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Dasar hukum Penyelenggaraan pemerintah Daerah ini adalah

1. Undang Undang Nomor : 12 Tahun 1950 tentang Pembentukan
daerah daerah Kabupaten di Jawa Timur ;

2. Undang Undang Nomor : 5 Tahun 1974 tentang Pokok Pokok
Pemerintahan di Daerah ;
Undang — undang No. 32 Tahun 2004 tentang Pemerintahan Daerah ;
Undang — Undang No. 33 Tahun 2004 tentang Perimbangan Keuangan
antara Pemerintah Pusat dan Daerah .

5. Keputusan Menkes R.l. Nomor : 1091/Menkes/SK/X/2004 tentang
Standart Pelayanan Minimal Bidang Kesehatan di Kabupaten

6. Peraturan Daerah Kabupaten Sumenep Nomor 02 Tahun 2006 tentang
Pembentukan Organisasi Dinas Daerah

7. Undang — Undang No. 17 Tahun 2007 Tentang Rencana Pembangunan
Jangka Panjang Nasional.

8. Peraturan Daerah No. 7 Tahun 2010 tentang Rencana Pembangunan

Jangka Menengah Kabupaten Sumenep Tahun 2011-2015

B. Gambaran Umum
1. Dasar hukum pembentukan instansi

Dinas Kesehatan Kabupaten Sumenep merupakan salah satu unit
kerja. yang melaksanakan kewenangan di bidang kesehatan. Dalam
melaksanakan tugasnya mempunyai peran penting bagi kelancaran program
Pembangunan Kesehatan Nasional, terutama dalam melaksanakan tugas dan
fungsinya.

Dasar hukum pembentukan organisasi Dinas Kesehatan Kabupaten
Sumenep diatur dalam Peraturan Daerah Kabupaten Sumenep Nomor 28
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Tahun 2008 tentang Pembentukan Organisasi Dinas Daerah yang ditetapkan
tanggal 17 Desember 2008.

2. Tugas dan Fungsi

Dalam Peraturan Daerah Kabupaten Sumenep Nomor 28
Tahun 2008 tentang Pembentukan Organisasi Dinas Daerah yang
ditetapkan tanggal 28 Desember 2008, maka  kedudukan Dinas
Kesehatan adalah :

a. Sebagai Unsur Pelaksanan Pemerintah Kabupaten yang
berada di bawah dan bertanggung jawab kepada Bupati
melalui Sekretaris Daerah.

b. Dipimpin oleh seorang Kepala Dinas.

c. Mempunyai tugas membantu Bupati dalam melaksanakan
kewenangan Pemerintah Kabupaten di bidang kesehatan.

Dengan lingkup dijabarkan menjadi:

a. Sebagai perumusan kebijakan teknis sesuai dengan lingkup tugasnya
yaitu kesehatan

b. Pemberian ijin dan pelaksanaan pelayanan umum bidang kesehatan
Pembinaan terhadap UPTD dalam lingkup tugas Dinas Kesehatan

d. Pengelolaan urusan ketatausahaan Organisasi Dinas Kesehatan

Dinas Kesehatan dipimpin oleh seorang Kepala Dinas yang
dalam melaksanakan tugasnya berada dibawah dan bertanggung
jawab kepada Bupati melalui Sekretaris Daerah;

Dinas Kesehatan kabupaten Sumenep mempunyai tugas
melaksanakan kewenangan otonomi daerah di bidang kesehatan dan tugas
pembantuan yang diberikan Pemerintah.

Untuk melaksanakan tugas tersebut diatas, maka Dinas
Kesehatan Kabupaten Sumenep mempunyai fungsi :

a. Pelaksanaan pembinaan tehnis dibidang upaya pelayanan
kesehatan dasar, upaya pelayanan kesehatan rujukan, pelayanan
kesehatan khusus serta pemulihan kesehatan swasta.
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b. Pelaksanaan pembinaan umum di bidang kesehatan meliputi
pendekatan  peningkatan (promotif), pencegahan (preventif),
pengobatan (kuratif) dan pemulihan (rehabilitatif).

c. Pelaksanaan pembinaan kesehatan Ibu dan Keluarga Berencana,
peningkatan gizi dan kesehatan anak usia lanjut.

d. Pelaksanaan pembinaan promosi dan metode dasar, usaha kesehatan
bersumberdaya masyarakat, kesehatan institusi dan Jaminan
Pemeliharaan Kesehatan Masyarakat.

e. Pelaksanaan pembinaan penggunaan obat dan Alat Kesehatan,
makanan dan minuman, narkoba dan zat adiktif serta obat tradisional
dan Obat Asli Indonesia.

f.  Pelaksanaan tugas lain yang diberikan oleh Bupati sesuai dengan

tugas dan fungsinya.

3. Analisis harapan/ tuntutan masyarakat
Dalam menyelenggarakan pembangunan kesehatan, Dinas
Kesehatan Sumenep harus dengan seksama memperhatikan dasar - dasar
pembangunan kesehatan agar dapat memenuhi harapan masyarakat
sebagaimana tercantum dalam Rencana Pembangunan Kesehatan menuju
MASYARAKAT KABUPATEN SUMENEP SEHAT YANG MANDIRI DAN
BERKEADILAN , yaitu :
Setiap upaya kesehatan harus berlandaskan perikemanusiaan
yang dijiwai, digerakkan, dan dikendalikan oleh keimanan dan
ketakwaan terhadap Tuhan Yang Maha Esa,;
Setiap orang dan juga masyarakat bersama dengan pemerintah
berperan, berkewajiban dan bertanggung jawab untuk
memelihara dan meningkatkan derajat kesehatan perorangan,
keluarga, masyarakat beserta lingkungannya.
Dalam pembangunan kesehatan, setiap orang mempunyai hak
yang sama dalam memperoleh derajat kesehatan yang setinggi-
tingginya, tanpa memandang perbedaan suku, agama, dan status

sosial ekonominya; dan
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Penyelenggaraan upaya kesehatan yang bermutu dan mengikuti
perkembangan IPTEK, harus lebih mengutamakan pendekatan
pemeliharaan, peningkatan kesehatan, dan pencegahan
penyakit. Upaya kesehatan diarahkan agar memberikan manfaat
yang sebesar-besarnya bagi peningkatan derajat kesehatan
masyarakat, serta dilaksanakan dengan penuh tanggung jawab.

4. Struktur Organisasi
Struktur organisasi Dinas Kesehatan Kabupaten Sumenep telah
ditetapkan berdasarkan Perda Nomor 28 tahun 2008 dengan sumber
daya pendukung terdiri dari :
Kepala Dinas Kesehatan
Sekretariat
Bidang Pelayanan Kesehatan
Bidang Kesehatan Masyarakat
Bidang Pengendalian Masalah Kesehatan
Bidang Jaminan dan Sarana Kesehatam
Kelompok Jabatan Fungsional

© N o g s~ w D PE

Unit Pelaksana Tehnis
Dimana pada masing — masing Sub Dinas dibantu 3 (tiga) Kepala Seksi,
sedangkan Bagian Sekretariat dibantu 3 (tiga) Sub. Bagian. dengan rincian

1. Sekretariat
a. Sub Bagian Umum dan Kepegawaian
b. Sub Bagian Program dan Perencanaan
c. Sub Bagian Keuangan

2. Bidang Pelayanan Kesehatan
a. Seksi Pelayanan Kesehatan Dasar
b. Seksi Pelayanan Kesehatan Rujukan
c. Seksi Pelayanan Kesehatan Khusus
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3. Bidang Pengandalian Masalah Kesehatan
a. Seksi Pengendalian dan Pemberantasan Penyakit
b. Seksi Kesehatan Lingkungan
c. Seksi Wabah dan Bencana

4. Bidang Jaminan Sarana Kesehatan
a. Seksi Kefarmasian
b. Seksi Sarana dan Prasarana Kesehatan
c. Seksi Jaminan Kesehatan

5. Bidang Kesehatan Masyarakat.
a. Seksi Kesehatan Ibu dan Anak
b. Seksi Gizi Masyarakat

c. Seksi Kesehatan Anak, Remaja dan Usia Lanjut

C. Kondisi Ekonomi

Kondisi Ekonomi di Kabupaten Sumenep sesuai kondisi
Geografinya yaitu sebagian besar adalah Pertanian dengan pengairan
tadah hujan karena tidak ada sumber air besar sebagai pengairan dan
Nelayan bagi penduduk sekitar pantai. Sedang Potensi daerah yang
mendukung per ekonomian di Sumenep yaitu adanya sumber Gas alam
di Pulau Pagerungan Kecamatan Sapeken , tempat Wisata Pantai di
Selopeng Kecamatan Dasuk dan Pantai Lombang di Kecamatan Batang —
Batang serta adanya Peninggalan Kraton Sumenep berupa Pendopo,
Taman Sare dan Museum peninggalan benda benda Kraton Sumenep
serta adanya beberapa potensi wisata lainnya. Adanya sentra industri
kerajinan batik di desa Lobuk Kecamatan Bluto dan banyak lagi

kerajinan dan kesenian khas Sumenep.
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Sesuai tugas pokok dan fungsi Dinas Kesehatan Kabupaten Sumenep
mempunyai rencana Stratejik yang berorientasi pada hasil yang ingin dicapai
selama kurun waktu 5 (lima) tahun. Dalam menyelenggarakan pembangunan
kesehatan, Dinas Kesehatan harus dengan seksama memperhatikan landasan
dasar pembangunan kesehatan sebagaimana tercantum dalam Rencana
Pembangunan Kesehatan Menuju MASYARAKAT KABUPATEN SUMENEP
SEHAT YANG MANDIRI DAN BERKEADILAN , yaitu:

1. Perikemanusiaan: Setiap upaya kesehatan harus berlandaskan
perikemanusiaan yang dijiwai, digerakkan, dan dikendalikan oleh
keimanan dan ketakwaan terhadap Tuhan Yang Maha Esa;

2. Pemberdayaan dan Kemandirian: Setiap orang dan juga masyarakat
bersama dengan pemerintah berperan, berkewajiban dan bertanggung
jawab untuk memelihara dan meningkatkan derajat kesehatan
perorangan, keluarga, masyarakat beserta lingkungannya,;

3. Adil dan Merata: Dalam pembangunan kesehatan, setiap orang
mempunyai hak yang sama dalam memperoleh derajat kesehatan yang
setinggi-tingginya, tanpa memandang perbedaan suku, agama, dan
status sosial ekonominya; dan

4. Pengutamaan dan Manfaat : Penyelenggaraan upaya kesehatan yang
bermutu dan mengikuti perkembangan IPTEK, harus lebih
mengutamakan pendekatan pemeliharaan, peningkatan kesehatan, dan
pencegahan penyakit.

Upaya kesehatan diarahkan agar memberikan manfaat yang sebesar-
besarnya bagi peningkatan derajat kesehatan masyarakat, serta dilaksanakan

dengan penuh tanggung jawab.
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A. VISI DAN MISI

Sejalan dengan Visi Pemerintah Kabupaten Sumenep serta sesuai
dengan tugas pokok dan fungsinya. Dengan memperhatikan dasar-dasar
pembangunan kesehatan tersebut dan untuk mencapai sasaran pembangunan
kesehatan pada akhir tahun 2015 seperti telah ditetapkan dalam UU Nomor 17
Tahun 2007 tentang Rencana Pembangunan Jangka Panjang Nasional, telah
ditetapkan arah RPJMN Tahap Il yaitu perlunya memantapkan penataan kembali
Negara Kesatuan Republik Indonesia (NKRI), meningkatkan kualitas Sumber Daya
Manusia (SDM), membangun kemampuan IPTEK serta memperkuat daya saing

perekonomian., maka Dinas Kesehatan Kabupaten Sumenep mempunyai visi :

“MASYARAKAT KABUPATEN SUMENEP SEHAT YANG MANDIRI DAN

BERKEADILAN”

Dinas Kesehatan diharapkan dapat menjadi penggerak pembangunan
kesehatan untuk terwujudnya Masyarakat Kabupaten Sumenep Sehat Yang Mandiri
Dan Berkeadilan, mempunyai makna bahwa pada akhir 2012, Dinas Kesehatan
mampu membina, dan mengembangkan, serta melaksanakan pembangunan
kesehatan sesuai dengan tugas dan fungsinya.

Sumenep Sehat yang mandiri dan berkeadilan adalah suatu kondisi yang
merupakan gambaran masyarakat Sumenep di masa depan, yakni masyarakat,
bangsa, dan negara yang ditandai oleh penduduknya hidup dalam lingkungan dan
dengan perilaku hidup sehat, mandiri dan memiliki kemampuan untuk menjangkau
pelayanan kesehatan yang bermutu secara adil dan merata, serta memiliki derajat

kesehatan yang setinggi-tingginya di wilayah Kabupaten Sumenep.

MISI

Untuk mewujudkan visi yang telah ditetapkan, maka Dinas Kesehatan
Kabupaten Sumenep sebagai Penggerak Pembangunan Kesehatan Menuju
Terwujudnya “"Masyarakat Kabupaten Sumenep Sehat Yang Mandiri Dan
Berkeadilan" tersebut, maka Misi Dinas Kesehatan adalah sebagai berikut:
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Menggerakkan pembangunan berwawasan kesehatan.

Meningkatkan derajat kesehatan masyarakat, melalui pemberdayaan

masyarakat , termasuk swasta dan masyarakat guna mendorong

terwujudnya kemandirian masyarakat untuk hidup sehat.

Melindungi kesehatan masyarakat dengan menjamin tersedianya upaya

kesehatan yang paripurna, merata, bermutu, dan berkeadilan untuk

masyarakat kepulauan dan daratan.

Meningkatkan dan mendayagunakan sumberdaya kesehatan

Menciptakan tata kelola kepemerintahan yang baik.

Terselenggaranya pembangunan kesehatan secara berhasil-guna dan berdaya-

guna dalam rangka mencapai derajat kesehatan masyarakat yang setinggi-

tingginya. Dan dapat dijabarkan dalam beberapa detail tujuan sebagai berikut:

Tujuan

Sasaran

No | Uraian

No |

Uraian

Misi 1. Menggerakkan pembangunan berwawasan kesehatan

Misi 2. Meningkatkan derajat kesehatan masyarakat, melalui pember  dayaan
masyarakat , termasuk swasta dan masyarakat guna m  endorong terwujudnya
kemandirian masyarakat untuk hidup sehat

1 Meningkatkan kualitas sarana,
prasarana dan peralatan kesehatary
di fasilitas pelayanan kesehatan

1.1

MeningkanhyaKualitas sarana dan
prasarana di pelayanan kesehatan
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Misi 3. Melindungi kesehatan masyarakat dengan menjamin tersedianya
upaya kesehatan yang paripurna, merata, bermutu, dan berkeadilan untuk
masyarakat kepulauan dan daratan

2 Meningkatan Pengendalian, 21 Meningkanya Pencegahan dan
pencegalan dan penanggulangan penanggulangan penyakit
penyakit

2.2 Meningkanya Kualitas Penanggulangan
Gizi Buruk serta Menurunkan Angka
kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian
Balita :

2.3 Tersedianydaminan Pelayandfesehatan
Masyarakat Miskin (Universal Coverage

Misi 4 : Meningkatkan dan mendayagunakan sumberdaya kesehatan
Misi 5 : Menciptakan tata kelola kepemerintahan yang baik.
3 Meningkatan Kinerja dan Mutu 3.1 MeningkahyaKualitas dan Mtu Tenaga

TenagaKesehatan Kesehatan

Dengan Indikator Kinerja Sasaran sebagai berikut :

Tujual Sasara
N | Uraial NC | Uraial
Misi 1. Menggerakkan pembangunan berwawasan ke
Misi 2 Meningkatkan derajat kesehatan masyarakat, melalui pemberdayaan masyarakat ,
termauk swasta dan masyarakat gurandorong terwujudnya kemandirian masyarakat

untuk hidup sehat
1 Meningkekar 1.1 Meningkenye Kualitas sarana dan prasarana di pelayarsehatar

kualitas sarana,
prasarana dan
peralatan
kesehatan di
fasilitas
pelayanan
kesehatan
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Tujual

Sasara

Nc

Uraial

Nc |

Uraial

Indikator Kiner

ourwnNE

™~

Rasio Puskesmas, Poliklinik, Pustu per satuan

Rasio Rumah Sakit per satuan penduduk

Rasio Posyandu per satuan balita

Cakupan Puskesmas

Cakupan Pustu

Cakupan pelayanan gawat darurat level 1 yandnias stirana
kesehatan (RS) di Kab/Kota

Cakupan desa/kelurahan mengalami KLB yang dilakukan pen
epidemiologi < 24 jam

Cakupan desa siaga aktif

yelidika

Misi 3.Melindungi kesehatan masyarakat dengan menjamin tersedianya upaya keset
paripurnamerata, bermutu, dan berkeadilan untagyarakat kepulauan dan daratan

2

Meningkekar
Pengendalian,
pencegahan da
penanggulanga
penyakit

2.1

Meningkenye Pencegahan dan penanggulangan per

Indikator Kiner

Cakupan penemuan dan penan penderita penys

Penemuan penderita AFP

Penemuan dan penanganan penderita Pneumonia balita
Penemuan dan penanganan pasien baru TB BTA positif
Penemuan dan penanganan DBD

Penanganan penderita diare

aprwdOE

Meningainye Kualitas Penanggulangan ' Buruk serta Menurunk
Angka kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian Balita

Indikator Kiner
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Tujual

Sasara

Nc

Uraial

Nc

Uraial

wN ke

Cakupan Ibu Ham-4)

Cakupan komplikasi kebidanan yang ditangani

Cakupan pertolongan persalinan oleh tenaga kesehatan y3
memiliki kompetensi kebidanan

Cakupan pelayanan nifas

Cakupan neonatus dengan komplikasi yang ditangani
Cakupan kunjungan bayi

Cakupan desa/kelurahan Universal Child Immunization
Cakupan pelayanan anak balita

Cakupan pemberian makanan pendamping ASI| pada @&4ak
bulan

. Cakupandiita gizi buruk mendapat perawatan

. Cakupan penjaringan kesehatan siswa SD dan setingkat
. Cakupan peserta KB aktif

. Angka Usia Harapan Hidup (UHH)

. Angka Kelangsungan Hidup Bayi

. Angka Kematian Ibu per 1.000 kelahiran hidup

. Angka kematian Neonatus per 1.200r&® hidup

. Angka Kematian bayi per 1.000 Kelahiran hidup

. Angka Kematian perinatal per 1.000 kelahiran hidup

TersedianyJaminan Pelayanan Kesehatan Masyarakat |
(Universal Coverage)

Indikator Kiner

1
2.

Cakupan pelayanan kesehatar masyarakat mi:
Cakupan pelayanan kesehatan rujukan pasien masyarakat

Misi 4 Meningkatkan dan mendayagunakan sumberdaya kes
Misi 5 Menciptakan tata kelola kepemerintahan yang baik.

3

Meningkekar
Kinerja dan
Mutu Upaya
Kesehatan

3.1

Meningkenye Kualitas dan Mutu Tenaga Kesel

Indikator Kiner

1 Rasio Dokter per satuan pen
2. Rasio Tenaga Medis per satuan penduduk
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Dengan Formulasi Indikator Kunci Kinerja Utama (IKKU) dijabarkan sebagai berikut :

Tujual

Sasara

N | Uraial

Nc |

Uraial

sehat

Misi 1. Menggerakkan pembangunan berwawasan ke
Misi 2 Meningkatkan derajat kesehatan masyarakat, melalui pemberdayaan masyarakat , 1
swasta dan masyarakat gunenghorong terwujudnya kemandirian masyarakat untuk hid

erm:

1 Meningkekar 1.1 Meningkenye Kualitas sarana dan prasarana di pelayanan kest
kualitas sarana,
prasarana dan i :
peralatan Indikator Kiner
kes.e.hatan d 1 | Rasio puskesmas, poliklinik, pustu per satuan |
fasilitas
Tumlah Puclracmiac 4+ Palil-linil- 4 Pucn

pelayanan S e s . o
kesehatan

2 | Rasio Rumah Sakit per satuan pe

3 | Rasio Posyandu per satuan

4 | Cakupan Puskesi

_— :
5

Cakupan Pu:

Fus u . :
L A S T

paripurna, merata

, be

Misi 3.Melindungi kesehatan masyarakat dengan menjamin tersedianya upaya keseh

rmutian berkeadilan untukasyarakat kepulauan dan daratan

2 Meningkekar
Pengendalian,
pencegahan da

=)

2.1

Meningkenye Pencegahan dan penanggulangan per
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Tujual Sasara
Nc Uraial Nc | Uraial
penanggulanga Indikator Kiner
penyakit : _
1 | Penemuan dan penanganan pasien baru Tsiti
- |'-_|-: -
) B = T4
2 | Penemuan dan penanganan
2.2 Meningkenye Kualitas Penanggulangan Gizi Buruk serta Menur
Angka kematian Ibu (AKI) dan Angka Kematian Balita
Indikator Kiner
1 | Prosentase Balita Gizi E
2 | Prosentase Balita Buruk per 10.000 B
3 | Cakupan komplikasi kebidanan yang ¢
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Tujual Sasara
NC Uraial NC Uraial

4 | Cakupan pertolongan persalinan oleh tenaga kesehatan ye
kompetensi kebidanan

5 | Cakupan kunjungan

6 | Cakupan desa/kelurahan Universal imunizatic7

7 | Cakupan balita gizi buruk mendapat pe

8 | Angka Usia Harapan Hidup

Angka perkiraan lama hidup rataata penduduk dengan asumsi tidak ada perubahan pol

mortalitas menurut umur
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Tujual

Sasara

Nc

Uraial

Uraial

Angka Kelangsungan Hidu,

Angkakelangsungan hidup bayi adalah probabilitas bayi hidup s

dengan usia 1 tahun. Angka kelangsungan hidup -bagka

kematian bayi). Angka kematian bayi dihitung dengan |t

kematian bayi usia dibawah 1 tahun dalam kurun waktu setah

1.000 &lahiran hidup pada tahun yang sama.

Dimana:

1 = per 1000 kelahiran

AKB = Angka Kematian Bayi / Infant Mortality Rate (IMR)

L - = Jumlah Kematian Bayi (berumur kurang 1 tahun) pada satu tahun tertentu.

TahirHidup = Jumlah Kelahiran Hidup pada satu tahun tertentu.

1C

Angka Kematian Ibu j0C.000 kelahiran hi

11

Angka kematian Neonatus per 1.000 Kelahi

S - o)

Angka Kematian bayi per 1.000 Kelahir

Tl

Dinas Kesehatan Kabupaten Sumenep Tahun 2014 16



RENCANA KERJA (RENJA) TAHUN 2014

Tujual Sasara

Nc Uraial Nc Uraial

1Z | AngkéKematian perinatal per 1.000 kelahiré

1. . -
1 -1

. “ 1 1L
e ¥ w R U T B

2.0 TersedianyJaminan Pelayanan Kesehatan Masyarakat Miskin (Ui
Coverage)

Indikator Kiner

1. Cakupan pelayanan kesehatan rujukan pasien m
miskin

Misi 4 Meningkatkan demendayagunakan sumberdaya keser
Misi 5 Menciptakan tata kelola kepemerintahan yang baik.

3 Meningkékar 3.1 Meningkenye Kualitas dan Mutu Tenaga Kesel
Kinerja dan

Mutu Upaya Indikator Kiner,

Kesehatan -
Rasio Dokter per satuan pen

-1, . ' 1 T V- -~ 1

Rasio Tenaga Medis per satuan pe
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B. STRATEGI DAN ARAH KEBIJAKAN DAERAH
STRATEGI

Untuk mencapai dan mewujudkan visi Dinas Kesehatan pada tahun 2012, dan

sesuai misi yang telah ditetapkan, maka dalam periode 2011 — 2015 akan

ditempuh strategi sebagai berikut :

1. Meningkatnya status kesehatan dan gizi masyarakat, dengan :

a.
b.

Meningkatnya umur harapan hidup dari 70,7 tahun menjadi 72 tahun;
Menurunnya angka kematian ibu melahirkan dari 228 menjadi 118 per
100.000 kelahiran hidup;

Menurunnya angka kematian bayi dari 34 menjadi 24 per 1.000 kelahiran
hidup;

Menurunnya angka kematian neonatal dari 19 menjadi 15 per 1.000
kelahiran hidup;

Menurunnya prevalensi anak balita yang pendek (stunting) dari 36,8
persen menjadi kurang dari 32 persen,;

Persentase ibu bersalin yang ditolong oleh nakes terlatih (cakupan PN)
sebesar 90%;

Persentase Puskesmas rawat inap yang mampu PONED sebesar 100%;
Cakupan kunjungan neonatal lengkap (KN lengkap) sebesar 90%.

2. Menurunnya angka kesakitan akibat penyakit menular, dengan:

a.

Menurunnya prevalensi Tuberculosis dari 235 menjadi 224 per 100.000
penduduk;

Menurunnya kasus malaria (Annual Paracite Index-APl) dari 2 menjadi 1
per 1.000 penduduk;

Terkendalinya prevalensi HIV pada populasi dewasa dari 0,2 menjadi
dibawah 0,5%;

Meningkatnya cakupan imunisasi dasar lengkap bayi usia 0-11 bulan dari
80% menjadi 90%;

Persentase Desa yang mencapai UCI dari 80% menjadi 100%;

Angka kesakitan DBD dari 55 menjadi 51 per 100.000 penduduk.
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3. Menurunnya disparitas status kesehatan dan status gizi antar wilayah dan
antar tingkat sosial ekonomi separuh dari tahun 2009.

4. Meningkatnya penyediaan anggaran publik untuk kesehatan dalam rangka
mengurangi risiko finansial akibat gangguan kesehatan bagi seluruh
penduduk, terutama penduduk miskin.

5. Meningkatnya Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) pada tingkat rumah
tangga dari 50 persen menjadi 70 persen.

6. Terpenuhinya kebutuhan tenaga kesehatan strategis di Kepulauan

7. Seluruh Puskesmas melaksanakan program pengendalian penyakit tidak

menular.

ARAH KEBIJAKA N

Arah kebijakan dan strategi Dinas Kesehatan Kabupaten Sumenep didasarkan
pada arah kebijakan dan strategi nasional sebagaimana tercantum di dalam
Rencana Pembangunan Jangka Menengah Daerah (RPJMD) 2011 - 2015
dengan memperhatikan permasalahan kesehatan yang telah diidentifikasi
melalui hasil review pelaksanaan pembangunan kesehatan sebelumnya. Dalam
pelaksanaan pembangunan kesehatan periode tahun 2011 — 2015, perencanaan
program dan kegiatan secara keseluruhan telah dicantumkan di dalam Rencana
Strategis Dinas Kesehatan Kabupaten Sumenep.

Namun untuk menjamin terlaksananya berbagai upaya kesehatan yang dianggap
prioritas dan mempunyai daya ungkit besar di dalam pencapaian hasil
pembangunan kesehatan, dilakukan upaya yang bersifat reformatif dan
akseleratif. Upaya tersebut meliputi : pengembangan Jaminan Kesehatan
Masyarakat Kabupaten, peningkatan pelayanan kesehatan di Kepulauan,
ketersediaan, keterjangkauan obat di seluruh fasilitas kesehatan, pelaksanaan
reformasi birokrasi, pengembangan pelayanan untuk Puskesmas Kabupaten
Sumenep Kelas Dunia. Langkah-langkah pelaksanaan upaya reformasi tersebut
disusun di dalam dokumen tersendiri, dan menjadi dokumen yang tidak
terpisahkan dengan dokumen Rencana Strategis Dinas Kesehatan Kabupaten
Sumenep 2011 — 2015 ini.
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Upaya kesehatan tersebut juga ditujukan untuk peningkatan akses dan kualitas

pelayanan kesehatan yang dimaksudkan untuk mengurangi kesenjangan status

kesehatan dan gizi masyarakat antar wilayah, dan antar tingkat sosial ekonomi,

melalui:

a) pemihakan kebijakan yang lebih membantu kelompok miskin dan daerah
yang terpencil;

b) pengalokasian sumberdaya yang lebih memihak kepada kelompok miskin
dan daerah yang terpencil;

c) pengembangan instrumen untuk memonitor kesenjangan antar wilayah dan
antar tingkat sosial ekonomi; dan

d) peningkatan advokasi dan capacity building bagi daerah yang terpencil.

Selain itu, untuk dapat meningkatkan akses dan kualitas pelayanan kesehatan,

kedelapan fokus prioritas pembangunan nasional bidang kesehatan didukung

oleh peningkatan kualitas manajemen dan pembiayaan kesehatan, sistem
informasi, dan ilmu pengetahuan dan teknologi kesehatan, melalui:

a) peningkatan kualitas perencanaan, penganggaran dan pengawasan
pembangunan kesehatan;

b) pengembangan perencanaan pembangunan kesehatan berbasis wilayah;

C) penguatan peraturan perundangan pembangunan kesehatan;

d) penataan dan pengembangan sistem informasi kesehatan untuk menjamin
ketersediaan data dan informasi kesehatan melalui pengaturan sistem
informasi yang komprehensif dan pengembangan jejaring;

e) pengembangan penguasaan dan penerapan ilmu pengetahuan dan teknologi
kesehatan dalam bidang kedokteran, kesehatan masyarakat, rancang
bangun alat kesehatan dan penyediaan bahan baku obat;

f) peningkatan penapisan teknologi kesehatan dari dalam dan luar negeri yang
cost effective;

g) peningkatan pembiayaan kesehatan untuk kegiatan preventif dan promotif;

h) peningkatan pembiayaan kesehatan dalam rangka pencapaian sasaran

luaran dan sasaran hasil;
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i) peningkatan pembiayaan kesehatan di daerah untuk mencapai indikator
SPM;

J) penguatan advokasi untuk peningkatan pembiayaan kesehatan;

k) pengembangan kemitraan dengan penyedia pelayanan masyarakat dan
swasta; dan

[) peningkatan efisiensi penggunaan anggaran;

C. Prioritas Pembangunan Kesehatan Daerah
Sesuai tugas Pokok dan Fungsi Dinas Kesehatan kabupaten Sumenep
mempunyai rencana Strategis yang ber orientasi pada hasil yang ingin dicapai
selama kurun waktu 5 (lima) tahun. Dalam penyelenggaraan Pembangunan
kesehatan, Dinas kesehatan harus mengacu pada program Kesehatan Nasional
( Sistim Kesehatan Nasional, RPJM dan Renstra Kesehatan dan Program MDGs
yang dicanangkan oleh Kementerian Kesehatan dan Program prioritas
Supermantep Kabupaten Sumenep yaitu Puskesmas Gratis yang tertuang di dalam
RPIJMD Kabupaten Sumenep dan dijabarkan dalam Renstra Dinas Kesehatan
Kabupaten sumenep dengam berpedoman pada Sistem Kesehatan Kabupaten
Sumenep vyaitu :
1. Meningkatnya status kesehatan dan Gizi masyarakat.
. Menurunkan angka kesakitan akibat penyakit menular.
. Meningkatnya Perilaku Hidup Bersih dan Sehat ( PHBS )
. Pemerataan sumber daya tenaga kesehatan khususnya di kepulauan.

a b~ W N

. Terselenggaranya Administrasi kesehatan dan terlaksannya Standar
Pelayanan Minimal ( SPM ).
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Bab

3.1 EVALUASI PELAKSANAAN RENCANA KERJA SAMPAI AKHIR TAHUN 2014
DAN CAPAI AN RENSTRA

Rencana Kerja Pemerintah disusun berdasarkan hasil Musyawarah
Perencanaan Pembangunan Daerah (Musrenbangda). Rencana Kerja Pemerintah
Daerah (RKPD) disusun untuk menjamin keterkaitan dan konsistensi antara
perencanaan, penganggaran, pelaksanaan dan pengawasan. Disamping itu juga
untuk menentukan rencana kerja pembangunan tahunan daerah sebagai
implementasi Rencana Pembangunan Jangka Menengah (RPJMD) dan
dikonkritkan implementasinya dalam program dan kegiatan APBD.

Di dalam RPJMD ditetapkan sasaran yang akan di capai tahun 2012.
Sasaran merupakan penjabaran dari tujuan, yaitu kondisi yang ingin dicapai atau
dihasilkan oleh instansi pemerintah melalui tindakan-tindakan yang akan dilakukan
untuk mencapai tujuan. Upaya untuk mencapai sasaran di jabarkan dalam program
dan kegiatan.

Adapun sasaran yang telah ditetapkan Pemerintah Kabupaten Sumenep sebanyak

14 (empat belas) sasaran sesuai dengan bidang kewenangan masing-masing

adalah sebagai berikut :

1. Meningkatnya kualitas perencanaan pembangunan

2. Terlindunginya masyarakat dari penyebaran penyakit menular

3. Terlindunginya masyarakat dari penyebaran penyakit berbasis lingkungan

4. meningkatnya kualitas dan jangkauan penanggulangan gizi buruk dan gizi
kurang

5. meningkatkan kualitas dan jangkauan penanggulangan Gangguan Akibat

Kekurangan Yodium
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10.

11.

12.

13.
14.

1.

Meningkatkan kualitas dan jangkauan penanggulangan anemia gizi dan
kekurangan vitamin A

Meningkatnya penyebarluasan informasi kesehatan kepada masyarakat
Meningkatnya dukungan kader terhadap posyandu

Meningkatnya  pengetahuan siswa  SLTP/SMU tentang bahaya
penyalahgunaan Napza juga di sarana yankes

Meningkatkan terhindarinya pemakaian BTP dan bahan berbahaya dalam
pangan sesuai CPMB

Meningkatkan kualitas obat tradisional sesuai standart kesehatan dan bebas
dari bahan kimia obat/ BKO

Meningkatnya ketersediaan obat dan bahan laboratorium di puskesmas
Terlaksananya pendistribusian obat dan bahan laboratorium pada puskesmas
Meningkatnya kualitas pelayanan kesehatan masyarakat secara terpadu dan

berkesinambungan

PRIORITAS URUSAN WAJIB YANG DILAKSANAKAN

PROGRAM DAN KEGIATAN

Tujuan yang akan dicapai sesuai dengan misi kesehatan adalah
terselenggaranya pembangunan kesehatan secara berhasil-guna dan berdaya
guna dalam rangka mencapai derajat kesehatan masyarakat yang setinggi-
tingginya.

Tujuan tersebut dicapai melalui pembinaan, pengembangan, dan
pelaksanaan, serta pemantapan fungsi-fungsi administrasi kesehatan yang
didukung oleh sistem informasi kesehatan, ilmu pengetahuan dan teknologi
kesehatan, serta hukum kesehatan.

Fungsi-fungsi administrasi kesehatan tersebut, terdiri dari perencanaan,
pelaksanaan dan pengendalian, serta pertanggungjawaban penyelenggaraan
pembangunan kesehatan.

Kebijakan
Cara mencapai tujuan dan sasaran tersebut di atas dijabarkan dalam 2
Kebijakan dan 18 Program sesuai bidang kewenangan, sebagai berikut :
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1. Meningkatkan derajat kesehatan masyarakat
2. Meningkatkan mutu pelayanan kesehatan

Program

Program kerja pada dasarnya merupakan upaya implementasi kebijakan
organisasi dan penjabaran kebijakan secara terperinci tentang langkah-langkah
yang di ambil. Dengan dasar Fungsi Dinas Kesehatan Kabupaten Sumenep,
maka upaya menjabarkan dan mengimplementasikan kebijakan yang telah
ditetapkan dan dirumuskan dalam program kerja. Upaya pembangunan
kesehatan perlu dijabarkan dalam bentuk program untuk dilaksanakan agar
dapat mencapai visi. Program yang dilaksanakan Dinas Kesehatan Kabupaten
Sumenep tahun 2014 adalah sebagai berikut :

1. Program Pelayanan Administrasi Perkantoran

Program Peningkatan Sarana dan Prasarana Aparatur
Program Peningkatan Disiplin Aparatur

Program Peningkatan Kapasitas Sumberdaya Aparatur

a kb 0N

Program peningkatan pengembangan sistem pelaporan capaian kinerja
dan keuangan

Program Obat dan Perbekalan Kesehatan

Program Upaya Kesehatan Masyarakat

Program Pengawasan Obat dan Makanan

© 0 N o

Program Promosi Kesehatan dan Pemberdayaan Masyarakat

10. Program Perbaikan Gizi Masyarakat

11. Program Pengembangan Lingkungan Sehat

12. Program Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Menular

13. Program Standarisasi Pelayanan Kesehatan

14. Program Pelayanan Kesehatan Penduduk Miskin

15. Program Pengadaan, Peningkatan dan Perbaikan Sarana dan Prasarana
Puskesmas/Puskesmas Pembantu dan Jaringannya

16. Program Kemitraan Peningkatan Pelayanan Kesehatan

17. Program Peningkatan Pelayanan Kesehatan Lansia

18. Program Peningkatan Keselamatan Ibu Melahirkan dan Anak
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19. Pembinaan Lingkungan Sosial

Kegiatan

Pada tahun 2014, Pemerintah Kabupaten Sumenep melaksanakan 14 sasaran,

2 Kebijakan pada 18 program menjadi 83 kegiatan di bidang kesehatan

sebagaimana kami berbagai uraikan berikut :

1.

Penyediaan jasa komunikasi, sumber daya air dan listrik
Penyediaan jasa kebersihan kantor

Penyediaan alat tulis kantor

Penyediaan barang cetakan dan penggandaan

Penyediaan komponen instalasi listrik/penerangan bangunan kantor
Penyediaan bahan bacaan dan peraturan perundangan
Penyediaan makan dan minum

Rapat — rapat koordinasi dan konsultasi ke luar daerah

Rapat — rapat koordinasi dan konsultasi ke dalam daerah
Pengadaan Kendaraan Dinas Operasional

Pengadaan perlengkapan gedung kantor

Pengadaan Komputer

Pemeliharaan rutin/berkala rumah dinas

Pemeliharaan rutin/berkala gedung kantor

Pemeliharaan rutin/berkala kendaraan dinas/oprasional
Pemeliharaan rutin/berkala perlengkapan gedung kantor
Pemeliharaan rutin/berkala computer

Pengadaan pakaian olahraga

Bimbingan Tehnis Pengelolaan Barang, Inventaris Barang dan Arsiparis
Bimbingan Tehnis Penataan Angka Kredit Tenaga Fungsional
Peningkatan Kinerja Aparatur

Bimbingan Teknis Tenaga Bidan PTT

Pemilihan dan Penilaian Tenaga Kesehatan Teladan Puskesmas
Penyusunan Pelaporan Keuangan Akhir Tahun

Rapat Evaluasi Kinerja Keuangan

Sosialisasi dan Kebijakan Anggaran Kesehatan
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27.
28.
29.
30.

31.
32.
33.
34.

35.
36.

37.
38.

39.
40.

41.

42.
43.
44.
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.

Pengadaan obat dan perbekalan kesehatan

Peningkatan, Pemerataan Obat dan perbekalan kesehatan

Pengadaan Alat kesehatan dan penunjangnya

Penyelenggaraan pencegahan dan pemberantasan penyakit menular
dan wabah

Monitoring, evaluasi dan pelaporan

Peningkatan Kualitas Medis Khusus

Peningkatan Pelayanan Kegawatdaruratan

Pembinaan rutin dan Penanganan rawat inap dan rujukan melalui
bimbingan

Peningkatan Pelayanan pada sarana kesehatan dasar

Peningkatan kinerja tenaga kesehatan dan sarana/prasarana di Pusk.
dan jaringannya

Posko Lebaran

Peningkatan Kesehatan Masyarakat Melalui Jaminan Kesehatan
Nasional

Pelayanan Kesehatan kepada Masyarakat

Peningkatan Kesehatan Masyarakat dan Sarana / Prasarana
Kesehatan

Peningkatan pemberdayaan konsumen/masyarakat di bidang obat dan
makanan

Peningkatan Promosi Kesehatan dan Pemberdayaan Masyarakat.
Peningkatan Kemitraan Program Kesehatan dengan Ormas Agama
Peningkatan Upaya Kesehatan Bersumber Daya Masyarakat

Diteksi Dini Masalah Kesehatan PHBS

Penanggulangan Gizi buruk dan Gizi kurang di Desa

Penanggulangan Anemia Gizi dan Kekurangan Vitamin A

Pengawasan Kualitas Air Bersih, Air Limnah dan Pembinaan Pokmair
Penyehatan TTU, TPM, Pemukiman dan pengawasan Pestisida
Program percepatan pembangunan sanitasi pemukiman

Pelayanan pencegahan dan penanggulangan penyakit menular
Pencegahan penularan penyakit endemic/epidemic
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53.
54.
55.

56.
57.
58.

59.
60.
61.
62.
63.
64.
65.
66.
67.
68.
69.
70.
71.

72.
73.
74.
75.

76.
77.
78.
79.
80.

Peningkatan Imunisasi bagi Bayi (Imunisasi Dasar)

Peningkatan Surveilance epideminologi dan penanggulangan wabah
Pelayanan Imunisasi Bagi Anak Sekolah (Bulan Imunisasi Anak
Sekolah)

Monitoring, evaluasi, dan pelaporan

Penyusunan Profil Kesehatan

Update Standart Pelayanan Minimal (SPM) Dan Indikator Indonesia
Sehat (lIS)

Evaluasi Kinerja Puskesmas

Peningkatan Mutu Pelayanan Rawat Inap dan Rujukan Kasus
Penyusunan ISO Puskesmas

Bimbingan Teknis Perawat Ponkesdes

Peningkatan Sistem Informasi Kesehatan

Pelayanan Kesehatan Masyarakat Miskin

Pemeliharaan Rutin/berkala sarana dan prasarana Puskesmas

Jasa Medis Puskesmas

Peningkatan Kinerja Kader Posyandu

Rehabilitasi Sedang/Berat Puskesmas

Pengembangan Kemitraan Dalam Penanggulangan GAKY

Kemitraan Peningkatan Kualitas Pelayanan Kesehatan

Monitoring Percepatan Infrastruktur dan Peningkatan Ekonomi
Kerakyatan

Monitoring,Evaluasi, dan pelaporan

PMT Posyandu Lansia

Lomba Posyandu lansia

Pembinaan kader posyandu lansia dan Pertemuan Pengelolaan
Program ARU

Pembinaan dan Pengiriman Duta Kesehatan Remaja

Peningkatan Strategi Keselamatan Ibu Hamil dan Ibu Bersalin
Peningkatan Keselamatan Bayi Baru Lahir dengan Asfiksia dan BBLR
Monitoring, Evaluasi dan Pelaporan

Orientasi Perencanaan Persalinan dan Pencegahan Komplikasi (P4K)
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81. Pertemuan Audit Maternal Perinatal (AMP) Kabupaten

82. Validasi Data Kesehatan Ibu dan Anak (KIA)
83. Peningkatan derajat kesehatan masyarakat dengan penyedian fasilitas

perawatan kesehatan

2. TINGKAT PENCAPAIAN STANDART PELAYANAN MINIMAL
Hasil -hasil yang telah dicapai :

Dalam tahun 2013, Dinas Kesehatan Kabupaten Sumenep melaksanakan
14 sasaran, 2 kebijakan dalam 18 Program dengan 83 kegiatan. Untuk
mengetahui lebih jauh tentang pencapaian indikator kinerja sasaran kami uraikan

sebagai berikut :
Berikut ini realisasi pelaksanaan program dan kegiatan tahun 2013 sesuai

dengan sasaran :

Menggambarkan keberhasilan Dinas Kesehatan dalam
Meningkatkan kualitas perencanaan pembangunan, dengan

Tujuan 1.1 indikator dan target kinerja :

Kondisi | Target

Sasaran Indikator Kinerja | Satuan Realisasi | %
Th.Dasar | 2014

Angka

Meningkatnya
Kelangsungan Angka 997 1000 993 100

kualitas _ _
Hidup Bayi
perencanaan _
Angka Usia
pembangunan Angka 65,25 66 65,5 100

Harapan Hidup

Keberhasilan pencapaian sasaran tersebut dapat dijelaskan dari pencapaian indiator :
yaitu Angka Kelangsungan Hidup bayi Tahun 2013 sebesar pada Tahun 2014 dicapai
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Realisasi Target sebesar 68 atau %. Sedangkan Angka Usia harapan Hidup Tahun
2014 sebesar 68,9 tercapai realisasi 68,9 pada Tahun 2013 atau sebesar 98,43%. 8

Menggambarkan  keberhasilan Dinas Kesehatan dalam,
Terlindunginya masyarakat dari penyebaran penyakit menular

dengan indikator dan target kinerja:
Sasaran 2.1.1

: - Kondisi | Target -
Sasaran Indikator Kinerja | Satuan Realisasi | %
Th.Dasar | 2014
Cakupan
penemuan
_ _ penderita % 92,42 100 100 100
Terlindunginya )
| penyakit TBC
masyarakat dari
BTA (+)
penyebaran
] Cakupan
penyakit
penanganan
menular _
penderita % 92,42 100 100 100
penyakit TBC
BTA (+)

Keberhasilan pencapaian sasaran tersebut dapat dijelaskan dari pencapaian indikator :
yaitu Cakupan penemuan penderita penyakit TBC BTA (+) pada tahun 2014 sebesar
100% sedangkan pada tahun 2013 dicapai sebesar 92,42%, sedangkan Cakupan
penanganan penderita penyakit TBC BTA (+) pada Tahun 2014 sebesar 100%
sedangkan pada tahun 2013 dicapai sebesar 92,42%. Sehingga Upaya dalam
Terlindunginya masyarakat dari penyebaran penyakit menular dicapai dengan Capaian
Kinerja sebesar 100%.
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Menggambarkan keberhasilan Dinas Kesehatan dalam, dengan

Tujuan 2.1

|

Terlindunginya masyarakat dari penyebaran penyakit berbasis

Sasaran 4.2 lingkungan dengan indikator dan target kinerja

Indikator Kondisi | Target -
Sasaran - Satuan Realisasi | %
Kinerja Th.Dasar | 2014
Terlindunginya Cakupan

masyarakat dari | penemuan dan
penyebaran penanganan % 100 100 100 100
penyakit berbasis | penderita

lingkungan penyakit DBD

Keberhasilan pencapaian sasaran tersebut dapat dijelaskan dari pencapaian indikator :
yaitu Cakupan penemuan dan penanganan penderita penyakit DBD Pada tahun 2014
sebesar 100 % sedangkan pada tahun 2013 dicapai sebesar 100%. Sehingga Upaya
dalam Terlindunginya masyarakat dari penyebaran penyakit berbasis lingkungan
dicapai dengan Capaian Kinerja sebesar 100%.

| p— Menggambarkan keberhasilan Dinas Kesehatan dalam,

Meningkatnya kualitas dan jangkauan penanggulangan gizi

Sasaran 2.3 buruk dan gizi kurang dengan indikator dan target kinerja

: : : Kondisi | Target -
Sasaran Indikator Ki nerja | Satuan Realisasi | %
Th.Dasar | 2014
Presentase balita
o % 0,05 0,01 0.05 100
_ gizi buruk
Meningkatnya )
) Cakupan balita
kualitas dan|
_ gizi buruk
jangkauan % 100 100 100 100
mendapat
penanggulanga
o perawatan
n gizi buruk dan _
o Persentase balita
gizi kurang o
gizi  buruk per % 5,29 2,50 5,41 100
10.000 balita
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Keberhasilan pencapaian sasaran tersebut dapat dijelaskan dari pencapaian indikator :
yaitu Presentase balita gizi buruk tetap dari tahun 2013 ke tahun 2014 yaitu 0,05%.
Sedangkan Persentase balita gizi buruk per 10.000 balita turun dari 5,29% tahun 2013
terealisasi 5,41% pada Tahun 2014. Sedangkan Cakupan balita gizi buruk mendapat
perawatan semuanya terlayani 100%. Sehingga capaian Capaian Kinerjanya untuk
sasaran Gizi buruk sebesar 100%. Penurunan ini dikarenakan tidak terkavernya balita
BGM (Balita di bawah Garis Merah) dan gizi buruk di desa sehingga diperlukan
kesinambungan kerjasama baik lintas sector maupun lintas program terkait dalam kiat-

kiat penemuan gizi buruk di desa.

Menggambarkan keberhasilan Dinas  Kesehatan  dalam,

Meningkatkan kualitas dan jangkauan penanggulangan

Sasaran 2.4 Gangguan Akibat Kekurangan Yodium dengan indikator dan

target kinerja

: - Kondisi | Target -
Sasaran Indikator Kinerja | Satuan Realisasi | %
Th.Dasar | 2014

Meningkatkan
kualitas dan o
) Terjalinnya
jangkauan

Pengembangan
penanggulanga ] % 80 80

Kemitraan Dalam 100 100
n Gangguan b |

enanggulangan
Akibat 99 J

GAKY
Kekurangan
Yodium

Keberhasilan pencapaian sasaran tersebut dapat dijelaskan dari pencapaian indicator :
yaitu Terjalinnya Pengembangan Kemitraan Dalam Penanggulangan GAKY dalam
penanggulangan gangguan akibat kekurangan yodium Pada tahun 2012 sebesar 80 %
sedangkan pada tahun 2013 dicapai sesuai target sebesar 80%. Sehingga sasaran ini
dicapai dengan Capaian Kinerja sebesar 100%.
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Menggambarkan keberhasilan Dinas  Kesehatan  dalam,

Meningkatkan kualitas dan jangkauan penanggulangan anemia

Sasaran 2.5 | gizi dan kekurangan vitamin A dengan indikator dan target

kinerja
Sasaran Indlk-ator- Satuan Kondisi | Target Realisasi | %
Kinerja Th.Dasar | 2014

Meningkatkan Cakupan
kualitas dan Penanggula
jangkauan ngan Kec 30 30 100 100
penanggulangan Anemia gizi
anemia gizi dan KVA | dan KVA

Keberhasilan pencapaian sasaran tersebut dapat dijelaskan dari pencapaian indicator :
yaitu Cakupan Penanggulangan Anemia gizi dan Kekurangan Vitamin A, Pada tahun
2012 sebanyak 30 kecamatan, sedangkan pada tahun 2013 dicapai sesuai target
semua kecamatan di Kabupaten Sumenep yaitu 30 Kecamatan Sehingga sasaran ini
dicapai dengan Capaian Kinerja sebesar 100%.

Menggambarkan  keberhasilan Dinas Kesehatan dalam,
Meningkatnya penyebarluasan informasi kesehatan kepada

masyarakat dengan indikator dan target kinerja:
Sasaran 3.1.1

: - Kondisi | Target -
Sasaran Indikator Kinerja | Satuan Realisasi | %
Th.Dasar | 2014

Meningkatnya
Cakupan
penyebarluasan
desa/kelurahan

informasi _ _
Universal Child % 86,75 95 82,83 100
kesehatan o
Immunization
kepada
(uc
masyarakat
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Keberhasilan pencapaian sasaran tersebut dapat dijelaskan dari pencapaian indicator :
yaitu Cakupan desa/kelurahan Universal Child Immunization (UCI) Tahun 2013 sebesar
86,75% Pada Tahun 2013 mengalami kenaikan menjadi 86,75% yaitu dari 322 Desa,
tercakupi 288 Desa di Kabupaten Sumenep. Capaian Kinerja Sebesar 100%. Penyebab
turunnya cakupan ini karena Cakupan di masing-masing desa tidak merata. Karena itu
perlunya sosialisasi ke semua desa/kelurahan di Kabupaten Sumenep. Juga diperlukan

kerjasama dengan lintas sector dan lintas program.

Menggambarkan keberhasilan Dinas  Kesehatan  dalam,
Meningkatnya dukungan kader terhadap posyandu dengan

Sasaran 3.2 - o
indikator dan target kinerja

Indikator Kondisi | Target -
Sasaran - Satuan Realisasi %
Kinerja Th.Dasar | 2014

Meningkatnya
dukungan kader | Rasio Posyandu
_ Angka | 19,52 16,68 | 19,97 100
terhadap per satuan balita

posyandu

Keberhasilan pencapaian sasaran tersebut dapat dijelaskan dari pencapaian indicator :
yaitu Rasio Posyandu per satuan balita pada tahun 2013 terealisasi 19,57. Dari
indicator ini tercapai bahwa setiap Posyandu yang ada melayani balita 19 orang dari
yang di target kan 17 orang. Sehingga Capaian Kinerjanya sebesar 100%.

Menggambarkan  keberhasilan Dinas Kesehatan dalam
Meningkatnya kualitas pelayanan kesehatan masyarakat

secara terpadu dan berkesinambungan, dengan indikator dan
Sasaran 5.1.

target kinerja:
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Sasaran

Indikator

Kinerja

Satuan

Kondisi
Th.Dasar

Target
2014

Realisasi

%

Meningkatnya
kualitas pelayanan
kesehatan
masyarakat secara
terpadu dan

berkesinambungan

Cakupan
pelayanan
kesehatan
rujukan pasien
masyarakat

miskin

%

100

100

100

100

Rasio
Puskesmas,
Poliklinik, Pustu
per satuan

penduduk

Angka

0.1

0.09

0.1

100

Rasio Rumah
sakit per satuan
penduduk

Angka

0.002

0.01

0.002

20

Rasio dokter
per satuan

penduduk

Angka

0.05

0.11

0.07

100

Rasio tenaga
medis per
penduduk

Angka

0.97

15

1.07

100

Cakupan
komplikasi
kebidanan yang
ditangani

%

62,21

90

69,99

100

Cakupan
pertolongan
persalinan oleh
tenaga
kesehatan yang

%

91,85

90

93,21

100
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Sasaran

Indikator

Kinerja

Satuan

Kondisi
Th.Dasar

Target
2014

Realisasi

%

memiliki
kompetensi
kebidanan

Cakupan

kunjungan bayi

%

93,89

90

98,72

100

Cakupan
Puskesmas

%

111

100

111

100

Cakupan
Pembantu
Puskesmas

%

21

100

21

100

Angka kematian
ibu per 100.000
kelahiran hidup

Angka

58,74

50

63,71

100

Angka kematian
neonatus per
1000 kelahiran
hidup

Angka

3,73

3,88

100

Keberhasilan pencapaian sasaran tersebut dapat dijelaskan dari pencapaian indicator :

1. Cakupan pelayanan kesehatan rujukan pasien masyarakat miskin di Kabupaten

Sumenep terealisasi sebesar 100%. Sehingga dicapai Capaian Kinerja sebesar

100%.

2. Rasio Puskesmas, Poliklinik, Pustu per satuan penduduk terealisasi sesuai target

sebesar 0,1 sehingga tercapai kinerja sebesar 100%
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3. Rasio Rumah sakit per satuan penduduk terealisasi sebesar 100%, karena Rumah
sakit yang ada hanya ada 2 rumah sakit dengan perbandingannya 1,4 juta
penduduk Kabupaten Sumenep

4. Rasio dokter per satuan penduduk terealisasi sebesar 100%
5. Rasio tenaga medis per penduduk terealisasi sebesar 100%
6. Cakupan komplikasi kebidanan yang ditangani sebesar 69,99%

7. Cakupan pertolongan persalinan oleh tenaga kesehatan yang memiliki kompetensi
kebidanan melebihi dari target sebesar 80% dicapai sebesar 93,21% pada Tahun
2014 hal ini karena banyaknya persalinan yang ada

8. Cakupan kunjungan bayi sebesar 98,72% Tahun 2014 lebih besar dari tahun 2013
sebesar 93,89%

9. Cakupan Puskesmas dan Pustu sebesar 100%
10.Angka kematian ibu per 100.000 kelahiran hidup dicapai 100%

11.Angka kematian neonatus per 1000 kelahiran hidup tercapai sebesar 100%

3. SATUAN KERJA PERANGKAT DAERAH PENYELENGGARA URUSAN WAJIB
Dinas Kesehatan sebagai lembaga Dinas Daerah mempunyai tugas dalam
penyelenggaraan kewenangan bidang kesehatan.

4. JUMLAH PEGAWAI
Jumlah Staf Dinas Kesehatan dan Puskesmas termasuk jaringannya sebanyak
1.221 orang. Dengan rincian :

140 orang

Dinas ( Kabupaten) sebanyak
1.081 orang

Puskesmas ( Kecamatan )
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5. ALOKASI DAN REALISASI ANGGARAN
Keberhasilan pencapaian indikator kinerja di atas tidak terlepas dari

dukungan dana. Alokasi APBD, yang meliputi Belanja tidak langsung berupa
Belanja Pegawai dan gaji tunjangan serta tambahan penghasilan PNS;
Belanja langsung yaitu Belanja pegawai, Belanja Barang dan Jasa dan
Belanja Modal. Anggaran Dinas Kesehatan Kabupaten Sumenep Tahun 2014
adalah sebesar Rp. 113.020.571.039,- dengan realisasi Rp.82.240,897.355,-
atau 72,77%

Untuk Tahun 2013 adalah sebesar Rp. 127.762.984.475,- dengan
realisasi Rp. 104,727.064.460,- atau 81,97%.

Adapun Rincian Belanja tahun 2013 — 2014 adalah sebagai berikut :

Tabel 1. Anggaran dan Realisasi Belanja Tahun 2014

No JENIS BELANJA ANGGARAN REALISASI %
1 | Belanja Tidak 60.343.597.795,- | 59.790.238.036,- 99,08
langsung

2 | Belanja Langsung 113.020.571.039,-| 82.240.897.355,- 72,77

173.364.168.834,- | 99.282.496.003,- 81,93
Jumlah

6. PROSES PERENCANAAN PEMBANGUNAN

Perencanaan program pembangunan yang disusun dengan memperhatikan
aspirasi masyarakat yang didapat melalui musrembang kabupaten dan juga
memperhatikan rancangan yag dibuat oleh masing — masing bidang di Dinas
Kesehatan Kabupaten Sumenepdengan tetap berpedoman pada RPJMD.

7. KONDISI SARANA DAN PRASARANA YANG DIGUNAKAN
Untuk menyelenggarakan tugas, maka Dinas Kesehatan Kabupaten

Sumenep, ditunjang dengan Sarana dan Prasarana antaralain :

Puskesmas ) 30 unit
Puskesmas Pembantu ) 71 unit
Puskesmas Keliling Roda 4 : 30 unit
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Pusling perahu motor : 2 unit
Posyandu : 1.401 Lokasi
Pondok Bersalin Desa (polindes ) : 286 buah
Poskesdes : 332 desa
Kendaraan Dinas di Kabupaten roda 4 : 58 unit
Pusling mini : 7 unit

8. PERMASALAHAN DAN SOLUSI
Permasalahan

Pada setiap pelaksanaan kegiatan pasti tidak dapat lepas dari hambatan atau
permasalahan, hanya yang membedakan antara satu kegiatan dengan kegiatan
yang lain adalah intensitas dari hambatan yang dihadapi tersebut.

Di bawah ini beberapa hambatan yang dihadapi dalam pelaksanaan kegiatan

dan program dalam rangka menunjang tercapainya sasaran yang telah

ditetapkan Dinas Kesehatan Kabupaten Sumenep tahun 2013 antara lain :

1. Masih kurang optimalnya perencanaan kegiatan yang disusun sehingga
masih kurang sistematis, belum terkoordinir dengan baik dan belum
komprehensif (mencakup keseluruhan);

2. Kurang lengkapnya literatur tentang pedoman dan Peraturan Perundang
Undangan yang mendukung pelaksanaan kegiatan;

3. Belum optimalnya dukungan dana atau anggaran yang diberikan;

4. Kurang diperhatikannya akurasi data/bahan dan informasi yang diperlukan.

5. Belum optimalnya pelaksanaan koordinasi dengan instansi terkait.

Solusi

Beberapa alternatif pemecahan masalah terhadap kendala dan hambatan

tersebut antara lain :

1. Sangat diperlukan suatu perencanaan kegiatan yang sistematis, terkoordinir
dan komprehensif.

2. Penyediaan pedoman dan peraturan perundang-undangan yang mendukung
pelaksanaan kegiatan perlu dilakukan secara teliti dan mencari melalui
berbagai media yang memungkinkan.
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3. Pengusulan anggaran/dana untuk setiap kegiatan harus sesuai dengan

kebutuhan dan didukung oleh dasar hukum serta argumentasi yang

representative.

Pengembangan sistem

jaringan

informasi

dan peningkatan kualitas

perpustakaan daerah guna mendukung terwujudnya akurasi data/bahan dan

informasi yang diperlukan.

Perlu membina dan menjaga hubungan yang harmonis dengan instansi lain

dengan harapan pelaksanaan koordinasi dengan instansi tersebut dapat

terlaksana dengan baik.

B. INDIKATOR KINERJA KUNCI

Tahun Tahun
No _ Satuan
Indikator 2013 2014
1 | Angka Kelangsungan
_ _ Angka 997 930
Hidup Bayi
2 | Angka Usia Harapan
_ Angka 65,25 65,5
Hidup
3 | Cakupan penemuan
penderita penyakit TBC % 100 100
BTA
4 | Cakupan penanganan
penderita penyakit TBC % 100 100
BTA
5 | Cakupan penemuan dan
penanganan penderita % 100 100
penyakit DBD
6 | Presentase balita gizi
% 0.05 0,05
buruk
7 | Cakupan balita gizi buruk
% 100 100
mendapat perawatan
8 | Persentase balita gizi
_ % 5,29 5,41
buruk per 10.000 balita
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Tahun Tahun
No _ Satuan
Indikator 2013 2014
9 | Terjalinnya
Pengembangan Kemitraan % 80 80
Dalam Penanggulangan
GAKY
10 | Cakupan Penanggulangan
Anemia gizi dan Kec 30 30
Kekurangan Vitamin A
11 | Cakupan desa/kelurahan
Universal Child % 86,75 82,83
Immunization (UCI)
12 | Rasio Posyandu per
_ Angka 19,52 19,97
satuan balita
13 | Cakupan pelayanan
kesehatan rujukan pasien % 100 100
masyarakat miskin
14 | Rasio Puskesmas,
Poliklinik, Pustu per satuan Angka 0.1 0,1
penduduk
15 | Rasio Rumah sakit per
Angka 0.002 0.002
satuan penduduk
16 | Rasio dokter per satuan
Angka 0.11 0.11
penduduk
17 | Rasio tenaga medis per
Angka 0.09 1,07
penduduk
18 | Cakupan komplikasi
_ _ _ % 51,02 69,99
kebidanan yang ditangani
19 | Cakupan pertolongan
persalinan oleh tenaga
o % 99,78 93,21
kesehatan yang memiliki
kompetensi kebidanan
20 | Cakupan kunjungan bayi % 94,97 98,72
21 | Cakupan Puskesmas % 111 111
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Tahun Tahun
No _ Satuan
Indikator 2013 2014
22 | Cakupan Pembantu
% 21 21
Puskesmas
23 | Angka kematian ibu per
_ _ Angka 58,8 63,7
100.000 kelahiran hidup
24 | Angka kematian neonatus
_ _ Angka 3,73 3,88
per 1000 kelahiran hidup
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1. Dasar Hukum
1. DIPA Nomor: DIPA-024.03.4.059493/2014 tanggal 5 Desember 2013 dari

Kemenkes Ditjen Bina Gizi dan Kesehatan ibu dan Anak Program Bina Gizi dan
Kesehatan Ibu dan anak (024.03.06) Kegiatan Bantuan Operasional Kesehatan

(024.04.06.2093).

2. Sumber dan Jumlah Anggaran

Program dan kegiatan yang dilaksanakan oleh Dinas Kesehatan Kabupaten
Sumenep dengan sumber Tugas Pembantuan dari Kementerian Kesehatan
melaksanakan 1 Program di bidang kesehatan sebagaimana kami berbagai

uraikan berikut :

Tabel
Pelaksanaan Program dan Kegiatan Tugas Pembantuan Dinas Kesehatan
Tahun 2013
NO PROGRAM KEGIATAN PAGU ANGGARAN
1 2 3 4
1. | Program Bina Gizi dan Bantuan Operasional
Kesehatan lbu dan Anak Kesehatan (BOK) 2.770.500.000
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3. Permasalahan dan Solusi

Permasalahan

Pada setiap pelaksanaan kegiatan pasti tidak dapat lepas dari hambatan atau

permasalahan, hanya yang membedakan antara satu kegiatan dengan

kegiatan yang lain adalah intensitas dari hambatan yang dihadapi tersebut.

Di bawah ini beberapa hambatan yang dihadapi dalam pelaksanaan kegiatan

dan program dalam rangka menunjang tercapainya sasaran yang telah

ditetapkan Dinas Kesehatan Kabupaten Sumenep tahun 2013 antara lain :

1. Masih kurang optimalnya perencanaan kegiatan yang disusun sehingga
masih kurang sistematis, belum terkoordinir dengan baik dan belum
komprehensif (mencakup keseluruhan);

2. Belum optimalnya pelaksanaan koordinasi dengan instansi terkait (
Kemenkes, KPPN Pemakesan, KPKNL Pamekasan, Bank )

Solusi
Beberapa alternatif pemecahan masalah terhadap kendala dan hambatan tersebut
antara lain :

1. Sangat diperlukan suatu perencanaan kegiatan yang sistematis, terkoordinir dan
komprehensif, dan terpadu.

2. Penyediaan pedoman dan peraturan perundang-undangan yang mendukung
pelaksanaan kegiatan perlu dilakukan secara teliti dan mencari melalui berbagai
media yang memungkinkan.

3. Pengusulan anggaran/dana untuk setiap kegiatan harus sesuai dengan
kebutuhan dan didukung oleh dasar hukum serta argumentasi yang
representative.

4. Pengembangan sistem jaringan informasi dan peningkatan kualitas perpustakaan
daerah guna mendukung terwujudnya akurasi data/bahan dan informasi yang
diperlukan.

5. Perlu membina dan menjaga hubungan yang baik dengan instansi lain dengan
harapan pelaksanaan koordinasi dengan instansi tersebut dapat terlaksana
dengan baik.
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| LR
Penerirtarar

KERJASAMA DAERAH DENGAN PIHAK KETIGA
1. Dasar Hukum

Kebijakan yang mendasari pelaksanaan kerjasama dengan pihak ketiga adalah
Peraturan Bupati Nomor 40 Tahun 2013 tentang Penjabaran Anggaran Pendapatan
Dan Belanja Daerah tanggal 31 Desember 2013, yang dituangkan dalam dokumen
Pelaksanaan Anggaran satuan Kerja Pemerintahan Daerah Dinas Kesehatan
Kabupaten Sumenep. Dalam pelaksanaan berkaitan pos belanja modal diperlukan
ketetapan dalam penyelenggaraan pengadaan yang ditetapkan melalui Keputusan
Bupati Sumenep Nomor : 188/06/KEP/445.102/2014 Tentang Pejabat Pengadaan,
Pejabat Penerima Hasil Pekerjaan, dsn panitia penerima hasil pekerjaan barang
jasa konstruksi Dinas Kesehatan Kabupaten Sumenep Tahun Anggaran 2014.

2. Nama Kegiatan

Adapun Kegiatan yang diselenggarakan antara lain :

A. FEISIK
1 Rehabilitasi Bangunan Puskesmas Pasongsongan

Rehabilitasi Bangunan Puskesmas Pembantu Lenteng Barat
Rehabilitasi Bangunan Puskesmas Legung
Rehabilitasi Bangunan Puskesmas Arjasa

Rehabilitasi Atap Puskesmas Bluto

o g A~ W DN

Rehabilitasi Pemagaran Puskesmas Pragaan

v Pembangunan Gedung Rawat Jalan Puskesmas Gapura
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12.

13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31

BARANG

Belanja Modal Pengadaan Kapal Motor

Belanja Modal Pengadaan Almari

Belanja Modal alat-alat studio

Belanja Modal Pengadaan Meja, kursi

Belanja Modal Pengadaan lemari narkotika dan rak obat
Belanja Modal Pengadaan Komputer mainframe/sever
Belanja Modal Pengadaan Komputer Note Book
Belanja Modal Pengadaan Komputer

Belanja Modal Pengadaan Kelengkapan Komputer
Belanja Pakaian olahraga

Belanja Bahan Obat Obatan

Belanja Modal Pengadaan Alat-alat Kedokteran Umum
Belanja Cetak Kohort

Belanja Jasa Dekorasi, Dokumentasi Dan Publikasi Kegiatan (Benner HKN)
Belanja Cetak Register Gizi

Belanja Bahan Pengadaan Bahan Makanan Tambahan
Belanja Bahan Pengadaan PMT Pemulihan

Belanja Bahanl Pengadaan PMT Pemulihan Balita Gizi Buruk
Belanja Bahan Pengadaan PMT Ibu Hamil KEK

Belanja Modal Pengadaan Susu

Belanja Modal Pengdaan Instalasi Air Limbah

Belanja Modal Pengadaan alat cetakan jamban

Belanja Modal Pengadaan alat ukur

Belanja Modal Pengadaan lemari
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32
33
34
35
36
37

C.
38
3.

Belanja Modal kulkas vaksin

Belanja Bahan Kimia

Belanja Bahan Kimia

Belanja Modal Pengadaan Mesin Foging
Belanja Modal Pengadaan Almari

Belanja Modal Pengadaan cetak buku

KONSULTASI

Belanja Jasa Tenaga Kerja Non Pegawai Belanja Konsultan Survailans ISO

Pihak Ketiga

Adapun Pihak ketiga penyelenggara Kerjasama dengan Dinas Kesehatan tahun

Angaran 2014 adalah sebagai berikut :

NO KEGIATAN PIHAK KETIGA

1 Rehabilitasi Puskesmas Pasongsongan CV.Adi Husada

2 Belanja jasa konsultan Perencana Rehabilitasi | CV.Cipta Reka Design
Puskesmas Pasongsongan

3 Belanja Jasa Konsultan Pengawas CV.Imperium
Rehabilitasi Puskesmas Pasongsongan

4 Rehabilitasi Puskesmas Pembantu Lenteng CV.Ria Gemilang
Barat

5 Belanja Jasa Konsultan Perencana CV.Aji Karya Konsultan
Rehabilitasi Pustu Lenteng Barat

6 Rehabilitasi Puskesmas Legung CV.Fitamami

7 Belanja Jasa Konsultan Perencana CV.Five Points Consulting
Rehabilitasi Puskesmas Legung Group

8 BelanjaJasa Konsultan Pengawas Rehabilitasi | CV.Dara Konsultan
Puskesmas Legung

9 Rehabilitasi Puskesmas Arjasa CV.Permata Berlian
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NO KEGIATAN PIHAK KETIGA

10 Belanja Jasa Konsultan Perencana CV.Artara
Rehabilitasi Puskesmas Arjasa

11 Belanja Jasa Konsultan Pengawas CV.Cipta Graha
Rehabilitasi Puskesmas Arjasa

12 Rehabilitasi Atap Puskesmas Bluto CV. Karimata

13 Belanja Jasa Konsultan Perencana CV.Nanda Graha
Rehabilitasi Atap Puskesmas Bluto

14 Rehabilitasi Puskesmas Giligenting CV.Gita Prestasi

61 Belanja Jasa Konsultan Perencana CV.Cipta Graha
Rehabilitasi Puskesmas Giligenting

62 Belanja Jasa Konsultan Pengawas CV.Cipta Reka Design
Rehabilitasi Puskesmas Giligenting

63 Rehabilitasi Pemagaran Puskesmas Pragaan | CV.Permata Berlian

64 Belanja Jasa Konsultan Perencana CV.Multidecons
Pemagaran Puskesmas Pragaan

65 Belanja Jasa Konsultan Pengawas
Pemagaran Puskesmas Pragaan

66 Pembangunan Rawat Jalan Puskesmas CV.Karimata
Gapura

67 Belanja Jasa Konsultan Perencana CV.Wijaya
Pembangunan Rawat Jalan Puskesmas
Gapura

68 | Belanja Jasa Konsultan Perencana
Pembangunan Rawat Jalan Puskesmas
Gapura

69 Belanja Jasa Tenaga Non Pegawai Tenaga CV.Roufita
Kebersihan

70 Belanja Modal Pengadaan Kapal Motor CV.Nuris

71 Belanja Pengadaan Almari CV.Pelangi

72 Belanja Modal Pengadaan Alat-alat studio CV.Jembatan Mas

73 Belanja Pengadaan Meja, Kursi CV.Chamdani Group
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74 Belanja Pengadaan Lemari Narkotika dan Rak [ CV.Aria Jaya
Obat

75 Belanja Pengadaan komputer mainframe / CV.Arista Sumenep
server

76 Belanja Modal Pengadaan Notebook CV.Noor Cahya

77 Belanja Modal Pengadaan Komputer CV.Kedaton

78 Belanaja Modal Pengadaan kelengkapan CV.Kencana Sakti
komputer (server)

79 Belanja Obat-obatan PT.SAPTA SARI TAMA

80 Belanja Obat-obatan PT.INDOFARMA GLOBAL

81 Belanja Obat-obatan PT.MILLENIUM

82 Belanja Obat-obatan PT.MENSA

83 Belanja Obat-obatan PT.ANUGRAH ARGON

84 Belanja Bahan Habis Pakai PT.WAHANA RIZKY

85 Belanja Obat-obatan PT.INDOFARMA GLOBAL

86 Belanja Modal Alat Kesehatan CV.Rajawali

87 Belanja Cetak Register Gizi CV. ATIGA

88 Belanja  Pengadaan Bahan Makanan | CV. Bahtera Multi Niaga

Tambahan Sumenep

89 Belanja bahan pembelian PMT Pemulihan CV.Surya Abadi Indah

90 Belanja PMT Pemulihan Balita Gizi Buruk CV.Talango Barokah

91 Belanja Pengadaan PMT Ibu Hamil KEK CV.Perigi Jaya

92 Pengadaan Susu CV.AREVEL JAYA
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93 Belanja modal Pengadaan Instalasi | CV.Bangun Cipta Mandiri
Pengolahan Air Limbah
94 Pengadaan alat cetakan/jamban CV.LIMA WAKTU
95 Pengadaan Alat ukur PT.TIGA PUTRA
96 Belanja Pengadaan lemari es CV.MELATI
97 Belanja kulkas vaksin PT.MAKMUR
98 Belanja Bahan Kimia CV. SINAR GEMILANG
SURABAYA
99 Belanja pengadaan mesin foging CV.UNTAIAN MUTIARA
100 | Belanja Pengadaan cetak buku kohort
CV.AREVEL JAYA
101 | Belanja konsultan surveilans audit pusk.Guluk- | PT.SURVEYOR
guluk

4.

Sumber Dan Jumlah Anggaran

Sumber Anggaran berasal dari APBD tahun 2014 dengan Realisasi pelaksanaan

kegiatan meliputi Belanja Modal dengan anggaran Rp. 16.177.832.141,- Yang

terealisasi Rp. 6.640.240.204,- Atau 41,05%. Tidak 100% atas realisasi anggaran

ini

Pelaksanaan, Barang yang sudah tidak diproduksi kembali dan hasil survey harga
tidak sesuai. Adapun realisasi pelaksanaan kegiatan adalah 100%. Secara detall

disebabkan adanya proses lelang yang gagal,

anggaran dapat dilihat pada lampiran Kerjasama dengan Pihak ketiga Tahun 2014.
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5. Permasalahan dan Solusi
Permasalahan ~
Pada setiap pelaksanaan kegiatan pasti tidak dapat lepas dari hambatan teknis
maupun hambatan administrasi. Adapun hambatan dihadapi dalam pelaksanaan
APBD tahun anggaran 2014 adalah :
1. Penyediaan pengadaan barang dan jasa terkait musim dan pendeknya waktu

pengerjaan.

Solusi

Alternatif pemecahan masalah terhadap kendala dan hambatan tersebut adalah :

1. Penyediaan pengadaan barang dan jasa terkait musim dan pendeknya waktu
pengerjaan. Dilaksanakan dengan koordinasi antara panitia pemeriksa dan
penyedia jasa yang diwujudkan dengan komitmen untuk menepati jadwal.
Dilakukan pengawasan secara intensif dan berkelanjutan dalam melihat
perkembangan pekerjaan yang dilaksanakan oleh penyedia jasa kontruksi
dengan tetap memperhatikan kesesuaian spesifikasi tehnis dan penyelesaian

pekerjaan.
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Laporan Rencana Kerja Tahun 2014 merupakan proses akhir manajemen
pemerintah daerah mulai tahap perencanaan sampai tahap pelaksanaan berbagai
program dan kegiatan.

Kami sadar bahwa RENJA Kesehatan Kabupaten SUMENEP tahun 2014 ini
jauh dari sempurna, untuk itu kami menerima masukan dari semua pihak dan
mohon maaf atas segala kesalahan dan ketidaksempurnaan dalam penyusunan
RENJA Dinas Kesehatan tahun 2014 ini. Kemudian kepada semua pihak yang
telah membantu tersusunnya RENJA Dinas Kesehatan 2014 ini, kami

menyampaikan terima kasih.

Sumenep, 30 Januari 2015

Kepala Dinas Kesehatan
Kabupaten Sumenep

dr.H.Fatoni, M.Si .
Pembina
NIP. 19631221 200003 1 001
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