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KATA PENGANTAR

Puji syukur patut kita panjatkan kehadirat Tuhan Yang Maha Esa karena
atas rahmat dan karunia-Nya kami dapat menyelesaikan penyusunan
Rancangan Akhir Revisi (perubahan) Rencana Strategis Dinas Kesehatan Kota
Jayapura Tahun 2018-2022 dengan baik.

Dokumen Rancangan Akhir Revisi Rencana Strategis Dinas Kesehatan
Kota Jayapura disusun sebagai acuan bagi penyelenggaraan pemerintahan
khususnya di bidang kesehatan dalam memberikan pelayanan kesehatan
kepada masyarakat selama kurun waktu perencanaan yaitu 2018-2022 dan
sebagai tindak lanjut dari Rencana Pembangunan Jangka Menengah Daerah
(RPJMD) Kota Jayapura Tahun 2018-2022.

Akhirnya saya sampaikan terima kasih dan penghargaan kepada semua
pihak yang telah bekerja keras dalam penyusunan dokumen rencana strategis
ini, semoga Tuhan Yang Maha Esa senantiasa memberikan petunjuk serta
memberikan kekuatan kepada kita semua dalam melaksanakan pembangunan
kesehatan.

Jayapura, 8 Desember 2020
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Tujuan Pembangunan Nasional sebagaimana tercantum dalam Pembukaan
UUD 1945 alinea 4 adalah untuk melindungi segenap bangsa Indonesia dan
seluruh tumpah darah Indonesia dan untuk memajukan kesejahteraan umum dan
mencerdaskan kehidupan bangsa. Untuk mencapai tujuan tersebut
diselenggarakan program pembangunan nasional secara berkelanjutan,
terencana dan terarah. Pembangunan kesehatan merupakan bagian integral dan
terpenting dalam pembangunan nasional. Tujuan diselenggarakannya
pembangunan kesehatan adalah untuk meningkatkan kesadaran, kemauan dan
kemampuan hidup sehat bagi setiap orang agar terwujudnya derajat kesehatan
masyarakat yang optimal. Hal ini sesuai dengan amanat Undang-Undang Dasar
1945 pasal 28 H ayat (1) bahwa setiap orang berhak hidup sejahtera lahir dan
batin, bertempat tinggal, dan mendapatkan lingkungan hidup baik dan sehat
serta berhak memperoleh pelayanan kesehatan.

Keberhasilan pembangunan suatu daerah, salah satunya dapat dilihat dari
pencapaian Indeks Pembangunan Manusia (IPM), dimana untuk mencapai IPM
tersebut, salah satu komponen utama yang mempengaruhinya yaitu indikator
status kesehatan selain pendidikan dan pendapatan per kapita. Dengan demikian
pembangunan kesehatan merupakan salah satu upaya utama untuk peningkatan
kualitas sumber daya manusia, yang pada gilirannya mendukung percepatan
pembangunan nasional.

Untuk meningkatkan derajat kesehatan masyarakat yang lebih baik dimasa
mendatang diperlukan Rencana Strategis (Renstra) Dinas Kesehatan Kota
Jayapura Tahun 2018-2022, yang berisi tujuan dan sasaran jangka menengah
Dinas Kesehatan Kota Jayapura, strategi dan arah kebijakan serta rencana
program dan kegiatan serta pendanaan secara bertahap selama tahun 2018 —
2022. Tahapan-tahapan kegiatan yang harus dilakukan dalam rangka mencapai
target (indikator) yang telah ditetapkan. Tahap-tahap kegiatan pembangunan
kesehatan tersebut dituangkan dalam bentuk Rencana Strategi.

Renstra Dinas Kesehatan Kota Jayapura disusun berdasarkan dokumen-
dokumen perencanaan lainnya, sebagaimana diuraikan dalam Gambar 1 berikut.
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Gambar 1
Hubungan Renstra dan Dokumen Perencanaan Lainnya
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1.2 Landasan Hukum

Undang-Undang Rl Nomor 32 Tahun 2004 tentang Pemerintah Daerah;

Undang-Undang Rl Nomor 33 Tahun 2004 tentang Perimbangan Keuangan
antara Pemerintahan Pusat dan Daerah;

3. Undang — Undang RI Nomor 17 Tahun 2007 tentang Rencana Pembangunan
Jangka Panjang Nasional Tahun 2005 — 2025;

Undang-Undang Rl Nomor 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan;

5. Undang-Undang RI Nomor 9 Tahun 2015 tentang Perubahan Kedua atas
Undang-Undang Rl Nomor 23 Tahun 2014 tentang Pemerintahan Daerah;

6. Peraturan Pemerintah Nomor 58 Tahun 2005 tentang pengelolaan Keuangan
Daerah;

7. Peraturan Pemerintah Nomor 65 Tahun 2005 tentang Pedoman Penyusunan
dan Penerapan SPM;

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

9. Peraturan Pemerintah Nomor 18 Tahun 2016 Tentang Perangkat Daerah;
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Instruksi Presiden RI Nomor 7 tahun 1999 tentang Akuntabilitas Kinerja
Instansi Pemerintah;

Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 54 Tahun 2010 Tentang Pelaksanaan
PP Nomor 8 Tahun 2008 tentang Tahapan , Tata Cara Penyusunan,
Pengendalian dan Evaluasi Pelaksanaan Rencana Pembangunan Daerah;

Peraturan Menteri Kesehatan Rl Nomor 43 Tahun 2016 tentang Standar
Pelayanan Minimal Bidang Kesehatan;

Peraturan Menteri Dalam Negeri RI Nomor 86 Tahun 2017 tentang Tata Cara
Perencanaan, Pengendalian dan Evaluasi Pembangunan Daerah, Tata Cara
Evaluasi Rancangan Peraturan Daerah tentang RPJPD dan RPJMD. serta Tata
Cara Perubahan RPJPD, RPJMD dan Rencana Kerja Pemerintah Daerah;

Keputusan Menteri Dalam Negeri Rl Nomor 050 — 3708 Tahun 2020 tentang
Hasil Verifikasi dan Validasi Pemutakhiran Klasifikasi, Kodefikasi dan
Nomenklatur Perencanaan Pembangunan dan Keuangan Daerah;

Peraturan Daerah Kota Jayapura Nomor 4 Tahun 2008 tentang Rencana
Pembangunan Jangka Panjang Daerah (RPJPD) Kota Jayapura 2005-2025;

Peraturan Daerah Kota Jayapura Nomor 19 Tahun 2010 Tentang Pedoman
Penyusunan Renstra SKPD dan Distrik dilingkungan Pemerintah Kota Jayapura.

Peraturan Daerah Kota Jayapura Nomor 1 Tahun 2020 tentang Perubahan
Atas Peraturan Daerah Nomor 5 Tahun 2017 tentang RPJMD Tahun 2018 —
2022.

1.3 Maksud dan Tujuan

1.

Maksud

Penyusunan Rencana Strategis ini dimaksudkan untuk tersedianya dokumen

perencanaan Dinas Kesehatan Kota Jayapura dalam kurun waktu lima tahun

yang mampu beradaptasi dengan segala perubahan-perubahan lingkungan

strategis.

Tujuan

a. Sebagai pedoman/acuan perencanaan dan konsisten sesuai dengan
kebutuhan daerah dibidang kesehatan.

b. Tersedianya bahan evaluasi kinerja Dinas Kesehatan Kota Jayapura.

c. Memudahkan pemangku kebijakan (stakeholder) dan instansi terkait
berperan aktif untuk mencapai tujuan dan sasaran.

d. Merupakan komitmen bersama dalam melaksanakan program-program
yang telah direncanakan.

e. Merumuskan kebijakan dan program strategis guna meningkatkan
efesiensi, efektivitas dan akuntabilitas dalam pelaksanaan pemerintah
berdasarkan pada prinsip-prinsip good governance.
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1.4 Sistematika Penulisan

Mengacu kepada Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 86 Tahun 2017, renstra
Dinas Kesehatan Kota Jayapura terdiri dari 8 bab. Secara singkat, masing-masing
bab diuraikan sebagai berikut:

Bab | Pendahuluan, dalam bab ini terdiri dari 4 sub bab, yaitu (1) latar belakang,
(2) landasan hukum, (3) maksud dan tujuan, dan (4) sistematika penulisan.

Bab Il adalah Gambaran Pelayanan OPD Dinas Kesehatan. Bab ini terdiri dari 4 sub
bab, yaitu (1) tugas, fungsi dan struktur organisasi, (2) sumber daya Dinas
Kesehatan, (3) kinerja pelayanan Dinas Kesehatan, dan (4) tantangan dan peluang
pengembangan pelayanan.

Bab Il adalah Permasalahan dan Isu - Isu Strategis OPD Dinas Kesehatan. Bab ini
terdiri dari 5 sub bab, yaitu (1) identifikasi permasalahan berdasarkan tugas dan
fungsi OPD, (2) telaahan visi, misi dan program walikota dan wakil walikota
terpilih, (3) telaahan renstra Kementerian Kesehatan Rl dan Renstra Dinas
Kesehatan Provinsi Papua, (4) telaahan rencana tata ruang wilayah dan kajian
lingkungan hidup strategis, dan (5) penentuan isu —isu strategis.

Bab IV adalah Tujuan dan Sasaran. Bab ini terdiri dari 1 sub bab, yaitu (1) tujuan
dan sasaran jangka menengah perangkat daerah.

Bab V adalah Strategi dan Arah Kebijakan. Bab ini memuat tabel yang
menunjukkan relevansi dan konsistensi antar pernyataan visi dan misi RPJMD
dengan tujuan, sasaran, strategi dan arah kebijakan OPD.

Bab VI adalah Perencanaan Program dan Kegiatan serta Pendanaan. Bab ini
mengemukakan rencana program dan kegiatan, indicator kinerja, kelompok
sasaran, dan pendanaan indikatif.

Bab VIl adalah Kinerja Penyelenggaraan Bidang Urusan. Bab ini memuat kinerja
yang akan dicapai OPD dalam 5 tahun.

Bab VIII adalah Penutup.
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BAB Il
GAMBARAN PELAYANAN OPD DINAS KESEHATAN

2.1 Tugas, Fungsi dan Struktur Organisasi

Dinas Kesehatan Kota Jayapura merupakan Dinas Daerah Pemerintah
Kota Jayapura yang dibentuk berdasarkan Peraturan Daerah Kota Jayapura
Nomor 10 Tahun 2008 Tanggal 20 Agustus 2008 Tentang Pembentukan
Susunan Organisasi dan Tata kerja Dinas Daerah Kota Jayapura dan Peraturan
Walikota Jayapura Nomor 29 Tahun 2008 Tanggal 20 Agustus 2008 Tentang
Pelaksanaan Peraturan Daerah Kota Jayapura Nomor 10 Tahun 2008 Tentang
Pembentukan Susunan Organisasi dan Tata kerja Dinas Daerah Kota Jayapura.
Dinas Kesehatan Kota Jaypaura merupakan unsur pelaksana urusan daerah
dibidang kesehatan berdasarkan kewenangan yang dimiliki pemerintah
daerah sesuai dengan ketentuan peraturan peraturan perundang-undangan
yang berlaku yang berada dibawah dan bertanggung jawab kepada Walikota
melalui Sekretaris Daerah.

1. Tugas Pokok Dan Fungsi

Berdasarkan Peraturan Daerah Kota Jayapura Nomor 18 Tahun 2016
tentang Pembentukan Susunan Organisasi dan Tata kerja Dinas Daerah Kota
Jayapura. Tugas pokok melaksanakan sebagian urusan pemerintahan daerah
berdasarkan atas otonomi dan tugas pembantuan dibidang kesehatan.

Dalam melaksanakan tugas pokok tersebut, Dinas Kesehatan Kota
Jayapura menyelenggarakan fungsi :

Q

Perumusan kebijakan tekhnis dibidang kesehatan,

b. Penyelenggaraan sebagian urusan pemerintahan dan pelayanan umum
dibidang kesehatan,

Pembinaan dan Pelaksanaan Tugas di bidang kesehatan

Pengaturan, pengawasan dan pemberian perizinan dibidang kesehatan
Pelaksanaan pelayanan teknis ketatausahaan Dinas

Penyelenggaraan monitoring dan evaluasi

Pelaksanaan tugas lain yang diberikan oleh Walikota sesuai dengan tugas
dan fungsinya.

m oo

2. Struktur Organisasi
Susunan Organisasi Dinas Kesehatan Kota Jayapura terdiri dari :
a. Kepala Dinas
b. Sekretariat, membawahi :

1. Sub Bagian Program dan Informasi
2. Sub Bagian Hukum, Kepegawaian dan Umum
3. Sub Bagian Keuangan dan BMN

c. Bidang Pelayanan Kesehatan, membawahi :
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1. Seksi Pelayanan Kesehatan Primer
2. Seksi Pelayanan Kesehatan Rujukan
3. Seksi Pelayanan Kesehatan Tradisional

d. Bidang Pencegahan dan Pengendalian Penyakit, membawahi :

1. Seksi Surveilans dan Imunisasi
2. Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular
3. Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Tidak Menular dan
Kesehatan Jiwa
e. Bidang Sumber Daya Kesehatan, membawahi :

1. Seksi Kefarmasian
2. Seksi Alat Kesehatan
3. Seksi SDM Kesehatan

f. Bidang Kesehatan Masyarakat, membawahi :

1. Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi
2. Seksi Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat
3. Seksi Kesehatan Lingkungan, Kesehatan Kerja dan Olahraga

g. Unit Pelaksana Teknis Dinas,
h. Kelompok Jabatan Fungsional.

STRUKTUR ORGANISASI DINAS KESEHATAN KOTA JAYAPURA

(PERATURAN DAERAH KOTA JAYAPURA NOMOR 18 TAHUN 2036)

KEPALA DINAS
KESEHATAN

dr. Ni Nyoman Sri Antari
NIP. 1700331199712 2 001

SEKRETARIS
DINAS KESEHATAN
LOMPOK JABATAN FUNGSIONA
Petronela Anitu, SKM, MM
NIP. 19631117 198402 2 001
SUB BAGIAN | SUB BAGIAN | SUB BAGIAN
PROGRAM DAN INFORMASI KEUANGAN DAN BMN | HUKUM,KEPEGAWAIAN dan UM U
Linus, SKM, MPH Reyne Mano, S.IP Widyawati,S.Sos
19740513 200312 1011 NIP. 19721120 200112 2 002 NIP. 19751010 199603 2 002
BIDANG BIDANG PENCEGAHAN DAN BIDANG BIDANG
KESEHATAN MASYARAKAT PENGENDALIAN PENYAKIT PELAYANAN KESEHATAN SUMBER DAYA KESEHATAN
Jelly Vanny Seran, SKM, M Si dr. Isye D. A. Ayomi drg. Juliana Napitupulu, MM R. Indra Boedisusanto, SKM, M PH
NIP. 18700712 199703 2 008 NIP. 197505312008012 012 NIP. 19680704 199312 2 001 NIP. 19740908 189803 1005
SEKSI KESEHATAN SEKSI SURVEILANS dan IMUNISASI SEKSI PELAYANAN KESEHATAN SEKSI
KELUARGA dan GIZI DAN PEMBERANTASAN PENYAKIT PRIMER KEFARMASIAN
Enos Matira, SKM Adrianus Bunga, SKM Ria Taomas M aria Pardosi, SKM Luki Erikson Borumey,S.Si, APT
NIP. 19770706 200212 1006 NIP. 19710127 200212 1005 NIP. 19820102 200909 1001 NIP. 19780424 2005011035
SEKSI PROM OSI dan SEKS| PENCEGAHAN dan | SEKSI PELAYANAN SEKSI
PEMBERDAYAAN MASYARAKAT PENGENDALIAN PENYAKIT MENULAR KESEHATAN RUJUKAN ALAT KESEHATAN
Viktor Hendrik Sikoway, SKM, M PH Ifanny E.Korwa,SKM M KP George Absalon Sisau, SKM M Kes Emu Safkaur, SKM
NIP. 19831215200312 1004 NIP. 19750818 199703 2 001 NIP. 19800803 200312 1004 NIP. 19690314 199503 1003
SEKSI KESEHATAN LINGKUNGAN, SEKSI PENCEGAHAN dan PENGENDALIAN SEKSI PELAYANAN SEKSI
KESEHATAN KERJA dan OLAHRAGA PENYAKIT TIDAK MENULAR dan KESWA KESEHATAN TRADISIONAL SDM KESEHATAN
Miftahuddin, SKM M elkianus Wambrauw, AM P. Margaretha Renwarin, S.IP Hermelina Selina Urbinas,S.IP
NIP. 19671231199503 1156 NIP. 19640323 198903 1015 NIP. 19630807 198510 2 001 NIP. 19720902 199703 2 004

UPTD
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2.2 Sumber Daya OPD

1. Sumber Daya Manusia (SDM) Kesehatan

Dinas Kesehatan Kota Jayapura mempunyai
507orang. Jumlah pegawai berdasarkan pangkat / golongan, dapat dilihat
pada tabel berikut ini :

Tabel 2.1

Distribusi SDM Dinkes Kota Jayapura Berdasarkan
Tempat Tugas Tahun 2019%)

pegawai sebanyak

"TENAGA NON KESEHATAN
(PNS)
ToTAL
JUMLAH
NO| NAMA JUMLAH | NAKES
SMP | SMA | S1 S2 dan NON
NAKES
7 ;o =
tleuskesmaswaena | 2 | 1 [ 1| 1| e |6 1o 7|21t |1]|s|3]|o]of2|1]4 32| s |o|1]|1]o0 2 56
2 [PUSKESMAS ABEPURA | 3 3 0 1 12 3 0 1 9 1 2 1 1 0 0 2 0 0 3 0 3 5 0 50 2 3 0 0 5 55
PUSKESMAS
3 [ tlrfo|1]wo|3|oflofls|2|3]ofloflofl2]|of|t]o]|1|o0]3 31| 4 |ofo]|o]o [ a0
4 |PUSKESMAS KOTARAJA | 2 3 1 1 14 5 1 0 6 1 1 1 0 0 2 1 0 0 2 0 3 4 1 49 2 2 1 0 5 54
s evwo | 3 [ o |1 |ofw|3]|oflo|aflt|t|t|r]ol3|1|1]o]2]0]3 2| 1| 38 | 1]2]|1]o0 4 a2
6uskesmas mamaot | 1| 3 | o | 1|8 3|1 fo|7]o]z2 oot |1|o|1]|o|1]|o]s 6o | a [ 2]5|1]o0 8 a9
7 [HRSMASIARRA | 5 2 a0 [z s o |18 |1|2]2]1|o]a]o|1t|o]|1 o3 6|0 | 52 13 )1]o0 5 57
8 [puskesmas et 11|t |ofw|s|ofjo|aloflt]|oflt]|1|[3|t|oflo|1]|0]s3 3| 1| 37 |of|1]|0o]o 1 38
o [RRKESMASTAIUNG 5 | | 1 | o[ 8|2 fofofafo|1]|ofofl1]|a]o|o|o|1|o]2 s|o| 32 [of|o|0o]o 0 32
wofuskesmasscouw | 1 [ 1| oo |8 |[3]oflo|7|[1]|2]o|lo]o|lt|2|0o]o]|1]|1]2 s|o| 3 |2]2]|1]o0 5 a0
11 [FLORESHAS KOVA 3|1 |t1]|of2a|ls|1|ofw|a|2|1|o|o|2]1]|]oflof2]|0]fsa 4|1 6 |2 |a| 1|0 7 76
12 [puskesmas Yoka tl1]ofo||le|t|o|3|3]|ofo|oft|3|1|1]o]|1]o]s3 2| 2| a1 |o|2]|0]o0 2 43
PUSKESMAS TWANO
13 slo|t]|ofls|lo|lo|lo|e|3|1|t|1]|o|1t]o]|2|0]o0o]|0o]f3s 1]t 32 |1 |1]1]o 3 35
PUSAT KESEHATAN
14 [PUSAT KeoEt tlofo|o|afofofloflofoflofo|t|o|zt]|oflo]o|o|o]o 1] o 8 o[ 1]0olo 1 9
umMLan % |18 |8 |5 |mo|s52|5|2|s|1w|ww|s]|7]s5|2|w2|7]0]|1]2]a4a so|w0| s78 [ 13|27 8 | 0| 48 | 626
DINAS KESEHATAN
e 2 (o2 of2|2|o|o|3|2|3|0o|1]|0o|2a|[0]|e|o|1]|1]2 oo | 74 [o| 7|7 ]2]| 16 | 9
[ JUMLAH TOTAL
PUSKESMAS dan 28|18 |10 |5 |161]54 |5 |2 |8 |21]|22|8]|8]|5]|s6|2[16]0]|19]3]4 50|10 | 652 [ 13|34 [ 15| 2| 64 | 716
DINKES

Sumber : Bagian Hukum, Kepegawaian dan

2. Sarana Prasarana Kesehatan(Aset yang dikelola)

*) = kondisi Desember 2019

Dalam rangka mendukung keberhasilan pencapaian tugas pokok dan
fungsi, Kantor Dinas Kesehatan Kota. Jayapura dilengkapi dengan sarana
dan prasarana berupa tanah dan bangunan, inventaris, kendaraan dinas
serta fasilitas perlengkapan lainnya seperti tabel di bawah ini.
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Tabel 2.2
Distribusi Sarana Penunjang Dinkes Kota Jayapura
berdasarkan kelompok Barang Tahun 2016

No Kelompok Barang Nilai (Rp)
1 | Tanah 18.217.080.000
2 | Bangunan tempat kerja 11.920.000.000
3 | Bangunan tempat tinggal 8.400.000.000
4 | Kendaraan Roda Empat ( 18 unit) 2.400.000.000
5 | Kendaraan Roda Dua (98 unit) 950.000.000
6 | Inventaris Kantor 8.500.000.000
Jumlah 50.387.080.000

Sumber : Bagian Keuangan dan BMN

Penjelasan lebih lanjut mengenai kelompok barang sebagai berikut :

1. Tanah

Tanah yang dimiliki seluas 65.061 M2 yang terdiri dari tanah sebagai
berikut:

e Tanah kosong (halaman) : 22.837 M2

e Tanah bangunan kantor : 38.304 M2

e Tanah rumah dinas : 3.920 M2

Bangunan

e Bangunan gedung Pusat Kesehatan Reproduksi terdiri dari 1 lantai
seluas 400 M2 yang terletak diatas tanah seluas 800 M2 di jalan
Perkutut No.3 Cigombong Jayapura.

e Terdapat masalah dalam bangunan yaitu, tidak memadai untuk
digunakan sebagai gedung Dinas Kesehatan dan halaman parkir
tidak memadai.

e Bangunan Puskesmas terdiri dari 13 Puskesmas dengan luas
bangunan 5.157 M2 dan 24 Pustu dengan luas bangunan 14.520
M2 terletak di 5 Distrik di Kota Jayapura.

Jumlah Rumah Dinas sebanyak 51 buah, dan semua rumah dinas

tersebut dihuni oleh karyawan Puskesmas dan Dinas Kesehatan Kota

Jayapura.

Inventaris/peralatan kantor

Inventaris dan peralatan kantor yang dimiliki terdiri dari meubelair,
peralatan komputer serta peralatan kantor lainnya yang diperoleh dari
pengadaan anggaran rutin dan anggaran pembangunan.
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5. Kendaraan Dinas

Kendaraan Dinas yang dimiliki per 31 Desember 2016 sebanyak 116
buah yang terdiri dari 18 kendaraan roda empat dan 98 buah
kendaraan roda dua.

6. Fasilitas perlengkapan lainnya.

Instalasi Farmasi di belakang SPBU Kotaraja.

3 Anggaran Kesehatan

Tabel 2.3
Anggaran Bersumber APBD Kota Jayapura
Tahun Anggaran 2016 dan 2017

No. URAIAN 2016 2017

1 2 3 4

I | Belanja Daerah 81.136.315.100 | 87.557.144.773

A | Belanja Tidak Langsung 35.241.440.000 | 39.605.420.000

B | Belanja Langsung 45.894.875.100 | 47.951.724.773
Belanja Pegawai 3.946.165.600 4.146.889.000
Belanja Barang dan Jasa 18.178.400.600 | 19.893.002.773
Belanja Modal 23.770.308.900 | 23.911.833.000

Sumber : Bagian Keuangan dan BMN

2.3 Kinerja Pelayanan Dinas Kesehatan
1. Jenis Pelayanan dan Kelompok Sasaran

Sesuai dengan Sistem Pelayanan Kesehatan bahwa Upaya kesehatan
dikategorikan dalam 3 (tiga) kategori, yaitu kesehatan perorangan, kesehatan
masyarakat, dan kesehatan kewilayahan.

Upaya Kesehatan Perorangan diselenggarakan oleh pemerintah,
masyarakat dan swasta, terdiri dari :
a. Pelayanan kesehatan perorangan tingkat pertama, dalam bentuk :

1) Praktek Dokter Keluarga
2) Klinik Kesehatan Keluarga, yang dilayani oleh dokter keluarga, dokter
gigi, bidan, perawat, laboratorium klinik dan apotek/rumah obat

b. Pelayanan kesehatan perorangan tingkat kedua, dalam bentuk :
1) Praktik dokter/dokter gigi spesialis
2) Klinik spesialis
3) Rumah Sakit Jiwa Daerah
4) Rumah Sakit Kelas C dan B Non-Pendidikan
5) Rumah Sakit Swasta yang setara dengan huruf d) di atas
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c. Pelayanan kesehatan perorangan tingkat ketiga, dalam bentuk :

1) Praktik Dokter/Dokter Gigi Spesialis Konsultan

2) Klinik Spesialis Konsultan

3) Rumah Sakit Kelas B Pendidikan dan Kelas A

4) Rumah Sakit Khusus

5) Rumah Sakit Swasta yang setara dengan huruf c) di atas.

Upaya Kesehatan Masyarakat diselenggarakan dengan tujuan
memelihara dan meningkatkan kesehatan serta mencegah dan
menanggulangi timbulnya masalah kesehatan di masyarakat dalam rangka
meningkatkan derajat kesehatan masyarakat setinggi-tingginya. Setiap
penyelenggara pelayanan kesehatan masyarakat wajib memberikan
pelayanan kesehatan secara profesional, meliputi:

Promosi Kesehatan

Pemeliharaan Kesehatan

Pemberantasan Penyakit Menular

Kesehatan Jiwa

Pengendalian Penyakit Tidak Menular

Penyehatan Lingkungan

Penyediaan Sanitasi Dasar

Perbaikan Gizi Masyarakat

Pengamanan sediaan farmasi dan alat kesehatan
Pengamanan penggunaan zat aditif / tambahan makanan dan minuman
Pengamanan narkoba

I.  Penanggulangan bencana dan bantuan kemanusiaan.
Bentuk-bentuk Upaya Kesehatan Masyarakat adalah :

AT TS o o0 T o

a. Pelayanan Kesehatan Masyarakat Tingkat Pertama

1) Puskesmas merupakan ujung tombak pelayanan kesehatan masyarakat
tingkat pertama, yang wajib sekurang-kurangnya melakukan 6 (enam)
jenis pelayanan dasar, yaitu :

- Promosi Kesehatan

- Kesehatan Ibu dan Anak serta Keluarga Berencana
- Perbaikan Gizi

- Kesehatan Lingkungan

- Pemberantasan Penyakit Menular

- Pengobatan Dasar

2) Upaya Kesehatan Bersumber Masyarakat (UKBM)
- Pos Pelayanan Terpadu (posyandu)
- Pos Obat Desa
- Pos Upaya Kesehatan Kerja
- Dokter Kecil dan Upaya Kesehatan Sekolah (UKS)
- Pos Kesehatan Pesantren (Poskestren)
- Pos Kesehatan Kampung (Poskeskamp)
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b. Pelayanan Kesehatan Masyarakat Tingkat Kedua, yaitu Dinas Kesehatan
Kota Jayapura dengan kegiatan :

1)
2)
3)
4)
5)
6)

Pencegahan dan Pemberantasan Penyakit Menular
Promosi Kesehatan

Pelayanan Kefarmasian

Kesehatan Lingkungan

Perbaikan Gizi

Kesehatan Ibu, anak dan keluarga berencana.

c. Pelayanan kesehatan masyarakat tingkat ketiga yaitu Dinas Kesehatan
Provinsi yang didukung oleh berbagai pusat unggulan dan Kementerian
Kesehatan.

Upaya Kesehatan Kewilayahan diselenggarakan dengan tujuan untuk
menciptakan kondisi yang menguntungkan dalam rangka mendukung
tercapainya tujuan pembangunan berwawasan kesehatan. Penyelenggara
Upaya Kesehatan Kewilayahan adalah Pemerintah Kota Jayapura dengan
melibatkan lintas sektor terkait secara terkoordinasi dan terpadu serta
peran aktif masyarakat.

Bentuk-bentuk kegiatan upaya kesehatan kewilayahan adalah :

1)
2)
3)
4)

5)

6)
7)

8)

Penyusunan tata ruang wilayah

Pembangunan instalasi air bersih yang memenuhi syarat baku mutu
Pembangunan Sarana Pembuangan Air Limbah (SPAL) baik limbah
padat /sampah atau cair.

Pembuatan Peraturan Pengendalian Lingkungan di tempat-tempat
umum

Pembuatan Peraturan tentang analisis dampak kesehatan untuk setiap
pembangunan / industri yang berpotensi merugikan kesehatan
masyarakat.

Penyediaan pangan yang cukup dan bergizi untuk masyarakat
termasuk keluarga miskin

Penyediaan perumahan sehat dan advokasi teknis tentang pembuatan
rumah yang memenuhi syarat kesehatan.

Menciptakan wilayah sehat (Kampung ramah lingkungan, Kelurahan
sehat, Distrik sehat, kota sehat, kawasan sehat, kawasan tanpa asap
rokok).

RENSTRA Kesehatan Tahun 2018 - 2022 11



2. Kinerja Dinas Kesehatan Kota Jayapura

Kinerja Dinas Kesehatan Kota Jayapura kurun waktu dari tahun 2012 sampai dengan tahun 2016 dapat dilihat dalam tabel 2.4 berikut.

Pencapaian Kinerja Pelayanan OPD Dinas Kesehatan KotaJayapuraTahun 2012 - 2016

Tabel 2.4

Target|Tareet Target Target Renstra SKPD Tahun ke- Realisasi Capaian Tahun ke- Rasio Capaian pada Tahun ke-
No. Indikator Kinerja sesuai Tugas dan Fungsi SKPD g € Indikator
SPM | KK | Jinnya*)| 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 |2012|2013| 2014 (2015|2016
(1) @) B | @ () (6) () (8) (9) (10) (11) (12) (13) (14) (15) | (16) | (A7) | (18) | (19) | (20)
1 | Posyandu purnama mandiri 10% 15% 20% 25% 30% 10% 10% 12% 12% 14% | 1,00 | 0,67 | 0,60 | 048|047
2 | Desa/ Kampung siaga 0 1 2 2 3 2 4 6 8 10 4,00 | 3,00 |4,00|333
3 | Cakupan JPKM 70% 73% 75% 78% 80% 1% 72% 72% 75% 78% 1011099 | 09 |0,97 0,98
4 . . L
Cakupan jaminan pemeliharaan kesehatan keluarga miskin & 60% 65% 70% 75% 80% 62% 67% 7% % 80% |103|103| 103 | 103|100
masyarakat rentan
5 | Cakupan pemeriksaan kes. siswa SD setingkat oleh nakes/tenaga 0 0 0 0 " 0 " 0 0 0
terlatih/guru UKS/dokter kecil/kader kes remaja 70% 78% 85% 93% 100% 68% 72% 86% 91% 92% 097 (093 | 1,01 |098 0,92
6 | Cakupan pemeriksaan kes siswa SMP/MTS, SMA/MA setingkat
80% oleh nakes/tenaga terlatih/guru UKS/dokter kec il/kader kes 56% 62% 68% 74% 80% 56% 65% 68% 72% 73% 1,00 (1,05 | 1,00 |0,97 |09
remaja
7 | Tenaga Kesehatan minimal D-3 55% 58% 60% 63% 65% 56% 58% 60% 62% 65% |1,02]1,01| 1,00 |0,99 |1,00
8 | Jumlah nakes mendapat pembinaan 70% 73% 75% 78% 80% 71% 73% 75% 7% 80% |1,01101| 1,00 |099 | 1,00
9 | Sistem informasi k esehatan puskesmas 10% 20% 30% 40% 50% 0% 0% 30% 30% 10% | 0,00 | 0,00 | 1,00 |0,75 0,20
10 | Sarana kesehatan, 1 puskesmas /20.000 pddk 1126.000 | 124,500 | 1/23.000 | 121500 | 1/20.000 | 1/25.500 1/27.000 | 1/29.000 | 1/31.000 | 1/28.000 098 | 110 | 126 | 144 | 140
pddk | pddk | pddk | pddk
11| Sarana kesehatan, 1 pustu / 10.000 pddk. 1/12.600 | 1112.000 | 1/11.300 | 1/10.600 | 1710000 | /12600 | 1112.000 | 1/14.000 | 4/13.700 | 1/15.000 | 4 5 | 4 00 | 424 | 1,29 | 1,50
pddk pddk pddk pddk pddk
12 | Obat esensial-generik di sarana kesehatan (pkm) US$ 1/ pddk $040 | $060 | $080 | $100 | $120 | $036 | $035 | $025 | $0,35 | $0.79 [0,90 | 058 | 0,31 | 0,35 | 0,66
13 | Prasarana kes/peralatan plus di puskesmas. 28% 30% 33% 36% 40% 27% 28% 30% 35% 40% 098093 | 092 |097 1,00
14 | Jumlah Puskesmas dengan UGD 24 Jam 2 2 3 3 3 2 2 2 3 3 1,00 | 1,00 | 0,67 |1,00 1,00
15 | Puskesmas Tempat Tidur dengan PONED 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 0,00 | 0,00 | 0,00
16 | Cakupan KN (2) 45% 56% 67% 78% 90% 43% 44% 46% 61% 60% 096 (0,79 | 069 |0,78 | 0,67
17 | Cakupan neonatus risiko tinggi tertangani 65% 69% 2% 76% 80% 65% 65% 66% 68% 72% | 1,00 095 | 092 |090 090
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' o ' ' et Tt Ta.rget Target Renstra SKPD Tahun ke- Realisasi Capaian Tahun ke- Rasio Capaian pada Tahun ke-
No. Indikator Kinerja sesuai Tugas dan Fungsi SKPD Indikator
SPM 1 IKK | innya®)| 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 [2012(2013| 2014 |2015(2016
(1) (2) B | @ (5) (6) (7) (8) (9) (10) (11) (12) (13) (14) (15) | (16) | (A7) | (18) | (19) | (20)
18 | Cakupan kunjungan bayi (BBL) 80% 83% 85% 88% 90% 80% 81% 87% 91% 91% 1,00 10,98 | 1,02 |1,04 |1,01
19 | Cakupan BBLR ditangani 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00
20 | Cakupan DDTK anak balita & prasekolah 70% 75% 80% 85% 90% 70% 71% 78% 78% | 80,60% | 1,00 |095| 098 |092 0,90
21 | Cakupan K4 45% 55% 65% 75% 85% 43% 44% 46% 49% 52% 0,9 | 080 | 0,71 |0,65 | 0,61
22 | Cakupan persalinan oleh tenaga kesehatan 75% 79% 82% 86% 90% 76% 7% 78% 80% 81% |1,01/098| 095 |094 090
23 | Cakupan bumil risti’komplikasi tertangani 78% 79% 80% 80% 80% 78% 78% 80% 80% 80% | 1,00 (099 | 1,00 |1,00| 1,00
24 | Cakupan bumil risiko tinggi (risti) dirujuk 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00
25 | Cakupan KB aktif pada PUS 65% 67% 69% 70% 70% 65% 68% 68% 68% 69% 1,00 | 1,01 | 099 |0,97 |0,99
26 | Terbentuknya GSI (Gerakan Sayang Ibu) di 39 kelurahan/kampung 10% 20% 30% 40% 50% 10% 12% 12% 15% 20% | 1,00 0,60 | 040 |0,38 040
27 | Cakupan Kesehatan Remaja 25% 35% 45% 55% 65% 23% 25% 21% 28% 31% 0921071 | 060 |051]048
28 | Cakupan kesehatan usia lanjut (usila) 30% 35% 40% 45% 50% 28% 29% 30% 31% 35% 093|083 | 0,75 |069 0,70
29 | UCI Kelurahan / Desa 100% 100% 100% 100% 100% 97% 97% 97% 97% 97% 097 {097 | 097 |097 097
30 | Penderita DBD ditangani 70% 73% 75% 78% 80% 70% 73% 72% 78% 76% 1,00 | 1,01 | 09 |1,01]0,95
31 | Angka Bebas Jentik 60% 67% 74% 82% 90% 62% 64% 65% 67% 68% 1,03 109 | 088 |0,82]0,76
32 | Penanganan HIV/AIDS 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00
33 | IMS diobati 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00
34 | Penemuan TBC BTA positif 60% 63% 65% 68% 70% 61% 62% 63% 63% 66% 1,02 1099 | 097 |093 0,94
35 | Kesembuhan TBC BTA positif 80% 81% 83% 84% 85% 83% 84% 86% 86% 79% 1,04 11,04 | 1,04 |1,02|0,93
36 | Penanganan balita diare 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00
37 | Penanganan pneumonia 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00
38 | KLB ditangani 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00
39 | AFP rate 2 per 100.000 pddk < 15 Th 2/100.000 {2/100.000 {2/100.000 {2/100.000 | 2/100.000 |2/100.000|2/100.000|2/100.0002/100.0002/100.000 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00
40 | Vaksinasi Meningitis calon jemaah haji 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00 | 1,00
41 | Kualitas makanan yang memenuhi syarat kesehatan 65% 69% 73% 7% 80% 68% 70% 71% 74% 78% | 1,05 101 | 097 |096|098
42 | Keluarga menggunakan air bersih 55% 61% 67% 73% 80% 56% 57% 59% 58% 62% 102093 | 088 |0,79 0,78
43 ;:;Zidgjniﬁitﬁgf:;gér:e:eghea”t.pengenda“a” faktor risiko & 30% | 40% | 50% | 60% | 70% | 20% | 48% | 50% | 54% | 55% |067|120| 100 | 090|079
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Target|Tareet Target Target Renstra SKPD Tahun ke- Realisasi Capaian Tahun ke- Rasio Capaian pada Tahun ke-
No. Indikator Kinerja sesuai Tugas dan Fungsi SKPD g g Indikator
SPM 1 IKK | innya®)| 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 [2012(2013| 2014 |2015(2016
(1) (2) (3) 4) (5) (6) (7) (8) (9) (10) (11) (12) (13) (14) (15) | (16) | (17) | (18) | (19) | (20)
44 SK::EQ%T%”U;‘?;‘;%E’:S& masyarakat melalui pengembangan Kiinik 20% | 30% | 40% | 50% | 60% | 20% | 24% | 24% | 45% | 50% |1,00|080| 060 |090 083
45 | Cakupan Pelayanan Anak Balita 80% 83% 85% 88% 90% 80% 81% 87% 91% 91% | 1,00 098 | 1,02 |1,04]1,01
4 g—%ﬁugillsitﬁggz mﬁ:a” Pendamping ASI Pada Anak Usia 0% | 75% | 80% | 85% | 90% | 70% | 7% | 78% | 78% | 80.60% |1,00(095| 098 092|090
47 | Cakupan Balita Gizi Buruk Mendapat Perawatan 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 1 | 1 1 1] 1
51 | Cakupan Pelayanan Nifas 45% 55% 65% | 75% 85% 43% | 44% | 46% | 49% 52% | 096 |080| 071 |065 061
54 (Cl:,al_'i‘;%"’)‘” Rumah Tangga dengan Perilaku Hidup Bersin dan Sehat 55% | 61% | 67% | 73% | 80% | 56% | 57% | 59% | 58% | 62% |1,02|093| 088 |079 078
55 | Tingkat Pelayanan Administrasi Perkantoran 75 80 75 20 20 70 70 80 90 20 0931087 | 1,06 1 1
56 | Tingkat Ketersediaan Sarana dan Prasarana Aparatur 75 80 75 80 80 60 60 50 60 60 08 (0,75 | 066 |0,75]0,75
57 | Tingkat Disiplin Aparatur 80 80 80 80 80 60 60 50 70 70 0.75]0.75| 062 |0.87 |0.87
58 | Tingkat Ketersediaan Aparatur yang Kompeten 80 80 80 80 80 60 65 65 70 70 075|081 | 081 |0.87 087
5 ggﬂgﬁfﬁ:&?%ﬂi”ca”aa” dan Dokumen Pelaporan yang 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 90% | 90% | 90% | 95% | 95% |0.90|090| 0.90 |0.95]0.95
*)Target MDGs
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Berdasarkan hasil pengukuran evaluasi dan analisis pencapaian sasaran strategik yang
telah melalui proses penyesuianan dan penajaman terhadap sasaran yang didukung indikator
setingkat outcome, dapat diperoleh hasil evaluasi kinerja menunjukkan bahwa 10 sasaran telah
mencapai target antara lain :

Program Peningkatkan Mutu Tenaga Kesehatan

Program Peningkatkan Sarana Kesehatan

Program Peningkatkan Prasarana Kesehatan

Program Peningkatkan Pelayanan Kesehatan Khusus

Program Peningkatkan Pencegahan dan Pemberantasan Penyakit
Program Peningkatkan Kualitas Lingkungan

Program Peningkatkan Status Gizi

Program Peningkatkan Kesehatan Reproduksi

Program Peningkatkan Kesehatan Usia Lanjut

10 Program Peningkatkan Paradigma Hidup Sehat

L NGk WN R

Dari 12 sasaran yang ditetapkan 10 sasaran yang telah mencapai 100 %. Namun dari
sepuluh sasaran tersebut masih ada beberapa sasaran yang indikatornya belum mencapai 100 %,
yaitu pada Sasaran Pemberantasan Penyakit Menular, Penyehatan Lingkungan dan Perbaikan
Status Gizi Dengan indikator UCI Kelurahan dan Angka Bebas Jentik, Pembinaan TPM, Pembinaan
TTU dan Rumah Sehat serta Jumlah balita yang naik berat badannya.

Sedangkan sasaran yang belum sepenuhnya mencapai target yaitu :

1. Meningkatkan Jumlah Nakes yang terampil sesuai kebutuhan, dengan indikator Meningkatkan
Jumlah Nakes Sesuai Kebutuhan.
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Tabel 2.5
Anggaran dan Realisasi Pendanaan Pelayanan OPD Dinas Kesehatan
Kotalayapura Tahun 2012-2016

Rasio antara Realisasi dan Anggaran Rata-rata

Anggaran pada Tahun ke- *) Realisasi Anggaran pada Tahun ke- *) T e—-— P .

URAIAN
Anggar | Real

2012 2013 2014 2015 2016 2012 2013 2014 2015 2016 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 o isasi

() @ ®) “) ®) ©) ) ®) ©) (10) (1) (12) (13) (14) (15) (16) (17) (18)

Peningkatan
Kapasitas
Sumber DAya
Aparatur

9944 | 100,0 | 100,00 | 100,00 | 100,00
i 290.000. 250.000. 200.000. 270.000. 270.000. : : : : :
Ezgg‘sgigasti{‘paramr 90.000.000 50.000.000 00.000000 1 55 600,000 0.000000 | 56 385700 | 250.000.000 200.000.000 |  200.000.000 0.000000 |~ 0% % % %

Peningkatan

. 100,00 | 100,00
Kapasitas Tenaga - . - | 350.000.000 | 250.000.000 . - - | 350.000.000 | 250.000.000 . .
Promosi/Penyuluh % %

Kesehatan

Obat dan
Perbekalan
Kesehatan

Pengadaan Obat- 89,61 89,66 | 89,04 | 9919 | 7345
obatan 1-135.000.000 | 1.190083.800 | 2609263961 | 3.231.789.000 | 2.756.600.000 1.017.118.000 | 1.067.008.064 | 2.323.258.961 | 3.205.648.150 | 2.024.036.837 % % % % %

Pengadaan Alat 97,04 | 93,06 9536 | 98,24
Kesehatan 1:257.045.000 788.445.500 | 1,285.913.000 | 2:347.380.200 | 4.101.250.000 1.219.852.900 733.700.000 | 1.271.316.000 | 2.238.480.200 | 4.028.901.483 % % % %

Pengadaan Alat 98,44
Keehatan Rujukan - - - | 1408.257.100 - - - - | 1.387.327.400 %

Pengadaan

Meubelair dan
Perlengkapan 1.130.000.000 549.037.300 - - - | 1.088.500.000 549.037.300 - - 96,33 100,0

Puskesmas % 0%

Penyediaan
Pengolah Limbah

Padat ] - | 1006510000 ] ) ] | 1.006510.000 ] ] 100,00
(Incenerator) %
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URAIAN

Anggaran pada Tahun ke- *)

Realisasi Anggaran pada Tahun ke- *)

Rasio antara Realisasi dan Anggaran

Tahun ke-

Rata-rata
Pertumbuhan

2012

2013

2014

2015

2016

2012

2013

2014

2015

2016

2012

2013

2014

2015

2016

Anggar
an

Real
isasi

()

®)

@)

®)

©)

(10)

(1)

(12)

(13)

(14)

(15)

(16)

(17)

(18)

Upaya Kesehatan
Masyarakat

Peningkatan
Kesehatan
Keluarga

395.000.000

777.000.000

339.322.500

777.000.000

85,90
%

100,0
0%

Peningkatan
Kesehatan
Keluarga dan
Masyarakat

500.000.000

458.200.000

91,64
%

Peningkatan
Kesehatan
Keluarga
Masyarakat Port
Numbay

600.000.000

710.700.000

600.000.000

710.700.000

100,00
%

100,00

Peningkatan
Kesehatan
Keluarga
Masyarakat Papua

800.000.000

800.000.000

100,00
%

Biaya Operasional
Tenaga Kesehatan
(khusus
Paramedis)

255.000.000

280.000.000

500.000.000

255.000.000

280.000.000

499.343.000

100,00
%

100,0
0%

99,87
%

Peningkatan
Kapasitas Tenaga
Kesehatan
Puskesmas dan
Pustu

300.000.000

300.000.000

100,00
%

Penunjang Kader
Posyandu dan
Peningkatan
Kapasitas Kader
Posyandu

600.000.000

800.000.000

800.000.000

800.000.000

600.000.000

800.000.000

800.000.000

800.000.000

100,0
0%

100,00
%

100,00

100,00
%
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Anggaran pada Tahun ke- *)

Realisasi Anggaran pada Tahun ke- *)

Rasio antara Realisasi dan Anggaran

Tahun ke-

Rata-rata
Pertumbuhan

2013

2014

2015

2016

2013

2014

2015

2016

2012

2013

2014

2015

2016

Anggar
an

Real
isasi

()

®)

@)

®)

®)

©)

(10)

(1)

(12)

(13)

(14)

(15)

(16)

(17

(18)

Peningkatan
Keselamatan Anak
dan Remaja

700.000.000

617.900.000

88,27

Biaya Operasional
Dokter Spesialis
Puskesmas

500.000.000

600.000.000

900.000.000

498.260.000

600.000.000

900.000.000

99,65
%

100,00
%

Operasional Pusat
Kesehatan
Reproduksi

216.112.000

237.723.200

350.000.000

216.112.000

237.723.200

350.000.000

100,00
%

100,00
%

Operasional
Puskesmas dan
Pustu

1.671.999.750

1.845.000.000

2.037.900.000

2.037.900.000

2.167.900.000

1.647.259.210

1.837.621.724

2.017.171.423

2.021.612.701

1.941.215.503

98,52
%

99,60
%

98,98
%

89,54
%

Operasional
Puskesmas Jaga
24 Jam (UGD)

380.490.000

406.830.000

616.000.000

1.192.200.000

1.192.200.000

380.490.000

406.830.000

616.000.000

1.031.397.000

1.168.060.000

100,00
%

100,0
0%

100,00
%

97,98
%

Pembiayaan
Rawat Inap
Puskesmas

447.678.000

562.012.595

618.213.854

487.000.000

487.000.000

447.678.000

562.012.595

618.213.854

487.000.000

487.000.000

100,00
%

100,0
0%

100,00
%

100,00
%

Bantuan
Operasional
Kesehatan (BOK)
Puskesmas

2.631.800.000

1.640.891.500

62,35
%

Insentif Tenaga
Kesehatan Daerah
Perbatasan

256.000.000

500.000.000

550.000.000

600.000.000

950.000.000

256.000.000

494.710.000

456.150.000

600.000.000

699.129.676

100,00
%

98,94
%

82,94
%

73,59
%

Akreditasi
Registrasi dan
Pelatihan

325.000.000

250.000.000

121.000.000

131.000.000

300.000.000

187.045.000

250.000.000

121.000.000

131.000.000

300.000.000

57,55
%

100,0
0%

100,00
%

100,00
%
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Anggaran pada Tahun ke- *)

Realisasi Anggaran pada Tahun ke- *)

Rasio antara Realisasi dan Anggaran

Tahun ke-

Rata-rata
Pertumbuhan

2013

2014

2016

2013

2014

2015

2016

2012

2013

2014

2015

2016

Anggar
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Real
isasi

()

®)

@)

©)

®)

©)

(10)

(1)

(12)

(13)

(14)

(15)

(16)

(17

(18)

Penyelenggaraan
Posbindu PTM

350.000.000

345.200.000

98,63
%

Pendampingan
Tim Bimbingan
Teknis Terpadu
oleh Komite
Kesehatan (MSF)
dan Dinas
Kesehatan

325.000.000

325.000.000

100,00
%

Pelatihan Sistem
Informasi
Posyandu dan
Pemantauan
Wilayah Setempat

295.000.000

295.000.000

100,00
%

Penjaringan
Kesehatan Anak
Sekolah

130.000.000

130.000.000

100,00
%

Monitoring BPJS
Tim Terpadu
(Dinkes, Bappeda,
BPKAD dan
Inspektorat)

100.000.000

100.000.000

100,00
%

Sarana Penunjang
Pengelolaan Data
Kesehatan

50.000.000

50.000.000

100,00
%

Bantuan
Operasional
Kesehatan (BOK
Non Fisik)

1.248.618.000

1.150.223.803

92,12
%
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Realisasi Anggaran pada Tahun ke- *)

Rasio antara Realisasi dan Anggaran

Tahun ke-

Rata-rata
Pertumbuhan

2012

2013

2014

2015

2016

2012

2013

2014

2015

2016

2012

2013

2014

2015

2016

Anggar
an

Real
isasi

()

®)

@)

®)

©)

(10)

(1)

(12)

(13)

(14)

(15)

(16)

(17)

(18)

Promosi
Kesehatan dan
Pemberdayaan
Masyarakat

Pembinaan
Kesehatan
Masyarakat

310.000.000

340.000.000

300.850.000

340.000.000

97,05
%

100,0
0%

Pembinaan
Kesehatan
Masyarakat dalam
Layanan
Kesehatan Ibu dan
Anak

600.000.000

599.560.000

99,93
%

Pelaksanaan
Musyawarah
Masyarakat (MMD)
untuk Memonitor
Perkembangan
Kampung Siaga
Aktif di 14
Kampung

292.406.450

289.606.450

99,04

Kampung Siaga
Aktif

250.000.000

290.000.000

249.343.000

289.902.500

99,74
%

99,97
%

Sosialisasi dan
Implementasi
Peraturan Walikota
Kawasan Tanpa
Rokok (KTR) 2014
serta Penyusunan
Perda KTR Kota
Jayapura

1.897.000.000

1.897.000.000

1.863.693.300

1.876.180.000

98,24

98,90
%

Pelatihan PTM
Posbindu
Terintegrasi bagi
Petugas
Kesehatan dan
Jejaring Posbindu
di 13 Puskesmas
Kot Jayapura

300.000.000

300.000.000

100,00
%
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URAIAN

Anggaran pada Tahun ke- *)

Realisasi Anggaran pada Tahun ke- *)

Rasio antara Realisasi dan Anggaran
Tahun ke-

Rata-rata
Pertumbuhan

2013

2014

2015

2016

2013 2014 2015

2016

2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016

Anggar | Real
an isasi

()

®)

@)

®)

©)

(8) ©) (10)

(1)

(12) (13) (14) (15) (16)

(17 (18)

Pelatihan Dokter
Kecil

300.000.000

200.000.000

296.570.000

200.000.000

98,86 | 100,00
% %

Perbaikan Gizi
Masyarakat

Perbaikan dan
Peningkatan
Status Gizi
Masyarakat

350.000.000

484.100.000

950.000.000

1.187.128.000

800.000.000

217.370.000

484.100.000 940.000.000 | 1.187.128.000

799.750.000

62,11 1000 | 98,95 | 100,00 | 99,97
% 0% % % %

Pemberian
Makanan
Tambahan

200.000.000

200.000.000

100,00
%

Pengembangan
Lingkungan
Sehat

Peningkatan
Kesehatan
Lingkungan
Permukiman

350.000.000

200.000.000

500.000.000

330.000.000

330.000.000

335.985.000

200.000.000 429.160.000 329.200.000

327.300.000

100.0 85.83 99.76 99.18
96.00 0% % % %
%

Peningkatan
Kesehatan
LingkunganPermu
kiman (AMPL
Kota)

250.000.000

275.000.000

150.000.000

75.000.000

250.000.000

204.930.000

275.000.000 123.900.000 75.000.000

223.350.000

81.97 100.0 | 82.60 | 100.00 | 89.34
% 0% % % %

Monitoring dan
Evaluasi Program
Kesehatan
Lingkungan

200.000.000

200.000.000
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Rasio antara Realisasi dan Anggaran

Tahun ke-

Rata-rata
Pertumbuhan

2013

2014

2016

2013 2014 2015

2016

2012

2013

2014

2015

2016

Anggar | Real
an isasi

()

®)

@)

©)

(8) ©) (10)

(1)

(12)

(13)

(14)

(15)

(16)

(17) (18)

Pengawasan dan
pemeriksaan
Laboratorium
depot air minum

455.000.000

455.000.000

100.00
%

Pencegahan dan
Penanggulangan
Penyakit Menular

Penanggulangan
Wabah dan
Bencana

562.950.000

400.000.000

300.000.000

300.000.000

200.000.000

534.236.000

399.732.000 299.950.000 295.650.000

200.000.000

94.90
%

99.93
%

99.98
%

100.00
%

Penanganan
Penyakit Menular
IMS dan HIV/AIDS

658.305.900

750.000.000

500.000.000

600.000.000

690.000.000

658.305.900

750.000.000 500.000.000 599.100.000

690.000.000

100.00
%

100.0
0%

100.00
%

100.00
%

Pengasapan
Foging DBD/
Malaria (Massal)

400.000.000

385.375.000

96.34
%

Penanganan (MBS
dan Obati)
Penyakit Malaria
Menuju Eliminasi
Malaria Tahun
2020

350.000.000

350.000.000

100.00
%

Standarisasi
Pelayanan
Kesehatan

Pemutkhiran Data
Standart
Pelayanan
Kesehata

100.000.000

100.000.000

97.000.000

100.000.000

97.00

100.00
%
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Rasio antara Realisasi dan Anggaran
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Rata-rata
Pertumbuhan
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2013

2014

2015

2016

2012

2013

2014

2015

2016

2012

2013

2014

2015

2016

Anggar
an
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isasi

()

®)

@)

®)

©)

(10

(1

(12)

(13)

(14)

(15)

(16)

(17

(18)

Pelayanan
Kesehatan
Penduduk Miskin

Pengobatan
Langsung (Cuma -
Cuma) pada
Masyarakat

125.000.000

300.000.000

600.000.000

550.000.000

650.000.000

125.000.000

300.000.000

595.700.000

550.000.000

650.000.000

100.00
%

100.0
0%

99.28
%

100.00

100.00
%

Dukungan
Pelayanan Kartu
Papua Sehat
(KPS)

550.000.000

550.000.000

100.00
%

Pengadaan,
Peningkatan,
Perbaikan Sarana
dan Prasarana
Puskesmas/Pustu
& Jaringannya

Pengadaan
Sarana Penunjang
Pelayanan
Farmasi

2.027.623.000

334.277.400

128.250.000

2.027.623.000

334.277.400

128.250.000

100.00
%

100.0
0%

100.00
%

Pembangunan
Rumah Dokter,
Rumah Paramedis
dan Pagar Pustu

1.584.739.500

1.577.840.500

Pembangunan
Rumah Sakit
Muara Tami Type
C (perbatasan)
Tahap I, I, 11l

2.400.000.000

2.149.999.920

3.000.000.000

2.192.302.900

25.400.000

528.131.920

2.817.633.000

1.049.483.599

1.06%

24.56
%

47.87
%

Pembangunan
Rumah Sakit Type
C Muara Tami
(DAK Sarpras)

12.311.121.00
0

4.994.755.000

40.57
%
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Rasio antara Realisasi dan Anggaran
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Rata-rata
Pertumbuhan
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2013

2014

2015

2016
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2013
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2016

2012

2013

2014
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2016

Anggar | Real
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©)

®)

©)

(10)

(1)

(12)

(13)

(14)

(15)

(16)

(17 (18)

Pembangunan
Puskesmas dan
Puskesmas
Pembantu

8.800.000

4.000.000

2.133.982.000

4.000.000

2.000.000

2.073.452.000

0.00%

0.00%

97.16
%

0.00%

0.00%

Pembelian
Peralatan
Posyandu di 14
Kampung

400.000.000

399.469.000

99.87
%

Pembangunan
Puskesmas Entrop

548.799.000

348.709.000

Penyediaan
Sarana
Puskesmas Entrop

451.201.000

447.250.000

Pembangunan
Pustu di Kayo
Pulau

250.000.000

249.713.000

99.89
%

Kemitraan
Peningkatan
Pelayanan
Kesehatan

Penyelenggaraan
Pendidikan Port
Numbay

742.671.000

655.000.000

837.409.650

620.000.000

450.000.000

742.671.000

655.000.000

824.677.050

616.349.100

450.000.000

100.00
%

100.0
0%

98.48
%

100.00
%

Pelayanan
Kesehatan Lansia

400.000.000

500.000.000

450.000.000

400.000.000

500.000.000

449.200.000

100.00
%

99.82
%

Peningkatan
Pelayanan
Kesehatan Anak
Balita
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Pengadaan
Perlengkapan
Persalinan Ibu
Hamil dan
Perlengkapan Bayi

800.000.000

500.000.000

350.000.000

800.000.000

500.000.000

350.000.000

100.00
%

100.00

100.00
%

Peningkatan
Keselamatan lbu
Melahirkan

Peningkatan
Keselamatan Ibu
Melahirkan

799.300.000

799.300.000

100.00

Peningkatan
Sarana dan
Prasarana
Kesehatan

Pengadaan
Kendaraan Roda 4
dan Roda 2 untuk
Tenaga Kesehatan

500.000.000

817.763.200

500.000.000

817.763.200

100.00
%

100.0
0%

Pengadaan
Kendaraan Roda 2
untuk Tenaga
Kesehatan

325.000.000

322.540.000

99.24
%

Rehabilitasi
Sarana dan
Prasarana
Kesehatan

750.000.000

1.213.862.300

418.183.000

460.001.300

500.000.000

702.200.500

1.207.062.300

418.183.000

458.451.300

500.000.000

93.63
%

99.44
%

100.00
%

99.66
%

100.00
%

Pembangunan
Rumah Dinas
Dokter, Rumah

500.000.000

500.000.000

100.00
%

#DIV/

#DIVIO
!

#DIVIO
!

#DIVIO
!
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Dinas Paramedis
dan Polindes

Pembangunan
Puskesmas dan
Pustu

2.272.010.800

1.958.846.800

86.22
%

Pengadaan
Kendaraan Roda 4

450.000.000

631.030.000

450.000.000

544.740.000

100.0
0%

86.33
%

Penyediaan
Peralatan
Posyandu untuk
Kampung

200.000.000

200.000.000

100.00

Pelayanan
Rujukan dan
Pelayanan
Tradisional,
Alternatif dan
Komplementer

Peningkatan Mutu
Pelayanan
Kesehatan
Puskesmas dan
Sosialisasi
Pelayanan
Kesehatan
Tradisiona,
Alternatif dan
Komplementer

560.000.000

305.459.555

186.005.500

473.625.000

305.459.555

179.758.300

84.58
%

100.0
0%

96.64
%

JUMLAH :

15,238,562,650

19,199,882,450

21,578,829,885

28,725,267,650

47,287,079,000

14,449,447,710

16,310,560,938

20,591,509,508

27,879,941,901

36,248,835,301

94.82
%

84.95
%

95.42
%

97.06

76.66
%

5,92

15,7% %
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Situasi Derajat Kesehatan tergambar dari Angka mortalitas, Angka
morbiditas Angka Usia Harapan Hidup (UHH), dan Status Gizi Balita. Angka
mortalitas meliputi Angka Kematian Ibu (AKI), Angka Kematian Bayi (AKB)
dan Angka Kematian Balita.

a. Angka Kematian Bayi (AKB)

Angka Kematian Bayi Kota Jayapura dari tahun ke tahun
cenderung mengalami penurunan. Berdasarkan angka proyeksi dari
Dinas Kesehatan Kota Jayapura, AKB pada tahun 2003 sebesar 30,1 per
1000 Kelahiran Hidup menurun menjadi 27,5 per 1000 Kelahiran Hidup
pada tahun 2007 dan menurun lagi menjadi 25,18 per 1000 kelahiran
hidup pada tahun 2008.

b. Angka Kematian Ibu (AKI)

AKI sampai dengan saat ini, masih berpedoman pada hasil Survei
Kesehatan Rumah Tangga (SKRT). Menurut SKRT, AKI Nasional menurun
dari 450 per 100.000 kelahiran hidup pada tahun 1986 menjadi 425 per
100.000 kelahiran hidup pada tahun 1992, kemudian menurun lagi
menjadi 373 per 100.000 kelahiran hidup pada tahun 1995. Pada SKRT
2001 tidak dilakukan survei mengenai AKI. Kemudian pada tahun 2002-
2003, AKI menjadi 307 per 100.000 kelahiran hidup berdasarkan hasil
Survei Demografi dan Kependudukan Indonesia (SDKI) 2003. Hal ini
menunjukkan bahwa AKI cenderung mengalami penurunan. Tetapi bila
dibandingkan dengan target yang ingin dicapai secara nasional pada
tahun 2010, yaitu sebesar 125 per 100.000 kelahiran hidup.

c. Usia Harapan Hidup (UHH)

Penurunan AKB sangat berpengaruh pada kenaikan UHH waktu
lahir. Angka kematian bayi sangat peka terhadap perubahan derajat
kesehatan dan kesejahteraan masyarakat, sehingga perbaikan derajat
kesehatan tercermin pada penurunan AKB dan kenaikan UHH pada
waktu lahir. Meningkatnya UHH ini secara tidak langsung juga memberi
gambar an tentang adanya peningkatan kualitas hidup dan derajat
kesehatan masyarakat. UHH di Provinsi Papua mengalami peningkatan
dari 67,9 pada tahun 2003 menjadi 69,4 pada tahun 2007 dan meningkat
lagi menjadi 69,67 tahun pada tahun 2008. sedangkan UHH untuk Kota
Jayapura 69,85 tahun (pria) dan 73,47 tahun (wanita)

Melalui hasil pengamatan terhadap angka kesakitan dari tahun ke
tahun dapat diketahui bahwa sepuluh penyakit terbanyak pada kunjungan
rawat jalan Puskesmas di Kota Jayapura masih didominasi penyakit infeksi
dan penyakit menular. Dengan masa transisi saat ini kita masih mempunya
tiga beban (triple burden) Morbiditas di Kota Jayapura tergambar dari
beberapa indikator yaitu :
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d. Angka Kesembuhan Penderita TB Paru BTA (+)

Penemuan kasus baru penderita TBC atau Case Detection Rate
(CDR) Kota Jayapura mengalami penurunan dari tahun 2010 (89 %) di
tahun 2011 (79%), dan tahun 2012 (73%), Sedangkan untuk angka
kesembuhan penyakit TB Paru yang merupakan indikator keberhasilan
pemberantasan penyakit ini pada tahun 2010 adalah 271, untuk tahun
2011 adalah 302, sedangkan untuk tahun 2012 belum dapat dikeluarkan
angkanya karena Cure Rate (Angka Kesembuhan) baru dapat dihitung
setelah 1 (satu) tahun kemudian.

e. Prevalensi HIV/AIDS

Penyakit Infeksi Menular Seksual (IMS) dan HIV/AIDS sampai saat ini
masih menjadi salah satu masalah kesehatan di Kota Jayapura, dibuktikan
dengan terus ditemukannya kasus dengan penyakit tersebut. Prevalensi
Rate HIV/AIDS di Kota Jayapura tahun 2011 adalah sebesar 0,7% dari 776
kasus 6 orang positif HIV/AIDS. Yang patut menjadi perhatian adalah
penemuan AIDS menyerang usia produktif dan kasus terbanyak adalah
pada narapidana dan pekerja seksual, sehingga diharapkan perhatian dan
dukungan pemerintah dalam menanggulangi sedini mungkin.

f. Angka “ Acute Flaccid Paralisys ” (AFP) pada Anak usia < 15 Tahun.

Penemuan Kasus AFP di Kota Jayapura selama tahun 2012 berjumlah 5
kasus ( %) Hal ini menunjukkan peningkatan di banding tahun 2011 yang
hanya 2 kasus ( %). Target yang ditentukan oleh pusat adalah 10 kasus.

g. Angka Kesakitan Demam Berdarah Dengue (DBD)

Secara kumulatif incident rate (IR) penyakit Demam Berdarah Dengue di
Kota Jayapura pada tahun 2012 (IR= (IR=34 per 100.000 pddk) terlihat
ada penurunan jika dibandingkan tahun 2011 48 per 100.000 pddk),
sedangkan angka kematian (Case Fatality Rate) juga mengalami
penurunan yaitu dari CFR = 1,45% tahun 2011 menjadi CFR = 1,38% tahun
2012.

Tabel 2.6
Jumlah Penderita DBD dan Jumlah Kematian Akibat DBD
Provinsi Papua Tahun 2014 - 2017

No | Tahun JUMLAH KASUS CFR
PENDERITA | MENINGGAL | (Case Fatality Rate)
1 2014 226 2 0,88
2 2015 200 6 3
3 2016 136 2 1,45
4 2017 72 1 1,38
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h. Status Gizi

Prevalensi Kurang Energi Total (gizi kurang dan gizi buruk) terjadi
penurunan dari 5,7 % tahun 2008 menjadi 3,4 % pada tahun 2012,
sedangkan untuk gizi buruk pada tahun 2008 (0,6%) turun menjadi 3,4 %
pada tahun 2012. Bila dibandingkan dengan target pencapaian program
perbaikan gizi (RPJM) tahun 2015 sebesar 20% dan target MDGs untuk
Indonesia sebesar 8,5% , maka di Kota Jayapura target tersebut telah
terlampaui.

Keadaan Lingkungan

Cakupan penduduk yang menggunakan Sarana Air Bersih di Kota
Jayapura pada tahun 2010 mencapai 78,2 % meningkatkan bila
dibandingkan dengan data cakupan tahun 2009 yaitu 77,4%. Cakupan
penduduk yang menempati Rumah Sehat pada tahun 2009 adalah 76%
dan meningkat menjadi 78% pada tahun 2010. Jumlah Penduduk Yang
Menggunakan Jamban Memenuhi Syarat di Kota Jayapura Tahun 2010
adalah 74%.

Tabel 2.7

Rumah Tangga Sehat, Menggunakan Air Bersih dan Jamban Sehat serta

TTU dan TPM Memenuhi syarat kesehatan

. TARGET
No Indikator 5010 2008 | 2009 | 2010
1 | Keluarga menggunakan air bersih 80% 74% 77% 78%
2 | Rumah sehat 80% 73% 76% 78%
3 | Keluarga menggunakan jamban sehat 75% 68% 72% 74%
4 | TTU memenuhi syarat kesehatan 80% 70% 72% 78%
5 Kualitas makanan yang memenuhi syarat 80% 79% 75% 76%
kesehatan

J-

Perilaku Hidup Sehat

Persentase Rumah Tangga PHBS untuk Provinsi Papua dari tahun
2010 sebesar 60,6 %, tahun 2008 mencapai 52 % dan tahun 2009 sebesar
58 %, angka ini lebih rendah dari target Jayapura Sehat 2010 sebesar 70%,
dan Keluarga Siaga pada akhir Tahun 2010 terbentuk 10 Kampung Siaga
dengan 10 Pos Kesehatan Kampung.

Jumlah posyandu di Kota Jayapura tahun 2012 sebanyak 177 buah
dengan jumlah posyandu Pratama berjumlah 138 (77,9%), tingkat madya
26 posyandu (14,6%), tingkat Purnama 13 posyandu (7,3%) dan tingkat

RENSTRA Kesehatan Tahun 2018 - 2022 29



mandiri tidak ada.

2. Akses Dan Mutu Pelayanan Kesehatan

a. Persentase Penduduk yang Memanfaatkan Puskesmas

Upaya pelayanan kesehatan kepada masyarakat dilakukan secara
rawat jalan bagi masyar akat yang mendapat gangguan kesehatan ringan
dan pelayanan rawat inap baik secar a langsung maupun melalui rujukan
pasien bagi masyarakat yang mendapatkan gangguan kesehatan sedang
hingga berat. Sebagian besar sarana pelayanan Puskesmas dipersiapkan
untuk memberikan pelayanan kesehatan dasar bagi kunjungan rawat
jalan sedangan RS vyang dilengkapi berbagai fasilitas di samping
memberikan pelayanan pada kasus rujukan untuk rawat inap juga
melayani untuk kunjungan rawat jalan. Masyarakat yang menggunakan
sarana pelayanan kesehatan / Puskesmas di Kota Jayapura sebanyak
1.264.478 orang dengan perincian sbb :

Tabel 2.8

Jumlah Kunjungan Rawat Jalan menurut Puskesmas

di Kota Jayapura Tahun 2016

Jumlah Kunjungan
No. Distrik
Rawat Jalan

1 | Puskesmas Jayapura Utara 33.850
2 | Puskesmas Imbi 9.069

3 | Puskesmas Tanjung Ria 24.745
4 | Puskesmas Elly Uyo 45.792
5 | Puskesmas Hamadi 37.931
6 | Puskesmas Kotaraja 48.711
7 | Puskesmas Abepura 45.581
8 | Puskesmas Waena 22.680
9 | Puskesmas Yoka 4.002
10 | Puskesmas Abe Pantai 15.920
11 | Puskesmas Koya Barat 26.131
12 | Puskesmas Skouw 7.219
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b. Persentase Penduduk yang Memanfaatkan Rumah Sakit

Beberapa indikator standar terkait dengan pelayanan kesehatan di
Rumah Sakit yang dipantau antara lain pemanfaatan tempat tidur (BOR),
rata-rata lama hari perawatan (LOS), rata-rata tempat tidur dipakai
(BTO), rata-rata selang waktu pemakaian tempat tidur (BTO), persentase
pasien keluar yang meninggal (GDR) dan persentase pasien keluar yang
meninggal , < 24 jam perawatan (NDR)

2.4. Tantangan dan Peluang Pengembangan Pelayanan

Analisis lingkungan baik internal maupun eksternal organisasi merupakan
hal yang penting dalam menentukan faktor-faktor penentu keberhasilan bagi
suatu organisasi. Dengan mengetahui konfisi internal maupun eksternal
organisasi dengan memperhatikan kebutuhan stakeholders, akan dapat
diketahui kekuatan, kelemahan, peluang dan ancaman yang menghadang
organisasi. Analisis lingkungan sangat diperlukan untuk meningkatkan
kemampuan organisasi dalam merespon setiap perkembangan zaman.

Lingkungan internal mencakup struktur organisasi, komunikasi antar
bagian dalam organisasi, sumberdaya yang semuanya akan mendukung
kelangsungan hidup organisasi. Pemahaman terhadap lingkungan internal akan
memberikan pemahaman kepada organisasi akan kondisi dan kemampuan
organisasi. Sedangkan lingkungan eksternal meliputi situasi dan kondisi di
sekeliling organisasi yang berpengaruh pada kehidupan organisasi.

Salah satu metode yang dipergunakan untuk melakukan analisis
lingkungan internal dan eksternal adalah metode SWOT (Strengths,
Weaknesses, Opportunities , dan Threats ). Dengan metode SWOT ini,
identifikasi lingkungan yang ada di Dinas Kesehatan Kota Jayapura adalah
sebagai berikut:

1. Faktor Internal
Kekuatan(S/Strengths)

1. Undang Undang No. 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan

2. Adanya Rencana Pembangunan Jangka Menengah Kota Jayapura 2018—
2022

Kualitas Sumber Daya Manusia bidang kesehatan yang cukup memadai
Sarana dan Prasarana yang memadai di Puskesmas, Puskesmas
Pembantu, Puskesmas Keliling dan Puskesmas Perairan

Dana APBD Kota yang tersedia

Adanya komitmen pimpinan (Eksekutif dan Legislatif)

Adanya pembagian wilayah kerja Puskesmas yang jelas

Adanya Satgas Penanganan COVID-19 Tingkat Kota Jayapura

AW

© N,
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Kelemahan ( W/ Weaknesses )

Belum adanya dokumen Sistem Kesehatan Daerah (SKD)

Pemberdayaan masyarakat belum optimal

Dukungan dana untuk melanjutkan pendidikan tenaga kesehatan masih
kurang

Realisasi anggaran tidak tepat waktu

Belum adanya data yang akurat

Program PHBS (Perilaku Hidup Bersih dan Sehat) belum optimal
dilaksanakan masyarakat

Kualitas Sumber Daya Manusia khususnya Paramedis yang belum
memadai

2. Faktor Eksternal

Peluang(O/Opportunities)

1. Prioritas Pembangunan Kota Jayapura pada pendidikan dan kesehatan

2. Dukungan dari media massa dan terbentuknya badan-badan penunjang
progran kesehatan (Kelompok Kerja HIV/AIDS, TB-HIV, Penanggulangan
DBD, Badan Penyantun Puskesmas, Komite Penanggulangan AIDS, Pokja
AMPL dan Lembaga Donor)

3. Konsep Pembangunan Kota Jayapura dengan motto cool, clear, green dan
Revitalisasi Pembangunan melalui Pemberdayaan Masyarakat

4. Beberapa Institusi pendidikan kesehatan berada di Kota Jayapura

5. Tersedianya dana APBN

6. Adanya kemitraan dengan RSUD Dok Il Jayapura, RSUD Abepura, RSDH,
Askes, KKP dan Tim Penggerak PKK.

7. Perilaku menggunakan masker terkait penanganan pandemic COVID-19
mulai miningkat di masyarakat.

Ancaman(T/Threats)

1. Bertambahnya sarana pelayanan kesehatan swasta yang berorientasi
hanya kuratif dan hanya bersifat bisnis

2. Masih adanya penyakit-penyakit infeksi klasik, infeksi canggih dan
penyakit-penyakit akibat perubahan gaya hidup

3. Meningkatnya pencemaran lingkungan yang mempengaruhi status
kesehatan

4. Kurangnya pengetahuan masyarakat tentang penyakit menular dan
penvyakit tidak menular

5. Tingginya arus urbanisasi

6. Biaya pendidikan kesehatan relatif tinggi.

7. Perilaku menjaga jarak dan mencuci tangan pakai sabun, terkait

penanganan pandemic COVID-19 masih lemah.
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BAB Il
PERMASALAHAN DAN ISU-ISU STRATEGIS
DINAS KESEHATAN KOTA JAYAPURA

3.1. Identifikasi Permasalahan Berdasarkan Tugas dan Fungsi Pelayanan OPD
Permasalahan yang dihadapi :

Sebagai pusat pemerintahan dan perekonomian Provinsi Papua, Kota
Jayapura memiliki problematika pembangunan yang kompleks didalam
berbagai bidang pembangunan. Untuk itu kami coba mengkategorikan
perbagai problematika di tengah-tengah masyarakat yang berimplikasi
langsung maupun tidak langsung kepada indeks pembangunan manusia Kota
Jayapura sebagai berikut:

Permasalahan dalam bidang sosial meliputi: pelayanan dan
peningkatan mutu kesehatan dan pendidikan yang belum optimal, tingginya
pertumbuhan penduduk, bertambahnya pencari kerja dan meningkatnya
kasus HIV dan AIDS. Beberapa permasalahan dalam bidang ekonomi
meliputi: belum tertatanya sarana prasarana pasar dan pemanfaatannya
sebagai pusat ekonomi menengah ke bawah, lemahnya sumber daya
manusia (SDM) dalam melaksanakan usaha-usaha ekonomi informal, dan
adanya keterbatasan kemampuan masyarakat dalam pengurusan ijin-ijin
usaha dan panjangnya birokrasi perijinan.

Berikutnya permasalahan dalam bidang infrastruktur yakni meliputi:
keterbatasan ketersediaan air bersih, banyaknya ruas jalan yang rusak
sehingga menyebabkan kecelakaan dan kemacetan, jaringan drainase yang
rusak dan penataan pemukiman penduduk yang belum maksimal.

Permasalahan dalam bidang hukum, kami mencatat beberapa
masalah yakni: meningkatnya tindak kriminal (mabuk-mabukan, pencurian,
pemalakan dan pemerkosaan), indispliner aparatur pemerintah dan
penegakan peraturan daerah yang belum maksimal.

3.2. Telaahan Visi, Misi dan program Walikota dan Wakil Walikota Tahun 2017 -
2022
Dengan permasalahan di atas, maka Pemerintah Kota Jayapura
merumuskan visi, misi dan tujuan sebagai berikut:
a. Visi
“MEWUJUDKAN KOTA JAYAPURA SEBAGAI KOTA BERIMAN, MODERN,
BERSATU, MANDIRI DAN SEJAHTERA BERBASIS KEARIFAN LOKAL”

b. Misi

1. Meningkatkan Kualitas Hidup Umat Beragama;
2. Meningkatkan Penataan Kepemerintahan yang Baik Dengan Dukungan
Kapasitas Birokrasi Yang Profesional;
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3. Membangun Kota yang Bersih, Indah, Aman, Nyaman;

4., Meningkatkan Kualitas Hidup dan Sumber Daya Masyarakat;

5. Mengembangkan Potensi Kota Sebagai Kota Jasa, Perdagangan,
Pendidikan, Pariwisata dan Utilitas Kota yang Berwawasan Lingkungan;

6. Meningkatkan Supremasi Hukum & Kualitas Demokrasi;

7. Memperkuat Hak Adat dan Memberdayakan Masyarakat Adat dan
Kampung;

8. Mengejawantahkan Nawacita Dalam Membangun Daerah.

Sasaran dan Indikator pembangunan Kota Jayapura yang akan dicapai dalam
lima tahun mendatang dirumuskan berdasarkan visi dan misi pembangunan
Kota Jayapura Tahun 2018 — 2022 yang berhubungan dengan bidang kesehatan
adalah sasaran yang terkait dengan Misi Keempat.

1. Sasaran Pembangunan Mewujudkan Misi Keempat
Sasaran sesuai dengan Misi Keempat : Peningkatan Kualitas Kehidupan
Masyarakat yang Sehat
2. Indikator Sasaran Mewujudkan Misi Keempat
a) Menurunkan Angka Kesakitan
b) Angka Kematian Ibu Melahirkan per 100.000
c) Angka kematian bayi per 1000 kelahiran hidup
d) Prevalensi kekurangan gizi pada anak balita
e) Terealisasinya pembangunan RSUD Kota Jayapura
f) Rasio Puskesmas per jumlah penduduk 1 : 30.000
g) Meningkatnya sarana dan prasarana kesehatan sesuai standar
akreditas
h) Cakupan pelayanan kesehatan menuju kota sehat

3.3. Telaahan Renstra Kementrian Kesehatan dan Renstra Dinas Kesehatan
Provinsi Papua

a) Telaahan Renstra Kementrian Kesehatan

Berdasarkan telaahan terhadap Renstra K/L Kesehatan Tahun 2010-2014
permasalahan yang dilihat secara global dan akan diterjemahkan melalui Dinas
Kesehatan Kota Jayapura. Dari hasil telaahan Renstra K/L Kesehatan Tahun
2010-2014 dijabarkan untuk menyusun kebijakan pembangunan kesehatan
secara Nasional dalam sasaran jangka menengah 2014 — 2019 sebagai berikut:
1) Meningkatnya status kesehatan dan gizi masyarakat, dengan :

a. Meningkatnya umur harapan hidup dari 70,7 di tahun 2014 tahun

menjadi 72 tahun ditahun 2019 ;

b. Menurunnya angka kematian ibu melahirkan dari 228 di tahun 2014

menjadi 118 per 100.000 kelahiran hidup ;

¢. Menurunnya angka kematian bayi dari 34 di tahun 2014 menjadi 24 per

1.000 kelahiran hidup di tahun 2019;
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d. Menurunnya angka kematian neonatal dari 19 di tahun 2014 menjadi 15
per 1.000 kelahiran hidup di tahun 2019;

e. Menurunnya prevalensi anak balita yang pendek (stunting) dari 36,8
persen di tahun 2014 menjadi kurang dari 32 persen di tahun 2019;

f. Persentase ibu bersalin yang ditolong oleh nakes terlatih (cakupan PN)

dari70 % ditahun 2014 sebesar 90% di tahun 2019;

Persentase Puskesmas rawat inap yang mampu PONED sebesar 100%;

. Persentase RS Kab/Kota yang melaksanakan PONEK sebesar 100%;

i. Cakupan kunjungan neonatal lengkap (KN lengkap) sebesar 90%

2) Menurunnya angka kesakitan akibat penyakit menular, dengan:

a. Menurunnya prevalensi Tuberculosis dari 280 di tahun 2014 menjadi 245
per100.000 penduduk di tahun 2019;

b. Menurunnya kasus malaria (Annual Paracite Index-APl) 1 per 1.000
penduduk di 340kabupaten/kota menjadi 1 per 1000 penduduk di 400
kabupaten/kota di tahun 2019

c. Terkendalinya prevalensi HIV pada populasi dewasa dari kurang dari 0,2
%menjadi dibawah 0,5% tahun 2019

d. Meningkatnya cakupan imunisasi dasar lengkap bayi usia 0-11 bulan dari
91 %menjadi 93% di tahun 2019;

e. Persentase Desa yang mencapai UCI dari 80% di tahun 2014 menjadi1l00%
ditahun 2019;

f. Angka kesakitan DBD dari 55 di tahun 2014 menjadi 51 per 100.000
pendudukdi tahun 2019.

g. Presentase HIV/ yang di Obat dari 45 % di tahun 2014 menjadi 55 persen
di tahun2019

3) Menurunnya disparitas status kesehatan dan status gizi antar wilayah dan
antartingkat sosial ekonomi serta gender, dengan menurunnya disparitas
separuh daritahun 2014 menjadi lebih baik ditahun 2019 atau menurunkan
disparitas kesenjanganpembangunan kesehatan antara wilayah pesisir
sebagai daerah vyang rata -rata mudahdijangkau dengan daerah
pegunungan atau daerah yang masih terisolir di Papua menjadimerata dan
terjangkau.

4) Meningkatnya penyediaan anggaran publik untuk kesehatan dalam rangka
mengurangirisiko finansial akibat gangguan kesehatan bagi seluruh
penduduk, terutamapenduduk miskin.

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

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

7) Seluruh Provinsi melaksanakan program pengendalian penyakit tidak
menular.

8) Seluruh Kabupaten/Kota melaksanakan Standar Pelayanan Minimal (SPM).
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9) Perluasan jaminan kesehatan Nasional dari 88,2 juta jiwa orang di tahun
2014 menjadil07, 2 juta jiwa di tahun 2019

10) Perluasan layanan kesehatan bergerak dari dari 107 kabupaten/kota
menjadi 150kabupaten/kota

11) Meningkatnya pelaksanaan penggunaan kesehatan tradisional di
masyarakat dari 15 %ditahun 2014 menjadi 75 % ditahun 2019

12) Meningkatnya ketersediaan fasilitas dan mutu pelayanan rumah sakit
Rujukan Nasionalmenjadi 125 rumah sakit rujukan regional di tahun 2019

13) Meningkatnya ketersediaan fasilitas dan mutu pelayanan dirumah sakit
rujukan nasionalmenjadi 14 rumah sakit rujukan nasional ditahun 2019

14) Meningkatnya ketersediaan fasilitas dan mutu pelayanan di rumah sakit
pratama dari 24rumah sakit pratama di tahun 2014 menjadi 64 rumah sakit
pratama di tahun 2019 diseluruh Indonesia

15) Meningkatnya Promosi kesehatan dan pemberdayaan masyarakat

16) Meningkatnya upaya pengurangan resiko krisis kesehatan di 34 Provinsi

17) Meningkatnya mutu ketersediaan Sumber daya Manusia Kesehatan sesuai
denganstandar pelayanan kesehatan di Layanan Kesehatan

18) Meningkatnya kualitas penelitian pengembangan dan pemanfaatan
dibidang kesehatan

19) Meningkatnya pengendalian dan pencegahan penyakit bersumber binatang

20) Meningkatnya mutu dan akses pelayanan kesehatan jiwa

21) Meningkatnya dukungan manajemen dan pelaksanaan tugas teknis lainya
pada programpembinaan upaya kesehatan di 34 provinsi

22) Meningkatnya ketersediaan obat —obatan dan peralatan kesehatan di
seluruh layanankesehatan

23) Meningkatnya upaya kesehatan olah Raga dari 20 % pada puskesmas di
seluruhindonesia di tahun 2014 menjadi 60 % ditahun 2019

24) Meningkatnya pemanfaatan dana bantuan operasional kesehatan pada
seluruhpuskesmas di indonesia dari 9.719 ditahun 2014 menjadi 1.035
ditahun 2019

25) Meningkatnya puskesmas yang terakreditasi dari 350 puskesmas yang
terakreditasi ditahun 2014 menjadi 5.600 di tahun 2019

26) Meningkatnya Rumah Sakit Kabupaten/kota yang terakreditasi dari 84 RSUD
di tahunmenjadi 481 di tahun 2019.

b) Telaahan Renstra Dinas Kesehatan Provinsi Papua

Berdasarkan telaahan terhadap Renstra Kesehatan Provinsi Papua Tahun
2013-2018 permasalahan yang dilihat secara global dan akan diterjemahkan
melalui Dinas Kesehatan Kota Jayapura. Jika dilihat secara global bahwa isu-isu
yang ada di bidangkesehatan khususnya Papua dapat dijabarkan sebagai
berikut:

1. Akses masyarakat terhadap fasilitas pelayanan kesehatan yang berkualitas
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masihrendah

2. Masih tingginya angka penyakit menular seperti HIV/AIDS dan TB, dan
penyakitendemik malaria

3. Masih tingginya penyakit terabaikan seperti kusta, frambusia, taneasis citi
sercosis,filariasis, penyakit bersumber vektor dan penyakit terabaikan
lainnya.

4. Status gizi ibu dan anak terutama dari keluarga miskin sangat rendah

5. Terbatasnya prasarana dan sarana kesehatan

6. Status kesehatan ibu dan anak masih rendah serta Status gizi masyarakat
masihrendah

7. Masih kurangnya pendekatan promotif dan preventif kesehatan bagi
masyarakat danUKBM seperti Pos Pelayanan Terpadu (Posyandu) dan Pos
Kesehatan Kampung(Poskeskam)

8. Masih rendahnya akses masyarakat pada pemenuhan kesehatan dasar
akibatrendahnya ketersediaan sarana kesehatan, rendahnya distribusi
tenaga kesehatandan non kesehatan, ketersediaan obat-obatan secara
merata, serta tingginya biayakesehatan akibat belum meratanya distribusi
jaminan kesehatan masyarakat

9. Masih tingginya angka kematian ibu, kematian bayi baru lahir dan balita,
angka balitakurang Gizi, serta penyakit endemis malaria dan menular
berbahaya

10. Ketimpangan distribusi pendapatan masyarakat perkotaan dan pedesaan
karenapemberdayaan ekonomi yang belum sepenuhnya bertumpu pada
kekuatan ekonomikerakyatan dalam memastikan adanya mata pencaharian
(livelihood) yangmenyebabkan rendahnya nilai tambah dan produktivitas di
wilayah kampung,

11. Pengetahuan masyarakat tentang Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS)
yangmasih rendah sebagai akbibat dari tingkat pendidikan dan ekonomi
yang relative masih rendah, sosial dan budaya yang sangat beragam.

12. Kurangnya kualitas dan kuantitas SDM bidang kesehatan (dokter, perawat,
bidan, danApoteker)

13. Penyusunan dokumen perencanaan pembangunan kesehatan yang masih
kurangterintegrasi antara pemerintah Pusat, Provinsi, dan Kabupaten/Kota
sebagai akibatdari pelaksanaan otonomi daerah. Akibatnya banyak program
dan kegiatan yangdirencanakan pemerintah Pusat dan Provinsi tidak searah
dengan bidang kesehatanyang menjadi prioritas Kabupaten/Kota atau
tumpang tindih.

14. Penentuan Program dan Kegiatan yang berbasis dokumen perencanaan,
data yangakurat dan pencapaian kinerja tahun sebelumnya belum berjalan
dengan optimal.Hal tersebut mengakibatkan program dan kegiatan yang
dilaksanakan setiap tahunsangat berbeda dengan yang direncanakan dalam
RENSTRA maupun RPJMD.Selain itu penentuan program dan kegiatan sering
tidak didukung oleh data yangakurat sebagai akibat dari belum berjalannya
sistim informasi kesehatan (SIK) belumberjalan dengan baik bahkan di
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beberapa daerah sama sekali belum berjalan.Sebagian besar
Kabupaten/Kota belum membuat LAKIP secara rutin
mengakibatkankurangnya informasi dan data tentang pencapaian kinerja
pembangunan kesehatanpada masing-masing bidang. Hal ini berdampak
pada penetuan target yang ingindicapai dari setiap pelaksanaan program
dan kegiatan yang direncanakanpemerintah daerah.

15. Kemampuan manajerial Pejabat pada Dinas Kesehatan dan pengelola

fasilitas
kesehatan yang masih relatif rendah, terutama di tingkat Kabupaten/Kota.

Program Strategis Dinas Kesehatan Provinsi papua tahun 2014 —2018:

A e o

Penurunan Angka Kematian lbu (AKI)

Penutrunan Angka Kematian Bayi

Penurunan Angka Kematian Balita

Penurunan Angka Balita Kurang Gizi dan Gizi Buruk

Penurunan Angka Kesakitan AIDS, TB Paru, dan Malaria (ATM)
Penurunan Persentase penduduk yang tidak mencapai usia 40 tahun

Program dan Kegiatan prioritas Dinas Kesehatan Provinsi papua Tahun 2014 —

2018:

1. Pelibatan Tokoh Adat, Agama, Perempuan dalam pembangunan kesehatan

2. Perluasan jangkauan pelayanan sampai di kampung dengan layanan
kesehatnTerbang, Terapung, dan Kaki Telanjang.

3. Jaminan pembiayaan Kesehatan Dasar dan Rujukan dengan Kartu Papua Sehat

10.
11.
12.

(KPS)

engembangan Pusat Promosi kesehatan guna meningkatkan Perilaku Hidup
Bersihdan Sehat (PHBS) sampai di Kampung

Penurunan Angka Kematian lbu (AKI) hingga 275 per 100.000 kelahitran hidup
danReviitalisasi KB khas Papua (Menjarangkan Kehamilan dan membantu
yang infertil)

Penurunan Angka Kematian Bayi (AKB) hingga 34 per 1.000 Kelahiran Hidup
danpencapaian kampung UCI hingga 80%.

Penurunan persentase Gizi Buruk pada Bayi dan Balita hingga 13,5%
Pengendalian penyakit menular terfokus Aids, TBC, dan Malaria), penyakit
tidakmenular, di ikuti dengan Penyehatan Lingkungan.

Peningkatan Ketersediaan Obat, Regensia, Alat Kesehatan, dan Sarana
Kesehatanmelalui mekanisme satu pintu.

Pengembangan Sistem Informasi Kesehatan terintegrasi melalui Bank Data
Pendirian Pendidikan Kesehatan (Kolese Pendidikan Kesehatan) khas Papua
Penyiapan 1.000 Dokter Umum, 1.000 Perawat/Bidan dengan keahlian
khusus, 750 Apoteker dan 500 Dokter Spesialis terutama Orang Asli Papua
(OAP)
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13. Pendirian dan atau pengembangan 5 (lima) Rumah Sakit Regional Tipe B
sesuaiWilayah Adat.

14. Pendirian Rumah Sakit Papua Tipe A sebagai Pusat Rujukan di kawasan Pasifik
danPusat Pendidikan Kedokteran di Tanah Papua.

15. Pendirian dan atau pengembangan Rumah Sakit Spesialis yang terdiri dari 1)
RumahSakit Penyelamat Ibu dan Anak; 2) Rumah Sakit Penyakit Tropis, dan 3)
Rumah SakitTrauma dan Onkologi.

3.4. Telaahan Rencana Tata Ruang Wilayah dan Kajian Lingkungan Hidup
Strategis

Dalam kurun waktu lima tahun ke depan (2018 — 2022) di Kota Jayapura
akan mengalami perkembangan yang kemudian disesuaikan dengan visi
Pemerintah Kota Jayapura yaitu “Membangun Kota Jayapura ke depan sebagai
kota beriman yang modern, mandiri, bersatu dan sejahtera berbasis budaya
lokal” akan berdampak kepada pembangunan pengembangan di bidang: 1.
Geografi 2. Kependudukan, 3. Pemerintahan, 4. Pendidikan, 5. Ekonomi
(Perdagangan dan Perindustrian), 6. Perhubungan, 7. Parawisata,

1. Kondisi Geografis

Secara geografis Kota Jayapura terletak diantara Kota Jayapura berdiri
sejak tanggal 21 September 1993 berdasarkan UU No. 6 Tahun 1993 terletak
di bagian utara Provinsi Papua pada 1°28”17,26”-3°58’082"” Lintang Selatan
dan 137°34’10,6”-141°0°8’22” Bujur Timur.

Luas Kota Jayapura adalah 940 Km?atau 940.000 Ha, terdiri dari 5 distrik,
terbagi habis menjadi 25 kelurahan dan 14 kampung.

Wilayah Kota Jayapura mempunyai batas administrastif :

- Utara berbatasan dengan lautan pasifik

- Selatan berbatasan dengan distrik Arso Kabupaten Keerom

- Timur berbatasan dengan negara PNG

- Barat berbatasan dengan distrik Sentani dan Depapre Kabupaten
Jayapura

2. Demografi.

Kota Jayapura sebagai pusat pemerintahan, pusat pendidikan, pusat
perdagangan dan industri serta pusat pelayanan jasa di Propinsi Papua
dengan hunian penduduk yang padat dengan tingkat kepadatan penduduk
di Kota Jayapura tahun 2012 sebesar 305.272 jiwa per KM?, hal ini sangat
berpengaruh terhadap sistem palayanan kesehatan dan kualitas lingkungan
masyarakat.Kota Jayapura secara administratif terbagi dalam 5 Distrik dan
39 Kelurahan / Kampung, dengan tingkat kepadatan penduduk seperti
terlihat pada tabel 3.1.
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Berdasarkan hasil pencacahan sensus penduduk 2012, jumlah
penduduk Kota Jayapura sementara adalah 286.956orang, yang terdiri atas
152.683 laki-laki dan 134.273 perempuan. Dari hasil Proyeksi BPS
2012tersebut masih tampak bahwa penyebaran penduduk Kota Jayapura
masih bertumpu di Distrik Abepura yakni sebesar 28,4 persen, kemudian
diikuti oleh Distrik Jayapura Selatan sebesar 26,07 persen, Distrik Jayapura
Utara 25,33 persen, Distrik Heram 15,75 persen sedangkan Distrik Muara
Tami 4,33 persen.

Tabel . 3.1
Jumlah Penduduk dan Kepadatan Penduduk
per Distrik di Kota Jayapura Tahun 2016

No. | Distrik _— Jumlah Penduduk Sex Ratio
Laki-laki Perempuan Total

1 | Abepura 67.219 61.504 128.723 109
2 | Jayapura Selatan 52.734 52.535 105.269 100
3 | Jayapura Utara 48.518 48.284 96.802 100
4 | Heram 34.248 33.630 67.878 101
5 | Muara Tami 8.927 8.644 17.571 103

Jumlah 211.646 204.597 416.243 113

Sumber : Dispenduk Capil

Abepura adalah distrik dengan urutan teratas yang memiliki jumlah
penduduk terbanyak yang berjumlah 128.723 orang. Selanjutnya Jayapura
Selatan berada pada posisi dua yakni berjumlah 105.269 orang. Sedangkan
Distrik Heram vyang merupakan distrik termuda di Kota Jayapura
penduduknya menempati urutan keempat, yakni sebanyak 67.878 orang.
Yang terakhir Distrik Muara Tami, yakni distrik yang memiliki wilayah terluas
dan berada pada wilayah pedesaan jumlah penduduknya hanya sebanyak
17.571 orang.

Dengan luas wilayah Kota Jayapura sekitar 940 kilo meter persegi
yang didiami oleh 416.243 orang maka rata-rata tingkat kepadatan
penduduk Kota Jayapura adalah sebanyak 443 orang per kilo meter persegi.
Distrik yang paling tinggi tingkat kepadatan penduduknya adalah Distrik
Jayapura Selatan yakni sebanyak 2.448 orang per kilo meter persegi
sedangkan yang paling rendah adalah Distrik Muara Tami yakni sebanyak 28
orang per kilo meter persegi.
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100

Secara umum, sex ratio penduduk Kota Jayapura adalah sebesar 113,
yang artinya jumlah penduduk laki-laki 113 persen lebih banyak
dibandingkan jumlah penduduk perempuan. Sex ratio terbesar terdapat di
Distrik Abepura yakni sebesar 109 dan yang terkecil terdapat di Distrik
Jayapura Utara dan Jayapura Selatan yakni sebesar 100.

Ada 4 klasifikasi yang mempengaruhi pertumbuhan penduduk yaitu :

1. Kelahiran ( Fertility )

2. Kematian ( Mortality )

3. Migrasi masuk ( In-migration )

4. Migrasi Keluar ( Out-migration ).

Dengan adanya perubahan jumlah penduduk, struktur penduduk pun
akan mengalami perubahan terutama pada kelompok balita akan mulai
stabil atau kemungkinan lebih berkurang, kelompok usia kerja akan menjadi
lebih banyak begitu juga pada kelompok umur usia lanjut (usila) akan lebih
banyak. Perubahan tersebut juga mempengaruhi perubahan sararan
pelayanan maupun pola penyakit yang dihadapi di masa datang yang
meliputi :

a. Perubahan sasaran pelayanan:

Usia Balita (O - 4 th) relatif stabil dan cenderung meningkat.
Usia Kerja akan mengalami perubahan begitu besar.
Usia lanjut cenderung meningkat jumlahnya.

b. Perubahan pola penyakit :

Penyakit PDsl (Penyakit yang Dapat Dicegah Dengan Imunisasi) dan status
gizi anak masih menjadi prioritas.

Penyakit akibat pekerjaan dan berhubungan dengan pekerjaan,
reproduksi maupun penyakit menular cenderung meningkat.

Penyakit degeneratif juga cenderung meningkat.
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Permasalahan kependudukan lain adalah tidak meratanya distribusi
penduduk antar Distrik, keadaan seperti ini menimbulkan berbagai
macam masalah diantaranya terjadinya kawasan kumuh dan kerawanan
sosial lainnya.

¢, Pembiayaan Kesehatan

Pembiayaaan kesehatan di Indonesia secara garis besar berasal

dari tiga sumber yaitu pemerintah, swasta (termasuk masyarakat), dan
bantuan luar negeri. Di sektor pemerintah pembiayaan kesehatan
digunakan untuk pembangunan, pengadaan fisik dan non fisik.
Sumber pembiayaan kesehatan dari dana APBD Kota Jayapura Tahun
2017 berjumlah Rp 87.557.144.773 dari dana tersebut sebanyak Rp
39.605.420.000- (45,00 % ) merupakan belanja pegawai (gaji dan
tunjangan), sedangkan untuk belanja barang dan jasa dan belanja modal
sebesar Rp 43.804.835.773- (50,00 %).

Sumber pembiayaan pembangunan kesehatan pada Dinas Kesehatan
Kota Jayapura tahun anggaran 2014-2017 dapat dilihat pada tabel berikut
di bawah ini.
Tabel 3.2
Pembiayaan Pembangunan Kesehatan Kota Jayapura
Tahun 2014-2017

No. Tahun Jumlah Anggaran Sumber Anggaran
1 2014 63.657.590.980 DAU, DAK, OTSUS
2 2015 68.336.484.650 DAU, DAK, OTSUS
3 2016 81.136.315.100 DAU, DAK, OTSUS
4 2017 87.557.144.773 DAU, DAK, OTSUS

Sumber: Dinas Kesehatan Kota Jayapura

Revolusi di bidang kesehatan serta makin terbukanya Indonesia
terhadap dunia sebagai dampak globalisasi memungkinkan masuknya
investor asing yang secara langsung dan tidak langsung akan ikut
mempengaruhi pembangunan kesehatan di Indonesia. Hal ini akan
menjadikan persaingan di bidang pelayanan kesehatan. Masing-masing
provider kesehatan berusaha meningkatkan kualitas pelayanan sehingga
bisa berkontribusi meningkatkan jumlah masyarakat yang mengakses
pelayanan kesehatan tersebut.

3. Pemerintahan

Dengan adanya pemekaran wilayah Kota Jayapura melalui Peraturan
Pemerintah No.23 Tahun 1998 tanggal 6 Desember 1998 dan pemekaran
Distrik dalam Kota Jayapura melalui Peraturan Daerah No.23 tahun 2000
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tanggal 5 Desember 2000, maka perkembangan pemukiman penduduk,
sarana umum dan sarana sosial akan terjadi dimana-mana.

Perkembangan tersebut akan menambah luas jangkauan pelayanan
kesehatan, Tidak meratanya distribusi penduduk antar Distrik harus
diantisipasi dengan pemerataan/aksesabilitas pelayanaan kesehatan bagi
setiap penduduk.

Dengan demikian dimungkinkan peningkatan kualitas sarana
kesehatan seperti peningkatan status puskesmas pembantu (Pustu) menjadi
Puskesmas atau peningkatan puskesmas biasa (reguler) menjadi puskesmas
swakelola. Hal ini sejalan dengan kebutuhan, kesadaran dan kemampuan
masyarakat akan pelayanan kesehatan modern telah semakin meningkat,
standardisasi pelayanan di semua jenis pelayanan.

4. Tenaga Kesehatan

1) Jumlah dan rasio tenaga medis di sarana kesehatan

Tenaga medis terdiri dari dokter spesialis, dokter umum dan dokter gigi,
sedangkan sarana kesehatan terdiri dari Puskesmas dan rumah Sakit.
Puskesmas di Kota Jayapura berjumlah 13 buah. Di Puskesmas tidak ada
dokter spesialis, untuk dokter umum berjumlah 27 orang dan dokter gigi
8 orang. Jumlah dokter dimasing-masing Puskesmas tidak sama,
tergantung jumlah penduduk, kunjungan dan jenis Puskesmas
(perawatan/non perawatan). Secara umum masing masing Puskesmas
mempunyai dokter lebih dari 1 orang dan dokter gigi 1 orang.

Rumah Sakit yang aktif di Kota Jayapura berjumlah 6 buah. Dari Data yang
masuk Dokter spesialis berjumlah 97 orang, dokter umum 70 orang dan
dokter gigi 20 orang. Jumlah tenaga medis ini tidak bisa dibuatkan
rasionya dengan sarana kesehatan karena banyak rumah sakit yang tidak
ada datanya.

2) Jumlah dan rasio tenaga kesehatan di sarana kesehatan

Tenaga Kesehatan yang ada di Kota Jayapura berjumlah 519 orang terdiri
dari medis, perawat & bidan, farmasi, gizi, teknis medis, sanitasi dan
kesehatan masyarakat tersebar di berbagai unit kerja, yaitu Puskesmas
(termasuk Pustu & Polindes) dan Dinas Kesehatan Kota.

Di Puskesmas se-Kota Jayapura mempunyai 26 orang dokter umum,8
dokter gigi, 163 orang perawat, 5 perawat gigi dan 58 bidan, 6 orang
Apoteker, 21 orang Asisten apoteker, 26 Sarjana Kesehatan Masyarakat, 3
orang Magister kesehatan Masyarakat, 36 orang gizi, 51 orang analis
kesehatan, 20 orang sanitasi, Pendidikan SMP 3 orang, Pendidikan SMA
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13, Sarjana non Kesehatan 8 orang. Total tenaga kesehatan yang ada di
Puskesmas adalah 414 orang.

Dinas Kesehatan kota mempunyai 2 orang dokter umum,2 orang dokter
gigi, Magister Kesehatan 6 orang, Kesehatan Masyarakat 20 orang,
Sarjana Keperawatan 1 orang, D3 Keperawatan 9 orang bidan 3 orang, 3
orang Apoteker,1 asisten apoteker, 2 orang gizi, 1 orang sanitasi, Sarjana
lainnya 8 orang dan SMA 6 orang Magister Non Sarjana 2 orang. Total
tenaga kesehatan yang ada di Dinas Kesehatan Kota adalah 65 orang.

3) Jumlah dan rasio tenaga kefarmasian di sarana kesehatan

Tenaga Farmasi terdiri dari Apoteker, S1 Farmasi, D-lll Farmasi, dan
Asisten Apoteker. Dari 13 Puskesmas yang ada, seluruhnya memiliki
tenaga asisten apoteker dan sebanyak 8 Puskesmas memiliki tenaga
apoteker, untuk S1 Farmasi ada 6 orang dan Asisten Apoteker sebanyak
21 orang. Total tenaga farmasi yang ada di Puskesmas berjumlah 27 orang.
Tenaga Farmasi di Rumah Sakit tidak bisa dilakukan penjumlahannya
karena banyaknya data Rumah Sakit yang tidak masuk.

4) Jumlah dan rasio tenaga gizi disarana kesehatan

Tenaga gizi terdiri dari S1 Gizi, D-lll Gizi dan D-1 Gizi. Tenaga Gizi di 13
Puskesmas di Kota Jayapura berjumlah 36 orang, sedangkan Tenaga Gizi
di Dinas Kesehatan Kota Jayapura berjumlah 2 orang. Puskesmas dengan
tenaga Gizi terbanyak adalah Puskesmas Hamadi (5 orang), dan
Puskesmas dengan tenaga Gizi terendah adalah Puskesmas Tanjung Ria
dan Puskesmas Skouw (masing-masing 1 orang).

Sedangkan tenaga Gizi yang bekerja di Rumah Sakit di Kota Jayapura tidak
bisa dilakukan rekapitulasi karena banyaknya data Rumah Sakit yang tidak
masuk.

5) Jumlah dan rasio tenaga kesehatan masyarakat di sarana kesehatan

Tenaga Kesehatan Masyarakat terdiri dari S2 Kesehatan Masyarakat,
Sarjana Kesehatan Masyarakat (SKM) dan D-lll Kesehatan Masyarakat.
Tenaga S2 Kesehatan Masyarakat yang bekerja di Dinas Kesehatan
berjumlah 6 orang, S1 Kesehatan Masyarakat (SKM) di Puskesmas
berjumlah 26 orang dan di Dinas Kesehatan berjumlah 20 orang,
sedangkan D-lIl Sanitasi di Puskesmas berjumlah 19 orang sedangkan di
Dinas 1 orang.
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6) Jumlah dan rasio tenaga Analis Kesehatan

Tenaga Analis Kesehatan yang bekerja di 13 Puskesmas di Kota Jayapura
berjumlah 51 orang. Puskesmas dengan jumlah Analis kesehatan
terbanyak adalah Puskesmas Jayapura Utara (6 orang), sedangkan
Puskesmas dengan tenaga Analis Kesehatan terendah adalah Puskesmas
Yoka dan Waena ( masing masing 2 orang).

5. Ekonomi

Perdagangan merupakan salah satu kegiatan ekonomi terbesar bagi
penduduk Kota Jayapura sejak zaman dahulu. Sejak itu, Kota Jayapura sudah
dikenal sebagai kota dagang yang didukung dengan letak geografis dan
kultur historisnya dengan peranan pelabuhan sebagai pintu gerbang arus
keluar masuknya barang.

Arus perdagangan yang pesat mempengaruhi kegiatan transportasi,
mobilitas penduduk baik domestik maupun manca negara, dan juga
berpengaruh terhadap penghasilan penduduk. Akan tetapi, pesatnya
perdagangan akan mempengaruhi masalah kesehatan termasuk
peningkatan kasus kecelakaan dan penyebaran penyakit canggih/penyakit
gaya hidup.

Pembangunan industri merupakan upaya meningkatkan nilai tambah,
menciptakan lapangan kerja, dan menyediakan barang dan jasa termasuk
kegiatan ekspor guna menunjang pembangunan daerah.

6. Kesehatan Lingkungan

Lingkungan adalah salah satu faktor yang besar pengaruhnya
terhadap derajat kesehatan masyarakat. Faktor lingkungan tersebut
terutama menyangkut ketersediaan air bersih, fasilitas sanitasi, dan keadaan
lingkungan pemukiman termasuk kualitas udara dan tanah. Terjadi
peningkatan pembangunan sarana air bersih maupun penggunaannya oleh
masyarakat, sehingga akses terhadap air bersih semakin baik.

1) Rumah/Bangunan yang diperiksa Jentik Nyamuk Aedes
Dari 2.000 buah Rumah/bangunan yang ada diperiksa sebanyak 140 buah
(7%) yang positif jentik aedes dan rumah/bangunan yang bebas dari
jentik aedes sebanyak 1.860 buah (93 %).

2) TPUM Sehat

Tempat Umum dan Pengelolaan Makanan (TPUM) yang diperiksa tahun
ini adalah Hotel, Restoran/Rumah Makan, Pasar dan TPUM lainnya. Hotel
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yang ada dikota Jayapura sebanyak 513 buah, diperiksa sebanyak 513
buah dan dinyatakan sehat sebanyak 102 (19,88%) buah. Jumlah Restoran
yang ada sebanyak 615 buah, dilakukan pemeriksaan sebanyak 230 buah
dan dinyatakan sehat sebanyak 102 (44,34%) buah.

Sementara pasar berjumlah 6 buah, dilakukan pemeriksaan pada 5 pasar
dan dinyatakan sehat hanya 1 pasar (20%). Dan TPUM lainnya berjumlah
819 buah dilakukan pemeriksaan sebanyak 354 dan dinyatakan sehat
70,3%.

3) Institusi yang dibina Kesehatan lingkungannya

Pada tahun 2016 dilakukan pembinaan kesehatan lingkungan pada sarana
kesehatan, sarana pendidikan, sarana ibadah, perkantoran, dan sarana
lainnya.

Berdasarkan hasil pemeriksaan sarana kesehatan berjumlah 40 buah, dan
dilakukan pembinaan pada 40 sarana (100,0%). Untuk institusi
pendidikan berjumlah 94 buah dan 27 diantaranya (28,7%) dibina. Sarana
Ibadah berjumlah 456 buah dan dilakukan pembinaan pada 92 sarana
(20,2%). Total jumlah sarana yang ada sebanyak 325 sarana dan yang
dibina sebanyak 83 sarana.

7. Penyakit akibat pekerjaan

Selain pencemaran lingkungan, ancaman dampak industrialisasi lain
adalah timbulnya penyakit akibat kerja misalnya : kecelakaan kerja,
keracunan makanan, keracunan bahan kimia, dsb. Antisipasi ke depan
adalah dengan telah dibangunnya laboratorium kesehatan lingkungan di
Dinas Kesehatan Kota Jayapura.

3.5. Penentuan Isu-Isu Strategis

Pengukuran keberhasilan pembangunan di bidang kesehatan dapat dilihat
dari beberapa indikator, seperti derajat kesehatan, Indikator Hasil Antara dan
Indikator Proses dan Masukan.

Dengan memperhatikan analisa lingkungan eksternal dan internal, isu
strategis Dinas Kesehatan Kota Jayapura dalam lima tahun (2018 — 2022)
mendatang adalah sebagai berikut:

1. Terbatasnya aksesibilitas terhadap pelayanan kesehatan yang berkualitas,
terutama pada kelompok rentan seperti penduduk miskin dan daerah
perbatasan

2. Belum teratasinya permasalahan gizi secara menyeluruh

Masih tingginya angka kesakitan akibat penyakit menular

4. Belum terpenuhinya, jenis, kualitas serta penyebaran sumber daya manusia

w
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kesehatan dan belum optimalnya dukungan kerangka regulasi ketenagaan
kesehatan

5. Masih terbatasnya kemampuan manajemen dan informasi kesehatan

6. Pemberdayaan masyarakat dalam pembangunan kesehatan belum

dilakukan secara optimal
7. Masih rendahnya kesadaran masyarakat untuk berperilaku hidup bersih dan

sehat.
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BAB IV
TUJUAN DAN SASARAN

4.1. Tujuan dan Sasaran Jangka Menengah Dinas Kesehatan
1. Tujuan

Sebagai penjabaran dari Visi Dinas Kesehatan Kota Jayapura, maka
tujuan yang akan dicapai adalah terselenggaranya pembangunan kesehatan
secara berhasil- guna dan berdaya-guna dalam rangka mencapai derajat
kesehatan masyarakat yang setinggi-tingginya.

Sesuai dengan kesepakatan Millenium Development Goals (MDGs)
bahwa Pembangunan kesehatan diarahkan untuk mencapai sasaran sampai
tahun 2022, namun sesuai dengan periode pemerintahan terpilih sampai
dengan 2018-2022, maka tujuan pembangunan kesehatan ditetapkan yaitu

a) Angka Kematin Ibu (AKI) Melahirkan per 100.000

b) Angka kematian bayi per 1000 kelahiran hidup

c) Saranadan Prasarana Fasilitas Kesehatan Sesuai Standar
d) Kota Sehat

2. Sasaran

Sasaran merupakan penjabaran dari tujuan yang telah ditetapkan
yaitu berupa result (hasil) yang ingin dicapai dalam jangka waktu tahunan,
semesteran, triwulan atau bulanan.

Adapun sasaran dari tujuan di atas adalah:

a) Meningkatnya Kesehatan lbu dan Anak

b) Meningkatnya Pelayanan Kesehatan Khusus

c) Meningkatnya Status Gizi Masyarakat

d) Meningkatnya Pencegahan dan Pemberantasan Penyakit

e) Meningkatnya Sarana dan Prasarana Kesehatan

f) Meningkatnya Kualitas Pelayanan Kantor

g) Meningkatnya Kesadaran Masyarakat Untuk Hidup Bersih dan Sehat

h) Meningkatnya Kualitas Lingkungan

i) Meningkatnya Kemitraan Pada Lintas Sektor dan Pemberdayaan
Masyarakat

Sasaran umum pembangunan kesehatan Kota Jayapura sejalan
dengan sasaran pembangunan kesehatan nasional sebagaimana tercantum
dalam Rencana Pembangunan Jangka Menengah Nasional / RPJMN (Perpres
No.7 Tahun 2005) dan Rencana Pembangunan Jangka Panjang Daerah
(RPJPD) Kota Jayapura Tahun 2005 - 2025 (Perda Nomor 5 Tahun 2009) dan
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Rencana Pembangunan Jangka Menengah Nasional / RPJMN (Perpres No.7
Tahun 2005) dan Rencana Pembangunan Jangka Menengah Daerah (RPJMD)
Kota Jayapura Tahun 2018-2022.

Tabel 4.1
Tujuan dan Sasaran Jangka Menengah Pelayanan SKPD
Dinas Kesehatan Kota Jayapura

TARGET KINERJA SASARAN PADA TAHUN KE-
No. | TUJUAN SASARAN INDIKATOR SASARAN
1 2 3 4 5
(1) 2) ©) “) ©) ©6) () ®) ©
1. Angka‘ - Cakupan Kunjungan Ibu
:;ngw) 1. Meningkatnya Hamil (K4)
. Kesehatan Ibu 80% 100% 100% 100% 100%
Melahirkan
dan Anak
per
100.000
- Cakupan Komplikasi 0 0 o o 0
Kebidanan yang Ditangani 70% 100% 100% 100% 100%
- Cakupan Pertolongan
Persalinan Oleh Tenaga 70% 100% 100% 100% 100%
Kesehatan yang Memiliki
Kompetensi Kebidanan
- Cakupan Pelayanan Nifas 70% 100% 100% 100% 100%
- Cakupan Neonatus Dengan | 740 | 4009, | 100% | 100% | 100%
Komplikasi yang Ditangani
- Cakupan Kunjungan Bayi 70% 100% 100% 100% 100%
Angka 100% 100% 100%
Igzr;iatla;er 2. Meningkatnya
Pelayanan - Cakupan neonatus risiko
211000 Kesehatan tinggi tertangani 72% 100%
kelahiran Khusus
hidup
- Cakupan kunjungan bayi 0 100% 100% 100% 100%
(BBL) 0%
- Cakupan BBLR ditangani 100% | 100% | 100% | 100% | 100%
- Cakupan DDTK anak balita 80% 100% 100% 100% 100%
& prasekolah °
- Cakupan persalinan oleh 80% 100% 100% 100% 100%
tenaga kesehatan °
- Cakupan bumil 80% 100% 100% 100% 100%
risti/komplikasi tertangani 0
- Cakupan bumil risiko tinggi 100% 100% 100% 100% 100%
(risti) dirujuk °
- Cakupan KB aktif pada 70% 100% 100% 100% 100%
PUS ’
- Cakupan Kesehatan 30 100% 100% 100% 100%
Remaja °
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TARGET KINERJA SASARAN PADA TAHUN KE-

No.| TUJUAN SASARAN INDIKATOR SASARAN
1 2 3 4 5
(1) 2) 3) 4) () (6) (7) (8) ©)
- Cakupan kesehatan usia 359 100% 100% 100% 100%
lanjut (usila) °
3. Meningkatnya | Cakupan Pelayanan Anak 100% 100% 100% 100%
Status Gizi Balita 68,2
Masyarakat
Cakupan Pemberian Makanan 100% 100% 100% 100%
Pendamping ASI Pada Anak 70%
Usia 6-24 Bulan Keluarga ’
Miskin
Cakupan Balita Gizi Buruk 80% 100% 100% 100% 100%
Mendapat Perawatan ’
4. Meningkatnya
Pencegahan
dan UCI Kelurahan / Desa 100% 100% 100% 100% 100%
Pemberantasan
Penyakit
Penderita DBD ditangani 76% 78% 80% 82% 84%
Angka Bebas Jentik 68% 74% 80% 85% 90%
Penanganan HIV/AIDS 100% 100% 100% 100% 100%
IMS diobati 100% 100% 100% 100% 100%
Penemuan Pasien TB 66% 67% 68% 69% 70%
Sukses Rate 80% 81% 82% 83% 84%
Penanganan balita diare 100% 100% 100% 100% 100%
Penanganan pneumonia 100% 80% 85% 90% 95%
KLB ditangani 100% 100% 100% 100% 100%
ﬁ\g ';r:ate 2 per 100000 pddk < | 5406 000 | 21100.000 | 21100.000 | 2/100.000 | 2/100.000
j\éfnk:g‘rff];?i"e”'”g'“s calon 100% | 100% | 100% | 100% | 100%
Sarana
dan
Prasarana | 5. Meningkatnya
3 Fasilitas Sarana dan Sistem informasi kesehatan 10% 20% 30% 40% 50%
Kesehatan Prasarana puskesmas
Sesuai Kesehatan
Standar
‘:’Séiﬂirﬁi?“ﬁao"m; ik 1/32.000 | 1/31.500 | 1/31.000 | 1/30.500 | 1/30.000
133'(‘;"83 F')‘jjﬁhata”’ TP’ 445000 | 1/14.000 | 1113.000 | 1411500 | 1/10.000
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No.

TUJUAN

SASARAN

INDIKATOR SASARAN

TARGET KINERJA SASARAN PADA TAHUN KE-

1

2

3

4

5

(2)

(3)

(4)

(5)

(6)

(7)

(8)

©)

Rata-rata penduduk yang
dilayani tiap puskesmas (rata-
rata)

30.760
jiwa

29.000
Jiwa

28.500
jiwa

28.000
jiwa

27.000
jiwa

Obat esensial-generik di
sarana kesehatan (pkm) US$
1/ pddk

$0,8

$0,95

$1,1

$1.25

$14

Prasarana kes/peralatan
plus di puskesmas.

40%

50%

60%

70%

80%

- Jumlah Puskesmas dengan
UGD 24 Jam

100

100

100

100

100

- Puskesmas Tempat Tidur
dengan PONED

6. Meningkatnya

Kualitas
Pelayanan
Kantor

- Tingkat Pelayanan
Administrasi Perkantoran

70%

72,5%

75%

77,5%

80%

- Tingkat Ketersediaan
Sarana dan Prasarana
Aparatur

80%

85%

90%

95%

100%

- Tingkat Disiplin Aparatur

80%

85%

90%

95%

100%

- Tingkat Ketersediaan
Aparatur yang Kompeten

80%

85%

90%

95%

100%

- Rasio Dokumen
Perencanaan dan
Dokumen Pelaporan yang
Disusun Tepat Waktu

80%

100%

100%

100%

100%

Kota
Sehat

7. Meningkatnya

Kesadaran
Masyarakat
Untuk Hidup
Bersih dan
Sehat

Cakupan Rumah Tangga
dengan Perilaku Hidup Bersih
dan Sehat (PHBS)

70%

80%

85%

90%

95%

8. Meningkatnya
Kualitas
Lingkungan

Kualitas makanan yang
memenuhi syarat
kesehatan

78%

80%

82%

84%

86%

- Keluarga menggunakan air
bersih

62%

65%

68%

1%

74%

- Tersedia alat, bahan,
reagen pengendalian faktor
risiko & pendukung
lingkungan sehat.

55%

60%

65%

70%

75%

- Kemampuan petugas &
masyarakat melalui
pengembangan klinik
sanitasi di Puskesmas

50%

52,5%

55%

57,5%

60%

9. Meningkatnya
Kemitraan
Pada Lintas

- Cakupan JPKM

80%

80%

85%

90%

95%
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No.

TUJUAN

SASARAN

INDIKATOR SASARAN

TARGET KINERJA SASARAN PADA TAHUN KE-

(2)

(3)

(4)

Sektor dan
Pemberdayaan
Masyarakat

Cakupan jaminan
pemeliharaan kesehatan
keluarga miskin &
masyarakat rentan

80%

80%

85%

90%

95%

Cakupan pemeriksaan kes.
siswa SD setingkat oleh
nakes/tenaga terlatih/guru
UKS/dokter kecil/kader kes
remaja

90%

92,5%

95%

97,5%

100%

Cakupan pemeriksaan kes
siswa SMP/MTS, SMA/MA
setingkat 80% oleh
nakes/tenaga terlatih/guru
UKS/dokter kec il/kader kes
remaja

70%

72,5%

75%

77,5%

80%

Tenaga Kesehatan minimal
D-3

66%

67%

68%

69%

70%

Jumlah nakes mendapat
pembinaan

80%

82,5%

85%

87,5%

90%
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BAB V

STRATEGI DAN ARAH KEBIJAKAN

Relevansi, konsistensi antara pernyataan Visi dan Misi dalam RPJMD 2018 — 2022
dengan tujuan, sasaran, strategi dan arah kebijakan diuraikan dalam tabel 5.1 berikut.

Tabel 5.1

Tujuan, Sasaran, Strategi dan Kebijakan

Visi : Terwujudnya Kota Jayapura yang Beriman, Bersatu, Mandiri,
Sejahtera dan Modern, Berbasis Kearifan Lokal

Angka kematian bayi per
1000 kelahiran hidup

Meningkatnya Status Gizi
Masyarakat

Misi IV Meningkatkan Kualitas Hidup dan Sumber Daya Masyarakat
TUJUAN SASARAN STRATEGI ARAH KEBIJAKAN
Tujuan 1 Sasaran 1.1
Angka Kematin lbu (AKI) | Meningkatnya Kesehatan
Melahirkan per 100.000 Ibu dan Anak

Sasaran 2.1

Meningkatnya  Pelayanan

Kesehatan Khusus
Tujuan 2 Sasaran 2.2

Sasaran 2.3

Meningkatnya Pencegahan
dan Pemberantasan
Penyakit

Tujuan 3

Sarana dan Prasarana
Fasilitas Kesehatan Sesuai
Standar

Sasaran 3.1

Meningkatnya Sarana dan
Prasarana Kesehatan

Sasaran 3.2

Meningkatnya Kualitas
Pelayanan Kantor

Tujuan 4
Kota Sehat

Sasaran 4.1

Meningkatnya Kesadaran
Masyarakat Untuk Hidup
Bersih dan Sehat

Sasaran 4.2

Meningkatnya Kualitas
Lingkungan
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1. Strategi

a.

= @

Tersedianya SDM vyang berkualitas dan bekerja sesuai dengan
Standard Operating Procedure (SOP) yang ditetapkan
Terselenggaranya pencegahan dan pemberantasan penyakit
Mewujudkan mutu lingkungan hidup vyang sehat melalui
pengembangan sistem kesehatan kewilayahan untuk menggerakkan
pembangunan berwawasan kesehatan;

Meningkatkan kesadaran gizi keluarga dalam upaya meningkatkan
status gizi masyarakat terutama pada ibu hamil, bayi, dan balita serta
usia produktif;

Memberdayakan individu, keluarga dan masyarakat agar mampu
menimbulkan perilaku hidup bersih dan sehat serta mengembangkan
upaya kesehatan berbasis masyarakat.

Meningkatkan kemitraan pada lintas sektor dan pemberdayaan
masyarakat,

Tersedianya obat generik di sarana kesehatan

Meningkatkan sarana dan prasarana kesehatan

Meningkatkan jumlah, Puskesmas dengan Sistem Informasi Kesehatan
(SIK)

Meningkatkan akses, keterjangkauan dan kualitas pelayanan
kesehatan perorangan;

Meningkatkan pelayanan kesehatan yang harus memenuhi
persyaratan ilmiah medis dan bermutu melalui puskesmas dan
jaringannya terutama neonatus, bayi, dan anak usia prasekolah;
Meningkatkan pelayanan kesehatan yang harus memenuhi
persyaratan ilmiah medis dan bermutu melalui puskesmas dan
jaringannya terutama untuk ibu hamil (bumil), ibu nifas (bufas), dan
pasangan usia subur (PUS) yang diarahkan ke kelurahan siaga;
Meningkatkan pelayanan kesehatan yang harus memenuhi
persyaratan ilmiah medis dan bermutu melalui Puskesmas dan
jaringannya terutama pada kelompok usia lanjut

2. Arah Kebijakan

Arah kebijakan pembangunan kesehatan adalah :

a. Menyediakan sarana dan prasarana untuk meningkatkan cakupan
pelayanan kesehatan dasar

b. Penguatan Sistem Kewaspadaan Dini dan Penyelidikan Epidemiologi serta
Penanggulangan Kejadian Luar Biasa / KLB melalui Deteksi Dini KLB

c. Promosi Kesehatan dan Pemberdayaan Masyarakat.

d. Memberikan jaminan pelayanan kesehatan bagi seluruh masyarakat
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BAB VI
RENCANA PROGRAM DAN KEGIATAN SERTA PENDANAAN

Rencana program, kegiatan, indikator kinerja, sasaran dan pagu indikatif diuraikan dalam tabel 6.1 berikut

3

4

Tabel 6.1
Rencana Program, Kegjatan, dan Pendanaan Dinas Kesehatan

Kota Jayapura

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

Sarana dan
Prasarana
Fasilitas
Kesehatan
Sesuai
Standar

Meningkatnya
Kualitas
Pelayanan
Kantor

Program
Pelayanan

Suevey
Kepuasan

A
Perkantoran

Y

Baik

Baik

598,108,250

Baik

479,000,000

Baik

330,949,900

Baik

779,918,700

Baik

881,817,869

Baik

3,069,794,719

Meningkatkan
derajat
kesehatan
Menuju Kota
sehat

Peningkatan
akses dan
mutu
pelayanan
kesehatan

Penyediaan Jasa
Administrasi
Keuangan

jumlah Tenaga

14

381,800,000

259,200,000

224,400,000

313,632,000

344,995,200

40

1,524,027,200

Penyediaan alat
tulis kantor

Jumlah Jenis
ATK

35

33

36,027,250

30

65,892,600

35

26,782,000

39

79,730,046

42

87,703,050

179

296,134,946

Kota
Jayapura

Penyediaan
barang cetakan
dan

penganggadaan

jumlah lembar

33,333

23000

7,000,000

30008

10,442,400

30010

4,002,900

33011

12,635,304

36312

13,898,834

152,341

47,979,438

Penyediaan
komponen
instalasi
listrik/peneranga
n bangunan
kantor

jumlah balon
lampu

30

50

4,170,000

35

2,120,000

70

7,700,000

70

8,470,000

225

22,460,000

Kota
Jayapura

Penyediaan
peralatan rumah
tangga

jumlah jenis

15

5,715,000

5,405,000

6,915,150

7,606,665

32

25,641,815

Penyediaan
bahan logistic
kantor

jumlah liter

5625

2000

15,000,000

1065

8,520,000

3000

11,000,000

3300

10,309,200

3630

11,340,120

12,995

56,169,320

Kota
Jayapura

Penyediaan
makanan dan
minum

jumlah porsi

1200

277

18,000,000

600

50,000,000

920

21,000,000

728

72,072,000

778

84,725,000

3,303

245,797,000

Rapat- rapat
koordinasi dan
konsultasi ke
luar daerah

Jumlah
konsultasi

104

168

137,000,000

93

75,060,000

36,240,000

18

276,925,000

21

323,079,000

302

848,304,000

Kota
Jayapura
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Penyedian
peralatan dan . - .
perlengkapan jumlah jenis 5 13 3,281,000 0 ~ 0 0 R 0 R 13 3,281,000
kantor
Meningkatnya Program Jumlah Sarana
Kualitas gi?éﬁikiéi" dan Prasaran 14 6 813,707,950 33 37,000,000 52 24,000,000 65 59 190 1,715,628,950
Pelayanan Prasarana dalam kondisi P aas laas 479,010,000 361,911,000 PR
Kantor Aparatur baik
Pemeliharaan
rutin/berkala . :
kendaraan dinas/ | 1Umiah servise 2 4 20,111,750 18 31,000,000 38 17,000,000 18 37,510,000 18 41,261,000 76 146,882,750
operasional
Pemeliharaan
rutin/berkala Jumlah AC
peralatan diservice 0 o - 15 6,000,000 14 7,000,000 30 16,500,000 30 18,150,000 74 47,650,000
gedung kantor
Pengadaan
Kendaraaan
Roda 2 dan
Roda 4 untuk
Tenaga i i
Koot an jumiah mobil 8 2 793,506,200 0 0 0 0 1 275,000,000 ! 302,500,000 5 1,371,096,200 Kota
(Pusling Single Jayapura
Garden dan
Pusling Double
Garden,
Operasional jumlah mot 9 0 0 0 0 0 6 0 0
mobil gings g?n Jumiah motor . 150,000,000 15 150,000,000
otor Roda
Pengadaan
Meublair Dinas . .- Kota
Kesehatan Kota jumiah jenis 0 0 - 0 - 0 0 10 - 10 - 20 - Jayapura
Jayapura
Program Persentase
Meningkatnya | Peningkatan Pemenuhan
Kualitas disiplin aparatur prasarana
Pelayanan kedisiplinan 0% o o 0 0 32 1,920,000 65 856,125,000 100 898,875,000 100 1,756,920,000
Kantor pegawal
Pengadaan . n
pakaian dinas jumiah pegawai 0 0 - 0 - 1 1,920,000 761 856,125,000 799 898,875,000 1,561 1,756,920,000
Persentase
';f)ﬁ'zzg':aaﬂ i 20 20 40 60 80 100 100
diy
Persentase
)I:gg\k:tin Ibu Meningkatnya produk akes dan Kota
(AKI) Kesehatan Program Obat PKRT di 0 10 21 35 50 100 100 Jayapura
N dan Perbekalan peredaran yang 49,981,608,1 41,804,090,7
Melahirkan lbudan Anak | (A0 00 Fremenuhi eyarat 5,042,459,650 6,174,584,000 12,742,851,000 98,620,290,650
per 100.000 |memenul syaral
persentase
ketersediaan
gedung Instalasi 0 0 R - 1 1 1
Farmasi sesuai
standar

RENSTRA Kesehatan Tahun 2018 - 2022 56



Pengadaan Obat
dan Perbekalan jumlah item obat 23 23 4,242,000,000 23 4,205,242,180 413 5,000,000,000 23 5,500,000,00 23 6,050,000,00 115
Kesehatan 0 0

Kota
24,997,242,180 Jayapura

Pengadaan Obat
dan pengiriman
ke puskesmas
dan jaringannya
termasuk obat
ARV

Pengadaan Alat
Kesehatan Jumlah set alat
Puskesmas dan kesehatan

Pustu Kampung

. Kota
jumlah obat 23 23 308,459,650 0 0 0 . 0 o 0 0 23 398,459,650 Jayapura

Kota

26 0 0 0 0 0 0 63 6,322,050.0g 69 6,924,150.0g 158 13,246,200,000 Jayapura

Pengadaan Alat
Kesehatan
(Coldchain) di 6
Puskesmas
untuk menunjang
Akreditasi

. . Kota
jumiah coldchain 4 0 0 0 0 0 0 3 150,000,000 5 615,000,000 12 765,000,000 Jayapura

Distribusi Obat
ke Puskesmas, jumlah

Kota
Dukuljgan puskes_m?fi )[/’abl;? 13 13 220,000,000 13 227,373,000 13 177,800,000 13 195,580,000 14 215,138,000 14 1,035,891,000 Jayapura

E-
Logistik Obat

Pengadaan
Sarana
Penunjang jumlah jenis 6 6
Instalasi Farmasi
Kota Jayapura

Kota
3 118,176,820 9 88,500,000 4 4 26 593,111,820 Jayapura

182,000,000 97,350,000 107,085,000

Pengawasan
Distribusi dan
Penggunaan Alat
Kesehatan,

Obat, dan
Perbekalan
Kesehatan

Jumlah Penyalur
Alkes dan 20 83 87 87 Kota

perbekalan 350,000,000 63,000,000 69,300,000 76,230,000 558,530,000 Jayapura
farmasi

Pengadaan Obat

- Obat PKD Kota

gmuk' Pen_umnan jumlah jenis obat 3 0 0 5 473,872,000 0 0 6 R 6 _ 6 473,872,000 Jayapura
tunting di Kota

Jayapura

Pengadaan Alat
Kesehatan
Pengendalian
Penyakit
Pengadaan
Bahan Habis
Pakai Jumlah
Pemeriksaan pemeriksaan
HIV, CD4 dan
Viraload

Jumlah alkes
pengendalian 0 0 0 4
penyakit (unit)

Kota

159,903,200 72,600,000 133,100,000 1% 365,603,200 Jayapura

Kota
0 0 0 71912 - 0 15,859 17,445 2,672,829,800 Jayapura

640,016,800 17,445 1,112,991,03

919,822,000

RENSTRA Kesehatan Tahun 2018 - 2022 57



Pengadaan Alat
Kesehatan Jumlah set alat Kota
Rumah Sakit dan kesehatan 0 o 0 o o 0 0 15 13'500'0000'0 10 14’850'0000'0 25 28,350,000,000 Jayapura
IPAL
Bahan Habis
pakai jumlah paket Kota
penanggulangan | BHP TBC 0 0 0 0 . 0 0 21168 B 21168 B 42336 0 Jayapura
TBC
pengadaan jumlah catridge Kota
catridge TCM TCM 0 0 0 0 . 0 0 28850 _ 28850 _ 57700 0 Jayapura
Penyediaan Alat Kota
Antropometri Jumlah alat 0 0 0 0 . 95 903,722,000 28850 994,094,200 28850 1,093,503.63 95 903,722,000 Jayapura
Penyediaan Jumlah obat 0 0 0 0 137 4,531,533,000 | 28850 4,984,686,30 28850 5,483,154,93 137 4,531,533,000 Kota
Obat dan BMHP - 0 0 Jayapura
Peralatan
Pencegahan dan
Pengendalian
Penyakit dan Kota
Sanitasi Total Jumlah paket 0 0 0 0 . 13 883,055,450 28850 971,360,995 28850 1,068,497,02 13 883,055,450 Jayapura
Berbasis
Masyarakat (KIT
Posbindu)
Pengadaan
Barang Medis
Habis Pakai
Pencegahan dan Jumlah Item Kota
Pengendalian 0 0 0 0 16 1,095,240,550 28850 1,204,764,60 28850 1,325,241,06 16 1,095,240,550
: BMHP - Jayapura
Penyakit dan 5 6
Sanitasi Total
Berbasis
Masyarakat
Pengadaan
tanah Kota
pembangunan Luas tanah (m2) 0 0 0 0 . 0 0 10000 15.000.00%,0 0 R 10000 15,000,000,000 Jayapura
Instalasi Farmasi
Pembangunan | Luas bangunan 0 0 0 0 0 0 0 500 2,750,000,00 500 2,750,000,000 Kota
Instalasi Farmasi (m2) - - o Jayapura
Presentase
Pelayanan
Kesehatan lbu 14 17 36 57 78 100 100
Hamil sesuai
standar
Presentase
Pelayanan
Ak Kesehatan Bayi 16 17 36 57 78 100 100
ngka i Baru Lahir
" : Meningkatnya
kematian bayi Program Upaya
per 1000 Pelayanan Kesehatan 25,575,872,000 19,648,320,800 19,486,493,000 18,365,843,1 22,264.427.4 101,089,349,31
- Kesehatan Presentase 00 10 0
kelahiran Khusus Masyarakat Pelayanan
hidup Kesehatan Pada 20 20 40 60 80 100 100
Usia Produktif
Presentase
Pelayanan
Kesehatan Pada 3 3 7 38 69 100 100
Usia Pendidikan
Dasar
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Penunjang

jam

Tenaga Kota
Kesehatan jumlah tenaga 92 123 1,300,000,000 0 0 0 0 0 0 0 0 123 1,300,000,000 Jayapura
Daerah vap!
Perbatasan
Biaya jumlah Kota
perasional unjungan ,000, ,000,
(o] ional kunj 440 440 950,000,000 0 0 394 368,000,000 0 _ 0 _ 0 0 Jayapura
Dokter Spesialis pasien yap
jumlah
ES:Z:atan kelurahan/kampu Kota
yaral ng yang 3 4 716,309,000 4 621,000,000 11 750,000,000 9 825,000,000 11 907,500,000 39 3,819,809,000 Jayapura
(UKM) Sekunder STBM |
Jaminan jumlah ibu Kota
Persalinan bersalin 250 750 2,432,482,000 800 1,675,000,000 3 1,834,910,000 900 2,018,401.03 950 2,220,241.13 3403 10,181,034,100 Jayapura
Dukungan jumlah dokumen
Manajemen monitoring dan Kota
Jaminan evaluasi 2 2 135,140,000 0 0 0 0 0 0 0 0 2 135,140,000 Jayapura
et N
Dukungan
Manajemen jumlah dokumen Kota
Bantuan monitoring dan 26 4 44,425,000 26 437,000,000 1 55,140,000 26 26 83 663,938,400
Operasional evaluasi BOK 60,654,000 66,719,400 Jayapura
Kesehatan
Peningkatan
Kapasitas
Tenaga . Kota
Kesehatan jumlah peserta 0 33 250,000,000 0 0 0 0 0 0 0 33 250,000,000 Jayapura
Puskesmas dan
Pustu
Penguatan Kota
Manajemen jumlah peserta 0 0 0 109 0 0 0 0 109
Puskesmas 600,000,000 - - 600,000,000 Jayapura
Peningkatan
Kapasitas Kader jumlah kader Kota
Posyandu dan posyandu 950 950 1,600,000,000 0 0 0 0 0 0 0 0 950 1,600,000,000 Jayapura
pembayaran
Insentif kader
Pendampingan jumlah Kota
kreditasi pL as 2 6 2,100,000,000 5 13 _ _ 13
puskesmas terakreditasi 1,795,380,000 796,257,000 3,895,380,000 Jayapura
Jumlah FKTP
Bantuan yang Kota
Op ional 1 13 13 14 7,075,000,000 14 7,306,392,000 14 8,037,031,20 15 9,686,734,32 15
Kesehatan FKTP Dana BOK (DAK 9,129,268,000 0 0 41,234,425,520 Jayapura
Non Fisik)
Opeliasional d Jumlah Kota
;‘let:smas an puskesmas 13 13 2,783,248,000 13 2,365,760,800 13 1,770,419,000 13 1,947,460,98 14 2,505,206,98 14 11,372,095,690 Jayapura
Puskesmas Jaga Jﬂ!’k'i's"mas 24 9 13 13 3,249,515,000 13 2,567,600,000 13 2,824,360,00 14 3,469,796,00 14 Kota
24 jam (UGD) p 3,285,000,000 e e e 0 e 0 15,396,271,000 Jayapura
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Penyelenggaraa
n Penyehatan Jumlah
Lingkungan, pembentukan Kota
Monitoring, kelompok kota 0 0 - 39 802,665,000 39 302,665,000 0 0 0 0 8 1,105,330,000 Jayapura
Evaluasi dan sehat
Pelaporan
Bantuan
N Jumlah
Operasional .
pemeriksaan Kota
Kesehatan Pusat | suspek HIVIAIDS 0 0 - 700 127,000,000 0 - 700 - 700 .| %0 127,000,000 Jayapura
Reproduksi dan IMS
Registrasi dan
Monitoring jumlah
Terpadu Jejaring puskesmas yang Kota
Fasilitas melaksanakan 0 0 ~ 13 900,000,000 0 ~ 0 R 0 R 13 900,000,000 Jayapura
Pelayanan kesehatan
Kesehatan di 5 tradisional
Distrik (Tradkom)
Pelayanan
Kesehatan Calon | Jumiah calon 0 0 0 0 200 200 600 Kota
Pengantin pengantin - - - - - - Jayapura
Operasional jumlah rumah Kota
Rumah Sakit sakit 0 0 0 0 0 29 1,223,640,000 1 1,346,004.0g 1 1,480,604,43 1 4,050,248,400 Jayapura
Review Maternal . Kota
Perinatal Jumlah Review 0 0 0 0 0 0 0 4 R 4 R 8 R Jayapura
Operasional
Patient Safety . Kota
Center (PSC) jumlah PSC 0 0 0 0 0 5 186,000,000 2 1,100,000.03 3 1,700,000,03 3 2,986,000,000 Jayapura
119
o jumlah
Sosialisasi Jum Kota
aplikasi Si PTM dP_usl_(esm_as yang 0 0 0 0 0 0 0 0 - 0 - 0 - Jayapura
ilatih aplikasi
Skrining
Kesehatan .
Keluarga Koo 0 1500 850,000,000 ° 0 13 188,120,000 14 | 206932000 16 | 27625200 | 1,543 1,472,677,200 deya
Masyarakat eluarga 000, 120, 932, 625, . AT2,677, ayapura
Papua (OAP)
Penyelenggaraa
n Kelas 1bu o vk 30 0 0 0 0 0 0 - Kota
Hamil dan anak K bali - - - - - Jayapura
Balita OAP anak balita
Pemeliharaan Kota
dan Pemulihan Jumiah paket 0 0 0 0 0 11050 375,000,000 12,155 | 412,500,000 13371 453,750,000 | 11,050 375,000,000 Jayapura
Kesehatan
Pengadaan
peralatan dan
perbekalan -~ Kota
kesehatan Jumlah jenis obat 0 0 0 0 0 4 450,000,000 4 | 495000000 5 544,500,000 4 450,000,000 Jayapura
termasuk obat
generik esensial
Peningkatan
pelayanan dan Kota
penanggulangan | Jumiah orang 0 0 0 0 0 13 264,580,000 14 | 291,038,000 16| 320141800 13 264,580,000 Jayapura
kesehatan
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Pelatihan Pos Kota
Kesehatan Jumlah orang 0 0 0 0 0 [ 0 - 3
- - - - - ayapura
Kampung
Jumlah Kelambu Kota
Upaya P2P yang di Distribusi 0 0 0 o 0 9000 147,770,000 9,900 162,547,000 10.8%0 178,801,700 9,000 147,770,000 Jayapura
Kalibrasi Alat Kota
Kesehatan Jumiah alkes 0 o o Y Y 678 150,000,000 746 165,000,000 820 181,500,000 678 150,000,000 Jayapura
" . " Kota
BOK Stunting Jumiah regulasi ° 0 ° ° ° ! 750,000,000 1 | 825000000 * | o07.500.000 1 750,000,000 Jayapura
Meningkatnya
Kesadaran Program Persentase
Masyarakat Promosi UKBM manditi 6% 81% 4% 0% 98% 100% 100%
Kota Sehat Untuk Hidup Kesehatan dan 1,290,000,000 1,758,480,000 364,800,000 1'443'580’00 1'872';308’00 6.729.168.000
Bersih dan Pemberdayaan EmE
Sehat Masyarakat -
Ratio Posyandu
per 1000 balita 6.74 6.88 7.00 7.01 7.03 7.05 7.05
Penyuluhan Jumlah ibu hamil
Langsung dan ibu balita Kota
Kepada pada kelas bumil 0 350 770,000,000 0 0 0 0 0 0 0 0 350 770,000,000 Jayapura
Masyarakat dan balita
Implementasi Kota
Perda KTR Jumlah peserta 234 0 0 246 500,000,000 - - 208 . 328 . 872 500,000,000 Jayapura
Pelatihan Dokter . Kota
Kecil jumlah peserta 200 250 220,000,000 0 0 0 0 0 0 0 0 250 220,000,000 Jayapura
Monitoring 14
Kampung Siaga Jumlah
Aktif, Sosialisasi “"kelurahan dan Kota
dan kampung Siaga 14 0 0 10 310,000,000 0 - 39 - 39 - 39 310,000,000 Jayapura
Pembentukan 10 Aktif*
Kelurahan Aktif
Penyuluhan
Kesehatan Bagi Jumlah kampung Kota
Masyarakat di 14 ber-PHBS 0 14 300,000,000 0 - 0 0 14 - 14 - 14 - Jayapura
Kampung
Pelatihan Basic
Trauma and Kota
Cardiac Life jumlah peserta 0 0 0 50 0 0 0 50
(BTCLS) bagi 265,000,000 - - 265,000,000 Jayapura
tenaga perawat
Ereir:ﬁ;an Jumlah lokasi
. dipasangi KIE Kota
Implementasi tentang Kawasan 0 0 0 25 500,000,000 8 64,800,000 25 71,280,000 25 78,408,000 83 714,488,000 Jayapura
Kawasan Tanpa Tanpa Rokok
Rokok (KTR) P
Penyebaran jumlah lokasi
Informasi yang dilakukan Kota
Kesehatan Ke promosi 39 o 0 39 183,480,000 3 300,000,000 39 222,000,000 39 244,200,000 120 949,680,000 Jayapura
Masyarakat kesehatan
Jambore Kader . Kota
Posyandu jumlah Kader 0 0 0 0 . 0 . 430 450,000,000 434 500,000,000 864 950,000,000 Jayapura
jumlah jenis
Pengadaan penyakit yang Kota
Media KIE dibuatkan media 0 0 0 0 - 0 0 0 - 0 - 0 0 Jayapura
KIE
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Pengusulan

jumlah kebijakan

kebijakan publik Kota
berwawasan Egggﬁ:,t:ian 0 0 0 0 - 0 0 5 - 5 - 10 0 Jayapura
kesehatan
Pembentukan
dan pembinaan
CSR Ormas .
dalam ’O”rmn:Z: CSR 0 0 0 0 . 0 0 10 200,000,000 15 1,050,000,00 25 1,750,000,000 f](:;;ura
penanggulangan R 0
masalah
kesehatan
Peningkatan
Kapasitas .
jumlah tenaga Kota
Tenaga 0 0 0 0 . 0 0 10 15 1,050,000,00 0 0
Penyuluh promkes 700,000,000 o Jayapura
Kesehatan
Persentase Ibu
hamil KEK dan
Angka Balita 6.25 6 55 53 5 4.8 21
kematian bayi | Meningkatnya Kurus/BurLk o
per 1000 Status Gizi Program |—mendapat 1,083.830,00 1192.213.00
kelahiran Masyarakat Perbaikan Gizi Pelisemaf)en 1,100,000,000 800,000,000 985,300,000 0 I 5,161,343,000
hidu Masyarakat cakupan balita
P Yy kurang gizi yang 95 96 100 100 100 100 100
tertangani
Angka Kematian
Balita 2 16
Pemberian Kota
_hlﬂ:rh@gzgn jumlah balita 130 150 220,000,000 0 ~ 0 ~ 181 R 199 R 199 220,000,000 Jayapura
Pelatihan PWS . Kota
Gizi Masyarakat jumlah peserta 48 68 300,000,000 0 0 0 . 0 _ 0 _ 68 300,000,000 Jayapura
Penanggulangan
Kurang Energi
Protein (KEP),
Anemia Gizi
Besi, Gangguan
Akibat kurang . . " Kota
Yodium (GAKY), | iumiahibu hamil 86 100 580,000,000 0 B =9 425,300,000 100 467,830,000 100 514,613,000 S 1,987,743,000 Jayapura
Kurang Vitamin
A, dan
Kekurangan Zat
Gizi Mikro
Lainnya
Pelacakan dan . .
jumlah kasus gizi Kota
E:Qﬁ:ggi:f‘gumk buruk 20 20 0 o o 39 360,000,000 13 396,000,000 10 435,600,000 82 1,191,600,000 Jayapura
jumlah peserta
kelas ibu hamil 350 0 ~ 275 39 200 175 689
Pengendalian dan ibu balita Kota
Stning IKO@ |4 mian Posyandu 800,000,000 200,000,000 220,000,000 242,000,000 1,462,000,000 Jayapura
vap! yang diberikan 210 0 . 210 0 210 210 630
PMT
Pemantauan Jumlah kader Kota
Status Gizi kesehatan yang 950 1200 ~ 1500 . 0 0 2000 R 2500 R 1070 R Jayapura
Masyarakat dilatih yap
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Program Prosentase
Meningkatnya kelurahan,
Kota Sehat Kualitas f;"?(i’:bg‘gan kampung yang 25 25 814,000,000 25 280,000,000 25 812,250,000 25 1'103'400'03 25 605,100,000 100 3614750000
Lingkungan S ef?at 9 melaksanakan e
STBM
Peningkatan
Kesehatan . Kota
Lingkungan jumlah peserta 0 60 204,000,000 0 0 0 0 73 ~ 80 _ 213 204,000,000 Jayapura
o A
Pembentukan Jumlah kelompok 39 39 0 0 39 Kota
Tim Kota Sehat Kota Sehat 610,000,000 610,000,000 Jayapura
Usaha Jumlah
Pemantauan dan puskesmas Kota
fﬁgﬁi‘g’s‘;ﬁ" L“:kﬂ:l']'gn 2 6 B 6 280,000,000 0 B 2 103,400,000 3 155,100,000 14 538,500,000 Jayapura
(AMDAL) AMDAL
Pembinaan .
. jumlah tatanan Kota
menuiu Koa kota sehat 0 0 . 0 . 5 132,000,000 6 1,000,000.00 9 450,000,000 9 1,582,000,000 Jayapura
Pembinaan . . .
. jumalh industri Kota
!;1:#532 Rumah yang dibina 0 0 ~ 0 . 0 ~ 50 R 50 R 100 R Jayapura
Penyuluhan
menci pi) 0 0 0 39 125,000,000 50 137,500,000 50 151,250,000 39 125,000,000 Sava
lingkungan sehat | "7 ! - - ,000, ,500, 1250, ,000, ayapura
Pengawasan
Pameriksaan Jumiah depot 0 0 0 220 50 50 320 Kota
labpratorium yang diperiksa - - 46,000,000 50,600,000 55,660,000 152,260,000 Jayapura
Depot Air Minum
Alat dan Bahan
Pengendalian Kota
Renyakit dan jumiah sprycan 0 0 - 0 - 8 509,250,000 50 560,175,000 50 616,192,500 8 509,250,000 Jayapura
Lingkungan
Presentase
Pelayanan
Kesehatan 9 9 28 50 74 100 100
Orang Dengan
B
Presentase
Pelayanan
Angka Meningkatnya Program Kesehatan 19 19 38 58 78 100 100
kematian bayi Pencegahan Pencegahan dan gg?l?ol?ril:%?gksi
per 1000 dan Penanggulangan 1,490,010,10 2,275,213,51
kelahiran Pemberantas Penyakit HIV 1,343,798,000 7,088,884,000 5,979,184,000 0 0 12,288,302,610
hidup an Penyakit Menular Anaka keiadi
ngka kejadian
malaria 16,794 19551 38,022 35,115 31,955 29,033 29,033
Cakupan
penemuan dan
penanganan 0.018 0.017 0.016 0.015 0.014 0.014 0.014
penderita
penyakit DBD

RENSTRA Kesehatan Tahun 2018 - 2022 63



Operasional

Pengasapan jumlah lokasi Kota

Fogging DBD / fogging 39 39 70,000,000 a7 1,000,000,000 5 202,000,000 178 222,200,000 a7 244,420,000 656 1,738,620,000 Jayapura

Malaria (Massal)

Penanganan

Penyakit Malaria jumlah orang Kota

Menuju Eliminasi yang diperiksa 6000 47868 400,000,000 0 0 0 - 55000 - 60000 - 162868 400,000,000 Jayapura

Malaria

Penanganan

Penyakit yang Persentase

dapat dicegah Cakupan

dengan P:

Imunisasi dan Desa/kelurahan %0 97 100 6650 200,000,000 6650 6650 6650 Kota

deteksi dini KLB Universal Child 63,000,000 1,542,735,000 s 220,000,000 242,000,000 2,267,735,000 Jayapura

melalui Immunization

surveylens (e

terpadu

peergeran | jumahoang

Menular Yana diperiksa 18600 17237 810,798,000 | 14,418 213,050,000 - 0 - - - - | 3165 1,023,848,000 Jayapura

HIV/AIDS

Deteksi Dini dan Jumiah pasien

g:ggogzxgk" ferdorakd, dan 0 0 0 52 - 0 69 184 Kota

Frambusia, mendapat 912,099,000 63 - - 912,099,000 Jayapura

Kusta, Filariasis P

(FKP) penanganan

- jumlah suspect

Skrining Suspect | umiah ; Kota

TB Paru 35’223;':233;' 0 Y 0 6500 925,000,000 o . 6700 . 6800 .| 20000 925,000,000 Jayapura

Pengadaan

Kelambu . Kota

Pengendalian jumiah kelambu 0 6600 0| 6640 996,000,000 - 0 - 15,000 - 16500 | 36,323 996,031,500 Jayapura

Malaria

Pengadaan Jumlah larvasida Kota

Larvacida, (liter) 0 0 0 1000 1,200,000,000 0 0 0 - 503 730,356,000 503 1,930,356,000 Jayapura

Pengadaan jumlah mesin

Mesin Fogging, untuk Kota

sprycan dan pemberantasan 4 0 0 0 0 0 0 29 466,600,000 25 458,000,000 54 924,600,000 Jayapura

missblower nyamuk

" jumlah pasien

Operasional Jum:ah p:

PEsat Kesehatan | Pemeriksaan 0 0 0 700 700 139,581,000 750 775 2025 762,013,110 Kota

Reproduksi HIV/AIDS dan 300,000,000 ’ ' 153,539,100 168,893,010 H Jayapura
IMS

Pengadaan alat

dan stik Jumlah stik Kota

pemeriksaan kesehatan 0 0 0 0 - 0 0 0 - 0 - 0 0 Jayapura

kesehatan

refresing tenaga Jumlah tenaga Kota

MTBS MTBS 0 0 0 0 - 0 0 14 - 5 - 2 0 Jayapura
Jumlah konselor

Refreshing yg memiliki Kota

Konselor kompetensi dim 0 0 0 0 - 0 0 35 120,000,000 0 - 35 120,000,000 Jayapura
konsering HIV
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. Jumlah tenaga
Refreshing : o
petugas surveilan o 0 35 0 0 0 50 50 50 0 Kota
imunisasi dan rs;;r;ei:iﬁince yang - - - - Jayapura
surveilanc Kompetensi
Dokumen HIV ,
Validasi data IMS dan Kota
HIV, IMS dan Hepatitis 52 56 0 0 0 0 52 52 52 50,000,000
Hepatitis tervalidasi per - 47,000,000 48,000,000 Jayapura
triwulan
Validasi Data Dokumen ISPA,
ISPA, Pneumonia dan Kota
Pneumonia dan diare tervalidasi 52 52 0 0 - 7320 300,000,000 52 47,000,000 52 48,000,000 52 50,000,000 Jayapura
diare per triwulan
Dokumen Kusta,
Validasi data Filariasis dan Kota
Kusta, Filariasis, Frambusia 52 52 0 0 0 0 52 52 52 50,000,000
Erambusia tervalidasi per - 47,000,000 48,000,000 Jayapura
triwulan
- Jumlah Dokumen
Validasi data . Kota
Malaria Malaria yang 52 52 0 0 - 0 0 52 48,000,000 52 48,000,000 65 50,000,000 Jayapura
tervalidasi
Mentoring Dokumen hasil
deteksi dini mentoring / Kota
Hepatitis B dan supervisi ke 0 0 0 0 - 0 0 0 - 0 - 0 0 Jayapura
[} P
Pelacakan
Kasus dan Jumlah ibu
penanganganan dengan Hepatitis
pemberian yang mendapat Kota
vaksin HbIG Vaksin Hb 1G 0 0 0 0 . 0 0 80 40,656,000 0 156,528,000 0 0 Jayapura
pada ibu partus sebelum 6 Jam
kurang dari 6 post Partum
Jam
: Jumlah Dokumen
E\r/oagurl:rsr: dan Hasil Evaluasi 0 0 0 0 0 0 80 80 80 70,000,000 Kota
S tiap semester - 60,000,000 65,000,000 e Jayapura
Kinerja P2 (2%)
Supervisi
Jumlah dokumen Kota
Program P2P " . 0 0 0 0 0 0 10 10 10 18,000,000
(10 Program ) hasil supervisi - 18,000,000 18,000,000 Jayapura
Jumlah
Pencanangan Masyarakat Kota
Belkaga minum obat ( 0 0 0 0 - 0 0 0 - 0 - 0 0 Jayapura
POMP )
Non Polio AFP Kota
rate per 100.000 Jumlah Kasus 5 0 0 0 . 0 0 5 R 5 R 10 0 Jayapura
penduduk yap
Jumlah bayi yang
Penngkata mendapat ) 0 0 0 i 6650 32,400,000 5 35640000 5 20.204.000 6650 32,400,000 Ko
imunisasi e B yap
Percepatan
Penanganan
Corona Virus Jumiah BMHP 0 0 0 0 13 5,105,203,000 5 5,615,723,30 5 6,177,295,63 13 5,105,203,000 Kota
h Covid - Jayapura
Disease 2019 0 0
(COVID 19)
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Sarana dan

Prasarana Meningkatnya Program E;?:géﬁzin
Fasilitas Kualitas Standarisasi 1,593,525,80 1,734,877,18
Kesehatan Pelayanan Pelayanan dokumen p 27 27 250,000,000 86 770,484,000 86 0 91 0 100 4,348 886,980
Sesuai Kantor Kesehatan perencanaan dan
Standar evaluasi
Monitoring BPJS
Tim Terpadu
(Dinkes, jumlah Kota
ppeda, P as 13 13 150,000,000 13 109,002,000 13 300,000,000 14 300,000,000 53 859,002,000 Jayapura
BPKAD dan
Inspektorat)
Standarisasi Kota
E:I:;-?;t:ﬁ jumlah dokumen 6 6 100,000,000 5 661,482,000 5 727,630,200 5 800,393,220 6 2,289,505,420 Jayapura
Jumlah
. Puskesmas
g;'::]‘;'jatan memiliki
dokumen dokume o 0 0 0 0 0 13 0.148.000 14 31,062,000 14 31,062,000 Kota
perencanaan Ir»encz:"\nﬁ erja 119,148,00¢ 131,062,001 131,062,000 Jayapura
ima tahunan,
Puskesmas RUK dan RPK
sesuai juknis
Validasi, Analisis
dan Evaluasi Jumiah SPM
Capaian SPM yang divalidasi, 0 0 0 0 0 144 144 144 Kota
Bidang analisis dan 115,664,000 127,230,000 242,894,000 Jayapura
Kesehatan evaluasi.
Evaluasi .
. Jumlah capaian
Pencapaian oyl i Kota
Indikator Kinerja "-'rilkra;;r kinerja 0 0 0 0 0 2 - 21 - 2L - Jayapura
Dinas Kesehatan prog
jumlah rumah
E:;%?r‘:f;nan' sakit kelas C dan
D yang Kota
ge;ﬁ:ﬂgsgaakrﬁa memenuhi 0 o o o 0 6 144,000,000 6 158,400,000 6 302,400,000 Jayapura
kelas C dan D standar
akreditasi
Monitoring
" " Jumlah FKTP Kota
Sistem Infomasl | Dinas Kesehatan 0 0 0 0 0 1 0 5 12,000,000 5 12,000,000 Jayapura
Konsultasi,
Koordinasi Dokumen Hasil
Program , Konsultasi, Kota
Bimbingan Bimbingan 0 0 0 0 0 4 81,527,600 4 4
Tehnis / Teknis dan Hasil 89,680,360 171,207,960 Jayapura
Kegiatan Koordinasi
Golongan IV
Konsultasi,
Koordinasi Dokumen Hasil
Program dan Konsultasi, Kota
Bimbingan Bimbingan 0 0 0 0 0 8 105,556,000 8 24
Tehnis / Teknis dan Hasil 116,111,600 221,667,600 Jayapura
Kegiatan Koordinasi
Golongan Il
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Program

Prosentase
E:g’ﬁ;:’r‘] penduduk miskin 0 25 550,000,000 0 0 0 . 25 i 25 i 100 550,000,000
Penduduk Miskin terlayani
ES.T;‘;’SS‘;” jumlah lokasi Kota
(Cuma-Cuma) :Jaenngs(:jl:‘atan 120 120 550,000,000 0 0 0 . 120 _ 120 _ 480 550,000,000 Jayapura
pada Masyarakat gsung
Presentase
Sarana
Program Prasarana 43 43 64 93 86 100 100
Puskesmas
Sarana dan gzgignatliaa?:ﬁ & sesuai standar
Prasarana Meningkatnya | erba?kan Somiah
Fasilitas Sarana dan umlah sarana 193,014,840,95
Kesehatan Prasarana Sarana dan prasarana 2,464,673,000 2,991,359,000 43,871,922,000 53.367.594.2 90319.492.7 0
Sesuai Kesehatan rasarana puskesmas 4 0 11 1 4 2 18
Standar Puskesmas / dalam kondisi
Pustu & baik
Jaringannya N
Ratio Puskesmas
per 16.000 0.5 05 0.5 0.5 05 1 1
penduduk
jumlah
Pembangunan Jum Kota
Puskesmas yang 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 25,000,000,0 1
Puskesmas Baru dibangun baru 00 25,000,000,000 Jayapura
Rehabilitasi dan jumiah Kota
Pengembangan puskesmas 6 6 2,464,673,000 3 1,297,455,000 0 0 2 1,000,000,00 6 3,000,000,00 17 7,762,128,000 Jayapura
Puskesmas 0 0
Pembangunan
Puskesmas jumlah
sesuai 46,042,394,2 Kota
standar(Roboh E'fkesmas yang 0 0 0 0 . 3 41,856,722,000 4 00 5 57.552.9925,7 12 145.452.108.93 Jayapura
bangun/ ibangun
Relokasi)
Rehabilitasi dan jumlah
Pengembangan Kota
Puskesmas Puskesmas 2 0 0 0 . 0 0 4 2,000,000,00 4 2,000,000,00 8 4,000,000,000 Jayapura
Pembantu Pembantu 0 0
Pembangunan jumlah rumah Kota
Baru Rumah dinas yang 0 0 0 0 0 0 2 2 4
Dinas Kesehatan dibangun baru - 900,000,000 900,000,000 1,800,000,000 Jayapura
Rehabilitasi dan
. Jumlah Rumah Kota
g;r;"s"z's':ﬁg:: Dinas 2 0 0 0 - 0 0 4 600,000,000 4 600,000,000 8 1,200,000,000 Jayapura
b a Jumlah Kota
engadaan Ambulance/ 4 0 0 1 633,904,000 1 1 1 4
Sarana dan Pusling roda 4 850,000,000 650,000,000 715,000,000 2,848,904,000 Jayapura
o
Puskesmas Kota
Jumlah Genset 0 0 0 10 1,060,000,000 0 0 3 360,000,000 : 120,000,000 14 1,540,000,000 Jayapura
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Pembangunan
Instalasi . Kota
Pembuangan air | umiah IPAL 0 o o o o o B 1 165,000,000 1 181,500,000 2 346,500,000 Jayapura
limbah (IPAL)
Pengadaan
Peralatan Sistem jumlah Kota
Informasi puskesmas 0 0 0 0 0 5 1,165,200,000 8 1'650'000'08 1 250,000,000 15 3,065,200,000 Jayapura
Ki
Pengadaan
Kendaraan Roda
Jumlah Kota
4 dan Roda 2 0 0 0 0 0 0 8 1,650,000,00 1 15
Untuk Tenaga Kendaraan - 0 250,000,000 1,900,000,000 Jayapura
Kesehatan
Program Persentase
kesiapan
Pen.ga('j(aan’ operasional RS 29 43 57 71 86 100 100
Meningkatnya gg:la'?]g ::]" Kelas C
Saranadan | iasarana rumah | Jumlah sarana 4,000,000,000 4,450,000,000 4,960,829,900 44,939,400 13500 105,692,969,90 Sayapura
Kesehatan sakit/rumah sakit dan prasarana 0
jiwa/rumah sakit Rumah Sakit 0 0 [} 1 3 2 6
paru-paru/ dalam kondisi
rumah sakit mata baik
Pembangunan
Rumah Sakit . Kota
Kelas C Muara jumlah bangunan 2 1 4,000,000,000 1 4,000,000,000 0 0 2 _ 2 _ 6 8,000,000,000 Jayapura
Tami
Review Master
Plan Rumah . Kota
Sakit Kelas C jumiah dokumen 1 0 0 1 450,000,000 1 2,649,040,000 0 0 0 0 2 3,099,040,000 Jayapura
Muara Tami
Pengadaan . .
" jumlah jenis 7,500,000,00 Kota
g:;ii)lalr Rumah meublair 0 0 0 0 0 12 1,811,789,900 20 0 25 8,250.000,0g 57 17,561,789,900 Jayapura
Jumlah 1,600,000,00 Kota
P o ,600,000,
o Ambulance 0 0 0 0 0 0 0 2 0 ! 800,000,000 8 2,400,000,000 Jayapura
Prasarana Kota
Rumah Sakit Jumlah Genset 0 0 0 0 0 1 500,000,000 1 800,000,000 1 800,000,000 1 2.100,000,000 Jayapura
Pembangunan . .
N Jumlah instalasi
Instalasi . pengolahan air 0 0 0 0 0 0 0 1 1,080,000,00 0 1 Kota
Pembuangan air limbah RS 0 - 1,080,000,000 Jayapura
limbah (IPAL)
Jumlah unit
Pengadaan alat 13,500,000,0 Kota
kesehatan layanan 0 o 0 o o o 0 5 00 7 15,000,000,0 17 28,500,000,000 Jayapura
terpenuhi alkes 00
Honararium
20,453,400,0 Kota
zgﬁintgas Rumah Jumlah Petugas 0 0 0 0 0 0 0 208 00 208 22,498,74%,8 624 42,952,140,000 Jayapura
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Persentase PNS

fungsional
kesehatan
minimal 96 99 0 0 0 0 99
. berpendidikan
Menl_ngkatnya Program D3
Kemitraan Kemitraan Persentase
Kota Sehat ggs@:—g:f Peningkatan Puskesmas o o 22,143,905,811 o 25,972,686,843 o 0 o 334 6;6951'0 100 36'8°§é145'1 100 118,386,689,92 5(:;2pura
Pelayanan Mendapat Dana 2
Pemberdayaa Kesehatan
n Masyarakat éK'l:
akupan
Lembaga
Kemitraan 3 3 3 3 3 3 3
Pelayanan
Kesehatan
Kerja Sama
dengan NGO,
LSM Lokal,
Toga, Tokoh :;‘;g‘iswa 15 15 400,000,000 0 0 0 0 0 0 0 0 15 400000000 "f:‘z e
Perempuan dan s yap
Tokoh
Masyarakat
Biaya Jumlah Kota
Operasional kunjungan 0 0 0 0 0 0 ~ 750 2,035,000,00 800 2,238,500,00 1550
Dokter Spesialis pasien 0 0 4,273,500,000 Jayapura
. Jumlah
Jaminan Puskesmas Kota
Kesehatan 13 18 21,743,905,811 13 25,972,686,843 0 13 31,426,951,0 14 34,569,646,1 14 113,713,189,92
) Mendapat Dana - Jayapura
Nasional (JKN) IKN 8 8 2
Presentase
Angka Program Pelayanan 36 36 50 65 82 100 100
kematian bayi gﬂ;r:;g:aa':nya Peningkatan g:":’:::tilmma Kota
E:Iraill_l?r(;?-' Kesehatan Ezlsagha:ti?l Anak cakupan 730,000,000 1,930,000,000 1,600,000,000 0 0 4,260,000,000 Jayapura
hidu Khusus Balita komplikasi 86 88 100 100 100 100 100
P kebidanan yang
ditangani
Pengadaan
Perlengkapan . . ;
A jumlah ibu hamil Kota
Persalinan Ibu : 650 650 400,000,000 0 0 0 0 0 0
Hamil dan Bayi- dan bayi - - - 400,000,000 Jayapura
Balita
Peningkatan . Kota
Peran Posyandu | Jumiah kader 950 150 330,000,000 1050 1,600,000,000 0 0 1060 - 1080 - | 3340 1,930,000,000 Jayapura
Peningkatan Kota
Kapasitas jumlah posyandu 190 0 0 150 - - -
Posyandu 330,000,000 - - - 150 330,000,000 Jayapura
Penyediaan
Tenaga Kota
Kesehatan Bayi | umiah kader 0 0 0 0 . 955 1,600,000,000 101 | 176000000 1186 | 193600000 | 5461 5,296,000,000 Jayapura
dan Balita OAP
Meningkatnya g:;gilrr\agrl?atan Presentase
Pelayanan Pelayanan Kota
Kesehatan Relayanan Kesehatan Pada 176 176 600,000,000 18 600,000,000 20 69,000,000 2 75,900,000 24 83,490,000 100 1,428,390,000 Jayapura
Khusus Lansi Usia Lanjut
ansia
Pengembangan jumlah posyandu Kota
posyandu lansia | lansia 39 45 600,000,000 48 600,000,000 150 69,000,000 165 75,900,000 182 83,490,000 590 1,428,390,000 Jayapura
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Angka Program Presentase
Kematin Ibu Meningkatnya Peningkatan Pelayanan
D an Kesehatan | Keselamatad Ibu | Kesehatan lbu 0 176 1,000,000,000 100 0 0 1128291000 0 0 0 ° 100 2,128,291,000
per 100.000 Anak Bersalin
Peningkatan dan
Pemeliharaan . .
jumlah ibu pasca Kota
Ezj‘g‘glaga'%‘ melahirkan 0 1500 1,000,000,000 0 0 % 1,128,291,000 0 0 0 O] 152 2,128,291,000 Jayapura
Lahir OAP
Persentase
. puskesmas
w:;'i't‘g;‘"’r‘]‘"ya Program memberikan 93 93 93 . 93 93 100 100
pada Lintas Jaminan pelayanan bagi
Kota Sehat Sekior dan ;asyar o i 2 605,000,000 - - - 605,000,000
Pemberdayaa Papua Jumlah OAP
n Masyarakat 2’;‘;1;2%;’;‘ 0 21,600 28,080 26,136 28,750 31625 136,101
Pemberian
Jaminan
Kesehatan . " Kota
Kepada Orang jumiah klaim 0 21600 605,000,000 0 0 - - - . - - | 21600 605,000,000 Jayapura
Asli Papua
(OAP)
Quick Quint
Transfusi Darah jumlah kantong R R Kota
bagi Masyarakat darah 0 0 0 0 0 0 0 - - - - Jayapura
Miskin dan OAP
Presentase
Pelayanan
Kesehatan 0.03 25 48 68 85 100 100
Penderita
Hipertensi
presentase
Kesehatan Kesehatan 7 4 385,000,000 13 912,750,000 32 2,377,388,165 60 - 100 - 100 3,290,138,165 Jayapura
Perorangan Diabetes Militus
Presentase
Pelayanan
Kesehatan 19 19 38 58 78 100 100
Orang Dengan
Gangguan Jiwa
Pelayanan .
Kesehatan {:Jumnj!z:gan 440 0 0 268 6422 0 0 0 0 Kota
Rujukan Bagi : 499,700,000 643,700,000 6,690 1,143,400,000 Jayapura
Pasien OAP pasien
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Pengendalian
penyakit polio,
pengendalian
penyakit TB
Paru,
Pengendalian
penyakit ISPA,
pengendalian

penyakit jumlah orang
HIV/AIDS dan PR Kota
PMS, yang diperiksa 0 0 0 490 213,050,000 8 1,733,688,165 0 0 0 0 498 1,946,738,165 Jayapura
pengendalian
penyakit demam
berdarah
dengue,
pengendalian
penyakit malaria,
pengendalian
penyakit kusta,
dan p
Pedoman jumlah buku
" pedoman Kota
ﬁ'?n(g::s;"a" pengendalian 0 0 0 o 0 0 0 o - 0 - - - Jayapura
P Hipertensi
Refresing Kader gzg:: du Kota
:_‘:rs :ngblnaan mengirimkan 0 202 385,000,000 0 0 0 0 205 _ 210 _ 210 _ Jayapura
P kader
Pelayanan .
jumlah peserta Kota
g‘l":;r';a?“ senam olahraga 0 0 0 2800 200,000,000 - 3388 - 3727 - 9915 200,000,000 Jayapura
Sarana dan Program
Prasarana Meningkatnya Peningkatan Persentase ASN
Fasilitas Kualitas Kapasitas fungsional yang 20 o 29 82 %0 95 95
Kesehatan Pelayanan Sumber Daya terupdate - 1,603,000,000 8,151,494,550 275,330,000 674,863,000 10,704,687,550
Sesuai Kantor Aparatur kompetensinya
Standar Kesehatan
Peningkatan
Kualitas SDM
Kesehatan jumlah Kota
N nba | mahasiswa 15 0 0 5 1,111,250,000 0 0 0 0 0 ° 5 1,111,250,000 Jayapura
D4, 81, 82
Kesehatan
Pelatihan Angka
Kredit Jabatan Kota
.Frggg;':”a' jumiah peserta 53 0 0 70 200,000,000 1 91,900,000 85 101,090,000 94 111,199,000 260 504,189,000 Jayapura
Kesehatan
Pelatihan Basic
Trauma and Kota
&"T’f:'fg)'-g:gi jumiah peserta 0 0 0 0 . 13 63,000,000 52 69,300,000 52 76,230,000 ur 208,530,000 Jayapura
tenaga perawat
Pelatihan Teknis
Perencanaan . Kota
Kebutuhan SDM | Jumiah peserta 0 0 0 45 250,000,000 0 . 45 . 45 . 135 250,000,000 Jayapura
Kesehatan
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Pelatihan Basic
Trauma and Kota
Cardiac Life jumlah peserta 0 13 52 52 117
(BTCLS) bagi 63,000,000 69,300,000 76,230,000 208,530,000 Jayapura
tenaga perawat
Diklat
penjenjangan
| 0 o | o= | o . i
fungsional 9 yap!
kesehatan
Pelatihan
Advance trauma Kota
life support jumlah peserta 0 29 32,400,000 13 35,640,000 15 39.204.000 57 107,244,000 Jayapura
(ATLS) bagi A B A
tenaga dokter
Pelatihan Elektro Kota
Kardio Gram Jumlah peserta 0 0 0 25 R 25 R 50 R Jayapura
(EKG) yap
Pelatihan Kota
Bantuan Hidup Jumlah peserta 0 0 0 25 R 25 R 50 R Jayapura
Dasar (BHD) yap!
Pelatihan Triase Jumlah peserta 0 0 0 25 65 90 Kota
- - - Jayapura
Pelatihan
Asuhan Kota
Persalinan Jumlah peserta 20 0 0 16 _ 16 _ 32 _ Jayapura
Normal (APN)
Pelatihan Jumlah peserta 0 0 0 15 15 30 Kota
Mikroskopis - - - Jayapura
Pelatihan Jumlah o 0 0 3 1 4 Kota
PONED Puskesmas - 135,000,000 135,000,000 Jayapura
Peningkatan jumlah tenaga Kota
kapasitas tenaga kompeten 0 0 0 14 _ 14 _ 28 0 Jayapura
Kesehatan TB menangani TBC vap
Penguatan B .
lah im CST Kota
layanan Jumi 0 0 0 70 70 70 0
PDP/CST yang kompeten - - Jayapura
Pelatihan Kusta Kota
bagi tenaga jumlah peserta 0 0 0 0 26 200,000,000 26
Kkesehatan - 200,000,000 Jayapura
Jumlah Tenaga
kesehatan yang
Pelatihan mampu Kota
Konseling melakukan 0 0 0 65 R 0 R 65 250,000,000 Jayapura
Adherence Konseling vap
kepatuhan
minum obat
Jumlah Nakes
yang kompeten
dalam Kota
Workshop P2P Pencegahan dan 0 0 0 0 - s 37,000,000 ° 0 Jayapura
pengendalian
Penyakit
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Jumlah Tenaga
Penguatan Kesehatan yang
Kapasitas mampu Kota
Deteksi Dini melakukan 0 0 0 35 41,750,000 0 0 0 _ 0 _ 0 0 Jayapura
Hepatitis B dan penanganan
C kasus hepatitis B
danC
Pelatihan PWS . Kota
Gizi Masyarakat jumlah peserta 48 300,000,000 0 0 0 . 80 _ 85 _ 68 300,000,000 Jayapura
:L]:Segt?;;?]naga j'Uamn|a:_lt:r'1'I;EiJ;a 0 300,000,000 0 0 343 80 2,310,000,00 85 2,541,000,00 343 Kota
Penanganan yang n Raad 2,100,000,000 SRR oA LEEE 2,100,000,000 Jayapura
insentif 0 0
COVID-19
Sarana dan
Prasarana Meningkatnya
o Program Prosentase
Fasilitas Sarana dan Peningkatan puskesmas 14 0 0 0 0 14 796,257,000 43 2,250,000,00 43 2,485,000,00 100
Kesehatan Prasarana Kesehatan Mutu terakreditasi 0 0 5,531,257,000
Sesuai Kesehatan
Standar
Pendampingan jumlah Kota
kreditasi pL 1as yang 2 0 0 0 13 796,257,000 6 2,250,000,00 6 2,475,000,00 14
puskesmas terakreditasi 0 0 5521,257,000 Jayapura
Jumlah
On The Job
e puskesmas yang Kota
2:::23 Sikda mengaplikasikan 0 0 0 0 0 0 0 3 - 14 10,000,000 14 10,000,000 Jayapura
Sikda Generik
Meningkatnya
Kemitraan Program Prosentase
Pada Lintas Kesehatan jumlah sarana 1,359,787,36
Kota Sehat Sektor dan Primer dan Kesehatan 0 0 0 0 5 285,740,000 91 501,397,600 100 0 242.562 2.146,924,960
Pemberdayaa Tradisional terstandar
n Masyarakat
Pengawasan
dan
Pemeriksaan
Sarana Jumlah sarana Kota
Kesehatan/ kesehatan 0 0 0 0 0 13 78,740,000 220 86,614,000 242 95,275,400 242 260,629,400 Jayapura
Rekomendasi
Perijinan di 5
(lima) Distrik
0 0 0 0 13 14
Workshop
Eiﬁ:ﬂ'f:i? Jumlah 0 0 0 Kota
P - 52,000,000 52,000,000 Jayapura
pelaporan BPJS
pelap 14
Konsultasi,
Koordinasi Dokumen Hasil
Program , Konsultasi, Kota
Bimbingan Bimbingan 0 0 0 0 0 0 0 4 81,527,600 4 4
Tehnis / Teknis dan Hasil 89,680,360 171,207,960 Jayapura
Kegiatan Koordinasi
Golongan IV
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Konsultasi,
Koordinasi Dokumen Hasil
Program dan Konsultasi, Kota
Blmb!ngan Blmb_lngan . 0 0 0 0 0 0 0 8 105,556,000 8 116,111,600 24 221,667,600 Jayapura
Tehnis / Teknis dan Hasil
Kegiatan Koordinasi
Golongan Il
Monitoring ,
Evaluasi dan
Pembinaan Jumlah 75.000.000 Kota
Pengobatan Puskesmas Raas 82,500,000 52,000,000 209,500,000 Jayapura
Tradisional
Tingkat FKTP 0 0 0 0 5 13 14 14
Supervisi dan
Pengawasan
Jejaring e et 132,000,000 Kota
Tradisional Distrik e 145,200,000 159,720,000 436,920,000 Jayapura
Komplementer di
5 Distrik 0 0 0 0 0 5 32 35 35
Monitoring dan
Pengawasan
SIRUTH di Jumtah Rumah 0 Kota
sarana o - 95,000,000 95,000,000 Jayapura
| P
1
kesehatan 0 0 0 0 0 0 21 23 23
Monitoring
Mandiri di 5 Mandiri - 700,000,000 700,000,000 Jayapura
(imay) Distrik 0 ) 0 ) ) 0 105 110 110
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Program, kegiatan dan sub kegiatan tahun 2021 — 2022 yang telah dipetakan sesuai Keputusan Menteri Dalam Negeri Nomor 050 —
3708 Tahun 2020 diuraikan dalam Tabel 6.2 berikut.

Tabel 6.2
RENCANA PROGRAM, KEGIATAN, SUB KEGIATAN DAN PENDANAAN DINAS KESEHATAN KOTA JAYAPURA
PENYESUAIAN KEPMENDAGRI 050-3708 TAHUN 2020

PENYESUAIAN NAMA Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan
INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
No Kode PROGRAM NAMA PROGRAM DAN KﬁGﬁEﬁE &ETS%AI 2021 2022
(OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA KEPME’ND e 05‘; e Pelaksana Lokasi KETERANGAN
KEGIATAN (OUTPUT) :
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
N, Persentase Suervey Dinas
A | 1:02:01 Kepuasan Masyarakat 62 505,078,000 72 2,146,970,759 Kesehatan Kota Jayapura
Survey Kepuasan Program Pelayanan Dinas
Masyarakat ’:d“lz'“'f"as' 15249 | 505078000 | 18470 2146970759 | yosehatan | KOtaJayapura
erkantoran Program Penunjang Urusan

Jumlah Sarana dan Program Peningkatan Pemerintahan Daerah
Prasaran dalam Sarana dan Prasarana
kondisi baik Aparatur
Persentase Program peningkatan
Pemenuhan prasarana | disiplin aparatur
kedisiplinan pegawai
Jumlah pemenuhan Kegiatan Administrasi

1.02.01.2.05 prasarana kedispilinan Kepegawaian Perangkat 898,875,000 Dinkes Kota Jayapura

] Daerah - - 799
pegawai
Pengadaan pakaian Su_b Kegiatan Pengadae_an Dinas
1.02.01.2.05.02 jumlah pegawai d 9 P Pakaian Dinas Beserta Atribut 0 709 898,875,000 | oo Kota Jayapura
nas Kelengkapannya esehatan
Jummlah sarana dan Kegiatan Administasi Umum Di
Perangkat Daerah inas

01.02.01.2.06 prasarana pendukung 15212 126,600,000 17,616 541,189,559 Kesehatan Kota Jayapura

operasional kantor
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PENYESUAIAN NAMA

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
Kég:f&%":g)u%ﬂn KEGIATAN LAMA T e e Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
. Sub Kegiatan Penyediaan
::r’;?aylgg:aan komponen Komponen Instalasi Listrik/ Dinas
01.02.01.2.06.01 | jumlah balon lampu istrikipenerangan Penerangan Bangunan Kantor 0 ) 70 8,470,000 |\ conatan | KOtaJayapura
bangunan kantor
umlah ienis Penyedian peralatan dan ) ) 0 16 Dinas Kota Javapura
J ! perlengkapan kantor Sub Kegiatan Penyediaan - 4,366,890 | Kesehatan yap
01.02.01.2.06.02 Peralatan dan Perlengkapan
i i Kantor i
Jumlah Jenis ATK E:r:‘t{)fd'aa" alat tulis 10 950,000 11 87,703,050 Eg‘sﬁatan Kota Jayapura
. . Penyediaan peralatan Sub Kegiatan Penyediaan Dinas
01.02.01.2.06.03 | jumlah jenis rumgh tanggz Peralatan Rumah Tangga 0 ) 0 7,606,665 | oo | Kota Jayapura
. h Penyediaan bahan Dinas
umlah liter L 4700 5170 11,340,120 Kota Jayapura
102.012.06.04 J logistic kantor Sub Kegiatan Penyediaan 37,600,000 Kesehatan yap
D i Logistik Kantor i
jumlah porsi Penye_d iaan makanan 9 0 778 84,725,000 Dinas Kota Jayapura
dan minum - Kesehatan
Penyediaan barang Sub Kegiatan Penyediaan Dinas
01.02.01.2.06.05 | jumlah lembar cetakan dan Barang Cetakan dan 10500 11550 13,898,834 Kota Jayapura
penganggadaan Penggandaan 3,150,000 Kesehatan
Rapat- rapat koordinasi Sub Kegiatan Penyelenggaraan Dinas
01.02.01.2.06.09 Jumlah konsultasi dan konsultasi ke luar Rapat Koordinasi dan Konsultasi 2 76.900.000 21 323,079,000 Keseh Kota Jayapura
daerah SKPD 900, esehatan
Jummlah sarana dan Kegiatan Pengadaan Barang .
01.02.01.2.07 prasarana pendukung Milik Daerah Penunjang Urusan ) ) 1 302,500,000 E:ensae;atan Kota Jayapura
operasional kantor Pemerintah Daerah
Pengadaan Kendaraaan
Roda 2 dan Roda 4
untuk Tenaga Kesehatan
. ) (Pusling Single Garden Sub Kegiatan Pengadaan ) Dinas
1.02.01:2.07.02 Jumiah mobil dan Pusling Double Kendaraan Dinas/Operasional 0 ! 302,500,000 Kesehatan Kota Jayapura
Garden, Operasional
Mobil Dinas dan Motor
Roda 2)
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INDIKATOR KINERJA

PENYESUAIAN NAMA
PROGRAM-KEGIATAN-SUB

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
(OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
KEGIATAN (QUTPUT) KEPMENDAGRI 050 - 3708 Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
Pengadaan Kendaraaan
Roda 2 dan Roda 4
untuk Tenaga Kesehatan
. (Pusling Single Garden )
Jumiah motor dan Pusling Double 0 0 0
Garden, Operasional
Mobil Dinas dan Motor
Roda 2)
Pengadaan Meublair Sub Kegiatan Pengadaan Mebel
1.02.01.2.07.05 jumlah jenis Dinas Kesehatan Kota 0 - )
Jayapura
Kegiatan Penyediaan Jasa Dinas
1.02.01.2.08 jumlah Tenaga Penunj_ang Urusan 6 212,400,000 7 344,995,200 Kesehatan Kota Jayapura
Pemerintahan Daerah
jumlah Tenaga Penyediaan Jasa Sub Kegiatan Penyediaan Jasa 6 7 344,995,200 )
1.02.01.2.08.04 Administrasi Keuangan | Administrasi Keuangan 212,400,000 Dinkes Kota Jayapura
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
Kegiatan Pemeliharaan
Jumiah Barang Milik Daerah Dinas
1.02.01.2.09 :emellharaanISerwce Penunjang Urusan 31 166,078,000 48 59,411,000 Kesehatan Kota Jayapura
antor .
Pemerintahan Daerah
Sub Kegiatan Penyediaan Jasa
Pemeliharaan Pemeliharaan, Biaya Dinas
1.02.01.2.09.02 jumlah servise rutin/berkala kendaraan Pemeliharaan, Pajak, dan 13 18 41,261,000 Kota Jayapura
) ) L : 21,000,000 Kesehatan
dinas/ operasional Perizinan Kendaraan Dinas
Operasional atau Lapangan
Pemeliharaan Sub Kegiatan Pemeliharaan Dinas
1.02.01.2.09.06 Jumlah AC diservice rutin/berkala kendaraan 9 S 0 30 18,150,000 Kota Jayapura
) ) Peralatan dan Mesin Lainnya - Kesehatan
dinas/ operasional
o I Dinas
Jumlah Alkes di kalibrasi | Kalibrasi Alat Kesehatan 18 145,078,000 0 - Kesehatan Kota Jayapura
Persentase PROGRAM PEMENUHAN
B 1:02:02 Penyediaan dan UPAYA KESEHATAN Dinas Kota Javapura
o Penyelenggaraan PERORANGAN DAN UPAYA 51 67,066,044,750 86 422,219,378,108 Kesehatan vap
Fasilitas dan layanan KESEHATAN MASYARAKAT
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PENYESUAIAN NAMA

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
(OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
KEGIATAN (QUTPUT) KEPMENDAGRI 050 - 3708 Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
kesehatan yang
terintergrasi serta
memenuhi syarat
akreditasi
::{:;:?;Zn obat dan Program Obat dan Dinas Kota Jayapura
A Perbekalan Kesehatan 107,021 67,066,044,750 | 238,097 422,219,378,108 Kesehatan
vaksin di puskesmas
Persentase produk
alkes dan PKRT di
peredaran yang
memenuhi syarat
persentase
ketersediaan gedung
Instalasi Farmasi
sesuai standar
Jumlah sarana, KegaiatanPenyediaan
prasarana dan Fasilitas Pelayanan
1.02.02.2.01 perbekalan kesehatan Kesehatan untuk UKM dan Dinas Kota Javapura
e pada fasilitas UKP Kewenangan Daerah 29,939 42,652,258,750 | 107,260 155,861,566,000 Kesehatan yap
pelayanan kesehatan Kabupaten Kota
untuk UKM dan UKP
Pembangunan Rumah Sub Kegiatan Pembangunan Dinas
1.02.02.2.01.01 jumlah bangunan Sak|t' Kelas C Muara Rumah Sakit beserta Sarana 0 2.594.269,000 2 42,350,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
Tami dan Prasarana Pendukungnya
Review Master Plan
jumlah dokumen Rumah Sakit Kelas C 0 0 0
Muara Tami
. - : Pengadaan Meublair
jumlah jenis meublair Rumah Sakit 21 25
Pengadaan Sarana dan Dinas
Jumiah Ambulance Prasarana Rumah Sakit 2 ! 800,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
Pengadaan Sarana dan Dinas
el Prasarana Rumah Sakit 0 ! 800,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
Jumlah instalasi Pembangunan Instalasi
pengolahan air limbah Pembuangan air limbah 0 0
RS (IPAL)
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PENYESUAIAN NAMA

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
Ké e O)UTPUT T e e Pelaksana Lokasi KETERANGAN
( )
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
jumlah Puskesmas yang | Pembangunan Sub Kegiatan Pembangunan Dinas
10202201021 pangun baru Puskesmas Baru Puskesmas 0 0 ! 25000000000 | Kesehatan | KOW@Jayapura
Pembangunan
jumlah puskesmas yang | Puskesmas sesuai .
dibangun standar(Roboh bangun/ ! 14,000,000,000 | 5 17,500,000,000 | Dimkes Kota Jayapura
Relokasi)
Pengadaan tanah .
1.02.02.2.01.03 Luas tanah (m2) pembangunan Instalasi SUb. Keg|atan Pembangunan 0 0
F . Fasilitas Kesehatan Lainnya -
armasi
Luas bangunan (m2) Pembangunan Instalasi 0 500 Dinas Kota Jayapura
g Farmasi - 2,750,000000 | Kesehatan yap
1.02.02.2.01.04 | lumiah rumahdinas Pembangunan Baru ﬁﬂﬁéﬁ%ﬁ! ﬁerabaangunan 4 2 Dinas Kota Jayapura
DeDeL01 yang dibangun baru Rumah Dinas Kesehatan | -0 ™ g 1,700,000,000 900,000,000 Kesehatan yap
Sub Kegiatan Rehabilitasi dan Dinas
1.02.02.2.01.07 Pemeliharaan Rumah Sakit 0 ) 1 1,000,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
Sub Kegiatan Rehabilitasi dan Dinas
1.02.02.2.01.08 Pemeliharaan Puskesmas 0 ) 2 1,000,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
Sub Kegiatan Rehabilitasi dan Dinas
1.02.02.2.01.10 Pemellharaan.Fasmtas 0 ) 4 2,000,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
Kesehatan Lainnya
Sub Kegiatan Rehabilitasi dan Dinas
1.02.02.2.01.11 Pemeliharaan Rumah Dinas 0 ) 4 600,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
Tenaga Kesehatan
Sub Kegiatan Pengadaan .
Jumlah Ambulance/ Pengadaan Sarana dan - Dinas
1.02.02:2.01.12 Pusling roda 4 Prasarana Puskesmas E:;r;z;ismtas Pelayanan ! 650,000,000 ! 715,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
) Review Maternal Sub Kegiatan Pengadaan Dinas
1.02.02.2.01.13 Jumlah Review Perinatal Praggrana dan Pendukung 0 700,000,000 4 242,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
Fasilitas Pelayanan Kesehatan
Jumlah Genset Pengadaan Sarana dan 0 1 Dinas Kota Jayapura
Prasarana Puskesmas 120,000,000 Kesehatan
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PENYESUAIAN NAMA

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
(OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
KEGIATAN (QUTPUT) KEPMENDAGRI 050 - 3708 Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
Pembangunan Instalasi
jumlah IPAL Pembuangan air limbah 1 1
(IPAL)
Sub Kegiatan Pengadaan Alat
Pengadaan Alat . .
Jumlah set alat Kesehatan/Alat Penunjang Dinas
1020220144 | | ocohatan Kesehatan Puskesmas | y\o i Failtas Pelayanan 30 12424490004 | 90 6924150000 | Kesehatan | KOt@Jayapura
dan Pustu Kampung K
esehatan
Pengadaan Alat
. . Kesehatan (Coldchain) di Dinas
jumiah coldchain 6 Puskesmas untuk 8 S 450,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
menunjang Akreditasi
Jumlah peralatan dan Bahan Medis Habis '
perbekalan kesehatan Pakai pada Pengelolaan 20 69 Dinas Kota Jayapura
termasuk obat generik P 9 6,924,150,000 Kesehatan yap
) Pelayanan Kesehatan
yang diadakan
Pengadaan Sarana Dinas
jumlah jenis Penunjang Instalasi 0 4 145.200.000 Kesehatan Kota Jayapura
Farmasi Kota Jayapura T
Jumlah alkes Pengadaan Alat Dinas
pengendalian penyakit Kesehatan Pengendalian 0 5 133.100.000 Kesehatan Kota Jayapura
(unit) Penyakit e
Pengadaan Alat .
Jumlah set alat . Dinas
kesehatan Kesehatan Rumah Sakit 0 10 14.850,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
dan IPAL
Pengadaan Kelambu Dinas Kota Javanura
Pengendalian Malaria - 36,323 5448465000 | Kesehatan yap
. . Pengadaan Mesin .
jumiah mesin untuk Fogging, sprycan dan 0 25 Dinas Kota Jayapura
pemberantasan nyamuk 99Ing, Spry 458,000,000 Kesehatan yap
missblower
. Pengadaan alat dan stik Dinas
Jumlah stik kesehatan pemeriksaan kesehatan 0 1443 594,594,000 Kesehatan Kota Jayapura
Jumlah unit layanan Pengadaan alat 0 7 Dinas Kota Javapura
terpenuhi alkes kesehatan 15,000,000,000 Kesehatan yap
. . Pengadaan Obat dan Sub Kegiatan Pengadaan Obat, Dinas
1020220116 | jumiah item obat Perbekalan Kesehatan | Vaksin 2 3004500781 | 23 650,000,000 | Kesehatan | KO1@Jayapura
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PENYESUAIAN NAMA

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
(OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
KEGIATAN (QUTPUT) KEPMENDAGRI 050 - 3708 Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
Pengadaan Obat dan
pengiriman ke
jumlah obat puskesmas dan 0 0 0
jaringannya termasuk
obat ARV
Pengadaan Obat - Obat
. .- PKD untuk Penurunan .
jumlah jenis obat Stunting di Kota 0 6 484,000,000 Dinkes Kota Jayapura
Jayapura
Distribusi Obat ke
jumlah puskesmas yang | Puskesmas, Dukungan Dinas
terdistribusi obat Manajemen E-Logistik 13 1 Kesehatan Kota Jayapura
Obat
Pengadaan Bahan Habis . .
. ) ! Sub Kegiatan Pengadaan Dinas
1.02.02.2.01.17 Jumlah pemeriksaan Pakai Pemgnksaan HIV, Bahan Habis Pakai 15,859 7.488,988,975 17,445 1,112,991,000 Kesehatan Kota Jayapura
CD4 dan Viraload
jumlah paket BHP TBC | Bahan Habis pakai 0 21168
penanggulangan TBC
jumlah catridge TCM $‘é”h?|adaa” catridge 13950 28850
Jumlah larvasida (liter) Pengadaan Larvacida 0 503 Dinas Kota Jayapura
9 ' 730,356,000 | Kesehatan yap
Pengadaan
jumlah ibu hamil dan Perlengkapan Persalinan Dinas
bayi Ibu Hamil dan Bayi- 0 650 550,550,000 | Kesehatan | 012 Jayapura
Balita
Sub Kegiatan Pemeliharaan Dinas
1.02.02.2.01.19 Prasgrana dan Pendukung 0 B 48 54,010,000 Kesehatan Kota Jayapura
Fasilitas Pelayanan Kesehatan
Sub Kegiatan Pemeliharaan
Rutin dan Berkala Alat Dinas
1.02.02.2.01.20 Kesghatan/Alat Penunjang 0 ) 38 175,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
Medik Fasilitas Pelayanan
Kesehatan
RENSTRA Kesehatan Tahun 2018 - 2022 81




PENYESUAIAN NAMA
PROGRAM-KEGIATAN-SUB

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

INDIKATOR KINERJA
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
(OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
KEGIATAN (QUTPUT) KEPMENDAGRI 050 - 3708 Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
Jumlah pasien dan Kegiatan Penyediaan Layanan
jenis pelayanan pada Kesehatan untuk UKM dan
1.02.02.2.02 UKM esensial, UKM UKP Rujukan Tingkat Daerah Dinas Kota Jayapura
e pengembangan, UKP Kabupaten/Kota 76,977 24,203,170,700 | 130,096 260,635,339,458 Kesehatan yap
FKTP dan UKP
Rujukan
Jumlah ibu hamil
keluarga kurang mampu . . .
imoane | e | SO oo | g |6
mendapat perawatan s
secara berkala
. . . . . Dinas
jumlah ibu bersalin Jaminan Persalinan 900 950 3.267,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
jumiah dokumen Dukungan Manajemen
monitoring dan evaluasi . . 0 0 0
. Jaminan Persalinan
jampersal
Jumlah FKTP yang . .
Bantuan Operasional Dinas
mendapatkan Dana BOK | ocopatan FKTP 14 15 12,046,000,000 | Kesehatan | KO8 Jayapura
(DAK Non Fisik)
Jumalah kelas ibu hami Ei"&g';ﬂg(?:;aaan"afe'as Dinas ota Javaoura
dan anak balita . - 36 968,000,000 Kesehatan yap
Balita OAP
Biaya Operasional Sub Kegiatan Pengelolaan
1.02.02.2.02.02 jumlah kunjungan pasien Dokter Spesialis Pelayqnan Kesehatan Ibu 0 1,946,887,000 0
Bersalin
jumlah ibu bersalin Jaminan Persalinan 900 950 Dinas Kota Jayapura
J 3,267,000,000 | Kesehatan yap
jumiah dokumen Dukungan Manajemen
monitoring dan evaluasi g Y 0 0 0
. Jaminan Persalinan
jampersal
Jumlah FKTP yang . .
Bantuan Operasional Dinas
mendapatkan Dana BOK | yocopatan FKTP 14 15 12,946,000,000 | Kesehatan | KOt@Jayapura
(DAK Non Fisik)
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PENYESUAIAN NAMA

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
(OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
KEGIATAN (QUTPUT) KEPMENDAGRI 050 - 3708 Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
. Review Maternal Dinas
Jumiah Review Perinatal 4 4 242000000 | Kesehatan | KO8 Jayapura
Jumlah kunjungan Biaya Operasional
h o 0 0
pasien Dokter Spesialis
Peningkatan dan
jumlah ibu pasca Pemeliharaan Kesehatan 0 0 0
melahirkan Ibu dan Bayi Baru Lahir
OAP
Quick Quint Transfusi Dinas
jumlah kantong darah Dgralh bagi Masyarakat ) 605 363,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
Miskin dan OAP
Sub Kegiatan Pengelolaan Dinas
1.02.02.2.02.03 jumlah ibu bersalin Jaminan Persalinan E:Lairyanan Kesehatan Bayi Baru 900 200,000,000 950 3.267,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
jumiah dokumen Dukungan Manajemen
monitoring dan evaluasi Ung 4 0 0 0
. Jaminan Persalinan
jampersal
Jumlah FKTP yang . .
Bantuan Operasional Dinas
mendapatkan Dana BOK | oo hatan FKTP 14 15 12,046,000000 | Kesehatan | KO8 Jayapura
(DAK Non Fisik)
. Review Maternal Dinas
Jumiah Review Perinatal 4 4 242,000,000 Kesehatan | 1Ot@ Jayapura
Peningkatan dan
jumlah ibu pasca Pemeliharaan Kesehatan 0 0 0
melahirkan Ibu dan Bayi Baru Lahir
OAP
Jumlah FKTP yang . . )
Bantuan Operasional Sub Kegiatan Pengelolaan Dinas
1.0202.2.02.04 | mendapatkan DanaBOK | oot FcTp Pelayanan Kesehatan Balita 1 118,550,000 15 12.946,000,000 | Kesehatan | KOt@Jayapura
(DAK Non Fisik)
Jumalah kelas ibu hamil Eznzlzmgg:;a:nnatelas 0 Dinas Kota Javanura
dan anak balita . 36 968,000,000 Kesehatan yap
Balita OAP
Biaya Operasional Sub Kegiatan Pengelolaan
1.02.02.2.02.05 jumlah kunjungan pasien Dokter Spesialis Pe!ayanan_ K_esehatan pada 0 44,375,000 0
Usia Pendidikan Dasar
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PENYESUAIAN NAMA

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
(OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
KEGIATAN (QUTPUT) KEPMENDAGRI 050 - 3708 Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
Jumlah FKTP yang . .
Bantuan Operasional Dinas
mendapatkan Dana BOK |y conatan FKTP 1 15 12,946,000,000 | Kesehatan | KOt@Jayapura
(DAK Non Fisik)
jumlah peserta Pelatihan Dokter Kecil 0 0 0
Jumlah kunjungan Biaya Operasional 0 0
pasien Dokter Spesialis 143,750,000
Biava Operasional Sub Kegiatan Pengelolaan
1.02.02.2.02.06 jumlah kunjungan pasien ya Lperasio Pelayanan Kesehatan pada 0 0
Dokter Spesialis . ;
Usia Produktif
Jumlah FKTP yang . .
Bantuan Operasional Dinas
mendapatka_nlDana BOK kesehatan FKTP 14 15 12,946,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
(DAK Non Fisik)
Jumlah kunjungan Biaya Operasional
. o 0 0
pasien Dokter Spesialis
Jumlah FKTP yang Bantuan Operasional Sub Kegiatan Pengelolaan Dinas
1.02.02.2.02.07 mendapatka_n.Dana BOK kesehatan FKTP Pe!ayana_n Kesehatan pada 14 19,200,000 15 12,946,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
(DAK Non Fisik) Usia Lanjut
Jumlah FKTP yang Bantuan Operasional Sub Kegiatan Pengelolaan Dinas
1.02.02.2.02.08 mendapatkan Dana BOK kesehatan FIJ:KTP Pelayanan Kesehatan Penderita 0 ) 15 12.946.000.000 Kesehatan Kota Jayapura
(DAK Non Fisik) Hipertensi RERNES
jumlah buku pedoman Pedoman pengendalian
S ) : . 0 0
pengendalian Hipertensi | Hipertensi
Jumlah FKTP yang Bantuan Operasional Sub Kegiatan Pengelolaan Dinas
1.02.02.2.02.09 mendapatkan Dana BOK P Pelayanan Kesehatan Penderita 0 15 Kota Jayapura
. kesehatan FKTP . ; - 12,946,000,000 Kesehatan
(DAK Non Fisik) Diabetes Melitus
Sub Kegiatan Pengelolaan
Jumlah FKTP yang . .
Bantuan Operasional Pelayanan Kesehatan Dinas
1.02.02.2.0210 mendapatka.nlDana BOK kesehatan FKTP OrangDengan Gangguan Jiwa 0 - 15 12,946,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
(DAK Non Fisik) Berat
Biaya Operasional Sub Kegiatan Pengelolaan
1.02.02.2.02.11 jumlah kunjungan pasien Dokter Spesialis Pelayanan Kesehatqn Orang 0 100,000,000 0
Terduga Tuberkulosis
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PENYESUAIAN NAMA

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
Ké S O)UTPUT) T e e Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
Jumlah FKTP yang . .
Bantuan Operasional Dinas
?[‘i{‘ga,\fjrﬁk:igiga”a BOK | | esehatan FKTP 0 15 12,946,000,000 | Kesehatan | KOt@Jayapura
Jumlah penderita
enyakit TB paru Skrining Suspect TB Dinas
pmenydapat pepncegahan Paru 9P 1000 6800 Kesehatan Kota Jayapura
dan penanggulangan
Jumlah kunjungan Biaya Operasional 0 0
pasien Dokter Spesialis
Biava Operasional Sub Kegiatan Pengelolaan
1.02.02.2.02.12 jumlah kunjungan pasien Dolzltersp esilis Pelayanan Kesehatan Orang 0 100.000.000 0
P Dengan Risiko Terinfeksi HIV T
Jumlah FKTP yang . .
Bantuan Operasional Dinas
("l‘)i{‘ga,\fj;k?gigana BOK' | kesehatan FKTP 14 15 12,946,000,000 | Kesehatan | KOt@Jayapura
Jumlah kunjungan Biaya Operasional 0 0
pasien Dokter Spesialis
Jumlah penderita
penyakit IMS, HIV dan p . .
enanganan Penyakit Dinas
;\éagerg“:r:‘:szaa; Menular HIV/AIDS 14,481 15,929 Kesehatan | Kota Jayapura
penanggulangan
Pemberian Makanan Sub Kegiatan Pengelolaan Dinas
1.02.02.2.02.15 jumlah balita Tambahan '\PA(;I:;/::::(Z tKesehatan Gizi 0 1,025,638,000 199 292,820,000 Kesehatan Kota Jayapura
Penanggulangan Kurang
Energi Protein (KEP),
Anemia Gizi Besi,
. . . Gangguan Akibat kurang Dinas
jumiah ibu hamil Yodium (GAKY), Kurang 0 100 750200000 | Kesehatan | O18Jayapura
Vitamin A, dan
Kekurangan Zat Gizi
Mikro Lainnya
Pelacakan dan Dinas
jumlah kasus gizi buruk Esrjfganan Kasus Gizi 0 10 423,500,000 Kesehatan Kota Jayapura
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PENYESUAIAN NAMA

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
(OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
KEGIATAN (QUTPUT) KEPMENDAGRI 050 - 3708 Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
jumlah peserta kelas ibu | Pengendalian Stunting di Dinas
hamil dan ibu balita Kota Jayapura 200 175 1064800000 | Kesehatan | "O@Jayapura
Jumlah kader kesehatan | Pemantauan Status Gizi 0 2500 Dinas Kota Javapura
yang dilatih Masyarakat 423,500,000 Kesehatan yap
. Sub Kegiatan Pengelolaan .
jumlah peserta senam Pelayanan Kesehatan . Dinas
1.02.02.2.02.16 olahraga Olahraga gtla;);zggn Kesehatan Kerja dan 250 75,000,000 3727 266,200,000 Kesehatan Kota Jayapura
jumlah Upaya Kesehatan Sub Kegiatan Pengelolaan Dinas
1.02.02.2.02.17 kelurahan/kampung Masyarakat (UKM) Pelayanan Kesehatan 0 1 Kota Jayapura
. - 1,502,820,000 Kesehatan
yang menerapkan STBM | Sekunder Lingkungan
. Peningkatan Kesehatan Dinas
Jumiah peserta Lingkungan Pemukiman 0 80 363,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
Jumlah puskesmas Usaha Pemantauan dan Dinas
m\%i\ltl dokumen :?&%%?san Lingkungan 0 3 155,100,000 Kesehatan Kota Jayapura
Registrasi dan Sub Kegiatan Pengelolaan
jumlah puskesmas yang | Monitoring Terpadu Pelayanan Kesehatan
1.02.02.2.02.19 melaksanakan Jejaring Fasilitas Tradisonal, Akupuntur, Asuhan 0 ) 0
kesehatan tradisional Pelayanan Kesehatan di | Mandiri dan Tradisional Lainnya
5 Distrik (Tradkom)
Persentase Cakupan Penanganaanenyaklt
Desa/kelurah yang dapat dicegah Sub Kegiatan P ol
1.02.02.2.02.20 esakeluranan dengan Imunisasi dan ub Fiegiatan Fengelolaan 0 0
Universal Child e . Surveilans Kesehatan 150,000,000 165,000,000
o deteksi dini KLB melalui
Immunization (UCI)
surveylens terpadu
. Deteksi Dini dan
tJ:rr(Ti]tle?Zkz?Zf: r?;rfd):;)r;gt Pengobatan Pada 0 Dinas Kota Jayapura
nanaanan Penyakit Frambusia, 69 726,000,000 Kesehatan
penang Kusta, Filariasis (FKF)
\rjr:glj‘:pzltj?;zrsnrgzisdye?n Penguatan promosi dan 13 Dinas Kota Jayapura
; . surveilans pada balita 13 150,000,000 Kesehatan
surveilans untuk balita
) Peningkatan pelayanan Sub Kegiatan Pengelolaan
Jumlah orang asli papua o )
1.02.02.2.02.24 mendapat peningkatan dan penanggulangan Upaya Pengurangan Risiko Dinas Kota Jayapura
D masalah kesehatan Krisis Kesehatan dan Pasca 600 200,000,000 660 220,000,000 Kesehatan
pelayanan dan . o
orang asli papua Krisis Kesehatan
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Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
(OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
KEGIATAN (QUTPUT) KEPMENDAGRI 050 - 3708 Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
penanggulangan
masalah kesehatan
Skrining Kesehatan Sub Kegiatan Pelayanan Dinas
1.02.02.2.02.25 jumlah kepala keluarga g:lglj;g(% ;\-\/Is)syarakat dK::e_lt;g;akn'vFl’::l}/;lﬂt Menular B 1,310,854,000 1,997 1,131,350,000 Kesehatan Kota Jayapura
Operasional Dinas
jumlah lokasi fogging Pengasapan Fogging 178 217 810.700.000 Kesehatan Kota Jayapura
DBD / Malaria (Massal) o
jumlah orang yang Penarjganan Een){akjt . Dinas
diperiksa mi::;:z Menuju Eliminasi 55000 60000 532,400,000 Kesehatan Kota Jayapura
. Deteksi Dini dan
ijgrrgelftigk‘;?csi:: rizrfd);ag% Pengobatan Pada Dinas Kota Jayapura
e Pal | penyakit Frambusia, - 69 726,000,000 Kesehatan yap
penang Kusta, Filariasis (FKF)
Dokumen hasil . -
mentoring / supervisi ke Mentolnlng deteks dini 0 0
P Hepatitis B dan C
uskesmas
Jumlah ibu dengan Pelacakan Kasus dan
Hepaitis yang mendapat pznmabnegriaanngegssrjin HbIG 0 0 Dinas Kota Jayapura
Vaksin Hb IG sebelum 6 | PSS 156,528,000 Kesehatan yap
pada ibu partus kurang
Jam post Partum ;
dari 6 Jam
Jumlah Masyarakat
minum obat ( POMP ) Pencanangan Belkaga 0 0
Non Polio AFP rate per Dinas
Jumlah Kasus 100.000 penduduk 0 5 121000000 | Kesehatan | KO8 Jayapura
: : Pengobatan Langsung :
jumlah lokasi § Dinas
pengobatan langsung f\/ﬁ;;sr;:rg;arpa) pada 120 120 732,050,000 Kesehatan Kota Jayapura
Pengendalian penyakit
polio, pengendalian
jumlah orang yang penyakit TB Paru, 0 0 0
diperiksa HIV Pengendalian penyakit
ISPA, pengendalian
penyakit HIV/AIDS dan
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PENYESUAIAN NAMA

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
Ké S O)UTPUT) T e e Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
PMS, pengendalian
penyakit demam
berdarah dengue,
pengendalian penyakit
malaria, pengendalian
penyakit kusta, dan
pengendal
Pelayanan Kesehatan
jumlah kunjungan pasien | Rujukan Bagi Pasien 0 0 0
OAP
Jumlah.pender]ta Pencegahan dan
penyakit malaria enanggulangan 0 0 0
mendapat pencegahan penangguianga
penyakit malaria
dan penanggulangan
Penyelenggaraan Jumlah pencegahan dan
pencegahan dan pemberantasan penyakit 0 0 0
pemberantasan penyakit | menular dan wabah yang
menular dan wabah diselenggarakan
Monitoring BPJS Tim
, Terpadu (Dinkes, Sub Kegiatan Pengelolaan Dinas
1.02.02.2.02.26 jumiah puskesmas Bappeda, BPKAD dan Jaminan Kesehatan Masyarakat 0 - 1 300,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
Inspektorat)
Jumlah Puskesmas Jaminan Kesehatan 13 14 Dinas Kota Javanura
Mendapat Dana JKN Nasional (JKN) 34,569,646,188 Kesehatan yap
Pemberian Jaminan
jumlah klaim Kesehatan Kepada B Dinkes Kota Jayapura
Orang Asli Papua (OAP) 31,625 885,780,500
Penyelenggaraan .
Jumlah pembentukan Penyehatan Lingkungan, Sub Kegiatan
1.02.02.2.02.29 . . Penyelenggaraaan 0 0 0
kelompok kota sehat Monitoring, Evaluasi dan Kabuoaten/Kota Sehat 650,000,000
Pelaporan abupaten/Kota Seha
Jumlah kelompok Kota Pembentukan Tim Kota 0
Sehat Sehat
jumlah tatanan kota Pembinaan menuju Kota 6 9 Dinas Kota Javapura
sehat Sehat 450,000,000 Kesehatan yap
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PENYESUAIAN NAMA

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
(OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
KEGIATAN (QUTPUT) KEPMENDAGRI 050 - 3708 Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
. . Operasional Rumah Sub Kegiatan Operasional Dinas
1.0202:202.32 | jumah rumah sakit Sakt Pelayanan Rumah Sakit ! 4589,606,700 ! 5048567370 | Kesehatan | KOt@Jayapura
Honararium Petugas Dinas
Jumlah Petugas Rumah Sakit 208 208 22498,740,000 | Kesehatan | <012 Jayapura
Operasional Puskesmas | Sub Kegiatan Operasional Dinas
10202202.33 | Jumiah puskesmas dan Pustu Pelayanan Puskesmas 13 11372864000 | 4 12,873,150400 | Kesehatan | O1@Jayapura
Jumlah puskesmas 24 Puskesmas Jaga 24 jam Dinas
jam (UGD) 13 1 363,000,000 | Kesehatan | 018 Jayapura
Jumlah pemeriksaan Bantuan Operasional Sub Kegiatan Operasional Dinas
1.02.02.2.02.34 suspek HIV/AIDS dan Kesehatan Pusat . Pellayanan Fasilitas Kesehatan 700 520,581,000 700 169,037,000 Kesehatan Kota Jayapura
IMS Kesehatan Reproduksi Lainnya
Jumiah pasien Operasional Pusat
g:nmﬁ\;;gsaan HIV/AIDS Kesehatan Reproduksi 750 775 453,750,000 Dinkes Kota Jayapura
jumlah puskesmas Pendampingan Sub Kegiatan Pelaksanaan
1.02.02.2.02.35 o Y Akreditasi Fasilitas Kesehatan di
terakreditasi akreditasi puskesmas 986,465,000
Kabupaten/Kota
jumlah puskesmas yang | Pendampingan Dinas
terakreditasi akreditasi puskesmas 6 6 2,475,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
Penanganan Penyakit Sub Kegiatan Investigasi Awal
Persentase Cakupan | 1 " anat dicegah Kejadian Tidak Diharapkan .
1.02.02.2.02.36 Desa/kelurahan dengan Imunisasi dan (Kejadian lkutan Pasca 5 100 Dinas Kota Jayapura
e Universal Child AR . o . 100,000,000 1,089,000,000 Kesehatan
- deteksi dini KLB melalui Imunisasi dan Pemberian Obat
Immunization (UCI)
surveylens terpadu Massal)
Operasional Sub Kegiatan Pelaksanaan Dinas
1.02.02.2.02.37 jumlah lokasi fogging Pengasapan_ Fogging Kewaspadaan Dini dan Respon 0 ) 217 810,700,000 Kesehatan Kota Jayapura
DBD / Malaria (Massal) Wabah
Jumlah data dan Kegiatan Penyelenggaraan
dokumen yang diolah Sistem Informasi Kesehatan Dinas
1.02.02.2.03 oleh fasilitas secara Terintegrasi 5 13,419,000 625 5347,156,720 | Kesehatan | KOtaJayapura
kesehatan dengan SIK
jumlah dokumen Dukungan Manajemen s . .
- . : ub Kegiatan Pengelolaan Data Dinas
1.02.02.2.03.01 monitoring dan evaluasi Bantuan Operasional dan Informasi Kesehatan 0 13,419,000 26 528,770,000 Kesehatan Kota Jayapura
BOK Kesehatan
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PENYESUAIAN NAMA

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
Ké S O)UTPUT) T e e Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
Dokumen ISPA, A .
. T Validasi Data ISPA, Dinas

Pneumonia dan diare | oo one dan diare 0 52 48,000,000 Kesehatan | Kota Jayapura
tervalidasi per triwulan
Dokumen Kusta - .

o : . Validasi data Kusta, Dinas
Filariasis dan Frambusia | g cis “Frambusia 0 52 48,000,000 Kesehatan | KOt8 Jayapura
tervalidasi per triwulan ' ”
Jumlah Dokumen - . )
Malaria yang tervalidasi Validasi data Malaria 0 52 48,000,000 Dinkes Kota Jayapura
Jumlah Dokumen Hasil Evaluasi Program dan Dinas
:EZ\;e)llua& tiap semester Kinerja P2 0 80 65,000,000 Kesehatan | Kota Jayapura
Jumlah dokumen hasil Supervisi Program P2P 0 10 Dinas Kota Javanura
supervise (10 Program) 18,000,000 Kesehatan yap
jumlah dokumen Standarisasi Pelayanan 5 5 326,700,000 | Dinas Kota Jayapura

Kesehatan Kesehatan
Jumlah SPM yang Validasi, Analisis dan Dinas
divalidasi, analisis dan Evaluasi Capaian SPM 0 144 Kota Jayapura
evaluasi. Bidang Kesehatan 127,230,000 Kesehatan
L Evaluasi Pencapaian
il‘:]rg'rzh capatan indikator | | jikator Kinerja Dinas 0 21
Ja prog Kesehatan
Dokumen Hasil Konsultasi, Koordinasi
Konsultasi, Bimbingan Program , Bimbingan 0 4 Dinas Kota Javanura
Teknis dan Hasil Tehnis / Kegiatan 89,680,360 Kesehatan yap
Koordinasi Golongan IV
Dokumen Hasil Konsultasi, Koordinasi
Konsultasi, Bimbingan Program dan Bimbingan 0 8
Teknis dan Hasil Tehnis / Kegiatan
Koordinasi Golongan |l
Dokumen Hasil Konsultasi, Koordinasi
Konsultasi, Bimbingan Program , Bimbingan 0 4 Dinas Kota Javanura
Teknis dan Hasil Tehnis / Kegiatan 89,680,360 Kesehatan yap
Koordinasi Golongan IV
Dokumen Hasil Konsultasi, Koordinasi 0 8
Konsultasi, Bimbingan Program dan Bimbingan
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PENYESUAIAN NAMA

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
(OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
KEGIATAN (QUTPUT) KEPMENDAGRI 050 - 3708 Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
Teknis dan Hasil Tehnis / Kegiatan
Koordinasi Golongan Il
Monitoring Pencatatan Dinas
Jumlah FKTP Mandiri dan Pelaporan FKTP Kota Jayapura
Mandiri di 5 (ima) Distrik 0 110 700,000,000 | Kesehatan
jumlah Puskesmas yang | Sosialisasi aplikasi Si Sub Kegiatan Pengelolaan
10202203021 jitin aplikasi PTM Sistem Informas Kesehatan 0 . 0
jumlah dokumen Standarisasi Pelayanan 0 0 5 326,700,000 Dinas Kota Jayapura
Kesehatan Kesehatan
) Monitoring Sistem .
Jumlah FKTP Dinas . Dinas
Kesehatan Informatsi Data 0 0 15 1170,696,000 | Kesehatan | KOt Jayapura
Kesehatan
Monitoring dan
Jumlah Rumah Sakit Pengawasan SIRUTH di Dinas Kota Javapura
dan Puskesmas sarana pelayanan - 1,184,000,000 Kesehatan yap
kesehatan 0 23
Sub Kegiatan Pengadaan
1.02.02.2.03.03 jumlah dokumen Standarisasi Pelayanan Alat/Perangkat S|stgm Informasi 0 0 5 326,700,000 Dinas Kota Jayapura
Kesehatan Kesehatan dan Jaringan Kesehatan
Internet
Pengadaan Peralatan Dinas
jumlah puskesmas Sistem Informasi 0 ) 1 250,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
Kesehatan
iumlah rumah sakit Kegiatan Penerbitan Izin
Jkelas C dan D yang Rumgh Sakit Kelas C, D dan Dinas
1.02.02.2.04 memenuhi standar Fasilitas Pelayanan 100 197,196,300 116 375315030 | Kesehatan | KOt@Jayapura
e Kesehatan Tingkat Daerah
akreditasi
Kabupaten/Kota
. . Pengawasan, Sub Kegiatan Pengendalian dan
jumlah rumah sakit kelas . . .
.| pembinaan Pengawasan serta Tindak Dinas
1.02.02.2.04.01 C dan D yang memenuhi | Rumah | Laniut P Perizi 0 0 6 158 400.000 Kesehat Kota Jayapura
standar akreditasi penyelenggaraan Ruma anjut Pengawasan Perizinan ,400, esehatan
Sakit kelas C dan D Rumah Sakit Kelas C dan D
Jumlah masyarakat Peninakatan kesehatan Sub Kegiatan Peningkatan Mutu Dinas
1.02.02.2.04.03 mendapat peningkatan 9 Pelayanan Fasilitas Kesehatan 100 197,196,300 110 Kota Jayapura
masyarakat 216,915,930 Kesehatan
kesehatan
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PENYESUAIAN NAMA Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan
INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
(OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
KEGIATAN (QUTPUT) KEPMENDAGRI 050 - 3708 Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
Presentase SDM
kesehatan yang PROGRAM PENINGKATAN Dinas
c 1:02:03 menmiliki legalitas, KAPASITAS SUMBER DAYA Kota Jayapura
kapasitas dan MANUSIA KESEHATAN 30 287,640,000 84 6,062,401,000 Kesehatan
kompetensi
Presentase Pelayanan Program Upaya Dinas
Kesehatan lou Hamil | o o atan Masyarakat 120 287,640,000 | 1,521 6,062,401,000 | Kesehatan | KO3 Jayapura
sesuai standar
Persentase ASN Program Peningkatan
fungsional yang Kapasitas Sumber
terupdate Daya Aparatur
kompetensinya Kesehatan
Jumlah pemberian izin Kegiatan Pemberian Izin Dinas
1.02.03.2.01 praktek tenaga Praktik Tenaga Kesehatan Di ) ) Kota Jayapura
kesehatan tepat waktu Wilayah Kabupaten/Kota 660 200,000,000 Kesehatan
L . Sub Kegiatan Pengendalian dan
Jumlah pemberian izin pengendalian dan ) .
1.02.03.2.01.02 praktek tenaga pengawasan izin praktek Pengawasan serta Tindak 0 0 Dinas Kota Jayapura
T Lanjut Perizinan Praktik Tenaga 660 200,000,000 Kesehatan
kesehatan tepat waktu tenaga kesehatan
Kesehatan
Kegiatan Perencanaan
Jumlah SDM yang Kebutuhan dan
1.02.03.2.02 terdistribusi secara Pendayagunaan Sumber daya
RN merata pada daerah Manusia Kesehatan untuk - - -
perbatasan UKP dan UKM Manusia di
Wilayah Kabupaten/Kota
. Sub Kegiatan Perencanaan dan
Penunjang Tenaga Distribusi serta Pemerataan
1.02.03.2.02.01 jumlah tenaga Kesehatan Daerah } 0 0 0 0
Sumber Daya Manusia
Perbatasan K
esehatan
Kegiatan Pengembangan
Jumlah SDM Mutu dan P(lanlngk.atan .
1.02.03.2.03 Kesehatan memiliki Kompetensi Teknis Sumber Dinas Kota Jayapura
R . X Daya Manusia Kesehatan 120 287,640,000 861 5,862,401,000 Kesehatan
kompetensi teknis )
Tingkat Daerah
Kabupaten/Kota
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PENYESUAIAN NAMA
PROGRAM-KEGIATAN-SUB

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

INDIKATOR KINERJA
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
(OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
KEGIATAN (QUTPUT) KEPMENDAGRI 050 - 3708 Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
Sub Kegiatan Pengembangan
Jumlah tenaga Diklat penjenjangan Mutu dan Peningkatan Dinas
1.02.03.2.03.01 fungsional tenaga fungsional Kompetensi '_I'eknls Sumber 0 287,640,000 65 316,404,000 Kesehatan Kota Jayapura
kesehatan Daya Manusia Kesehatan
Tingkat Daerah Kabupaten/Kota
Peningkatan Kapasitas
jumlah peserta Tenaga Kesehatan 0 0
Puskesmas dan Pustu
. Dinas
Jumlah tenaga MTBS refresing tenaga MTBS 0 15 181,500,000 Kesehatan Kota Jayapura
Jumlah konselor yg
memiliki kompetensi dim | Refreshing Konselor 0 0 Kota Jayapura
konsering HIV
Jumlah tenaga imunisasi Refreshing petugas Dinas
dan §L_ere||ance yang imunisasi dan surveilanc 0 50 79,860,000 Kesehatan Kota Jayapura
memiliki kompetensi
Jumlah Puskesmas
memiliki dokumen Bimtek pembuatan Di
rencana kerja lima dokumen perencanaan 0 14 nas Kota Jayapura
tahunan, RUK dan RPK Puskesmas 131,062,000 Kesehatan
sesuai juknis
Pelatihan Angka Kredit Dinas
jumlah peserta Jabatan Fungsional 120 94 302,500,000 Kesehatan Kota Jayapura
Tenaga Kesehatan
Pelatihan Teknis Dinas
jumlah peserta Perencanaan Kebutuhan 0 45 Kota Jayapura
SDM Kesehatan 332,750,000 Kesehatan
jumlah tenaga kompeten | Peningkatan kapasitas Dinas
menangani TBC tenaga Kesehatan TB 0 1 302,500,000 Kesehatan Kota Jayapura
jumlah tim CST yang Penguatan layanan Dinas
kompeten PDPICST 0 70 302500000 | Kesehatan | KOt@Jayapura
. Pelatihan Kusta bagi Dinas
jumlah peserta tenaga kesehatan 0 26 200,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
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PENYESUAIAN NAMA Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan
INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
Kég:f&%”g)u%m KEGIATAN LAMA T e e Pelaksana Lokasi KETERANGAN
( ) TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
Jumlah Tenaga
kesehatan yang mampu Pelatihan Konseling 0 0
melakukan Konseling Adherence
kepatuhan minum obat
Jumlah Nakes yang
kompeten dalam Dinas
Pencegahan dan Workshop P2P 0 S 37,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
pengendalian Penyakit
JKZZ];ZL inaag: mamou Penguatan Kapasitas
yang Mambu | npetelsi Dini Hepatitis B 0 0
melakukan penanganan dan G
kasus hepatitis B dan C
. Pelatihan PWS Gizi Dinas
Jumiah peserta Masyarakat 0 8 399,300,000 Kesehatan Kota Jayapura
Jumlah puskesmas yang - )
o . On The Job Training Dinas
mengaplkasian Skda | ika Generi 0 1 161250000 | Kesehaten | O Jayapura
Workshop Peningkatan Dinas
Jumlah Puskesmas Kompetensi pencatatan 0 14 778,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
pelaporan BPJS
Monitoring , Evaluasi dan
Jumlah Puskesmas Pembinaan Pengobatan Dinas Kota Jayapura
Tradisional Tingkat 778,000,000 Kesehatan
FKTP 0 14
jumlah peserta Eﬁgsg:;?:sManajemen 0 0
Pelatihan Basic Trauma
umlah peserta and Cardiac Life 0 0
Jumiah p (BTCLS) bagi tenaga
perawat
Pelatihan Basic Trauma
. and Cardiac Life Dinas
Jumiah peserta (BTCLS) bagi tenaga 0 52 352715000 | Kesehatan | 012 Jayapura
perawat
. Pelatihan Basic Trauma Dinas
jumiah peserta and Cardiac Life 0 52 352,715,000 Kesehatan Kota Jayapura
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PENYESUAIAN NAMA

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

rumah tangga yang
diberi izin tepat waktu,
memiliki sertifikat, dan
mendapat pembinaan

DAN MAKANAN MINUMAN

INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
Kég:f&%”g)u%m KEGIATAN LAMA T e e Pelaksana Lokasi KETERANGAN
( ) TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
(BTCLS) bagi tenaga
perawat
Pelatihan Elektro Kardio Dinas
Jumlah peserta Gram (EKG) 0 25 90,750,000 Kesehatan Kota Jayapura
Pelatihan Bantuan Hidup Dinas
Jumizh peseria Dasar (BHD) 0 2% 60,500,000 Kesehatan | KOtaJayapura
. . Dinas
Jumlah peserta Pelatihan Triase 0 65 90750.000 Kesehatan Kota Jayapura
Pelatihan Asuhan Dinas
Jumiah peserta Persalinan Normal (APN) 0 16 242000000 | Kesehatan | KOt@ Jayapura
Jumlah peserta Pelatihan Mikroskopis 0 15 Dinas Kota Jayapura
P P 54,450,000 Kesehatan yap
Jumlah Puskesmas Pelatihan PONED 0 1 Dinas Kota Jayapura
135,000,000 Kesehatan yap
Pelatihan Advance
. trauma life support Dinas
Jumiah peserta (ATLS) bagi tenaga 0 15 180895000 | Kesehatan | KOt Jayapura
dokter
Peningkatan Kualitas
iumlah mahasiswa SDM Kesehatan Melalui 0 0 0
! Pelaksanaan D3, D4, S1,
S2 Kesehatan
Persentase Apotek,
Toko Obat, Toko Alat
Kesehatan dan Optikal,
Usaha Mikro Obat
L PROGRAM SEDIAAN .
N, Tradisional (UMOT), Program Kesehatan Dinas
D | 1:02:04 TPM, dan Industri Primer dan Tradisional | - RMASI, ALAT KESEHATAN 51 183,691,000 9 2462,350000 | Kesehatan | Ot Jayapura
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PENYESUAIAN NAMA Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan
INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
(OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
KEGIATAN (QUTPUT) KEPMENDAGRI 050 - 3708 Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
sPar:::: r::e]#;?alzh Program Kesehatan Dinas Kota Jayapura
teretander Primer dan Tradisional 136 183,691,000 651 2,462,350,000 | Kesehatan yap
Jumlah Apotek, Toko Kegiatan Pemberian Izin
Obat, Toko Alat Apotek, Toko Obat, Toko Alat
Kesehatan dan Optikal, Kesehatan dan Optikal, Usaha Dinas
1.02.04.2.01 Usaha Mikro Obat Mikro Obat Tradisional Kota Jayapura
Tradisional (UMOT) (UMOT) 51 20,449,000 364 2,038,850,000 Kesehatan
yang diberikan izin
tepat waktu
Sub Kegiatan Pengendalian dan
Pengawasan Distribusi Pengawasan serta Tindak
Jumlah Penyalur Alkes dan Penggunaan Alat Lanjut Pengawasan Perizinan Dinas
1.02.04.2.01.01 dan perbekalan farmasi Kesehatan, Obat, dan Apotek, Toko Obat, Toko Alat 0 20,449,000 & 465,850,000 Kesehatan Kota Jayapura
Perbekalan Kesehatan Kesehatan dan Optikal, Usaha
Mikro Obat Tradisional (UMOT)
Pengawasan dan
Jumlah sarana Pemeriksaan Sarana Dinas
Kesehatan/ 51 242 Kota Jayapura
kesehatan Rekomendasi Perijinan 726,000,000 Kesehatan
di 5 (lima) Distrik
Supervisi dan
Jumiah Pengobat $;nd%:iv<\>’ra1:?n Jelang Dinas Kota Jayapura
Tradisional di 5 Distrik Komplementer di 5 847,000,000 Kesehatan
Distrik 0 35
Kegiatan Penerbitan Sertifikat
Jumlah sertifikat Laik Laik Higiene Sanitasi Tempat
Higiene Sanitasi Pengelolaan Makanan (TPM) Dinas
1.02.04.204 Tempat Pengelolaan Antara Lain Jasa Boga, - - 237 121,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
Makanan (TPM) Rumah Makan/Restoran dan
Depot Air Minum (DAM)
Sub Kegiatan Pengendalian dan
Jumlah Depot yan Egggnafni:g: o Pengawasan serta Tindak Dinas
1.02.04.2.04.01 I potyang ) . Lanjut Pengawasan Penerbitan 0 237 Kota Jayapura
diperiksa Laboratorium Depot Air o N . - 121,000,000 Kesehatan
Mi Sertifikat Laik Higiene Sanitasi
inum
Tempat Pengelolaan Makanan
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PENYESUAIAN NAMA Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan
INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
(OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
KEGIATAN (QUTPUT) KEPMENDAGRI 050 - 3708 Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
(TPM) antara lain jasa boga,
rumah makan/restoran dan
Depot Air Minum (DAM)
Kegiatan Pemeriksaan dan
Tindak Lanjut Hasil
1.02.04.2.06 Jumlah industri rumah Pemeriksaan Post Market Dinas Kota Javapura
e tangga yang dibina pada Produksi dan Produk 85 163,242,000 50 302,500,000 Kesehatan yap
Makanan Minuman Industri
Rumah Tangga
Sub Kegiatan Penyediaan dan
jumalh industri yang Pembinaan Industri Pengelolaan Data Tindak Lanjut Dinas
10204.20602 | i Rumah Tangga Pengawasan Perizinan Industri 8 163,242,000 50 302500000 | Kesehatan | O1@Jayapura
Rumah Tangga
Sub Kegiatan Pengendalian dan
Pengawasan Distribusi Pengawasan serta Tindak
Jumlah Penyalur Alkes dan Penggunaan Alat Lanjut Pengawasan Perizinan Dinas
1.02.04.2.01.01 dan perbekalan farmasi Kesehatan, Obat, dan Apotek, Toko Obat, Toko Alat 0 20,449,000 8 465,850,000 Kesehatan Kota Jayapura
Perbekalan Kesehatan Kesehatan dan Optikal, Usaha
Mikro Obat Tradisional (UMOT)
Pengawasan dan
Jumlah sarana Pemeriksaan Sarana Dinas
kesehatan Keschatan/ 51 242 726000000 | Kesehatan | KOt Jayapura
Rekomendasi Perijinan
di 5 (lima) Distrik
Supervisi dan
duriahPergobal | TGS DS | o Jayapurs
Tradisional di 5 Distrik . 847,000,000 Kesehatan yap
Komplementer di 5
Distrik 0 35
Kegiatan Penerbitan Sertifikat
Jumlah sertifikat Laik Laik Higiene Sanitasi Tempat
Higiene Sanitasi Pengelolaan Makanan (TPM) Dinas
1.02.04.2.04 Tempat Pengelolaan Antara Lain Jasa Boga, - - 237 121,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
Makanan (TPM) Rumah Makan/Restoran dan
Depot Air Minum (DAM)
Jumlah Depot yang Pengawasan dan Sub Kegiatan Pengendalian dan Dinas
1.02.04.2.04.01 diperiksa Peemeriksaan Pengawasan serta Tindak 0 - 23 121,000,000 Kesehatan | K012 Jayapura
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PENYESUAIAN NAMA

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
No | Kode oo | e | NOMENKLATUR. 202 02z
Ké S O)UTPUT) T e e Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
Laboratorium Depot Air Lanjut Pengawasan Penerbitan
Minum Sertifikat Laik Higiene Sanitasi
Tempat Pengelolaan Makanan
(TPM) antara lain jasa boga,
rumah makan/restoran dan
Depot Air Minum (DAM)
Kegiatan Pemeriksaan dan
Tindak Lanjut Hasil
1.02.04.2.06 Jumlah industri rumah Pemeriksaan Post Market Dinas Kota Jayapura
e tangga yang dibina pada Produksi dan Produk 85 163,242,000 50 302,500,000 Kesehatan
Makanan Minuman Industri
Rumah Tangga
Sub Kegiatan Penyediaan dan
jumalh industri yang Pembinaan Industri Pengelolaan Data Tindak Lanjut Dinas
1020420602 | g Rumah Tangga Pengawasan Perizinan Indusri 65 163,242,000 . 302500000 | Kesehatan | KOt Jayapura
Rumah Tangga
Persentase PROGRAM PEMBERDAYAAN Dinas
E 1:02:05 pemberdayaan MASYARAKAT BIDANG 181 203 Kota Jayapura
masyarakat KESEHATAN 1,857,377,000 13,803,450,000 Kesehatan
Program Promosi
Persentase UKBM Kesehatan dan Dinas Kota Javapura
mandiri Pemberdayaan 13,019 1,857,377,000 2,293 13,803,450,000 Kesehatan yap
Masyarakat
Persentase PNS P .
. rogram Kemitraan
fungsional kesehatan Peninakatan Pelayanan
minimal berpendidikan Kenlng a y
D3 esehatan
Presentase Pelayanan Program Peningkatan
Kesehatan Pada Usia Pelayanan Kesehatan
Lanjut Lansia
Jumlah Advokasi, Kegiatan Advokasi,
Pemberdayaan, Pemberdayaan, Kemitraan,
1.02.05.2.01 Kemitraan, Peningkatan Peran serta Dinas Kota Jayapura
R Peningkatan Peran Masyarakat dan Lintas Sektor 12,980 1,725,452,000 426 3,327,000,000 Kesehatan
serta Masyarakat dan Tingkat Daerah Kabupaten/
Lintas Sektor Kota
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PENYESUAIAN NAMA

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
(OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
KEGIATAN (QUTPUT) KEPMENDAGRI 050 - 3708 Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
Peningkatan Kapasitas Sub Kegiatan Peningkatan
, Kader Posyandu dan Upaya Promosi Kesehatan,
1.02.05.2.01.01 Jumiah kader posyandu pembayaran Insentif Advokasi, Kemitraan dan 0 1,725,452,000 0 0
kader Pemberdayaan Masyarakat
. Dinas
Jumlah peserta Implementasi Perda KTR 0 328 665,500,000 Kesehatan Kota Jayapura
Jumiah kampung ber- Pen_yuluhan Kesehlatan _
PHBRS Bagi Masyarakat di 14 0 14 399,300,000 Dinkes Kota Jayapura
Kampung
Jumlah lokasi dipasangi Promosi Kesehatan Dinas
KIE tentang Kawasan Implementasi Kawasan 0 25 Kota Jayapura
Tanpa Rokok Tanpa Rokok (KTR) 665,500,000 Kesehatan
jumlah lokasi yang Penyebaran Informasi Dinas
dilakukan promosi Kesehatan Ke 200 39 244,200,000 Kesehatan Kota Jayapura
kesehatan Masyarakat
. . Pengusulan kebijakan .
jumlah kebijakan - Dinas
berwawasan kesehatan publik berwawasan 0 5 302,500,000 Kesehatan Kota Jayapura
kesehatan
Kerja Sama dengan
Jumlah Mahasiswa NGO, LSM Lokal, Toga, 0 0 0
Tokoh Perempuan dan
Tokoh Masyarakat
Pembentukan dan
. pembinaan CSR Ormas Dinas
jumiah CSR Ormas dalam penanggulangan 0 15 1,050,000,000 Kesehatan Kota Jayapura
masalah kesehatan
jumlah kegiatan
kebijakan germas dalam
rangka percepatan
penurunan stunting dan Insentif Kader Posyandu 12780 0
kematian ibu dan bayi
tingkat provinsi dan
kabupaten/kota
Jumlah penerima Kegiatan Pelaksanaan Sehat
. b dalam Rangka Promotif Dinas
1.02.05.2.02 media KIE, dan lokasi Preventif Tingkat Daerah 3 131,925,000 79 6,727,600000 | Kesehatan | Ot Jayapura
promosi kesehatan
Kabupaten/ Kota
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PENYESUAIAN NAMA

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

INDIKATOR KINERJA PROGRAM-KEGIATAN-SUB
" e PROGRAM NAMA PROGRAM DAN Kﬁgmﬁx LSAETSU%N T v
(OUTCOME) DAN KEGIATAN LAMA ;
KEGIATAN (QUTPUT) KEPMENDAGRI 050 - 3708 Pelaksana Lokasi KETERANGAN
TAHUN 2020 Target Rp Target Rp
Jarlah DRI 00 | oo o Lngng | Promos Kesenatn dan
1.02.05.2.02.01 | balita pada kelas bumil Y gsung ; . 0 131925000 0 0
. Kepada Masyarakat Gerakan Hidup Bersih dan
dan balita
Sehat
Monitoring 14 Kampung
Jumlah "kelurahan dan Siaga Aktif, Sosialisasi 39 39 Dinas Kota Javapura
kampung Siaga Aktif" dan Pembentukan 10 375,100,000 Kesehatan yap
Kelurahan Aktif
jumlah jenis penyakit Dinas
ﬁlgg dibuatkan media Pengadaan Media KIE 0 40 6,352,500,000 Kesehatan Kota Jayapura
Kegiatan Pengembangan dan
Pelaksanaan Upaya .
ﬂ‘k"é'&h 'a(ﬁdeJ.Sﬁ]"a Kesehatan Bersumber daya . . 1,788 |  3,748,850,000 Elens?hatan Kota Jayapura
yang Masyarakat (UKBM) Tingkat ’ v
Daerah Kabupaten/Kota
Sub Kegiatan Bimbingan Teknis
Jambore Kader Dan Supervisi Pengembangan Dinas
1.02.05.2.03.01 jumlah Kader Posvandu Dan Pelaksanaan Upaya 0 0 434 500.000.000 Kesehatan Kota Jayapura
y Kesehatan Bersumber Daya B
Masyarakat (UKBM)
jumlah kader Peningkatan Peran 0 0 1080 Dinas Kota Jayapura
Posyandu 1,936,000,000 Kesehatan
. Peningkatan Kapasitas
jumlah posyandu Posyandu 0 0 )
jumlah posyandu lansia Pengembangan 0 0 Dinas Kota Jayapura
J posy posyandu lansia 64 847,000,000 Kesehatan yap
Jumlah posyandu Refresing Kader Pos Dinas
mengirimkan kader Pembinaan Terpadu 0 0 210 465,850,000 Kesehatan Kota Jayapura
TOTAL
69,899,830,750 429,520,952,867
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BAB VII
KINERJA PENYELENGGARAAN BIDANG URUSAN

Kinerja Dinas Kesehatan Kota Jayapura yang akan dicapai dalam lima tahun
mendatang diuraikan dalam tabel 7.1 berikut.

Tabel 7.1
Indikator Kinerja Dinas Kesehatan yang Mengacu pada Tujuan dan Sasaran RPJMD
2018 — 2022
Kondisi Kinerja Target Capaian Setiap Tahun
pada awal Kondisi Kineria pada akhi
No. Indikator periode onaist rinerja paca aknir
RPJMD Tahun Tahun 1 Tahun 2 Tahun 3 Tahun 4 Tahun 5 periode RPJMD
0

-1 2 -3 -4 -5 -6 -7 -8 9
Angka Kematin lbu AKI 143 per

1 (AKI) Melahirkan per 100.000 130/100.000 | 125/100.000 | 120/100.000 | 115/100.000 | 100/100.000 | AKI turun menjadi 100 per
100.000 P Kelahiran KLH KLH KLH KLH KLH 100.000 Kelahiran Hidup

' Hidup

Angka Kematian Bayi

2 (AKB) per 1000 10/1000 KLH 10/1000 KLH | 9/1000 KLH | 8/1000KLH | 7/1000KLH | 5/1000 KLH 5/1000 KLH
kelahiran hidup
Meningkatnya Sarana

3 | danPrasarana 15,4%% 61.50% 100% 100% 100% 100% 100%
KesehatanSesuai
Standar Akreditasi
Cakupan Pelayanan

4 Kesehatan Menuju 2 tatanan 2 tatanan 4 tatanan 4 tatanan 7 tatanan 7 tatanan 7 tatanan
Kota Sehat

RENSTRA Kesehatan Tahun 2018 - 2022 101




Program dan Kegiatan yang Telah Dilaksanakan oleh Dinas Kesehatan Kota Jayapura

Tabel 7.2

Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

Kondisi
Program i .
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (outcorpe) dan perencan 2018 2019 2020 neriode Renstra SKPD - Lokasi
Kegiatan aan 2017
ey Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Sarana dan
::;?t?sna m:llir:g:atnya Program Pelayanan | Suevey
Administrasi Kepuasan Baik Baik 598,108,250 Baik 479,000,000 Baik 330,949,900 Baik 3,069,794,719
Kesehatan Pelayanan
. Perkantoran Masyarakat
Sesuai Kantor
Standar
Penyediaan Jasa
Administrasi jumlah Tenaga 14 9 381,800,000 8 259,200,000 7 224,400,000 40 1,524,027,200
Keuangan
Penyediaan alat tulis .
kantor Jumlah Jenis ATK 35 33 36,027,250 30 65,892,600 35 26,782,000 179 296,134,946 <ot
Penyediaan barang Jayapura
cetakan dan jumlah lembar 33333 23000 7,000,000 30008 10,442,400 30010 4,002,900 152,34 47,979,438
penganggadaan 1
Penyediaan
komponen instalasi jumlah balon
listikipenerangan | lampu 30 0 0 5 4,170,000 3 2120000 225 22,460,000 <ot
bangunan kantor
. Jayapura
Penyediaan
peralatan rumah jumlah jenis 15 0 0 9 5.715,000 7 5,405,000 3 25,641,815
tangga
Penyediaan bahan : .
logistic kantor jumlah liter 5625 2000 15,000,000 1065 8,520,000 3000 11,000,000 12,995 56,169,320 Kota
Penyediaan . . Jayapura
makanan dan minum jumlah porsi 1200 277 18,000,000 600 50,000,000 920 21,000,000 3.303 245,797,000
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Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

Kondisi
Program
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (ouli(:;ril:; rcliam perencan 2018 2019 2020 beriode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
(EHipRl) Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Rapat- rapat
koordinasi dan .
konsultasi ke luar Jumlah konsultasi 104 168 137,000,000 93 75,060,000 2 36,240,000 302 848,304,000 <ot
daerah Jayapura
Penyedian peralatan yap
dan perlengkapan jumlah jenis 5 13 3,281,000 0 0 13 3,281,000
kantor
Meningkatnya Program Jumlah Sarana
Kualitas Peningkatan dan Prasaran
Pelayanan Sarana dan dalam kondisi 14 6 813,707,950 33 37,000,000 52 24,000,000 190 1,715,628,950
Kantor Prasarana Aparatur | baik
Pemeliharaan
rutin/berkala . )
kendaraan dinas/ jumlah servise 2 4 20,111,750 18 31,000,000 38 17,000,000 76 146,882,750
operasional
Pemeliharaan
rutin/berkala Jumlah AC
peralatan gedung diservice 0 0 ) 15 6,000,000 1 7,000,000 74 47,650,000
kantor
Pengadaan
Kendaraaan Roda 2
danRoda 4 untuk | ;1 mopil 3 2 793,596,200 0 0 0 0 1,371,096,200 Kota
Tenaga Kesehatan 5 Jayapura
(Pusling Single
Garden dan Pusling
Double Garden,
Operasional Mobil . :
Dinas dan Motor jumlah motor 9 0 0 0 0 0 15 150,000,000
Roda 2)
Pengadaan Meublair Kota
Dinas Kesehatan jumlah jenis 0 0 - 0 - 0 0 20 Jayapura
Kota Jayapura
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Indikator Kinerja Kondisi Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan
Program e . .
: Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa ;
No Tujuan Sasaran Kegiatan (oult(?;ril;:; r:!an perencan 2018 2019 2020 periode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
(output) Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16

Pengadaan pakaian . )
l-- Jumlah pegawal ----- 1‘920,000 1,561 1‘756‘9207000 --

Pengadaan Obat Kota

dan Perbekalan jumlah item obat 23 23 4,242,000,000 23 4,205,242,180 413 5,000,000,000 115 24,997,242,180 J
layapura

Kesehatan

Pengadaan Obat

dan pengiriman ke Kota

puskesmas dan jumlah obat 23 23 0 0 0 3 23 398,459,650

jaringannya 398,459,650 Jayapura

termasuk obat ARV
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Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

Kondisi
Program
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (ouli(:;ril:; rcliam perencan 2018 2019 2020 beriode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
(EHipRl) Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Pengadaan Alat
Kesehatan Jumlah set alat Kota
Puskesmas dan kesehatan % 0 0 0 0 0 0 158 13,246,200,000 Jayapura
Pustu Kampung
Pengadaan Alat
Kesehatan
(Coldchain) di 6 jumlah coldchain 4 0 o] o ol o 0 765,000,000 Kota
Puskesmas untuk 12 Jayapura
menunjang
Akreditasi
Distribusi Obat ke
Puskesmas, jumlah Kota
Dukungan puskesmas yang 13 13 220,000,000 13 227,373,000 13 177,800,000 14 1,035,891,000 ]
: v layapura
Manajemen E- terdistribusi obat
Logistik Obat
Pengadaan Sarana
Penunjang Instalasi . - Kota
Farmasi Kot jumlah jenis 6 6 182,000,000 3 118,176,820 9 88,500,000 26 593,111,820 Jayapura
Jayapura
Pengawasan
Distribusi dan Jumlah Penyalur
Penggunaan Alat Alkes dan Kota
Kesehatan, Obat, | perbekalan 0 0 0 7 350,000000 | 40 63,000,000 | O 558,530,000 Jayapura
dan Perbekalan farmasi
Kesehatan
Pengadaan Obat -
Obat PKD untuk . .- Kota
Penurunan Stunting Jumiah jenis obat 3 0 0 5 473,872,000 0 0 6 473,872,000 Jayapura
di Kota Jayapura
Egggﬁgg‘n - Jlé?li?\ggf; 0 0 0| 4 0 0| 15 365,603,200 Kota
Pengendalian pengenaaliar 159,903,200 e Jayapura
. penyakit (unit)
Penyakit
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Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

Kondisi
Program
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (ouli(:;ril:; rcliam perencan 2018 2019 2020 beriode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
(EHipRl) Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Pengadaan Bahan
Habis Pakai Jumlah Kota
Pemeriksaan HIV, pemeriksaan 0 0 71912 640,016,800 - 0 17,445 2672829800 Jayapura
CD4 dan Viraload
Pengadaan Alat
Kesehatan Ruman | umor S0t2lat 0 0 0 o o ol 2 28,350,000,000 P
Sakit dan IPAL yap
Bahan Habis pakai .
penanggulangan J.IL.Jéncl:ah paket BHP 0 0 0 B 0 0 | 42336 0 JKaOtZ ura
TBC yap
pengadaan catridge | jumlah catridge Kota
TCM TCM 0 0 0 g0 0| 57700 0 Jayapura
Penyediaan Alat Jumlah alat 0 0 0 %5 903722000 | 95 903,722,000 Kota
Antropometri - Jayapura
Penyediaan Obat | ;1121 opat 0 0 0 137 | 4531533000 | 137 4531533,000 Kota
dan BMHP - Jayapura
Peralatan
Pencegahan dan
Pengendalian Kota
Penyakit dan Jumlah paket 0 0 0 13 883,055,450 13 883,055,450 J
A - layapura
Sanitasi Total
Berbasis Masyarakat
(KIT Posbindu)
Pengadaan Barang
Medis Habis Pakai
Pencegahan dan Jumlah Item Kota
Pengendalian 0 0 0 16 1,095,240,550 16 1,095,240,550
) BMHP - Jayapura
Penyakit dan
Sanitasi Total
Berbasis Masyarakat
Pengadaan tanah Kota
pembangunan Luas tanah (m2) 0 0 0 ) 0 0 | 10000 15,000,000,000 Javapura
Instalasi Farmasi yapu
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Indikator Kinerja Kondisi Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan
Program e . .
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (oult(zz?;:; r:!an perencan 2018 2019 2020 periode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
e Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Pembangunan Luas bangunan 0 0 0 0 0 0 500 2.750.000.000 Kota
Instalasi Farmasi (m2) - e Jayapura

Penunjang Tenaga Kota

Kesehatan Daerah jumlah tenaga 92 123 1,300,000,000 0 0 0 0 123 1,300,000,000 Javapura

Perbatasan yap

Biaya Operasional jumlah kunjungan Kota

Dokter Spesialis pasien 440 440 950,000,000 0 0 3% 368,000,000 0 0 Jayapura
jumlah

Upaya Kesehatan kelurahan/kampu Kota

Masyarakat (UKM) ng yang 3 4 716,309,000 4 11 750,000,000 39 3,819,809,000

Sekunder menerapkan 621,000,000 Jayapura
STBM

) ) jumlah ibu Kota
Jaminan Persalinan bersalin 250 750 2,432,482,000 800 1,675,000,000 3 1,834,910,000 | 3403 10,181,034,100 Jayapura
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Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

Kondisi
Program sy -
q Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir Pelaksa q
No Tujuan Sasaran Kegiatan (ouli(:;ril:; rcliam perencan 2018 2019 2020 beriode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
(EHipRl) Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Dukungan jumlah dokumen
Manajemen Jaminan m°’|"t°”.”9 dan 2 2 135,140,000 0 0 0 ol 2 135,140,000 5«”"‘
Persalinan evaluasi ayapura
jampersal
l?/l:ﬁi?gﬁgn Bantuan jumiah dokumen Kota
) monitoring dan 26 4 44,425,000 26 437,000,000 1 55,140,000 83 663,938,400
Operasional iBO Jayapura
Kesehatan evaluasi BOK
Peningkatan
Kapasitas Tenaga Kota
Kesehatan jumlah peserta 0 33 250,000,000 0 0 0 0 33 250,000,000 ]
Puskesmas dan ayapura
Pustu
Penguatan Kota
l;ﬂ:;;ézmzz jumlah peserta 0 0 0 109 600,000,000 0 0 109 600,000,000 Jayapura
Peningkatan
Kapasitas Kader jumlah kader Kota
Posyandu dan J 950 950 1,600,000,000 0 0 0 0 950 1,600,000,000
pembayaran Insentif posyandu Jayapura
kader
Pendampingan jumlah Kota
;Ersi(ﬂtsarr?;s {);:l;(:\esg;taas;i 2 6 2,100,000,000 5 1,795.380,000 13 796,257,000 13 3,895,380,000 Jayapura
Jumlah FKTP
Bantuan Operasional yang Kota
kesehatan FKTP g:;:aggt;e(lBAK 13 13 9,129,268,000 14 7,075,000,000 14 7,306,392,000 15 41,234,425,520 Jayapura
Non Fisik)
Operasional Jumlah Kota
Puskesmas dan K 13 13 2783 248,000 13 2,365,760,800 13 1,770,419,000 14 11,372,095,690 J
Pustu puskesmas ,783,248, layapura
Puskesmas Jaga 24 ;ﬂrsq(l:!mas 2 9 13 13 | 3249515000 | 13 | 2567600000 | 14 15,396,271,000 Kota
jam (UGD) fam 3,285,000,000 T L e Jayapura
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Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

Kondisi
Program sy -
; Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa 8
No Tujuan Sasaran . (outcome) dan 2018 2019 2020 . Lokasi
Kegiatan Kegiatan l;::‘egg:; periode Renstra SKPD na
(EHipRl) Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Penyelenggaraan Jumiah
Eigiiﬁ?,fﬁ pembentukan 0 0 39 39 302665000 | 78 1,105,330,000 Kota
O .| kelompok kota - 802,665,000 R e Jayapura
Monitoring, Evaluasi sehat
dan Pelaporan
Bantuan Operasional | Jumlah
Kesehatan Pusat pemeriksaan Kota
Kesehatan suspek HIV/AIDS 0 0 - 700 127,000,000 0 2800 127,000,000 Jayapura
Reproduksi dan IMS
Registrasi dan “umlah
’V"?”‘?°”“9 Tlelrpadu quskesmas yang
parng Fasiitas | mejaksanakan 0 0 13 0 13 900,000,000 Kota
elayanan kesehatan - 900,000,000 Jayapura
Kesehatan di 5 radisional
Distrik (Tradkom)
Pelayanan
Kesehatan Calon | 2N calon 0 0 oo oo 600 ] foa
Pengantin peng yap
Operasional Rumah |- jumiah rumah 0 0 o] o 0| 29 1223640000 | 1 4,050,248,400 Kota
Sakit sakit Jayapura
Review Maternal | ), 121 Review 0 0 ol o o| o o| 8 Kota
Perinatal - Jayapura
Operasional Patient
Safety Center (PSC) | jumlah PSC 0 0 0 0 0 5 186,000,000 3 2,986,000,000 JKota
119 layapura
T jumlah
2?;'.?:\'; asi aplikasi Puskesmas yang 0 0 0 0 0 0 0 0 ) JKaOt: ura
dilatih aplikasi vap
Skrining Kesehatan
Keluarga jumlah kepala 0 1500 0 0 13 Kota
Masyarakat Papua keluarga 850,000,000 188,120,000 | 1,543 1,472,677,200 Jayapura
(OAP)
Penyelenggaraan Jumalah kelas ibu Kota
Kelas Ibu Hamil dan | hamil dan anak 30 0 0 0 0 0 0 ) Javaoura
anak Balita OAP balita yap
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Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan
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Kondisi
Program e . .
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran . (outcome) dan 2018 2019 2020 . Lokasi
Kegiatan Kegiatan g:;egg:;l periode Renstra SKPD na
e Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Pemeliharaan dan Kota
Pemulihan Jumlah paket 0 0 0 11050 375,000,000
Kesehatan 11,050 375,000,000 Jayapura
Pengadaan
peralatan dan
perbekalan - Kota
kesehatan termasuk Jumiah jenis obat 0 0 0 4 450,000,000 4 450,000,000 Jayapura
obat generik
esensial
Peningkatan
pelayanan dan Kota
penanggulangan Jumlah orang 0 0 0 13 264,580,000 13 264,580,000 Jayapura
masalah kesehatan
Pelatihan Pos Kota
Kesehatan Kampung Jumiah orang 0 0 0 0 0 - Jayapura
Jumlah Kelambu Kota
Upaya P2P yang di Distribusi 0 0 0 9000 147770000 | 4 409 147,770,000 Jayapura
Kalibrasi Alat Kota
Kesehatan Jumiah alkes 0 0 0 678 150000000 | ¢7g 150,000,000 Jayapura
unting jumlah regulasi ,000,
BOK Stunti jumlah regulasi 0 0 0 1 750000000 | 750000000 5:‘2 ua




Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

Kondisi
Program
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (ouli(:;ril:; rcliam perencan 2018 2019 2020 beriode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
(EHipRl) Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Jumlah ibu hamil
Penyuluhan dan ibu balita Kota
Langsung Kepada . 0 350 770,000,000 0 0 0 0 350 770,000,000
pada kelas bumil Jayapura
Masyarakat
dan balita
Implementasi Perda Kota
KTR Jumlah peserta 234 0 0 246 500,000,000 872 500,000,000 Jayapura
Eg"jl“ha” Dokter jumlah peserta 200 250 220000000 | 0 ol o 0| 250 220,000,000 g’;gpura
Monitoring 14 Jumlah
Kampung Siaga "kelurahan dan Kota
Aktif, Sosialisasi dan . 14 0 0 10 0 39 310,000,000
kampung Siaga 310,000,000 Jayapura
Pembentukan 10 AKGF"
Kelurahan Aktif
Penyuluhan
Kesehatan Bagi Jumlah kampung Kota
Masyarakatdi 14 | ber-PHBS 0 " 300,000,000 | 0 0 0| . Jayapura
Kampung
Pelatihan Basic
Trauma and Cardiac | . Kota
Life (BTCLS) bag jumlah peserta 0 0 0 50 265,000,000 0 50 265,000,000 Jayapura
tenaga perawat
Promosi Kesehatan Jumlah lokasi
Implementasi dipasangi KIE Kota
Kawasan Tanpa tentang Kawasan 0 0 0 % 500,000,000 8 64,800,000 8 714,488,000 Jayapura
Rokok (KTR) Tanpa Rokok
Penyebaran jumlazl:otaii K
Informasi Kesehatan | Y2n9 @"akukan 39 0 0ol 39 3 120 949,680,000 ota
Ke Masyarakat promosi 183,480,000 300,000,000 Jayapura
kesehatan
g,ig‘yb;’r:gu“der jumlah Kader 0 0 o] o oo 864 950,000,000 T:;Zpura
jumlah jenis
Pengadaan Media penyakit yang Kota
KIE dibuatkan media 0 0 0 0 - 0 0 0 0 Jayapura
KIE
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Indikator Kinerja Kondisi Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan
Program e . .
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (oult(:;ri';:a)n r:!an perencan 2018 2019 2020 periode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
e Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Pengusulan . .
B . umlah kebijakan
kebijakan publik ! Kota
berwawasan 0 0 0 0 0 0 10 0
E:;vevmgian kesehatan ) Jayapura
Pembentukan dan
pembinaan CSR .
Ormas dalam jumiah CSR 0 0 ol o 0 o| 2 1,750,000,000 Kota
Ormas - Jayapura
penanggulangan
masalah kesehatan
Peningkatan )
Kapasitas Tenaga J“mi‘e‘:"aga 0 0 ol o oo ol o 0 ﬁ’tg o
Penyuluh Kesehatan | P yap

Pemberian Makanan | 1o baita 130 150 220,000,000 | 0 0 199 220,000,000 Kota
Tambahan - - Jayapura
Polativan PWS Giz | o 48 68 300000000 | 0 o o 68 300,000,000 Kota
Masyarakat - Jayapura
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Indikator Kinerja Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan
Kondisi
Program sy -
q Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir Pelaksa q
No Tujuan Sasaran Kegiatan (ouli(:;ril:; rcliam perencan 2018 2019 2020 beriode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
(EHipRl) Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Penanggulangan
Kurang Energi
Protein (KEP),
Anemia Gizi Besi,
Gangguan Akibat . . . Kota
Kkurang Yodium jumlah ibu hamil 86 100 580,000,000 0 ) 39 425,300,000 339 1,987,743,000 Jayapura
(GAKY), Kurang
Vitamin A, dan
Kekurangan Zat Gizi
Mikro Lainnya
Pelacakan dan jumlah kasus gizi Kota
Penanganan Kasus Jburuk g 20 20 0 0 0 39 360,000,000 82 1,191,600,000 Javapura
Gizi Buruk yap
jumlah peserta Kota
. kelas ibu hamil 350 0 275 39 689
Pengendalian dan ibu balita - Jayapura
Stunting di Kota umiah P " 800.000.000 200,000,000 1,462,000,000
Jayapura Jumian Fosyandu A Kota
yang diberikan 210 0 ) 210 0 630 Javanura
PMT yap
Jumlah kader
Pemantauan Status | ocohatan yang 950 1200 1500 0 0| 1070 Kota
Gizi Masyarakat dilatih - - - Jayapura
Prosentase
Meningkatnya Program kelurahan,
Kota Sehat Kualitas Pengembangan kampung yang 25 25 814,000,000 25 280,000,000 25 812,250,000 100 3,614,750,000
Lingkungan Lingkungan Sehat melaksanakan
STBM
Peningkatan
E?\Z?(Tl?\tg:n jumiah peserta 0 60 204000000 | 0 o o o 213 204,000,000 Ts;zpura
Pemukiman
Pembentukan Tim Jumlah kelompok Kota
Kota Sehat Kota Sehat %9 %9 610,000,000 | ° 0 %9 610,000,000 Jayapura
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Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan
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Kondisi
Program e . .
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (oult((;;ri';:a)n r:!an perencan 2018 2019 2020 periode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
e Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Usaha Pemantauan Jumlah
dan Pengawasan puskesmas Kota
Lingkungan memiliki dokumen 2 6 6 280,000,000 | ° 1 538,500,000 Jayapura
(AMDAL) AMDAL
Pembinaan menuju jumlah tatanan Kota
Kota Sehat kota sehat 0 0 0 - S 132,000,000 9 1,582,000,000 Jayapura
Pembinaan Industri jumalh industri Kota
Rumah Tangga yang dibina 0 0 0 - 0 100 - Jayapura
Penyuluhan
. Jumlah Kota
menciptakan 0 0 0 ) 39 39 125,000,000
lingkungan sehat penyelenggaraan 125,000,000 Jayapura
Pengawasan dan
Pemeriksaan Jumlah depot Kota
labpratorium Depot yang diperiksa 0 0 0 - 220 46,000,000 320 152,260,000 Jayapura
Air Minum
Alat dan Bahan
Pengendalian Kota
Penyakit dan jumlah sprycan 0 0 0 B 8 509,250,000 8 509,250,000 Jayapura
Kesehatan
Lingkungan




Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

Kondisi
Program sy -
; Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa 8
No Tujuan Sasaran Kegiatan (ouli(:;ril:; rclian perencan 2018 2019 2020 beriode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
(EHipRl) Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Cakupan
penemuan dan
penanganan 0.018 0.017 0.016 0.015 0.014
penderita
penyakit DBD
Operasional
Pengasapan jumlah lokasi Kota
Fogging DBD / fogging 39 39 70,000,000 217 1,000,000,000 5 202,000,000 656 1,738,620,000 Jayapura
Malaria (Massal)
Penanganan
Penyakit Malaria | jumlah orang 6000 | 47868 400,000,000 | 0 ol o 162868 400,000,000 Kota
Menuju Eliminasi yang diperiksa Jayapura
Malaria
Penanganan Persentase
Penyakit yang dapat
A Cakupan
o Desalkelurahan % o7 100 6650 200,000,000 | 6650 2,267,735,000 Kota
o Universal Child 63,000,000 1,542,735,000 A e Jayapura
deteksi dini KLB -
; Immunization
melalui surveylens
(ucty
terpadu
Penanganan jumlah orang Kota
Penyakit Menular yang diperiksa 18600 17237 213,050,000 0 1,023,848,000
HIVIAIDS HIV 810,798,000 | 14,418 31,655 Jayapura
Deteksi Dini dan Jumlah pasien
Pengobatan Pada FKF yang Kota
Penyakit Frambusia, | terdeteksi dan 0 0 0 52 0 184 912,099,000
o 912,099,000 Jayapura
Kusta, Filariasis mendapat
(FKF) penanganan
i jumlah suspect
Skrining Suspect TB u . : Kota
Paru yang q|tangan| 0 0 0 6500 925,000,000 0 20000 925,000,000 Jayapura
sesuai standar
Pengadaan Kelambu Kota
;ZEﬁ:dahan jumlah kelambu 0 6600 0 6,640 996,000,000 ) 0 36,323 996,031,500 Jayapura
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Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

Kondisi
Program
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (ouli(:;ril:; rcliam perencan 2018 2019 2020 beriode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
(EHipRl) Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Pengadaan Jumlah larvasida Kota
Larvacida, (iter) 0 0 1000 | 4900000000 | © 0| 503 1,930,356,000 Jayapura
Pengadaan Mesin jumlah mesin
. untuk Kota
Fogging, sprycan 4 0 0 0 0 0 54 924,600,000
dan missblower pemberantasan Jayapura
nyamuk
Operasional Pusat J;;J;:r:?a?ilf:asalin Kota
Iéz;?(r)\:ltjir;i HIV/AIDS dan 0 0 700 300,000,000 700 139,581,000 | 2925 762,013,110 Jayapura
IMS
Pengadaan alat dan .
. . Jumlah stik Kota
Egl;epﬁg:rzlksaan kesehatan 0 0 0 - 0 0 0 0 Jayapura
refresing tenaga Jumlah tenaga Kota
MTBS MTBS 0 0 0 0 0] 2 0 Jayapura
Jumlah konselor

Refreshing Konselor | Y9 memiliki 0 0 0 0 ol 35 120,000,000 Kota
kompetensi dim - Jayapura
konsering HIV
Jumlah tenaga

Refreshing petugas imunisasi dan Kota

imunisasi dan surveilance yang 0 35 0 B 0 50 0 Javanura

surveilanc memiliki yap
kompetensi
Dokumen HIV,

Validasi data HIV, IMS dan Hepatitis Kota

IMS dan Hepatitis tervalidasi per 52 5 0 - 0 0 52 50,000,000 Jayapura
triwulan

Validasi Data ISPA, Eg‘gﬂmg;iﬁaﬁ' Kota

Pneumonia dan di lidasi 52 52 0 7320 300,000,000 52 50,000,000

diare iare _terva idasi - Jayapura
per triwulan

e Dokumen Kusta,
palidas data K512, " ilaiasis dan 52 52 0 oo 0| 52 50,000,000 e
' Frambusia yap
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Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

Kondisi
Program
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (ouli(:;ril:; rcliam perencan 2018 2019 2020 beriode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
(EHipRl) Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
tervalidasi per
triwulan
Jumlah Dokumen Kota
Validasi data Malaria | Malaria yang 52 52 0 0 0 65 50,000,000 J
I layapura
tervalidasi
Mentoring deteksi gg:g:;n r/1a5|l Kota
dini Hepatitis B dan ng 0 0 0 0 0 0 0
C supervisi ke Jayapura
Puskesmas
Pelacakan Kasus Jumlah ibu
dan penanganganan | dengan Hepatitis
pemberian vaksin yang mendapat Kota
HbIG pada ibu Vaksin Hb IG 0 0 0 0 0p 0 0 Jayapura
partus kurang dari 6 | sebelum 6 Jam
Jam post Partum
Evaluasi Program Jumlah Dokumen Kota
S Hasil Evaluasi 0 0 0 0 0 80 70,000,000
dan Kinerja P2 . Jayapura
tiap semester (2x)
Supervisi Program Jumlah dokumen Kota
P2P (10 Program ) hasil supervisi 0 0 0 0 0 10 18,000,000 Jayapura
Jumlah
Pencanangan M_asyarakat 0 0 0 0 0 0 0 Kota
Belkaga minum obat ( Jayapura
POMP)
Non Polio AFP rate Kota
per 100.000 Jumlah Kasus 5 0 0 0 0 10 0
penduduk Jayapura
Jumlah bayi yang Kota
Penngkata Imunissai | mendapat 0 0 0 6650 32,400,000 6650 32,400,000 J
LR layapura
imunisasi
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Indikator Kinerja Konisi Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan
Program e . .
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (oult(z;?;:; r:!an perencan 2018 2019 2020 periode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
e Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Percepatan
Penanganan Corona | Jumlah BMHP Kota
Virus Disease 2019 Covid 0 0 0 ) 13 5,105,203,000 13 5,105,203,000 Jayapura
COVID 19

Monitoring BPJS Tim
Terpadu (Dinkes, jumlah Kota
Bappeda, BPKAD puskesmas 13 0 13 150,000,000 13 109,002,000 5 859,002,000 Jayapura
dan Inspektorat)
Standarisasi Kota
Pelayanan jumlah dokumen 6 0 6 100,000,000 5 661,482,000 6 2,289,505,420 Javaoura
Kesehatan yap
Jumlah
Bimtek pembuatan Pusk_eﬁsmas
dokumen memiliki dok'umen Kota
perencanaan mﬁ;ﬁuﬁf 0 0 0 0 0 0 14 131,062,000 Jayapura
Puskesmas RUK dan RPK
sesuai juknis
Validasi, Analisis Jumlah SPM
dan Evaluasi yang divalidasi, 0 0 0 0 0 0 144 249 894.000 Kota
Capaian SPM analisis dan e Jayapura
Bidang Kesehatan evaluasi.
Evaluasi Pencapaian | Jumlah capaian Kota
Indikator Kinerja indikator kinerja 0 0 0 0 0 0 21 ) Javapura
Dinas Kesehatan program yap
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Indikator Kinerja Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan
Kondisi
Program e . .
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (oult(zz?;:; r:!an perencan 2018 2019 2020 periode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
e Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Pengawasan, jumlah rumah
pembinaan sakit kelas C dan Kota
penyelenggaraan D yang 0 0 0 0 0 0 0 6 302,400,000 Javapura
Rumah Sakit kelas C | memenuhi yap
danD standar akreditasi
Monitoring Sistem
. Jumlah FKTP Kota
Informasi Data Dinas Kesehatan 0 0 0l 0 0] 0 o] ® 12,000,000 Jayapura
Kesehatan
Konsultasi, Dokumen Hasil
Koordinasi Program, | Konsultasi, Kota
Bimbingan Tehnis / Bimbingan Teknis 0 0 0 0 0 0 0 4 171207 960 Javapura
Kegiatan Golongan dan Hasil ” yap
\Y Koordinasi
Konsultasi, Dokumen Hasil
Koordinasi Program | Konsultasi, Kota
dan Bimbingan Bimbingan Teknis 0 0 0 0 0 0 0 24
Tehnis /Kegiatan dan Hasil 221,667,600 Jayapura
Golongan Il Koordinasi

Pengobatan . .

) jumlah lokasi
Langsung (Cuma: pengobatan 120 550,000,000 550,000,000 Kota
Cuma) pada Jayapura
Masyarakat langsung
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Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

Kondisi
Program e . .
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (oult(?;?;:; r:!an perencan 2018 2019 2020 periode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
e Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16

Pembangunan ol 0 0 ol o o o ol 1 25,000,000,000 Kota
Puskesmas Baru uskesmas yang T Jayapura
dibangun baru
Rehabilitasi dan jumlah Kota
pengerbangan puskesrmas 6 6 2464673000 | 3 1207455000 | ° 0 7,762,128,000 Jayapura
Pembangunan iumlah
Puskesmas sesuai | i 0 0 ol o 3| 41856722000 | 12 145,452,108,950 Kota
standar(Roboh 515 £Smas yang - TR R Jayapura
bangun/ Relokasi) ibangun
Rehabilitasi dan jumlah
Pengembangan Kota
Puskesmas 2 0 0 0 0 0 8 4,000,000,000
ggfr!(t?asrzrtls ® Pembantu . Jayapura
Pembangunan Baru | jumlah rumah Kota
Rumah Dinas dinas yang 0 0 0 0 ) 0 0 4 1,800,000,000 Javaoura
Kesehatan dibangun baru yap
Rehabilitasi dan
RenovasiRumah | Lumiah Rumah 2 0 ol o 0 ol 8 1,200,000,000 Kota
) Dinas - Jayapura
Dinas Kesehatan
Jumlah Kota
Pengadaan Sarana Ambylance/ 4 0 0 1 633,904,000 1 850,000,000 4 2,848,904,000 Jayapura
dan Prasarana Pusling roda 4
Puskesmas Kota
Jumlah Genset 0 0 0 10 1,060,000,000 0 0 14 1,540,000,000 Jayapura
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Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

Kondisi
Program e . .
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (oult(z;?;:; r:!an perencan 2018 2019 2020 periode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
e Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Pembangunan
g‘:rtsﬁ; gen i jumlah IPAL 0 0 o] o ol o 2 346,500,000 JK:;gpura
limbah (IPAL)
Pengadaan jumlah Kota
r:%frl::? Sg:;:; tan puskesmas 0 0 0 0 0 5 1,165,200,000 15 3,065,200,000 Jayapura
Pengadaan
Kendaraan Roda 4 Jumlah Kota
dan Roda 2 Untuk Kendaraan 0 0 0 0 0 0 15 1,900,000,000 Jayapura
Tenaga Kesehatan

Pembangunan Kota
Rumah Sakit Kelas jumlah bangunan 2 1 4,000,000,000 1 4,000,000,000 0 0 6 8,000,000,000 Javapura
C Muara Tami yap
Review Master Plan Kota
Rumah Sakit Kelas jumlah dokumen 1 0 0 1 1 2 3,099,040,000
C Muara Tami 450,000,000 2,649,040,000 Jayapura
Pengadaan Meublair | jumlah jenis Kota
Rumah Sakit meublair 0 0 0 0 0 12 1,811,789,900 57 17,561,789,900 Jayapura
Pengadaan Sarana imﬁgn e 0 0 0 0 0 0 0 3 2,400,000,000 Tg;gpura
dan Prasarana Kota
Rumah Sakit Jumlah Genset 0 0 0 0 0 1 500,000,000 1 2,100,000,000 J
layapura
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Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

Kondisi
Program e . .
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (oult(:;ri';:a)n r:!an perencan 2018 2019 2020 periode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
e Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
::::rtg?:sr;gunan Jumlah instalasi Kota
Pembuangan air Ipi::]rk\)gc;laé]gn air 0 0 0 0 0 0 1 1,080,000,000 Jayapura
limbah (IPAL)
Pengadaan alat dumlah unit
N layanan terpenuhi 0 0 0 0 0 0 17 28,500,000,000
kesehatan
alkes
Honararium Petugas
Rumah Sakit Jumlah Petugas 0 0 0 0 0 0 624 42,952,140,000

Kerja Sama dengan

NGO, LSM Lokal, Jumlah Kota
Toga, Tokoh . 15 15 400,000,000 0 0 0 15

Perempuan dan Mahasiswa 400,000,000 Jayapura
Tokoh Masyarakat

Biaya Operasional Jumlah

Dokter Spesialis kunjungan pasien 0 0 0 0 0 1550 4,273500,000

Jaminan Kesehatan Jumlah

Nasional (JKN) Puskesmas 13 18 21743905811 | 13| 25972686843 | O 1 113,713,189,922
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Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

Kondisi
Program e . .
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (oult((;;ri';:a)n r:!an perencan 2018 2019 2020 periode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
e Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Mendapat Dana
JKN

Pengadaan

Perlengkapan jumlah ibu hamil Kota
Persalinan Ibu Hamil | dan bayi 650 650 400,000,000 0 0 0 0 400,000,000 Jayapura
dan Bayi-Balita

Peningkatan Peran . Kota
Posyandu jumiah kader 950 150 330,000,000 | %0 | 1600000000 | © 0| 3340 1,930,000,000 Jayapura
Peningkatan . Kota
Kapasitas Posyandu | umiah posyandu 1% 0 0| 10 330,000,000 . 150 330,000,000 Jayapura
Penyediaan Tenaga Kota
g:ﬁfahgf\g Bayidan | Jumiah kader 0 0 0 0 . 955 | 1,600,000,000 | 3161 5,296,000,000 Jayapura

Pengembangan
posyandu lansia

jumlah posyandu
lansia

39

45

600,000,000

48

600,000,000

150

69,000,000

590

1,428,390,000

Kota
Jayapura
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Indikator Kinerja Kondisi Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan
Program e . .
: Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa ;
No Tujuan Sasaran Kegiatan (oult(?;ril;:; r:!an perencan 2018 2019 2020 periode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
(output) Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16

Bayi Baru Lahir OAP

Peningkatan dan
Pemeliharaan jumlah ibu pasca 1128.291000 Kota
Kesehatan |bu dan melahirkan 1,000,000,000 e 2,128,291,000 Jayapura

Pemberian Jaminan

Kesehatan Kepada . . Kota
Orang Asli Papua | 1umiah Kiaim 0 21600 605,000,000 0 0 . - | 21600 605,000,000 Jayapura
(OAP)

Quick Quint

Transfusi Darah bagi | jumlah kantong Kota
Masyarakat Miskin darah 0 0 0 0 0 0 0 - - Jayapura
dan OAP
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Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

Kondisi
Program e . .
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (oult(:;ri';:a)n r:!an perencan 2018 2019 2020 periode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
e Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16

Pelayanan
Kesehatan Rujukan
Bagi Pasien OAP

jumlah kunjungan
pasien

440

268

499,700,000

6422

643,700,000

6,690 1,143,400,000

Kota
Jayapura

Pengendalian
penyakit polio,
pengendalian
penyakit TB Paru,
Pengendalian
penyakit ISPA,
pengendalian
penyakit HIV/AIDS
dan PMS,
pengendalian
penyakit demam
berdarah dengue,
pengendalian
penyakit malaria,
pengendalian
penyakit kusta, dan
pengendal

jumlah orang
yang diperiksa
HIV

490

213,050,000

1,733,688,165

498 1,946,738,165

Kota
Jayapura

Pedoman
pengendalian
Hipertensi

jumlah buku
pedoman
pengendalian
Hipertensi

Kota
Jayapura

RENSTRA Kesehatan Tahun 2018 - 2022

125



Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

Kondisi
Program
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (ouli(:;ril:; rclian perencan 2018 2019 2020 beriode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
(EHipRl) Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
. Jumlah posyandu
Refresing Kader Pos | o irimikan 0 202 385,000,000 | 0 o o 0| 210 Kota
Pembinaan Terpadu kader - Jayapura
Pelayanan jumlah peserta 0 0 0 2800 Kota
Kesehatan Olahraga | senam olahraga 200,000,000 9,915 200,000,000 Jayapura
Sarana dan : Program
Prasarana Meningkatnya Peninakatan Persentase ASN
Fasilitas Kualitas Kapa s%t 2s Sumber fungsional yang 20 0 2 82 95
Kesehatan Pelayanan Dapa Aparatur terupdate - 1,603,000,000 8,151,494,550 10,704,687,550
Sesuai Kantor Keieha't)an kompetensinya
Standar
Peningkatan Kualitas
SDM Kesehatan iumlah Kota
Melalui Pelaksanaan | hasi 15 0 0 15 1111.250.000 0 0 15 1,111,250,000 J
D3, D4, $1, 82 mahasiswa ,111,250, layapura
Kesehatan
Pelatihan Angka
Kredit Jabatan . Kota
Fungsional Tenaga jumlah peserta 53 0 0 70 200,000,000 1 91,900,000 260 504,189,000 Jayapura
Kesehatan
Pelatihan Basic
Trauma and Cardiac | . Kota
Life (BTCLS) bagi jumlah peserta 0 0 0 0 B 13 63,000,000 17 208,530,000 Jayapura
tenaga perawat
Pelatihan Teknis
Perencanaan . Kota
Kebutuhan SDM Jumlah peserta 0 0 0 4 250,000,000 | ° 135 250,000,000 Jayapura
Kesehatan
Pelatihan Basic
Trauma and Cardiac | . Kota
Life (BTCLS) bagi | 1Umiah peserta 0 0 o) 0 g0m 63000000 | 7 208,530,000 Jayapura
tenaga perawat
Diklat penjenjangan
tenaga fungsional %Jumlqh telnaga 0 0 0 0 0 125 JKota
kesehatan ungsiona - - layapura
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Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

Kondisi
Program
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (ouli(:;ril:; rcliam perencan 2018 2019 2020 beriode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
(EHipRl) Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Pelatihan Advance
trauma life support . Kota
(ATLS) bagi tenaga Jumiah peserta 0 0 0 2 32,400,000 5 107,244,000 Jayapura
dokter
Pelatihan Elektro Kota
Kardio Gram (EKG) | Jumiah peserta 0 0 0 0 0] 50 . Jayapura
Pelatihan Bantuan Kota
Hidup Dasar (BHD) | Jumiah peserta ) 0 0 0 0] 50 . Jayapura
Pelatihan Triase Jumlah peserta 0 0 0 0 0 90 JKota
- ayapura
Pelatihan Asuhan Kota
Persalinan Normal Jumlah peserta 20 0 0 0 0 32 ) Javapura
(APN) yap!
Pelatihan Kota
Mikroskopis Jumlah peserta 0 0 0 0 0 30 ) Jayapura
. Jumlah Kota
Pelatihan PONED | 5\ esmas 0 0 0 0 0] 4 135,000,000 Jayapura
Peningkatan jumlah tenaga Kota
kapasitas tenaga kompeten 0 0 0 0 0 28 0 Javapura
Kesehatan TB menangani TBC vap
Penguatan layanan jumlah tim CST Kota
PDP/CST yang kompeten 0 0 0 0 0 70 0 Jayapura
Pelatinan Kusta bagi | . 1o beserta 0 0 0 0 ol 2 200,000,000 Kota
tenaga kesehatan Jayapura
Jumlah Tenaga
kesehatan yang
. ) mampu
Pelatihan Konseling | ojak ian 0 0 0 0 ol 65 250,000,000 Kota
Adherence . Jayapura
Konseling
kepatuhan minum
obat
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Indikator Kinerja Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan
Kondisi
Program e . .
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (oult(z;?;:; r:!an perencan 2018 2019 2020 periode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
e Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Jumlah Nakes
yang kompeten
Workshop P2P dalam 0 0 0 0 o o 0 Kota
Pencegahan dan - Jayapura
pengendalian
Penyakit
Jumlah Tenaga
Penguatan Kesehatan yang
Kapasitas Deteksi :zlr;zl:kan 0 0 35 0 0 0 0 Kota
Dini Hepatitis B dan penanganan 41,750,000 Jayapura
¢ kasus hepatitis B
danC
Pelatihan PWS Gizi . Kota
Masyarakat jumlah peserta 48 0 0 0 68 300,000,000 Jayapura
Insentif Tenaga .
(esehtan oo 0 0 0| 33 343 2,100,000,000 Kota
2131\?%15112% i);mse%tif 2,100,000,000 e Jayapura

Pendampingan jumlah Kota

akreditasi puskesmas yang 2 0 0 13 796,257,000 14

puskesmas terakreditasi 5521,257,000 Jayapura
Jumlah

On The Job Training | puskesmas yang 0 0 0 0 0 0 14 Kota

Sikda Generik mengaplikasikan 10,000,000 Jayapura
Sikda Generik
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Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

Kondisi
Program e . .
. Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir | Pelaksa .
No Tujuan Sasaran Kegiatan (oult(zz?;:; r:!an perencan 2018 2019 2020 periode Renstra SKPD na Lokasi
aan 2017
e Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16

Pengawasan dan

Pemeriksaan Sarana

Kesehatan/ Jumlah sarana Kota

Rekomendasi kesehatan 0 0 0 3 78,740,000 242 260,629,400 Jayapura

Perijinan di 5 (lima)

Distrik

Workshop 0 0

Eﬁﬂlﬁi'f:ﬁi." ;“"‘I'(ah 0 0 0 , Kota

pencatatan uskesmas 52,000,000 Jayapura

pelaporan BPJS 14

Konsultasi, Dokumen Hasil

ggogginasi ?n:]gr.ar?, gpn;ultasi,_r kni 0 0 0 0 0 4 Kota
imbingan Tehnis imbingan Teknis

Kegiatan Golongan dan Hasil 171,207,960 Jayapura

\Y Koordinasi

Konsultasi, Dokumen Hasil

Koordinasi Program Konsultasi, Kota

dan Bimbingan Bimbingan Teknis 0 0 0 0 0 24 291 667 600 Javapura

Tehnis / Kegiatan dan Hasil Y yap

Golongan Il Koordinasi

Monitoring , Evaluasi

dan Pembinaan Jumlah Kota

$fa"(ﬂ:i%i§"ﬁngk L | Puskesmas 75,000,000 209,500,000 Jayapura

FKTP 0 0 5 14
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Indikator Kinerja

Target Kinerja Program dan Kerangka Pendanaan

Kondisi
Program sy -
q Program dan Awal Kondisi Kinerja pada akhir Pelaksa q
No Tujuan Sasaran Kegiatan (ouli(:;ril:; rcliam perencan 2018 2019 2020 periode Re njs tfa SKPD na Lokasi
aan 2017
(EHipRl) Target Rp Target Rp Target Rp Target Rp
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
Supervisi dan
Pengawasan Jumlah Pengobat Kota
Jejaring Tradisional Tradisional di 5 132,000,000 436.920.000 Jayapura
Komplementer di 5 Distrik e
Distrik 0 0 0 5 35
Monitoring dan
Pengawasan Jumlah Rumah Kota
SIRUTH di sarana Sakit dan 0 95.000.000 Jayapura
pelayanan Puskesmas T
kesehatan 0 0 0 0 23
Monitoring
o | s e ;
Mandii di 5 (ima) Mandiri 700,000,000 Jayapura
andiri di a
Distrik 0 0 0 0 110
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BAB VIII
PENUTUP

Penerapan konsep akuntabilitas untuk mencapai kepemerintahan yang baik
dimulai dengan langkah awal pengembangan perencanaan strategis. Potensi
pencapaian hasil (result ) di masa mendatang pada tahapan ini ditentukan oleh
keberhasilan menjalankan tiga hal, yaitu melibatkan “lintas sektor”, menaksir kondisi
lingkungan internal dan eksternal, menyelaraskan dengan program/kegiatan, sistem
prosedur serta sumber daya.

Ditetapkannya Keputusan Menteri Dalam Negeri RI Nomor 050 — 3708 Tahun
2020 menolong dalam menyelaraskan kode program, kegiatan dan sub kegiatan
untuk berbagai sumber dana vyang pada akhirnya bermanfaat dalam
menyederhanakan indikator — indikator output pada tiap sub kegiatan dan tentunya
memudahkan pada penilaian kinerja dari pelaksanaan sub kegiatan.

Akhirnya Rencana Strategis Dinas Kesehatan Kota Jayapura Tahun 2018 — 2022 ini
diharapkan dapat menjadi gambaran program, kegiatan dan sub kegiatan serta
indikator-indikator yang akan dicapai serta menjadi acuan pada jajaran Dinas
Kesehatan dan seluruh pihak yang terkait dalam pembangunan kesehatan di Kota
Jayapura.

Jayapura, 8 Desember 2020

//a/ “KQFAJAYAPURA
S; - . el

§77) X .

{ . A N

\\.f: .

W drBli-Nyoman Sri Antari
N4 rbina Utama Muda
NIP. 19700331 199712 2 001
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Kepustakaan

Jayapura Dalam Angka 2009, Badan Pusat Statistik (BPS) Kota Jayapura.

Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 13 Tahun 2006

Peraturan Menteri Kesehatan RI Nomor 741/MENKES/PER/VI1I/2008

Profil Dinas Kesehatan Kota Jayapura Tahun 2017, Dinas Kesehatan Kota Jayapura

Petunjuk Penyusunan Dokumen Rencana Pembangunan Jangka Menengah

Daerah, Menteri Dalam Negeri Republik Indonesia, Jakarta, 2005

Peraturan Daerah Kota Jayapura Nomor 9 Tahun 2008

Peraturan Daerah Kota Jayapura Nomor 10 Tahun 2008

8. Rencana Strategis Kementerian Kesehatan Tahun 2015 - 2019, Kementerian
Kesehatan R.I

9. Rencana Strategis Dinas Kesehatan Provinsi Papua Tahun 2013 - 2018, Dinas

Kesehatan Provinsi Papua

uhwNPRE

N o
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PEMERINTAH KOTA JAYAPURA

DINAS KESEHATAN (]

Kantor Dinas Otonom Kota Jayapura
Jalan Balai Kota No. 1 Entrop Jayapura - PAPUA 99224
Telp. (0967) 585437, Fax No. : (0967) 585437

L 4D _

KEPUTUSAN
KEPALA DINAS KESEHATAN KOTA JAYAPURA
Nomor :440 / 6009 /2020

TENTANG

REVISI RENCANA STRATEGIS (RENSTRA)
DINAS KESEHATAN KOTA JAYAPURA
PERIODE TAHUN 2018 - 2022

KEPALA DINAS KESEHATAN KOTA JAYAPURA,

Menimbang : 1. Bahwa untuk melaksanakan Pasal 19 ayat (4), Undang-Undang
Nomor 25 Tahun 2004 tentang Sistem Perencanaan
Pembangunan Nasional perlu menetapkan Rencana Strategis
Dinas Kesehatan Kota Jayapura Periode Tahun 2018 — 2022 ;

2. Bahwa berdasarkan pertimbangan sebagaimana dimaksud
dalam huruf a, maka perlu menetapkan Keputusan Kepala Dinas
Kesehatan Kota Jayapura tentang Rencana Strategis Kota
Jayapura Kota Jayapura Periode Tahun 2018 — 2022.

Mengingat : 1. Undang-Undang Nomor 6 tahun 1993 tentang Pembentukan
Kotamadya Daerah Tingkat Il Jayapura (Lembaran Negara
Republik Indonesia Tahun 1993 Nomor 68 ; Tambahan
Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor 3533) ;

2. Undang-Undang nomor 25 tahun 2004 tentang Sistem
Perencanaan Pembangunan Nasional ( Lembaran Negara
Republik Indonesia Tahun 2004 Nomor 104);

9. Undang-Undang Nomor 32 tahun 2004 tentang Pemerintah
Daerah ( Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2004
Nomor 125 ; Tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia
Nomor 4437) ;



10. Undang-Undang Nomor 33 Tahun 2004 tentang
Pertimbangan Keuangan antara Pemerintah Pusat dan Daerah
(Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2004 Nomor 126;
Tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor 4424);

11. Undang-Undang Nomor 17 Tahun 2007 tentang Rencana
Pembangunan Jangka Panjang Nasional 2005-2025 (Lembaran
Negara Republik Indonesia Tahun 2007 Nomor 33);

12. Undang-Undang Nomor 26 Tahun 2007 tentang Penataan
Ruang (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2007
Nomor 68; Tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia
Nomor 4725);

13. Peraturan Pemerintah Nomor 8 Tahun 2008 tentag Tahapan,
Tata Cara Penyusunan, Pengendalian dan Evaluasi Pelaksanaan
Rencana Pembangunan Daerah (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2008 Nomor 21; Tambahan Lembaran Negara
Republik Indonesia Nomor 4817);

14. Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 13 Tahun 2006
tentang Pedoman Pengelolaan Keuangan Daerah beserta
perubahannya ;

15. Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 54 Tahun 2010
tentang Pelaksanaan Peraturan Pemerintah Nomor 8 Tahun
2008 tentang Tahapan, Tata Cara Penyusunan, Pengendalian
dan Evaluasi Pelaksanaan Rencana Pembangunan Daerah ;

16. Peraturan Daerah Kota Jayapura Nomor 4 Tahun 2008
tentang Rencana Pembangunan Jangka Panjang Daerah Kota
Jayapura Periode Tahun 2005-2025 ;

17. Peraturan Daerah Kota Jayapura Nomor 5 Tahun 2008
tentang Rencana Tata Ruang Wilayah Kota Jayapura;

18. Peraturan Daerah Kota Jayapura Nomor 20 Tahun 2011
tentang Rencana Pembangunan Jangka Menengah Daerah
Kota Jayapura 2012-2016 ;

19. Peraturan Walikota Jayapura Nomor 19 Tahun 2009 tentang
Pedoman Penyusunan Rencana Strategis Satuan Kerja



Menetapkan

KESATU

KEDUA

KETIGA

Perangkat Daerah dan Rencana Strategis Distrik di Lingkungan
Pemerintah Kota Jayapura.

MEMUTUSKAN:

: Revisi Rencana Strategis Dinas Kesehatan Kota Jayapura
Periode Tahun 2018 — 2022 sebagaimana tercantum dalam
lampiran keputusan ini;

: Revisi Rencana Strategis Dinas Kesehatan Kota Jayapura
Tahun 2018 — 2022, yang selanjutnya disebut dengan RENSTRA
Dinas Kesehatan Kota Jayapura Tahun 2018 — 2022 adalah
Dokumen Perencanaan Dinas Kesehatan Kota Jayapura untuk
periode 5 (lima) tahun sejak Tahun 2018 sampai dengan Tahun
2022.

: Keputusan ini mulai berlaku sejak tanggal ditetapkan.

Ditetapkan di : Jayapura

Pada tanggal : 08 Desember 2020

Kepala Dinas Kesehatan

N T A\ Kota Jayapura,
N4 N

7
<
-
<

) A
&\yﬂ:&r?Ni Nyoman Sri Antari
Pembina Utama Muda
NIP. 19700331 199712 2 001

Tembusan Keputusan ini disampaikan Kepada Yth :

1.
2.
3.
4.

Walikota Jayapura di Jayapura ;

Inspektur Wilayah Kota Jayapura di Jayapura ;

Bappeda Kota Jayapura di Jayapura ;

Badan Pengelola Keuangan dan Aset Daerah (BPKAD) Kota Jayapura di Jayapura.



