
Minuman
Tertentu
yang
dapat
Diproduksi
oleh
Industri
Rumah
Tangga
Pengendali Jumlah Kegiatan
an dan Dokumen Sudah Dianggara
04.2.03.01 04.2.03.01 Pengawasa | Hasil ) Dok 1 1 100 436.282.000 118.630.000 27 Dilaksanakan nkan
n serta Pengendali tapi anggaran Ulang
Tindak an dan yang tidak sebagai

27




RENCANA KERJA (RENJA) DINAS KESEHATAN

TAHUN

2024

Lanjut Pengawasa cair Hutang
Pengawasa | n serta Belanja di
n Sertifikat Tindak Tahun
ProduksiPa | Lanjut 2023
ngan Pengawasa
Industri n Sertifikat
Rumah Produksi
Tangga Pangan
dan Nomor Industri
P-IRT Rumah
sebagai Tangga dan
1zin Nomor P-
Produksi, IRT
untuk Sebagai Izin
Produk Produksi,
Makanan untuk
Minuman Produk
Tertentu Makanan
yang dapat Minuman
Diproduksi Tertentu
oleh yang dapat
Industri Diproduksi
Rumah oleh Industri
Tangga Rumah

Tangga
Pemeriksa
an dan
Tindak
Lanjut
Hasil
Pemeriksa
an Post Persentase
Market P-IRT yang

02.04.2.06 pada di % 77 77 100 157.202.000

Produksi -
dan monitoring
Produk
Makanan
Minuman
Industri
Rumah
Tangga
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Jumlah
Pemeriksa Produk dan
an Post Sarana
Market Produksi
pada Makanan -
Produk Minuman
Makanan- Industri
Minuman Rumah Kegiatan Dianggara
Industri Tangga Sudah nkan
Rumah yang . Dilaksanakan Ulang .
04.2.06.01 Tangga beredar Unit 50 26 52 157.202.000 ) 0 tapi anggaran sebagai
yang yang yang tidak Hutang
Beredar dilakukan ) Belanja di
dan Pemeriksaa car Tahun
Pengawasa | n Post 2023
n serta market
Tindak dalam
Lanjut rangka
Pengawasa | tindak lanjut
n pengawasa
n
PROGRAM
PEMBERD
AYAAN
MASYARA Persentase
1.02.05 KAT Posyandu % 71,70 71,70 100 177.085.000 135.640.000 77
BIDANG Akif
KESEHAT
AN
Rasio
jumlah
posbindu
PT™ % 89,80 89,80 100
terhadap
jumlah
Desa
(persen)
Advokasi, Persentase
Pemberda Kecamatan
yaan, yang
Kemitraan, melaksana
02.05.2.01 Peningkat kan % 78 78 100 177.085.000 135.640.000 77
an Peran minimal 5
serta (lima) tema
Masyaraka | kampanye
t dan Germas
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Lintas
Sektor
Tingkat
Daerah
Kabupaten
/Kota
Peningkata | Jumlah
n Upaya Dokumen
Promosi Promosi
Kesehatan, Kesehatan,
Advokasi, Advokasi,
05.2.01.01 Kemitraan | Kemitraan Dok ! 100 177.085.000 135.640.000 77
dan dan
Pemberday | Pemberday
aan aan
Masyarakat | Masyarakat
JUMLAH TOTAL 97,33 154.292.878.057 111.586.122.148 70,55
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Dilihat dari Tabel TC. 29, pelaksanaan program, kegiatan dan sub kegiatan telah
mengacu pada Kepmendagri 050-5889 Tahun 2021 dimana terdapat 5 (lima) Program,
11 (sebelas) Kegiatan dan 48 (empat puluh delapan) Sub Kegiatan. Pada tahun 2022,
terdapat 5 indikator program yang telah mencapai target (90%); 10 indikator kegiatan
mencapai target (100%) dan 1 indikator kegiatan tidak mencapai target (70,5%); 45
indikator sub kegiatan telah mencapai target (100%) dan 3 indikator sub kegiatan tidak
mencapai target (55%).

1. Realisasi indikator program, kegiatan dan sub kegiatan yang tidak mencapai target
kinerja terdiri dari:
a. Indikator Program yang tidak mencapai target:
e Tidak terdapat indikator yang tidak mencapai target
b. Indikator Kegiatan yang tidak mencapai target:

e Tingkat realisasi pelaksanaan anggaran Perangkat Daerah (persen)

Persentase ibu hamil mendapatkan pelayanan kesehatan ibu hamil

e Persentase ibu bersalin mendapatkan pelayanan kesehatan persalinan

e Persentase bayi baru lahir mendapatkan pelayanan kesehatan bayi baru lahir

e Cakupan pelayanan kesehatan balita sesuai standar

e Persentase anak usia pendidikan dasar yang mendapatkan pelayanan sesuai
standar

e Persentase orang usia 15-19 tahun mendapatkan skrining kesehatan sesuai
standar

e Persentase warga negara usia 60 tahun keatas mendapatkan skrining
kesehatan sesuai standar

e Persentase orang terduga TBC mendapatkan pelayanan TBC sesuai standar

e Persentase orang dengan resiko terinfeksi HIV mendapatkan pelayanan deteksi
dini HIV sesuai standar

e Rasio bidan per satuan penduduk (per 1000 penduduk)

e Rasio perawat per satuan penduduk (per 1000 penduduk)

c. Indikator Sub Kegiatan yang tidak mencapai target:

e Jumlah ibu hamil mendapat pelayanan kesehatan ibu hamil

e Jumlah ibu bersalin mendapatkan pelayanan persalinan

e Jumlah bayi baru lahir yang mendapatkan pelayanan kesehatan bayi baru lahir
sesuai standar

e Jumlah anak usia Pendidikan dasar yang mendapatkan pelayanan kesehatan
sesuai standar Pendidikan Dasar

e Jumlah penduduk usia lanjut yang mendapatkan pelayanan kesehatan sesuai

standar lanjut

31



PENCANA KERJA (RENJA) DINAS KESFHATAN TAHUN

2024

Jumlah orang terduga menderita HIV yang mendapatkan pelayanan sesuai
standar

Jumlah sumber daya manusia Kesehatan sesuai standar di fasilitas pelayanan
kesehatan (fasyankes)

2. Realisasi indikator program, kegiatan dan sub kegiatan yang telah mencapai target

kinerja terdiri dari:

a. Indikator Program yang telah mencapai target:

Tingkat capaian kinerja perangkat daerah

Persentase rata-rata pemenuhan 12 jenis SPM bidang kesehatan

Persentase Puskesmas terakreditasi

Cakupan Desa Universal Child Immunization (UCI)

Rasio dokter per satuan penduduk (per 2500 penduduk)

Persentase fasilitas pelayanan kefarmasian (Apotek dan Toko Obat) yang
memenuhi standar dan persyaratan perizinan

Persentase posyandu aktif

Rasio jumlah posbindu PTM terhadap jumlah desa (persen)

b. Indikator kegiatan yang telah mencapai target:

Persentase konsistensi Dokumen Renja terhadap Renstra (persen)

Persentase konsistensi Dokumen Renja terhadap Dokumen RKPD (persen)
Tingkat realisasi pelaksanaan anggaran Perangkat Daerah (persen)
Persentase realisasi kinerja penyediaan jasa penunjang urusan pemerintahan
daerah

Persentase barang milik daerah dalam kondisi baik

Persentase rata-rata ketersediaan fasilitas pelayanan kesehatan yang
terstandar

Angka prevalensi malaria

Persentase penderita hipertensi yang mendapatkan pelayanan kesehatan
sesuai standar

Persentase penderita DM yang mendapatkan pelayanan kesehatan sesuai
standar

Persentase ODGJ berat yang mendapatkan pelayanan kesehatan jiwa sesuai
standar

Persentase desa yang memiliki tenaga Kesehatan

Persentase peningkatan jumlah P-IRT yang memiliki sertifikat

Persentase P-IRT yang dimonitoring

Persentase kecamatan yang melaksanakan minimal 5 (lima) tema kamoanye

Germas
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c. Indikator sub kegiatan yang telah mencapai target:

Jumlah dokumen perencanaan PD

Jumlah dokumen RKA-SKPD

Jumlah dokumen perubahan RKA-SKPD

Jumlah dokumen DPA-SKPD

Jumlah doumen perubahan DPA-SKPD

Jumlah laporan capaian kinerja dan ikhtisar realisasi kinerja SKPD dan laporan
hasil koordinasi penyusunan laporan capaian kinerja dan ikhtisar realisasi
kinerja SKPD

Jumlah dokumen kinerja perangkat daerah

Jumlah laporan keuangan akhir tahun SKPD dan laporan hasil koordinasi
penyusunan keuangan akhir tahun SKPD

Jumlah paket komponen instalasi listrik/penerangan bangunan kantor yang
disediakan

Jumlah paket peralatan dan perlengkapan kantor yang disediakan

Jumlah paket barang cetakan dan penggandaan yang disediakan

Jumlah dokumen bahan bacaan dan peraturan perundang-undangan yang
disediakan

Jumlah laporan fasilitas kunjungan tamu

Jumlah laporan penyelenggaran rapat koordinasi dan konsultasi SKPD

Jumlah laporan penyediaan jasa surat menyurat

Jumlah laporan penyediaan jasa komunikasi, sumber daya air dan listrik yang
disediakan

Jumlah laporan penyediaan jasa peralatan dan perlengkapan kantor yang
disediakan

Jumlah laporan penyediaan jasa pelayanan umum kantor yang disediakan
Jumlah kendaraan perorangan dinas atau kendaraan dinas jabatan yang
dipelihara dan dibayarkan pajaknya

Jumlah sarana dan prasarana pendukung gedung kantor atau bangunan
lainnya yang dipelihara/direhabilitasi

Jumlah fasilitas kesehatan lainnya yang dibangun

Jumlah pusat kesehatan masyarakat (Puskesmas) yang dibangun

Jumlah sarana, prasarana dan alat kesehatan yang telah dilakukan rehabilitasi
dan pemeliharaan oleh fasilitas kesehatan lainnya

Jumlah alat kesehatan/alat penunjang medik fasilitas pelayanan kesehatan
yang disediakan

Jumlah obat dan vaksin yang disediakan

Jumlah bahan habis pakai yang disediakan
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Jumlah dokumen hasil pengelolaan pelayanan kesehatan gizi masyarakat
Jumlah dokumen hasil pengelolaan pelayanan kesehatan kerja dan olahraga
Jumlah dokumen hasil pengelolaan pelayanan kesehatan lingkungan

Jumlah dokumen hasil pengelolaan surveilans kesehatan

Jumlah dokumen hasil pelayanan kesehatan penyakit menular dan tidak
menular

Jumlah dokumen hasil pengelolaan jaminan kesehatan masyarakat

Jumlah fasilitas pelayanan kesehatan (fasyankes) yang melayani konsultasi
jarak jauh antar fasyankes melalui pelayanan telemedicine untuk mendapatkan
akses pelayanan kesehatan yang berkualitas

Jumlah dokumen operasional pelayanan puskesmas

Jumlah dokumen operasional pelayanan fasilitas kesehatan lainnya

Jumlah dokumen hasil pengendalian dan pengawasan serta tindak lanjut
pengawasan 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

Jumlah dokumen promosi kesehatan, advokasi, kemitraan dan pemberdayaan

masyarakat

3. Realisasi indikator program, kegiatan dan sub kegiatan yang melebihi target kinerja

terdiri dari:

a. Indikator program yang melebihi target kinerja:

Tingkat capaian kinerja perangkat daerah

Persentase rata-rata pemenuhan 12 jenis SPM bidang kesehatan

b. Indikator kegiatan yang melebihi target:

Persentase bayi kurang dari 6 bulan mendapat ASI eksklusif
Persentase desa STBM
Persentase kecamatan yang melaksanakan minimal 5 (lima) tema kampanye

Germas

Dilihat dari capaian indikator kinerja yang dilaksanakan oleh Dinas Kesehatan

Kabupaten Halmahera Utara, terdapat program, kegiatan dan sub kegiatan yang belum

mencapai target hal ini disebabkan oleh beberapa faktor sebagai berikut:

» Belum semua Tenaga Kesehatan (Bidan) mendapat Pelatihan ANC

» Keterbatasan Sumber Daya Manusia Kesehatan (Bidan) di beberapa Puskesmas

belum sesuai kebutuhan

» Masih adanya ibu hamil yang tidak melakukan pemeriksaan kehamilan di Fasilitas

Pelayanan Kesehatan sehingga tidak termonitor status kehamilannya

» Penyebaran tenaga kesehatan tidak merata di 19 Puskesmas yang berada di

Kabupaten Halmahera Utara
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» Sumber pembiayaan untuk pencapaian target SPM bidang Kesehatan yang
dilaksanakan Puskesmas hanya bersumber dari DAK Non Fisik

» Keterlambatan pengiriman logistik HIV dan TBC (Cartidge TCM) ke Dinas
Kesehatan

» Kondisi Vaccine Refrigerator di 19 Puskesmas kurang baik (Rusak) disebabkan
karena arus listrik yang tidak stabil

Realisasi Anggaran Dinas Kesehatan
Kabupaten Halmahera Utara Tahun 2022

NO NO REK

URAIAN PROGRAM /
KEGIATAN / SUB
KEGIATAN RENSTRA

ALOKASI
ANGGARAN (Rp)

REALISASI
ANGGARAN (Rp)

%

2

1 1.02.01

PROGRAM PENUNJANG
URUSAN PEMERINTAHAN
DAERAH
KABUPATEN/KOTA

44.553.553.357,00

42.316.538.138,00

95

A 1.02.01.2.01

Perencanaan,
Penganggaran, dan
Evaluasi Kinerja
Perangkat Daerah

33.607.500,00

33.607.500,00

100

2.01.01

Penyusunan Dokumen
Perencanaan Perangkat
Daerah

14.088.000

14.088.000

100

2.01.02

Koordinasi dan Penyusunan
Dokumen RKA-SKPD

2.110.000

2.110.000

100

2.01.03

Koordinasi dan Penyusunan
Dokumen Perubahan RKA-
SKPD

2.110.000

2.110.000

100

2.01.04

Koordinasi dan Penyusunan
DPA-SKPD

2.110.000

2.110.000

100

2.01.05

Koordinasi dan Penyusunan
Perubahan DPA-SKPD

2.110.000

2.110.000

100

2.01.06

Koordinasi dan Penyusunan
Laporan Capaian Kinerja dan
Ikhtisar Realisasi Kinerja
SKPD

7.789.500

7.789.500

100

2.01.07

Evaluasi Kinerja Perangkat
Daerah

3.290.000

3.290.000

100

B 1.02.01.2.02

Administrasi Keuangan
Perangkat Daerah

41.851.518.657,00

40.600.744.459

97

01.2.02.01

Penyediaan Gaji dan
Tunjangan ASN

41.842.309.657

40.591.535.459

97

01.2.02.05

Koordinasi dan Penyusunan
Laporan Keuangan Akhir
Tahun SKPD

9.209.000

9.209.000

100

C 1.02.01.2.06

Administrasi Umum
Perangkat Daerah

1.817.608.600

1.143.625.295

63

01.2.06.01

Penyediaan Komponen
Instalasi Listrik/Penerangan
Bangunan Kantor

4.585.000

4.558.000

99

01.2.06.02

Penyediaan Peralatan
dan Perlengkapan Kantor

186.986.800

43.056.000

23

01.2.06.05

Penyediaan Barang Cetakan
dan Penggandaan

62.267.000

61.580.000

99

01.2.06.06

Penyediaan Bahan Bacaan
dan Peraturan Perundang-
undangan

13.473.000

13.000.000

96

01.2.06.08

Fasilitasi Kunjungan
Tamu

48.270.000

48.244.000

100

01.2.06.09

Penyelenggaraan Rapat
Koordinasi dan Konsultasi
SKPD

1.502.026.800

973.187.295

65

D 1.02.01.2.08

Penyediaan Jasa
Penunjang Urusan
Pemerintahan
Daerah

401.217.000

313.964.284

78

1.2.08.01

Penyediaan Jasa Surat
Menyurat

86.706.000

86.618.000

100
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1.2.08.02

Penyediaan Jasa
Komunikasi, Sumber Daya
Air dan_Listrik

205.908.000

118.744.284

58

1.2.08.03

Penyediaan Jasa Peralatan
dan Perlengkapan Kantor

29.200.000

29.200.000

100

1.2.08.04

Penyediaan Jasa
Pelayanan Umum Kantor

79.403.000

79.402.000

100

E 1.02.01.2.09

Pemeliharaan Barang Milik
Daerah Penunjang

Urusan Pemerintahan
Daerah

449.601.600

224.596.600

50

1.2.09.01

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

249.601.600

174.596.600

70

1.2.09.11

Pemeliharaan/Rehabilitasi
Sarana dan Prasarana
Pendukung Gedung
Kantor atau Bangunan
Lainnya

200.000.000

50.000.000

25

2 1.02.02

PROGRAM PEMENUHAN
UPAYA KESEHATAN
PERORANGAN DAN
UPAYA KESEHATAN
MASYARAKAT

99.945.164.596

63.843.057.944

64

A 1.02.02.2.01

Penyediaan Fasilitas
Pelayanan Kesehatan
untuk

UKM dan UKP
Kewenangan Daerah
Kabupaten/Kota

35.464.508.678

22.800.775.611

64

02.2.01.03

Pembangunan Fasilitas
Kesehatan Lainnya

500.000.000

390.505.784

78

02.2.01.06

Pembangunan Puskesmas

4.604.910.000

3.860.301.164

84

02.2.01.13

Pengadaan Prasarana dan
Pendukung Fasilitas
Pelayanan Kesehatan

8.327.149.025

6.856.239.000

82

02.2.01.14

Pengadaan Alat
Kesehatan/Alat Penunjang
Medik Fasilitas Pelayanan
Kesehatan

7.259.396.944

5.810.574.118,00

80

02.2.01.16

Pengadaan Obat, Vaksin

7.973.265.570

3.097.168.742,00

39

02.2.01.17

Pengadaan Bahan Habis
Pakai

6.799.787.139

2.785.986.803

41

B 1.02.02.2.02

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

64.480.655.918

41.042.282.333

64

02.2.02.01

Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Ibu Hamil

402.476.000

280.462.000

70

02.2.02.02

Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Ibu Bersalin

2.704.994.000

969.034.000,00 36

02.2.02.03

Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Bayi Baru Lahir

101.536.000

74.627.000,00

73

02.2.02.05

Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan pada Usia
Pendidikan Dasar

164.629.000

151.634.000,00 92

02.2.02.07

Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan pada Usia Lanjut

71.149.000

68.129.000

96

02.2.02.10

Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Orang dengan
Gangguan Jiwa Berat

75.000.000

70.860.000

94

02.2.02.12

Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Orang dengan
Risiko Terinfeksi HIV

125.000.000

84.810.000

68

02.2.02.15

Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Gizi Masyarakat

916.223.200

700.752.000,00 76

02.2.02.16

Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Kerja dan
Olahraga

85.467.000

70.236.000,00

82

02.2.02.17

Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Lingkungan

370.921.000

273.958.000

74

02.2.02.20

Pengelolaan Surveilans
Kesehatan

125.000.000

63.260.000

51

02.2.02.25

Pelayanan Kesehatan
Penyakit Menular dan Tidak
Menular

21.156.884.518

13.767.804.988,00

65

02.2.02.26

Pengelolaan Jaminan
Kesehatan Masyarakat

18.586.965.486

12.863.583.300

69
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02.2.02.30

Penyediaan Telemedicine di
Fasilitas Pelayanan
Kesehatan

1.424.997.400

1.141.197.400 80

02.2.02.33

Operasional Pelayanan
Puskesmas

15.398.515.114

9.478.937.000,00 62

02.2.02.34

Operasional Pelayanan
Fasilitas Kesehatan Lainnya

2.494.578.200

982.997.645 39

02.2.02.35

Pelaksanaan Akreditasi
Fasilitas Kesehatan di
Kabupaten/Kota

276.320.000

3 1.02.03

PROGRAM PENINGKATAN
KAPASITAS SUMBER
DAYA MANUSIA
KESEHATAN

9.023.591.104

5.172.256.066 57

A 1.02.03.2.02

Perencanaan Kebutuhan
dan Pendayagunaan
Sumberdaya Manusia
Kesehatan untuk UKP dan
UKM di Wilayah
Kabupaten/Kota

9.023.591.104

5.172.256.066 57

03.2.02.02

Pemenuhan Kebutuhan
Sumber Daya Manusia
Kesehatan sesuai Standar

9.023.591.104

5.172.256.066,00 57

4 1.02.04

PROGRAM SEDIAAN
FARMASI, ALAT
KESEHATAN DAN
MAKANAN MINUMAN

593.484.000

118.630.000 20

A 02.04.2.03

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

436.282.000

118.630.000 27

04.2.03.01

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

436.282.000

118.630.000 27

B 02.04.2.06

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

157.202.000

04.2.06.01

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

157.202.000

5 1.02.05

PROGRAM
PEMBERDAYAAN
MASYARAKAT BIDANG
KESEHATAN

177.085.000

135.640.000 77

A 02.05.2.01

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

177.085.000

135.640.000 77

05.2.01.01

Peningkatan Upaya Promosi
Kesehatan, Advokasi,
Kemitraan dan
Pemberdayaan Masyarakat

177.085.000

135.640.000 77

JUMLAH TOTAL

154.292.878.057

111.586.122.148 70,55

2.2. Analisis Kinerja Pelayanan Dinas Kesehatan

Dalam penyusunan dokumen perencanaan lima tahunan dan tahunan dalam
2021-2026,

pelayanan Dinkes untuk mencoba merumuskan indikator yang lebih terukur dan tepat

periode kepemimpinan menentukan indikator dalam pelaksanaan
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sasaran. Urusan kesehatan merupakan urusan pemerintahan wajib yang berkaitan
pelayanan kesehatan. Dalam kerangka urusan ini Dinas Kesehatan Kabupaten
Halmahera Utara memiliki tugas dan tanggung jawab yang setara dengan perangkat
daerah yang masing-masing memiliki tugas dan tanggung jawa dalam penyelenggaraan
pemerintahan daerah. Acuan dalam menganalisis kinerja pelayanan Perangkat Daerah
berdasarkan indikator kinerja dapat menggunakan Standar Pelayanan Minimal (SPM)
untuk mengukur jenis dan mutu pelayanan dasar sesuai Permenkes Nomor 4 Tahun
2019, dan IKU (Indikator Kinerja Utama), Prioritas Daerah dan Prioritas Nasional sesuai
dengan PP Nomor 8 Tahun 2008 tentang Pedoman Evaluasi Penyelenggaraan
Pemerintah Daerah. Capaian Kinerja pelayanan Dinas Kesehatan Kabupaten
Halmahera Utara berdasarkan indikator yang telah ditetapkan pada periode
sebelumnya yang mengacu kepada uraian tugas pokok, fungsi dan struktur organisasi,
pelaksanaan kapasitas pelayanan Dinas Kesehatan Kabupaten Halmahera Utara
sesuai dengan tugas dan tanggungjawabnya terus berupaya untuk memeberikan
kinerja pelayanan kepada masyarakat, aparatur, pihak-pihak lainnya maupun
pelayanan kesehatan. Pencapaian kinerja pelayanan Dinas Kesehatan Kabupaten
Halmahera Utara dapat dilihat berdasarkan tabel sebagai berikut:

TABEL T-C 30.a
PENCAPAIAN KINERJA PERANGKAT DAERAH DINAS KESEHATAN
KABUPATEN HALMAHERA UTARA

TARGET RENSTRA REALIASI CATATAN
NO INDIKATOR Sl | LGS PERANGKAT DAERAH CAPAIAN AR ANALISA
2022 | 2023 | 2024 2025 | 2022 | 2023 | 2024 | 2025
(1) (2 G | @ (5) (6) (7 (8) 9 | @0 | a1y | (12 (13)
Persentase
1 Keluarga Sehat R 30 35 40 45 35 40
Angka
Kematian ibu
2 (AKI) per \ 104 100,5 97 93,5 123 100 | 100,5 97
100,000
Kelahiran Hidup
Angka
Kematian
3 | Neonatal per R 6 6 6 6 9 6 6 6
1000 Kelahiran
Hidup
Prevalensi
4 Stunting pada \ 18,09 | 17,07 | 16,05 | 15,02 19 16,5 | 17,07 | 16,05
Balita (Persen)
Prevalensi
5 Wasting pada \ 7,62 6,97 6,31 5,66 8 6,31 6,97 6,31
Balita (Persen)
Rasio
Puskesmas
terakreditasi
6 terhadap jumlah \ 1,21 1,25 1,29 1,33 1,12 | 1,35 1,25 1,29
penduduk
(perl6ribu
penduduk)
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Rasio Daya
Tampung RS
Terhadap N
Jumlah
Penduduk (per
1000 penduduk)

11 1,13 1,16 1,18 | 0,79 | 1,13 1,13 1,16

Nilai Sakip
8 Perangkat S 80 80 85 85 70 80 80 85
Daerah

Capaian kinerja ini disusun berdasarkan penjabaran sasaran yang menunjang

pencapaian masing-masing misi dengan uraian sebagai berikut:

Sasaran Srateqis | :

Meningkatnya kualitas dan keterjangkauan pelayanan
kesehatan

Sasaran strategis ini diukur dengan 5 indikator yang diusung. Hasil pengukuran
menunjukkan 1 indikator memiliki capaian kinerja Baik dengan persentase
84,55%. Hasil pengukuran 1 indikator memiliki capaian kinerja Baik dengan
persentase 100%. Hasil pengukuran 1 indikator memiliki capaian kinerja Baik
dengan persentase 95,25%. Hasil pengukuran 1 indikator memiliki capaian
kinerja Baik dengan persentase 99,47%. Sedangkan hasil pengukuran 1

indikator memiliki capaian kinerja Cukup dengan persentase 66,67%.

A. Deskripsi Sasaran dan Capaian Kinerja Sasaran
1. Angka Kematian Ibu (AKI)

ANGKA KEMATIAN IBU

Angka Kematian Ibu (AKI) di Kabupaten Halmahera Utara mengalami
peningkatan selama 2 tahun terakhir. Tahun 2020 kematian ibu sebanyak 4
ibu dari 3612 kelahiran hidup atau 110,74/100.000 kelahiran hidup dan
Tahun 2021 kematian ibu sebanyak 4 ibu dari 3300 kelahiran hidup atau
121/100.000 Kelahiran Hidup sedangkan di Tahun 2022 mengalami

peningkatan yaitu kematian ibu sebanyak 4 ibu dari 3265 kelahiran hidup
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atau 123/100.000 kelahiran hidup. Namun angka ini menunjukkan bahwa
angka kematian ibu masih memenuhi target nasional yaitu 183/100.000
kelahiran hidup (target nasional sampai dengan Tahun 2024 vyaitu
183/100.000 kelahiran hidup). Pada Tahun 2022 kematian lbu terjadi di
kecamatan Kao sebanyak 1 ibu penyebabnya yaitu Penyakit TBC, di
Kecamatan Kao Barat kematian ibu sebanyak 1 ibu penyebabnya yaitu
perdarahan, sedangkan Kecamatan Tobelo dan Kecamatan Dorume

kematian ibu penyebanya lain-lain.

Dalam Upaya untuk menekan dan meminimalkan jumlah angka kematian
ibu serta mempertahankan dan meningkatkan cakupan pertolongan
persalinan maka di Tahun 2023 Halmahera Utara diadakan Kegiatan
Monitoring dan Evaluasi Kesga, Pendampingan kelas ibu hamil dan ibu
balita, Kalakarya MTBS, Pendampingan penguatan P4K, Penguatan
Program Bayi Baru lahir, Pendampingan Tim Ahli ke Puskesmas dalam
Pelayanan KIA, Kegawatdaruratan dan Sistem Rujukan Maternal Neonatal,
Rapat Pembentukan dan Evaluasi Jejaring Skrinning Layak Hamil, ANC dan
Stunting serta mengevaluasi penyebab kematian ibu sebelumnya dengan
dilaksanakannya Audit Maternal Perinatal (AMP), serta Program Jaminan
Persalinan (JAMPERSAL) yang dibiayai dari APBN dan APBD untuk
meningkatkan pertolongan persalinan yang di lakukan di fasilitas kesehatan
oleh tenaga kesehatan

2. Angka Kematian Neonatal (AKN)

Angka Kematian Neonatal (AKN) di Kabupaten Halmahera Utara
berfluktuasi selama 2 tahun terakhir, pada Tahun 2020 angka kematian
neonatal sebanyak 19 neonatal dari 3612 bayi lahir hidup atau 5 /1.000
Kelahiran Hidup. Tahun 2021 Angka kematian bayi tahun 2021 kematian
neonatal sebanyak 30 neonatal dari 2766 bayi lahir hidup atau 11/1000
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kelahiran hidup sedangkan di Tahun 2022 angka kematian neonatal
sebanyak 29 neonatal dari 3265 bayi lahir hidup atau 9/1.000 kelahiran
hidup. Angka kematian Neonatal masih memenuhi target nasional yaitu
16/1.000 Kelahiran Hidup dan Target Propinsi 12/1.000 Kelahiran Hidup.
Angka Kematian Neonatal terbanyak di Kecamatan Kao, Tobelo Barat,
Tobelo Tengah, Galela, Galela Barat, Galela Utara, Dorume, Supu, Kao
Barat, Malifut, Tobelo Selatan, Tobelo Timur dan Tobelo Utara. Kematian
neonatal disebakan karena kurangnya kesadaran masyarakat dalam hal ini
ibu hamil malas datang ke posyandu dan persalinan tidak dilakukan di
fasilitas kesehatan dan masih ditolong dukun. Dalam Upaya untuk menekan
dan meminimalkan jumlah angka kematian ibu serta mempertahankan dan
meningkatkan cakupan pertolongan persalinan maka di Tahun 2023
Halmahera Utara diadakan Kegiatan Monitoring dan Evaluasi Kesga,
Pendampingan kelas ibu hamil dan ibu balita, Kalakarya MTBS,
Pendampingan penguatan P4K, Penguatan Program Bayi Baru lahir,
Pendampingan Tim Ahli ke Puskesmas dalam Pelayanan KIA,
Kegawatdaruratan dan Sistem Rujukan Maternal Neonatal, Rapat
Pembentukan dan Evaluasi Jejaring Skrinning Layak Hamil, ANC dan
Stunting serta mengevaluasi penyebab kematian ibu sebelumnya dengan
dilaksanakannya Audit Maternal Perinatal (AMP), serta Program Jaminan
Persalinan (JAMPERSAL) yang dibiayai dari APBN dan APBD untuk
meningkatkan pertolongan persalinan yang di lakukan di fasilitas kesehatan

oleh tenaga kesehatan

3. Prevalensi Stunting pada Balita

20%
15%

10% 18%

15% 19%
5%
0%

2020
2021
2022

Stunting merupakan salah satu masalah kesehatan yang cukup
membahayakan. Stunting adalah masalah gizi kronis akibat kurangnya
asupan gizi dalam jangka waktu panjang sehingga mengakibatkan

terganggunya pertumbuhan pada anak. Stunting juga menjadi salah satu
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penyebab tinggi badan anak terhambat, sehingga lebih rendah dibandingkan

anak-anak seusianya.

Prevalensi stunting di Kabupaten Halmahera Utara berfluktuasi dalam 2
Tahun terakhir. Pada Tahun 2020 prevalensi stunting yaitu 18%, Tahun 2021
prevalensi stunting yaitu 15% sedangkan Tahun 2022 prevalensi stunting
mencapai 19%. Prevalensi stunting masih melebihi target Nasional (14%)
dan Propinsi (14%). Hal ini disebabkan karena pencatatan dan pelaporan
semakin baik sehingga banyak kasus yang didapatkan.

Dalam Upaya untuk menekan dan meminimalkan prevalensi stunting maka di
Tahun 2023 Halmahera Utara mengadakan Kegiatan Penetapan DEsa
Lokus Stunting, Pembinaan Kader KPM, Rapat Manajemen Data Intervensi
Stunting Terintegrasi, Pengukuran dan Publikasi Stunting, Reviuw Kinerja
Tahunan, Pengadaan Penambahan Antropometri KIT serta Pengadaan PMT
Lokal.

4. Prevalensi Wasting Pada Balita

PREVALENSI WASTING

Wasting adalah kondisi anak yang berat badannya menurun seiring waktu
hingga total berat badannya jauh di bawah standar kurva pertumbuhan atau
berat badan berdasarkan tinggi badannya rendah (kurus) dan menunjukkan
penurunan berat badan (akut) dan parah. Pemicu wasting biasanya
dikarenakan anak terkena diare sehingga berat badannya turun drastis tapi
tinggi badannya tidak bermasalah. Wasting tidak dapat dianggap sepele
sebab jika penanganannya terlambat bisa berakibat fatal dan menyebabkan

kematian.

Di Kabupaten Halmahera Utara prevalensi wasting berfluktuasif dalam 2
Tahun terakhir. Pada Tahun 2020 prevalensi wasting yaitu 9%, Tahun 2021
prevalensi wasting yaitu 6% sedangkan Tahun 2022 prevalensi wasting
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mencapai 8%. Prevalensi wasting masih melebihi target nasional (7%) dan
target propinsi (7%). Hal ini disebabkan karena pencatatan dan pelaporan
semakin baik sehingga banyak kasus yang didapatkan.

Dalam Upaya untuk menekan dan meminimalkan prevalensi stunting
maka di Tahun 2023 Halmahera Utara mengadakan Kegiatan Penetapan
Desa Lokus Stunting, Pembinaan Kader KPM, Rapat Manajemen Data
Intervensi Stunting Terintegrasi, Pengukuran dan Publikasi Stunting, Reviuw
Kinerja Tahunan, Pengadaan Penambahan Antropometri KIT serta
Pengadaan PMT Lokal.

5. Persentase Puskesmas Terakreditasi Minimal Madya

Puskesmas adalah fasilitas pelayanan kesehatan yang
menyelenggarakan upaya kesehatan masyarakat dan upaya kesehatan
perseorangan tingkat pertama, denga lebih mengutamakan upaya promotif
dan preventif untuk mencapai derajat kesehatan masyarakat yang setinggi-
tingginya di wilayah kerjanya. Mutu pelayanan kesehatan yang diberikan oleh
Puskesmas menunjuk pada tingkat kesempurnaan pelayanan kesehatan
dalam memenuhi kebutuhan dan tuntutan setiap pasien. Salah satu cara
untuk menilai mutu kualitas pelayanan Puskesmas dilakukan dengan
akreditasi. Tujuan diberlakukannya Akreditasi Puskesmas adalah untuk
membina Puskesmas dan Fasilitas Pelayanan Kesehatan Primer dalam
upaya untuk berkelanjutan memperbaiki sistem pelayanan dan kinerja yang

berfokus pada kebutuhan masyarakat, keselamatan dan manajemen risiko.

Di Kabupaten Halmahera Utara sudah sebanyak 14 Puskesmas yang
telah terakreditasi. Tahun 2017 ada 2 (dua) Puskesmas yang terakreditasi
Dasar yaitu Puskesmas Tobelo dan Puskesmas Kupa-Kupa, Tahun 2018
ada 3 (tiga) Puskesmas yang terakreditasi Dasar yaitu Puskesmas Kao,
Puskesmas Kusuri, Puskesmas Gorua dan ada 3 (tiga) Puskesmas yang
terakreditasi Madya vyaitu Puskesmas Mawea, Puskesmas Pitu dan
Puskesmas Galela, dan Tahun 2019 ada 1 Puskesmas yang terakreditasi
dasar yaitu Puskesmas Daru, yang terakreditasi Madya ada 4 Puskesmas
yaitu Puskesmas Malifut, Puskesmas Soakonora, Puskesmas Dokulamo,
dan Puskesmas Salimuli serta 1 (satu) Puskesmas yang terakreditasi Utama

yaitu Puskesmas Toliwang.

Pada tahun 2020 juga sebanyak 5 puskesmas yaitu Puskesmas Dum-
Dum, Puskesmas Bobaneigo, Puskesmas, Supu, Puskesmas Dorume dan
Puskesmas Dama yang telah direncanakan untuk di akreditasi sejak 2020,

sudah dilakukan Workshop akreditasi puskesmas dan pendampingan
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akreditasi oleh Tim Pendamping akreditasi Puskesmas, tetapi karena situasi
pandemic Corona 19 sehingga tim surveyor pusat tidak melakukan penilaian
terhadap lima puskesmas tersebut, sehingga tidak ada puskesmas yang
terakreditasi di Tahun 2021. Maka Jumlah Puskesmas di Kabupaten.
Halmahera Utara yang terakreditasi tetap sebanyak 14 Puskesmas dari 19
Puskesmas yang berada di Kabupaten Halmahera Utara. Di harapkan Tahun
2023 penilaian terhadap 5 (Lima) puskesmas ini akan terlaksana karena
sudah masuk dalam Rencana Anggaran Tahun 2023 yang bersumber dari
DAK Non Fisik

B. Analisa Program dan Pendanaan

Upaya dan strategi Dinas Kesehatan untuk mewujudkan sasaran Meningkatnya
Kualitas dan Keterjangkauan Pelayanan Kesehatan, didukung dengan program-

program sebagai berikut:

1) Program Pemenuhan Kesehatan Perorangan dan Upaya Kesehatan

Masyarakat

Pagu anggaran untuk program tersebut diatas sebesar Rp.
26.197.743.718 dan terealisasi sebesar Rp. 16.500.939.988 atau 63%. Nilai
efisiensi capaian ini dilakukan dengan membandingkan antara capaian kinerja
sebesar 100% dengan presentase realisasi anggaran sebesar 63% diperoleh
nilai efisiensi pencapaian sebesar (134,24%) dengan nilai tersebut dapat
dinyatakan proses pencapaian kinerja sasaran ini telah dilaksanakan dengan

Sangat Efisien.

2) Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan Upaya Kesehatan

Masyarakat

Pagu anggaran untuk program tersebut diatas sebesar Rp.
38.181.376.200 dan terealisasi sebesar Rp. 24.466.715.345 atau 64%. Nilai
efisiensi capaian ini dilakukan dengan membandingkan antara capaian kinerja
sebesar 100% dengan presentase realisasi anggaran sebesar 64% diperoleh
nilai efisiensi pencapaian sebesar (104,04%) dengan nilai tersebut dapat
dinyatakan proses pencapaian kinerja sasaran ini telah dilaksanakan dengan

Sangat Efisien.

3) Program Peningkatan Kapasitas Sumber Daya Manusia Kesehatan

Pagu anggaran untuk program tersebut diatas sebesar Rp. 9.023.591.104
dan terealisasi sebesar Rp. 5.172.256.066 atau 57%. Nilai efisiensi capaian
ini dilakukan dengan membandingkan antara capaian kinerja sebesar 100%

dengan presentase realisasi anggaran sebesar 57% diperoleh nilai efisiensi
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pencapaian sebesar (166,17%) dengan nilai tersebut dapat dinyatakan proses
pencapaian kinerja sasaran ini telah dilaksanakan dengan Sangat Efisien.

4) Program Sediaan Farmasi, Alat Kesehatan dan Makanan Minuman dan
Program Pemberdayaan Masyarakat Bidang Kesehatan

Pagu anggaran untuk program Sediaan Farmasi, Alat Kesehatan dan
Makanan Minuman sebesar Rp. 593.484.000 dan terealisasi sebesar Rp.
118.630.000 atau 20% sedangkan untuk Program Pemberdayaan Masyarakat
Bidang Kesehatan pagu anggarannya yaitu sebesar Rp. 177.085.000 dan
terealisasi sebesar Rp. 135.640.000 atau 77%. Nilai efisiensi capaian ini
dilakukan dengan membandingkan antara capaian kinerja sebesar 100%
dengan presentase realisasi anggaran sebesar 48,29% diperoleh nilai
efisiensi pencapaian sebesar (207,24%) dengan nilai tersebut dapat
dinyatakan proses pencapaian kinerja sasaran ini telah dilaksanakan dengan
Sangat Efisien.

5) Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan Upaya
Kesehatan Masyarakat

Pagu anggaran untuk program tersebut diatas sebesar Rp. 35.464.508.678
dan terealisasi sebesar Rp. 22.800.775.611 atau 64%. Nilai efisiensi capaian
ini dilakukan dengan membandingkan antara capaian kinerja sebesar 100%
dengan presentase realisasi anggaran sebesar 64% diperoleh nilai efisiensi
pencapaian sebesar (155,54%) dengan nilai tersebut dapat dinyatakan proses

pencapaian kinerja sasaran ini telah dilaksanakan dengan Sangat Efisien.

Sasaran Srateqis Il

Meningkatnya Akuntabilitas Kinerja Dinas

Sasaran strategis ini diukur dengan 1 indikator yang diusung Hasil
pengukuran menunjukan 1 indikator ini memiliki capaian kinerja Baik dengan

persentase 87%.
A. Deskripsi Sasaran dan Capaian Kinerja Sasaran

Nilai Sakip Pemda merupakan kegiatan penilaian yang dilakukan untuk
mengukur tingkat kepatuhan Pemerintah Daerah dan OPD terhadap
implementasi SAKIP (Sistem Akuntabilitas Kinerja Instansi Pemerintah) Pemda

dan pada masing-masing OPD. Cakupan/ruang lingkup implementasi SAKIP
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yang dievaluasi adalah:

» Perencanaan strategis, termasuk di dalamnya perjanjian kinerja dan sistem
pengukuran kinerja;

» Penyajian dan pengungkapan informasi kinerja;

» Evaluasi terhadap program dan kegiatan;

» Evaluasi terhadap kebijakan instansi/unit kerja yang bersangkutan.
Nilai SAKIP Dinas Kesehatan Tahun 2021 adalah sebesar 68,01 dengan

kategori B, mengalami penurunan dibandingkan 2 (dua) tahun sebelumnya.

B. Analisas Program dan Pendanaan

Upaya dan strategi Dinas Kesehatan untuk mewujudkan sasaran Meningkatnya

Akuntabilitas Kinerja Dinas Kesehatan, didukung dengan program sebagai berikut :

1). Program Penunjang Urusan Pemerintahan Daerah Kabupaten/Kota

Pagu anggaran untuk program tersebut diatas sebesar Rp. 44.553.553.357 dan

terealisasi sebesar Rp. 42.316.538.138 atau 87%. Nilai efisiensi capaian ini

dilakukan dengan membandingkan antara capaian kinerja sebesar 87% dengan

presentase realisasi anggaran sebesar 95% diperoleh nilai efisiensi pencapaian

sebesar 91,88% dengan nilai tersebut dapat dinyatakan proses pencapaian

kinerja sasaran ini telah dilaksanakan dengan Efisien.

TABEL T-C 30.a

PENCAPAIAN KINERJA PERANGKAT DAERAH DINAS KESEHATAN
KABUPATEN HALMAHERA UTARA

TARGET RENSTRA REALIASI CATATAN
NO INDIKATOR Sl NS PERANGKAT DAERAH CAPAIAN AN 2SE ANALISA
2022 | 2023 | 2024 | 2025 | 2022 | 2023 | 2024 | 2025
@ @ @ | @ | 6 (6) @) () © | @) | @y | (12 (13)
Capaian SPM ini
belum mencapai
target,
Persentase ibu Pengetahuan ibu
1 hamil \ 100 100 100 100 96 100 100 100 hamil masih rendah
mendapatkan dan Sebagian
Pelayanan Bidan belum
Kesehatan ibu mendapat pelatihan
hamil ANC
Capaian SPMini
belum mencapai
target,
Persentase ibu Pengetahuan ibu
2 bersalin \/ 100 100 100 100 88 100 100 100 hamil masih rendah
mendapatkan dan Sebagian
Pelayanan Bidan belum
Kesehatan mendapat pelatihan
Persalinan ANC
Capaian SPMini
belum mencapai
target,
Persentase Bayi Pengetahuan ibu
3 Baru Lahir \/ 100 100 100 100 96 100 100 100 hamil masih rendah
mendapatkan dan Sebagian
Pelayanan Bidan belum
Kesehatan bayi mendapat pelatihan
baru lahir ANC
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2024
Capaian SPMini
belum mencapai
target, kurangnya

4 | Cakupan 100 | 100 | 100 | 100 | 93 | 100 | 100 | 100 partisipasi dari
Pelayanan masyarkat dan
Kesehatan kurangnya
balita sesuai keterlibatan lintas
standar sektor
Persentase
anak usia
pendidikan Capaian SPM

5 dasar yang 100 100 100 100 96 100 100 100 belum mencapai
mendapatkan target, kurangnya
Pelayanan dukungan dari
sesuai standar orang tua
Persentase
orang usia 15-

6 | 19 tahun 100 | 1200 | 1200 | 100 | 76 | 100 | 100 | 100 | C@paianSPM
mendapatkan belum mencapai
skrining target,
kesehatan keterlambatan
sesuai standar distribusi logistik
Persentase
warga negara
usia 60 tahun
keatas Capaian SPM

7 mendapatkan 100 100 100 100 91 100 100 100 belum mencapai
skrining target,
kesehatan keterlambatan
sesuai standard distribusi logistik
Persentase
penderita

g | hipertensi yang 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100
mendapatkan
pelayanan
kesehatan
sesuai standar
Persentase
penderita DM
yang

9 mendapatkan 100 100 100 100 100 100 100 100
pelayanan
kesehatan
sesuai standar
Pelayanan
Kesehatan

10 | orang dengan 100 100 100 100 100 100 100 100
gangguan jiwa
berat
Persentase
orang Terduga Capaian SPM

11 | TBC 100 | 100 | 1200 | 1200 | 74 | 100 | 100 | 100 | Pelummencapai
mendapatkan target,

Pelayanan TBC keterlambatan
sesuai standar distribusi logistik
Persentase

orang dengan

resiko terinfeksi

12 | HIV 100 100 100 100 74 100 100 100 | Capaian SPM
mendapatkan belum mencapai
Pelayanan target,
deteksi dini HIV keterlambatan
sesuai standar distribusi logistik

Indikator SPM bidang Kesehatan terdiri dari 12 indikator yang merupakan capaian

antara (output) dalam mencapai tujuan Pembangunan Kesehatan. Target dari masing-

masing indikator adalah 100%, hal ini merupakan tantangan yang cukup berat bagi

Pemerintah Daerah. Pengukuran Standar Pelayanan Minimal Bidang Kesehatan

merupakan proses sistematika untuk menilai keberhasilan dan kegagalan dalam

penyelidikan pelayanan dasar yang bermuarah pada kesejahteraan rakyat. Hasil

pencapaian SPM sesuai table T-C. 30.b diatas dapat dikelompokan dalam 2 bagian

yaitu:
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1.

Indikator Pelayanan Kesehatan pada usia lanjut, Pelayanan Kesehatan Penderita
Hipertensi, Pelayanan Kesehatan Penderita Diabetes Mellitus (DM), Pelayanan
Kesehatan Orang Dengan Gangguan Jiwa Berat, capaian SPM ini telah mencapai
target yang didukung dengan standar kualitas ketersediaan logistic terpenuhi.

Indikator Pelayanan Kesehatan Ibu Hamil, Pelayanan Kesehatan Ibu Bersalin,
Pelayanan Kesehatan Bayi Baru Lahir, Pelayanan Kesehatan Balita, Pelayanan
Kesehatan Pada Usia Pendidikan Dasar, Pelayanan Kesehatan Pada Usia
Produktif, Pelayanan Kesehatan Pada Usia Pendidikan Dasar, Pelayanan
Kesehatan Pada Usia Lanjut, Pelayanan Kesehatan Orang Dengan Risiko
Terinfeksi HIV, Pelayanan Kesehatan Pada Orang Terduga TBC, capaian SPM ini
belum mencapai target, pengetahuan ibu hamil masih rendah, keterlambatan
pengiriman logistic, kurangnya dukungan orang tua dan Sebagian bidan belum
mendapat pelatihan ANC.

.2.3. Isu-isu Penting Penyelenggaraan Tugas dan Fungsi Dinas Kesehatan

Isu-isu strategis yang terkait dengan Pembangunan Kesehatan di Kabupaten
Halmahera Utara didasarkan pada dinamika perubahan lingkungan strategis yang
berpengaruh terhadap program dan kegiatan yang dilaksankan oleh Dinas
Kesehatan Kabupaten Halmahera Utara. Isu-isu strategis ini merupakan kondisi,
kejadian atau keadaan yang apabila tidak diantisipasi akan menimbulkan kerugian
yang lebih esar, atau sebaliknya apabila tidak dimanfaatkan akan menghilangkan
peluang untuk meningkatkan kesejahteraan Masyarakat dan memiliki dampak
jangka Panjang bagi keberlanjutan pelaksanaan Pembangunan sehingga perlu
diatasi secara bertahap. Terwujudnya keadaan sehat dipengaruhi oleh berbagai
faktor, yang tidak hanya menjadi tanggung jawab sektor kesehatan, melainkan
juga tanggung jawab dari berbagai sektor terkait lainnya, disamping tanggung
jawab individu dan keluarga.

Pelaksanaan pembangunan kesehatan di Kabupaten Halmahera Utara sampai
pada tahun 2022 telah berjalan dengan baik. Hal ini dapat dilihat pada beberapa
indikator yang menunjukan keberhasilan pelaksanaan pembangunan kesehatan
itu sendiri, Tercapainya beberapa target pada indikator kunci yang ditetapkan
memang menjadi alat ukur keberhasilan pembangunan kesehatan. Namun
berbagai capaian yang sudah diperoleh, tentunya bukan suatu hal yang membuat
Dinas Kesehatan Kabupaten Halmahera Utara harus berpuas diri tetapi harus
tetap terus berupaya untuk meningkatkan kinerja dengan memanfaatkan berbagai

fasilitas dan sumber daya manusia kesehatan yang ada.
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A. Permasalahan dan Hambatan Yang Dihadapi Dalam Menyelenggarakan Tugas

dan Fungsi PD

Permasalahan yang masih menjadi perhatian bagi pelayanan Dinas kesehatan di

Kabupaten Halmahera Utara untuk lima tahun kedepan, sebagai berikut :

1) Masih terjadi Kematian Ibu

2) Masih terjadi Kematian Bayi

3) Masih ada Balita Underweight, Stunting dan Wasting di beberapa Kecamatan
Masih tinggi

4) Jumlah, sebaran dan kualitas tenaga kesehatan belum merata di wilayah kab.
Halmahera utara

5) Meningkatnya Angka Kesakitan dan Kematian akibat Penyakit Menular dan
Penyakit Tidak Menular

6) Peningkatan Pelayanan kesehatan seluruh Fasilitas Kesehatan yang belum
sesuai standar

7) Masih tingginya resiko pencemaran terhada sarana air bersih (sumur gali)

8) Masih kurang Jamban yang memenuhi syarat

9) Peningkatan Pelayanan kesehatan seluruh Fasilitas Kesehatan yang belum

sesuai standar

B. Tantangan dan Peluang dalam meningkatkan Pelayanan Kesehatan
1. Tantangan
Tantangan Pembangunan Kesehatan bertujuan untuk mewujudkan Masyarakat
yang sehat, mandiri dan berkeadilan. Dalam rangka pencapaian indikator,

beberapa tantangan dalam pembangunan kesehatan di Kabupaten Halmahera

Utara:

» Rendahnya status kesehatan masyarakat (Masalah KIA,Gizi,PM.PTM)

» Rendahnya Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS).

» Rendahnya kondisi kesehatan lingkungan dan permukiman

» Belum optimalnya kualitas pelayanan kesehatan dasar dan rujukan (Sarana

dan prasarana)

» Terbatasnya tenaga kesehatan (kuantitas dan kualitas) dan distribusi tidak
merata

» Rendahnya pembiayaan kesehatan (anggaran kesehatan Dinkes
Kabupaten Halmahera Utara 10% APBD sudah termasuk gaiji

» Kerja sama lintas sektor (Dinas PU, Dinas Pemberdayaan Masyarakat
Desa, Dinas BP3KB) belum berjalan dengan baik

» Sistim Informasi Kesehatan Belum dilaksanakan termasuk jaringan

komunikasi yang belum memadai
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» Adanya daerah terpencil dan kepulauan

Peluang
Peluang adalah semua yang terkait dengan penyelesaian permasalahan baik

secara internal maupun eksternal.

a) Peluang secara internal disebut kekuatan antara lain :
» Adanya regulasi dalam mendukung program Kesehatan
» Struktur organisasi dan kelembagaan sudah terbentuk sampai tingkat
puskesmas
» Adanya koordinasi dan komitmen dengan pemerintah pusat, propinsi
dan kabupaten dalam pembangunan kesehatan
» Adanya dukungan lintas sektor
» Tersediannya sarana dan  prasarana kesehatan sampai tingkat
kecamatan
» Adanya peningkatan jumlah dan kualitas SDM kesehatan
b) Peluang eksternal yang mendukung pembangunan kesehatan adalah :
» Tingkat pendidikan masyarakat yang makin tinggi;
» Makin meningkatnya pendapatan perkapita penduduk dan menurunnya
presentase penduduk miskin;
» Komunikasi, informasi dan tranportasi yang makin baik mempercepat
pencapaian pemerataan pelayanan kesehatan;
» Adanya peran serta perguruan tinggi, LSM, organisasi profesi dan

swasta dalam pengorganisasian dan penggerakan kegiatan kesehatan.

C. Penentuan Isu-Isu Strategis

Dari analisis Pembangunan dan masalah Pembangunan Kesehatan dan peran

Dinas Kesehatan Kabupaten Halmahera Utara dalam Pembangunan Kesehatan

serta dengan memperhatikan perkembangan dan tantangan dewasa ini, maka isu-

isu strategis yang dihadapi oleh Dinas Kesehatan adalah:

ok 0D

o

Peningkatan kesehatan ibu dan anak serta kesehatan reproduksi
Percepatan penurunan stunting dan wasting pada balita
Pembangunan Rumah Sakit Tipe B

Peningkatan pencegahan dan pengendalian penyakit

Peningkatan akses dan mutu pelayanan kesehatan dasar dan rujukan secara
merata

Peningkatan kompetensi serta pemenuhan dan pemerataan tenaga kesehatan
Pembudayaan perilaku hidup sehat

Peningkatan efektifitas jaminan Kesehatan
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9. Puskesmas Ramah Anak

2.4. Review terhadap Rancangan Awal RKPD

Review terhadap rancangan awal RKPD meliputi kegiatan identifikasi program
dan kegiatan, indikator kinerja program/kegiatan, tolok ukur atau target sasaran
program/kegiatan, serta pagu indikatif yang dialokasikan untuk setiap program dan
kegiatan di Dinas Kesehatan Kabupaten Halmahera Utara berdasarkan kajian Tim
Anggaran Pemerintah Kabupaten Halmahera Utara berupa rancangan awal RKPD.
Review ini sangat diperlukan untuk mendapatkan formulasi program dan kegiatan yang
tepat berdasarkan perbandingan antara kebijakan Pemerintah Daerah dan kebutuhan
terhadap program dan kegiatan berdasarkan kebutuhan terhadap pelayanan kesehatan
di masyarakat.

Pada rancangan awal RKPD belum memuat pembangunan Baru Rumah Sakit,
namun Berdasarkan hasil analisa kebutuhan bahwa perlu adanya pembangunan
Rumah Sakit Umum Tipe B untuk membantu masyarakat dalam mewujudkan
peningkatan pelayanan kesehatan. Berdasarkan Peraturan Pemerintah No.47 Tahun
2021 dan Permenkes No 26 Tahun 2021 tentang pedoman Ina-CBGs, kesehatan dalam
pelaksanaan Jaminan Kesehatan pada tanggal 1 Januari 2023 akan diberlakukan
kebijakan kelas standar bagi peserta BPJS kesehatan maka Rumah sakit perlu telaah
untuk mengantisipasi kecenderungan kebutuhan pelayanan di masa mendatang.
Dimana pada tahun 2022 sudah ada Master plan dan Feasibility study RS Tipe B dan
pada Tahun 2023 sudah diangargan biaya untuk Detail Engginering Detail (DED) RS
Tipe B.

Perbandingan rancangan awal RKPD dengan program dan kegiatan berdasarkan
kebutuhan dapat diuraikan dalam Tabel 2.3 Tabel Review Terhadap Rancangan Awal
PD (Terlampir)
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REVIEW TERHADAP RANCANGAN AWAL RKPD

TABEL T-C 31

KABUPATEN HALMAHERA UTARA

OPD : DINAS
KESEHATAN PERANGKAT DAERAH :
KABUPATEN DINAS KESEHATAN
HALMAHERA UTARA
C
a
t
a
t
a
n
Rancangan Awal RKPD Hasil Analisa Kebutuhan
P
No e
n
t
i
n
Program/ Kegiatan | Lokasi Intﬁka‘;or Targ_et Pagu Indikatif Program Lol_<a Ind_lkat_or Targ_et Pagu Indikatif
Kinerja Capaian Kegiatan Si Kinerja Capaian
1 2 3 4 5 7 8 9 10 .
6 11 3
URUSAN URUSAN
PEMERINTAHAN PEMERINTAHA
WAJIB YANG N WAJIB YANG
BERKAITAN BERKAITAN
DENGAN DENGAN
PELAYANAN PELAYANAN
DASAR DASAR
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URUSAN URUSAN
PEMERINTAHAN PEMERINTAHA
BIDANG N BIDANG
KESEHATAN KESEHATAN
_ Tlngl_<at Program Tlngl_<at
Program Penunjang capaian Penunian capalan
Urusan kinerja Urusar{ 9 Dinke Kinerja
i I 0 0,
02 |01 Pemerintahan Dinkes | sasaran 100% 42.663.446.662 | Pemerintahan s sasaran 100% 42 663.446.662
Daerah perangkat perangkat
Kabupaten/Kota daerah Daerah daerah
Kabupaten/Kota
(persen) (persen)
Persentase Persentase
. Perencanaan, ;
konsistens konsistens
Perencanaan, . Penganggaran, )
Penganggaran, dan | Dokumen dan Evaluasi Dinke | Dokumen
, . . 0 : 0
02 1011101 Evaluasi Kinerja Dinkes | renja 100% 75.873.274 Kinerja S renja 100% 75.873.274
terhadap terhadap
Perangkat Daerah Perangkat
resntra resntra
Daerah
(persen) (persen)
Persentase Persentase
konsistens konsistens
i Dokumen Dinke i Dokumen
Dinkes | renja 100% S renja 100%
terhadap terhadap
RKPD RKPD
(persen) (persen)
Penvusunan Jumlah 1 Penyusunan Jumlah 1
y Dokumen Dokume Dokumen , Dokumen Dokumen
02 |01(101|01 Dokumen Dinkes | Rerencanaa n Perencanaan Dinke Rerencanaa
’ Perencanaan 56.353.324 S 56.353.324
n PD Perangkat n PD
Perangkat Daerah Daerah
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Jumlah 1 Jumlah 1
Dokumen Dokume Dokumen Dokumen
RKA-SKPD n RKA-SKPD
dan laporan dan laporan
Hasil Hasil
. ) Koordinasi Koordinasi dan Koordinasi
Koordinasi dan .
. Penyusuna Penyusunan Dinke | Penyusuna
02 |01 10L 02 Penyusunan | PINKeS | n Dokumen 2.110.000 | Dokumen RKA- s | nDokumen 2.110.000
RKA-SKPD SKPD RKA-SKPD
Jumlah 1 Jumlah
Dokumen Dokume Dokumen 1
Perubahan n Perubahan Dokumen
L RKA-SKPD Koordinasi dan RKA-SKPD
Koordinasi dan
Penyusunan _ dan _Iaporan Penyusunan Dinke dan _Iaporan
02 101110203 Dokumen Perubahan Dinkes | Hasil Lo 2.110.000 Dokumen S Hasil L 2.110.000
RKA-SKPD Koordinasi Perubahan RKA- Koordinasi
Penyusuna SKPD Penyusuna
n Dokumen n Dokumen
Perubahan Perubahan
RKA-SKPD RKA-SKPD
Jumlah 1 Jumlah 1
Dokumen Dokume Dokumen Dokumen
DKA-SKPD n DKA-SKPD
Koordinasi dan dan laporan Koordinasi dan Dinke dan laporan
02 | 01| 1.03 |04 | Penyusunan DPA- Dinkes | Hasil 2.110.000 Penyusunan S Hasil 2.110.000
SKPD Koordinasi ' ’ DPA-SKPD Koordinasi ' '
Penyusuna Penyusuna
n Dokumen n Dokumen
DKA-SKPD DKA-SKPD
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Jumlah 1 Jumlah 1
Dokumen Dokume Dokumen Dokumen
Perubahan n Perubahan
o DKA-SKPD . DKA-SKPD
021011 1.04 105 | per hahan DPA- Dinkes | Hasil =~ 2110000 | Perubahan DPA- | s | @Sl 2.110.000
Koordinasi Koordinasi
SKPD SKPD
Penyusuna Penyusuna
n Dokumen n Dokumen
Perubahan Perubahan
DKA-SKPD DKA-SKPD
Jumlah Jumlah
Laporan Laporan
Capaian Capaian
Kinerja dan Kinerja dan
Ikhtisar Ikhtisar
Realisasi Realisasi
. Kinerja L Kinerja
Koordinasi dan SKPD dan Koordinasi dan SKPD dan
Penyusunan Penyusunan
02 |01]1.05]|06 Laporan Capaian Dinkes hz;;ﬁran ! Laporan Capaian | Dinke haar;ci)lran 1 Laporan
' Kinerja dan Ikhtisar o Laporan 7.789.950 Kinerja dan S L b 7.789.950
R Koordinasi ; . Koordinasi
Realisasi Kinerja Penvusuna Ikhtisar Realisasi Penvusuna
SKPD y Kinerja SKPD y
n Laporan n Laporan
Capaian Capaian
Kinerja dan Kinerja dan
Ikhtisar Ikhtisar
Realisasi Realisasi
Kinerja Kinerja
SKPD SKPD
Jumlah Jumlah
Laporan Evaluasi Kinerja Laporan
Evaluasi Kinerja . Evaluasi 1 Dinke | Evaluasi
02 |01}1.06) 07 Perangkat Daerah Dinkes Kinerja Laporan 3.290.000 Perangkat S Kinerja 1 Laporan 3.290.000
Daerah
Perangkat Perangkat
Daerah Daerah
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Tingkat Tingkat
o _ realisasi Administrasi realisasi
Administrasi pelaksanaa Keuangan Dinke pelaksanaa
02 (01]1.02 Keuangan Dinkes | n anggaran 100% n anggaran 100%
Perangkat Daerah perangkat 40.609.419.700 [P)erangkat S perangkat 40.609.419.700
aerah
daerah daerah
(persen) (persen)
Jumlah Jumlah
orang yang . N orang yang
02 |01|1.02 01 Penyediaan Gaji dan Dinkes Menerima Olrir?oldlfa (Fj)gr?)'/reudr:aain Sr?“ Dinke | Menerima Orlazﬁ5?£ul
' Tunjangan ASN Gaji dan 9B 1 40.591.000.000 jang s | Gaji dan g 40.591.000.000
. ulan ASN : an
Tunjangan Tunjangan
ASN ASN
Jumlah 1 Jumlah 1 Laporan
laporan Laporan laporan
Keuangan Keuangan
akhir tahun akhir tahun
di i d SKPD dan Koordinasi dan SKPD dan
ggﬁ;Jgjrsl;naLnaporan Lap(_)lran Penyusunan Dinke Lapc_)lran
02 |01]1.02]05 . Dinkes | Hasl Laporan Hasi
_Ilfert:angsagp,%khlr koordinasi 18.419.700 Keuangan Akhir S koordinasi 18.419.700
anhun Penyusuna Tahun SKPD Penyusuna
n laporan n laporan
Keuangan Keuangan
akhir tahun akhir tahun
SKPD SKPD
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Persentase Persentase
barang barang
Administrasi milik Admlnlstr§5| milik
o daerah Barang Milik , daerah
02 |01]1.03 EZ&anetﬂéuzl?aierah Dinkes | yang 100% 25 000.000 Daerah Pada Dn;ke yang 100% 25 000.000
Daerah tercatat T Perangkat tercatat T
dalam Daerah dalam
Simda Simda
BMD BMD
Jumlah Jumlah
Laporan Laporan
Rekonsiliasi Rekonsiliasi dan Rekonsiliasi
Rekonsiliasi dan dan 1 dan 1 Laporan
1.03 Penyusunan Laporan ink Penyusuna | Laporan Penyusunan Dinke | Penyusuna
02 101 )L 05 Barang Milik Daerah Dinkes n Laporan 25.000.000 I'\_/la_lporan Barang S n Laporan 25.000.000
ilik Daerah
SKPD Barang SKPD Barang
Milik Milik
Daerah Daerah
pada SKPD pada SKPD
Persentase Persentase
Realisasi Realisasi
kinerja sub kinerja sub
- . kegiatan Administrasi kegiatan
02 |o1los ﬁdmlmstrqy Dink administra 100% Kepegawaian Dinke | administra 100%
Pepegawa'a“ INKES 1 gi ° 479.500.000 | Perangkat s |si 0 479.500.000
erangkat Daerah : .
kepegawai Daerah kepegawai
an an
perangkat perangkat
daerah daerah
Pengadaan Pakaian . Jumlah 1 Paket Pengadaan Dinke | Jumlah 1 Paket
02 1011 1.05) 02 ;a5 Beserta Atribut | D'MKeS | Paket 79.500.000 | Pakaian Dinas s | Paket 79.500.000
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Kelengkapannya Pakaian Beserta Atribut Pakaian
Dinas Kelengkapannya Dinas
beserta beserta
Atribut Atribut
Kelengkapa Kelengkapa
n n
05 Jumlah 1 Jumlah 1
Dokumen Dokume Dokumen Dokumen
pontora. | e | Dike | oo
02 1011105 dan Penilaian Kinerja | Dinkes | ;- 50.000.000 | PenilaianKinerja | s | dan 50.000.000
Pegawai - . -
Penilaian Pegawai Penilaian
Kinerja Kinerja
Pegawai Pegawai
Jumlah Jumlah
orang yang orang yang
Bimbingan Teknis mengikuti Bimbingan Teknis mengikuti
Implementasi _ Bimb_ingan Implementasi Dinke Bimb_ingan
02 | 01]1.05| 11 | Peraturan Dinkes | Teknis 19 Orang 350.000.000 Peraturan S Teknis 19 Orang 350.000.000
Perundang- Implementa Perundang- Implementa
Undangan si Peraturan Undangan si Peraturan
Perundang- Perundang-
Undangan Undangan
Persentase Persentase
realisasi - . realisasi
S Administrasi o
Administrasi Umum . kinerja 0 Umum Dinke Kinerja o
02 1 01]1.06 Perangkat Daerah | D'Nkes | adminitarsi | 100% | ga5 555 609 | perangkat s |adminitarsi |\ 100% 633.823.000
umum umum
Daerah
perangkat perangkat
daerah daerah
Jumlah Penyediaan Jumlah
Penyediaan Paket Komponen Paket
Komponen Instalasi . komponen Instalasi Dinke | komponen
02 101}1.06/01 Listrik/penerangan Dinkes Instalasi 1 Paket 2.723.000 Listrik/peneranga S Instalasi 1 Paket 2.723.000
Bangunan Kantor listrik n Bangunan listrik
/Peneranga Kantor /Peneranga
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n Bangunan n Bangunan
Kantor yang Kantor yang
di sediakan di sediakan
Jumlah Jumlah
paket paket
: Peralatan Penyediaan Peralatan
Penyediaan .
: dan Peralatan dan Dinke | dan
02 1011106 02 Peralatan dan Dinkes | berengkap | X P23 | 100.000.000 | Perlengkapan s | perlengkap | L72e | 100.000.000
Perlengkapan Kantor
an kantor Kantor an kantor
yang yang
Disediakan Disediakan
Jumlah Jumlah
Paket Paket
: Barang Penyediaan Barang
Penyediaan Barang .
. Cetakan Barang Cetakan Dinke | Cetakan
02 | 01| 1.06 | 05 | Cetakan dan Dinkes dan 1 Paket 40.500.000 dan S dan 1 Paket 40.500.000
Penggandaan
Pengganda Penggandaan Pengganda
an yang an yang
Disediakan Disediakan
Jumlah Jumlah
Dokumen Dokumen
Penvediaan Bahan Bahan Penyediaan Bahan
Bacgan dan _ Bacaan dan 1 Bahan Bacaan Dinke Bacaan dan 1
02 |01]1.06 |06 Peraturan Dinkes | Peraturan Dokume 8.600.000 dan Peraturan S Peraturan Dokumen 8.600.000
Perundang- n Perundang- Perundang-
Perundang-undangan
undangan undangan undangan
yang yang
Disediakan Disediakan
Jumlah Jumlah
I . Laporan e , Laporan
Fasilitasi Kunjungan . o 1 Fasilitasi Dinke o
02 101]1.06 /08 Tamu Dinkes FaS|.I|taS| Laporan 42.000.000 Kunjungan Tamu S FaS|_I|taS| 1 Laporan 42.000.000
Kunjungan Kunjungan
Tamu Tamu
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Jumlah Jumlah
Laporan Laporan
Penyelenggaraan Z;%elengg Penyelenggaraan Zgr;ﬁelengg
S : 1 Rapat Koordinasi | Dinke
02 |01 1.06 |09 | Rapat Koordinasi dan | Dinkes | Rapat . Rapat 1 Laporan
Konsultasi SKPD Koordinasi Laporan 440.000.000 dan Konsultasi S Koordinasi 440.000.000
SKPD
dan dan
Konsultasi Konsultasi
SKPD SKPD
Persentase Persentase
realisasi realisasi
, kinerja Penyediaan kinerja
Penyediaan Jasa : . .
Penunjang Urusan . Penyediaa . Jasa Penunjang Dinke Penyediaa .
02 [ 01]1.08 Pemerintahan Dinkes nJasa_ 100% 494 626.688 Urusan S nJasa_ 100% 494.626.688
Penunjang Pemerintahan Penunjang
Daerah
Urusan Daerah Urusan
Pemerintah Pemerintah
an Daerah an Daerah
Jumlah Jumlah
. Laporan . . Laporan
Penyediaan Jasa . . 1 Penyediaan Jasa | Dinke :
02 01108 01 Surat Menyurat Dinkes | Penyediaan Laporan 153.842.594 Surat Menyurat S Penyediaan | 1 Laporan 153.842.594
Jasa Surat Jasa Surat
Menyurat Menyurat
Jumlah Jumlah
Laporan Laporan
. Penyediaan Penyediaan Jasa Penyediaan
Penyediaan Jasa o .
02 | 01]1.08 |02 | Komunikasi, Sumber | Dinkes Jasa o 1 Komunikasi, . Dinke | Jasa . _ .| 1Laporan
) . P Komunikasi, | Laporan 145.400.000 Sumber Daya Air S Komunikasi, 145.400.000
Daya Air dan Listrik N
Sumber dan Listrik Sumber
Daya Air Daya Air
dan Listrik dan Listrik
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yang yang
disediakan disediakan
Jumlah Jumlah
Laporan Laporan
Penyediaan Penyediaan
. Jasa Penyediaan Jasa Jasa
02 |o1l1.08!03 Egrn;/;?;a;aiasa Dinkes Peralatan 1 Peralatan dan Dinke | Peralatan 1 Laporan
Perlengkapan Kantor dan Laporan 9.950.000 Perlengkapan S dan 9.950.000
Perlengkap Kantor Perlengkap
an Kantor an Kantor
yang yang
disediakn disediakn
Jumlah Jumlah
Laporan Laporan
Penyediaan Jasa Penyediaan Penyediaan Jasa , Penyediaan
02 | 01]1.08 |04 | Pelayanan Umum Dinkes Jasa 1 Pelayanan Umum Dinke | Jasa 1 Laporan
Kantor Pelayanan Laporan 115.434.094 Kantor S Pelayanan 115.434.094
Umum Umum
Kantor yang Kantor yang
disediakan disediakan
Persentase Pemeliharaan Persentase
Pemeliharaan Barang Barang Milik Barang
Barang Milik Daerah Milik Daerah Dinke Milik
02 |01]1.09 Penunjang Urusan Dinkes | Daerah 100% 415.204.000 Penunjang S Daerah 100% 415.204.000
Pemerintahan dalam Urusan dalam
Daerah kondisi Pemerintahan kondisi
baik Daerah baik
Penyediaan Jasa Jumlah Penyediaan Jasa Jumlah
Pemeliharaan, Biaya Kendaraan Pemeliharaan, Kendaraan
Pemeliharaan, dan Perorangan Biaya Dinke Perorangan
02 |01]1.09 01| Pajak Kendara_lan Dinkes | Dinas atau 1 Unit 115.204.000 Pemellharaan, S Dinas atau 1 Unit 115.204.000
Perorangan Dinas Kendaraan dan Pajak Kendaraan
atau Kendaraan Dinas Kendaraan Dinas
Dinas Jabatan Jabatan Perorangan Jabatan
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yang Dinas atau yang
Dipelihara Kendaraan Dinas Dipelihara
dan Jabatan dan
dibayarkan dibayarkan
Pajaknya Pajaknya
Jumlah Jumlah
Sarana dan Sarana dan
Pemeliharaan/Rehabi Prasarana Pemeliharaan/Re Prasarana
o Pendukung habilitasi Sarana Pendukung
litasi Sarana dan
Prasarana _ Gedung _ dan Prasarana Dinke Gedung _
02 |01]1.09|11 Pendukung Gedung Dinkes | Kantor atau 1 Unit 300.000.000 Pendukung S Kantor atau 1 Unit 300.000.000
Bangunan Gedung Kantor Bangunan
Kantor atau : :
B . Lainnya atau Bangunan Lainnya
angunan Lainnya .
yang Lainnya yang
dipelihara/D dipelihara/D
irehabilitasi irehabilitasi
Persentase Program Persentase
Program Pemenuhan
rata-rata rata-rata
Pemenuhan Upaya Upaya
pemenuha , pemenuha
02 Kesehatan Dinkes | n 12 jenis 92% Kesehatan Dinke n 12 jenis 92%
02 Perorangan dan SPM 80.322.646.233 | Perorangan dan S SPM 92.022.646.233
Upaya Kesehatan . Upaya .
Bidang Bidang
Masyarakat Kesehatan
Kesehatan Kesehatan
Masyarakat
Persentase Persentase
Puskesma Dinke Puskesma
Dinkes | s 84% S S 84%
terakredita terakredita
Si si
Cakupan Cakupan
Desa Desa
Universal Dinke Universal
Dinkes | Child 75% S Child 75%
Immunizati Immunizati
on on
(Persen) (Persen)
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Penyediaan Persentase Penyediaan Persentase
Fasilitas Pelayanan rata-rata Fasilitas rata-rata
Kesehatan untuk ketersedia Pelayanan ketersedia
UKM dan UKP an Fasilitas Kesehatan Dinke | &N Fasilitas
02 Kewenangan Dinkes | Pelayanan 82% untuk UKM dan Pelayanan 82%
02| 2.01 Daerah dan Kesehatan 18.774.731.991 UKP s Kesehatan 30.474.731.991
Kabupaten Kota yang Kewenangan yang
terstandar Daerah dan terstandar
Kabupaten Kota
Pembangunan Jumlah Pembangunan Jumlah
Rumah Sakit beserta Rumah Rumah Sakit Rumah
Sarana dan Sakit Baru beserta Sarana Sakit Baru
Prasarana yang dan Prasarana yang
Pendukungnya memenuhi Pendukungnya memenuhi
. Tobel :
Tobelo Rasio o Rasio
02 02 | 2.01 01 Tengah '_Fempat 1 Unit Tenga Tempat 1 Unit 10.000.000.000
tidur h tidur
terhadap terhadap
jumlah jumlah
penduduk penduduk
minimal minimal
1:1000 1:1000
Jumlah Jumlah
Puskes Pusa':] Puske Pusa:]
Pembangunan mas Kesehatan : Pembangunan smas Kesehatan ,
02 1 02| 2.01 | 92 | Puskesmas puv_ | Masyarakat | LUnit | 5 500 666 000 | puskesmas pum_ | Masyarakat | 1 Unit | 4 554 545 000
— | (Puskesma — | (Puskesma
DUM DUM
S) yang S) yang
Dibangun Dibangun
Rumah | Jumlah Ruma | Jumlah
Dinas Rumah Pembanaunan h Rumah
Pembangunan Parame | Dinas Rumah ginas Dinas | Dinas
02 02 | 2.01 04 | Rumah Dinas dis Tenaga 1 Unit 600.000.000 Tenaga Para_ Tenaga 3 Unit 1.800.000.000
Tenaga Kesehatan Supu, Kesehatan K medis | Kesehatan
. esehatan
Rumdis | yang Supu, | yang
Parame | dibangun Rumd | dibangun

63




PENCANA KERJA (RENJA) DINAS KESEFHATAN

TAHUN

2024
dis is
DUM- Para
DUM medis
DUM-
DUM
Jumlah Jumlah
Puskesmas Puskesmas
yang yang
ditingkatkan ditingkatkan
Puskes | Sarana Puske | Sarana
Pengembangan ' : Pengembangan ’ :
02 102 2.01 | 9 | puskesmas mas | basarana, | LURL 500,000,000 | Puskesmas Smas | Frasarana, | L Uni 500.000.000
Kesehatan Kesehatan
dan SDM dan SDM
agar sesuai agar sesuai
standar standar
Rehabilitasi dan Jumlah Rehabilitasi dan Jumlah
Pemeliharaan Sarana, Pemeliharaan Sarana,
Puskesmas Prasarana Puskesmas Prasarana
dan alat dan alat
kesehatan Puske | kesehatan
Puskes yang telah : smas | yang telah .
02 1022019 mas | Gilakukan LUnit | 600.000.000 Galel | dilakukan 1 Unit 600.000.000
Galela N o
rehabilitasi a rehabilitasi
dan dan
pemelihara pemelihara
an oleh an oleh
Puskesmas Puskesmas
Rehabilitasi dan Jumlah Rehabilitasi dan Jumlah
Pemeliharaan Sarana, Pemeliharaan Pustu Sarana,
Fasilitas Kesehatan Pustu Prasarana Fasilitas Prasarana
; Ruko,
02 10 Lainnya ngp,K dan alat 3 Unit Ke_sehatan Kalipit dan alat 3 Unit
02| 2.01 alipitu, kesehatan 1.500.000.000 | Lainnya U Birin kesehatan 1.500.000.000
Birinoa | yang telah o:';\ yang telah
dilakukan dilakukan
rehabilitasi rehabilitasi
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dan dan
pemelihara pemelihara
an oleh an oleh
Fasilitas Fasilitas
Kesehatan Kesehatan
Lainya Lainya
Rehabilitasi dan Jumlah Rehabilitasi dan Jumlah
Pemeliharaan Rumah Sarana dan Pemeliharaan Sarana dan
Dinas Tenaga Prasarana Rumah Dinas Prasarana
Kesehatan Rumah Tenaga Ruma | Rumah
Rumah . )
. Dinas Kesehatan h Dinas
Dinas i
Parame Tenaga Dinas | Tenaga
02 02 | 2.01 11 dis kesehatan 1 Unit 500.000.000 Para_ kesehatan 1 Unit 500.000.000
Dorum | Y&ng telah medis yang telah
e dilakukan Doru dilakukan
rehabilitasi me rehabilitasi
dan dan
pemelihara pemelihara
an an
Jumlah Jumlah
Pengadaan
Pengadaan Prasarana Prasarana
o Prasarana dan -
Prasarana dan 19 Fasilitas Pendukung 19 Fasilitas
02 02 | 201 13 | Pendukung Fasilitas | Puskes | Pelayanan 16 Unit 2 575.000.000 | Easilitas Puske | Pelayanan 16 Unit 2 575 000.000
Pelayanan mas Kesehatan smas | Kesehatan
Pelayanan
Kesehatan yang Kesehatan yang
disediakan disediakan
Jumlah Alat Jumlah Alat
Kesehatan / Kesehatan /
Pengadaan Alat Alat Pengadaan Alat Alat
9 Penunjang Kesehatan / Alat Penunjang
Kesehatan / Alat 19 X . ) 19 X
02 14 | Penunjang Medik Puskes Meq[k 19 Paket Pen_u_njang Medik Puske Mec!l_k 19 Paket
02| 2.01 . Fasilitas 3.555.000.000 | Fasilitas Fasilitas 3.555.000.000
Fasilitas Palayanan mas | | smas |
Kesehatan Palayanan Palayanan Palayanan
Kesehatan Kesehatan Kesehatan
yang yang
disediakan disediakan
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Jumlah Jumlah
Pengadaan Obat dan : Obat dan Pengadaan Obat | Dinke | Obat dan
02 1 02| 2.01 | 18 | vaksin Dinkes | \/aksinyang | * P2€t | 4.000.000.000 | dan Vaksin s | vaksinyang | 7€ | 4.000.000.000
disediakan disediakan
Jumlah Jumlah
19 Bahan Pengadaan 19 Bahan
Pengadaan Bahan . . . . .
02 17 . . Puskes | Habis Pakai | 1 Paket Bahan Habis Puske | Habis Pakai 1 Paket
02| 2.01 Habis Pakai mas | yang 1.225.731.991 Pakai smas | yang 1.225.731.991
disediakan disediakan
Jumlah Jumlah
Distribusi Distribusi
Alat Alat
Kesehatan, Kesehatan,
Obat, . Obat,
Vaksin, E:asstgﬁgf;r,?lat Vaksin,
Distribusi Alat Bahan . Bahan
: Obat, Vaksin, X
Kesehatan, Obat, Medis Bahan Medis Medis
Vaksin, Bahan Medis Habis Pakai Habis Pakai Habis Pakai
Habis Pakai (BMHP), 19 (BMHP), (BMHP) 19 (BMHP),
02 02 | 201 21 Mgkanan dan Puskes | Makanan 1 Paket 219.000.000 Makanan dan Puske | Makanan 1 Paket 219.000.000
Minuman ke mas dan . smas | dan
; Minuman ke ;
Puskesmas serta Minuman Minuman
i, Puskesmas serta
Fasilitas Kesehatan yang . yang
) 2 Fasilitas S
Lainnya Didistribusik Didistribusik
Kesehatan
an ke Lainnva an ke
Puskesmas y Puskesmas
serta serta
Fasilitas Fasilitas
Kesehatan Kesehatan
Lainnya Lainnya
Penyediaan Presentase Penyediaan Presentase
Layanan Kesehatan 19 bayi Layanan 19 bayi
02 untuk UKM dan Puskes kurang dari 750 Kesehatan Pusk | kurang dari 7504
02| 2.02 UKP Rujukan mas 6 bulan 0 61.297.914.242 | untuk UKM dan esma | 6 bulan 0 61.297.914.242
Tingkat Daerah mendapat UKP Rujukan S mendapat
Kabupaten/Kota ASI Tingkat Daerah ASI
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Eksklusif Kabupaten/Kota Eksklusif
19
19 Presntase Pusk Presntase
Puskes | Desa 35% esma Desa 35%
mas STBM s STBM
19 Angka 19 Angka
9 .| 0.5/1000 Pusk g .| 0.5/2000
Puskes | Prevalensi Prevalensi
: pddk esma X pddk
mas Malaria S Malaria
Persentase Persentase
ibu hamil 19 ibu hamil
19 mendapatk Pusk mendapatk
Puskes | an 100% an 100%
esma
mas Pelayanan S Pelayanan
Kesehatan Kesehatan
ibu hamil ibu hamil
Persentase Persentase
ibu ibu
bersalin 19 bersalin
19 mendapatk Pusk | mendapatk
Puskes 100% 100%
an esma | an
mas
Pelayanan S Pelayanan
Kesehatan Kesehatan
Persalinan Persalinan
Persentase Persentase
Bayi Baru Bayi Baru
19 Lahir 19 Lahir
Puskes mendapatk 100% Pusk | mendapatk 100%
an esma | an
mas
Pelayanan S Pelayanan
Kesehatan Kesehatan
bayi baru bayi baru
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lahir lahir
Cakupan Cakupan
19 Pelayanan 19 Pelayanan
Puskes Kesehatan 100% Pusk Kes_ehatan 100%
mas balita esma | balita
sesuai S sesuai
standar standar
Persentase Persentase
anak usia anak usia
pendidikan pendidikan
19 dasar yang Pizk dasar yang
Puskes | mendapatk 100% esma mendapatk 100%
mas an an
Pelayanan S Pelayanan
sesuai sesuai
standar standar
Persentase Persentase
orang usia orang usia
15-19 15-19
19 tahun Pﬁzk tahun
Puskes | mendapatk 100% esma mendapatk 100%
mas | an skrining S an skrining
kesehatan kesehatan
sesuai sesuai
standar standar
Persentase Persentase
warga warga
negara 19 negara
19 usia 60 usia 60
Puskes | tahun 100% Pusk tahun 100%
mas keatas es;na keatas
mendapatk mendapatk
an skrining an skrining
kesehatan kesehatan
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sesuai sesuai
standard standard
Persentase Persentase
penderita penderita
hipertensi hipertensi
19 yang 19 yang
Puskes mendapatk 100% Pusk | mendapatk 100%
mas an esma | an
pelayanan S pelayanan
kesehatan kesehatan
sesuai sesuai
standar standar
Persentase Persentase
penderita penderita
DM yang DM yang
19 mendapatk 19 mendapatk
Puskes | an 100% I;:ns]l; an 100%
mas Eelayanan s pelayanan
esehatan kesehatan
sesuai sesuai
standar standar
Persentase Persentase
ODGJ ODGJ
Berat yang 19 Berat yang
19 mendapatk mendapatk
Puskes | an 100% Pusk 1 o P 100%
mas pelayanan esma pelayanan
kesehatan S kesehatan
jiwa sesuai jiwa sesuai
standar standar
Persentase 19 Persentase
19 orang orang
Puskes | Terduga 100% eP:rf]i; Terduga 100%
mas TBC TBC
mendapatk S mendapatk
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an an
Pelayanan Pelayanan
TBC sesuai TBC sesuai
standar standar
Persentase Persentase
orang orang
dengan dengan
resiko resiko
terinfeksi 19 terinfeksi
19 HIV Pusk HIV
Puskes | mendapatk 100% esma mendapatk 100%
mas | an an
Pelayanan S Pelayanan
deteksi deteksi
dini HIV dini HIV
sesuai sesuai
standar standar
Jumlah ibu Jumlah ibu
hamil Pengelolaan hamil
02 Eglr;%gg;an Pulsies mendapat 3718 Pelayanan Pulsgke mendapat 3718
0220201 K , pelayanan Orang 1.148.430.000 | Kesehatan Ibu pelayanan Orang 1.148.430.000
esehatan Ibu Hamil mas K . smas
esehatan Hamil kesehatan
ibu hamil ibu hamil
Jumlah ibu Jumlah ibu
Pengelolaan 19 bersalin Pengelolaan 19 bersalin
02 Pelayanan Puskes mendapatk 3422 Pelayanan Puske mendapatk 3422
02 | 2.02 | 02 | Kesehatan ibu mas | @ Orang 981.000.000 Kesehatan ibu smas | N Orang 981.000.000
bersalin pelayanan bersalin pelayanan
persalinan persalinan
Jumlah Bayi Jumlah Bayi
Baru Lahir Baru Lahir
Pengelolaan 19 yang Pengelolaan 19 yang
02 Pelayanan Puskes | mendapatk 3259 Pelayanan Puske | mendapatk 3259
02 | 2.02 | 03 | Kesehatan Bayi Baru Orang 149.820.000 Kesehatan Bayi Orang 149.820.000
Lahir mas | an Baru Lahir smas jan
Pelayanan Pelayanan
Kesehatan Kesehatan
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Bayi Baru Bayi Baru
Lahir sesuai Lahir sesuai
standar standar
jumlah jumlah
balita yang balita yang
mendapatk mendapatk
o e | Cepgeolan | 8, |an
02| 2.02 |04 Kesehatan Balita mas Eelayanan Orang 512.870.000 Kesehatan Balita | smas pelayanan Orang 512.870.000
esehatan kesehatan
sesuai sesuai
standar standar
Jumlah Jumlah
anak usia anak usia
pendidikan pendidikan
Pengelolaan ?naesr?orlgp?:tg Pengelolaan ?nisr?drg;a?[g
02 Eglszyr?;tzg pada Pulsies an 11.281 Eglsaeyt?aﬂzg pada Pulsgke an 11.281
02| 2.02 |05 Usia mas Pelayanan Orang 408.900.000 Usia smas Pelayanan Orang 408.900.000
Pendidikan Dasar Keseh_atan Pendidikan Dasar Keseh_atan
sesuai sesuai
standar standar
Pendidikan Pendidikan
Dasar Dasar
Jumlah Jumlah
Penduduk Penduduk
usia usia
Pengelolaan . Pengelolaan ,
Pelayanan 19 %C:%umlf 146.200 Pelayanan 19 5;?%““” 146.200
02 | 92| 2.02 | 06 | Kesehatan pada Puskes | T ondapatk | Orang | 579.840.000 | K€sehatan pada | Puske |t oot | orang 579.840.000
Usia mas an skrinin Usia SMas 1 an skrinin
Produkiif . g Produkiif g
esehatan kesehatan
sesuai sesuai
standar standar
Pengelolaan 19 Jumlah 11.032 Pengelolaan 19 Jumlah 11.032
02 Pelayanan Puskes | penduduk ) Pelayanan Puske | penduduk '
02 2.02 07 Kesehatan pada mas usia lanjut Orang 1.146.055.160 Kesehatan pada | smas | usia lanjut Orang 1.146.055.160
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Usia yang Usia yang
Lanjut mendapatk Lanjut mendapatk
an an
pelayanan pelayanan
kesehatan kesehatan
sesuai sesuai
standard standard
Lanjut Lanjut
Jumlah Jumlah
penderita penderita
hipertensi hipertensi
Pengelolaan 19 yang Eglr;g(;lrc:;an 19 yang
02 Pelayanan Puskes mendapatk 3397 Keseyhatan Puske mendapatk 3397
02 | 2.02 | 08 | Kesehatan Penderita an Orang 199.996.000 ) an Orang 199.996.000
. . mas Penderita smas
Hipertensi Pelayanan Hinertensi Pelayanan
Kesehatan P Kesehatan
sesuai sesuai
standar standar
Jumlah Jumlah
penderita penderita
Diabetes Diabetes
melitus Pengelolaan melitus
Pengelolaan
19 yang Pelayanan 19 yang
02 Pelayanan Puskes | mendapatk 1012 Kesehatan Puske | mendapatk 1012
02 | 2.02 | 09 | Kesehatan penderita P Orang 199.996.000 . P Orang 199.996.000
. . mas | an penderita smas | an
Diabetes Melitus : ,
Pelayanan Diabetes Melitus Pelayanan
Kesehatan Kesehatan
sesuai sesuai
standar standar
Jumlah Jumlah
Pengelolaan
Pengelolaan Orang yang Orang yang
Pelayanan
Pelayanan 19 mendapatk 19 mendapatk
02 Kesehatan Orang Puskes | an 13 Orang Kesehatan Orang Puske | an 13 Orang
02|2.02]10 126.140.000 Dengan 126.140.000
Dengan Gangguan mas | pelayanan , smas | pelayanan
. Gangguan Jiwa
Jiwa Berat Kesehatan Kesehatan
Berat
Orang Orang

72




PENCANA KERJA (RENJA) DINAS KESEFHATAN

TAHUN

2024
Dengan Dengan
Gangguan Gangguan
Jiwa Berat Jiwa Berat
sesuai sesuai
standar standar
Jumlah Jumlah
orang orang
terduga terduga
Penaelolaan menderita Pengelolaan menderita
9 19 Tuberkulosi Pelayanan 19 Tuberkulosi
02 Pelayanan Puskes | syan 566 Kesehatan orang | Puske | s yan 566 Oran
02 | 2.02 | 11 | Kesehatan orang yang Orang 446.726.000 9 yang 9| 446.726.000
: mas mendapatk terduga smas | mendapatk
terduga Tuberkulosis ,
an Tuberkulosis an
pelayanan pelayanan
sesuai sesuai
standar standar
Jumlah Jumlah
Orang Orang
Pengelolaan terdt:jga_ Pengelolaan terdtijga_
Pelayanan 19 menderita Pelayanan 19 menderita
02 Kesehatan Oran Puskes HIV yang 6300 Kesehatan Oran Puske HIV yang 6300
0220212 . 9 mendapatk Orang 446.726.000 . 9 mendapatk Orang 446.726.000
Dengan resiko mas | o Dengan resiko smas |
Terinfeks HIV Terinfeks HIV
pelayanan pelayanan
sesuai sesuai
standar standar
Jumlah Jumlah
Dokumen Dokumen
Pengelolaan Hasil Pengelolaan Hasil
9 19 Pengelolaa 4 9 19 Pengelolaa
02 Pelayanan Puskes | n Dokume Pelayanan Puske | n 4
02 | 2.02 | 15 | Kesehatan Gizi 585.000.000 Kesehatan Gizi Dokumen 585.000.000
mas Pelayanan n smas | Pelayanan
Masyarakat Masyarakat
Kesehatan Kesehatan
Gizi Gizi
Masyarakat Masyarakat
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Jumlah Jumlah
Dokumen Dokumen
Hasil Hasil
Pengelolaan 19 Pengelolaa 1 Pengelolaan 19 Pengelolaa
02 Pelayanan . Puskes | n Dokume Pelayanan . Puske | n 1
02 | 2.02 | 16 | Kesehatan Kerja dan 126.140.000 Kesehatan Kerja Dokumen 126.140.000
mas Pelayanan n smas | Pelayanan
Olaraga dan Olaraga
Kesehatan Kesehatan
Kerja dan Kerja dan
Olaraga Olaraga
Jumlah Jumlah
Dokumen Dokumen
Pengelolaan Hasil Pengelolaan Hasil
19 1 19
02 Pelayanan Puskes Pengelolaa Dokume Pelayanan Puske Pengelolaa 1
02 | 2.02 | 17 | Kesehatan n 493.460.000 Kesehatan n Dokumen 493.460.000
) mas n . smas
Lingkungan Pelayanan Lingkungan Pelayanan
Kesehatan Kesehatan
Lingkungan Lingkungan
Jumlah Jumlah
Dokumen Dokumen
Hasil Pengelolaan Hasil
Pengelolaan Pengelolaa 9 Pengelolaa
Pelayanan
Pelayanan n Kesehatan n
Kesehatan 19 Pelayanan 1 - 19 Pelayanan
02 Tradisional Puskes | Kesehatan Dokume Tradisional, Puske | Kesehatan 1
02| 2.02 | 19 ’ - 126.140.000 Akupuntur, - Dokumen 126.140.000
Akupuntur, Asuhan mas Tradisional, n . smas | Tradisional,
- Asuhan Mandiri
Mandiri dan Akupuntur, L Akupuntur,
s . dan Tradisional
Tradisional lainnya Asuhan lainnva Asuhan
Mandiri dan y Mandiri dan
Tradisional Tradisional
lainnya lainnya
Jumlah Jumlah
Dokumen Dokumen
02 Pelayanan Surveilans Pulsies Hasil Doklume gﬁ:‘\%ﬁgﬁg Pulsgke Hasil 1
02 | 2.02 | 20 | Kesehatan Pengelolaa 200.000.000 Pengelolaa | Dokumen 200.000.000
mas n n Kesehatan smas N
Surveilans Surveilans
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Kesehatan Kesehatan
Jumlah Jumlah
Dokumen Dokumen
Hasil Pelayanan Hasil
Eglsaeyé;g?l Penyakit 19 Pelayanan 18 Kesehatan 19 Pelayanan 18
02 1 02| 2.02 | 25 | Menular dan Tidak | Puskes | Kesehatan | Dokume | 5 540 539 oop | Penyakit Menular | Puske | Kesehatan | e | 5.288.539.000
mas | Penyakit n dan Tidak smas | Penyakit
Menular
Menular Menular Menular
dan Tidak dan Tidak
Menular Menular
Jumlah Jumlah
Dokumen Penaelolaan Dokumen
Pengelolaan Jaminan 19 Hasil 3 9 19 Hasil
02 Kesehatan Puskes | Pengelolaa | Dokume Jaminan Puske | Pengelolaa 3
02| 2.02 | 26 ge 17.159.440.000 | Kesehatan g€ Dokumen | 17.159.440.000
Masyarakat mas n Jaminan n smas | n Jaminan
Masyarakat
Kesehatan Kesehatan
Masyarakat Masyarakat
Jumlah Jumlah
Fasilitas Fasilitas
Pelayanan Pelayanan
kesehatan kesehatan
(Fasyankes (Fasyankes
) yang ) yang
, melayani 'PKM | melayani
PKM : . .
Penyediaan Supu konsul_taS| Penyedla_ta_n _ Supu, konsul_taS|
02 Telemedicine di Bobahe Jarak jauh 3 Unit Telemedicine di Boba | Jarak jauh 3 Unit
02]2.02 30 " : antar 500.000.000 Fasilitas neigo, | antar 500.000.000
Fasilitas Pelayanan igo, :
. Fasyankes Pelayanan Malifu | Fasyankes
Malifut , ,
melalui t melalui
Pelayanan Pelayanan
Telemedicin Telemedicin
e untuk e untuk
mendapatk mendapatk
an Akses an Akses
Pelayanan Pelayanan
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Kesehatan Kesehatan
yang yang
Berkualitas Berkualitas
Jumlah Jumlah
Operasional 19 Dokumen 21 Operasional 19 Dokumen 21
02 02 | 2.02 33 | Pelayanan Puskes | Operasional | Dokume 13.145.050.009 Pelayanan Puske | Operasional Dokumen | 13.145.050.009
Puskesmas mas Pelayanan n Puskesmas smas | Pelayanan
Puskesmas Puskesmas
Jumlah Jumlah
Operasional 19 Dokumen 19 Operasional 19 Dokumen 19
02 02 | 2.02 33 | Pelayanan Puskes | Operasional | Dokume 14.959 316.073 Pelayanan Puske | Operasional Dokumen | 14.959.316.073
Puskesmas mas Pelayanan n Puskesmas smas | Pelayanan
Puskesmas Puskesmas
Jumlah Jumlah
Dokumen Operasional Klinik Dokumen
Operasional Klinik | Operasional 1 Pelayanan Operasional
02 34 | Pelayanan Fasilitas Pratam | Pelayanan Dokume Fasilitas Prata Pelayanan .
02 | 2.02 . - 1.500.000.000 ma - Dokumen | 1.500.000.000
Kesehatan Lainnya a Kao | Fasilitas n Kesehatan Fasilitas
. Kao
Kesehatan Lainnya Kesehatan
Lainnya Lainnya
Puskes ;l:;ze
mas Jumlah Jumlah
o Boba "
Bobane | Fasilitas . Fasilitas
. Pelaksanaan neigo,
Pelaksanaan igo, Kesehatan o Kesehatan
o - Akreditasi Dum-
02 Akreditas| Fq5|lltas Dum- yang : 5 Unit Fasilitas Dum, |Y&"9 , 5 Unit
02 | 2.02 | 35 | Kesehatan di Dum, Terakredita 768.330.000 . " | Terakredita 768.330.000
. Kesehatan di Supu, | .7
Kabupaten Kota Supu, si di si di
Kabupaten Kota Doru
Dorum | Kabupaten Kabupaten
me
e dan Kota Kota
dan
Dama
Dama
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Jumlah Jumlah
Public Public
Safety Safety
Center Center
(PSC 119) (PSC 119)
Tersedaan eyedaancan || Tesedesn
Penyediaan dan dan Pengelolaan dan
Pengelolaan Sistem . . Sistem . .
02 Penanganan Gawat Tobelo Terintegrasi 1 Unit Penanganan Tobel | Terintegrasi 1 Unit
02]2.02 35 Dengan 100.000.000 0 Dengan 100.000.000
Darurat Terpadu Gawat Darurat
Rumah Rumah
(SPGDT) . Terpadu ;
Sakit Dalam Sakit Dalam
. (SPGDT) )
satu sistem satu sistem
Penangana Penangana
n Gawat n Gawat
Darurat Darurat
Terpadu Terpadu
(SPGDT) (SPGDT)
Presentase Presentase
Puskesma Puskesma
Penyelenggaraa
Penyelenggaraan s yang A Sistem Dinke | S Yang
) . . = 0 = 0
02 02 | 2.03 Sistem Informasi Dinkes m_emlllkl 32% 250.000.000 Informasi S m_em|I|k| 32% 250.000.000
Kesehatan Sitem Sitem
. Kesehatan .
Informasi Informasi
Kesehatan Kesehatan
Jumlah Jumlah
Dokumen Dokumen
Pengelolaan Data Hasil 1 Pengelolaan Data Dinke Hasil 1
02 02 | 203101 dan Informasi Dinkes | Pengelolaa | Dokume 250.000.000 dan Informasi S Pengelolaa Dokumen 250.000.000
Kesehatan n Data dan n Kesehatan n Data dan
Informasi Informasi
Kesehaatn Kesehaatn
Program Rasio Program Rasio
Peningkatan . Dokter per Peningkatan Dinke | Dokter per
02 |03 Kapasitas Sumber Dinkes satuan 0.79 5.075.968.000 | Kapasitas S satuan 0,79 5.075.968.000
Daya Manusia penduduk Sumber Daya penduduk
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Kesehatan (per 2500 Manusia (per 2500
penduduk) Kesehatan penduduk)
Perencanaan
Perencanaan Kebutuhan dan
Kebutuhan dan Pendayagunaan
Pendayagunaan gggze;;ﬁze Sumberdaya dPg;;e;;ﬁze
Sumberdaya : g Manusia Dinke A
02 103202 Manusia Kesehatan | D'"kes | memiliki 80% | 4.446.000.000 | Kesehatan s | memiliki 80% | 4.446.000.000
Tenaga Tenaga
untuk UKP dan Kesehatan untuk UKP dan Kesehatan
UKM Manusia di UKM Manusia di
wilayah Kab/Kota wilayah
Kab/Kota
Rasio Rasio
Bidan per Bidan per
, satuan Dinke | satuan
Dinkes penduduk 2,47 S penduduk 2,47
(per 1000 (per 1000
penduduk) penduduk)
Rasio Rasio
Perawat Perawat
. per satuan Dinke | per satuan
Dinkes penduduk 2,21 S penduduk 2,21
(per 1000 (per 1000
penduduk) penduduk)
Jumlah Jumlah
Sumber Sumber
Daya Daya
Pemenuhan Manusia Pemenuhan 19 Manusia
19 Kesehatan Kebutuhan Kesehatan
Kebutuhan S_umber Puskes | Sesuai Sumber Daya Puske Sesuai
02 1031202 02| DayaManusia mas, |Standardi | '©©°X | 4.446.000.000 | Manusia SMas, | standar di 76 0K 1 4 446.000.000
Kesehatan Sesuai . . Dinke .
Standar Dinkes | Fasilitas Kesehfatan S Fasilitas
Pelayanan Sesuai Standar Pelayanan
Kesehatan Kesehatan
(Fasyankes (Fasyankes
) )
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Pengembangan Presentase Pengembangan Presentase
Mutu dan Tenaga Mutu dan Tenaga
Peningkatan Kesehatan Peningkatan Kesehatan
Kompetensi Teknis yang Kompetensi Dinke | Yan9
02 |03]2.03 Sumber Daya Dinkes | mengikuti 65% Teknis Sumber mengikuti 65%
Manusia Kesehatan diklat 629.968.000 Daya Manusia s diklat 629.968.000
Tingkat Daerah kompetens Kesehatan kompetens
Kabupaten/Kota [ Tingkat Daerah [
Kabupaten/Kota
JUmlah JUmlah
Sumber Sumber
Daya Daya
Manusia Manusia
Pengembangan Kesehatan Pengembangan Kesehatan
9 9 Tingkat 9 9 Tingkat
Mutu dan Mutu dan
. Daerah : Daerah
Peningkatan Peningkatan
: . Kabupaten/ . Kabupaten/
Kompetensi Teknis Kota yang 100 Kompetensi Dinke | Kota yang
02 10320301 Sumber Daya Dinkes | hiingkatka | Orang | 629.968.000 | Leknis Sumber | = 7y latka | 10008 | 699 968.000
Manusia Daya Manusia
, n mutu dan n mutu dan
Kesehatan Tingkat kompetensi Kesehatan Kkompetensi
Daerah nya P Tingkat Daerah nya b
Kabupaten/Kota Kesehatan Kabupaten/Kota Kesehatan
Tingkat Tingkat
Daerah Daerah
Kabupaten/ Kabupaten/
Kota Kota
Persentase Persentase
Fasilitas Fasilitas
. Pelayanan Program Pelayanan
Program Sediaan : Sediaan .

Farmasi, Alat ink Kefarmaila 0 Farmasi, Alat Dinke Kefarmaila o
02 |04 Kesehatan dan Dinkes | n (Apote 85% 518.000.000 | Kesehatan dan s | N (Apote 85% 518.000.000
: dan Toko dan Toko

Makanan Minuman Makanan
Obat) yang Mi Obat) yang
. inuman :
memenuhi memenuhi
standar standar
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dan dan
persyarata persyarata
n Perizinan n Perizinan
Penerbitan
Penerbitan Sertifikat
Sertifikat Produksi Produksi
Pangan Industri Pangan Industri
Rumah Tangga dan Rumah Tangga
Nomor P-IR'grg Per;entase dan Nomor Igjg Persentase
S peningkata S peningkata
sebagai Izin _ n Jumlah IRT seba_gal Izin Dinke | n Jumlah
02 | 04203 Eroduksh untuk Dinkes P-IRT yang 40% 439 .000.000 Produksi, untuk S P-IRT yang 40% 439.000.000
roduk Makanan A Produk Makanan 25
Minuman Tertentu me”.".""' Minuman me”?'."k'
Sertifikat Sertifikat
yang dapat Tertentu yang
Diproduksi oleh dapat
Industri Rumah Diproduksi oleh
Tangga Industri Rumah
Tangga
Pengendalian dan Jumlah Pengendalian Jumlah
Pengawasan serta Dokumen dan Dokumen
Tindak Lanjut Hasil Pengawasan Hasil
Pengawasan Pengendali serta Tindak Pengendali
Sertifikat Produksi an dan Lanjut an dan
Pangan Industri Pengawasa Pengawasan Pengawasa
Rumah Tangga dan n serta 1 Sertifikat n serta
Nomor P-IRT . Tindak Produksi Pangan | Dinke | Tindak 1
021041203101 Sebagai 1zin Dinkes Lanjut Dokume 439.000.000 Industri Rumah S Lanjut Dokumen 439.000.000
Produksi, untuk Pengawasa n Tangga dan Pengawasa
Produk Makanan n Sertifikat Nomor P-IRT n Sertifikat
Minuman Tertentu Produksi Sebagai Izin Produksi
yang dapat Pangan Produksi, untuk Pangan
Diproduksi oleh Industri Produk Makanan Industri
Industri Rumah Rumah Minuman Rumah
Tangga Tangga dan Tertentu yang Tangga dan
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Nomor P- dapat Diproduksi Nomor P-

IRT oleh Industri IRT

Sebagai Rumah Tangga Sebagai

Izin Izin

Produksi, Produksi,

untuk untuk

Produk Produk

Makanan Makanan

Minuman Minuman

Tertentu Tertentu

yang dapat yang dapat

Diproduksi Diproduksi

oleh Industri oleh Industri

Rumah Rumah

Tangga Tangga
Pemeriksaan dan Persentase 79% Pemeriksaan Persentase 79%
tindak lanjut Hasil P-IRT yang dan tindak lanjut P-IRT yang
Pemeriksaan Post dimonitori Hasil dimonitori
Market pada ng Pemeriksaan 17 ng
Produksi dan 17 Post Market Keca

02 | 04| 2.06 Produ_k Makanan Kecam 29.000.000 pada Produksi mata 29.000.000
dan Minuman atan dan Produk
Industri Rumah Makanan dan :
Tangga Minuman
Industri Rumah
Tangga

Jumlah Pemeriksaan Jumlah
Pemeriksaan Post Produk dan Post Market pada Produk dan
Market pada Produk Sarana Produk Makanan Sarana
Makanan - Minuman 17 Produksi - Minuman 17 Produksi
Industri Rumah Makanan - . Industri Rumah Makanan - ,

02 104120601 Tangga yang beredar Kecam Minuman 60 Unit 79.000.000 Tangga yang Keca Minuman 60 Unit 79.000.000
atan : matan :

dan pengawasan Industri beredar dan Industri
serta tindak lanjut Rumah pengawasan Rumah
pengawasan Tangga serta tindak lanjut Tangga

yang pengawasan yang
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beredar beredar
yang yang
dilakukan dilakukan
Pemeriksaa Pemeriksaa
n Post n Post
market market
dalam dalam
rangka rangka
tindak lanjut tindak lanjut
pengawasa pengawasa
n n
Program
g:;gtr)?r]:jayaan 19 Persentase Pemberdayaan Pizk Persentase
0 0,
02105 Masyarakat Bidang | "uSkes | Posyandu | 72% 405.728.000 | Masyarakat esma | FOsyandu 2% 405.728.000
mas | Aktif Bidang Aktif
Kesehatan s
Kesehatan
Rasio Rasio
jumlah 19 jumlah
19 posbindu Pusk posbindu
Puskes | PTM 90% PTM 90%
esma
mas | terhadap s terhadap
jumlah jumlah
Desa Desa
. Persentase Advokasi, Persentase
Advokasi,
Kecamatan Pemberdayaan, Kecamatan
Pemberdayaan, -
. yang Kemitraan, yang
Kemitraan, . 19
Peningkatan Peran 19 melaksana . Peningkatan pusk | Melaksana .
02 1051201 serta Masyarakat Puskes | kan 80% 239.588.000 | eran serta esma | K@n 80% 239.588.000
) mas minimal 5 Masyarakat dan minimal 5
dan Lintas Sektor . . S .
. (lima) tema Lintas Sektor (lima) tema
Tingkat Daerah K inak h K
Kabupaten/Kota ampanye Tingkat Daera ampanye
Germas Kabupaten/Kota Germas
Peningkatan Upaya 19 Jumlah 5 Peningkatan 19 Jumlah
02 o5 201!01 Promosi Kesehatan, Puskes Dokumen Dokume Upaya Promosi Puske Dokumen 2
’ Advokasi, Kemitraan Promosi 239.588.000 Kesehatan, Promosi Dokumen 239.588.000
mas n : smas
dan Pemberdayaan Kesehatan, Advokasi, Kesehatan,
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Masyarakat Advokasi, Kemitraan dan Advokasi,
Kemitraan Pemberdayaan Kemitraan
dan Masyarakat dan
Pemberday Pemberday
aan aan
Masyarakat Masyarakat
Persentase Persentase
puskesmas puskesmas
yang Pelaksanaan yang
Pelaksanaan sehat melakukan sehat dalam 19 melakukan
dalam rangka 19 Pelayanan rangka Promotif | Pusk | Pelayanan
i i 0 0,
02 105 2.02 P_romotlf Preventif Puskes Promotif 80% 166.140.000 Preventif esma | Promotif 80% 166.140.000
Tingkat Daerah mas d inak h d
Kabupaten Kota an _ Tingkat Daera S an _
Preventif Kabupaten Kota Preventif
pada desa pada desa
binaan binaan
Jumlah Jumlah
DokumenH DokumenH
asil asil
Penyelengg Penyelenggaraan Penyelengg
Penyelenggaraan araan . araan
: 19 . 2 Promosi 19 .
02 |05|2.02 |01 Promosi Kesehatan Puskes Promosi Dokume Kesehatan dan Puske Promosi 2
) dan Gerakan Hidup Kesehatan 166.140.000,00 . Kesehatan Dokumen | 166.140.000,00
) mas n Gerakan Hidup smas
Bersih dan sehat dan . dan
Bersih dan sehat
Gerakan Gerakan
Hidup Hidup
Bersih dan Bersih dan
sehat sehat
JUMLAH 128.985.788.89 LADIEED T8l

5

5
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Berdasarkan hasil analisis kebutuhan terhadap rancangan awal RKPD tahun 2023 terjadi

perubahan alokasi anggaran, dimana anggaran pada rancangan awal sebesar Rp.

128.985.788.895,- menjadi 140.685.788.895,- naik sebesar 1%. Adapun program yang

mengalami perubahan anggaran adalah sebagai berikut:

a. Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan Upaya Kesehatan Masyarakat
dengan alokasi Rp. 80.322.646.233 menjadi 92.022.646.233 bertambah sebesar 1,14%.

2.5. Penelaahan Usulan Program dan Kegiatan Masyarakat
Rencana kerja Dinas Kesehatan Kabupaten Halmahera Utara Tahun 2023 diambil dari
proses bottom up planning dan top down planning dengan mengacu kepada Rancangan
Kerja Pemerintah Daerah (RKPD) Kabupaten Halmahera Utara tahun 2024 dan Rencana
Strategis Dinas Kesehatan Kabupaten Halmahera Utara 2021-2026. Pada proses bottom
up planning, lebih diarahkan pada penampungan kebutuhan seluruh lintas sektor
kecamatan dan mitra kerja seluruh perangkat daerah sedangkan pada proses top
downnya bersumber dari pemaknaan kebijakan nasional, komitmen Kepala Daerah serta
anilisis situasi yang dipandang perlu oleh pimpinan Dinas Kesehatan Kabupaten
Halmahera Utara. Hal yang menjadi perhatian dalam rencana kerja adalah bagaimana
meningkatkan pelayanan kepada masyarakat seoptimal mungkin dengan makin berbasis
teknologi berkualifikasi layanan seperti perbankan, sehingga masyarakat mendapat
kenyamanan dalam menerima pelayanan.untuk itu kegiatan yang dilaksanakan untuk
menunjang kenyamanan dalam memberikan pelayanan kepada masyarakat adalah
peningkatan sarana dan prasarana dan peningkatan sumberdaya yang makin
terstandarisasi, sedangan Dinas Kesehatan Kabupaten Halmahera Utara sesuai dengan
tugas dan fungsinya memberikan pelayanan kesehatan masyarakat, peran serta
masyarakat sangat penting dalam mendukung semua program dan kegiatan yang telah
ditetapkan. Adapun program dan kegiatan pelayanan kesehatan yang terkait dan
dibutuhkan oleh masyarakat serta diusulkan sebagai peran serta masyarakat untuk ikut
berkontribusi dalam pembangunan kesehatan/pengembangan pelayanan kesehatan

2023 tercantum dalam tabel berikut:
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TABEL TC. 32

DAFTAR USULAN PROGRAM DAN KEGIATAN PRIORITAS PEMBANGUNAN TAHUN 2024
MUSYAWARAH PERENCANAAN (MUSREMBANG) KECAMATAN DAN POKOK PIKIRAN DPRD

TAHUN ANGGARAN 2024

. . . N Besaran /
No Program/Kegiatan Lokasi Indikator Kinerja Volume Catatan
) @ (©)] 4 ®) (6)
Program Pemenuhan Upaya Kesehatan
| Perorangan Dan Upaya Kesehatan Presentase Ketersediaan Sarana
Masyarakat dan prasarana Pukesmas
Penyediaan Fasilitas Pelayanan Kesehatan
untuk )
UKM dan UKP Kewenangan g;segsa;earf:ts:fki‘:g;l Sarana
Daerah P
Kabupaten/Kota
Bangun Baru Berdasarkan Menyesuaikan dengan
1 Pembangunan Puskesmas Soakonora Permenkes 75 1 Paket Pagu Anggaran
Kupa-Kupa Penambahan ruang Gudang Obat 1 Unit I\P/Ienyesua|kan dengan
agu Anggaran
Soakonora Penambghan Ruang Poli Gigi, 2 Unit Menyesuaikan dengan
Ruang Tindakan Pagu Anggaran
Daru Penambahan Ruang Tindakan 1 Unit Menyesuaikan dengan
Pagu Anggaran
2 Pengembangan Puskesmas Penambahan Ruang Pelayanan
( Ruang Gawat Darurat, Ruang
Poli Gigi, Ruang persalinan,
Ruang p2p dan Gudang ), . Menyesuaikan dengan
Mawea Pembuatan Pagar Puskesmas dan 7 unit Pagu Anggaran
Tempat Parkir Ambulance dan
Penataan Halaman PKM
( Tergenang Air)
Sudah di anggarkan di
Dorume Pembangunan Pagar Puskesmas 200 m Tahun 2023
3 Pembanguna Rumah Dinas Dorume Pembanguna Rumah Dinas 2 Unit Sudah di anggarkan
Tenaga Kesehatan Tenaga Kesehatan Rehab di Tahun 2023
Rehabilitasi dan e .
4 Pemeliharaan Puskesmas Galela ESQEES'I:;?S' dan Pemeliharaan 1 Unit Diusulkan Tahun
Anggaran 2024
Rehabilitasi dan
5 Pemeliharaan Fasilitas Igobula Pembuatan Pagar Pustu 1 paket Menyesuaikan dengan
Kesehatan Pagu Anggaran
Lainnya
Kokota jaya
(Tobelo
Utara)/ Pustu Rehab PUSTU 1 paket Diusulkan Tahun
Ruko Anggaran 2024
Katana Rehab Poskesdes 1 paket Menyesuaikan dengan
Pagu Anggaran
Gonga Rehab Polindes 1 Unit Menyesuaikan dengan
Pagu Anggaran
Kali Pitu Rehab PUSTU 1 Paket Diusulkan Tahun
Anggaran 2024
Jere Rehab PUSTU/Polindes 1 Paket Menyesuaikan dengan
Pagu Anggaran
Pediwang Rehab PUSTU 1 Paket Menyesuaikan dengan
Pagu Anggaran
Pocao Rehab PUSTU 1 Paket Menyesuaikan dengan
Pagu Anggaran
Dedeta Rehab PUSTU 1 Paket Menyesuaikan dengan
Pagu Anggaran
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Dagasuli Rehab POLINDES 1 Paket Menyesuaikan dengan
Pagu Anggaran
Doitia Rehab POLINDES 1 Paket Menyesuaikan dengan
Pagu Anggaran
- Diusulkan Tahun
Birinoa Rehab POLINDES 1 Paket Anggaran 2024
Sukamaju dan Menyesuaikan dengan
Wangongira Rehab POLINDES 3 paket Pagu Anggaran
Rehabilitasi dan Rehab R h Dokter dan P M ikan d
Pemeliharaan Rumah ) ehab Rumah Dokter dan Para . enyesuaikan dengan
6 | Dinas Kupa-Kupa medis 2 Unit Pagu Anggaran
Tenaga Kesehatan -
g Mawea Rehab Rumah Dokter dan Para 4 Unit Menyesuaikan dengan
medis Pagu Anggaran
Pengadaan Prasarana Dan
Pendukung Fasilitas . Menyesuaikan dengan
7 Galela Pengadaan IPAL 1 Unit
Pelayanan Kesehatan 9 Pagu Anggaran
. Diusulkan Tahun
Soakonora Pengadaan Ambulance 1 Unit Anggaran 2024
Dorume Pengadaan Ambulance 1 Unit Menyesuaikan dengan
Pagu Anggaran
Daru dan Menyesuaikan dengan
Desa Pengadaan Ambulance 2 Unit Y 9
N Pagu Anggaran
Dowongimaiti
. . Menyesuaikan dengan
malifut Alat Foging 2 paket Pagu Anggaran
Meti Mebeulair Pustu 1 paket Menyesuaikan dengan
Pagu Anggaran
Pengadaan Alat
Kesehatan/Alat Penunjang
8 MedikFasilitas Pelayanan Gonga Alkes Pustu 1 paket
Kesehatan
I Program Peningkatan Kapasitas Sumber
Daya Manusia Kesehatan
Perencanaan Kebutuhan dan
Pendayagunaan Sumberdaya Manusia
Kesehatan untuk UKP dan UKM Manusia di
wilayah Kab/Kota
Pemenuhan Kebutuhan Diusulkan Tahun
9 Sumber Daya Kesehatan Soakonora Tenaga Dokter Gigi 1 Orang

Sesuai Standar

Anggaran 2024
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BAB Il
TUJUAN, SASARAN, PROGRAM DAN KEGIATAN

3.1 Telaahan Terhadap Kebijakan Nasional

Telaahan terhadap kebijakan Nasional menyangkut arah kebijakan dan
prioritas pembangunan nasional yang terkait dengan tugas pokok dan
fungsi Dinas Kesehatan. Arah kebijakan Pembangunan Kesehatan
Nasional berdasarkan RPJMN 2020 — 2024 yaitu :

1. Peningkatan kesehatan ibu, anak, KB, dan kesehatan reproduksi

2. Percepatan perbaikan gizi masyarakat

3. Peningkatan pengendalian penyakit

4. Pembudayaan gerakan masyarakat hidup sehat melalui GERMAS

5. Penguatan sistem kesehatan, pengawasan obat dan makanan
Arah kebijakan dan strategi pembangunan kesehatan dalam RPJMN 2020-2024
yaitu meningkatkan pelayanan kesehatan menuju cakupan kesehatan semesta
terutama penguatan pelayanan kesehatan dasar (Primary Helath Care) dengan
mendorong peningkatan upaya promotif dan preventif di dukung inovasi dan
pemanfaatan teknologi. RPJMN 2020-2024 merupakan tahapan terakhir dari
RPJPN 2005-2025.

Arah Kebijakan RPJMD 2020-2024 Propinsi Maluku Utara, meliputi :

Peningkatan layanan kesehatan ibu dan anak

Percepatan dan penanganan stunting dan wasting pada balita
Peningkatan efektivitas pengendalian penyakit

Peningkatan akses mutu pelayanan kesehatan dasar dan rujukan
Pemenuhan dan Peningkatan kompetensi tenaga kesehatan
Peningkatan sediaan obat dan perbekalan kesehatan
Peningkatan efektivitas jaminan kesehatan

Peningkatan budaya hidup sehat

© 0 N o 00 s~ 0 DdPRE

Peningkatan kualitas pelayanan penunjang fungsi pemerintahan
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3.2 Tujuan dan Sasaran Rencana Kinerja Dinas Kesehatan

Dalam menjalankan tugas dan fungsinya, pada tahun 2021-2026
Dinas Kesehatan Kab. Halmahera Utara harus mampu menjawab
setiap tantangan dan mengadaptasi peluang yang ada untuk
mendukung pencapaian Visi dan Misi Bupati dan Wakil Bupati. Untuk
itu perlu dilakukan identifikasi terhadap permasalahan pada
pelayanan Dinas Kesehatan Termasuk faktor-faktor penghambat dan
pendorongnya untuk setiap program terkait yang mendukung visi
dan misi Bupati dan Wakil Bupati Kab. Halmahera Utara.

Visi dan Misi Bupati Halmahera Utara adalah

“Terwujudnya Kesejahteraan Masyarakat Halmahera Utara

Melalui Pembangunan Berkelanjutan dengan Inovasi dan

Investasi dalam Kebersamaan yang Berkeadilan”

Makna yang terkandung dalam Visi ini, dapat diuraikan sebagai
berikut:

Kesejahteraan Masyarakat: kesejahteraan dapat merupakan
sesuatu yang bersifat subjektif, yang ukurannya dapat berbeda bagi
perspektif setiap individu atau keluarga, maupun komunitas. Akan
tetapi pada prinsipnya konteks kesejahteraan masyarakat berkaitan
erat dengan kondisi terpenuhinya kebutuhan dasar yang tercermin
dari rumah yang layak, tercukupinya kebutuhan sandang dan
pangan, biaya pendidikan dan kesehatan yang terjangkau dan
berkualitas atau kondisi dimana setiap individu mampu
memaksimalkan utilitasnya pada tingkat batas anggaran tertentu dan

kondisi dimana tercukupinya kebutuhan jasmani dan rohani.
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Dalam pengertian yang lebih luas, hakikat kesejahteraan masyarakat
lalah kondisi di mana terbebasnya masyarakat Kabupaten
Halmahera Utara dari jeratan kemiskinan, kebodohan, dan rasa takut
sehingga mampu memperoleh kehidupan yang aman, damai dan
tenteram secara lahiriah maupun batiniah berlandaskan nilai-nilai

luhur agama, Pancasila dan kearifan lokal.

Pembangunan Berkelanjutan: merupakan proses pembangunan
daerah yang memaksimalkan sumber daya alam yang tersedia dan
diolah sebagai penanda Kabupaten Halmahera Utara yang sedang
bergerak maju, baik secara struktur sosial, ekonomi, maupun politik.
Pembangunan Kabupaten Halmahera Utara yang berkelanjutan akan
menjaga peningkatan kesejahteraan ekonomi masyarakat secara
berkesinambungan, pembangunan yang menjaga keberlanjutan
kehidupan sosial masyarakat, pembangunan yang menjaga kualitas
lingkungan hidup serta pembangunan yang menjamin keadilan dan
terlaksananya tata kelola yang mampu menjaga peningkatan kualitas

hidup dari satu generasi ke generasi berikutnya.

Inovasi: pembangunan merupakan proses perubahan ke arah yang
lebih baik melalui upaya yang dilakukan secara terencana. Adapun
inovasi hamun secara umum inovasi dapat berupa ide, cara-cara
ataupun objek yang dipersepsikan sebagai sesuatu yang baru.
Inovasi juga dapat merujuk pada perubahan yang dirasakan sebagai
hal yang baru oleh masyarakat yang mengalami. Dalam konteks ini,
inovasi pembangunan di Kabupaten Halmahera Utara merupakan
suatu komitmen Pemerintah Daerah untuk melakukan perubahan ke
arah yang lebih baik melalui upaya secara terencana dengan
memperbaiki, memperbaharui, meningkatkan, dan mengembangkan
proses-proses dan model pengelolaan paling optimal dalam
perencanan, penganggaran, pelaksanaan, pengendalian dan

pengawasan pembangunan.
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Investasi: Pembangunan daerah dan pembangunan sektoral perlu
selalu dilaksanakan dengan selaras, sehingga pembangunan
sektoral yang berlangsung di daerah, benar sesuai dengan potensi
dan prioritas daerah. Pembangunan daerah pada hakikatnya
dilaksanakan agar ketimpangan pertumbuhan ekonomi antar daerah
tidak semakin meluas. Pembangunan daerah diarahkan untuk
mencapai tiga tujuan penting yaitu mencapai pertumbuhan (growth),

pemerataan (equity), dan keberlanjutan (sustainability).

Untuk mewujudkan Visi tersebut, maka ditetapkan misi yang
akan dilaksanakan selama 5 (lima) tahun kedepan. Undang-Undang
Nomor 25 Tahun 2004 tentang Sistem Perencanaan Pembangunan
Nasional menjelaskan bahwa misi adalah rumusan umum mengenai

upaya-upaya yang akan dilaksanakan untuk mewujudkan visi.

Ada 4 (empat) Misi Pemerintah Kabupaten Halmahera Utara
Tahun 2021-2026,sebagai berikut :

1. Memperkuat pelayanan di bidang kesehatan, pendidikan dan
perlindungan sosial bagi seluruh penduduk termasuk pemajuan
pendidikan karakter dan kebudayaan daerah;

2. Mengurangi kesenjangan wilayah dan memperkuat daya saing
daerah melalui pengembangan infrastruktur untuk ekonomi dan
pelayanan dasar serta optimalisasi pengelolaan ruang wilayah
dan lingkungan hidup;

3. Membangun perekonomian daerah yang kokoh dan berdaya
saing melalui investasi produktif berkelanjutan pada sektor
pertanian, perikanan kelautan dan pariwisata serta penumbuhan
ekonomi kerakyatan berbasis inovasi;

4. Melanjutkan reformasi birokrasi dan kualitas penyelenggaraan
pemerintahan daerah melalui inovasi dan transformasi proses

bisnis berkelanjutan.
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Dari keempat misi tersebut, Dinas Kesehatan Kabupaten Halmahera
Utara berkontribusi langsung dalam mendukung pencapaian Misi |
yaitu: “Memperkuat pelayanan di bidang kesehatan,pendidikan
dan perlindungan social bagi seluruh penduduk termasuk
pemajuan pendidikan karakter dan kebudayaan daerah” dalam
mewujudkan Tujuan Daerah ke 1 yaitu “Mewujudkan sumber daya
manusia yang berkualitas, berdaya saing dan berkarakter” dengan
indikator kinerjanya “Indeks Pembangunan Manusia” serta Sasaran
Daerah ke 1 vyaitu “Meningkatnya kualitas kesehatan, taraf
pendidikan dan kesempatan belajar masyarakat” dengan indikator
kinerja “Indeks Kesehatan Daerah ”. Sasaran Daerah ke 1 ini yang
kemudian dijabarkan/diturunkan (cascade) ke Sasaran Strategis
Dinas Kesehatan (Sub Sasaran 1) yaitu “Meningkatnya kualitas dan
keterjangkauan pelayanan kesehatan” yang kemudian diukur dengan
5 Indikator Kinerja Utama (IKU) Dinas Kesehatan yaitu “Angka

“

Kematian 1lbu”, Angka Kematian Neonatal’, Prevalensi
Stunting/Wasting pada Balita” Rasio Daya Tampung Rumah Sakit”

dan “Rasio Puskesmas Terakreditasi ”.

Perumusan tujuan dan sasaran Dinas Kesehatan yang hendak dicapai
dalam kurun waktu 5 tahun kedepan untuk jangka menengah (2021-
2026) dijabarkan dan diarahkan sesuai visi dan misi yang telah

ditetapkan, sebagai berikut :

a. Tujuan
Mewujudkan kualitas dan keterjangkauan pelayanan Kesehatan.
Indikator Tujuan : Persentase Keluarga Sehat

b. Sasaran 1
Meningkatnya kualitas dan keterjangkauan pelayanan Kesehatan.
Indikator Sasaran

1. Angka Kematian ibu (AKI) per 100,000 Kelahiran Hidup
2. Angka Kematian Neonatal per 1000 Kelahiran Hidup
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3. Prevalensi Stunting pada Balita (Persen)

H

Prevalensi Wasting pada Balita (Persen)

5. Rasio Puskesmas Terakreditasi terhadap jumlah penduduk (Per
16ribu penduduk)

c. Sasaran 2

Meningkatnya kualitas tata Kelola dan akuntabilitas kinerja

perangkat daerah

Indikator Sasaran

1. Predikat Sistem Akuntabilitas Kinerja Instansi Pemerintahan

Tabel 3.1 Tujuan dan Sasaran Dinas Kesehatan dapat dilihat dalam Tabel

berikut :

NO TUJUAN

SASARAN

INDIKATOR SASARAN

TARGET KINERJA TUJUAN/SASARAN PADA

TAHUN KE-

v

Vi

1) 2

(3)

(4)

)]

(6)

(@)

(8)

©)

(10)

Mewujudkan kualitas
1 |dan keterjangkauan
pelayanan Kesehatan

Persentase Keluarga
Sehat

25

30

35

40

45

50

Meningkatnya
kualitas dan
keterjangkauan
pelayanan
Kesehatan

Angka Kematian ibu
(AKI) per 100,000
Kelahiran Hidup

107,5

104

100,5

97

93,5

90

Angka Kematian
Neonatal per 1000
Kelahiran Hidup

Prevalensi Stunting pada
Balita (Persen)

19,12

18,09

17,07

16,05

15,02

14

Prevalensi Wasting
pada Balita (Persen)

8,28

7,62

6,97

6,31

5,66

Rasio Puskesmas
terkareditasi terhadap
jumlah penduduk (per
16ribu penduduk)

117

1,21

1,25

1,29

1,37

Rasio Daya Tampung
RS Terhadap Jumlah
Penduduk (per 1000
penduduk)

1,08

11

1,13

1,16

1,18

1,21

Predikat Sistem
Akuntabilitas
Kinerja Instansi
Pemerintahan

Nilai Sakip Perangkat
Daerah

75

80

80

85

85

85

3.3 Program dan Kegiatan

a. Faktor-faktor yang menjadi bahan petimbangan terhadap rumusan

program dan kegiatan.

1. Target Sustainable Development Goals (SDGs)
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SDGs merupakan kelanjutan dan penyempurnaan dari MDGs,
terdapat 4 (empat) target SDGs yang berhubungan dengan
kesehatan

-Tujuan 2 : Mengakhiri Kelaparan

-Tujuan 3 : Menjamin kehidupan yang sehat dan mendorong
kesejahteraan bagi semua di segala usia (SKN)

-Tujuan 4 : Menjamin kesetaraan gender serta memberdayakan
seluruh wanita dan perempuan (akses kesehatan reproduksi dan
Keluarga Berencana)

-Tujuan 5 : Menjamin ketersediaan dan pengelolaan air serta
sanitasi yang berkelanjutan bagi semua orang ( sanitasi dan air
bersih )

2. Pencapaian Standar Pelayanan Miniman urusan Kesehatan
Standar Pelayanan Minimal (SPM) Bidang Kesehatan menjadi salah
satu program prioritas yang harus di laksanakan Dinas Kesehatan.
Adapun program dan kegiatan yang dirumuskan oleh Dinas Kesehatan
Kabupaten Halmahera Utara ditujukan untuk menigkatkan capaian
indicator SPM terhadap target yang telah di tetapkan.

3.Pelayanan Jaminan Kesehatan bagi penduduk miskin
Penanggulangan kemiskinan melalui program UHC
(Universal Health Coverage) untuk setiap warga dalam
populasi memiliki akses yang adil terhadap pelayanan
kesehatan promotif, preventif, kuratif fan rehabilitatif.

Rumusan program dan kegiatan Dinas Kesehatan yang
direncanakan untuk dilaksanakan di Tahun 2024 diarahkan untuk
mendukung pencapaian Rencana Pembangunan Jangka Menengah
Daerah (RPJMD) Tahun 2021 — 2026 yang memuat tujuan, sasaran,

indikator kinerja tujuan/sasaran, strategi dan arah kebijakan.

b. Rekapitulasi Program dan Kegiatan
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Pelaksanaan program dan kegiatan Dinas Kesehatan Tahun 2024
terdiri dari 5 Program dan 16 Kegiatan 67 Sub Kegiatan yang masih dapat
berubah disesuaikan dengan kondisi dan hasil evaluasi pelaksanaan
Tahun 2022 dan prediksi capaian Tahun 2023. Lokasi kegiatan tersebar di
19 Puskesmas dengan pagu indikatif sebesar Rp. 128.985.788.895) yang
bersumber dari APBD (DAU dan DAK) Kabupaten Halmahera Utara
Tahun Anggaran 2024. Termasuk biaya Kapitasi JKN Puskesmas sebesar
(14.959.316.073).

c. Uraian Garis Besar mengenai Rekapitulasi Program dan Kegiatan

Dalam rangka mewujudkan sasaran organisasi dengan indicator sasaran
sebagai tolak ukur keberhasilannya, Dinas Kesehatan Kabupaten
Halmahera Utara menetapkan program dan kegiatan pokok organisasi.
Secara garis besar program, kegiatan dan sub kegiatan Dinas Kesehatan
Kabupaten Halmahera UtaraTahun 2024 mengacu pada Kepmendagri
Nomor 050-5889 Tahun 2021 tentang Pemutakhiran
Klasifikasi,Kodefikasi, dan Nomenklatur untuk mengakomodir sebanyak
19 ( Sembilan Belas ) unit Pelaksana Teknis Daerah ( 19 Puskesmas ), 4
Bidang dan Sekretariat Dinas Kesehatan dengan rincian sebagai berikut :

1. Program Penunjang Urusan Pemerintahan Daerah Kabupaten/
Kota

1) Kegiatan Perencanaan,Penganggaran dan Evaluasi Kinerja
Perangkat Daerah

- Sub kegiatan Penyusunan Dokumen Perencanaan
Perangkat Daerah

- Sub Kegiatan Koordinasi dan penyusunan Dokumen RKA —
SKPD

- Sub Kegiatan Koordinasi dan Penyusunan Dokumen
Perubahan RKA-SKPD

- Sub Kegiatan Koodinasi dan Penyusunan DPA-SKPD

- Sub Kegiatan Koodinasi dan Penyusunan Perubahan DPA-
SKPD

- Sub Kegiatan Koordinasi dan Penyusunan Laporan Capaian
kinerja dan Ikhtisar Realisasi Kinerja SKPD

- Sub Kegiatan Evaluasi Kinerja Perangkat Daerah
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2) Kegiatan Administrasl Keuangan Daerah

Sub Kegiatan Penyediaan Gaji dan Tunjangan ASN

Sub Kegiatan Koordinasi dan Penyusunan Laporan
Keuangan Akhir Tahun SKPD

3). Kegiatan Administrasi Kepegawaian Perangkat Daerah

- Sub Kegiatan Pengadaan Pakaian Dinas beserta Atribut dan

Kelengkapannya

-. Sub Kegiatan Monitoring dan Evaluasi dan Penilaian Kinerja

Pegawai

Sub Kegiatan Bimbingan Teknis Evaluasi Peraturan
Perundang-Undangan

4). Kegiatan Administrasi Umum Perangkat Daerah

5).

Sub Kegiatan Penyediaan Komponen Instalasi Listrik/
penerangan Bangunan kantor

Sub Kegiatan Penyediaan Peralatan dan Kelnegkapan
Kantor

Sub  Kegiatan Penyediaan Barang Cetakan dan
Penggandaan

Sub Kegiatan Penyediaan Bahan Bacaan dan Peraturan
Perundang- undangan

Sub Kegiatan Fasilitas Kunjungan Tamu

Sub Kegiatan Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan
Konsultasi SKPD

Kegiatan Penyediaan Jasa Penunjang Urusan Pemerintah

Daerah
- Sub Kegiatan Penyediaan Surat Menyurat

- Sub Kegiatan Penyediaan Jasa Komunikasi Sumber Daya

Air dan Listrik

- Sub Kegiatan Penyediaan Jasa Peralatan dan Perlengkapan

Kantor

- Sub Kegiatan Penyediaan Jasa Pelayanan Umum Kantor

6). Kegiatan Penyediaan Barang Milik Daerah Penunjang Urusan

Pemerintahan
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Sub Kegiatan Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya
Pemeliharaan, dan Pajak Kendaraan Perorangan Dinas atau
Kendaraan Dinas Jabatan

Sub Kegiatan Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan
Prasarana Pendukung Gedung Kantor atau Bangunan
Lainnya

2. Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan Upaya
Kesehatan Masyarakat

1).

Kegiatan Penyediaan Fasilitas Pelayanan Kesehatan untuk

UKM dan UKP Kewenangan Daerah dan Kabupaten Kota

Sub Kegiatan Pembangunan Rumah Sakit beserta Sarana
dan Prasarana Pendukungnya

Sub Kegiatan Pembangunan Puskesmas

Sub Kegiatan Pembangunan Rumah Dinas Tenaga
Kesehatan

Sub Kegiatan Pengembangan Puskesmas

Sub Kegiatan Rehabilitasi dan Pemeliharaan Puskesmas
Sub Kegiatan Rehabilitasi dan Pemeliharaan Fasilitas
Kesehatan Lainnya

Sub Kegiatan Rehabilitasi dan Pemeliharaan Rumah Dinas
Tenaga Kesehatan

Sub Kegiatan Pengadaan Prasarana dan Pendukung
Fasilitas Pelayanan Kesehatan

Sub Kegiatan Pengadaan Alat Kesehatan / Alat Penunjang
Medik Fasilitas Palayanan Kesehatan

Sub Kegiatan Pengadaan Obat dan Vaksin

Sub Kegiatan Pengadaan Bahan Habis Pakai

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

2). Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKM dan UKP
Rujukan Tingkat Daerah Kabupaten/Kota

Sub Kegiatan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan lbu Hamil
Sub Kegiatan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan ibu
bersalin

- Sub Kegiatan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Bayi Baru

Lahir

- Sub Kegiatan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Balita

Sub Kegiatan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan pada Usia
Pendidikan Dasar
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Sub Kegiatan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan pada Usia
Produktif

Sub Kegiatan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan pada Usia
Lanjut

Sub Kegiatan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan
Penderita Hipertensi
Sub Kegiatan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan

penderita Diabetes Melitus

Sub Kegiatan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Orang
Dengan Gangguan Jiwa Berat

Sub Kegiatan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan orang
terduga Tuberkulosis

Sub Kegiatan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Orang
Dengan resiko Terinfeks HIV

Sub Kegiatan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Gizi

Masyarakat

Sub Kegiatan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Kerja dan
Olaraga

Sub  Kegiatan Pengelolaan Pelayanan  Kesehatan
Lingkungan

Sub  Kegiatan Pengelolaan  Pelayanan  Kesehatan
Tradisional, Akupuntur, Asuhan Mandiri dan Tradisional
lainnya
Sub Kegiatan Pelayanan Surveilans Kesehatan
Sub Kegiatan Pelayanan Kesehatan Penyakit Menular dan
Tidak Menular
Sub Kegiatan Pengelolaan Jaminan Kesehatan Masyarakat
Sub Kegiatan Penyediaan Telemedicine di Fasilitas
Pelayanan
Sub Kegiatan Operasional Pelayanan Puskesmas
Sub Kegiatan Operasional Pelayanan Puskesmas

Sub Kegiatan Operasional Pelayanan Fasilitas Kesehatan
Lainnya

Sub Kegiatan Pelaksanaan Akreditasi Fasilitas Kesehatan di
Kabupaten Kota

-Sub Kegiatan Penyediaan dan Pengelolaan Sistem
Penanganan Gawat Darurat Terpadu (SPGDT)

3). Kegiatan Penyelenggaraan Sistem Informasi Kesehatan

Sub Kegiatan Pengelolaan Data dan Informasi Kesehatan

3. Program Peningkatan Kapasitas Sumber Daya Manusia Kesehatan
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1).Kegiatan Perencanaan Kebutuhan dan Pendayagunaan
Sumberdaya Manusia Kesehatan untuk UKP dan UKM Manusia
di wilayah Kab/Kota
- Sub Kegiatan Pemenuhan Kebutuhan Sumber Daya Manusia
Kesehatan Sesuai Standar
2).Kegiatan Pengembangan Mutu dan Peningkatan Kompetensi
Teknis Sumber Daya Manusia Kesehatan Tingkat Daerah

Kabupaten/Kota
- Sub Kegiatan Pengembangan Mutu dan Peningkatan
Kompetensi Teknis Sumber Daya Manusia

Kesehatan Tingkat Daerah Kabupaten/Kota
4. Program Sediaan Farmasi, Alat Kesehatan dan Makanan Minuman
1). Kegiatan 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
- Sub Kegiatan Pengendalian dan  Pengawasan  serta
Tindak Lanjut Pengawasan 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
5. Program Pemberdayaan Masyarakat Bidang Kesehatan
1) Kegiatan Advokasi, Pemberdayaan, Kemitraan, Peningkatan
Peran serta Masyarakat dan Lintas Sektor Tingkat Daerah
Kabupaten/Kota
- Sub Kegiatan Peningkatan Upaya Promosi Kesehatan,
Advokasi, Kemitraan dan Pemberdayaan Masyarakat
2).Kegiatan Pelaksanaan sehat dalam rangka Promotif Preventif
Tingkat Daerah Kabupaten Kota
- Sub Kegiatan Penyelenggaraan Promosi Kesehatan dan
Gerakan Hidup Bersih dan sehat
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BAB IV

RENCANA KERJA DAN PENDANAAN PERANGKAT DAERAH

4.1 Program dan Kegiatan Tahun 2024

Rencana Kerja program dan kegiatan prioritas Dinas Kesehatan Kabupaten
Halmahera Utara Tahun 2024 terdiri dari :

Program Penunjang Urusan Pemerintahan Daerah Kabupaten/Kota

2. Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan Upaya

Kesehatan Masyarakat

Program Peningkatan Kapasitas Sumber Daya Manusia Kesehatan

Program Sediaan Farmasi, Alat Kesehatan dan Makanan Minuman

Program Pemberdayaan Masyarakat Bidang Kesehatan

Tabel IV.1. Rencana Kerja Dan Pendanaan Perangkat Daerah

PROGRAM
PEMBANGUNAN

2

URUSAN
PEMERINTAHAN WAJIB
YANG BERKAITAN
DENGAN PELAYANAN
DASAR

URUSAN
PEMERINTAHAN
BIDANG KESEHATAN
Program Penunjang
Urusan Pemerintahan
Daerah Kabupaten/Kota

Program Pemenuhan
Upaya Kesehatan
Perorangan dan Upaya
Kesehatan Masyarakat

INDIKATOR
KINERJA
PROGRAM

Tingkat capaian 100%
kinerja perangkat
daerah (persen)
Persentase rata- 92%
rata pemenuhan 12
jenis SPM Bidang

Kesehatan
Persentase
Puskesmas
terakreditasi
Cakupan Desa
Universal Child
Immunization
(Persen)

84%

&5%
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PROGRAM INDIKATOR PAGU
PEMBANGUNAN KINERJA ANGGRAN

PROGRAM

2 3 4 5 6

persentase 6,4
penambahan
jumlah tempat
tidur RSUD
Jumlah Layanan 1
RSUD yang
tersertifikasi ISO
(Kumulatif)
Program Peningkatan Rasio Dokter per 0,79 5.075.968.000 1
Kapasitas Sumber Daya satuan penduduk
Manusia Kesehatan (per 2500
penduduk)
Rasio Dokter 1.30
Spesialis per
satuan penduduk

(per 16ribu

penduduk)
Program Sediaan Persentase 72% 2
Farmasi, Alat Kesehatan Fasilitas 518.000.000

dan Makanan Minuman Pelayanan
Kefarmasian
(Apotek dan Toko
Obat),Usaha mikro
obat tradional
(UMOT) dan
Industri rumah
Tangga yang
memenuhi standar
dan persyaratan

Perizinan
Program Pemberdayaan Persentase 81,1 2
Masyarakat Bidang Posyandu Aktif 405.728.000
Kesehatan

Rasio jumlah 92,4

posbindu PTM
terhadap jumlah
Desa

TOTAL PAGU ANGGARAN
128.985.788.895
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Rencana anggaran untuk program dan kegiatan pada tahun 2024 untuk
melaksanakan 1 program generik dan 4 program teknis yang dijabarkan
kedalam 11 kegiatan untuk mencapai 5 indikator sasaran yang ditetapkan.
Untuk melaksanakan keseluruhan kegiatan belanja langsung dan tidak
langsung didukung dengan dana sebesar Rp.128.985.788.895,- melalui
pembiayaan anggaran pendapatan dan belanja daerah (APBD) yang bersumber dari
Dana Alokasi Umum (DAU) dan Dana Alokasi Khusus (DAK Fisik dan DAK Non Fisik).
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Tabel TC 33-1
RENCANA PROGRAM, KEGIATAN DAN PENDANAAN PERANGKAT DAERAH
TAHUN ANGGARAN 2024 DAN PRAKIRAAN MAJU TAHUN 2025
OPD : DINAS KESEHATAN KABUPATEN HAL MAHERA UTARA
Rencana Tahun 2024 Prakiraan Maju Rencana Tahun 2025
. Urusan/Bidang Urusan Pemerintahan . o . Catatan
Target e Target .
Kode rekening Daerah Dan Program/Kegiatan Indikator Kinerja Program/Kegiatan Lokasi Capagian Kebutuhan Dana/Pagu Indikatif | Sumbe Penting capﬁian Kebutuhan Dana/Pagu Indikatif
r Dana
Kineria APBD I APBDI| APBEN Kinaria APBD Il APBDI| APBN
2 Kj 4 5 6 7 8 9 10 11 12| 13 14
URUSAN PEMERINTAHAN WAJIB YANG
BERKAITAN DENGAN PELAYANAN DASAR
1 URUSAN PEMERINTAHAN BIDANG
KESEHATAN
1 |02]01 Program Penunjang Urusan Tingkat capaian kinerja sasaran Dinkes | 100% | 42,663,446,662 DAU 100% | 42,663,446,61%
Pemerintahan Daerah Kabupaten/Kota |perangkat daerah(persen) ' ' ' '
1 lozlo11.01 Perencgngan,_Penganggaran,dan Persentase konsistensi Dokumen renja Dinkes 100% 75873274 DAU 100% 75,873,274
Evaluasi Kinerja Perangkat Daerah terhadap resntra (persen)
Persentase konsistensi Dokumen renja i
terhadap RKPD (persen) Dinkes 100% 100%
1 lo2 101 1.01] o1 Penyusunan Dokumen Perencanaan Jumlah Dokumen Rerencanaan PD Dinkes 1 56,353,324 DAL 1 56,353,324
Perangkat Daerah Dokdme Dokume
Koordinasi dan Penyusunan Dokumen  [Jumlah Dokumen RKA-SKPD dan ) 1 1
110201)1.01/ 02 REASKPD laporan Hasil Koordinasi Penyusunan Dighes Dokume 2,110,000 DAU Dokume 2,110,000
Koordinasi dan P Dok Jumlah Dokumen Perubahan RKA-SKPD 1 1
2 |02|011.02| 03 PDDrnlnnaS|Ra£prseE:‘;[?unan ORUMEN | gan laporan Hasil Koordinasi Dinkes [Dokume 2,110,000 DAL Dokume 2,110,000
erupanan Penyusunan Dokumen Perubahan RKA- n n
Jumlah Dokumen DKASKPD dan 1 1
3 |02 |01]1.03| 04 |Koordinasi dan Penyusunan DPA-SKPD |laporan Hasil Koordinasi Penyusunan Dinkes |Dokume 2,110,000, DA Dokume 2,110,000,
Dokumen DKA-SKFD n n
o Jumlah Dokumen Perubahan DKA-SKFD 1 1
4 |02 |01|1.04 | g5 |Keordinasi danPenyusunan Perubahan | 4.5 aporan Hasil Koordinasi Dinkes |Dokume 5 110,000 DAL Dokume 9 110,000
DPASKPD Penyusunan Dokumen Perubahan DkA- n n
Jumlah Laporan Capaian Kinerja dan
Koordinasi dan Penyusunan Laporan  |lkhtisar RealisasiKinerja SKPD dan 1 1
5 |02|01|1.05( 06 |Capaian Kinerja dan lkhtisar Realisasi Laporan Hasil Koordinasi Penyusunan Dinkes Laporan 7,789,950 DAL Laporan 7,789,950
Kinerja SKPD Laporan Capaian Kinerja dan lkhtisar P P

102




RENCANA KERJA (RENJA) DINAS TAHUN
KESEHATAN 2024
T [ o Jumlah Laporan Evaluasi Kinerja ) 1 1
6 |02|01(1.06| 07 |Evaluasi Kinerja Perangkat Daerah Perangkat Daerah Dinkes Laporan 3,290,000 DAL Laporan 3,290,000
1 loz2lo111.02 Administrasi Keuangan Perangkat Tingkat realisasi pelaksanaan anggaran Dinkes 100% 40,609,419,700 DAU 100% 40,609,419,700
Daerah perangkat daerah (persen)
. ; . Jumlah orangyang Menerima Gaji dan . 12.504 12.504
1 [02(01(1.02 |01 |Penyediaan Gajidan Tunjangan ASN Tunjangan ASN Dinkes Oralngl,lE 40,591,000,000 DA Or%ngﬂau 40,591,000,000
Koordinasi dan Penyusunan Laporan Jumlah laporan Keuangan akhir tahun . 1 1
1 102{0111.02105 o angan Akhir Tahun SKPD SKPD dan Laporan Hasil koordinasi Dinkes | | 4 poran 18419700 DAY Laporan 18,419,700
Administrasi Barang Milik Daerah Pada |Persentase barang milik daerah yang i
1 |02|01{1.03 Perangkat Daerah tercatat dalam Simda BMD Dinkes 100% 25,000,000 DAU 100% 25,000,000
S Jumlah Laporan Rekonsiliasidan 1 1
1 |02]01]1.03 |o5 |ReKonsilasi danPenyusunanlaporan o C o1 aporan Barang Milik Dinkes | Laporan 25,000 000) DAL Laporan 95 000,000
Barang Milik Dagrah SKPD
Daerah pada SKFD
Administrasi Kepegawaian Perangkat Persentase Realisasikinerja sub
1 |02|01(05 Daerah peg 0 kegiatan administrasi kepegawaian Dinkes 100% 479,500,000 DAU 100% 479,500,000,
perangkat daerah
Pengadaan Pakaian Dinas Beserta Jumlah Paket Pakaian Dinas beserta _ 1 Paket 1 Paket
1 10201(1.05 |02 Atribut Kelengkapannya Afribut Kelengkapan Dinkes 79,500,000 DAL 79,500,000
1 lo210111.05 05 M_omtpnngj*.@lgamdan Penilaian Jumlah I_:Ju_kumgn Momtonng:l_zvaluam Dinkes 1 50,000,000 DA 1 50,000,000
Kinerja Pegawai dan Penilaian Kinerja Pegawai Dokume Dokume
N ) ) Jumlah orangyang mengikuti Bimbingan
Bimbingan Teknis Implementasi . - . 19
1 (02 [01(1.05 11 Teknis Implementasi Peraturan Dinkes 350,000,000 DAL 19 Orang 350,000,000
Peraturan Perundang-Undangan Perundang-Undangan Orang
1 |02|01]1.06| |Administrasi Umum Perangkat Daerah | ¢ iase reaisasikinerja adminitarst) oo | 40g0; 633,823,000 DAU 100% 633,823,000
umum perangkat daerah
Penvediaan Komponen Instalasi Jumlah Paket komponen Instalasi listrik
1 [02[01]1.06(01 | ET¥E P [Penerangan Bangunan Kantor yang di Dinkes | 1 Paket 2,723,000 DAL 1 Paket 2,723,000
Listrikipenerangan Bangunan Kantar )
sediakan
1 lo2lo111.06 0z Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan [Jumlah paketPeraIatandan_ . Bidids o 1 paket 100,000,000 DAL 1 Paket 100,000,000
Kantor perlengkapan kantor yang Disediakan
1 |02 |01]1.06 |5 |FenYediaan Barang Cetakan dan Jumiah Paket Barang Cetakan dan Dinkes | 1Paket 40,500,000 DAU 1 Paket 40,500,000
Penggandaan Penggandaan yang Disediakan
Penyediaan Bahan Bacaan dan Peraturan Jumlah Dokumen Bahan Bacaan dan ! !
1 |10201(1.06 |06 e Peraturan Perundang-undangan yang Dinkes |Dokume 8,600,000, DAL Dokume 8,600,000
Perundang-undangan -
Disediakan n n
I Jumlah Laporan Fasilitasi Kunjungan ) 1 1
1 |021]01(1.06 |08 |Fasilitasi Kunjungan Tamu Tamu Dinkes Laporan 42,000,000 DA Laporan 42 000,000
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T [ Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan  |Jumlah Laporan Penyelenggaraan Rapat ) 1 1
10210111.06]09 Konsultasi SKPD Koordinasidan Konsultasi SKPD Dinkes Laporan 440,000,000 DA Laporan 440,000,000
Penvediaan Jasa Penuniana Urusan Persentase realisasikinerja Penyediaan
1 |02 (01(1.08 }re_ lang Jasa Penunjang Urusan Pemerintahan Dinkes 100% 424,626,688 DAU 100% 424,626,643
Pemerintahan Daerah
Daerah
1 02|01 1.08 |01 |Penyediaan Jasa Surat Menyurat Jumiah Laporan Penyediaan Jasa Surat | - pypyee | 153 842 504 DAU ! 153 842,549
Menyurat Laporan Laporan
Penyediaan JasaKomunikasi, Sumber  |Jumlah Laporan Penyediaan Jasa ) 1 1
1102/01)1.0802 Daya Air dan Listrik Komunikasi, Sumber Daya Air dan Listrik Dinkes Laporan 145,400,000 DAU Laporan 145,400,000
Penyediaan JasaPeralatan dan Jumlah Laporan Penyediaan Jasa : 1 1
1 (02)01(1.08|03 Perlengkapan Kantor Pleralsfutandan Perlengkapan Kantor yang Dinkes L aporan 9,950,000 DAL Laporan 9,950,000
Penyediaan JasaPelayanan Umum Jumnlah Laporan Penyediaan Jasa , 1 1
1 (02)01(1.08|04 Kantor P.ma'@”an Umum Kantor yang Dinkes L aporan 115,434,094 DAL Laporan 115,434,094
Pemeliharaan Barang Milik Daerah -
1 [02(01(1.09|  |Penunjang Urusan Pemerintahan Eg;;‘?;‘;:;mm"w"m Daerah dalam | yokes | 100% 415,204,000 DAU 100% 415,204,000
Daerah
Eggqfltijlgarg;nasdzEi’n;'zl:chzéizgrgfnw Jumlah Kendaraan Perorangan Dinas
1 |02 (01(1.09]01 ] ) atau Kendaraan Dinas Jabatan yang Dinkes 1 Unit 115,204,000 DAL 1Unit 115,204,000,
Perorangan Dinas atau Kendaraan Dinas | . i )
Dipelinara dan dibayarkan Pajaknya
Jabatan
Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan  [Jumlah Saranadan Prasarana
1 (02/01]1.09 |11 |Prasarana Pendukung Gedung Kantor  |Pendukung Gedung Kantor atau Dinkes | 1Unit 300,000,000 DAL 1 Unit 300,000,000
atau Bangunan Lainnya BangunanLainnya yang
Program Pemenuhan Upaya Kesehatan
1 |02 Perorangan dan Upaya Kesehatan Persentase rata fata pemenuhan 12 Dinkes | 92% | 80,322,646233 DAK 02% | 102,910,688,872
02 jenis SPM Bidang Kesehatan IDAU
Masyarakat
Persentase Puskesmas terakreditasi Dinkes 84% 84%
Cakupz!n D_esa Universal Child Dinkes 75% 75%
Immunization (Persen)
Penyediaan Fasilitas Pelayanan Persentase rata-rata ketersediaan
Kesehatan untuk UKM dan UKP Fasilitas Pelayanan Kesehatan yang )
1 |02 02 2.01 Kewenangan Darah dan Kabupaten terstandar Dinkes 82% 18,774,731,991 DAU 82% 31,913,362,987
Kota
Pembangunan Rumah Sakit bes erta Jumlah Rumah Sakit Baru yang
1 |02 01 |Sarana dan PrasaranaPendukungnya | memenuhiRasio Tempat tidur tethadap=) ~°°oC | 1 Uit DAU 1 Unit
0212.01 . - ] Tengah
jumlah penduduk minimal 1:1000
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rrrr Pl kgsma
1102, |, |02 [Pembangunanpuskesmas E';S;'EQSE}I‘::;KE;EB?EQ '““Lanswaka‘ Uit | 3500000000 DAU 1Unit | 4250000000
' yangLihang DUM_DUM
. . Rumah
1 |2 oo 04 Eg;nebhaaqaggnanmmah Dinas Tenaga Jurl::j?bRaﬁmuanthasTenaga Kesehatan Dinas 1 Unit 600,000,000 DAU 1 Unit 1.200,000,000
' ¥ang g Paramedis
Jumlah Puskesmas yang ditingkatkan Puskesma
1 (02 02 1201 06 |Pengembangan Puskesmas Sarana, Prasarana, Alat Kesehatan dan s PITU 1 Unit 500,000,000 DaU 1 Unit 4,000,000,000
’ SDM agar sesuaistandar
Rehabilitasi dan Pemeliharaan Jumlah Sarana, Prasarana dan alat
1 |02 09 |Puskesmas kesehatan yangtelah dilakukan Puskesma | 4y 600,000,000 DAU 1Unit | 1,000,000,000
0212.01 rehabilitasi dan pemelinaraan oleh s Galela o -
RehabllltaSI dan Peme”haraan Fasi”tas Jum|ah Sarana. Prasarana dan a|at P 1
Kesehatan Lainn : i ustu
1 ]02|,, |, 00| 10 v r;;::iﬁggifa”ng;i';“eﬁﬂzr::ﬁ”meh RukoKalipi| 3Unit | 1500,000,000 DAU 3Unit | 200,000,000
Fasilitas Kesehatan Lainya u Birinoa
Rehabilitasi dan Pemeliharaan Rumah  |Jumlah Saranadan Prasarana Rumah  [Rumah
1102 1 lo01 11 |Dinas Tenaga Kesehatan Dinas Tenaga kesehatan yang telah Dinas | 1 Unit 500,000,000 DAU 1Unit 1,000,000,000
: dilakukan rehabilitasi dan pemelinaraan |Paramedis
. 148
1 o2 1 Pen_g_adaan Prasarana dan Pendukung |Jumlah PrasaranaFas_nnas Pelayanan Puskesma | 16 Unit 2 575,000,000 DAKID 16 Unit 5,820 587 002
02 (2.01 Fasilitas Pelayanan Kesehatan Kesehatanyang disediakan ; A
Pengadaan AlatKesehatan / Alat Jumlah AlatKesehatan / Alat Penunjang 19
1|02 0 |2.01 14 |Penunjang Medik Fasilitas Palayanan  |Medik Fasilitas Palayanan Kesehatan Puskesma |19 Paket|  3,555,000,000 DAKID 19Paket|  6,096,043,004
’ Kesehatan vang disediakan 5 Al
DAK
1 |02 0212 01 16 |Pengadaan Obatdan Vaksin Jumlah Obat dan'Vaksin yang disediakan | Dinkes | 1Paket 4,000,000,000 MF/DA 1 Paket 4,000,000,000
' V]
. . 14 DAK
1 (02|, |, o, [17 |Pengadaan Bahan Hatis Pak E'fg”;ﬁ';kﬁ“a”"'ab's Pakal yang Puskesma | 1Paket| 1225731091 NON 1Paket | 2295731991
' 5 FISIK
N —|Jumlah DistribusiAlat Kesehatan, Obat,
g;?gﬁ”;;gf:‘::gé“;;ﬁgl (gﬁq?_};;aks'“ Vaksin, Bahan Medis Habis Pakai 19 DAK
1 |02 0 |2.01 21 Makanan dan Minuman ke Puske:smas (BMHP), Makanan dan Minuman yang Puskesma | 1 Paket 218,000,000 MF/DA 1 Paket 219,000,000
serta Fasilitas Kes ehatan Lainnya D|d|_s.tr|bu5|kan ke Pu_skesmas serta 5 U
Fasilitas Kesehatan Lainnya
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Penyediaan Layanan Kesehatan untuk ) ) 19
1 |02 UKM dan UKP RujukanTingkat Daerah | cocnase bayikurang dari6bulan o ocnal 750 | 61,207,914,242 DAK 5% | 70,747,325,885
02 (202 mendapat AS| Eksklusif NFDAU
Kabupaten/Kota 5
19
Presntase Desa STBM Puskesma 35% 35%
Angka PrevalensiMalaria Pusl;ljsma 0'3:::0 ﬂ.lﬁ;:dﬂhﬂﬂ
Persentase ibu hamil mendapatkan 19
Pelayanan Kesehatanibu hamil BusKesma 1P 100%
Persentase ibu bersalin mendapatkan 19
Pelayanan Kesehatan Persalinan Puskesma 100% 100%
Persentase Bayi Baru Lahir 19
mendapatkan Pelayanan Kesehatan bayi| Puskesma | 100% 100%
baru lahir 5
Cakupan Pelayanan Kesehatan balita 19
sesuai standar Puskesma 100% 100%
Persentase anak usia pendidikan dasar 19
yang mendapatkan Pelayanan sesuai | Puskesma| 100% 100%
standar 5
Persentase orang usia 15-19 tahun 19
mendapatkan skrining kesehatan Puskesma| 100% 100%
sesuai standar 5
Persentase warga negara usia 60 tahun 19
keatas mendapatkan skrining Puskesma| 100% 100%
kesehatan sesuai standard 5
Persentase penderita hipertensi yang 19
mendapatkan pelayanan kesehatan Puskesma| 100% 100%
sesuai standar 5
Persentase penderita DM yang 19
mendapatkan pelayanan kesehatan Puskesma| 100% 100%
sesyaistandar g
Persentase ODGJ Berat yang 19
mendapatkan pelayanan kesehatan jiwa | Puskesma | 100% 100%
sesuai standar 5
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Persentase orang Terduga TBC 19
mendapatkan Pelayanan TBC sesuai Puskesma| 100% 100%
standar 5
Persentase orang dengan resiko 19
terinfeksi HIV mendapatkan Pelayanan |Puskesma| 100% 100%
deteksi dini HIV sesuai standar 5
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Ibu  [Jumlah ibu hamil mendapat pelayanan 19 718 DAK 718
102 022.02 0 Hamil kesehatan ibu hamil Puskesma| Qrang 1,148430,000 NFIDA Orang 1,343,386,860
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan ibu  |Jumlah ibu bers alin mendapatkan 19 3422 DAK 3422
102 02(2.02 02 bersalin pelayanan persalinan Puskesma | pyang 981,000,000 NFI’PA Orang 1,000,000,000
. [Jumlah Bayi Baru Lahir yang 19 DAK
1 |02 o3 |Fengelolaan Pelayanan Kesehatan Bayl | ..o 1anatian Pelayanan Kesehatan Bayi | Puskesma| 52> 149,820,000 NFIDA 3259 299,640,000
0212.02 Baru Lahir ) ) Orang Orang
Baru Lahirsesuai standar 5 U
. |jumlah balitayang mendapatkan 19 19.275 DAK 19.275
1o 02 2.02 04 |Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Balla pelavanan kesehatan s esuai standar Puskesma| Orang 212.870.000 MO Qrang 226,870,000
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Jumlah anak usia pendidikan dasar yang 19 11281 DAK 11281
1 (02 02 |2.09 05 |pada Usia mendapatkan Pelayanan Kesehatan Puskesma Orlan 408,800,000 MFDA E}r‘an 200,000,000
’ Pendidikan Dasar sesuai standar Pendidikan Dasar 5 g U g
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Jumlah Penduduk usia produkdif yang 19 146200 DAK 146.200
1 (02 02 |2.09 06 |pada Usia mendapatkan skrining kesehatan sesuai /| Pas kesma O. 578,840,000 MFDA E}I 200,000,000
) Produktif standar 5 rang U rang
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Jumlah penduduk usia lanjut yang 19 11032 DAK 11032
1|02 07 |pada Usia mendapatkan pelayanan kesehatan Puskesma| - 1,146,055,160 NFIDA ' 200,000,000
0212.02 ; i . Orang Orang
Lanjut sesuai standard Lanjut 5 U
. ol el Kesehat Jumlah penderita hipertensi yang 19 1307 1307
engelolaan rFelayanan nesenalan  mandapatkan Pelayanan Kesehatan
1 |02 08 e . Puskesma 189,996,000 DAU 200,000,000
02|2.02 Penderita Hipertensi sesuai standar : Orang Orang
Jumlah penderita Diabetes melitus yang 19
1 |02 gg |Pengelolaan Pelayanan Kesehatan |mendapatkan Pelayanan Kesehatan | pyskesma| 1012 199,996,000 DAU 1012 200,000,000
02|2.02 penderita Diabetes Melitus sesuai standar : Orang Orang
Jumlah Orang yang mendapatkan 19
1 |02 1q |Pengelolaan Pelayanan Kesehalan o\ oo Kesehatan Orang Dengan | Puskesma| 126,140,000 DAU 130rang| 200,000,000
02|2.02 Orang Dengan Gangguan Jiwa Berat ) ) Orang
(Gangguan Jiwa Beratsesuai standar 8
Jumlah orang terduga menderita 19 DAK
1 |02 19|Pengelolaan Pelayanan Kesehatan lr, . 1o0sis yang mendapatian Puskesma| 200 446,726,000 NFDA 266 200,000,000
p22.02 orang terduga Tuberkulosis ; Orang Orang
pelavanansesuai standar 5 U
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Persentase orang Terduga TBC 19
mendapatkan Pelayanan TBC sesuai Puskesma| 100% 100%
standar s
Persentase orang dengan resiko 19
terinfeksi HV mendapatkan Pelayanan |Puskesma| 100% 100%
deteksi dini HIV sesuai standar 5
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Ibu  |[Jumlah ibu hamil mendapat pelayanan 19 eTak] DAK 3718
102 02(2.02 0 Hamil kesehatan ibu hamil Puskesma | OQrang 1,148,430,000 NF/DA QOrang 1,349,386,860
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan ibu  |Jumlah ibu bers alin mendapatkan 19 3422 DAK 3422
102 02(2.02 02 bersalin pelayanan persalinan Puskesma | gyang 981,000,000 NFIJ'PA Orang 1,000,000,000
_ [Jumlah Bayi Baru Lahir yang 19 DAK
1 |02 o3 |Fengelolaan Pelayanan Kesehatan Bayl | ..o 1anatkan Pelayanan Kesehatan Bayi | Puskesma| 22> 149,820,009 NFIDA 3259 299,640,000
0212.02 Baru Lahir ) ) Orang Orang
Baru Lahirsesuai standar 5 U
... |jumlah balitayang mendapatkan 19 19275 DAK 19275
1 (02 02 |2.02 04 |Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Balita pelavanan kesehatan sesuai standar Puskesma| Orang 512,870,000 NON Orang 226,870,000
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Jumlah anak usia pendidikan dasar yang 19 11281 DAK 11281
1 102 02 |2.00 05 |pada Usia mendapatkan Pelayanan Kesehatan Puskesma Or'an 408,900,000 MNF/DA Gr.an 200,000,000
’ Pendidikan Dasar sesuai standar Pendidikan Dasar 5 g U g
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Jumlah Penduduk usia produlktif yang 19 146200 DAK 146,200
1 102 02 |2.09 06 |pada Usia mendapatkan skrining kesehatan sesuai.| Pos kesma Orén 579,840,000 MNF/DA Grén 200,000,000
) Produktif standar 5 : 9] g
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Jumlah penduduk usia lanjut yang 19 11032 DAK 11032
1|02 07 |pada Usia mendapatkan pelayanan kesehatan Puskesma| - 1,146,055,160 NF/DA ' 200,000,000
p2|2.02 ; . X Orang Orang
Lanjut sesuai standard Lanjut 5 U
o ol Pel Kesehat Jumlah penderita hipertensi yang 19 3397 1307
engelolaan rFelayanan wesenalan  |mandapatkan Pelayanan Kesehatan
1 |02 08 o . Puskesma 199,996,000 DAU 200,000,000
02|2.02 Penderita Hipertensi sesuai standar s Orang Orang
Jumlah penderita Diabetes melitus yang 19
1 |02 gg |Pengelolaan Pelayanan Kesehatan |mendapatkan Pelayanan Kesehatan | pyskesma| 1012 199,996,000 DAU 1012 200,000,000
02|2.02 penderita Diabetes Melitus sesuai standar : Orang Orang
Jumlah Qrang vang mendapatkan 19
1 |02 1q |Fengelolaan Pelayanan Kesehalan o\ o o ohatan Orang Dengan | Puskesma| 126,140,000 DAU 130rang| 200,000,000
0212.02 Orang Dengan Gangguan Jiwa Berat ) ) Orang
Gangguan Jiwa Beratsesuai standar 5
Jumlah orangterduga menderita 14 DAK
1 |02 19|Pengelolaan Pelayanan Kesehatan 1y . 1osis yang mendapatkan Puskesma| 200 446,726,000 NFIDA 566 200,000,000
0212.02 orang terduga Tuberkulosis ) Orang Orang
pelayanansesuai standar 5 U
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Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Jumlah Crang terduga menderita HIV 19 6300 DAK 6300
102 02202 12 Orang Dengan resiko Terinfeks HIV yang mendapatkan pelayanan sesuai Puskesma| Orang 446,726,000 MFDA Orang 400,000,000
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Gizi  [Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan 19 4 4
19200202 | Masyarakat Pelayanan Kesehatan Gizi Masyarakat | Puskesma|Dokume 585,000,000 DAU Dokume 588,048275
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Kerja [Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan 19 1 1
T2 02 [2.02 18 dan Olaraga Pelayanan Kesehatan Kerja dan Qlaraga | Puskesma|Dokume 126,140,000 DAU Dokume 200,000,000
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan 19 1 1
19200 202 7 Lingkungan Pelayanan Kesehatan Lingkungan Puskesma | Dokume 493,460,000 DAU Dokume | 1.186.258,000
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan 19 1 1
1 |02 021202 19 |Tradisional, Akupuntur, Asuhan Mandiri  [Pelayanan Kesehatan Tradisional, Puskesma | Dokume 126,140,000 DAU Dokume 250,000,000
' dan Tradisional lainnya Akupuntur, Asuhan Mandiri dan 5 n n
. Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan 19 1 1
1 (02 02 |2.02 20|Pelayanan Surveilans Kesehatan Surveilans Kesehatan Puskesma | Dokume 200,000,000 DAU Dokume 200,000,000
) Jumlah Dokumen Hasil Pelayanan 19 18 DAK 18
1 |02 gs |" elayanan Kesehatan Penyakit Menular o o -0 penyakit Menular dan Tidak | Puskesma |Dokume|  5.268,539,000 NFIDA Dokume | 7,750,000,000
nz2|2.02 dan Tidak Menular
Menular 5 n U n
PengelolaanJaminan Kesehatan Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan 19 3 3
102 02 |2.02 26 Masyarakat Jaminan Kesehatan Masyarakat Puskesma |Dokume 17,159,440,000 DAU Dokume 18,969,765.490
Jumlan Fasilitas Pelayanan kesehatan
o o (Fasyankes) yang melayani konsultasi ~ ['PKM Supu,
1102, 0| 30 gg:‘fdn'gﬁn Telemedicing diFasiltas | 2o jaun antarFasyankes melalii  |Bobaneigo,| 3Unit | 500,000,004 F?:l’f{ 3Unit 500,000,000
: ¥a Pelayanan Telemedicine untuk Malifut
mendapatkan Akses Pelayanan
- 19 21 DAK 21
1 (02 33 |Operasional Pelayanan Puskesmas Jumiah Dokumen Operasional Pelayanan Puskesma |Dokume| 13,145,050,009 MNFDA Dokume | 15,535,023 674
nz2|2.02 Puskesmas : 0 u 0
) Jumlah Dokumen Operasional Pelayanan 19 19 21
1 |02 02 |2.02 33 |Operasional Pelayanan Puskesmas PUskesmas unskesrna Duk':;me 14,959,316,073 BRJS Duk#me 15,535,023 674
Operasional Pelayanan Fasilitas Jumlah Dokumen Operasional Pelayanan| ¢ Klinik il 1
1102 02]2.02 34 Kesehatan Lainnya Fasilitas Kesehatan Lainnya Pratama |Dokume 1,500,000,000 DAU Dokume 3,787,454,306
Puskesma
: DAK
Pelaksanaan Akreditasi Fasilitas Jumlah Fasilitas Kesehatan yang Bobaneigo, . )
1|02 021|202 3 Kesehatan di Kabupaten Kota Terakreditasi di Kabupaten Kota Dum-Dum, 5 Unit 768,330,000 NF&DA SUnit 1,268,955,000
Supu,
Dorume
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Jumlah Public SafetyCenter (FSC 118)
Penyediaan dan Pengelolaan Sistem Tersediaan, Terkelolaan dan Terintegrasi
1 |02 35 |Penanganan Gawat Darurat Terpadu Dengan Rumah Sakit Dalam satu sistem | Tobelo 1 Unit 100,000,000 DAL 1 Unit 300,000,000
02 (2.02
(SPGOT) Penanganan Gawat Darurat Terpadu
(SPGOT)
1 loz Penyelenggaraan Sistem Informasi P_resentase Pusfhesmasyang memiliki Dinkes 399 250,000,000 DAU 399 250,000,000
02|2.03 Kesehatan Sitem Informasi Kesehatan
Pengelolaan Data dan Informasi Jumlah Dokumen Hasil Fengelolaan . 1 1
1|02 02|2.03 0 Kesehatan Data dan InformasiKes ehaatn Dinkes | pokume 250,000,000 DAU Dokume 250,000,000
Program Peningkatan Kapasitas Rasio Dokter per satuan penduduk (per )
1 |02]03 Dinkes 0.79 5,075,968,000 DAU 0.79 9,903,559,050
Sumber Daya Manusia Kesehatan 2500 penduduk)
Perencanaan Kebutuhan dan
Pendayagunaan Sumberdaya Manusia |Persentase desa yang memiliki Tenaga )
1 (02|03 |2.02 Kesehatan untuk UKP dan UKM Manusia |Kesehatan Dinkes 80% 4,446,000,000 DAU 80% 8,005,200,723
di wilayah Kab/Kota
Rasio Bidan per satuan penduduk (per )
1000 penduduk) Dinkes 247 247
Rasio Perawat per satuan penduduk )
(per 1000 penduduk) Dinkes 227 2.7
Jumlah Sumber Daya Manusia 19
1 |02|03|202 |pp |TEMenunan Kebulunan SUMDErDaya . oo ion coc ai Standar di Fasilitas | Puskesma| 760K | 4.446,000,000 DA 760K | 5461215057
Manusia Kesehatan Sesuai Standar )
Pelayanan Kesehatan (Fasyankes) 5, Dinkes
Pengembangan Mutu dan Peningkatan |Presentase Tenaga Kesehatan yang
1 |02[03|203| |Kompetensi Teknis Sumber Daya mengikut diklat kompetensi Dinkes | 65% 629,968,000 DAU 65% | 1,898,358,327
Manusia Kesehatan Tingkat Daerah
Kabupaten/Kota
Pengembangan  Mutu  dan Jumlah Sumber Daya Manusia
Peningkatan Kesehatan Tingkat Daerah 100 100
1 (02]03)|2.03 |01 |Kompetensi Teknis Sumber Daya |Kabupaten/Kotayang Ditingkatkan mutu | Dinkes Orang 629,968,000 DAU Orang 368,251,263
Manusia dan kompetensinya
Kesehatan Tinakat Daerah Kesehatan Tinakat Daerah
Persentase Fasilitas Pelayanan
Program Sediaan Farmasi, Alat Kefarmasian (Apotek dan Toko Obat) ) DAK
1 j0z)04 Kesehatan dan Makanan Minuman yang memenuhi standar dan Dinkes B5% 918,000,009 NFDAU 8% 150,000,000
persyaratan Perizinan
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Penerbitan Sertifikat Produksi Pangan
Industri Rumah Tangga dan Nemor P4RT .
P nta katan Jumlah P4RT DAK
1 |0z |04 |2.03| |sebagai lzin Produksi, untuk Produk ersentase peningkatan jumia Dinkes = 40% 439,000,000 40% 100,000,000
. yang memiliki Sertifikat NF/DAL
Makanan Minuman Tertentu yang dapat
Diproduksi oleh Industri Rumah Tangga
Pengendslian dan Pengawssan sers |Jumlah Dolumen Hasil Pengendslian
Tindak Lanjut Pengawasan Serifikat dan Pengawssan serts Tindak Lanjut
Produksi Pangan Industi Rumah Tangga |Pengewssan Sedifiket Produks Pangan 1 DAK 1
1 |02 |04 [2.02 [01 |dan Momor P-IRT Sebagasi Izin Produksi,  |Industi Rumah Tangga dan Momaor P-IRT Dinkes Dokumen 439,000,000 NF/DAL Dokumen 100,000,000
untuk Produk Makanan Minuman Terentu [Sebagsi lzin Produksi, untuk Produk '
yang depat Diprodulsl oleh Industn Makanan Minuman Terentu yang dapat
Rumah Tanggs Diproduksi oleh Industi Rumah Tanggs
Pemeriksaan dan tindak lanjut Hasil Persentase P4RT yang dimonitoring T9% DAK T9%
1 |02 |04 |2.08 Pemeriksaan Post Market pada 7 79,000,000 NON 50,000,000
’ Produksi dan Produk Makanan dan Kecamatan ! ! FISIK ! !
Minuman Industri Rumah Tangga
Pemerlkzasn Post Maret pada Produk Jumish F'r:-dl.Jkdsn Sarana F'rndula
Mals Mi Indusii R h Makanan - Minuman Industd Rumsh 17 DAk
1 |02 |04 [2.06 |01 T:n ":"_;n '”b”ETEZ"Er';E'; "En”:jﬂn Tanggs yang beredar yang dilskukan Kewn;mn 60 Unit 79,000,000 NCM 60 Unit 50,000,000
_ Eli;! yang . ) Fi gan Pemerlzaan Post maret dalam rangks FISIK
serta tindaklanjut pengawsasan . .
tindak lanjut pengawasan
Program Pemberdayaan Masyarakat . 18 DAK
1 |02 |05 P ntase P du Akfif T2% 405,728,000 T2% 625,000,000
Bidang Kesehatan erseniase Fosyandu Puskesmas v NF/DAL o
.I'w',amujumlah posbindu PTM terhadap 18 a0t DAK an%
jumlah Desa Puskesmas NF/DAL
Advokasi, Pemberdayaan, Kemitraan,
Peningkatan Peran serta Masyarakat Persentase Kecamatan yang 18 DAK
1 |02 |05 [2.01 lak k inimal 5 {li i BO% 239,588,000 BO% 239,588,000
dan Lintas Sektor Tingkat Daerah Ln:ma EEMG::mT:ma (lima) tema Puskesmas e NF/DAL e
Kabupaten/Kota panye
Peningkatan Upaya Promos Kesehstan, [|Jumlah Dolumen Promos Kesehatan, 15 2 DAk 2
1 |02 |05 (2.01 |01 |Advokssi, Kemitraan dan Pemberdaysan |Advokasi, Kemitrean dan Pemberdayaan ~ 238,588,000 ; 238,588,000
Puskesmas |Dokumen MNF/DAL Dolumen
Masyarakat Masyarakst
Pelaksanaan sehat dalam rangka Persentase puskesmas yang melakukan 19
1 |02 |05 |2.02 Promotif Prev entif Tingkat Daerah Pelayanan Promotif dan Prev entif pada Puskesmas B0% 166,140,000 DAL B0% 385,412,000
Kabupaten Kota desa binaan
) e Jumlah Dolumen Hasil Penyelenggarsan
1 |0z |o5 [2.02 o1 |Tenvyelenggamsn Promos Kesehstandan | oo v cohatan dsn Gerskan Hidup 19 2 165,140,000.00 DAU 2 385,412,000
Gerskan Hidup Bersh dan sehat . Pustesmas |Dokumen Dolumen
Bersih dan sehat
JUMLAH 128,985 788,895 156,252 694,539
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BAB V
PENUTUP

Penyusunan Rencana Kerja (Renja) Dinas Kesehatan 2024
ini mengacu pada Visi dan Misi Bupati Halmahera Utara yang
disesuaikan dengan Rencana Strategis Dinas Kesehatan serta
Rencana Strategis Departemen Kesehatan RI.

Rencana Kerja Perangkat Daerah Dinas Kesehatan
Kabupaten Halmahera Utara bertujuan mencapai Sasaran serta
Meningkatkan Tata Kelola Pemerintahan yang Baik dan Kinerja
Penyelenggaraan Pemerintah Daerah. Dokumen Rencana Kerja
Dinas Kesehatan Kabupaten Halmahera Utara Tahun Anggaran
2024 ini juga dimaksudkan sebagai acuan dalam Penyusunan
Rencana Keuangan dan Anggaran organisasi.

Kami menyadari bahwa dokumen rencana kerja ini masih jauh
dari harapan.Karena itu masukan dan kritik membangun dari semua
pihak sangat diperlukan agar dokumen rencana kerja ini dapat

mengakomodir semua kepentingan pembangunan.

1. Catatan- Catatan penting yang perlu mendapat perhatian :

a. Angka Kematian Ibu Hamil dan Angka Kematian Bayi masih
tinggi sehingga masih perlu mendapat perhatian yang sangat
serius.

b. Penanganan dan pencegahan Stunting atau masalah gizi
disebabkan banyak faktor. Tidak hanya kurangnya asupan
gizi, termasuk faktor lingkungan, seperti ekonomi, pendidikan,
infrastruktur dan budaya. Sehingga perlu intervensi secara
sensitive dan spesifik dengan melibatkan lintas sektor terkait.

c. Meningkatkan cakupan Imunisasi Dasar Lengkap.

2. Kaidah - kaidah pelaksanaan

Pelaksanaan penyusunan serta penetapan program dan
kegiatan pembangunan kesehatan didalam Renja Tahun 2024
bertujuan untuk meningkatkan perencanaan pembangunan
Kesehatan yang berkualitas dan profesional. Program, kegiatan
dan sub kegiatan untuk mencapai sasaran pembangunan yang
tertuang dalam Renstra 2024-2026 tersebut, di dalam
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pelaksanaannya harus menerapkan prinsip-prinsip efisiensi,
efektivitas, transparansi, akuntabilitas dan partisipasi.
Sehubungan dengan hal tersebut, diperlukan kaidah-kaidah
pelaksanaan yang akan ditempuh dengan langkah-langkah
sebagai berikut :Renja Dinas Kesehatan tahun 2024, harus
dilaksanakan secara konsisten, tertib dan terpadu melalui
kerjasama dan koordinasi antar sekretariat dan bidang.

a. Renja Dinas Kesehatan tahun 2024 fokus pada pencapaian
target dari indikator SPM dan SDG’s.

b. Dalam melaksanakan kegiatan di tahun anggaran
diharapkan tetap berpedoman pada peraturan perundangan
yang berlaku.

c. Renja Dinas Kesehatan Tahun 2024 adalah dokumen
perencanaan tahunan Perangkat Daerah dalam upaya
sinkronisasi dan sinergitas pelaksanaan setiap program,
kegiatan dan sub kegiatan baik yang bersumber APBD
maupun DAK

d. Proses penyusunan Renja harus memperhatikan/
berpedoman pada dokumen-dokumen perencanaan yang ada
diatasnya (RPJMN, RPJMD, RKPD dan Renstra Dinas)

e. Renja Dinas Kesehatan tahun 2024, menjadi acuan bagi

pelaksanaan perencanaan pembangunan tahun berikutnya.

3. Rencanatindak lanjut
Dari analisis kinerja Dinas Kesehatan Kabupaten Halmahera
Utara, berdasarkan indikator SPM dan Indikator Kinerja Utama,

rencana tindaklanjut adalah sebagai berikut :

a. Melaksanakan peningkatan kemampuan petugas kesehatan
melalui sosialisasi, bimbingan teknis dan pelatihan

b. Meningkatkan kerjasama lintas program dan lintas sektor
dalam meningkatkan kualitas dan kuantitas SDM sesuai
dengan kebutuhan termasuk pengelolaan kesehatan yang
berbasis IT.

c. Meningkatkan pengelolaan keuangan dan aset
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d. Dalam rangka sinergitas perencanaan harus lebih intensif
di dalam melaksanakan koordinasi dengan OPD, agar proses
pembangunan yang dilaksanakan dapat berdaya guna dan
berhasil guna.

e. Proses Perbaikan berkelanjutan harus menjadi budaya dalam
Dinas Kesehatan untuk meningkatkan kinerjanya sesuai
dengan Indikator Standar Pelayanan Minimal dan Indikator
Kinerja Utama yang berdampak positif pada pelayanan
kesehatan kepada masyarakat dan pada akhirnya pada
pencapaian tujuan kesehatan yang lebih baik.

Optimalisasi dalam pelaksanaan isi Renja merupakan hal penting yang
perlu diupayakan dalam rangka mewujudkan kelancaran pelaksanaan program
dan kegiatan yang telah direncanakan. Oleh karena itu sangat diharapkan
adanya dukungan dari seluruh pihak terkait dengan pelaksanaan isi Renja
Dinas Kesehatan Kabupaten Halmahera Utara. Penyusunan Renja Dinas
Kesehatan Tahun 2024 ini dapat dilaksanakan dan mencapai
tujuannya, bila dilakukan dengan dedikasi yang tinggi dan kerja
keras dari segenap aparatur kesehatan di lingkungan Dinas
Kesehatan dan jajarannya baik pusat maupun Daerah serta
masyarakat demi tercapainya visi dan misi Pemerintah daerah serta
Dinas Kesehatan Kabupaten Halmahera Utara dalam meningkatkan

derajat kesehatan masyarakat

Semoga Renja Dinas Kesehatan Kabupaten Halmahera Utara Tahun
2024 ini dapat dijadikan acuan bagi seluruh pemangku kepentingan yang

terkait, sehingga dapat tercapai tujuan pembangunan daerah.
Tobelo, September 2024

Kepala Dinas Kesehatan
1era Utara

NIP. 19680901 198801 1 001
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