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KATA PENGANTAR

Dengan memanjatkan puji syukur kehadirat Allah SWT yang telah
melimpahkan rahmat dan karunia-Nya sehingga Buku Laporan Penilaian
Kinerja Puskesmas Tahun 2023 UPT Puskesmas Jumantono dapat
diselesaikan .

Dalam penyusunan Penilaian Kinerja Puskesmas ini kami
menggunakan pencapaian program tahunan 2023 yaitu data kegiatan bulan
Januari - Desember 2023. Adapun isi Penilaian Kinerja Puskesmas (PKP)
ini adalah mengenai hasil pencapaian setiap program dan masalah-
masalah yang dihadapi didalam proses pencapaian hasil program tersebut
kemudian dianalisa penyebab bagaimana sebuah kegiatan belum
mencapai target dan dicari pemecahan masalahnya.

Kami menyadari bahwa penyusunan Laporan Penilaian Kinerja
Puskesmas ini masih jauh dari kesempurnaan, oleh karena itu kami sangat
membutuhkan masukan yang bersifat membangun demi perbaikan Laporan
ini. Dan kepada semua yang telah memberi kontribusi sehingga tersusun

laporan ini, kami ucapkan terima kasih

Karanganyar, 3-Januari 2024
KEPALA UPT PUSKESMAS JUMANTONO

drg. ENDANG|SULASTRI
PenatalTk. |
NIP-19791017 201001 2 013
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BAB |
PENDAHULUAN

A. LATAR BELAKANG PENILAIAN KINERJA PUSKEMAS
Dalam rangka pemerataan pelayanan kesehatan dan pembinaan

kesehatan masyarakat telah dibangun Puskesmas. Puskesmas adalah unit
pelaksana teknis dinas kesehatan kabupaten/kota yang bertanggung jawab
menyelenggarakan pembangunan kesehatan di suatu wilayah kerja tertentu.
Puskesmas merupakan ujung tombak terdepan dalam pembangunan kesehatan
yang mempunyai peran cukup besar dalam upaya mencapai pembangunan
kesehatan.

Kementerian Kesehatan mengangkat lima isu strategis yang menjadi
prioritas pembangunan kesehatan yakni Angka Kematian Ibu (AKI) / Angka
Kematian Neonatal (AKN), Stunting, TBC, Penyakit Tidak Menular (PTM) dan
Cakupan Imunisasi dasar lengkap. Untuk mendukung tercapainya isu strategis
tersebut Kementerian Kesehatan mengaturnya dalam Standar Pelayanan Minimal
(SPM) bidang kesehatan, dengan penekanan SPM yang berfokus pada pelayanan
promotif dan preventif.

Untuk mencapai tujuan tersebut diselenggarakan berbagai upaya
kesehatan secara menyeluruh, berjenjang dan terpadu. Puskesmas merupakan
penanggung jawab penyelenggara upaya kesehatan untuk jenjang tingkat
pertama. Puskesmas Jumantono adalah Unit Pelaksana Teknis Dinas Kesehatan
Kabupataen Karanganyar yang bertanggung jawab terhadap pembangunan
kesehatan di wilayah Kecamatan Jumantono, Pembangunan Kesehatan
Kecamatan Jumantono yang merupakan Wilayah Kerja Puskesmas Jumantono
secara umum bertujuan untuk terwujudnya Puskesmas dengan pelayanan
bermutu menuju Masyarakat Jumantono Sehat Dan Mandiri sesuai dengan Visi
Puskesmas Jumantono.

Agar upaya kesehatan terselenggara secara optimal, maka Puskesmas
Jumantono harus melaksanakan manajemen dengan baik untuk menghasilkan
kegiatan efektif yang efisien. Manajemen puskesmas yang baik terdiri dari
perencanaan, pelaksanaan, dan pengendalian serta pengawasan, dan harus
dilakukan penilaian (output/outcome). Pelaksanaan penilaian hasil kegiatan
puskesmas atau kinerja puskesmas ini meliputi serangkaian kegiatan yang dimulai
sejak awal tahun anggaran pada saat penyusunan yang meliputi penilaian

puskesmas dan jaringannya (UKBM dan upaya pemberdayaan masyarakat
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lainnya). Untuk mengevaluasi kinerja Puskesmas, Dinas Kesehatan Kota/
Kabupaten menggunakan instrumen Penilaian Kinerja Puskesmas.

Instrumen PKP disusun oleh Dinas Kesehatan Kabupaten Karanganyar
sehingga seragam digunakan untuk satu Kabupaten. Instrumen ini memuat
berbagai jenis kegiatan Puskesmas yang harus dilakukan agar dapat dinilai
kinerjanya. Tujuan dari sebuah sistem penilaian kinerja adalah untuk mengukur
dan menilai secara kuantitatif pencapaian tujuan dan tugas organisasi. Hasil
penilaian kinerja organisasi pada sektor publik selain akan mampu menunjukkan

kinerja organisasi dapat juga menunjukkan kesesuaian penggunaan dana.

B. PENGERTIAN PENILAIAN KINERJA PUSKEMAS
Penilaian kinerja Puskesmas adalah suatu upaya untuk melakukan

penilaian hasil kerja prestasi Puskesmas. Pelaksanaan penilaian dimulai dari
tingkat Puskesmas sebagai instrumen mawas diri karena setiap Puskesmas
melakukan penilaian kinerjanya secara mandiri, kemudian Dinas Kesehatan
Kabupaten melakukan verifikasi hasilnya.

Adapun aspek penilaian meliputi hasil pencapaian cakupan dan
manajemen kegiatan termasuk mutu pelayanan khusus bagi Puskesmas yang
telah mengembangkan mutu pelayanan. Berdasarkan hasil verifikasi, Dinas
Kesehatan Kabupaten bersama Puskesmas dapat menetapkan Puskesmas
kedalam kelompok I, Il dan lll sesuai dengan pencapaian kinerjanya. Pada setiap
kelompok tersebut, Dinas Kesehatan Kabupaten dapat melakukan analisa tingkat
kinerja Puskesmas berdasarkan rincian nilainya, sehingga urutan pencapaian
kinerjanya dapat diketahui, serta dapat dilakukan pembinaan secara lebih

mendalam dan terfokus.

C. TUJUAN DAN MANFAAT PENILAIAN KINERJA PUSKEMAS
1. Tujuan Umum

Tercapainya tingkat kinerja Puskesmas Jumantono dalam upaya
mendukung pencapian tujuan pembangunan kesehatan Kabupaten
Karanganyar.

2. Tujuan Khusus :
a. Mendapatkan gambaran tingkat kinerja Puskesmas (hasil cakupan kegiatan,
mutu kegiatan dan manajemen Puskesmas pada akhir tahun kegiatan).
b. Mendapatkan masukan untuk penyusunan rencana kegiatan di tahun yang
akan datang.
c. Dapat melakukan identifikasi dan analisis masalah, mencari penyebab

masalah di wilayah kerjanya berdasarkan kesenjangan pencapaian kinerja.



d. Dapat menetapkan tingkat urgensi suatu kegiatan untuk dilaksanakan
segera pada tahun yang akan datang berdasarkan prioritasnya.

e. Mengetahui tingkat kinerja Puskesmas berdasarkan urutan kategori
kelompok penilaian.

3. Manfaat

a. Mendapatkan gambaran knerja serta tingkat pencapaian/prestasi
Puskesmas.

b. Mengetahui masalah dan hambatan dalam penyelenggaraan Puskesmas

dengan melakukan identifikasi dan analisa masalah, mencari penyebab
masalah kesehatan di wilayah kerjanya berdasarkan kesenjangan

pencapaian kinerja Puskesmas ( output dan outcome).

c. Mendapatkan gambaran kemampuan Puskesmas.

. Sebagai dasar untuk melakukan pembinaan kepada penanggung jawab dan

pelaksanan program serta jaringan dan jejaring Puskesmas, serta
melakukan koordinasi dengan lintas sektor, sehingga pembinaan dan

dukungan yang diberikan lebih terarah.

. Sebagai dasar untuk melakukan perencanaan berdasarkan

urgensi/prioritasnya.

D. RUANG LINGKUP PENILAIAN KINERJA PUSKESMAS
Pelayanan UKM essensial Puskesmas

-_—

Pelayanan UKM Pengembangan

Pelayanan UKP

Manajemen
Mutu



BAB I
GAMBARAN UMUM UPT PUSKESMAS JUMANTONO

A. GAMBARAN UMUM SITUASI PUSKESMAS
UPT Puskesmas Jumantono berdasarkan Keputusan Bupati Karanganyar

Nomor 440/1166 TAHUN 2018 tentang penetapan kategori Unit Pelaksana
Teknis Pusat Kesehatan Masyarakat pada Dinas Kesehatan dikatagorikan
sebagai Puskesmas kawasan pedesaan dengan kemampuan penyelenggaraan
Puskesmas rawat inap.

UPT Puskesmas Jumantono terdiri dari Puskesmas Induk, 4 Puskesmas
Pembantu dan 11 Poliklinik Kesehatan Desa. Puskesmas Induk letaknya di
lingkungan perkantoran Kecamatan Jumantono dipusat Ibu kota Kecamatan
Jumantono. Sedangkan Puskesmas Pembantu terletak di Desa Sedayu, Sringin,
Gemantar dan Tunggulrejo. Poliklinik Kesehatan desa tersebar di 11 desa.
Kondisi fisik Puskesmas secara keseluruhan saat ini dalam kondisi Baik, ada
rusak ringan sampai berat.

Puskesmas Jumantono selain Puskesmas rawat jalan juga dilengkapi
fasilitas Unit Gawat Darurat dan rawat Inap. Peralatan medis dan non medis
yang dipunyai saat ini sudah cukup memadai untuk sebuah Puskesmas Rawat
Jalan dan rawat Inap sehingga kasus-kasus penyakit ringan bisa dilayani di UPT
Puskesmas Jumantono

Tenaga medis, para medis dan non medis dirasa belum cukup untuk
memenuhi kebutuhan pelayanan. Karena kegiatan di Puskesmas dengan
Perawatan dan UGD 24 jam sehingga memerlukan Petugas yang lebih banyak.
Akibatnya semua petugas selain mengemban Tugas Pokok juga harus
merangkap Tugas Instegrasi yang cukup banyak sedangkan jumlah pegawai
semakin berkurang karena adanya mutasi atau pensiun. Kami sudah
mengajukan usulan penambahan Dokter, Perawat, dan tenaga administrasi
dengan tujuan demi meningkatkan pelayanan kepada masyarakat. Namun
walaupun ada keterbatasan tersebut kami berusaha tetap melaksanakan
pembangunan bidang kesehatan di Wilayah kecamatan Jumantono dengan

sebaik— baiknya.



Letak Administratif

Kecamatan Jumantono merupakan Kecamatan dalam Wilayah Kabupaten
Karanganyar Dengan batas-batas:

» Selatan : Kecamatan Jumapolo (Kabupaten Karanganyar)

» Utara : Kecamatan Karanganyar(Kabupaten Karanganyar)

» Barat : Kecamatan Polokarto (Kab.Sukoharjo)

= Timur : Kecamatan Matesih (Kabupaten Karanganyar)

Luas Wilayah

Luas Wilayah Kerja UPT Puskesmas Jumantono : 5.355km2. Terdiri dari
11 desa yaitu:

» Sukosari

= Sambirejo

* Tugu

= Sedayu

= Kebak

= Ngunut

= Blorong

= Sringin

»= Genengan

= Gemantar

» Tunggulrejo



Gambar 2.1 Peta Kecamatan Jumantono

B. DATA DASAR PUSKESMAS

1. Jumlah penduduk

Jumlah penduduk Kecamatan Jumantono pada tahun 2022 adalah 51.778

jiwa. Terdiri dari laki-laki 25.878 dan perempuan 25.800.

Tabel 2. 1 Jumlah Penduduk Kecamatan Jumantono

KELOMPOK JUMLAH PENDUDUK
NO UMUR
(TAHUN) LAKI-LAKI PEREMPUAN | LAKI-LAKI+PEREMPUAN

1 2 3 4 5

1 0-4 1590 1541 3131
2 5-9 1960 1934 3894
3 10-14 2052 1965 4017
4 15-19 1905 1791 3696
5 20-24 2011 1944 3955
6 25-29 1754 1747 3501
7 30-34 1746 1703 3449




KELOMPOK JUMLAH PENDUDUK
NO UMUR
(TAHUN) LAKI-LAKI PEREMPUAN | LAKI-LAKI+PEREMPUAN

8 35 -39 1834 1796 3630

9 40 - 44 2057 2079 4136
10 45 -49 1867 1840 3707
11 50 — 54 1547 1657 3204
12 55 -59 1465 1522 2987
13 60 — 64 1290 1396 2686
14 65 -69 1071 1026 2097
15 70-74 784 746 1494
16 75+ 981 1213 2194
JUMLAH 25.878 25.900 51.778

2. Data penduduk menurut mata pencaharian

Berikut data penduduk di Wilayah kerja Puskesmas Jumantono menurut

mata pencaharian

Tabel 2. 2 Data Penduduk menurut pencaharian

Uraian Banyaknya
a. | Karyawan PNS 433
b. | TNI/Polri 54
c. | Karyawan Swasta 5.684
d. | Wiraswasta/Pedagang 1.996
e. | Petani 13.351
f. | Tukang 1.580
g. | Buruh Tani 7.398
h. | Pensiunan 183
i. | Nelayan -
j. | Peternak 967
k. | Jasa 787
l. | Pengrajin 297
m. | Pekerja Seni 47
n. | Lainnya 1.353
0. | Pengangguran 1.389

Sumber Data Monografi Desa Tahun 2023
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3. Data penduduk menurut tingkat pendidikan

Berikut data penduduk di wilayah kerja Puskesmas Jumantono menurut

tingkat pendidikan.
Tabel 2. 3 Data Penduduk Menurut Tingkat pendidikan

Uraian Banyaknya

a. TIDAK MEMILIKI IJAZAH SD 13.258

b. SD/MI 15.883

c. SMP/ MTs 9.961

d. SMA/ MA 6.738

e. SEKOLAH MENENGAH KEJURUAN 0

f. DIPLOMA I/DIPLOMA Il 113

g. AKADEMI/DIPLOMA 1II 367

h. S1/DIPLOMA IV 779
JUMLAH 47.099

4. Sarana Kesehatan

Berikut data sarana kesehatan di Puskesmas Jumantono

Tabel 2. 4 Sarana Kesehatan

NO NAMA SARANA JUMLAH
1. Puskesmas Induk 1
2. PuskesmasPembantu 4
3. PoliklinikKesehatan desa 11
4. Dokter Praktek Perorangan 2
5. Bidan Praktek Mandiri 7
6. Dukun Terlatih 13
7. Posyandu Balita 75
8. Pratama 0
9. Madya 24
10. Purnama 39
11. | Mandiri 12
12. | Posyandu Lansia 15
13. | Dana Sehat 10
14. | Posbindu 4
15. | Saka Bhakti Husada 1




NO NAMA SARANA JUMLAH
16. Kader Kesehatan 440
17. | Apotik 4

5. Sarana Pendidikan
Berikut sarana pendidikan di wilayah kerja Puskesmas Jumantono menurut

tingkat pendidikan.

Tabel 2. 5 Sarana Pendidikan

NO SEKOLAH JUMLAH
1. Taman Kanak-Kanak 29
2 Sekolah Dasar/MI 32
3. SMPNegeri/MTS 5
4 SMA/SMK 1
TOTAL 67
6. Sumber Daya Manusia Puskesmas
Berikut data sumber daya manusia di Puskesmas Jumantono
Tabel 2. 6 Rekap ANJAB ABK UPT Puskesmas Jumantono
JUMLAH JUM | KE
WAKTU LAH | KU
JENJANG PENYELE | JUMLAH | PEMBU YG RA
NO | NAMA JABATAN JABATAN SAIAN FORMASI | LATAN ADA [N
VOLUME SAAT | GA
KEGIATAN INI N
1 Dokter Madya Dokter Madya 4328 3,4621 3 2 1
2 | Dokter Muda Dokter Muda 1774 1,4192 1 1 0
3 Dokter Ahli Dokter Ahli 2639 21108 5 0 2
Pertama pertama
4 | Dokter Gigi Dokter Gogo 1760 1,4076 | 1 1 0
Madya
5 | Dokter Gigi Dokter Gigi Ahli 1266 1,0124 | 1 1 0
Muda
6 | Bidan Ahli Madya 1268 1,0136 1 0 1
7 | Bidan Ahli Muda 2648 2,1184 2 1 1




JUMLAH JUM | KE
WAKTU LAH | KU
JENJANG PENYELE | JUMLAH | PEMBU YG RA
NO | NAMA JABATAN | jaBATAN SAIAN | FORMASI | LATAN | ADA |N
VOLUME SAAT | GA
KEGIATAN INI N
8 | Bidan Penyelia 5930 4,7442 5 4 1
9 | Bidan Mahir 7543 6,0340 6 6 0
10 | Bidan Terampil 18472 14,777 15 9 6
11 | Perawat Ahli Muda 3065 2,4522 2 0 2
12 | Perawat Penyelia 2412 1,9295 2 2 0
13 | Perawat Mahir 5017 4,0132 4 4 0
14 | Perawat Terampil 11423 9,1382 9 8 1
15 | Apoteker Apoteker ahli 1722 13776 | 1 1 0
pertama
16 | Asisten Apoteker | Mahir 1375 1,2596 1 1 0
17 | Sanitarian Sanitarian 1246 0,9970 | 1 1 |o
Terampil
18 | Nutrisionis Penyelia 1401 1,1208 1 1 0
19 | Nutrisionis Terampil 1204 0,9634 1 0 1
20 | Laboratorium Penyelia 1708 1,3666 1 1 0
21 | Laboratorium Mahir 1657 1,3252 1 1 0
22 | Perawat Gigi Perawat Gigi 1276 10212 1 1 0
Terampil
23 | Fisioterapi Fisioterapi Mahir 1369 1,0952 1 1 0
24 | Epidemologi epidemologi 1296 1,0368 1 0 1
25 | Perekam Medis | xokam Meids 5400 4,3200| 4 3| 1
Terampil
o6 | Pengadministrasi 2914 23312 2 0 |2
Kepegawaian
o7 | Pengadmistrasi 4164 33312 3 1|2

umum
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JUMLAH JUM | KE

WAKTU LAH | KU

JENJANG PENYELE | JUMLAH | PEMBU | YG |RA

NO | NAMA JABATAN | jABATAN SAIAN | FORMASI | LATAN | ADA |N

VOLUME SAAT | GA

KEGIATAN NI | N

og | Pengemudi 2998 23984 | 2 1 1
Ambulan

og | Petugas 3107 24856 | 2 0 2
Kebersihan

30 | Verikator 1566 12528 1 1 0
keuangan

3¢ | Pranata 960 14400 | 1 0 1
Komputer

3p | Petugas 3050 24400 2 1 1
Keamanan

33 | Pramu Bhakti 921 07368 1 0 1

34 | Pranata Jamuan 1397 11178 | 1 1 0

Ranap

35 | Pengelola 2030 23440 2 0 1
Sarpras

36 | Ka Sub Bag TU 2530 13200| 1 1 0

37 | Bendahara 4528 3,6224 4 0 0

3g | Promosi 3750 3.0000| 3 3 0
Kesehatan

39 Pengadministrasi 1959 1,5672 5 1 1
keuangan

Jumlah 59 24
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7. Rekapitulasi 20 Besar Penyakit

Data rekapitulasi 20 Besar Penyakit di Puskesmas Jumantono

Tabel 2. 7 Data 20 Besar Penyakit di Puskesmas Jumantono Tahun 2023

Propinsi : JAWA TENGAH | Kode Puskesmas - P3313040101
Kabupaten | : KARANGANYAR | Puskesmas - JUMANTONG
Kecamatan | : JUMANTONO
Periode : Tahun 2023
No | Kode | ICDX Diagnosis Jumlah
Acute nasopharyngitis [common 6843
1 JOoo
cold]
General examination and
200 |nvest|gat|on of persons without 3008
2 complaint and reported
diagnosis
M79 Other soft tlssug (.jlsorders, not 2912
3 elsewhere classified
4 K29 Gastritis and duodenitis 1930
5 J02 Acute pharyngitis 1890
6 M13 Other arthritis 1535
7 115 Secondary hypertension 1527
8 L23 Allergic contact dermatitis 1368
L08 Other local mfegtlons of skin and 1271
9 subcutaneous tissue
10 K00.6 Disturbances in tooth eruption 1029
734 Supervision of normal 991
11 pregnancy
12 K04.5 Chronic apical periodontitis 939
13 Z48 Other surgical follow-up care 852
AO9 Diarrhoea gnd g.astroer.lt.erltls of 789
14 presumed infectious origin
15 K30 Dyspepsia 702
16 E13 Other specified diabetes mellitus 698
Acute upper respiratory
17 JOo6 infections of multiple and 641
unspecified sites
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18 110 Essential (primary) hypertension 480
E11 Non.-lnsulln-dependent diabetes 458
19 mellitus
Need for immunization against
20 Z27.3 diphtheria-tetanus-pertussis with 427
poliomyelitis [DTP + polio]

8. Visi dan Misi Puskesmas

a. Visi Puskesmas Jumantono
Terwujudnya Puskesmas dengan pelayanan bermutu menuju
masyarakat Jumantono sehat dan mandiri.

b. Misi Puskesmas Jumantono

1) Terwujudnya pelayanan kesehatan yang bermutu
2) Terwujudnya derajat kesehatan masyarakat yang optimal

3) Terwujudnya kemandirian masyarakat untuk berperilaku sehat

9. Strategi Puskesmas Jumantono

10.Tata

a. Meningkatkan kualitas sumber daya karyawan.

b. Mengupayakan pelayanan prima kepada masyarakat

Nilai Puskesmas
Senyum dalam memberikan pelayanan

Amanah dalam menjalankan tugas
Niat dengan tulus iklas

Tuntaskan dalam bekerja
Utamakan Pelayanan Masyarakat

Nyaman dalam proses pelayanan
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C. STRUKTUR ORGANISASI

Gambar 2. 1 Bagan Struktur Organisasi Puskesmas Jumantono

KEPALA UPT PUSKESMAS JUMANTONO

drg. ENDANG SULASTRI

Kepala Tata Usaha

Sugiyanto, S.Sos. M.Si.

Koordinator tim Manajemen Puskesmas

Sistem Informasi Puskesmas

Kepegawaian Rumah Tangga Keuangan

Sugiyanto, S.Sos. M.Si.

Winarni

Retno Nawang Wulan Sujud Latifah Bendahara

Lampiran
KEPUTUSAN KEPALA UNIT PELAKSANA TEKNIS PUSAT
KESEHATAN MASYARAKAT JUMANTONO

NOMOR : TAHUN 2021
TENTANG PENETAPAN STRUKTUR ORGANISASI UPT
PUSKESMAS JUMANTONO

Penanggung Jawab UKM Esensial dan Keperawatan Kesehatan Masyarakat

Penanggung Jawab UKM Pengembangan

Penanggung Jawab UKP, Kefarmasian dan Laboratorium

Tri Susilowati, S.Tr. Keb.

Asih Jamiarti, Amd. Keb.

dr. Sri Widatik

|

0

— Promosi Kesehatan —

Promosi Kesehatan Tradisional

Karni, SKM

Tri Susilowati, S.Tr. Keb.

— Kesehatan Lingkungan

Danik Widiyastuti AMKL

Pelayanan Kesehatan Gigi
Masyarakat

drg. Sulistyo Darwanti

1 Kesehatan Keluarga

Wahyuni, S.Tr. Keb. ]

Pelayanan Kesehatan Olahraga

Karni, SKM

— Gizi

Dewi Wuryaningrum AMKG

Pelayanan Kesehatan Kerja

Karni, SKM

Pencegahan dan Pengendalian

Penyakit
Hari Purnomo AMK
I
[ 1
Penyakit Menular Penyakit Tidak Menular
Hari Purnomo AMK Lestari Widi Hastuti AMK
1
1 TBC Kesehatan Jiwa
Hari Purnomo AMK Endang DR AMK
1 DBD Kesehatan Indera
Hari Purnomo AMK Sri Lestari, AMK
1 Diare Prolanis
Hari Purnomo AMK Lestari Widi AMK
— HIV
Hari Purnomo AMK
PERKESMAS
Sri Lestari, AMK

Penanggung Jawab Jaringan dan Jejaring Puskesmas

Penanggung Jawab Bangunan, Prasarana dan Pelayanan

Penanggung Jawab Mutu

MFE Endrianita A.Md Keb.

Lestari Widi Hastuti, AMK

dr. Lilik Martuti

Pelayanan Keschatan Pelayanan Imunisasi

Umum Endang Sitoresmi Amd Keb

Jaringan Pelayanan Puskesmas

dr. Sri Widatik

dr. Sri Widatik

Pelayanan Kesehatan Gigi — Pelayanan IVA

Jejaring Puskesmas

Anita Muji P Amd. Keb

dan Mulut dr. Sri Widatik

drg. Sulistyo Darwanti

Puskesmas Pembantu
Sedayu

Tri Susilowati, S.Tr. Keb.

Pelayanan Kesehatan — Pelayanan VCT

Praktek Bidan Desa Sambirejo

Erika Rhomadani Amd. Keb

1 UKS

Praktek Bidan Desa Sukosari

Keluarga dr. Lilik Martuti

‘Wahyuni, S.Tr. Keb.

Puskesmas Pembantu
Gemantar

Amd. Keb.

1 Pelayanan Gawat Darurat Pelayanan DOTS

dr. Anas Syaiful dr. Lilik Martuti

Puskesmas Pembantu
Sringin

— Pelayanan Gizi

— Pelayanan Fisioterapi

Asih Jamiarti Amd. Keb.

Tintin Darjanti Amd. Keb

——  Klinik

Praktek Bidan Desa Tugu

Sukarni Amd. Keb

Praktek Bidan Desa Sedayu

Anita Muji P Amd. Keb

Puskesmas Pembantu
Tunggulrejo

B W AWK Sujud Latifah
—{ Pelayanan Rawat Inap
dr. Anas Syaiful — Pelayanan KB
MFE Dewi

1 Pelayanan Kefarmasian

Ponco M dan Dyah

— Pelayanan Laboratorium

Umi dan Kristina
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Sri Parmini

Praktek Bidan Desa Kebak

Partini Amd. Keb

Praktek Bidan Desa Ngunut

Setyorini Amd. Keb

Praktek Bidan Desa Blorong

Sri Lestari Amd. Keb

Praktek Bidan Desa Sringin

Wahyuningsih Amd. Keb

Praktek Bidan Desa Genengan

Erlina Aprilia Amd. Keb

Praktek Bidan Desa Gemantar

Ana Siswandari Amd. Keb

1  Apotek

Praktek Dokter
Pribadi

Praktek Mandiri
] Bidan

KEPALA UPT PUSKESMAS JUMANTONO

drg. ENDANG SULASTRI

Praktek Bidan Desa Tunggulrejo

Nunik Sri H Amd. Keb




D. TUGAS DAN FUNGSI PUSKESMAS

1.

Tugas Pokok :

a. Melaksanakan kebijakan kesehatan untuk mencapai tujuan pembangunan
kesehatan di wilayah kerjanya.

b. Puskesmas mengintegrasikan program yang dilaksanakannya dengan
pendekatan keluarga.

c. Pendekatan keluarga merupakan salah satu cara Puskesmas
mengintegrasikan program untuk meningkatkan jangkauan sasaran dan
mendekatkan akses pelayanan kesehatan di wilayah kerjanya dengan

mendatangi keluarga.

Fungsi Puskesmas :
Puskesmas mempunyai tugas melaksanakan kebijakan kesehatan untuk
mencapai tujuan pembangunan kesehatan diwilayah kerjanya dalam rangka

mendukung terwujudnya kecamatan sehat.
Dalam melaksanakan tugas, Puskesmas menyelenggarakan Fungsi :
a. Penyelenggaraan UKM tingkat pertama di wilayah kerjanya

b. Penyelenggaraan UKP tingkat pertama di wilayah kerjanya.
Dalam menyelenggarakan fungsi sebagaimana dimaksud huruf a,

Puskesmas berwenang untuk:

1) Melaksanakan perencanaan berdasarkan analisis masalah kesehatan
masyarakat dan analisis kebutuhan pelayanan yang diperlukan

2) Melaksanakan advokasi dan sosialisasi kebijakan kesehatan

3) Melaksanakan komunikasi, informasi, edukasi, dan pemberdayaan
masyarakat dalam bidang kesehatan

4) Menggerakkan masyarakat untuk mengidentifkasi dan menyelesaikan
masalah kesehatan pada setiap tingkat perkembangan masyarakat yang
bekerja sama dengan sektor lain terkait

5) Melaksanakan pembinaan teknis terhadap jaringan pelayanan dan upaya
kesehatan berbasis masyarakat

6) Melaksanakan peningkatan kompetensi sumber daya manusia puskesmas

7) Memantau pelaksanaan pembangunan agar berwawasan kesehatan

8) Melaksanakan pencatatan, pelaporan, dan evaluasi terhadap akses, mutu,
dan cakupan pelayanan kesehatan

9) Memberikan rekomendasi terkait masalah kesehatan masyarakat, termasuk
dukungan terhadap sistem kewaspadaan  dini dan  respon
penanggulangan penyakit.
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3. Upaya Kesehatan Wajib

Puskesmas Jumantono melakukan upaya kesehatan yang bersifat
Promotif, Preventif, Kuratif dan Rehabilitatif dalam mewujudkan fungsi
pelayanan Puskesmas. Bertolak dari fungsi pelayanan Puskesmas tersebut
diatas maka usaha pokok Puskesmas Jumantono bertanggung jawab
menyelenggarakan upaya kesehatan perorangan dan upaya kesehatan
masyarakat, jika di tinjau dari system kesehatan nasional merupakan
pelayanan kesehatan tingkat pertama. Upaya kesehatan tersebut

dikelompokan menjadi :

a. Upaya Kesehaytan waijib meliputi :

e Upaya Promosi Kesehatan

e Upaya Kesehatan Lingkungan

e Upaya Kesehatan Ibu dan Anak

e Uapaya Pelayanan Pengobatan

e Upaya Perbaikan Gizi

e Upaya Pemberantasan Pencegahan Panyakit
b. Upaya Kesehatan Pengembangan

e Pelayanan Kesehatan Jiwa

e Pelayanan Kesehatan Gigi Masyarakat

e Pelayanan Kesehatan Tradisional

e Pelayanan Kesehatan Olah raga

e Pelayanan Kesehatan Indera

e Pelayanan Kesehatan Lansia

e Pelayanan Kesehatan Kerja
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BAB Il
PELAKSANAAN PENILAIAN KINERJA PUSKESMAS

A. PEMBENTUKAN TIM
Pembentukan Tim Penilaian Kinerja Puskesmas bertujuan untuk

mendapatkan laporan Penilaian Kinerja Puskesmas secara maksimal sesuai
dengan Program dan Bidang masing-masing.

Berikut kami sampaikan susunan tim Penilaian Kinerja UPT Puskesmas
Jumantono Tahun 2022 :

Tabel 3. 1 Susunan Tim Penilaian Kinerja UPT Puskesmas Jumantono Tahun
2023

No Nama Jabatan Tim Jabatan
1. drg . Endang Sulastri penanggungJawab | Ka.Pus.Kes
2. dr. Lilik Martuti Ketua Ketua Tim Mutu
3. Retno nawang wulan Sekretaris Ka.Sub.Bag TU
Amd.Keb
4. dr. Sri Widatik Anggota PJ Jaringan dan
Jejaring
5. Tri Susilowati, S.Tr.Keb Anggota Ketua Pokja UKM
6. drg.Sulistyo Darwanti Anggota Ketua Pokja UKP
Lestari Widi Hastuti<AMK | Anggota PJ Pemeliharaan
Sarana Dan Prasara
8. Karni,SKM Anggota Promkes
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B. PENGUMPULAN DAN PENGOLAHAN DATA

Hasil Penilaian Kinerja Puskesmas Jumantono

Tabel 3. 2 Tabel Hasil Penilaian Kinerja Puskesmas Jumantono

TARGET | SATUAN | SASARAN | TARGET SATUAN REALISASI | CAPAIAN | VARIABEL SuB KET
PKP (%) ABSOLUT | SASARAN ABSOLUT CAPAIAN (%) VARIABEL
ABSOLUT ABSOLUT
2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

INDIKATOR PENILAIAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT ESENSIAL DAN PERKESMAS 98,11
PROMOSI KESEHATAN 98,61
Perilaku Hidup Bersih dan sehat (PHBS) -:
1) Rumah Tangga Sehat 90 % 16235 14612 Rumah tangga 14681 100,47 100,00 Tercapai
2) Pendataan PHBS Institusi Pendidikan 100 % 38 38 institusi 38 100,00 100,00 Tercapai
3) Pendataan PHBS Institusi Kesehatan 100 % 18 18 institusi 18 100,00 100,00 Tercapai
4) Pendataan PHBS Tempat-Tempat Umum (TTU) 100 % 173 173 lokasi/ tempat 173 100,00 100,00 Tercapai
5) Pendataan PHBS tempat kerja 100 % 23 23 tempat kerja 23 100,00 100,00 Tercapai
Peningkatan Kualitas UKBM -:
Media Informasi kesehatan yang berfungsi 100 % 4 4 jenis 3 75,00 75,00
Penyuluhan Napza 5 % 1450 109 Penyuluhan 149 136,70 100,00 Tercapai
Desa siaga aktif Mandiri 30 % 11 4 Desal/kelurahan 7 175,00 100,00 | Tercapai
Posyandu Mandiri 30 % 77 23 posyandu 43 186,96 100,00 Tercapai
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TARGET | SATUAN | SASARAN | TARGET SATUAN REALISASI | CAPAIAN | VARIABEL SuB KET
PKP (%) ABSOLUT | SASARAN ABSOLUT CAPAIAN (%) VARIABEL
ABSOLUT ABSOLUT
2 3 4 5 (] 7 8 9 10 11 12
Posyandu Aktif 85 % 77 66 posyandu 75 113,64 100,00 Tercapai
Pembinaan organisasi kemasyarakatan 30 % 7 3 Ormas 6 200,00 100,00 Tercapai
Pembinaan UKBM 80 % 13 10 UKBM 13 130,00 100,00 Tercapai
Advokasi Kesehatan 100 % 11 11 Desalkelurahan 11 100,00 100,00 Tercapai
Pembinaan UKS/M 100 % 38 38 sekolah 38 100,00 100,00 Tercapai
PELAYANAN KESEHATAN LINGKUNGAN 100,00
Penyehatan Air -
Persentase Inspeksi Kesehatan Lingkungan Sarana Air Bersih 10 % 25 25 Sarana air 25 1000,00 100,00 .
. Tercapai
bersih
Pengawasan Kualitas Air PDAM 100 % 1 1 Jaringan 1 100,00 100,00 .
Tercapai
PDAM
Pembinaan Kelompok Pemakai Air (Pokmair) 100 % 73 73 Pokmair 73 100,00 100,00 Tercapai
Higiene Sanitasi tempat pengelolaan pangan -
Inspeksi Kesehatan Lingkungan Tempat Pengelolaan Pangan (TPP) 30 % 104 31 TPP 31 100,00 100,00 Tercapai
Pemberdayaan Penyehatan Keluarga dan Jamban Sehat -
Persentase pasien/klien dengan penyakit berbasis lingkungan yang 25 % 818 205 Pasien/Klien 205 100,00 100,00 Tercapai
mendapat Pelayanan Kesehatan Lingkungan (Yankesling)
Persentase Desa/Kelurahan yang dilakukan Pemicuan STBM dan 100 % 11 11 Desa/kelurahan 11 100,00 100,00 TereE

di Verifikasi
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TARGET | SATUAN | SASARAN | TARGET SATUAN REALISASI | CAPAIAN | VARIABEL SuB KET
PKP (%) ABSOLUT | SASARAN ABSOLUT CAPAIAN (%) VARIABEL
ABSOLUT ABSOLUT
2 3 4 5 (] 7 8 9 10 11 12

Persentase Penduduk Akses Jamban Sehat 100 % 51502 51502 penduduk 51502 100,00 100,00 Tercapai
Persentase Penduduk Akses Air Bersih 100 % 51502 51502 Penduduk 51502 100,00 100,00 Tercapai
Persentase Rumah Tangga Yang Telah Melaksanakan 100 % 15509 15509 KK 15509 100,00 100,00 Tercapai
CTPS
Rumah Tangga yang melaksanakan Pengelolaan  Air 100 % 15509 15509 KK 15509 100,00 100,00 Tercapai
Minum dan Makanan Rumah Tangga (PAMM-RT)
Rumah Tangga yang melaksanakan Pengelolaan 50 % 15509 7755 KK 7755 100,00 100,00 Tercapai
Sampah
Rumah Tangga yang melaksanakan Pengelolaan 50 % 15509 7755 KK 7755 100,00 100,00 Tercapai
Limbah Cair
Rumah yang dilakukan Inspeksi Kesehatan Lingkungan 5 % 12514 626 Rumah 626 100,00 100,00 Tercapai
Pengawasan Tempat dan fasilitas umum -
Inspeksi Kesehatan Lingkungan Tempatdan Fasilitas Umum 50 % 40 20 TFU 20 100,00 100,00 Tercapai
(TFU)
Pengawasan Tempat Pengelolaan Pestisida 0 -
Inspeksi Kesehatan Lingkungan Tempat Pengelolaan 100 % 8 8 Tempat 8 100,00 100,00 Tercapai
Pestisida
PELAYANAN KESEHATAN KELUARGA 99,96
Upaya Kesehatan lbu -

100 % 696 696 Ibu hamil 696 100,00 100,00 Tercapai

Persentase Pelayanan ibu hamil K1
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TARGET | SATUAN | SASARAN | TARGET SATUAN REALISASI | CAPAIAN | VARIABEL SuB KET
PKP (%) ABSOLUT | SASARAN ABSOLUT CAPAIAN (%) VARIABEL
ABSOLUT ABSOLUT

2 3 4 5 (] 7 8 9 10 11 12
Persentase Pelayanan ibu hamil K1 USG 100 % 696 696 Ibu hamil 696 100,00 100,00 Tercapai
Persentase Pelayanan ibu hamil K5 USG 100 % 653 653 Ibu hamil 653 100,00 100,00 Tercapai
Persentase Pelayanan ibu hamil K6 95 % 653 620 Ibu hamil 653 105,32 100,00 Tercapai
Persentase pertolongan persalinan oleh tenaga kesehatan 100 % 653 653 Ibu bersalin 653 100,00 100,00 Tercapai
Persentase komplikasi Maternal 92 Y% 139 128 Ibu Hamil 357 278,91 100,00 Tercapai
Persentase Pelayanan Nifas (KF) 4 oleh tenaga kesehatan 100 % 653 653 Ibu Nifas 651 99,69 99,69
Persentase Ibu Hamil dengan 4T (Terlalu Tua 20 % 139 28 Ibu Hamil 57 203,57 100,00 Tercapai
> 35Th, Terlalu Muda <20Th, Terlalu sering dan Terlalu rapat)
Persentase Pelayanan kesehatan neonatus 0 -28 hari (KN 100 % 637 637 Neonatus 626 98,27 98,27
Lengkap)
Persentase = Neonatal mengalami komplikasi yang ditangani 92 % 637 58 Neonatus 58 100,00 100,00 Tercapai
Upaya Kesehatan Balita dan Anak Pra Sekolah -
Persentase Pelayanan anak Balita (12-59 bulan) 100 % 2581 2581 Anak Balita 2581 100,00 100,00 Tercapai
Persentase Pelayanan Balita (0-59 bulan) 100 % 3122 3122 Balita 3122 100,00 100,00 Tercapai
Persentase Pelayanan kesehatan balita sakit yang dilayani 90 % 756 680 Balita 756 111,18 100,00 Tercapai
dengan MTBS
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TARGET | SATUAN | SASARAN | TARGET SATUAN REALISASI | CAPAIAN | VARIABEL SuB KET
PKP (%) ABSOLUT | SASARAN ABSOLUT CAPAIAN (%) VARIABEL
ABSOLUT ABSOLUT
2 3 4 5 (] 7 8 9 10 11 12

Upaya Kesehatan Anak Usia Sekolah (AUS) dan Remaja -
Persentase pelayanan Kesehatan remaja (10- 19 tahun) yang 75 % 7629 5722 Remaja 6068 106,05 100,00 Tercapai
mendapat pelayanan kesehatan remaja
Persentase Sekolah melaksanakan pelayanan penjaringan 100 % 36 36 Sekolah 36 100,00 100,00 Tercapai
kesehatan
Persentase Anak Usia Sekolah (AUS )Kelas 1 dan kelas 7 100 % 1159 1159 Anak Sekolah 1159 100,00 100,00 Tercapai
yang mendapat pelayanan Penjaringan kesehatan
Pelayanan kesehatan Catin 100 % 320 320 Catin 320 100,00 100,00 Tercapai
Pelayanan Keluarga Berencana -
Persentase pelayanan peserta KB aktif di wilayah Puskesmas 70 % 8260 5782 Peserta KB 5894 101,94 100,00 Tercapai
Pelayanan Kesehatan usia Lanjut -
Persentase Pelayanan kesehatan Usia Lanjut (> 60 tahun) 100 % 7594 7594 lansia 7703 101,44 100,00 Tercapai
Pelayanan Gizi 99,86
Persentase balita Gizi Kurang Mendapat PMT 100 % 50 50 Balita 50 100,00 100,00 Tercapai
Persentase Ibu hamil KEK Mendapat PMT 100 % 81 81 Ibu Hamil 81 100,00 100,00 Tercapai
Persentase balita yang mendapat Vitamin A 100 % 3103 3103 Balita 3103 100,00 100,00 Tercapai
Persentase remaja putri yang mendapat TTD 80 % 1800 1440 Remaja Putri 1800 125,00 100,00 Tercapai
Persentase rumah tangga yang mengkonsumsi garam beryodium 98 % 286 281 Rumah tangga 281 100,00 100,00 Tercapai
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TARGET | SATUAN | SASARAN | TARGET SATUAN REALISASI | CAPAIAN | VARIABEL SuB KET
PKP (%) ABSOLUT | SASARAN ABSOLUT CAPAIAN (%) VARIABEL
ABSOLUT ABSOLUT

2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
Bayi mendapat asi eksklusif ( 0-6 bin ) 64 % 507 401 Bayi 401 100,00 100,00 Tercapai
Persentase penemuan balita stunted yang diperiksa dokter 100 % 90 90 Balita 90 100,00 100,00 Tercapai
Persentase balita dientry di aplikasi ePPGBM 80 % 2677 2142 Balita 2.469 115,27 100,00 Tercapai
Pelayanan Pencegahan dan Pengendalian Penyakit 90,06
Penemuan penderita TB semua Type 90 % 111 100 Kasus 17 17,00 17,00
Orang terduga TB mendapatkan pelayanan sesuai standart 100 % 22 22 Orang 22 100,00 100,00 Tercapai
Penderita TBC vyang mendapat pelayanan sesuai standart 100 % 17 17 Penderita 17 100,00 100,00 Tercapai
Keberhasilan pengobatan Pasien TBC (Succes Rate) >90 % 22 22 Kasus 22 100,00 100,00 Tercapai
Investigasi Kontak penderita TBC 100 % 17 17 Penderita 8 47,06 47,06
Penemuan Kasus TBC anak ( wumur 0-14 Tahun) 7 % 105 7 Kasus 3 42,86 42,86
Kasus TBC yang ditemukan dan dirujuk oleh masyarakat atau 16 % 17 3 Kasus 0 100,00 100,00 Tercapai
organisasi kemasyarakatan (active case finding)
Penyelidikan epidemologi penderita malaria yang ditemukan 100 % 0 0 Penderita 0 100,00 100,00 tercapai
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TARGET | SATUAN | SASARAN | TARGET SATUAN REALISASI | CAPAIAN | VARIABEL SuB KET
PKP (%) ABSOLUT | SASARAN ABSOLUT CAPAIAN (%) VARIABEL
ABSOLUT ABSOLUT
2 3 4 5 (] 7 8 9 10 11 12

Kusta -
Pengobatan Penderita kusta yang ditemukan 100 % 0 0 Penderita 0 100,00 100,00 Tercapai
Investigasi Kontak penderita kusta 100 % 1 1 Penderita 0 0,00 100.00
ISPA -
Penderita pneumonia pada balita yang 60 % 184 110 Kasus 117 106,36 100,00 tercapai
ditemukan
Diare -
Penderita Diare yang ditemukan 80 % 1669 1391 Kasus 1077 77,43 77 43
DBD -
Kasus DBD/Chikungunya yang dilakukan Penyelidikan 100 % 9 9 Kasus 10 111,11 100,00 | Tercapai
Epidemiologi
Angka Bebas Jentik =95 % 0 198 Rumah 415 209,60 100,00 Tercapai
HIV -
Pasien IMS di test HIV 100 % 5 5 Pasien 5 100,00 100,00 Tercapai
Pengobatan penderita IMS yang ditemukan 100 % 5 5 Kasus 5 100,00 100,00 Tercapai
Ibu hamil yang diberikan konseling dan testing HIV 100 % 601 601 Ibu Hamil 601 100,00 100,00 Tercapai
Ibu hamil yang dilakukan pemeriksaan SIFILIS 100 % 601 601 Ibu Hamil 601 100,00 100,00 Tercapai
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TARGET | SATUAN | SASARAN | TARGET SATUAN REALISASI | CAPAIAN | VARIABEL SuB KET
PKP (%) ABSOLUT | SASARAN ABSOLUT CAPAIAN (%) VARIABEL
ABSOLUT ABSOLUT

2 3 4 5 (] 7 8 9 10 11 12
Ibu hamil yang dilakukan pemeriksaan Hepatitis-B 100 % 601 601 Ibu Hamil 601 100,00 100,00 Tercapai
Jumlah Sekolah (SMP & SMA) yang diberikan KIE pencegahan 100 % 6 6 Sekolah 6 100,00 100,00 Tercapai
HIV
Penderita HIV yang dikaji TB 100 % 19 19 Penderita 19 100,00 100,00 Tercapai
Penderita TBC yang dikonseling dan testing HIV 100 % 2 2 Penderita 2 100,00 100,00 Tercapai
Surveilans dan Imunisasi -
Desa atau Kelurahan Universal Child Imunization (UCI) 100 % 11 11 Desal/kelurahan 11 100,00 100,00 Tercapai
Imunisasi Dasar Lengkap 95 % 673 639 Bayi 609 95,31 95,31
BIAS MR 98 % 573 561 Murid 571 101,78 100,00 Tercapai
Imunisasi Lanjutan MR 90 % 684 615 Baduta 617 100,33 100,00 Tercapai
Persentase Penemuan dan penangan kasus campak klinis yang 100 % 3 3 Suspect 10 333,33 100,00 Tercapai
diperiksa laboratorium
Persentase Penemuan dan penanganan penderita AFP usia < 100 % 1 1 Kasus 1 100,00 100,00 Tercapai
15 tahun
Ketepatan laporan SKDR penyakit potensial KLB 85 % 52 44 Laporan 44 100,00 100,00 Tercapai
Kelengkapan laporan SKDR penyakit potensial KLB 100 % 52 52 Laporan 52 100,00 100,00 Tercapai

SKDR
Mingguan

25




TARGET | SATUAN | SASARAN | TARGET SATUAN REALISASI | CAPAIAN | VARIABEL SuB KET
PKP (%) ABSOLUT | SASARAN ABSOLUT CAPAIAN (%) VARIABEL
ABSOLUT ABSOLUT
2 3 4 5 (] 7 8 9 10 11 12
Alert SKDR yang direspon 100 % 8 8 Alert/sinyal 8 100,00 100,00 Tercapai
Cakupan KLB yang di tangani kurang dari 24 jam 100 % 0 0 KLB 0 100,00 100,00 Tercapai
Cakupan pemeriksaan kesehatan CJH masa keberangkatan 100 % 24 24 CJH 24 100,00 100,00 Tercapai
Cakupan Pembinaan kesehatan calon jamaah haji masa 100 % 24 24 CJH 24 100,00 100,00 .
Tercapai
keberangkatan
P2PTM & KESWA -
Perempuan usia 30-50 tahun yang dideteksi dini kanker serviks 30 % 2470 1731 Perempuan 202 11,67 11,67
dan payudara usia 30-50 th
Desa / Kelurahan yang melaksanakan 100 % 11 11 Desa/kelurahan 11 100,00 100,00 Tercapai
kegiatan Posbindu PTM P
Pelayanan Kesehatan Pada Usia Produktif 100 % 29200 29200 Orang 29200 100,00 100,00 Tercapai
Pelayanan Kesehatan Penderita Hipertensi 100 % 9271 9271 Penderita 9271 100,00 100,00 Tercapai
Pelayanan Kesehatan Penderita DM 100 % 1209 1209 Penderita 1209 100,00 100,00 Tercapai
Pelayanan kesehatan Orang Dengan Gangguan Jiwa (ODGJ ) 100 % 105 105 Penderita 105 100,00 100,00 Tercapai
berat p
Deteksi dini gangguan indera penglihatan dan atau pendengaran 40 % 51502 20601 Penduduk 22336 108,42 100,00 Tercapai
Persentase penduduk usia= 15 tahun dengan risiko masalah 60 % 5876 3525 Penduduk 3525 100,00 100,00 TereE

kesehatan jiwa yang mendapatkan skrining
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TARGET | SATUAN | SASARAN | TARGET SATUAN REALISASI | CAPAIAN | VARIABEL SuB KET
PKP (%) ABSOLUT | SASARAN ABSOLUT CAPAIAN (%) VARIABEL
ABSOLUT ABSOLUT
2 3 4 5 (] 7 8 9 10 11 12
Persentase penyandang gangguan jiwa yang memperoleh 60 % 329 197 Penderita 197 100,00 100,00 Tercapai
layanan di fasyankes P
Persentase penduduk usia= 15 tahun yang mendapatkan 10 % 39917 3993 Penduduk 2412 60,41 60,41
skrining kesehatan di posbindu PTM
Perawatan Kesehatan Masyarakat 100,00
Pelaksanaan Perkesmas Puskesmas 100 % 0 0 Kunjungan 77 100,00 100,00 Tercapai
INDIKATOR PENILAIAN UPAYA KESEHATAN 100,00
MASYARAKAT PENGEMBANGAN
Kesehatan Kerja -
Persentase Pos UKK yang dilakukan pembinaan kesehatan kerja 90 % 1 1 POS 1 100,00 100,00 T .
e e R . ercapai
(sosialisasi, penyuluhan, fasilitasi pengendalian risiko kerja) dalam
kurun waktu 1 tahun
Persentase Perusahaan yang dilakukan pembinaan kesehatan 10 % 2 1 Perusahaan 2 200,00 100,00
kerja (sosialisasi, penyuluhan, fasilitasi pengendalian risiko kerja) Tercapai
dalam kurun waktu 1 tahun
Kesehatan Olah Raga -
5 -
Pembinaan Kebugaran Jasmani Kelompok Olahraga Masyarakat 10 % 29 3 olahraga 3 100,00 100,00 el
Pemeriksaan Kebugaran Jasmani pada Calon Jamaah Haji 100 % 24 24 CJH 24 100,00 100,00 Tercapai
Pelayanan Kesehatan Tradisional Komplementer Terintegrasi -
50 % 14 7 Hattra 14 200,00 100,00 Tercapai

Pembinaan penyehat tradisional
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TARGET | SATUAN | SASARAN | TARGET SATUAN REALISASI | CAPAIAN | VARIABEL SuB KET
PKP (%) ABSOLUT | SASARAN ABSOLUT CAPAIAN (%) VARIABEL
ABSOLUT ABSOLUT
2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

Pembinaan Kelompok Asuhan mandiri Taman Obat Keluarga( 10 % 77 8 Kelompok 32 400,00 100,00
Asman TOGA) dan Akupresur serta pemanfaatan pada sasaran Tercapai
masyarakat
Upaya Kesehatan Gigi Masyarakat
Pembinaan Kesehatan Gigi dan Mulut 100 % 11 11 Desal/kelurahan 11 100,00 100,00 | Tercapai
INDIKATOR UPAYA KESEHATAN DAN 100,00
PERORANGAN
Pelayanan Non Rawat Inap -
1) Angka Kontak 100 % 150 150 permill 196,3 130,87 100,00 Tercapai
2) Rasio Rujukan Rawat Jalan Non Spesialistik (RRNS) 100 % <2 2 % 0 100,00 100,00 Tercapai
Pelayanan Gigi -
Bumil yang mendapat pemeriksaan kesehatan gigi 100 % 696 696 Ibu Hamil 696 100,00 100,00 Tercapai
Pelayanan Kefarmasian -
1) Kesesuaian item obat yang tersedia dalam Fornas 60 % 107 65 item obat 85 130,77 100,00 Tercapai
2) Penggunaan obat rasional 68 % 68 68 % 80,16 100,00 100,00 Tercapai
Pelayanan Rwat inap -
Hari rata-rata ( LOS ) Puskesmas Rawat Inap 100 % <5 5,0 Hari 2 160,00 100,00 Tercapai
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NO JENIS VARIABEL TARGET HASIL KET
NILAI
1 2 3 4 5
D | INDIKATOR MANAJEMEN PUSKESMAS 9,83
1 Manajemen Umum Puskesmas 9,17

a. Menyusun rencana lima tahunan dan rincian rencana 10 10 tercapai
tahunan

b. Menyusun Rencana Usulan Kegiatan (RUK) n+1 dan 10 10 tercapai
RUK Perubahan (yang telah disetujui)

c. Penyusunan RPK dan RPK perubahan secara terinci dan 10 10 tercapai
lengkap sesuai RUK yang telah disetujui

d. Membuat Perjanjian Kinerja (PK) penetapan di awal 10 10 tercapai
tahun dan PK Perubahan

e. Mengentry SIRUP 10 10 tercapai

f. Mengentry SIERA 10 10 tercapai

g. Lokakarya mini bulanan 10 10 tercapai

h. Minlok tribulan 10 10 tercapai

i. Puskesmas menyusun PKP 10 10 tercapai

j. Puskesmas melakukan Survey Kepuasan Masyarakat 10 10 tercapai

k. Nilai IKS Puskesmas 10 10 tercapai

I.  Menyusun Laporan Realisasi Anggaran BOK Puskesmas 10 10 tercapai
(melalui e- renggar)

2 | Manajemen Sumber Daya Alat 10
a Manajemen Alat -:

1) Melaksanakan updating ASPAK sesuai standar 10 10 tercapai

2) Melaksanakan updating kondisi alat kesehatan sesuai standar 10 10 tercapai

3) Melaksanakan kalibrasi alat kesehatan sesuai standar 10 10 tercapai

b | Manajemen Pelayanan Kefarmasian (Pengelolaan obat, vaksin,

reagen dan bahan habis pakai)

1) Ketersediaan obat dan vaksin terhadap 45 item obat indikator 10 10 tercapai

2) Pengelolaan obat, vaksin dan bahan habis pakai 10 10 tercapai

3) pencatatan suhu od ruangan penyimpanan 10 10 tercapai

4) Dokumen Distribusi ke sub unit 10 10 tercapai

5) Pemantauan dan Evaluasi terhadap kinerja sub unit 10 10 tercapai

¢ | Administrasi Obat -:
1) Pengelolaan resep 10 10 tercapai
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NO JENIS VARIABEL TARGET HASIL KET
NILAI
1 2 3 4 5
2) Pencacatan dalam Kartu stok 10 10 tercapai
3) LPLPO 10 10 tercapai
4) Narkotika dan Psikotropika 10 10 tercapai
d Manajemen Pelayanan Kefarmasian -:
1) Apoteker 10 10 tercapai
2) Tenaga Tehnis Kefarmasian 10 10 tercapai
3) Pengkajian dan Pelayanan resep 10 10 tercapai
4) Konseling 10 10 tercapai
5) Pelayanan informasi obat 10 10 tercapai
3 Manajemen Ketenagaan 10
a Sasaran Kinerja Pegawai (SKP) -:
Semua pegawai menyusun SKP lengkap yang meliputi sasaran 10 10 tercapai
kinerja, penilaian perilaku dan capaian perilaku
Semua menyelesaikan SKP tepat waktu (sasaran kinerja di awal 10 10 tercapai
tahun/bulan Januari, capaian di akhir tahun/bulan)
Butir kegiatan sesuai dengan jabatan masing-masing pegawai 10 10 tercapai
capaian kinerja sesuai dengan sasaran kinerja yang ditetapkan 10 10 tercapai
Hasil kinerja dan penilaian perilaku minimal baik (76-99%) 10 10 tercapai
penyusunan SKP Sesuai ketentuan (penanggalan, kualitas capaian, 10 10 tercapai
unsur angka kredit bagi pejabat fungsional)
b | Pelaksanaan Inhouse Training 10 tercapai
c Melakukan updating data SDM kesehatan 10 tercapai
4 | Manajemen Keuangan
Pendapatan Puskesmas BLUD. 10 10 tercapai
Data Realisasi Keuangan 10 10 tercapai
Kepala Puskesmas melakukan Pemeriksaan keuangan 10 10 tercapai
Laporan Keuangan BLUD 10 10 tercapai
5 | Jaringan dan Jejaring 10
Pembinaan jaringan dan jejaring pelayanan Puskesmas 10 10 tercapai
E | INDIKATOR MANAJEMEN MUTU 9,80
1 Indikator Mutu Nasional (INM) 10
a Indikator Mutu Admen -:
Kepuasan Pasien 10 10 tercapai
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JENIS VARIABEL TARGET HASIL KET
NILAI
2 3 4 5
Indikator Mutu UKM -:
Keberhasilan pengobatan pasien TB semua kasus sensitif obat 10 tercapai
(SO)
Ibu Hamil yang mendapatkan pelayanan ANC sesuai standar 10 tercapai
Indikator Mutu UKP -:
Kepatuhan kebersihan tangan 10 10 tercapai
Kepatuhan pengunaan alat pelindung Diri (APD) 10 10 tercapai
Kepatuhan Identifikasi pasien 10 10 tercapai
Indikator Mutu Prioritas Puskesmas 10
Deteksi kasus TBC dengan TCM 10 10 tercapai
Indikator Mutu Prioritas Pelayanan (IMPEL)** 9,40
a. Waktu tunggu dirawat jalan kurang lebih 60 menit 10 7 Belum
tercapai
b. Kepatuhan SOP identifikasi pasien 10 10 tercapai
c. Kepatuhan SOP pengelolaan alat kesehatan 10 10 tercapai
d. Verifikasi stunting oleh dokter 10 10 tercapai
e. Pengelolaan sampah oleh rumah tangga 10 10 tercapai
f. PHBS tatanan rumah tangga 10 10 tercapai
g. Penyampaian isi buku kia pada ibu hamil 10 10 tercapai
h. Pencatatan alat kesehatan di setiap unit pelayanan 10 10 tercapai
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C. PENGHITUNGAN CAKUPAN HASIL PELAYANAN KESEHATAN
PUSKESMAS

1. Rekapitulasi perhitungan cakupan komponen kegiatan kinerja pelayanan
kesehatan Puskesmas Jumantono Tahun 2023

Tabel 3. 3 Tabel Rekapitulasi perhitungan cakupan komponen kegiatan
kinerja pelayanan kesehatan Puskesmas Jumantono Tahun 2023

NO | KOMPONEN KEGIATAN CAKUPAN
UKM ENSENSIAL 98,11

2. UKM PENGEMBANGAN 100

3. UKP 100
Rata rata 99,37

Hasil Kinerja Kegiatan Pelayanan Kesehatan Puskesmas Jadi hasil
kinerja kegiatan pelayanan kesehatan masyarakat UPT Puskesmas
Jumantono tahun 2023 adalah 99,37 atau Baik

2. Rekapitulasi perhitungan cakupan komponen kegiatan Kinerja
Manajemen Puskesmas Jumantono Tahun 2023

Tabel 3. 4 Rekapitulasi perhitungan cakupan komponen kegiatan Kinerja
Manajemen Puskesmas Jumantono Tahun 2023

NO KOMPONEN KEGIATAN CAKUPAN

1. Manajemen Umum Puskesmas 9,17

2. Manajemen Sumber Daya 10

3. Manajemen Ketenagaan 10

4. Manajemen Keuangan 10

5. Pembinaan jaringan dan jejaring Pelayanan | 10
Puskesmas

6. Manajemen Mutu 9,80
Rata rata 9,83

Hasil Kinerja Kegiatan Manajemen UPT Puskesmas Jumantono tahun 2023
adalah 9,83 atau baik
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3. Rekapitulasi perhitungan cakupan
Puskesmas Jumantono Tahun 2023

Tabel 3. 5 Rekapitulasi perhitungan cakupan komponen mutu pelayanan

Puskesmas Jumantono Tahun 2023

komponen

mutu pelayanan

NO | VARIABEL PENILAIAN NILAI

1. | Mutu INM 10

2. | Mutu prioritas puskesmas (IMPP) 10

3. | Mutu Prioritas pelayanan (IMPEL) 9,40
Rata-rata 9,80

Jadi Hasil Kinerja kegiatan Mutu Pelayanan Puskesmas Jumantono tahun
2023 adalah 9,80 atau Baik

4. Hasil Akhir Kinerja Puskesmas Jumantono Tahun 2023

Tabel 3. 6 Tabel Hasil Akhir Kinerja Puskesmas Jumantono Tahun 2023

TINGKAT

NO | KOMPONEN KEGIATAN PENCAPAIAN KET
KINERJA

1. | PELAYANAN KESEHATAN 99,37 Baik

2. | MANAJEMEN PUSKESMAS 9,83 Baik
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D. PENYAJIAN DATA DALAM BENTUK SARANG LABA-LABA

Gambar 3. 1 Grafik Laba-Laba Kinerja Promkes
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Gambar 3. 2 Grafik Laba-Laba Kinerja Kesling

— persentase mspek ENILAIAN CAPAIAN KINERJA KESYNG 2023
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Gambar 3. 3 Grafik laba-laba Kinerja Gizi

PENILAIAN KINERJA PELAYANAN GIZI BULAN JANUARI 2023
UPT PUSKESMAS JUMANTONO
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Gambar 3. 4 Grafik laba-laba Kinerja Pelayanan IVA

CAKUPAN DETEKSI DINI KANKER LEHER RAHIM DGN
METODE IVA DAN KANKER PAYUDARA DENGAN
PEMERIKSAAN:KIANIS (SADANIS)
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Gambar 3. 5 Grafik Laba-laba Kinerja Pelayanan Kesehatan Keluarga
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Gambar 3. 6 Grafik Laba-laba Kinerja Pelayanan Ibu Bersalin
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Gambar 3. 7 Grafik Laba-laba Kinerja Pelayanan PKPR
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Gambar 3. 8 Grafik Laba-laba Kinerja Pelayanan Lansia

CAKUPAN PELAYANAN KESEHATAN USIA LANJUT (60 +) TAHUN 2023
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Gambar 3. 9 Grafik Laba-laba Pelayanan KB
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Gambar 3. 10 Grafik Laba-laba Kinerja Pelayanan Pencegahan dan
Pengendalian Penyakit
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Gambar 3. 11 Grafik Laba-laba Pelayanan HIV

GRAFIK SCRENING HIV TAHUN 2023
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Gambar 3. 12 Grafik laba-laba UCI TAHUN 2023
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Gambar 3. 13 Grafik Laba-laba deteksi dini ca serviks /IVA

CAKUPAN DETEKSI DINI KANKER LEHER RAHIM DGN
METODE IVA DAN KANKER PAYUDARA DENGAN
PEMERIKSAANsKIANIS (SADANIS)
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Gambar 3. 14 Grafik Laba-laba PTM
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Gambar 3. 15 Grafik Laba-laba Penilaian Upaya Kesehatan Perorangan

GRAFIK PENILAIAN UPAYA KESEHATAN
PERORANGAN
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BAB IV

ANALISIS DAN PENYUSUNAN RENCANA TINDAK LANJUT

Dari Data indikator dan capaian Kinerja Puskesmas Jumantono tahun 2023, maka
dilakukan analisis dan rencana tindak lanjut sebagai berikut:

Tabel 4. 1 Tabel Analisis dan Penyusunan Rencana Tindak Lanjut

NO | INDIKATOR MASALAH ANALISA MASALAH RENCANA TINDAK
YANG BELUM LANJUT
TERCAPAI
A. | INDIKATOR UKM ESENSIAL
1. | PROMOSI KESEHATAN
Media Tercapai baru | Baliho belum memenuhi Usulan pembuatan
informasi 75% standar baliho baru dengan
kesehatan dana BLUD
yang berfungsi
2. | PELAYANAN KESEHATAN KELUARGA
Pelayanan Mencapai Terdapat 2 kematian ibu Meningkatkan deteksi
nifas (KF) 99,69% bersalin didesa sringin dan | dini resiko tinggi ibu
4oleh tenaga tunggulrejo ,yang belum hamil dengan
kesehatan terkunjungi sebanyak 4 kali | melibatkan binwil
. ,keluarga dan lintas
Adapur.1 penyebab kematian sektoral terkait
kedua ibu tersebut
dikarenakan ada penyakit Mengaktifkan
penyerta yaitu jantung pemantauan Gerdu
Reti.
Pelayanan Mencapai Terdapat 11 kematian Peningkatan kualitas
Kesehatan 98,30% neonatal akibat IUFD ANC dengan pelatihan
Neonatus 0-25 petugas,dan
hari( KN meningkatkan capaian
Lengkap) peserta kelas ibu hamil
3 P2P
a B
Penemuan Baru 17 % - cakupan penjaringan Pemningkatkan
penderita TB penemuan tb suspek kurang penjaringan suspek
dari target dengan menggandeng
estimasi - peran masyarakat kurang kader MSI

Mengaktifkan PETAN
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B

Investigasi
kontak
penderita TBC

Orang
terduga tb
baru 47 %
dari target
estimasi yang
dilakukan
pemeriksaan

-kesdaran masyarakat
untuk berobat kurang

-peran masyarakat kurang

Penyuluhan tentang tbc

Penemuan Terdapat 43 - Skreening belum Skreening tb bersama
kasus TBC % (3 anak) maksimal skreening stunting di
anak 0 — 14 yang dicapai posyandu
tahun dari 7 anak - Kurangnya _
yg ditargetkan kewaspadaan o.rang Penyuluhan gejala awal
tua terhadap gejala TB anak
awal TB
Peningkatan capaian

- Pelacakan petugas investigasi kontak
puskesmas kurang
optimal

DIARE

Penderita Baru - Belum tercatat nya Kerja sama sama
Diare yang mencapai penderita di jejaring | dengan jejaring
ditemukan 77,43% )

- Tidak semua Penyuluhan bahaya
penderita diare diare ke UKBM
berobat ke fasyankes

- kemungkinan pasien
diare berobat ke
faskes lain

Surveilans dan
Imunisasi
IMUNISASI Mencapai - penolakan imunisasi oleh | Penyuluhan tentang
DASAR 95,3 % (609 ) | masyarakat tertentu imunisasi dasar bagi
LENGKAP dari target o orang tua balita

639 - balita pindah tempat dan

tercatat di wilayah baru

- Terdapat bayi yang
terlambat imunusasi

P2PTM & KESWA

Perempuan
usia 30-50 th

Pelaksanaan
eteksi din ca

-jadwal klinik iva hanya 1
kali 1 minggu karena

Menambah jadwal buka
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yang dideteksi | cervix baru keterbatasan sdm pelayanan di pustu
didi kanker mencapai .
serviks dan 117 % - minat masyarakat kurang | - penyuluhan
payudara ’ untuk mengikuti tes IVA penting_nya deteksi dini
ca serviks dan ca
mamae

Prosentase 60,4 % ( - kurang aktifnya tenaga - petugas melakukan
penduduk untuk melakukan skrining skrining kegiatan luar
yang . gedung
mendapat - penginputan terkendala
skreening jaringan - kroscek berkala hasil
kesehatan di pengimputan setiap
posbindu PTM bulan
UKP

- - - Sudah tercapai
MANAJEMEN
Waktu tunggu | Dari nilai 10 - petugas RM kesulitan - sosialisasi linsek
di rawat jalan | yang menemukan nomor RM tentang syarat
kurang dari 60 | ditargetkan . pendaftaran di
menit ,mendapat - pasien td!( membawa puskesmas

nilai 7 kartu identitas

- kecepatan pasien datang
tdk sebanding dengan
kecepatan pelayanan
petugas ( minim tenaga )

- pasien keluar gedung
pada saat masa tunggu

- proses rujukan terhambat
karena pasien baru tdk
datang ke puskesmas

- usulan penambahan
tenaga dokter

- sosialasi prosedur
rujukan pasien baru

- memberikan media
hiburan di ruang tunggu
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BAB V
PENUTUP

A. KESIMPULAN

Dari hasil Kinerja UPT Puskesmas Jumantono dalam tahun 2023 dapat

disimpulkan bahwa :

1. Penilaian cakupan Pelayanan Kesehatan Puskesmas dengan kegiatan :
program Promkes, Kesehatan Lingkungan, Kesehatan Ibu dan Anak serta
KB, Perkesmas Upaya perbaikan Gizi Masyarakat, Upaya Pencegahan
dan Pemberantasan Penyakit, Upaya Kesehatan pengembangan dan
Upaya Kesehatan Perorangan

2.  Penilaian manajemen Puskesmas dengan kegiatan: Manjemen Umum
Puskesmas, manajemen alat dan Obat, Manejemen Ketenagaan,
Manajemen keuangan dan manajemen Mutu.

Dengan adanya penilaian tersebut dapat diketahui cakupan cakupan program

diatas sebagai berikut:

Tabel 5. 1 Tabel Cakupan Per Program

TINGKAT
NO KOMPONEN KEGIATAN PENCAPAIAN KET
KINERJA
PELAYANAN KESEHATAN 99,37 Baik
MANAJEMEN PUSKESMAS 9,83 Baik

Penilaian Kinerja Puskesmas Jumantono tahun 2023 telah kami
bukukan. Dengan hasil pada Cakupan Pelayanan Kesehatan Puskesmas yang
meliputi Upaya Promosi Kesehatan, Upaya Kesehatan Lingkungan, Upaya
Kesehatan |Ibu dan anak termasuk KB, Upaya Perbaikan Gizi Masyarakat,
Upaya Pencegahan dan Pemberantasan Penyakit Menular, Perawatan
Kesehata Masyakat, Upaya kesehatan pengembangan dan Upaya kesehatan
Perorangan dengan kinerja baik dengan nilai 99,37 . Untuk itu perlu di
pertahanan dan di tingkatkan kegiatan serta penjadwalan kegiatan secara
tepat,meningkatkan kinerja Petugas . Tidak lupa untuk meningkatkan sarana
prasarana Puskesmas. Kerjasama lintas sektoral dan advokasi kepada kepada
Pemerintah Desa dan Pemerintah Kecamatan juga perlu ditingkatkan. Pada

akhirnya diharapkan cakupan pelayanan kesehatan akan meningkat pula.
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Untuk penilaian manajemen Puskesmas masuk dalam kriteria kelompok | atau
Baik dengan capaian 9,83 dan Mutu Pelayanan termasuk kriteria kelompok baik
dengan capaian 10. Dengan hasil seperti di atas, secara keseluruhan kinerja
Puskesmas Jumantono termasuk masih perlu ditingkatkan. Ini memerlukan
kerjasama, tanggung jawab, kedisiplinan, pengabdian yang baik terhadap pekerjaan
dan tugas yang dibebankan kepada setiap petugas.

Semoga Yang Maha Kuasa selalu melimpahkan kekuatan kepada kita semua
sehingga kita dapat mengemban amanah ini dengan baik.

Akhirnya apabila dalam menyusun Penilaian Kinerja ini banyak terdapat

kekurangan dan kesalahan kami mohon maaf yang sebesar-besarnya.

B. SARAN
Dari hasil Penilaian Kinerja Puskesmas di UPT Jumantono masih ada yang

belum mencapai target di kegiatan—kegiatan pada program Promosi Kesehatan,
Pelayanan Kesehatan Keluarga, Pelayanan Gizi, Pelayanan Pencegahan dan
Pengedalian Penyakit .Tentu saja hal tersebut harus diperhatikan dan ditingkatkan
untuk menjaga kualitas dan kuantitas data serta capaian kinerja UPT Puskesmas
Jumantono. Hal penting yang diperhatikan yang harus dilaksanakan adalah
perbaikan pelaksanaan kegiatan ketertiban administrasi kegiatan kegiatan dalam

rangka ketersedian data yang dibutuhkan.

46



LAMPIRAN




PEMERINTAH KABUPATEN KARANGANYAR

DINAS KESEHATAN
UPT PUSKESMAS JUMANTONO

Alamat : Ngadirejo Desa Ngunut Kec.Jumantono Kab.Karanganyar

Telp.(0271)7889171, Email : uptpuskesmas.jumantono@gmail.com, Kode Pos 57782

KEPUTUSAN KEPALA UNIT PELAKSANA TEKNIS PUSAT KESEHATAN

MASYARAKAT JUMANTONO
NOMOR 092 TAHUN 2023
TENTANG

PEMBENTUKAN TIM PENILAIAN KINERJA PUSKESMAS

DI UNIT PELAKSANA TEKNIS PUSAT KESEHATAN MASYARAKAT JUMANTONO

Menimbang

Mengingat

Menetapkan

KEPALA UPT PUSKESMAS JUMANTONO,

a. bahwa penilaian kinerja adalah pedoman untuk tercapainya
tingkat kinerja Puskesmas yang berkualitas secara optimal
dalam mendukung pencapaian tujuan pembangunan
kesehatan kabupaten;

b. bahwa untuk mendapatkan gambaran tingkat pencapaian hasil
cakupan dan mutu pelayanan serta manajemen pada akhir
tahun kegiatan;

c. Bahwa sehubungan dengan huruf a dan b tersebut
diatas,maka perlu menetapkan Surat Keputusan Kepala
UPT Puskesmas Jumantono tentang Tim Penilain Kinerja
Puskesmas di UPT Puskesmas Jumantono;

1. Undang-undang Republik Indonesia Nomor 13 Tahun 1950
Tentang Pembentukan daerah-daerah Kabupaten dalam
lingkungan Propinsi Jawa Tengah (Berita Negra Tahun 1950
Nomor 42);

2. Undang-undang nomer 23 Tahun 2014 tentang Pemerintah
Daerah (Lembaran Negra Republik Indonesia Tahun 2014
Nomor 244, Tambhan Lembaran Negara Republik Indonesia
Nomor 5587), sebagaiamana telah diubah beberapa kali
terakhir dengan peraturan Pemerintah Pengganti Undang-
Undang Nomor 2 Tahun 2022 Tentang Cipta Kerja (Lembran
Negara Republik Indonoesia Tahun 2022 nomor 238 Tambahan
Lembran Negara Republik Indonesia Nomor 6841);

3. Peratura Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 43
Tahun 2016 tentang Standar Pelayanan Minimal Bidang
Kesehatan;

4. Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 44
Tahun 2016 Tentang Pedoman Manajemen Puskesmas;

5. Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 43 Tahun 2019 tentang
Pusat Kesehatan Masyarakat;

MEMUTUSKAN :

KEPUTUSAN KEPALA UNIT PELAKSANA TEKNIS PUSAT
KESEHATAN MASYARAKAT JUMANTONO TENTANG
PEMBENTUKAN TIM PENILAIAN KINERJA PUSKESMAS DI UNIT
PELAKSANA  TEKNIS PUSAT KESEHATAN  MASYARAKAT
JUMANTONO.



KESATU

KEDUA

KETIGA

KEEMPAT

Tembusan :

Membentuk Tim Penilaian Kinerja Puskesmas di UPT Puskesmas

Jumantono sebagaimana tercantum dalam Lampiran dan

merupakan bagian yang tidak terpisahkan dari Surat Keputusan ini.

Tugas Tim sebagaimana dimaksud Diktum KESATU Keputusan ini

antara lain:

a. Mengkoordinir pemegang program dalam menganalisis hasil
capaian kinerja program baik setengah tahun maupun 1

tahunan

b. Melakukan analisis capaian program mulai identifikasi masalah
hingga pemecahan masalah bersama pemegang
program/kegiatan

c. Melakukan koordinasi dengan Tim Perencanaan Puskesmas
untuk penyelesaian analisis menjadi dokumen Perencanaan
Tingkat Puskesmas.

Dalam melaksanakan tugasnya, Tim sebagaimana dimaksud

Diktum KESATU Keputusan ini bertanggung jawab kepada Kepala

UPT Puskesmas.

Keputusan ini berlaku pada tanggal ditetapkan.

Ditetapkan di Karanganyar
pada tanggal 02 Januari 2023

KEPALA UPT PUSKESMAS JUMANTONO

ENDANG{ SULASTRI

Penata ’IU(.I
NIP1970%1017 201001 1013

1. Kepala Dinas Kesehatan;
2. Tim yang Bersangkutan.
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SURAT KEPUTUSAN KEPALA UPT. PUSKESMAS

JUMANTONO
NOMOR
TENTANG

PEMBENTUKAN TIM PENILAIAN KINERJA
PUSKESMAS

PUSKESMAS
JUMANTONO

/ 092 TAHUN 2023

UPT

TIM PENILIAN KINERJA PUSKESMAS DI UPT PUSKESMAS JUMANTONO

NO NAMA / NIP JABA’I[‘;?S ADSALAM JABATAN DALAM TIM

1. |drg.Endang Sulastri Kepala Penaggung Jawab
NIP.19791017 201001 2 013 Puskesmas

2. | dr.Lilik Martuti Ketua Tim Mutu Ketua
NIP.19760317 201001 2 012

3 Retno Nawang Wulan Amd Keb | Kepala Tata Sekretaris
NIP.19750617 198903 1 008 Usaha

4. | dr. Sri Widatik PJ Jaringan dan Anggota
NIP.19760220 20004 2021 Jejaring

S | Tri Susilowati,S.Tr.keb Ketua Pokja UKM Anggota
NIP.19690211 198803 2 002

6. | Drg.Sulsityo Darwanti Ketua Pokja UKP Anggota
NIP.19800720 200801 2 016

7. | Lestari Widi Hastuti Perawat Anggota
NIP.19810706 201405 2010

KEPALA UPT.PUSKESMAS JUMANTONO

ENDANG [SULASTRI

Penata Tingkat I

NIP.197910172010011013







