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PEMERINTAH PROVINSI BENGKULU

DINAS KESEHATAN

JL INDRAGIRI. NO. 2 PADANG HARAPAN BENGKULU 38225
TELP. (0736) 343696, 21335, 21920, FAX. (0736) 20138, KADINKES 23276

Bengkulu,=2- < September 2020

Kepada,
Nomor : S/26 /440.11.1 Kes/IX/2020 Yth. Kepala Badan Perencanaan
Sifat : Penting Penelitian dan Pengembangan
Lampiran : 1 (satu) Dokumen Provinsi Bengkulu
Perihal : Rencana Kerja OPD Tahun

2021
di -
BENGKULU

Sesuai dengan Keputusan Gubernur Bengkulu Nomor
R.308.Bappeda Tahun 2020, tanggal 31 Agustus 2020, bahwa seluruh
Organisasi Perangkat Daerah (OPD) diwajibkan menyusun Rencana Kerja
Tahun 2021, maka dengan ini kami sampaikan Rencana Kerja OPD Dinas
Kesehatan Provinsi Bengkulu dimaksud.

Demikian kami sampaikan, atas perkenan dan kerjasamanya
diucapkan terima kasih.




KATA PENGANTAR

Atas berkat rahmat Tuhan yang Maha Esa, Rencana Kerja Organisasi
Perangkat Daerah (Renja OPD) Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu Tahun
2021 ini dapat disusun sebagai acuan dalam pelaksanaan rencana kegiatan
pembangunan di bidang kesehatan tahun 2021 yang merupakan kelanjutan dari
pelaksanaan pembangunan kesehatan tahun sebelumnya.

Penyusunan Renja OPD merupakan salah satu kewajiban dari OPD sesuai
Undang-undang Nomor 25 Tahun 2004 tentang Sistem Perencanaan
Pémbangunan Nasional. Berdasarkan ketentuan UU tersebut dalam
penyusunan Renja OPD terlebih dahulu disusun Rancangan Renja OPD.
Rancangan Renja OPD sebagai dasar penyusunan Rancangan Rencana Kerja
Pemerintah Daerah (RKPD). Setelah RKFD ditetapkan dengan Peraturan
Gubernur, maka OPD menetapkan Renja OPD menyesuaikan RKPD yang
telah ditetapkan.

Kami harapkan Renja OPD Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu Tahun 2021 ini
dapat dijadikan sebagai acuan dan pedoman dalam penyusunan Program dan
Kegiatan Pembangunan Kesehatan di Provinsi Bengkulu Tahun 2021 untuk
mewujudkan Visi Terwujudnya Masyarakat Bengkulu Yang Maju dan Sejahtera.

[KEPALA DINAS KESEHATAN
PVINGLBENGKULU, -~
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LEMBAR PENETAPAN

Berdasarkan Undang-undang Nomor 32 Tahun 2004 tentang Pemerintahan
Daerah dan Undang-Undang Nomor 25 Tahun 2004 tentang Sistem Perencanaan
pembangunan Nasional, Rencana Kerja (Renja) Organisasi Perangkat Daerah (OPD)
merupakan dokumen perencanaan pembangunan dengan jangka waktu 1 tahun
yang merupakan penjabaran dari Renstra 2016 — 2021 dan Rencana Pembangunan
Jangka Menengah Daerah (RPJMD) dan memperhatikan Rencana Strategis
(Renstra) Kementrian/Lembaga (K/L).

Renja OPD memuat visi, misi, tujuan, strategi, kebijakan, program dan kegiatan
pembangunan sesuai dengan tugas dan fungsinya, berpedoman pada RPJM
Daerah serta bersifat indikatif. Rencana Kerja (Renja) OPD juga menjadi pedoman
bagi setiap OPD dalam menyusun Rencana Kerja (Renja) OPD setiap tahunnya.

Rencana Kerja (Renja) OPD Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu Tahun 2021
merupakan penjabaran dari Renstra dan RPJMD Provinsi Bengkulu OPD Dinas
Kesehatan Provinsi Bengkulu Selama periode 2016-2021.

Ditetapkan di : Bengkulu
Pada tanggal : September 2020
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1.1.

BAB |
PENDAHULUAN

Latar Belakang

Tujuan pembangunan kesehatan menurut Undang-Undang Republik
Indonesia Nomor 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan adalah untuk
meningkatkan kesadaran, kemauan, dan kemampuan hidup sehat bagi
setiap orang agar terwujud derajat kesehatan masyarakat yang
setinggi-tingginya, sebagai investasi bagi pembangunan sumber daya
manusia yang produktif secara sosial dan ekonomis. Pembangunan
kesehatan diselenggarakan dengan berdasarkan pada perikemanusiaan,
pemberdayaan dan kemandirian, adil dan merata, serta pengutamaan
dan manfaat dengan perhatian khusus pada penduduk rentan, antara lain
ibu, bayi, anak, lanjut usia, dan keluarga miskin.

Pembangunan kesehatan dilaksanakan melalui peningkatan: 1) Upaya
kesehatan, 2) Pembiayaan kesehatan, 3) Sumber daya manusia
kesehatan, 4) Sediaan farmasi, alat kesehatan, dan makanan, 5)
Manajemen dan informasi kesehatan, dan 6) Pemberdayaan masyarakat.
Pembangunan kesehatan melalui berbagai kegiatan tersebut bertujuan
untuk mewujudkan kesejahteraan masyarakat yang ditunjukkan dengan
membaiknya berbagai indikator pembangunan Sumber Daya Manusia,
seperti meningkatnya derajat kesehatan dan status gizi masyarakat,
meningkatnya kesetaraan gender, meningkatnya tumbuh kembang
optimal, kesejahteraan dan perlindungan anak, terkendalinya jumlah dan
laju pertumbuhan penduduk, serta menurunnya kesenjangan antar
individu, antar kelompok masyarakat, dan antar daerah.

Berdasarkan Undang-Undang Nomor 32 Tahun 2004 Tentang
Pemerintahan Daerah dan Undang-Undang Nomor 25 Tahun 2004
Tentang Sistem Perencanaan Pembangunan Nasional, Dinas Kesehatan
Provinsi Bengkulu telah menyusun Rencana Strategis (Renstra)
Organisasi Perangkat Daerah (OPD) yang merupakan dokumen
perencanaan pembangunan dengan jangka waktu 5 tahun dan
merupakan penjabaran dari Rencana Pembangunan Jangka Menengah
Daerah (RPJMD) yang memperhatikan Renstra Kementerian/Lembaga
(K/L).



Sebagai tindak lanjut dari penyusunan rencana strategis tersebut, perlu
juga disusun dokumen perencanaan pembangunan dengan jangka waktu
satu tahun yaitu Rencana Kerja Tahunan (RKT) Organisasi Perangkat
Daerah (OPD) Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu yang berpedoman
pada Peraturan Pemerintah Republik Indonesia Nomor 21 Tahun 2004,
tentang Penyusunan Rencana Kerja dan Anggaran Kementrian Lembaga
(RKA-KL). Rencana Kerja Tahunan Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu
tahun 2021 disusun sebagai acuan pelaksanaan program sekaligus
sebagai tolok ukur penilaian kinerja pembangunan kesehatan Provinsi
Bengkulu untuk tahun 2021 dan sebagai dasar penyusunan usulan
kegiatan pembangunan kesehatan tahun 2021 baik program
pembangunan kesehatan bersumber dana APBD. Rencana Kerja
Dinas Kesehatan ini diharapkan akan dapat memberikan kejelasan arah
dan sasaran Pembangunan Kesehatan di Provinsi Bengkulu pada tahun
2021.



Landasan Hukum

Rencana Kerja Tahunan Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu tahun 2021
disusun berdasarkan peraturan perundang-undangan sebagai berikut :

1. Undang-Undang Nomor 25 Tahun 2004 tentang Sistem Perencanaan
Pembangunan Nasional ( Lembaran Negara Tahun 2004 Nomor 164,
Tambahan Lembaran Negara Nomor 4421);

2. Undang-Undang Nomor 32 Tahun 2004 tentang Pemerintahan Daerah
(Lembaran Negara Tahun 2004 Nomor 125, Tambahan Lembaran
Negara Nomor 4437) sebagaimana telah diubah beberapa Kkali,
terakhir dengan Undang-Undang Nomor 12 tahun 2008 tentang
perubahan kedua atas Undang-Undang nomor 32 tahun 2004 tentang
Pemerintahan Daerah (Lembaran Negara Tahun 2008 Nomor 59,
Tambahan Lembaran Negara Nomor 4844);

3. Undang-Undang Nomor 17 Tahun 2007 tentang Rencana
Pembangunan Jangka Panjang Nasional Tahun 2005-2025 (Lembaran
Negara Tahun 2007 Nomor 33, Tambahan Lembaran Negara
Nomor 4700);

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

5. Peraturan Pemerintah Nomor 38 Tahun 2007 tentang Pembagian
Urusan Pemerintahan antara Pemerintah, Pemerintah Daerah Provinsi
dan Pemerintahan Daerah Kabupaten/Kota (Lembaran Negera Tahun
2007 Nomor 82, Tambahan Lembaran Negara Nomor 4737);

6. Peraturan Pemerintah Nomor 41 Tahun 2007 tentang Organisasi
Perangkat Daerah (Lembaran Negera Tahun 2007 Nomor 89,
Tambahan Lembaran Negara Nomor 4741);

7. Peraturan Menteri Kesehatan Nomor: 741/Menkes/Per/VII/2008
tentang Standar Pelayanan Minimal Bidang Kesehatan di

Kabupaten/Kota;



1.2.

1.3.

8. Keputusan Menteri Kesehatan Nomor 374/menkes/SK/V/2009 tentang
Sistem Kesehatan Nasional;

9. Peraturan Daerah Provinsi Bengkulu Nomor 7 Tahun 2008 tentang
Orgainsasi dan Tata Kerja Dinas Daerah Provinsi Bengkulu;

10.Peraturan Gubernur Bengkulu Nomor 60 Tahun 2018 tanggal 26
Desember 2018 tentang penjabaran dan Pendapatan Belanja Daerah
(APBD) Provinsi Bengkulu Tahun 2019.

11.Keputusan Gubernur Bengkulu Nomor R.308.Bappeda Tahun 2020,
tanggal 31 Agustus 2020.

Maksud dan Tujuan

Penyusunan Renja OPD Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu Tahun 2021
ini dimaksudkan sebagai tindak lanjut dari penyusunan Rencana Strategis
OPD tahun 2016-2021 yang telah disusun sebelumnya dan diharapkan
dapat memberikan kejelasan arah dan sasaran Pembangunan Kesehatan di
Provinsi Bengkulu pada tahun 2021.

Tujuan dari penyusunan Renja ini adalah sebagai acuan pelaksanaan
program sekaligus sebagai tolok ukur penilaian kinerja pembangunan
kesehatan Provinsi Bengkulu untuk tahun 2021 dan sebagai dasar
penyusunan usulan kegiatan pembangunan kesehatan tahun 2021.

Sistematika Penulisan

Rencana Kerja OPD Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu tahun 2021 ini
terdiri dari 4 (empat) bab yang secara umum terdiri dari uraian mengenai
evaluasi pelaksanaan renja tahun sebelumnya dan program serta kegiatan
yang akan dilaksanakan pada tahun 2021.



BAB Il

EVALUASI PELAKSANAAN RENCANA KERJA OPD TAHUN 2019

2.1. Evaluasi Pelaksanaan Renja OPD tahun 2019 dan capaian Renstra OPD

Alokasi anggaran APBD yang dikelola Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu
Tahun 2019 dalam rangka penyelenggaraan tugas pokok dan fungsi serta
pelaksanaan Renstra tahun 2016 — 2021 sebesar Rp.85.380.212.391,-
Realisasi sebesar Rp. 75.660.634.192,- (90,74%) dengan rincian sumber
anggaran sebagai berikut :

a. APBD Alokasi Rp. 66.382.518.576,- Realisasi Rp. 35.205.405.952,-
(93,74%)

b. APBN Alokasi Rp. 22.548.236.000,- Realisasi Rp. 21.485.723.817,-
(95,29%)

c. GF Alokasi Rp. 2.435.336.387,85 Realisasi Rp.

2.047.056.492,76 84,06%)

Belanja langsung pada Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu tahun 2019
untuk membiayai pelaksanaan 18 program yang mendukung pencapaian
indikator di Renstra, yaitu sebagai berikut:



Tabel

Alokasi dan Realisasi APBD Belanja Langsung Dirinci Menurut Program
Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu Tahun 2019

NO PROGRAM ALOKASI REALISASI %
1 2 3 4 5

1 |Program Pelayanan Administrasi Perkantoran 3,116,452,000 2,996,550,272 | 96.15

2 |Program Peningkatan Sarana dan Prasarana Aparatur 20,520,865,000) 19,442,089,988| 94.74

3 |Progam Peningkatan Kapasitas Sumber Daya Aparatur 50,000,000 36,300,000| 72.60

A Progrlam Eenlpgkatan Pengembangan Sistem Pelaporan 334,290,000 319.800.130| 95.67
Capaian Kinerja dan Keuangan SKPD

5 Program Kebijakan dan Manajemen Pembangunan 3460475000 | 3338890117 | 96.49
Kesehatan

6 |Program Pengembangan Sistem Informasi Kesehatan 460,000,000 361,024,600 | 78.48

7 Program Pgnlngkatan Kesehatan Ibu, Anak dan 100,000,000 99.778,000| 99.78
Reproduksi

8 |Program Kesehatan Bayi, Anak dan Remaja 75,000,000 73,455,000 97.94

9  |Program Perbaikan Gizi Masyarakat 1,996,950,000 1,984,875,600 [ 99.40

10 Program Promosi Kesehatan dan Pemberdayan 2.000,000,000 1.968,295,000 | 98.41
Masyarakat

11 |Program Pencegahan dan Pengendalian Menular 1,742,000,000 1,677,675,485 | 96.31

12 |Program Pencegahan dan Pengendalian Tidak Menular 225,000,000 219,337,500 | 97.48

13 |Program Pengembangan SDM Kesehatan 175,000,000 164,961,500 | 94.26

14 |Program Standarisasi Pelayanan Kesehatan 1,766,967,000 1,626,662,450 | 92.06

15 |Program Obat dan Perbekalan Kesehatan 227,698,000 183,627,450 | 80.65

16 |Program Kesehatan Kerja dan Olahraga 175,000,000 172,243,862 | 98.43

17  |Program Penyehatan Lingkungan 446,000,000 432,788,998 | 97.04

18 |Program Penyehatan Lingkungan 150,000,000 107,050,000 | 71.37

Jumlah 37,021,697,000 | 35,205,405,952 | 92.07

Sumber : Sekreatariat Subbag PEP




Adapun pencapaian Indikator utama Pembangunan Kesehatan Bengkulu
sampai dengan tahun 2019 dapat dilihat dari beberapa indikator antara lain :
angka kematian bayi (AKB), angka kematian balita (Akaba) dan angka
kematian ibu (AKI) adalah sebagai berikut :

A. KESEHATAN IBU

1. Jumlah dan Kematian Ibu (dilaporakan)

Kematian ibu merupakan kematian yang terjadi pada ibu
karena peristiwa kehamilan dan persalinan serta masa nifas. Angka
kematian ibu bersama dengan kematian bayi senantiasa menjadi
indikator keberhasilan pembangunan kesehatan, juga
menggambarkan status gizi dan kesehatan ibu, kondisi kesehatan
lingkungan, tingkat pelayanan kesehatan terutama untuk ibu hamil,
ibu melahirkan dan pada masa nifas. Di Provinsi Bengkulu pada
tahun 2019 secara absolut Jumlah kematian ibu yaitu sebanyak 35
orang, yang terdiri dari kematian ibu hamil sebanyak 10 orang,
kematian ibu bersalin sebanyak 11 orang dan kematian ibu nifas
sebanyak 11 orang.

Evaluasi Renstra Kementerian Kesehatan dan RPJMN
Tahun 2016 s/d 2019 di mana Dinas kesehatan Provinsi Bengkulu
sudah berhasil menurunkan Angka kematian Ibu dari Kondisi awal
117 per 100.000 kelahiran hidup tahun 2016 menurun menjadi 100
per 100.000 kelahiran hidup Tahun 2019 (Jumlah Kematian
sebanyak 35 Ibu dari 34.939 Jumlah Kelahiran Hidup) melalui
berbagai upaya dan Inovasi Program yang telah dilakukan. Trend
Penurunan Angka Kematian Ibu dan Trend Jumlah Kematiannya,

dapat dilihat pada Tabel di bawah ini:



Tabel

TREND ANGKA KEMATIAN IBU PER-100.000 KELAHIRANN HIDUP DI PROVINS|I BENGKULU
KURUN WAKTU 2015 - 2019

350 305 1305
< 300 -
S 250
(=]

g 200 -162 - -149 -
< 150 ) Se— —_ = 115] 100
e e U NS —_—
S 100 102 17 I T e N &
x 50 79 < >
=
0
2015 2016 2017 2018 2019
wems PROVINSI v NASIONAL — - TARGET

Sumber : Laporan Tahunan Seksi Kesga & Gizi 2019

Tabel
TREND JUMLAH KEMATIAN IBU DI PROVINSI BENGKULU
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Sumber : Laporan Tahunan Seksi Kesga & Gizi 2019

Berdasarkkan grafik di atas secara Nasional Provinsi Bengkulu
berada di bawah target Nasional maupun target Provinsi/RPJMD
dan cukup berhasil dalam upaya penurunan Angka Kematian lbu
setiap tahunnya. Provinsi Bengkulu berhasil dalam menurunkan
tingkat kematian ibu dibandingkan dengan Provinsi lain hanya saja
kejadian kematian Ibu memang masih tetap ada. Tahun 2019 ada
35 orang lbu meninggal dengan distribusi kematian Ibu Hamil
sebanyak 10 Orang (28,6%), kematian Ibu bersalin sebanyak 11
orang (31,4%) dan kematian Ibu pada masa nifas sebanyak 14
orang (40%). Adapun Penyebab kematiannya seperti terlihat pada

Tabel di bawah ini.



Tabel
PENYEBAB KEMATIAN IBU DI PROVINS| BENGKULU

TAHUN 2019
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Sumber : Laporan Tahunan Seksi Kesga & Gizi 2019

Berdasarkan grafik diatas terlihat bahwa penyebab terbesar
kematian lbu masih tetap sama seperti tahun sebelumnya yaitu
Perdarahan sebanyak 16 Orang, selain itu penyebab kematian Ibu
meliputi hipertensi alam kehamilan sebanyak 6 orang, dan
gangguan darah sebanyak 3 Orang, sedangkan penyebab karena
Infeksi dan gangguan metabolik tidak ada kasus kematian. Ada 10
Orang Ibu yang meninggal karena penyebab lain-lain dan menjadi
urutan ke 2 Terbanyak kematian ibu, Bila dilihat Jumlah Kematian
Ibu menurut Kabupaten/Kota Tahun 2019, dari 10 Kabupaten Kota
yang ada di Provinsi Bengkulu, hanya Kabupaten Bengkulu Selatan
yang tidak ada kasus kematian Ibu. Sebagaimana terlihat pada
Tabel di bawah ini
Tabel

JUMLAH KEMATIAN IBU MENURUT KAB/KOTA
DI PROVINSI BENGKULU TAHUN 2019
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Sumber : Laporan Tahunan Seksi Kesga & Gizi 2019
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2. Pelayanan Kesehatan Pada Ibu Hamil (cakupan kunjungan K1 dan
K4)

a) Persentase Ibu Hamil mendapatkan pelayanan Antenatal
Pertama (K1)

Cakupan K1 adalah cakupan ibu hamil yang pertama kali
mendapat pelayanan antenatal pada trimester ke-1 oleh tenaga
kesehatan di suatu wilayah kerja pada kurun waktu tertentu.
Indikator akses ini digunakan untuk mengetahui jangkauan
pelayanan antenatal serta kemampuan program dalam
menggerakkan masyarakat. Pelayanan antenatal sesuai standar
meliputi anamnesis, pemeriksaan fisik (umum dan kebidanan),
pemeriksaan laboratorium rutin dan khusus, serta intervensi
umum dan khusus (sesuai risiko yang ditemukan dalam
pemeriksaan). Pelayanan antenatal dilaksanakan oleh tenaga
kesehatan di fasilitas kesehatan pemerintah dan swasta maupun
dirumah ibu hamil sesuai standar yang berlaku, persentase
kunjungan K 1 pada ibu hamil dapt dilihat pada Tabel di bawah

ni:
Tabel
CAKUPAN KUNJUNGAN K 1 PADA IBU HAMIL PER KAB/KOTA
DI PROVINSI BENGKULU TAHUN 2019
PROVINS| BENGKULU s s s 9 6%
KAUR i i i ] ] 100%
< REJANG LEBONG ! [ [ | ] 100%
= SELUMA : j | | ] 99%
o KOTA BENGKULU ! : : } : 29%
0§  BENGKULU UTARA i i | j 97%
< BENGKULU TENGAH [ [ | ‘ 97%
X BENGKULU SELATAN , ' , 196%
LEBONG j 192%
KEPAHIANG ' 91%
MUKOMUKO 89%
88 90 92 94 96 98 100 102
PERSENTASE

Sumber : Seksi Kesga & Gizi 2019



b)

selama antenatal ibu hamil harus mendapatkan standar

pelayanan Antenatal (ANC) terpadu "10 T~ yaitu :

1. Timbang Badan dan Ukur Tinggi Badan

2. Ukur Tekanan Darah

3. Nilai status Gizi (ukur LiLa)

4. (Ukur) Tinggi fundus uteri

5. Tentukan Persentasi Janin dan Denyut Jantung lain

6. Skrining Status Imunisasi TT (dan pemberian Imunisasi TT)

7.Pemberian Tablet besi (minimal 90 tablet selama kehamilan)

8. Test Lab sederhana (golongan darah, HB, Glukoprotein Urin)
dan (HbsAg, Sifilis, HIV, Malaria)

9. Tata Laksana Kasus

10. Temu wicara (konseling) termasuk P4K serta KB PP

(laporan tahunan seksi kesga dan Gizi 2019)

Persentase ibu hamil yang mendapatkan pelayanan
antenatal ke empat (K4)

Cakupan K4 adalah cakupan ibu hamil yang sesuai
dengan standar, paling sedikit empat kali dengan distribusi
waktu 1 kali pada trimester ke-1, 1 kali pada trimester ke-2 dan 2
kali pada trimester ke-3 disuatu wilayah kerja pada kurun waktu
tertentu. Dengan indikator ini dapat diketahui cakupan pelayanan
antenatal secara lengkap (memenuhi standar pelayanan dan
menepati waktu yang ditetapkan), yang menggambarkan tingkat
perlindungan ibu  hamil disuatu wilayah, disamping
menggambarkan kemampuan manajemen ataupun
kelangsungan program KIA. Dengan demikian maka secara
operasional, pelayanan antenatal disebut lengkap apabila
dilakukan oleh tenaga kesehatan serta memenuhi standar
tersebut. Ditetapkan pula bahwa frekuensi pelayanan antenatal
adalah minimal 4 kali selama kehamilan, dengan ketentuan

waktu pemberian pelayanan yang dianjurkan sebagai berikut :



e Minimal 1 kali pada triwulan pertama
e Minimal 1 kali pada triwulan kedua
e Minimal 2 kali pada triwulan ketiga

(laporan tahunan seksi kesga dan Gizi 2019)

Tabel

CAKUPAN KUNJUNGAN K 4 PADA 1BU HAMIL MENURUT KAB/KOTA
DI PROVINSI BENGKULU TAHUN 2019
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KEPAHIANG i 83%
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PERSENTASE

Sumber : Seksi Kesga & Gizi 2019

3. Cakupan Pelayanan Nifas

Pelayanan kesehatan sesuai standar pada ibu mulai 6 jam
sampai 42 hari pasca bersalin oleh tenaga kesehatan. Untuk deteksi
dini komplikasi pada ibu nifas diperlukan pemantauan pemeriksaan
terhadap ibu nifas dengan melakukan kunjungannifas minimal
sebanyak 3 kali dengan ketentuan waktu:

1. Kunjungan nifas pertama (KF1l) pada masa 6 jam sampai
dengan 48 Jam setelah persalinan

2. Kunjungan nifas ke dua (KF2) dalam waktu 2 minggu setelah
persalinan (3-28 hari)

3. Kunjungan nifas ketiga (KF3) dalam waktu 6 minggu setelah

persalinan (29-42 hari)



Standar pelayanan nifas yang harus diberikan adalah :

1. Pemeriksaan vital sign pasien

2. Pemeriksaaan fundus uteri

3. Pemeriksaan lokhea dan pengeluaran pervaginam lainnya

4. Pemberian kapsul vitamin A sebanyak 2 kali setelah melahirkan

dan setelah 24 jam pemberian vitamin A pertama.

Tabel

CAKUPAN PELAYANAN NIFAS MENURUT KAB/KOTA
DI PROVINSI BENGKULU TAHUN 2019

PROVINST BEN G U L LI |00 s 85 %

KOTA BENGKULU | i , | | , ‘ , ; 97%
REJANG LEBONG i ] [ i l ‘ : : 96%
g BENGKULU UTARA | ] , | ' , ; : 87%
¢ BENGKULU SELATAN ' l ' ' | ' ‘ . 83%
> KEPAHIANG , { , , | , ‘ ~ 83%
& KAUR ; { | ; [ | ‘  81%
BENGKULU TENGAH | ] , | _ , ‘ 77%
LEBONG ; { | ! | ; {‘ 76%
SELUMA , ] , , | - T5%
MUKOMUKO ! 1 : : j - T2%
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
Persentase

Sumber : Seksi Kesga & Gizi 2019
B. KESEHATAN ANAK

1. Jumlah dan Angka Kematian Neonatal per 1000 KH (yang
dilaporkan)

Kematian Neonatal (AKN) adalah Kematian yang terjadi pada
bayi usia sampai dengan 28 hari tetapi bukan disebabkan oleh
kecelakaan, bencana, cedera atau bunuh diri, sedangkan angka
kematian nonataal adalah jumlah bayi yang meninggal satu bulan
pertama setelah kelahiran (0-28 hari) yang dinyatakan dalam 1.000
KH pada tahun yang sama, Berdasarkan laporan Program
Kesehatan kesehatan keluarga dan gizi jumlah bayi lahir hidup
adalah sebesar 34.939 dan jumlah kematian neonatal sebanyak 196,
sehngga Angka Kematian Neonatal di Provinsi Bengkulu pada
tahun 2019 sebesar 6 per 1.000 KH, artinya dalam 1000
kelahiran ada 6 bayi usia sampai 28 hari yang mati, dan Dinas

kesehatan Provinsi Bengkulu Tahun 2019 berhasil menurunkan



Angka Kematian Neonatal dengan kondisi awal AKN sebesar 8 per
1000 kelahiran hidup tahun 2016 menurun menjadi 6 per 100.000
kelahiran hidup. Terlihat nilai angka stangnan selama 2 Tahun
Terakhir.

Tabel

JUMLAH KEMATIAN NEONATAL MENURUT KAB/KOTA
DI PROVINSI BENGKULU TAHUN 2019

JUMLAH ANGKA KEMATIAN

NO | KABUPATEN/KOTA KEMATIAN PER 1000 KH

1 |BENGKULU SELATAN 23 9

2 |REJANG LEBONG 19 4

3 |BENGKULU UTARA 24 4

4 [KAUR 15 7

5 |SELUMA 25 7

6 |MUKOMUKO 24 7

7 |LEBONG 13 7

8 |KEPAHIANG 21 9

9 |BENGKULU TENGAH 12 6

10 |KOTA BENGKULU 20 3
JUMLAH 196 6

Sumber : Seksi Kesga & Gizi 2019

AKN
OC=2NWEGON®O

Tabel

TREND ANGKA KEMATIAN NEONATAL PER 1000 KH
DI PROVINSI BENGKULU KURUN WAKTU 2015 - 2019

‘8- ‘8-

2015 2016

Sumber : Seksi Kesga & Gizi 2019

2017
TAHUN

2018 2019




2. Jumlah dan Angka Kematian Bayi dan Balita per 1000 KH (yang

dilaporkan)

a) Bayi
Kematian Bayi adalah kematian yang terjadi pada bayi usia 0-11
bulan (termasuk neonatal) tetapi bukan disebabkan oleh
kecelakaan, bencana, cedera atau bunuh diri. Pada tahun 2019
di Provinsi Bengkulu, dari 36.140 jumlah bayi, jumlah Lahir Hidup
sebanyak 34.939 bayi. dan jumlah kematian bayi sebanyak 263
orang. Angka Kematian Bayi per 1.000 KH pada lima tahun
terakhir di Provinsi Bengkulu masih mengalami naik turun
dimana pada tahun pada tahun tahun 2015 dan 2016 yaitu
sebesar 10 per 1000 KH, dan pada tahun 2017 kembali turun
yaitu 9 per 1000 KH, dan pada tahun 2018 kembali turun menjadi
7 per 1000 KH, dan tahun 2019 kembali sedikit naik yaitu 8 per
1000 KH. Jika dibedakan menurut jenis kelamin, angka kematian
bayi laki-laki lebih besar dibanding dan bayi perempuan yaitu 8
per 1000 KH sedangkan bayi perempuan sebesar 6 per 1000 KH,
jumlah dan angka kematian bayi dapat dilihat pada table.

Tabel

JUMLAH KEMATIAN BAYI MENURUT KAB/KOTA
DI PROVINSI TAHUN 2019

PROVINSI BENGKU LU | 0 s 2 6 3

BENGKULU UTARA 34
< BENGKULU SELATAN 33
= KEPAHIANG 32
e SELUMA 29
= MUKOMUKO 28
§ REJANG LEBONG 24
KOTA BENGKULU 22
BENGKULU TENGAH 21
LEBONG 21
KAUR 19
0 50 100 150 200 250 300

JMLAH
Sumber : Seksi Kesga & Gizi 2019



b)

Tabel

ANGKA KEMATIAN BAYI| PER-1000 KELAHIRAN HIDUP
MENURUT KABUPATEN/KOTA DI PROVINS| BENGKULU TAHUN 2019

PROVINSI BENGKULU I &

BENGKULU SELATAN ‘ | . 17
SELUMA ; : 16
KEPAHIANG | 14
KOTA BENGKULU ] 10
:
MUKOMUKO
REJANG LEBONG ‘ 7
KAUR j 7
BENGKULU UTARA 5
LEBONG 4
BENGKULU TENGAH 4

KAB/KOTA

AKB
Sumber : Seksi Kesga & Gizi 2019

Tabel

TREND ANGKA KEMATIAN BAY| PER-1000 KELAHIRAN HIDUP
DI PROVINSI BENGKULU TAHUN 2019

T =zZ3  E—
X e — ———
8 15°
5 —r 10° 9 9
2} 10 | P —— ) P ——— e ——
ft ,9 ‘375_ ,8
2015 2016 2017 2018 2019
TAHUN
wom NASIONAL - is TARGET . .. PROVINSI

Sumber : Seksi Kesga & Gizi 2018

Balita

Kematian balita adalah kematian yang terjadi pada bayi/anak
usia 0 - 59 bulan (bayi + anak balita) tetapi bukan disebabkan
oleh kecelakaan, bencana, cedera atau bunuh diri. Secara
keseluruhan jumlah kematian balita di Provinsi Bengkulu pada
tahun 2019 sebanyak 297 balita mati dari 181.828 jumlah
Balita yang ada. Angka Kematian Balita di Provinsi Bengkulu
Tahun 2019 adalah 9 per 1000 KH mengalami sedikit
peningkatan dari tahun 2018 dimana pada tahun 2018 adalah 8
per 1000 KH. Bila dirinci menurut jenis kelamin ternyata angka
kematian balita laki-laki lebih tinggi yaitu 8 per 1000 KH

dibandingkan angka kematian balita perempuan yaitu hanya 1



per 1000 KH. Angka Kematian Balita tertinggi terdapat di
kabupaten Kepahiang yaitu sebesar 16 per 1000 KH sedangkan
yang terendah ada di Kota Bengkulu yaitu 4 per 1000 KH.
Sebagian besar penyebab kematian balita adalah Infeksi
Pernapasan Akut ( ISPA), diare,campak,malaria, kurang dizi,
atau sering pula merupakan kombinasi dari kadaan tersebut.
Gambaran Jumlah dan Angka Kematian Balita di Provinsi
Bengkulu dapat dilihat pada Tabel berikut:

Tabel

ANGKA KEMATIAN BALITA PER-1000 KELAHIRAN HIDUP DI PROVINSI
MENURUT KABUPATEN/KOTA TAHUN 2019

PROVINSI BENGKULU — 9

KEPAHIANG

BENGKULU SELATAN

BENGKULU TENGAH

LEBONG

MUKOMUKO

KAUR

SELUMA

BENGKULU UTARA

REJANG LEBONG : 6
KOTA BENGKULU 4

.16
14
13
12

Kab/Kota

©©©

AKB PER 1000 KH
Sumber : Seksi Kesga & Gizi 2019

Tabel

JUMLAH KEMATIAN BALITA MENURUT KAB/KOTA
DI PROVINSI BENGKULU TAHUN 2019

PROVINSI BENGKULU mZQT

BENGKULU UTARA 39
BENGKULU SELATAN 38
= KEPAHIANG 35
2 MUKOMUKO 32
3 SELUMA 30
< REJANG LEBONG 29
KOTA BENGKULU 27
BENGKULU TENGAH 26
LEBONG 21
KAUR 20

JUMLAH

Sumber : Seksi Kesga & Gizi 2019



3. Persentase Berat Badan Bayi Lahir Rendah

Berat Badan Lahir Rendah (kurang dari 2.500 gram yang
ditimbang pada saat lahir sampai dengan 24 jam pertama setelah
lahir) merupakan salah satu faktor utama yang berpengaruh
terhadap kematian perinatal dan neonatal. BBLR dibedakan dalam
2 kategori yaitu BBLR karena prematur (usia kandungan kurang dari
37 minggu) atau BBLR karena intrauterine growth retardation
(IUGR), yaitu bayi yang lahir cukup bulan tetapi berat badannya
kurang. Di negara berkembang banyak BBLR dengan IUGR karena
ibu berstatus gizi buruk, anemia, malaria dan menderita penyakit

menular seksual (PMS) sebelum konsepsi atau pada saat hamil.

Di Provinsi Bengkulu pada tahun 2019 tercatat sebanyak
36.140. Bayi lahir Hidup ditimbang 34.691 bayi, dengan BBLR
sebanyak 819 bayi (2%). Untuk penanganan bayi dengan BBLR
meliputi pelayanan kesehatan neonatal dasar, pencegahan
hipotermia, pemberian ASI dini dan ekslusif, pencegahan infeksi
dan penanganan masalah pada BBLR yang diberikan di sarana
pelayanan kesehatan maupun pelayanan melalui kunjungan rumah
oleh tenaga yang berkompetensi. Kunjungan bayi dan cakupan
BBLR selengkapnya dapat dilihat pada Tabel.

Tabel

PERSENTASE BERAT BADAN LAHIR RENDAH
DI PROVINSI BENGKULU 2019

PROVINS| BENGKULU [ ©

BENGKULU UTARA i 1 L 4%

< KEPAHIANG . I 3%

= SELUMA . | . 3%

g BENGKULU TENGAH | 3%
o __ REJANG LEBONG ! 2%
< BENGKULU SELATAN , 2%
St LEBONG | 2%
MUKOMUKO . 2%
KAUR 2%

KOTA BENGKULU 1%
0 1 2 3 4
Persentase

Sumber : Seksi Kesga & Gizi 2019



4. Persentase Balita Gizi Kurang (BB/Umur), dan Kurus (BB/TB)

a) Status gizi balita berdasarkan indeks BB/U mempunyai kategori:
gizi buruk, kurang, baik dan lebih. Hasil entry data e-PPGBM
yang dilakukan di Provinsi Bengkulu Tahun 2019 dengan
sasaran balita berjumlah 133,320 balita menunjukkan
presentase balita status gizi buruk sebesar 0.5%, dan yang
mempunyai status gizi kurang sebesar 3% sehingga
persentase Underweight (gizi buruk + gizi kurang) sebesar
3,5%.

b) Menyajikan status gizi balita (0-59 bulan) berdasarkan indeks
TB/U. Hasil entry data e-PPGBM yang dilakukan di Provinsi
Bengkulu Tahun 2019. Sasaran balita berjumlah 133,320
dengan persentase balita sangat pendek sebesar 2%, dan
persentase balita pendek 7%. Persentase Stunting (Sangat
Pendek + Pendek ) sebesar 9%.

c) Menyajikan status gizi balita (0-59 bulan) berdasarkan indeks
BB/TB. Hasil entry data e-PPGBM yang dilakukan di Provinsi
Bengkulu Tahun 2018 mempunyai sasaran balita berjumlah
133,320 balita dengan status gizi sangat kurus sebesar 0,4%,
dan yang mempunyai status gizi kurus sebesar 1%, sehingga
persentase Wasting (sangat kurus + kurus ) balita sebesar 1,4%.
Secara rinci dapat dilihat pada lampiran tabel 44. Status Gizi
balita berdasarkan indeks BB/U, TB/U dan BB/TB dapat dilihat
pada grafik dibawabh ini.

Grafik

STATUS GIZI BALITA BERDASRKAN INDEKS BB/U, TB/U DAN BB/TB
DI PROVINSI BENGKULU TAHUN 2019

BALITA GIZI KURANG (BB/U)
3%

sams s Y

Sumber : Seksi Kesga & Gizi 2019




Pada gambar diatas menurut hasil e-PPGBM Tahun 2018
menunjukkan Persentase tertinggi adalah balita gizi pendek
(Stunting) vyaitu 7%.

C. ANGKA HARAPAN HIDUP WAKTU LAHIR (AHH)

Usia harapan hidup penduduk adalah rata-rata kesempatan atau
waktu hidup yang tersisa. Usia harapan hidup dapat diartikan pula dengan
banyaknya tahun yang ditempuh penduduk yang masih hidup sampai
umur tertentu. Rata-rata Angka Harapan Hidup pada saat lahir
(eo) adalah hasil perhitungan proyeksi yang sering dipakai
sebagai salah satu Indikator Kesejahteraan Rakyat. Dengan asumsi
kecenderungan Angka Kematian Bayi (AKB) menurun serta
perubahan susunan umur penduduk seperti telah diuraikan di
atas maka harapan hidup  penduduk Bengkulu terus  naik
pada periode lima tahun terakhir.

ANGKA HARAPAN HIDUP DI PROVINSI BENGKULU

PERIODE TAHUN 2013 - 2017

68.6 - 68.56

68.5
68.5 p———

68.37
o 68.4 =531 | /

o /
<< 68.3
68.2 168.16
68.1
2012 2013 2014 2015 2017
TAHUN

Sumber : Badan Pusat Stastiktik Bengkulu



2.2. Analisis Kinerja Pelayanan OPD
Kinerja pelayanan Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu tahun 2019
dapat dijelaskan melalui tabel berikut ini :



REALISASI KINERJA PELAYANAN DINAS KESEHATAN PROVINSI BENGKULU
TAHUN ANGGARAN 2019

OPD : Dinas Kesehatan Provinsi
Bengkulu
NO | PROGRAM/KEGIATAN DANA (Rp) INDIKATOR REALISASI LOKASI | TAHAPAN | KENDALA
KINERJA KINERJA YANG
NARASI VOLUME KEUANGAN TELAH YANG
FISIK DILAKSA | DIHADAPI
NAKAN
Rp % %
1 2 3 4 5 9 10 12 13 14
11.00
A Belanja Tidak Langsung
Belanja Pegawai Tersedianya Gajidan | 14 Bin 92.03 Dinkes
29,360,821,57 | Tunjangan PNS 27,022,523,58 | 59926 | 93.00 | & UPTD
6 0 2
B Belanja Langsung
I Program Pelayanan
Administrasi Perkantoran
1 Penyediaan Jasa Surat 15,000,000 Jumlah Surat 450  surat 14,520,000 | 96.8 Dinkes | Sesuai tidak ada
Menyurat menyurat yang 0 100.0 | & UPTD | target masalah
dilaksanakan 0 kebutuhan
2 Penyediaan Jasa 867,000,000 | Jumlah jasa 12 Bulan 838,313,778 | 96.69 Dinkes | Sesuai tidak ada
Komunikasi, Sumber daya komunikasi, sumber 13238 | 100.0 | & UPTD | target masalah
Air dan Listrik daya air dan listrk 8 0 kebutuhan




dinkes/upt

3 Penyediaan jasa jaminan 50,000,000 Jumlah jasajaminan |18 OB 49,859,000 99.71 Dinkes | Sesuai tidak ada
barang milik daerah barang milik daerah 8 100.0 target masalah
0 kebutuhan
4 Penyediaan Jasa 180,000,000 | Jumlah pemeliharaan | 30  Kendara | 178,998,000 | 99.44 Dinkes | Sesuai tidak ada
Pemeliharaan dan dan perizinan an 33333 | 100.0 target masalah
Perizinan kendaraan kendaraan 3 0 kebutuhan
dinas/Operasional dinas/operasional
dilakukan
5 Penyediaan Jasa 175,000,000 | Persentase 17 OB 174,924,000 | 99.95 Dinkes | Sesuai tidak ada
Administrasi Keuangan pelaksanaan 65714 | 100.0 target masalah
administrasi keuangan 3 0 kebutuhan
6 Penyediaan Jasa 327,980,000 | jumlah pelaksanaan 13 OB 291,047,200 | 88.73 Dinkes | Sesuai tidak ada
Kebersihan Kantor kebersihan kantor 93133 | 90.00 target masalah
7 kebutuhan
7 Penyediaan Alat Tulis 150,000,000 | Jumlah alat tulis 1 Keg 148,731,000 | 99.15 Dinkes | Sesuai tidak ada
Kantor kantor yang diadakan 4 100.0 target masalah
0 kebutuhan
8 Penyediaan Barang 30,000,000 Jumlah barang cetak | 1 Keg 29,252,000 97.50 Dinkes | Sesuai tidak ada
Cetakan dan Penggandaan dan penggandaan 66666 | 100.0 target masalah
yang diadakan 7 0 kebutuhan
9 Penyediaan Komponen 300,000,000 | Jumlah komponen 1 Keg 297,468,500 | 99.15 Dinkes | Sesuai tidak ada
Instalasi instalasi 61666 | 100.0 target masalah
Listrik/Penerangan listrik/penerangan 7 0 kebutuhan
Bangunan Kantor bangunan kantor
10 Penyediaan Peralatan dan | 50,000,000 Jumlah peralatan 20  Set 48,482,775 96.96 Dinkes | Sesuai tidak ada
Perlengkapan Kantor dan perlengkapan 555 100.0 target masalah
kantor 0 kebutuhan
11 Penyediaan Bahan Bacaan | 25,000,000 Jumlah bahan 20 Buku 24,520,000 | 98.08 Dinkes | Sesuai tidak ada
dan Peraturan bacaan dan peraturan 100.0 target masalah
Perundang-undangan perundang-undangan 0 kebutuhan

diadakan




12 | Penyediaan makanan dan | 75,000,000 Jumlah Makanan dan | 1 tahun 74,500,000 |99.33 Dinkes | Sesuai tidak ada
minuman minuman Rapat, tamu 33333 | 100.0 target masalah
dan kegiatan diadakan 3 0 kebutuhan
13 Rapat-rapat kordinasi dan 300,000,000 | Jumlah Rapat-rapat 48 K 299,606,802 | 99.86 Dinkes | Sesuai tidak ada
konsultasi ke luar daerah koordinasi dan 8934 | 100.0 target masalah
konsultasi ke luar 0 kebutuhan
daerah dilaksanakan
14 | Penyediaan Jasa 90,000,000 Jumlah Jasa 4 OB 75,938,070 | 84.37 Dinkes | Sesuai tidak ada
Administrasi dan Teknis administrasi dan 96333 | 86.00 target masalah
Perkantoran Teknis Perkantoran 3 kebutuhan
diadakan
15 Penyediaan Jasa 341,472,000 | Terciptanya 13 OB 314,522,850 | 92.10 Dinkes | Sesuai tidak ada
Keamanan Kantor keamanan kantor 79473 | 100.0 target masalah
6 0 kebutuhan
16 | Penatausahaan Kearsipan | 100,000,000 | Penatausahaan 1 keg 97,012,297 | 97.01 Dinkes | Sesuai APBDP
dan Inventarisir barang kearsipan dan 2297 | 47.00 target (perubaha
milik daerah inventarisir barang kebutuhan | n kegiatan)
milik daerah
17 Penyediaan Perawatan 25,000,000 Jumlah perawatan 25  Unit 24,000,000 96 Dinkes | Sesuai tidak ada
Peralatan Kantor kantor yang diadakan 100.0 target masalah
0 kebutuhan
18 | Penyediaan Peralatan 15,000,000 Jumlah peralatan 10 Set 14,854,000 | 99.02 Dinkes | Sesuai tidak ada
Rumah Tangga rumah tangga 66666 | 100.0 target masalah
7 0 kebutuhan
SUB TOTAL | (RUTIN) 96.15
3,116,452,000 2,996,550,272 | 26207 | 96.84
4
Il Program Peningkatan
Sarana dan Prasarana
Aparatur
1 Pemeliharaan 75,000,000 Jumlah Pemeliharaan | 1 Unit 74,500,000 | 99.33 Dinkes
Rutin/berkala Gedung Rutin/berkala 33333 | 100.0
Kantor peralatan gedung 3 0

kantor




2 Pemeliharaan Rutin 25,000,000 Jumlah Pemeliharaan Unit 22,915,000 91.66 Bapelke
berkala jaringan air rutin/berkala jaringan 1000 |s
minum,listrik dan 0
komunikasi Bapelkes

3 Pemeliharaan 100,000,000 | Jumlah pemeliharaan Unit 97,300,000 97.3 Labkesd
Rutin/Berkala Peralatan rutin/berkala peralatan 1000 |a
dan Perlengkapan dan perlengkapan 0
Laboratorium laboratorium

4 Penyediaan Bahan 550,000,000 | Jumlah Bahan PT 943,861,250 | 98.88 Labkesd
Laboratorium Laboratorium yang 38636 | 100.0 |a

diadakan 4 0

5 Pengadaan Sarana 50,000,000 Jumlah sarana dan Jenis 49,245,000 98.49 Dinkes
Prasarana penunjang Prasarana penunjang 100.0
penanggulangan Krisis penanggulangan krisis 0
Kesehatan kesehatan yang

diadakan

6 Pengadaan Sarana dan 75,000,000 Jumlah sarana dan Keg 72,400,000 96.53 Dinkes
Prasarana Gedung Kantor Prasarana Gedung 33333 | 100.0
Dinkes kantor Dinkes 3 0

7 Operasional Rutin berkala | 50,000,000 Jumlah Operasional Keg 49,500,000 |99 Dinkes
Gudang Vaksin Gudang Vaksin 100.0

0
8 Pengadaan Meubeler Meja | 75,000,000 Jumlah Meubeler Jenis 65,489,000 | 87.31 Dinkes
IKursi yang diadakan 86666 | 90.00
7
9 Pengadaan Rangka Baliho | 25,000,000 Jumlah Rangka Baliho PT 24,386,400 97.54 Dinkes
Yang diadakan 56 100.0
0

10 | Perencanaan rehabilitasi Jumlah Gedung Unit 95.52 Bapelke
Pembangunan Gedung dan | 15,797,865,00 | kantor yang Direhab 15,090,670,65 | 34815 | 100.0 |s
Sarana Prasarana 0 dan Dibangun 8 5 0

Bapelkes (DAK)




11 Perencanaan dan 690,000,000 | Jumlah Rehabilitasi 2 gedung | 647,867,993 | 93.89 Dinkes
Rehabilitasi Sedang/Berat sedang/berat gedung 39120 | 100.0
Gedung Kantor Dinkes kantor dinkes 3 0
12 Pengadaan Kendaraan 308,000,000 | Jumlah kendaraan 1 Unit 307,920,000 | 99.97 Dinkes
Dinas yang diadakan 40259 | 100.0
7 0
13 Pengadaan Alat Labkesda Tersedianya Alat 15 item 88.74 Labkesd | ada2alat | Baru di
2,700,000,000 | laboratorium di UPTD 2,396,034,687 | 20254 | 95.00 | a yang lama | buka Safe
labkesda 4 inden bloacking
(APBDP)
SUB TOTALII 94.74
20,520,865,00 19,442,089,98 | 30334 | 99.31
0 8 3
i Progam Peningkatan
Kapasitas Sumber Daya
Aparatur
Uji Kompetensi Aparatur 50,000,000 Jumlah aparatur yang | 1 Keg 36,300,000 | 72.6 Dinkes
terampil dan 80.00
berkompeten
SUB TOTAL Il 50,000,000 36,300,000 | 72.6
80.00
v Program Peningkatan
Pengembangan Sistem
Pelaporan Capaian
Kinerja dan Keuangan
SKPD
1 Penyusunan Rencana 125,000,000 | Jumlah Dokumen 8 Dok 116,292,000 | 93.03 Dinkes | Terlaskana
Anggaran kegiatan dan Rencana anggaran 36 100.0 nya Rapat
pelaporan serta capaian kegiatan dan 0 Tepra dan
kinerja pelaporan serta LAKIP

capaian kinerja yang
disusun




Monitoring dan Evaluasi 100,000,000 | Jumlah Kab/kotayang | 10  Kab/ 97,825,000 |97.82 Dinkes | terlaksana | Kegiatan
program/ bidang kesehatan dilakukan Monev Kota S 100.0 nya harus
0 Rakontek | menyesuai
Dak lan
dengan narasumb
jumlah er pusat
peserta 31
orang dari
RS dan
Dinkes di
hotel
Latanza
Rapat Koordinasi Teknis 109,290,000 | Jumlah Rakontek 1 keg 105,683,130 | 96.69 Dinkes | diperoleh 8 | waktu
(RAKONTEK) Perencanaan bidang 97255 | 100.0 dokumen | penginput
Perencanaan Bidang Kesehatan yang 0 perencana | an pada
Kesehatan dilaksanakan an: aplikasi
KAK,RKA, | sangat
DPA, terbatas,
DPPA, tempat
Renja, dan
LAKIP, jaringan
TEPRA, kurang
Laporan memadai
tahunan
SUB TOTAL IV 334,290,000 319,800,130 | 95.66
54790 | 100.0
8 0
Program Kebijakan dan
Manajemen
Pembangunan Kesehatan
Rapat Kerja Kesehatan 379,975,000 | Jumlah Rapat Kerja 1 Keg 378,011,000 | 99.48 Dinkes | Kegiatan | -
Daerah (Rakerkesda) Kesehatan Daerah 31238 | 100.0 Sudah
9 0 dilakukan

pada bulan




Maret

2 DAK Non Fisik ( BOK) Jumlah Pelaksanaan | 10  Kab/Kot 95.84 Dinkes | Kegiatan | SPD tidak
2,830,500,000 | Kegiatan /Program a 2,712,760,857 | 03411 | 100.0 sudah sesuali
Kesehatan Se 8 0 dilaksanka | dengan
Provinsi Bengkulu n arus kas
sebanyak | sehingga
8 masih
pertemuan | belum bisa
, sudah dilakukan
melakukan
pembinaan
di
Kab.Kaur,
Kepahiang
, RL
3 Penunjang Kegiatan DAK 50,000,000 Jumlah Administrasi 1 keg 49,528,260 | 99.05 Dinkes | Operasion | tidak ada
Kesehatan penunjang DAK 652 100.0 al kegaitan | masalah
Kesehatan 0 DAK
4 Penyelenggaraan Even 200,000,000 | Jumlah Pamerandan |1 Keg 198,590,000 | 99.29 Dinkes
Even Penting Bidang penyelanggaraan 5 100.0
Kesehatan Even Even pentiing 0
SUB TOTALV 96.48
3,460,475,000 3,338,890,117 | 64683 | 100.0
9 0
Vi Program Pengembangan
Sistem Informasi
Kesehatan
1 Peningkatan Kapasitas 85,000,000 Jumlah Tenaga SIP 1 Keg 84,630,000 | 99.56 Dinkes | sudah
Petugas SIK yang dilatih 47058 | 100.0 selesai
8 0 dilaksanak

an




2 Pengadaan Perlengkapan 75,000,000 Jumlah Perlengkapan | 1 Keg 74,440,000 | 99.25 Dinkes | sudah
Sistem Informasi SIK 33333 | 100.0 melakukan
Kesehatan (SIK) 3 0 pemelihara
an jaringan
web, DIC,
intenet
3 Penyusunan Profil dan 100,000,000 | Jumlah Profil dan 1 Dok 99,030,000 99.03 Dinkes | sudah
Buku Saku Kesehatan Buku saku yang 100.0 selesai
Provinsi Bengkulu diterbitkan 0 dilaksanak
an
4 Pengadaan Sistem 50,000,000 Jumlah sistem 4 jenis 46,744,600 | 93.48 Dinkes | sudah
Informasi dan Jaringan informasi dan jaringan 92 100.0 selesai
penanggulangan Krisis penanggulangan krisis 0
Kesehatan kesehatan yang
diadakan
5 Integrasi Software E Kes 150,000,000 | Jumlah Aplikasi E Kes | 1 Aplikasi | 56,180,000 Dinkes Belum bisa
yang dikembangkan dilaksanak
an karena
aplikasi
SIDA
Generik di
Puskesma
s belum
berfungsi
SUB TOTAL Vi 460,000,000 361,024,600 | 78.48
36087 | 82.07
VIl | Program Peningkatan
Kesehatan lbu, Anak dan
Reproduksi
1 Bintek dan Monev terpadu | 100,000,000 | Jumlah Kab/Kotayang | 10  Kab/ 99,778,000 | 99.77 Dinkes | -
Program Kesehatan dilaksanakan Bintek Kota 8 100.0
Keluarga dan Monev kesehatan 0

Reproduksi dan
Maternal




Kesehatan dan
Pemberdayan
Masyarakat

SUB TOTAL VIi 100,000,000 99,778,000 | 99.77
8 100.0
0
VIl | Program Kesehatan Bayi,
Anak dan Remaja
1 Pembinaan Dan 75,000,000 Jumlah Kab/kota yang | 1 kali 73,455,000 | 97.94 Dinkes
Pendampingan Sekolah dilakukan pembinaan 100.0
Sehat dan pendampingan 0
untuk sekolah sehat
SUB TOTAL Vil 75,000,000 73,455,000 | 97.94
100.0
0
IX Program Perbaikan Gizi
Masyarakat
1 Penguatan Lintas 100,000,000 | Terselenggaranya 10  Kab/ 97,355,000 97.35 Dinkes | sudah
Program/lintas sektor kegiatan penguatan Kota 5 100.0 dilaksanak
dalam pengentasan lintas program dan 0 an
Stunting lintas sektor Pertemuan
2 Lomba Balitas Sehat 200,000,000 | Terselenggaranya 1 Paket 196,610,000 | 98.30 Dinkes | sudah
kegiatan lomba balita S 100.0 dilaksanak
sehat 0 an
Pertemuan
3 DAK Penugasan Penurunan Angka 2 Kab/ 99.64 Dinkes | Sudah
penanggulangan Stunting | 1,696,950,000 | Prevalensi Stunting Kota 1,690,910,600 | 41026 | 100.0 selesai
pada Lokus Nasional 5 0 Kontrak
SUB TOTAL IX 99.39
1,996,950,000 1,984,875,600 | 53579 | 100.0
2 0
X Program Promosi




1 Publikasi program Jumlah Publikasi 1 Keg 99.58 Dinkes | sudah ada
Kesehatan Melalui Media | 1,650,000,000 | diadakan 1,643,115,000 | 27272 | 100.0 melakukan | kegiatan
7 0 penyebara | yang
n informasi | belum
melalui tersedia
spanduk SPD
dan baliho
event
penting
dan
pengadaa
n spanduk
dan
melalui
media
cetak, TV
dan online
2 Pertemuan Kader Germas 350,000,000 | Jumlah kader germas | 500 Kader 325,180,000 | 92.90 Dinkes | Penyelesai | kegiatan
Desa Tingkat Provinsi yang disosialisasikan 85714 | 100.0 an SPJ dilaskanak
3 0 an dibulan
Oktober
SUB TOTAL X 98.41
2,000,000,000 1,968,295,000 | 475 100.0
0
X Program Pencegahan

dan Pengendalian
Menular




Pencegahan dan 395,000,000 | Jumlah Kasus TB 400 orang 390,060,900 | 98.74 Dinkes | Mepercep | Jadwal
Pengendalian Penyakit yang ditemukandan | 0 95949 | 100.0 atproses | kegiatan
Menular Langsung diobati 4 0 kegiatan yang telah
pertemuan | direncanak
an harus
mundur
karena
ada
pertemuan
yang
mengguna
kan
narasumb
er dari
pusat
sehingga
jadwal
harus
menyesuai
kan
kembali
Pencegahan Dan Kab/kota Eliminasi 10  Kab/ 94.99 Dinkes | untuk
pengendalian Penyakit 1,100,000,000 | malaria Kota 1,044,990,152 | 91047 | 100.0 proses fisik
Tular Vektor dan Zoonotik 3 0 dalam
proses
daftar
lelang dan
kelengkap
an berkas
kontrak
Peningkatan Mutu 247,000,000 | Jumlah Desa atau 10  Kab/ 242,624,433 | 98.22 Dinkes | Proses
pelayanan Imunisasi dan kelurahan mencapai Kota 85153 | 100.0 penyelesai
surveilans penyakit UCl 8 0 an SPJ




SUB TOTAL XI 96.30
1,742,000,000 1,677,675,485 | 74331 | 100.0
2 0
XIl | Program Pencegahan
dan Pengendalian Tidak
Menular
1 Deteksi Dini faktor Resiko 150,000,000 | Jumlah Deteksi dini 20 Kali 147,157,500 | 98.10 Seluma, | Seluma:2 | Ketika
PTM di daerah terpencil faktor resiko PTM di S 100.0 | Kota Kali, Kota | Deteksi
prov bengkulu 0 Bengkul | Bengkulu9 | dini di
dilaksanakan u Kali adakan di
kabupaten
,uang
transport
tidak
cukup
untuk
biaya
akomodasi
Jtidak ada
biaya
penginapa
n
2 Pelatihan Petugas 75,000,000 Jumlah Pelatihan 1 Kali 72,180,000 | 96.24 Penyele | Memperce | SIMDA
pemeriksa PTM yang dilaksanakan 100.0 | saian pat tidak
0 kontrak | penyelesai | sesuai
an SPJ dengan
Arus Kas
SUB TOTAL Xl 225,000,000 219,337,500 | 97.48
33333 | 100.0
3 0
Xl | Program Pengembangan

SDM Kesehatan




1 Monev Pelaksanaan 75,000,000 Jumlah Lokasi 1 Keg 69,915,000 | 93.22 Dinkes | Memperce
Kegiatan Nusantara Sehat nusantara Sehat 100.0 pat
Dilakukan Monev 0 penyelesai
an SPJ
2 Peningkatan kapasitas 100,000,000 | Jumlah 1 keg 95,046,500 | 95.04 Dinkes
SDM kesehatan dalam pemberdayaan 65 100.0
penanggulangan krisis masyarakat dan 0
kesehatan akibat bencana peningkatan kapasitas
SDM kesehatan
dalam kegiatan
kesiapsiagan krisis
kesehatan
SUB TOTAL XIlI 175,000,000 164,961,500 | 94.26
37142 | 100.0
9 0
XIV | Program Standarisasi
Pelayanan Kesehatan
1 Akreditasi Puskesmas 50,000,000 Jumlah Puskesmas 41  Unit 47,525,000 95.05 Dinkes | sudah
(unit) yang Terakreditasi 100.0 selesai
(unit) 0
2 Inhouse Training Labkesda | 100,000,000 | Jumlah peserta In 1 Keg 94,277,932 | 94.27 Dinkes | sudah
House Training UPTD 7932 | 100.0 selesai
Labkesda Provinsi 0
Bengkulu
3 Akreditasi Labkesda 300,000,000 | Terakrediatsi UPTD 1 Keg 232,626,241 | 77.54 Labkesd
labkesda 20803 | 80.00 | a
3
4 Pengawasan Mutu 294,000,000 | Jumlah RS yang Di 23 RS 286,839,173 | 97.56 Dinkes
Layanan RS oleh BPRS awasi pelayanannya 43445 | 100.0
6 0
5 Penilaian Puskesmas 250,000,000 | Terpilihnya 10  Kab/ 239,616,560 | 95.84 Dinkes
Berprestasi dan Tenaga puskesmas Kota 6624 | 100.0
Kesehatan Teladan berprestasi yang 0




terakreditasi

6 Oprasional penangulangan | 50,000,000 Jumlah Operasional 1 Keg 48,340,000 96.68 Dinkes
Reaksi cepat Krisis penanggulangan 100.0
Kesehatan reaksi cepat krisis 0
Kesehatan
7 Pelayanan Kesehatan 922,967,000 | Jumlah sarana 1 Unit 490,558,000 | 93.80 Labkesd
dasar ( DAK) Penunjang labkesda 28594 | 1000 |a
5 0
8 Peningkatan Kapasitas 200,000,000 | Pemantapan Mutu 1 Keg 186,879,944 | 93.43 Labkesd
pelayanan Kesehatan (PMI internal dan eksternal 9772 1000 |a
dan PME) labkesda 0
SUB TOTAL XIV 92.05
1,766,967,000 1,626,662,450 | 95828 | 96.60
9
XV | Program Obat dan
Perbekalan Kesehatan
1 Monitoring dan evaluasi 125,000,000 | Jumlah sarana yang 10  Kab/ 119,162,500 | 95.33 Dinkes
pelayanan kefarmasian di dilakukan monitoring Kota 100.0
sarana kesehatan evaluasi 0
2 Kefarmasian (DAK) 102,698,000 | Jumlah sarana 1 Tahun 64,464,950 Dinkes ada
penunjang instalasi kesalahan
Farmasi input RKA
baik
volume
dan jenis
SUB TOTAL XV 227,698,000 183,627,450 | 80.64
51747 | 84.21
5
XVI | Program Kesehatan Kerja

dan Olahraga




1 Bintek dan Monev terpadu | 75,000,000 Kab/Kota yang 10  Kab/ 73,225,000 | 97.63 Dinkes
kesling dan kesehatan terbentuk pos UKK Kota 33333 | 100.0
kerja dan olahraga dan dibina 3 0
2 Pengadaan Buku Tersedianya buku 1 PT - Dinkes
program kesehatan
kerja dan kesehatan
olahraga.
3 Monitoring dan Evaluasi 100,000,000 | Jumlah kab/kotayang | 10  Kab/kota | 99,018,862 | 99.01 Dinkes | Penyelesai
program melakukan Monev 8862 | 100.0 an SPJ
0
SUB TOTAL XVI 175,000,000 172,243,862 | 98.42
5064 | 100.0
0
XVII | Program Penyehatan
Lingkungan
1 Pemicuan STBM 100,000,000 | Pelaksanaan STBM 20  Desa 97,495,000 |97.49 Dinkes
masyarakat desa nelayan S 100.0
dan desa tertinggal 0
2 Pembinaan kab/Kota Sehat | 100,000,000 | Kab/Kota yang 10 Kab/ 91,619,998 91.61 Dinkes
melaksanakan Kota 9998 | 100.0
kawasan sehat 0
3 Pembinaan pengelolaan 50,000,000 Jumlah fasyankes 12 RS 48,190,000 96.38 Dinkes
Limbah Medis di fasyankes dalam pengelolaan 100.0
rujukan limbah medis 0
4 Publikasi Media Luar 196,000,000 | Jumlah Titik Publikasi | 10 Titik 195,484,000 | 99.73 Dinkes
ruangan 67346 | 100.0
9 0
SUB TOTAL XVII 446,000,000 432,788,998 | 97.03
78919 | 100.0
3 0
XVIIl | Program Penyehatan
Lingkungan
1 Pelayanan Bantuan 150,000,000 | Jumlah Bantuan 60  Kali 107,050,000 |G Dinkes SBM yang




Sumber :

Kesehatan P3K Kesehatan P3K tidak
dilakukan sesuai
sehingga
banyak
uang yang
dikembalik
an
SUB TOTAL XVIII 150,000,000 107,050,000 | 71.36
66666 | 75.00
7
SUB TOTAL (NON RUTIN) 94.99
33,905,245,00 32,208,855,68 | 66758 | 98.91
0 0 2

Laporan Kinerja Dinkes Provinsi Bengkulu Tahun 2019




2.3.

Isu isu Penting Penyelenggaraan Tugas dan Fungsi OPD

RENCANA AKSI PROVINSI BENGKULU

1. PENINGKATAN CAKUPAN DAN MUTU IMUNISASI

2. PERCEPATAN ELIMINASI TB

3. PERCEPATAN PENURUNAN STUNTING

4. PENINGKATAN PENCEGAHAN DAN PENGENDALIAN PTM
5. PERCEPATAN PENURUNAN AKI-AKN

1. PENINGKATAN CAKUPAN DAN MUTU IMUNISASI

» FUNGSI KOORDINASI
v' Pelibatan Organisasi Propesi(IDI,IBI,PPNI,IAI DLL) dalam
peningkatan cakupan dan UCI
v" Pemanfaatan data PIS PK dalam Penemuan Kasus imunisasi
v' Peningkatan cakupan Imunisasi dan wajib lapor setiap unit
layanan setiap bulannya
v' Pembentukan dan Penguatan Jejaring Layanan Imunisas

» FUNGSI PEMBINAAN DAN PENGUATAN SDM
v Peningkatan kapasitas SDM tingkatan kabupaten/kota dan unit
layanan (FKTP & FKTL). Pelatihan, OJT, Workshop, Orientasi
v' Penyediaan Logistik dan Sarpras Imunisasi
v' Penguatan Surveilans PD3i

» FUNGSI MONEV
v Surveilans PD3I dan KIPI
v' Pelaksanaan DQS (Data Quality Asessment)
v" Umpan balik secara berkala dan terus menerus

» FUNGSI STRATEGIS INTEGRASI
v'layanan Imunisasi terintegrasi (ANC, TT Catin, BIAS, UKS, DD
Hep pada Ibu Hamil, Kesehatan Haiji
v' Pelibatan Komda KIPI & IDAI dalam layanan Imunisasi dan
kasus KIPI
v' Kalaborasi Upaya dan Pelayanan Imunisasi (KIA, Kemenag,
Diknas, BPOM)

2. PERCEPATAN ELIMINASI TB



Upaya Percepatan Eliminasi Tuberkulosis

» MISSING CASES

v' SE Gub Percepatan Eliminasi TBC
Penguatan PPM
Penemuan aktif dan masif melalui Pendekatan Keluarga
Penguatan surveilans aktif (penyisiran kasus,)
Penguatan Peran serta Masyarakat melalui Ketuk Pintu
kerjasama Aissyah

NURNIL NN

» COMPLIANCE
v" Pelacakan kontak dan kasus mangkir
v Peran kader (peer group dan keluarga) sebagai pendamping
minum obat
v" Perluasan layanan TB melalui sinkronisasi JKN TB dan
sinkronisasi laporan

» PENANGGULANGAN TB RO
v' Ekspansi layanan TB RO di semua RS Kab/Kota

3. STRATEGI PERCEPATAN PENURUNAN STUNTING
> REGULASI
v SK GUBERNUR TIM PERCEPATAN PENURUNAN
STUNTING
v" SK GUBERNUR PENETAPAN 100 DESA
v SK KADIS TENTANG TIM TEKHNIS
v SURAT EDARAN GUBERNUR PERCEPATAN PENURUAN
STUNTING
» INTEGRASI PROGRAM DENGAN LINTAS SEKTOR
» PEMBERDAYAAN MASYARAKAT
(POLA ASUH, POLA MAKAN DAN AKSES SANITASI
LINGKUNGAN )
» PEMANFAATAN DANA DESA



AKSI RAFLESIA

R.

A.

Remaja putri, wanita usia subur dan ibu hamil diberikan tablet
tambah darah
Anak diberikan ASI Eksklusif, Imunisasi, Vitamin A, Obat cacing
dan timulasi deteksi intervensi dini tumbuh kembang
Fasilitas Yankes Dasar yang siaga dan mampu mengatasi

masalah gizi
Lakukan Gerakan Masyarakat Hidup Sehat pada setiap siklus
kehidupan

Edukasi gizi keluarga melalui pemberdayaan kearifan lokal
Surveilans gizi dilakukan secara aktif di posyandu

Intervensi segera kasus ibu hamil KEK, gizi kurang dan gizi buruk
yang komprehensif
Aksis Air Bersih dan Sanitasi Lingkungan yang tersedia dan
memenuhi syarat kesehatan

4. PENINGKATAN PENCEGAHAN DAN PENGENDALIAN PENYAKIT
TIDAK MENULAR (PTM)

AKSELERASI PENCEGAHAN DAN PENGENDALIAN PTM

>

>
>

>
>

Impelmentasi GERMAS/INPRES No. 1 tahun 2017 dan Surat
Edaran Gubernur Bengkulu

Implementasi Perda KTR ( 7 Kab, Kota dan Provinsi)
Gerakan Deteksi dini kanker payudara dan kanker serviks
(SADARI dan SADANIS)

Kampanye CERDIK

Cra Free Day

Cegah PTM (penyakit tidak menular) (jantung, diabetes, gagal
ginjal, kanker, dll) dengan perilaku CERDIK

C= Cek kesehatan secara berkala,
Lakukan minimal 6 buln 1 kali untuk mendeteksi secara dini penyakit
tidak menular

E= Enyahkan asap rokok,



Rokok dapat menyebabkan penyakit jantung, kanker paru/tenggorokan
dan hipertensi

R= Rajin aktifitas fisik,
Lakukan aktivitas fisik minimal 30 menit setiap hari agar tubuh sehat
dan bugar

D= Diet sehat dengan kalori seimbang,
Porsi isi piringku:%2 piring sayur dan buah % piring lagi (3 Makanan
poko, V5 Lauk Pauk)

I= Istirahat cukup dan
Istirahat lebih kurng 8 jam setiap harinya

K= Kelola stress.
Syukuri setiap nikmat Tuhan YME, lklas dan Sabar

Perilaku CERDIK ini dapat diterapkan melalui kegiatan Posbindu PTM.
5. STRATEGI PERCEPATAN PENURUNAN AKI AKN

» RENCANA AKSI SAKINNA ( STOP ANGKA KEMATIAN IBU DAN
NEONATAL)

PENINGKATAN AKSES DAN KWALITAS PELAYANAN (UHC)
INTEGRASI PEMBERDAYAAN MASYARAKAT MELALUI PERAN
LINTAS SEKTOR

» INOVASI LAYANAN BERBASIS IT

YV VvV



2.4.

Review Terhadap Rancangan Awal Renja Dinas Kesehatan Provinsi
Bengkulu

Review hasil evaluasi pelaksanaan Renja Dinas Kesehatan Provinsi
Bengkulu tahun 2019, dan realisasi Renstra Dinas Kesehatan Provinsi
Bengkulu mengacu pada hasil laporan kinerja tahunan Dinas Kesehatan
Provinsi Bengkulu dan realisasi APBD untuk Dinas Kesehatan Provinsi
Bengkulu tahun 2019, antara lain:

1. Realisasi program/kegiatan pada umumnya telah memenuhi target
kinerja hasil/keluaran yang direncanakan; dimana persentase
penggunaan dana adalah 93,74 %

Sebagaimana tertuang dalam Tabel.1 Alokasi dan Realisasi APBD
2019 pada halaman sebelumnya.



3.1.

3.2.

BAB Il

TUJUAN, SASARAN, PROGRAM DAN KEGIATAN
DINAS KESEHATAN PROVINSI BENGKULU

Visi dan Misi Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu

Dengan mempertimbangkan kesesuaian dan keterkaitan dengan Visi dan
Misi Departemen Kesehatan serta Visi dan Misi Pemerintah Provinsi
Bengkulu maka disusun Visi Dinas Kesehatan Bengkulu yaitu :”Masyarakat
Sehat yang Mandiri dan Sejahtera”

Masyarakat Sehat yang Mandiri dan Sejahtera adalah sikap dan kondisi
dimana masyarakat Bengkulu tahu, mau dan mampu untuk mengenali,
mencegah, dan mengatasi permasalah kesehatan yang dihadapi, sehingga
dapat bebas dari gangguan kesehatan akibat penyakit, bencana, lingungan
dan perilaku yang buruk , serta mampu memenuhi kebutuhannya untuk lebih
meningkatkan kesehatannya dengan mengandalkan kemampuan dan
kekuatan sendiri, sehingga mampu hidup sejahtera.

Dalam mewujudkan visi tersebut maka dirumuskan Misi Dinas Kesehatan

Bengkulu sebagai berikut :

1. Meningkatkan upaya kesehatan yang bermutu, merata dan terjangkau

2. Meningkatkan derajad kesehatan masyarakat melalui pemberdayaan
masyarakat

3. Meningkatkan ketersediaan dan sumber daya kesehatan

4. Menciptakan pengelolaan program yang profesional dan akuntabel

Telaahan terhadap Kebijakan Nasional

Kebijakan pembangunan kesehatan di Provinsi Bengkulu sangat terkait
dengan kebijakan nasional yang tertuang dalam Rencana Pembangunan
Nasional baik jangka pendek maupun jangka panjang serta Rencana
Strategis Kementerian Nasional.

Prioritas Pembangunan Kesehatan Provinsi Bengkulu pada tahun 2020
difokuskan pada delapan fokus prioritas, yaitu :

1. Peningkatan kesehatan ibu, bayi, Balita dan Keluarga Berencana (KB);



2. Perbaikan status gizi masyarakat;
3. Pengendalian penyakit menular serta penyakit tidak menular diikuti
penyehatan lingkungan;

4. Pemenuhan, pengembangan, dan pemberdayaan SDM kesehatan;

5. Peningkatan ketersediaan, keterjangkauan, pemerataan, keamanan,
mutu dan penggunaan obat serta pengawasan obat dan makanan;

6. Pemberdayaan masyarakat dan penanggulangan bencana dan krisis
kesehatan;

7. Peningkatan pelayanan kesehatan primer, sekunder dan tersier.

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, peningkatan pelayanan kesehatan di DTPK, ketersediaan,
keterjangkauan obat di seluruh fasilitas kesehatan, pelaksanaan reformasi
birokrasi, pemenuhan biaya operasional kesehatan (BOK), penanganan
daerah bermasalah kesehatan (PDBK)

Upaya kesehatan tersebut juga ditujukan untuk peningkatan akses dan
kualitas pelayanan kesehatan yang dimaksudkan untuk mengurangi
kesenjangan status kesehatan dan gizi masyarakat antar wilayah, gender,
dan antar tingkat sosial ekonomi, melalui: (a) pemihakan kebijakan yang
lebih  membantu kelompok miskin dan daerah yang tertinggal; (b)
pengalokasian sumberdaya yang lebih memihak kepada kelompok miskin
dan daerah yang tertinggal; (c) pengembangan instrumen untuk memonitor
kesenjangan antar wilayah dan antar tingkat sosial ekonomi; dan (d)
peningkatan advokasi dan capacity building bagi daerah yang tertinggal.

Selain itu, untuk dapat meningkatkan akses dan kualitas pelayanan
kesehatan, kedelapan fokus prioritas pembangunan bidang kesehatan
didukung oleh peningkatan kualitas manajemen dan pembiayaan
kesehatan, sistem informasi, dan ilmu pengetahuan dan teknologi
kesehatan, antara lain melalui :



1. Peningkatan kualitas perencanaan, penganggaran dan pengawasan
pembangunan kesehatan;

2. Pengembangan perencanaan pembangunan kesehatan berbasis
wilayah;

3. Penataan dan pengembangan sistem informasi kesehatan untuk
menjamin ketersediaan data dan informasi kesehatan melalui
pengaturan sistem informasi yang komprehensif dan pengembangan
jejaring;

4. Peningkatan pembiayaan kesehatan untuk kegiatan preventif dan
promotif;

5. Peningkatan pembiayaan kesehatan di daerah untuk mencapai
indikator SPM;

6. Penguatan advokasi untuk peningkatan pembiayaan kesehatan;

7. Pengembangan kemitraan dengan penyedia pelayanan masyarakat
dan swasta;

8. Peningkatan efisiensi penggunaan anggaran; dan

9. Peningkatan biaya operasional Puskesmas dalam rangka peningkatan
kegiatan preventif dan promotif dengan Bantuan Operasional
Kesehatan (BOK). Untuk mewujudkan Visi dan Misi Dinas Kesehatan
Provinsi Bengkulu pada tahun 2019 serta memperhatikan pencapaian
Prioritas Nasional Bidang Kesehatan, maka dalam periode 2016-2021
akan dilaksanakan Strategi dengan fokus pada pembangunan
kesehatan yang dijabarkan dalam bentuk program dan kegiatan Dinas
Kesehatan 2016-2021.

Strategi yang dilaksanakan Dinas Kesehatan untuk melaksanakan rencana
kerja tahun 2020 adalah :

1. Meningkatkan pemberdayaan masyarakat dan swasta dalam
pembangunan kesehatan.
Mendorong kerjasama antar masyarakat, antar kelompok, serta antar
lembaga dalam rangka pembangunan berwawasan kesehatan;
memantapkan peran masyarakat termasuk swasta sebagai subjek atau
penyelenggara dan pelaku pembangunan kesehatan; meningkatkan
upaya kesehatan berbasis masyarakat dan mensinergikan sistem
kesehatan modern dan asli daerah; menerapkan promosi kesehatan
yang efektif memanfaatkan agent of change setempat; memobilisasi
sektor untuk sektor kesehatan.



Meningkatkan pelayanan kesehatan yang merata, terjangkau, bermutu
dan berkeadilan, serta berbasis bukti; dengan pengutamaan pada
upaya promotif—preventif.

Pemenuhan pelayanan kesehatan dasar kuratif termasuk layanan
kesehatan rujukan bagi seluruh masyarakat yang didukung dengan
kemudahan akses baik jarak maupun pembiayaan; memfokuskan pada
upaya percepatan pembangunan kesehatan di Daerah Tertinggal
Perbatasan dan Kepulauan Terluar (DTPK) agar mendapatkan
kesempatan yang sama dalam pelayanan kesehatan dan berkurangnya
disparitas status kesehatan antar wilayah; mengutamakan upaya
promotif dan preventif untuk meningkatkan kualitas manusia yang sehat
(fisik, mental, sosial) dan mengurangi angka kesakitan; meningkatkan
penguasaan dan pemanfaatan ilmu pengetahuan dan teknologi di
bidang kesehatan melalui kajian, penelitian, pengembangan, dan
penerapan; menyediakan biaya operasional untuk Puskesmas
sehingga mampu melaksanakan pelayanan preventif dan promotif di
Puskesmas, menuju inovasi upaya pelayanan kesehatan berkelanjutan,
melalui reformasi upaya kesehatan sehingga tercapai pelayanan
kesehatan yang berdayaguna dan berhasil guna serta berstandar
Internasional.

Meningkatkan pembiayaan pembangunan kesehatan, terutama untuk
mewujudkan jaminan sosial kesehatan nasional.

Lebih memantapkan penataan sub sistem pembiayaan kesehatan ke
arah kesiapan konsep, kelembagaan, dan dukungan terhadap
penerapan jaminan kesehatan sosial menuju universal coverage;
menyusun perencanaan pembiayaan dengan menjamin ketersediaan
data Province Health Account (PHA) dan sinkronisasi kebijakan dan
alokasi anggaran; menghimpun sumber-sumber dana baik dari
pemerintah Pusat dan daerah, juga peningkatan peran masyarakat,
termasuk swasta untuk menjamin tersedianya pembiayaan kesehatan
dalam jumlah yang cukup, utamanya dalam menjalankan upaya
preventif dan promotif dan terlaksananya program-program unggulan/
prioritas nasional; merancang dan menetapkan kebijakan pembiayaan
kesehatan bagi daerah tertinggal, terpencil, perbatasan, dan kepulauan
serta daerah bermasalah kesehatan yang diatur khusus.



4. Meningkatkan pengembangan dan pemberdayaan SDM kesehatan
yang merata dan bermutu.
Pemenuhan SDM kesehatan yang mencukupi dalam jumlah, jenis dan
kualitasnya, serta terdistribusi secara efektif sesuai dengan
kepentingan masyarakat secara adil, utamanya di DTPK dan daerah
bermasalah kesehatan; mengedepankan upaya pengembangan dan
pemberdayaan SDM kesehatan yang berkualitas dan berdaya saing
dengan lebih memantapkan sistem mutu (upaya, pengawasan, audit),
standarisasi, dan sertifikasi; serta mempermudah akses SDM
kesehatan terhadap pendidikan dan pelatihan yang berkelanjutan;
mengembangkan kode etik profesi serta meningkatkan pembinaan dan
pengawasan SDM Kesehatan yang diiringi dengan upaya
mensejahterakan dalam rangka meningkatkan profesionalisme SDM
Kesehatan.

5. Meningkatkan ketersediaan, pemerataan, dan keterjangkauan obat dan
alat kesehatan serta menjamin keamanan/khasiat, kemanfaatan, dan
mutu sediaan farmasi, alat kesehatan, dan makanan.

Menjamin ketersediaan, pemerataan dan keterjangkauan obat melalui
peningkatan akses obat bagi masyarakat luas serta pemberian
dukungan untuk pengembangan industri farmasi di dalam negeri
sebagai upaya kemandirian di bidang kefarmasian; penggunaan obat
yang rasional dengan pelayanan kefarmasian yang bermutu;
menetapkan Harga Eceran Tertinggi (HET), utamanya pada Obat
Esensial Generik untuk pengendalian harga obat; meningkatkan
pemanfaatan keanekaragaman hayati untuk mengembangkan industri
obat herbal Indonesia; memantapkan kelembagaan dan meningkatkan
koordinasi dalam pengawasan terhadap sediaan farmasi, alat
kesehatan, dan makanan untuk  menjamin keamanan,
khasiat/kemanfaatan dan mutu dalam rangka perlindungan masyarakat
dari penggunaan yang salah dan penyalahgunaan obat.

6. Meningkatkan manajemen kesehatan yang akuntabel, transparan,
berdayaguna dan berhasilguna untuk memantapkan desentralisasi
kesehatan yang bertanggung-jawab.

Meningkatkan manajemen kesehatan dengan fokus pada pembenahan
perencanaan kebijakan dan pembiayaan serta hukum kesehatan



dengan dukungan data dan informasi yang lengkap, akurat dan
mutakhir; penerapan kebijakan pembangunan kesehatan juga meliputi
swasta dan masyarakat; memantapkan penyelenggaraan Sistem
Kesehatan Nasional (SKN); melaksanakan desentralisasi yang efektif
di bidang kesehatan, termasuk menata dan memberi dukungan bagi
pengembangan organisasi yang efektif dan kepemimpinan di Pusat dan
daerah; mengurangi disparitas status kesehatan secara menyeluruh;
melaksanakan reformasi birokrasi dan good governance termasuk
akuntabilitas pembangunan dan mengedepankan tata kelola yang
efektif dan efisien.

3.3. Tujuan dan Sasaran Rencana Kerja Dinas Kesehatan Provinsi
Bengkulu

Tujuan dari penyusunan Renja ini adalah sebagai acuan pelaksanaan
program sekaligus sebagai tolok ukur penilaian kinerja pembangunan
kesehatan Provinsi Bengkulu untuk tahun 2021 dan sebagai dasar
penyusunan usulan kegiatan pembangunan kesehatan tahun 2021

Sasaran strategis Rencana Kerja Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu
yang secara umum mengikuti sasaran strategis pembangunan
nasional dan Rencana Strategis Kementerian Kesehatan RI untuk
tahun 2021 adalah:

1. Meningkatnya status kesehatan dan gizi masyarakat dengan :
Meningkatnya umur harapan hidup

Menurunnya angka kematian

Menurunnya angka kematian bayi

Menurunnya angka kematian neonatal

Menurunnya prevalensi anak balita yang pendek (stunting)
Persentase ibu bersalin yang ditolong oleh tenaga kesehatan
terlatih (cakupan K4)

g. Persentase puskesmas rawat inap yang mampu PONED
h. Persentase RS kab/kota yang melaksanakan PONEK

i. Cakupan kunjungan neonatal lengkap (KN lengkap)

~® o0 T

2. Menurunnya angka kesakitan akibat penyakit menular dengan :
a. Menurunnya prevalensi Tubercolosis
b. Menurunnya kasus malaria (Annual Paracite Index- API)



c. Terkendalinya prevalensi HIV pada populasi dewasa

d. Meningkatnya cakupan imunisasi dasar lengkap bayi usia 0-11
bulan

e. Persentase desa yang mencapai UCI

. Menurunnya disparitas status kesehatan dan status gizi antar wilayah
dan antar tingkat sosila ekonomi serta gender

. Meningkatnya penyediaan anggaran publik untuk kesehatan dalam
rangka mengurangi resiko finansial akibat gangguan kesehatan bagi

seluruh penduduk, terutama penduduk miskin

. Meningkatnya Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) pada tingkat
rumah tangga

. Terpenuhinya kebutuhan tenaga kesehatan strategis di Daerah
Tertinggal, Terpencil, Perbatasan dan Kepulauan (DTPK)

. Seluruh kab/kota melaksanakan program pengendalian penyakit tidak
menular

. Seluruh kab/kota melaksanakan Standar Pelayanan Minimal (SPM)



3.4. Program dan Kegiatan

Program dan Kegiatan Pembangunan Kesehatan Sumber Dana
Anggaran Pendapatan dan Belanja Daerah (APBD) Provinsi Bengkulu

tahun 2021 :



PROGRAM DAN KEGIATAN PEMBANGUNAN KEGIATAN BERSUMBER DANA ADBP
TAHUN ANGGARAN 2021

Urusan
: Urusan Wajib Pelayanan Dasar Kesehatan
OPD . binas Kesehatan
T t Capai Jumlah Plafon | Sumber
Kode Program dan Kegiatan Sasaran Program/Kegiatan Lokasi arglzzinefr:}r;alan Anggaran Dana | Ket
(Rp)

1 3 4 5 6 7 8
Program : Administrasi Pelayanan Jumlah Jenis Layanan Administrasi Bengkulu| 14 Jenis 2,407,000,000 APBD
Perkantoran Perkantoran yang dilaksanakan
Penyediaan jasa surat menyurat Jumlah Surat menyurat yang Bengkulu | 4,500 Surat 15,000,000

dilaksanakan
Penyediaan jasa komunikasi, sumber daya air [Jumlah jasa komunikasi, sumber daya air | Bengkulu 12 Bulan 750,000,000
dan listrik dan listrik
Penyediaan jasa jaminan barang milik daerah |jumlah jasa jaminan barang milik daerah | Bengkulu| 12 Bulan 10,000,000
Penyediaan jasa pemeliharaan dan perizinan [Jumlah pemeliharaan dan perizinan Bengkulu 34 Ut 150,000,000
kendaraan dinas/operasional kendaraan dinas/operasional dilakukan
Penyediaan Jasa tenaga administrasi Jumlah Jasa Jasatenaga administrasi| Bengkulu| 12 OB 200,000,000
keuangan keuangan diadakan
Penyediaan alat tulis kantor Jumlah alat tulis kantor yang diadakan Bengkulu 1 Pt 90,000,000
Penyediaan barang cetakan dan Jumlah barang cetakan dan Bengkulu 1 Pt 50,000,000

penggandaan

penggandaan yang diadakan




Penyediaan bahan bacaan dan peraturan Jumlah bahan bacaan dan peraturan Bengkulu 1 Bulan 30,000,000

perundang-undangan perundang-undangan diadkan

Penyediaan Makanan dan minuman Jumlah Makanan dan minuman Rapat, Bengkulu 12 Bulan 75,000,000
tamu dan kegiatan diadakan

Rapat-rapat koordinasi dan konsultasi ke luar [Jumlah Rapat-rapat koordinasi dan Bengkulu | 48 Kali 200,000,000

daerah konsultasi ke luar daerah dilaksanakan

Penyediaan Jasa administrasi dan Teknis Jumlah Jasa administrasi dan Teknis Bengkulu 12 OB 837,000,000

Perkantoran Perkantoran diadakan

Penatausahaan kearsipan dan inventarisir dilaksanakan penatausahaan kearsipan |Bengkulu| 12 OB -

barang milik daerah dan inventarisir barang milik daerah

Penyelenggaraan Even-even Penting Bidang [Tercapainya pelaksanaan even-even Bengkulu 1 Event -

Kesehatan penting

Publikasi dan Dokumentasi Jumlah Publikasi dan dokumentasi yang | Bengkulu| 12 Bulan -
dilakukan

Penyediaan peralatan rumah tangga Jumlah Penggadaan peralatan rumah | Bengkulu 12 Bulan -
tangga

Program : Peningkatan sarana dan Jumlah sarana dan prasarana yang Bengkulu| 14 Unit 865,000,000 APBD

prasarana aparatur diadakan/dibangun/direhab/ dipelihara

Pengadaan Kendaraan Dinas Operasional Jumlah Kendaraan dinas operasional dan| Bengkulu 2 unit -
kendaraan khusus penanganan Infection
Emergency

Pengadaan perlengkapan gedung kantor Jumlah peralatan dan perlengkapan Bengkulu 1 paket 150,000,000
kantor

Pemeliharaan rutin/berkala peralatan dan Jumlah Pemeliharaan rutin/berkala Bengkulu 1 tahun 165,000,000

perlengkapan gedung kantor peralatan gedung kantor dilakukan
pemeliharaan

Rehabilitasi berat/sedang gedung kantor Jumlah gedung kantor yang direhab Bengkulu 1 paket -

Pengadaan Alat Kesehatan Jumlah Alat Kesehatan mendukung Bengkulu 1 paket -

penanganan covid dan alat kesehatan

lainnya (Hibah Rafflesia)




Operasional dan kalibrasi labkesdaprov Jumlah Operasional dan kalibrasi Bengkulu 2 kegiatan 150,000,000
labkesdaprov
Penyediaan Bahan Laboratorium Jumlah Bahan Laboratorium yang Bengkulu 1 Tahun 250,000,000
diadakan
Pemeliharaan rutin/berkala peralatan dan Jumlah Pemeliharaan rutin/berkala Bengkulu 1 Tahun 150,000,000
perlengkapan gedung kantor UPTD Pelkes  |peralatan gedung kantor dilakukan
pemeliharaan
Program : Peningkatan kapasitas Persentase ASN yang ditingkatkan Bengkulu| 56 Persen -
sumberdaya aparatur kompetensinya APBD
Pendidikan dan Pelatihan formal Jumlah Nakes yang mengikuti pendidikan| Bengkulu 15 Orang -
dan Pelatihan Formal
Uji Kompetensi Jumlah Nakes yang mengikuti Uji Bengkulu| 20 Orang -
Kompetensi
Program : Peningkatan pengembangan Jumlah dokumen Bengkulu| 13 dokume| 150,000,000
sistem pelaporan capaian kinerja dan perencanaan,pengangggaran dan n APBD
keuangan pelaporan yang disusun
Penyusunan dokumen perencanaan, Jumlah dokumen perencanaan, Bengkulu 8 Dok 150,000,000
penganggaran dan pelaporan penganggaran dan pelaporan disusun
RAKORTEK bidang Kesehatan Jumlah RAKONTEK perencanaan bidang | Bengkulu 2 Dokume -
kesehatan yang dilaksanakan n
Kordinasi, Monitoring dan Evaluasi Bidang Jumlah Program/kegiatan bidang Bengkulu 1 Kab/Kot -
Kesehatan kesehatan dikab/kota yang dilaksanakan a
Monev
Program : Kebijakan dan Manajemen Jumlah kebijakan pembangunan Bengkulu 175,000,000 APBD
Pembangunan Kesehatan kesehatan yang dilakasanakan
Rapat Kerja Kesehatan Daerah Jumlah Rapat Kerja Kesehatan Daerah | Bengkulu 1 kali 100,000,000
vg dilaksanakan
Penunjang kegiatan DAK kesehatan Jumlah administrasi penunjang DAK Bengkulu 12 bulan 75,000,000
Kesehatan
Program : Pengembangan Sistem Jumlah Sistem Informasi Kesehatan Bengkulu 13 dokume| 127,180,755 APBD
Informasi Kesehatan yang dikembangkan n




Pengelolaan sistem informasi kesehatan Jumlah Sistem Informasi Kesehatan yang| Bengkulu 1  Aplikasi 127,180,755
dikembangkan
Penyusunan Profil dan Buku Saku Kesehatan |Jumlah profil dan buku saku kesehatan | Bengkulu 2 Dokume -
Provinsi provinsin Bengkulu disusun n
Penyusunan Data Standar Peyanan Minimal |[Jumlah Data Standar Pelayanan Minimal | Bengkulu 1  Dokume -
(*SPM) (SPM) yang disusun n
Program Kesehatan Bayi, Anak dan RemajalAngka harapan hidup Bengkulu | 70.10 - APED
Pembinaan dan Pendampingan Sekolah Jumlah Kab/kota yang dilakukan Bengkulu 1 Kali -
Sehat pembinaan dan pendampingan untuk
sekolah sehat
Program Peningkatan Kesehatan Ibu, Anak |Angka Kematian lbu (AKI) per 100.000 | Bengkulu | 100 -
dan Reproduksi Kelahiran Hidup APBD
Angka Kematian Bayi (AKB) per 1000 | Bengkulu 5
Kelahiran
Cakupan Kunjungan Neonatal Bengkulu 99
pembinaan penurunan AKI,AKN Provinsi LP  [Jumlah Kab/Kota yang dilaksanakan Bengkulu 10 Kab/Kot -
LS Bintek dan Monev kesehatan Reproduksi a
dan Maternal dalan penurunan AKI,AKN
Program Perbaikan Gizi Masyarakat Persentase Balita Gizi Buruk Bengkulu| 0.00 % 100,000,000 | aApPBD
Angka harapan hidup Bengkulu | 70.10
Penguatan Lintas Program/lintas sektor dalam |Terselenggaranya kegiatan penguatan Bengkulu 10 Kab/Kot| 100,000,000
pengentasan Stunting lintas program dan lintas sektor dalam a
pengentasan stunting
Program : Pencegahan dan Angka Kesakitan DBD Per 100.000 Bengkulu | <49 400,000,000 APBD
Penanggulangan Penyakit Menular Penduduk
Angka Kesakitan Malaria per 1.000 Bengkulu | <1

Penduduk




Angka Kesakitan TB per 100.000 Bengkulu | 379
Penduduk
Cakupan Imunisasi Dasar Lengkap Bengkulu | 94,0
Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Jumlah Kasus TB yang ditemukan dan Bengkulu 4 Jenis 150,000,000
Menular Langsung diobati
Pencegahan Dan pengendalian Penyakit Tular|Kab/kota Eliminasi malaria Bengkulu 3 1 150,000,000
Vektor dan Zoonotik
Peningkatan Mutu pelayanan Imunisasi dan |[Jumlah Desa atau kelurahan mencapai | Bengkulu | 10 Kab/ 100,000,000
surveilans penyakit UCl Kota
Program: Promosi Kesehatan dan Jumlah tema pesan dalam komunikasi,| Bengkulu 10 Tema
Pemberdayan Masyarakat informasi dan edukasi kepada APBD
masyarakat
Jumlah Kab/Kota yang memiliki Bengkulu 10 Kab/Kot
kebijakan PHBS a
Publikasi dan Promosi Program Kesehatan  [Jumlah Publikasi dan Promosi Program | Bengkulu 10 media
Melalui Media Kesehatan Melalui Media
Penggerakan kader GERMAS JUmlah kader GERMAS yang digerakkan | Bengkulu 1  kegiatan
Pengembangan media promosi dan informasi [Jumlah media promosi dan informasi Bengkulu 10 Jumlah
sadar hidup sehat sadar hidup sehat dikembangkan Media
Program Penyehatan Lingkungan dilaksanaklan penyehatan lingkungan | Bengkulu 10 Kab/Kot APBD
a
Pembinaan dan pemantauan pelaksanaan dilaksanakan pembinaan dan Bengkulu| 10 Kab/Kot
penyehatan lingkungan pemantauan pelaksanaan program a
penyehatan lingkungan
Program : Pencegahan dan pengendalian |Angka Kesakitan Diabetes Melitus Usia| Bengkulu | 0.50
Penyakit Tidak Menular Diatas 15 Tahun APBD
Angka Kesakitan Hipertensi Usia Bengkulu | 27,5
diatas 18 Tahun
Deteksi Dini Faktor Resiko PTM, Jiwa dan Jumlah deteksi dini fatro resiko PTM, Jiwa| Bengkulu 3 Jenis -

Napza

dan Napza yang dilakukan




Program : Upaya Kesehatan Persentase Akreditasi Fasilitas Bengkulu| 100 % 12,250,000,000 APBD
Kesehatan
Persentase Desa yang Melaksanakan |[Bengkulu| 55 %
Sanitasi Total Berbasis Masyarakat
Persentase Pelayanan Kesehatan bagi | Bengkulu| 100 %
Penduduk Terdampak Krisis
Kesehatan akibat Bencana
Pengawasan mutu layanan Rumah Sakit oleh [Jumlah rumah sakit yang diawasi Bengkulu | 23 RS 100,000,000
BPRS
Pelayanan Kesehatan Masyarakat Jumlah Masyarakat PPBU yang dilayani | Bengkulu | 23000 orang | 12,000,000,000
Pelayanan bantuan Kesehatan P3K Jumlah bantuan kesehatan Bengkulu 1 kegiatan 50,000,000
Pelayanan kesehatan daerah terpencil, Jumlah Pelayanan kesehatan Bengkulu 1 kegiatan -
tertinggal dan kepulauan
Monitoring dan Evaluasi pelayanan kesehatan [Jumlah Pelayanan kesehatan dan PIS-PK| Bengkulu 2 kegiatan -
masyarakat dan PIS-PK yang dilaksanakan
Operasional Penanggulangan Krisis operasional Penanggulangan Krisis Bengkulu 12 bulan 100,000,000
Kesehatan Kesehatan
Program Pengembangan SDM Kesehatan |[Jumlah SDM Kesehatan yang Bengkulu -
dikembangkan APBD
Pembinaan dan monev pelaksanaan kegiatan | dilaksanakan pembinaan dan monev Bengkulu 1 kegiatan -
Nusantara Sehat pelaksanaan NS di provinsi bengkulu
Program standarisasi pelayanan kesehatan |peningkatan standar fasilitas dan Bengkulu = APBD
tenaga kesehatan
Penilaian Puskesmas Berprestasi dan Tenaga|Jumlah puskesmas dan tenaga Bengkulu 2 kegiatan -
Kesehatan Teladan kesehatan yang dinilai
Akreditasi Labkesda Provinsi Bengkulu dilaksanakan akreditasi labkesda provinsi| Bengkulu 1 kegiatan -

bengkulu




Program obat dan perbekalan kesehatan |peningkatan standar fasilitas dan Bengkulu 100,000,000

tenaga kesehatan APBD

Monitoring dan evaluasi pelayanan Jumlah sarana yang dilakukan monitoring| Bengkulu 10 Kab/Kot -

kefarmasian di sarana kesehatan evaluasi a

Pengelolaan Obat di Instalasi Farmasi dilaksanakan pengelolaan obat Bengkulu| 10  Kab/Kot 100,000,000
perbekalan di Insatalasi Farmasi a

TOTAL 16,574,180,755




BAB IV
PENUTUP

Rencana Kerja (Renja) Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu 2021 ini diharapkan
dapat digunakan sebagai acuan dalam pelaksanaan dan penilaian upaya kesehatan
selama 1 (satu) tahun berjalan. Dengan diterbitkannya Renja ini diharapkan upaya
kesehatan yang akan kita laksanakan sampai dengan akhir tahun 2021 dapat lebih
terarah dan terukur.

Penyusunan Renja ini melibatkan stakeholders terkait dilingkungan Dinas
Kesehatan Provinsi Bengkulu. Kepada semua pihak yang terlibat dalam penyusunan
Renja ini diucapkan terima kasih yang sebesar-besarnya.

Tentunya dokumen ini dapat dilaksanakan dan mencapai tujuannya, bila dilakukan
dengan dedikasi yang tinggi dan kerja keras dari segenap aparatur kesehatan di
lingkungan Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu, Pemerintah Provinsi dan
Kabupaten/ Kota, serta masyarakat.

KEPALA DINAS KESEHATAN
PROVINSI BENGKULU

H. HERWAMRANTONI, SKM, M.Kes, M.Si
Pembina Uta’ta Muda
NIP. 19731008 19902 1 001




FORMULIR PEMETAAN KLASIFIKASI, KODEFIKASI, DAN NOMENKLATUR PERENCANAAN
PEMBANGUNAN DAN KEUANGAN DAERAH PROVINSI

Nama OPD : Dinas Kesehatan

Urusan / : Unsur Wajib Pelayanan Dasar
Kode (2)
Bidang : Urusan Pemerintahan Bidang
Urusan / Kesehatan (1.02)
Kode
KONVERSI PERMENDAGRI 90 TAHUN 2019
Kod . Kode
. e Hasil Kode . Kgluaran Sub Sub Output Sub
Program Kegiatan Output p Program Program/O |Kegiata| Kegiatan |Kegiatan/Out : ) . Ket
rog kegiata| Kegiatan Kegiatan
utcome n put
ram n
2 3 4 5 6 8 9 10 11 12 13 14
Administrasi |Penyediaan [Jumlah Surat{X.XX Jumlah X.XX.0 |Adminitrasi  |[Jumlah X.XX.01|Penyediaan Jumlah
Pelayanan |jasa surat |menyurat .01 jenis 1.1.03 [Umum Adminitrasi  |.1.03.01{Jasa Surat |Surat
Perkantoran |menyurat yang PROGRAM Layanan Umum Menyurat |menyurat
dilaksanakan PENUNJANG |Administras dilaksanakan yang
URUSAN [ dilaksanaka | 15,000,000
PEMERINTAHA |Perkantora n
N DAERAH nyg
dilaksanaka
n




Penyediaan [Jumlah jasa [X.XX Jumlah X.XX.0 |Adminitrasi  [Jumlah X.XX.01|Penyediaan Jumlah jasa
jasa komunikasi, | .01 jenis 1.1.03 [Umum Adminitrasi  |.1.03.02\Jasa komunikasi,
komunikasi, [sumber daya PROGRAM Layanan Umum Komunikasi, sumber daya
sumber daya |air dan listrik PENUNJANG |Administras dilaksanakan Sumber air dan listrik
air dan listrik URUSAN [ Daya Air
PEMERINTAHA |Perkantora dan Listrik 750,000,000
N DAERAH nyg
dilaksanaka
n
Penyediaan |jumlahjasa [X.XX Jumlah X.XX.0 |Adminitrasi  |[Jumlah X.XX.01
jasa jaminan jaminan .01 jenis 1.1.03 Umum Adminitrasi  |.1.03.05
barang milik |barang milik PROGRAM Layanan Umum Penyediaan |. lah i
daerah daerah PENUNJANG |Administras dilaksanakan jasa jumian jasa
URUSAN i ilaminan ﬁ‘;:;?}a”mi"k 10,000,000
PEMERINTAHA |Perkantora barang milik daeraﬁ
N DAERAH nyg daerah
dilaksanaka
n
Penyediaan [Jumlah XXX Jumlah X.XX.0 |Adminitrasi  |[Jumlah X.XX.01|Penyediaan [Jumlah
jasa pemeliharaa | .01 jenis 1.1.03 [Umum Adminitrasi  |.1.03.06Jasa pemeliharaa
pemeliharaa |n dan PROGRAM Layanan Umum Pemelihara |n dan
n dan perizinan PENUNJANG |Administras dilaksanakan an dan perizinan
perizinan kendaraan URUSAN [ Perizinan  |kendaraan 150.000.000
kendaraan |dinas/operasi PEMERINTAHA |Perkantora Kendaraan |dinas/ T
dinas/ onal N DAERAH nyg Dinas/Oper |operasional
operasional |dilakukan dilaksanaka asional dilakukan

n




Penyediaan [Jumlah XXX Jumlah X.XX.0 |Adminitrasi Jumlah X.XX.01
Jasa tenaga |[Jasa Jasa | .01 jenis 1.1.03 [Umum Adminitrasi  |.1.03.07 Jumilah
administrasi [tenaga PROGRAM Layanan Umum Penyediaan |Jasa Jasa
keuangan [administrasi PENUNJANG |Administras dilaksanakan
keuangan URUSAN [ Jasq tgnagq tenagg .
diadakan PEMERINTAHA |Perkantora ﬁg;”;ﬂ'sgnas' EST;Q'S;TS' 200,000,000
N DAERAH nyg 9 4 9
. iadakan
dilaksanaka
n
Penyediaan [Jumlah alat [X.XX Jumlah X.XX.0 |Adminitrasi  |[Jumlah X.XX.01|Penyediaan [Jumlah alat
alat tulis tulis kantor | .01 jenis 1.1.03 [Umum Adminitrasi  |.1.03.10jalat tulis tulis kantor
kantor yang PROGRAM Layanan Umum kantor yang
diadakan PENUNJANG |Administras dilaksanakan diadakan
URUSAN [ 90,000,000
PEMERINTAHA |Perkantora
N DAERAH nyg
dilaksanaka
n
Penyediaan [Jumlah XXX Jumlah X.XX.0 |Adminitrasi  |[Jumlah X.XX.01|Penyediaan [Jumlah
barang barang .01 jenis 1.1.03 [Umum Adminitrasi  |.1.03.11Barang barang
cetakan dan |cetakan dan PROGRAM Layanan Umum Cetakan cetakan dan
penggandaa [penggandaa PENUNJANG |Administras dilaksanakan dan penggandaa
n n yang URUSAN [ Pengganda |n yang 50,000,000
diadakan PEMERINTAHA [Perkantora an diadakan
N DAERAH nyg
dilaksanaka
n




Penyediaan [Jumlah XXX Jumlah X.XX.0 |Adminitrasi ~ |[Jumlah X.XX.01|Penyediaan Jumlah
bahan bahan .01 jenis 1.1.03 [Umum Adminitrasi  |.1.03.15Bahan bahan
bacaan dan |bacaan dan PROGRAM Layanan Umum Bacaan dan |bacaan dan
peraturan peraturan PENUNJANG |Administras dilaksanakan Peraturan |peraturan
perundang-u [perundang-u URUSAN [ Perundang- |perundang-u| 30,000,000
ndangan ndangan PEMERINTAHA [Perkantora undangan |ndangan
diadakan N DAERAH nyg diadakan
dilaksanaka
n
Penyediaan [Jumlah XXX Jumlah X.XX.0 |Adminitrasi  |[Jumlah X.XX.01|Penyediaan [Jumlah
Makanan Makanan .01 jenis 1.1.03 Umum Adminitrasi  |.1.03.17|Makanan  |Makanan
dan dan PROGRAM Layanan Umum dan dan
minuman minuman PENUNJANG |Administras dilaksanakan Minuman  |minuman
Rapat, tamu URUSAN [ Rapat, tamu | 75,000,000
dan kegiatan PEMERINTAHA |Perkantora dan kegiatan
diadakan N DAERAH nyg diadakan
dilaksanaka
n
Rapat-rapat [Jumlah XXX Jumlah X.XX.0 |Adminitrasi  |[Jumlah X.XX.01|Rapat-rapat |[Jumlah
koordinasi  |Rapat-rapat | .01 jenis 1.1.03 [Umum Adminitrasi  |.1.03.18Kordinasi  |Rapat-rapat
dan koordinasi PROGRAM Layanan Umum dan koordinasi
konsultasi ke ([dan PENUNJANG |Administras dilaksanakan Konsultasi |dan
luar daerah |konsultasi ke URUSAN [ ke Luar konsultasi ke 200.000.000
luar daerah PEMERINTAHA [Perkantora Daerah luar daerah B
dilaksanakan N DAERAH nyg dilaksanaka
dilaksanaka n
n




Penyediaan [Jumlah XXX Jumlah X.XX.0 |Adminitrasi ~ |[Jumlah X.XX.01|Penyediaan Jumlah
Jasa Jasa .01 jenis 1.1.03 [Umum Adminitrasi  |.1.03.08\Jasa Jasa
administrasi |administrasi PROGRAM Layanan Umum Kebersihan |administrasi
dan Teknis |dan Teknis PENUNJANG |Administras dilaksanakan Kantor dan Teknis
Perkantoran |Perkantoran URUSAN [ Perkantoran 837 000.000
diadakan PEMERINTAHA |Perkantora diadakan e
N DAERAH nyg
dilaksanaka
n
Penatausahadilaksanakan |X.XX Jumlah X.XX.0 |Adminitrasi  |[Jumlah X.XX.01|Penyediaan [Jumlah
an kearsipan [penatausaha| .01 enis 1.1.03 [Umum Adminitrasi  |.1.03.05Jasa penyediaan
dan an kearsipan ) Umum Jaminan jasa
) - PROGRAM Layanan . .
inventarisir |dan o dilaksanakan Barang Milik|Penatausah
| - PENUNJANG |Administras
barang milik (inventarisir URUSAN : Daerah aan i
daerah E’Zre?gﬁ milik PEMERINTAHA |Perkantora :;Zirs'pa”
N DAERAH nyg . -
_ inventarisir
dilaksanaka o
barang milik
n
daerah
Administrasi |Penyelengga Tercapainya [1.02.PROGRAM 1.02.05|Pelaksanaan |[Jumlah KIE [1.02.05.|Penyelengg |Tercapainya
Pelayanan [raan pelaksanaan | 05 PEMBERDAYA .1.02 |[Komunikasi [PHBS 1.02.01 [araan pelaksanaan
Perkantoran |Even-even |even-even AN Jumlah Informasi dan |[dilaksanakan Promosi even-even
Penting penting MASYARAKAT |jenis Edukasi (KIE) Kesehatan |penting
Bidang BIDANG Layanan perilaku Hidup dan Perilaku
Kesehatan KESEHATAN  |Administras Bersih dan Hidup
[ Sehat dalam Bersih dan -
Perkantora Rangka Sehat
nyg Promotif
dilaksanaka Preventif
n Tingkat
Daerah
Provinsi




Administrasi |Publikasi danJumlah 1.02.PROGRAM 1.02.05|Pelaksanaan |[Jumlah KIE |1.02.05.|Penyelengg [Jumlah
Pelayanan |Dokumentasi|Publikasi dan| 05 PEMBERDAYA .1.02 |[Komunikasi [PHBS 1.02.01 [araan publikasi dan
Perkantoran dokumentasi AN Jumlah Informasi dan |(dilaksanakan Promosi dokumentasi
yang MASYARAKAT |jenis Edukasi (KIE) Kesehatan |dilaksanaka
dilakukan BIDANG Layanan perilaku Hidup dan Perilakujn
KESEHATAN  |Administras Bersih dan Hidup
[ Sehat dalam Bersih dan
Perkantora Rangka Sehat
nyg Promotif
dilaksanaka Preventif
n Tingkat
Daerah
Provinsi
Penyediaan [Jumlah XXX Jumlah X.XX.0 |Adminitrasi  [Jumlah X.XX.01|Penyediaan [Jumlah
peralatan Penggadaan | .01 jenis 1.1.03 [Umum Adminitrasi  |.1.03.14|peralatan  |Penggadaan
rumah peralatan PROGRAM Layanan Umum rumah peralatan
tangga rumah PENUNJANG |Administras dilaksanakan tangga rumah
tangga URUSAN [ tangga
PEMERINTAHA |Perkantora
N DAERAH nyg
dilaksanaka
n
Peningkatan|Pengadaan |[Jumlah XXX Jumilah X.XX.0 |Adminitrasi  |[Jumlah X.XX.01|Pengadaan [Jumlah
sarana dan |Kendaraan |Kendaraan | .01 - 1.1.03 [Umum Adminitrasi  |.1.03.21Kendaraan |Kendaraan
prasarana |Dinas dinas jents Umum Dinas/Oper |Dinas/Opera
aparatur Operasional (operasional PROGRAM Layanan dilaksanakan asional sional
PENUNJANG |Administras :
dan . diadakan
kendaraan URUSAN !
KhUSUS PEMERINTAHA |Perkantora
N DAERAH nyg
penanganan dilaksanaka
Infection n
Emergency




Peningkatan|Pengadaan |[Jumlah XXX Jumlah X.XX.0 |Adminitrasi  [Jumlah X.XX.01|Pengadaan [Jumlah
sarana dan |perlengkapa |peralatan .01 jenis 1.1.03 [Umum Adminitrasi  |.1.03.23|Perlengkap |perlengkapa
prasarana |n gedung dan PROGRAM Layanan Umum an Gedung |n Gedung
aparatur kantor perlengkapa PENUNJANG |Administras dilaksanakan Kantor Kantor
n kantor URUSAN [ Dinkes
PEMERINTAHA |Perkantora diadakan 150,000,000
N DAERAH nyg
dilaksanaka
n
Pemeliharaa [Jumlah XXX Jumlah X.XX.0 |Adminitrasi  |[Jumlah X.XX.01|Pemelihara [Jumlah
n Pemeliharaa | .01 S 1.1.03 Umum Adminitrasi  |.1.03.33jan Perlengkapa
. jenis .
rutin/berkala |n Umum Rutin/Berkal |n Gedung
. PROGRAM Layanan .
peralatan rutin/berkala o dilaksanakan a Kantor
PENUNJANG |Administras .
dan peralatan . Perlengkap |dilakukan
perlengkapa |gedung URUSAN ! an Gedung |pemeliharaa |165,000,000
PEMERINTAHA |Perkantora ’ ’
n gedung kantor Kantor n
. N DAERAH nyg
kantor dilakukan :
. dilaksanaka
pemeliharaa N
n
Peningkatan|Rehabilitasi [Jumlah XXX Jumlah X.XX.0 |Adminitrasi ~ |[Jumlah X.XX.01|Rehabilitasi [Jumlah
sarana dan |berat/sedang|gedung .01 jenis 1.1.03 [Umum Adminitrasi  |.1.03.39(Sedang/Ber |Rehabilitasi
prasarana |gedung kantor yang PROGRAM Layanan Umum at Rumah |Sedang/Ber
aparatur kantor direhab PENUNJANG |Administras dilaksanakan Gedung at Rumah
URUSAN [ Kantor Gedung -
PEMERINTAHA |Perkantora Kantor
N DAERAH nyg dilaksanaka
dilaksanaka n

n




Peningkatan|Pengadaan [Jumlah Alat |1.02.PROGRAM Jumlah 1.02.02|Penyediaan |Jumlah 1.02.02.|Pengadaan [Jumlah
pengemban |Alat Kesehatan 02 |PEMENUHAN |dokumen .1.01 |Fasilitas fasilitasi 1.01.10 Alat Pengadaan
gan sistem [Kesehatan |mendukung UPAYA perencanaa Pelayanan, [Pelayanan Kesehatan/ |Alat
pelaporan penanganan KESEHATAN |n, Sarana, kesehatan Alat Kesehatan/A
capaian covid dan PERORANGAN |penganggar Prasarana dan|diadakaa Penunjang |lat
kinerja dan alat DAN UPAYA [andan Alat Medik Penunjang
keuangan kesehatan KESEHATAN |pelaporan Kesehatan Fasilitas Medik
lainnya MASYARAKAT |yan disusun Untuk UKP Layanan Fasilitas )
(Hibah Rujukan, UKM Kesehatan |Layanan
Rafflesia) dan UKM Kesehatan
Rujukan
Tingkat
Daerah
Provinsi
Upaya Operasional [Jumlah 1.02.PROGRAM Perentase |1.02.02|Penyediaan |Jumlah 1.02.02.|Pengadaan [Jumlah
Kesehatan |dan kalibrasi |Operasional | 02 |PEMENUHAN |Akreditasi .1.01 |Fasilitas fasilitasi 1.01.13(dan kalibrasi
labkesdaprovidan kalibrasi UPAYA Failitas Pelayanan, |Pelayanan Pemelihara |laboratorium
labkesdaprov KESEHATAN |[Kesehatan Sarana, kesehatan an Alat kesehatan
PERORANGAN Prasarana dan|diadakaa Kalibrasi
DAN UPAYA Alat
KESEHATAN Kesehatan
MASYARAKAT Untuk UKP 150,000,000
Rujukan, UKM
dan UKM
Rujukan
Tingkat
Daerah

Provinsi




Peningkatan|Penyediaan |[Jumlah 1.02.PROGRAM Jumlah 1.02.02|Penyediaan |Jumlah 1.02.02.|Pengadaaa [Jumlah
pengemban Bahan Bahan 02 |PEMENUHAN |dokumen .1.01 |Fasilitas fasilitasi 1.01.12 [an Bahan
gan sistem |Laboratorium|Laboratorium UPAYA perencanaa Pelayanan, |Pelayanan Prasarana |Laboratoriu
pelaporan yang KESEHATAN |n, Sarana, kesehatan Fasilitas m yang
capaian diadakan PERORANGAN |penganggar Prasarana dan|diadakaa Layanan diadakan
kinerja dan DAN UPAYA [andan Alat Kesehatan
keuangan KESEHATAN |pelaporan Kesehatan
MASYARAKAT |yan disusun Untuk UKP 250,000,000
Rujukan, UKM
dan UKM
Rujukan
Tingkat
Daerah
Provinsi
Peningkatan|Pemeliharaa [Jumlah XXX Jumlah X.XX.0 |Adminitrasi  [Jumlah X.XX.01|Pemelihara [Jumlah
sarana dan |n Pemeliharaa | .01 o 1.1.03 [Umum Adminitrasi  |.1.03.33jan Pemeliharaa
prasarana [rutin/berkala |n jents Umum Rutin/Berkal|n
aparatur peralatan rutin/berkala PROGRAM Layanan dilaksanakan a Rutin/Berkal
d PENUNJANG |Administras
an peralatan URUSAN : Perlengkap |a
perlengkapa |gedung PEMERINTAHA IPerkantora an Gedung |Perlengkapa|150,000,000
n gedung kantor N DAERAH N Kantor n Gedung
kantor UPTD (dilakukan d.yg Kantor
. ilaksanaka
Pelkes pemeliharaa N
n
Peningkatan|Pendidikan |[Jumlah XXX Jumlah X.XX.0 |Peningkatan |[Jumlah X.XX.01|Pendidikan |Persentase
kapasitas |dan Nakes yang | .01 jenis 1.1.04 |Disiplin dan  |Nakes yang |[.1.04.09|dan ASN yang
sumberdaya [Pelatihan mengikuti PROGRAM Layanan Kapasitas mengikuti Pelatihan |ditingkatkan
aparatur formal pendidikan PENUNJANG |Administras Sumber Daya |pendidikan Formal kompetensin
dan URUSAN [ Aparatur dan Pelatihan ya -
Pelatihan PEMERINTAHA [Perkantora Formal
Formal N DAERAH nyg
dilaksanaka

n




Peningkatan|Penyusunan [Jumlah PROGRAM Jumlah X.XX.0 |Perencanaan |[Jumlah X.XX.01|PenyusunanJumlah
pengemban (dokumen dokumen PENUNJANG [dokumen 1.1.01 |dan Evaluasi |dokumen .1.01.01|Renstra dan|dokumen
gan sistem [perencanaan [perencanaan URUSAN perencanaa Kinerja perencanaan, Renja perencanaa
pelaporan |, , PEMERINTAHA |n, Perangkat penganggara Perangkat |n,
capaian penganggaralpenganggara N DAERAH penganggar Daerah n dan Daerah penganggar |150,000,000
kinerja dan |n dan n dan an dan pelaporan an disusun
keuangan |pelaporan |pelaporan pelaporan disusun
disusun yan disusun
Peningkatan RAKORTEK |[Jumlah PROGRAM Jumlah X.XX.0 |Perencanaan |Jumlah X.XX.01|Koordinasi |[Jumlah
pengemban |bidang RAKONTEK PENUNJANG |dokumen 1.1.01 |dan Evaluasi |dokumen .1.01.04|dan Program/keg
gan sistem ([Kesehatan |perencanaan URUSAN perencanaa Kinerja perencanaan, Sinkronisasi|iatan bidang
pelaporan bidang PEMERINTAHA |n, Perangkat penganggara Perencanaa [kesehatan
capaian kesehatan N DAERAH penganggar Daerah n dan n Perangkat |dikab/kota i
kinerja dan yang an dan pelaporan Daerah yang
keuangan dilaksanakan pelaporan disusun dilaksanaka
yan disusun n Monev
Kordinasi, Jumlah XXX Jumlah X.XX.0 |Perencanaan [Jumlah X.XX.01|Koordinasi |Jumlah
Monitoring  |Program/kegi| .01 PROGRAM dokumen 1.1.01 |dan Evaluasi |dokumen .1.01.04|/dan Program/keg
dan Evaluasi jatan bidang PENUNJANG |P€rencanaa Kinerja perencanaan, Sinkronisasi|iatan bidang
Bidang kesehatan , Perangkat penganggara Perencanaa kesehatan
. URUSAN _ -
Kesehatan |dikab/kota PEMERINTAHA [P€nganggar Daerah n dan n Perangkat|dikab/kota
yang N DAERAH an dan pelaporan Daerah yang
dilaksanakan pelaporan disusun dilaksanaka
Monev yan disusun n Monev
Peningkatan|Rapat Kerja |[Jumlah PROGRAM Jumlah X.XX.0 |Perencanaan |[Jumlah X.XX.01|Evaluasi Jumlah
pengemban [Kesehatan |Rapat Kerja PENUNJANG |dokumen 1.1.01 |dan Evaluasi |dokumen .1.01.01(Kinerja Kinerja
gan sistem (Daerah Kesehatan URUSAN perencanaa Kinerja perencanaan, Perangkat |Perangkat
pelaporan Daerah yg PEMERINTAHA |n, Perangkat penganggara Daerah Daerah 100,000,000
capaian dilaksanakan N DAERAH penganggar Daerah n dan dievaluasi
kinerja dan an dan pelaporan




keuangan pelaporan disusun
yan disusun
Upaya Penunjang [Jumlah XXX|PROGRAM Perentase |X.XX.0 |Perencanaan [Jumla X.XX.01|PenyusunanJumlah Jenis
Kesehatan |kegiatan administrasi | .01 |PENUNJANG |Akreditasi | 1.1.01 |dan Evaluasi |dokumen .1.01.02|Program DAK
DAK penunjang URUSAN Failitas Kinerja Perencanaan dan
kesehatan |DAK PEMERINTAHA [Kesehatan Perangkat dan Evaluasi Kegiatan
Kesehatan N DAERAH Daerah Kinerja Perangkat 75,000,000

Perangkat Daerah

Daerah dalam

dilaksanakan Dokumen

Perencanaa
n
Peningkatan|Pengelolaan [Jumlah 1.02.PROGRAM Jumlah 1.02.02|Penyelenggar [Jumlah 1.02.02.|PengelolaanJumlah profil
pengemban |sistem Sistem 02 PEMENUHAN |dokumen .1.03 |aan Sistem  [Sistem 1.03.02 |Data dan  |dan buku
gan sistem (informasi Informasi UPAYA perencanaa Informasi Informasi Informasi  |saku
pelaporan |kesehatan |Kesehatan KESEHATAN |n, Kesehatan Kesehatan Kesehatan [kesehatan
capaian yang PERORANGAN |penganggar Secara Secara provinsin 127,180,755
kinerja dan dikembangka DAN UPAYA an dan Terintegrasi  [Terintegrasi Bengkulu
keuangan n KESEHATAN |pelaporan diselenggara disusun
MASYARAKAT |yan disusun kan
Peningkatan|Penyusunan [Jumlah profil |1.02. PROGRAM Jumlah 1.02.02|Penyelenggar [Jumlah 1.02.02.|PengelolaanJumlah profil
pengemban |Profil dan dan buku 02 [PEMENUHAN |dokumen .1.03 |aan Sistem  [Sistem 1.03.01 |Data dan  |dan buku
gan sistem [Buku Saku |saku UPAYA perencanaa Informasi Informasi Informasi  |saku
pelaporan |Kesehatan |kesehatan KESEHATAN |n, Kesehatan Kesehatan Kesehatan [kesehatan
capaian Provinsi provinsin PERORANGAN |penganggar Secara Secara provinsin i
kinerja dan Bengkulu DAN UPAYA an dan Terintegrasi  [Terintegrasi Bengkulu
keuangan disusun KESEHATAN |pelaporan diselenggara disusun
MASYARAKAT |yan disusun kan




Peningkatan|Penyusunan Jumlah Data |1.02. PROGRAM Jumlah 1.02.02|Penyelenggar [Jumlah 1.02.02.|PengelolaanJumlah Data
pengemban Data Standar|Standar 02 |PEMENUHAN |dokumen .1.03 [aan Sistem  [Sistem 1.03.01 Data dan |Standar
gan sistem |Peyanan Pelayanan UPAYA perencanaa Informasi Informasi Informasi  |Pelayanan
pelaporan |Minimal Minimal KESEHATAN |n, Kesehatan Kesehatan Kesehatan |Minimal
capaian (*SPM) (SPM) yang PERORANGAN |penganggar Secara Secara (SPM) yang
kinerja dan disusun DAN UPAYA [andan Terintegrasi  [Terintegrasi disusun
keuangan KESEHATAN |pelaporan diselenggara
MASYARAKAT |yan disusun kan
Program Pembinaan |[Jumlah 1.02.PROGRAM Angka 1.02.02|Penyediaan  |Jumlah 1.02.02.Pembinaan [Jumlah
Kesehatan |dan Kab/kota 02 |PEMENUHAN |harapan .1.02 |Layanan Layanan 1.02.19 |Pelaksanaa |Upaya
Bayi, Anak |Pendamping [yang UPAYA hidup Kesehatan Kesehatan n Upaya Pelayanan
dan Remajajan Sekolah |dilakukan KESEHATAN |meningkat Untuk UKP  [UKP Pelayanan |Kesehatan
Sehat pembinaan PERORANGAN Rujukan, UKM Rujukan, Kesehatan |dilaksanaka

dan DAN UPAYA dan UKM UKM dan n

pendamping KESEHATAN Rujukan UKM Rujukan Pembinaan

an untuk MASYARAKAT Tingkat diadakan

sekolah Daerah

sehat Provinsi
Program |pembinaan |[Jumlah 1.02.PROGRAM Angka 1.02.02|Penyediaan |Jumlah 1.02.02.|Pembinaan [Jumlah
Peningkata |penurunan |Kab/Kota 02 |PEMENUHAN |kematian .1.02 |Layanan Layanan 1.02.19 |Pelaksanaa |Upaya
n AKI,AKN yang UPAYA Ibu dan Kesehatan Kesehatan n Upaya Pelayanan
Kesehatan |Provinsi LP [(dilaksanakan KESEHATAN |Bayi Untuk UKP  |UKP Pelayanan |Kesehatan
Ibu, Anak |LS Bintek dan PERORANGAN [menurun Rujukan, UKM [Rujukan, Kesehatan |dilaksanaka
dan Monev DAN UPAYA dan UKM UKM dan n
Reproduksi kesehatan KESEHATAN Rujukan UKM Rujukan Pembinaan

Reproduksi MASYARAKAT Tingkat diadakan

dan Maternal Daerah

dalan Provinsi

penurunan

AKI,AKN




Program Penguatan (Terselenggar|1.02.PROGRAM Persentase |1.02.02|Penyediaan |Jumlah 1.02.02.|Pengelolaan|Penguatan
Perbaikan |Lintas anya 02 |PEMENUHAN |balita gizi .1.02 |Layanan Layanan 1.02.06 [Pelayanan |lintas
Gizi Program/ kegiatan UPAYA buruk Kesehatan Kesehatan Kesehatan [program dan
Masyarakat |lintas sektor |penguatan KESEHATAN Untuk UKP  [UKP Gizi lintas sektor
dalam lintas PERORANGAN Rujukan, UKM [Rujukan, Masyarakat
pengentasan [program dan DAN UPAYA dan UKM UKM dan 100,000,000
Stunting lintas sektor KESEHATAN Rujukan UKM Rujukan
dalam MASYARAKAT Tingkat diadakan
pengentasan Daerah
stunting Provinsi
Pencegahan|Pencegahan Jumlah 1.02.PROGRAM Angka 1.02.02|Penyediaan  |Jumlah 1.02.02.|PengelolaanJumlah
dan dan Kasus TB 02 |PEMENUHAN |kesakitan .1.02 |Layanan Layanan 1.02.11 |Pelayanan |Kasus TB
Penanggula |Pengendalia lyang UPAYA menurun Kesehatan Kesehatan Kesehatan |yang
ngan n Penyakit [ditemukan KESEHATAN Untuk UKP  [UKP Penyakit ditemukan
Penyakit Menular dan diobati PERORANGAN Rujukan, UKM [Rujukan, Menular dan|dan diobati
Menular Langsung DAN UPAYA dan UKM UKM dan Tidak 150,000,000
KESEHATAN Rujukan UKM Rujukan Menular
MASYARAKAT Tingkat diadakan
Daerah
Provinsi
Pencegahan|Pencegahan |[Kab/kota 1.02.PROGRAM Angka 1.02.02|Penyediaan |Jumlah 1.02.02.|Pengelolaan|Kab/kota
dan Dan Eliminasi 02 [PEMENUHAN |kesakitan .1.02 |Layanan Layanan 1.02.11 |Pelayanan |Eliminasi
Penanggula |pengendalia |malaria UPAYA menurun Kesehatan Kesehatan Kesehatan |malaria
ngan n Penyakit KESEHATAN Untuk UKP  |UKP Penyakit
Penyakit Tular Vektor PERORANGAN Rujukan, UKM [Rujukan, Menular dan
Menular dan Zoonotik DAN UPAYA dan UKM UKM dan Tidak 150,000,000
KESEHATAN Rujukan UKM Rujukan Menular
MASYARAKAT Tingkat diadakan
Daerah

Provinsi




Pencegahan|Peningkatan Jumlah Desa|1.02.PROGRAM Angka 1.02.02|Penyediaan  [Jumlah 1.02.02.|PengelolaanJumlah Desa
dan Mutu atau 02 |IPEMENUHAN |kesakitan .1.02 |Layanan Layanan 1.02.11 |Pelayanan |atau
Penanggula |pelayanan |kelurahan UPAYA menurun Kesehatan Kesehatan Kesehatan |kelurahan
ngan Imunisasi mencapai KESEHATAN Untuk UKP  [UKP Penyakit mencapai
Penyakit dan UCl PERORANGAN Rujukan, UKM [Rujukan, Menular dan|UCI
Menular surveilans DAN UPAYA dan UKM UKM dan Tidak 100,000,000
penyakit KESEHATAN Rujukan UKM Rujukan Menular
MASYARAKAT Tingkat diadakan
Daerah
Provinsi
Promosi Publikasi danlJumlah 1.02.PROGRAM Jumlah 1.02.05|Pelaksanaan |[Jumlah 1.02.05.|PengelolaanJumlah
Kesehatan |Promosi Publikasi dan| 05 PEMBERDAYA [tema pesan| .1.02 |[Komunikasi |Pelaksanaan |1.02.01 |Pelayanan [layanan
dan Program Promosi AN dalam Informasi dan |[Komunikasi Promosi Promosi
PemberdayalKesehatan |Program MASYARAKAT |[komunikasi, Edukasi (KIE) (Informasi dan Kesehatan |Kesehatan
n Melalui Kesehatan BIDANG informasi perilaku Hidup |[Edukasi (KIE) dikelola
Masyarakat |Media Melalui KESEHATAN |dan edukasi Bersih dan perilaku
Media kepada Sehat dalam |Hidup Bersih
masyarakat Rangka dan Sehat -
Promotif dalam
Preventif Rangka
Tingkat Promotif
Daerah Preventif
Provinsi Tingkat
Daerah
Provinsi
Promosi PenggerakanJUmlah 1.02.PROGRAM Jumlah 1.02.05|Pelaksanaan |[Jumlah KIE [1.02.05.|Penyelengg [Jumlah
Kesehatan |kader kader 05 |PEMBERDAYA |tema pesan| .1.01 |Komunikasi |PHBS 1.02.01 [araan media
dan GERMAS |GERMAS AN dalam Informasi dan |[dilaksanakan Promosi promosi dan
Pemberdaya yang MASYARAKAT |[komunikasi, Edukasi (KIE) Kesehatan |informasi
n digerakkan BIDANG informasi perilaku Hidup dan Perilakujsadar hidup -
Masyarakat KESEHATAN |dan edukasi Bersih dan Hidup sehat
kepada Sehat dalam Bersih dan |dikembangk
masyarakat Rangka Sehat an

Promotif




Preventif

Tingkat
Daerah
Provinsi
Promosi PengembangJumlah 1.02.PROGRAM Jumlah 1.02.05|Pelaksanaan |[Jumlah KIE |1.02.05.|PeningkatanJumlah
Kesehatan |an media media 05 |PEMBERDAYA |tema pesan| .1.02 [Komunikasi [PHBS 1.01.01 Upaya Peningkatan
dan promosi dan [promosi dan AN dalam Informasi dan |(dilaksanakan Advokasi  [Upaya
Pemberdayalinformasi informasi MASYARAKAT |[komunikasi, Edukasi (KIE) Kesehatan, |Advokasi
n sadar hidup |sadar hidup BIDANG informasi perilaku Hidup Pemberday |[Kesehatan,
Masyarakat |sehat sehat KESEHATAN |dan edukasi Bersih dan aan, Pemberdaya
dikembangka kepada Sehat dalam Penggalang |an,
n masyarakat Rangka an Penggalang
Promotif Kemitraan, |an
Preventif Peran Serta [Kemitraan,
Tingkat Masyarakat [Peran Serta
Daerah dan Lintas |Masyarakat
Provinsi Sektor dan Lintas
Tingkat Sektor
Daerah Tingkat
Provinsi Daerah

Provinsi




Program Pembinaan |dilaksanakan|1.02.PROGRAM Jumlah 1.02.02|Penyediaan  [Jumlah 1.02.02.|PengelolaanJumlah
Penyehatan|dan pembinaan | 02 PEMENUHAN |kab/kota .1.02 |Layanan Layanan 1.02.08 |Pelayanan |Pengelolaan
Lingkungan|pemantauan (dan UPAYA melaksanak Kesehatan Kesehatan Kesehatan [Pelayanan
pelaksanaan [pemantauan KESEHATAN [an Untuk UKP  [UKP Lingkungan |[Kesehatan
penyehatan |pelaksanaan PERORANGAN |Penyehatan Rujukan, UKM Rujukan, Lingkungan
lingkungan |program DAN UPAYA Lingkungan dan UKM UKM dan )
penyehatan KESEHATAN Rujukan UKM Rujukan
lingkungan MASYARAKAT Tingkat diadakan
Daerah
Provinsi
Pencegahan|Deteksi Dini (Jumlah 1.02.PROGRAM Angka 1.02.02|Penyediaan  |Jumlah 1.02.02.|PengelolaanJumlah
dan Faktor deteksi dini | 02 |PEMENUHAN |kesakitan .1.02 |Layanan Layanan 1.02.13 |Pelayanan |deteksi dini
pengendalia Resiko PTM, [fatro resiko UPAYA PTM Kesehatan Kesehatan Kesehatan [fatro resiko
n Penyakit (Jiwa dan PTM, Jiwa KESEHATAN  |menurun Untuk UKP  [Untuk UKP Orang PTM, Jiwa
Tidak Napza dan Napza PERORANGAN Rujukan, UKM [Rujukan, dengan dan Napza
Menular yang DAN UPAYA dan UKM UKM dan Masalah yang -
dilakukan KESEHATAN Rujukan UKM Rujukan Kesehatan |[dilakukan
MASYARAKAT Tingkat Tingkat Jiwa
Daerah Daerah (ODMK)
Provinsi Provinsi
disediakan
Upaya Pengawasan [Jumlah 1.02.PROGRAM Perentase |1.02.02|Penerbitan Jumlah 1.02.02.|Peningkatan/Jumlah
Kesehatan |mutu layananrumah sakit | 02 |PEMENUHAN |Akreditasi .1.04 |Izin Rumah [rumah sakit [1.04.02 Tata Kelola [rumah sakit
Rumah Sakit yang diawasi UPAYA Failitas Sakit Kelas B |yang Rumah yang
oleh BPRS KESEHATAN |Kesehatan dan Fasilitas |dilakukan Sakit dilakukan
PERORANGAN Pelayanan pengawasan pengawasan
DAN UPAYA Kesehatan 100,000,000
KESEHATAN Tingkat
MASYARAKAT Daerah

Provinsi




Upaya Pelayanan |[Jumlah 1.02.PROGRAM Perentase |1.02.02|Penyediaan |Jumlah 1.02.02.|Pembinaan [Jumlah
Kesehatan |bantuan bantuan 02 |PEMENUHAN |Akreditasi .1.02 |Layanan Yankes UKP |1.02.19 |Pelaksanaa [bantuan
Kesehatan |kesehatan UPAYA Failitas Kesehatan Rujukan, n Upaya kesehatan
P3K KESEHATAN |[Kesehatan Untuk UKP  |[UKM dan Pelayanan
PERORANGAN Rujukan, UKM |UKM Rujukan Kesehatan 50.000.000
DAN UPAYA dan UKM Tingkat T
KESEHATAN Rujukan Daerah
MASYARAKAT Tingkat Provinsi
Daerah disediakan
Provinsi
Upaya Pelayanan |[Jumlah 1.02.PROGRAM Perentase |1.02.02|Penyediaan |Jumlah 1.02.02.|Pengemban Jumlah
Kesehatan |kesehatan |Pelayanan 02 |PEMENUHAN |Akreditasi .1.01 |Fasilitas fasilitasi 1.01.06 [gan Pelayanan
daerah kesehatan UPAYA Failitas Pelayanan, |Pelayanan Pendekatan [kesehatan
terpencil, KESEHATAN |[Kesehatan Sarana, kesehatan Pelayanan
tertinggal PERORANGAN Prasarana dan(diadakan Kesehatan
dan DAN UPAYA Alat di DTPK
kepulauan KESEHATAN Kesehatan (Pelayanan
MASYARAKAT Untuk UKP Kesehatan
Rujukan, UKM Bergerak, i
dan UKM Gugus
Rujukan Pulau,
Tingkat Pelayanan
Daerah Kesehatan
Provinsi Berbasis
Telemedicin
e, dll)
Upaya Pelayanan |[Jumlah 1.02.PROGRAM Perentase |1.02.02|Penyediaan |Jumlah 1.02.02.|Pengelolaan/Jumlah
Kesehatan |Kesehatan |[Masyarakat | 02 |PEMENUHAN |Akreditasi .1.02 |Layanan Yankes UKP |1.02.16 Jaminan Pengelolaan
Masyarakat |PPBU yang UPAYA Failitas Kesehatan Rujukan, Kesehatan |Jaminan
dilayani KESEHATAN |[Kesehatan Untuk UKP  |[UKM dan Masyarakat [Kesehatan 12 000.000
PERORANGAN Rujukan, UKM|UKM Rujukan Masyarakat ’ 006 '
DAN UPAYA dan UKM Tingkat
KESEHATAN Rujukan Daerah
MASYARAKAT Tingkat Provinsi




Daerah disediakan
Provinsi
Upaya Monitoring  [Jumlah 1.02.PROGRAM Perentase |1.02.05|Advokasi, Jumlah 1.02.05.|Peningkatan/Jumlah
Kesehatan |dan Evaluasi |Pelayanan 05 |PEMBERDAYA |Akreditasi .1.01 |Pemberdayaa |Advokasi, 1.01.01 Upaya Peningkatan
pelayanan |kesehatan AN Failitas n, Kemitraan, |Pemberdaya Advokasi  |Upaya
kesehatan |dan PIS-PK MASYARAKAT [Kesehatan Peningkatan [an, Kesehatan, |Advokasi
masyarakat |yang BIDANG Peran Serta |[Kemitraan, Pemberday [Kesehatan,
dan PIS-PK |dilaksanakan KESEHATAN Masyarakat |Peningkatan aan, Pemberdaya
dan Lintas Peran Serta Penggalang [an,
Sektor Tingkat|Masyarakat an Penggalang
Daerah dan Lintas Kemitraan, |an
Provinsi Sektor Peran Serta [Kemitraan,
Tingkat Masyarakat |Peran Serta
Daerah dan Lintas |Masyarakat
Provinsi Sektor dan Lintas
Tingkat Sektor
Daerah Tingkat
Provinsi Daerah

Provinsi




Upaya Operasional |operasional |1.02.PROGRAM Perentase |1.02.02|Penyediaan |Jumlah 1.02.02.|Pengelolaan/Jumlah
Kesehatan |Penanggulan|Penanggulan| 02 PEMENUHAN |Akreditasi .1.02 |Layanan Yankes UKP |1.02.01 Pelayanan |Pelayanan
gan Krisis  |gan Krisis UPAYA Failitas Kesehatan Rujukan, Kesehatan |Kesehatan
Kesehatan |Kesehatan KESEHATAN |[Kesehatan Untuk UKP  |[UKM dan bagi bagi
PERORANGAN Rujukan, UKM |UKM Rujukan Penduduk |Penduduk
DAN UPAYA dan UKM Tingkat Terdampak |[Terdampak
KESEHATAN Rujukan Daerah Krisis Krisis
MASYARAKAT Tingkat Provinsi Kesehatan |Kesehatan (100,000,000
Daerah disediakan Akibat Akibat
Provinsi Bencana  |Bencana
dan/Atau  |dan/Atau
Berpotensi |Berpotensi
Bencana |Bencana
dikelola
Pembinaan |dilaksanakan|1.02. 1.02.03 Perencanaan Jumlah 1.02.03.Pemenuhan Jumlah
dan monev |pembinaan | 03 1.01 Perencanaan |1.01.01 |Kebutuhan |Pemenuhan
PROGRAM Jumlah Kebutuhan
pelaksanaan [dan monev Kebutuhan Sumber Kebutuhan
Program . PENINGKATAN [SDM Sumber Daya
kegiatan pelaksanaan : Sumber Daya Daya Sumber
Pengemban . KAPASITAS kesehatan Manusia . .
Nusantara NS di Manusia Manusia Daya -
gan SDM o SUMBER DAYA lyang Kesehatan :
Sehat provinsi ) Kesehatan Kesehatan |Manusia
Kesehatan benakulu MANUSIA dikembangk untuk UKM untuk UKM Kesehatan
g KESEHATAN lan dan UKP
o dan UKP
Provinsi

Provinsi




Program Penilaian Jumlah 1.02. Jumlah 1.02.02 Penerbitan Jumlah' 1.02.02.
standarisas |[Puskesmas |puskesmas | 02 |PROGRAM Peningkata | .1.04 lzin Rumah P_enerbltan 1.04.03
I pelayanan Berprestasi |dan tenaga PEMENUHAN |n standar Sakit Kelas B Izm.Rumah Peningkatan‘]um.lah
kesehatan |dan Tenaga |kesehatan UPAYA fasilitas dan dan Easilitas Sakit Ke_I:_;ls B Mutu Peningkatan
Kesehatan |yang dinilai KESEHATAN |tenaga Pelayanan ga? Fasilitas Pelayanan I\P/Iglgj o
Teladan PERORANGAN |kesehatan Kesehatan Kg gﬁarlgg Easilitas Fasilsi/tas
EQSELIJ%ZA‘I\'\,(AAI\\I Tingkat Tingkat Kesehatan Kesehatan
MASYARAKAT Daerah Daerah
Provinsi Provinsi
Program  |Akreditasi |dilaksanakan|1.02. Jumlah 1.02.02 Penerbitan Jumlah_ 1.02.02.
standarisas [Labkesda |akreditasi 02 PROGRAM Peningkata | .1.04 lzin Rumah Pgnerbltan 1.04.03
i pelayanan [Provinsi labkesda PEMENUHAN |n s.tgndar Sakit Kelas B Izin .Rumah Peningkatan‘]um.lah
kesehatan Bengkulu provinsi UPAYA fasilitas dan dan Fasilitas Sakit Ke_Igs B Mutu Peningkatan
bengkulu KESEHATAN [tenaga Pelayanan dan Fasilitas Pelayanan I\P/Iultu
PERORANGAN |kesehatan Kesehatan Eggﬁggg Fasilitas ng?i/g;an
EégEUHZA‘I\'\,(AAI\\I Tingkat Tingkat Kesehatan Kesehatan
MASYARAKAT Daerah Daerah
Provinsi Provinsi
Program Monitoring  [Jumlah 1.02. Jumlah 1.02.02 Penerbitan Jumlah_ 1.02.02.
standarisas [dan evaluasi |[sarana yang | 02 |PROGRAM Peningkata | .1.04 lzin Rumah Pgnerbltan 1.04.03
i pelayanan |pelayanan |dilakukan PEMENUHAN |n s_tandar Sakit Kelas B Izm_Rumah Peningkatan‘]um.lah
kesehatan |kefarmasian |monitoring UPAYA fasilitas dan dan Easilitas Sakit Kellgs B Mutu Peningkatan
di sarana evaluasi KESEHATAN tenaga Pelayanan dan Fasilitas Pelayanan I\P/Iultu
kesehatan PERORANGAN [kesehatan Kesehatan Eg?gﬁ;gg Fasilitas ng?i/tzrslan
EQQELILZA‘\F\;\AI\\I Tingkat Tingkat Kesehatan Kesehatan
Daerah
MASYARAKAT Provinsi Daerah

Provinsi




Program Pengelolaan |dilaksanakan|1.02. Jumlah 1.02.02 Penvediaan Jumlah 1.02.02.|Distribusi  [Jumlah
obat dan  [Obat di pengelolaan | 02 Peningkata | .1.01 F Y Penyediaan |1.01.21 |Alat Distribusi
i asilitas .
perbekalan |Instalasi obat n standar Pelavanan Fasilitas Kesehatan, |Alat
kesehatan |Farmasi perbekalan fasilitas dan Y ' |Pelayanan, Obat, Kesehatan,
. : PROGRAM Sarana, :
di Insatalasi tenaga Sarana, Vaksin, Obat,
i PEMENUHAN Prasarana dan !
Farmasi kesehatan Prasarana Makanan  |Vaksin,
UPAYA Alat dan Alat dan Makanan
KESEHATAN Kesehatan Kesehatan Minuman |dan
PERORANGAN Untuk UKP Untuk UKP Serta Minuman 100,000,000
DAN UPAYA Rujukan, UKM Rujukan Fasilitas Serta
KESEHATAN dan UKM jukan, -
: UKM dan Kesehatan |Fasilitas
MASYARAKAT Rujukan . .
Tingkat U_KM Rujukan Lainnya Ke_sehatan
Tingkat Lainnya
Daerah
- Daerah
Provinsi -
Provinsi
Kefarmasian  [Jumlah sarana 0
(DAK) penunjang
instalasi
Farmasi
16,574,180,
755
Benkulu,

KEPALA DINAS KESEHATAN
PROVINSI BENGKULU

-—

H. HERWAN ANTONI, SKM, M.Kes,
M.Si
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PLAFON ANGGARAN SEMENTARA BERDASARKAN PROGRAM DAN KEGIATAN

ANGGARAN PENDAPATAN DAN BELANJA DAERAH PROVINSI BENGKULU

TAHUN ANGGARAN 2021

Urusan . yrusan Wayjib Pelayanan Dasar Kesehatan
OPD : Dinas Kesehatan
. . : Target Capaian Jumlah Plafon [Sumber
Kode Program dan Kegiatan Sasaran Program/Kegiatan Lokasi Kinerja Anggaran Dana Ket
(Rp)
1 3 4 5 6 7 8
1 [Program : Administrasi Pelayanan Jumlah Jenis Layanan Administrasi Bengkulu 14 Jenis 2,407,000,000
Perkantoran Perkantoran yang dilaksanakan
1 [Penyediaan jasa surat menyurat Jumlah Surat menyurat yang dilaksanakan Bengkulu 4,500 Surat 15,000,000
1 |Penyediaan jasa komunikasi, sumber daya |Jumlah jasa komunikasi, sumber daya air Bengkulu 12 Bulan 750,000,000
air dan listrik dan listrik
1 |Penyediaan jasa jaminan barang milik jumlah jasa jaminan barang milik daerah Bengkulu 12 Bulan 10,000,000
daerah
1 |Penyediaan jasa pemeliharaan dan Jumlah pemeliharaan dan perizinan Bengkulu 34 Ut 150,000,000
perizinan kendaraan dinas/operasional kendaraan dinas/operasional dilakukan
1 [Penyediaan Jasa tenaga administrasi Jumlah Jasa Jasa tenaga administrasi Bengkulu 12 "oB 200,000,000
keuangan keuangan diadakan
1 [Penyediaan alat tulis kantor Jumlah alat tulis kantor yang diadakan Bengkulu 1 Pt 90,000,000
1 [Penyediaan barang cetakan dan Jumlah barang cetakan dan penggandaan Bengkulu 1 Pt 50,000,000
penggandaan yang diadakan
1 |Penyediaan bahan bacaan dan peraturan Jumlah bahan bacaan dan peraturan Bengkulu 1 Bulan 30,000,000
perundang-undangan perundang-undangan diadkan
1 [Penyediaan Makanan dan minuman Jumlah Makanan dan minuman Rapat, tamu Bengkulu 12 Bulan 75,000,000
dan kegiatan diadakan
1 |Rapat-rapat koordinasi dan konsultasi ke Jumlah Rapat-rapat koordinasi dan Bengkulu 48 " Kali 200,000,000
luar daerah konsultasi ke luar daerah dilaksanakan
1 |Penyediaan Jasa administrasi dan Teknis Jumlah Jasa administrasi dan Teknis Bengkulu 12 ToB 837,000,000
Perkantoran Perkantoran diadakan
1 |Penatausahaan kearsipan dan inventarisir dilaksanakan penatausahaan kearsipan dan Bengkulu 12 oB -
barang milik daerah inventarisir barang milik daerah
1 |Penyelenggaraan Even-even Penting Bidang | Tercapainya pelaksanaan even-even penting Bengkulu 1 Event -
Kesehatan
1 |Publikasi dan Dokumentasi Jumlah Publikasi dan dokumentasi yang Bengkulu 12 Bulan -
dilakukan
1 [Penyediaan peralatan rumah tangga Jumlah Penggadaan peralatan rumah Bengkulu 12 Bulan -
tangga
2 [Program : Peningkatan sarana dan Jumlah sarana dan prasarana yang Bengkulu 14 "Unit 865,000,000
prasarana aparatur diadakan/dibangun/direhab/ dipelihara
2 |Pengadaan Kendaraan Dinas Operasional Jumlah Kendaraan dinas operasional dan Bengkulu 2 unit -
kendaraan khusus penanganan Infection
Emergency




2 |Pengadaan perlengkapan gedung kantor Jumlah peralatan dan perlengkapan kantor Bengkulu 1 paket 150,000,000
2 |Pemeliharaan rutin/berkala peralatan dan Jumlah Pemeliharaan rutin/berkala peralatan Bengkulu 1 tahun 165,000,000
perlengkapan gedung kantor gedung kantor dilakukan pemeliharaan
2 |Rehabilitasi berat/sedang gedung kantor Jumlah gedung kantor yang direhab Bengkulu 1 paket -
2 |Pengadaan Alat Kesehatan Jumlah Alat Kesehatan mendukung Bengkulu 1 paket -
penanganan covid dan alat kesehatan
lainnya (Hibah Rafflesia)
2 |Operasional dan kalibrasi labkesdaprov Jumlah Operasional dan kalibrasi Bengkulu 2 kegiatan 150,000,000
labkesdaprov
2 |Penyediaan Bahan Laboratorium Jumlah Bahan Laboratorium yang diadakan Bengkulu 1 Tahun 250,000,000
2 |Pemeliharaan rutin/berkala peralatan dan Jumlah Pemeliharaan rutin/berkala peralatan Bengkulu 1 Tahun 150,000,000
perlengkapan gedung kantor UPTD Pelkes gedung kantor dilakukan pemeliharaan
5 |Program : Peningkatan kapasitas Persentase ASN yang ditingkatkan Bengkulu 56 Persen -
sumberdaya aparatur kompetensinya
Pendidikan dan Pelatihan formal Jumlah Nakes yang mengikuti pendidikan Bengkulu 15 Orang -
dan Pelatihan Formal
Uji Kompetensi Jumlah Nakes yang mengikuti Uji Bengkulu 20 Orang -
Kompetensi
6 |[Program : Peningkatan pengembangan |Jumlah dokumen Bengkulu 13 dokumen 150,000,000
sistem pelaporan capaian kinerja dan perencanaan,pengangggaran dan
keuangan pelaporan yang disusun
6 |Penyusunan dokumen perencanaan, Jumlah dokumen perencanaan, Bengkulu 8 Dok 150,000,000
penganggaran dan pelaporan penganggaran dan pelaporan disusun
6 |RAKORTEK bidang Kesehatan Jumlah RAKONTEK perencanaan bidang Bengkulu 2 Dokumen -
kesehatan yang dilaksanakan
6 |Kordinasi, Monitoring dan Evaluasi Bidang Jumlah Program/kegiatan bidang kesehatan Bengkulu 1 Kab/Kota -
Kesehatan dikab/kota yang dilaksanakan Monev
7 |Program : Kebijakan dan Manajemen Jumlah kebijakan pembangunan Bengkulu 175,000,000
Pembangunan Kesehatan kesehatan yang dilakasanakan
7 |Rapat Kerja Kesehatan Daerah Jumlah Rapat Kerja Kesehatan Daerah yg Bengkulu 1 kali 100,000,000
dilaksanakan
7 |Penunjang kegiatan DAK kesehatan Jumlah administrasi penunjang DAK Bengkulu 12 bulan 75,000,000
Kesehatan
8 [Program : Pengembangan Sistem Jumlah Sistem Informasi Kesehatan Bengkulu 13 dokumen 127,180,755
Informasi Kesehatan vang dikembangkan
8 |Pengelolaan sistem informasi kesehatan Jumlah Sistem Informasi Kesehatan yang Bengkulu 1 Aplikasi 127,180,755
dikembangkan
8 |Penyusunan Profil dan Buku Saku Jumlah profil dan buku saku kesehatan Bengkulu 2 Dokumen -
Kesehatan Provinsi provinsin Bengkulu disusun
8 |Penyusunan Data Standar Peyanan Minimal |Jumlah Data Standar Pelayanan Minimal Bengkulu 1 Dokumen -
*SPM) (SPM) vang disusun
10 |Program Kesehatan Bayi, Anak dan Angka harapan hidup Bengkulu 70.10 =
Remaja
10 |Pembinaan dan Pendampingan Sekolah Jumlah Kab/kota yang dilakukan pembinaan Bengkulu 1 Kali -
Sehat dan pendampingan untuk sekolah sehat
32 |(Program Peningkatan Kesehatan lbu, Angka Kematian Ibu (AKI) per 100.000 Bengkulu 100 -

Anak dan Reproduksi

Kelahiran Hidup




Angka Kematian Bayi (AKB) per 1000 Bengkulu 5

Kelahiran

Cakupan Kunjungan Neonatal Bengkulu 99
pembinaan penurunan AKI,AKN Provinsi LP [Jumlah Kab/Kota yang dilaksanakan Bintek Bengkulu 10 Kab/Kota -
LS dan Monev kesehatan Reproduksi dan

Maternal dalan penurunan AKI,AKN

12 |Program Perbaikan Gizi Masyarakat Persentase Balita Gizi Buruk Bengkulu 0.00 6 100,000,000

Angka harapan hidup Bengkulu 70.10
Penguatan Lintas Program/lintas sektor Terselenggaranya kegiatan penguatan lintas Bengkulu 10 Kab/Kota 100,000,000
dalam pengentasan Stunting program dan lintas sektor dalam

pengentasan stunting

22 [Program : Pencegahan dan Angka Kesakitan DBD Per 100.000 Bengkulu <49 400,000,000

Penanggulangan Penyakit Menular Penduduk

Angka Kesakitan Malaria per 1.000 Bengkulu <1

Penduduk

Angka Kesakitan TB per 100.000 Bengkulu 379

Penduduk

Cakupan Imunisasi Dasar Lengkap Bengkulu 94,0
Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Jumlah Kasus TB yang ditemukan dan Bengkulu 4 Jenis 150,000,000
Menular Langsung diobati
Pencegahan Dan pengendalian Penyakit Kab/kota Eliminasi malaria Bengkulu 3 1 150,000,000
Tular Vektor dan Zoonotik
Peningkatan Mutu pelayanan Imunisasi dan |Jumlah Desa atau kelurahan mencapai UCI Bengkulu 10 Kab/ Kota 100,000,000
suneilans penyakit
Program: Promosi Kesehatan dan Jumlah tema pesan dalam komunikasi, Bengkulu 10 Tema -
Pemberdayan Masyarakat informasi dan edukasi kepada

masyarakat

Jumlah Kab/Kota yang memiliki Bengkulu 10 "Kab/Kota

kebijakan PHBS
Publikasi dan Promosi Program Kesehatan |[Jumlah Publikasi dan Promosi Program Bengkulu 10 media -
Melalui Media Kesehatan Melalui Media
Penggerakan kader GERMAS JUmlah kader GERMAS yang digerakkan Bengkulu 1 kegiatan -
Pengembangan media promosi dan Jumlah media promosi dan informasi sadar Bengkulu 10 Jumlah -
informasi sadar hidup sehat hidup sehat dikembangkan Media
Program Penyehatan Lingkungan dilaksanaklan penyehatan lingkungan Bengkulu 10 Kab/Kota -
Pembinaan dan pemantauan pelaksanaan dilaksanakan pembinaan dan pemantauan Bengkulu 10 Kab/Kota -
penyehatan lingkungan pelaksanaan program penyehatan

lingkungan
Program : Pencegahan dan Angka Kesakitan Diabetes Melitus Usia Bengkulu 0.50 -
pengendalian Penyakit Tidak Menular Diatas 15 Tahun

Angka Kesakitan Hipertensi Usia diatas Bengkulu 27,5

18 Tahun
Deteksi Dini Faktor Resiko PTM, Jiwa dan Jumlah deteksi dini fatro resiko PTM, Jiwa Bengkulu 3 Jenis -
Napza dan Napza yang dilakukan
Program : Upaya Kesehatan Persentase Akreditasi Fasilitas Bengkulu 100 % 12,250,000,000

Kesehatan




Persentase Desa yang Melaksanakan Bengkulu 55 %

Sanitasi Total Berbasis Masyarakat

Persentase Pelayanan Kesehatan bagi Bengkulu 100 %

Penduduk Terdampak Krisis Kesehatan

akibat Bencana
Pengawasan mutu layanan Rumah Sakit Jumlah rumah sakit yang diawasi Bengkulu 23 RS 100,000,000
oleh BPRS
Pelayanan Kesehatan Masyarakat Jumlah Masyarakat PPBU yang dilayani Bengkulu 23000 orang 12,000,000,000
Pelayanan bantuan Kesehatan P3K Jumlah bantuan kesehatan Bengkulu 1 kegiatan 50,000,000
Pelayanan kesehatan daerah terpencil, Jumlah Pelayanan kesehatan Bengkulu 1 kegiatan -
tertinggal dan kepulauan
Monitoring dan Evaluasi pelayanan Jumlah Pelayanan kesehatan dan PIS-PK Bengkulu 2 kegiatan -
kesehatan masyarakat dan PIS-PK yang dilaksanakan
Operasional Penanggulangan Krisis operasional Penanggulangan Krisis Bengkulu 12 bulan 100,000,000
Kesehatan Kesehatan
Program Pengembangan SDM Jumlah SDM Kesehatan yang Bengkulu -
Kesehatan dikembangkan
Pembinaan dan monev pelaksanaan dilaksanakan pembinaan dan monev Bengkulu 1 kegiatan -
kegiatan Nusantara Sehat pelaksanaan NS di provinsi bengkulu
Program standarisasi pelayanan peningkatan standar fasilitas dan Bengkulu -
kesehatan tenaga kesehatan
Penilaian Puskesmas Berprestasi dan Jumlah puskesmas dan tenaga kesehatan Bengkulu 2 kegiatan -
Tenaga Kesehatan Teladan yang dinilai
Akreditasi Labkesda Provinsi Bengkulu dilaksanakan akreditasi labkesda provinsi Bengkulu 1 kegiatan -

bengkulu
Program obat dan perbekalan peningkatan standar fasilitas dan Bengkulu 100,000,000
kesehatan tenaga kesehatan
Monitoring dan evaluasi pelayanan Jumlah sarana yang dilakukan monitoring Bengkulu 10 Kab/Kota -
kefarmasian di sarana kesehatan evaluasi
Pengelolaan Obat di Instalasi Farmasi dilaksanakan pengelolaan obat perbekalan Bengkulu 10 Kab/Kota 100,000,000

di Insatalasi Farmasi

TOTAL

16,574,180,755




Program dan Kegiatan Perangkat Daerah
Provinsi Bengkulu

Unit Organisasi :1.02.0.00.0.00.01.0000 Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu
Sub Unit Organisasi :1.02.0.00.0.00.01.0000 Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu

Tahun 2021

Urusan/ Bidang

Indikator Kinerja

Rencana Tahun 2021

Prakiraan Maju Rencana Tahun 2022

Urusan Target Capaian Kinerja Target CapaianKinerja | keputuhan
Pemerintahan Lokasi Catatan
Kode ; Keluara . .
Daerah Dan I(D:apalan Keliuar'a:\ Sub Hasil Kegiatan | Output [ progra | n Sub Ha_sn Slém ber Penting
Program/ rogram eglatan Kegiatan m Kegiata Kegiata ana Tolok Ukur Target
Kegiatan n n
1 URUSAN PEMERINTAHAN WAJIB YANG BERKA ITAN DENGAN PELAY ANAN DASAR
1 102 URUSAN PEMERINTAHAN BIDANG KESEHATAN 16’574’1805'; 19'06013076’88
3,197,000,00 3,676,550,00
1 ]02|01 PROGRAM PENUNJANG URUSAN PEMERINTAHAN DAERAH 0 0
1 02|01 1'0 Perencanaan dan Evaluasi Kinerja P erangkat Daerah 325,000,000 373,750,000
jumlah
administrasi
penunjang DAK Semua
Penyusunan kesehatan Kabupat Dana
Program dan Jumlah en/Kota, 12 Transfe
10 Kegiatan penyusunan Semua Bulan r
1 (0201 1' 02 [Perangkat program dan Kecam at 8 225,000,000|Umum - 258,750,000
Daerah dalam kegiatan an, Dokum Dana
Dokumen perangkat Semua en Alokasi
Perencanaan daerah dalam Keluraha Umum
dokumen n
perencanaan
yang diad akan
Semua
Kabupat Dana
. . en/Kota, Transfe
S jumlah evaluasi
1.0 Evaluasi Kinerja Kineria peranakat Semua r
1 |o2]oz |77 |o5 |Perangkat japerang Kecam at 1 kali 100,000,000{Umum - 115,000,000
1 daerah yang
Daerah . an, Dana
diadakan i
Semua Alokasi
Keluraha Umum
n
1.0 L . 2,872,000,00 3,302,800,00
1 (0201 3 Administrasi Umum 0 0




Unit Organisasi :1.02.0.00.0.00.01.0000 Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu
Sub Unit Organisasi :1.02.0.00.0.00.01.0000 Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu

Urusan/ Bidang

Indikator Kinerja

Rencana Tahun 2021

Prakiraan Maju Rencana Tahun 2022

Urusan TargetCapaian Kinerja Target CapaianKinerja | Kebutuhan
Pem erintahan i Catatan
Kode D h D Capaian KeluaranSub . . Lokasi Keluara Hasil Sumber Penti
aerah Dan Prog ram Kegiatan Hasil Kegiatan | Output | Progra| nSub ) Dana enting
Program/ g g Kegiatan| m Kegiata Kegiata Tolok Ukur Target
Kegiatan n n
Semua
Kabupat Dana
en/Kota, Transfe
10 p di | Semua r
1 0201 ;7 o1 |Tehvediaan ‘s Kecamat 15,000,000 Umum - 17,250,000
Surat Menyurat
an, Dana
Semua Bagi
Keluraha Hasil
n
Semua
Jumlah Kabupat Dana
) . . en/Kota, Transfe
Penyediaan Jasa penyediaan jasa Semua ;
1.0 Komunikasi, komunikasisumb
1 0201 02 . Kecam at 12 750,000,000 Umum - 862,500,000
Sumber Daya er daya air dan Bulan b
Airdan Listrik listrik yang an, an.a
diadakan Ssemua Bag!
Keluraha Hasil
n
Semua
Kabupat Dana
jumlah jasa en/Kota, Transfe
Penyediaan Jasa jaminan barang Semua r
10 X - 12
1 0201 57 05 |jaminan Barang milik d aerah Kecam at 10,000,000 {Umum - 11,500,000
L Bulan
Milik Daerah yang an, Dana
dilaksan akan Semua Bagi
Keluraha Hasil
n
Penyediaan Jasa Jumlah Semua Dana
Pemeliharaan pemeliharaan Kabupat Transfe
10 dan Perizinan dan perizinan en/Kota, ) r
1 0201 3 06 P 34 Unit 150,000,000 172,500,000
Kendaraan kendaraan Semua Umum -
Dinas/Operasio dinas/operasiona Kecamat Dana
nal I diad akan an, Alokasi
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Urusan/ Bidang

Indikator Kinerja

Rencana Tahun 2021

Prakiraan Maju Rencana Tahun 2022

Urusan TargetCapaian Kinerja Target CapaianKinerja | Kebutuhan
Kode PeDr;l:rr;rr:thin Capaian KeluaranSub . . Lokasi Keluara Hasil Sumber ﬁztnitiin
Program Kegiatan Hasil Kegiatan Ou.tput Progra| nSub Kegiat Dana ¢
Program/ Y Y Kegiatan| m Kegiata egiata Tolok Ukur Target
Kegiatan n n
Semua
Keluraha Umum
n
Semua
Kabupat Dana
Jumlah en/Kota, Transfe
10 Penyediaan Jasa penyediaan jasa Semua r
1 0201 3 07 |Administrasi administrasi Kecamat 12 0B 200,000,000{Umum - 230,000,000
Keuangan keuangan yang an, Dana
diadakan Semua Alokasi
Keluraha Umum
n
Semua
Kabupat Dana
Jumlah en/Kota, Transfe
10 Penyediaan Jasa penyediaan jasa Semua r
1 0201 3 08 |Kebersihan kebersihan Kecamat 12 0B 837,000,000{Umum - 962,550,000
Kantor kantor yang an, Dana
diadakan Semua Alokasi
Keluraha Umum
n
Semua
Kabupat Dana
) en/Kota, Transfe
jumlah Semua r
10 Penyediaan Alat penyediaan alat
1 0201 3 10 Tuli ) Kecamat 1 Paket 90,000,000|Umum - 103,500,000
ulis Kantor tuliskantor yang an, Dana
diadakan Semua Alokasi
Keluraha Umum
n
10 Penyediaan Jumlah Semua Dana
1 0201 ,° 11 [Barang Cetakan penyediaan Kabupat 1 Paket 50,000,000 | Transfe 57,500,000
dan barang cetakan en/Kota, r
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Urusan/ Bidang

Indikator Kinerja

Rencana Tahun 2021

Prakiraan Maju Rencana Tahun 2022

Urusan TargetCapaian Kinerja Target CapaianKinerja | Kebutuhan
Pem erintahan i Catatan
Kode Daerah Dan Capaian Keluaran Sub ) ) Lokasi Keluaral . sumber| pentin
Prog ram Kegiatan Hasil Kegiatan | Output | Progra| nSub Kegiata Dana 9 Tolok Uk .
Program/ g Kegiatan m Kegiata g olok Ukur arget
i n
Kegiatan n
Semua
dan Kecamat Umum -
Penggandaan penggandaan an, Dana )
yang diad akan Semua Alokasi
Keluraha Umum
n
Semua
Penyediaan Jumlah bahan E:;J;opt:t TDra:nasfe
8 hy Eli bacaan dan Semua‘
10 ahan bacaan Peraturan r
1 0201 3 15 [dan Peraturan perundang Kecam at 1 Bulan 30,000,000|Umum - 34,500,000
Perundang- undangan yang an, Dana _
undangan diadakan Semua Alokasi
Keluraha Umum
n
Semua
umlah Kabupat Dana
, i Penyed iaan Sn/Kota‘ Transfe
1.0 enyediaan makanan dan emua '
1 0201 17 |Makanan dan ) Kecam at 12 75,000,000 ({Umum - 86,250,000
3 Minuman minuman an Bul Dana
rapat,tamu dan ' utan .
Kegiatan van Semua Alokasi
die?dakany g Keluraha Umum
n
Semua
Kabupat Dana
Rap at-rap at lumlah Rapat- en/Kota, Transfe
10 KoFr)dina?? dan rapat koordinasi Semua r
1 0201 3 18 Konsultasi ke dan konsultasi ke Kecam at 48 kali 200,000,000{Umum - 230,000,000
Luar Daerah luar daerah an, Dana
uaraera diadakan Semua Alokasi
Keluraha Umum

n
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Urusan/ Bidang

Indikator Kinerja

Rencana Tahun 2021

Prakiraan Maju Rencana Tahun 2022

Urusan TargetCapaian Kinerja Target CapaianKinerja | Kebutuhan
Kode Pem erintahan Capaian Keluaran Sub . ) Lokasi Keluara| ., sumber catatan
Daerah Dan o ceakat Hasil Kegiatan | Output | Progra| nSub ) N Penting
Program/ rogram egiatan Kegiatan m Kegiata Kegiata ana Tolok Ukur Target
Kegiatan n n
Semua
Kabupat Dana
Jumlah en/Kota, Transfe
10 Pengadaan pengad aan Semua r
102 01 57 23 |Perlengkapan perlengkapan Kecam at 1 Paket 150,000,000{Umum - 172,500,000
Gedung Kantor gedung kantor an, Dana
yang diad akan Semua Alokasi
Keluraha Umum
n
Semua
Kabupat Dana
Jumlah en/Kota, Transfe
10 Pem eliharaan pemeliharaan Semua r
1 0201 3 29 |Rutin/Berkala rutin/berkala Kecam at 1 tahun 150,000,000{Umum - 172,500,000
Gedung Kantor gedung kantor an, Dana
yang diad akan Semua Alokasi
Keluraha Umum
n
Semua
Kabupat Dana
) Jumlah en/Kota, Transfe
Pemeliharaan .
10 Rutin/Berkala Pemeliharaan Semua r
1 02 01 35 i R
3 Peralatan rutin/berkala Kecam at 1 Tahun 165,000,000{Umum 189,750,000
peralatan gedung an, Dana
Gedung Kantor kantor diad akan Semua Alokasi
Keluraha Umum
n
1 0202 PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DANUPAYA KES EHATAN MASYARAKAT 13’377'1805’; 15’383'7576’88
1 02 02 1.0 :epyediaa_n Fasilitas Pelayangn, _Sarana, Prasarana danAlat Kesehatan Untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM 500,000,000 575,000,000
ujukan Tingkat Daerah Provinsi
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Urusan/ Bidang

Indikator Kinerja

Rencana Tahun 2021

Prakiraan Maju Rencana Tahun 2022

Urusan TargetCapaian Kinerja Target CapaianKinerja | Kebutuhan
Pem erintahan i Catatan
Kode Daerah Dan Capaian Keluaran Sub . . Lokasi Keluara Hasil Sumber| paptin
Program Kegiatan Hasil Kegiatan | Output | Progra | nsub Kegiata Dana ¢ lok Uk
Program/ 9 g Kegiatan m Kegiata g Tolok Ukur Target
Kegiatan n n
Jumlah semua
Kabupat Dana
Pengadaan Pengadaan en/Kota Transfe
Bahan Habis bahan habis '
10 PakaiLainnya pakailainnya semua r
1 02 02 1 14 i Kecam at 1 tahun 250,000,000{Umum - 287,500,000
(Sprei, Hand uk (bahan an Dana
dan Habis Pakai laboratorium ' )
Lainnya) lainnya) yan semua Alokasi
y ) yajyang Keluraha Umum
diadakan N
Jumlah Semua
Pengadaan dan pengadaan dan Kabupat Dana
Pemeliharaan pemeliharaan en/Kota, Transfe
10 Alat-alat alat alat Semua 2 r
1 0202 ;" 15 [Kesehatan/Peral kesehatan / Kecamat kegiata 150,000,000{Umum - 172,500,000
atan peralatan an, n Dana
Laboratorium laboratorium Semua Alokasi
Kesehatan kesehatan yang Keluraha Umum
diadakan n
Distribusi Alat ienbwua Dana
Kesehatan, . abupat Transfe
) jumlah en/Kota,
Obat, Vaksin, engelolaan obat Semua 10 r
1 02 02 0 5y [Makanandan i :k | K t kab/kot 100,000000[ ™" 115,000,000
1 Minuman Serta pgr ekaian ) ecama abrko ' ' Dana ' '
. dilaksanakan di an, a .
Fasilitas nstalasi f ) s Alokasi
Keseh atan instalasi farmasi Ke||ﬂuah Umum
Lainnya eluraha
n
10
1 0202 Penyediaan Layanan Kesehatan Untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi 12’650’0000’8 14’547’50%’8
Pengelolaan Jumlah Semua Dana
1 02 02 ;-0 01 |Pelayanan Operasional Kabupat 12 100,000,000 Transfe 115,000,000
Kesehatan bagi penanggulangan en/Kota, Bulan r
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Urusan/ Bidang

Indikator Kinerja

Rencana Tahun 2021

Prakiraan Maju Rencana Tahun 2022

Urusan TargetCapaian Kinerja Target CapaianKinerja | Kebutuhan
Pem erintahan i Catatan
Kode Capaian KeluaranSub . . Lokasi Keluara Hasil Sumber .
Daerah Dan brod ram Kediatan Hasil Kegiatan | Output | progra| nSub Ceniat Dana Penting
Program/ g g Kegiatan| m |Kegiata egr:a a Tolok Ukur | Target
Kegiatan n
Penduduk semua
Terdam pak Kecam at Umum -
Krisis Kesehatan krisis kesehatan an Dana
Akibat Bencana yang ' .
. Bagi
dan/Atau dilaksan akan semua g.
Berpotensi Keluraha Hasil
n
Bencana
Semua
terselenggaranya
kegiatangg y Kabupat Dana
Pengelolaan penguatan lintas gzr/::);a' 10 :ransfe
10 Pelayanan rogram dan
1 02 02 06 | €& iy prog Kecamat Kab/kot 100,000,000|Umum - 115,000,000
Kesehatan Gizi lintas sektor D
Masyarakat dalam an. a ana .
pengentasan Semua Alokasi
) Keluraha Umum
stunting
n
Semua
Kabupat Dana
Pengelolaan
Pelag anan Jumlah kab/kota en/Kota, 3 Transfe
10 Kese);1 atan eliminasi malaria Semua kab/kot r
10202 5,7 11 Penyakit lumlah kasus TB Kecam at a 300,000,000{Umum - 345,000,000
yang ditemukan an, o Dana
Menular dan ) . 4 jenis .
Tidak Menular dan diobati Semua Alokasi
Keluraha Umum
n
Semua
Kabupat TDanaf
Pengelolaan Jumlah en/Kota, rrans €
1 02 02 10 16 |'aminan m as yarakat Semua 23000 12,000,000,0 U 13,800,000,0
2 Kesehatan PPBU yang Kecamat orang 00 Dmnum ) 00
Masyarakat dilayani an, a .a
Semua Bag!
Hasil

Keluraha
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Urusan/ Bidang

Indikator Kinerja

Rencana Tahun 2021

Prakiraan Maju Rencana Tahun 2022

Urusan TargetCapaian Kinerja Target CapaianKinerja | Kebutuhan
Kode PeDrzeerZEtgzin Capaian KeluaranSub Hasi . Lokasi Keluara Hasil Sumber E’:tri[iig
Program Kegiatan asil Kegiatan Ou_tput Progra nS.ub Kegiata Dana Tolok Ukur Target
Program/ Kegiatan| m Kegiata Y Y
Kegiatan n n
n
Semua
Kabupat Dana
en/Kota, Transfe
10 Pengelolaan lumlah Desa atau Semua 10 r
1 02 02 17 [surveilans kelurahan Kecam at kab/kot 100,000,000|Umum - 115,000,000
Kesehatan mencapai UCI an, a Dana
Semua Alokasi
Keluraha Umum
n
Semua
Kabupat Dana
Pembinaan en/Kota, Transfe
10 Pelaksanaan jumlah bantuan Semua 1 r
1 0202 ,° 19 |upaya kesehatan yang Kecam at kegiata 50,000,000/ Umum - 57,500,000
Pelayanan dilaksan akan an, n Dana
Kesehatan Semua Bagi
Keluraha Hasil
n
1.0 . . . .
1 0202 3 Penyelenggaraan Sistem InformasiKesehatan Secara Terintegrasi 127,180,755 146,257,868
Semua
Kabupat Dana
Jumlah en/Kota, Transfe
Pengelolaan
10 Sistem P_engelqlaan A Semua 1 r
10202 .7 02 , sistem informasi Kecam at - 127,180,755 Umum - 146,257,868
Inform asi aplikasi
Keseh atan kesehatan yang an, Dana
diadakan Semua Alokasi
Keluraha Umum
n
10 . ) ) . . o
1 0202 Penerbitan Izin Rumah Sakit Kelas B dan Fasilitas Pelayanan Kesehatan Tingkat Daerah Provinsi 100,000,000 115,000,000




UnitOrganisasi :1.02.0.00.0.00.01.0000 Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu
Sub Unit Organisasi :1.02.0.00.0.00.01.0000 Dinas Kesehatan Provinsi Bengkulu

Urusan/ Bidang
Urusan

Indikator Kinerja

Rencana Tahun 2021

Prakiraan Maju Rencana Tahun 2022

TargetCapaian Kinerja Target CapaianKinerja | Kebutuhan
Pem erintahan ) Lokasi Catatan
Kode Daerah Dan Capaian Keluar.anSub Hasil Kegiatan | Output Progra Kr?l;j[:a Ha_sil Sumber Penting
Program/ Program Kegiatan Kegiatan| m Kegiata Kegiata Dana Tolok Ukur Target
Kegiatan n n
Semua
Kabupat Dana
en/Kota, Transfe
10 Peningkatan jumlah rumah Semua r
1 0202 /™ 02 |TataKelola sakityang Kecam at 23 RS 100,000,000{Umum- 115,000,000
Rumah Sakit diawasi an, Dana
Semua Alokasi
Keluraha Unum
n
16,574,180,7 19,060,307,8
TOTAL 55 68




