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i
 KATA PENGANTAR
 Puji syukur kita panjatkan ke hadirat Allah SWT, atas rahmat dan
 hidayah-Nya maka Rencana Strategis (Renstra) Dinas Kesehatan Kabupaten
 Kampar Tahun 2017-2022 dapat diselesaikan. Substansi Renstra adalah
 penjabaran Visi, Misi, Tujuan, Sasaran Strategi dan Arah Kebijakan serta
 Program Prioritas Dinas Kesehatan dalam kurun waktu lima tahun kedepan.
 Penyusunan Renstra Kabupaten Kampar Tahun 2017-2022 didasarkan kepada
 Undang-undang Nomor 25 Tahun 2004 tentang Sistem Perencanaan
 Pembangunan Nasional, Peraturan Pemerintah Nomor 8 Tahun 2008, dan
 Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 86 Tahun 2017 tentang Pelaksanaan
 Peraturan Pemerintah Nomor 8 Tahun 2008 Tentang Tahapan, Tatacara
 Penyusunan, Pengendalian, dan Evaluasi Pelaksanaan Rencana Pembangunan
 Daerah.
 Tujuan penyusunan Renstra adalah untuk memberikan arah bagi
 perencanaan dan pelaksanaan pembangunan kesehatan masyarakat Kabupaten
 Kampar seutuhnya dengan menyelaraskan permasalahan kesehatan di tingkat
 regional, nasional maupun lokal area, berdasarkan isu strategis, program strategis,
 kerangka pendanaan, dan indikator kinerja.
 Dokumen Renstra Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar Tahun 2017-
 2022 merupakan pedoman dalam pembuatan Rencana Kerja (Renja) Dinas
 Kesehatan Kabupaten Kampar dalam merencanakan program dan kegiatan setiap
 tahunnya yang menyentuh kebutuhan masyarakat Kabupaten Kampar serta
 memenuhi harapan warga Kabupaten Kampar dalam “Kabupaten Kampar
 Sebagai Wilayah Industri dan Pertanian yang Maju dengan Masyarakat
 yang Religius, Beradat, Berbudaya dan Sejahtera.”
 Harapan kami adalah pembangunan kesehatan menjadi tanggungjawab
 bersama seluruh komponen masyarakat Kabupaten Kampar dan mengajak semua
 pemangku kepentingan secara bersama-sama berbuat untuk membenahi dan
 menyejahterakan warga Kabupaten Kampar secara lahir dan batin. Dengan
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ii
 bekerja keras, bekerja cerdas, bekerja tuntas, dan bekerja ikhlas Insya Allah kita
 dapat wujudkan cita-cita dan realisasikan visi – misi.
 Bangkinang, Desember 2017
 KEPALA DINAS KESEHATAN
 KABUPATEN KAMPAR
 dr. MUHAMMAD HARIS
 PEMBINA TK. I
 NIP. 19670721 199803 1 003
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Rencana Strategis Dinas Kesehatan 2017 - 2022 1
 BAB I
 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 dan kemauan serta 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.
 Pada periode awal tahapan pembangunan daerah telah menghasilkan
 beberapa capaian yang menggembirakan. Kesadaran masyarakat untuk hidup
 sehat tersebut dalam tahapan pembangunan berikutnya diharapkan dapat
 ditindaklanjuti dengan upaya pemerataan pembangunan sehingga setiap
 masyarakat memiliki akses yang sama dalam memperoleh pelayanan kesehatan.
 Pada dasarnya dari sisi aksepsibilitas masyarakat terhadap pelayanan
 kesehatan di Kabupaten Kampar dapat dikatakan bahwa, pembangunan kesehatan
 sudah berhasil mengingat sebagian besar masyarakat sudah dapat mengakses
 pelayanan kesehatan dan pada tahapan berikutnya upaya yang dilakukan adalah
 untuk meningkatkan pemerataan akses pelayanan kesehatan kepada seluruh
 lapisan masyarakat. Melihat kepada indikator pencapaian target SDGs
 (Sustainable Development Goals) dan dihubungkan dengan Standar Pelayanan
 Minimal (SPM) Kabupaten Kampar berdasarkan SK Bupati nomor
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Rencana Strategis Dinas Kesehatan 2017 - 2022 2
 440/DISKES/202/2010 maka pembangunan kesehatan di Kabupaten Kampar
 pada lima tahun sebelumnya memerlukan beberapa evaluasi sebagai berikut :
 1. Perlu perhatian dalam meningkatkan status gizi khususnya pada bayi, anak
 balita, ibu hamil dan menyusui yang keadaannya di beberapa wilayah kerja
 Puskesmas masih rendah.
 2. Perlu penekanan terhadap upaya menurunkan Angka Kematian Bayi (AKB),
 Angka Kematian Ibu (AKI), dan Angka Kematian Anak Balita (AKABA)
 yang secara umum masih cukup tinggi.
 3. Peningkatan program terhadap upaya menurunkan angka kesakitan
 (morbiditas) beberapa penyakit infeksi seperti Demam Berdarah (DBD), TB
 paru, Malaria yang masih cukup tinggi, serta HIV AIDS yang mulai
 berkembang disertai kewaspadaan terhadap penyakit non infeksi yang mulai
 meningkat.
 4. Perlu upaya pemerataan pelayanan kesehatan, dengan meningkatkan akses
 terhadap sarana pelayanan kesehatan.
 5. Upaya peningkatan pemahaman terhadap Perilaku Hidup Bersih dan Sehat
 (PHBS) serta Usaha Kesehatan Berbasis Masyarakat (UKBM) masih perlu
 ditingkatkan.
 Dari hasil evaluasi tersebut di atas maka perlu adanya upaya peningkatan
 program kesehatan yang menyentuh langsung kepada masyarakat, pemerataan
 akses dan peningkatan mutu pelayanan kesehatan, pengembangan sistem
 manajemen kesehatan yang meliputi sistem regulasi dan manajemen Sumber
 Daya Manusia (SDM) yang mampu meningkatkan dan mengembangkan SDM
 tenaga kesehatan. Berdasarkan pengalaman keberhasilan diperoleh melalui upaya
 integral dan terencana secara baik melalui Perencanaan Strategis.
 Proses pelaksanaan ”Good Governance” menghendaki akuntabilitas
 sebagai salah satu unsur utama pelaksanaannya. Prinsip akuntabilitas dalam
 pelaksanaan tugas Organisasi Perangkat Daerah (OPD) bertujuan agar kerja
 Kepala OPD dapat dipertanggungjawabkan dan berorientasi pada hasil kinerja
 yang terukur. Akuntabilitas hanya dapat tercapai bila upaya integral yang
 disebutkan sebelumnya dimulai dari perencanaan strategis.
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 Perencanaan Strategis merupakan proses yang berorientasi pada hasil yang
 ingin dicapai dalam kurun waktu lima tahun-an dengan memanfaatkan seluruh
 pengetahuan dan keahlian sumber daya manusia dan sumber daya lainnya untuk
 mengantisipasi perubahan dan tuntutan perkembangan lingkungan strategis
 regional, nasional maupun global. Dalam perencanaan strategis diperoleh
 pemetaan terhadap keterkaitan antara OPD dalam menanggapi isu-isu global
 secara bersama sehingga dapat ditetapkan program-program prioritas.
 Keterkaitan Rencana Strategis Dinas Kesehatan Tahun 2017 – 2022
 dengan Rencana Strategis Kementerian Kesehatan 2015 – 2019 adalah
 pembangunan kesehatan di Kabupaten Kampar harus selaras dengan
 pembangunan kesehatan nasional berdasarkan Peraturan Presiden Nomor 72
 Tahun 2012, Surat Keputusan Menteri Kesehatan Nomor
 HK.02.02/Menkes/52/2015 tentang Rencana Strategis Kementerian kesehatan
 2015 – 2019, Rencana Pembangunan Jangka Panjang Bidang Kesehatan (RPJPK)
 Tahun 2005 - 2025.
 Keterkaitan Rencana Strategis Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar
 dengan Rencana Pembangunan Jangka Panjang Daerah (RPJPD) Tahun 2005-
 2025 (Peraturan Daerah Kabupaten Kampar Nomor 20 Tahun 2007); Rencana
 Pembangunan Jangka Menengah Daerah (RPJMD) adalah program unggulan
 integrasi Kabupaten Kampar mernjadi acuan dalam menyusun program prioritas
 pembangunan Kesehatan di Kabupaten Kampar.
 Selain itu Perencanaan Strategis juga merupakan langkah awal dalam
 melakukan pengukuran dan evaluasi kinerja, baik keberhasilan dan kegagalan,
 sehingga dapat dilakukan langkah-langkah selanjutnya untuk memperbaiki,
 meningkatkan serta mempertanggungjawabkan kinerja sesuai tuntutan masyarakat
 dan stakeholders lainnya.
 Dokumen RENSTRA ini bersifat jangka pendek dan menengah namun
 tetap diletakkan pada jangkauan jangka panjang dan mengacu kepada visi dan
 misi Bupati Kampar sehingga rumusan visi, misi dan arah kebijakan
 pembangunan bidang kesehatan untuk lima tahun mendatang dapat bersinergi
 dengan arah pembangunan Bupati sebagai Kepala Daerah terpilih. Setiap
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 tahunnya, RPJMD akan dijabarkan dalam Rencana Kerja Pemerintah Daerah
 (RKPD) Pemerintah Kabupaten Kampar, dan RKPD ini akan dijadikan acuan bagi
 Dinas Kesehatan untuk menyusun Rencana Kerja (Renja) Dinas Kesehatan
 Kabupaten Kampar.
 1.2 LANDASAN HUKUM
 Penyusunan Rencana Strategis OPD Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar,
 didasarkan kepada :
 1. Landasan Idiil, yaitu Pancasila;
 2. Landasan Konstitusional, yaitu Undang-Undang Dasar 1945;
 3. Landasan Operasional yaitu :
 1) Undang-undang nomor 17 tahun 2003 tentang Keuangan Negara.
 2) Undang-undang nomor 25 tahun 2004 tentang Sistem Perencanaan
 Pembangunan Nasional.
 3) Undang-undang No. 32 Tahun 2004 Tentang Pemerintahan Daerah
 4) Undang-undang nomor 33 tahun 2004 tentang Perimbangan Keuangan
 antara Pemerintah Pusat dengan Pemerintah Daerah.
 5) Undang-undang nomor 36 tahun 2009 tentang Kesehatan.
 6) Undang-undang nomor 9 tahun 2017 tentang Pemerintahan Daerah
 7) Peraturan Pemerintah nomor 20 tahun 2004 tentang Rencana Kinerja
 Pemerintah.
 8) Peraturan Pemerintah nomor 8 tahun 2006 tentang Pelaporan Keuangan
 dan Kinerja Instansi Pemerintah.
 9) Peraturan Pemerintah nomor 18 tahun 2016 tentang Perangkat daerah
 10) Peraturan Presiden Republik Indonesia Nomor 2 Tahun 2015 tentang
 Rencana Pembangunan Jangka Menengah Nasional (RPJMN).
 11) Peraturan Presiden Nomor 72 Tahun 2012 Tentang Sistem Kesehatan
 Nasional (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2012 Nomor 193).
 12) Permendagri nomor 21 tahun 2011 tentang perubahan kedua atas
 Permendagri nomor 13 tahun 2006 tentang Pedoman Pengelolaan
 Keuangan Daerah.
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 13) Permendagri nomor 59 tahun 2017 tentang pelaksanaan tujuan
 pembangunan berkelanjutan
 14) Permendagri nomor 86 tahun 2017 tentang tahapan, tatacara
 penyusunan, pengendalian dan evaluasi pelaksanaan Rencana
 Pembangunan Daerah.
 15) Kepmenkes nomor HK.02.02/Menkes/52/2015 tentang Rencana Strategis
 Kementerian Kesehatan.
 16) Peraturan Daerah Kabupaten Kampar Nomor 6 Tahun 2016 tentang
 Susunan Organisasi dan Tata Kerja Perangkat Daerah,
 17) Peraturan Daerah Kampar Nomor 05 Tahun 2017 Tentang tentang
 Rencana Pembangunan Jangka Menengah Daerah (RPJMD) Tahun 2017-
 2022,
 18) Peraturan Bupati Kampar nomor 42 tahun 2016 tentang Kedudukan,
 Susunan Organisasi,Tugas dan Fungsi serta Tata Kerja Dinas Kesehatan
 Kabupaten Kampar.
 1.3 MAKSUD DAN TUJUAN
 Penyusunan Rencana Strategis (RENSTRA) tahun 2017 – 2022 ini
 mempunyai maksud dan tujuan sebagai berikut:
 1. Terciptanya orientasi ke masa depan
 Orientasi ke depan berhubungan dengan Visi yang dibangun dan upaya
 mencapainya. Penyusunan Renstra memperhitungkan program dan kegiatan
 yang akan dilaksanakan selama lima tahun ke depan berdasarkan kepada Visi
 tersebut.
 2. Adaptasi atas perubahan lingkungan strategis.
 Berlangsungnya reformasi membawa konsekuensi logis adanya
 perubahan paradigma pemerintahan dalam rangka memenuhi tuntutan dari
 masyarakat. Untuk merespon tuntutan tersebut diperlukan adanya penyesuaian
 terhadap lingkungan strategis, sehingga instansi akan mudah untuk menjawab
 apa yang diinginkan oleh masyarakat.
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 3. Pencapaian Keberhasilan lebih terarah.
 Untuk mewujudkan keberhasilan organisasi diperlukan faktor-faktor
 kunci keberhasilan yang membimbing organisasi sehingga tidak salah arah dan
 salah sasaran. Semua itu bisa dimungkinkan karena di dalam Renstra telah
 ditentukan faktor-faktor kunci keberhasilan yang ditentukan dengan
 mempertimbangkan keterkaitan antara visi, misi, strategi dan nilai-nilai luhur
 organisasi.
 4. Penetapan Rencana Program Utama Kesehatan.
 Rencana Strategis memuat rencana program ipaya kesehatan berdasarkan
 faktor-faktor kunci, tujuan dan sasaran yang akan dicapai selama kurun waktu
 lima tahun ke depan disertai dengan rencana anggaran yang bersifat indikatif.
 5. Mencapai Upaya Pelayanan Kesehatan yang prima.
 Pelayanan Prima merupakan suatu indikator keberhasilan dalam
 memberikan pelayanan kepada masyarakat. Pelayanan prima merupakan
 pelayanan yang terukur dari sisi waktu, biaya dan kepastian pelayanan.
 Pelayanan yang terukur hanya dapat terwujud bila perencanaan dilakukan
 dengan indikator yang terukur.
 1.4 SISTEMATIKA PENULISAN.
 Dokumen Rencana Strategis (RENSTRA) Dinas Kesehatan Kabupaten
 Kampar tahun 2017 – 2022 ini disajikan dengan Sistematika sebagai berikut :
 BAB I Pendahuluan
 1.1 Latar Belakang
 1.2 Landasan Hukum
 1.3 Maksud dan Tujuan
 1.4 Sistematika Penulisan
 BAB II Gambaran Pelayanan Dinas Kesehatan
 2.1 Tugas, Fungsi dan Struktur organisasi Dinans Kesehatan
 2.2 Sumber Daya Dinas Kesehatan
 2.3 Kinerja Pelayanan Dinas Kesehatan
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 2.4 Tantangan dan Peluang Pengembangan Pelayanan Dinas
 Kesehatan
 BAB III Permasalahan dan Isu-isu Strategis Dinas Kesehatan
 3.1 Identifikasi Permasalahan Berdasarkan Tugas dan Fungsi
 Pelayanan Perangkat Daerah
 3.2 Telaahan Visi, Misi dan Program Kepala Daerah dan Wakil
 Kepala Daerah Terpilih
 3.3 Telaahan Renstra K/L dan Renstra Provinsi/Kabupaten/Kota
 3.4 Telaahan Rencana Tata Ruang Wilayah dan Kajian Lingkungan
 Hidup Strategi
 3.5 Penentuan Isu-isu Strategi
 BAB IV Tujuan dan Sasaran
 4.1 Tujuan dan Sasaran Jangka Menengah Perangkat Daerah
 BAB V Strategi dan Arah Kebijakan
 BAB VI Rencana Program dan Kegiatan Serta Pendanaan
 BAB VII Kinerja Penyelenggaraan Bidang Urusan
 BAB VIII Penutup
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 BAB II
 GAMBARAN PELAYANAN DINAS KESEHATAN
 2.1 TUGAS, FUNGSI DAN STRUKTUR ORGANISASI DINAS
 KESEHATAN
 2.1.1 Tugas dan Fungsi
 Sesuai dengan Peraturan Bupati Kampar nomor 42 tahun 2016,
 Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar berada dibawah Pemerintah
 Daerah Kabupaten Kampar, dipimpin oleh seorang Kepala Dinas yang
 bertanggung jawab kepada Bupati melalui Sekretaris Daerah, dengan
 tugas pokok :
 Kepala Dinas mempunyai tugas menyelenggaran urusan
 pemerintahan daerah di bidang kesehatan untuk membantu Bupati dan
 menyelenggarakan urusan pemerintahan dengan fungsi :
 a. Perumusan, penetapan dan pelaksanaan kebijakan operasional di
 bidang kesehatan masyarakat, pencegahan dan pengendalian
 penyakit, pelayanan kesehatan dan Sumber Daya Kesehatan dan
 Farmasi, Alat Kesehatan dan PKRT.
 b. Koordinasi pelaksanaan tugas, pembinaan dan pemberian
 dukungan administrasi kepada seluruh unsur organisasi di
 lingkungan Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar;
 c. Pengelolaan barang milik daerah yang menjadi tanggung jawab
 Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar;
 d. Pelaksanaan fungsi lain yang diberikan oleh Kepala Daerah
 terkait dengan bidang kesehatan.
 Adapun tugas pokok masing-masing sekretaris dan bidang yaitu sebagai
 berikut :
 1. Bagian Sekretariat
 Sekretariat dipimpin oleh Sekretaris yang mempunyai tugas
 menyelenggarkan koordinasi pelaksanaan tugas, pembinaan dan
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 pemberian dukungan administrasi kepada seluruh unit organisasi
 dilingkungan Dinas Kesehatan.
 Sekretariat Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar membawahi
 tiga Sub Bagian antara lain :
 a. Sub Bagian Program, Informasi dan Hubungan Masyarakat. Sub
 Bagian Program, Informasi dan Hubungan Masyarakat dipimpin
 oleh seorang Kepala Sub Bagian yang mempunyai tugas
 membantu Sekretaris melaksanakan Penyusunan rencana,
 program, dan anggaran, dan pengelolaan data dan informasi,
 monitoring dan evaluasi, dokumentasi dan pelaporan
 b. Sub Bagian Hukum, Kepegawaian dan Umum. Sub Bagian
 Hukum, Kepegawaian dan Umum dipimpin oleh seorang
 Kepala Sub Bagian yang mempunyai tugas membantu
 Sekretaris melaksanakan penyiapan dan penyusunan peraturan
 dan pelaksanaan advokasi, pengelolaan urusan umum,
 kepegawaian, ketatausahaan, kerumahtanggaan, arsip,
 dokumentasi, monitoring, evaluasi dan pelaporan.
 c. Sub Bagian Keuangan dan Pengelolaan Aset. Sub Bagian
 Keuangan dan Pengelolaan Aset dipimpin oleh seorang Kepala
 Sub Bagian yang mempunyai tugas membantu Sekretaris
 melaksanakan Pengelolaan urusan keuangan dan Pengelolaan
 Aset dan Daerah, pemantauan, evaluasi dan pelaporan.
 2. Bidang Kesehatan Masyarakat
 Bidang Kesehatan Masyarakat dipimpin oleh seorang Kepala
 Bidang yang mempunyai tugas melakukan advokasi, koordinasi,
 menyusun pedoman, merencanakan dan melaksanakan kegiatan di
 bidang kesehatan keluarga dan gizi, promosi kesehatan dan
 Pemberdayaan Masyarakat, Kesehatan Lingkungan, Kesehatan
 Kerja dan Olahraga masyarakat.
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 Bidang Kesehatan Masyarakat Dinas Kesehatan Kabupaten
 Kampar membawahi tiga seksi antara lain :
 a. Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat dipimpin oleh
 seorang Kepala Seksi yang mempunyai tugas membantu Kepala
 Bidang dalam melaksanakan penyiapan bahan pelaksanaan
 kebijakan operasional, dan pemberian bimbingan teknis, serta
 pemantauan, evaluasi, dan Pelaporan di Seksi kesehatan
 keluarga dan gizi.
 b. Seksi Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat dipimpin oleh
 seorang Kepala Seksi yang mempunyai tugas membantu Kepala
 Bidang dalam melaksanakan penyiapan bahan pelaksanaan
 kebijakan operasional, dan pemberian bimbingan teknis, serta
 pemantauan, evaluasi, dan Pelaporan di Seksi promosi kesehatan
 dan pemberdayaan masyarakat.
 c. Seksi Kesehatan Lingkungan, Kesehatan Kerja dan Olahraga
 dipimpin oleh seorang Kepala Seksi yang mempunyai tugas
 membantu Kepala Bidang dalam melaksanakan penyiapan
 bahan pelaksana kebijakan penyehatan lingkungan operasional,
 dan pemberian bimbingan teknis, serta pemantauan dan
 pengawasan, evaluasi, dan Pelaporan di Seksi kesehatan
 lingkungan, kesehatan kerja dan olah raga.
 3. Bidang Pencegahan dan Pengendalian Penyakit
 Bidang Pencegahan dan Pengendalian Penyakit dipimpin
 oleh seorang Kepala Bidang yang mempunyai tugas melaksanakan
 kebijakan, melaksanakan Norma, Standar, Prosedur dan Kriteria
 (NSPK), bimbingan tekhnis, pembinaan dan pemantauan, evaluasi
 dan Pelaporan di Seksi pencegahan dan pengendalian penyakit
 sesuai dengan peraturan perundang-undangan.
 Bidang Pencegahan dan Pengendalian Penyakit membawahi
 tiga seksi yaitu :
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 a. Seksi Surveilans dan Imunisasi dipimpin oleh seorang Kepala
 Seksi yang mempunyai tugas membantu Kepala Bidang dalam
 melaksanakan penyiapan bahan pelaksanaan kebijakan
 operasional, dan pemberian bimbingan teknis, serta
 pemantauan, evaluasi, dan Pelaporan di Seksi Surveilans dan
 Imunisasi.
 b. Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular
 dipimpin oleh seorang Kepala Seksi yang mempunyai tugas
 membantu Kepala Bidang dalam melaksanakan penyiapan
 bahan pelaksanaan kebijakan operasional, dan bimbingan
 teknis, serta pemantauan, evaluasi, dan pelaporan di seksi
 pencegahan dan pengendalian penyakit menular.
 c. Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Tidak Menular
 dan Kesehatan Jiwa dipimpin oleh seorang Kepala Seksi yang
 mempunyai tugas membantu Kepala Bidang dalam
 melaksanakan penyiapan bahan pelaksanaan kebijakan
 operasional, dan bimbingan teknis, serta pemantauan, evaluasi,
 dan Pelaporan di Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit
 Tidak Menular dan Kesehatan Jiwa dan kesehatan lanjut usia,
 kesehatan lanjut usia.
 4. Bidang Pelayanan Kesehatan
 Bidang Pelayanan Kesehatan dipimpin oleh seorang Kepala
 Bidang yang mempunyai tugas menyelenggarakan urusan pada
 Seksi Pelayanan Kesehatan Primer dan Kesehatan Tradisional,
 Seksi Pelayanan Kesehatan Rujukan, Seksi Pembiayaan dan
 Jaminan Kesehatan.
 Bidang Pelayanan Kesehatan membawahi tiga seksi yaitu :
 a. Seksi Pelayanan Kesehatan Primer dan Tradisional dipimpin
 oleh seorang Kepala Seksi yang mempunyai tugas membantu
 Kepala Bidang dalam melaksanakan koordinasi dan fasilitasi
 penyiapan bahan pelaksanaan kebijakan, dan pemberian
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 bimbingan teknis, serta pemantauan, evaluasi, dan Pelaporan di
 Seksi pelayanan kesehatan primer dan tradisional, sistem
 informasi kesehatan pelayanan kesehatan primer, perawatan
 kesehatan masyarakat, upaya kesehatan gigi dan mulut dan
 pelayanan kesehatan tradisional serta pertolongan pertama pada
 kecelakaan (P3K).
 b. Seksi Pelayanan Kesehatan Rujukan dipimpin oleh seorang
 Kepala Seksi yang mempunyai tugas membantu Kepala Bidang
 dalam melaksanakan penyiapan bahan pelaksanaan kebijakan,
 dan pemberian bimbingan teknis, serta pemantauan, evaluasi,
 dan Pelaporan di Seksi Pelayanan Kesehatan Rujukan Terpadu
 di Rumah Sakit Rujukan.
 c. Seksi Pembiayaan dan Jaminan Kesehatan Masyarakat dipimpin
 oleh seorang Kepala Seksi yang mempunyai tugas membantu
 Kepala Bidang dalam melaksanakan penyiapan bahan
 pelaksanaan kebijakan, operasional, dan pemberian bimbingan
 teknis, serta pemantauan, evaluasi, dan pelaporan di
 seksiPembiayaan dan Jaminan Kesehatan Masyarakat.
 5. Bidang Sumber Daya Kesehatan
 Bidang Sumber Daya Kesehatan dipimpin oleh seorang
 Kepala Bidang yang mempunyai tugasMelaksanakan perumusan
 dan pelaksanaan kebijakan operasional di bidang sumber daya
 kesehatan dan Farmasi, Alat Kesehatan dan PKRT, alat kesehatan,
 sarana prasarana serta sumber daya manusia kesehatan.
 Bidang Sumber Daya Kesehatan membawahi tiga seksi yaitu:
 a. Seksi Kefarmasian, Alat Kesehatan dan Perbekalan Kesehatan
 Rumah Tangga (PKRT) dipimpin oleh seorang Kepala Seksi
 yang mempunyai tugas membantu Kepala Bidang dalam
 melaksanakan penyiapan bahan pelaksanaan kebijakan
 operasional, dan pemberian bimbingan teknis, serta
 pemantauan, evaluasi, dan pelaporan di Seksi Kefarmasian,
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 Alat Kesehatan dan Perbekalan Kesehatan Rumah Tangga
 (PKRT).
 b. Seksi Pengembangan Sarana dan Prasarana dipimpin oleh
 seorang Kepala Seksi yang mempunyai tugas membantu
 Kepala Bidang dalam melaksanakan penyiapan bahan
 kebijakan operasional, perencanaan dan pengadaan alat
 kesehatan dan sarana prasarana kesehatan dan bimbingan teknis
 untuk mendukung pelayanan kesehatan.
 c. Seksi Sumber Daya Manusia Kesehatan dipimpin oleh seorang
 Kepala Seksi yang mempunyai tugasmembantu Kepala Bidang
 dalam melakukan penyiapan bahan pelaksanaan kebijakan
 operasional, dan pemberian bimbingan teknis, serta
 pemantauan, evaluasi, dan pelaporan di seksi Sumber Daya
 Manusia Kesehatan.
 2.1.2 Struktur Organisasi
 Struktur organisasi sebagaimana terlihat dalam bagan struktur
 organisasi dapat lihat pada gambar 2.1 berikut :
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 Gambar 2.1
 Struktur Organisasi Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar
 14
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 2.2 SUMBER DAYA DINAS KESEHATAN
 Sampai dengan bulan Juli 2017 Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar
 memiliki sumberdaya aparatur sebanyak 2025 orang dengan katagori PNS
 berjumlah 1211 orang Pegawai Tidak Tetap (PTT) Honor Pusat 18 orang
 Pegawai Tidak Tetap (PTT) Honor Propinsi 21 orang, Tenaga Harian Lepas
 (THL) 117 orang, Tenaga Bantu Kesehatan ( TBK) 540 orang, THL Kegiatan
 35 orang, Rumah Tunggu Kelahiran (RTK) 83 orang.
 Rincian jumlah pegawai Dinas Kesehatan dan Puskesmas per Juli 2017
 dapat dilihat pada tabel 2.1 berikut :
 Tabel 2.1
 Rincian Jumlah Pegawai Dinas Kesehatan dan Puskesmas per Juli 2017
 NO JENIS TENAGA JUMLAH (n)
 1 Dokter Umum 66 Orang
 2 Tenaga Dokter Gigi 36 Orang
 3 Farmasi (Apoteker, Asisten
 Apoteker) 48 Orang
 4 Perawat (SPK, D1, D3, dan S1) 566 Orang
 5 Bidan 814 Orang
 6 Gizi (D1, D3 dan D4 Gizi) 29 Orang
 7
 Teknisi Medis (Analisis, TEM,
 Anestesi, Fisioterapi & Penata
 Rontgen)
 42 Orang
 8 Sanitasi (D1 & D3 Kesehatan
 Lingkungan) 18 Orang
 9 Pekarya Kesehatan 14 Orang
 10 Kesmas (S1, S2) 85 Orang
 11 Tenaga (D1, D3, S1 Umum) 42 Orang
 12 Tamat SMA 124 Orang
 13 Tamat SMP 18 Orang
 14 Tamat SD 12 Orang
 15

Page 23
                        

Rencana Strategis Dinas Kesehatan 2017 - 2022
 Untuk menunjang kegiatan pelaksanaan tugas pokok dan fungsinya,
 Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar dilengkapi dengan sarana dan prasarana
 berupa bangunan kantor, kendaraan dinas, inventaris dan fasilitas lainnya.
 Adapun perincian sarana dan prasarana tersebut adalah sebagai berikut :
 a. Puskesmas yang ada = 31 unit
 1. Kondisi baik = 18 unit
 2. Rusak Ringan = 10 unit
 3. Rusak Sedang = 1 unit
 4. Rusak Berat = 1 unit
 5. Rusak Total = 1 unit
 Keseluruhan Puskesmas melakukan pelayanan kesehatan.
 b. Puskesmas Pembantu yang ada = 172 unit
 1. Baik = 83 unit
 2. Rusak Ringan = 78 unit
 3. Rusak Sedang = 5 unit
 4. Rusak Berat = 5 unit
 5. Rusak Total = 1 unit
 c. Puskesmas Keliling Roda 4 (empat) = 21 unit
 1. Baik = 13 unit
 2. Rusak Ringan = 6 unit
 3. Rusak Sedang = 0 unit
 4. Rusak Berat = 2 unit
 5. Rusak Total = 0 unit
 2.3 KINERJA PELAYANAN DINAS KESEHATAN
 Kinerja Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar diukur melalui Indikator
 Pelaksanaan Tugas Pokok dan Fungsi, Indikator Kinerja Utama (IKU) yang
 disusun dalam Rencana Stratregis (Renstra) Dinas Kesehatan tahun 2017 -
 16
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 2022, serta Indikator Kinerja Kunci (IKK) yang ditetapkan oleh Pemerintah
 Daerah.
 Kinerja Pelayanan akan terukur dari terlaksana atau tidaknya seluruh
 indikator tersebut. Sebagai dinas yang membawahi 33 UPTD (31 Puskesmas,
 1 gudang farmasi, dan 1 laboratorium Kabupaten), maka Kinerja Pelayanan
 kepada masyarakat dapat diukur dari kinerja Puskesmas dan UPTD tersebut
 dalam melaksanakan kegiatan pelayanan kesehatan kepada masyarakat.
 Berdasarkan data cakupan dan laporan fisik pelaksanaan kegiatan saat
 ini dan 5 tahun belakangan, rata-rata program dan kegiatan Puskesmas se
 Kabupaten Kampar berada di atas rata-rata cakupan Kabupaten. Secara fisik
 pelaksanaan kegiatan dengan sumber dana APBD Kabupaten Kampar rata-
 rata.
 Gambaran kinerja pelayanan di Puskesmas adalah berdasarkan
 pelaksanaan 6 program kegiatan dasar yang menjadi basic six yang harus
 terlaksana dengan baik, meliputi program Promosi Kesehatan, program
 Kesehatan Lingkungan, Program Kesehatan Ibu dan Anak dan Keluarga
 Berencana, Program Perbaikan Gizi dan UKS, Program Pemberantasan
 Penyakit Menular dan Pelayanan Pengobatan Dasar. Dalam evaluasi akhir
 tahun 2016 keseluruhan program telah terlaksana dengan baik, yang berarti
 kinerja pelayanan Dinas Kesehatan secara keseluruhan dapat dinilai baik,
 akan tetapi upaya untuk perbaikan ke depan harus tetap menjadi prioritas.
 Kinerja pelayanan tidak dapat hanya dinilai dari laporan fisik keuangan
 selama 5 tahun terakhir, melainkan juga dari capaian terhadap indikator
 kinerja utama seperti penurunan angka kematian bayi dan balita serta angka
 kematian ibu, penurunan prevalensi gizi buruk dan lain-lain angka indikator
 kinerja utama. Dalam 5 tahun terakhir pada masa RPJMD tahap pertama,
 angka indikator yang dipakai untuk seluruh indikator tersebut selalu mengacu
 kepada angka Nasional, mengingat survei terakhir yang dilakukan adalah
 pada tahun 2002, sehingga angka hasil survei tersebut tidak relevan lagi
 dipakai sebagai indikator pada tahun 2016. Dilihat dari angka capaian
 absolute Kabupaten maka Kabupaten Kampar masih berada pada jalurnya
 17
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 dan tidak melebihi angka indikator Nasional. Dengan seluruh indikator yang
 ada pada tahap pembangunan jangka menengah kedua ini, kinerja pelayanan
 Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar dapat dikatakan baik.
 Dalam pencapaian sasaran secara umum telah berhasil diwujudkan
 dengan baik. pencapaian kinerja pelayanan OPD Dinas Kesehatan Kabupaten
 Kampar dapat dilihat pada tabel 2.2
 18
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1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
 -1 -3 -4 -5 -6 -7 -8 -9 -10 -11 -12 -13 -14 -15 -16 -17 -18 -19 -20 -21
 Cakupan kunjungan ibu hamil K4 % 95 95 95 95 95 95 95 100,00 93,43 90,49 88,98 92,24 93,20 98,35 95,25 93,66 97,09 93,20
 Cakupan ibu hamil dengan
 komplikasi yang ditangani% 80 80 80 80 80 80 80 100,00 34,97 89,49 90,79 100,00 100,00 43,71 111,86 113,49 125,00 100,00
 Cakupan pertolongan persalinan
 oleh bidan atau tenaga kesehatan
 yang memiliki kompetensi
 kebidanan
 % 90 90 90 90 90 90 90 100,00 94,76 87,95 91,67 92,04 96,20 105,29 97,72 101,86 102,27 96,20
 Cakupan pelayanan ibu nifas % 90 90 90 90 90 90 90 100,00 90,79 86,24 86,70 92,92 92,40 100,88 95,82 96,33 103,24 92,40
 Cakupan neonatal dengan
 komplikasi yang ditangani% 80 80 80 80 80 80 80 100,00 9,97 22,40 11,97 100,00 100,00 12,46 28,00 14,96 125,00 100,00
 Cakupan kunjungan bayi % 90 90 90 90 90 90 90 100,00 98,92 91,60 88,69 90,14 98,00 109,91 101,78 98,54 100,16 98,00
 Cakupan desa/kelurahan
 universal child imunization ( UCI )% 100 100 100 100 100 100 100 100,00 93,55 93,20 89,20 59,00 74,80 93,55 93,20 89,20 59,00 74,80
 Cakupan pelayanan anak balita % 90 90 90 90 90 90 90 100,00 64,67 76,24 80,73 65,06 65,00 71,86 84,71 89,70 72,29 65,00
 Cakupan pemberian makanan
 pendamping ASI pada anak usia
 6-24 bulan keluarga miskin
 % 100 100 100 100 100 100 100 100,00 45,69 52,80 100,00 72,96 100,00 45,69 52,80 100,00 72,96 100,00
 Cakupan balita gizi buruk
 mendapat perawatan% 100 100 100 100 100 100 100 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00
 Cakupan penjaringan kesehatan
 siswa SD dan setingkat% 100 100 100 100 100 100 100 100,00 90,52 84,06 73,22 96,83 100,00 90,52 84,06 73,22 96,83 100,00
 Cakupan peserta KB aktif % 70 70 70 70 70 70 70 100,00 60,16 61,95 73,88 63,90 67,00 85,94 88,50 105,54 91,29 67,00
 Cakupan penemuan dan
 penanganan penderita penyakit
 Acut Flacid Paralysis ( AFP ) rate
 per 100.000 penduduk < 15
 tahun
 % 100 100 100 100 100 100 100 100,00 0,004 0,006 0,004 80,00 75,00 0,00 0,01 0,00 80,00 75,00
 Penemuan penderita pneomonia
 balita% 100 100 100 100 100 100 100 100,00 13,99 11,56 8,89 11,07 41,20 13,99 11,56 8,89 11,07 41,20
 Penemuan pasien baru TB BTA
 positif % 100 100 100 100 100 100 100 100,00 20,12 25,19 32,83 100,00 35,00 20,12 25,19 32,83 100,00 35,00
 Penderita DBD yang ditangani % 100 100 100 100 100 100 100 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00
 Penemuan penderita diare % 100 100 100 100 100 100 100 100,00 7,28 86,67 89,61 88,00 67,00 7,28 86,67 89,61 88,00 67,00
 Cakupan pelayanan kesehatan
 dasar masyarakat miskin% 100 100 100 100 100 100 100 100,00 4,39 28,72 16,76 11,07 90,00 4,39 28,72 16,76 11,07 90,00
 Cakupan pelayanan kesehatan
 rujukan pasien masyarakat
 miskin
 % 100 100 100 100 100 100 100 100,00 4,39 28,72 5,83 100,00 31,00 4,39 28,72 5,83 100,00 31,00
 Cakupan pelayanan gawat
 darurat level 1 yang harus
 diberikan sarana kesehatan ( RS )
 di kab/kota
 % 100 100 100 100 100 100 100 100,00 100,00 100,00 100,00 83,33 100,00 100,00 100,00 100,00 83,33 100,00
 Tabel 2.2
 CAPAIAN TARGET INDIKATOR KINERJA TAHUN 2012-2016
 OPD DINAS KESEHATAN KABUPATEN KAMPAR
 Target Renstra SKPD Tahun ke- Realisasi Capaian Tahun ke- Rasio Capaian pada Tahun ke-Satuan Target SPM Target IKK
 Target
 Indikator
 Lainnya
 -2
 SPM
 Pelayanan Kesehatan
 Rujukan
 NO Indikator Kinerja sesuai Tugas dan Fungsi SKPD ***)
 2
 1 Pelayanan Kesehatan
 Dasar
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3 Penyelidikan
 Cakupan desa/kelurahan
 mengalami KLB yang dilakukan
 penyelidikan epidemiologi<24 jam
 % 100 100 100 100 100 100 100 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00
 4 Promosi Cakupan desa siaga aktif % 80 80 80 80 80 80 80 100,00 24,60 25,20 25,20 28,10 57,00 30,75 31,50 31,50 35,13 57,00
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2012 2013 2014 2015 2016 2012 2013 2014 2015 2016 2012 2013 2014 2015 20161 PELAYANAN
 ADMINISTRASI
 PERKANTORAN
 4.129.625.000 5.203.023.300 6.283.061.050 6.423.546.750 4.879.709.545 3.829.128.218 4.731.305.906 5.818.618.392 5.248.447.607 4.692.892.878 92,72 90,93 92,61 81,71 96,17
 2 PENINGKATAN
 SARANA DAN
 PRASARANA
 APARATUR
 847.298.000 1.081.530.000 1.455.160.000 4.299.717.730 1.801.351.000 796.229.196 1.046.630.255 1.399.989.209 3.310.141.333 1.738.467.386 93,97 96,77 96,21 76,99 96,51
 3 PENINGKATAN
 DISIPLIN APARATUR
 - 288.950.000 - - - - 286.740.000 - - - - 99,24 - - -
 4 PENINGKATAN
 KAPASITAS SUMBER
 DAYA APARATUR
 347.350.000 370.080.000 965.960.000 1.274.491.750 5.000.000 329.871.000 328.420.000 965.371.500 1.153.425.450 5.000.000 94,97 88,74 99,94 90,50 100,00
 5 PENINGKATAN
 PENGEMBANGAN
 SISTEM PELAPORAN
 CAPAIAN KINERJA
 DAN KEUANGAN
 15.700.000 45.940.000 75.816.000 157.279.000 87.704.000 7.775.000 44.740.000 74.058.400 101.955.000 86.242.000 49,52 97,39 97,68 64,82 98,33
 6
 PROGRAM UPAYA
 KESEHATAN
 MASYARAKAT
 1.386.556.000 4.955.465.000 1.119.238.500 18.391.252.000 14.815.870.628 1.137.128.250 4.150.504.133 1.069.464.700 13.663.174.350 14.595.731.503 82,01 83,76 95,55 74,29 98,51
 7
 PROGRAM
 KEMITRAAN
 PENINGKATAN
 PELAYANAN
 KESEHATAN
 - 108.550.000 21.535.424.600 28.698.609.290 16.169.367.756 - 99.025.000 19.602.488.013 22.201.427.573 14.801.763.281 - 91,23 91,02 77,36 91,54
 8
 PROGRAM OBAT
 DAN PERBEKALAN
 KESEHATAN
 3.003.700.000 2.889.455.000 4.195.885.000 5.140.429.400 621.905.000 3.001.252.700 2.888.290.000 3.442.079.670 4.559.542.670 620.033.850 99,92 99,96 82,03 88,70 99,70
 9
 PROGRAM
 PENGAWASAN
 OBAT DAN
 MAKANAN
 236.272.800 268.645.200 404.905.400 432.270.400 301.464.500 296.702.800 256.005.900 395.470.400 426.887.700 301.464.450 125,58 95,30 97,67 98,75 100,00
 10
 PROGRAM
 PENGAWASAN DAN
 PENGENDALIAN
 KESEHATAN
 MAKANAN
 93.205.000 115.000.000 134.895.000 329.265.000 201.908.000 93.205.000 112.140.000 134.295.000 296.293.560 201.467.950 100,00 97,51 99,56 89,99 99,78
 11
 PROGRAM
 PROMOSI
 KESEHATAN DAN
 PEMBERDAYAAN
 MASYARAKAT
 4.740.534.006 4.191.760.000 2.099.715.000 3.005.943.000 1.103.305.438 2.187.123.642 382.664.000 2.030.247.850 2.874.939.233 657.135.054 46,14 9,13 96,69 95,64 59,56
 Tabel 2.3
 Anggaran dan Realisasi Pendanaan Pelayanan
 No ProgramAnggaran Pada Tahun Ke- Realisasi Anggaran pada Tahun Ke-
 Rasio Realisasi dan Anggaran pada Tahun
 Ke-
 tahun 2012-2016 (Renstra Periode yang lalu)
 OPD Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar

Page 29
                        

12
 PROGRAM
 PENINGKATAN
 KESELAMATAN IBU
 MELAHIRKAN DAN
 ANAK
 633.737.500 795.874.600 1.206.969.450 1.211.388.350 636.791.000 571.307.000 786.320.500 1.172.735.750 1.154.440.450 613.517.000 90,15 98,80 97,16 95,30 96,35
 13
 PROGRAM
 PERBAIKAN GIZI
 MASYARAKAT
 3.023.180.000 3.249.348.000 4.211.825.000 4.617.168.000 1.934.926.000 2.825.529.975 3.003.620.900 4.062.673.150 3.886.142.800 1.925.087.734 93,46 92,44 96,46 84,17 99,49
 14
 PROGRAM
 PENGADAAN,
 PENINGKATAN DAN
 PERBAIKAN
 SARANA DAN
 PRASARANA
 PUSKESMAS /
 PUSKESMAS
 PEMBANTU DAN
 JARINGANNYA.
 4.836.266.500 12.146.012.000 18.350.622.800 21.503.207.700 3.993.228.900 4.465.511.350 11.831.795.400 18.227.523.400 19.224.966.000 3.934.785.395 92,33 97,41 99,33 89,41 98,54
 15
 PROGRAM
 PENGEMBANGAN
 LINGKUNGAN
 SEHAT
 294.455.000 723.422.000 484.695.000 833.610.000 322.790.000 291.352.500 657.694.480 481.087.000 752.917.560 319.890.000 98,95 90,91 99,26 90,32 99,10
 16
 PROGRAM
 PENCEGAHAN DAN
 PENANGGULANGAN
 PENYAKIT
 MENULAR
 1.960.472.000 2.199.575.000 3.311.630.500 3.899.048.000 2.357.386.500 1.943.090.300 2.111.712.200 3.246.392.030 3.615.633.300 2.348.625.900 99,11 96,01 98,03 92,73 99,63
 17
 PROGRAM
 PENGENDALIAN
 PENYAKIT TIDAK
 MENULAR
 - - - 430.875.050 168.293.050 - - - 304.435.000 168.125.550 - - - 70,66 99,90
 18
 PROGRAM
 STANDARISASI
 PELAYANAN
 KESEHATAN
 505.471.000 237.410.000 2.014.982.700 2.086.526.720 1.623.802.120 421.213.744 218.880.000 1.957.348.300 1.906.343.628 1.535.309.484 83,33 92,19 97,14 91,36 94,55
 19
 PROGRAM
 PELAYANAN
 KESEHATAN
 JAMKESMAS DAN
 JAMPERSAL
 - 6.144.357.500 5.286.667.000 - - - 2.170.843.500 4.861.344.015 - 35,33 91,95 - -
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 2.4 TANTANGAN DAN PELUANG PENGEMBANGAN PELAYANAN
 DINAS KESEHATAN
 Menghadapi situasi ke depan yang menghendaki upaya pelayanan
 kesehatan yang makin baik dan berkualitas terdapat beberapa tantangan dan
 peluang yang harus diperhitungkan, sebagai masukan untuk bahan perbaikan
 program dan kegiatan kesehatan. Beberapa hal tersebut adalah :
 2.4.1 Tantangan
 a. Upaya peningkatan kualitas pelayanan.
 Sejalan dengan visi kementerian kesehatan untuk
 meningkatkan pelayanan kesehatan yang adil dan merata maka
 upaya peningkatan kualitas pelayanan di Kabupaten Kampar menjadi
 sesuatu yang menarik untuk dibicarakan. Sejalan dengan Perda yang
 menggratiskan pelayanan kesehatan bagi masyarakat mulai dari
 pelayanan kesehatan dasar, rujukan sampai ke RSUD pada level
 tertentu, maka kualitas pelayanan kesehatan memerlukan perhatian
 dan evaluasi. Kekhawatiran beberapa pihak bahwa kualitas
 berbanding lurus dengan biaya, perlu menjadi perhatian bagi Dinas
 Kesehatan untuk terus meningkatkan kualitas pelayanan sekaligus
 mengikis habis anggapan tersebut. Bersamaan dengan itu maka
 peningkatan kualitas sumber daya manusia pemberi pelayanan juga
 menjadi perhatian untuk ditingkatkan.
 b. Upaya pemerataan pelayanan kesehatan.
 Pelayanan kesehatan saat ini telah menjangkau ke seluruh
 lapisan masyarakat. Namun diberbagai tempat dan wilayah,
 beberapa sumber daya masih tertinggal dibanding wilayah lainnya.
 Ketertinggalan tersebut dapat dilihat dari minimnya sarana dan
 prasarana pada suatu wilayah, serta minimnya jumlah petugas.
 Sementara di wilayah lainnya sarana dan prasarana serta sumber
 daya sangat melimpah. Dalam rangka mendukung visi kesehatan
 tentang peningkatan pelayanan kesehatan yang adil dan merata,
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 maka upaya memeratakan sarana dan prasarana, serta sumber daya
 manusia menjadi sangat perlu diperhatikan. Menjadi tantangan ke
 depan untuk dapat membuat seluruh wilayah terisi oleh sumber daya
 kesehatan dengan sarana dan prasarana yang lengkap. Tentunya
 diperlukan dukungan dalam bentuk kebijakan dari para pengambil
 kebijakan.
 c. Upaya penguatan kegiatan yang memiliki daya ungkit besar
 terhadap angka indikator kesehatan.
 Kegiatan-kegiatan yang memberikan daya ungkit yang besar
 terhadap kesejahteraan dan kesehatan masyarakat perlu menjadi
 perhatian, mengingat program-program tersebut dari sisi anggaran
 selama ini terabaikan. Sebagai contoh adalah kegiatan Ibu dan Anak
 yang seharusnya mendapat perhatian yang lebih besar dari sisi
 anggaran mengingat adanya konstribusi yang besar dalam setiap
 kegiatan program KIA bagi penurunan angka kematian bayi dan ibu.
 Sedangkan angka kematian bayi dan ibu adalah angka indikator
 dalam menentukan derajat kesehatan masyarakat, serta menjadi
 tugas utama Dinas Kesehatan mengingat merupakan salah satu
 tujuan dalam Sustainable Developments Goals (SDG’s).
 2.4.2 Peluang
 a. Undang-Undang Kesehatan
 Adanya undang-undang kesehatan telah memberikan
 kerangka regulasi yang jelas terhadap peningkatan kualitas
 kesehatan masyarakat. Undang-undang kesehatan telah
 memberikan perlindungan terhadap seluruh penyelenggara
 kesehatan dengan tetap berpihak kepada masyarakat. Adanya
 undang-undang tersebut akan memberikan panduan dan jaminan
 bagi terselenggaranya pelayanan kesehatan sehingga memudahkan
 seluruh stakeholder untuk berbuat demi peningkatan derajat
 kesehatan masyarakat.
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 b. Anggaran Kesehatan
 Dengan adanya undang-undang no 36 tahun 2009 tentang
 kesehatan, maka diharapkan pemerintah daerah Kabupaten akan
 merealisasikan anggaran kesehatan minimal 10% dari APBD
 Kabupatennya di luar gaji. Maka dengan sendirinya, anggaran
 kesehatan akan terus meningkat, sehingga akan memberikan
 peluang yang lebih besar bagi Dinas Kesehatan untuk berbuat lebih
 banyak bagi peningkatan derajat kesehatan masyarakat.
 c. Peningkatan kualitas kehidupan.
 Peningkatan kualitas kehidupan berakibat kepada
 meningkatnya kualitas pengetahuan dan sikap setiap individu
 dalam menata kehidupannya. Dengan sendirinya akan merubah
 perilaku setiap individu dalam upaya kesehatan pribadi. Kesehatan
 seseorang ditentukan oleh empat faktor utama, yaitu lingkungan,
 perilaku, pelayanan kesehatan dan genetika. Perilaku yang sehat
 didasari dari pengetahuan dan sikap yang sadar akan kesehatan.
 Pengetahuan dan sikap yang baik akan meningkatkan kualitas
 kehidupan dan pada akhirnya akan meningkatkan derajat
 kesehatan. Perubahan kualitas hidup ini merupakan peluang bagi
 peningkatan derajat kesehatan masyarakat.
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 BAB III
 PERMASALAHAN DAN ISU-ISU STRATEGIS DINAS
 KESEHATAN
 3.1 IDENTIFIKASI MASALAH BERDASARKAN TUGAS DAN FUNGSI
 PELAYANAN DINAS KESEHATAN
 Dalam menjalankan tugas dan fungsinya, Dinas Kesehatan
 Kabupaten Kampar tidak terlepas dari berbagai permasalahan yang
 dihadapi, permasalahan tersebut antara lain:
 a. Ratio tenaga kesehatan per profesi terhadap jumlah penduduk masih
 belum memenuhi standar yang diisyaratkan (tenaga kesehatan masih
 kurang).
 b. Distribusi sumber daya manusia kesehatan belum merata.
 c. Kurangnya kemampuan manajerial program/kegiatan, baik dalam hal
 pelaksanaan program/kegiatan maupun pencatatan pelaporan.
 d. Kurangnya koordinasi lintas sektoral dan lintas program dalam upaya
 pemberdayaan masyarakat.
 e. Belum terpenuhinya alokasi anggaran bidang kesehatan sebesar 10% dari
 APBD diluar gaji sesuai dengan amanat Undang-Undang Nomor 36
 Tahun 2009 tentang kesehatan Pasal 171 Ayat 1.
 f. Belum optimalnya peran serta masyarakat dalam pembangunan kesehatan
 di Kabupaten Kampar.
 g. Pengelolaan keuangan bidang kesehatan masih belum dapat
 dipergunakan secara optimal.
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 3.2 TELAAHAN VISI, MISI DAN PROGRAM KEPALA DAERAH
 DAN WAKIL KEPALA DAERAH TERPILIH
 Visi merupakan pandangan jauh ke depan, kemana dan
 bagaimana suatu organisasi harus dibawa berkarya agar tetap
 konsisten dan dapat eksis, antisipatif, inovatif dan produktif. Visi dapat
 membantu organisasi untuk mendefinisikan kemana organisasi akan
 dibawa dan membantu mendefinisikan bagaimana pelayanan harus
 dilaksanakan. Sedangkan menurut Undang - undang Nomor 25 Tahun 2004
 tentang Sistem Perencanaan Pembangunan Nasional (SPPN), Visi adalah
 rumusan umum mengenai keadaan yang diinginkan pada akhir periode
 perencanaan.
 Visi Kabupaten Kampar tahun 2017-2022 adalah :
 ”TERWUJUDNYA KABUPATEN KAMPAR SEBAGAI WILAYAH
 INDUSTRI DAN PERTANIAN YANG MAJU DENGAN
 MASYARAKAT YANG RELIGIUS, BERADAT, BERBUDAYA DAN
 SEJAHTERA”
 Guna mewujudkan visi pembangunan daerah periode 2017-2022 tersebut,
 maka ditetapkan enam misi diantaranya menyiapka sumber daya manusia
 yang handal dan profesional. Peningkatan kapasitas sumber daya manusia
 harus dijamin pula dengan kondisi kesehatan masyarakat yang baik. Upaya ini
 perlu dilakukan secara bersamaan dalam kerangka membangun masyarakat
 yang tidak hanya cerdas namun juga sehat, sehingga target pembangunan
 dapat dicapai secara maksimal.
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 3.3 TELAAHAN RENSTRA K/L DAN RENSTRA PROVINSI
 Pada renstra Dinas Kesehatan Provinsi Riau diuraikan bahwa, pembangunan
 kesehatan bersinergi dengan isu-isu strategis pembangunan nasional jangka
 panjang dan menengah serta pembangunan jangka panjang bidang kesehatan
 yang dilaksanakan melalui beberapa tahapan. Pada Rencana Pembangunan
 Jangka Menengah Nasional Kesehatan (RPJP-K) Tahap III untuk tahun 2015-
 2019, pembangunan kesehatan diarahkan pada perwujudan akses masyarakat
 terhadap pelayanan kesehatan yang berkualitas telah mulai mantap. Pada tahap
 ini diupayakan agar kesejahteraan masyarakat terus membaik, meningkat
 sebanding dengan negara-negara berpenghasilan menengah. Kualitas sumber
 daya manusia yang terus membaik ditandai antara lain oleh meningkatnya
 derajat kesehatan dan status gizi masyarakat, meningkatkan kesetaraan gender,
 meningkatnya tumbuh kembang optimal, kesejahteraan dan perlindungan
 anak, serta terpenuhinya penyediaan air minum untuk memenuhi kebutuhan
 dasar masyarakat. Berbagai isu global dan nasional yang perlu
 dipertimbangkan dalam menyelesaikan isu yang bersifat lokal dan
 berimplikasi pada kesejahteraan masyarakat.
 Komparasi capaian sasaran renstra Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar
 terhadap Renstra Dinas Kesehatan Provinsi Riau dan renstra K/L dapat dilihat
 di tabel 3.1
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 Tabel 3.1
 Komparasi Capaian Sasaran Renstra Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar
 Terhadap Sasaran Renstra Dinas Kesehatan Provinsi Riau dan Renstra K/L
 NO Indikator Kinerja
 Capaian Sasaran Renstra OPD
 Kabupaten
 Sasaran pada Renstra OPD
 Provinsi Sasaran pada Renstra K/L
 1 2 3 4 5
 1 Puskesmas yang
 Terakreditasi 10 Puskesmas 50 5600
 2 Tenaga Kesehatan per
 kecamatan 13% 95% 5600
 3 Angka Harapan Hidup 70,5 Tahun 71 Tahun 72 Tahun
 4 Persentase Penduduk
 dengan Jaminan Kesehatan 80% 100% 95%
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 3.4 TELAAHAN RENCANA TATA RUANG WILAYAH DAN KAJIAN
 LINGKUNGAN HIDUP STRATEGI
 Rencana Tata Ruang Wilayah, yang selanjutnya disingkat RTRW,
 adalah hasil perencanaan kesatuan ruang geografis beserta segenap unsur
 terkait yang batas dan sistemnya ditentukan berdasarkan aspek administratif
 dan/atau aspek fungsional. RTRW bertujuan untuk menciptakan
 keseimbangan dan keserasian lingkungan yang merupakan upaya dalam
 mewujudkan keterkaitan dan keseimbangan perkembangan antar kawasan di
 Kabupaten Kampar.
 Kajian Lingkungan Hidup Strategis (KLHS) merupakan upaya untuk
 mencari terobosan dan memastikan bahwa pada tahap awal penyusunan
 kebijakan, rencana dan/atau program prinsip-prinsip pembangunan
 berkelanjutan sudah dipertimbangkan. Kajian Lingkungan Hidup Strategis
 bertujuan untuk memastikan bahwa prinsip pembangunan berkelanjutan telah
 menjadi dasar dan terintegrasi dalam pembangunan terdiri dari :
 1. Aspek Lingkungan meliputi : Isu kerusakan hutan dan alih fungsi
 lahan akibat pembangunan industri dan infrastruktur, Isu potensi
 bencana termasuk dalam kategori tinggi, baik dari segi intensitas
 maupun jenis bencana, (Potensi bencana di Kabupaten Kampar
 yakni, banjir di 16 kecamatan, kebakaran hutan dan lahan di 18
 kecamanan, tanah longsor di 3 kecamatan, kekeringan, epidemi
 dan puting beliung), Isu pencemaran akibat pengelolaan sampah
 30

Page 38
                        

Rencana Strategis Dinas Kesehatan 2017 - 2022
 dan sanitasi kurang baik serta pembangunan industri dan
 infrastruktur.
 2. Aspek Sosial, yang meliputi: Isu konflik sosial dengan para
 pemilik HGU (Hak Guna Usaha) dengan masyarakat, Isu
 tingginya angka kecelakaan dan ketiga Isu rendahnya pelayanan
 pendidikan dan kesehatan (SDM dan sarana prasarana).
 3. Aspek Ekonomi meliputi Isu rendahnya produktivitas pertanian
 (Sebagian sarana dan prasarana pertanian tidak berfungsi sehingga
 menghambat produktivitas), Isu peluang lapangan kerja dan PAD
 rendah (PAD masih bertumpu pada pajak daerah, potensi
 pariwisatan dan industri tinggi).
 3.5 PENENTUAN ISU-ISU STRATEGI
 Perumusan isu-isu strategis didasarkan analisis terhadap lingkungan
 internal dan eksternal yaitu peluang dan ancaman serta memperhatikan
 kekuatan dan kelemahan pada Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar dalam
 melaksanakan tugas pokok dan fungsi, maka isu-isu strategis yang menjadi
 acuan atau dasar dalam menentukan program dan kegiatan yang
 diprioritaskan selama lima tahun ke depan (2017-2022). Dari hasil analisis
 terhadap lingkungan internal dan eksternal diperoleh isu strategis sebagai
 berikut :
 a. Belum optimalnya peran serta masyarakat dibidang kesehatan.
 b. Terbatasnya alokasi anggaran yang memadai untuk intervensi dan
 penyelenggaraan program/kegiatan yang terkait langsung dengan
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 pencapaian Kabupaten Kampar Sehat, SPM dan indikator SDG’s
 setiap tahun secara proporsional.
 c. Tidak optimalnya koordinasi partisipasi aktif dari semua pihak.
 d. Perbaikan sistem informasi dalam rangka keakuratan data base
 kesehatan dalam mendukung sistem perencanaan yang tepat sasaran.
 e. Mutu pelayanan kesehatan di Fasilitas Kesehatan/Puskesmas yang
 belum sesuai dengan standar yang ditetapkan (Peraturan Menteri
 Kesehatan Nomor 46 Tahun 2015 tentang Akreditas Puskesmas)
 f. Pengelola keuangan di Fasilitas Kesehatan/Puskesmas belum mandiri
 (Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 19 Tahun 2014 tentang
 Penggunaan Dana Kapitasi Jaminan Kesehatan Nasional untuk Jasa
 Pelayanan Kesehatan dan Dukungan Biaya Operasional pada Fasilitas
 Kesehatan Tingkat Pertama Milik Pemerintah Daerah).
 g. Wilayah Kabupaten Kampar sebagian besar merupakan daerah rawan
 bencana khususnya bencana banjir sehingga sering menimbulkan
 berbagai penyakit menular.
 h. Masih Tingginya Angka Kematian Ibu (AKI), Angka Kematian Bayi
 (AKB) dan Angka Kematian Balita (AKABA), akibat 3T ( terlambat
 mengambil keputusan, terlambat merujuk dan terlambat mendapat
 penanganan).
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 BAB IV
 TUJUAN DAN SASARAN
 4.1 TUJUAN DAN SASARAN JANGKA MENENGAH DINAS
 KESEHATAN
 Penjabaran seluruh misi kedalam masing-masing tujuan dan sasaran,
 selanjutnya ditunjukkan pada tabel 4.1 berikut dibawah ini :
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 Tabel 4.1
 Tujuan dan Sasaran Pelayanan Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar
 Tujuan Sasaran Indikator
 Sasaran
 Kondisi
 Kinerja
 awal 2016
 Target Tahun ke Kondisi
 Kinerja
 akhir
 2022
 2017 2018 2019 2020 2021 2022
 Meningkatkan
 kualitas dan Akses
 Pelayanan Kesehatan
 Meningkatnya
 pemerataan dan
 kualitas sarana
 prasarana
 kesehatan
 Persentase
 Puskesmas
 yang
 terakreditasi
 (%)
 9,7% 32,2 % 32,2 % 25,8 % 100 % 100% 100%
 100%
 Meningkatnya
 pemerataan dan
 kualitas tenaga
 kesehatan
 Rasio tenaga
 kesehatan
 per
 Kecamatan
 12% 13% 14% 15% 16% 17% 18% 18%
 Meningkatnya
 derajat
 kesehatan
 masyarakat
 Angka
 Harapan
 Hidup
 69 tahun 70,5 tahun 71 tahun 71,5 tahun 71,6 tahun 71,7 tahun 71,8 tahun 71,8
 tahun
 Meningkatnya
 aksessibilitas
 masyarakat
 miskin terhadap
 layanan
 kesehatan
 Persentase
 penduduk
 dengan
 jaminan
 kesehatan
 (%)
 80% 80% 85% 90% 90% 90% 90% 90%
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 BAB V
 STRATEGI DAN ARAH KEBIJAKAN
 Strategi merupakan langkah – langkah yang berisikan program-program
 indikatif untuk mewujudkan visi dan misi. Merujuk pada tujuan dan sasaran
 tersebut diatas maka rumusan strategi pada Dinas Kesehatan dapat dilihat
 pada tabel 5.1 berikut ini :
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 Tabel 5.1
 Strategi dan Arah Kebijakan Jangka Menengah Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar
 Tujuan Sasaran Strategi Arah Kebijakan
 Meningkatkan kualitas dan akses
 pelayanan kesehatan
 Meningkatnya pemerataan dan kualitas
 sarana prasarana kesehatan
 Meningkatkan akses pelayanan
 kesehatan dasar yang berkualitas
 Pengembangan fasilitas pelayanan
 kesehatan dasar sesuai standar
 mencakup Puskesmas dan jaringannya
 dan peningkatan kerjasama Puskesmas
 dengan unit transfusi darah dalam
 rangka penurunan kematian ibu
 Pengembangan dan penerapan sistem
 akreditasi fasilitas pelayanan kesehatan
 dasar milik pemerintah dan swasta
 Peningkatan pelayanan kesehatan
 promotif dan preventif di fasilitas
 pelayanan kesehatan dasar dengan
 dukungan bantuan operasional
 kesehatan
 Penyusunan, penetapan dan
 pelaksanaan berbagai standart
 guidelinepelayanan kesehatan diikuti
 dengan pengembangan sistem
 monitoring dan evaluasinya
 Peningkatan pengawasan dan kerja
 sama pelayanan kesehatan dasar
 dengan fasilitas swasta
 Pengembangan kesehatan tradisional
 dan komplementer
 33 36

Page 44
                        

Rencana Strategis Dinas Kesehatan 2017 - 2022 35
 Tujuan Sasaran Strategi Arah Kebijakan
 Meningkatnya pemerataan dan kualitas
 tenaga kesehatan
 Meningkatkan ketersediaan,
 penyebaran, dan mutu sumber daya
 manusia kesehatan pada kecamatan
 yang memiliki kendala dalam
 keterjangkauan
 Pengembangan sistem pendataan
 tenaga kesehatan dan upaya
 pengendalian dan pengawasan tenaga
 kesehatan
 Peningkatan perekrutan, persebaran
 dan retensi tenaga kesehatan termasuk
 melalui pengembangan sistem karir dan
 perjenjangan serta insentif finansial dan
 non finansial terutama untuk
 pemenuhan tenaga kesehatan
 Pemenuhan kebutuhan tenaga
 kesehatan di fasilitas pelayanan
 kesehatan dengan prioritas di daerah
 yang kurang terjangkau melalui
 penempatan tenaga kesehatan yang
 baru lulus (affirmative policy)
 Meningkatnya derajat kesehatan
 masyarakat
 Mempercepat penanganan kesehatan
 keluarga, gizi masyarakat, penyakit
 menular, dan kesehatan lingkungan
 secara bertahap dan berkesinambungan
 dengan melibatkan peran aktif
 masyarakat
 Pemenuhan akses pelayanan kesehatan
 ibu, anak, remaja, dan lanjut usia yang
 berkualitas seperti peningkatan akses
 dan mutu continuum of care pelayanan
 ibu dan anak yang meliputi kunjungan
 ibu hamil, pertolongan persalinan oleh
 tenaga kesehatan terlatih di fasilitas
 kesehatan, serta peningkatan peran
 upaya kesehatan berbasis masyarakat
 termasuk posyandu dan pelayanan
 terintegrasi lainnya dalam pelayanan
 kesehatan ibu, anak, remaja dan lansia
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 Tujuan Sasaran Strategi Arah Kebijakan
 Peningkatan promosi perilaku
 masyarakat tentang kesehatan, gizi,
 sanitasi, hygiene, dan pengasuhan serta
 peningkatan peran masyarakat dalam
 perbaikan gizi termasuk melalui upaya
 kesehatan berbasis masyarakat dan
 pengembangan anak usia dini holistik
 integratif (posyandu dan Pos PAUD)
 Peningkatan surveilans epidemiologi
 faktor risiko dan penyakit, peningkatan
 upaya preventif dan promotif dalam
 pengendalian penyakit dan tidak
 menular, peningkatan pemanfaatan
 teknologi tepat guna untuk
 pengendalian penyakit dan penyehatan
 lingkungan, peningkatan kesehatan
 lingkungan dan akses terhadap air
 minum dan sanitasi yang layak dan
 perilaku hygiene, pemberdayaan dan
 peningkatan peran swasta dan
 masyarakat dalam pengendalian
 penyakit dan penyehatan lingkungan
 Meningkatnya aksesibilitas masyarakat
 miskin terhadap layanan kesehatan
 Menjamin kepastian kesehatan
 masyarakat melalui jaminan kesehatan
 dan kerja sama para pihak
 Penguatan Jaminan Kesehatan Nasional
 (JKN) sebagai bagian dari SKN untuk
 mendorong pencapaian tujuan
 pembangunan kesehatan nasional
 (misalnya penurunan AKI dan AKB,
 serta pengendalian penyakit menular
 dan tidak menular, dan distribusi
 tenaga kesehatan)
 38

Page 46
                        

Rencana Strategis Dinas Kesehatan 2017 - 2022 37
 Tujuan Sasaran Strategi Arah Kebijakan
 Penguatan kembali kebijakan kesehatan
 publik terutama upaya promotif dan
 preventif
 Peningkatan kerja sama dengan
 penyedia layanan swasta dan
 pembayaran/insentif bagi penyedia
 layanan dan tenaga kesehatan
 39

Page 47
                        

Rencana Strategis Dinas Kesehatan 2017 - 2022 38 37
 BAB VI
 RENCANA PROGRAM DAN KEGIATAN SERTA PENDANAAN
 Dalam bagian ini diuraikan hubungan urusan pemerintahdengan OPD
 terkait beserta program yang menjadi tanggung jawab OPD. Selain itu, disajikan
 pula pencapaian target indikator kinerjapada akhir periode perencanaan yang
 dibandingkan denganpencapaian indikator kinerja pada awal periode
 perencanaan.Bagian ini merupakan langkah teknokratis dalam
 menerjemahkanberbagai analisis dan metodologi perumusan sebelumnya ke
 dalampenyusunan program prioritas.
 Suatu urusan menjadi strategi tergantung tujuan dansasaran pembangunan
 dan bagaimana strategi pencapaiannya.Suatu urusan pemerintahan daerah dapat
 menjadi strategis di satutahun/periode atau sebaliknya, menjadi operasional di
 periodeberikutnya. Dalam hal suatu urusan atau program/kegiatandidalamnya
 menjadi strategis maka perencanaan, pengendalian, danevaluasi yang dilakukan
 lebih tinggi intensitasnya dibanding yangoperasional. Begitu pula dalam
 penganggarannya, harusdiprioritaskan terlebih dahulu. Yang demikian karena
 suatuurusan yang bersifat strategis ditetapkan temanya karenapengaruhnya yang
 sangat luas dan urgent untukdiselenggarakannya sangat tinggi. Suatu program
 prioritas, baikstrategis maupun operasional, kinerjanya merupakan tanggung
 jawab Kepala OPD. Namun, bagi program prioritas yang dikategorikan strategik,
 menjadi tanggung jawab bersama kepala OPD dengan kepala daerah pada tingkat
 kebijakan.
 Perumusan program prioritas bagi penyelenggaraan urusandilakukan sejak
 tahap awal evaluasi kinerja pembangunan daerahsecara sistematis dilakukan pada
 identifikasi permasalahanpembangunan diseluruh urusan (wajib dan pilihan).
 Setelahprogram prioritas diketahui baik berasal dari perumusan strategismaupun
 dari rumusan permasalahan pembangunan daerah,dibuatlah alokasi pagu untuk
 setiap program. Pagu indikatifprogram merupakan jumlah dana yang tersedia
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 untuk mendanaiprogram prioritas tahunan yang penghitungannya berdasarkan
 standar satuan harga yang ditetapkan sesuai dengan ketentuanperaturan
 perundang-undangan.
 Indikasi rencana program prioritas SKPD berisi program-program,baik
 untuk mencapai visi dan misi pembangunan jangkamenengah maupun untuk
 pemenuhan layanan SKPD dalammenyelenggarakan urusan pemerintahan daerah.
 Pagu indikatifsebagai wujud kebutuhan pendanaan adalah jumlah dana
 yangtersedia untuk penyusunan program dan kegiatan tahunan.Program-program
 prioritas yang telah disertai kebutuhan pendanaan(pagu indikatif) selanjutnya
 dijadikan sebagai acuan bagi SKPDdalam penyusunan Renstra SKPD, termasuk
 dalam menjabarkannya kedalam kegiatan prioritas beserta kebutuhan
 pendanaannya.
 Pencapaian target kinerja program (outcome) di masing-masingurusan
 wajib/pilihan mempertimbangkan kerangka pendanaan danpagu indikatif, yang
 bersumber dari APBD Kabupaten Kampar, APBD Propinsi dan APBN maupun
 sumber-sumber lain yang ditempuhdengan mendorong partisipasi masyarakat.
 Sumber-sumber lainyang ditempuh dengan mendorong partisipasi masyarakat
 secarakhusus diatur dalam Pasal 99 ayat (2) Permendagri Nomor 54 Tahun 2010
 yaitu kebijakan, program dan kegiatan pemerintah daerah yang didanai APBD
 dalam pencapaian sasarannya, melibatkan peran serta masyarakat baik dalam
 bentuk dana, material maupun SDM dan teknologi.
 Perumusan indikasi rencana program prioritas yang disertai kebutuhan
 pendanaan dilakukan berdasarkan kompilasi hasil verifikasi terhadap rencana
 program, penjelasan selengkapnya dapat dilihat pada tabel 6.I (Terlampir).
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 BAB VII
 KINERJA PENYELENGGARAAN BIDANG URUSAN
 Adapun indikator kinerja langsung terkait dengan tujuan dan sasaran yang
 terdapat pada RPJMD yang dituangkan didalam Renstra adalah terdapat pada
 tabel 7.1 berikut :
 42
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 Tabel 7.1
 Indikator Kinerja Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar yang Mengacu pada RPJMD
 Indikator
 Sasaran
 Kondisi
 Kinerja
 Awal 2016
 Target Tahun Ke Kondisi
 Kinerja Akhir
 2022 2017 2018 2019 2020 2021 2022
 Persentase
 Puskesmas yang
 terakreditasi (%)
 9,7% 32,2 % 32,2 % 25,8 % 100 % 100% 100%
 100%
 Rasio tenaga
 kesehatan per
 Kecamatan
 12% 13% 14% 15% 16% 17% 18% 18%
 Angka Harapan
 Hidup 69 tahun 70,5 tahun 71 tahun 71,5 tahun 71,6 tahun 71,7 tahun 71,8 tahun 71,8 tahun
 Persentase
 penduduk dengan
 jaminan
 kesehatan (%)
 80% 80% 85% 90% 90% 90% 90% 90%
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 BAB VIII
 PENUTUP
 Rencana Strategis Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar tahun 2017-2022
 yangberisi visi, misi, tujuan, kebijakan, strategi, sasaran berikut indikator
 kinerjadiharapkan mampu menjadi acuan dan arah pembangunan kesehatan di
 Kabupaten Kampar selama kurun waktu 5 tahun. Adanya perubahan kebijakan
 yaitu Undang-Undang nomor 23 tahun 2014 tentang Pemerintahan Daerah dan
 PeraturanPemerintah 18 Tahun 2016 tentang Perangkat Daerah, maka perlu
 adanyapenyesuaian dokumen Renstra.
 Rencana Strategis (Renstra) Dinas Kesehatan Kabupaten Kampar tahun
 2017-2022 yang telah disusun ini diharapkan bermanfaat untuk
 penyempurnaandokumen Rencana Strategis (Renstra) tahun 2017-2022 dalam
 rangka penguatanperan serta stakeholders dalam pelaksanaan rencana kinerja,
 serta sebagai tolak ukurkeberhasilan dalam bidang kesehatan.
 Demikian dokumen Rencana Strategis (Renstra) Dinas Kesehatan
 Kabupaten Kampar tahun 2017-2022 ini dibuat, semoga bermanfaat dalam
 rangkamendukung kelangsungan pembangunan, khususnya pembangunan bidang
 kesehatan di Kabupaten Kampar.
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Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta)
 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
 Pelayanan Administrasi
 Perkantoran
 Realisasi
 Pemenuhan
 Terhadap Pelayanan
 Administrasi
 Perkantoran
 80% 90% 3.695.385.200 90% 5.844.646.850 95% 6.629.111.535 95% 7.233.726.689 98% 7.927.663.557 98% 8.631.129.913 98%
 Penyediaan jasa surat
 menyurat
 Persentase
 kelancaran
 pelayanan Surat
 Menyurat
 100% 100% 3.600.000 100% 3.750.000 100% 4.125.000 100% 4.678.000 100% 5.000.000 100% 5.000.000 100%
 Penyediaan jasa
 komunikasi, sumber daya
 air dan listrik
 Jumlah tagihan
 telpon, jasa air, dan
 listrik dalam 12
 Bulan
 3 Jasa telpon, 2 Jasa
 air, Jasa Belanja
 Listrik, 1 Dinas
 Kesehatan 1 Gudang
 Farmasi 1 Labkesda
 dan 31 Puskesmas
 3 Jasa telpon, 2 Jasa air, Jasa
 Belanja Listrik, 1 Dinas
 Kesehatan 1 Gudang Farmasi
 1 Labkesda dan 31
 Puskesmas
 Rp 341.600.000,00 3 Jasa telpon 2 Jasa air
 Jasa Belanja Listrik 1
 Dinas Kesehatan 1
 Gudang Farmasi 1
 Labkesda dan 31
 Puskesmas
 735.250.000 3 Jasa telpon 2 Jasa
 air Jasa Belanja Listrik
 1 Dinas Kesehatan 1
 Gudang Farmasi 1
 Labkesda dan 31
 Puskesmas
 808.775.000 3 Jasa telpon 2 Jasa
 air Jasa Belanja Listrik
 1 Dinas Kesehatan 1
 Gudang Farmasi 1
 Labkesda dan 31
 Puskes dan Pustu
 889.652.500 3 Jasa telpon 2 Jasa
 air Jasa Belanja Listrik
 1 Dinas Kesehatan 1
 Gudang Farmasi 1
 Labkesda dan 31 Pusk
 dan Pustu
 978.617.750 3 Jasa telpon 2 Jasa air
 Jasa Belanja Listrik 1 Dinas
 Kesehatan 1 Gudang
 Farmasi 1 Labkesda dan 31
 Pusk dan Pustu
 1.076.479.525 3 Jasa telpon 2 Jasa air
 Jasa Belanja Listrik 1
 Dinas Kesehatan 1
 Gudang Farmasi 1
 Labkesda dan 31 Pusk
 dan Pustu
 Penyediaan jasa peralatan
 dan perlengkapan kantor
 Jumlah Jenis
 Peralatan dan
 Peralatan Kantor
 0 0 - 21 Jenis 200.000.000 21 Jenis 220.000.000 30 Jenis 242.000.000 35 Jenis 266.200.000 35 Jenis 292.820.000 35 Jenis
 Penyediaan jasa
 pemeliharaan dan
 perizinan kendaraan
 dinas/operasional
 Jumlah pengurusan
 surat perizinan
 kenderaan dinas
 8 STNK 8 STNK 13.600.000 10 STNK 18.000.000 10 STNK 19.800.000 34 STNK termasuk
 ambulance Pusk
 57.000.000 34 STNK termasuk
 ambulance Pusk
 57.000.000 34 STNK termasuk
 ambulance Pusk
 57.000.000 34 STNK termasuk
 ambulance Pusk
 Penyediaan jasa
 kebersihan kantor
 Jumlah tenaga
 kebersihan kantor
 9 0rang 9 Orang 742.970.000 9 Orang 938.153.000 9 Orang 1.031.968.300 9 Orang 1.135.165.130 9 Orang 1.248.681.643 9 Orang 1.373.549.807 9 Orang
 Penyediaan jasa perbaikan
 peralatan kerja
 Jumlah Jasa
 Perbaikan Peralatan
 Kerja
 53 Unit 53 Unit 33.750.000 73 Unit 64.800.000 73 Unit 71.280.000 73 Unit 76.900.000 80 Unit 81.000.000 80 Unit 81.000.000 80 Unit
 Penyediaan alat tulis
 kantor
 Jumlah jenis alat
 tulis kantor yang
 disediakan
 42 Jenis 42 Jenis 100.000.000 42 Jenis 133.756.000 42 Jenis 147.131.600 42 Jenis 161.844.760 42 Jenis 178.029.236 42 Jenis 195.832.160 42 Jenis
 Penyediaan barang
 cetakan dan pengadaan
 Jumlah jenis barang
 cetakan dan
 penggandaan
 12 jenis barang cetak;
 1 jenis penggandaan
 12 jenis barang cetak; 1 jenis
 penggandaan
 83.585.200 8 jenis barang cetak; 1
 jenis penggandaan
 97.794.600 12 jenis barang
 cetak; 1 jenis
 penggandaan
 107.574.060 12 jenis barang cetak;
 1 jenis penggandaan
 118.331.466 15 jenis barang cetak;
 1 jenis penggandaan
 130.164.613 15 jenis barang cetak; 1
 jenis penggandaan
 143.181.074 15 jenis barang cetak;
 1 jenis penggandaan
 Penyediaan komponen
 instalasi listrik/penerangan
 bangunan kantor
 Jumlah jenis
 komponen instalasi
 listrik/penerangan
 bangunan kantor
 7 Jenis 7 Jenis 70.300.000 8 Jenis 188.950.000 10 Jenis 207.845.000 10 Jenis 228.629.500 15 Jenis 251.492.450 15 Jenis 276.641.695 15 Jenis
 Penyediaan peralatan dan
 perlengkapan kantor
 Jumlah Jenis
 Peralatan dan
 Peralatan Kantor
 113 Jenis 113 Jenis 218.050.000 21 Jenis - 21 Jenis 200.000.000 30 Jenis 250.000.000 35 Jenis 300.000.000 35 Jenis 300.000.000 35 Jenis
 Penyediaan bahan bacaan
 dan peraturan perundang-
 undangan
 Jumlah Jenis bahan
 bacaan dan
 peraturan
 perundang-
 undangan
 20 Surat Kabar 20 Surat Kabar 30.000.000,00Rp 25 Surat Kabar 32.500.000 25 Surat Kabar 35.750.000 25 Surat Kabar 39.325.000 25 Surat Kabar 43.257.500 25 Surat Kabar 47.583.250 25 Surat Kabar
 Penyediaan makan dan
 minuman
 Persentase
 rapat/pertemuan
 yang tersedia
 makanan dan
 minuman
 100% 100% 75.000.000,00Rp 100% 339.335.000 100% 373.268.500 100% 410.595.350 100% 451.654.885 100% 496.820.374 100%
 Rapat-Rapat koordinasi
 dan Konsultasi ke luar
 daerah
 Persentase
 Rapat/Koordinasi
 dan Konsultasi yang
 diikuti
 100% 100% 223.770.000,00Rp 100% 946.380.000 100% 1.041.018.000 100% 1.145.119.800 100% 1.259.631.780 100% 1.385.594.958 100%
 Penyediaan jasa tenaga
 harian lepas
 Jumlah jasa tenaga
 honorer dibayarkan
 upah kerjanya
 74 orang 74 orang 1.365.360.000,00Rp 74 Orang 1.208.128.250 74 orang 1.328.941.075 74 Orang 1.461.835.183 74 Orang 1.608.018.701 74 Orang 1.768.820.571 74 Orang
 Rapat-Rapat koordinasi
 dan Konsultasi kedalam
 daerah
 Persentase
 pembinaan
 dan evaluasi ke
 Puskesmas dan
 jaringannya
 100% 100% 198.800.000,00Rp 100% 472.850.000 100% 520.135.000 100% 450.000.000 100% 450.000.000 100% 450.000.000 100%
 Tabel 6.1
 RENCANA PROGRAM, KEGIATAN, INDIKATOR KINERJA, KELOMPOK SASARAN, DAN PENDANAAN INDIKATIF OPD DINAS KESEHATAN KABUPATEN KAMPAR TAHUN 2017 – 2022
 Kondisi Akhir 2022
 2017 2018 2019 2020 2021 2022
 Program dan Kegiatan Indikator Kondisi Awal 2016 Pencapaian tahun ke
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Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta)
 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
 Kondisi Akhir 2022
 2017 2018 2019 2020 2021 2022
 Program dan Kegiatan Indikator Kondisi Awal 2016 Pencapaian tahun ke
 Penyediaan jasa
 pengamanan kantor
 Jumlah Jasa
 pengamanan kantor
 dibayarnya upah
 honorer
 10 orang 10 orang 195.000.000,00Rp 10 Orang 465.000.000 10 Orang 511.500.000 10 Orang 562.650.000 10 Orang 618.915.000 10 Orang 680.806.500 10 Orang
 Peningkatan Sarana dan
 Prasarana Aparatur
 Realisasi
 Pemenuhan
 Terhadap Sarana
 dan Prasarana
 Aparatur
 80% 80% 1.047.131.000 85% 1.640.188.250 85% 3.954.957.075 88% 3.320.077.783 90% 3.523.710.561 90% 3.747.706.617 90%
 Pengadaan Kedaraan
 Dinas / Operasional
 Jumlah Kendaraan
 Dinas/ Operasional
 2 Roda empat dan 5
 Roda Dua
 600.000.000 2 Roda empat dan 5
 Roda Dua
 600.000.000 2 Roda empat dan 5
 Roda Dua
 600.000.000 2 Roda empat dan 5 Roda
 Dua
 600.000.000 2 Roda empat dan 5
 Roda Dua
 Pemeliharaan
 rutin/berkala gedung
 kantor
 Jumlah gedung
 kantor yang
 dipelihara secara
 rutin/berkala
 2 unit 10 Unit 486.000.000 6 Unit 230.000.000 6 Unit dan Labkesda 1.503.750.000 10 Unit 683.750.000 10 Unit 683.750.000 2 unit 683.750.000 2 unit
 Pemeliharaan
 rutin/berkala kendaraan
 dinas/ operasional
 jumlah kenderaan
 dinas &
 Puskel/Ambulance
 34 Unit 34 Unit 561.131.000,00Rp 34 Unit 1.044.688.250 34 Unit 1.149.157.075 34 Unit 1.264.072.783 34 Unit 1.390.480.061 34 Unit 1.529.528.067 34 Unit
 Pemeriharaan
 Rutin/berkala peralatan
 kesehatan/Laboratorium
 Persentase
 Peralatan
 Kesehatan/Laborato
 rium yang berfungsi
 dengan baik
 70% 75% 80% 365.500.000 90% 402.050.000 100% 442.255.000 100% 486.480.500 100% 535.128.550 100%
 Pemeriharaan
 Rutin/berkala Sarana
 Penunjang IFK
 Persentase Sarana
 Penunjang IFK yang
 berfungsi dengan
 baik
 90% 300.000.000 100% 330.000.000 100% 363.000.000 100% 399.300.000 100%
 Program Peningkatan
 Disiplin Aparatur
 Tingkat Kehadiran
 Aparatur
 90% 90% 90% 95% 150.000.000 95% 150.000.000 98% 150.000.000 98% 150.000.000 98%
 Pengadaan Pakaian Dinas
 Berserta Perlengkapannya
 Jumlah Pakaian
 Dinas Beserta
 perlengkapannya
 250 stel 150.000.000 250 stel 150.000.000 250 stel 150.000.000 250 stel 150.000.000 250 stel
 Peningkatan Kapasitas
 Sumber Daya Aparatur
 Rata-Rata Capaian
 Kinerja ASN
 85% 85% 13.260.000 90% - 90% 395.000.000 95% 450.000.000 95% 471.000.000 98% 463.100.000 98%
 Bimbingan teknis
 implementasi peraturan
 perundang-undangan
 Jumlah Bimtek
 Implementasi
 Peraturan
 perundang-
 undangan
 1 Kali Pertemuan 1 Kali Pertemuan 4.610.000 3 Kali Pertemuan 5 Kali Pertemuan 70.000.000 5 Kali Pertemuan 80.000.000 5 Kali Pertemuan 85.000.000 5 Kali Pertemuan 90.000.000 5 Kali Pertemuan
 Bimbingan Teknis
 Penatausahaan Barang
 Milik Negara
 Jumlah Puskesmas
 yang mendapatkan
 pembinaan BMN
 31 Puskesmas 8.650.000 31 Puskesmas 31 Puskesmas 15.000.000 31 Puskesmas 20.000.000 31 Puskesmas 25.000.000 31 Puskesmas 30.000.000 31 Puskesmas
 Pembinaan Administrasi
 Kepegawaian
 Jumlah Pertemuan
 Administrasi
 Kepegawaian
 4 Kali Pertemuan 100.000.000 4 Kali Pertemuan 110.000.000 4 Kali Pertemuan 121.000.000 4 Kali Pertemuan 133.100.000 4 Kali Pertemuan
 Penyediaan Pelayanan
 Administrasi Barang Milik
 Negara
 Persentase Unit
 Pelayanan yang
 memiliki Surat
 Tanah yang
 legalitasnya diakui
 oleh peraturan
 perundang-
 undangan yang
 berlaku
 0,03% 23% 210.000.000 27% 240.000.000 27% 240.000.000 23% 210.000.000 23%
 Peningkatan
 pengembangan sistem
 pelaporan capaian
 kinerja dan keuangan
 Nilai AKIP OPD B B 82.733.400 B 93.520.640 B 102.872.704 BB 113.159.974 BB 124.475.972 BB 136.923.569 BB
 Persentase Temuan
 BPK/Inspektorat
 yang ditindaklanjuti
 90% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
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Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta)
 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
 Kondisi Akhir 2022
 2017 2018 2019 2020 2021 2022
 Program dan Kegiatan Indikator Kondisi Awal 2016 Pencapaian tahun ke
 Penyusunan Laporan
 capaian kinerja dan ikhtiar
 realisasi kinerja SKPD
 Jumlah tersedianya
 laporan kinerja dinas
 kesehatan
 1 Dokumen 1 Dokumen 47.733.400 1 Dokumen 75.912.640 1 Dokumen 83.503.904 1 Dokumen 91.854.294 1 Dokumen 101.039.724 1 Dokumen 111.143.696 1 Dokumen
 Penyusunan pelaporan
 keuangan akhir tahun
 Jumlah tersedianya
 laporan keuangan
 dinas kesehatan
 1 Dokumen 1 Dokumen 15.000.000,00Rp 1 Dokumen 17.608.000 1 Dokumen 19.368.800 1 Dokumen 21.305.680 1 Dokumen 23.436.248 1 Dokumen 25.779.873 1 Dokumen
 Penyusunan Renstra SKPD Jumlah dokumen
 Renstra
 1 Dokumen 20.000.000,00Rp
 Obat dan Perbekalan
 Kesehatan
 Persentase
 Pengadaan Obat
 essensial
 100% 90% 15.429.345.860 100% 10.705.547.000 100% 52.636.127.500 100% 48.864.761.750 100% 50.704.896.075 100% 52.126.043.833 100%
 Pengadaan obat dan
 perbekalan kesehatan
 Persentase Jumlah
 Obat dan BMHP
 yang diadakan
 98% 90% 2.469.550.000 100% 5.007.400.000 100% 5.508.140.000 100% 1.590.000.000 100% 1.590.000.000 100% 1.590.000.000 100%
 Peningkatan pemerataan
 obat dan perbekalan
 kesehatan
 Jumlah Distribusi
 obat dan perbekalan
 kesehatan ke
 puskesmas /Tahun
 4 kali 6 kali 377.920.000 6 kali 695.325.000 6 kali 764.857.500 8 kali 841.343.250 10 kali 925.477.575 10 kali 1.018.025.333 10 kali
 Manajemen Logistik Obat
 dan Perbekalan IFK
 Jumlah Puskesmas
 yang mendapatkan
 pembinaan logistik
 obat dan perbekalan
 kesehatan
 31 Puskesmas 300.000.000 31 Puskesmas 330.000.000 31 Puskesmas 363.000.000 31 Puskesmas 399.300.000 31 Puskesmas
 Peningkatan mutu
 penggunaan obat dan
 perbekalan kesehatan
 Persentase
 Puskesmas Yang
 melaksanakan
 pelayanan
 kefarmasian sesuai
 standar
 60% 60% 263.220.000 65% 470.650.000 70% 517.715.000 80% 353.220.000 85% 383.220.000 90% 413.220.000 90%
 Pengadaan Alat
 Kesehatan, Alat
 Laboratorium Puskesmas
 dan Penunjangnya
 Persentase
 Ketersediaan Alat
 Kesehatan di
 Puskesmas
 0 0 0 50% - 60% 6.000.000.000 65% 6.600.000.000 70% 7.260.000.000 75% 7.986.000.000 75%
 Pengadaan Alat dan
 Sarana Prasarana
 Laboratorium Klinik
 Persentase
 Ketersediaan Alat
 dan Sarana
 Prasarana
 Laboratorium Klinik
 di Labkesda
 100% 1.500.000.000
 Pengadaan obat dan
 perbekalan kesehatan
 (DAK Fisik Reguler)
 Tersedianya Obat
 Dan Perbekalan
 Kesehatan
 90% 90% 6.482.431.860 100% 3.854.522.000 100% 9.000.000.000 100% 10.000.000.000 100% 11.000.000.000 100% 11.500.000.000 100%
 pengadaan Sarana
 Penunjang IFK
 Jumlah Jenis
 Pengadaan sarana
 penunjang IFK
 - 5 jenis 300.000.000 5 jenis 330.000.000 5 jenis 363.000.000 5 jenis 399.300.000 5 jenis
 pengadaan Penunjang IFK
 (DAK Fisik Reguler)
 Jumlah Jenis
 Pengadaan sarana
 penunjang IFK
 - 9 jenis 303.350.000 9 jenis 677.650.000 9 jenis 745.415.000 9 jenis 820.198.500 9 jenis 820.198.500 9 jenis 820.198.500 9 jenis
 Pengadaan Aplikasi Sistem
 Pengelolaan Obat
 (Bantuan Keuangan)
 Jumlah Aplikasi
 Pengelolaan Obat
 1 Aplikasi 294.500.000
 Pengadaan Alat Kesehatan
 Puskesmas dan
 Jaringannya (Bantuan
 Keuangan)
 Persentase
 Puskesmas yang
 memiliki alat
 kesehatan yang
 sesuai standar
 60% 70% 5.238.374.000 90% 16.000.000.000 90% 16.000.000.000 90% 16.000.000.000 100% 16.000.000.000 100%
 Pengadaan Alat Kesehatan
 Puskesmas dan
 Jaringannya (DAK Reguler)
 Persentase
 Puskesmas yang
 memiliki alat
 kesehatan yang
 sesuai standar
 60% 70% - 90% 12.000.000.000 90% 12.000.000.000 90% 12.000.000.000 100% 12.000.000.000 100%
 Upaya Kesehatan
 Masyarakat
 1.Cakupan
 kunjungan rawat
 jalan di Puskesmas
 33% 37,5% 45.869.002.187 40% 49.054.714.139 42% 62.361.791.253 45% 67.792.768.133 48% 73.773.661.701 50% 80.533.544.626 50%
 2.Cakupan
 kunjungan rawat
 inap di Puskesmas
 5% 6,5% 7% 7,5% 7,8% 8% 8,2% 8,2%
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Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta)
 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
 Kondisi Akhir 2022
 2017 2018 2019 2020 2021 2022
 Program dan Kegiatan Indikator Kondisi Awal 2016 Pencapaian tahun ke
 Pelayanan kesehatan
 penduduk miskin di
 Puskesmas dan
 jaringannya
 Cakupan
 Pengobatan
 Masyarakat Miskin
 dan Kurang Mampu
 100% 100% 9.196.151.187 100% 10.287.725.489 100% 11.316.498.038 100% 12.448.147.842 100% 13.692.962.626 100% 15.062.258.888 100%
 Peningkatan kesehatan
 masyarakat
 Cakupan Puskesmas
 yang melaksanakan
 Program
 pengembangan
 100% 100% 87.895.000 100% 185.413.500 100% 203.954.850 100% 214.590.145 100% 226.288.970 100% 239.157.677 100%
 Peningkatan pelayanan
 dan penanggulangan
 masalah kesehatan
 Persentase
 Penanganan
 kegawat daruratan
 di lapangan
 89% 100% 570.610.000 100% 460.260.000 100% 506.286.000 100% 575.329.810 100% 651.278.001 100% 734.821.011 100%
 Peningkatan pelayanan
 Puskesmas dan Pustu
 Jumlah TBK di
 pelayanan
 Puskesmas 24 Jam
 551 551 9.309.641.000 412 6.728.889.150 412 7.401.778.065 412 8.518.564.626 412 9.747.029.843 412 11.098.341.582 412
 Jaminan Kesehatan Persentase
 Operasional
 Pendamping FKTP 31
 Puskesmas
 0 100% 55.750.000 100% 63.900.000 100% 70.290.000 100% 150.000.000 100% 150.000.000 100% 150.000.000 100%
 Upaya Kesehatan Kerja
 (UKK)
 Persentase
 Terlaksannya Upaya
 Kesehatan Kerja
 20% 25% 45.090.000 30% 76.440.000 35% 250.000.000 40% 375.000.000 45% 600.000.000 50% 1.020.000.000 50%
 Peningkatan Pelayanan
 Kesehatan Olahraga
 Persentase
 terlaksannya
 pembinaan masing
 cabor yang ada pada
 club-club olah raga;
 Jumlah jemaah haji
 yang melaksanakan
 kebugaran calon
 jemaah haji
 0 60% 846.704.000 65%; 900 CJH 106.560.000 70%; 1000 CJH 350.000.000 75%;1100 CJH 420.000.000 80%; 1200 CJH 504.000.000 85%; 1300 CJH 604.800.000 85%; 1300 CJH
 Bantuan Operasional
 Kesehatan (BOK) (DAK Non
 Fisik)
 Jumlah UPTD yang
 mendapatkan BOK
 bersifat promotif
 dan preventif
 31 Puskesmas 31 Puskesmas dan 1 IFK 16.305.534.000 31 Puskesmas,1 Labkesda
 dan 1 IFK
 21.157.755.000 31 Puskesmas,1
 Labkesda dan 1 IFK
 23.273.530.500 31 Puskesmas,1
 Labkesda dan 1 IFK
 25.600.883.550 31 Puskesmas,1
 Labkesda dan 1 IFK
 28.160.971.905 31 Puskesmas,1 Labkesda
 dan 1 IFK
 30.977.069.096 31 Puskesmas,1
 Labkesda dan 1 IFK
 Jaminan Persalinan (DAK
 Non Fisik)
 Cakupan ibu Hamil,
 bersalin dan Nifas
 mendapatkan
 Jaminan Persalinan
 80% 80% 8.002.047.000 100% 7.657.771.000 100% 14.000.000.000 100% 14.000.000.000 100% 14.000.000.000 100% 14.000.000.000 100%
 Akreditasi Puskesmas (DAK
 Non Fisik)
 Jumlah Puskesmas
 Terakreditasi
 3 Puskesmas 10 Puskesmas 1.449.580.000 12 Puskesmas 2.330.000.000 8 Puskesmas 2.489.453.800 31 Puskesmas 2.664.852.980 31 Puskesmas 2.857.792.078 31 Puskesmas 3.070.025.086 31 Puskesmas
 Akreditasi Puskesmas Jumlah Puskesmas
 Terakreditasi
 23 Puskesmas 1.000.000.000 31 Puskesmas 1.175.399.180 31 Puskesmas 1.368.338.278 31 Puskesmas 1.580.571.286 31 Puskesmas
 Pengelolaan Sentral
 Pengembangan dan
 penerapan pengobatan
 tradisional (SP3T)
 Jumlah cakupan
 kunjungan
 pelayanan
 kesehatan
 tradisional
 - 31 Puskesmas 200.000.000 31 Puskesmas 220.000.000 31 Puskesmas 242.000.000 31 Puskesmas 266.200.000 31 Puskesmas
 Peningkatan perawatan
 kesehatan masyarakat
 (Perkesmas)
 Jumlah Puskesmas
 melakukan Kegiatan
 perawatan
 Masyarakat
 - 31 Puskesmas 200.000.000 31 Puskesmas 220.000.000 31 Puskesmas 242.000.000 31 Puskesmas 266.200.000 31 Puskesmas
 Program Indonesia Sehat-
 Pendekatan Keluarga
 Jumlah Puskesmas
 yang melakukan PIS-
 PK
 31 Puskesmas 31 Puskesmas 31 Puskesmas 300.000.000 31 Puskesmas 330.000.000 31 Puskesmas 363.000.000 31 Puskesmas 399.300.000 31 Puskesmas
 Pembinaan kesehatan
 Psikologis Putra/Putri
 Berprestasi
 Jumlah pelajar
 berprestasi yang
 mendapat
 pembinaan
 Psikologis
 50 Orang 150.000.000 50 Orang 165.000.000 50 Orang 181.500.000 50 Orang 199.650.000 50 Orang
 Pelayanan kesehatan
 matra
 Jumlah Kegiatan
 Yang mendapatkan
 Pelayanan Matra
 6 Kegiatan 6 Kegiatan 6 Kegiatan - 7 Kegiatan 400.000.000 8 Kegiatan 440.000.000 9 Kegiatan 484.000.000 10 Kegiatan 532.400.000 10 Kegiatan
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 Pelayanan kesehatan
 akibat krisis/bencana
 Jumlah Kegiatan
 Yang mendapatkan
 Pelayanan
 Kesehatan akibat
 kiris/bencana
 3 Kegiatan 3 Kegiatan 3 Kegiatan - 3 Kegiatan 250.000.000 3 Kegiatan 275.000.000 3 Kegiatan 302.500.000 3 Kegiatan 332.750.000 3 Kegiatan
 Pengawasan Obat dan
 Makanan
 Persentase toko
 obat/apotik,
 kosmetik, optikal,
 depot isi ulang
 yang dilakukan
 pengawasan mutu
 obat dan makanan
 80% 80% 917.100.000 90% 762.866.000 90% 959.152.600 95% 1.055.067.860 95% 1.160.574.646 95% 1.276.632.111 95%
 Peningkatan pengawasan
 keamanan pangan dan
 bahan berbahaya
 Persentase apotik/
 toko obat, kosmetik,
 optikal yang diawasi
 80% 80% 733.240.000 90% 473.806.000 90% 521.186.600 95% 573.305.260 95% 630.635.786 95% 693.699.365 95%
 Peningkatan kapasitas
 laboratorium pengawasan
 obat dan makanan
 Jumlah pengawasan
 pada depot air isi
 ulang, sumber air
 bersih yang diperiksa
 300 sampel 300 sampel 183.860.000 350 sampel 289.060.000 400 sampel 317.966.000 450 sampel 349.762.600 500 sampel 384.738.860 550 sampel 423.212.746 550 sampel
 Peningkatan
 Pemberdayaan Konsumen
 Masyarakat di Bidang Obat
 dan Makanan
 Persentase Kader
 yang Ikut
 Pemberdayaan
 0 0 0 60% - 65% 120.000.000 70% 132.000.000 75% 145.200.000 80% 159.720.000 80%
 Program Pengembangan
 Obat Asli Indonesia
 Persentase
 Pengawasan
 Produksi Obat
 Tradisional (Herbal)
 0% 60% 50.000.000 70% 224.980.000 70% 100.000.000 80% 120.000.000 85% 140.000.000 90% 160.000.000 90%
 Pengembangan
 Standarisasi Tanaman
 Obat bahan alam
 indonesia
 Persentasi Produksi
 Obat tradisional
 (Herbal, Jamu)
 sesuai dengan
 standar Kesehatan
 0 60% 50.000.000 70% 224.980.000 70% 100.000.000 80% 120.000.000 85% 140.000.000 90% 160.000.000 90%
 Promosi Kesehatan dan
 Pemberdayaan
 Masyarakat
 Persentase Desa
 Siaga Aktif
 70% 70% 757.548.000 80% 875.442.600 90% 2.073.129.400 100% 2.023.450.100 100% 2.830.306.650 100% 4.026.227.975 100%
 Persentase
 Pelayanan
 kesehatan pada usia
 pendidikan dasar
 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
 Pengembangan media
 promosi dan informasi
 sadar hidup sehat
 Persentase media
 promosi dan
 informasi sadar
 hidup sehat yang
 diadakan
 100% 100% 282.925.000 100% 304.050.000 100% 456.075.000 100% 684.112.500 100% 1.026.168.750 100% 1.539.253.125 100%
 Penyuluhan masyarakat
 pola hidup sehat
 persentase Rumah
 Tangga ber PHBS
 60% 60% 173.360.000 64% 191.617.000 67% 287.425.500 70% 431.138.250 75% 646.707.375 80% 970.061.063 80%
 Pembinaan usaha
 kesehatan sekolah TK SD
 Cakupan penjaringan
 kesehatan murid
 kelas I SD, SMP,
 SLTA
 100% 100% 84.080.000 100% 92.225.000 100% 115.610.000 100% 127.171.000 100% 139.888.000 100% 160.000.000 100%
 Mengembangkan upaya
 kesehatan berbasis
 masyarakat (UKBM)
 Persentase Desa
 Siaga Aktif
 70% 70% 217.183.000 80% 176.012.600 90% 264.018.900 100% 396.028.350 100% 594.042.525 100% 891.063.788 100%
 Kempanye gerakan
 Masyarakat hidup sehat
 (Germas)
 Jumlah Puskesmas
 yang melaksanakan
 kempanye Germas
 4 Puskesmas 10 Puskesmas 15 Puskesmas 100.000.000 20 Puskesmas 110.000.000 25 Puskesmas 121.000.000 30 Puskesmas 133.100.000 30 Puskesmas
 Pembinaaan dan
 peningkatan kemandirian
 Posyandu
 Persentase strata
 Posyandu Mandiri
 5% 5% 5% 10% 150.000.000 10% 165.000.000 10% 181.500.000 10% 199.650.000 10%
 Pembinaaan dan
 Pengembangan Saka Bakti
 Husada (SBH)
 Jumlah SLTA/
 Sederajat yang
 melakukan SBH
 4 sekolah 8 sekolah 8 sekolah 15 sekolah 100.000.000 20 sekolah 110.000.000 25 sekolah 121.000.000 30 sekolah 133.100.000 30 sekolah
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 Pengadaan Media Promosi
 (DAK Fisik Reguler)
 Jumlah
 Puskesmas/Dinas
 yang mempunyai
 Promkes Kit
 28 Puskesmas 3 Puskesmas 111.538.000 1 Dinas Kesehatan 600.000.000
 Perbaikan Gizi
 Masyarakat
 Prevalensi Balita
 gizi buruk
 0,4% 0,35% 890.908.200 0,30% 285.767.000 0,28% 1.292.460.400 0,25% 1.277.777.200 0,20% 1.301.758.700 0,20% 1.357.040.700 0,20%
 Gizi Buruk yang
 mendapat
 perawatan
 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
 Penyusunan peta
 informasi masyarakat
 kurang gizi
 Tersedianya
 Pemetaan status gizi
 balita
 31 Puskesmas 31 Puskesmas 48.980.000 31 Puskesmas 95.800.000 31 Puskesmas 105.380.000 31 Puskesmas 65.192.500 31 Puskesmas 71.712.000 31 Puskesmas 78.883.000 31 Puskesmas
 Pemberian tambahan
 makanan dan vitamin
 Persentase PMT bagi
 keluarga Gizi Buruk
 dari Keluarga Miskin
 100% 100% 189.533.000 100% 43.967.000 100% 261.982.000 100% 288.181.000 100% 317.000.000 100% 350.000.000 100%
 Penanggulangan kurang
 energi protein (KEP),
 anemia gizi besi, gangguan
 akibat kurang yodium,
 kurang vit A dan
 kekurangan zat gizi mikro
 lainnya
 (1) Persentase
 Jumlah Pemberian
 Vit A pada Bayi dan
 Balita pada Bulan
 Februari dan
 Agustus (2)Cakupan
 pemberian zat besi
 pada Ibu hamil
 (3)cakupan
 pemberian zat besi
 pada remaja Putri
 1. 100% 2.100% 1. 100% 2.100% 3. 20% 85.740.000 1. 100% 2.100% 3. 50% 89.600.000 1. 100% 2.100% 3.
 100%
 117.892.500 1. 100% 2.100% 3.
 100%
 129.681.000 1. 100% 2.100% 3.
 100%
 142.650.000 1. 100% 2.100% 3. 100% 170.000.000 1. 100% 2.100% 3.
 100%
 Pemberdayaan
 masyarakat untuk
 pencapaian keluarga sadar
 gizi
 Jumlah pelaksanaan
 MMD di wilayah
 Puskesmas
 31 Puskesmas 31 Puskesmas 66.670.000 31 Puskesmas 56.400.000 31 Puskesmas 80.670.700 31 Puskesmas 88.737.500 31 Puskesmas 97.611.500 31 Puskesmas 107.372.500 31 Puskesmas
 Penanggulangan Stanting -Jumlah Petugas
 Puskesmas yang
 melakukan
 penanggulangan
 Stanting
 100% 226.550.000 100% 206.000.000 100% 172.800.000 100% 150.800.000 100%
 Tersosialisasinya
 kegiatan stanting
 pada masyarakatdan
 lintas sektor
 100% 100% 100% 100% 100%
 Pengadaan Tambahan dan
 Vitamin (Bantuan
 Keuangan Provinsi)
 Jumlah Puskesmas
 mendapatkan
 Tambahan Vitamin
 31 Puskesmas 499.985.200 31 Puskesmas 499.985.200 31 Puskesmas 499.985.200 31 Puskesmas 499.985.200 31 Puskesmas 499.985.200 31 Puskesmas
 Pengembangan
 Lingkungan Sehat
 Persentase Rumah
 Sehat
 67% 72% 218.483.000 77% 300.720.000 82% 1.900.000.000 87% 2.265.000.000 92% 2.735.500.000 97% 3.358.850.000 97%
 Pengembangan Sanitasi
 Total Berbasis Masyarakat
 (STBM)
 Jumlah
 desa/kelurahan yang
 melaksanakan STBM
 dan Informasi dasar
 yang valid dalam
 resiko kesehatan
 lingkungan
 60 desa 88 Desa 155.650.500 108 Desa 225.720.000 128 Desa 450.000.000 148 Desa 540.000.000 168 Desa 648.000.000 188 Desa 777.600.000 188 Desa
 Pengawasan Higiene dan
 sanitasi tempat-tempat
 umum (TTU)
 Persentase TTU yang
 memenuhi syarat
 Kesehatan
 39% 54% 62.832.500 56% 75.000.000 58% 350.000.000 60% 525.000.000 62% 787.500.000 64% 1.181.250.000 64%
 Pengawasaan pengelolaan
 Air Bersih
 Jumlah Puskesmas
 yang melaksanakan
 pengawasan air
 bersih
 31 Puskesmas 250.000.000 31 Puskesmas 275.000.000 31 Puskesmas 300.000.000 31 Puskesmas 325.000.000 31 Puskesmas
 Pengawasan dan
 pengelolaan sampah dan
 limbah
 Jumlah Puskesmas
 yang melaksanakan
 pengawasan sampah
 dan limbah
 31 Puskesmas 300.000.000 31 Puskesmas 325.000.000 31 Puskesmas 350.000.000 31 Puskesmas 375.000.000 31 Puskesmas
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 Pengawasan dan
 pengelolaan pemakaian
 Pestisida
 Jumlah Puskesmas
 yang melaksanakan
 pengawasan
 Pestisida
 31 Puskesmas 350.000.000 31 Puskesmas 375.000.000 31 Puskesmas 400.000.000 31 Puskesmas 425.000.000 31 Puskesmas
 Peningkatan Klinik sanitasi Jumlah Puskesmas
 yang melaksanakan
 Klinik sanitasi
 31 Puskesmas 200.000.000 31 Puskesmas 225.000.000 31 Puskesmas 250.000.000 31 Puskesmas 275.000.000 31 Puskesmas
 Pencegahan dan
 penanggulangan
 penyakit menular
 Persentase
 pelayanan
 kesehatan orang
 dengan TB
 100% 100% 1.567.345.000 100% 2.080.796.700 100% 3.619.440.000 100% 4.059.440.000 100% 4.616.640.000 100% 5.146.260.000 100%
 Persentase
 Pelayanan
 kesehatan orang
 dengan resiko
 terinfeksi HIV
 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
 Prevalensi
 Tuberculosis
 52,08 55 60 65 70 75 80 80
 Prevalensi HIV/AIDS
 (kasus)
 119 121 128 135 142 150 158 158
 Penyemprotan/fogging
 sarang nyamuk
 Incedence Rate (IR)
 DBD < 30/100.000
 penduduk
 100 Focus, 50 Desa 75 Focus, 35 Desa 184.569.000 100 Focus, 50 Desa 208.154.700 100 Focus, 50 Desa 238.000.000 100 Focus, 50 Desa 255.000.000 100 Focus, 50 Desa 273.000.000 100 Focus, 50 Desa 302.000.000 100 Focus, 50 Desa
 Pengadaan alat fogging
 dan bahan-bahan fogging
 Jumlah alat dan
 bahan fogging
 larvasida 200 kg,
 insektisida 300 lt,
 Jumantik 50 set, larvasida
 150 kg, insektisida 200 lt,
 Pakaian kerja lapangan,
 mesin fogging 1 bh
 120.250.000 Jumantik 100 set,
 larvasida 200 kg,
 insektisida 200 lt, mesin
 fogging 2 bh
 128.490.000 Jumantik 100 set,
 larvasida 200 kg,
 insektisida 200 lt,
 mesin fogging 4 bh,
 pakaian kerja
 lapangan 1 paket
 260.000.000 Jumantik 100 set,
 larvasida 200 kg,
 insektisida 200 lt,
 mesin fogging 4 bh
 280.000.000 Jumantik 100 set,
 larvasida 200 kg,
 insektisida 200 lt,
 mesin fogging 4 bh,
 pakaan kerja lapangan
 1 paket
 300.000.000 Jumantik 100 set, larvasida
 200 kg, insektisida 200 lt,
 mesin fogging 4 bh
 320.000.000 Jumantik 100 set,
 larvasida 200 kg,
 insektisida 200 lt,
 mesin fogging 4 bh
 Pengadaan Vaksin
 Penyakit Menular
 Case fatality rate
 (CFR) karena gigitan
 HPR 0 %
 VAR 300 Kiur dan
 Serum Anti Rabies 50
 Vial
 VAR 400 Kiur dan Serum
 Anti Rabies 70Vial
 72.270.000 VAR 500 Kiur dan Serum
 Anti Rabies 80 Vial
 60.951.000 VAR 550 Kiur dan
 Serum Anti Rabies 85
 Vial
 142.000.000 VAR 600 Kiur dan
 Serum Anti Rabies 90
 Vial
 153.000.000 VAR 650 Kiur dan
 Serum Anti Rabies 95
 Vial
 175.000.000 VAR 700 Kiur dan Serum
 Anti Rabies 100 Vial
 204.000.000 VAR 700 Kiur dan
 Serum Anti Rabies 100
 Vial
 Pelayanan vaksinasi bagi
 balita dan anak sekolah
 Cakupan Imunisasi
 Balita & Murid SD
 sederajat,
 Terlindunginya Balita
 & Murid SD
 sederajat dari
 Penyakit PD3I
 91,5% 92,0% 68.994.000 92,50% 180.000.000 93,0% 240.000.000 93,5% 288.000.000 94,0% 346.000.000 94,5% 416.000.000 94,5%
 Pelayanan pencegahan
 dan penanggulangan
 penyakit menular
 Persentase
 pencegahan dan
 penanggulangan
 peny. Menular
 50,0% 60,0% 60.104.000 70,0% 108.020.000 75,0% 132.000.000 80,0% 164.000.000 85,0% 188.000.000 85,0% 216.000.000 85,0%
 Pencegahan penularan
 penyakit
 endemik/epidemik
 Persentase
 penularan penyakit
 endemik/epidemik
 30,0% 30,0% 70.770.000 35,0% 129.200.000 40,0% 143.000.000 45,0% 171.000.000 50,0% 195.000.000 55,0% 224.000.000 55,0%
 Peningkatan imunisasi Cakupan Desa UCI 91,5% 92,0% 31.450.000 92,50% 281.150.000 93,0% 480.000.000 93,5% 576.000.000 94,0% 692.000.000 94,5% 830.000.000 94,5%
 Peningkatan surveilans
 epidemiologi dan
 penangulangan wabah
 Persentasi Kejadian
 KLB yang
 ditanggulangi kurang
 dari 24
 jam sejak KLB terjadi
 100% 100% 108.740.000 100% 230.445.000 100% 360.000.000 100% 432.000.000 100% 518.000.000 100% 622.000.000 100%
 Eliminasi Penyakit
 Filariasis
 Angka Mikro Filaria
 (MF) < 1 %
 70% 75% 66.370.000 80% 47.151.000 85% 166.000.000 90% 123.000.000 95% 198.000.000 100% 121.000.000 100%
 Pelayanan dan pembinaan
 kesehatan jemaah Haji
 Jumlah JCH yang
 mendapatkan
 pelayanan
 kesehatan haji
 sesuai standar
 524 JCH 825 JCH 304.678.000 1000 JCH 461.645.000 1200 JCH 668.000.000 1500 JCH 770.000.000 1700 JCH 838.000.000 2000 JCH 940.000.000 2000 JCH
 Pencegahan dan
 penanggulangan TB Paru
 Prevalensi
 Tuberculosis
 52,08 55 123.760.000 60 130.820.000 65 163.000.000 70 177.000.000 75 187.000.000 80 210.000.000 80
 Pencegahan dan
 penanggulangan HIV/AIDS
 Prevalensi HIV/AIDS
 (kasus)
 119 121 81.950.000 128 114.770.000 135 134.000.000 142 155.000.000 150 167.000.000 158 175.000.000 158
 Penanggulangan Rabies Kasus Lisa Karena
 HPR (0%)
 0% 0% 0% - 0% 120.000.000 0% 132.000.000 0% 145.200.000 0% 159.720.000 0%
 Pencegahan dan
 penanggulangan
 Kecacingan
 Persentase
 penanggulangan
 kecacingan anak
 sekolah
 50% 55% 60% 62% 100.000.000 65% 110.000.000 67% 121.000.000 70% 133.100.000 70%
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 Pengadaan Sarana
 Prasarana Penanggulangan
 Penyakit (Bantuan
 Keuangan)
 Jumlah Puskesmas
 Mendapatkan
 sarana prasarana
 penanggulangan
 penyakit
 6 Puskesmas 273.440.000 6 Puskesmas 273.440.000 6 Puskesmas 273.440.000 6 Puskesmas 273.440.000 6 Puskesmas 273.440.000 6 Puskesmas
 Standarisasi Pelayanan
 KesehatanPersentase
 puskesmas yang
 terakreditasi
 9,60% 32% 3.311.869.960 32% 921.008.364 26% 2.003.742.760 100% 2.115.625.140 100% 2.434.168.202 100% 2.793.159.734 100%
 Penyusunan standar
 pelayanan kesehatan
 Jumlah dokumen
 penyusunan
 anggaran
 7 Dokumen 7 Dokumen 303.080.000 7 Dokumen 169.820.000 5 Dokumen 200.000.000 5 Dokumen 220.000.000 5 Dokumen 242.000.000 5 Dokumen 266.200.000 5 Dokumen
 Pembangunan dan
 Pemutahiran data dasar
 standar pelayanan
 kesehatan
 Jumlah Profil
 Kesehatan
 1 Dokumen 1 Dokumen 105.524.000 1 Dokumen 162.385.800 1 Dokumen 178.624.380 1 Dokumen 196.486.818 1 Dokumen 216.135.500 1 Dokumen 237.749.050 1 Dokumen
 Monitoring,Evaluasi dan
 Pelaporan
 Jumlah Pertemuan
 Evaluasi Pencapaian
 Program Kesehatan
 Puskesmas dan
 jaringannya
 4 Kali 4 Kali 109.868.960 4 Kali 278.846.964 4 Kali 306.731.660 4 Kali 146.235.586 4 Kali 160.859.145 4 Kali 176.945.060 4 Kali
 Forum SKPD Bidang
 Kesehatan
 Jumlah Pertemuan
 Forum OPD Bidang
 Pemerintahan dan
 pembangunan
 manusia
 1 Kali - 1 Kali 200.000.000 1 Kali 250.000.000 1 Kali 300.000.000 1 Kali 350.000.000 1 Kali
 Peningkatan pemanfaatan
 sistem informasi
 Kesehatan (SIK)
 Jumlah Puskesmas
 yang menjalankan
 Sikda Generik
 21 Puskesmas 21 Puskesmas 69.943.000 29 Puskesmas 183.374.400 29 Puskesmas 238.386.720 29 Puskesmas 309.902.736 30 Puskesmas 402.873.557 31 Puskesmas 523.735.624 31 Puskesmas
 Penyusunan Standar
 Pelayanan Minimal
 Kesehatan
 Jumlah Laporan SPM 1 Dokumen 1 Dokumen 1 Dokumen 126.581.200 1 Dokumen 250.000.000 1 Dokumen 300.000.000 1 Dokumen 350.000.000 1 Dokumen 400.000.000 1 Dokumen
 Penyusunan Laporan
 Tahunan Bidang Kesehatan
 Jumlah Laporan
 Tahunan Bidang
 Kesehatan
 1 Dokumen 1 Dokumen 1 Dokumen - 1 Dokumen 80.000.000 1 Dokumen 88.000.000 1 Dokumen 96.800.000 1 Dokumen 106.480.000 1 Dokumen
 Penyusunan program
 kegiatan Bidang kesehatan
 sumber dana APBN
 Jumlah Usulan APBN 1 Dokumen 1 Dokumen 1 Dokumen - 1 Dokumen 150.000.000 1 Dokumen 165.000.000 1 Dokumen 181.500.000 1 Dokumen 199.650.000 1 Dokumen
 Penyusunan program
 kegiatan Bidang kesehatan
 sumber dana APBD
 Propinsi
 Jumlah Usulan APBD
 Propinsi
 1 Dokumen 1 Dokumen 1 Dokumen - 1 Dokumen 100.000.000 1 Dokumen 110.000.000 1 Dokumen 121.000.000 1 Dokumen 133.100.000 1 Dokumen
 Penilaian Kinerja
 Puskesmas
 Jumlah Puskesmas
 yang dilakukan
 penilaian Kinerja
 Puskesmas
 31 Puskesmas 31 Puskesmas 31 Puskesmas 31 Puskesmas 300.000.000 31 Puskesmas 330.000.000 31 Puskesmas 363.000.000 31 Puskesmas 399.300.000 31 Puskesmas
 Pengadaan Sistem
 Informasi Kepegawaian
 (Bantuan Keuangan)
 Jumlah Perangkat
 Informasi
 Kepegawaian
 1 Perangkat 250.000.000
 Pengadaan Sistem
 Informasi Perencanaan
 (Bantuan Keuangan)
 Jumlah Perangkat
 Informasi
 Perencanaan
 1 Perangkat 470.000.000
 Pengadaan Sistem
 Informasi Kesehatan
 Daerah (SIKDA) (Bantuan
 Keuangan)
 Jumlah Perangkat
 Informasi Kesehatan
 Daerah
 11 Perangkat 2.003.454.000
 Pengadaan,Peningkatan
 dan Perbaikan saranan
 dan prasarana
 Puskesmas/ Puskesmas
 Pembantu dan
 jaringannya
 Persentase Sarana
 dan Prasarana yang
 sesuai dengan
 Permenkes No. 75
 Tahun 2014 tentang
 Puskesmas
 20% 40% 8.604.370.000 60% 10.724.190.000 70% 53.938.000.000 80% 60.081.800.000 90% 68.899.980.000 100% 77.769.978.000 100%
 Pembangunan Puskesmas Jumlah puskesmas
 yang di bangun dan
 yang di rehab
 1 Puskesmas yang
 dibangun, 3
 Revitalisasi
 Rehab 1 Puskesmas 276.840.000 Pembangunan 1, Rehab
 Rusak sedang 3, Rehab
 Rusak ringan 7
 4.080.320.000 Rehab Rusak Berat 2,
 Rehab Rusak sedang 3
 3.000.000.000 Rehab Rusak sedang
 3, Rehab Rusak Ringan
 2
 750.000.000 Rehab Rusak sedang
 3, Rehab Rusak Ringan
 2
 750.000.000 Rehab Rusak sedang 3,
 Rehab Rusak Ringan 1
 600.000.000 Rehab Rusak sedang 3,
 Rehab Rusak Ringan 1
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 Pembangunan Puskesmas
 Pembantu
 Jumlah puskesmas
 pembantu yang di
 bangun dan yang di
 rehab
 Pembangunan 2 Pustu Inventarsasi data Kondisi
 Pustu
 116.380.000 Rehab Rusak Sedang 1 221.220.000 Rehab Rusak Sedang
 3, Rehab Rusak
 Ringan 7,
 Pembangunan 2
 2.000.000.000 Rehab Rusak Sedang
 3, Rehab Rusak Ringan
 7, Pembangunan 2
 2.000.000.000 Rehab Rusak Sedang
 3, Rehab Rusak Ringan
 7, Pembangunan 2
 2.000.000.000 Rehab Rusak Sedang 3,
 Rehab Rusak Ringan 7,
 Pembangunan 2
 2.000.000.000 Rehab Rusak Sedang 3,
 Rehab Rusak Ringan 7,
 Pembangunan 2
 Pengadaan sarana dan
 prasana Puskesmas
 Jumlah dan Jenis
 Sarana dan
 Prasarana di
 Puskesmas yang di
 adakan
 Inventarsasi data
 sarana dan prasarana
 Puskesmas
 9 Jenis 1.296.900.000 6 Jenis 584.600.000 10 Jenis 5.500.000.000 10 Jenis 6.000.000.000 10 Jenis 6.500.000.000 10 Jenis 7.000.000.000 10 Jenis
 Pengadaan sarana dan
 Prasarana Puskesmas
 Pembantu
 Jumlah dan Jenis
 Sarana dan
 Prasarana di
 Puskesmas
 Pembantu yang di
 adakan
 Inventarsasi data
 sarana dan prasarana
 Puskesmas Pembantu
 7 jenis 375.026.000 3 Jenis 326.000.000 7 Jenis 700.000.000 8 Jenis 1.000.000.000 9 Jenis 1.300.000.000 10 Jenis 1.500.000.000 10 Jenis
 Peningkatan Aplikasi
 Sarana, Prasana dan Alat
 Kesehatan (ASPAK)
 Persentase data
 sarana, prasarana
 dan Alat Kesehatan
 (ASPAK) yang
 terupdate
 - - - 65% 117.050.000 70% 300.000.000 80% 150.000.000 90% 150.000.000 100% 150.000.000 100%
 Pembangunan Puskesmas
 dan Puskesmas Pembantu
 serta sarana dan
 prasarananya (DAK)
 Persentase
 Puskesmas dan
 Puskesmas
 pembantu yang
 dibangun serta
 sarana prasarananya
 dengan
 menggunakan DAK
 40% 50% 3.799.224.000 60% 0 70% 15.000.000.000 80% 20.000.000.000 90% 25.000.000.000 100% 30.000.000.000 100%
 Pengadaan sarana dan
 prasarananya Puskesmas
 (DAK Fisik Reguler)
 Persentase sarana
 prasarana
 Puskesmas dengan
 menggunakan DAK
 60% 5.395.000.000
 Pembangunan Puskesmas
 dan Puskesmas Pembantu
 serta sarana dan
 prasarananya (Bantuan
 Keuangan)
 Persentase
 Puskesmas dan
 Puskesmas
 pembantu yang
 dibangun serta
 sarana prasarananya
 dengan
 menggunakan
 Bantuan Keuangan
 31 Puskesmas 1 Puskesmas 300.000.000 31 Puskesmas 27.438.000.000 31 Puskesmas 30.181.800.000 31 Puskesmas 33.199.980.000 31 Puskesmas 36.519.978.000 31 Puskesmas
 Pengadaan Sarana dan
 Prasarana Puskesmas
 (Bantuan Keuangan)
 Persentase sarana
 prasarana
 Puskesmas dengan
 menggunakan
 Bantuan Keuangan
 1.140.000.000
 Pengadaan sarana dan
 prasarana penunjang
 penilaian akreditasi
 Puskesmas (Bantuan
 Keuangan)
 Persentase sarana
 prasarana
 Puskesmas
 penunjang akreditasi
 dengan
 menggunakan
 Bantuan Keuangan
 13 Puskesmas 1.300.000.000
 Kemitraan Peningkatan
 Pelayanan Kesehatan
 Persentase
 Pembinaan Institusi
 Kesehatan Swasta
 70% 85% 65.940.000 85% 136.880.000 85% 165.000.000 90% 181.500.000 90% 199.650.000 90% 219.615.000 90%
 Pembinaan institusi
 kesehatan swasta
 Jumlah pembinaan
 Institusi Kesehatan
 Swasta di
 Kecamatan
 21 Kecamatan 21 Kecamatan 65.940.000 21 Kecamatan 136.880.000 21 Kecamatan 165.000.000 21 Kecamatan 181.500.000 21 Kecamatan 199.650.000 21 Kecamatan 219.615.000 21 Kecamatan
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 Program Peningkatan
 Pelayanan Kesehatan
 Lansia
 Persentase
 Pelayanan Kesehata
 pada Usia Lanjut
 100% 100,00% 49.770.000 100% 56.850.000 100% 220.331.000 100% 244.364.000 100% 266.400.000 100% 295.000.000 100%
 Angka harapan
 Hidup
 70,08 70,5 70,8 71,0 71,5 71,7 71,9 71,9
 Upaya Peningkatan
 Pelayanan Kesehatan
 Lansia
 Umur harapan Hidup 70,08 70,5 49.770.000 70,8 56.850.000 71,0 100.331.000 71,5 110.364.000 71,7 121.400.000 71,9 150.000.000 71,9
 Pencanangan Hari Lansia Persentase
 Pelayanan dan
 kegiatan pada usia
 lanjut
 100% 120.000.000 100% 134.000.000 100% 145.000.000 100% 145.000.000 100%
 Pengawasan dan
 Pengendalian Kesehatan
 Makanan
 Persentase Industri
 Rumah
 Tangga Pangan yang
 memenuhi
 persyaratan
 kesehatan
 70% 70% 350.852.500 90% 823.440.000 100% 840.128.000 100% 715.920.000 100% 932.500.000 100% 1.201.250.000 100%
 Pengawasan dan
 pengendalian keamanan
 dan kesehatan makanan
 hasil produksi rumah
 tangga
 Jumlah produk yang
 dilakukan
 pengawasan
 produk dan industri
 rumah
 tangga pangan
 100 180 305.120.000 250 508.440.000 250 610.128.000 250 370.920.000 300 415.000.000 320 425.000.000 320
 Pengawasan dan
 pengendalian keamanan
 dan kesehatan makanan
 restaurant
 Persentase
 terbinanya dan
 terkendalinya
 keamanan makanan
 restoran, jasa boga,
 depot isi ulang
 20% 25% 45.732.500 26% 67.500.000 32% 230.000.000 38% 345.000.000 44% 517.500.000 50% 776.250.000 50%
 Pengadaan Kesling Kit
 (DAK Fisik Reguler)
 Jumlah Puskesmas
 yangdapatkan
 Kesling Kit
 20 Puskesmas 5 Puskesmas 6 Puskesmas 247.500.000
 Peningkatan
 Keselamatan Ibu
 Melahirkan dan Anak
 Angka Kematian Ibu
 per 100.000 Lahir
 Hidup
 87/100.00 KH 102/100.000 KH 521.064.000 102/100.000 KH 607.944.000 102/100.000 KH 1.671.728.600 98/100.000 KH 1.372.069.800 98/100.000 KH 1.562.867.800 98/100.000 KH 1.644.648.000 98/100.000 KH
 Angka Kematian
 Bayi per 1.000 Lahir
 Hidup
 9/1.000 KH 23/1.000 KH 23/1.000 KH 23/1.000 KH 20/1.000 KH 20/1.000 KH 20/1.000 KH 20/1.000 KH
 Angka Kematian
 Balita per 1.000
 Lahir Hidup
 1/1.000 KH 18/ 1.000 KH 18/ 1.000 KH 18/ 1.000 KH 15/ 1.000 KH 15/ 1.000 KH 15/ 1.000 KH 15/ 1.000 KH
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Ibu
 Hamil
 80% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Ibu
 Bersalin
 90% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan bayi baru
 lahir
 90% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Balita
 90% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
 Peningkatan Cakupan P4K Cakupan Pendataan
 status ibu hamil dan
 terpasangnya Stiker
 P4K disetiap rumah
 ibu hamil yang
 memuat informasi
 100% 100% 134.350.000 100% 225.900.000 100% 226.296.000 100% 203.666.400 100% 183.299.000 100% 165.000.000 100%
 Penurunan angka
 kematian Ibu, bayi dan
 Balita
 Jumlah Tim AMP di
 Kabupaten Kampar
 1 Tim 1 Tim 226.707.000 1 Tim 184.469.000 1 Tim 381.178.600 1 Tim 419.300.000 1 Tim 461.226.000 1 Tim 507.348.000 1 Tim
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 Peningkatan kualitas hidup
 anak dan remaja
 Jumlah Puskesmas
 PKPR ; jumlah tokoh
 masyarakat yang
 peduli dengan
 kesehatan
 Remaja;Jumlah
 Kader yang mampu
 menggerakkan
 kegiatan rutin
 remaja
 31 Puskesmas;0;0 31 Puskesmas;0;0 65.165.000 31 Puskesmas;0;0 109.375.000 31 Puskesmas; 31
 Puskesmas;3 kali
 395.694.000 31 Puskesmas; 31
 Puskesmas;2 kali
 240.095.400 31 Puskesmas; 31
 Puskesmas;2 kali
 394.234.000 31 Puskesmas; 31
 Puskesmas;2 kali
 414.300.000 31 Puskesmas; 31
 Puskesmas;2 kali
 peningkatan manajemen
 program kesehatan
 keluarga
 Jumlah evaluasi
 program Kesga yang
 dilaksanakan dalam
 1 Tahun
 2 kali 2 kali 94.842.000 4 kali 88.200.000 4 kali 137.280.000 4 kali 151.008.000 4 kali 166.108.800 4 kali 200.000.000 4 kali
 Manajemen Terpadu Balita
 Sakit (MTBS)
 Jumlah Petugas
 Puskesmas yang
 melaksanakan
 kegiatan MTBS di
 Puskesmas
 100% 187.280.000 100% 151.000.000 100% 151.000.000 100% 151.000.000 100%
 Manajemen
 Menatalaksanaan
 Stimulasi Deteksi
 Interpensi Dini Tumbuh
 Kembang (SDIDTK)
 Jumlah petugas
 Puskesmas yang
 mampu
 melaksanakan
 kegiatan SDIDTK
 50% 100% 113.000.000 100% 64.000.000 100% 64.000.000 100% 64.000.000 100%
 Kursus Calon Pengantin Jumlah Petugas
 Puskesmas yang
 mampu melakukan
 konseling Pranikah
 dan Persentase
 dukungan lintas
 sektor terhadap
 pelaksanaan kursus
 calon pengantin
 100% 231.000.000 100% 143.000.000 100% 143.000.000 100% 143.000.000 100%
 Pengendalian Penyakit
 Tidak Menular
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Usia
 Produktif (15-59
 Tahun)di Posbindu
 20% 20% 347.754.000 33% 596.575.000 45% 1.195.000.000 55% 1.370.250.000 65% 1.584.687.500 75% 1.840.128.125 75%
 Persentase
 penderita
 Hipertensi
 mendapatkan
 pelayanan
 kesehatan sesuai
 standar
 30% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 80%
 Persentase
 penderita Diabetes
 Melitus
 mendapatkan
 pelayanan
 kesehatan sesuai
 standar
 30% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 80%
 Persentase ODGJ
 Berat
 mendapatkan
 pelayanan
 kesehatan jiwa
 sesuai standar
 10% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 60%
 Peningkatan Program
 Pengendalian Penyakit
 Tidak Menular
 Persentase
 masyarakat yang
 dilakukan
 pemeriksaan IVA
 dan CBE untuk
 deteksi dini
 Ca Cervx dan Ca
 Payudara
 20,0% 30,0% 262.836.500 40,00% 184.650.000 50,0% 287.500.000 60,0% 330.625.000 70,0% 380.500.000 80,0% 450.000.000 80,0%
 Pembinaan Pelayanan
 Kesehatan Jiwa
 Persentase
 Puskesmas yang
 melaksanakan
 pelayanan
 Kesehatan Jiwa
 10,0% 10,0% 84.917.500 20,00% 72.500.000 30,0% 115.000.000 40,0% 132.250.000 50,0% 155.000.000 60,0% 178.000.000 60,0%
 Pengembangan Posbindu
 PTM
 Persentase Desa/
 Kelurahan yang
 melaksanakan
 Kegiatan Posbindu
 PTM
 40,00% 172.000.000 50,0% 287.500.000 60,0% 330.625.000 70,0% 380.500.000 80,0% 450.000.000 80,0%
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 Peningkatan Pelayanan
 PTM Terpadu
 Persentase Sekolah
 melaksanakan
 kebijakan KTR dan
 Puskesmas yang
 melaksanakan
 pengendalian PTM
 Terpadu
 30,00% 167.425.000 50,0% 230.000.000 60,0% 265.500.000 70,0% 310.750.000 80,0% 350.500.000 80,0%
 Deteksi Dini Kanker - Persentase usia 30-
 50 tahun melakukan
 pemeriksaan IVA
 test
 40,0% 80.000.000 50,0% 92.000.000 60,0% 105.800.000 70,0% 121.670.000 70,0%
 -Persentase
 Puskesmas yang
 memiliki tenaga
 terlatih
 30,0% 40,0% 50,0% 60,0% 60,0%
 Pencegahanya dan
 Penanggulangan
 penyalahgunaan Napza
 Jumlah Puskesmas
 yang melaksanakan
 kegiatan ASSIST di
 Puskesmas dan
 sekolah
 40% Pusk dan 40%
 Sekolah
 95.000.000 50% Pusk dan 50%
 Sekolah
 109.250.000 60% Pusk dan 60% 125.637.500 70% Pusk dan 70% Sekolah 144.483.125 70% Pusk dan 70%
 Sekolah
 Kawasan Tanpa Rokok Jumlah kawasan
 tanpa rokok di
 lingkungan sekolah
 dan instansi
 pemerintah
 40% OPD, 40% SMA,
 40% SMP, 40% SD
 100.000.000 50% OPD, 50% SMA,
 50% SMP, 50% SD
 110.000.000 60% OPD, 60% SMA,
 60% SMP, 60% SD
 126.500.000 70% OPD, 70% SMA, 70%
 SMP, 70% SD
 145.475.000 70% OPD, 70% SMA,
 70% SMP, 70% SD
 Program Jaminan
 Kesehatan Nasional
 Persentase
 penduduk dengan
 jaminan kesehatan
 80% 80% 30.389.367.464 85% 23.459.957.128 85% 30.497.944.266 90% 33.547.738.693 90% 36.902.512.562 90% 40.592.763.819 90%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Salo Kec. Salo
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 1.092.000.000 100% 756.000.000 100% 982.800.000 100% 1.081.080.000 100% 1.189.188.000 100% 1.308.106.800 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Kampar Utara
 Kec.Kampar Utara
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 999.414.350 100% 720.000.000 100% 936.000.000 100% 1.029.600.000 100% 1.132.560.000 100% 1.245.816.000 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Tapung
 Perawatan Kec. Tapung
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 1.005.124.000 100% 800.000.000 100% 1.040.000.000 100% 1.144.000.000 100% 1.258.400.000 100% 1.384.240.000 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Tapung 1 Kec.
 Tapung
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 750.000.000 100% 550.000.000 100% 715.000.000 100% 786.500.000 100% 865.150.000 100% 951.665.000 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Tapung II Kec.
 Tapung
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 836.751.887 100% 648.000.000 100% 842.400.000 100% 926.640.000 100% 1.019.304.000 100% 1.121.234.400 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Kampar Kiri
 Hulu I Kec. Kampar Kiri
 Hulu
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 328.526.000 100% 328.526.000 100% 427.083.800 100% 469.792.180 100% 516.771.398 100% 568.448.538 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Kampar Kiri
 Hulu II Kec. Kampar Kiri
 Hulu
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 534.174.500 100% 398.880.000 100% 518.544.000 100% 570.398.400 100% 627.438.240 100% 690.182.064 100%
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 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Gunung Sahilan
 I Kec. Gunung Sahilan
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 244.986.060 100% 170.736.000 100% 221.956.800 100% 244.152.480 100% 268.567.728 100% 295.424.501 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Gunung Sahilan
 II Kec. Gunung Sahilan
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 505.288.590 100% 316.286.280 100% 411.172.164 100% 452.289.380 100% 497.518.318 100% 547.270.150 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Siak Hulu I Kec.
 Siak Hulu
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 1.049.676.851 100% 780.000.000 100% 1.014.000.000 100% 1.115.400.000 100% 1.226.940.000 100% 1.349.634.000 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Siak Hulu II
 Kec. Siak Hulu
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 679.385.080 100% 564.996.000 100% 734.494.800 100% 807.944.280 100% 888.738.708 100% 977.612.579 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Perhentian
 Raja Kec. Perhentian Raja
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 1.300.000.000 100% 1.000.000.000 100% 1.300.000.000 100% 1.430.000.000 100% 1.573.000.000 100% 1.730.300.000 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Tapung Hilir I
 Kec. Tapung Hilir
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 2.671.643.306 100% 1.236.000.000 100% 1.606.800.000 100% 1.767.480.000 100% 1.944.228.000 100% 2.138.650.800 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Tapung Hilir II
 Kec. Tapung Hilir
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 1.126.571.000 100% 660.000.000 100% 858.000.000 100% 943.800.000 100% 1.038.180.000 100% 1.141.998.000 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Tapung Hulu I
 Kec. Tapung Hulu
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 556.159.235 100% 516.000.000 100% 670.800.000 100% 737.880.000 100% 811.668.000 100% 892.834.800 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Tapung Hulu II
 Kec. Tapung Hulu
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 483.000.000 100% 472.800.000 100% 614.640.000 100% 676.104.000 100% 743.714.400 100% 818.085.840 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Koto Kampar
 Hulu Kec. Koto Kampar
 Hulu
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 1.031.610.834 100% 732.000.000 100% 951.600.000 100% 1.046.760.000 100% 1.151.436.000 100% 1.266.579.600 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Bangkinang
 Kota Kec. Bangkinang Kota
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 1.805.124.750 100% 1.357.680.000 100% 1.764.984.000 100% 1.941.482.400 100% 2.135.630.640 100% 2.349.193.704 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Bangkinang
 Kec. Bangkinang
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 1.339.240.050 100% 1.109.542.200 100% 1.442.404.860 100% 1.586.645.346 100% 1.745.309.881 100% 1.919.840.869 100%
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 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Kuok Kec. Kuok
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 1.156.869.150 100% 884.532.000 100% 1.149.891.600 100% 1.264.880.760 100% 1.391.368.836 100% 1.530.505.720 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Kampar
 Kec.Kampar
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 1.802.317.808 100% 1.500.000.000 100% 1.950.000.000 100% 2.145.000.000 100% 2.359.500.000 100% 2.595.450.000 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Rumbio Jaya
 Kec. Rumbio Jaya
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 875.877.000 100% 630.000.000 100% 819.000.000 100% 900.900.000 100% 990.990.000 100% 1.090.089.000 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Kampar Timur
 Kec. Kampar Timur
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 830.793.900 100% 597.331.400 100% 776.530.820 100% 854.183.902 100% 939.602.292 100% 1.033.562.521 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Kampar Kiri
 Kec. Kampar Kiri
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 1.993.646.798 100% 1.962.880.848 100% 2.551.745.102 100% 2.806.919.613 100% 3.087.611.574 100% 3.396.372.731 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas XIII Koto
 Kampar I Kec. XIII Koto
 Kampar
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 429.753.900 100% 418.404.000 100% 543.925.200 100% 598.317.720 100% 658.149.492 100% 723.964.441 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas XIII Koto
 Kampar II Kec. XIII Koto
 Kampar
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 228.473.229 100% 221.016.000 100% 287.320.800 100% 316.052.880 100% 347.658.168 100% 382.423.985 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas XIII Koto
 Kampar IIII Kec. XIII Koto
 Kampar
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 375.945.000 100% 375.945.000 100% 488.728.500 100% 537.601.350 100% 591.361.485 100% 650.497.634 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Kampar Kiri
 Tengah Kec. Kampar Kiri
 Tengah
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 850.876.156 100% 695.326.400 100% 903.924.320 100% 994.316.752 100% 1.093.748.427 100% 1.203.123.270 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Kampar Kiri
 Hilir Kec. Kampar Kiri Hilir
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 478.428.280 100% 381.390.000 100% 495.807.000 100% 545.387.700 100% 599.926.470 100% 659.919.117 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Siak Hulu III
 Kec. Siak Hulu
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 559.706.000 100% 540.577.000 100% 702.750.100 100% 773.025.110 100% 850.327.621 100% 935.360.383 100%
 Jaminan Kesehatan
 Nasional Fasilitasi
 Kesehatan Tingkat
 Pertama (JKN FKTP)
 Puskesmas Tambang Kec.
 Tambang
 Persentase
 Pelayanan
 Kesehatan Peserta
 JKN
 100% 100% 1.468.003.750 100% 1.335.108.000 100% 1.735.640.400 100% 1.909.204.440 100% 2.100.124.884 100% 2.310.137.372 100%
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 Klaim Persalinan Persentase
 Pembayaran klaim
 non kapitasi di
 Puskesmas
 100% 1.000.000.000 100% 800.000.000 100% 1.040.000.000 100% 1.144.000.000 100% 1.258.400.000 100% 1.384.240.000 100%
 Program Pengembangan
 dan Pemberdayaan
 Sumber Daya Manusia
 Kesehatan
 Persentase SDM
 yang mendapat
 pelatihan sesuai
 standar
 57,50% 62% 172.610.000 65,6% 630.290.000 68,8% 1.705.000.000 72,7% 1.925.500.000 76,6% 2.103.050.000 80,4% 2.288.355.000 80,4%
 Pelaksanaan Pendidikan
 Pelatihan Tenaga
 Kesehatan
 Jumlah Pelatihan
 Nakes
 0 31 Orang 113.010.000 31 Orang 388.110.000 31 Orang 600.000.000 31 Orang 750.000.000 31 Orang 800.000.000 31 Orang 850.000.000 31 Orang
 Penilaian Tenaga
 Kesehatan Teladan dan
 Puskesmas Berprestasi
 Jumlah Tenaga
 Kesehatan
 Berprestasi
 5 orang Tenaga
 Teladan dan 1
 Puskesmas
 Berprestasi
 5 orang Tenaga Teladan dan
 1 Puskesmas Berprestasi
 59.600.000 6 orang Tenaga Teladan
 dan 1 Puskesmas
 Berprestasi
 242.180.000 9 orang Tenaga
 Teladan dan 1
 Puskesmas
 Berprestasi
 400.000.000 9 orang Tenaga
 Teladan dan 1
 Puskesmas
 Berprestasi
 400.000.000 9 orang Tenaga
 Teladan dan 1
 Puskesmas
 Berprestasi
 450.000.000 9 orang Tenaga Teladan
 dan 1 Puskesmas
 Berprestasi
 500.000.000 9 orang Tenaga
 Teladan dan 1
 Puskesmas Berprestasi
 Pemutahiran Data Sumber
 Daya Manusia Kesehatan
 Jumlah Dokumen
 SDMK
 1 Dokumen 105.000.000 1 Dokumen 115.500.000 1 Dokumen 127.050.000 1 Dokumen 139.755.000 1 Dokumen
 Perencanaan kebutuhan
 dan pengembangan
 Sumber Daya Manusia
 Jumlah Dokumen
 Rencana kebutuhan
 dan pengembangan
 SDMK
 1 Dokumen 1 Dokumen 1 Dokumen 250.000.000 1 Dokumen 275.000.000 1 Dokumen 302.500.000 1 Dokumen 332.750.000 1 Dokumen
 Pembinaan dan
 pengawasan dokter
 Internship Indonesia
 Jumlah dokter
 Internship yang
 dibina
 21 Orang 21 Orang 21 Orang 150.000.000 21 Orang 165.000.000 21 Orang 181.500.000 21 Orang 199.650.000 21 Orang
 Uji Kompetensi Sumber
 Daya Manusia Kesehatan
 Jumlah Tenaga
 Kesehatan yang
 mendapat Ujian
 Kompetensi SDMK
 60 Orang 200.000.000 70 Orang 220.000.000 80 Orang 242.000.000 90 Orang 266.200.000 90 Orang
 Program Pembinaan
 Upaya Kesehatan
 Rujukan
 Persentase
 Pembinaan Rumah
 sakit
 100% 100% 158.080.000 100% 55.483.900 100% 400.000.000 100% 450.000.000 100% 500.000.000 100% 550.000.000 100%
 Peningkatan Pelayanan
 Kesehatan Rujukan
 Persentase
 peningkatan
 pelayanan
 kesehatan Rujukan
 75% 75% 100.000.000 80% - 85% 225.000.000 90% 250.000.000 95% 275.000.000 100% 300.000.000 100%
 Pemutahiran Data Fasilitas
 Kesehatan Rujukan
 Persentase
 pemutahiran data
 fasilitas kesehatan
 rujukan
 100% 100% 58.080.000 100% 55.483.900 100% 175.000.000 100% 200.000.000 100% 225.000.000 100% 250.000.000 100%
 Program
 Peningkatan
 Pelayanan BLUD
 Puskesmas
 Persentase
 Puskesmas yang
 melaksanakan
 BLUD
 100% 3.500.000.000 100% 3.850.000.000 100% 4.235.000.000 100% 4.658.500.000 100%
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Salo Kec.
 Salo
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Kampar
 Utara Kec.Kampar Utara
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Tapung
 Perawatan Kec. Tapung
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 150.000.000 1 PKM 165.000.000 1 PKM 181.500.000 1 PKM 199.650.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Tapung 1
 Kec. Tapung
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Tapung II
 Kec. Tapung
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM

Page 67
                        

Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta) Target Rp (Juta)
 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
 Kondisi Akhir 2022
 2017 2018 2019 2020 2021 2022
 Program dan Kegiatan Indikator Kondisi Awal 2016 Pencapaian tahun ke
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Kampar
 Kiri Hulu I Kec. Kampar Kiri
 Hulu
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Kampar
 Kiri Hulu II Kec. Kampar
 Kiri Hulu
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Gunung
 Sahilan I Kec. Gunung
 Sahilan
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Gunung
 Sahilan II Kec. Gunung
 Sahilan
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Siak Hulu
 I Kec. Siak Hulu
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Siak Hulu
 II Kec. Siak Hulu
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas
 Perhentian Raja Kec.
 Perhentian Raja
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Tapung
 Hilir I Kec. Tapung Hilir
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 150.000.000 1 PKM 165.000.000 1 PKM 181.500.000 1 PKM 199.650.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Tapung
 Hilir II Kec. Tapung Hilir
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Tapung
 Hulu I Kec. Tapung Hulu
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 150.000.000 1 PKM 165.000.000 1 PKM 181.500.000 1 PKM 199.650.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Tapung
 Hulu II Kec. Tapung Hulu
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Koto
 Kampar Hulu Kec. Koto
 Kampar Hulu
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas
 Bangkinang Kota Kec.
 Bangkinang Kota
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas
 Bangkinang Kec.
 Bangkinang
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Kuok
 Kec. Kuok
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 150.000.000 1 PKM 165.000.000 1 PKM 181.500.000 1 PKM 199.650.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Kampar
 Kec.Kampar
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 150.000.000 1 PKM 165.000.000 1 PKM 181.500.000 1 PKM 199.650.000 1 PKM
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 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Rumbio
 Jaya Kec. Rumbio Jaya
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Kampar
 Timur Kec. Kampar Timur
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Kampar
 Kiri Kec. Kampar Kiri
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 150.000.000 1 PKM 165.000.000 1 PKM 181.500.000 1 PKM 199.650.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas XIII Koto
 Kampar I Kec. XIII Koto
 Kampar
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 150.000.000 1 PKM 165.000.000 1 PKM 181.500.000 1 PKM 199.650.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas XIII Koto
 Kampar II Kec. XIII Koto
 Kampar
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas XIII Koto
 Kampar IIII Kec. XIII Koto
 Kampar
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Kampar
 Kiri Tengah Kec. Kampar
 Kiri Tengah
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Kampar
 Kiri Hilir Kec. Kampar Kiri
 Hilir
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 150.000.000 1 PKM 165.000.000 1 PKM 181.500.000 1 PKM 199.650.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Siak Hulu
 III Kec. Siak Hulu
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 Pelayanan
 Kesehatan pada
 BLUD Puskesmas Tambang
 Kec. Tambang
 Jumlah Puskesmas
 yang
 melaksanakan
 Operasional
 1 PKM 100.000.000 1 PKM 110.000.000 1 PKM 121.000.000 1 PKM 133.100.000 1 PKM
 PROGRAM PENGADAAN,
 PENINGKATAN SARANA
 DAN PRASARA RS, RS
 JIWA, RS PARU DAN RS
 MATA
 Persentase sarana
 dan prasarana
 rumah sakit
 75% 85% 95% 85% 14.000.000.000 85% 15.400.000.000 90% 16.940.000.000 95% 18.634.000.000 95%
 Rehabilitasi bangunan
 rumah sakit
 Jumlah Bangunan
 Rumah
 Sakit yang dilakukan
 Rehab
 1 RS 3.000.000.000 1 RS 3.300.000.000 1 RS 3.630.000.000 1 RS 3.993.000.000 1 RS
 Pengadaan alat-alat
 kesehatan rumah sakit
 Persentase alat
 kesehatan
 rumah sakit yang
 tersedia
 50 65 70 85 3.000.000.000 100 3.300.000.000 100 3.630.000.000 100 3.993.000.000 100
 Pengadaan sarana
 prasarana rumah sakit
 Persentase Sarana-
 prasarana rumah
 sakit yang tersedia
 50 65 70 85 3.000.000.000 100 3.300.000.000 100 3.630.000.000 100 3.993.000.000 100
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 Pembangunan Rumah
 Sakit Pratama
 Jumlah RS Pratama
 yang dibangun
 1 RS 5.000.000.000 1 RS 5.500.000.000 1 RS 6.050.000.000 1 RS 6.655.000.000 1 RS
 114.509.919.771 109.881.807.571 246.310.917.094 259.979.997.121 286.021.003.926 313.600.857.020 TOTAL
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