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RENCANA PELAKSANAAN KEGIATAN PUSKESMAS SIMPANG TERITIP TAHUN 2023

TARGET PENANGGUNG VOLUME JADWAL PELAKSANAAN
KEGIATAN TUJUAN SASARAN RINCIAN PELAKSANAAN LOKASI BIAYA SUMBER BIAYA
SASARAN JAWAB KEGIATAN 1 2 4 5 6 7 8 9 10 11 12
3 4 5 6 7 8 11 12 13 13

Belanja Jasa Pelayanan Kesehatan bagi ASN Untuk diberikan kepada pegawai puskesmas sebagai. | Pegawai puskesmas, RPK Bulanan, 100% PPTK 3x Februari,Juni,September Februari,Juni,September Puskesmas Rp 199,585,354 BOK
reward atas pelayanannya Capaian SPM Bulanan Simpang Teritip

Belanja Bahan-Bahan Kimia Untuk pemenuhan bahan kimia di Puskesmas Pelayanan laboratorium 100% PPTK 11x Januari s/d November Januari s/d November Puskesmas | g 66 gsg 484 JKN
Simpang Teritip Teritip

Belanja Bahan-Bahan Bakar dan Pelumas untuk kelancaran dalam pekerjaan. dan agar anggaran yang tersedia , penyedia,Roda 4 ( 100% PPTK 12x Januari s/d Desember Januari s/d Desember Puskesmas Rp 136,830,000 JKN
kendaraan dalam keadaan baik Ambulan ) Simpang Teritip

sebagai upaya mengindari apabila terjadi sesuatu uskesmas

Belanja Bahan isi tabung pemadam kebakaran yang tidak diinginkan tabung apar dapat digunakan |Gedung Puskesmas 100% PPTK 1x Agustus Agustus e vitip | RP 1,000,000 JKN
dengan baik pang P

Belanja Bahan-Isi Tabung Gas Untuk rawat inap dan rawat inap dan 100% PPTK 12x Januari s/d Desember Januari s/d Desember Puskesmas Rp 21,900,000 JKN
Simpang Teritip

Belanja Bahan Lainnya Untuk pemenuhan kebutuhan pelayanan anggaran yang tersedia dan penyedia 100% PPTK 12x Januari s/d Desember Januari s/d Desember g‘:;‘;zsn“;i“fermp Rp 3,905,760 JKN

Belanja Bahan Lainnya Untuk pemenuhan kebutuhan pelayanan anggaran yang tersedia dan penyedia 100% PPTK 12x Januari s/d Desember Februari s/d Desember gr‘;‘::nmg?ermp Rp 25,193,660 APBD

Belanja Suku Cadang-Suku Cadang Alat Angkutan Untuk pemeliharaan mobil ambulance sehingga anggaran yang tersedia ,penyedia, 100% PPTK 10x Februari s/d November Februari s/d November Puskesmas Rp 35,246,000 JKN
keselamatan dalam berkendara lebih terjaga ambulance Simpang Teritip

: Untuk pemeliharaan mobil ambulance sehingga anggaran yang tersedia ,penyedia, , Aol Oktober Puskesmas

Belanja Suku Cadang-Suku Cadang Lainnya keselamatan dalam berkendara lebih terjaga it 100% PPTK 2x pril, April, Oktober Teritip | RP 1,000,000 JKN

Belanja Alat/Bahan untuk Kegiatan Kantor-Alat Tulis Kantor Untuk memenuhi kebutuhan alat tulis kantor di |, 00000 vang tersedia ,dan penyedia 100% PPTK 8x Februari, April, Mei, Juni, Juli, September, Oktober,November Februari, April, Mei, Juni, Juli, Puskesmas Rp  450927,800 JKN
puskesmas September, Oktober, November Simpang Teritip

Belanja Alat/Bahan untuk Kegiatan Kantor- Bahan Cetak Untuk memenuhi kebutuhan bahan cetak di anggaran yang tersedia, penyedia 100%|PPTK 6x Maret,Mei,Juni,Juli, September, November Maret,Mei,Juni,Juli, September, Puskesmas | g, 41 014,500 JKN
puskesmas November Simpang Teritip

Belanja Alat/Bahan untuk Kegiatan Kantor-Benda Pos Untuk pemenuhan dalam adminstrasi berkas anggaran yang tersedia,penyedia 100%| PPTK 1x Maret Maret ls)?nil;?n‘;?ermp Rp 2,000,000 JKN

Belanja Alat/Bahan untuk Kegiatan Kantor-Perabot kantor Untuk pemenuhan alat dan bahan kebersihan di {000 o yang tersedia,penyedia 100%|PPTK 8x Februari,Maret,Mei,Juni,Juli, September, Oktober, November  Februari,Maret, Mef,Juni, Puskesmas | py 18,173,082 JKN
Puskesmas Simpang Teritip Juli ,Oktober, November Teritip

Belanja Alat/Bahan untuk Kegiatan Kantor-Alat Listrik :.J:smk pemenuhan alat listrik yang telah rusakc atau |, 0. o vang tersedia dan penyedia 100%| PPTK 5x Februari, April, Mei,Juli, Agustus Februari,April, Mei,Juli, Agustus P“Skes'"a;‘fenﬁp Rp 8,149,000 JKN

Belanja Obat-Obatan-Obat Untuk pemenuhan kebutuhan obat-obatan di anggaran yang tersedia,penyedia 100%|PPTK 6x Maret, Mei,Juli,September, Oktober, November Maret,Mel,Juli,September, Oktober, |\Puskesmas | g, 45 806 340 APBD
puskesmas November Simpang Teritip

Belanja Makanan dan Minuman Rapat Untuk makan minum peserta rapat lokakarya mini |anggaran yang tersedia dan penyedia 100%|PPTK 12x Januari s/d Desember Januari s/d Desember ‘s""‘;‘;‘:‘";fenﬁp Rp 30,120,000 BOK

anggaran yang tersedia dan Pusk

Belanja Makanan dan Minuman Jamuan Tamu Untuk makan minum tamu yang penyedi tamu yang 100%| PPTK 12x Januari s/d Desember Januari s/d Desember Sm*] ?n‘"a_‘_serm Rp 6,250,000 JKN
berkunjung pang p

Belanja Makanan dan Minuman pada Fasilitas Pelayanan urusan Untuk pemenuhan makan minum pasien rawat inap | 788470 yang tersedia , penyedia, Jumlah 100% | PPTK 1ox Januari s/d Desember Januari s/d Desember Puskesmas Rp 84,000,000 JKN
Kesehatan pasien rawat inap Simpang Teritip

Belanja Jasa Tenaga Kesehatan Untuk diberikan kepada pegawai puskesmas sebagal (..o puskesmas ,absensi kehadiran 100%|PPTK 12x Januari s/d Desember Januari s/d Desember Puskesmas Rp 720,000,000 JKN
reward atas pelayanannya Simpang Teritip

Belanja Jasa Tenaga Kesehatan Untuk diberikan kepada pegawai puskesmas sebagai | oo 0o buckesmas absensi kehadiran 100%| PPTK 12x Januari s/d Desember Januari s/d Desember Puskesmas | gy 150,000,000 APBD
reward atas pelayanannya Simpang Teritip

Belanja Jasa Konversi Aplikasi/Sistem Informasi Untuk pembayaran tagihan e-puskesmas Penyedia, Anggaran 100%| PPTK 12x Januari s/d Desember Januari s/d Desember P"s"cs""‘:ﬂmp Rp 6,660,000 JKN

Belanja jasa pengolahan sampah untuk pengangkutan limbah B3 dan sampah rumah |limbah B3 dan sampah rumah tangga di 100%| PPTC 12 Januari s/d Desember Januari /d Desermber Puskesmas | o 0000 00 KN
tangga puskesmas Simpang Teritip

Belanja Tagihan Listrik Untuk pemenuhan sumber listrik di puskesmas Penyedia, Anggaran 100%| PPTK 12x Januari s/d Desember Januari s/d Desember :‘;‘;anmg":crmp Rp 60,000,000 JKN




diharapkan dengan adanya internet membantu

Belanja Kawat/Faksimili/Internet/TV Berlangganan mempercepat Untuk pemenuhan paket data internet |Anggaran, Poli Pelayanan, Bidan Desa 100%| PPTK 12x Januari s/d Desember Januari s/d Desember g“’;k?nm“;erm Rp 9,600,000 BOK
untuk penginputan aplikasi pelaporan online pang P
diharapkan dengan adanya internet membantu Puskesma
Belanja Kawat/Faksimili/Internet/TV Berlangganan dalam dan i anggaran yang tersedia dan penyedia 100%| PPTK 12x Januari s/d Desember Januari s/d Desember skesmas Rp 3,000,000 JKN
P Simpang Teritip
Belanja Paket/Pengiriman Untuk pemenuhan biaya pengiriman berkas ke Penyedia, Anggaran 100%| PPTK 12x Februari s/d November Februari s/d November Puskesmas Rp 1,600,000 JKN
penyedia di luar kota Simpang Teritip
) Untuk pemenuhan biaya penggantian plat dan pajak ; " Agust Puskesmas
Belanja pembayaran pajak ,bea dan perizinan STNK bl Mobil Ambulance 100%| PPTK 1x gustus Agustus Simpong Teritip | XP 8,000,000 JKN
) ! ) ) ; Puskesmas
Belanja Kursus Singkat/Pelatihan Untuk biaya pelatihan pegawai Pegawai Puskesmas 100%| PPTK 2x Mei, Agustus Mei, September Simpang Teritip | RP 12,000,000 JKN
Belanja Pemeliharaan Alat Angkutan-Alat Angkutan Darat Bermotor- | Untuk biaya pemeliharaan mobil ambulance agar ) N Pebruari Abril Mei.Juni. Agustus, Oktober Noverb Februari, April,Mei,Juni, Puskesmas
Alat Angioatan Darat Bermotos Lainnye terpelihars dengem batk Penyedia, Anggaran 100%| PPTK 10x ‘ebruari, April, Mei,Juni, Agustus,Oktober,November Agustus Oltaber November Simpang Teritip | RP 7,628,000 JKN
j il - ) i il . nskesmat
Belanja Pemeliharaan Alat Kantor dan Rumah Tangga-Alat Kantor-Alat |untuk biaya pemeliharaan printer dan komputer Penyedia, Anggaran, printer, komputer 100%| PP x Maret, Juni, September, November Maret.Juni . Noveaber Py e 8,500,000 KN
Kantor Lainnya puskesmas Simpang Teritip
Belanja Pemeliharaan Alat Kantor dan Rumah Tangga-Alat Rumah untuk biaya pemeliharaan pendingin (AC) di Penyedia, Anggaran, AC 100% | PPTK x April April Puskesmas Ro 2,000,000 JKN
Tangga-Alat Pendingin puskesmas Simpang Teritip
Belanja P Alat K dan Alat Untuk alat di ) Puskesmas
. % April, Agust
e Aot Keaoatar i puskesmas Penyedia, Anggaran, Alat-alat kesehatan 100%| PPTK 2x pril, Agustus April, September Simpang Teritip | RP 15,000,000 JKN
Belanja Pemeliharaan Bangunan Gedung-Bangunan Gedung Tempat N Juni Septemb Puskesmas
Kerja-Banganan Keschatng Untuk pemeliharaan bagunan gedung puskesmas | Penyedia, Anggaran 100%| PPTK 2x uni,September Juni,September Simpong Teritip | RP 20,000,313 JKN
Belanja P Bangunan Air Kotor-Bangunan ) !
Untuk pemeliharaan IPAL agar terperlihara dengan " Agust Puskesmas JKN
Pembuang Air Kotor beilk fanget dem Aetya IPAL, Petugas Kesling 100%| PPTK 1x gustus Agustus Teritip | RP 5,000,061
Belanja Pemeliharaan Instalasi-Instal Listrik-Instal Untuk pemeliharaan instalasi listrik dan genset Puskesmas
Pembangkit Instalasi-Instalasi Listrik Lainnya P ! & Instalasi listrik dan genset puskemas 100%| PPTK 4x April,Juni,Agustus, November April,Juni, Agustus, November Rp 2,000,000 JKN
terpeliharan dengan baik kondisinya Simpang Teritip
. : untuk biaya dinas luar kabupaten pegawai ) T . Puskesmas
Belanja Perjalanan Dinas Biasa Pegawai 100%| PPTK 5x Februari, April,Juli, September, Oktober Februari, April,Juli, September, Oktober Rp 5,440,000 JKN
puskesmas Simpang Teritip
untuk biaya dinas luar kecamatan pegawai ) ) Puskesmas
Perjalanan Dinas dalam daerah Pegawai 100%| PPTK 12x Januari s/d Desember Januari s/d Desember . Rp 75,600,000 JKN
puskesmas Simpang Teritip
Perjalanan Dinas dalam daerah Untuk biaya perjalanan dinas peserta lokakarya mini | . n gega, Kepala Desa 100%| PPTK 12x Januari s/d Desember Januari s/d Desember Puskesmas Rp  25920,000 BOK
dari luar puskesmas Simpang Teritip
) . ) Untuk biaya pemenuhan kebutuhan pelayanan ) N Februari, April.Juni.Juli, September,Oktober, Novembs Februari, April, Juni,Juli, Puskesmas
Belanja Jasa yang Diberikan kepada Pihak Ketiga/Pihak Lain pruskcsmas yong dilalodan oleh pihak ketign Penyedia, Anggaran 100%| PPTK 7x ‘ebruari, April,Juni,Juli, September,Oktober, November olabor, November Teritip | R 8,183,000 JKN
Belanja Modal Alat Kesehatan Umum Lainnya Untuk kebutuhan di Penyedia, Anggaran 100%|PPTK 1x Juli Juli Puskesmas | o g 434 000 JKN
Simpang Teritip
Belanja Modal Komputer Unit Lainnya Untuk kebutuhan di Penyedia, Anggaran 100%| PPTK 1x Mei Mei Puskesmas | gy 7,500,000 JKN
Simpang Teritip
1. PENGELOLAAN PELAYANAN KESEHATAN IBU HAMIL BOK
Rapat Koordinasi dengan OPD/Perangkat Desa dan Masyarakat BOK
terkait P4K, termasuk Pemantauan Ibu Hamil Risiko Tinggi
Snack (30 kotak x 13 desa, dusun x 2 k) Memberikan makanan dan minuman pada |Perangkat desa, masyarakat desa, 13 desa.dusun Kepala Puskesmas, 780 N N (30 kotak x 13 desa, dusun x 2 kl) |Desa,dusun 7,800,000 BOK
peserta rapat pusk ’ Bidkor . Bides
Pelaksanaan kelas ibu hamil (2 org x 45 kelas x 6 kl) (2 org x 45 kelas x 6 ki) Desa,dusun 32,400,000
Kegiatan berupa orientasi dan
meningkatkan pemahaman ibu haml dan
keluarga tentang kesehatan ibu hamil,
bersalin, nifas, dan bayi baru lahir dengan . .
) ) 1 Bidan pj kelas | | ; | ; | | |
menggunakan buku KIA Ibu hamil, suami/ keluarga 45 kelas X i 540 N N N N N N N N N J J BOK
5 . . bumil , Bidan Desa
meningkatkan pemahaman ibu hamil dan
keluarga tentang kesehatan ibu hamil,
bersalin, nifas, dan bayi baru lahir dengan
menggunakan buku KIA
Rapat koordinasi terkait P4K termasuk pemantauan ibu hamil [Mengoordinasikan OPD/ perangkat desa (3 org x 13 desa, dusun x 2 kl) Desa,dusun 4,680,000
resiko tinggi (3 org x 13 desa, dusun x 2 kl) untuk melaksanakan program P4K dan Perangkat desa, masyarakat desa, |5 o o |Kepala Puskesmas, 78 J 4 BOK
pemantauan ibu hamil risiko tinggi di puskesmas ’ Bidkor , Bides
tingkat desa.
Kunjungan pembinaan pelayanan ANC, persalinan dan PNC bagi [ Puskesmas melakukan pembinaan (2 org x 2 praktek x 4 kl) Praktik mandir| 960,000
praktek mandiri (2 org x 2 praktek x 4 kl) bimbingan teknis/ supervisi fasilitatif ke
fasilitas yang memberikan pelayanan
ANC, persalinan, dan PNC antara lain 2 Praktik
g L N . raktik mandiri L 1 kapus , 1 bidkor 16 N v v BOK
Posyandu Prima, Klinik, Praktik Mandiri, p mandiri P
dan Posyandu, agar dapat memastikan
layanan ANC, persalinan, PNC terlaksana
sesuai standar di fasilitas tersebut.




Kunjungan pembinaan pelayanan ANC, persalinan, PNC bagi
posyandu prima (2 org x 1 pos x 4 ki)

Puskesmas melakukan pembinaan
bimbingan teknis/ supervisi fasilitatif ke
fasilitas yang memberikan pelayanan
ANC, persalinan, dan PNC antara lain
Posyandu Prima, Klinik, Praktik Mandiri,
dan Posyandu, agar dapat memastikan
layanan ANC, persalinan, PNC terlaksana
sesuai standar di fasilitas tersebut.

Posyandu prima

1 pos

1 kapus , 1 bidkor

(2 org x 1 pos x 4 kl)

Posyandu prim|

480,000

Kunjungan pembinaan pelayanan ANC, persalinan dan PNC bagi
posyandu (2 org x 13 pos x 6 k)

Puskesmas melakukan pembinaan
bimbingan teknis/ supervisi fasilitatif ke
fasilitas yang memberikan pelayanan
ANC, persalinan, dan PNC antara lain
Posyandu Prima, Klinik, Praktik Mandiri,
dan Posyandu, agar dapat memastikan
layanan ANC, persalinan, PNC terlaksana
sesuai standar di fasilitas tersebut.

Posyandu

13 pos

1 kapus , 1 bidkor

156

(2 org x 13 pos x 6 kl)

Posyandu

9,360,000

Kunjungan pembinaan pelayanan ANC, persalinan, PNC bagi
posyandu (2 org x 21 pos x 1 k)

Puskesmas melakukan pembinaan
bimbingan teknis/ supervisi fasilitatif ke
fasilitas yang memberikan pelayanan
ANC, persalinan, dan PNC antara lain
Posyandu Prima, Klinik, Praktik Mandiri,
dan Posyandu, agar dapat memastikan
layanan ANC, persalinan, PNC terlaksana
sesuai standar di fasilitas tersebut.

Posyandu

13 pos

1 kapus , 1 bidkor

42

(2 org x 21 pos x 1 kl)

Posyandu

2,520,000

Kunjungan lapangan bumil risti (2 org x 13 desa, dusun x 6 KI)

Petugas puskesmas melakukan kunjungan
ke bumil KEK, bumil risti, bayi berat lahir
rendah, bayi balita dengan masalah gizi/
gangguan tumbuh kembang untuk
memastikan kondisi kesehatannya,
memberikan tata laksana sesuai dengan
standar, dan atau melakukan rujukan jika
diperlukan.

Bumil risti

13 desa, dusun

1 Pengelola Gizi, 1
bides /dokter

156

(2 org x 13 desa, dusun x 6 kl)

Desa,dusun

9,360,000

Kunjungan lapangan bumil kurang energi kronik dan balita
dengan masalah gizi kurang (2 org x 13 desa, dusun x 10 bln)

Petugas puskesmas melakukan kunjungan
ke bumil KEK, bumil risti, bayi berat lahir
rendah, bayi balita dengan masalah gizi/
gangguan tumbuh kembang untuk
memastikan kondisi kesehatannya,
memberikan tata laksana sesuai dengan
standar, dan atau melakukan rujukan jika
diperlukan.

Sasaran: bumil KEK, bumil risti,
bayi

berat lahir rendah, bayi balita
dengan masalah gizi/ gangguan
tumbuh kembang

13 desa, dusun

1 pengelola gizi, 1
bidan desa/dokter

260

(2 org x 13 desa, dusun x 10 bln)

Desa,dusun

15,600,000

2.PENGELOLAAN PELAYANAN KESEHATAN BALITA

Kunjungan lapangan bayi berat lahir rendah (2 org x 13 desa,
dusun x 6 k)

Untuk memantau tumbuh kembang bayi
dengan berat lahir rendah

Bayi berat lahir rendah

5 desa

1 Petugas Gizi, 1
Bides

156

(2 org x 13 desa, dusun x 6 KI)

Desa,dusun

9,360,000

Pendampingan rujukan balita stunting/gizi buruk (I org x 5
kasus)

Pendampingan pada balita stunting/gizi
buruk/gangguan pertumbuhan dan
perkembangan di wilayah kerja
puskesmas ke fasilitas kesehatan rujukan
tingkat lanjut (FKRTL)

Balita dengan stunting/ gizi buruk

gangguan pertumbuhan dan
perkembangan.
gangguan pertumbuhan dan
perkembangan

3 kasus

1 petugas gizi

N

N

(1 org x 5 kasus)

Desa,dusun

600,000

Kunjungan lapangan bayi balita dengan masalah gizi buruk (2
org x 4 kasus x 9 ki)

Untuk memantau tumbuh kembang bayi
dan balita dengan pelavanan kesehatan

Bayi dan Balita dengan masalah
gizi buruk

2 kasus

1 gizi, 1 dokter

72

N

N

/
N

(2 org x 4 kasus x 9 kl)

Desa,dusun

4,320,000

Pelayanan imunisasi rutin di posyandu (5 org x 21_pos x 12 ki)

Seluruh bayi/balita mendapatkan
imunisasi rutin

Bayi dan Balita yang belum
mendapatkan imunisasi

13 posyandu

1 korim, 1 jurim, 1
gizi, 1 bides, 1
DDTK/gigi/promkes

1260

(5 org x 21 pos x 12 k)

Desa,dusun

75,600,000

Sweeping imunisasi rutin di desa (2 org x 13 desa, dusun x 2 ki)

Seluruh bayi/balita yang tidak datang ke
posvandu mendapatkan imunisasi rutin

Bayi dan Balita yang belum
d kan imunisasi

5 Desa

1 korim, 1 gizi

52

(2 org x 13 desa, dusun x 2 Kkl)

Desa,dusun

3,120,000

3. PENGELOLAAN PELAYANAN KESEHATAN AN US]

(A DASAR

Pelaksanaan skrining kesehatan (termasuk jiwa) pada anak usia
sekolah di SD (6 org x 15 sekolah x 2 ki)

Melakukan kegiatan
pelaksanaan skrining

kesehatan (termasuk

jiwa) pada anak usia

sekolah dan remaja baik

yang berada di dalam sekolah dasar

Anak usia sekolah dan remaja di
dalam sekolah (Sekolah jenjang SD)

15 sekolah

Gizi, UKS, UKGS,
Jiwa,kesorga, PKPR /
Dokter

180

(6 org x 15 sekolah x 2 kl)

Sekolah

10,800,000

Pelaksanaan skrining kesehatan (termasuk jiwa) pada anak usia
sekolah dan remaja di SMP dan SMA (6 org x 10 sekolah x 2 k)

Melakukan kegiatan
pelaksanaan skrining

kesehatan (termasuk

jiwa) pada anak usia

sekolah dan remaja baik

yang berada di dalam lingkungan SMP dan

SMA

Anak usia sekolah dan remaja di
dalam sekolah (Sekolah jenjang
SMP DAN SMA)

10 sekolah

Gizi, UKS, UKGS,
Jiwa,kesorga, Tenaga
Lab / Dokter

120

(6 org x 10 sekolah x 2 ki)

sekolah

7,200,000




Pelaksanaan skrining kesehatan (termasuk jiwa) pada anak usia | Melakukan kegiatan Anak usia sekolah dan remaja di 13 desa, dusun |Gizi, UKS, UKGS, (6 org x 13 desa, dusun x 1 kl) Desa,dusun 4,680,000
sekolah di desa (6 org x 13 desa, dusun x 1 kl) pelaksanaan skrining desa Jiwa,kesorga, PKPR /
}(.esehatan ltermasn.tk Dokter 78 N BOK
jiwa) pada anak usia
sekolah dan remaja baik
yang berada di lingkungan desa

BOK
4. PENGELOLAAN PELAYANAN KESEHATAN PADA USIA LANJUT BOK
Kunjungan rumah deteksi dini bagi lansia risti (2 org x 13 desa, ] 13 desa, dusun . Desa,dusun 3,120,000
dusun x 2 k) Untuk me.man.tau kesehatan lansia yang‘ Lansia resti 1 pengelola Usila dan 50 J J BOK

beresiko tinggi agar tertangani dengan baik 1 dokter /perawat (2 org x 13 desa, dusun x 2 ki)

BOK
5. PENGELOLAAN PELAYANAN KESEHATAN PADA ORANG DENGAN GANGGUAN JIWA BERAT BOK
Kunjungan rumah edukasi keluarga untuk perawatan dan memberikan edukasi terkait keluarga dengan 10 desa 1 Pengelola Jiwa, 1 Desa,dusun 7,200,000
berobat teratur pada orang dengan gangguan jiwa (ODGJ) (2 org | perawatan dan pengawasan minum obat se |anggota keluarga ada ODGJ Dokter 120 | | | | | |
% 10 desa x 6 k) cara teratur pada ODGJ A A A A A A BOK

(2 org x 10 desa x 6 k)
BOK
6. PENGELOLAAN PELAYANAN KESEHATAN ORANG TERDUGA TUBERKULOSIS BOK
mendeteksi dini/melakukan skrining pada 13 desa, dusun |1 Pengelola TB Desa,dusun 1,560,000
Penemuan aktif kasus TB pada ibu hamil (1 org x 13 desa, ibu hamil yang belum terdeteksi, agar ibu hamil pada masa trismester 2 J J BOK
dusun x 2 Kl) dapat dilakukan tatalaksana lebih awal. pertama
(1 org x 13 desa, dusun x 2 kl)
Penemuan kasus aktif TBC di komunitas (3 org x 16 komunitas |mendeteksi dini/melakukan skrining 16 komunitas 1 Pengelola TB, 1 Desa,dusun 5,760,000
x 2kl penderita tb yang belum terdeteksi di suatu |seluruh anggota yang ada di suatu dokter/surveilans, 1 06 N N BOK
komunitas, agar dapat dilakukan komunitas bides/ staff
tatalal 1a lebih awal. (3 org x 16 komunitas x 2 kl)
Investigasi kontak TBC (2 org x 20 kasus x 6 kl) menemukan kasus TBC secara dini dengan 20 kasus 1 PengelolaTB , 1 Desa,dusun 14,400,000
melakukan skrining gejala dan faktor orang yang kontak lansung / dokter/Surveilans
resiko TBC terhadap seluruh kontak dari |tinggal serumah dengan penderita 240 v v v N v BOK
pasien TBC, dan mencegah penularan pada |tb
kontak yang sehat. (2 org x 20 kasus x 6 kl)
Pelacakan kasus mangkir TBC (2 org x 5 kasus x 2 kl) mengurangi angka ketidakpatuhan minum 5 kasus 1 Pengelola TB, 1 Desa,dusun 1,200,000
obat TB, serta melakukan pelacakan pasien yang positif tb paru yang bides/dokter/promke 20 N N BOK
terhadap pasien yang tidak patuh minum |08t tidak teratur minum obat s (2 org x 5 kasus x 2 kI)
Pengiriman dan pemeriksaan spesimen TB Paru (1 org x 12 kl) [mengirimkan spesimen untuk diperiksa suspek TBC 12 Kali 1 pengelola TB / staff 12 N N N N N N N N N N N Desa,dusun 1,920,000 BOK
pusk (1 org x 12 KI)

BOK
7.PENGELOLAAN PELAYANAN KESEHATAN ORANG DENGAN TUBERKULOSIS BOK
Kunjungan rumah untuk pemantauan minum obat TBC (2 org x |Setiap orang dengan TB mendapatkan seluruh orang dengan TB 1 Pengelola TB, 1 f | | Desa,dusun 14,400,000
20 kasus x 6 ki) pelayanan TB sesuai standar. 20 kasus dokter/surveilans 240 N Y Y Y N " | (2 org x 20 kasus x 6 kI) BOK
Kunjungan rumah untuk pemantauan minum obat TBC pada Setiap orang dengan TB mendapatkan seluruh orang dengan TB 2k 1 Pengelola TB, 1 48 J J J N J N J N | | | Desa,dusun 2,880,000 BOK
penderita TB RO (2 org x 2 kasus x 12 kl) pelayanan TB sesuai standar. asus dokter/surveilans N N ¥ |2 org x 2 kasus x 12 k)

BOK
8.PENGELOLAAN PELAYANAN KESEHATAN ORANG DENGAN RESIKO TERINFEKSI HIV BOK
Penemuan aktif kasus HIV pada ibu hamil (1 org x 13 desa, Setiap orang berisiko terinfeksi HIV (ibu ibu hamil,pasien TB, pasien infeksi | 13 desa, dusun |1 Pengelola HIV (1 org x 13 desa, dusun x 2 ki) Desa,dusun 1,560,000
dusun x 2 kl) hamil, pasien TB, pasien menular seksual (IMS),

IMS, waria/transgender, pengguna napza, |waria/transgender, pengguna

dan warga binaan lembaga napza, dan warga binaan lembaga 26 v N BOK
pemasyarakatan) mendapatkan pemasyarakatan

pemeriksaan HIV sesuai standar.

BOK
9.PENGELOLAAN PELAYANAN KESEHATAN GIZI MASYARAKAT BOK
Pelaksanaan Gerakan Cegah Stunting dan Aksi Bergizi BOK

Meningkatkan kesadaran remaja Remaja (khususnya putri) di Tk. 8 sekolah Pengelola Gizi (3 lembar x 8 sekolah) SEKOLAH 1,200,000
(khususnya putri) di Tk. SMP - SMA
Media KIE (3 lembar x 8 sekolah) SMP/SMA/Sederajat agar terbiasa dan Sederajat. 24 v BOK
Konumsi TTD, konsumsi gizi seimbang, dan
melakukan aktivitasfisik.
Memenuhi kebutuhan untuk praktik kader/pkk per desa. penanggung Pengelola Gizi puskesmas 1,828,125
Bahan praktek pembuatan pmt oleh kader jawab program/ pengelola program 1 J simpang BOK
gizi di teritip
meningkatnya status gizi ibu hamil KEK, |Ibu hamil KEK, Balita berat badan | 143 org Pengelola Gizi (143 org x 90 hari) Desa,dusun 276,705,000
balita berat badan tidak naik/weight tidak naik/weight faltering, balita
faltering, balita berat badan kurang danbalita gizi
berat badan kurang dan balita gizi kurang |kurang .
PMT lokal bumil KEK (143 org x 90 hari) 12870 N V‘ v‘ v‘ N N BOK

melalui terapi gizi dan pemberian makanan
tambahan sesuai dengan standar yang
ditetapkan




meningkatnya status gizi ibu hamil KEK, Ibu hamil KEK, Balita berat badan |82 org Pengelola Gizi (82 org x 90 hari) Desa,dusun 121,770,000
balita berat badan tidak naik/weight tidak naik/weight faltering, balita
faltering, balita berat badan kurang danbalita gizi
PMT lokal balita gizi kurang (82 org x 90 hari) berat badan kurang dan balita gizi kurang |kurang 7380 N N BOK
melalui terapi gizi dan pemberian makanan
tambahan sesuai dengan standar yang
ditetankan
Pelatihan Tim Pelaksana dalam Penyiapan Pemberian Makanan -
Tambahan Berbasis Pangan Lokal bagi Ibu Hamil KEK dan BOK
Balita Gizi Kurang Tingkat Kab/Kota dan Puskesmas
Nasi (47 kotak x 1 kl) makanan dan minuman untuk peserta kader/pkk per desa. penanggung |47 kotak Pengelola Gizi (47 kotak x 1 kl) puskesmas 1,175,000
pelatihan jawab program/ pengelola program 47 simpang BOK
gizi teritip
Snack (47 kotak x 1 kl) makanan dan minuman untuk peserta kader/pkk per desa. penanggung |47 kotak Pengelola Gizi (47 kotak x 1 KI) puskesmas 470,000
pelatihan jawab program/ pengelola program 47 simpang BOK
gizi teritin
Lokakarya pembuatan SOP tatalaksana balita dengan masalah B
gizi dan tumbuh kembang: weight faltering, gizi kurang, gizi BOK
buruk, stunting termasuk rujukan
Nasi (10 kotak x 1 kl) makanan dan minuman untuk peserta petugas gizi 10 kotak Pengelola Gizi (10 kotak x 1 kl) puskesmas 250,000
pelatihan 10 simpang BOK
teritin
Snack (10 kotak x 1 k) makanan dan minuman untuk peserta petugas gizi 10 kotak Pengelola Gizi (10 kotak x 1 kl) puskesmas 100,000
pelatihan 10 simpang BOK
teritip
Pelaksanaan Gerakan Cegah Stunting dan Aksi Bergizi _ BOK
Snack (105 kotak x 8 sekolah) makanan dan minuman untuk peserta siswa 105 kotak Pengelola Gizi 840 (105 kotak x 8 sekolah) SEKOLAH 8,400,000 BOK
pelatihan
Rapat Validasi dan Evaluasi Data Gikia - BOK
Nasi (45 kotak x 2 kl) makanan dan minuman untuk peserta bidan desa, pj imunisasi 45 kotak Bidkor (45 kotak x 2 kl) puskesmas 2,250,000
pelatihan 920 \/ simpang BOK
teritip
Snack (48 kotak x 2 ki) makanan dan minuman untuk peserta Lintas sektor, pemdes, bidan desa, |45 kotak Bidkor (45 kotak x 2 kl) puskesmas 960,000
pelatihan dinkes kabkota, LS 96 N simpang BOK
teritin
Peserta pelatihan tim pelaksana dalam penyiapan PMT berbasis |Melakukan pembekalan tim pelaksana desa |kader/pkk per desa. penanggung | 21 posyandu 2 kaderpos (2 org x 21 posyandu) puskesmas 2,100,000
pangan lokal bagi bumil KEK dan balita gizi kurang (2 org x 21  |yntuk mampu melakukan penyiapan jawab program/ pengelola program simpang
posyandu) makanan gizi di 42 teritip BOK
F i keluarga yang iki penyakit kronik (2 orgx |Petugas puskesmas/kader posyandu, Keluarga yang memiliki masalah |20 Pasien 1 Pengelola PHN, 1 (2 org x 20 pasien x 2 kl) RSUD 4,800,000
20 pasien x 2 kl) melakukan pendampingan terhadap weight faltering penyakit kronik, dokter/perawat
keluarga yang memiliki masalah weight dan ibu hamil dengan risiko tinggi 80 N BOK
faltering penyakit kronik, dan ibu hamil
dengan risiko tinggi
Melakukan kampanye minum tablet FE Kampanye Minum tablet FE pada |8 SMP/MTS dan | 1 kapus, 1 promkes, (5 org x 8 sekolah x 1 kl) SEKOLAH 2,400,000
Pelaksanaan gerakan cegah stunting dan aksi bergizi (5 org x 8 |supaya tidak ada remaja yang mengalami |semua siswi SMA/MA 1 kesling, 1 gizi, 1 40 BOK
sekolah x 1 kl) anemia pada saat usia remaja bidkor
Kegiatan meliputi pendataan Lintas sektor, pemdes, bidan desa, |Bides, bidkor, Bidkor (35 org x 2 Kl) puskesmas 3,500,000
Rapat validasi dan evaluasi data gikia (35 org x 2 KI) sas.aral.a program update, . dinkes kabkota, LS Pu.l %munisasi, PJ 70 N sin?}?ang BOK
validasi data, dan evaluasi Gizi, Kapus teritip
data gizi dan kia
Pelaksanaan kelas ibu balita di desa (2 org x 13 desa, dusun x 3 | Orientasi dan meningkatkan pemahaman |ibu balita, suami dan keluarga dari |5 desa 1 gizi, 1 bides (2 org x 13 desa, dusun x 3 ki) Desa,dusun 4,680,000
k) ibu balita dan keluarga dengan ibu balita 78 v BOK
menggunakan buku KIA
Pelaksanaan kelas ibu balita di TK/PAUD (2 org x 16 TK/PAUD |Orientasi dan meningkatkan pemahaman |ibu balita, suami dan keluarga dari | 17TK/PAUD 1 pegelola SDIDTK, 1 (2 org x 16 TK/PAUD x 4 kl) TK/PAUD 7,680,000
x 4 kl) ibu balita dan keluarga dengan ibu balita gizi 128 v BOK
menggunakan buku KIA
Rapat koordinasi/sosialisasi Program bagi kantor urusan agama | melakukan koordinasi dengan kantor kantor urusan agama 1 Bidkor , 1 KapBidkor (2 org x 1 KUA x 4 k) KUA 480,000
(KUA)/lembaga/organisasi agama/tokoh agama di kecamatan (2 | yrusan agama (KUA)/lembaga/organisasi | (KUA)/lembaga/organisasi
orgx 1 KUAx 4 Kl) agama/tokoh agama terkait pernikahan  |agama/tokoh agama 8 N BOK
dini agar angka pernikahan dini menurun.
BOK
10. PENGELOLAAN PELAYANAN KESEHATAN KERJA DAN OLAHRAGA BOK
P gerakan | N kerja dan p . GP2SP meningkatkan der?jat kesehata? kelompok olahraga n.lasyarakat 15 institusi 1 Pengelola UKK, 1 ) (2 org x 15 institusi x 1 k) Institusi 1,800,000
bersama institusi/perusahaan (2 org x 15 institusi x 1 ki) masyara_k_at pekerja untuk meningkatkan |dan kelompok pekerja) PTM 30 N BOK
produktivitas
‘Pelaksanaan gerakan kesehatan kerja di Pos UKK (2 org x 4 pos [Mendeteksi faktor resiko PTM pada pekerja |kelompok olahraga di desa 4 Pos UKK 1 Pengelola UKK , 1 % J J J (2 org x 4 pos x 12 kl) POS UKK 5,760,000 BOK
x 12 k) Perawat
BOK
11. PENGELOLAAN PELAYANAN KESEHATAN LINGKUNGAN BOK




Inpeksi kesehatan lingkungan di TFU (Tempat Fasilitas Umum) |Kegiatan pengawan Tempat fasilitas umum (2 org x 29 TFU x 1 k) TFU 3,480,000
(2 org x 29 TFU x 1 kI) (TFU),meliputi;Lokasi,sarana,dan prasarana
yang meliputi fasilitas kesehatan,fasilitas Tempat Fasilitas Umum (TFU)
pendidikan,tempat ibadah hotel,sarana .
. yang dilakukan pengawasan " .
olah raga sarana transportag . standar sesuai standar (ikl) yang |29 TFU 1P Kesl‘mg, ! 58 N BOK
darat,laut,udara dan kereta api,stasiundan . . Promkes
. meliputi: Sekolah,Puskesmas, dan
terminal,pasar dan pusat Pasar.
perbelanjaan,pelabuhan,bandar udara dan
tempat fasilitas umum lainnya
agarmemenubhi svarat kesehatan
Inpeksi kesehatan lingkungan di TPP (Tempat Pengelolaan Infeksi Kesehatan Tempat Pengolahan TP adi orit (2 org x 15 TPP x 1 kl) TPP 1,800,000
Pangan) (2 org x 15 TPP x 1 kI) Pangan adalah:Sarana produksi untuk yang menjaci sas.aran prioritas
N pegawasan dan pembiaan
meyiapan, . . |aalahTPP Komersia,Yaitu: Usaha
mengolah,mengemas, menyimpan,menyajik . . . " .
an dan atau mengangkut pangan olahan penyediaan pagan siap saji yang 15 TPP 1P Kesl‘mg, ! 30 v BOK
siap saji baiyag bersifat komersial, memperaga.ngkan produknya Promkes
N secara rutin.(Jasa
maupun non komersial. boga/katering,restoran,rumah
makan)
Inspeksi kesling di sarana air minum (2 org x 13 damiu x 1 K] | Per 1 pada penyelenggara air Minum (2 org x 13 damiu x 1 kl) DAMIU 1,560,000
melalui Inspeksi kesehatan Lingkungan pemeriksaan dan secara lagsug 1 Pj Kesling, 1
dan pemerisaan (Pengujian)kualitas air terhaap fisi saraa Mengacu pada |13 DAMIU L 26 N BOK
Promkes'
berasarkan parameter permenkes No, 736 th 2010
fisik.kimia.mikrobiologi
Pengambilan sampel untuk surveilans kualitas air minum di Mengetahui dan mencegah terjadinya . . (2 org x 15 RT x 2 kl) Desa,dusun 3,600,000
tingkat rumah tangga (SKAMRT) (2 org x 15 RT x 2 kl) penularan penyakit melalui air yang Air minum rumah tangga 15 RT 1By Kesl‘mg, ! 60 v \l BOK
. . Promkes'
dikonsumsi oleh masvarakat
Pengambilan sample air bersih untuk pengawasan TFU (2 org X |Menjamin kualitas dan keamanan air . 1 Pj Kesling, 1 | (2 org x 6 TFU x 2 kl) TFU 1,440,000
6 TFU x 2 kl) minum hingga sampai pada konsumen Tempat Fasilitas Umum 6 TFU Promies’ 24 Y BOK
BOK
12.PENGELOLAAN PELAYANAN PROMOSI KESEHATAN BOK
Pelaksanaan Gerakan Pengendalian Penyakit Prioritas BOK
(Kardiovaskuler, DM, TB) serta Kebugaran Jasmani
Snack (14 kotak x 9 desa) makan minum kegiatan kelompok olahraga masyarakat 9 desa 1 Pengelola Kesjaor, (14 kotak x 9 desa) Desa 1,260,000
dan kelompok pekerja) 1 PTM 126 N BOK
Pelaksanaan gerakan pengendalian penyakit prioritas meningkatkan derajat kesehatan kelompok olahraga masyarakat 9 desa 1 Pengelola Kesjaor, (2 org x 9 desa x 1 kl) Desa 1,080,000
(kardiovaskuler, DM, TB) serta kebugaran jasmani (2 org x 9 masyarakat pekerja untuk meningkatkan |dan kelompok pekerja) 1 PTM 18 J BOK
desax 1K) produktivitas
BOK
13. BIMBINGAN TEKNIS DAN SUPERVISI PENGEMBANGAN DAN PELAKSANAAN UPAYA KESEHATAN BERSUMBER DAYA MASYARAKAT (UKBM) BOK
d kader masyarakat melalui pemicuan untuk ber- |Melakukan pendekatan / pemberdayaan (5 org x 13 desa, dusun x 4 kl) desa, dusun 15,600,000
PHBS di desa (5 org x 13 desa, dusun x 4 ki) kepada masyarakat terhadap PHBS pemdes, kader kesehatan, dan Kapus, promkes, 260 | | [ N BOK
sehingga dapat diterapkan dalam masyarakat 13 desa,dusun |y (jine “bides, bidkor Y Y A
kehidupan sehari-hari
d kader masyarakat melalui pemicuan untuk stop - (5 org x 9 desa x 3 kI) desa 8,100,000
BABS dan cuci tangan pakai sabun di desa (5 org x 9 desa x 3 Unll{uk me;ubah Peilaku masyargkat rader Kesch p .
kl) terkhususkan untuk stop BABS dan pemdes, kader kesehatan, dan Kapus, promkes, |
' membudayakan perilaku cuci tangan pakai |masyarakat 13 desa,dusun kesling, bides, bidkor 135 v v N BOK
sabun
d kader masyarakat melalui pemicuan untuk stop (3 org x 25 sekolah x 1 Kl) sekolah 4,500,000
BABS dan cuci tangan pakai sabun di sekolah (3 org x 25 Untuk merubah perilaku masyarakat
sekolah x 1 kI) terkhususkan peserta didik agar dapat Peserta Didik 25 sekolah 1 kesling, 2 promkes 75 N BOK
menerapkan 5 pilar STBM
(1 org x 13 desa, dusun x 2 kl) desa, dusun 1,300,000
Untuk merubah perilaku masyarakat [ [
Pemberdayaan kader masyarakat dalam pencegahan Penyakit  |dalam hal menceI;ah penyakitymenular Masyarakat 13 desa,dusun |1 kader TB 26 A A BOK
Menular (TBC) (1 org x 13 desa, dusun x 2 kl)
Pemberdayaan kader masyarakat terlibat dalam pelaksanaan . rg x 1 n x 2 ki| n
detekei dind Faktor RisikoyPenyakit Tidak Menulz:— Sorgx 13 | Untuk merubah perilaku masyarakat Masyarakat 13 desa,dusun |5 kader 130 N (5 orgx 13 desa, dusunx 2kl) - |desa, dusu 6,500,000 BOK
desa, dusun x 2 kI) dalam hal
BOK
14. PENGELOLAAN SURVEILANS KESEHATAN BOK
Pelacakan kontak penyakit berpotensi KLB/wabah dan penyakit (2 org x 100 kasus x 1 kl) desa, dusun 12,000,000
:gzk:;:;naﬁtg];%’ni?ili:j(;(;[;zs;’Ot;egv;arlloboe;}::flsb;rla %]Jn’ NID's {1tk mencegah terjadinya potensi KLB if}iﬁj;z;y:;i::;;:;akUkan 100 kasus 1bidkor, 1 bides 200 N N \/ N \/ N \/ N N N BOK
Untuk menelusuri kembali sebab kesakitan (2 org x 22 kasus) desa, dusun 2,640,000
dan kematian ibu dan bayi dengan tujuan .
Pelacakan dan kematian dan p otopsi mencegah kesakitan dan kematian yang o ) 1 surveilance, 1 | | | | | ; | ; ; ;
verbal kematian ibu dan bayi/balita (2 org x 22 kasus) akan datang serta dalam rangka Kasus kematian ibu dan bayi 22 kasus pengelola program 44 N N v N v N v Y Y Y BOK
. (tergantung kasus)
mempercepat penurunan angka kematian
ibu dan bavi
BOK
15. PELAYANAN KESEHATAN PENYAKIT MENULAR DAN TIDAK MENULAR BOK




Deteksi dini/skrining faktor risiko & PTM prioritas di Untuk mendeteksi dini faktor resiko dan Masyarakat 16 pos 3 ptm, 1 jiwa, 2 usila (6 org x 16 pos x 12 ki) posbindu 69,120,000
masyarakat (6 org x 16 pos x 12 kI) PTM prioritas
1152 v v v v v v v v v v BOK
Deteksi dini/skrining faktor risiko & PTM prioritas di Medeteksi penyakit tidak menular dan Masyarakat 13 desa,dusun |1 pj uspro, 1 (2 org x 13 desa, dusun x 4 kl) desa, dusun 6,240,000
masyarakat (2 org x 13 desa, dusun x 4 ki) pemeriksaan IVA untuk meningkatkan pengelola iva 104 J N J BOK
capaian SPM pelayanan kesehatan usia
produktif
Deteksi dini/skrining faktor risiko & PTM prioritas di institusi (4 | Medeteksi penyakit menular pada pekerja |pekerja di institusi 40 SD, SMP, PJ PTM (4 org x 40 tempat x 1 kl) institusi 9,600,000
org x 40 tempat x 1 ki) di institusi untuk meningkatkan capaian SMA dan kantor
SPM pelayanan kesehatan usia reproduktif Desa 160 N BOK
Skrining perilaku merokok pada usia 10-18 tahun di sekolah (3 |Untuk mendapatkan data awal perilaku Anak didik usia 10-18 tahun 15 sekolah 1 pengelola KTR, 1 (3 org x 15 sekolah x 1 kl) sekolah 2,700,000
org x 15 sekolah x 1 kI) merokok anak didik usia 10-18 tahun Promkes
45 N BOK
Penemuan kasus hepatitis B(HBsAg reaktif) pada bayi usia 9-12 [T e 1O BCTETTHT TSI PerieTiesaat Bayi usia 9-12 bulan 12 kasus 1 pengelola hepatitis, (2 org x 12 kasus x 1 kl) desa, dusun 1,440,000
bulan di masyarakat (2 org x 12 kasus x 1 ki) HBsAg pada bayi umur 9-12 bulan yang bidkor 04 v BOK
diimunisasi Hepatitis B Imunoglobulin
(HBIG)
Penemuan kasus aktif melalui pemeriksaan penyakit tropis untuk mengetahui kepadatan,nyamuk Anak sekolah dasar 4 Desa Pengelolah Program (2 org x 15 sekolah x 2 kl) sekolah 3,600,000
terabaikan (cacingan) pada anak sekolah dasar/MI (2 org x 15 habitat utama jentik dan dugaan risiko DBD 60 N BOK
sekolah x 2 ki) terjadinya penularan
Pemberian Obat Pencegahan Massal (POPM) obat cacing di Mencegah sedini mungkin anak 1-5 tahun |Seluruh balita di posyandu 21 Posyandu |Pengelolah Program (1 org x 21 pos x 2 k) poyandu 2,520,000
posyandu (1 org x 21 pos x 2 kl) dari penyakit yang disebabkan oleh cacing Cacing
dan terpantaunya secara langsung anak
usia 1-5 tahun telah diberikan dan 42 v v BOK
meminum obat cacing di posyandu setiap 6
bulan sekali/ 2 kali dalam 1 tahun, setiap
anak mendapatkan 1 tablet obat cacing
Pemberian Obat Pencegahan Massal (POPM) cacingan ke PAUD, |Mencegah sedini mungkin anak usia Seluruh anak PAUD, TK dan SD 31 PAUD, TK Pengelolah Program (1 org x 31 sekolah x 2 kI) sekolah 3,720,000
TK dan SD (1 org x 31 sekolah x 2 ki) sekolah/ peserta didik dari penyakit yang dan SD Cacing
disebabkan oleh cacing dan terpantaunya
secara langsung siswa/siswi telah 62 N N BOK
diberikan dan meminum obat cacing
diposyandu setiap 6 bulan sekali/ 2 kali
dalam 1 tahun, setiap para siswa/siswi
mendapatkan 1 tablet obat cacing
Pemantauan minum oralit dan zinc bagi diare balita di untuk memantau pasien diare balita balita 10 kasus 1 pengelola diare, 1 (2 org x 10 kasus x 2 KI) desa, dusun 2,400,000
masyarakat (2 org x 10 kasus x 2 kl) perawat/bidan/bides
/staff
40 v BOK
Pelayanan imunisasi antigen baru di SD (2 org x 15 sekolah x 1 (2 org x 15 sekolah x 1 kl) sekolah 1,800,000
kl) untuk memberikan perlindungan anak-
anak usia sfakolah fiasar terhadap penyakit | » o1 celolah dasar 15 Sekolah 1 Korim, 1 Jurim 30 N BOK
human papiloma virus (HPV) yang
merupakan virus penyebab kanker serviks
Pelayanan imunisasi BIAS DT dan TD di SD (4 org x 15 sekolah (4 org x 15 sekolah x 1 kl) sekolah 3,600,000
x 1k untuk memberikan perlindungan anak-
anak usia sekolah dasar terhadap penyakit |Anak sekolah dasar 15 Sekolah 1 Korim, 3 Jurim 60 v BOK
difteri, rubella, tetanus.
Pelayanan imunisasi BIAS campak di SD (2 org x 15 sekolah x 1 (2 org x 15 sekolah x 1 kl) sekolah 1,800,000
kl)
untuk memberikan perlindungan anak-
anak usia sekolah dasar terhadap penyakit |Anak sekolah dasar 15 Sekolah 1 korim, 1 jurim 30 N BOK
campak
Survei vektor DBD (2 org x 9 desa x 6 KI) menurunkan populasi vektor serendah (2 org x 9 desa x 6 kl) desa, dusun 6,480,000
mungkin sehingga keberadaannya tidak
lagi berisiko untuk terjadinya penularan daerah yang mempunyai kasus 9 desa 1 DBD | 1 surveilance 108 N N N N N N BOK
penyakit tular vektor di suatu wilayah atau |DBD ’
menghindari kontak masyarakat dengan
vektor
Penyemprotan/ pengasapan fogging dan larvasidasi DBD (4 org X | pengelola DBD, 1 (4 org x 25 kasus x 2 siklus) desa, dusun 12,000,000
25 kasus x 2 siklus) Memberantas nyamuk dewasa apabila daerah yang mempunyai kasus 25 kasus surveilance, 2 timy 200 N J BOK
ditemukan kasus DBD di suatu daerah DBD ’
tepus
Pelaksanaan Pemberantasan Sarang Nyamuk (PSN) (3 org x 9 Memb kd bil d h ik 1 i 1 DBD (3 org x 9 desa x 4 ki) desa, dusun 6,480,000
desax 4 k) emberantas nyamuk dewasa apabila aerah yang mempunyai kasus 9 desa surveilans , , 108 N J N BOK

ditemukan kasus DBD di suatu daerah

DBD

1 Promkes




16. dan P pesi y KLB ke L / BOK
Pengjjn];;n dan pemeriksaan spesimen penyakit potensi KLB (1 | pengeriman spesimen ke lab provinsi kasus 4 kasus 1 Surveilans 4 N | |worexaky LAB Provinsi 2,200,000 BOK
org x
BOK
17. OPERASIONAL PUSKESMAS BOK
BOK P BOK
Insentif UKM Sebagai apresiasi pemerintah pusat kepada :lealLéglﬁ]Kp;zngelola program yanga 1 tahun ::g:i:i’:rmp 199,585,354
seluruh penanggung jawab UKM dari setiap 1 J J BOK
program dan supaya meningkatkan
pencapaian program dari semua program
Pelaksanaan Lokakarya Mini Bulanan Pt - BOK
Snack (111 kotak x 12 bln) Memberikan makanan dan minuman pada | seluruh staff puskesmas beserta 111 kotak 1332 J J J J N J J J J (111 kotak x 12 bln) P_uskesmas . 13,320,000 BOK
peserta rapat kader kesehatan simpang teritip
Pelaksanaan Lokakarya Mini Lintas Sektor Triwulanan - BOK
Nasi (120 kotak x 4 kl) Memberikan makanan dan minuman pada | seluruh staff puskesmas beserta 120 kotak 480 4 4 y |20 kotak x4 k) Puskesmas 12,000,000 BOK
peserta rapat kader kesehatan simpang teritip
Snack (120 kotak x 4 k) Memberikan makanan dan minuman pada | seluruh staff puskesmas beserta 120 kotak 480 | ; " |(120 kotak x 4 k) Puskesmas 4,800,000
peserta rapat kader kesehatan v v v simpang teritip BOK
'Paket data Puskesmas Untuk memenuhi kebutuhan paket data puskesmas 12 bulan Puskesmas 2,400,000
internet dalam menunjang pekerjaan di 12 N N N N N N \l \l \l simpang teritip BOK
puskesmas Simpang Teritip
‘Paket data Pustu (3 paket x 12 bln) Untuk memenuhi kebutuhan paket data pustu (3 paket x 12 bln) PUSTU Wilker 7,200,000
internet dalam menunjang pekerjaan di 36 N N N N v N N N N Puskesmas BOK
puskesmas Simpang Teritip simpang teritip
Pelaksanaan lokakarya mini bulanan di Puskesmas (36 org x 12 |menyampaikan permasalahan yang ada di |bidan desa dan kader kesehatan 36 orang (36 org x 12 ki) Puskesmas 25,920,000
kl) setiap uni-unit pelayanan dalam gedung simpang teritip
dan juga pelayanan diluar gedung, sebagai
sarana pemberian masukan dan saran 432 N N N N N N N N N BOK
perbaikan mutu pelayanan puskesmas,
penyampaian rencana pelaksanaan
kegiatan, dan gambaran menejemen di
puskesma:
Transport calon pendonor darah untuk mendukung P4K dari Menjamin adanya calon pendonor darah Masyarakat sebagai calon 10 org pendonor |10 calon pendonor (10 org x 1 ki) RSUD 1,200,000
dan/ke UTD (10 org x 1 kI) untuk ibu hamil dalam rangka pendonor darah darah 10 BOK
pelaksanaan P4K
BOK
18. Investigasi Awal Kejadian Tidak Di Ikutan Pasca Imunisasi dan Pemberian Obat Massal) BOK
Investigasi kejadian kasus KIPI (2 org x 13 desa, dusun x 1 k) |Medeteksi dini, merespon KIPI dengan Kasus KIPI 13 desa,dusun |1 pengelola (2 org x 13 desa, dusun x 1 ki) desa,dusun 1,560,000
cepat da tepat mengurangi dampak negatif imunisasi, 1 2 N BOK
imunisasi terhadap kesehatan individu surveilnace
BOK
19. PENGELOLAAN PELAYANAN KESEHATAN PADA USIA PRODUKTIF BOK
Pelaksanaan edukasi bimbingan perkawinan/konseling edukasi bimbingan di KUA pasangan calon pengantin KUA 1 bidkor (Lorgx 1 KUA x 12 ki) Kua 720,000
pranikah di KUA atau lembaga agama dan skrining calon 12 v‘ N N v v v N V V BOK
pengantin (1 org x 1 KUA x 12 k)
Pelaksanaan penyuluhan dan pelayanan KB (2 org x 13 desa, Agar masyarakat mengerti manfaat KB, WUS 13 desa,dusun |1 bidan pengelola KB, (2 org x 13 desa, dusun x 3 kl) Desa, dusun 4,680,000
dusun x 3 k) tujuan KB, dan membantu ibu dalam 1 bidan , , .
mengambil keptusan untuk berkKB 78 A v N BOK
Kunjungan rumah pelayanan kesehatan reproduksi (1 org x 13 | Setiap warga negara Indonesia usia 15-59 | usia 15-59 tahun 13 desa,dusun |1 pengelola KB/bides (1 org x 13 desa, dusun x 3 k) Desa, dusun 2,340,000
desa, dusun x 3 ki) tahun mendapatkan skrining kesehatan ) ‘
N 39 Y v N BOK
sesuai standar
BOK
20. PENGELOLAAN PELAYANAN KESEHATAN MALARIA BOK
Survei vektor malaria (2 org x 2 desa x 6 kl) Mencegah penyakit yang ditularkan melalui | Kasus malaria 13 desa,dusun | 1 Pengelola Malaria 04 J N J J |2orgx2desax6k) desa 1,440,000 BOK
vektor dan binatang penular . 1 surveilance
Pemeriksaan massal kasus malaria (Mass Blood Survey) (5 org x | Mengembangkan inmtervensi untuk Kasus malaria 13 desa,dusun | 1 Pengelola Malaria, (5 org x 2 desa x 2 k) desa 1,200,000
2 desa x 2 kl) pengendalian malaria dan dalam upaya 1 Pengelola DBD, 1 20 N BOK
penurunan angka kesakitan malaria surveilance, tim
tepus
Penyemprotan dinding rumah/Indoor Residual Spray (IRS) dan |Untuk menemukan penderita secara dini ~ |Kasus malaria 13 desa,dusun |1 Malaria, 1 (4 org x 2 desa x 2 siklus) desa 960,000
larvasidasi malaria (4 org x 2 desa x 2 siklus) dan memberikan pengobnatan secepat surveilance, 2 staff 16 N BOK
mungkin
BOK
21. Pemeliharaan Rutin dan Berkala Alat Ki /Alat Medik ili BOK
untuk melakukan kalibrasi alat 1 puskesmas 500,000
Aspirator/Vacuum/Suction pump portable alat kesehatan 1 1 v simpang BOK
teritip
untuk melakukan kalibrasi alat 1 puskesmas 2,850,000
v k system/t analyzer alat kesehatan 1 1 v simpang BOK
teritip
Centrifugal chemistry analyzer for clinical use/centrifuge kimia | 710K Melakukan kalibrasi alat alat kesehatan . L J ! p::::‘:‘gs 500,000 oK

klinik

teritip




Doppler

untuk melakukan kalibrasi alat

alat kesehatan

puskesmas
simpang
teritip

1,200,000

ECG/EKG/Electrocardiograph

untuk melakukan kalibrasi alat

alat kesehatan

puskesmas
simpang
teritip

1,150,000

Flowmeter

untuk melakukan kalibrasi alat

alat kesehatan

puskesmas
simpang
teritin

2,600,000

Inkubator infant

untuk melakukan kalibrasi alat

alat kesehatan

puskesmas
simpang
teritip

1,250,000

Microscope binocular

untuk melakukan kalibrasi alat

alat kesehatan

puskesmas
simpang
teritip

550,000

Nebulizer

untuk melakukan kalibrasi alat

alat kesehatan

puskesmas
simpang
teritip

550,000

Pipet

untuk melakukan kalibrasi alat

alat kesehatan

puskesmas
simpang
teritin

250,000

Refrigerator, Vaksin

untuk melakukan kalibrasi alat

alat kesehatan

puskesmas
simpang
teritip

300,000

Rotator

untuk melakukan kalibrasi alat

alat kesehatan

puskesmas
simpang
teritin

450,000

Tensimeter

untuk melakukan kalibrasi alat

alat kesehatan

puskesmas
simpang
teritip

1,600,000

Termometer

untuk melakukan kalibrasi alat

alat kesehatan

puskesmas
simpang
teritin

2,750,000

Timbangan

untuk melakukan kalibrasi alat

alat kesehatan

puskesmas
simpang
teritip

3,000,000

Spektofotometri / fotometer

untuk melakukan kalibrasi alat

alat kesehatan

puskesmas
simpang
teritin

700,000

Ph meter

untuk melakukan kalibrasi alat

alat kesehatan

puskesmas
simpang
teritip

110,000

TDS/Turbidimeter

untuk melakukan kalibrasi alat

alat kesehatan

puskesmas
simpang
teritip

250,000

TOTAL

2,918,593,479

Mengetahui,
Kenala Puskesmas Simpang Teritin

Sahadi, AMK., SKM
NIP. 19820108 200604 1 007




