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KATA PENGANTAR

Assalamu alaikum Wr. Wh. Segala puji bagi Allah SWT yang senantiasa melimpahkan
rahmat dan karunianya bagi kami di dalam menyelesaikan penyusunan Laporan Tahunan
Puskesmas Sumobito yaitu Laporan Penilaian Kinerja Puskesmas Tahun 2023. Penilaian
Kinerja Puskesmas adalah suatu upaya untuk melakukan penilaian hasil kerja/ prestasi
Puskesmas. Pelaksanaan penilaian dimulai dari tingkat Puskesmas sebagai instrumen mawas
diri karena setiap Puskesmas melakukan penilaian kinerjanya secara mandiri, kemudian Dinas
Kesehatan Kabupaten melakukan verifikasi hasilnya. Adapun aspek penilaian meliputi hasil
pencapaian cakupan dan manajemen kegiatan termasuk mutu pelayanan (khusus bagi
Puskesmas yang telah mengembangkan mutu pelayanan) atas perhitungan seluruh Puskesmas.

Segala kegiatan ini tentunya tidak akan berhasil baik tanpa kesatuan tekad dan semangat
tinggi dari seluruh tenaga yang ada di Puskesmas Sumobito. Masih banyak kegiatan di
Puskesmas kami yang belum mencapai target dan sasaran. Demi perbaikan dan keberhasilan
yang lebih baik, kami mengharapkan kritik, saran serta bantuan materi dan inmateri bagi
Puskesmas kami. Semoga Allah SWT selalu menganugerahkan kekuatan iman dan tagwa

kepada kita di dalam melaksanakan tugas mulia ini. Amin. Wassalamu alaikum Wr. Wh.

NIP. 19710608200221006
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PENDAHULUAN

1.1 LATAR BELAKANG

Pusat Kesehatan Masyarakat atau Puskesmas merupakan Unit Pelaksana Teknis

Dinas Kesehatan Kabupaten/Kota, yang melaksanakan pembangunan kesehatan di

wilayah kerjanya, dengan lebih mengutamakan upaya promotif dan preventif, untuk

mencapai derajat kesehatan masyarakat yang setinggi-tingginya di wilayah kerjanya.

Puskesmas bertanggung jawab atas satu kecamatan atau bagian dari kecamatan dalam

menuju target hasilnya dan kegiatan.

Dalam menyelenggarakan fungsi UKM, Puskesmas Pulorejo berwenang untuk

melaksanakan:

1.

Perencanaan berdasarkan analisis masalah kesehatan masyarakat dan analisis
kebutuhan pelayanan yang diperlukan.

Advokasi dan sosialisasi kebijakan kesehatan.

Komunikasi, informasi, edukasi, dan pemberdayaan masyarakat dalam bidang
kesehatan.

Menggerakkan masyarakat untuk mengidentifikasi dan menyelesaikan masalah
kesehatan pada setiap tingkat perkembangan masyarakat yang bekerjasama dengan
sektor lain terkait.

Pembinaan teknis terhadap jaringan pelayanan dan upaya kesehatan berbasis
masyarakat.

Peningkatan kompetensi sumber daya manusia Puskesmas.

Memantau pelaksanaan pembangunan agar berwawasan kesehatan.

Pencatatan, pelaporan, dan evaluasi terhadap akses, mutu, dan cakupan pelayanan
kesehatan.

Memberikan rekomendasi terkait masalah kesehatan masyarakat, termasuk dukungan

terhadap sistem kewaspadaan dini dan respon penanggulangan penyakit.

Dalam menyelenggarakan fungsi UKP, Puskesmas berwenang untuk menyelenggarakan:

1.
2.
3.

Pelayanan Kesehatan dasar secara komprehensif, berkesinambungan dan bermutu.
Pelayanan Kesehatan yang mengutamakan upaya promotif dan preventif.
Pelayanan Kesehatan yang berorientasi pada individu, keluarga, kelompok dan

masyarakat.



4. Pelayanan Kesehatan yang mengutamakan keamanan dan keselamatan pasien, petugas
dan pengunjung.

5. Pelayanan Kesehatan dengan prinsip koordinatif dan kerja sama inter dan antar
profesi.

6. Melaksanakan rekam medis.

7. Melaksanakan pencatatan, pelaporan, dan evaluasi terhadap mutu dan akses pelayanan
kesehatan.

8. Melaksanakan peningkatan kompetensi tenaga kesehatan.

9. Mengkoordinasikan dan melaksanakan pembinaan fasilitas pelayanan kesehatan
tingkat pertama di wilayah kerjanya.

10. Melaksanakan penapisan rujukan sesuai dengan indikasi medis dan sistem rujukan.
Manajemen Program/ manajemen Pelayanan Kesehatan Puskesmas dilaksanakan melalui 3
(tiga) tahapan, yaitu:

1. Perencanaan (P1), adalah tahap menyusun Rencana Usulan Kegiatan (RUK) dan

Rencana Pelaksanaan Kegiatan (RPK) yang didasari fakta dan data.

2. Penggerakan Pelaksanaan (P2), adalah tahap melaksanakan hal-hal yang sudah
tercantum dalam RPK dan mendorong pencapaiannya melalui Lokakarya Mini
(lokmin) secara berkala.

3. Pengawasan, Pengendalian dan Penilaian (P3) adalah tahap memantau perkembangan
pencapaian (yang juga dilakukan melalui lokmin berkala), melakukan koreksi
pelaksanaan kegiatan, dan menilai pencapaian kegiatan dengan melakukan Penilaian
Kinerja Puskesmas (PKP) yang mencakup penilaian kinerja Manajemen, UKM
esensial, UKM pengembangan, UKP dan Mutu Puskesmas. Penilaian kinerja ini

dilakukan oleh internal Puskesmas (self assesment)

1.2 VISI, MISI DAN TATA NILAI
A. Visi, Misi, Tata Nilai dan Motto Puskesmas

1. Visi
Visi Bupati Jombang adalah “Bersama Mewujudkan Jombang yang
Berkarakter dan Berdaya Saing”

2. Misi
Misi Bupati Jombang : Mewujudkan masyarakat Jombang yang
berkualitas, religius dan berbudaya

B. Tata Nilai
1. SIKAP



Memiliki sikap yang ramah dan sopan santun kepada masyarakat dan rekan kerja.
Indikator :
Tingkat kepuasan pelanggan/masyarakat terhadap sikap petugas pemberi
pelayanan

2. INISIATIF
Mampu memutuskan dan melakukan sesuatu yang benar tanpa harus diberi tahu.
Indikator :

Disiplin waktu/jam kerja

Menjalankan tugas sesuai target

3. AKUNTABEL
Memberikan pelayanan kesehatan sesuai dengan pedoman dan standart prosedur
yang ditetapkan, dapat diukur dan dipertanggung jawabkan.
Indikator :
Melakukan kegiatan sesuai dengan kerangka acuan/SOP.

Validitas data dalam pencatatan dan pelaporan yang baik.

4. PROFESIONAL
Memiliki kompetensi dan kemampuan dalam memberikan pelayanan kesehatan yang
terbaik
Indikator :
Kompetensi sumber daya manusia yang sesuai dengan pedoman

Melakukan kegiatan sesuai dengan kerangka acuan/SOP

1.3 TUJUAN DAN SASARAN STRATEGIS
Tujuan Umum

Meningkatkan kinerja puskesmas yang berkualitas secara optimal dalam mendukung
pencapaian tujuan pembangunan kesehatan di wilayah kerja kabupaten/ kota.

Tujuan Khusus

1. Mendapatkan gambaran tingkat pencapaian hasil cakupan dan mutu kegiatan serta
manajemen puskesmas pada akhir tahun kegiatan.

2. Mengetahui tingkat kinerja puskesmas pada akhir tahun berdasarkan urutan

peringkat kategori kelompok puskesmas.



3. Mendapatkan informasi analisis kinerja puskesmas dan bahan masukan dalam
penyusunan rencana kegiatan puskesmas dan dinas kesehatan kabupaten/kota untuk
tahun yang akan datang.

Manfaat

1. Puskesmas mengetahui tingkat pencapaian (prestasi) kunjungan dibandingkan
dengan target yang harus dicapai.

2. Puskesmas dapat melakukan identifikasi dan analisis masalah, mencari penyebab
dan latar belakang serta hambatan masalah kesehatan di wilayah kerjanya
berdasarkan adanya kesenjangan pencapaian kinerja puskesmas (out put dan out
come).

3. Puskesmas dan Dinas Kesehatan Kabupaten dapat menetapkan tingkat urgensi suatu
kegiatan untuk dilaksanakan segera pada tahun yang akan datang berdasarkan
prioritasnya.

4. Dinas Kesehatan Kabupaten dapat menetapkan dan mendukung kebutuhan sumber

daya puskesmas dan urgensi pembinaan puskesmas.



BAB Il
GAMBARAN UMUM PUSKESMAS SUMOBITO

2.1 KEADAAN GEOGRAFIS
2.1.1 Luas Wilayah

Lokasi kecamatan Sumobito termasuk wilayah dataran rendah.
Puskesmas Sumobito terletak di Desa Sumobito, Kecamatan Sumobito, + 10
Km jarak dari Kota Jombang. Luas wilayah kerja Puskesmas Sumobito 69,31
km?. Jarak tempuh desa ke Puskesmas terjauh sekitar 6 km, dengan akses jalan
semua desa bisa dilewati kendaraan roda 2 maupun roda 4. Terdiri dari Desa
Sumobito, Segodorejo, Talun Kidul, Madyopuro, Sebani, Curahmalang,

Budugsidorejo, Kendalsari, Bakalan, Gedangan dan Mentoro.

MMMMMMMMM

Gambar 1 Peta Wilayah Kerja Puskesmas Sumobito

2.2 KEPENDUDUKAN
Jumlah penduduk di wilayah kerja Puskesmas Sumobito pada tahun 2023 adalah

42.951 jiwa yang terdiri dari laki-laki 21.610 jiwa dan perempuan 21.341 jiwa.
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Gambar 2 Jumlah penduduk di wilayah kerja Puskesmas Sumobito Tahun 2023

2.3 JUMLAH PEMBERDAYAAN MASYARAKAT
2.3.1 Posyandu Balita

Posyandu merupakan salah satu bentuk Upaya Kesehatan Bersumberdaya
Masyarakat (UKBM) yang paling dikenal masyarakat untuk mendekatkan
pelayanan kesehatan pada masyarakat melalui wadah keterpaduan lintas sektor
dan masyarakat. Posyandu menyelenggarakan minimal 5 program prioritas
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2.5

2.3.2

kesehatan yaitu Kesehatan lbu dan Anak, KB, perbaikan gizi, imunisasi dan
penanggulangan diare. Di Puskesmas Sumobito pada tahun 2023 terdapat 62
posyandu balita.

Posbindu PTM (Penyakit Tidak Menular)

Posbindu yaitu UKBM sejenis posyandu yang melakukan kegiatan secara
integrasi oleh kelompok aktif masyarakat dalam upaya preventif dan promotif
dalam peningkatan pengetahuan pencegahan dan pengendalian factor resiko
Penyakit Tidak Menular

Posbindu di wilayah kerja Puskesmas Sumobito terdapat 11 pos dimana setiap
pos ada dimasing-masing desa wilayah kerja Puskesmas Sumaobito.

Jenis pelayanan yang diberikan dalam Posbindu antara lain pengukuran tinggi
badan dan berat badan untuk mengukur Indeks Massa Tubuh (IMT),
pengukuran lingkar perut untuk mengukur lemak tubuh, pengukuran tekanan
darah, pengukuran kadar gula darah, pengukuran kadar kolestrol, penyuluhan
kesehatan, konsultasi bagi peserta poshindu yang mempunyai penyakit dan
memiliki faktor resiko PTM. Peserta Posbindu yang memerlukan pengobatan

dan penanganan lebih lanjut akan dirujuk.

JUMLAH JARINGAN DAN JEJARING
Sarana pelayanan kesehatan yang menjadi milik Pemerintah Daerah Kabupaten

Jombang dan Swasta antara lain :

1.

2.
3.
4.
S.
6.
7.

Puskesmas : 1 Unit
Pustu : 2 Unit
Polindes : 7 Unit
Ponkesdes : 1 Unit
Praktek dokter umum perorangan : 2 Unit
Praktek Bidan Mandiri : 16 Unit
Apotek : 3 Unit

SITUASI UPAYA/PELAYANAN KESEHATAN

Upaya/ Pelayanan puskesmas merupakan suatu upaya untuk melakukan

pelayanan dipuskesmas dengan mengelompokkan menjadi 4 bagian besar di antaranya
adalah : Administrasi dan Manajemen, UKM, UKP, dan Mutu



Tabel 1 Jenis Upaya Kesehatan Dan Program Puskesmas

No.

Indikator Kinerja

Program

1.

Administrasi dan
Manajemen

Manajemen Umum

Manajemen Peralatan dan Sarana Prasarana
Manajemen Keuangan

Manajemen Sumber Daya Manusia
Manajemen Pelayanan Kefarmasian

UKM Esensial

S N S o L T I o

Pelayanan Promosi Kesehatan

Pelayanan Kesehatan Lingkungan

Pelayanan Kesehatan Keluarga

Pelayanan Gizi

Pelayanan Pencegahan dan Pengendalian Penyakit
Menular dan Tidak Menular

Pelayanan  Perawatan  Kesehatan =~ Masyarakat

(Perkesmas)

UKM

Pengembangan

© © N o g B~ w DN PE

[EEN
©

Pelayanan Kesehatan Gigi Masyarakat
Pelayanan Kesehatan Indera

Penanganan Masalah Penyalahgunaan Napza
Pelayanan Kesehatan Matra

Pelayanan Kesehatan Tradisional

Pelayanan Kesehatan Olahraga

Pelayanan Kesehatan Kerja

Pelayanan Kefarmasian

Pelayanan Kesehatan Matra

Pelayanan Kefarmasian

UKP

o M w0 N e

Pelayanan Non Rawat Inap
Pelayananan Gawat Darurat
Pelayanan Kefarmasian
Pelayanan Laboratorium

Pelayanan Rawat Inap




5. | Mutu Kepatuhan Kebersihan Tangan
Kepatuhan Penggunaan Alat Pelindung Diri (APD)

Kepatuhan Identifikasi Pasien

M w0 b oE

Keberhasilan Pengobatan pasien TB Semua Kasus
Sensitif Obat (SO)

5. Ibu hamil yang mendapat pelayanan ANC sesuai
standar

6. Kepuasan Pasien

Jenis kegiatan puskesmas yang terdapat dalam lampiran buku pedoman
penilaian Kkinerja puskesmas ini merupakan jenis kegiatan yang memungkinkan
dilaksanakan di seluruh puskesmas (sebagai “daftar menu®). Sesuai kebutuhan dan
permasalahan masing masing kabupaten/ kota akan menetapkan jenis kegiatan yng
direncanakan untuk di laksanakan dan kemudian hasilnya di nilai berdasarkan rencana

yang disusun.

2.6 PERSYARATAN PELAYANAN
2.6.1 SYARAT PELAYANAN KESEHATAN DASAR

1. PASIEN UMUM
e Membawa Kartu ldentitas (KTP/SIM/KK)
e Mengambil Nomor Antrian di Loket
e Bagi Pasien Umum dikenakan tarif retribusi sesuai peraturan yang
berlaku
2. PASIEN JKN (BPJS/ KIS)
e Membawa Kartu BPJS/ KIS
e Mengambil Nomor Antrian di Loket
e Tidak boleh diwakilkan orang lain untuk berobat
2.6.2 SYARAT PELAYANAN KESEHATAN SURAT KETERANGAN SEHAT
e Membawa Kartu Identitas (KTP/SIM/KK)
e Mengambil Nomor Antrian di Loket
e Tidak boleh diwakilkan orang lain
e Untuk Surat Keterangan Sehat dikenakan tarif retribusi sesuai peraturan yang

berlaku



2.6.3

SYARAT PELAYANAN MINTA RUJUKAN
Membawa Kartu JKN (BPJS/ KIS)
Mengambil Nomor Antrian di Loket

Tidak boleh diwakilkan orang lain

Dirujuk sesuai Indikasi Medis dan Alur Pelayanan Rujukan

10
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GAMBARAN SARANA, PRASARANA DAN KETENAGAAN PUSKEMAS

3.1 GAMBARAN KONDISI SARANA DAN PRASARANA

NO PRASARANA KETERANGAN JUMLAH/
KAPASITAS

1 Sumber Air Bersih Baik

2 Instalasi listrik Baik

3 Instalasi sanitasi Baik

4 Sistem tata udara Baik

5 Sistem pencahayaan Baik

6 Penanggulangan kebakaran Baik

7 Ambulance Cukup 2 unit

8 Pusling Tidak Tersedia

9 Pagar Baik

10 | Selasar Baik

11 | Rumah dinas Baik 2 unit

Dari tabel diatas dapat di simpulkan bahwa gambaran kondisi sarana dan prasarana

puskesmas Sumobito sebagian besar sudah cukup dan dalam kondisi baik.

3.2 GAMBARAN KONDISI PERALATAN

NO PARAMETER PENILAIAN KETRANGAN
1 | Set Pemeriksaan Umum 85% Baik

2 | Set Tindakan Medis 85% Baik

3 | Set Pemeriksaan Kesehatan 1bu 85% Baik

4 | Set Pemeriksaan Kesehatan Anak 85% Baik

5 | Set Pelayanan KB 85% Baik

6 | Set Pelayanan Imunisasi 85% Baik

7 | Set Obstetri dan Genekologi 85% Baik

8 | Set Insersi dan Ekstraksi AKDR 85% Baik
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9 | Set resusitasi Bayi 85% Baik
10 | Set Perawatan Pasca Persalinan 85% Baik
11 | Set Kesehatan gigi dan mulut 85% Baik
12 | Set Promosi Kesehatan 85% Baik
13 | Set ASI 85% Baik
14 | Set Laboratorium 85% Baik
15 | Set Farmasi 85% Baik
16 | Set Sterilisasi 85% Baik
17 | Set Puskesmas Keliling 85% Baik
18 | Kit Keprawatan Kesehatan 85% Baik
Masyarakat
19 | Kit Imunisasi 85% Baik
20 | Kit UKS 85% Baik
21 | Kit UKGS 85% Baik
22 | Kit Bidan 85% Baik
23 | Kit Posyandu 85% Baik
24 | Kit Kesehatan Lingkungan 85% Baik

Sumber : ASPAK Puskesmas Sumobito

Dari tabel diatas dapat di simpulkan bahwa gambaran kondisi peralatan

puskesmas Sumobito sebagian besar dalam jumlah yang kurang. Namun demikan

dalam pelaksanaan kegiatan masih bisa berjalan lancar dengan meminjam dan

menggunakan alat yang sudah tersedia dari unit yang lain.

3.3  ANALISA SARANA DAN PRASARANA
NO ANALISA DATA DATA ALAT KET
SARANA | PRASARANA | KESEHATAN

1 | Presentasi kelengkapan 100 55,56 45,39 Kumulasi
sarana prasarana dan Kelengkapan
alat kesehatan esensial 73,71

2 | Presentasi kebutuhan 44,44 54,61 Rata-rata
sarana prasarana dan 26,29
alat kesehatan

3 | Presentasi validitas Jumlah alat
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NO ANALISA DATA DATA ALAT KET
SARANA | PRASARANA | KESEHATAN
data alat kesehatan 959
4 | Tingkat kelengkapan Jumlah alat
data kalibrasi untuk 132
alat wajib kalibrasi
5 | Tingkat kelengkapan Tingkat kelengkapan data survey100

data survey

3.4

Dari tabel diatas dapat di simpulkan bahwa analisa presentasi kelengkapan sarana

prasarana dan alat kesehatan esensial puskesmas Sumobito mencapai 100% untuk

sarana 55,56% untuk prasarana, dan untuk alat kesehatan 45,39%. Sedangkan

presentasi kebutuhan sarana prasarana dan alat kesehatan 44,44% untuk prasarana dan
54,61 untuk alat kesehatan.

GAMBARAN KETENAGAAN

NO KETENAGAAN JUMLAH JUMLAH USULAN
YANG ADA | KEBUTUHAN | KETENAGAAN
1 | Dokter 3 3 0
2 | Dokter Gigi 1 1 0
3 | Perawat 23 23 0
4 | Bidan 33 33 0
5 | Perawat Gigi 1 1 0
6 | Tenaga kesmas 3 3 0
7 | Kesehatan Lingkungan 1 1 0
8 | Pranata  Laboratorium 3 3 0
Kesehatan
9 | Nutrisionis 2 2 0
10 | Asisten Apoteker 2 2 0
11 | Perekam Medik 1 1 0
13 | Administrasi  Karcis  ( 4 4 0
Loket)
14 | Tata Usaha 2 2 0
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15 | Pengemudi Ambulan 1 2 1

16 | Petugas Kebersihan 2 2 0

Dari tabel diatas dapat di usulkan jumlah ketenagaan puskesmas Sumobito

adalah 2 dari 16 jenis tenaga yang di standarkan.

3.5 GAMBARAN PELATIHAN - PELATIHAN TENAGA MEDIS, PARAMEDIS,
DAN NON MEDIS

NO KETENAGAAN JUMLAH KEBUTUHAN USULAN
YANG ADA | PELATIHAN PELATIHAN
1 | Dokter 3 ATLS 0
BTCLS
2 | Dokter Gigi 1 0
3 | Perawat 23 ATLS 9
BTCLS
4 | Bidan 33 PPGD ON 6
MU
Asuhan
Kebidanan
5 | Perawat Gigi 1 - 0
6 | Tenaga kesehatan 1 K3 0
Masyarakat
7 | Kesehatan Lingkungan 1 0
8 |Pranata  Laboratorium 1 Plebotomi 1
Kesehatan
9 | Nutrisionis 1 - 0
10 | Asisten Apoteker 2 - 0
11 | Perekam Medik 0 - 0
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4.1

Tabel 2 Kunjungan Pasien Non Rawat Inap Puskesmas Sumobito Tahun 2023

BAB IV

PELAYANAN NON RAWAT INAP

KUNJUNGAN NON RAWAT INAP PUSKESMAS SUMOBITO TAHUN 2023

BULAN KUNJ | UGD | TOTAL | BAYAR | GRATIS | GRATIS | BPJS | KJS | GRATIS
RJ KADER | PROGRAM KTP

JANUARI 2964 | 518 3482 587 0 172 2723 0 0
FEBRUARI 2813 | 479 3292 552 0 45 2965 0 0
MARET 2875 | 497 3372 594 0 47 2731 0 0
APRIL 2398 | 538 2936 573 0 42 2321 0 0
MEI 3054 | 516 3570 663 0 44 2863 0 0
JUNI 2684 | 549 3233 559 0 26 2648 0 0
JULI 2817 | 518 3335 548 0 25 2761 1 0
AGUSTUS 2977 | 585 3562 543 0 23 2995 0 1
SEPTEMBER | 2752 | 605 3357 598 0 13 2745 1 0
OKTOBER 3007 | 617 3624 570 0 26 3028 0 0
NOVEMBER 3000 | 555 3555 536 0 15 3003 0 1
DESEMBER 3553 | 688 4241 1197 0 22 3022 0 0

TOTAL 34894 | 6665 | 41559 7520 0 500 33805 2 2

Dari tabel diatas bisa di gambarkan kunjungan terbesar Puskesmas Sumobito tahun 2023

adalah kunjungan dengan pembayaran BPJS (22159 Orang) dan yang kedua kunjungan pasien

dengan bayar Umum (6711 Orang).
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4.2

Tabel 3 Besar Penyakit Non Rawat Inap Puskesmas Sumobito Tahun 2023

10 BESAR PENYAKIT NON RAWAT INAP PUSKESMAS SUMOBITO
TAHUN 2023

NO KODE PENYAKIT KASUS TOTAL
LAKI - PEREM
LAKI PUAN
1 JOo Nasofaringitis Akut / Flu biasa / Common | 4689 5885 10574
Cold
2 M79 Gangguan jaringan ikat, otot, sinovium, | 1445 3762 5207
tendon dan jaringan lunak lainnya
3 R50 Demam yang tidak diketahui sebabnya 2036 1856 3892
4 000.0 | kehamilan abdominal 69 3265 3334
5 T14 Cedera 2020 1148 3168
6 Z00.0 | Pemeriksaan kesehatan umum 1179 1383 2562
7 A0l Demam Tipoid dan Paratipoid 777 962 1739
8 110 Penyakit tekanan darah tinggi primer /| 299 1136 1435
Hipertensi primer
9 A09 Diare dan Infeksi usus yang kurang jelas | 630 783 1413
batasannya
10 | L30 Dermatitis dan Eksim 615 776 1391

Data Simpus 2023
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BAB V
PELAYANAN RAWAT INAP

5.1 KEGIATAN RAWAT INAP

Tabel 4 Jumlah Kunjungan Pasien Rawat Inap Umum Puskesmas Sumobito Tahun 2023

BULAN JUMLAH KUNJUNGAN
JANUARI 69
FEBRUARI 60
MARET 63
APRIL 41
MEI 61
JUNI 67
JULI 63
AGUSTUS 81
SEPTEMBER 77
OKTOBER 97
NOPEMBER 75
DESEMBER 84
TOTAL 838

5.2 JUMLAH PASIEN RAWAT INAP BERDASAR CARA PEMBAYARAN
PASIEN PUSKEMAS SUMOBITO TAHUN 2023

Tabel 5 Jumlah Pasien Rawat Inap Puskemas Sumobito Tahun 2023 Berdasar Cara
Pembayaran

CARA PEMBAYARAN
NO UNIT
UMUM BPJS / KIS / KJS
1 Rawat Inap Umum 190 648
2 Poned 21 151
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6.1

6.2

BAB VI
HASIL PENILAIAN KINERJA PUSKESMAS

PENILAIAN ADMINISTRASI DAN MANAGEMEN PUSKESMAS SUMOBITO
Tabel 6 Hasil Pencapaian Kinerja Manajemen Puskesmas Sumobito Tahun 2023

NO KOMPONEN MANAJEMEN CAKUPAN TINGKAT KETERANGAN
PUSKESMAS KEGIATAN KINERJA
1 Manajemen Umum 9 Cukup
Manajemen Peralatan dan 10 Baik
sarana prasarana
3 Manajemen Keuangan 10 Baik
4 Manajemen Sumber Daya 9 Cukup Baik > 9,1%
Manusia Cukup >8,1-9%
5 | Manajemen Pelayanan 8 Kurang Kurang <8%
Kefarmasian (Pengelolaan
obat, vaksin, reagen dan
bahan habis pakai)
Rata-rata 9,2 Baik

Dari tabel diatas di gambarkan capaian penilaian kinerja manajemen
Puskesmas Sumobito tahun 2023 dengan kriteria baik adalah Manajemen Peralatan
dan sarana prasarana dan Manajemen Keuangan. Untuk capaian dengan Kriteria cukup
yaitu : Manajemen Umum dan Manajemen Sumber Daya Manusia. Dan capaian

dengan kriteria kurang yaitu : Manajemen Pelayanan Kefarmasian.

PENILAIAN KINERJA UKM ESENSIAL
Tabel 7 Hasil Pencapaian Kinerja UKM Esensial Puskesmas Sumobito Tahun 2023

HASIL
KOMPONEN KEGIATAN TINGKAT

NO | UPAYA KESEHATAN WAJIB CA'};? AN KINERJA KETERANGAN

Pelayanan Promosi .
1 Kesehatan 938 Baik

Pelayanan Kesehatan
2 Lingkungan 8.4 Cukup

Pelayanan Kesehatan 92.1 Baik
3 Keluarga '

.. ) Baik > 91%

4 Pelayanan Gizi 95,44 Baik Cukup >81-90%

Pelayanan Pencegahan Dan Kurang <80%
5 Pengendalian Penyakit 88,62 Cukup

Pelayanan Keperawatan

Kesehatan Masyarakat 93,3 Baik
6 (Perkesmas)

Rata-Rata 92,1 Baik
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Dari tabel diatas di gambarkan capaian penilaian kinerja puskesmas UKM
Esensial Puskesmas Sumobito tahun 2023 dengan kriteria baik adalah Promosi
Kesehatan, Pelayanan Kesehatan Keluarga, Pelayanan Gizi, dan Perkesmas. Untuk
capaian dengan Kriteria cukup yaitu : Pelayanan Kesehatan Lingkungan dan Pelayanan

Pencegahan dan Pengendalian Penyakit.

6.3  PENILAIAN KINERJA UKM PENGEMBANGAN
Tabel 8 Hasil Pencapaian Kinerja UKM Pegembangan Puskesmas Sumobito Tahun 2023

HASIL
KOMPONEN KEGIATAN UPAYA TINGKAT
NO | KESEHATAN PENGEMBANGAN CA'?OL/i ;’ AN KINERJA KETERANGAN
1 Pelayanan Kesehatan Gigi 100,0 Baik
Masyarakat
9 Penanganan Masalah 100 Baik
Penyalahgunaan Napza
100 i
3 |I;’e:ayanan Eeseﬂatan Matra s Baik Baik > 91%
4 Te ?jya_nanl esehatan : Kurang Cukup >81-90%
radisiona _ Kurang <80%
5 Pelayanan Kesehatan Olahraga 100 Baik
6 | Pelayanan Kesehatan Kerja 100 Baik
7 Pelayanan Kefarmasian 100 Baik
Rata-Rata 96,6 Baik

Nilai cakupan kinerja Upaya Kesehatan Masyarakat (UKM) pengembangan
rata - rata adalah Baik. Yang mencapai target sasaran 100% adalah Pelayanan
Kesehatan Gigi Masyarakat, Penanganan Masalah Penyalahgunaan Napza, Pelayanan
Kesehatan Matra, Pelayanan Kesehatan Olahraga, Pelayanan Kesehatan Kerja dan
Pelayanan Kefarmasian. Program kegiatan yang belum memenuhi target sasaran 100%

sehingga mendapatkan kriteria kurang yaitu Pelayanan Kesehatan Tradisional.

6.4  PENILAIAN KINERJA UPAYA KESEHATAN PERORANGAN (UKP)
Tabel 9 Hasil Pencapaian Kinerja UKP Puskesmas Sumobito Tahun 2023

KOMPONEN KEGIATAN UPAYA HASIL TINGKAT

NO | KESEHATAN PEPERORANGAN ( | CAKUPAN KETERANGAN
KINERJA
UKP) (%)

1 Pelayanan Non Rawat Inap 79,2 Kurang
2 Pelayanan Gawat Darurat 100 Baik Baik > 91%
3 Pelayanan Kefarmasian 88,3 Cukup Cukup >81-90%
4 Pelayanan Laboratorium 100 Baik Kurang <80%
5) Pelayanan Rawat Inap 75 Kurang
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KOMPONEN KEGIATAN UPAYA

HASIL

NO | KESEHATAN PEPERORANGAN ( CAKUPAN TINGKAT KETERANGAN
KINERJA
UKP) (%)
Rata-Rata 88,5 Cukup

Nilai rata-rata Kinerja Upaya Kesehatan Perseorangan Puskesmas Sumobito
Tahun 2023 adalah Cukup yaitu 88,5%. Dari tabel diatas di gambarkan capaian
penilaian kinerja Upaya Kesehatan Perseorangan Puskesmas Sumobito Tahun 2023
dengan kriteria baik adalah Pelayanan Gawat Darurat, dan Pelayanan Laboratorium.
Untuk capaian dengan kriteria cukup yaitu : Pelayanan Kefarmasian. Dan capaian

dengan kriteria kurang yaitu : Pelayanan Non Rawat Inap dan Pelayanan Rawat Inap.

6.5 PENILAIAN KINERJA MUTU
6.5.1. HASIL KINERJA MUTU PELAYANAN KESEHATAN PUSKESMAS

SUMOBITO

Tabel 10 Hasil Pencapaian Kinerja Mutu Pelayanan Kesehatan Puskesmas Sumobito
Tahun 2023

No | JENIS KEGIATAN EEAC';LA%\'?'\] EI'T\IGE';?‘; KETERANGAN
1 Kepatuhan Kebersihan 98,05 Cukup
Tangan
2 Kepatuhan P_epggunaan Alat 100,0 Baik
Pelindung Diri (APD)
3 Kepatuhan Identifikasi Pasien 100,0 Baik
Keberhasilan Pengobatan 100,0 Baik >91%
4 Pasien TB Semua Kasus Baik Cukup >81-90%
Sensitif Obat (SO) Kurang <80%
Ibu Hamil Yang 100,0
5 Mendapatkan Pelayanan Baik
ANC Sesuai Standar
6 Kepuasan Pasien 88,7 Cukup
Rata - Rata 100 Baik
Dengan melihat tabel diatas hasil kinerja mutu pelayanan kesehatan

Puskesmas Sumobito tahun 2023 adalah 100% ( Baik ).
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6.5.2. INTERPRETASI PENILAIAN KINERJA PUSKESMAS SUMOBITO TAHUN
2023

Tabel 11 Hasil Total Kinerja Kegiatan Puskesmas Sumobito Tahun 2023

KOMPONEN TINGKAT

No. KEGIATAN PENCAPAIAN KINERIA KETERANGAN
Upaya kesehatan

1 | Masyarakat 86,7 Cukup
Esensial
Upaya kesehatan Baik > 91%

2 | Masyarakat 96,6 Baik Cukup >81-90%
Pengembangan Kurang <80%

3 Upaya kesehatan 885 Cukup
Perorangan

4 | Mutu 100 Baik
Total 92,9 Baik

Jadi Nilai Kinerja Pelayanan Kesehatan Puskesmas Sumobito adalah: 92,9% (Baik)

Dan Nilai Kinerja Manajemen Puskesmas Sumobito adalah : 92,0 % ( Baik )

6.6 GRAFIK LABA -LABA HASIL EVALUASI DAN MONITORING KINERJA
PUSKESMAS SUMOBITO TAHUN 2023

6.6.1 HASIL KINERJA KEGIATAN ADMINISTRASI DAN MANAJEMEN
PUSKESMAS SUMOBITO TAHUN 2023

Administrasi dan Manajemen Puskesmas

Manajemen Umum
10

Manajemen Pelayanan
Kefarmasian
(Pengelolaan obat,
vaksin, reagen dan
bahan habis pakai)

Manajemen Peralatan
dan Sarana Prasarana

Manajemen Sumber

. anajemen Keuangan
Daya Manusia ) g

Berdasarkan grafik Administrasi dan Manajemen menunjukkan hasil capaian kinerja
dengan kategori Baik (9,2%).
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6.6.2 HASIL KINERJA KEGIATAN UKM ESENSIAL PUSKESMAS SUMOBITO

TAHUN 2023
UKM Esensial
Pelayanan Promosi
Kesehatan
Pelayanan
Keperawatan Pelayanan Kesehatan
Kesehatan Masyarakat Lingkungan
( Perkesmas)

Pelayanan Kesehatan
Lingkungan Pelayanan
Kesehatan Keluarga

Pelayanan Pencegahan
dan Pengendalian
Penyakit

Pelayanan Gizi

Berdasarkan grafik UKM Essensial menunjukkan bahwa pencapaian UKM Essensial
Puskesmas Sumobito terdapat 4 (empat) program yang hampir mencapai 100% yaitu
Pelayanan Promosi Kesehatan (93,8%), Pelayanan Kesehatan Keluarga (92,1%), Pelayanan
Gizi (95,44%) dan Pelayanan Keperawatan Kesehatan Masyarakat (Perkesmas) (93,3%)
dengan kategori baik. 2 (dua) program dengan kategori cukup yaitu Pelayanan Kesehatan

Lingkungan (89,4%) dan Pelayanan Pencegahan dan Pengendalian Penyakit (88,62%).

6.6.3 HASIL KINERJA KEGIATAN UKM PENGEMBANGAN PUSKESMAS
SUMOBITO TAHUN 2023

UKM Pengembangan

Pelayanan Kesehatan
Gigi Masyarakat

Penanganan Masalah
Penyalahgunaan...

Pelayanan
Kefarmasian

Pelayanan Kesehatan
Matra

Pelayanan Kesehatan
Kerja

Pelayanan Kesehata Pelayanan Kesehatan
Olahraga Tradisional

Grafik UKM Pengembangan menunjukkan bahwa hamper semua masuk dalam kategori baik
yakni Pelayanan Kesehatan gigi Masyarakat (100%), Pelayanan Kesehatan Indera (100%),
Penanganan NAPZA (100%), Pelayanan Kesehatan Matra (100%), Kesehatan Olahraga
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(100%), Pelayanan Kesehatan Kerja (100%), dan Pelayanan Kefarmasian (100%). Untuk

Kegiatan yang masuk dalam kategori kurang adalah Pelayanan Kesehatan Tradisional (76%).

6.6.4 HASIL KINERJA KEGIATAN UKP PUSKESMAS SUMOBITO TAHUN 2023

Pelayanan Non Rawat
Inap
100,0

80,0

Pelayanan Gawat

Pelayanan Rawat Inap Darurat

Pelayanan Pelayanan
laboratorium Kefarmasian

Dari grafik penilaian hasil UKP di atas, dapat dilihat 2 pelayanan mencapai sasaran 100%
kategori baik yaitu Pelayanan Gawat Darurat, dan Pelayanan Laboratorium. 1 pelayanan
dalam kategori cukup yaitu Pelayanan Kefarmasian (88,3%). Sedangkan Pelayanan Non

Rawat Inap (79,2%) dan Rawat Inap (75%) dalam kategori kurang.

6.6.5 MUTU BLUD PUSKESMAS SUMOBITO TAHUN 2021

Mutu

Kepatuhan Kebersihan

Tangan
100,00

Kepatuhan
Penggunaan Alat
Pelindung Diri (APD)

Kepuasan Pasien

Ibu Hamil Yang
Mendapatkan
Pelayanan ANC...

Kepatuhan Identifikasi
Pasien

Keberhasilan
Pengobatan Pasien TB
Semua Kasus Sensitif...
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Dari grafik tersebut dapat diketahui bahwa untuk rata-rata kinerja program Mutu dalam
kategori Baik (100%). Dari 6 program yang ada pada Mutu yang mencapai kategori baik
adalah Kepatuhan Kebersihan tangan (98,05%), Kepatuhan Penggunaan APD (100%),
Kepatuhan Identifikasi Pasien (100%), Keberhasilan Pengobatan pasien TB semua kasus
Sensitif Obat (100%), Ibu Hamil yang mendapatkan ANC sesuai standar (100%). Sedangkan

Kepuasan Pasien (88,7%) mendapatkan kategori cukup.
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6.7

IDENTIFIKASI MASALAH, HAMBATAN DAN RENCANA TINDAK LANJUT KEGIATAN PKP UKM ESSENSIAL PUSKESMAS SUMOBITO TAHUN

2023
UPAYA DAN RATA 2 RATA 2 INTERP
No | PROGRAM PROGRAM | UPAYA | RETASI KETERCAPAIAN TARGET ANAL'SﬁﬁgﬁfAiEYEBAB RENCANA TINDAK LANJUT
Pelayanan Promosi 93,83
1 | kesshatan TERCAPAI ( BAIK))
62,97 Kurang Tatanan Sehat
Masih banyak anggota Melakukan intervensi tentang
keluarga yang merokok di | indikator PHBS Rumah Tangga
Rumah Tangga Sehat yang memenuhi | dalam rumah dan banyak | yang belum tercapai melalui
10 indikator PHBS bayi/balita yang tidak posyandu dan forum desa
mendapatkan ASI
Eksklusif
. Kondisi kebersihan asrama | Melaksanakan intervensi lebih
Pondok Pesantren yang memenuhi 13- ondok masih kuran lanjut melalui kegiatan poskestren
15 indikator PHBS Pondok Pesantren | PN o ng, ! g P
ey aktivitas fisik santri masih
(Klasifikasi 1V) .
kurang, masih terdapat
jentik nyamuk
2 | Upaya Kesehatan 89,42 TERCAPAI ( CUKUP)
Lingkungan
66,67 Kurang | Sanitasi Total Berbasis Masyarakat

(STBM ) = Pemberdayaan
Masyarakat

Desa/ Kelurahan ber STBM 5 Pilar

Semua desa belum bisa
memenuhi 5 pilar STBM
karena butuh sarana dan
prasarana yang layak,
belum ada regulasi serta

Pemicuan STBM 5 pilar
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UPAYA DAN RATA 2 RATA 2 INTERP
No | PROGRAM PROGRAM | UPAYA | RETASI KETERCAPAIAN TARGET ANAL'SQQSKAAFAZEYEBAB RENCANA TINDAK LANJUT
butuh proses yang lama
Pelayanan Kesehatan TERCAPAI ( BAIK)
3 | keluarga 92,05
97,39 Baik | Kesehatan Ibu
Kunjungan Pertama lIbu Hamil (K1) Ada bbrp wily sasaran Pendataan sasaran
supas tinggi tdk sesuai dg
sasaran riil
Pelayanan Persalinan oleh tenaga adanva abortus.pindah i . )
kesehatan di fasilitas kesehatan (Pf) - any P Sweeping data riil persalinan
wilayah
SPM
92,84 Baik | Kesehatan Bayi
Pelayanan Kesehatan Neonatus Jumlah persalinan riil Sweeping data bayi baru lahir
pertama (KN1) rendah (abortus, pindah
domisili)
Pelayanan Kesehatan Neonatus 0 - 28 | Jumlah persalinan riil Sweeping data bayi baru lahir
hari (KN lengkap) -SPM rendah (abortus, pindah
domisili)
82,78 Cukup | Kesehatan Anak Balita dan Anak
Pra Sekolah
Pelayanan kesehatan Anak pra Target sasaran supas Sweeping sasaran riil
sekolah (60 - 72 bulan) terlalu tinggi tdk sesuai
Riil
99,28 Baik | Kesehatan Anak Usia Sekolah dan

Remaja
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UPAYA DAN RATA 2 RATA 2 INTERP
No | PROGRAM PROGRAM | UPAYA | RETASI KETERCAPAIAN TARGET ANAL'SQQSKAAFAZEYEBAB RENCANA TINDAK LANJUT
Pelayanan kesehatan remaja Target sasaran supas . ..
terlalu tinggi tdk sesuai Sweeping sasaran riil
Riil
82,48 Cukup | Pelayanan Keluarga Berencana
(KB)
Peserta KB baru Jumlah KB Aktif besar, Tetap melanjutkan sosialisasi KB
sehingga banyak PUS yang telah dilakukan
yang sudah ber KB.
Sehingga, KB Baru relatif
kecil
PUS dengan 4 T ber KB Identifikasi penggunaan Memaksimalkan proses pencatatan
KB oleh 4T masih kurang | dan identifikasi 4T setiap desa
4 Pelayanan Gizi 95,44 TERCAPAI ( BAIK)
86 Cukup | Pemantauan Status Gizi
Balita ditimbang yang naik berat ibu Bekerja dan tidak tahu | aktifkan koordimasi dengan aparat
badannya (N/D) jadwal posyandu,Balita desa dan soasialisasi jdwal
Sakit,Kurangnya posyandu, Sosialisasi PMBA,
dukungan aparat desa, EMODEMO
Kurangnya Pengetahuan
ibu tentang PMBA dan
Pola Asuh yang kurang
baik
Upaya Pencegahan
5 | dan Pengendalian 88,62 BELUM TERCAPAI ( CUKUP)
Penyakit
1 | Diare 98,7 Baik Pelayanan Diare Balita kurang tertib pencatatan kerjasama dengan jejaring dan

dan pelaporan, kurangnya

jaringan, penyuluhan ke posyandu,
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UPAYA DAN RATA 2 RATA 2 INTERP
No | PROGRAM PROGRAM | UPAYA | RETASI KETERCAPAIAN TARGET ANAL'SQQSKAAFAZEYEBAB RENCANA TINDAK LANJUT
pengetahuan masyarakat kujungan rumah bagi balita
tentang bahaya diare pada | penderita diare
balita,pematantauan
minum zinc dan oralit
pada balita penderita diare
2 | Hepatitis B pada 95,88 Baik | Deteksi Dini Hepatitis B pada Ibu kurangnya pengetahuan penyuluhan di kelas ibu hamil
Ibu Hamil Hamil bumil tentang DDHB
3 | ISPA 99,61 Baik | Cakupan Penemuan penderita kurangnya pengetahuan kerjasama dengan jejaring dan
Pneumonia balita ibu balita tentang jaringan,kunjungan rumah pada
pneumonia penderita pneumoniaSosialisasi ke
Posyandu tentang penyakit
pneumonia
4 | TBC 75,77 Cukup | Persentase pasien TBC dilakukan Sebagian belum Memasukkan data ke aplikasi
Investigasi Kontak investigasi kontak, SITB, melakukan investigasi
sebagian sudah investigasi | kontak pada sasaran yg belum di
kontak tapi belum masuk | investigasi kontak
aplikasi SITB
5 | DBD 97,78 Baik | Angka Bebas Jentik (ABJ) Peran serta masyarakat kerjasama dengan jejaring dan
dalam upaya pelaksanaan | jaringan, penyuluhan ke posyandu
PSN kurang dan ledang keliling, kegiatan
jumantik berkala
9 | Pelayanan 96,3 Baik | Persentase bayi usia 0-11 bulan yang | Bayi riil lebih rendah dari | Sweeping imunisasi dan DOFU.
Imunisasi mendapat Imunisasi Dasar Lengkap supas Penggerakan peran kader untuk
(IDL) mencari bayi yang belum terdata
81,8 Cukup | UCI desa Sasaran riil lebih rendah Mencari kembali bayi baru atau

dari supas, adanya sasaran
yang pindah sebelum
imunisasi dasarnya

bayi pendatang yang belum masuk
dalam data untuk segera
ditambahkan dalam data dan
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UPAYA DAN RATA 2 RATA 2 INTERP
No | PROGRAM PROGRAM | UPAYA | RETASI KETERCAPAIAN TARGET ANAL'SQQSKAAFAZEYEBAB RENCANA TINDAK LANJUT
lengkap dilengkapi imunisasinya
91,7 Baik | Persentase anak usia 12-24 bulan yang | Sasaran sakit sehingga Sweeping imunisasi dan DOFU
mendapat imunisasi lanjutan baduta tunda imunisasi, sasaran
tidak datang ke posyandu
karena bepergian
10 | PTM 58,1 Kurang | Sekolah yang ada di wilayah kegiatan masih monev sosialisasi KTR ke sekolah
Puskesmas melaksanakan KTR berlangsung sekolah di wilayah kerja pkm
sumobito, kerja sama dg dinas
terkait penerapan KTR di sekolah
67,2 Kurang | Deteksi Dini Stroke Masyarakat belum Kegiatan skrining ditingkatkan
menganggap serius gejala
stroke dan baru berobat
jika sudah parah
0,3 Kurang | Deteksi Dini Penyakit Jantung pemeriksaan EKG Koordinasi PJ UKM, terkait
dilakukan jika ada indikasi | BMHP untuk skrining penyakit
jantung
3,1 Kurang | "Deteksi Dini Penyakit Paru Kegiatan kurang Kegiatan skrining ditingkatkan
Obstruksi Kronis (PPOK) maksimal,
52 Kurang | Deteksi Dini Kanker Payudara Pasien bersedia diperiksa, | edukasi 'SARARI" ditingkatkan
jika ada keluhan lagi
0,3 Kuran Deteksi Dini Kanker Leher Rahim Pasien bersedia dilakukan | edukasi tentang pentingnya
g IVA jika ada keluhan Skrining
55,6 Prosentase Penderita TB yang
Kurang

diperiksa Gula darahnya
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UPAYA DAN RATA 2 RATA 2 INTERP
No | PROGRAM PROGRAM | UPAYA | RETASI KETERCAPAIAN TARGET ANAL'SQQSKAAFAZEYEBAB RENCANA TINDAK LANJUT
6. Pelayanan Keperawatan
Kesehatan Masyarakat 93,3 TERCAPAI (BAIK)
(Perkesmas)
733 Kurang Kelompok binaan yang mendapatkan
asuhan keperawatan
6.8  IDENTIFIKASI MASALAH, HAMBATAN DAN RTL KEGIATAN PKP UKM PENGEMBANGAN PUSKESMAS SUMOBITO TAHUN 2023
UPAYA KESEHATAN RATA 2 RATA2 | INTERPR ANALISA AKAR
No DAN PROGRAM PROGRAM UPAYA ETASI KETERCAPAIAN TARGET PEVEBAB MASAL AH RENCANA TINDAK LANJUT
1 | Pelayanan 100
Kesehatan Gigi TERCAPAI (BAIK)
Masyarakat
2 | Penanganan 100
Masalah TERCAPAI (BAIK)
Penyalahgunaan
Napza
3 | Pelayanan 100
Kesehatan MATRA TERCAPAI (BAIK)
4 E‘Z’:‘e{]aaqgg 76 BELUM TERCAPAI
Tradisional (KURANG)
80 Kurang | Penyehat Tradisional yang keterbatasan dana melakukan pembinaan tentang
memiliki STPT pentingnya pengurusan STPT
5 | Kesorga 100

TERCAPAI (BAIK)
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6.9

6 | Kesehatan Kerja

100

TERCAPAI (BAIK)

7 | Kefarmasian

100

TERCAPAI (BAIK)

IDENTIFIKASI MASALAH, HAMBATAN DAN RENCANA TINDAK LANJUT KEGIATAN PKP UKP PUSKESMAS SUMOBITO TAHUN 2023
DPATA RATA RATAZ | INTER KETERCAPAIAN ANALISA AKAR PEYEBAB
KESEHATAN | PROGRAM | UPAYA
No PARSE|T TARGET MASAL AH RENCANA TINDAK LANJUT
1 Pelayanan Non 79,2 BELUM TERCAPAI
Rawat Inap (KURANG)
64,2 Kurang | Pelayanan Kesehatan penderita HT tidak merasakan | Eduaksi tentang HT, Penjaringan
Penderita Hipertensi keluhan sehingga tidak kontrol | penderita HT baru melalui
(Standar Pelayanan keg,BOK
Minimal ke 8)
92,4 Baik | Pelayanan Kesehatan Kurang maksimal pelaporan Koordinasi lintas program untuk
Penderita Diabetes Mellitus | kasus DM baru peningkatan laporan kasus dalam
(Standar Pelayanan lokmin
Minimal ke 9)
22,1 Kurang | Persentase Penyandang Tidak teratur minum obat anti | Edukasi” PATUH "
Hipertensi Yang Tekanan hipertensi, minum jika ada
Darahnya Terkendali keluhan
12,9 Kurang | Persentase Penyandang Kurangnya pengetahuan diit Edukasi" PATUH "

Diabetes Melitus Yang
Gula Darahnya Terkendali

yang tepat,
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6.10. RENCANA TINDAK LANJUT KEGIATAN PKP UKM PROGRAM ESSENSIAL PUSKESMAS SUMOBITO TAHUN 2023

NG KEGIATAN TUJUAN SASARAN TEMPAT WAKTU DANA | PENATBSUNG
1 Pembinaan Pondok Pesantren (| Peningkatan PHBS 1 Pondok Pondok Pesantren 2024 BOK Farach Dilla S.
Poskestren) yang dikaji ditatanan lingkungan Pesantren Al- (Januari — Desember)
pondok pesantren wilker | pubarok Wilker
Puskesmas Sumob_lto dan Puskesmas
peningkatan kapasitas :
kader santri husada Sumobito
2 Pembinaan dan Survey PHBS Mengetahui klasifikasi 1 Pondok Pondok Pesantren 2024 - Farach Dilla S.
tatanan Pondok Pesantren PHBS tatanan pondok Pesantren Al- (Juli)
pesantren Mubarok Wilker
Puskesmas
Sumobito
3 SMD dan MMPP Pondok Mengidentifikasi 1 Pondok Pondok Pesantren 2024 BOK Farach Dilla S.
bersama Kader Santri Husada masalah kesehatan yang | pesantren Al- (Juni — Juli)
ada di pondok pesantren | pubarok Wilker
dan dlsku§| solusi Puskesmas
penyelesaian masalah .
kesehatan. Sumobito
4 Pembinaan dan Survey Rumah | Mengetahui capaian Rumah Tangga Rumah Tangga 2024 BOK Farach Dilla S.
Tangga Sehat yang memenuhi | jumlah rumah tangga wilker Puskesmas (Agustus-September)
10 indikator PHBS sehat/tidak sehat dengan | symobito
menggunakan 10
indikator PHBS dan
memberdayakan anggota
rumah tangga agar tahu,
mau dan mampu
melaksanakan PHBS
5 Kegiatan intervensi PHBS pada | Peningkatan capaian 10 | Kelompok RT di | Posyandu balita 2024 BOK Farach Dilla S

Kelompok Rumah Tangga di

indikator PHBS tatanan

62 Posyandu

(Februari-Mei)
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NO KEGIATAN TUJUAN SASARAN TEMPAT WAKTU DANA PENﬁ'\\IAC;EBU NG
posyandu Rumah Tangga Balita
6 Monev PHBS Rumah Tangga Evaluasi capaian PHBS | Kader PHBS Puskesmas Sumobito 2024 BOK Farach Dilla S
Wilayah Kerja Puskesmas tahun sebelumnya dan wilker Puskesmas (Juli)
bimbingan teknis Sumobito
pengisian kuesioner
PHBS Rumah Tangga
7 Pembinaan Desa/Kelurahan Meningkatkan Kader dan 11 Desa di wilker 2024 BOK Farach Dilla S
Siaga Aktif dan Pengukuran pengetahuan SDM perangkat Desa | Puskesmas Sumobito (Januari-Juni)
strata Desa Siaga tentang Desa Siaga Aktif
8 Pengukuran strata Desa Siaga Mengetahui tingkat Kader dan 11 Desa di wilker 2024 - Farach Dilla S
perkembangan desa siaga | perangkat Desa | Puskesmas Sumobito (Juli-Agustus)
wilker Puskesmas
Sumobito
9 SMD Mendorong peran aktif | Masyarakat Desa | 11 Desa di wilker 2024 BOK Farach Dilla S
mayarakat desa untuk Puskesmas Sumobito (Juli-Agustus)
mengenali dan
mengidentifikasi
permasalahan kesehatan
yang ada di desa
10 MMD Mendorong peran aktif | Masyarakat Desa | 11 Desa di wilker 2024 BOK Farach Dilla S
mayarakat desa untuk Puskesmas Sumobito | (Agustus-September)
menanggulangi
permasalahan
kesehatannya secara
mandiri
11 Intervensi dan Survey PHBS Mengetahui tingkat Sekolah 43 Sekolah Wilker 2024 - Farach Dilla S.

tatanan Pendidikan

perkembangan (Strata)
PHBS Tatanan
Pendidikan dan
memberdayakan warga

Puskesmas Sumobito

(Februari-Oktober)
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NO KEGIATAN TUJUAN SASARAN TEMPAT WAKTU DANA PENﬁ'\\IAC/;:BU NG
sekolah agar tahu, mau
dan mamu melaksanakan
PHBS
11 Koordinasi Pelayanan Kesehatan | Mengingatkan petugas Petugas Poli Puskesmas 2024 - Viona Reza
Lingkungan Poli umum agar merujuk | Umum (Januari-Desember) Mauilinda
pasien PBL untuk
konseling sanitasi
12 . Meningkatkan capaian Masyarakat Desa | 11 Desa di wilker 2024 BOK
Pemicuan STBM Desa STBM 5 Pilar Puskesmas Sumobito (September)
13 . Untuk mengetahui PJ KIA RS, Klinik 2024 BOK Siti Erlina
Pelacakan kasus kematian kronologi kematian Bayi/
ibu/bayi/Akbal by
14 Pendampingan balita gizi buruk Pelavanan Balita Balita Gizi buruk | 11 Desa 2024 BOK Siti Erlina
dan atau stunting y , Stunting
15 Kunjungan Ibu Hamil KEK dan Pelayanan Bumil KEK Bumil KEK 11 Desa 2024 BOK Siti Erlina
atau Anemia
16 Sosialisasi dan penemuan kasus | Meningkatkan anak sekolah 29 Sekolah SD/MI 2024 BOK Gagang Sukmo
aktif kusta di sekolah pengetahuan tentang SD/MI
Kusta dan
Deteksi awal penyakit
Kusta
17 Pemantauan minum oralit dan Balita dengan 11 Desa 2024 BOK Elly S.
zinc bagi diare balita di Pelayanan kasus Diare diare
masyarakat
18 Investigasi kontak TBC Menemukan pasien TBC | Lingkungan dan | Wilayah kerja 2024 BOK Arumsari Eko

dan TBC laten

keluarga pasien

Puskesmas Sumobito
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NO KEGIATAN TUJUAN SASARAN TEMPAT WAKTU DANA PENﬁl\\IAC/;AC\;éJNG
TBC
19 Kunjungan rumah pasien TBC Memonitoring keadaan Pasien TBC Wilayah kerja 2024 BOK Arumsari Eko
pasien selama positif Puskesmas Sumobito
pengobatan
20 Pelacakan penderita TB mangkir | Mengurangi angka Pasien TB Wilayah kerja 2024 BOK Arumsari Eko
kegagalan pengobatan mangkir Puskesmas Sumobito
TB karena pemakaian
obat yang tidak
teratur/terputus
21 Pemberdayaan kader masyarakat Masyarakat 11 Desa Wilayah 2024 BOK Arumsari Eko
. Mencegah penularan ]
dalam pencegahan Penyakit - kerja Puskesmas
penyakit TB
Menular TBC Sumobito
22 Sosialisasi TBC pada Meningkatkan Kader dan warga | 11 Desa Wilayah 2024 BOK Arumsari Eko
masyarakat pengetahuan tentang desa kerja Puskesmas
TBC Sumobito
23 Pencatatan dan Pelaporan di Memasukkan semua Data hasil Puskesmas 2024 - Arumsari Eko
aplikasi SITB hasil investigasi kontak investigasi kontak
di SITB
24 Penyuluhan tentang Hepatitis B | Meningkatkan Ibu hamil Kelas ibu hamil di 11 2024 BOK Kamsini
pada ibu hamil di kelas ibu pengetahuan ibu tentang Desa Wilayah kerja
hamil hepatitis B pada ibu Puskesmas Sumobito
hamil
25 Penyuluhan HIV dan ] Masyarakat 11 Desa Wilayah 2024 BOK Arumsari Eko
Penemuan aktif kasus HIV di Meningkatkan kerja Puskesmas
desa pengetahuan tentang HIV Sumobito
26 Peningkatan pemeriksaan HIV Mengetahui sedini CATIN Puskesmas Sumobito 2024 Gratis Arumsari Eko

pada CATIN

mungkin masyarakat yg
terinfeksi HIV
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NO KEGIATAN TUJUAN SASARAN TEMPAT WAKTU DANA PEN‘SA\'\\IAC/;E; NG
27 Pemberantasan Sarang Nyamuk Meningkatkan Angka Rumah dan Wilayah kerja 2024 BOK Rake W.
(PSN) Bebas Jentik (ABJ) shg | tempat Puskesmas Sumobito
masyarakat terbebas dari | penampungan air
bBD warga
28 Pemberdayaan kader masyarakat Masyarakat 11 Desa Wilayah 2024 BOK Yuke Andika
terlibat dalam pelaksanaan . keria Puskesmas
deteksi dini Faktor Risiko I';’é?;‘;/g%‘;ffﬁmacak“pa” N
Penyakit Tidak Menular di
Posyandu Jiwa
29 Screening kesehatan jiwa di Pelayanan Program Jiwa | ODGJ Posyandu Jiwa 2024 BOK Yuke Andika
Posyandu jiwa
30 Kunjungan rumah edukasi Pelayanan Program Jiwa Keluarga Desa 2024 BOK Yuke Andika
keluarga untuk perawatan dan Penderita ODGJ
berobat teratur pada ODGJ
31 Pelaksanaan skrining Kesehatan anak SMP, SMA | Sekolah 2024 BOK Yuke Andika
jiwa pada Anak usia sekolah dan | Pelayanan Program Jiwa
Remaja
32 Pelepasan Kasus Pasung Melepaskan kasus ODGJ | Penderita ODGJ | Desa 2024 BOK Yuke Andika
yang masih dipasung dipasung
33 Sosialisasi Napza di Sekolah Meningkatkan anak SMP, SMA | Sekolah 2024 BOK Yuke Andika

pengetahuan siswa
sekolah tentang bahaya
penyalahgunaan Napza
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6.11. RENCANA TINDAK LANJUT KEGIATAN PKP UKM PROGRAM PENGEMBANGAN PUSKESMAS SUMOBITO TAHUN 2023

NO KEGIATAN TUJUAN SASARAN TEMPAT WAKTU DANA | PENATBSUNG
1 Pelaksanaan skrining Kesehatan | Deteksi dini masalah Murid TK/RA 30 TK/PAUD 2024 BOK | Endah
ke TK/RA kesehatan anak Kristinawati
2 Pemeriksaan kesehatan haji Calon jamaah haji | Wilayah kerja 2024 - Yuni Andriani
Pelayanan kesehatan .
Puskesmas Sumobito
6 Pengawasan’ m0t|vas| dan Agar pem”lk penyehat Pemlllk Penyehat Penthat tradiSionaI d| 2024 - ASf|yat|
pendekatan pada pemilik tradisional memiliki Tradisional wilayah kerja
penyehat tradisional STPT yg aktif Puskemas Sumobito
7 Pemeriksaan Kebugaran Anak Mengetahui status anak sekolah 29 Sekolah SD/MI 2024 BOK Agustinah
sekolah kesehatan anak sekolah
8 Mengetahui status kesehatan Mengetahui status Kary. Balai desa | 11 Desa 2024 BOK  |Agustinah
Karyawan balai desa kesehatan Karyawan
balai desa
9 Pemeriksaan Kebugaran Mengetahui status Kary. PKM Lapangan Sumobito 2024 BOK Agustinah
Karyawan Puskesmas kesehatan Karyawan
PKM
10 Pemeriksaan Kebugaran Jamaah | Mengetahui status Jamaah Haji Lapangan Sumobito 2024 BOK Agustinah
haji kesehatan Jamaah Haji
11 Pembinaan Kelompok Olahraga | Meningkatkan kesehatan | Kel, Olga 11 Desa 2024 BOK Agustinah
dan kebugaran
masyarakat
13 Penyelenggaraan K3 Puskesmas | Meningkatkan K3 Karyawan Puskesmas Sumobito 2024 - Febri
Puskesmas
14 Pembinaan pekerja formal Meningkatkan pelayanan | Karyawan balai 11 Desa Wilayah kerja 2024 BOK Febri
kesehatan desa Puskesmas Sumobito
15 Pembinaan kelompok kerja Pos UKK 2 Pos UKK Wilayah 2024 BOK Febri

Informal

Meningkatkan pelayanan
kesehatan

kerja Puskesmas
Sumobito
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PENANGGUNG

NG KEGIATAN TUJUAN SASARAN TEMPAT WAKTU DANA JAWAB

16 Pendataan GP2SP Mendapatkan data Balai Desa 11 Desa 2024 BOK Febri
pekerja aktif

17 Gema cermat Meningkatkan Masyarakat Wilayah kerja 2024 - Andriono

pengetahuan masyarakat
tentang penggunaan obat

Puskesmas Sumobito
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BAB VII

PENUTUP
71 KESIMPULAN
Puskesmas Sumobito telah melaksanakan penilaian kinerja tahun 2023 dengan hasil sebagai
berikut :
1. Kinerja kegiatan Manajemen Puskesmas dgn nilai 9,2% termasuk kategori
kinerja Baik
2. Kinerja kegiatan UKM Essensial dgn nilai 92,1% termasuk kategori kinerja Baik
3. Kinerja kegiatan UKM Pengembangan dgn nilai 96,6% termasuk kategori kinerja
Baik
4. Kinerja kegiatan UKP dgn nilai 88,5% termasuk kategori kinerja Cukup
5. Kinerja Mutu dgn nilai 100% termasuk kategori kinerja Baik
7.2 KRITIK DAN SARAN

1.
2.

Monitoring dan evaluasi dari Dinas Kesehatan Kabupaten lebih diaktifkan.
Meningkatkan kerjasama lintas program dan lintas sektor serta berbagai upaya
untuk lebih meningkatkan partisipasi masyarakat

Diharapkan untuk tahun — tahun ke depan, masing — masing program dapat
meningkatkan hasil kinerjanya, terutama untuk program — program yang hasil
pencapaian kegiatannya masih di bawah target sasaran.

Untuk lebih meningkatkan kualiatas pelayanan dan mengantisipasi segala dampak
pembangunan perlu dibuat upaya baru dalam menanggulangi dan menghadapi
masalah — masalah yang timbul.

Sumber daya kesehatan petugas, sarana dan prasarana perlu terus ditingkatkan baik

kualitas maupun kuantitas.
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LEMBAR PKP
PUSKESMAS SUMOBITO
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LEMBAR VERIFIKASI PENILAIAN
PKP TINGKAT PUSKESMAS
PUSKESMAS SUMOBITO
TAHUN 2023

42



LEMBAR VERIFIKASI PENILAIAN
PKP TINGKAT DINAS KESEHATAN
PUSKESMAS SUMOBITO
TAHUN 2023
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