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DINAS KESEHATAN

Provinsi Sulawesi Tengah



GUBERNUR SULAWESI TENGAH

KEPUTUSAN GUBERNUR SULAWESI TENGAH
NOMOR: €00 .3 2/ 25/ @appeda - § 97/ 2625~
TENTANG
PENETAPAN RENCANA KERIA PERANGKAT DAERAH TAHUN 2026
GUBERNUR SULAWESI TENGAH,

Menimbang a. Bahws dengan  ditetapkannya Peraturan  Gubemur
Sulawes: Tengah Nomor 18 Tahun 2025 tentang Rencana
Ketia Pemerintah Daerah Provins: Sulawesi Tengah Tahun
2025, periu menctapkan Rencana Kerja Peranglat Daecrah
Provinsi Sulawesi Tengah Tahun 2026,

b. bahwa berdasarkan ketentuan Pasal 3 huruf ¢ angka 23
Peraturan Daerah Provins: Sulawesi Tengah Nomor 1 Tahun
2025 tentang Rencana Pembangunan Jangka Menengah
Daerah Provins: Sulawesi Tengah Tahun 2025-2020,
penyusunan Rencana Kerja Perangkat Dacrah setiap tabun
untuk Kurun waktu S (lima) tshun mempedomani Rencana
Pembangunan Jangka Menengah Dacrah Tahun 2025
2029;

¢, bahwa berdasarkan pertimbangan scbagaimana dimaksud
dalam huruf a dan huruf b perlu menetapkan Keputusan
Gubernur tentang Penctapan Rencana Kerja Peranghkat
Daerah Tahun 2026,

Mecaaginzppat - UmdmggUndsng Noamor 23 Tuhun 2014 wnitsny
Pemernntahan Daerah (Lembaran Negara Republik
Indanesis Tahun 2014 Nomor 244, Tambahan Lembaran
Negara Republik Indonesia Nomor S587) sebagaimana telah
diubah terakhir dengan UndangUndang Nomor © Tahun
2023 tentang Penelapan Persturan Pemerintah Pengganti
Undang-Undang Namar 2 Tahun 2022 tentang Cipta Keria
menjadi Undang-Undang (Lembaran Neogera Republik
Indonesia Tahun 2023 Nomor 238, Tambahan Lembaran
Negara Republik Indonesas Nomor 6841);

2. Undang-Undang Nomor & Tahun 2022 tentang Provinsi
Sulawes: Tengah |[Lembaran Negara Republik Indonesia
Tahun 2022 Nomor 66, Tambahan Lembaran Negara
Republik Indonesia Nomor 6777);

A. Peraturan Menteri Dalam Negers Nomor 86 Tahun 2017
tentang Tata Cara Poerencansan, Pengendalinn dan Evaluasi
Pembangunan Daerah, Tata Cara Evaluasi Rancangan
Peraturan Dacrah tentang Rencana Pembangunan Jangka
Panjang Daerah dan Rencana Pembangunan Jangka
Menengah Daerah, Seria Tata Cars Perubahan Rencana
Pembangunan Jangka Panmng Daerah, Rencana
Pembangunan Jangka Menengah Daerah, dan m
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Menetapkan

KESATU

KEDUA

KETIGA

KEEMPAT

-2-

Kerja Pemerintah Daerah (Berita Negara Republik Indonesia
Tahun 2017 Nomor 1312);

4. Peraturan Daerah Pravinsi Sulawesi Tengah Nomaor 1 Tahun
2025 entang Rencana Pembangunan Jangks Menengah
Daerah  Provinsi Sulawesi Tengah Tehun 2025-2029
(Lembar Dacrah Provinsl Sulawes: Tengah Tahun 2025
Nomor 182, Tambahan Lembaran Daerah Provinsi Sulawesi
Tengah Nomor 168);

5. Peraturan Gubemur Sulawesi Tengah Nomor 18 Tahun
2025 tentang Rencana Kerga Pemerintah Daerah Tahun
2026 (Berita Dacrah Provinsi Sulawesi Tengah Tahun 2025
Nomor 956),;

MEMUTUSKAN:

: KEPUTUSAN GUBERNUR TENTANG PENETAPAN RENCANA

KERJA PERANGEKAT DAERAH TAHUN 2026.

: Menstapkan Rencana Kena Perangkar Daecrah Tahun 2026

sebagaimana tercantum dalam Lampiran yang merupakan
bagian tidak terpisabhkan darl Keputusan Gubemur ini.

: Rencana Kerja Perangkat Daerah Tahun 2026 sebagaimana

dimaksud dalam Diktum KESATU menjadi pedoman bagi
Perangkat Dacrah dalam penyusunan Rencana Kerja Anggaran
Tahun Anggaran 2026,

: Segala biaya yang timbul akibat ditetapkannya Keputusan

Gubenrur ini dibcbankan pada Anggaran Pendapatan dan
Belanja Dasrah Provinsi Sulawesi Tengah Tahun Anggaran
2026 sesuai dengan  ketentuan  peraturan perandang-
undangan.

: Keputusan Gubernur ini mulai  berlaku  pade  tanggal

ditetapkan.

Ditetapkan di Palu
pada tanggal .. & okiroer 2pas

ouma‘m“vw TENGAH,

v\Y\\
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LAMPIRAN

KEPUTUSAN GUBERNUR SULAWESI] TENGAH
NOMOR

TENTANG

PENETAPAN RENCANA KERJA PERANGKAT
DAERAH TAHUN 2026

RENCANA KERJA PERANGEKAT DAERAH
PEMERINTAH PROVINSI SULAWESI TENGAH
TAHUN 2026

Renja Inspektorat Dacrah Provinsl Sulawesd Tengah,
Renja Dinas Pendxdikan dan Kebudayaan Dacrah Provinsi Sulawcesi
Tengah;
Renja Dinas Keschatan Provins: Sulawesi Tengah;
Renja Dinas Bina Marga dan Penataan Ruang Provinsi Sulawes) Tengah;
Renja Dinas Cipta Karya dan Sumberdaya Air Provins: Sulawest Tengah;
Renja Dinas Perumahan, Kawasan Permukiman dan Pertanahan Provinst
Sulawesi Tengah;
Renja Dinas Sosial Provinsl Sulawesl Tengah,;
Renja Dinas Tenaga Kega dan Transmigras: Provins: Sulawesi Tengah;
Renja Dinas Pemberdayaan Perempuan dan Perlindungan Anak Provins:
Sulawes: Tengah;
Renja Dinas Pangan Provins: Sulawesi Tengah,
Renja Dinas Lingkungan Hidup Provinsi Sulawes) Tengah,
Renja Dinas Kependudukan dan Pencatatan Sipil Provinsi Sulawes:
Tengah;
Renja Dinas Pemberdavaan Masyarakat dan Desa Provins: Sulawess
Tengah;
Renja Dinas Pengendalian Penduduk dan Keluarga Berencana Provins:
Sulewes: Tengah;
Renja Dinas Perhubungan Provinsi Sulawest Tengah;
Renja Dinas Komunikasa, Informatika, Persandian dan Statisuk Provins:
Sulawesi Tengah;
Renja Dinas Koperasi, Usaha Kecil dan Menengah Provinsi Sulawes:
Tengah;
Renja Dinas Penanarsan Modal dan Pelayanan Terpadu Satu Pinta
Provinsi Sulawesi Tengah,
Renja Dinas Pemuda dan Olah Raga Provinsi Sulawesi Tongah:
Renja Dinas Kebudayaan Daecrah Provinsi Sulawesi Tengah;
Renja Dinas Perpustakaan dan Kearsipan Provinsi Sulawesi Tengah;
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22,
23,
24,

25,
26,
27,
28,
29,
30.
3L

32.
33.

34.
35.

40,

ailia

Renja Dinas Kelautan dan Perikanan Provinsi Sulawesi Tengah;

Renja Dinas Pariwisata Provinsia Sulawesi Tengah;

Renja Dinas Tanaman Pangan dan Hortikultura Provinsi Sulawesi
Tengah;

Renja Dinas Perkebunan dan Peternakan Provinsl Sulawesi Tengah;
Renja Dinas Kehutanan Provinsi Sulawes: Tengah;

Renja Dinas Energi dan Sumber Daya Mineral Provinsi Sulawes: Tengah;
Renja Dinas Perindustrian dan Perdagangan Provinsi Sulawesi Tengah;
Renja Sckretariat Dacrah Sulawesi Tengah;

Renja Sekretariat DPRD Provins: Sulawesi Tengah;

Renja Badan Perencanaan Pembangunan Daersh Provingi Sulawesi
Tengah,

Renja Badan Pendapuatan Daerah Provinsi Sulawes: Tengah;

Renja Badan Pengelolaan Keuangan dan Aset Dacrah Provinst Sulawes:
Tengah;

Renja Badan Kepegawaian Daerah Provinsi Sulawesi Tengah,

Renja Badan Pengembangan Sumber Daya Manusia Dacrah Pravinsi
Sulawes) Tengah;

. Renja Badan Riset dan Inovast Daerah Provinsi Sulawesi Tengah;

Renja Badan Penanggulangan Bencana Daerah Provins: Tengah;

Renja Badan Penghubung Provins: Sulawesi Tengah,

Renja Badan Kesatuan Bangsa dan Politik Daecrah Provinsi Sulawesi
Tengah; dan

Renja Satuan Polisi Pamang Praja Provinst Sulawesi Tengah,
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KATA PENGANTAR

Segala puji dan syukur kami panjatkan kepada Tuhan Yang Maha Esa yang telah
memberikan rahmat dan hidayahNya sehingga kami dapat menyelesaikan d&amana
Kerja (RenjaDinas Kesehatan Primsi Sulawesi Tengah Tahun 2026

Dokumen Rancangani dibuat £bagai tindak lanjut dari ditetapkan RKPD Provinsi
Sulawesi Tengah Tain 2026yang menjadi dasar bagi Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi
Tengah untuk menyusun rencana program dan kegiatan yang disesuaikan dengan arah
kebijakan, program dan kegiatan pricsitsidang kesehatan. Hal ini sesuai dengan Peraturan
Menteri Dalam Negeri Nomo 86 Tahun 2017 tentdiatp Cara Perencanaan, Pengendalian
Dan Evaluasi Pembangunan Daerah, Tata Cara Evaluasi Rancangan Peraturan Daerah Tentanc
Rencana Pembangunan Jangka Pazaerah Dan Rencana Pembangunan Jangka Menengah
Daerah, Serta Tata Cara Perubahan Rencana Pembangunan Jangka Panjang Daerah, Rencar
Pembangunan Jangka Menengah Daerah, Dan Rencana Kerja Pemerintah Daerah.

Ucapan terima kasih kami sampaikan kepada serhak pang telah membantu dalam
proses penyusunan dokumen Renjad3i Kesehatan Rrimsi Sulawesi Tengah Tahun 2026
sehingga dapat diselesaikan tepat pada waktunya. Semoga dokumen ini dapat bermanfaat bagi
seluruh stakeholder yang terlibat didalam mewujudkguan pembangunan kesehatan di

Sulawesi Tengah.

Palu, 03 NovembeR025

Plt. Kepala Dinas Kesehatan
Provinsi Sulawesi Tengah

Y - s
4 ot Al
T ’
"T‘Q -"'l." T'F 74

LY
A A !—\F/PRIANI SKM., M.Epid.

Pembina Tkt. |
NIP. 19700417 199312 2 001
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BAB | PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

RencanaKerja (RENJA) PerangkatDaerah merupakandokumen perencanaan
tahunan yang menjadi pedoman bagi Organisasi Perangkat Daerah (OPD) dalam
melaksanakan program dan kegiatan pembangunan daerah. PenyREdNBR Tahun
2026 Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah bertujuan untuk merumuskan arah
kebijakan dan strategi pembangunankesehatan yang selaras dengan Rencana
Pembangunan Daerah (RPD) Wnsi Sulawesi Tengah Tahun 282026, RPJMD
Provinsi Sulawesi Tengah, serta Rencana Pembangunan Jangka Menengah Nasional
(RPJIJMN) 20252029.

Sebagaibagiandari perencanaadaerah,RENJA Dinas Kesehatarjuga mengacu
pada UndangndangNomor 25 Tahun2004tentangSistemPerencanaaRembangunan
Nasional darPeraturarMenteri DalamNegeriNomor 86 Tahun2017tentangTataCara
Perencanaan, Pengendalian, dan Evaluasi Pembangunan Daerah. Dokumen ini menjadi
landasan dalam penyusunan Kebijakan Umlinggaran (KUA)dan Prioritas Plafon
Anggaran Sementara (PPAS), serta penyusunan Rencana Kerja Pemerintah Daerah
(RKPD) Pravinsi Sulawesi Tengah Tahun 2026

Penyusunan RENJA Tahun 2026 ini dilakukan dengan memperhatikan berbagai tantangan
dan permasalahan strategisbiiang kesehatatermasuknemperluas jaminan layanan kesehatan
gratis bagi warga yang belum memiliki BPJS Keseahatalalui Program Berani SehBgrcepatan
PenurunarStuntingdenganpenguatan intervensi yang komprehensif, terintegrasi, dan berbasis
datg meningkatkarKesehatan Ibu dan Anak (KIA) dengarenekan angka kematian ibu dan bayi
melalui percepatan sistem rujukamdigteksi dini risiko kehamilaf®encegahan Penyakit Menular
yangberfokus pad®enemuan dan pengobatmnyakit seperfi BC danPeringkatan akses daerah
terpencil dengarayanan pemeriksaan kesehatan keliling digencarkan agar masyarakat di daerah
yang sulit dijangkau tetap mendapatkan pelayanan medis.

Dengandemikian, RancangarRENJA Tahun 2026 ini diharapkandapatmenjadi
pedomardalam peningkatan derajat kesehatan masyarakat di Provinsi Sulawesi Tengah,
sekaligus memperkuat sistem kesehatan daerah yang tangguh, inovatif, dan berkelanjutan.

Bagan Alur Tahapan Penyusunan RENJA SKPD Provinsi tersaji pada gambar 1.1
berikut :
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Gambar 1 1 Bagan Alur Tahapan Penyusunan RENJA SKPD Provinsi
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1.2 LandasanHukum

PenyusunanRencana Kerja (RENJAYahun 2026Dinas Kesehatan Provinsi

SulawesiTengah berpedoman pada berbaggulasi dan kebijakan nasional serta daerah

yang menjadi dasar dalam perencanaan pembangunan kesek@ddpnn peraturan

perundangundangan yang menjadi landasan hukum dalam penyusunan dokumen ini antara

lain:

a.

UndangUndang Nomor 25 Tahun 2004 tentaBgtem Perencanaan Pembangunan
Nasional, yang mengatur tahapan, tata cara penyusunan, serta pengendalian dan evaluasi

perencanaan pembangunan daerah.

. UndangUndang Nomor 23 Tahun 2014 tentang Pemerintahan Daerah, yang mengatur

kewenangan daerah dalam mesw perencanaan pembangunan sesuai dengan tugas

dan fungsi perangkat daerah.

. UndangUndang Nomor 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan, yang mengamanatkan

pemerintah daerah untuk meningkatkan akses dan kualitas layanan kesehatan bagi

masyarakat.

. Peraturan Pemertah Nomor 8 Tahun 2008 tentang Tahapan, Tata Cara Penyusunan,

Pengendalian, dan Evaluasi Pelaksanaan Rencana Pembangunan Daerah, yang menjadi

acuan dalam penyusunan dokumen perencanaan daerabh.

. Peraturan Pemerintah Nomor 2 Tahun 2018 tentang Standarrizgidylaimal (SPM),

yang mengatur kewajiban pemerintah daerah dalam penyediaan layastaatdesiasar

yang harus dicapai.

Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 12 tahun 2025 tentang
Rencana Strategis Kementerian Kesehatan TahunZ02%

. Peaturan Presiden Nomor 12 Tahun 20@2htang Rencana Pembangunan Jangka

Menengah Nasional (RPJMN)0252029 menetapkan arah pembangunan nasional
tahap pertama menuju Indonesia Emas 204Hg menjadi acuan dalam menyusun
program dan kegiatan pembangunarmsek@tan yang selaras dengan kebijakan
nasional.Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 86 Tahun 2017 tentang Tata Cara
Perencanaan, Pengendalian, dan Evaluasi Pembangunan Daerah, yang menjadi

pedoman dalam penyusunan RENJA Perangkat Daerah.

. Peraturan Daerahr®vinsi Sulawesi TengaNomor 1 Tahun 202%entang Rencana

Pembangunan Jangka Menengah Daerah (RPJMD) Provinsi Sulawesi Tengah Tahun
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2025-2029
i. Peraturan Gubernur Sulawesi Tenfdmor 25 Tahun 202&ntang Rencaratrategis
Perangkat Daerahiahun20252029
Dengan berpedoman pada regulasi tersetbokumen RENJA Tahun 2026ini
diharapkan dapat selaras dengan kebijakan pembangunan kesehatan di tingkat nasional,
provinsi, dan kabupaten/kota.
1.3 Maksud dan Tujuan
a) Maksud

Maksud penyusunan Renja Dindesehatan Promsi Sulawesi Tengah Tahun 2026

adalah sebagai :

1. Dokumen perencanaan OPD yang memuat visi, misi, tujuan, sasaran, program,
Kegiatan, sub kegiatan untuk periode satu tahun bagi Dinas Kesehatan Provinsi
Sulawesi Tengah.

2. Sarana untuk melaksanakketerpaduan pelaksanaan program dengan unit kerja
lainnya melalui koordinasi pelaksanaan tugas pokok dan fungsi.

b) Tujuan

Adapuntujuan penyusunarRenjaDinas KesehatarProvinsi Sulawesi Tengal2026

adalah sebagai acuan untuk :

1. MenyusurRencan&erja AnggaandanDokumenPelaksanaaAnggaran;

2. MenyusunPenilaianKinerja TahunanLKPJ);

3. Untuk menjaminketerkaitandan konsistensiantara perencanaan, penganggaran,
pelaksanaan dan pengawasan pada setiap tahun anggaran;

Untuk menjamin tercapainy@enggunaasumberdaya secara efektifdan efisien,
berkeadilan dan berkelanjutBrengan adanya RENJA ini, diharapk@rogram Kerjadi
Sulawesi Tengah dapat berjalan secara terencana dan terukur, serta berkontribusi dalam

peningkatan derajat Kesehatan Masyarakat.

1.4 SistematikaPenulisan
Renja Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Ternigaiun 2026lisusun berdasarkan
sistematika sebagai berikut:
BAB | PENDAHULUAN
1.1 LatarBelakang
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1.2 LandasarHukum
1.3 MaksuddanTujuan
1.1 Sistematik&enulisan
BAB Il HASIL EVALUASI RENJA PERANGKAT DAERAH TAHUN LALU
2.1 Evaluasi Pelaksanaan Renja Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah
Tahun Lalu dan Capaian Renstra Perangkat Daerah
2.2 Analisis Kinerja PelayanaRerangkat Daerah
2.3 Isui Isu Penting Penyelenggaraan Tugas dan FiRgysingkat Daerah
2.4 ReviuTerhadap Rancangan Awal RKPD
2.5 Penelaahan Usulan Program dan Kegiatan Masyarakat
BAB Il TUJUAN DAN SASARAN DINAS KESEHATAN PROVINSI SULAWESI
TENGAH
3.1 TelaaharterhadagKebijakanNasionaldan Daerah
3.2 TujuandanSasararRenjaTahun 2026
3.3 ProgamdanKegiatanPrioritas Tahun 2026
BAB IV RENCANA KERJA DAN PENDANAAN PERANGKAT DAERAH
BABV PENUTUP
DokumenRENJA Tahun 2026ini disusun dengan pendekatan berbasis
data dan partisipasi multi-sektor, sehingga dapat menjadi dasar dalam

pengambilan keputusan stratedidvidang kesehatan.
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BAB Il HASIL EVALUASI RENJA PERANGKAT DAERAH TAHUN LALU

2.1 Evaluasi Pelaksanaan Renja Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah Tahun Lalu

dan Capaian Renstra Perangkat Daerah
Secara umum Rekapitulasivéduasi Hasil Pelaksanaan Reripanas Kesehatan
Provinsi Sulawesi Tengattan Pencapaian Renstra Dirtasselatan Provinsi Sulawesi

Tengahs.d Tahun 202&dalah sebagai berikut:
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Tabel 2.1.1 Rekapitulasi Evaluasi Hasil Pelaksanaan Renja dan Pencapaian Renstra Perangkat Daerah Dinas Kesehatan Provinsi Sulawehi Tamga 20242025

Target | pealisasi Perkiraan realisasi capaian
Capaian i Target dan Realisasi Kinerja target program/kegiatan
Kinerja ) Program Dan Kegiatan Tahun g€t prog 9
Hasil Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra P Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD dgn Program/Kegiatan ]
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun Keluaran Renja SKPD
2029 Kegiatan Tinakat tahun berjalan
(akhir | lingxat (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
: Tahun Target | Realisasi| Realisasi . :
periode ) Capaian Capaian %
Renstra () (%)
2024
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
DINAS KESEHATAN
Kepala Dinas
Meningkatnya Kualitas Derajat Kesehatan Masyarakat Usia Harapan Hidup 72.96 78.08 71.64 70.1 97.85 71.96 220.14 3.02
Angka Kematian Ibu 18.00 264 176 131.95 74.97 161 556.95 30.94
Prevalensi Stunting 132.07 26.1 24.9 26.1 104.82 225 74.7 0.57
Sekretaris
PROGRAM PENUNJANG URUSAN PEMERINTAHAN DAERAH PROVINSI
Meningkatnya Kualitas Tata Kelola Pemerintahan pada Indeks Reformasi Birokrasi Perangkat Daerah 86 0 78 25.76 33 80 105.76 1.23
Perangkat Daerah
Kegiatan Perencanaan, Penganggaran Ddavaluasi Kinerja Perangkat Daerah
Meningkatnya kualitas perencanaan, pengukuran, evaluay Jumlah Data Statistik Sektoral Daerah yang Telah 1 0 1 1 100 1 2 2.00
pelaporan kinerja Dikumpulkan dan Diperiksa Lingkup Perangkat
Daerah (Data)
Jumlah DokumeiPerencanaan Perangkat Daerah 1 0 1 1 100 1 2 2.00
(Dokumen)
Jumlah Laporan Evaluasi Kinerja Perangkat Daeral 1 0 1 1 100 1 2 2.00
(Laporan)
Jumlah Dokumen Hasil Penyelenggaraan Walidata 1 0 1 1 100 1 2 2.00
Pendukung Statistik Sektoral Daerah (Dokumen)
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Target

) Realisasi S Perkiraan realisasi capaian
Capaian O Target dan Realisasi Kinerja .
udse Kinerja . target program/kegiatan
Kinerja Hasil Program Dan Kegiatan Tahun Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra BEETEnT Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD dg n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun eVETER Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir o .| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
. Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Re?/llsay Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%0)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
SubkegiatanPenyusunan Dokumen Perencanaan Perang| Tersedianya Laporan Penyusunan Dokumen 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Daerah Perencanaan Perangkat Daerah (Laporan)
SubkegiatanEvaluasi Kinerja Perangkat Daerah Tersedianya Laporan EvaluasiKineRarangkat 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Daerah (Laporan)
SubkegiatanPelaksanaan Pengumpulan Data Statistik TersedianyaAlat Tulis Kantor (ATK) (Buah) 5
Sektoral Daerah
TerlaksananyaPenggandaan Dokumen (Buku) 19
TerlaksananyaPenyediaan Makan dan Minum 75
Kegiatan (Orang)
TerlaksananyaRapat Analisis Data Profil Kesehatar 75
(Orang)
SubkegiatanPenyelenggaraan Walidata Pendukung Stati§ TerlaksananyaPertemuan Evaluasi Ewalidata (Orarf 50
Sektoral Daerah
TerlaksananyaPertemuan Pengumpulan Ewalidata 50
(Orang)
TerlaksananyaRapat Analisis Ewalidata (Orang) 50
Keuangan dan Aset
Kegiatan Administrasi Keuangan PerangkatDaerah
Meningkatnya kualitas administrasi keuangan perangkat | Jumlah Orang yang Menerima Gaji dan Tunjangan 407 407 407 407 100 407 1221 3.00
daerah dalam penyelesaian tindak lanjut hasil pemeriksag ASN (Orang)
(TLHP)
Jumlah Dokumen Bahan Tanggag#emeriksaan dan 1 0 1 1 100 1 2 2.00
Tindak Lanjut Pemeriksaan (Dokumen)
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Target

) Realisasi S Perkiraan realisasi capaian
Capaian O Target dan Realisasi Kinerja .
udse Kinerja . target program/kegiatan
Kinerja Hasil Program Dan Kegiatan Tahun Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra BEETEnT Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD dg n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun eVETER Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir - o..| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
. Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Re?/llsay Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%0)
SKPD)

1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
Jumlah Dokumen Penatausahaan dan 1 0 100 2 2.00
Pengujian/Verifikasi Keuangan SKPD (Dokumen)

Jumlah Laporan Keuangan Akhir Tahun SKPD dan 1 0 1 1 100 1 2 2.00
Laporan Hasil Koordinag?enyusunan Laporan
Keuangan Akhir Tahun SKPD (Laporan)

SubkegiatanPenyediaan Gaji dan Tunjangan ASN Terbayarnya Gaji Pokok PNS (Tahun) 1
Terbayarnya Gaji Pokok PPPK (Tahun) 1
Terbayarnya Gaji Pokok PPPK Paruh Waktu Jabatg 27
Operator Layanan Operasional (Orang)

Terbayarnya Gaji Pokok PPPK Paruh Waktu Jabatg 12
Penata Layanan Operasional (Orang)

Terbayarnya Gaji Pokok PPPK Paruh Waktu Jabatg 4
Pengelola Layanan Operasional (Orang)

Terbayarnya Gaji Pokok PPPK Paruh Waktu Jabatg 3
Pengelola Umum Operasional (Orang)

Terbayarnya Gaji Pokok PPPK Paruh Waktu Jabatg 16
Tenaga Kesehatan (Orang)

Terbayarnya Gaji Pokok PPPK Paruh Waktu Jabatg 4
Tenaga Teknis (Orang/Bulan)

Terbayarnya Pembulatan Gaji PPPK (Tahun) 1
Terbayarnya Tunjangan Beras PNS (Tahun) 1
Terbayarnya Tunjangan Beras PPPK (Tahun) 1
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Target

(Orang)

) Realisasi S Perkiraan realisasi capaian
Capaian O Target dan Realisasi Kinerja .
udse Kinerja . target program/kegiatan
Kinerja Hasil Program Dan Kegiatan Tahun Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra BEETEnT Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD dg n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun eVETER Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir - o..| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
. Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Re?/llsay Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
Terbayarnya Tunjangan Fungsional PNS (Tahun)
Terbayarnya Tunjangan Fungsional Umum PNS 1
(Tahun)
Terbayarnya Tunjangan Fungsional Umum PPPK 1
(Tahun)
Terbayarnya Tunjangan Jabatan PNS (Tahun) 1
Terbayarnya Tunjangan Keluarga PNS (Tahun) 1
Terbayarnya Tunjangan Keluarga PPPK (Tahun) 1
Terbayarnya Tunjangan PPh/Tunjangan Khusus PN 1
(Tahun)
Terbayarnya Tambahan Penghasilan Berdasarkan 1
Beban Kerja PNS (Tahun)
Terbayarnya Tambahan Penghasilan Berdasarkan 1
Kondisi Kerja PNS (Tahun)
Terbayarnya Tambahan Penghasilan Berdasarkan 1
Prestasi Kerja PNS (Tahun)
Subkegiatan Penyediaan Administrasi Pelaksanaan Tuga| Terbayarnya Honorarium Tugas Tambahan ASN 7
ASN (tidak ada menu di 4.3 Renstra SIPD tetapi ada di (Orang)
DPA 2026)
Terbayarnya Honorarium Non ASN Dinas Kesehata| 3
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Target

Capaian T(?r?g;f?' Target dan Realisasi Kinerja P; rrklge:ar:geglﬁiéc;a:rn
Kinerja d Program Dan Kegiatan Tahun get prog 9
Hasil Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra B Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD d?a n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun Keluaran Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir o .| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
) Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Reg/hsa& Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
SubkegiatanPelaksanaan Penatausahaan dan Tersedianya Laporan Pelaksanaan Penatausahaan 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Pengujian/Verifikasi Keuangan SKPD Pengujian/Verifikasi Keuangan SKPD (Laporan)
SubkegiatanKoordinasi dan Penyusunan Laporan Keuand Tersedianya Laporan Koordinasi dan Penyusunan 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Akhir Tahun SKPD Laporan Keuangan Akhir Tahun SKPD (Laporan)
SubkegiatanPengelolaan dan Penyiap@ahan Tanggapan | Tersedianya Laporan Pengelolaan dan Penyiapan 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Pemeriksaan Bahan Tanggapan Pemeriksaan (Laporan)
Kegiatan Administrasi Barang Milik Daerah pada Perangkat Daerah
Meningkatnya kualiatas tatakelola barang milderah pada | Jumlah Laporan Rekonsiliasi dan Penyusunan Lapc 1 1 1 1 1 1 3 3.00
perangkat daerah Barang Milik Daerah pada SKPD (Laporan)
Jumlah Laporan Penatausahaan Barang Milik Daerd 1 1 1 1 1 1 3 3.00
pada SKPD (Laporan)
Jumlah Rencaniéebutuhan Barang Milik Daerah 1 1 1 1 1 1 3 3.00
SKPD (Dokumen)
SubkegiatanRekonsiliasi dan Penyusunan Laporan Baran Tersedianya Laporan Rekonsiliasi dan Penyusunan 12 12 12 12 1 12 36 3.00
Milik Daerah pada SKPD Laporan Barang Milik Daerah pada SKPD (Bulan)
SubkegiatanPenatausahaan Barang Milik Daerah pada | Terlaksananyaoperasional penatausahaan Barang 1
SKPD Milik Daerah/Inventarisasi Aset (Kegiatan)
Tersusunnyalaporan Persediaan (Kegiatan) 1
TerlaksananyaRapat Program Aset (Kegiatan) 1
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Target

) Realisasi S Perkiraan realisasi capaian
Capaian O Target dan Realisasi Kinerja .
udse Kinerja . target program/kegiatan
Kinerja Hasil Program Dan Kegiatan Tahun Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra BEETEnT Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD d?a n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun eVETER Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir - o..| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
) Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Re?/llsay Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
SubkegiatanPenyusunan Perencanaan Kebutuhan Baran| Tersedianya Laporan Penyusunan Perencanaan 12 12 12 12 1 12 36 3.00
Milik Daerah SKPD Kebutuhan Barang Milik Daerah SKPD (Laporan)
Kepegawaian dan Umum
Kegiatan Administrasi Kepegawaian Perangkat Daerah
Meningkatnya profesionalisme ASN perangkat daerah Jumlah Orang yang Mengikuti Bimbingan Teknis 1 0 1 1 1 1 2 2.00
Implementasi Peraturan Perundatigdangan (Orang)
Jumlah Dokumen Pendataan d@engolahan 1 0 1 1 1 1 2 2.00
Administrasi Kepegawaian (Dokumen)
Jumlah Dokumen Monitoring, Evaluasi, dan Penilaig 1 0 1 1 1 1 2 2.00
Kinerja Pegawai (Dokumen)
SubkegiatanBimbingan Teknis Implementasi Peraturan | Tersedianya LaporafPelaksanaan Bimbingan Teknig 12 12 12 12 1 12 36 3.00
PerundangJndangan Implementasi Regulasi Kesehatan (Laporan)
SubkegiatanMonitoring, Evaluasi, dan Penilaian Kinerja | TersedianyaWebsite Kesehataf@tau Terwujudnya 12
Pegawai Website Kesehatan apabila berupa pembangunan /
pengembangafBBulan)
TersedianyaWebsite Kesehatan (Bulan) 12
TersedianyaWebsite PPID (Bulan) 12
SubkegiatanPendataan dan Pengolahan Administrasi Tersedianya Laporan Pendataan dan Pengolahan 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Kepegawaian Administrasi Kepegawaian (Laporan)

Kegiatan Administrasi Umum Perangkat Daerah
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Target

Provinsi ke Kabupaten/Kota (Kegiatan)

) Realisasi S Perkiraan realisasi capaian
Capaian O Target dan Realisasi Kinerja .
udse Kinerja . target program/kegiatan
Kinerja Hasil Program Dan Kegiatan Tahun Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra BEETEnT Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD dg n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun eVETER Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir - o..| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
. Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Re?/llsay Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%0)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
Meningkatnya kematangan SPBE perangkat daerah JumlahDokumen Dukungan Pelaksanaan Sistem 1 0 1 2 2.00
Pemerintahan Berbasis Elektronik pada SKPD
(Dokumen)
Jumlah Dokumen Penatausahaan Arsip Dinamis pal 1 0 1 1 1 1 2 2.00
SKPD (Dokumen)
Jumlah Laporan Penyelenggaraan Rapat Koordinag 1 0 1 1 1 1 2 2.00
danKonsultasi SKPD (Laporan)
SubkegiatanDukungan Pelaksanaan Sistem Pemerintaha|] Tersedianya laporan Dukungan Pelaksanaan Sister 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Berbasis Elektronik pada SKPD Pemerintahan Berbasis Elektronik pada SKPD
(Laporan)
SubkegiatanPenatausahaan Arsip Dinamis pada SKPD | TersedianyaATK Penatausahaan SKPD (Tahun) 1
TerlaksananyaProgram Pengelolaan Pelayanan 1
Kesehatan bagi Penduduk pada Kondisi Kejadian L|
Biasa (KLB) (Kegiatan)
TersedianyaAlat dan Peralatan Listrik (Tahun) 1
TerlaksananyaOperasional Instalasi Farmasi (Tahul 1
TersedianyaATK Penatausahaan SKPD (Tahun) 1
TerlaksananyaCetak dan Penggandaan Dokumen 1
(Tahun)
Terlaksananya Distribusi Obat, Vaksin, dan BMHP 1
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Target Realisasi Perkiraan realisasi ian
Capaian Kinerja Target dan Realisasi Kinerja ; . ee:a roe;rﬁlfecg::r?
Kinerja d Program Dan Kegiatan Tahun get prog g
Hasil Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra BEETEnT Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD dg n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun eVETER Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir . S (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
. Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Re?/llsay Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
Terkoordinasinya Penyiapan Data SDMK dan Data
Rencana Kebutuhan SDMK (Kegiatan)
TerlaksananyaKoordinasi, Advokasi, dan Sosialisag 1
Pencegahan serta Pengendalian Penyakit (Kegiatar
Terlaksananya Pelatihan Gizi Berencana bagi Tenag 1
Kesehatan (Kegiatan)
Terlaksananya Pelatihan Penanggulangan 1
Tuberkulosis (TBC) (Kegiatan)
TerlaksananyaPertemuan Evaluasi Penurunan 1
Kematian Ibu dan Bayi (Kegiatan)
Terlaksananya Pertemuan Monitoring dan Evaluasi 1
Pelayanan Kesehatan dan Gizi Keluarga (Kegiatan),
TerlaksananyaProgram Pengelolaan Pelayanan 4
Kesehatan bagi Penduduk pada Kondisi KLB
(Kab/Kota)
Terlaksananya Skrining Merokok bagi Ibu Hamil dan 1
Nifas Usia 1839 Tahun (Kegiatan)
TersedianyaBahan Komputer (Kegiatan) 1
TerlaksananyaProgram Pengelolaan Pelayanan 1
Kesehatan bagi Penduduk pada Kondisi KLB
(Kegiatan)
TersedianyaAlat Kebersihan (Tahun) 1
TerlaksananyaPenyediaan Makanan dan Minuman 1
Kegiatan Dinas Kesehatan (Tahun)
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Target

) Realisasi S Perkiraan realisasi capaian
Capaian O Target dan Realisasi Kinerja .
udse Kinerja . target program/kegiatan
Kinerja Hasil Program Dan Kegiatan Tahun Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra BEETEnT Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD dg n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun eVETER Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir - o..| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
. Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Re?/llsay Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%0)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
TerlaksananyaJamuan Tamu Dinas Kesehatan
(Tahun)
TerlaksananyaPengiriman, Pemeriksaan, dan 42
Pengembalian Spesimen (Kg)
Terlaksananya Skrining Merokok bagi Ibu Hamil dan 4
Nifas Usia 1839 Tahun (Dos)
Terlaksananya Skrining Merokok bagi Ibu Hamil 2
dan Nifas Usia 1839 Tahun(Dos)
TerlaksananyaEvaluasi Penurunan Kematian Ibu d 74
Kematian Bayi (Orang)
Terlaksananya Komunikasi, Informasi, dan Edukasi 300
(KIE) (Orang)
Terkoordinasinya Penyiapan Data SDMK dan Data 25
Rencana Kebutuhan SDMK (Orang)
TerlaksananyaKoordinasi, Advokasi, dan Sosialisag 47
Pencegahan serta Pengendalian Penyakit (Orang)
TerlaksananyaMonitoring dan Evaluasi 40
Implementasi Skrining Merokok (Orang)
Terlaksananya Pelatihan Gizi Berencana bagi Tenag 38
Kesehatan (Orang)
Terlaksananya Pelatihan Penanggulangan 34
Tuberkulosis (TBC) (Orang)
TerlaksananyaPeningkatan Tata Kelola dan 40

Monitoring Pembudayaan Hidup Sehat (Orang)
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Target

Capaian T(?r? grsszI Target dan Realisasi Kinerja P; rrk'r;arloreiﬁﬁécg::?n
Kinerja d Program Dan Kegiatan Tahun get prog g
Hasil Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra BEETEnT Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD dg n Program/Kegiatan ]
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun eVETER Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir - o..| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
. Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Re?/llsay Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
TerlaksananyaPertemuan Evaluasi Penurunan 27
Kematian Ibu dan Bayi (Orang)
Terlaksananya Pertemuan Monitoring dan Evaluasi 45
Pelayanan Kesehatan dan Gizi Keluarga (Orang)
TerlaksananyaPertemuan Penguatan Sistem 58
Informasi Kesehatan Nasional (Orang)
Terlaksananya Skrining Merokok bagi Ibu Hamil dan 24
Nifas Usia 1839 Tahun (Orang)
Tersalurkannya Hadiah Penilaian Aksi Konvergensi 1
Penurunan Stunting Terintegrasi Tahun 2025 (Pake]
TerlaksananyaPerjalanan Dinas Kesehatan/UPT 13
(Kab/Kota)
Terdistribusinya Obat, Vaksin, dan BMHP Provinsi 13
ke Kabupaten/Kota (Kab/Kota)
TerlaksananyaEvaluasi Penurunan Kematian Ibu dd 74
Bayi melalui AMRSR Tingkat Provinsi (Orang)
TerlaksananyaMonitoring dan Evaluasi Pelayanan 13
Kesehatan dan Gizi Keluarga (Kab/Kota)
Terlaksananya Pelatihan Gizi Berencana bagi Tenag 18
Kesehatan (Orang)
Terlaksananya Pelatihan Penanggulangan 34
Tuberkulosis (TBC) bagi Tenaga Kesehatan (Orang
TerlaksananyaPendampingan dan Monitoring 5

Evaluasi Program Kesehatan Lingkungan (Kali)

l17|Rencana Kerja Dinas Kesehatan 2026




Target

) Realisasi S Perkiraan realisasi capaian
Capaian O Target dan Realisasi Kinerja .
udse Kinerja . target program/kegiatan
Kinerja Hasil Program Dan Kegiatan Tahun Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra BEETEnT Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD dg n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun eVETER Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir - o..| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
. Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Re?/llsay Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%0)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 9 (4+6+8) 10 (9/3)
TerlaksananyaPeningkatan Tata Kelola dan
Monitoring Pembudayaan Hidup Sehat (Kab/Kota)
TerlaksananyaPertemuan Evaluasi Penurunan 30
Kematian Ibu dan Bayi (Orang)
Terlaksananya Pertemuan Monitoring dan Evaluasi 45
Pelayanan Kesehatan dan Gizi Keluarga (Orang)
TerlaksananyaPertemuan Penguatan Sistem 38
Informasi Kesehatan Nasional (Orang)
TerlaksananyaPertemuan Teknis Analisis Tingkat 68
Provinsi (Orang)
Terlaksananya Skrining Merokok bagi Ibu Hamil dan 9
Nifas Usia 1839 Tahun (Kab/Kota)
Terdampinginya Kabupaten/Kota dalam Skrining B
PTM Prioritas (Kab/Kota)
Terlaksananya Pendampingan Asesmen Sertifikasi 4
Eradikasi Frambusia (Kab/Kota)
TerlaksananyaPertemuan Penguatan Sistem 38
Informasi Kesehatan Nasional (Orang)
Terlaksananya Pertemuan Teknis Analisis Tingkat 68
Provinsi(Orang)
Terlaksananya Pelatihan Penanggulangan 9
Tuberkulosis (TBC) (Orang)
TerlaksananyaPelatihan Penanggulangan 5

Tuberkulosis (TBC) (Hari)
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Target

) Realisasi S Perkiraan realisasi capaian
Capaian O Target dan Realisasi Kinerja .
udse Kinerja . target program/kegiatan
Kinerja Hasil Program Dan Kegiatan Tahun Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra BEETEnT Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD dg n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun eVETER Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir - .| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
. Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Re?/llsay Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%0)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 9 (4+6+8) 10 (9/3)
TerlaksananyaKoordinasi, Advokasi, dan Sosialisag
Pencegahan serta Pengendalian Penyakit (Orang x
Jam)
TerlaksananyaPelatihan Penanggulangan 2
Tuberkulosis (TBC) (Orang)
Terlaksananyapeningkatan tata kelola dan 4
monitoring pembudayaan hidup sehat (Orang)
Terlaksananyapertemuan evaluasi penurunan 10
kematian ibu dan kematian bayi melalui ANBR bagi
lintas program dan lintas sektor (Orang)
Terlaksananyapertemuan monitoring dan evaluasi 7
pelayanan kesehatan dan gizi keluarga tingkat
kabupaten/kota (Orang)
Terlaksananyapertemuan penguatan sistem inform4 3
kesehatan nasional bidang perbekalan kesehatan
(Orang)
Terlaksananyapertemuan teknis analisis tingkat 3
provinsi (Orang)
Terlaksananyapelatihan gizi bencana bagi tenaga ®
kesehatan (Orang)
Terlaksananyapelatihan penanggulangan tuberkulo 3
(TBC) bagi tenaga kesehatan di fasilitas pelayanan
kesehatan (Orang)
SubkegiatanPenyelenggaraan Rapat Koordinasi dan Tersedianya Laporan Pelaksanaan Rapat Koordinay 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Konsultasi SKPD Teknis PrograniKesehatan (Laporan)
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Target

Capaian T(?r?g;f?' Target dan Realisasi Kinerja P; rrklge:ar:geglﬁiéc;a:rn
Kinerja d Program Dan Kegiatan Tahun get prog 9
Hasil Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra B Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD d?a n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun Keluaran Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir o .| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
) Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Reg/hsa& Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
SubkegiatanPelaksanaan Sistem Pemerintahan Berbasis| Tersedianya Laporan Pelaksanaan Sistem 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Elektronik pada SKPD Pemerintahan Berbasis Elektronik pada SKPD
(Laporan)
Kegiatan Pengadaan Barang Milik Daerah Penunjang Urusan Pemerintah Daerah
Meningkatnya tata kelola pengadaan barang/jasa perang Jumlah Unit Sarana dan Prasarana Gedung Kantor 2 2 2 2 100 2 6 3.00
daerah Bangunan Lainnya yang Disediakan (Unit)
SubkegiatanPengadaan Sarana dan Prasarana Gedung | Terbayarnya Biaya Aktivitas Zoom (Paket) 1
Kantor atau Bangunan Lainnya
Terbayarnya Tagihan Listrik (Bulan) 12
Kegiatan Penyediaan Jasa Penunjang Urusan Pemerintahan Daerah
Meningkatnya kualitas pelayanan publik perangkat daerall Jumlah Laporan Penyediaan Jasa Pelayanan Umur 2 2 2 2 100 2 6 3.00
Kantor yang Disediakan (Laporan)
SubkegiatanPenyediaan Jasa Pelayanan Umum Kantor | Tersedianya Laporan Penyediaan Jasa Pelayanan 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Umum Kantor (Laporan)
Kegiatan Pemeliharaan Barang Milik Daerah Penunjang Urusan Pemerintahan Daerah
Meningkatnya pemeliharaan barang milik daerah Jumlah Peralatan dan Mesin Lainnya yang Dipeliha 2 2 2 2 100 2 6 3.00
(Unit)
Jumlah Gedung Kantor dan Bangunan Lainnya yan( 2 2 2 2 100 2 6 3.00
Dipelihara/Direhabilitasi (Unit)
Jumlah Kendaraan Perorangan Dinas atau Kendarg 2 2 2 2 100 2 6 3.00
Dinas Jabatan yang Dipelihara dan Dibayarkan
Pajaknya (Unit)
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Target

) Realisasi S Perkiraan realisasi capaian
Capaian O Target dan Realisasi Kinerja .
udse Kinerja . target program/kegiatan
Kinerja Hasil Program Dan Kegiatan Tahun Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra BEETEnT Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD dg n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun eVETER Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir - .| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
. Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Re?/llsay Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%0)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
SubkegiatanPenyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya TersedianyaBBM Kendaraan Operasional (Liter) 4000
Pemeliharaan dan Pajak Kendaraan Perorangan Dinas at
Kendaraan Dinas Jabatan
TerlaksananyaOperasional Instalasi Farmasi (Liter) 234
Terbayarnya Pajak Kendaraan Dinas Operasional 12
(Unit)
TerlaksananyaPemeliharaan Kendaraan Operasion 15
(Unit)
Terdistribusinya Obat, Vaksin, dan BMHP Provinsi K 13
Kabupaten/Kota (Kab/Kota)
Terlaksananya pelatihan penanggulangan tuberkuld 4
(TBC) bagi tenaga kesehatan di fasilitas pelayanan
kesehatan (Unit)
SubkegiatanPemeliharaan Peralatan dan Mesin Lainnya | TerlaksananyaOperasional Instalasi Farmasi (Unit) 10
TerlaksananyaPemeliharaan AC (Unit) 49
SubkegiatanPemeliharaan/Rehabilitasi Gedung Kantor dd TerlaksananyaPemeliharaan Gedung Instalasi 1
Bangunan Lainnya Farmasi (Paket)
Bidang Pelayanan Kesehatan
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT
Meningkatnya akses dan ketersediaan layanan dasar Persentase Puskesmas yang terakreditasi paripurndg 73.05 47.9 54.7 47.96 87.68 59.36 155.22 2.12
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Target Realisasi Perkiraan realisasi capaian
Capaian Kinerja Target dan Realisasi Kinerja target proaram/ke iaﬁan
Kinerja : Program Dan Kegiatan Tahun get prog 9
Hasil Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra B Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD d?a n Program/Kegiatan ]
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun Keluaran Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir o . (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
) Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Reg/llsay Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
Kegiatan Penyediaan Fasilitas Pelayanargarana, Prasarana dan Alat Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi
Pengembangan Pendekatan Pelayanan Kesehatan di DT| JumlahFasilitas Pelayanan Kesehatan (Fasyankes) 13 0 13 13 100 13 26 2.00
(Pelayanan Kesehatan Bergerak, Gugus Pulau, Pelayanal yang Melayani Konsultasi Jarak Jauh Antar Fasyanl
Kesehatan Berbasis Telemedicine , dll) Melalui Pelayanan Telemedicine untuk Mendapatka|
Akses Pelayanan Kesehatan yang Berkualitas (Unit
Jumlah Pelayanan Kesehatan Di DT@€layanan 13 0 13 13 100 13 26 2.00
Kesehatan Bergerak, Gugus Pulau, Pelayanan
Kesehatan Berbasis Telemedicine, dll) yang dilakuk]
Pengembangan (Layanan)
SubkegiatanPengembangan Pendekatan Pelayanan Tersedianya Laporan Pengembangan Pendekatan 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Kesehatan di DTPK (Pelayanan Kesehatan Berg&afius | Pelayanan Kesehatan di DTPK (Pelayanan Kesehaj
Pulau, Pelayanan KesehatanBerbasis Telemedicine, dll) | Bergerak, Gugus Pulau, Pelayanan KesehatanBerb)|
Telemedicine, dll) (Laporan)
SubkegiatanPenyediaan Telemedicine di Fasilitas Pelayal Tersedianya Laporan Penyediaan Telemedicine di 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Kesehatan Fasilitas Pelayanan Kesehatan (Laporan)
Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM darlJKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi
Meningkatnya pelaksanaan ILP Jumlah Dokumen Hasil Verifikasi dan Penilaian 1 1 1 1 100 1 3 3.00
Kelayakan Puskesmas untuk Registrasi Puskesmasg
(Dokumen)
SubkegiatanVerifikasi dan Penilaian Kelayakan Puskesmd Tersedianya Laporan Verifikasi dan Penilaian 12 12 12 12 100 12 36 3.00
untuk Registrasi Puskesmas Kelayakan Puskesmas untuk Registrasi Puskesmag
(Laporan)
SubkegiatanPembinaan Pelaksanaan Upaya Pelayanan | Tersedianya Laporan Pembinaan Pelaksanaan Upd 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Kesehatan Pelayanan Kesehatan (Laporan)
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Target

Capaian T(?r?g;f?' Target dan Realisasi Kinerja P; rrklge:ar:geglﬁiéc;a:rn
Kinerja d Program Dan Kegiatan Tahun get prog 9
Hasil Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra B Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD d?a n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun Keluaran Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir o .| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
) Tahun > :
periode ! Target | Realisasi| Realisasi Capaian Capaian %
(n-2) (%)
Renstra 2024
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan Tradison{ Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelayanan 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Akupuntur, Asuhan Mandiri dan Tradisional Lainnya Kesehatan Tradisonal, Akupuntur, Asuhan Mandiri (
Tradisional Lainnya (Laporan)
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT
Meningkatnya akses dan mutu pelayanan kesehatan rujul]l Persentase Rumah Sakit yang mendapatkan 100 100 100 95 95 100 295 2.95
yang terintegrasi sesuai standar pendampingan dalam rangka akreditasi (%)
Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi
Meningkatnya akses dan mutu pelayanan kesehatan rujull Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Rujukan dan 100 0 1 1 100 1 2 0.02
yang terintegrasi sesuai standar Rujuk Balik di Fasilitas Pelayanan Kesehatan
(Dokumen)
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Jaminan 100 0 1 1 100 1 2 0.02
Kesehatan Masyarakat (Dokumen)
Jumlah Dokumen Hasil Pembinaan Pelaksanaan U} 100 0 1 1 100 1 2 0.02
Pelayanan Kesehatan (Dokumen)
SubkegiatanPengelolaan Rujukan dan Rujuk Balik Tersalurkannya hibah kepada Palang Merah Indong 1
(PMI) guna mendukung pelaksanaan pelayanan
kepalangmerahan dan pemenuhan kebutuhan daral
bagi masyarakat. (Paket)
SubkegiatanPembinaan Pelaksanaan Upaya Pelayanan | Terlaksananya pertemuan koordinasi dan evaluasi 1
Kesehatan pelaksanaan PKG Tingkat Provinsi Sulawesi Tenga
Tahun 2026 guna meningkatkan koordinasi,
monitoring, dan efektivitas pelaksanaan program
kesehatan(Kegiatan)
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Target

) Realisasi S Perkiraan realisasi capaian
Capaian O Target dan Realisasi Kinerja .
udse Kinerja . target program/kegiatan
Kinerja Hasil Program Dan Kegiatan Tahun Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra BEETEnT Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD dg n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun eVETER Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir o .| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
. Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Re?/llsay Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%0)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
Terlaksananya pertemuan pembinaan dan monitorir
penggunaan aplikasi registrasi Puskesmas dalam
penginputan data Puskesmas. (Kegiatan)
SubkegiatanPengelolaan Jaminan Kesehatan Masyaraka| Terpenuhinygpembayaran iuran jaminan kesehatan 193895
bagi peserta PBPU dan Bukan Pekerja (PBPU) gun
menjamin keberlangsungan kepesertaan Jaminan
Kesehatan Nasional. (Orang)
Terpenuhinya pembayaran iuran jaminan kesehatar 193895
bagi peserta PBPU dan BukBekerja yang
didaftarkan oleh Pemerintah Daerah guna menjami
akses pelayanan kesehatan masyarakat. (Orang)
Terpenuhinya pembayaran iuran jaminan kesehatar 8000
bagi peserta yang langsung aktif pada Desember 2(
guna menjamikeberlanjutan kepesertaan dan akses
pelayanan kesehatan. (Orang)
Terpenuhinya pembayaran kontribusi jaminan 1548803
kesehatan bagi Penerima Bantuan luran (PBI) guna
menjamin akses pelayanan kesehatan bagi masyari
kurang mampu. (Orang)
Terlaksananya Program Jaminan Kesehatan Daeraj 1000
yang tidak masuk dalam Sistem JKN. (Orang)
SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan Tradison{ Tersedianya LaporaPengelolaan Pelayanan 1 1 1 1 100 1 3 3.00
Akupuntur, Asuhan Mandiri dan Tradisional Lainnya Kesehatan Tradisonal, Akupuntur, Asuhan Mandiri (
Tradisional Lainnya (Laporan)

Kegiatan Penerbitan Izin Rumah Sakit Kelas B dan Fasilitas Pelayanan Kesehatan Tingkat Daerah Provinsi
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Target | o alisasi Perkiraan realisasi capaian
Capaian Kinerja Target dan Realisasi Kinerja ; p ;a roegrﬁlfeciﬂi:r?
Kinerja d Program Dan Kegiatan Tahun get prog 9
Hasil Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra B Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD d?a n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun Keluaran Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir o .| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
. Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Reg/hsa& Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
Tersedinya rumah sakiang memenuhi standar dan mutu | Jumlah Fasilitas Kesehatan yang Dilakukan 1 1 1 1 100 1 3 3.00
pelayanan Pengukuran Indikator Nasional Mutu (INM) Pelayan
Kesehatan (Unit)
SubkegiatanPeningkatan Mutu Pelayanan Fasilitas Tersedianya LaporaReningkatan Mutu Pelayanan 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Kesehatan Fasilitas Kesehatan (Laporan)
Bidang Pencegahan dan Pengendalian Penyakit (P2P)
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT
Meningkatnya cakupan Deteksi Dipengendalian penyakit| Cakupan Deteksi Dini penyakit menular (%) 85 77.66 80 103.2 129 80 260.86 3.07
menular dan penyakit tidak menular
Cakupan Deteksi Dini penyakit tidak menular (%) 76 66.8 70 48.29 69.0 70 185.09 2.44
Presentasi bayi usialll bulan mendapatkan Imunisaj 95 80.5 85 89.7 105.5 85 255.2 2.69
lengkap (%)
Persentase Kab/Kota yang menyelenggaraakan sisf 100 69.2 84.6 100 118.2 84.6 253.8 2.54
surveilans (%)
Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKMRujukan Tingkat Daerah Provinsi
Meningkatnya tanggapan sistem surveilans kesehatan da| Jumlah Dokumen Hasil Koordinasi dan Sinkronisasi 1 1 1 1 100.0 1 3 3.00
merespon sinyal kewapadaan (ALERT) Penerapan SPM Bidang Kesehatan Lintas
Kabupaten/Kota (Dokumen)
Jumlah Penduduk yang Mendapatkan Layanan 0 0 8890 8890 100.0 8890 17780 0.00
Kesehatan pada Kondisi Kejadian Luar Biasa Provir
yang Mendapatkan Pelayanan Kesehatan Sesuai
Standar (Orang)
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Target

) Realisasi S Perkiraan realisasi capaian
Capaian O Target dan Realisasi Kinerja .
udse Kinerja . target program/kegiatan
Kinerja Hasil Program Dan Kegiatan Tahun Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra BEETEnT Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD dg n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun eVETER Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir - .| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
. Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Re?/llsay Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%0)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
Jumlah Paket Spesimen Penyakit Potensial KLB ke 0 0 70 70 100.0 112 182 0.00
Lab Rujukan/Nasional yang Didistribusikan (Paket)
SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan bagi Terlaksananya verifikasi sinyal/rumor penyakit 4
Penduduk pada Kondisi Kejadian Luar Biasa (KLB) potensial KLB/Wabatnya. (Kab/Kota)
Terlaksananya pendampingarsurveilans situasi 7
khusus (DAK) Non Fisik. (Kab/Kota)
Terlaksananya pemantauanSistem Kewaspadaan &
Dini dan Respon (SKDR) di Kabupaten/Kota.
(Kab/Kota)
Terlaksananygenyelidikan epidemiologi atau 5
investigasi kasusnya. (Kab/Kota)
Terlaksananya penyelidikan epidemiologi penyakit 13
potensial KLBnya. (Kab/Kota)
Terlaksananya verifikasi rumor dan sinyal SKDR 3
nya. (Kab/Kota)
Terlaksananya koordinasi, advokasi, dan 1

sosialisasinyadalam rangka pencegahan dan
pengendalian penyakit. (Kegiatan)

Terlaksananya monitoring dan evaluasintroduksi
imunisasi Heksavalent (DAK) Non Fisik. (Kab/Kota)
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Target

) Realisasi S Perkiraan realisasi capaian
Capaian O Target dan Realisasi Kinerja .
udse Kinerja . target program/kegiatan
Kinerja Hasil Program Dan Kegiatan Tahun Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra BEETEnT Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD d?a n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun eVETER Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir o .| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
. Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Re?/llsay Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%0)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 9 (4+6+8) 10 (9/3)
SubkegiatanKoordinasi dan Sinkronisasi Penerapan SPM| Terkoordinasinya dan Tersinkronisasinya
Bidang Kesehatan Lintas Kabupaten/Kota Penerapan SPM Bidang Kesehatan Lintas
Kabupaten/Kota (Kali)
SubkegiatanPengambilan dan Pengiriman Spesimen Terlaksananya pengiriman, pengambilan, dan 15
Penyakit Potensial KLB ke Lab Rujukan/Nasional pemeriksaan spesimen guna mendukung ketepatan
diagnosis dan peningkatan kualitas pelayanan
kesehatan. (Sampel)
Pengambilan dan Pengiriman Spesimen Penyakit 5
Potensial KLB ke Lab Rujukan/Nasional
Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi
Meningkatnya penemuan kasus penyakit menulatidak Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Pelayanan 1 1 1 1 100.0 1 3 3.00
menular Kesehatan Orang dengan Masalah Kesehatan Jiwa
(ODMK) (Dokumen)
Jumlah Penyalahguna NAPZA yang Mendapakan 1 1 1 1 100.0 1 3 3.00
Rehabilitasi Medis (Orang)
Jumlah Dokumeiasil Pengelolaan Pelayanan 1 1 1 1 100.0 1 3 3.00
Kesehatan Penyakit Menular dan Tidak Menular
(Dokumen)
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Surveilans 1 1 1 1 100.0 1 3 3.00
Kesehatan (Dokumen)
SubkegiatanPengelolaan Surveilans Kesehatan Tersedianyd aporan Pengelolaan Surveilans 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Kesehatan (Laporan)
SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan Penyakit| Terlaksananya pelatihan penanggulangan Tuberkulf 1
Menular dan Tidak Menular (TBC) bagi tenaga kesehatan di fasilipeetayanan
kesehatan (DAK Non Fisik). (Kegiatan)
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Target

Capaian T(?r?g;f?' Target dan Realisasi Kinerja Pgrk':ar:gegﬁ?;;c;ﬁ:r n
Kinerja d Program Dan Kegiatan Tahun get prog 9
Hasil Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra B Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD d?a n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun Keluaran Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir o .| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
) Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Reg/llsay Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan Orang Tersedianya Laporan pengelolaan dan pelayanan 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
dengan Masalah Kesehatan Jiwa (ODMK) kesehatan orang dengan masalah kejiwaaan (ODM
(Laporan)
SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan Orang Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelayanan 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
dengan Kecanduan NAPZA Kesehatan Orang dengan Kecanduan NAPZA
(Laporan)
Kegiatan Penyediaan LayanarKesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi
Meningkatnya proporsi wanita usia subur (WUS) yang Jumlah Dokumen Hasil Investigasi Lanjutan Kejadig 1 1 1 1 100.0 1 3 3.00
mendapatkan imunisasi TT2 lengkap Ikutan Pasca Imunisasi dan Pemberian Oisssal
oleh Kabupaten/Kota (Dokumen)
Subkegiataninvestigasi Lanjutan Kejadian lkutan Pasca | Tersedianya Laporan Investigasi Lanjutan Kejadian 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Imunisasi dan Pemberian Obat Massal oleh Kabupaten/K{ lkutan Pasca Imunisasi d®emberian Obat Massal
oleh Kabupaten/Kota (Laporan)
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT
Meningkatnya praktek hidup sehat, mengurangi tingkat Persentase anak umur 12 tahun minum obat 100 90.2 80 93.2 116.5 85 268.4 2.68
kejadian penyakit dan menciptakan lingkungang pencegahan kecacingan di Kab/Kota minimal
mendukung kesehatan setahun sekali (%)
Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan TingkatDaerah Provinsi
Meningkatnya anak yang mendapatkan obat pencegahan| Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Pelayanan 1 0 1 1 100.0 1 2 2.00
penyakit minimal 2 kali setahun sesuai standar Kesehatan Penyakit Menular dan Tidak Menular
(Dokumen)
SubkegiatanPengelolaan Penyakit Menular dan Tidak Tersedianya Laporan Pengelolaan Penyakit Menulg| 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
Menular dan Tidak Menular (Laporan)
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Target

Capaian T(?r?g;f?' Target dan Realisasi Kinerja Pgrk':ar:gegﬁ?;;c;ﬁ:r n
Kinerja d Program Dan Kegiatan Tahun get prog 9
Hasil Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra B Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD d?a n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun Keluaran Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir . o (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
) Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Reg/hsa& Capaian Capaian %
Renstra o (%)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
Bidang Kesehatan Masyarakat
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT
Meningkatnya Kualitas Pelayanan Kesehatan Keluarga | Persentase cakupan Antenatal Care sesuai standar 79 715 60 9.4 15.7 66 146.9 1.86
Persentase Ibu Hamil yang mendapat Suplemen giZ 85 66.9 85 79.2 93.2 70 216.1 2.54
(%)
Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi
Meningkatnya cakupan kualitas ANC dan status gizi ibu | Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Pelayanan 1 0 1 1 100.0 1 2 2.00
Kesehatan Gizi Masyarakat (Dokumen)
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Pelayanan 1 0 1 1 100.0 1 2 2.00
Kesehatan Usia Lanjut (Dokumen)
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Pelayanan 1 0 1 1 100.0 1 2 2.00
Kesehatan Usia Produktif (Dokumen)
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Pelayanan 1 0 1 1 100.0 1 2 2.00
Kesehatan Ibu dan Anak (Dokumen)
Subkegiatan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Ibu dan { Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelayanan 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
Kesehatan Ibu dan Anak (Bulan)
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Bstaluktif Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelayanan 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
Kesehatan Usia Produktif (Laporan)
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Usia Lanjut Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelayanan 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
Kesehatan Usia Lanjut (Laporan)
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Gizi Masyarakat Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelayanan 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
Kesehatan Gizi Masyarakat (Laporan)
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Target

Capaian T(?r?g;f?' Target dan Realisasi Kinerja Pgrk':ar:gegﬁ?;;c;ﬁ:r n
Kinerja : Program Dan Kegiatan Tahun get prog 9
Hasil Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra ErEEIEN Lalu 2025 (1) Target Berialan
SKPD d?a n Program/Kegiatan SR
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun Keluaran Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir o . (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
) Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Reg/llsay Capaian Capaian %
Renstra o (%)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT
Meningkatnyacakupan pemantauan tumbuh kembang bali| Persentase balita dipantau pertumbuhan dan 55 71 a7 13.1 27.9 a7 131.1 2.38
perkembangan (%)
Persentase bayi usia kurang dari 6 bulan mendapat| 85 63.1 60 78.40 130.7 70 2115 2.49
ASI ekslusif (%)
Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi
Meningkatnya pelaksanaan kegiatan stimulasi, deteksi da] Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Pelayanan 1 0 1 1 100.0 1 2 2.00
intervensi dini tumbuh kembang balita Kesehatan Ibu dan Anak ¢Rumen)
Meningkatnya tatalaksana balita gizi buruk sesuai standail Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Pelayanan 1 0 1 1 100.0 1 2 2.00
Kesehatan Gizi Masyarakat (Dokumen)
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT
Meningkatnya jumlah KabKota yang menyelenggarakan d Persentase Kab/Kota Sehat (%) 61.5 7.7 38.46 20 52.0 38.5 66.2 1.08
mencapai tatanan Kab/Kota sehat secara berkelanjutan
Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP RujukanUKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi
Jemaah haji yang memenubhi kriteria istithaah kesehatan | Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Pelayanan 1 0 1 1 100.0 1 2 2.00
Kesehatan
Haji (Dokumen)
SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan Haji Tersedianyd aporan Pengelolaan Pelayanan 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
Kesehatan Haji (Laporan)
SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan Lingkung| Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelayanan 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
Kesehatan Lingkungan (Laporan)
SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan Kerja darf Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelayanan 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
Olahraga Kesehatan Kerja dan Olahraga (Laporan)
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Target | o alisasi Perkiraan realisasi capaian
Capaian Kinerja Target dan Realisasi Kinerja ; p ;a roegrﬁlfeciﬁgr?
Kinerja d Program Dan Kegiatan Tahun get prog 9
Hasil Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra B Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD d?a n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun Keluaran Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir o .| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
. Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Reg/llsay Capaian Capaian %
Renstra o (%)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan Lingkung| Tersedianya Laporan Pengeloldglayanan 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
Kesehatan Lingkungan (Laporan)
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT
Meningkatnya pemahaman, penilaian dan penggunanaan| Persentase penduduk dengan literasi kesehatan (%| 53.84 15.38 0 0 0 30.76 0 0.00
informasi kesehatan dalam mengambil keputusan terkait
pelayanan kesehatan pencegahan penyakit dan promosi
kesehatan
Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi
Meningkatnya Kabupaten/kota yang menerapkan gerakar] Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Pelayanan 1 0 1 1 100.0 1 2 2.00
masyarakat hidup sehat (GERMAS) Promosi Kesehatan (Dokumen)
SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Promosi Kesehatan | Tersedianya LaporaRengelolaan Pelayanan Promosg 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
Kesehatan (Laporan)
PROGRAM PEMBERDAYAAN MASYARAKAT BIDANG KESEHATAN
Tercapainya masyarakat yang mandiri, sadar kesehatan, | Persentasklasyarakat Bidang Kesehatan yang 85 60 0 0 0 70 0 0.00
berpartisipasi aktif dan memiliki perilaku hidup sehat Diberdayakan (Persentase)
Persentase Kab/Kota yang melakukan kampanye 84.6 46.1 0 0 0 61.5 107.6 1.27
kesehatan (Pembudayaan Hidup Sehat) (%)
Kegiatan Advokasi, Pemberdayaan, Kemitraan, PeningkatafPeran Serta Masyarakat dan Lintas Sektor Tingkat Daerah Provinsi
Meningkatnya pembudayaan daya hidup sehat pada Jumlah Dokumen Hasil Advokasi Kesehatan, 1 0 0 0 0.0 1 0 0.00
masyarakat melalui penguatan kesehatan, pegetahuan dd Pemberdayaan, Pegglangan Kemitraan, Peran serte
penerapan untuk hihup sehat masyarakat dan Lintas Sektor Tingkat Daerah Provi
(Dokumen)
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Target

kesehatan yang rasioanal dan sesuai standar dalam upayf
kesehatan masyarakat secara promotif preventiv

Esensial dan Vaksin IRL (%)

Capaian T(?r?g;f?' Target dan Realisasi Kinerja P; rrklge:ar:geglﬁiéc;a:rn
Kinerja d Program Dan Kegiatan Tahun get prog 9
Hasil Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra ErEEIEN Lalu 2025 (1) Target Berialan
SKPD d?a n Program/Kegiatan SR
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun Keluaran Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir o .| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
) Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Reg/hsa& Capaian Capaian %
Renstra o (%)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
SubkegiatanPeningkatan Upaya Advokasi Kesehatan, Tersedianya Laporan Peningkatan Upaya Advokasi 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
Pemberdayaan, Penggalangan Kemitraan, Peran serta Kesehatan, Pemberdayaan, Penggalangan Kemitra|
Masyarakat dan Lintas Sektor Tingkat Daerah Provinsi Peran serta Masyakat dan Lintas Sektor Tingkat
Daerah Provinsi (Laporan)
Kegiatan Pelaksanaan Komunikasi Informasi dan Edukasi (KIE) Perilaku Hidup Bersih dan Sehat dalam rangka Promotif Preventif ihgkat Daerah Provinsi
Meningkatnyaatanan yang melaksanakan kegiatan PHBY Jumlah Dokumen Hasil Promosi Kesehatan dan 1 0 1 1 100.0 1 2 2.00
Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (Dokumen)
SubkegiatanPenyelenggaraan Promosi Kesehatan dan Tersedianya LaporaRenyelenggaraan Promosi 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
Perilaku Hidup Bersih dan Sehat Kesehatan dan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat
(Laporan)
Kegiatan Pengembangan dan Pelaksanaan Upaya Kesehatan Bersumber Daya Masyarakat (UKBM) Tingkat Daerah Provinsi
Meningkatnya keberhasian pembinakm pemberdayaan Jumlah Dokumen Hasil Bimbingan Teknis dan 1 0 1 1 100.0 1 2 2.00
masyarakat melalui posyandu aktif Supervisi UKBM (Dokumen)
SubkegiatanPengembangan dan Pelaksanaan Upaya Tersedianya dataPengembangan dan Pelaksanaan 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
Kesehatan Bersumber Daya Masyarakat (UKBM) Tingkat| Upaya Kesehatan Bersumber Daya Masyarakat
Daerah (UKBM) Tingkat Daerah (Laporan)
Bidang Farmalkes dan SDMK
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT
Meningkatnya ketersediaan logistik farmasi dan alat Persentase Puskesmas dengan Ketersediaan Obat| 77.6 68.4 68.4 87.21 127.5 70.7 226.31 2.92

Kegiatan Penyediaan Fasilitas Pelayanan, Sarana, Prasarana dan Alat Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingk&aerah Provinsi
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Target

guna mendukung peningkatan kualitas pelayanan
kesehatan ibu dan penurunan risiko kesehatan ibu.
(Paket)

) Realisasi S Perkiraan realisasi capaian
Capaian O Target dan Realisasi Kinerja .
udse Kinerja . target program/kegiatan
Kinerja Hasil Program Dan Kegiatan Tahun Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra BEETEnT Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD d?a n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun eVETER Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir - o..| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
) Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Re?/llsay Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%0)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
Terlaksananya insalasi farmasi kebupaten/kota yang Jumlah Obat, Bahan Habis Pakai, Bahan Medis Hall 1 0 100.0 2 2.00
menerpkan tatakelola obat sesuai standar Pakai, Vaksin, Makanan dan Minuman di Fasilitas
Kesehatan yang disediakan (Paket)
Jumlah dokumen distribusi Alat Kesehatan, Obat, 1 0 1 1 100.0 1 2 2.00
Bahan Habis Pakai, Bahan Medis Habis Pakaksin,
Makanan ke Fasilitas Kesehatan (Dokumen)
Jumlah Rumah sakit yang ditingkatkan sarana, 1 0 1 1 100.0 1 2 2.00
prasarana, alat kesehatan dan SDM agar sesuai st
jenis pelayanan rumah sakit berdasarkan kelas rum
sakit yang memenuhi rasiempat tidur terhadap
jumlah penduduk minimal 1:1000 dan/atau dalam
rangka peningkatan kapasitas pelayanan rumah sal
(Unit)
SubkegiatanPengadaan Obat, Bahan Habis Pakai, Bahar] Terpenuhinya penyediaan obat buffer stok guna 1
Medis Habis Pakai,, Vaksin, Makanan dan Minuman di menjamin ketersediaan obat dan mengantisipasi
Fasilitas Kesehatan kekosongan obat pada fasilitas pelayanan kesehata
(Paket)
Terpenuhinya penyediaan obat program gizi guna 1
mendukung pelaksanaan program perbaikan gizi dg
pelayanan kesehatan masyarakat. (Paket)
Terpenuhinya penyediaan obat program kesehatan 1
anak guna mendukunmeningkatan derajat kesehatan
dan pelayanan kesehatan anak. (Paket)
Terpenuhinya penyediaan obat program kesehatan 1
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Target

Capaian T(?r?g;f?' Target dan Realisasi Kinerja Pgrk':ar:gegﬁ?;;c;ﬁ:r n
Kinerja d Program Dan Kegiatan Tahun get prog 9
Hasil Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra B Lalu 2025 (n-1) Target Berialan
SKPD d?a n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun Keluaran Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir o .| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
. Tahun > :
periode ) Target | Realisasi Reg/llsay Capaian Capaian %
Renstra 5024 (%)
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
SubkegiatanDistribusi Alat Kesehatan, Obat, Bahan Habil Tersedianya Laporan Distribusi Alat Kesehatan, Of 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
Pakai, Bahan Medis Habis Pakai, Vaksin, Makanan dan | Bahan Habis Pakai, Bahan Medis Habis Pakai, Vak]
Minuman ke Fasilitas Kesehatan Makanan dan Minuman ke Fasilitas Kesehatan
(Laporan)
SubkegiatanPengembangan Rumah Sakit
PROGRAM PENINGKATAN SUMBER DAYA MANUSIA KESEHATAN
Tercapainya tenaga kesehatan yang kompten, produktf, | Persentase Peningkatan Kompetensi SDM Bidang 2.00 0.64 0 0 0 1.25 0 0.00
teemotivasian tersebar merata Kesehatan (Persentase)
Persentase Puskesmas yang memiliki SDMK sesug 86 74.26 55 55 100 80 209.26 2.43
standar (%)
Kegiatan Perencanaan Kebutuhan Sumber DayManusia Kesehatan untuk UKM dan UKP Provinsi
Terpenuhinya tenaga kesehatan dalam melayani masyard Jumlah Sumber Daya Manusia Kesehatan yang 1.491 907 100 13828 28563 19157
Memenuhi Standar di Fasilitas Pelayanan Kesehata 13,828 | 13,828
(Fasyankes) (Orang)
Jumlah Sumber Daya Manusia Kesehatan yang 1.491 907 100 13828 28563 19157
Terdistribusi (Orang) 13,828 | 13,828
SubkegiatanPemenuhan Kebutuhan Sumber Daya Manuq Tersedianya LaporaBemenuhan Kebutuhan Sumbet 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
Kesehatan Daya Manusia Kesehatan (Laporan)
SubkegiatanDistribusi dan Pemerataan Sumber Daya Tersedianya Laporan Distribusi dan Pemerataan 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
Manusia Kesehatan Sumber Daya Manusia Kesehatan (Laporan)
Kegiatan Pengembangan Mutu dan Peningkatan Kompetensi Teknis Sumber Daya Manusia Kesehatan Tingkat Daerah Provinsi
Dokumen rencana sdm kesehatan Jumlah Dokumen Hasil Pembinaan dan Pengawasg 1 1 1 1 100 1 3 3.00
Sumber Daya Manusia Kesehatan (Dokumen)
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Target

Capaian T(?r?g;f?' Target dan Realisasi Kinerja P; rrklge:ar:geglri?iéc;p::rn
Kinerja d Program Dan Kegiatan Tahun get prog 9
Hasil Renstra SKPD s/d Tahun
Renstra ErEEIEN Lalu 2025 (1) Target Berialan
SKPD d?a n Program/Kegiatan Cliaa
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan| Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun Keluaran Renja SKPD
2029 Kegiatan Tingkat tahun berjalan
(akhir o .| (Tahun 2026) Realisasi Tingkat
. Tahun > :
periode ! Target | Realisasi| Realisasi Capaian Capaian %
(n-2) (%)
Renstra 2024
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
SubkegiatanPembinaan dan Pengawasan Sumber Daya | Tersedianya Laporan Pembinaan dan Pengawasan 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
Manusia Kesehatan Sumber Daya Manusia Kesehatan (Laporan)
PROGRAM SEDIAAN FARMASI, ALAT KESEHATAN DAN MAKANAN  MINUMAN
Meningkatnya ketersdiaan, keterjangkauan, mutu dan Persentase Cakupan Sediaan Farmasi, Alat Keseht| 99.00 96.77 96.77 100 103 97.5 294.27 2.97
penggunaan obat serta alat kesehatan yang rasional dan| dan Makanan Minuman (Persentase)
standar
Persentase fasilitas kesehatan melaksanakan pelay 90 71.2 71.2 81.1 114 75 227.3 2.53
kefarmasian sesuai standar (%)
Persentase fasilitas kesehatan yang memenuhi star 100 100 100 100 100 100 300 3.00
mutu alat kesehatan (%)
Kegiatan PenerbitanPengakuan Pedagang Besar Farmasi (PBF) Cabang dan Cabang Penyalur Alat Kesehatan (PAK)
Terpenuhinya ketentun perizinan, berusaha dan meningkl Jumlah PBF Cabardan Cabang PAK yang 13 5 10 5 50.0 1 11 0.85
fasilitas kesehatan tingkat pertama yang memenuhi stand| Dikendalikan dan Diawasi dalam rangka Penerbitan|
sarana prasaraa alat kesehatan dan Tindaklanjut Penerbitan Perizinan (Sarana)
SubkegiatanPengendalian dan Pengawasan serta Tindak| Tersedianya Laporan Pengendalian dan Pengawas 12 12 12 12 100.0 12 36 3.00
Lanjut Penerbitan Pengakuan PBF Cabang dan Cabang f serta Tindak Lanjut Penerbitan Pengakuan PBF
Cabang dan Cabang PAK (Laporan)

Sumber: Dinas Kesehatan Prov. Sulteng Tahun

2025
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Perkiraan realisasi

mendukung kelancaran pelaksanaan tugas ASN dan fungsi
Pelayanan Laboratorium Kesehatan

Administrasi Pelaksanaan Tugas
ASN (Dokumen)

Target
Capgian o Target dan Realis_,asi Kinerja capaian tar_get
Kinerja _Re_allsas[ Program Dan Kegiatan Tahun program/kegiatan
Renstra Kinerja Hasil Lalu 2025 (n-1) Target Renstra SKPD s/d
SKPD Program dan Program/Kegiatan Tahun Berjalan
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas Keluaran Renja SKPD tahun
Tahun 2029 : :
(akhir Kegiatan Tingkat berjalan (Tahun Tingkat
: Tahun (n-2) L. N 2026) Realisasi \
periode 2024 Target | Realisasi | Realisasi Capai Capaian
Renstra (%) ahalc %
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
UPT LABORATORIUM KESEHATAN
Kepala Dinas
Meningkatnya Kualitas Derajat Kesehatan Masyarakat Usia Harapan Hidup 72.96 78.08 71.64 70.1 97.85 71.96 220.14 3.02
Angka Kematian Ibu 18.00 264 176 131.95 74.97 161 556.95 30.94
Kepala UPT LABORATORIUM KESEHATAN
PROGRAM PENUNJANG URUSAN PEMERINTAHAN DAERAH PROVINSI
Meningkatnya Nilai Indeks Kepuasan masyarakat terhadap Nilai Indeks Kepuasan masyarakat 86 81 82 83.41 101.7 83 247.41 2.88
pelayanan terhadap pelayanan UPT Labkes (9
Kegiatan Administrasi Keuangan Perangkat Daerah
Tersedianya layanan administrasi keuangan yang tertib dan Jumlah Dokumen Hasitenyediaan 1 1 1 1 100 1 3 3.00

SubkegiatanPenyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN

Terbayarkannya honorarium ASN
pengelola kegiatan anggaran sesua
ketentuan yang berlaku guna
mendukung kelancargengelolaan
kegiatan dan administrasi anggarar
(Orang)

Terpenuhinya kebutuhan bahan ce
rutin guna mendukung kelancaran
administrasi dan kegiatan
perkantoran. (Paket)

Terpenuhinya kebutuhan
penggandaan dokumedministrasi
dan keuangan guna mendukung
tertib administrasi dan pengelolaan
keuangan. (Paket)
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Perkiraan realisasi

Penggandaan yang Disediakan
(Paket)

(;r:prgieatn o Target dan Realisasi Kinerja capaian target
Kinerja _Re_allsas[ Program Dan Kegiatan Tahun program/kegiatan
. Kinerja Hasil Lalu 2025 (n-1) Target Renstra SKPD s/d
_ _ ; - » SKPD Program dan Program/Keglatan Tahun Berjalan
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas T Keluaran Renja SKPD tahun
ahun 2029 . :
(akhir Kegiatan Tinakat berjalan (Tahun Tinakat
. Tahun (n-2) . G 2026) Realisasi 9K
periode 2024 Target | Realisasi | Realisasi Capaian Capaian
Renstra (%) P %
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
Kegiatan Administrasi Kepegawaian Perangkat Daerah
Tersedianya Pakaian Dinas Beserta Atribut Kelengkapan Jumlah Paket Pakaian Dinas Besel] 1 1 0 0 0 1 0 0.00
Atribut Kelengkapan (Paket)
SubkegiatanPengadaan Pakaian Dinas Beserta Atribut Terpenuhinya data Pengadaan 0 0 0 0 0 0 0 0.00
Kelengkapannya Pakaian Dinas Beserta Atribut
Kelengkapannya (Bulan)
Kegiatan Administrasi Umum Perangkat Daerah
Terlaksananya layanan administrasi umum yang tertib dalam Jumlah Paket Peralatan dan 1 1 1 1 100 1 3 3.00
mendukung kelancaran pelaksanaan tugas dan fungsi Pelayand Perlengkapan Kantor yang
Laboratorium Kesehatan Disediakan (Paket)
JumlahLaporan Penyelenggaraan 1 1 1 1 100 1 3 3.00
Rapat Koordinasi dan Konsultasi
SKPD (Laporan)
Jumlah Paket Barang Cetakan dan 1 1 1 1 100 1 3 3.00

SubkegiatanPenyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor

Terpenuhiny&ebutuhan bahan alat
listrik guna mendukung kelancaran
operasional dan pemeliharaan sarg
perkantoran. (Paket)

Terpenuhinya kebutuhan alat tulis
kantor administrasi guna mendukur
kelancaran pelaksanaan tugas dan
pelayanan perkantora(RPaket)

Terpenuhinya kebutuhan benda po:
guna mendukung kelancaran
pengiriman surat dan dokumen
kedinasan. (Paket)
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Perkiraan realisasi

(;I':prgieatn o Target dan Realis_,asi Kinerja capaian tar_get
Kinerja _Re_allsas[ Program Dan Kegiatan Tahun program/kegiatan
Renstra Kinerja Hasil Lalu 2025 (n-1) Target Renstra SKPD s/d
_ _ ; - » SKPD Program dan Program/Keglatan Tahun Berjalan
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas T Keluaran Renja SKPD tahun
ahun 2029 : :
(akhir Kegiatan Tinakat berjalan (Tahun Tinakat
< Tahun (n-2) . gxat 2026) Realisasi 9K
periode 2024 Target | Realisasi | Realisasi Capaian Capaian
Renstra (%) p %
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
Terpenuhinya kebutuhan makan dg
minum rapat guna mendukung
kelancaran pelaksanaan rapat dan
kegiatarkedinasan. (Paket)
Terbayarkannya biaya uang makan
lembur personil kultur guna
mendukung pelaksanaan tugas
lembur dan kelancaran pelayanan
laboratorium. (Paket)
SubkegiatanPenyelenggaraan Rapat Koordinasi dan Konsultasi| Terlaksananya rapat koordinasi da
SKPD konsultasi satuan kerja guna
meningkatkan sinergi, koordinasi,
dan kelancaran pelaksanaan progr:
dan kegiatan. (Kegiatan)
Terlaksananya perjalandmas
dalam rangka rapat koordinasi dan
konsultasi satuan kerja guna
meningkatkan efektivitas
pelaksanaan program dan kegiatan
(Kegiatan)
SubkegiatanPenyediaan Barang Cetakan dan Penggandaan 1 1 1 1 100 1 3 3.00
(Dokumen)
Kegiatan Pengadaan Barang Milik Daerah Penunjang Urusan Pemerintah Daerah
Tersedianya Sarana dan Prasarana serta Peralatan dan Mesin | Jumlah Unit Peralatan dan Mesin 1 1 1 1 100 1 3 3.00
Pendukung Gedung Kantor Lainnya yang Disediakan (Unit)
Jumlah Unit Sarandan Prasarana 1 1 0 0 0 1 2 2.00
Gedung Kantor atau Bangunan
Lainnya yang Disediakan (Unit)
SubkegiatanPengadaan Peralatan dan Mesin Lainnya Terpenuhinya kebutuhan alat
pengolah data pelayanan guna
mendukung kelancaran pelayanan
dan pengelolaan dat@Jnit)
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Perkiraan realisasi

Pelayanan Umum Kantor yang
Disediakan (Laporan)

(;I':prgieatn o Target dan Realis_,asi Kinerja capaian tar_get
Kinerja _Re_allsas[ Program Dan Kegiatan Tahun program/kegiatan
Renstra Kinerja Hasil Lalu 2025 (n-1) Target Renstra SKPD s/d
_ _ ; - » SKPD Program dan Program/Keglatan Tahun Berjalan
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas T Keluaran Renja SKPD tahun
ahun 2029 : :
(akhir Kegiatan Tinakat berjalan (Tahun Tinakat
< Tahun (n-2) . gxat 2026) Realisasi 9K
periode 2024 Target | Realisasi | Realisasi Capaian Capaian
Renstra (%) p %
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
SubkegiatanPengadaan Sarana dan Prasarana Gedung Kantor| Terpenuhinya kebutuhan pengisian
Bangunan Lainnya tabung gas laboratorium guna
mendukung kelancaran kegiatan
pemeriksaan dan pengujian
laboratorium. (Buah)
Terlaksananya pengisian tabung al
pemadam kebakaran guna menjam
kesiapsiagaan dan keamanan
lingkungan kerja dari risiko
kebakaran. (Buah)
Terlaksananya pengolahan limbah
padat medis sesuai ketentuan yang
berlaku guna menjadesehatan
masyarakat dan kelestarian
lingkungan. (Buah)
Kegiatan Penyediaan Jasa Penunjang Urusan Pemerintahan Daerah
Tersedianya layanan jasa penunjang urusan pemerintahan daell Jumlah Laporan Penyediaan Jasa 1 1 1 1 100 1 3 3.00
untuk mendukung operasional dan kelancaran pelaksamgasdan| Komunikasi, Sumber Daya Air dan
fungsi Laboratorium Kesehatan Listrik yang Disediakan (Laporan)
Jumlah Laporan Penyediaan Jasa 1 1 1 1 100 1 3 3.00

SubkegiatanPenyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Daya Air da|
Listrik

Terbayarkannya biaya internet gun
mendukung kelancaran komunikas
akses informasi, dan pelaksanaan
tugas kedinasan. (Bulan)

Terbayarkannya biaya paket
pengirimanguna mendukung
kelancaran pengiriman dokumen,
barang, dan kebutuhan kedinasan.
(Bulan)

Terbayarkannya tagihan listrik
kantor guna menjamin ketersediaar
energi listrik dan mendukung
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target
Capaian
Kinerja
Renstra

SKPD

Tahun 2029

(akhir
periode
Renstra
SKPD)

Realisasi
Kinerja Hasil
Program dan

Keluaran

Kegiatan
Tahun (n-2)

2024

Target dan Realisasi Kinerja
Program Dan Kegiatan Tahun

Lalu 2025 (n-1)

Target

Tingkat
Realisasi
(%)

Realisasi

Target

Program/Kegiatan
Renja SKPD tahun

berjalan (Tahun
2026)

Perkiraan realisasi
capaian target
program/kegiatan
Renstra SKPD s/d
Tahun Berjalan

Realisasi
Capaian

Tingkat
Capaian
%

2

3

6 7 (6/5)

9 (4+6+8)

10 (9/3)

kelancaran operasional perkantora
(Bulan)

Terbayarkannya biaya tagihan
telepon/CS Call guna mendukung
kelancaran komunikasi dan
koordinasi pelaksanaan tugas
kedinasan. (Bulan)

SubkegiatanPenyediaan Jasa Pelayanan Umum Kantor

Terbayarkannya jasa tenaga
pelayanan Labkeguna mendukung
kelancaran penyelenggaraan
pelayanan laboratorium kesehatan,
(Bulan)

Terbayarkannya jasa pihak ketiga
untuk gaji pegawai satpam dan
cleaning service guna mendukung
keamanan, kebersihan, dan
kenyamanan lingkungan kerja.
(Bulan)

Terbayarkannya jasa tenaga
pelayanan Labkes guna mendukun
kelancaran penyelenggaraan
pelayanan laboratorium kesehatan
kepada masyarakat. (Bulan)

Kegiatan Pemeliharaan Barang Milik Daerah Penunjang UrusarPemerintahan Daerah

Meningkatnya Pemeliharaan Barang Milik Daerah

Jumlah Sarana dan Prasarana
Gedung Kantor atau Bangunan
Lainnya yang
Dipelihara/Direhabilitasi (Unit)

1 100

3.00

Jumlah Peralatan dan Mesin Lainn
yang Dipelihara (Unit)

1 100

3.00

Jumlah Kendaraan Dinas
Operasional atau Lapangan yang
Dipelihara dan Dibayarkan Pajak

dan Perizinannya (Unit)

1 100

3.00
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Perkiraan realisasi

Target
Capgian o Target dan Realis_,asi Kinerja capaian tar_get
Kinerja _Re_allsas[ Program Dan Kegiatan Tahun program/kegiatan
Renstra Kinerja Hasil Lalu 2025 (n-1) Target Renstra SKPD s/d
SKPD Program dan Program/Kegiatan Tahun Berjalan
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas Keluaran Renja SKPD tahun
Tahun 2029 . :
(akhir Kegiatan Tingkat berjalan (Tahun Tingkat
. Tahun (n-2) L. N 2026) Realisasi \
periode 2024 Target | Realisasi | Realisasi Capai Capaian
Renstra (%) apaian %
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)

SubkegiatanPenyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Pemelihara{
Pajak dan Perizinan Kendaraan Dinas Operasional atau Lapang

Terpenuhinya kebutuhan BBM
operasional kendaraan dan genset
guna mendukung kelancaran
pelaksanaan tugas dan operasional
perkantoran. (Liter)

Terbayarkannya pajak kendaraan
dinas sesuai ketentuan yang berlald
guna mendukung tertib administras
dan legalitas kendaraan dinas. (Un

Terlaksananya pemeliharaan
kendaraan dinas roda dua sehingg
kendaraan tetapalam kondisi baik
dan siap digunakan untuk
mendukung pelaksanaan tugas.
(Unit)

Terlaksananya pemeliharaan
kendaraan dinas roda
empat/kendaraan penumpang
sehingga kendaraan tetap dalam
kondisi baik dan siap digunakan
untuk mendukungperasional
kedinasan. (Unit)

SubkegiatanPemeliharaan Peralatan dan Mesin Lainnya

Terlaksananya pemeliharaan unit
peralatan inventaris lainnya sehing
tetap berfungsi dengan baik dan
mendukung kelancaran operasiona
perkantoran. (Unit)

Terlaksananya pemeliharaan AC
sehingga tetap berfungsi dengan b
dan mendukung kenyamanan
lingkungan kerja. (Unit)

Terlaksananya pemeliharaan CCT
sehingga sistem keamanan dan
pengawasan kantor tetap berfungsi

secaraptimal. (Unit)
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Target Perkiraan realisasi

Capaian o Target dan Realis_,asi Kinerja capaian tar_get
Kinerja _Re_allsas[ Program Dan Kegiatan Tahun program/kegiatan
Renstra Kinerja Hasil Lalu 2025 (n-1) Target Renstra SKPD s/d
SKPD Program dan Program/Kegiatan Tahun Berjalan
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas Keluaran Renja SKPD tahun
Tahun 2029 . :
(akhir Kegiatan Tingkat berjalan (Tahun Tingkat
. Tahun (n-2) L. N 2026) Realisasi \
periode 2024 Target | Realisasi | Realisasi Capai Capaian
Renstra (%) apaian %
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)

Terlaksananya pemeliharaan gensg
sehingga ketersediaan sumber listr
cadangan tetap terjaga dan

mendukung kelancaran operasiona
kantor. (Unit)

Terlaksananya pemeliharaan
jaringan, server, dan Rekaviedis
Elektronik (RME) sehingga sistem
informasi dan pelayanan tetap
berjalan dengan baik. (Unit)

Terlaksananya pemeliharaan unit
peralatan personal computer
sehingga perangkat tetap berfungs
dengan baik dan mendukung
pelaksanaan tug&edinasan. (Unit)

SubkegiatanPemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan Prasarana | Terlaksananya pemeliharaan
Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya prasarana gedung kantor sehinggal
kondisi sarana dan prasarana tetap
terjaga dan mendukurglancaran
pelayanan. (Unit)

PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT

Meningkatnya Proporsi Sampel yang diperiksa sesuai standar | Persentase Sampel yang diperiksa 86 81 83
sesuai standar (%)

Kegiatan Penyediaan Fasilitas Pelayanan, Sarana, Prasarana dan Alat Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingk&aerah Provinsi

Tersedianya alat Kesehatan/Alat Penunjang Medik dalam Jumlah Alat Kesehatan/Alat 1 1 1 1 100 1 3 3.00
Pelayanan Laboratorium Kesehatan Penunjang Medik Fasilitas Layanar|
Kesehatan yang Disediakan (Unit)
SubkegiatanPengadaan Alat Kesehatan/Alat Penunjang Medik | Terlaksananya maintenance berkal 1
Fasilitas Layanan Kesehatan dan kalibrasi alat laboratorium gung

menjaminketepatan hasil
pemeriksaan dan menjaga fungsi a
laboratorium. (Tahun)
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target
Capaian
Kinerja
Renstra

SKPD

Tahun 2029

(akhir
periode
Renstra

SKPD)

Realisasi
Kinerja Hasil
Program dan

Keluaran

Kegiatan
Tahun (n-2)

2024

Target dan Realisasi Kinerja
Program Dan Kegiatan Tahun
Lalu 2025 (n-1)

Tingkat
Realisasi
(%)

Target | Realisasi

Target
Program/Kegiatan
Renja SKPD tahun

berjalan (Tahun
2026)

Perkiraan realisasi
capaian target
program/kegiatan
Renstra SKPD s/d
Tahun Berjalan

Tingkat
Capaian
%

Realisasi
Capaian

2

3

7 (6/5)

9 (4+6+8) | 10 (9/3)

Terpenuhinya kebutuhan alat
laboratorium Labkesda guna
mendukung penyelenggaraan
pelayanan dan pemeriksaan
laboratorium kesehatan daerah.
(Unit)

1101

Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP Rujukan,

UKM dan UKM Rujukan Tingkat Dae

rah Provinsi

Tersedianya operasional pelayanan Laboratorium Kesehatan

Jumlah Dokumen Operasional
Pelayanan Fasilitas Kesehatan
Lainnya (Dokumen)

100

3 3.00

SubkegiatanOperasional Pelayanan Fasilitas Kesehatan Lainnyj

Terpenuhinya kebutuhan bahan
pembersih medis laboratorium gun
menjaga kebersihan, sterilisasi, dal
keamanan lingkungan laboratorium
(Paket)

Terpenuhinya kebutuhdrahan
reagen pemeriksaan rutin dan
pemantapan mutu internal guna
mendukung kelancaran dan mutu
pelayanan laboratorium. (Paket)

Terpenuhinya kebutuhan bahan
penunjang praktik kegiatan
pemeriksaan laboratorium guna
mendukung kelancargelaksanaan
pemeriksaan laboratorium. (Paket)

Terlaksananya implementasi
manajemen BLUD guna
meningkatkan tata kelola,
kemandirian, dan kualitas pelayang
laboratorium kesehatan daerah.
(Dokumen)

414

Terlaksananyaertifikasi
pemantapan mutu eksternal guna
menjamin mutu dan kredibilitas hag
pemeriksaan laboratorium. (KIT)

51
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target
Capaian
Kinerja
Renstra

SKPD

Tahun 2029

(akhir
periode
Renstra
SKPD)

Realisasi
Kinerja Hasil
Program dan

Keluaran

Kegiatan
Tahun (n-2)

2024

Target dan Realisasi Kinerja
Program Dan Kegiatan Tahun

Lalu 2025 (n-1)

Target

Tingkat
Realisasi
(%)

Realisasi

Target

Program/Kegiatan
Renja SKPD tahun

berjalan (Tahun
2026)

Perkiraan realisasi
capaian target
program/kegiatan
Renstra SKPD s/d
Tahun Berjalan

Realisasi
Capaian

Tingkat
Capaian
%

2

3

6 7 (6/5)

9 (4+6+8)

10 (9/3)

Terpenuhinya kebutuhan bahan uji
sensitivitas obat dan bahan sediaa
guna mendukung pelaksanaan
pemeriksaan dan pengujian
laboratorium. (Kali)

Terlaksananya perjalanan dinas
dalam daerah ke Laboratorium
Puskesmas Kabupaten/Kota guna
pelaksanaan pembinaan, monitorin
dan koordinasi pelayanan
laboratorium. (Kab)

Terlaksananya perjalanadinas luar
daerah untuk konsultasi, rapat kerjg
dan tinjauan teknis program
Labkesmas guna meningkatkan
koordinasi dan pengembangan
program laboratorium kesehatan
masyarakat. (Orang)

Terlaksananya perjalanan dinas sty
pelayananaboratorium, metode
pemeriksaan, dan peningkatan
kompetensi SDM Labkesmas guna
meningkatkan kualitas pelayanan
laboratorium. (Orang)

Terlaksananya pelayanan oleh Tim
Mobile Laboratorium guna
meningkatkan jangkauan dan akse
pelayananaboratorium kepada

masyarakat. (Orang)

Sumber: Dinas Kesehatan Prov. Sulteng Tahun 2025
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Perkiraan realisasi
Target - Target dan Realisasi Kinerja capaian target
Capaian _Realisasi Program Dan Kegiatan Tahun program/kegiatan
Kinerja Kinerja Hasil Lalu 2025 (n-1) Target Renstra SKPD s/d
Renstra Program dan Program/Kegiatan Tahun Berjalan
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas SKPD Tahun Keluaran Renja SKPD tahun
2029 (akhir Kegiatan . berjalan (Tahun .
periode Tahun (n-2) L Tlng_kat . 2026) Realisasi ngk.at
anaia 2024 Target | Realisasi Regllsay Capaian Cagalan
SKPD) (%) %
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
UPT BAPELKES
Kepala Dinas
Meningkatnya Kualitas Derajat Kesehatan Masyarakat UsiaHarapan Hidup 72.96 78.08 71.64 70.1 97.85 71.96 220.14 3.02
Angka Kematian Ibu 18.00 264 176 131.95 74.97 161 556.95 30.94
Kepala UPT BAPELKES
PROGRAM PENUNJANG URUSAN PEMERINTAHAN DAERAH PROVINSI
Meningkatnya Nilai Indeks Kepuasan masyara&diadap Indeks Kepuasan Masyarakat (Indej 100 100 97 97.3 100.3 100 297.3 2.97
pelayanan
Kegiatan Administrasi Keuangan Perangkat Daerah
Penyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN Jumlah Dokumen Hasil Penyediaan 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Administrasi Pelaksanaan Tugas AY
(Dokumen)
SubkegiatanPenyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas AS| Terbayarkannya honorarium 4 4 4 4 100 3 11 2.75
penanggungjawaban pengelola
keuangan sesuai ketentuan yang
berlaku guna mendukung tertib
administrasi dan kelancaran
pengelolaakkeuangan daerah.
(Orang)
Terbayarkannya honorarium 4 4 4 4 100 1 9 2.25
Pembantu Pengurus Barang sesuai
ketentuan yang berlaku guna
mendukung kelancaran pengelolaan
barang milik daerah. (Orang)
Kegiatan Administrasi Umum Perangkat Daerah
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Perkiraan realisasi

Target Target dan Realisasi Kinerja capaian target
Capaian Realisasi Program Dan Kegiatan Tahun program/kegiatan
Kinerja Kinerja Hasil Lalu 2025 (n-1) Target Renstra SKPD s/d
Renstra Program dan Program/Kegiatan Tahun Berjalan
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas SKPD Tahun Keluaran Renja SKPD tahun
2029 (akhir Kegiatan . berjalan (Tahun .
periode Tahun (n-2) | Tingkat 2026) Realisasi | Tingkat
anaia 2024 Target | Realisasi | Realisasi Capaian Capaian
SKPD) (%) %
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor Jumlah Paket Peralatan dan 30 5 1 1 100 15 21 0.70
Perlengkapan Kantor yang
Disediakan (Paket)
SubkegiatanPenyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor | Terpenuhinya kebutuhan bahan cets 1 1 1 1 100 1 3 3.00
untuk mendukungelancaran
administrasi dan pelaksanaan kegia
perkantoran.(Paket)
Terpenuhinya kebutuhan 1 1 0 0 0 8291 0 0.00
penggandaan dokumen untuk
mendukung kelancaran administrasi
dan pelaksanaan kegiatan
perkantoran. (Lembar)
Terpenuhinya kebutuhan kertas dan 1 1 1 1 100 1 3 3.00
cover guna mendukung kelancaran
administrasi perkantoran. (Paket)
Terpenuhinya kebutuhan bahan alat| 1 1 1 1 100 1 3 3.00
listrik guna mendukung kelancaran
operasional perkantoran. (Paket)
Terpenuhinya kebutuhan alat tulis 1 1 1 1 100 1 3 3.00
kantor guna mendukung kelancaran
administrasi dan pelayanan
perkantoran. (Paket)
Terpenuhinya kebutuhan benda pos| 1 1 0 0 0 1 2 2.00
guna mendukung kelancaran
pengiriman surat dan dokumen
kedinasan. (Paket)
Terpenuhinya kebutuhan alat 1 1 1 1 100 1 3 3.00
kebersihan guna menciptakan
lingkungan kerja yang bersih, sehat,
dan nyaman. (Paket)

Kegiatan Penyediaan Jasa Penunjang Urusan Pemerintahan Daerah
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Perkiraan realisasi

Target Target dan Realisasi Kinerja capaian target
Capaian Realisasi Program Dan Kegiatan Tahun program/kegiatan
Kinerja Kinerja Hasil Lalu 2025 (n-1) Target Renstra SKPD s/d
Renstra Program dan Program/Kegiatan Tahun Berjalan
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas SKPD Tahun Keluaran Renja SKPD tahun
2029 (akhir Kegiatan . berjalan (Tahun .
periode Tahun (n-2) | Tingkat 2026) Realisasi | Tingkat
anaia 2024 Target | Realisasi | Realisasi Capaian Capaian
SKPD) (%) %
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
Penyediaan Jasa Komunikasi Sumberdaya, AirLdgtrik Jumlah Laporan Penyediaan Jasa 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Komunikasi, Sumber Daya Air dan
Listrik yang Disediakan (Laporan)
SubkegiatanPenyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Daya Air ¢ Tersedianya Laporan Jasa 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Listrik Komunikasi, Sumber Daya Aéan
Listrik (Laporan)
Kegiatan Pemeliharaan Barang Milik Daerah Penunjang Urusan Pemerintahan Daerah
Pemeliharaan/ Rehabilitasi Sarana dan Prasarana Pendukund Jumlah Sarana dan Prasarana 250 100 3 3 100 100 203 0.81
Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya Pendukung Gedung Kantor atau
Bangunan Lainnya yang
Dipelihara/Direhabilitasi (Unit)
SubkegiatanPemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan Prasarang Tersedianya Laporan 12 12 12 12 100 12 36 3.00
Pendukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana d
Prasarana Pendukung Gedung Kan
atau Bangunan Lainnya (Laporan)
SubkegiatanPemeliharaan Peralatan dan Mesin Lainnya Terlaksananya pemeliharaan AC 0 48 48 48 100 16 0 0
sehingga tetap berfungsi dengan ba|
danmendukung kenyamanan
lingkungan kerja. (Unit)
Terlaksananya pemeliharaan printer] 0 0 0 0 0 2 0 0
sehingga tetap berfungsi dengan ba|
dan mendukung kelancaran
administrasi perkantoran. (Unit)
Terlaksananya pemeliharaan 0 0 0 0 0 2 0 0
komputersehingga tetap berfungsi
dengan baik dan mendukung
kelancaran pelaksanaan tugas
kedinasan. (Unit)
Terlaksananya instalasi EAZYCAM 0 0 0 0 0 2 0 0
CCTV guna meningkatkan keamang
serta pengawasan lingkungan kanto
(Buah)

47|Rencana Kerja Dinas Kesehatan 2026




Perkiraan realisasi

Target Target dan Realisasi Kinerja capaian target
Capaian Realisasi Program Dan Kegiatan Tahun program/kegiatan
Kinerja Kinerja Hasil Lalu 2025 (n-1) Target Renstra SKPD s/d
Renstra Program dan Program/Kegiatan Tahun Berjalan
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas SKPD Tahun Keluaran Renja SKPD tahun
2029 (akhir Kegiatan . berjalan (Tahun .
periode Tahun (n-2) | Tingkat 2026) Realisasi | Tingkat
anaia 2024 Target | Realisasi | Realisasi Capaian Capaian
SKPD) (%) %
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
Terbayarkannyaetribusi sampah 0 0 0 0 0 1 0 0
sesuai ketentuan yang berlaku gung
mendukung kebersihan dan
kenyamanan lingkungan kantor.
(Unit)
Terlaksananya pemeliharaan 0 0 0 0 0 1 0 0
kendaraan bermotor penumpang
sehingga kendaraan tetap dalam
kondisi baik dan siap digunakan
untukmendukung operasional
kedinasan. (Unit)
SubkegiatanPenyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Pemeliha] Tersedianya Laporan Penyediaan J 12 12 12 12 100 12 36 3
Pajak dan Perizinan Kendaraan Dinas Operasional atau Lapal Pemeliharaan, Biaya Pemeliharaan,
Pajak dan Perizinan Kendaraan Din
Operasional atau Lapangan (Laporg|
Kegiatan Pengadaan Barang Milik Daerah Penunjang Urusan Pemerintah Daerah (tdk ada di 4.3 tetapi ada di DPA)
SubkegiatanPengadaan Peralatan dan Mesin Laintyadda di | Terpenuhinya kebutuhan alat kanto 0 0 0 0 0 2 2 0
4.3 tetapi ada di DPA lainnya guna mendukung kelancara
administrasi dan operasional
perkantoran. (Unit)
Terbayarkannya tagihan internet gui 0 0 0 0 0 12 0 0
mendukungdkelancaran komunikasi,
akses informasi, dan pelaksanaan
tugas kedinasan. (Bulan)
Terbayarkannya tagihan listrik guna 0 0 0 0 0 12 0 0
menjamin ketersediaan energi listrik|
dan mendukung kelancaran
operasional perkantoran. (Bulan)
Terlaksananya jasa laundry guna 0 0 0 0 0 160 0 0
menjaga kebersihan dan kerapian
perlengkapan serta mendukung
kenyamanan lingkungan kerja. (Pcs

PROGRAM PENINGKATAN KAPASITAS SUMBER DAYA MANUSIA KESEHATAN
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Perkiraan realisasi

Target Target dan Realisasi Kinerja capaian target
Capaian Realisasi Program Dan Kegiatan Tahun program/kegiatan
Kinerja Kinerja Hasil Lalu 2025 (n-1) Target Renstra SKPD s/d
Renstra Program dan Program/Kegiatan Tahun Berjalan
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas SKPD Tahun Keluaran Renja SKPD tahun
2029 (akhir Kegiatan . berjalan (Tahun .
periode Tahun (n-2) | Tingkat 2026) Realisasi | Tingkat
anaia 2024 Target | Realisasi | Realisasi Capaian Capaian
SKPD) (%) %
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
Meningkatnya Persentase SDM Kesehatan yaemiliki Persentase SDM kesehatan yang 25 100 0 0 0 15 0 0
sertifikat pelatihan dan SKP Memiliki Sertifikat Pelatihan dan
SKP (%)
Kegiatan Pengembangan Mutu dan Peningkatan Kompetensi Teknis Sumber Daya Manusia Kesehatan Tingkat Daerah Provinsi
Peningkatan Kompetensi dan Kualifikasi Sumber Daya Manug Jumlah Sumber Daya Manusia 4300 1300 0 0 0 2500 0 0
Kesehatan Kesehatan Kompetensi dan
Kualifikasi Meningkat (Orang)
SubkegiatanPeningkatan Kompetensi dan Kualifikasi Sumber| Terlaksananya Pelatihan Keamanan 0 0 0 0 0 2 0 0
Daya Manusi&esehatan Pangan dan Hazard Analysis and
Critical Control Point (HACCP) gung|
meningkatkan pengetahuan dan
keterampilan peserta dalam peneraj
keamanan pangan. (Orang)
Terlaksananya Webinar Nasional 0 0 0 0 0 2 0 0
BidangKesehatan guna
meningkatkan kompetensi dan
kapasitas sumber daya manusia
kesehatan. (Orang)
Terlaksananya Pelatihan Keamanar 0 0 0 0 0 33 0 0
Pangan dan Hazard Analysis and
Critical Control Point (HACCP) guna|
meningkatkan pengetahuan dan
keterampilarpeserta dalam penerap.
keamanan pangan. (Orang)
Terlaksananya Pelatihan Keamanan 0 0 0 0 0 39 0 0
Pangan dan Hazard Analysis and
Critical Control Point (HACCP) guna|
meningkatkan pengetahuan dan
keterampilan peserta dalam penerayg
keamanan pangafOrang)

Sumber: Dinas Kesehatan Prov. Sulteng Tahun 2025
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Perkiraan realisasi

Target
Capgian Realisasi Target dan Realisasi Kinerja capaian target
Kinerja Kinerja Program Dan Kegiatan Tahun program/kegiatan
Renstra Hasil Lalu 2025 (n-1) Target Renstra SKPD s/d
SKPD Program dan Program/Kegiatan Tahun Berjalan
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas Renja SKPD tahun
Tahun 2029 Keluaran :
: . . berjalan (Tahun .
(akhir Kegiatan Tingkat 2026) Realisasi | Tingkat
periode Tahun (n-2) | Target | Realisasi| Realisasi e Capaian
Renstra 2024 (%) apaian %
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
UPT P2KT
Kepala Dinas
Meningkatnya Kualitas Derajat Kesehatan Masyarakat Usia Harapan Hidup 72.96 78.08 71.64 70.1 97.85 71.96 220.14 3.02
Angka Kematian Ibu 18.00 264 176 131.95 74.97 161 556.95 30.94
Kepala UPT P2KT
PROGRAM PENUNJANG URUSAN PEMERINTAHAN DAERAH PROVINSI
Meningkatnya Nilai Indeks Kepuasan masyarakat terhadap Nilai Indeks Kepuasamasyarakat 100 100 100 99.5 99.50 100 299.5 3.00
pelayanan terhadap pelayanan UPT P2KT (%)
Kegiatan Administrasi Keuangan Perangkat Daerah
Meningkatnya kualitas administrasi keuangan perangkat daerd JumlahDokumen Hasil Penyediaan 1 1 1 1 100.00 1 3 3.00
dalam penyelesaian Tindaklanjut Hasil Pemeriksaan (TLHP) | Administrasi Pelaksanaan Tugas AS|
(Dokumen)
SubkegiatanPenyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas AS| Tersedianya Laporan Penyediaan 12 12 12 12 100.00 12 36 3.00
Administrasi Pelaksanaan Tugas AS
(Laporan)
Kegiatan Administrasi Umum Perangkat Daerah
Meningkatnya Kematangan SPBE Perangkat Daerah Jumlah Paket Peralatan dan 1 1 1 1 100.00 1 3 3.00
Perlengkapan Kantor yang Disediak
(Paket)
SubkegiatanPenyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor | Terpenuhinya kebutuhan bahan bak; 3947 2770 2770 2770 100 3947 9487 2.40
Ambulans PSC 119. (Liter)
Terpenuhinya kebutuhan bahan bak; 2600 402 402 402 100 2600 3404 1.31
operasional Bendahara Pengeluaran
Pembantu UPT P2KT. (Liter)
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Target Perkiraan realisasi
Capaian Realisasi Target dan Realisasi Kinerja capaian target
Kinerja Kinerja Program Dan Kegiatan Tahun program/kegiatan
Renstra Hasil Lalu 2025 (n-1) Target Renstra SKPD s/d
, : : o SKPD Program dan Program/Kegiatan Tahun Berjalan
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun 2029 T Renja SKPD tahun
(akhir Kegiatan Tingkat berjalggz(g)ahun Realisasi Tingkat
periode Tahun (n-2) | Target | Realisasi| Realisasi Cea 58Sl | capaian
Renstra 2024 (%) ahalc %
SKPD)
1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
Terpenuhiny&ebutuhan bahan bakali 2600 1720 1720 1720 100 150 3590 1.38
kendaraan operasional UPT P2KT.
(Liter)
Terpenuhinya kebutuhan oksigen 6 5 5 5 100 6 16 2.67
melalui pengisian tabung oksigen
spesifikasi 6 M3. (Tabung)
Terpenuhinya kebutuhan alat tulis 10 55 55 55 100 10 120 12.00
kantor (ATK) UPT Pusat Pelayanan
Keselamatan Terpadu (P2KT). (Bual
Terpenuhinya kebutuhan kertas dan 10 48 48 48 100 10 106 10.60
cover untuk operasional UPT Pusat
Pelayanan Keselamatan Terpadu
(P2KT). (Rim)
Terpenuhiny&ebutuhan alat tulis 1 61 61 61 100 1 123 123.00
kantor (ATK) UPT Pusat Pelayanan
Keselamatan Terpadu (P2KT). (Pak)
Kegiatan Penyediaan Jasa Penunjang Urusan Pemerintahan Daerah
Meningkatnya Kualitas Pelayanan Publik Perangkat Daerah | Jumlah LaporafPenyediaan Jasa 1 1 1 1 100.00 1 3 3.00
Komunikasi, Sumber Daya Air dan
Listrik yang Disediakan (Laporan)
SubkegiatanPenyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Daya Air ¢ Terpenuhinya kebutuhan pulsa telep| 1 61 61 61 100 1 123 123.00
Listrik guna mendukung kelancaran
komunikasi darkoordinasi dalam
pelaksanaan tugas dan pelayanan.
(Bulan)
Kegiatan Pemeliharaan Barang Milik Daerah Penunjang Urusan Pemerintahan Daerah
Meningkatnya Pemeliharaan Barang Milik Daerah Jumlah Sarana dan Prasarana Gedy 1 1 1 1 100.00 1 3 3.00
Kantoratau Bangunan Lainnya yang
dipelihara/Direhabilitasi (Unit)
Jumlah Kendaraan Perorangan Ding| 1 1 1 1 100.00 1 3 3.00
atau Kendaraan Dinas Jabatan yang
Dipelihara dan Dibayarkan Pajaknyal
(Unit)
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Perkiraan realisasi

(;r:prgieatn Realisasi Target dan Realisasi Kinerja capaian target
Kinerja Kinerja Program Dan Kegiatan Tahun program/kegiatan
. Hasil Lalu 2025 (n-1) Target Renstra SKPD s/d
SKPD Program dan Program/Kegiatan Tahun Berjalan
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas Tahun 2029 Keluaran Renjg SKPD tahun

(akhir Kegiatan Tingkat berlalggz(g)ahun S Tingkat
periode Tahun (n-2) | Target | Realisasi| Realisasi Cea 58Sl | capaian
Renstra 2024 (%) glalaly %
SKPD)

1 2 3 4 5 6 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
SubkegiatanPemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan Prasarang Tersedianya Laporan 12 12 12 12 100 12 36 3
Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana di

Prasarana Gedung Kantor atau
Bangunan Lainnya (Laporan)
SubkegiatanPenyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Pemelihal Terlaksananya pemeliharaan 2 2 2 2 100 2 6 3
dan Pajak Kendaraan Perorangan Dinas atau Kendaraan Dind kendaraan dinas operasional sehingj
Jabatan kendaraan tetap dalam kondisi baik
dan siap digunakan untuk mendukur
pelakgnaan tugas kedinasan. (Unit)
Terlaksananya pemeliharaan mobil 4 1 1 1 100 4 6 15
ambulans sehingga kendaraan tetap
dalam kondisi baik, aman, dan siap
digunakan untuk pelayanan kesehat;
(Unit)
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT
Meningkatnya Pelayanan Kesehatan bagi penduduk terdampg Persentase Pelayanan Kesehatan b 100 100 100 100 100 100 300 3
krisis kesehatan akibat bencana dan/atau berpotens bencana| Penduduk Terdampak Krisis
provinsi Kesehatan Akibat Bencawizn/atau
Berpotensi Bencana Provinsi (%)
Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi
Meningkatnya Jumlah Penduduk Yang Mendapatkan Pelayan{ Jumlah PubliSafety Center (PSC 2 1 13 12 92.3 2 15 7.5
Kesehatan 119) Tersedia, Terkelola dan
Terintegrasi dengan Rumah Sakit
dalam Satu Sistem Penanganan Gay
Darurat Terpadu (SPGDT) (Unit)
Jumlah Penduduk yang Mendapatka| 46263 42733 3021879 | 2891938 95.7 44458 2979129 64
Layanan Kesehatan yang Terdampa
Krisis Kesehatakibat Bencana
dan/Atau Berpotensi Bencana Provir
Sesuai Standar (Orang)
Jumlah Dokumen Hasil Upaya 1 1 1 1 100.0 1 3 3
Pengurangan Risiko Krisis Kesehatg
(Dokumen)

52|Rencana Kerja Dinas Kesehatan 2026




Perkiraan realisasi

(;r:prgi(;tn Realisasi Target dan Realisasi Kinerja capaian target
Kinerja Kinerja Program Dan Kegiatan Tahun program/kegiatan
Renstra Hasil Lalu 2025 (n-1) Target Renstra SKPD s/d
SKPD Program dan Program/Kegiatan Tahun Berjalan
Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas T Renja SKPD tahun
ahun 2029 Keluaran :
: ) . berjalan (Tahun )
(akhir Kegiatan Tingkat 2026) Realisasi Tingkat
periode Tahun (n-2) | Target | Realisasi| Realisasi Cea 58Sl | capaian
Renstra 2024 (%) ahalc %
SKPD)
1 2 3 4 7 (6/5) 8 9 (4+6+8) 10 (9/3)
SubkegiatanPenyediaan dan Pengelolaan Sistem Penangana] Terwujudnya ketahanan pangan pad 528 0 528 0 0
Gawat Darurat Terpadu (SPGDT) masa tanggap darurat krisis kesehat]
akibat bencana. (Buah)
Terpenuhinya kebutuhan makanan 210 1350 1350 1350 100.0 210 2910 14
petugas Pos Pelayanan Kesehatan
PSC 119 pada situasi khusus. (Oran
Terlaksananya mobilisasi, monitoring 10 0 0 0 0 10 0 0
dan evaluasi Tim Tanggap Darurat
Bencana Penanggulangan Krisis
Kesehatan di kabupaten/kota Tahun
2026. (Kab)
Terlaksananya operasional Pos 210 450 450 450 100.0 210 1110 5
Pelayanan Kesehatan PSC 119 padj
situasi khusus. (Orang)
SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan bagi Pendudy Terlaksananya pertemuan peningkat 20 0 0 0 0 20 0 0
Terdampak Krisis Kesehatan Akibat Bencana dan/atau Berpo{ kesiapsiagaan krisis kesehatan men|
Bencana Desa TANGKAS di Wilayah
PAPASIGALA. (Orang)
Terlaksananya pertemuan peningkat 30 0 0 0 0 30 0 0
kesiapsiagaan krisis kesehatan men|
Desa TANGKAS di Wilayah
PAPASIGALA. (Orang)
SubkegiatanUpaya Pengurangan Risiko Krisis Kesehatan Terlaksananya kegiatan mitigasi 5 0 0 0 0 5 0 0
pengurangan risiko dan pemantauan
daerah potensi rawan krisis kesehat:
akibat bencana guna meningkatkan
kesiapsiagaan dan mengurangi
dampak krisikesehatan di wilayah
terdampak. (Kab)

Sumber: Dinas Kesehatan Prov. Sulteng Tahun 2025
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Tabel 2.1.2 Realisasi Anggaran Triwulard Tahun 205

PAGU APBD 20

REALISASI
NO PROGRAM/KEGIATAN/SUB KEGIATA HalE Ll HEIR S REIRE A Sisa Anggara KETERANGAN
2025 SETELAH Keuangan (R % FISIK
EFISIENSI (%)
1 2 3 4 5 6 7 8 9
DINAS KESEHATAN 247,572,525, 258,348,477, 246,658,309, 95.48 99.40 | 11,690,167,9
1 | SEKRETARIAT 192,197,238, 174,496,903,{ 166,301,881,f 95.30 99.96 8,195,022 4
PROGRAM PENUNJANG URUSAN 191,622,239, 174,208,791,} 166,041,583, 95.31 99.94 8,167,208,4
PEMERINTAHAN DAERAH
1 Kegiatan Perencanaan, Penganggaran, 1,108,644,0 523,716,5 448,743,4; 85.68 91.90 74,973,01
Evaluasi Kinerja Perangkat Daerah
1 Penyusunan Dokumen PefRecargiai 698,644,0 325,053,0 250,515,7{ 77.07 83.79 74,537,3( Kegiatan Bimtek dan perjadin dalam rang
Daerah koordinasi tidak dilaksanakan karena tida
undangan pelaksanaan bimtek dan sesua
edaran Gubernur Sulteng untuk melaksar
kegiatan yang sifatnya urgent
2 Koordinasi dan Penyusunan Laporar 410,000,0 198,663,5 198,227,7; 99.78 100.00 435,75 Sisa pembayaran hotel perjalanan dinas
Kinerja dan Ikhtisar Realisasi Kinerja|
2 Kegiatan Administkamiangan Perangkat | 181,274,159, 168,552,258,{ 160,689,844, 95.34 100.00| 7,862,414,3
Daerah
1 Penyediaan Gaji dan Tunjangan ASN 176,437,473, 163,907,023,{ 156,105,281, 95.24 100.00| 7,801,742, Sisa pembayaran gaji, tunjangatdan TP
2 Penyediaan Administrasi Pelaksanag  4,402,680,0 4,382,769, 4,322,460, 98.62 100.00 60,309,69 Sisa pembayaran jasa pelayanan umum {
ASN
3 Pelaksanaan Penatausahaan dan 238,974,5 152,249,8 152,179,8{ 99.95 100.00 70,00( Sisa transport peerjalanan dinas
Pengujian/Verifikasi Keuangan SKPL
4 Koordinasi dan Penyusunan Laporar 135,146,0 76,775,0( 76,658,0( 99.85 100.00 117,00| Sisa transport peerjalanan dinas
Akhir Tahun SKP
5 Pengelolaandan Penyiapan Bahan T 59,886,0( 33,440,0( 33,265,00 99.48 100.00 175,00| Sisa transport peerjalanan dinas
Pemeriksaan
3 Kegiatan Administrasi BAddikgDaerah 215,994,5 111,172,0 110,897,0f 99.75 100.00 275,00
pada Perangkat Daerah
1 Penyusunan Perencanaan Kebutuhg 101,672,5 38,605,0( 38,420,00 99.52 100.00 185,00| Sisa transport peerjalanan dinas

Milik Daerah SKPD
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REALISASI
NO PROGRAM/KEGIATAN/SUB KEGIATA PAGU APBL  PERUBAHAN Sisa Anggara KETERANGAN
2025 SETELAH Keuangan (R % FISIK
EFISIENSI (%)
1 2 3 4 5 6 7 8 9
2 Penatausahaan Barang Milik Daerah 114,322,0 72,567,0( 72,477,00( 99.88 100.00 90,00( Sisa transport peerjalanan dinas
SKPD
4 Kegiatan Administrasi Kepegawaian Per 532,524,5 177,525,0 164,530,0( 92.68 94.42 12,995,0(
Daerah
1 Pengadaan Pakaian Dinas Beserta A 199,996,5 -
Kelengkapannya
2 Pendataan dan Pengolahan Adminis| 150,098,0 75,040,0( 65,140,0( 86.81 86.81 9,900,070 Perjadin tidak dilaksanakan karena sesug
Kepegawaian edaran Gubesulteng untuk melaksanakar
kegiatan yang sifatnya urgent
3 Bimbingan Teknis Implementasi Pere 182,430,0 102,485,0 99,390,0( 96.98 100.00 3,095,0q0 Sisa pembayaran makanan dan minumar
Perundablgdangan
Kegiatan Administrasi URenangkat Daer: 563,298,5 526,648,8 524,313,6{ 99.56 100.00 2,335,19
1 Penyediaan Peralatan dan Perlengka 563,298,5 526,648,8 524,313,6{ 99.56 100.00 2,335,19 Sisa pembelian bahan komputer dan alat
lainnya
KegiataRengadaan Barang Milik Daerah|  3,789,217,2 876,423,3 872,501,21 99.55 200.00 3,922,089
Penunjang Urusan Pemerintah Daerah
1 Pengadaan Kendaraan Dinas Operaj 2,535,800,( 712,303,3 709,300,0f 99.58 100.00 3,003,3§ Sisaontrak pengadaan Mobil Amnulance
Lapangan
2 Pengadaan Gedung Kantor atau Bar 199,997,0 -
Lainnya
3 Pengadaan Sarana dan Prasarana B 1,053,420,2 164,120,0 163,201,2f 99.44 100.00 918,73| Sis&ontrak pengadaan sarana dan prasa
Gedung Kantor atau Bangunan Lainr pendukung kantor
Kegiatan Penyediaan Jasa Penunjang U  2,539,207,5 2,288,810,4 2,126,206,4 92.90 100.00 162,604,3
Pemerintahan Daerah
1 Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumb| 1,035,472,C 833,642,8 816,076,2 97.89 100.00 17,566,5] Sisa pembayaran tagihan listrik dan interf
dan Listrik
2 Penyediaan Jasa Pelayanan Umum | 1,503,735,5 1,455,168, 1,310,130,4 90.03 100.00 145,037,7{ Sisa pembayaran jasa tenagaderbeysdga]
keamanan kantor
Kegiatan Pemeliharaan Barang Milik Daj 1,599,192,9 1,152,236, 1,104,547, 95.86 96.92 47,689,5]

Penunjang Urusan Pemerintahan Daera|
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Produktif

REALISASI
NO PROGRAM/KEGIATAN/SUB KEGIATA PAGU APBL  PERUBAHAN Sisa Anggara KETERANGAN
2025 SETELAH Keuangan (R % FISIK
EFISIENSI (%)
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1 Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Bia} 534,800,0 372,640,0 361,328,4] 96.96 100.00 11,311,57 Sisa pembayaran pajak kendaraan dinas
Pemeliharaan, Pajak dan Rendaraan
Dinas Operasional atau Lapangan
2 Pemeliharaan/Rehabilitasi Gedung K 900,142,9 635,386,5 599,008,5| 94.27 94.42 36,377,994 Pekerjaan Pemasangan HPL dan Rangke
Bangunan Lainnya dilaksanakan karena anggaran tidak men
keterbatasan waktu
3 Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dé 164,250,0 144,210,0 144,210,0{ ###### | 100.00 -
Pendukung Gedung Kantor atau Ban
Lainnya
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEH; 574,999,7 288,112,4 260,298,4 90.35 93.22 27,814,0(
PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN
MASYARAKAT
1 Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehat: 200,000,0 99,960,0( 83,506,00¢ 83.54 89.60 16,454,0(
UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan 1
Daerah Provinsi
1 Koordinasi dan Sinkronisasi Penerap 200,000,0 99,960,0( 83,506,00 83.54 89.60 16,454,0(
Bidang Kesehatan Lintas Kabupaten,
2 Kegiatan PenyelenggaraanliSterasi 374,999,7 188,152,4 176,792,4{ 93.96 96.84 11,360,0(
Kesehatan Secara Terintegrasi
1 Pengelolaan Sistem Informasi Keseh 374,999,7 188,152,4 176,792,4{ 93.96 96.84 11,360,0( Kegiatan Surveilans tidak dilaksanakan k
keterbatasan waktu
2 | BIDANG KESEHATAN MASYARAKAT 3,438,210,6 3,560,202,§ 2,323,116, 65.25 97.94 1,237,085,9
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEH| 2,838,210,3 3,138,237,9 1,910,326,4 60.87 95.88 1,227,911,5
PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN
MASYARAKAT
1 Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehat§ 2,838,210,3 3,138,237,9 1,910,326,4 60.87 95.88 1,227,911,5
UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan 1
Daerah Provinsi
1 Pengelolaan Pelayanan Kesehatan | 613,170,8 403,311,0 401,264,5] 99.49 100.00 2,046,485 Sisa pembayaran honorarium narasumbe
transport perjalanan dinas
2 Pengelolaan Pelayanan Kesehatan U 249,999,8 124,999,9 124,999,9( ###### | 100.00 -
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REALISASI
NO PROGRAM/KEGIATAN/SUB KEGIATA PAGU APBL  PERUBAHAN Sisa Anggara KETERANGAN
2025 SETELAH Keuangan (R % FISIK
EFISIENSI (%)
1 2 3 4 5 6 7 8 9
3 Pengelolaan Pelagasahatan Usia Lal 159,999,9 79,999, 84 79,955,6 99.94 100.00 44,20(
4 Pengelolaan Pelayanan Kesehatan ( 899,987,1 1,897,578, 1 681,571,6f 35.92 67.00 1,216,007,J Sisa pelaksanaan kegiatan dan untuk tan
Masyarakat anggaran kegiasamtif fiskal stunting tidak
dilaksanakan karena keterbatasan waktu
5 Pengelolaan Pelayanan Kesehatan K 149,998,7 80,995,6( 80,995,6( ###H#H## | 100.00 -
Olahraga
6 Pengelolaan Pelayanan Kesehatan L 465,054,0 361,462,7 354,372,8) 98.04 100.00 7,089,8( Sisa kegiatan pelayanan kesehatan lingk
7 Pengelolaan Pelayanan Promosi Kes 150,000,2 75,000,151 74,306,15  99.07 100.00 694,00
8 Pengelolaan Pelayanan Kesehatan H 149,999,6 114,890,0 112,860,0( 98.23 100.00 2,030,070 Sisa transport perjalanan dinas
PROGRAM PEMBERDAYAAN MASYARAK 600,000,3 421,964,7 412,790,3 97.83 100.00 9,174,327
BIDANG KESEHATAN
1 Kegiatan Advokasi, Pemberdayaan, Ker 300,000,2 194,840,8 191,158,6{ 98.11 100.00 3,682,16
Peningkatan Peran Stsgarakat dan Lint
Sektor Tingkat Daerah Provinsi
1 Peningkatan Upaya Advokasi Kesehi 300,000,2 194,840,8 191,158,6f 98.11 100.00 3,682,16 Sisa pembayaran narasumber pertemuar
Pemberdayaan, Penggalangan Kemi perjalanan dinas
Serta Masyarakat dan Lintas Sektor |
Daerdprovinsi
2 Kegiatan Pelaksanaan Komunikasi Infor 150,000,0 137,857,7 135,957,7( 98.62 100.00 1,900,0¢
Edukasi (KIE) perilaku Hidup Bersih dan
dalam Rangka ProrRotifentif Tingkat
Daerah Provinsi
1 Penyelenggaraan Promosi Kesehatal 150,000,0 137,857,7 135,957,7{ 98.62 100.00 1,900,0(¢ Sisa pembayaran nargsutaberan dan surg
Perilaku Hidup Bersih dan Sehat kabar
3 Kegiatan Pengembangan dan Pelaksan: 150,000,0 89,266, 2( 85,674,04 95.98 100.00 3,592,1¢
Kesehatan Bersumber Daya Masyaraka|
(UKBM) Tingkat Daerah Provinsi
1 Bimbingan Teknis dan Supervisi UKE 150,000,0 89,266,2( 85,674,0f/ 95.98 100.00 3,592,16 Sisa pembayaran narasumber pertemuar
perjalanan dinas
3 BIDANG PELAYANAN KESEHATAN 42,549,998,3 71,271,260,( 69,688,972,9 97.78 100.00| 1,582,287,Q
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Prasarana dan Alat Kesehatan Untuk U}k
Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingks
Daerah Provinsi

REALISASI
NO PROGRAM/KEGIATAN/SUB KEGIATA PAGU APBL  PERUBAHAN Sisa Anggara KETERANGAN
2025 SETELAH Keuangan (R % FISIK
EFISIENSI (%)
1 2 3 4 5 6 7 8 9
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEH| 42,549,998, 71,271,260,( 69,688,972,y 97.78 100.00| 1,582,287,Q
PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN
MASYARAKAT
1 Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehat{ 42,399,998,4 71,192,897,( 69,610,809,9 97.78 100.00| 1,582,087,
UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan 1
Daerah Provinsi
1 Pengelolaan Pelayanan Kesehatan T 149,999,7 77,329,45 77,227,459 99.87 100.00 102,00
Akupuntur, Asuhan Mandiri dan Trad
Lainnya
2 Pengelolaan Jaminan Kesehatan Ma  40,149,999,4 69,309,013,9 67,841,250, 97.88 100.00| 1,467,763,3 Sisa pembayaran iuran dan bantuan iurat
kesehatan
3 Pembinaan Pelaksanaan Upaya Pel§ 1,799,999,9 1,656,611,1 1,542,519,4 93.11 100.00 114,091,6] Sisanggaran untuk kegiatan hibah PMI
Kesehatan
4 Verifikasi dan Penilaian Kelayakan P 149,999,3 74,983,2( 74,953,2( 99.96 100.00 30,00
untuk Registrasi Puskesmas
5 Pengelolaan Rujukan dan Rujuk Bali 149,999,7 74,959,3( 74,859,3( 99.87 100.00 100,00
2 Kegiatan Penerbitan Izin Rumah Sakit K| 149,999,8 78,363,0( 78,163,0( 99.74 100.00 200,00
dan Fasilitas Pelayanan Kesehatan Ting
Daerah Provinsi
1 Peningkatan Mutu Pelayanan Fasilite 149,999,8 78,363,0( 78,163,0( 99.74 100.00 200,00
Kesehatan
4 | BIDANG KEFARMASIAN, SARANA ALAT 5,037,502,7 4,357,903,7 3,862,846, 88.64 100.00 495,056,8
KESEHATAN DAN SDM KESEHATAN
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEH| 3,777,404, 3,702,404, 3,214,067,4 86.81 100.00 488,336,7
PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN
MASYARAKAT
1 Kegiatan Penyediaan Fasilitas Pelayang 3,777,404,C 3,702,404, 3,214,067,2 86.81 100.00 488,336,7
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NO PROGRAM/KEGIATAN/SUB KEGIATA PAGU APBL  PERUBAHAN Sisa Anggara KETERANGAN
2025 SETELAH Keuangan (R % FISIK
EFISIENSI (%)
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1 Distribusi Alat Kesehatan, Obat, Vak| 375,127,0 300,127,0 296,477,8] 98.78 100.00 3,649,271 Sisa transport perjalanan dinas
Makanan dan Minuman Serta Fasilitg
Kesehatan Lainnya
2 Pengadaan Obat, Vaksin, Makanan { 3,402,276,9 3,402,276,9 2,917,589,4 85.75 100.00 484,687,4{ Sisa pengadaawlobn transport perjalang
Minumaserta Fasilitas Kesehatan Lail
PROGRAM SEDIAAN FARMASI, ALAT 659,999,9 356,945,6 354,864,6 99.42 100.00 2,080,9¢9
KESEHATAN DAN MAKANAN MINUMAN
1 Kegiatan Penerbitan Pengakuan Pedag: 659,999,9 356,945,6 354,864,6] 99.42 100.00 2,080,99
Farmasi (PBF) Cabang dan Cabang Per
Alat Kesehatan (PAK)
1 Pengendalian dan Pengawasan Sert 659,999,9 356,945,6 354,864,6] 99.42 100.00 2,080,99 Sisa pembayaran internet dan transport
LanjuPenerbitan Pengakuan PBF Ca dinas
Cabang Pak
PROGRAM PENINGKATAN KAPASITAS S 600,098,2 298,554,0 293,914,9] 98.45 100.00 4,639,10
DAYA MANUSIA KESEHATAN
1 Kegiatan Perencanaan Kebutuhan Suml 300,051,4 150,026,4 146,116,4] 97.39 100.00 3,910,00
Manusia Kesehatan untuk UKM dan UK|
Provinsi
1 Pemenuhan Kebutuhan Sumber Day 150,000,6 75,000,6¥ 71,400,65 95.20 100.00 3,600,0q0 Sisa pembayaran narasumber pertemuar
Kesehatan
2 Distribusi dan Pemerataan Sumber [ 150,050,8 75,025,8( 74,715,8( 99.59 100.00 310,00
Manusia Kesehatan
2 Kegiatan Pengembangan Mutu dan Pen 300,046,8 148,527,6 147,798,5 99.51 100.00 729,10
KompetenBeknis Sumber Daya Manusia
Kesehatan Tingkat Daerah Provinsi
1 Peningkatan Kompetensi dan Kualifil 150,046,6 75,671,6( 75,341,6( 99.56 100.00 330,00
Sumber Daya Manusia Kesehatan
2 Pembinaan dan Pengawasan Sumbe 150,000,2 72,856,0] 72,456,9] 99.45 100.00 399,10
Manusia Kesehatan
5 | BIDANG PENGENDALIAN DAN PENCEGA  4,349,575,3 4,662,206, 4,481,490,9 96.12 97.00 180,715,7
PENYAKIT, SURVEILANS DAN IMUNISAS
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REALISASI
NO PROGRAM/KEGIATAN/SUB KEGIATA PAGU APBL  PERUBAHAN Sisa Anggara KETERANGAN
2025 SETELAH Keuangan (R % FISIK
EFISIENSI (%)
1 2 3 4 5 6 7 8 9
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEH| 4,349,575,3 4,662,206,4 4,481,490,9 96.12 97.00 180,715,7
PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN
MASYARAKAT
1 Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehat{ 4,349,575,3 4,662,206, 4,481,490,9 96.12 97.00 180,715,7
UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan 1
Daerah Provinsi
1 Pengelolaan Pelayanan Kesehatan K 618,815,0 399,055,0 387,616,2f 97.13 100.00 11,438,7( Sisa kegiatan pelayanan KLB
Penduduk pada Kondisi Kejadian Lus
(KLB)
2 Pengelolaan Pelayanan Kesehatan §  2,807,437,4 3,231,252,4 3,076,861,7 95.22 96.28 154,390,7{ Sisa kontrak bahan Fokus DBD, Schistos
Menular dan Tidak Menular rapid tes malaria dan selisih jumlah baha
malaria yang digetkdnsesuai dengan pers
karena keterbatasan waktu pihak penyed
kegiatan pelayanan penyakit menular
3 Pengelolaan Pelayanan Kesehatan ( 235,482,9 285,262,9 285,262,91 ####HH | 100.00 -
Masalah Kesehatan Jiwa (ODMK)
4 Pengelolaan Pelayanan Kesehatan ( 100,000,0 49,628, 7" 49,628,74 ###### | 100.00 -
Kecanduan NAPZA
5 Pengelolaan Surveilans Kesehatan 300,000,0 209,216,0 194,814,0( 93.12 93.33 14,402,0( Kegiatan Surveilans tidak dilaksanakan k
keterbatasan waktu
6 Investigasi Lanjutan Kejadian Ikutan 287,840,0 487,791,5 487,307,2(  99.90 100.00 484,29
Imunisasi dan Pemberian Obat Mass
Kabupaten/Kota
UPT LABORATORIUM KESEHATAN 1,730,032,3 3,496,106,3 3,411,928,9 97.59 100.00 84,177,31
PROGRAM PENUNJANG URUSAN 659,365,5 1,730,441, 1,649,191, 95.30 100.00 81,249,94
PEMERINTAHAN DAERAH
1 Kegiatan Administrasi Keuangan Perang 42,600,0( 173,076,0 166,894,6; 96.43 100.00 6,181,35
Daerah
1 Penyediaan Administrasi Pelaksanag 42,600,0( 173,076,0 166,894,6f 96.43 100.00 6,181,35 Sisa pembayaran jasa tenaga keamanan
ASN
2 Kegiatan Administrasi Umum Perangkat 41,240,0( 29,580,0( 29,572,4¢ 99.97 100.00 7,539
1 Penyediaan Peralatan dan Perlengke 41,240,0( 29,580,0( 29,572,4¢ 99.97 100.00 7,539
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REALISASI
NO PROGRAM/KEGIATAN/SUB KEGIATA PAGU APBL  PERUBAHAN Sisa Anggara KETERANGAN
2025 SETELAH Keuangan (R % FISIK
EFISIENSI (%)
1 2 3 4 5 6 7 8 9
3 Kegiatan Pengadaan Barang Milik Daer 78,406,0( 579,000,0 572,593,4] 98.89 100.00 6,406,55
Penunjang Urusan Pemerintah Daerah
2 Pengadaan SdeamnBrasarana Penduk 78,406,0( 579,000,0 572,593,4] 98.89 100.00 6,406,595 Sisa pembayaran jasa pengolahan limbal
Gedung Kantor atau Bangunan Lainr kontrak pengadaan Genset
4 Kegiatan Penyediaan Jasa Penunjang U 349,175,0 399,175,0 336,499,2( 84.30 100.00 62,675,7¢4
PemerintahBraerah
1 Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumb 349,175,0 399,175,0 336,499,2( 84.30 100.00 62,675,794 Sisa pembayaran listrik
dan Listrik
5 Kegiatan Pemeliharaan Barangadiigh 147,944,5 549,610,0 543,631,2] 98.91 100.00 5,978,785
Penunjang Urusan Pemerintahan Daera|
1 Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biay 39,000,0( 34,000,0( 28,872,2 84.92 100.00 5,127,70 Sisa pembayaran pajak kendaraan dinas
Pemeliharaan, Pajak dan Perizinan K
Dinas Operasional atau Lapangan
2 Pemeliharaan/Rehabilitasi Gedung K 30,000,0( -
Bangunan Lainnya
3 Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dé 78,944,5( 515,610,0 514,758,91 99.83 100.00 851,04{ Sisa kontrak pemasangan dan pemelihar
Pendukung Gedung Kantor atau Ban listrik
Lainnya
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEH] 1,070,666,9 1,765,665,3 1,762,737,9 99.83 100.00 2,927,372
PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN
MASYARAKAT
1 Kegiatan Penerbitan Izin Rumah Sakit K| 1,070,666,8 1,765,665,3 1,762,737,9 99.83 100.00 2,927,372
dan Fasilitas Pelayanan Kesehatan Ting
Daerah Provinsi
1 Peningkatan Mutu Pelayanan Fasilit§ 1,070,666,9 1,765,665,3 1,762,737,9 99.83 100.00 2,927,372 Sisa kegiatan pelayanan laboratorium
Kesehatan
UPT BADAN PENDIDIKAN PELATIHAN 1,125,019,9 885,503,2 858,784,8] 96.98 100.00 26,718,441
KESEHATAN
PROGRAM PENUNJANG URUSAN 913,674,0 790,963,2 764,244,8] 96.62 100.00 26,718,414
PEMERINTAHAN DAERAH
1 Kegiatan Administrasi Keuangan Perang 26,640,0( 64,560,0( 64,560,00 ###### | 100.00 -

Daerah
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REALISASI
NO PROGRAM/KEGIATAN/SUB KEGIATA PAGU APBL  PERUBAHAN Sisa Anggara KETERANGAN
2025 SETELAH Keuangan (R % FISIK
EFISIENSI (%)
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1 Penyediaan Administrasi Pelaksanag 26,640,0( 64,560,0( 64,560,0( ####HH# | 100.00 -
ASN
2 KegiataAdministrasi Umum Perangkat D 66,572,11 78,240,3( 77,682,6] 99.29 100.00 557,71
1 Penyediaan Peralatan dan Perlengka 66,572,11 78,240,34 77,682,6] 99.29 100.00 557,71] Sisa pembelian bahan untuk kegiatan kar
3 KegiataRengadaan Barang Milik Daerah 22,500,0( 30,834,5( 30,146,00 97.77 100.00 688,50
Penunjang Urusan Pemerintah Daerah
1 Pengadaan Sarana dan Prasarana P 22,500,0( 30,834,5( 30,146,00¢ 97.77 100.00 688,50| Sisa kontrak pengadaan printer
Gedung Kantor atau Bangunan Lainr,
4 Kegiatan Penyediaan Jasa Penunjang U 394,999,0 287,366,1 263,551,8/ 91.71 100.00 23,814,3]
Pemerintahan Daerah
1 Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumb 394,999,0 287,366,1 263,551,8 91.71 100.00 23,814,3] Sisa pembayaran listrik
dan Listrik
5 Kegiatan Pemeliharaan Barang Milik Da| 402,962,7 329,962,2 328,304,21 99.50 100.00 1,657,92
Penunjang Urusan Pemerintahan Daera|
1 Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biay 33,770,0( 76,970,0( 75,503,277 98.09 100.00 1,466,772 Sisa pembayaran pajak kendaraan dinas
Pemeliharaan, PajRlkriznan Kendara
Dinas Operasional atau Lapangan
2 Pemeliharaan/Rehabilitasi Gedung K 248,672,7 194,312,2 194,181,5( 99.93 100.00 130,65| Sisa kontrak pemeliharaan rumah dinas
Bangunan Lainnya
3 Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dé 120,520,0 58,680,0 58,619,495 99.90 100.00 60,55( Sisa pembayaran pemeliharaan sarana p
Pendukung Gedung Kantor atau Ban kantor
Lainnya
PROGRAM PENINGKATAN KAPASITAS S 211,345,9 94,540,0 94,540,0( ###HH## | 100.00 -
DAYA MANUSIA KESEHATAN
1 Kegiatan Pengembangan Mutu dan Pen 211,345,9 94,540,0( 94,540,0( #####H# | 100.00 -
Kompetensi Teknis Sumber Daya Manu
Kesehatan Tingkat Daerah Provinsi
1 Peningkatan Kompetensi dan Kualifil 211,345,9 94,540,0( 94,540,0( ###### | 100.00 -
Sumber Daya Manusia Kesehatan
UPT PUSAT PELAYANAN KESELAMATAN 749,999,7 811,034,7 790,836,5{ 97.51 100.00 20,198,1]

TERPADU
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UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan 1
Daerah Provinsi

REALISASI
NO PROGRAM/KEGIATAN/SUB KEGIATA PAGU APBL  PERUBAHAN Sisa Anggara KETERANGAN
2025 SETELAH Keuangan (R % FISIK
EFISIENSI (%)
1 2 3 4 5 6 7 8 9
PROGRAM PENUNJANG URUSAN 232,395,4 216,556,3 214,452,4] 99.03 100.00 2,103,85
PEMERINTAHAN DAERAH
1 Kegiatan Administrasi Keuangan Perang 45,240,0( 38,760,0( 37,100,0¢ 95.72 100.00 1,660,00
Daerah
1 Penyediaan AdminBglaksanaan Tugsq 45,240,0( 38,760,0( 37,100,0¢ 95.72 100.00 1,660,0( Sisa pembayaran honorarium pengelola K
ASN
2 Kegiatan Administrasi Umum Perangkat 92,176, /( 90,103,4( 90,103,4(  ##H#H 100.00 -
1 Penyediaan PeralaReri@mgkapan Kaj 92,176,7( 90,103,4( 90,103,4( ####H## | 100.00 -
3 Kegiatan Pengadaan Barang Milik Daer: - - - - -
Penunjang Urusan Pemerintah Daerah
1 Pengadaan Sarana dan Prasarana P
Gedung Kantor atau Bangunan Lainr,
4 Kegiatan Penyediaan Jasa Penunjang U 3,998,745 2,112,95 1,669,09 78.99 100.00 443,85
Pemerintahan Daerah
1 Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumb 3,998,75 2,112,958 1,669,09  78.99 100.00 443,85 Sisa pembayaran internet
dan Listrik
5 Kegiatan Pemeliharaan Barang Milik Da| 90,980, 0( 85,580, 0( 85,580,0(  #i# 100.00 -
Penunjang Urusan Pemerintahan Daeral
1 Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biay 68,000,0( 68,000,0( 68,000,0(  ###H### 100.00 -
Pemeliharaan, Pajak dan Perizinan K
Dinas Operasional atau Lapangan
2 Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dé 22,980,0( 17,580,0( 17,580,00  #### 100.00 -
Pendukung Gedung Kantor atau Ban
Lainnya
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEH] 517,604,2 594,478,4 576,384,0 96.96 100.00 18,094,3]
PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN
MASYARAKAT
1 Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatz 517,604,2 594,478,4 576,384,0 96.96 100.00 18,094,31
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PAGU APBD 20

REALISASI
NO PROGRAM/KEGIATAN/SUB KEGIATA PAGU APBL  PERUBAHAN Sisa Anggara KETERANGAN
2025 SETELAH Keuangan (R % FISIK
EFISIENSI (%)
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1 Pengelolaelayanan Kesehatan bagi 99,247,44 51,254,8"4 49,050,9 95.70 100.00 2,203,997 Sisa pembayaran transport perjalanan di
Penduduk Terdampak Krisis Kesehaj
Bencana dan/Berpotensi Bencana
2 Penyediaan dan Pengelolaan Sistem 250,000,0 458,771,2 445,871,2 97.19 100.00 12,900,0( Sisa pembayaran narasumber pertemuar
GawdDarurat Terpadu (SPGDT)
3 Upaya Pengurangan Risiko Krisis Ke 168,356,8 84,452,3( 81,461,9( 96.46 100.00 2,990,470 Sisa pembayaran trpesjadeinan dinas
JUMLAH ANGGARAN DINAS KESEHATAN 251,177,577, 263,541,121, 251,719,859, 95.51 99.41 | 11,821,261,9
UPT RUMAH SAKIT UMUM DAERAH UND 184,158,685, 245,629,336, 191,092,315, 77.80 78.00 | 54,537,021,1
1 APBD 14,000,000,( 35,298,452,1 28,152,682, 79.76 80.00 7,145,769, Pengadaan Mobil Ambulance Rp. 280.00
Dental Panoramik Rp. 933.300.000, CRR
kedokteran bedah) Rp. 1.323.000.000 tid
dilaksnakan karena prediksi pihak penyeq
akatiba/selesai melewati tahun anggaran
2 BLUD 170,158,685, 210,330,884,1 162,939,632, 77.47 80.00 | 47,391,251,§ Pengadaan dilaksanakan sesuai dengan
UPT RUMAH SAKIT UMUM DAERAH MAOQ 107,900,000, 113,719,679,{ 61,421,204,9 54.01 84.68 | 52,298,474,8
1 APBD 7,900,000,¢ 8,769,553, 8,519,418, 97.15 100.00 250,134,5| Sisa pembayaran jasa pelayanan umum,
perjalanan dinas dan bahan bakar
2 BLUD 100,000,000, 104,950,126,] 52,901,786,4 50.41 69.35 | 52,048,340,] Pengadaan dilaksanakan sesuai dengan
TOTAL ANGGARAN KESEHATAN 543,236,262, 622,890,137, 504,233,379, 80.95 93.68 | 118,656,757,

Sumber: Dinas Kesehatan Prov. Sulteng Tahun 2025
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Berdasarkan laporan realisasi keuangan dan fisik APBD Dinas Kesehatan Provinsi
Sulawesi Tengah tahun 2025, seluruh program utama memiliki realisasi anggaran yang
baik, meskipun anggaran tidak dapat terserap 100%. Semua sub kegiatan sudah
dilaksanakan secaroptimal sesuai dengan kebutuhan riil di lapangjemun, terdapat
beberapa aspek yang masih perlu diperhatikan untuk meningkatkan efektivitas penggunaan
dana dalam mendukung pelayanan kesehatavilalyah ini. Selain itu, terjadi efisiensi
anggaran sesuadaran Gubernur untuk menggunakan anggaran untuk hal yang urgent.

1. Capaian RealisasiKeuangan

Total anggaran yang dialokasikan untuk Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi
Tengah padahun2026sesuai anggaran perubalaaalaRp 258,348,477,01,@6lengan
realisasmencapaRp. 246,658,309,148tau sekita®5,48% dan sisa anggaraebesar
Rp. 11.690.167.86&tau 4,526 .

a. Bidang Pelayanan Kesehatan: Realisasi anggaran sebesar Rp 44.314.222.266 atau
99,08%, denganfokus padalayananrujukan, promosikesehatangdan pembinaan
fasilitaskesehatan.

b. Bidang Kefarmasian, Sarana, Alat Kesehatan, dan SDM Kesehatan: Realisasi
mencapai Rp 5.075.550.733 atau 95,38%, dengan pengeluaran utduka
distribusiobat, vaksin, dan peningkatan kompetensi tenaga kesehata

c. Bidang Pengendalian dan Pencegahan Penyakit: Realisasi 96,10%, dengan program
penanggulangan penyakit menular seperti TBC, HIV/AIDS, dan imunisasi sebagai
prioritas utama.

Namun, terdapatbeberapaprogram denganserapananggaranlebih rendah,
terutamadi sektor pengadaan dan pemeliharaan fasilitas kesehatan, yang masih
memiliki sisa anggaran cukup besar.

2. Analisis Serapan Anggaran
Meskipun realisasi anggaran secara keseluruhan cukup tinggi, beberapa tantangan

dalam implementasi program masih terlihapesé:

a. Ketimpangan dalam serapan anggaran antar program, di mana bidang pelayanan
kesehatan dan kefarmasian memiliki realisasi tinggi, sedangkan pengadaan fasilitas
kesehatan masih mengalami kendala.

b. Kendala dalam belanja modal, terutama untuk pengabdaeang dan jasa serta

65|Rencana Kerja Dinas Kesehatan 2026



pembangunaninfrastruktur kesehatanyang sering mengalami keterlambatan
administrasi dan teknis.
c. Pengaruh faktor eksternal, seperti kondisi geografis dan bencana alam yang dapat
menghambat distribusi sumber daya kesehatan, terutasaemdih terpencil.
d. Efisiensi dalam pengelolaankeuangan,yang masih perlu ditingkatkan untuk
memastikan setiap dana yang dialokasikan dapat dimanfaatkan secara optimal.
3. Analisis Serapan Anggaran
Untuk meningkatkanefektivitas realisasianggaranpadatahun 2026 beberapa
langkah yang dapat diambil adalah:
a. Meningkatkan perencanaardan eksekusiprogram sejak awal tahun, terutama
dalam proyelproyek infrastruktur kesehatan agar tidak terjadi keterlambatan.
b. Mengoptimalkan mekanisme monitoring dan evaluasi penggwmaan anggaran,
dengan mempercepat proses administrasi dan lelang pengadaan barang/jasa.
c. Memperbaiki distribusi sumber daya kesehatanagar tidak terjadi ketimpangan
dalam penyediaan layanan antara daerah perkotaan dan pedesaan.
d. Meningkatkankoordinasi lintas sektor, baik denganpemerintahpusat maupun
mitra pembangunan, untuk mempercepat implementasi program kesehatan.
Dengan adanya evaluasi ini, diharapkan Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi
Tengah dapat meningkatkan efektivitas pengelolaan keuanganetaastikan bahwa

anggaran yang tersedia beis@nar memberikan manfaat optimal bagi masyarakat.
2.2 Analisis Kinerja PelayananPerangkat Daerah

Pencapaian Kinerja Pelayam Dinas KesehataRrovinsi Sulawesi Tengatlapat

dilihat pada tabel sebagai berikut
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Tabel 2.2.1 Pencapaian Kinerja Pelayanan Perangkat Daerah

Target Renstra Perangkat Daerah Realisasi Capaian Proyeksi
. Catatan
No Indikator IKUIKK | Tahun (N- | Tahun (N-1) | Tahun (N) Iﬁﬂ‘i’; Tahun (N- | Tahun (N-1) | Tahun(N) | Tahun (N+1) | Analisis
2) 2023 2024 2025 2026 2) 2023 2024 2025 2026

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

1 Usia Harapan IKU 69 69.1 71.64 71.97 69.2 78.1 711 71.96
Hidup

2 Angka Kematian Ibu (per IKU/IKK 90.79 90 176 161 108.12 264 131.95 161
100.000 kelahiran hidup)

3 Prevalensi Stuntin{Pendek IKU/IKK 22 14 249 22.6 27.2 26.1 26.13 22.5
dan SangaPendek) pada
balita

4 AngkaKematian Bayi per IKK 5.34 4.41 7.5 7.2 12.2 7.8 10.75 7.2
1000 Kelahiran (angka)

5 Angka Kematian Neonatal IKK 4.9 4.5 4.15 3.85 6.77 4.76 9.7 3.85
per 1000 Kelahiran Hidup
(angka)

6 Rasio Posyandu Per Satuan IKK 13.97 13.89 11.40 11.50 12.59 11.80 12.97 11.50
Balita (rasio)

7 Rasio Puskesmas Per Satug IKK 0.34 0.34 0.34 0.40 0.87 0.87 0.37 0.40
Penduduk rasio)

8 Rasio Pustu/poskesdes Per IKK 0.34 0.34 0.22 0.22 0.87 0.22 0.37 0.22
Satuan Penduduk (rasio)

9 Rasio Rumah sakit Per IKK 0.01 0.01 0.02 0.03 1.3 1.3 1.3 0.03
Satuan Penduduk (rasio)

10 | Rasio Dokter Per Satuan IKK 0.49 0.51 0.30 0.31 0.57 0.66 0.50 0.31
Penduduk (rasio)

11 | Rasio Tenaga Medis Per IKK 4.44 4.71 5.31 5.32 5.75 5.30 5.30 5.32
Satuan Penduduk (rasio)

12 | Penanganan Tuberkulosis IKK 920 90 95 95 67 68 84 95
dan Eliminasi
Schistosomiasis : Cakap
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Target Renstra Perangkat Daerah Realisasi Capaian Proyeksi

. Catatan
No Indikator IKUAIKK Tahun (N- | Tahun (N-1) | Tahun (N) II?ITB Tahun (N- Tahun (N-1) | Tahun (N) | Tahun (N+1) Analisis
2) 2023 2024 2025 2026 2) 2023 2024 2025 2026
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

Penemuan dan Pengobatan
Kasus Tuberkolosis
(treatment coverage)

13 | Penanganan Tuberkulosis IKK 90 90 90 90 85 81 81 90
dan Eliminasi
Schistosomiasis : Angka
keberhasilan pengobatan
Tuberkulosis (treatment
success rate)

14 | Prevelensi Schistosomiosis IKK <1 <1 <1 <1 0.47 0.47 0.60 <1

15 | Cakupan Kepesertaan aktif IKK 0 95 98.6 98.7 0 101 102 98.7
Jaminan Kesehatan Nasiong
(JKN)

16 | Angka Kematian Balita IKK 7.01 6.58 7.50 7.40 7.80 7.80 10.75 7.40

17 | Presentase lanjut usia yang IKK 0 0 60.00 77.00 0 0.00 0 77.00
mandiri

18 | Prevalensi depresi di umur IKK 0 0 1.40 1.30 0.62 0.76 0.11 1.30
lebih dari 15 Tahun

19 | Pravelensi Merokok pada IKK 9.5 8.7 10.10 10.00 3.3 10.20 14.3 10.00
Penduduk 121 Tahun

20 | Presentase rumah sakit IKK 0 90 100.00 100.00 0 100.00 63.3 100
pemerintah terakreditasi
paripurna

21 | Presentase RS pemerintah IKK 0 0 44.44 50.65 0 40.50 46.15 50.65

dengan dokter spesialis
sesuai standar

22 | Persentase Cakupan IKK 0 0 30.00 31,5 0 29.00 125 31.5
pemeriksaan kesehatan gra

23 | Prevalensi Obesitas lebih dé IKK 0 0 18.29 17.40 0 23.40 35 17.40
18 tahun
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Target Renstra Perangkat Daerah Realisasi Capaian Proyeksi

. Catatan
e Indikator IKUAIKK Tahun (N- | Tahun (N-1) | Tahun (N) II?ITE Tahun (N- Tahun (N-1) | Tahun (N) | Tahun (N+1) Analisis
2) 2023 2024 2025 2026 2) 2023 2024 2025 2026
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
24 | Proporsi fasilitas pelayanan IKK 70 75 67 75
kesehatan terintegrasi dalan
Sistem Informasi Kesehatan
Nasional
25 | Persentase Kab/Kota sanita IKK 5.55 5.55 69.23 76.92 0 7.69 15.38 76.92
total berbasis masyarakat
26 | Persentase kabupaten/kota IKK 0 0 61.53 69.23 0 n/a 0 69.23
dengan fasilitas pelayanan
kesehatan sesuai standar
27 | Tingkat kepuasan pasien IKK 0 0 84 85 0 80 0 85
terhadap layanan kesehatan
28 | Persentase Kab/Kota IKK 65 80 61.53 69.23 0 0 0 69.23

memenuhi syarat kualitas
kesehatan lingkungan

29 | Persentase fasilitas pelayan IKK 0 0 53.8 61.53 0 0 0 61.53
kesehatan dengan perbekal;
kesehatan sesuai standar

30 | Persentase kab/kota yang IKK 0 0 53.8 61.53 0 0 0 61.53
memiliki Unit Pelayanan
Kesehatan Tingkat
Desa/Kelurahan sesuai
standar

31 | Cakupan imuniasi bayi IKK 100 95 80 85 86.5 78 57.38 85
lengkap

32 Pemberian Makanan IKK 81 82 82 83 91.7 81.1 78.9 83
Tambahan untuk lbu Hamil
KEK

33 | Pemberian Tablet Tambah IKK 83 84 85 87 81.1 83 79.2 87
Darah/Multiple
Micronutrient
Suplementation (MMS)
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Target Renstra Perangkat Daerah Realisasi Capaian Proyeksi

. Catatan
e Indikator IKUAIKK Tahun (N- | Tahun (N-1) | Tahun (N) Tzrﬂn Tahun (N- Tahun (N-1) | Tahun (N) | Tahun (N+1) Analisis
2) 2023 2024 2025 (20262 2) 2023 2024 2025 2026

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
sebanyak 180 butir selama
masa kehamilan

34 | Pelayanan Keluarga IKK 100 100 57 60 100 55 100 60
Berencana (KB)
Pascapersalinan

35 | Praktek Inisiasi Menyusu IKK 66 70 92 93 89.5 91.1 92.3 93
Dini (IMD)

36 | Usia 623 bulan mendapat IKK 81 82 87 89 92 83 84.4 89
Makanan Pendamping ASI
(mp-asi) beragam

37 | Anak usia 859 bulan Gizi IKK 100 100 83 84 84 82 69.5 84
Buruk mendapat tata laksan
gizi buruk

38 | Anak 659 bulan gizi kurang IKK 75 80 82 85 84.6 84 69.1 85
mendapat tambahan asupar
gizi

39 | Anak usia 0 23 bulan IKK 100 95 57 60 59.70 52.3 44.56 60
mendapatkan imunisasi
lengkap

40 | anak usia @3 bulan diare IKK 0 0 85 90 0 85 91.44 90
mendapatkan oralit dan zinc|
sesuai standar

41 | Anak usia 24 59 bulan diare IKK 0 0 85 90 0 85 91.44 90
mendapatkan oralit dan zinc|
sesuai standar

42 | Anak usia 0 23 bulan IKK 85 85 80 85 94.4 91.8 95.7 85
mendapatkan obat cacing
(POPM)

43 | Anak usia 24 59 bulan IKK 85 85 80 85 94.4 91.8 95.7 85
mendapatkan obat cacing
(POPM)

44 | Cakuparpneumonia pada IKK 75 75 60 62 49.64 54.86 64 62
balita

45 | Persentase hipertensi dalam IKK 100 100 72 75 61 715 16.9 75
pengobatan
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Target Renstra Perangkat Daerah

Realisasi Capaian

Proyeksi

. Catatan
e Indikator IKUAIKK Tahun (N- | Tahun (N-1) | Tahun (N) Tzrﬂn Tahun (N- Tahun (N-1) | Tahun (N) | Tahun (N+1) Analisis
2) 2023 2024 2025 (20262 2) 2023 2024 2025 2026

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
46 | Proporsi penduduk dengan IKK 0 0 57 60 0 52,30 0 60

aktivitas Fisik cukup
47 | Skrining anemia terhadap IKK 50 55 86 70 54.8 66.2 63.9 70

remaja putri
48 | Rumah Tangga mendapatksg IKK 30 30 30 35 16.23 16.23 33.18 35

akses terhadap air Minum

Aman
49 | Rumah Tangga mendapatkg IKK 15 15 30 40 0 5.09 1.36 40

akses terhadap Sanitasi

Aman
50 | Kab/Kota dengan Eliminasi IKK 0 0 2 2 5 6 7 2 Kab/Kota

Kusta

Sumber: Dinas Kesehatan Prov. Sulteng Tahun 2025

Ket :
1 : Data diperoleh berdasarkan Profil Kesehatan Tahun 2024 yang diterbitkan oleh Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah

2 : Target pada Renstra 202026
3 : Padarahun 2025 tidak dilaksanakan SSGI
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Dari tabel diatas dapat dilihat bahwatuk capaian IKU padariwulan IV Tahun
2023menunjukan haksebagai berikut : dari Bdikator sasaran yang adggmuanyatau
100%melebihi targetAdapun pencapaian IKU tahun 2024 s.d Triwulamienunjukan
hasil sebagai beriltu dari 3indikator sasaran yang ad@muanyatau 100%melebihi
target Untuk Tahun 2025 sampai dengan Triwulan IV menunjukkan hasil sebagai berikut:
dari 3 indikator sasanayang ada, semuangéau 100%belum mencapai target yang ada.

Kemudianuntuk pencapaialKK padaTriwulan IV Tahun2023merunjukan hasil
sebagai berikut lihdikator 24,48%) diantaranya tiak mencapai targesedangkan 17
indikator lainnya (34,6%) telah sesuai dengan tardgpethkan melebihi target yang telah
ditetapkan Adapun pencapaiatKK tahun 2024 s.d Triwulan I\semua indikator 16
indikator (32,66%),belum mencapai target yang ditetapkasedangkan 19 indikator
lainnya (38,77%) telah seswd@ngan target bahkan melebihi target yang telah ditetapkan.

Selanjutnya untuk tahun 2025 pencapaian IKK sampai dengan Triwulan IV
menunjukkan hasil sebagai berikut itglikator 32,66 %) diantaranya tidak mencapai
target, sedangkan 17 indikator lainny@4,6%6) telah sesuai dengan target bahkan
melebihi target yang telah ditetapkadapun pencapaian IKK tahun 2024 s.d Triwulan
IV semua indikator 16 indikator (32,66%), belum mencapai target yang ditetapkan,
sedangkan 23 indikator lainnya (46%8Btelah ssuai dengan target bahkan melebihi target
yang telah ditetapkan.

1. Usia Harapan Hidup

Usia Harapan Hidup saat lahir (UHK&Ng merepresentasikan dimensi umur
panjang dan hidup sehat terasningkat dari tahun ke tahun. Jika dibandingkan target
usia haraparhidup/angka harapan hidup pada tahun 2@#fy telah ditetapkan
sebesarl,64 tahun, sedangkan realisasi yang dicapai a@ala® tahun, dengan
persentase capaian sebed88524% belum mencapai target yang telah ditetapkan

Capaian tersebuhengindikasikan bahwa pelaksanaan program pegurean
di bidang kesehatamtuk tahun 2025 tidak seperti tahun sebelumnya yang melebihi
target yang telah ditetapkaRerkembangatsia Harapan Hidup inmenunjukkan
bahwa kinerja masih berada pada kategamigat baik karena mendekati tetrgyang
telah ditetapkan, meskipun belum sepenuhnya tercapai.

Meskipun demikian, masih terdapat selisih kecil antara target dan realisasi yang

perlu menjadi perhatian dalam upaya perbaikan kinerja ke depan. Oleh karena itu,
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diperlukan penguatan sinergi lintas sektor serta optimalisasi program kesehatan guna
mempertahankan dan meningkatkan capaian Usia Harapan Hidup pada periode
selanjutnyalnterprestasi dari angka kelahiran hidup ini adalah seorang bayidyang
lahirkan di povinsi Sulawesi Tengah pada Tahun 2025 mempumgepan untuk
hidup selama 71.10 tahun kedepan.
Permasalahan

Salah satu faktor utama adalah masih terbatasnya akses dan kualitas pelayanan
kesehatan di beberapa wilayah. Ketersediaan fasilitas kesehatarpererataan
tenaga medis yang belum optimal menjadi kendala dalam peningkatan derajat
kesehatan masyarakat secara menyeluruh.
Selain itu, permasalahan kesehatan ibu dan anak, termasuk masih adanya angka
kematian ibu dan bayi, turut mempengaruhi capalgtH. Angka kematian yang
relatif masih tinggi akan berdampak langsung pada rendahnyeatatasia hidup
penduduk. Hal ini juga berkaitan dengan kondisi gizi masyarakat serta prevalensi
stunting yang masih menjadi tantangan di beberapa daerah.
Kebijakan/T indakan Pemecahan Masalah

Upaya yang telah dilakukan adalah peningkatan akses serta kuantitas kesehatan
masyarakat dengan pemberian jaminan kesehatan untuk orang miskin, akreditasi
fasilitas pelayanan kesehatan, peningkatan kepatuhan petugas terhadap SOP,
pemenuhan sarana prasarana dan peningkatapetensi SDM, implementasi PHBS
dan Germas di semua sektor dan akselpestapaian kabupaten kota sehat.

2. PrevalensiStunting (pendek dan sangat pendek) pada Blita

Stunting adalah gangguan pertumbuhan dan epebblkngan anak akibat
kekurangan gizi kronis dan infeksi berulang, yang ditandai dengan Panjang atau tinggi
badannya berada dibawah standard (Perpres 72 Tahun 2021). Selanjutnya menurut
Who (2020)stuntingadalah pendek atau sangat pendek berdasarkan Panjang / tinggi
badan menurut usia yang kurang d2istandar Deviasi (SD) pada kurva pertumbuhan
WHO. Stuntingdapat terjadi mulai janin masih dalam kandungan dan baru nampak
saat anak berusia dua tahDampak stunting pada anak dapat dilihat pada kondisi
gagal tumbuh, gangguan perkembangan kognitif dan motorik, serta gangguan
metabolisme pada saat dewasa.

Percepatan pencegahan stunting dapat dilakukan dengan cara intervensi gizi
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spesifik yang merupakan t@ggung jawab sektor kesehatan dan intervensi gizi sensitif
yang melibatkan lintas sector melalui integrasi dan konvergensi. Untuk tahun 2021
telah dibentuk Tim Percepatan Penurunan Stunting (TPPS) baik tingkat Desa,
Kecamatan, Kabupaten dan Provinsi yangakegiatan ini nantinya bisa dapat segera

mengatasi masalah stunting secara bersama.

Grafik 2.2.1 Prevalensi Balita Stunting Menurut Kabupaten/Kota Provinsi Sulawesi Tengah

Tahun 2025
No Kabupaten/Kota Tahun g:gg_’gzza: Peringkat
2021 2022 2023 2024 2024

1 Banggai 26,0 243 29,1 28,6 -0,5 10

2 Banggai Kepulauan 30,6 32,6 21,1 28,5 9

3 Banggai Laut 26,1 20,0 25,6 26,7 4

4 Morowali 28,9 23,3 26,0 22,6 -34 5

5 Morowali Utara 246 247 247 20,4 -4,3 2

6 Parigi Moutong 31,7 274 28,5 22,3 -6,2 4

7 |Sigi 40,7 36,8 26,4 32,9 -I
8 Tojo Una Una 29,4 31,3 21,3 16,6 -4,7 1

9 Toli Toli 29,3 30,7 29,0 27,0 -2 8

10  |Buol 28,6 32,7 30,0 69 [N 13 |
1 Poso 26,7 24,6 26,5 211 5.4 3

12 Donggala 29,5 32,4 34,1 29,6 -4.5 1

13 Palu 23,9 247 22,1 25,6 6

Provinsi 29,7 28,2 27,2 26,1 1,1

Sumber: SSGI 2021-2022, SKI 2023, SSGI 2024
Turun: (8) Kab: Kab. Banggai, Morowali, Morowali Utara, Parigi Moutong, Touna, Tolitoli, Poso, Donggala
Naik , 5 Kab/Kota : Kab. Bangkep, Kab. Banggai Laut, Sigi, Buol, Kota Palu

Grafik di atas menjelaskan bahwa secBravinsi Sulawesi Tengah berhasil
mempertahankan tren penurunan stunting yang konsisten dalam 4 tahun terakhir, yaitu
dari29,7% (2021} 28,2% (2022} 27,2% (2023} 26,1% (2024)Terjadi penurunan
sebesar1,1% pach periode 2023024. Sedangkan pada tahun 2025 tidak
dilaksanakan Survey Status Gizi Indonesia.

Kelompok Wilayah dengan Tren Positif (Warna Hijaligrdapai8 Kabupaten
yang berhasil menurunkan angka stunting. Penurunan paling signifikan dicatatkan
olehPaigi Moutong €6,2%) Poso {5,4%) danTojo UnaUna (4,7%) Saat ini, Tojo
UnaUna menempati peringkat e dengan angka prevalensi stunting terendah di
Sulteng (16,6%).

Kelompok Wilayah dengan Tren Negatif/Regresi (Warna Meragjdapats
Kabupaten/Kotayang justru mengalami kenaikan prevalensi stunting pada periode
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2023 2024. Lonjakan tertinggi terjadi Hiabupaten Buol (+6,9%g)anKabupaten Sigi
(+6,5%) Buol kini berada di peringkat terakhir (#8) dengan prevalensi stunting
tertinggi mencapaB6,9% disusul Sigi sebes&2,9% BahkanKota Palusebagai ibu

kota provinsi juga mengalami kenaikan seb8sa% (menjadi 25,6%).

Permasalahan

1. Tantangan Geografis dan Aksesibilitas Layanan (Kondisi Kepulauan &
Pedalaman)Daerah kepulauan seperti Banggai Kepulauan (+0,8%) dan Banggai
Laut (+1,1%) menghadapi kendala distribusi logistik nutrisi (PMT) serta akses
berkala tenaga kesehatan. Di sisi lain, daerah dengan geografis pegunungan dan
akses jalan rawan longsor (sep&itji dan sebagian Buol) mempersulit jangkauan
layanan Posyandu ke dedasa terpencil.

2. Ketimpangan Fiskal dan Dukungan Sektor Industri: Wilayah dengan pertumbuhan
industri nikel masif seperti Morowali (22,6%) dan Morowali Utara (20,4%)
memiliki kapasitasiskal (APBD) tinggi dan dukungan CSR korporasi yang kuat
untuk program stunting. Sebaliknya, wilayah agraris/murni seperti Buol dan Sigi
sangat bergantung pada dana transfer pusat yang terbatas.

3. Infrastruktur Sanitasi Dasar dan Air Bersih: Di beberapaatiapesisir (Banggai
bersaudara) dan daerah aliran sungai/agraris (Sigi), cakupan akses air minum layak
dan pemanfaatan jamban sehat masih minim. Hal ini memicu tingginya angka
infeksi berulang pada balita (diare/cacingan) yang menjadi pemicu tidak langsung
(sensitive intervention) stunting.

4. Pola Asuh dan Pemanfaatan Pangan Lokal yang Belum Optimal: Banyak wilayah
di Sulteng yang kaya akan komoditas laut (ikan) dan pangan lokal bergizi tinggi
(seperti Daun Kelor/Moringa di Palu dan Sigi). Namun, minimnygxdgi gizi
menyebabkan bahdrahan tersebut belum diolah secara optimal menjadi Makanan
Pendamping ASINIP-ASI) berkualitas bagi bayi.

Kebijakan/Tindakan Pemecahan Masalah

1. Aliansi CSR "Fokus Asuh"Lintas KabupatenPemerintah Provinsi Sulawesi
Tengah perlumemediasi kebijakan pemanfaatan kontribusi CSR dari perusahaan
tambang besar di Morowali/Morowali Utara untuk dialokasikan membantu
pendanaan intervensi stunting di daerah "tetangga" yang fiskalnya lemah (seperti
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Sigi atau Buol), khususnya untuk pengadatat antropometri digital dan PMT
lokal.

2. Optimalisasi Pangan Lokal Berbasis Komunitas (Gerakan Kelor & lkan Sulteng):
Menginstruksikan Dinas Kesehatan dan TPPS di tingkat desa untuk memfokuskan
bahan Pemberian Makanan Tambahan (PMT) berbasis potensséokah masif.
Misalnya, pengolahan tepung kelor dan bubur ikan di wilayah pesisir/Sigi sebagai
suplemen mikronutrien wajib di Posyandu.

3. Sinkronisasi "Dua Pintu” APBD dan Dana Desa via SIPD RI: Memastikan bahwa
5 kabupaten/kota yang mengalami kenaikan angkinting (Buol, Sigi, Palu,
Bangkep, Balut) mengunci minimal 10% Dana Desa khusus untuk program
konvergensi stunting (insentif kader, operasional Posyandu Siklus Hidup, dan paket
sembako ibu hamil KEK).

4. Intervensi Sanitasi Terpadu di Lokasi Fokus (Lok&)inting: Dinas PtPR
Provinsi dan Kabupaten wajib mengarahkan program pembangunan Tangki Septik
Skala Individual dan jaringan air bersih (Pamsimas) langsung menyasdatedesa
dengan angka stunting tertinggi di Kabupaten Buol dan Sigi guna memutus rantai
infeksi cacingan/diare pada balita.

5. Sertifikasi 25 Keterampilan Dasar Kader Layanan Primer (ILP): Mengakselerasi
pelatihan kader di wilayah kepulauan dan pedalaman Sulteng agar mabhir
melakukan skrining validitas pengukuran berat/tinggi badan balita, ggghin
intervensi dapatdilakukan sebelum balita jatuh ke kondisi stuntingeight
faltering).

3. Angka Kematian Bayi per 1000 Kelahiran
Trendangkakematian bayi di Provinsi Sulawesi Tengah sel8nadun terakhir

dapat dilihat pada grafik di bawah ini :
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Grafik 2.2.2 Trend Angka Kematian Bayi 3 Tahun Terakhir di Provinsi Sulawesi Tengah

TREND ANGKA KEMATIAN BAYI (AKB) 3 TAHUN TERAKHIR DI PROVINSI
SULAWESI TENGAH
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10.64
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Sumber: Bidang Kesmas Dinkes Prov. Sulteng Tahun 2025

Berdasarkamgrafik di atas menunjukkan bahwa AKB selama 3 tahun terakhir
tidak jauh berbeda, tahun 2023 sebesar 7,5 per 1000 KH, Tahun 2024 mengalami
kenaikan menjadi 7,8 per 1000 KH, dan mengalami kenaikan kembali menjadi 10,64
per 1000 KH pada tahun 2025.

Permasalahan

a) Kondisi sosial, ekonomi dan pendidikan keluarga yang mempengaruhi tingkat
kesehatan ibu hamil dan bayi baru lahir

b) Sarana dan prasarana pelayanan kesehatan yang belum memadai dalam penanganan
kasus komplikasi yang ada pada bayi baru lahir

c) Belum semma tenaga kesehatan di tingkat pelayanan dasar terpapar dengan
kompetensi dalam penanganan kegawatdaruratan neonatal

d) Pelaksanaan pelayanan antenatal care yang didapatkan oleh ibu inékelLdaga
belum sesuai standar.

Kebijakan/Tindakan PemecahanMasalah

a) Penguatan Payung Hukum & Harmonisasi Regulasi Lintas Sé&ldda Juli 2025,
Dinas Kesehatan bersama Biro Hukum Setda dan Kanwil Kemenkumham Sulteng
mempercepat harmonisasi Rancangan Peraturan Gubernur (Pergub) sebagai
pelaksana Perda No. 17 Ta2@R1. Pergub ini didesain sebagai landasan hukum

operasional yang mengikat untuk memperkuat koordinasi lintas sektor dalam
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mengintervensi kasus kematian bayi dan pemenuhaf®gmenuhan sarana dan
prasarana yang menunjang pelayanan penanganan kegavedstangonatal

b) Peningkatan Kapasitas Layanan Kegawatdaruratan FaBkda Oktober 2025,
Dinkes Sulteng menyelenggarakan pelatihan orientasi penanganan situasi gawat
darurat bagi tenaga kesehatan di Puskesmas PONED (Pelayanan Obstetri Neonatal
Emergensi Dsar). Langkah ini berfokus langsung untuk mempercepat respon
medis dan menekan angka fatalitas pada bayi baru lahir (neonatal) saat terjadi
komplikasi persalinan.

c) Intervensi Spesifik Kesehatan Ibu dan Anak (KiAelalui komitmen dalam
rancangan reguladian program operasional di lapangan, fokus intervensi spesifik
yang dijalankan meliputil) Suplementasi Gizi Ibu HamiMemasifkan distribusi
dan pemantauan kepatuhan konsumsi tablet tambah darah (TTD) bagi ibu hamil
guna mencegah anemia dan Kekurangaer@nKronis (KEK), yang menjadi
pemicu utama kelahiran prematur atBayi Berat Lahir Rendah (BBLR); 2)
Kamparye ASI Eksklusif dan Gizi Anakvlelakukan promosi, edukasi pola asuh,
dan perlindungan pemenuhan ASI eksklusif serta intervensi gizi anak pdagla 100
Hari Pertama Kehidupan (HPK).

d) Optimalisasi Sistem Evaluasi & Akuntabilitas DatBinkes Provinsi terus
menjalankan Audit Medis dan evaluasi periodik AR (Audit Maternal
PerinatalSurveillance and Response) guna memetakan wilayah sebaran kasus
kematian tertinggi, menganalisis penyebab utama (seperti keterlambatan rujukan),
dan menetukan target sasaran anggaran secara lebih transparan serta akuntabel.

Upayaupaya yang dirintis pada tahun 2025 ini menjadi fondasi bagi program
kesehatan terintegrasi berkelanjutan yang diusung oleh pemerintah provinsi Sulawesi

Tengah.

4. Angka Kematian Nematal per 1000 Kelahiran Hidup
Trend angka kematianbalita di Provinsi Sulawesi Tengah selarBatahun
terakhir dapat dilihat pada grafik di bawah ini :
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Grafik 2.2.3 Trend Angka Kematian Neonatal 3 Tahun Terakhir di ProsshSulawesi Tengah

[ TREND ANGKA KEMATIAN NEONATAL (AKN), 3 TAHUN TERAKHIR DI J
PROVINSI SULAWESI TENGAH
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Sumber: Bidang Kesmas Dinkes Prov. Sulteng Tahun 2025

Berdasarkangrafik di atas menunjukkan bahwa Angka Kematian Neonatal
(AKN) selama 3 tahun terakhir mengalami peningkatan dari tahun 2023 sebesar 5,9
per 1000 KH, 2024 sebesar 6,9 per 1000 KH dan 9,7 per 1000 KH pada tahun 2025.
Permasalahan
a) Kondisi sosial, ekonomdan pendidikan keluarga yang mempengaruhi tingkat
kesehatan ibu hamil dan bayi baru lahir

b) Sarana dan prasarana pelayanan kesehatan yang belum memadai dalam penanganan
kasus komplikasi yang ada pada bayi baru lahir

c) Belum semua tenaga kesehatan di tingkatayanan dasar terpapar dengan
kompetensi dalam penanganan kegawatdaruratan neonatal

d) Pelaksanaan pelayanan antenatal care yang didapatkan oleh ibu nakelldaga
belum sesuai standar.

Kebijakan/Tindakan Pemecahan Masalah

a) Pelaksanaan Komunikagiformadi dan edukasi (KIE) pada ibu hamil dan keluarga
akan pentingnya pemeriksaan Kesehatan selama kehamilan

b) Pemenuhan sarana dan prasarana yang menunjang pelayanan penanganan
kegawatdaruratan neonatal

c) Peningkatan kapasitas petugas dalam memberikaggreln kebidanan

d) Peningkatan kualitas pelayanan antenatal care sesuai standar minimal 6 kali selama
kehamilannya (10 T + USG 2 kali yang dilakukan oleh dokter umum /obygn pada

kunjungan pertama dan kelima)
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5. Angka Kematian Ibu per 100,000 Kelahiran Hidup
RealisasiAngka Kematian Ibu di Provinsi Sulawesi Tengah pada tahub 202

sebesall31,95per 100000 KH dengan jumlah kasus kematian ibu sebatBiksus
dengan 3 kabupaten terbanyak jumlah kasusnya yaitu di kablzatggai dan Parigi
Moutongmasingmasig sebanyak 1 kasuskabupaterbonggala dan Kabupaten Sigi
masingmasingsebanyak kasus. Angka Kematian Ibu tahun 30ampai tahun 2025
ini mengalamikenaikanyaitu pada tahun 2@2sebesarl09,12 per 100000 KH
mengalami kenaikan pada tahun 2024 sebesar p£®,900000 KKHdan mengalami
kenaikan pada tahun 2025 sebesar 1319300000 KH

Grafik 2.2.4 Trend Angka Kematian Ibu Tahun 2022025

W///M/’w-gs
10

Sumber: Bidang Kesmas Dinkesov. Sulteng Tahun 2025
Indikator angka dan jumlah kematian ibu merupakan indikator negatif dimana

bila semakin banyak kasus yang terjadi berarti masih diperlukan penguatan dalam

penurunan angka kematian ibu
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Grafik 2.2.5 Jumlah Kematian Ibu Menurut Kabupaten Kota Provinsi Sulawesi Tengah Tahun
2025

JUMLAH KEMATIAN IBU KABUPATEN/KOTA PROVINSI SULAWESI TENGAH
TAHUN 2025

72

Sumber: Bidang Kesmas Dinkes Prov. Sulteng Tahun 2025

Permasalahan

a) Masih tingginya 3 terlambat dalam penanganan komplikasi ibu hamiladatuya
terlambat mencari pertolongan di tingkat keluaegianya terlambat mendapatkan
fasilitas kesehatan rujukan di tingkat FKTdanadanya terlambat mendapatkan
penanganan sesuai standar di tingkat FKTL.

b) Kurangnya kompetensi bidan dalam melaksanakamisg pada ibu hamil,
bersalin, nifas dan bayi baru lahir.

c) pelayanan skrining layak hamil yang belum maksimal

d) Kepesertaan BPJS yang masih menjadi kendala dalam proses rujukan

e) Pelaksanaan Audit Maternal Perinatal Surveilans dan Respon belum dilaksanakan
secara optimal khususnya pada penggunaan aplikasi MPDN dalam pencatatan dan
pelaporan kematian ibu

f) Pemantauan terhadap tindak lanjut dari hasil kajian kematian ibu belum
dilaksanakan secara menyeluruh oleh pihak terkait

g) Pemanfaatan Rumah Tunggu KelahirdilK ) tidak maksimal

Kebijakan/Tindakan Pemecahan Masalah

a) Penguatan sistem rujukan maternal dan neonatal 24 jam, termasuk penyediaan
ambulans rujukan, rumah sakit rujukan yang siap menangani kegawatdaruratan
obstetri dan neonatal (PONEK), serta puskedAR@NED yang berfungsi optimal.
Pelaksanaan Audit Maternal Perinatal/Surveillance and Response $RYpada
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setiap kasus kematian ibu untuk menemukan akar penyebab dan mencegah kejadian
serupa.

b) Peningkatan kualitas pelayanan antenatal (ANC) sesuai stéemaasuk deteksi
dini faktor risiko seperti hipertensi, perdarahan, anemia, dan penyakit penyerta.

c) Peningkatan kompetensi tenaga kesehatan, terutama dokter, bidan, dan perawat
melalui pelatihan penanganan kegawatdaruratan maternal dan neonatal.

d) Penguatandaborasi lintas sektor melalui implementasi regulasi daerah mengenai
percepatan penurunan AKI, AKB, dan stunting sehingga pemerintah daerah, rumah
sakit, puskesmas, serta organisasi profesi bekerja secara tEqgrddhasi dan
integrasi dengan pihak terkdalam hal pelaksanaan MPDN

e) Pendampingan intensif ibu hamil berisiko tinggi, termasuk kunjungan rumah,
pemantauan kehamilan, dan memastikan persalinan dilakukan di fasilitas kesehatan
yang memadai.

f) Penguatan pencatatan dan pelaporan kasus secaranesalgér respons terhadap
komplikasi kehamilan dan persalinan dapat dilakukan lebih lBepaigkatan
kualitas rumah tunggdanpeningkatan kualitas pelayanan antenatal care, nifas dan
kunjungan neonatal, serta emergency respenguatan unit transfusi dara

6. Rasio Posyandu Per Satuan Balita

Posyandu sebagai pusat layanan dasar masyarakat terus bertransformasi untuk
menjawab  kebutuhan masyarakat yang semakin beragam. Melalui
penerapafosyandu Integrasi Layanan Primer (ILBg¢layanan kepada masyarakat
kini dilakukan secara lebih menyeluruh dan terpadu, sesuai dEegatniran Menteri
Dalam Negeri (Permendagri) Nomor 13 Tahun 2@ang Standar Pelayanan
Minimal (SPM).

Posyandu ILP tidak hanya berfokus pada pelayanan kesehatan ibu dan anak,
tetapi jugamengintegrasikaf Standar Pelayanan Minimal (SP¥gng mencakup
berbagai aspek penting dalam kehidupan masyarakat desa dan kellahgan
pendekatan ini, Posyandu menjadi garda terdepan dalam mendukung peningkatan
kualitas hidup masyarakat secara bknkgitan.

Adapun tren rasio posyandu per satuan balita di Provinsi Sulawesi Tengah
selama 3 tahun terakhir dapat dilihat pada tabel dan grafik di bawabh ini:
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Tabel 2.2.2 Trend Rasio Posyandu Per Satuan Balita Tahun 262325

NO URAIAN 2023 2024 2025
1 Jumlah Posyandu 3.525 3.481 3.471
2 Jumlah Balita 279.929 269.930 267.554
3 Rasio 12,59 12,89 12,97

Grafik 2.2.6 Trend Rasio Posyandu Per Satuan Balita Tahun 202625

TREN RASIO POSYANDU PER SATUAN BALITA
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Sumber: Bidang Kesm&inkes Prov. Sulteng Tahun 2025

Dari data yang ada menunjukan bahwa di Sulawesi Tetgatahun terakhir
mengalami penurunan jumlah posyandu dahiun 2023yaitu 3.525sampai tahun
2025 hanya 3.47Hal tersebut berdasarkan data jumlah posyandu yang masuk melalui
aplikasi data komdat dan terjadinya penurunan jumlah posyandu diakibatkan adannya
posyandu yang sudah bergabung karena jumlah sasaran layanan yang sudah berkurang
atau mungkin ada permasalahain terkait pembiayaan posyandu. Peningkasaino
posyandu pesatuan balita mengalami kenaikan namun tidak signifikan hal ini juga
disebabkan oleh jumlah proyeksi balita yang dikeluarkan oleh kementerian kesehatan
menurun jumlah sasarannya pada duariakrkahir.
Permasalahan
a) Peningkatan jumlah sasaran balita tidak dibarengi dengan penambahan jumlah
posyandu
b) Terbatasnya pendanaan insentif kader oleh karena banyaknya pembiayaan di
desa/kelurahan

c) Kurangnya pengawasan, monitong dan evaluasi terhadgpruhs
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Kebijakan/Tindakan Pemecahan Masalah
a) Perlu melakukan penambahan posyandu untuk lebih memudahkan dan
mendekatkan masyarakat mendapatkan layanan kesehatan
b) Melakukan advokasi kepadapengambil kebijakan untuk benarbenar
memperhatikan insentif kader sesuai dengan Undadgrg no. 6 tahun 2014
tentang desa.
c) Melakukan percepatan peran -PBsyandu dalam melakukanngawasan dan
pembinaan posyaneapsyandu yang ada diwilayahnya.
7. Rasio Puskesmas Per SatuaRenduduk
Rasio sarana kesehatan seperti Puskesmas, Puskesmas pesabaPaliklinik
Kesehatan terhadap jumlah penduduk dapat diaksesmasyarakat di setiap Desa,
Kelurahan, Kecamatan serta seludibupaten /Kota di provinsi Sulawesi Tengah
dan secargelasRencana Strategperkembangan akses pelayanan kesehatan tersebut
dapat dilihat padgrafik sebagai berikut

Grafik 2.2.7 Rasio Puskesmas,Poliklinik,Pustu Per Satuan Penduduk Tahun 2025

87% 86% 37%
1 2 3
——Tahun 2023 2024 2025
——persatuan 87% 86% 37%

Sumber: Bidang Pelayandfesehatan Dinkes Prov. Sulteng Tahun 2025

Dari grafik data Rasio Puskesmas, Puskesmas Pembantu, Poliklinik Kesehatan
diatas dapat menunjukan pada tahud3@itu 87% ,2024 yaitu 86% dan pada Tahun
2025 yaitu 37% ini menunjukan akses pelayanan terhadapna pelayanan kesehatan
mengalami sedikit pemunan dikarenakan target pada Tahun 2025 adaldhrisidah

yaitu 34% dengan realisé&si% namun dari segi prasarana adanya peningkatan tempat
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fasilitas layanan Kesehatan utamanya bangunan Pustu dan Reskeasilitas
Pelayanan Kesehatan dapat diakses oleh masyarakat dan beberapa fasilitas seperti
puskemas pembangtang sebelumnya tidak aktif namun saat ini diaktifkeamkali
dengan adanya program integrasi pelayanan Kesehatan primer ,Hal ini sangahberper
penting dalam peningkatan faskes.
8. Rasio Pustu/poskesdes Per Satuan Penduduk

Rasio sarana kesehatan seperti Puskesmas, Puskesmas pahabaliklinik
Kesehatan terhadap jumlah penduduk dapat diaksesmasyarakat di setiap Desa,
Kelurahan, Kecamataserta selurukabupaten /Kota di provinsi Sulawesi Tengah
dan secara jeld@encana Strategperkembangan akses pelayanan kesehatan tersebut

dapat dilihat padgrafik sebagai berikut
Grafik Rasio Puskesmas,Poliklinik,Pustu Per Satuan Penduduk Tahun202

=87% 86% 37%

1 2 3
——=Tahun 2023 2024 2025
= persatuan 87% 86% 37%

Sumber: Bidang Pelayanan Kesehatan Dinkes Prov. Sulteng Tahun 2025

Dari grafik data Rasio Puskesmas, Puskesmas Pembantu, Poliklinik Kesehatan
diatas dapat menunjukan pada tahu233@itu 87% 2024 yaitu 86% dan pada Tahun
2025 yaitu 37% ini menunjukarakses pelayanan terhadap sarana pelayanan kesehatan
mengalami sedikit pemunan dikarenakan target pada Tahun 2025 adaldhrkimah
yaitu 34% dengan realisé&si% namun dari segi prasarana adanya peningkatan tempat
fasilitas layanan Kesehatan utamanyangunan Pustu dan Puskemé&ssilitas
Pelayanan Kesehatan dapat diakses oleh masyarakat dan beberapa fasilitas seperti
puskemas pembangtang sebelumnya tidak aktif namun saat ini diaktifkeamkali

dengan adanya program integrasi pelayanan Kesehataer pilal ini sangat berperan
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penting dalam peningkatan faskes.
9. Rasio Rumah sakit Per Satuan Penduduk
Rumahsakit sebagai salah satu fasilitas pelayanan kesehatan merupakan bagian
dari sumber daya kesehatan yang sangat diperlukan dalam mendukung
penyelenggaan upaya kesehatan. Saat ini rumah sakit dituntut memberikan
pelayanan yang semakin berkualitas, cepat, mudah, terjangkau dan terukur sesuai
dengan harapan dan kebutuhan masyarakat. Perkembangan rasio rumah sakit per

satuan penduduk di Provinsi Sulaw&sngah sebagai berikut :
Tabel 2.2.3 Jumlah dan Rasio Rumah Sakit Per jumlah Penduduk

No Uraian 2020 2021 2022 2023 2024 2025
1. |Rumah Sakit Umum
(Pemerintah) 27 21 27 27 27 28
2. |Rumah Sakit Jiwa/Paru dan
penyakit khusufainnya milik - - - -
pemerintah
3. | Rumah Sakit AD/AU/
AL/POLRI 8 3 8 3 3 s
4. |Rumah Sakit Swasta 10 10 10 10 10 10
5. |Seluruh Rumah Sakit 39 39 39 40 40 41
6. |Jumlah Penduduk 3.096.976| 3.120.863| 3.159.749| 3.198.320| 3.186.130| 3.301.477
7. |RasioRumah Sakit 1:79.409| 1:80.022| 1:81.019| 1:79.958| 1:79.653| 1:80.523
0,01 0,01 0,01 0,01 13 1,3

Sumber: Bidang Pelayanan Kesehatan Dinkes Prov. Sulteng Tahun 2025

Rasio rumah sakit per satuan penduduk menunjukkan tingkat cakupan pelayanan
kesehatan terhadap jumlah penduduk di wilayah pelayanannya. Rasio rumah sakit per
satuan penduduk tahun 2025 adalah 1,3 artinya satu rumah sakit melayani 100.000
jiwa, hal ini sesuai dengan harapan idealnya 1 rumah sakit melayani 100.000
penduduk. Sehinggarovinsi Sulawesi Tengah dengan jumlah penduduk pada tahun
2025 sebanyak 3.301.477 jiwa. Dengan demikian, ketersediaan rumah sakit yang saat
ini telah beroperasional sebanyak 41 rumah sakit telah mencukupi untuk melayani
penduduk se Provinsi Sulawesi Tahg Adapun tren rasio rumah sakit sebagaimana

grafik di bawabh ini.
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Grafik 2.2.8 Tren Rasio Rumah Sakit per Jumlah Penduduk Tingkat Provinsi Sulawesi Tengah
Tahun 2020 s.d 2025
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Sumber: Bidang Pelayanan Kesehatan DinResv. Sulteng Tahun 2025

Berdasarkan grafik di atas, perkembangan rumah sakit meningkat seiring
meningkatnya jumlah penduduk di Sulawesi Tengah, namun demikian rasio rumah
sakit per jumlah penduduk mencapai 1,3.

10. Rasio Dokter Per Satuan Penduduk

Padaindikator Rasio dokter per satuan penduduk, kinerja pada kedua tahun
menunjukkan capaian di atas target. Tahun 2024 menetapkan target 0,51 per 100
penduduk dengan realisasi 0,66, sehingga capaian mencapai 128,95%. Pada Tahun
2025, target meningkat menja@i54, dengan realisasi 0,63, dan capaian kinerja
sebesar 116,99%. Meskipun masih melampaui target, capaian Tahun 2025 lebih
rendah dibandingkan Tahun 2024.

11. Rasio Tenaga Medis Per Satuan Penduduk

Indikator Rasio tenaga medis per satuan penduduk menunjuldean
peningkatan. Pada Tahun 2024, dengan target 4,71 per 100 penduduk, realisasi
mencapai 6,16 dan capaian sebesar 130,70%. Pada Tahun 2025, target meningkat
menjadi 4,97, realisasi naik menjadi 6,68, dan capaian kinerja meningkat menjadi
134,37%. Hal inmenunjukkan adanya peningkatan ketersediaan tenaga medis secara
kuantitatif.

12. Cakupan Penemuan dan Pengobatan Kasus Tuberkolosis (treatment coverage)

Cakupan penemuan kasus TBdakah jumlah semua kasus TB yang ditemukan
danterlaporkan diantara perkira&asus TE.
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Grafik 2.2.9 Cakupan Penemuan Kasus TBC (Treatment Coverage) Kab/Kota Provinsi Sulawesi
Tengah Tahun 2025
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Sumber Data : SITB (Sistem Informasi Tuberkulosis) tahun 2025

Grafik diatas menunjukkan capaian penemkesus TBC kab/kota tahun 202
TerlihatLima kabupaternielah mencapai target penemuan, yaitu Kab. Kota Palu, Poso,
Morowali Utara, Buol, dan Morowali. Kabupaten mencapai target penemuan kasus
dengan didukung kegiatan penemuan aktif TBC berupa Deteksi ditgrinpat
berisiko, kegiatan Investigasi Kontak, kebijakan layanan BPJS di Rumah Sakit yaitu
pasien TBC dapat dilakukan klaim BPJS jika pasien TBC tersebut telah memiliki
nomor registrasi di SITB serta perluasan layanan TBC di DPM/Klinik dan RS Swasta.

Cakupan penemuan kasus TBC di Sulawesi Tengah tahun 2025 menurun 3%
dibandinglan tahun 2024 yaitu dari 87% menjadi 84%.

Permasalahan

a) Keterbatasan alat diagnostik (katrid) di pusat, prov dan kab disebabkan
keterlambatan penyediaan katrid kab dari surpberbiayaan DAKKabupaten.

b) Keterbatasan ketersediaan alat mikroskajas analis di faskes khususnya di
puskesmas

c) Masih terdapatnya kasus TR@der reportingdi layanan swastBPM/klinik.

d) Kegiatan penemuaaktif (investigasi kontak, skrining ditempat bés belum
dilakukan optimatisemua dilayanan puskesmas

e) Masih terdapatnya layanan yang belum melaporkan kasus d&&y (reporting)

f) Jejaring internal fasyankes belum terkoordinasi baik antara petugas TBC dan

program/unit lain disebagian besar fasyankes
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Kebijakan/Tindakan Pemecahan Masalah

a) Penyusunan RAD P2TB tingkat Provinsi Sulawesi Tengah

b) Evaluasi capaian secara rutin setiap bulan (perifl 8iawal bulan) yang diumpan
balik kekab/kota

c) Validasi data perfasyankes dilanjutkan OJT yang rutin dilakukesk
perbulan/pdriwulan dan intenglilakukansetiap minggu di TW 4.

d) Evaluasi rakorpus rutin dilakukan ol&®mendagri

e) Kegiatan Atif CaseFinding (ACF)di lapas rutan pembiayaaridBal Founddan
APBN

f) Kegiatan penemuan aktif berupa pemeriksaan koptdien TB (Investigasi
Kontak) yang didukung pembiayaan BOK PKM

g) OJT Klinik, DPM, RS Swasta dalam pelaporan SITB

h) Koordinasi tim logistik pusat untuk pemenuhan logistik P2TB

i) Pembentukan WA group petugas TB faskes seprovimguk mempekuat
koordinasi provisi, kabupaten, dan fasyankes.

13. Angka keberhasilan pengobatan Tuberkulosis (treatment success rate)
Angka keberasilan pengobatan TB@akh jumlah semua kasus TB yang
sembuh dan pengobatan lengkap diantara semua kasus TB yang diobati dan

terlaporkan.
Grafik 2.2.10 Angka Keberhasilan Pengobatan TBC SO (Treatment Success Rate)
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Sumber Data : SITB (Sistem Informasi Tuberkulosis) tahun 2025

89|Rencana Kerja Dinas Kesehatan 2026



Capaian keberhasilan pengobatan pasien TBC di Provinsi Sulawesi Tengah tidak
mencapatarget 90%, sebagian besar disebabkan oleh tingginya angka lost to follow
up pasien TBC yaitu 10,79%ngka Keberhasilan Pengobatan TBC belum memenuhi
target 90%

Permasalahan

a) Pasien yang telah menyelesaikan pengobatan belum terlaporkan di SITB (4,4%)

b) Follow up kemajuan pengobatan pasieabagian besartidak dilakukan
pemeriksaan mikroskopiBesien dengan hasil pengobatan lendBago)

c) Terbatasnya ketersediaamkroskopdan tenaga analis, sehingga terdampak pada
pemeriksaan follow up pengobatan pasien

d) Cukup tingginya pengobatan pasien TBC di RS yang tidak dirujuk balik ke FKTP
meyebabkan petugas TBC RS sulit untuk memantau pengobatan pasien.

e) Cukup tingginya pasien TBC di RS yang dirujuk pengobatan lanjutan di PKM tidak
melapor di puskesmas membuat getsi PKM sulit untuk melacak karena kontak
pasien yang tidak lengkap.

f) Masa pengobatan yang lama membuat pasien jenuh, adanya efek samping obat,
membuat pasiemenghentikan pengobatan secara sepihak.

Kebijakan/Tindakan Pemecahan Masalah

a) Surat umpan balikvaluasi pengobatan TBC ke Direktur RS se Provinsi Sultawesi
Tengah

b) Evaluasi rutin berupa umpan balik capaian program setiap.bulan

c) Validasi data perfasyankes dilanjutkan OJT yang rutin dilakukan baik
perbulan/pdriwulan dan intens setiap minggu di TW 4.

d) Evaluasi rakorpus rutin dilakukan oleh kemendagri

e) Pembinaan petugas TBC RS untuk merujuk pasien TBC ke FKTP, dan
berkoordinasi dengan petugas TB FKTP sebelum pasien dirujuk

f) Kordinasi rujukan pasien melalui WA Group petugas TB Faskes se Provinsi
Sulteng

g) Pelacakan kontak dan kasus mangkir pasien. TBC

h) Pemberian edukasi kepada pasien dan PMO tentang kepatuhan pasien minum obat

90|Rencana Kerja Dinas Kesehatan 2026



14. Prevelensi Schistosomiosis

SulawesiTengah merupakan sagatunya provinsi dari 38 provinsi di Indonesia
yang endemis Schistosomiasis. Penyakit ini terdapat di 2 kabupaten dari 13 Kab/Kota
yang ada di Sulawesi Tengah, yakni di Kabupaten Sigi (Lembah Lindu Kecamatan
Lindu) dan Kabupaten Poghembah Napu Kecamatan Lore Utara, Lore Timur dan
Lore Piore, Lembah Besoa Kecamatan Lore Tengah dan Lembah Bada Kecamatan
Lore Barat. Penyakit ini pertama kali ditemukan di Lembah Lindu pada tahun 1937
(Brug & Tesch), sedangkan hospes perantaranya li@mukan pada tahun 1971,
yang kemudian diidentifikasi oleh Davis dan Carney (1972) selfageomelania
Hupensisindonesia, bersifat amfibi. Keong hidup di daedaterah yang becek
terlindung dari terik matahari langsung dan banyak humus.

Sejaktahun 2019sampai 2025, prevalensi schistosomiasis pada manusia di
Provinsi Sulawesi Tengah berfluktuasi. Namun pada tahun 2022 mengalami
peningkatan yang cukup tinggi yaitu 1,48 %. Pada tahun 2023 sampai 2025
mengalami penurunan dibawah 1 % yaitu 0,60% dan dihanap&makin menurun
pada tahun 2026. Hal ini terjadi oleh karena telah dilakukan Pemberian Obat
Pencegahan Massal (POPM) Schistosomiasis di 2 daerah endemis yakni Napu dan
Lindu. POPM Schistosomiasis dilaksanakan bagi desa yang masih ditemukan
masyarakat yag positif Schistosomiasis. Prevalensi Schistosomiasis tidak tercapai O
% karena sumber penularan dan vektor belum 0 %.

Berdasarkansurvey pada tahun 2025 Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi
Tengah, telah dilakukan pemeriksaan tinja terhadap 14.421 orad®¥®@ldengan
jumlah positif S. Japanicum sebanyak 87 orang. Pemeriksaan tinja dilakukan di Napu,
Besoa Kabupaten Poso dengan persentase penduduk yang mengumpulkan tinja 81,04
% terdapat 78 jiwa (0,68 %), yang positif. Wilayah Puskesmas Lengkeka tidak
dilaksanakan survei, sedangkan untuk Wilayah Lindu dengan 5 desa yang disurvei
dengan persentase yang mengumpulkan tinja 83,26 % terdapat 9 orang (0,30%) yang
positif. PemberianObat Pencegahan Massal (POPM) schistosomiasis di 2 daerah
endemis yakni Napu danndu Prevalensi schistosomiasis pada manusia dagatdi

pada grafik berikut ini :
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Grafik 2.2.11 Prevalensi Schistosmiasis Provinsi Sulawesi Tengah Tahun 22035

2023 2024 2025
% POPM 83.6 67.71 75.21
W % Schistosomiasis 0.96 0.47 0.6

Sumber : Seksi P2PM Dinkes Prov. Sulteng Tahun 2025

Berdasarkan grafik diatas prevalensi schistosomiasis pada manusia sejak tahun
2023 sampai 2025 dan masih mengalami fluktuasi serta masih dibawah 1%. Cakupan
Pemberian Obat Pencegahan Massal (POPM) Schistosomiasis sangat diperlukan untuk
menurunkan prevalsnschistosomiasis pada manusia.

Permasalahan
a) Keterbatasan Diagnostik & Pengawasan (Surveilans) di Tingkat Lokal
U Tidak adanya alat diagnosis yang sangat sensitif secara luas (misalnya metode
molekuler) di semua desa atau Puskesmas. Penggunaan diagtersti&rd
seperti Katé®Katz bisa melewatkan infeksi ringan atau rendahnya tingkat
parasit.
U Pengawasan habitat keong dan populasi reservoir hewan (tikus, mamalia) yang
belum selalu rutin dan meluas.
b) Koordinasi Lintas Sektor Kurang Optimal
U Program pengendahakeong, sanitasi / air, pertanian, lingkungan, peternakan
perlu kerjasama antar dinas / sektor yang berbeda. Kadang prioritas berbeda,
anggaran terpisah, mekanisme koordinasi lemah.
Gl ntervensi seperti Amodi fi kasi Il i ng
Petanian, Kesehatan, Pemerintah Desa), kadang tidak sinkron.
c) Keterbatasan Dana & Infrastruktur
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U Alokasi anggaran yang belum mencukupi untuk semua desa endemik, terutama
untuk intervensi lingkungan, supply air bersih, fasilitas sanitasi, pemeliharaan
drainase.

U Infrastruktur dasar (air bersih, sanitasi yang memadai, drainase) belum tersedia
atau belum optimal di banyak desa. Kondisi cuaca / topografi juga memperparah
jika drainase tidak dirancang baik

d) Kondisi Lingkungan & Geografi
U Topografi Dataran Tinggi (Lind Napu, Bada) yang sulit dijangkau, variabel

curah hujan, genangan air dan rembesan dari area pertanian / irigasi. Habitat
keong mudah berkembang jika kondisi air dan vegetasi cocok.

U Perubahan lingkungan (mis. pengelolaan lahan, irigasi) yang tidak
mempehatikan resiko habitat keong.

e) Pengetahuan dan Perubahan Sikap di Tingkat Pemerintah Lokal dan Masyarakat
U0 Walaupun ada peningkatan pengetahuan masyarakat di beberapa tempat, masih

ada desa di mana masyarakat kurang paham risiko, belum terbiasa melakukan
tindakan pencegahan (menghindari kontak dengan air infeksi, menggunakan alat
pelindung.

U Sikap pemerintah desa / aparat lokal terhadap intervensi keong dan lingkungan:
prioritas, regulasi desa, alokasi kewenangan serta tanggung jawab lokal.

f) Regulasi dan Keafakan Nasional / Lokal
U Ada roadmap nasional dan regulasi provinsi (Peraturan Menteri Kesehatan

no.19/2018, Peraturan Gubernur Sulteng no.21/2022) tetapi implementasi di
lapangan belum merata.

U Kebijakan dan regulasi desa atau kabupaten yang mendukungngalime
keong dan habitat (aturan desa, peraturan penggunaan lahan, sanitasi) kadang
belum dibuat atau ditegakkan.

g) Masih banyak lahan tidur yang menjadi tempat berkembangnya keong
Oncomelania hupensis lindoensisigkungan daerah fokus keoi@ncomelania
hupensis lindoensisbelum dikelolah dengan baik, hewan mamalia tidak
dilaksanakan pengobatan massal, fokus keong oncomelania hupensis lindoensis
berada di daerah Taman Nasional Lore Lindu, Pelaksanaan Pergub 21 tahun 2022

tentang Rencana Aksi Daerah (RAD)n&inasi Schistosomiasis belum optimal,
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serta masih adanya masyarakat yang memanfaatkan sumber air bersih dari fokus
keong.

Kebijakan/Tindakan Pemecahan Masalah

1. Penguatan Kapasitas Surveilans Berbasis Komunitas (Kader & Puskesmas):
Melakukan pengadaan sarana laboratorium diagnostik skala puskesmas dan
memberikan pelatihan khusus bagi petugas pengumpul data/kader untuk
mendeteksi dinfokus keong aktdlan melakukan surveilans tinja secara konsisten.

2. Strategi Multi -Sektor dalam Pembeantasan Sarang Keong:Karena masalah
ini berkaitan dengan wilayah genangan dan pertanian, Dinas Kesehatan harus
berkolaborasi dengan Dinas PU (untuk penataan saluran drainase/pemberian semen
pada parit) dan Dinas Pertanian (untuk pengelolaan lahan pefgembala hewan
agar tidak menjadi sarang keong).

3. Peningkatan Cakupan POPM melalui Edukasi Intensif (Promkes):
Menggencarkan promosi kesehatan berbasis budaya lokal untuk meningkatkan
kepatuhan minum obat (pembilang capaian POPM) guna memastikan target
pemutusan rantai penularan tercapai secara menyeluruh, tidak sekadtrmaik
setiap tahun.

15. Cakupan Kepesertaan aktif Jaminan Kesehatan Nasional (JKN)

Program Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) merupakan bagian dari sistem
jaminan sosial nasional yartgertujuan memberikan perlindungan kesehatan bagi
seluruh masyarakat Indonesia. Pemerintah menargetkan tercapainya Universal Health
Coverage (UHC) dengan cakupan kepesertaan minimal 95% dari total penduduk.

Di Provinsi Sulawesi Tengah, capaian kepesert&kihphada tahun 2022026
menunjukkan peningkatan yang cukup signifikan, yaitu sekitar 89%. Namun
demikian, angka tersebut masih berada di bawah target UHC. Selain itu, terdapat
ketimpangan capaian antar kabupaten/kota, di mana beberapa daerah telah mencapai
UHC, sementara daerah lain masih tertindggyalgram JKN menjadi instrument utama
dalam menjamin akses masyarakat terhadap pelayanan Kesehatan yang bermutu dan
berkeadilan. Berdasarkan data kepesertaan JKN tahun 2025 yang bersumber dari BPJS
Kesehatan, kegsertaan JKN di Provinsi Sulawesi Tengah masih di dominasi oleh
peserta Penerima Bantuan luran (PBI), baik PBI yang dibiayai oleh APBN maupun

PBI yang di biayai oleh pemerintah daerah. Kondisi ini mencerminkan masih tingginya
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Tingkat kerentanan social ekmmi masyarakat yang membutuhkan perlindungan
jaminan Kesehatan dari pemerintah.

Sejalan dengan arah kebijakan nasional, Pemerintah Provinsi Sulawesi Tengah
menetapkan sektor Kesehatan sebagai salah satu prioritas Pembangunan daerah yang
diwujudkan melalupenguatan capaiddniversal Health Coverage (UH®¥ioritas,
dan pelaksanaan progrgmogram strategis daerah, termaksud program Berani Sehat.
Program tersebut diarahkan untuk memastikan seluruh penduduk Provinsi Sulawesi
Tengah memperoleh akses pelayakasehatan yang berkesinambungan, baik dalam
skema JKN maupun skema non JKN khusunya bagi penduduk yang belum terdaftar
atau mengalami kendala kepesertaan aktif dalam program JKN.

U Jumlah Masyarakat Penerima Bantuan luran (PBI) pada tahbn 202
V PBI APBN :1.390.168iwa (41,77%)
U Jumlah Masyarakat NON PBI pada tahun®202
V PD Pemda Kab/Kota : 579.257 jiwa (17,40%)
V PD Pemda Provinsi : 129.859 jiwa (3,90%)
V Pekerja Penerima Upah (PPU)758085jiwa (2028%)
V Pekerja Bukan Penerima Upah (PBP8Y:289jiwa (2,62%)
V Bukan Pekerja (BP) :64356jiwa (1,39%)

U Telah terjadi peimgkatanumlah Masyarakat Penerima Bantuan luran (PBI) APBN
pada tahun 2@ berjumlah 1.390.168jiwa dibandingkan tahun 2@2dengan
jumlah1.296.140jiwa.

U Telah terjadi peimgkatanjumlah Masyaakatyang di daftarkan oleh PD Pemda
pada tahun 2@berjumlah579.257jiwa dibandingkan tahun 2@2lengan jumlah
546.540jiwa.

U Telah terjadi penurunan jumlah Masyarakat Non Penerima Bantuan Iuran (NON
PBI) pada tahun 2@berjumlah808.730jiwa dibandingkan tahun 2@2dengan
jumlah773.606jiwa.

Sebanyak 102,55% penduduk Sulteng terdaftar sebagai peserta JKN per data
BPJS Cabang Palu. Namun, keaktifan peserta (yang membayar iuran dan tidak dalam
status mutasi/nonaktif) masih diangka 89,80% tubdal penduduk.

Seluruh Kabupaten di Sulawesi Tengah (Sulteng) berstatus Universal Health
Coverage (UHC) prioritas untuk memastikan seluruh swarmgndapatkan jaminan
kesehatarBerdasarkataporan dari SEHAT loutput yang terlihat:

1 Sejak tanggal 18 Aprdampai dengan 31 Desember 2025, SEHATI telah melayani
55.947 jiwa dan 45.523 jiwa yang diterbitkakembali jaminannyasedangkan

10.424 jiwa tidak dapat diterbitkan jaminannya karena permasalahan Adminduk.
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1 Pemerintah berhasil menurunkan jumlah geayang idak terlayani karena tidak
memiliki jaminan kesehatan maupun yang menunggak.iuran
1 Akses layanan berbasis KTP membantu mengurangi hambatan administratif.
Permasalahan
Sebab Kesenjangan Internal :
a) Keterbatasan SDM dan Kualitas Fasilitas Kesehatan
Banyak failitas kesehatan di Sulteng yang belum terpenuhi tenaga kesehatan sesuai
standar. Misalnya dokter spesialis, tenaga perawat, bidan, dan lainnya. Akibatnya,
di daerah yang fasilitasnya kurang lengkap itu kualitas pelayanan akan rendah atau
butuh rujukan jah, sehingga akses menjadi tidak setara.
b) Sebaran Fasilitas Kesehatan yang Tidak Merata
1 Fasilitas kesehatan, terutama FKTP dan FKRTL, lebih terkonsentrasi di kota
Palu dibandingkan kabupaten lain. Ini memicu akses layanan yang lebih susah
bagi masyarakat dlaerah terpencil.
1 Infrastruktur transportasi atau kondisi geografis juga bisa memperburuk
masalah.
c) Kesetaraan & Mutu Pelayanan
ATransf or masi mut u | ayanano di usahakal
penyederhanaan alur layanan, efisiensi rujukan, digialisasi admin, untuk
menj awab kebutuhan peserta JKN agar me
sekarang masih ada inkonsistensi mutu di berbagai fasilitas, terutama fasilitas di
daerah lebih terpencil.
SebabKesenjangan Eksternal :
1. KetidakaktifanPeserta & Tunggakan luran
1 Meskipun kepesertaan nominal tinggi, tidak semua peserta aktif. Peserta yang
menunggak iuran atau statusnya Aetkiif menyebabkan mereka tidak bisa
memanfaatkan layanan meskipun terdaftar
1 Faktor penyebab tunggakan bisa melipetvdn ekonomi, kurangnya informasi,
dan kompleksitas pembayaran iuran (untuk sektor informal).
2. Hambatan Administratif & Pengetahuan Masyarakat
1 Tingkat pengetahuan masyarakat tentang hakkaesebagai peserta, prosedur,

kewajiban dan manfaat JKN masih belumerata. Beberapa peserta tidak
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memahami persyaratan administrasi, proses Kklaim, atau bagaimana
menggunakan aplikasi digital.
1 Administrasi juga menjadi hambatan jika dokumen kependudukan belum
lengkap atau identitas tidak valid.
3. Akses Digital & Teknologi
SEHATI merupakan aplikasi yang digunakan untuk memfasilitasi masyarakat yang
membutuh layanan kesehatan namdakimemiliki jaminan kesehatan.
4. Perbedaan Status Kepesertaan
Ada berbagai skema peserta (PByang dibiayai pemerintah pusat atau daerah,
PBPU, pekerja penerima upah, bukan pekerja). Md&imasing memiliki
kemampuan dan tantangan yang berbeda dalam membayar iuran, memperoleh
manfaat, aktifitas layanan. Kepesertaan bersubsidi (PBI) bisa membantu
mengurangi kesenjangan, tapi sistemnya harus tepatasadan administrasinya
harus lancar. Data menunjukkan ada banyak @e$tBi, tapi juga ada peserta
nonPBI dan PBPU yang mengalami kesulitan
Kebijakan/Tindakan Pemecahan Masalah
a) Perluasan Kepesertaan
Pemerintah melakukan upaya aktif untuk meningkatkanlah peserta JKN
melalui pendataan dan pendaftaran masyarakat yang belum terdaftar. Selain itu,
dilakukan integrasi program jaminan kesehatan daerah (Jamkesda) ke dalam JKN.
b) Peningkatan Kepesertaan Aktif
Upaya dilakukan untuk memastikan peserta tetaify akttara lain melalui subsidi
luran bagi masyarakat miskin serta program keringanan pembayaran tunggakan
iuran.
c) Penguatan Pembiayaan Daerah
Pemerintah daerah meningkatkan alokasi anggaran untuk mendukung pembayaran
iuran peserta PBI daerah serta melakukéisiensi dalam pengelolaan anggaran
kesehatan.
d) Perbaikan Sistem Data
Dilakukan integrasi dan pemutakhiran data kepesertaan secara berkala melalui kerja
sama dengan instansi terkait, seperti Dinas Kependudukan dan Pencatatan Sipil.
e) Pemerataan Akses damué&litas Layanan
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Pemerintah meningkatkan ketersediaan fasilitas kesehatan, distribusi tenaga
kesehatan, serta mutu pelayanan melalui akreditasi dan peningkatan sarana
prasarana.

f) Pengurangan Disparitas Wilayah
Dilakukan intervensi khusus pada daerah dengapaian rendah melalui
pendampingan dan replikasi kebijakan dari daerah yang telah berhasil mencapai
UHC.

g) Peningkatan Edukasi dan Sosialisasi
Pemerintah melakukan sosialisasi secara intensif kepada masyarakat mengenai
manfaat JKN dan pentingnya kepesertalkiif.

h) Inovasi Program Daerah
Pengembangan program inovatif seperti layanan kesehatan berbasis daerah
dilakukan untuk meningkatkan akses dan kualitas pelayanan kesehatan masyarakat.

16. Angka Kematian Balita
Trend angka kematianbalita di Provinsi Sulawesi Treggah selama& tahun

terakhir dapat dilihat pada grafik di bawah ini :
Grafik 2.2.12 Trend Angka Kematian (AKABA) 3 Tahun Terakhir Di Provinsi Sulawesi Tengah

TREND ANGKA KEMATIAN BALITA (AKABA) 3 TAHUN TERAKHIR DI PROVINSI
SULAWESI TENGAH
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Sumber: Bidang Kesmas Dinkes Prov Sulteng Tahun 2025

Berdasarkagrafik di atas menunjukkan bahwa AKABA selama 3 tatenakhir
mengalamipeningkatardari tahun 203 sebesaf7,9 per 1000 KH,menjadi 8,1per
1000 KHtahun 2024 dan 10, %ter 1000 KHtahun 2025.

Permasalahan:

a) Penanganan komplikasi kegawatdaruratan patita yang belum maksimal
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b) Kunjungan balita yang tidak dilaksanakan secara rutin oleh keluarga ibu balita
khususnya pelayanan Kesehatan diposyandu
c) Kegiatan Manajemen Terpadu Balita Sakit (MTBS) dan Gizi Buruk belum
dilakukan sesuai standar
Kebijakan/Tindakan Pemecahan Masalah
a) Peningkatan kompetensi dan pengawasan kegawatdaruratan oleh petugas
Kesehatan dalam pelayanan kebidanan
b) Edukasi pada keluarga balita tentang pentingnya pemantauan Kesehatan balita
c) Kalakarya Manajemen Terpadu Balita Sakit (MTBS) @azi Buruk pada petugas
kesehatan pada falilitas pelayanan Kesehatan
17. Presentase lanjut usia yang mandiri
18. Prevalensi depresi di umur lebih dari 15 Tahun

Gangguardepresi adalah gangguan mental yang umum. Gangguan ini ditandai
dengan suasana hati yang murung atau hilangnya kesenangan atau minat pada aktivitas
dalam jangka waktu yang lamBepresi dapat terjadi pada siapa saja. Orang yang
pernah mengalami pelecehan, kehilangan yang berat, atau peristiwa stres lainnya lebih
mungkin mengalami depresi.

Secara global, depresi memengaruhi sekitar 5% hingga 5,7% orang dewasa
diseluruh dunia, memu WHO depresi menempati peringkat ke empat di antara
penyakit global pada tahun 2022. Depresi sekitar 1,5 kali lebih umum terjadi pada
wanita dari pada pria. Di seluruh dunia, lebih dari 10% wanita hamil mengalami
depresi. Pada tahun 2021, diperkirak@@.000 orang meninggal karena bunuh diri.
Bunuh diri adalah penyebab kematian ketiga terbesar pada t@gatabun.

Di Indonesia berdasarkan data Kementerian Kesehatan yang di himpun
sepanjang tahun 2025, Indonesia menghadapi lonjakan kasus kesehatdryamgnt
signifikan dikalangan generasi muda. Prevalensi depresi secara nasional berada di
kisaran 1,4% hingga 2%, dengan total masyarakat yang terdiagnosa gangguan mental

emosional mencapai lebih dari 31 juta orang.
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Grafik 2.2.13 Prevalensi Depresi Lebih Dari 15 Tahun Provinsi Sulawesi Tengah Tahun 2025

Prevalensi Depresi Umur Lebih Dari 15 Tahun
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Sumber: Seksi PTM Dinkes Prov Sulteng Tahun 2025

Berdasarkan grafik diatas jumlah penduduk Sulawesi Tengah usia lebih dari 15
tahun berjumlah 2.346.366 jiwa, menggumakaevalensi 1,5% didapatkan sasaran
sebesar 35.195 jiwa. Dari hasil skrining pada tahun 2025 ditemukan 39 orang penderita
depresi. Kabupaten/kota tertinggi kasus depresi adalah Kabupatéroli §1i4 jiwa),

di ikuti Kabupaten Tojo Un&Jna (13 jiwa), KotaPalu dan Kabupaten Donggala
masingmasing (3 jiwa), Kabupaten banggai kepulauan dan Banggai masisigg
(2 jiwa), serta Kabupaten Poso dan kabupaten Parigi Moutong rmaasigg (1 jiwa),
dan Kabupaten Morowali, Morowali Utara, Buol, Sigi, Banggai lelim ditemukan
penderita depresi.

Untuk menghitung persentasi penderita depresi dilakukan perhitungan jumlah
penderita depresi (39 jiwa) dibagi sasaran tahun 2025 (35.195 jiwa) dikali 100%
didapatkan 0,11%, yang masih cenderung rendah jika membanding&artgrget
indikator RPIMN yakni 1,4%.

Permasalahan

Indikator yang menjadi permasalahan yang sebagian besar target tidak tercapai adalah

sebagai berikut :

a. Pelaksanaan Skrining penemuan kasus masih belum maksimal

b. Keterbatasan tenaga medis spesialis {iMsikiater)

c. Penguatan kapasitas tenaga kesehatan belum opkatidlam pencatatagian
pelaporan melalui aplikasi SIMKESWA.
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Upaya Pemecahan Masalah

a. Mengoptimalkan kegiatan skrining di Posbindu, Sekolah, dan Fasilitas Kesehatan.

b. Mempercepat pengadatenaga medis spesialis jiwa (Psikiater)

c. Penyelenggaraan Pelatihan dan Bimbingan Teknis sesuai standar oleh tenaga yang
lebih berpengalaman serta memastikan ketersediaan sarana, prasarana, dan
instrumen skrining yg memadai, agar tenaga medis dapat mearbgekayanan
secara optimal.

19. Pravelensi Merokok pada Penduduk 1€21 Tahun
Perilaku merokok pada kelompok anak dan remaja uszd 18hun di Indonesia

kini berada pada situasi darurat yang memerlukan intervensi multisektoral segera. Data

nasional menunjulkdn lompatan angka perokok pemula yang signifikan, terutama

pada fase transisi usia sekolah menengah. Kelompok usia ini menjadii target paling
rentan akibat tingginya penetrasi iklan (iklan merokok), rendahnya harga rokok

batangan serta adopsi produk bagpesti rokok elektrik (vape). Paparan zat adiktif di

usia muda ini memicu penurunan prestasi akademik sekaligus membebani kesehatan

generasi produktif di masa yang akan datang. Berdasarkan parameter kelompok umur

perilaku merokok pada rentan usia2Dtatun terbagi dalam 3 fase:

a. Usia 1014 tahun (perokok anak/pemula)

Data kementrian kesehatan meldurvei Kesehatarndonesia (SKI) tahun 2023
menunjukkan peningkatan jumlah perokok yang signifikan pada kelompok ini
dimana rataata perokok anak pertama kalencicipi rokok berkisar usia 1113
tahun.

b. Usia 1519 tahun (fase akselerasi)

Badan Pusat Statistik (BPS) mencatasprtaseperokok aktif pada kelompok usia
ini menembus angka 10,46%. Lonjakan ini didorong oleh kuatnya konformitas
kelompok sebaya dingkungan sekolah menengah.

c. Usia 2021 tahun (fase konsolidasi)

Angka perokok aktif meningkat tajam hingga mencapai 27.288at remaja
memasuki bangku kuliah atau dunia kerja-P20tahun). Pada fase ini kebiasaan
merokok umumnya telah bergeser dari sekedaacoba menjadi ketergantungan
zat adiktif.
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Grafik 2.2.14 Skrining Perilaku Merokok Penduduk Usia 221 Tahun Provinsi Sulawesi
Tengah Tahun
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Sumber: Seksi PTM Dinkes Prov Sulteng Tahun 2025

Grafik di atas memberikan gambaran bahwa pada tahun 2025 skrining perilaku
merokok anak usia 1P1 tahun berjumlah 50.961 orang (14,3%). Hal ini menunjukkan
skrining perilaku merokok mencapai target bila di satakan. Ada beberapa
kabupaten telah mencapaigat skrining yang ditetapkan seperti Kabupaten Morowali
Utara sebanyak 5.870 orang (44,1%), Kabupaten Buol sebanyak 4.021 orang (26,1%),
Kabupaten Parigi Moutong sebanyak 11.667 orang (24%), KabupatefTadlioli
sebanyak 5.096 orang (21,4%), Kabupaten Daleggebanyak 6.736 orang (20,7%),
Kota Palu sebanyak 5.326 orang (13,2%), Kabupaten Sigi sebanyak 3.530 orang
(12,5%), Kabupaten Banggai sebanyak 4.825 orang (12,2%). Sementara itu, ada
beberapa kabupaten yang belum mencapai target yaitu Kabupaten Bhaggai
sebanyak 110 orang (0,8%), Kabupaten Poso sebanyak 1.164 orang (3,1%),
Kabupaten Tojo Un&Jna sebanyak 630 orang (3,6%), dan Kabupaten Banggai
Kepulauan sebanyak 1.487 orang (5,3%).

Perbedaan yang cukup mencolok antarwilayah mengindikasikan adaiag va
faktor risiko, seperti lingkungan sosial, akses terhadap produk tembakau, pengawasan
keluarga, maupun efektivitas program pengendalian konsumsi rokok. Oleh karena itu,
diperlukan penguatan edukasi tentang bahaya merokok sejak usia dini, penegakan
kebjakan kawasan tanpa rokok, serta pelaksanaan program pencegahan yang lebih
terarah terutama di kabupaten dengan prevalensi perilaku merokok yang masih tinggi

Permasalahan
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Indikator yang menjadi permasalahan yang sebagian besar target tidak tercapai
adalah sebagai berikut :
a. Konformitas dan solidaritas teman sebaya
Remaja cenderung merokok demi mendapatkan pengaksiahagau menghindari
pengucilan dari temannya
b. Keterjangkauan harga dan aksesbilitas
Praktik penjualan rokok secara eceran @@angan di sekitar lingkungan sekolah
mempermudah anaknak membelinya menggunakan sisa uang jajan mereka.
c. Pengaruh lingkungan keluarga
Anak-anak yang tumbuh dengan orangtua/keluarga yang merokok memiliki
kecenderungan meniru perilaku tersebut secaratbaadar
d. Normalisasi melalui media digital
Iklan rokok konvensional di luar ruang dan promosi terselubung rokok elektrik di
media sesial membentuk persepsi keliru bahwa merokok adataba modernitas
Kebijakan/Tindakan Pemecahan Masalah
a. Edukasi tentangdhaya rokok pada anak meliputi:

1 Kesehatan fisik bahwa paparan nikotin merusak perkembangaipgraraan
memicu infeksi saluran pernapasan akut konsumsi jangka Panjang
meningkatkan risiko kardiovaskular sejak usia muda

1 Kesehatan mental dan kognitif. Nikotmengganggu perkembangan korteks
prefrontal otak yang mengatur emosi kontrol diri dan konsentrasi, akibatnya
remaja perokok sering mengalami penurunan daya tangkap serta fokus daya
belajar di sekolah

1 Ekonomi dan sosial. Alokasi uang jajan yang habis urttkdk memicu masalah
finansial mikro bagi pelajar serta meningkatkan risiko pelanggaran disiplin dan
gesekan sosial di lingkungan sekolah

b. Penegakan hukum yang ketat terkait batas usia minimal pemberi rokok (21 tahun)
sesuai dengan aturan regulasi kesehgdag baru

c. Perluasan implementasi Kawasan Tanpa Rokok (KTR) di lingkungan sekolah dan
radius sekitar Institusi Pendidikan (200 Meter)

d. Optimalisasi Skrining Dini perilaku merokok pada siswa kelas 6 SD Hingga SMA

oleh pihak puskesmas setempat
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e. Penyediaatayanan konseling berhenti merokok yang ramah anak di tingkat

komunitas maupun fasilitas kesehatan dasar

20. Presentase rumah sakit pemerintalterakreditasi paripurna

Dalam RPJMN 2022029, salah satu sasaran yang ingin dicapai adalah
pemerataan pelayanan kesehatan melalui peningkatan akses dan mutu pelayanan
kesehatan, baik pada fasilitas kesehatan tingkat pertama maupun fasilitas kesehatan
tingkat lanjutan. Indikatosasaran strategis yang ingin dicapai adalah 100% rumah
sakit terakreditasi pada tahun 2026.

Pada tahun 2025, tercatat 41 rumah sakit di Sulawesi Tengah, terdiri dari 37
rumah sakit umum dan 4 rumah sakit khusus Ibu dan Anak. Sebanyak 31 rumah sakit
adalahmilik pemerintah, kabupaten/kota, TNI/POLRI dan sebanyak 10 rumah sakit
milik swasta. Adapun tren perkembangan pencapaian target indikator persentase
rumah sakit yang terakreditasi sebagaimana berikut.

Grafik 2.2.15 CapaianPersentanse Rumah Sakit yang Terakreditasi Provinsi Sulawesi Tengah
Tahun 2017 s.d Tahun 2025
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Sumber: Bidang Pelayanan Kesehatan Dinkes Prov. Sulteng Tahun 2025

Berdasarkan tren pencapaian indikator tersebut di atas, terlihat adanya
peningkatan yang signifikan sejak tahun 2017 s.d 2019 yakni capaian indikator mulai
dari 37,5 % dan meningkat hingga 81,5 %, namun pada tahun 2020 capaian menurun
menjadi 79,5 % hal in karena adanya penambahan rumah sakit baru
yakni RS Pratama Mayapuria di Kabupaten Morowali Utara, sehingga hal ini

mempengaruhi jumlah rumah sakit yang ada. Adapun pada tahun 2020 s.d 2021
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capaian indikator masih menunjukkan hasil yang sama yakni 79&da tahun 2024
capaian 95% dan tahun 2025 capaian 93% karena dibulan september adiartamba
satu rumah sakit

Penentuan skor dari elemen penilaian akreditasi dilakukan dengan
memperhatikan kelengkapan dokumen, hasil telusur, kunjungan lapangan, simulasi
kepada petugas, wawancara, dan klarifikasi yang ada di standar akreditasi. Terdapat 4
tingkatan hasil penilaian akreditasi, yaitu paripurna, utama, madya dan tidak
terakreditasi. Adapun hasil penilaian akreditasi rumah sakit bervariasi yakni rumah
sakit yang lulus paripurna sebanyak 28 RS (68,2 %), lulus utama sebanyak 7 RS (17%)
dan lulus madya sebanyak 3 RS (7,3 %). Tren pencapaian hasil penilaian akreditasi
rumah sakit sebagaimana grabérikut:

Grafik 2.2.16 Hasil Penilaian Rumah Sakit yang Terakreditasi Provinsi Sulawesi Tengah Tahun
2025
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Sumber: Bidang Pelayanan Kesehatan Dinkes Prov. Sulteng Tahun 2025

Berdasarkan hasil akreditasi rumah sakit tahun 2025, sebagian besar rumah sakit
telah mencapai status akreditd&aripurna sebanyak 28 rumah sakit. Selain itu,
terdapat 7 rumah sakit dengan status akreditasi Utama dan 3 rumah sakit dengan status
akreditasi Madya. Namun demikian, masih terdapat 3 rumah sakit yang belum
terakreditasi. Kondisi ini menunjukkan bahwa sacamum mutu pelayanan rumah
sakit telah mengalami peningkatan, meskipun masih diperlukan upaya pembinaan dan

pendampingan lebih lanjut bagi rumah sakit yang belum memenuhi standar akreditasi.
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Grafik 2.2.17 Sebaran Rumah Sakit yang Terakreditasi Per Kabupaten / Kota di Provinsi Sulawesi
Tengah Tahun 2025

41
38
m Jumlah RS RS Terakreditasi
1312
I LR S e et A . w9 o 2 A an
|| || || || — - - m - = = Em
> o o g S = > e N v > 5
X & &S & P F & & Y 0‘?? <® A\é’)
Na F N N T O O N S S
S £ G JS > < S 3
& < D \ ) ]
o v_é N D
v. 0
N ) 0(9 OQ~
S =
82

Sumber: Bidang Pelayanan Kesehatan Dinkes Prov. Sulteng Tahun 2025

Berdasarkan data Rumah Sakit Terakreditasi di Provinsi Sulawesi Tengah per
Desember @25, sebagian besar kabupaten/kota telah memiliki rumah sakit yang
terakreditasi. Secara total terdapat 41 rumah sakit di Provinsi Sulawesi Tengah, dengan
38 rumah sakit telah terakreditasi. Namun demikian, masih terdapat 3 rumah sakit yang
belum terakredasi, yaitu RS Pratama Togean yang sarana dan prasarananya belum
memenuhi standar, RS Tadulako yang masih dalam proses pemindahan operasional ke
gedung hasil rehabilitasi pascabencana gempa bumi yang telah selesai dibangun pada
tahun 2025, serta RS PrataKeuria baru teregistrasi pada bulan September 2025.
Permasalahan
a) Terdapat transformasi penyelenggaraan akreditasi rumah sakit dengan penggunaan
standar akreditasi yang dikeluarkan oleh Menteri Kesehatan dalam KMK Nomor
1128 tahun 2022, dan penyelenggatalah Lembaga independent penyelenggara
akreditasi rumah sakit yang terdiri dari 6 LIPA, serta peraturan pola tarif survei
akreditasi yang harus diterapkan, sehingga survei akreditasi baru dapat
dilaksanakan kembali pada bulan Mei 2022.

b) Rumah sakit perlu enyesuaikan kembali dengan perubahan standar nasional
akreditasi yang baru.

c) Belum optimalnya sistem pengampuan rumah sakit.

d) Keterbatasan dukungan pembiayaan pelaksanaan akreditasi rumah sakit baik dari

Pemerintah Daerah maupun Pemerintah Pusat.
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e) Pembiayaamelaksanaan akreditasi rumah sakit melalui dukungan dana DAK Non
Fisik, masih dikelola oleh Dinas Kesehatan Kabupaten setempat sehingga
mempengaruhi proses percepatan pelaksanaan akreditasi.

f) Koordinasi dan peran Dinas Kesehatan Kabupaten/Kota dalam nrelklisa
fungsinya terkait pembinaan mutu pelayanan kesehatan di rumah sakit belum
berjalan optimal.

Kebijakan/Tindakan Pemecahan Masalah

a) Mendorong rumah sakit untuk segera melakukan persiapan penyelenggaraan
re-akreditasi dan segera mengajukan permohonarveisuke Lembaga
Penyelenggara Akreditasi (LPA) dan rs yang belum terakreditasi untuk segera
berproses.

b) Mendorong rumah sakit kelas D Pratama untuk meningkatkan statusnya menjadi
rumah sakit Kelas D, agar bisa berproses survei akreditasi.

c) Melaksanakan kegtan peningkatan kompetensi SDM baik Dinas Kesehatan
Kabupaten / Kota maupun rumah sakit terkait upaya peningkatan mutu pelayanan
kesehatan.

d) Melakukan sosialisasi kebijakan mutu dan standar akreditasi FKRTL.

e) Melakukan pendampingan fasilitas pelayanan kasehdalam proses pelaporan
pengukuran Indikator Nasiona Mutu (INM) dan Insiden Keselamatan Pasien (IKP).

f) Melaksanakan pemantauan dan evaluasi kegiatan peningkatan mutu FKRTL

g) Meningkatkan koordinasi dan kerjasama dengan lintas program dan lintas sektor
dengan Kementerian/Lembaga, Dinas Kesehatan, asosiasi FKRTL, lembaga
independen penyelenggara akreditasi, dan pemangku kepentingan lain.

h) Melakukan advokasi kepada Pemerintah Daerah serta pemilik FKRTL untuk
mendukung mutu dan akreditasi melalui komitmenalakasi APBD, BLUD atau
anggaran lain yang sah.

i) Melakukan penguatan peran Dinas Kesehatan dalam pembinaan dan pengawasan
mutu dan akreditasi FKRTL.

]) Mengembangkan sistem informasi data mutu dan akreditasi FKRTL terintegrasi

21. Presentase RS pemerintah dengatiokter spesialis sesuai standar
Untuk indikator Persentase RSUD yang memiliki 4 dokter spesialis dasar dan 3

dokter spesialis penunjang, kinerja Tahun 2024 masih tergolong rendah. Dari target
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58%, realisasi hanya 26,92%, dengan capaian 46,42%. Pada T#fymizskipun
target dinaikkan menjadi 60%, realisasi meningkat menjadi 46,15%, sehingga capaian
kinerja naik menjadi 76,92%. Data ini menunjukkan adanya perbaikan capaian
dibandingkan Tahun 2024, meskipun target belum sepenuhnya tercapai.

Realisasi pemeinan 4 dokter spesialis dasar (Anak, Bedah, Penyakit Dalam,
Obgyn) dan 3 spesialis penunjang (Anestesi, Radiologi, Patologi Klinik) pada Tahun
2025 mengalambpnjakan realisasi sebesar 19,23%ecara tumpuan tahunareér
onyear) dibandingkan Tahun 2024. iegkatan capaian kinerja dari 46,42% (2024)
menjadi 76,92% (2025) mengindikasikan bahwa strategi retensi dan rekrutmen dokter
spesialis di daerah mulai membuahkan hasil.

Permasalahan
1. TantangarGeografis & Aksesibilitas

1 Isolasi Kepulauan & Jarak Ekstrem: Wilayah kepulauan (seperti Banggai
Kepulauan, Banggai Laut, Tojo Uiina) terisolasi oleh jalur laut yang
bergantung cuaca. Sementara jalur darat «alanpaten (seperti menuju Buol
dan Tolitoli) membutuhkan waktu tempuh belasan jam dengan risiko longsor
tinggi, sehingga memicu keengganan dokter spesialis menetap di ludtdfiota

2. Kesenjangarfriskal & Daya Tarik Daerah

1 Kapasitas APBD Terbatas:Kabupaten dengan Kemampuan Keuangan Daerah
(KKD) rendah tidak mampu menyediakan nilai TPP/insentif khusus yang
kompetitif untuk dokter spesialis.

1 Sentralisasi di Pusat Kota:Terjadi penumpukan dokter spesialis di Kota Palu
karena pangsa pasar praktik mandiri/swasta jauh lebih menjanjikan
dibandingkan di daerah pedalaman atau pesisir.

3. Kelangkaamkut Spesialis Pemjang

1 Minim Peminat & Keterbatasan PPDS Lokal: Kuota nasional untuk spesialis
penunjang (Anestesi, Radiologi, Patologi Klinik) sangat terbatas dan kurang
diminati dibanding spesialis dasar. Di sisi lain, Universitas Tadulako (Untad)
Palu masih dalam tahgmenguatan untuk program dokter spesialis mandiri,
sehingga Sulteng sangat bergantung pada pasokan luar daerah (seperti
Unhas/Unsrat) yang rentan kembali ke daerah asalnya.

4. Keterbatasasarpras & Infrastruktur Dasar faskes
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1 Alkes Tidak Memadai: Dokter spesigs tidak dapat mengeksekusi tindakan
medis akibat fasilitas RSUD kabupaten yang minim, alkes rusak, atau tidak
adanya alat penunjang krusial (sepertt&Jan atau laparoskopi).

1 Krisis Jaringan & Listrik : Di beberapa RSUD daerah terpencil, ketidakstabilan
pasokan listrik dan jaringan internet berkecepatan rendah menghambat
operasional alkes digitaserta penerapan sistem konsultasi jarak jauh
(telemedicing

Kebijakan/Tindakan Pemecahan Masalah

1. Fiskal & Insentif Berbasis ZonasMenyusun regulasi Tambahan Penghasilan
Pegawai (TPP) atau insentif khusus dokter spesialis dengan besaran yang
disesuaikan berdasarkan klaster wilayah (Perkotaan, Terpencil, dan Kepulauan
seperti Banggai Laut atau Tojo Uhkna) ditambah paket fasilitasmah/kendaraan
dinas.

2. Strategi Sister Hospital & Jejaring Pengampuan: Membuka kerja sama penugasan
berkala (rotating system) dokter spesialis dari RS rujukan provinsi (RSUD
Undata/Madani Palu) dan Fakultas Kedokteran Universitas Tadulako (Untad) untuk
mengsi kekosongan terjadwal di RSUD kabupaten.

3. Beasiswa Utusan Daerah (BUD): Memberikan beasiswa ikatan dinas bagi dokter
umum eksisting di Sulteng untuk mengambil pendidikan spesialis (khususnya
spesialis penunjang: Anestesi, Radiologi, Patologi Klinik) dengawajiban
kontrak kembali ke daerah asal.

4. Penerapan Telemedicine & Teleradiology: Memanfaatkan teknologi digital untuk
mengatasi kelangkaan spesialis penunjang di daerah kepulauan/terpencil, di mana
pembacaan hasil penunjang medik (seperti rontge€in) dilakukan jarak jauh
oleh dokter spesialis di Palu.

5. Sinkronisasi Alkes di SIPD RI: Memastikan pengadaan alat kesehatan melalui
DAK Fisik atau APBD di dalam SIPD RI berjalan paralel dengan penempatan
dokter spesialis agar fasilitas penunjang kerja marekaadai

22. Persentase Cakupan Pemeriksaan Kesehatarr&is
Berdasarkan data pelaksanaan CKG Tahun 2025, dari total jumlah penduduk

Provinsi Sulawesi Tengah sebanyak56.102 jiwa tercata#21.737 orang

mendaftar, 392.178 orang hadir dan291.980 orang telah menyelesaikan
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pemeriksaan kesehatanSecara nasional, capaian Provinsi Sulawesi Tengah berada
pada angkd2,5 persenmasih di bawah target RPJMN sebesar 36 persen.

Hasil skrining CKG Tahun 2025 juga menunjukkan berbagai risiko kesehatan
yang perlu rendapat perhatian, di antararB persen peserta terdeteksi
hipertensi, 49 persen memiliki kadar gula darah tinggj serta adanya temuan risiko
penyakit menular dan tidak menular seperti tuberkulosis dan hepatitis B. Temuan
tersebut menegaskan pentingngdettsi dini sebagai dasar penguatan upaya promotif
dan preventif.

Memasuki Tahun 2026, Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah
menargetkarcapaian CKG sebesar 46 perserntuk mendukung target tersebut,
sejumlah strategi disiapkan, antara lain pembenttikarintas program, penguatan
koordinasi dengan pemerintah kabupaten/kota, integrasi layanan skrining di
Puskesmas, serta peningkatan kualitas pelaporan dan pemanfaatan data hasil CKG.

Masih terdapat berbagai tantangan pelaksanaan CKG di kabupaten/kota,
termasuk keterbatasan sumber daya, beban kerja petugas, serta perlunya penguatan
sistem informasi kesehatan.

23. Prevalensi Obesitas lebih dari 18 tahun

Obesitasdalah kondisi ketika terjagenumpukan lemak tubuh yang berlebihan
sehingga dapat mengganggu éestan dan meningkatkan risiko berbagai penyakit
tidak menular (PTM)Obesitas merupakan faktor risiko utama berbagai penyakit tidak
menular yang menjadi penyebab kematian terbesar di Indonesia. Upaya pengendalian
obesitas akan meningkatkan derajat kesghanhasyarakat, menurunkan beban
pembiayaan kesehatan, meningkatkan produktivitas penduduk, serta mendukung
pencapaian target pembangunan kesehatan nasional. Hal ini sejalan dengan kebijakan
Kementerian Kesehatan yang menekankan penguatan upaya promgiredantif

melalui deteksi dini faktor risiko PTM dan penerapan perilaku hidup sehat.
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Grafik 2.2.18 Prevalensi Obesitas lebih dari 18 Tahun di Provinsi Sulawesi Tengah Tahun 2025
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Sumber: Seksi PTM Dinkes Prov Sult@rdiun 2025
Capaian indikator prevalensi obesitas pada penduduk usia lebih dari 18itahun

Sulawesi Tengalsebesar 3,56%lengan total penyandang obesitas 77.811 orang.
Namun, angka inmasih berada di bawah target yang ditetapkan yaitu 18,29%,
sehinggamenunjukkan bahwa kinerja indikator belum optim&hbupaten dengan
prevalensi tertinggi adalah Kabupaten Morowali Utara yaitu 8,28%, sedangkan
kabupaten dengan prevalensi obesitas terendah adalah Kabupatn Poso 1,19%.
Permasalaahan

Rendahnya capaian inukan sematanata mencerminkan rendahnya prevalensi
obesitas di masyarakat, tetapi juga dipengaruhi oleh beberapa faktor, antara lain:

a. Cakupan skrining faktor risiko Penyakit Tidak Menular (PTM) yang belum
optimal, sehingga belum seluruh sasaran usia ptiddalan lanjut usia
memperoleh pengukuran Indeks Massa Tubuh (IMT).

b. Pelaporan hasil skrining melalui Aplikasi Sehat Indonesiaku (ASIK) belum
maksimal, baik karena keterlambatan entri data maupun belum seluruh fasilitas
pelayanan kesehatan memanfaatkarkagil secara optimal.

c. Keterbatasan pelaksanaan Posbhindu PTM di beberapa wileajlahi disebabkan
tidak semua Puskesmas memiliki tenaga terlatih dalam penggsaesarealat
kesehatan.

d. Pola makan tidak sehat atau tingginya konsumsi makanan olahan,amaleat
saji, dan minuman berpemanis yang mengandung kalori tinngi namun rendah

nutrisi.
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24,

25.
26.
27.
28.
29.

30.

e. Faktor genetic dan hormonal atau Riwayat keluarga/ keturunan mempengaruhi
metabolisme tubuh, distribusi lemak dan regulasi nafsu makan seseorang.

f. Perbedaan cakupanasaran dan kualitas data antar kabupaten/kota yang
menyebabkan hasil pelaporan belum sepenuhnya menggambarkan kondisi
sebenarnya.

Kebijakan/Tindakan Pemecahan Masalah

Untuk meningkatkan capaian indikator prevalensi obesitas pada tahun
berikutnya,dapatdilakukan berbagai upaya, antara lain:

a. Meningkatkan cakupan skrining faktor risiko PTM melalui penguatan kegiatan
Posbindu PTM dan skrining di fasilitas pelayanan kesehatan.

b. Melakukan pembinaan, pendampingan, dan monitoring kepada pengelola program
PTM kabypaten/kota terkait pelaksanaan skrining dan pelaporan data.

c. Mengoptimalkan penggunaan Aplikasi Sehat Indonesiaku (ASIK) melalui
sosialisasi, pelatihan, dan penyusunan Standar Operasional Prosedur (SOP)
penarikan data sehingga kualitas dan kelengkaparseiatakin baik.

d. Mendorong peningkatan edukasi kepada masyarakat mengenai pencegahan
obesitas melalui penerapan perilaku hidup sehat, aktivitas fisik, dan konsumsi
makanan bergizi seimbang.

e. Memperkuat koordinasi lintas program dan lintas sektor dalam menguk
pelaksanaan deteksi dini faktor risiko PTM serta meningkatkan validitas dan
ketepatan waktu pelaporan.

Proporsi fasilitas pelayanan kesehatan terintegrasi dalam Sistem Informasi

Kesehatan Nasional

Persentase Kab/Kota sanitasi total berbasis masyarakat

Persentase kabupaten/kota dengan fasilitas pelayanan kesehatan sesuai standar

Tingkat Kepuasan Pasien terhadap layanan kesehatan

Persentase Kab/Kota memenuhi syarat kualitas kesehatan lingkungan

Persentase kab/kota yang memilikunit pelayanan kesehatardengan perbekalan

kesehatan sesuai standar

Persentase Kab/Kta yang memiliki Unit Pelayanan Kesehatan Tingkat

Desa/Kelurahan sesuai standar

112|Rencana Kerja Dinas Kesehatan 2026



31. Pemberian Makanan Tambahan untuk Ibu Hamil KEK

Pada masa hamil ada beberapa program pelayanan kesehatan yarkardilaku
salah satunya adalah pencegahan kekurangan energi kronis (KEK) pada ibu hamil
(bumil). KEK merupakan kondisi malnutrisi yang dimana ibu hamil mengalami
kekurangan gizi (kalori dan protein) yang berlangsung lama atau menahun. Menurut
Kemenkes indikatoKEK pada bumil dapat dilihat dariILA (lingkar lengan atas)
yang kurang dari 28 cm. Ibu hamil yang mengalami KEK akan sangat berdampak
bagi kesehatan Ibu dan bayi yang dikandung.

Ibu yang mengalami KEK akan meningkatkan risiko anemia, perdarahan,
persalinan prematur, persalinan sulit, dan terkena penyakit infeksi. Bayi yang
dikandung juga memiliki risiko keguguran (abortus), kematian neonatal, cacat
bawaan, anemia pada bayi, asfiksia intrapartum (mati dalam kandungan)eihaand
Berat Badan LahiRendah (BBLR)Hal ini tentu akan meningkatkan AKB dan AKI
Program penanggulangan KEK pada ibu hamil dilakukan dengan pemberian makanan

tambahan (PMThpaik berupa PMT pabrikan atau berupa makanan lokal.

Grafik 2.2.19 Perentase Ibu Hamil KEK Mendapat Makanan Tambahan Menurut
Kabupaten/Kota Provinsi Sulawesi Tengah Tahun 2025
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Sumber: Bidang Kesmas Dinkes Prov. Sulteng Tahun 2025

Pada grafik di atas bahwa persentase ibu hamil KEK yang mendapat makanan
tambahan yangertinggi di Kab. Banggai Kepulauan yaitu 93,7%, sedangkan yang
terendah yaitu Kab. Banggai sebesar 56,6%. Di Provinsi Sulawesi Tengah ibu hamil

KEK yang mendapat makanan tambahan tahun 2025 sebesar 78,9% berada dibawah
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target RPIJMD yakni 82% dengan reais96,2%. Pada tahun 2024 capaian kinerja
ibu hamil KEK mendapat makanan tambahan sebesar 80,5% berada dibawah target
RPJMD yakni 82% dengan realisasi 98,2%. Persentase ibu hamil KEK yang mendapat
makanan tambahan terjadi penurunan dari tahun 2024 sébg¥ar

Melihat data tersebut Provinsi Sulawesi Tengah belum mencapai tdadjéti
karena perlu ditingkatkan lagi kerja sama petugas kesehatan dengan lintas sektor
seperti PKK, Kader Kesehatan dan perangkat desa lainnya dalaperhbkrian
makanan tambaim pabrikan dan makanan tambahan lokal.

32. Pemberian Tablet Tambah Darah/Multiple Micronutrient Suplementation

(MMS) sebanyak 180 butir selama masa kehamilan

PemberianTablet Tambah Darah (TTD) pada ibu hamil merupakan salah satu
pelayanan gizi yang harus tetap dilakukan. Haliriuk mencukupi kebutuhan zat
besi selama kehamilan yang diperlukan untuk pertumbuhan janin, plasenta dan
pencegahan pendarahan saat persalina

Pemerintah merekomendasikan konsumsi tablet tambah dar@i #tau tablet
zat besi untukbu hamilsebanyak minimal 90 tablet selama kehamilan yang
dikonsumsi setiap hari selama keham#ejak konsepsi sampai akhir trimester tiga
Tablet tambah daheadalah tablet yang mengandung zat besi setara dengan 60 mg besi
elemental dan 0,4 mg asam foldal tersebut tentu bertujuan untuk mencegah anemia

defisiensi zat besiaat hamil

Grafik 2.2.20Persentase Ibu Hamil Mendapat Suplementasi Gizi (TTD/MMS) Menurut
Kabupaten/Kota Provinsi Sulawesi Tengah Tahun 2025
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Sumber: Bidang Kesmas Dinkes Prov. Sulteng Tahun 2025
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Berdasarkan grafik di atas persentase ibu hamil yang mendapat suplementasi gizi
(TTD/MMS) yang tertinggi di Kota Palu dan Morowali Utara sebesar 100% dan yang
terendah Kabupaten Tojo UnraUna sebesar 55,9%. Melihat data tersebut untuk
Provinsi Sulawesi Tengah persentase ibu hamil yang mendapat TTD sebesar 79,2%
berada dibawah targettRMD yakni 85% dengan realisasi 93,2%. Pada tahun 2024
capaian kinerja persentase Ibu Hamil yang mendapatkan tablet tambah darah sebesar
83,7% dari target 84% dengan realisasi 99,6%. Persentase ibu hamil yang
mendapatkan tablet tambah darah megalami paaardari tahun 2024 sebesar 4,5%.

Melihat data tersebut Provinsi Sulawesi Tengah belum mencapai target. Hal ini
disebabkamasih banyak ibu hamil tidak berkunjung ke fasilitas kesehatan dan minum
tablet tambah darah karena ibu merasa mual menciurabiat tambah darah ketika
meminumnya. Ada beberapa data tablet tambah darah yang diinput puskesmas di
aplikasi sigizi terpadu tidak terbasahingga mempengaruhi rendahnya cakupan.

33. Berencana (KB) Pascapersalinan

Realisasiindikator Persentase Puskesmagaria dan Memberikan Pelayanan
KBPP 100%. [&ta dihitung berdasarkan Laporan Pelayanan KB di Puskesmas dari 13
Kabupaten/ Kota se Sulawesi Tengah, berikut tabel rekapitulasi Persentase Puskesmas
Mampu dan Memberikan Pelayanan KBPP tahurb202

Grafik 2.2.21 Puskesmas Mampu dan Memberikan Pelayanan KB Pasca Persalinan (KBPP)
Provinsi Sulawesi Tengah Tahun 2025
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Sumber: Bidang Kesmas Dinkes Prov. Sulteng Tahun 2025

Dari tabel diatas terdapat 218Puskesmas telah mampu dan memberikan

Pelayanan KBPP dengan persentase 100% dan capaian Provinsi Sulawesi Tengah 100
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Artinya seluruh Puskesmas di Provinsi Sulawesi Tengah telah semua mampu dan
memberikan Pelayanan KBPP, sesuai dengan target RPIJMD yaiu Piskesmas
dikategorikan mampu dan memberikan pelayanan KBPP apabila Puskesmas: Mampu
dan memberikan pelayanan KBPP dengan metoda cara modern (AKDR/ pil/ suntik/
kondom/ MAL/ implan/ vasektomi) dilakukan dalam kurun waktd2hari setelah
ibu melahirka, dan Mempunyai minimal 2 (dua) orang tenaga kesehatan yang
kompeten vyaitu :dokter dan atau bidan yang sudah mendapatkan pelatihan
Contraceptive Technolgy Update (CTU)/ pelatihan kontrasepsi bagi dokter dan bidan.
Permasalahan:
Terjadi pergantian/ perubahanitasi/ pindah tenaga kesehatan.
Kebijakan/Tindakan Pemecahan Masalah
Mengarahkan jika terjadi pergantian/ perubahan/ mutasi/ pindah pada tenaga
kesehatan utk serah terima tugas sebelumnya kepada tenaga kesehatan yang baru.
Tenaga kesehatan yang mengikuti Pelatihan membuat surat pernyataan untuk tidak
pindah kerja/ tugas minimal 5 tahun

34. Praktek Inisiasi Menyusu Dini (IMD)

Inisiasimenyusui dini (IMD) adalah tahapan paling penting untuk dilakukan
ibu dan bayi setelah persalinatMD adalah proses memberikan ASI sesegera
mungkin pada si kecil dalam 60 menit setelah kelahirannya. IMD dapat memudahkan
prosesnenyusuiuntuk ke depannya, terutama saat ingin memberikan ASI ekslusif.
Selain itu, adanya sentuhan kulit langsusgirtto-skin contack selama inisiasi
menyusui dini juga dapat memperkuat ikatan batin serta bayi mendapatkan
kolostrum sesegera mungkin

Grafik 2.2.22 Persentase Bayi Baru Lahir Mendapat Inisiasi Menyusu Dini (IMD) Menurut
Kabupaten/Kota Provinsi Sulawesi Tengah Tahun 2025
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https://www.johnsonsbaby.co.id/persiapan-menyambut-bayi/panduan-menyusui#6sHRwWxrZoIMpC3z.97

Pada grafik diatas persentase bayi baru lahir mendapat Inisiasi menyusu dini
(IMD) tertinggi di Kabupaten Banggai dan Banggai Laut sebesar 100% sedangkan
persentase terendah yaitu Kabupaten Tojo Udaa sebesar 85,2%. Sedangkan di
Provinsi Sulawesi Tengiapersentase bayi baru lahir mendapat Inisiasi menyusu dini
(IMD) sebesar 92,1% berada diatas target RPIMD yakni 70% dengan realisasi 132,3%.
Pada tahun 2024 capaian kinerja bayi baru lahir mendapat Inisiasi menyusu dini (IMD)
sebesar 91,1% dari target 7@éngan realisasi 130,1%. Persentase bayi baru lahir
mendapat Inisiasi menyusui dini (IMD) tahun 2025 terjadi kenaikan sebesar 1% dari
tahun 2024.

Melihat data tersebutProvinsi Sulawesi Tengalsudah mencapai target
Walaupun telah mencapai target namurtulk mensukseskan pemberismisiasi
menyusui dini (IMD)pada bayi baru lahir perlu adanya penguatan yaélakaokan
konseling terhadap ibu hamibekerja sama dengan kader kesehatan dalam hal
penyuluhan tentang pentingnyaisiasi menyusui dini (IMD)kepala masyarakat
khususnya ibu hamitlan Ebih meningkatkan pendekatan dengan pihak fasilitas
kesehatan dalam mengimplementasikan prodgrésmasi menyusui dini (IMD)

35. Usia 623 bulan mendapat Makanan Pendamping ASI (mgasi) beragam

Makanan Pendamping Air Susu Ibu (M¥SI) adalah makanan atau minuman
yang mengandung zat gizi selain dari ASI. Hal ini dikarenakan ASI hanya mampu
memenuhi duapertiga kebutuhan bayi pada ustabfilan, dan pada-$2 bulan
memenuhi setengah dari kebutuhaawyi. Dalam pemberian MRSI, yang perlu
diperhatikan adalah usia pemberian MBI, jenis MRASI, frekuensi dalam
pemberian MPASI, porsi pemberian MIASI dan cara pemberian MRSI pada tahap
awal.

Pemberian makanan pendamping dilakukan secara bertahdpk un
mengembangkan kemampuan bayi mengunyah dan menelan serta menerima
bermacarrmacam makanan dengan berbagai tekstur dan rassASVIjang baik
adalah kaya energi, protein, mikronutrien, mudah dimakan anak, disukai anak, berasal
dari bahan makanan lokalm&erjangkau, serta mudah disiapkan. Usia dibawah dua
tahun masa yang amat penting sekaligus masa kritis dalam proses tumbuh kembang
bayi baik fisik maupun kecerdasan, oleh karena itu setiap bayi dan anakaia 6

bulan harus memperoleh asupan gizi sedeagan kebutuhannya.
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Hasil survey menunjukkan bahwa salah satu penyebab terjadinya gangguan
tumbuh kembang bayi dan anak usia46bulan di indonesia adalah rendahnya mutu
makanan pendamping air susu ibu @48I) dan tidak sesuai pola asuh yang diberikan
sehingga beberapa zat gizi tidak dapat mencukupi kebutuhan khususnya energi dan zat

gizi mikro terutama zat besi (Fe) dan zink (Zn).

Grafik 2.2.23 Persentase anak usia-623 bulan mendapat Makanan Pendamping ASI (M#&SI)
Menurut Kabupaten/Kota Provinsi Sulawesi Tengah Tahun 2025
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Sumber: Bidang Kesmas Dinkes Prov Sulteng Tahun 2025

Padagrafik di atas yang merupakan laporan dari pengelola program gizi
Kabupaten/Kota, Persentase anak usia28 bulan mendapat Makanan Pendamping
ASI (MP1 ASI) Provinsi Sulawesi Tengah tahun 2025 yaitu 83¢é¥btarget RPIJMD
80% dengan capaian kinerja 18%. Persentase tertinggi berada di Kabupaten
Banggai yaitu 100% dan terendatialah Kabupaten Donggala yaitu 68,2%. Realisasi
Provinsi Sulawesi Tengah tahun 2024 yaitu 868t target RPJMD 82% dengan
capaian kinerja 104,9%Pada tahun 2025 terjadi penoan hingga 2,6% dari tahun
2024 ke 2025. Dat@ersentase anak usia 83 bulan mendapat Makanan Pendamping
ASI (MP 1 ASI) diperoleh dari data balita yang diambil dari jumlah anak us& 6
yang mendapatkan MRSI sesuai standar, tanpeelihat status sogi ekonominya.

36. Anak usia 0-59 bulan Gizi Buruk mendapat tata laksana gizi buruk

Balita dengan gizi buruk mempunyai dampak jangka pendek dan panjang,
berupa gangguan tumbuh kembang, termasuk gangguan fungsi kognitif, kesakitan,
risiko penyakit degeneratii #emudian hari dan kematian. Balita gizi buruk memiliki
12 kali risiko kematian dibanding mereka yang sehat, kalaupun balita gizi buruk

tersebut sembuh akan berdampakda tumbuh kembangnya, terutama tumbuh

118|Rencana Kerja Dinas Kesehatan 2026



kembang otaknya. Balita gizi buruk juga mimil&ikali risiko mengalami stunting.
Balita gizi buruk ditandai oleh satu atau lebih tanda berikut :

U BB/PB atau BB/TB <3 standar deviasi

U Lingkar lengan ata@.ILA) < 11,5 cm pada Balita usia®® bulan

U Edema, minimal pada kedua punggung kaki.

Balita yang nengalami gizi buruk dengan komplikasi medis (bila ditemukan
salah satu atau lebih tanda berikut: anoreksia, dehidrasi berat, letargi atau penurunan
kesadaran, demam tinggi, pneumonia berat, anemia berat) mendapatkan perawatan
rawat inap di rumah sakit atdasilitas pelayanan kesehatan yang memiliki fasilitas
rawat inap sedang balita gizi buruk tanpa komplikasi medis mendapatkan pelayanan
rawat jalan di fasilitas kesehatan terd
6 bulan dengan berat badan divah 4 kg, walaupun tanpa kofikasi medis wajib
rawat inap.

Dengan daya tahan tubuh yang sangat rendah, balita gizi buruk sangat mudah
terjangkit berbagai macam infeksi. Mereka menjadi kelompok rentan yang perlu
mendapat perhatian khusus dan penangangreriadipastikan hingga anak menjadi
sembuh. Dalam keadaan normal maupun tanggap darurat, perlu dipastikan deteksi dini
balita dengan risiko gizi akut dilanjutkan dengan penanganannya hingga sembuh.
Upaya pencegahan harus dimulai dari ibu hamil melakukepan gizi pada ibu dan
janin yang dikandungnya, serta PMBA optimal pada bayi dan anak-@Sid0lan.

Adapun Cakupan Persentase Kasus Balita Gizi Buruk Mendapat Perawatan
menurut Kabupaten/Kota dapat dililpstda grafik dibawah ini

Grafik 2.2.24 Persentase Balita Gizi Buruk Mendapat Tatalaksana Menurut Kabupaten/Kota
Provinsi Sulawesi Tengah Tahun 2025
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Berdasarkagrafik di atas yang merupakan laporan dari pengelola program gizi
Kabupaten/Kota, persentase balita gizi buruk mendapat perawatan Provinsi Sulawesi
Tengah tahun 2025 yaitu 68,8% dari target RPIJMD 85% dengan capaian kinerja 81%.
Pada tahun 2025 persentéseinggi berada di Kab. Poso, Kab. Fadii yaitu 100%.
Persentase terendah balita gizi buruk mendapat perawatan tahun 2025 adalah
Kabupaten Banggai sebesar 25,9%. Kasus balita gizi buruk mendapat pepadatan
tahun 2024 adalah sebesar 81,8% darietdRfJMD 100% dengan capaian kinerja
81,8%. Persentase Balit@izi Buruk Mendapat Perawatatahun 2025 terjadi
penurunan 13% dari tahun 2024.

Melihat data tersebut Provinsi Sulawesi Tengah belum mencapai Reggan
belum tercapainya target gizi burulendapatkan perawatan maka di upayakan bekerja
sama dengan bidan desa, mengoptimalkan peran kader kesehatan dan PKK dalam
pemberian makanan tambahan pada balita gizi buruk dan gizi kurang dan pengusulan
tenaga pendamping gizi dan melakukan pelatihan tatatakgizi buruk.

37. Anak 6-59 bulan gizi kurang mendapat tambahan asupan gizi
38. Cakupan Imuniasi Bayi Lengkap

Imunisasi dasar adalah salah satu upaya untuk membentuk kekebalan tubuh
anak, sehingga mencegah penularaan penyakit berbahaya, wabah, serta membantu
amak tidak mudah sakit. Imunisasi dasar lengkap terdiri dari beberapa jenis vaksin,
mulai dari polio, BCG, DPT, dan lainnya. Imunisasi tersebut pun harus diberikan
sesuai dengan jadwal yang telah ditentukan oleh Kemenkes dan IDAL.

Tujuan imunisasi dasar adal mencegah terjadinya penyakit, kecacatan, atau
kematian. Dengan begitu, anak tidak rentan terkena berbagai penyakit selama
pertumbuhannya dan dapatlindungi anak dari berbagai penyakit berbahaya yang
dapat menyebabkan kecacatan atau kematian. Imupigasnenjadi salah satu upaya
untuk membentuk herd immunity (kekebalan kelompok). Herd immunity penting
untuk dicapai guna mencegah penyebaran penyakit berbahaya pada orang yang tidak
bisa mendapatkan imunisasi, misalnya karena kondisi kesehatan tedadtu.
semakin banyak orang yang mendapatkan vaksin, maka semakin seghkjtyang

terinfeksi penyakit.
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Berdasarkan rekomendasi IDAI, berikut adalah jadwal imunisasi dasar lengkap
untuk bayi dan anak:
1. Imunisasi anak usia 06 bulan

Setidaknya, ada Vaksin yang perlu diberikan saatak baru lahir hingga berusia

6 bulan.Berikut ini adalah jadwalnya:

1 Vaksin hepatitis B: diberikan pada 24 jam pertama setelah anak lahir. Vaksin
hepatitis B akan diberikan dalam 4 dosis dengan jadwal pemberiannysapada
bayi baru lahir, bayi berusia 2 bulan, 3 bulan, dan 4 bulan.

1 Vaksin polio: diberikan pada minggu pertama bayi baru lahir, biasanya saat
hendak pulang dari rumah sakit. Vaksin polio terdiri atas 4 dosis yang akan
diberikan setiap bulan, yakni saat ah&kusia 2 bulan, 3 bulan, dan 4 bulan.

1 Vaksin BCG: diberikan saat bayi baru lahir atau sebelum berumur 1 bulan.

1 Vaksin DTP: dapat diberikan saat bayi berusia 6 minggu. Vaksin ini diberikan
dalam 3 dosis yang akan diulang pemberiannya sebelum anak aeipuszan.

1 Vaksin Hib: vaksin influenza tipe B yang diberikan dalam 3 dosis, yaitu saat
anak usia 2, 3, dan 4 bulan.

1 Vaksin PCV: terdiri atas 3 dosis yang diberikan saat anak berusia 2, 4, dan 6
bulan.

1 Vaksin rotavirus (RV): terdiri atas 3 dosis yang penararya dimulai saat anak
berusia 2 bulan dan diulang pada bulan keempat dan keenam.

2. Imunisasi anak usia 612 bulan

Beberapa vaksin yang diberikan pada usia 6 bulan biasanya merupakan dosis

terakhir, melanjutkan yang anak dapat pada u€iab0lan. Berikutadalah jadwal

imunisasi dasar anak usial@ bulan:

1 Vaksin PCV: pemberian dosis terakhir (dosis ketiga vaksin PCV) pada saat anak
berusia 6 bularSelanjutnya pemberian booster di usialb2bulan.

1 Vaksin rotavirus (RV): pemberian dosis ketiga (terakhadtsanak berusia 6
bulan.

1 Vaksin influenza: bisa diberikan saat anak menginjak usia 6 busatahun
dalam 2 dosis, dengan jarak 4 minggu. Setelah anak berusia 9 tahun, vaksin
influenza dapat diulang setiap tahun.

1 Vaksin MR (campak): diberikan saat anadtusia 9 bulan.
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1 Vaksin hepatitis A: dapat mulai diberikan saat anak berusia 12 bulan dalam 2
dosis dengan jarak 838 bulan antadosisnya.

1 Vaksin varicella (cacar): diberikan saat anak mulai berusia 12 bulan dalam 2
dosis dengan interval 6 minggu sampauban.

1 Vaksin Japanese encephalitis (JE): diberikan pada anak yang berada di daerah
endemis pada usia 9 bulan, dan dosis kedua saat anak berusia 24 bulan untuk
perlindungan jangkpanjang.

Realisasi Indikator Persentase Bayi usidl10 bulan yangmendapatkan
Imunisasi Dasar Lengkap (IDL) di Provinsi Sulawesi Tengah adalah 57,20% realisasi
ini belum mencapai target yang ditetapkan pada tahun 2025 yaitu 80%. Data ini
berdasarkan laporan data ASIK dari program imunisasi diseluruh Puskesmas yang ada
di 13 Kabupaten/Kota se Provinsi Sulawesi Tengah, berikut adalah grafik rekapitulasi
pelaporan pelayanan imunisasi Kabupaten/Kota:

Grafik 2.2.25 Persentase Bayi Usia-01 Bulan yang Mendapatkan IDL Per Kab/Kota di Provinsi
Sulawesi Tengah Tahun 2025
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Dari Grafik diatasmenunjukkan bahw@apaian Imunisa$bdasar Lengkap (IDL)
bayi usia 0- 11 bulan diProvinsi Sulawesi Tengah tahun 30&angmencapai target
80% ada ¥Kab/Kota yaitu Kota Palu (104,85%), Kab. Buol (91,82%), Kab. Morowali
(86,85%), adapun Kabupaten/Kota yang belum mencapai target ada 10
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Kabupaten/Kota dan yang terendah adalah Kab. Banggai Laut (15,60%), berdasarkan
data tersebut masih banyak Kab/Kota yangsih rendah capaiannya dan belum
mencapai target yang ditentukan, hal ini karena masih terdapat permasddaiha
pelaksanaan imunisasi di Puskesmas dan Kab/Kota

Permasalahan

a) Penolakan terhadap Imunisasering terjadi di beberapa komunitas tertentu.
Penolakan ini seringkali disebabkan oleh faktor kepercayaan budaya atau agama,
serta adanya informasi yang salah mengenai vaksin, seperti isu tentang efek
samping vaksin atau klaim tentang bahaya vaksin.

b) Belum semua orangtua memahami tentang pentingnya sasindasar lengkap
pada bayi/anak

c) Sumber Daya Manusia yang terbatBsiskesmas sering kali kekurangan tenaga
medis atau tenaga kesehatan yang terlatih untuk melakukan imunisasi, terutama di
daerah terpencil. Selain itu, jumlah tenaga kesehatan yang adpkserterbatas,
menyebabkan proses imunisasi menjadi tidak efisien.

d) Kurangnya Sosialisasi dan Koordinasdak semua Puskesmas dan kabupaten
melakukan sosialisasi yang memadai terkait pentingnya Imunisasi Dasar Lengkap,
selain itu, koordinasi antara Dinas Kesehatan, Puskesmas, dan Pemerintah
Kabupaten sering kali kurang efektif dalam mengimplementasikagrgmo
imunisasi dengan baildal ini menyebabkan kesulitan dalam mencapai cakupan
imunisasi yang optimal.

e) Penundaapadwalimunisasiterkadang karena masalah logistik atau administrasi,
jadwal imunisasi tidak dipatuhi dengan tepat. Banyak anak yang metewatk
jadwal vaksinasi karena kesibukan orang tua dan juga karena masih banyak orantua
imunisasi ganda.

f) Penjangkauan sasaran yang belum lengkap melalui sweping/imunisasi kejar belum
berjalan optimal sehingga menghambat capaian IDL

Kebijakan/Tindakan Pemecaha Masalah

a) Mengatasi Penolakan terhadap Imunisasi dengan melakukan pendekatan yang lebih
sensitif terhadap budaya dan kepercayaan lokal. Beberapa langkah yang dapat
dilakukan antara lain:
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1 Bekerja sama dengan tokoh agama dan pemuka masyarakat untuk memberika
penjelasan tentang pentingnya imunisasi dari perspektif agama dan kesehatan.

1 Menyediakan informasi yang jelas dan berbasis bukti tentang keamanan vaksin
dan manfaatnya bagi kesehatan individu dan masyarakat.

1 Melibatkan masyarakat dalam perencanaan dekge@naan program imunisasi
agar mereka merasa memiliki dan terlibat.

b) Melakukan sosialisasi dan edukasi kepada orangtua yang belum mau anaknya
diimunisasi ganda dan yang belum lengkap imunisasinya dengan melibatkan kader
dan kelompok masyarakat lainnya

c) Penbentukkan POKJA KIPI di masiagnasing Kabupaten/Kota

d) Pelatihan dan peningkatan kompetensi tenaga kesehatan, untuk mengatasi masalah
terbatasnya sumber daya manusia, Dinas Kesehatan Kab/Kota dapat membuat
pelatihan dan pendidikan lebih lanjut kepada telk@gahatan mengenai imunisasi
dan penanganan vaksin. Selain itu, dengan peningkatan insentif bagi tenaga medis,
mereka dapat bekerja dengan lebih semangat dan optimal dalam menjalankan tugas
mereka.

e) Melakukan koordinasi secara intensif dengan lintas praogdamas sektor,
organisasi profesi, organisasi masyarakat, swasta, toga, toma, kader sehingga
masyarakat mau dan mampu menjangkau pelayanan imunisasi untuk mendukung
pencapaian target cakupan imunisasi dan untuk meningkatkan kuantitas serta
kualitas pelagnan imunisasi

f) Monitoring dan Evaluasi Program Imunisasi Pemantauan dan evaluasi yang terus
menerus terhadap program imunisasi sangat penting untuk mengetahui sejauh mana
pencapaian target imunisasi dan mengidentifikasi masalah yang ada di lapangan.
Pementah harus memastikan bahwa data terkait imunisasi dapat diakses dan
dianalisis untuk perbaikan lebih lanjut.

g) Pelacakan sasaran yang belum atau tidak lengkap mendapatkan pelayanan
imunisasi (Defaulter Trackingliikuti dengan upaya Drop Out Follow Up (DO}U
dan sweeping

39. Anak Usia 0- 23 Bulan Mendapatkan Imunisasi Lengkap
Imunisasi Baduta (Bayi dan Balita) adalah serangkaian vaksinasi yang diberikan
kepada bayi dan ananak untuk melindungi mereka dari penyakit yang berpotensi
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serius dan bahkan dapaengancam nyawa, seperti polio, difteri, tetanus, hepatitis B,
pertusis (batuk rejan), campak, dan {mim. Imunisasi Baduta termasuk dalam
kategori imunisasi dasar yang harus diberikan sesuai dengan jadwal yang telah
ditetapkan oleh pemerintah untuk rjenin kesehatan anak.

Imunisasi lanjutan merupakan ulangan Imunisasi dasar untuk mempertahankan
tingkat kekebalan dan untuk memperpanjang masa perlindungan anak yang sudah
mendapatkan Imunisasi dasBemberian imunisasi berulang dapat membangkitkan
respon imun yang lebih baik.Selain itu, imunisasi lanjutan bertujuan untuk
memberikan perlindungan tambahBeberapa vaksin imunisasi memberi tingkat
perlindungan yang rendah setelah satu kali pemberian. Ini yang membuat pemberian
imunisasi yang harus diularsglanjutnya dapat memberikan perlindungan yang lebih
besar.

Realisasi Indikator Persentase Anak usia-134 bulan yang mendapatkan
Imunisasi Lanjutan Campak Rubela di Provinsi Sulawesi Tengah adalah 52,40%
realisasi ini belum mencapai target yang ditksaptahun 2025 yaitu 57%. Data ini
berdasarkan dari laporan Data ASIK program imunisasi diseluruh Puskesmas yang ada
di 13 Kabupaten/Kota se Provinsi Sulawesi Tengah, berikut adalah grafik rekapitulasi
pelaporan pelayanan imunisasi Kabupaten/Kota :

Grafik 2.2.26 Persentase Anak Usia 183 Bulan Yang Mendapatkan Imunisasi Lanjutan Campak
Rubela Menurut Kab/Kota Provinsi Sulawesi Tengah Tahun 2025
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Dari Grafik diatas menunjukkan bahw&apaian Imunisasi Lanjutan Campak
Rubela anak usia 18 24 bulandi Provinsi Sulawesi Tengah tahun 2Z0%ang
mencapai target 57% ada 5 Kabupaten/Kota yaitu Kota Palu (104,6&8b),
Morowali (82,97%), Kab. Buol (78,90%), Kab. Tolitoli (60,98%), 8 Kabupaten
lainnya belum mencapai target dan yang paling rendah adalalsigal{9,73%)
Permasalahan
a) Masih banyaknya orangtua yang tidak membawa balitanya untuk di imunisasi pada

usial2 bulan keatas karena masih menganggap imunisasi dasar itu hanya sampai
campak di usia 9 bulan

b) Terdapat kekosongan vaksin DPT/HB/Hib dan campakPdsat sehingga
mempengaruhi kebutuhan vaksin di Provinsi, Kab/Kota dan Puskesmas.

c) Kurangnya koordinasi anta Puskesmas dan Dinas Kesehatan Kabupaten dalam
pelaksanaan program imunisasi.

d) Beberapa masyarakat tinggal jauh dari puskesmas, sehingga sulit untuk mengakses
layanan imunisasi, keterbatasan transportasi umum di daerah pedesaan
menghambat orang tua untalembawa anak mereka ke puskesmas.

Kebijakan/Tindakan Pemecahan Masalah

a) Melakukan kampanye edukasi yang lebih intensif lagi mengenai pentingnya
Imunisasi Lanjutan pada Baduta karena sekarang ada perubahan Paradigma dari
Imunisasi Dasar Lengkap menjddiunisasi Rutin Lengkap yaitu anak /sasaran
dikatakan lengkap jika imunisasinya sampai Imunisasi Lanjutan, Kampanye dan
edukasi ini dilakukan melalui media sosial, penyuluhan langsung, dan melibatkan
tokoh masyarakat atau agama.

b) Pengelola Imunisasi di Pusémas dan Dinkes Kab/Kota membuat perencanaan
kebutuhan vaksin dengan baik dan selalu berkoordinasi dengan Dinkes Provinsi
terkait stok vaksin

c) Memperkuat koordinasi antara Puskesmas, Dinas Kesehatan Kabupaten dan
masyarakat untuk memastikan pelaksanaamisasi berjalan dengan lancar dan
terencana.

d) Peningkatan dan pemerataan jangkauan pelayanan, baik yang stasioner maupun
yang menjangkau masyarakat di daerah sulit atau tidak terjangkau pelayanan

40. Anak usia 0-23 bulan diare mendapatkan oralit dan zinc sesai standar
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41.
42.
43.
44,

Anak usia 24- 59 bulan diare mendapatkan oralit dan zinc sesuai standar
Anak usia 0- 23 bulan mendapatkan obat cacing (POPM)
Anak usia 24- 59 bulan mendapatkan obat cacing (POPM)
Cakupan pneumonia padabalita

BerdasarkaPermenkes No. 13 tahi2022 tentang perubahan atas Permenkes
No. 21/2020 tentang Renstra Kemenkes tahun 2022, Indikator ISPA berubah
yang sebelumnya dari Penemuan kasus sesuai tatalaksana standar menjadi
Pengobatan kasus yang ditemukan sesuai standar. Namun di tahumdatbr
ISPA berubah kembali ke Cakupan Penemuan Pneumonia Balita karena dari Renstra
Kemenkes lebih ke meningkatkan derajat Kesehatan melalui upaya penanggulanga
penyakit berupa deteksi dini.

Adapun capaian indikator Cakupan Penemuan Pneumonia B#hlita3

kabupaten/kota tahun 2025 adalah sebagai berikut :

Grafik 2.2.27 Cakupan Penemuan Penumonia Balita Menurut Kab/Kota di Provinsi Sulawesi
Tengah Tahun 2025
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Sumber: Bidang P2P Dinkes Prov. Sulteng Tahun 2025

Permasalahan

Capaian penemuan pneumonia balita di Sulawesi Tengah 64% lebih dari target 60%.
Namun masih ada beberapa kabupaten yang masih jauh dari target nasional. Hal ini
disebabkan antara lain :

a) Kab. Morut (18,3%) : tatalaksana program tidak maksohBKM dan tidak ada

kerjasama dengan klinik swasta dalam hal pelaporan program ISPA. Awal tahun
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2026 baru diketahui ternyata kasus ISPA/pneumonia sangat tinggi di klinik
swasta.

b) Kab. Donggala (23,7%) : tingginya rotasi PJ ISPA PKM, smentara PJ ISPA kab
adalah tenaga kontrak sehingga tidak bisa melakukan OJT PJ ISPA PKM yg baru

c) Kab. Sigi (34%) : beban kerja petugas ISPA kab rangkap 5 program shg tdk bisa
fokus memantau pelaksanaan prog ISPA di PKM

d) Kab. Parimo (36,1%) : Rotasi petugas di tkt PKM sangagdi serta adanya
kerancuan antara diagnose kerja dan klasifikasi. Tatalaksana pneumonia balita
belum dilaksanakan secara maksimal di tingkat puskesmas.

e) Kab. Poso (52,2%) : adanya kerancuan antara diagnose kerja dan klasifikasi.
Tatalaksana pneumonia halibelum dilaksanakan secara maksimal di beberapa
puskesmas.

f) Kab. Touna (57,4%) : Tatalaksana pneumonia balita di beberapa PKM belum
berjalan maksimal

g) Kab. Tolitoli (49,6) : adanya kerancuan antara diagnose kerja dan klasifikasi, PJ
ISPA kabtidak pernalmelakukan monev dengan PJ ISPA PKM

Kebijakan/Tindakan Pemecahan Masalah

a) Petugas ISPA di puskesmas sangat membutuhkan peningkatan kapasitas melalui
pelatihan teknis tatalaksana kasus pneumonia balita, dan membutuhkan dukungan
pembiayaan terkait kegiatanelalui on the job training secara berjenjang oleh
propinsi dan kabupaten dalam rangka pengendalian ISPA di fasyankes.

b) Koordinasi dengan petugas ISPA secara berjenjang, prop dengan kab/kota dan
kab/kota dengan PKM.

c) Dinas Kesehatan kab/kota melalui dand/kata/pkm melakukan on the job
training kepada dokter dan petugas ISPAkasmas. Narasumber Dinkes Prov.
Sulteng via zoom.

d) Dinas Kesehatan Prop. Sulteng melakukan feedback laporan dan Evaluasi
program tiap per triwulan.

45. Persentase Hipertensi Dalam éngolatan
Hipertensiatau darah tinggi adalah kondisi ketika tekanan darah berada pada
angka 130/80 mmHg atau lebih. Jika tidak segera ditangani, hipertensi bisa

menyebabkan komplikasi serius, seperti gagal jantung, penyakit ginjal, hingga stroke.
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Penyakit hipe t e n s i cenderung terjadi pada penc
adal ah data persentase hipertensi dal an

Tengah.

Grafik 2.2.28 Persentase Hipertensi Dalam Pengobatan Provinsi Sulawesi Tengah Tahun 2025
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Sumber: Seksi PTM Dinkes Prov. Sulteng Tahun 2025

Berdasarkan Grafik diatas capaian persentase hipertensi dalam pengobatan pada
penduduk usia O15 t a h sebanyak 146/065psenduduk athua w e
16,9% dari target skrining tahun 2025 yaitu 1.642.456 Jiwa. Kabupaten/kota dengan
penderita Hipertensi dalam pengobatan yang tertinggi adalah Kabupaten Buol dengan
capaian sebesar 14.041 orang (42,2%), dan kabupaten yamglateradalah
Kabupaten Poso sebesar 2.640 orang (4,3%).

Permasalahan

a. Prevalensi hipertensi atau tekanan darah di Indonesia cukup tinggi, akibat yang
ditimbulkannya menjadi masalah Kesehatan masyarakat.

b. Hipertensi sering tidak menunjukkan gejala, sehingga baru disadari bila telah
menyebabkan gangguan fungsi jantung atau stroke

c. Tidak jarang hipertensi ditemukan secara tidak sengaja pada waktu pemeriksaan
Kesehatan rutin atau datang dengan keluhan lain

d. Seébagian besar kasus hipertensi di masyarakat belum terdiagnosis.

Kebijakan/Tindakan Pemecahan Masalah

a. Mengembangkan dan memperkuat kegiatan deteksi diertbigsi secara aktif

(skrining).
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b. Meningkatkan akses masyarakat terhadap pelayanan deteksiediui kegiatan
Posbindu PTM.
c. Meningkatkan ketersediaan sarana dan prasarana prgretdntif, maupun

sarana prasarana diagnostik dan pengobatan

46. Proporsi Penduduk dengan Aktivitas Fisik Qukup

47. Skrining Anemia Terhadap Remaja Ruteri

48. Rumah Tangga mendapé&kan akses terhadap air Minum Aman
49. Rumah Tangga mendapatkan akses terhadap Sanitasi Aman
50. Kab/Kota dengan Eliminasi Kusta

2.3 Isu T Isu Penting Penyelenggaraan Tugas dan FungBerangkat Daerah
1. Tingkat Kinerja Pelayanan Dinas Kesehatan dan Hal Kritis yangterkait dengan
Pelayanan Dinas Kesehatan

Dalam rangka mendukung penyelenggaraan pembangunan kesehatan di Provinsi
Sulawesi Tengah menuju upaya pencapaian visi dan misi yaitu Menjadikan Provinsi
Sulawesi Tengah Sejajar Dengan Provinsi Maju di Kawasan Timeanesia, maka
peranan Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah sebagai pembuat kebijakan dan
penanggungjawab terhadap pelaksanaan pembangunan kesehatan wajib memberikan
dukungan, pembinaan dan pengawasan di Wilayah Kabupaten/Kota Provinsi Sulawesi
Tengah dalam menjalankan tugas pokok dan fungsi tersebut Dinas Kesehatan Provinsi
Sulawesi Tengah dapat menguraikan secara singkat muatan/substansi dari Perjanjian
Kinerja tahun anggaran 2026rta kaitannya dengan dokumen Renstra/RPJMD.

Kinerja Dinas KesehataProvirsi Sulawesi Tengah Tahun 202@ukur dari
tingkat keberhasilan pencapaian tujuan dan sasaran strategis berdasarkan Rencana
Strategis (Renstra) Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengak2@095 Dengan
mengacu pada Indikator Kinerja Utama (IKU) B&nKesehatan Provinsi Sulawesi
Tengah.

Kinerja birokrasi pelayanan publik instansi pemerintah seperti halnya Dinas
Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah, menjadi isu kebijakan yang makin strategis
karena perbaikan kinerja birokrasi memiliki implikasi yaligs dalam kehidupan
masyarakat, baik dari sisi ekonomi, politik dan sosial. Perbaikan kinerja birokrasi

pelayanan di Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah diharapkan akan
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meningkatkanmageDinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah sebagai SKPD yang
menpunyai kualitas yang tinggi dalam bidang pelayanan Kesehatan dan peldyanan
bidang lainnya. Dengan demikian, masyargkat tidak akan segan untaienyerahkan
kepercayaan mereka kepada Dinas Kesehatan dalam meningkatkekesehatan.

Dalam rangka mewugkan perbaikan kinerja birokrasi, sebuah lembaga
pemerintah dituntut untuk mempunyai arah dan tujuan yang jelas untuk dicapai. Hal ini
akan mempermudah lembaga tersebut untuk menentukan apa saja yang harus
dipersiapkan, langkah apa yang harus ditempugaibsna cara melakukannya dan
sampai berapa tahun semua itu dapat diwujudkan. Demikian juga halnya dengan Dinas
Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah, dalam upaya memberikan kejelasan arah dan
tujuan yang ingin diraih, telah ditetapkan Rencana Strategi séaataun ke depan
periode 20258029.

Berdasarkan capaian indikator kinerja utama (IKU) dan berbagai program
kesehatan yang telahiidplementasikan pada tahun 202f®rdapat beberapsu
strategis yang perlu menjadi perhatian dalam perencanaan dan peryaiaag tugas
serta fungsi Dinas Kesatan pada tahun 2028u-isu ini mencerminkan tantangan serta
peluang dalam meningkatkan kualitas |laarkesehatan di Sulawesi Tengah sesuai
dengan Pr ogrBem a®u b ererhiart 6fi dengan focus pe
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Tabel 2 .1 Isu Strategis Dinas Kesehatan

Potensi Isu Strategis
Daerah Isu Lingkungan Dinamis yang Relevan Dengan PD PD
Yang Isu KLHS Yang Relevan
No. Menjadi Permasalahan PD dengan PD
Kewenangan Global Nasional Regional
PD
1 2 3 4 5 6 7 8
1. | Dinas Menurut Badan Pusat Berdasarkan rilis Berita Resmi| 1. Pertumbuhan hidup 1. Kenaikan bertahap harapan |1. Lonjakan harapan hidup di Meningkatnya
Kesehatan Statistik (BPS) Sulawesi Statistik BPS Sulteng (15 panjang dan hidup nasional wilayah Angka
Tengah, angka harapan hiduy November 2024), pada dimeng  melambatnya ta BPSmenyebut angka harapgnurut BPS Sulawesi Tengah, bg Harapan
saat lahir pada tahun 2024 | umur panjang dan hidup sehat peningkatan hidup di Indonesia pada 202 yang lahir pada 2024 Hidup
adalah 70,84 tahun, bayi yang lahir pada tahun ejak abad k@0, harapan hiduf mencapai 74,15 tahun, nal diproyeksikan memiliki

meningkat sebesar 0,18 tahy
dibanding tahun sebelumnya
(70.66 tahun di 2023). Hal in|

menjadi salalsatu dimensi
pembentuk Indeks
Pembangunan Manusia

(IPM), yang mencapai 72,24
pada tahun 2024 dan berada

pada kategori tinggi serta
menempatkan Sulawesi
Tengah diurutan ké di
kawasan Sulampapua.

2024 memiliki harapan hidup
hingga sekitar 70,84 tahun,
meningkat sekitar 0,18 tahun
dari tahun sebelumnya yaitu
tahun 2023 sebesarr 70,66
tahun. Dengan demikian, angk
hargan hidupdi Sulawesi
Tengah menunjukkan tren
positif meskipun masih
tergolong sedang. Adapun isu
KLHS yang Relevan adalah :
1. Peningkatan Layanan
Kesehatan dan Akses
asih terdapat disparitas dald
akses layanan kesehataaik
kualitas maupudistribusinya
terutama antara wilaya
perkotaan dan
terpencil atau pesisir.
2. Gizi dan Konflik Gizi
asih ada potensi tantangan gi
buruk khususnya pada ib
dan balita.
3. Lingkungan Hidup
Pendukung
aktor lingkungan seperti kualitg
air, sanitasipolusi, penataar

ruang dan risiko bencan

2.

egara seperti AS dan Inggr

daergkipun gcara umum harapg|
hidup meningkat,
negara maju justru mengalar
stagnasi atau penurunan, |
ini
kualitas hidup dan kebijakal
public
dengan teknologi kesehatan

global meningkat drastig

namun kini cenderun
melambat kareng
capaiannya mendeka|

batas biologis, khususny
di negara maju (contoh
AS, Inggris)

Stagnasi atau penurunan

di beberapa negara maju

mengalami stagnasi at3
bahkan penurunan dala
harapan  hidup karen|
obesitas, polusi
ketimpangan social da
tekaanan psikososial.

beberap

menunjukkan  bahwa

sama  pentingny

dari 73,93 tahun di 2023
Sementara data Ul
meperkirakan 72,67 tahu
pada 2025.

2. Peningkatan jangka
panjang sejak decade 1960
an

jak 1960 (3911 tahun), harapa
hidup Indonesia meningka
sekitar 24 tahun hingg
mencapai 71 tahun pad
pertengahan 2018n.

or penghambat :

yakit menular dan tidak menul
ganda (double burden) akses
kesehatan terbatas di ar
terpencil,  ketidakseimbangd
imunisasi dan ketidakpercagn
terhadap system kesehatan.

capaian 74+ tahun menunjuki
kemajuan, tapi masih perlu foc
pada wilayah terpencil da
mengatasi panyakit kronis sef
akses pelayanan.

harapan hidup 70,84 tahu
naik dari 70,66 tahun di 2023

2. Pencapaian Kota palu luar
biasa

ta Palu mencatat harapan hid
73,71 tahun pada 202
mendekati angka nasiong
sekaligus menyokong IPN
tinggi sebesar 83,71.

3. Kesenjangan antar daerah

rbedaan antara wilayah kg
(seperti Palu) dan daerd
lainnya mengindikasika
ketimpangan akses kesehat
pendidikan dan infrastrukty
sanitasi.

umbuhan harapan hidup posi
namun data mengungkap adan
ketimpangan kotaesa. focus kd
daerah seperti Palu pentin
tetapi soal penguatan systg
kesehaatan daerah dan invest
social tetap mendesak.
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alam (misalnya gempa bum
banjir) turut mempengaruh
tingkat kesehatan masyarak
dan berharap hidup.

4. Kesenjangan Wilayah

ngka harapan hidup vyan
meningkat  baik, tetap
disparitas wilayah (urban V
rural, dataran tinggi vs
pesisir) teta menjadi is
strategis dalam KLHS.

AKI merupakan indikator
kesejahteraan perempuan,
indikator kesejahteraan
suatu bangsa sekaligus
menggambarkan hasil
capaian pembangunan
suatu negara. Informasi
tentang kematian ibu akan
sangat banyak membantu
mengembangkan rencana
untuk meningkatkan
kesehdan ibu, terutama
pelayanan kehamilan dan
persalinan yang aman,
rencana promosi jumlah
persalinan yang ditolong
oleh tenaga kesehatan,
manajemen sistem rujukan
atasi komplikasi kehamilan
dan kelahiran, dan nifas
untuk mengurangi angka
kematian ibu dan
meningkatkan kesehatan
reproduksi.

Indonesia masih memiliki
beban masalah utama di
bidang Kesehatan yaitu
tingginya Angka Kematian
Ibu yang masih jauh dari

Angka Kematian Ibu (AKI) di
Provinsi Sulawesi Tengah
mengalami peningkatgrada
tahun 2021 dari 130/100.000
KH pada tahun 2020 menjadi
207/100.000 KH, cenderung
menurun pada tahun 2022
2023, akan tetapi mengalami
peningkatan kembali pada tah
2024 dengan AKI sebesar
119,9/100.000 KH dengan
jumlah kematian Ibu sebanyak
66 kasus.

AKI tidak saja dipengaruhi olel|

banyaknya kasus kematian Ibtetimpangan

tapi juga dipengaruhi oleh
banyaknya anak yang lahir
dengan kondisi memiliki tanda
tanda kehidupan atau
banyaknya perkiraan jumlah
bayi lahir hidup.
Jumlahkematian ibu tahun
2020 2024 berfluktasi dengan
jumlah kematian Ibu terbanyak
pada tahun 2021 dengan 109
kasus, adapun jumlah kematia
dengan besaran terendah
terdapat pada tahun 2023
dengan 60 kasus, dan kemudi

1. Penurunan tajam
bantuan kesehatan akibat
krisis/pandemic

pmotongan  bantuan  dap
menyebabkan
pandemico da
kematian ibu.

2. Perubahan iklim: panas
ekstrem, polusi udara

anas ekstrem dan polusi memi
risiko preeklampsia, lahir
premature dan ganggud
janin.

3. Ketidaksetaraan sistemik

structurg
memperparah dampa
terutama di  komunita
rentan.

1. Tiga tingkat determinan
(proksi, intermediate,
kontekstual) seperti
pendidikan rendah, gizi
buruk, ANC kurang

teratur menunjukkan perdaraha
sepsis, preeklampsia sebag
penyebab utama; determin
antara termasuk nutrisi buru
usia ekstrem, ANC <4x

keterlambatan menccar
layanan; determina
kontekstual: ibu bekerja

pendidikan rendah.

2. Akses ke layanan, kualitas
layanan, kemudahan
rujukan mempengaruhi
risiko kematian ibu.

kses ke layanan, kualitas layand

kemudahan rujukal
mempengaruhi risikd
kematan ibu.

3. Infrastruktur layanan
kesehatan dan pembiayaan
jaya kesehatan public vs swagd
mempengaruhi hasil
pengeluaran pemerintah leb)
efektif

4. Factor gizi dan demografis

Jumlah kematian ibu
berdasarkan Kab/Kota di
Provinsi Sulawesi Tengah,
Kab denganjumlah kematian
terbanyak yaitu Kab.
Banggai, Parigi Moutong dan
Sigi masingmasing dergan 9
kasus dan disusul dengan
Kab. Morowali dan Donggala
masing masing 7 (tjuh)
kasus. Sedangkan Kaldlengan
jumlah kematian terendah
yaitu K ab. Poso dan Banggai
laut masing masing 1(satu)
kasus.

Masih adanya kasus kemaan
ibu khususnya di 3 (tiga) Kab.
yang menjadi penyumbang
kematian terbanyak di
akibatkan masih adanya
kasus kematian yang
diakibatkan oleh sebab tiga
terlambat yaitu terlambat
dalam mengambil keputusan,
terlambat mencapai fasilitas
pelayanan kesehatan, dan
terlambat untuk
mendapatkan penanganan.

Masih
tingginya
Angka
Kematian Ibu
(AKI)
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target global SDGs Hasil
Long Form Survey
Penduduk (SP LF) tahun
2020 menunjukan AKI di
Indonesia 189 100.000 KH
dan untuk Provinsi
Sulawesi Tengah sebesar
264 /100.000 KH. Angka ini
menunjukkan bahwa AKI

di Provinsi Sulawesi Tengah
masih lebih tinggi
dibandingkan AKI

Nasional.

kembali mengalami
peningkatan di tahun 2024 yait
sebanyak 66 kasus.
Tingginyakematian ibu terjadi
di tahun 2021, hal ini
disebabkan oleh beberapa faki
antara lain: (1) rendahnya
cakupan pelayanan antenatal
care (ANC), (2) hambatan
rujukan ibu hamil dengan
komplikasi, (3) adanya
kekhawatiran ibu hamil untuk
berkunjung ke fasilitas
pelayanan kesehatan sehinggg
mengakibatkan keterlambatan
dalam pengambilan keputusan
untuk melakukan rujukan baik
pada masa persalinan dan nifg
(4) Beberapa faktor juga
diakibatkan oleh adanya
pandemi COVIDB19 yang
menjadi hambatan pemanfaatg
fasilitaspelayanan kesehatan.

Penyebab kematian ibu yaitu
perdarahan dengan
persentase sebesar 27,28%
disusul dengan gangguan
hipertensi dalam kehamilan
dengan persentase sebesar
21,21% daninfeksi dengan
persentase sebesar 12,12%
dan penyebab lairlain 35%.
Jumlah kematian ibu
berdasarkan kelompok umur
tahun 2024 terbanyak pada
usia reproduksi, dimana usia
< 20 tahun sebanyak 8,83 %,
usia antara 20i 33 tahun
sebanyak 64,7% dan usia
lebih dari 33 tahun sebanyak
26,47%.

Faktor yang mempengaruhi
tingginya kematian ibu adalah
kehamilan, persalinan dan
nifas yang mengalami
komplikasi dan terlambat
mendapatkan pertolongan,
sistem pelayanan kesehatan
primer / dasar (PKM
PONED) yang belum optimal
serta akses ke pelayanan
kesehatan sulit. Selain itu
kematian ibu juga belum
terlepas dari faktor 4 terlalu
yaitu kehamilan yang terlalu
muda (usia <20 tahun), usia
yang terlalu tua (usia >35
tahun), jarak kehamilan yang
terlalu dekat (kurang dari 2
tahun), serta kehamilan yang
terlalu banyak (lebih dari 3
anak).

1. Prevalensi Stunting masih
tingg di atas ratarata
nasional

1.Dampak Perubahan Iklim
terhadap Ketahanan PAngan
dan Gizi

1. Ketahanan Pangan dan
gizi tidak merata
1 PerserikataBangsa
Bangsa (PBB) mencatat

1. Prevalensi stunting masih
tinggi secara nasional
9 Berdasarkan dataSGl
2023, prevalensi stunting

1. Prevalensi stunting masih
di atassrata-rata nasional
eberapa Kab/Kota di Sulawe)

Tengah  memiliki  angkd

Masih
tingginya
Prevalensi
Stunting
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hda tahun 2024, prevaler
stunting di Sulteng 26,1Y%
masih di atas rateta
nasional yangberada di
19,8%
2. Target ambisius

turunkan Stunting ke

11%
bmerintah provinsi menargetky

2.Pengelolaan Sumber Daya

Alam dan Ketahanan pangan

3.Ketersediaan dan Akses

terhadap air bersih dan sanitg

4 Pengelolaan Sampah dan

Pencemaran Lingkungan

5.Sanitasi dakebersihan

Lingkungan untuk mencegah
penyakit

bahwa hamper 1 dari 4
anak balita di dunia
mengalami stunting.

1 Ketidaksetaraan akses
terhadap makanan
bergizi, kemiskinan
ekstrem dan perubahan
iklim menjadi factor
global yangoerkontribusi

sekitar 2122%, jauh dari
target RPJMN 2022024
yaitu 14% pada 2024.

masih tinggi; beberapa
provinsi bahkan di atas
30%.

2. Masalah multisector dan

nasional masih berada di

1 Ketimpangan antarwilayah

2.

stunting di atass 25%. Dal
terakhir menunjukkar]
beberapa daerah seperti S
dan Parigi Moutong termasu
yang masih merah.
Keterbetasan infrastruktur
dan SDM kesehatan
1 Banyak wilayatpedesaan
dan terpencil mengalami

penurunan ke 11%, d6.Partisipasi masyarakat dan . Perubahan iklim dan koordinasi lintas instansi keterbatasan tenaga medig
bawah target nasiong penguatan kapasitas local krisi pangan enanganan  stuntuing melibatk gizi dan penyuluh.
sebesar 14%. Hal in7.Kebijakan Pembangunan 1 Perubahapola cuaca banyak sector (kesehats] 9 Pelayanan posyandu belur
membutuhkan sinergi kug Berkelanjutan yang mempengaruhi pendidikan, sanitasi, pangar optimal dandata gizi belum
antar OPD dan pemangk Mendukung Kesehatan Ibu dg produktivitas pertanian namun masih ditemukal terintegrasi.

kepentingan untuk  Anak dan ketersediaan pangal  koordinasi yang lemah d 3. Perubahan Iklim dan

mewujudan target tersebut 8.Pendidikan Lingkungan Hidug
3. Keterbatasan Koordinasi dan Gizi
dan Konvergensi
Program
hnyak OPD yang terlibat, nam
perlu sinergi yang lebi

tingkat pusat dan daerah.
Akses pelayanan dasar
yang belum merata

bersih, sanitasi,layana
kesehatan ibu dan anbklum
sepenuhnya tersedia di dae

Bencana Alam

perahseperti Palu dan Dongga
masih dalam pemulihan pas
bencana gempa dan tsuna
2018. Hal ini berdampak pad
kondisi ekonomi dan akse

1 ini berdampak langsung
terhadap asupan gizi 3.
anakanak, terutama di
negara berkembang. r

. Pandemi dan konflik
global

KLHS terkait stunting di
Sulawesi Tengah padahun 3
2025 akan berfokus pada

kuat. bagaimana kebijakan ¢ Pandemi Covidl9 dan 3T (tertinggal, terdepar] kesehatan masyarakat.

4. Keterbatasan Digitalisasi | pembangunan yang konflik menyebabkan terluar). 4. Ketergantungan pada
dan Integrasi Data berkelanjutan dapat disrupsi rantai pasok 4. Tantangan perilaku dan pangan local tanpa

nas P2KB menginisias. mempengaruhi faktéaktor pangan di dunia, budaya fortifikasi
digitalisasi melalui| lingkungan yang mendukung mempengaruhi raktik pemberian makan bayi dpnsumsi pangan local tingg
dashboard stunting dengg peningkatann gizi anak. ini ketersediaan dan harga anak yang tidak sesuai, sel namun kurangberagam dar]
integrasi data meliputi aspek ketahanan pangan bergizi rendahnya kesadaran gif tidak difortifikasi,
kependudukan. Namur pangan, akses terhadap air keluarga, memperparal menyebabkan kuran  giz
implementasi teknis daj bersih dan sanitasi, pengelolag kondisi. mikro (zat besi, zink, vit A)
pemanfaatannya masi sunber daya alam serta peran dsb)
menjadi tantangan untu| pendidikan dan pemberdayaar

efektivitas intervensi.

5. Kapasitas SDM Desa dan
Kader Posyardu masih
perlu ditin gkatkan

butuhkan peningkatan kualitz
kader dan awareness desz

6. Masih tingginya angka
penikahan dini

masyarakat dalam pencegaha
stunting. kajian ini akan
memberikan rekomendasi
penting bagi perangkat daerah
dalam merancang kebijakan
yang lebih efektif untuk
menanggulangi stunting di mag
depan.
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hctor pernikahan di bawah um
(15-19 tahun) masih tingg
dapat berkontribus
terhadap risiko stunting da
menjadi hambatan socig
yang perlu di atasidrsama
perangkat daerah.

Sulawesi Tengah mendapat
estimasi insiden sebanyak
10.084 tahun 2024
berdasarkan perhitungan
beban TBC Tingkat nasional
Capaian indikator utama
program TBC Provinsi
Sulawesi Tengah tahun 2024
seperti indikator penemuan
dan pengobatan pada TBC
Sensitif Obat (SO) maupun
TBC Resistan Obat (RO)
belum mencapai target
nasional Data per 20 Maret
2025 menunjukkan bahwa
capaian cakpan penemuan
kasus TBC sebesar 87 % da
target 90%, persentase pasiq
TBC SO memulai pengobata
sebesar 93% datiarget100%,
persentaspasienTBC RO
memulaipengobatasebesar
79%dari target 94%, serta
angka keberhasilan
pengobatan pasien TBC SO
sebear 84% dari target 90%
dan angka keberhasilan
pengobatan pasien TBC RO
sebesar 49% dari target 80%
Capaian indeks kasus yang
telah dilakukan Investigasi
Kontak (IK) sebesar 48% da
target 90%, serta pemberian
Terapi Pencegahan
Tuberkulosis (TPT) pada

Meskipun kajian lingkungan

hidup strategis

(KLHSAMDAL) secara

spesifik terkait TBC belum

ditemukan di sumbesumber

Pemerintah Provinsi Sulawesi

Tengah, terdapat beberapa

aspek lingkungan penting yang

sebaiknya madudalam

kerangka kajian sebagai

lingkungan hidup startegis:

a. Lingkungan Fisik Perumaha
dan Sanitasi

udi di Indonesia menunjukka
hubungan kuat antara kondi
fisik rumah (ventilasi buruk
kepadatan hunian, sanita
yang buruk) dengan risik
penularan datkejadian TBC.
Di wilayah seperti Palu ata|
daerah rawan bencana ala
kondisi ini semakin rentan.

b. Akses Air Bersih dan
Sanitasi Baseline

eskipun belum langsun

berhubungan dengan TB(
temuan di Kabupaten Bangg

Kepulauan menunjukka
kualitas air yang buk

(tingginya kontaminan
mikrobiologis) dapat
menjadikan indicato
lingkungan fisik yang
mempengaruhi kesehatg
masyarakat secar|

Menurut Global
Tuberculosis Report 2024,
terdapat sekitar 10,8 juta
kasus TBC di seluruh dunia
pada tahn 2023 dengan 1
juta kematian.

Menurut WHO dan studi

internasional :

a. Cakupan Pengobatan
Global (TB termasuk yang
sensitive obat):
Diperkirakan cakupan
pengobatan global pada
tahun 2022 adalah sekitar
75% dengan tingkat
keberhasilan pengobatan
sekitar 88%

.Kasus TBC Resiten Obat
(MDR/RR-TB):

9 Dari perkiraan 400.000
kasus (MDR/RRTB)
pada 2023, hanya sekital
44% yang menerima
pengobatan.

1 dari pasien yang dirawat,
hanya 68% yang berhasil
sembuh.

¢. Penemuan dan Perawatan

pda tahun 2023, sebanyak

juta  orang mengakse
pelayanan TB  (angk
tertinggi sepanjang

pengamatan global) namy
masih ada sekitar 2,7 juf

A Hingga Maret 2025,
Kementerian Kesehatan
melaporkan telah mendeteksi
889 ribu kasus TBC, yatu 81%
dari target pendeteksian 1,09
juta kasus untuk tahun 2024.
A Untuk TBC sensitive obat
(TBSO), cakupan pengobatan
mencapai 84%, sedangkan
untuk TBC resisten obat
(TBRO/MDR-TB) hanya
sekitar 58%.

A Target nasionaladalah
mencapai > 90 % untuk
cakupan pengobatan dan > 90
keberhasilan pengobatan
(treatment success rate

jabaran  ini  menunjukkan
bahwa Indonesiamasih belum
mencapai cakupan pengobat
sesuai standar terutama unt
TBSO 84% masih di bawa
target >90% dan seca
siginifikan rendah untuk TBRd
58% hal ini menunjukkan masi
di bawah target nasional >809

hin itu, masih ada tantangan dalg
system pelaporan dan detel
menunjukkan sekitar 16% kas
tidak terlaporkan dan 14% tidg
terdiagnosis pada tahun 2023

orang dengan TB yan

Data Provinsi Sulawesi
Tengah per 2024
menunjukkan:

A Cakuparpengobatan
(treatment coverage87%
dari target 90%

A Keberhasilan pengobatan
(success rate): 87% dari
target 90%.

A Pemberian Terapi
Pencegahan TB (TPT) hanyz:
14% jauh di bawah target
68%.

Sebagai respons, Pemerintah
Provinsi membentuk Tim
Percepatan Penanggulangan
Tuberkulosis (TP2TBC) dan
Koalisi Organisasi Profesi
Penanggulangan TBC (2024
2026) untuk memperkuat
koordinasi lintas sector, deteks|
kasus, pengobatan, edukasi sq
pemantauan dan evaluasi
program.

Penderita TBC
100%
mendapat
pengobatan
sesuai standar
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kontak serumah sebesar 139
dari target 58%.

keseluruhan, termassy
imunitas terhadap TBC.

c. Pemulihan Pasca Bencana
dan Tata Ruang

ulawesi Tengah, khususnya P
dan seliarnya, rentan
terhadap gempa da
likuifaksi. Pemulihan
lingkungan dan penatag
kembali permukiman yan
inklusif kesehatan (ventilas
ruang terbuka, sanita
memadai) sangat penting ba
pencehgahan TBC. Adapu
RTRW Sulawesi Tenga
(20232042) mencakup ah
penataan ruang, konserve
ruang terbukadan mitigas
risiko bencana, yang dap
mendukung strateg
pencegahan lingkunga,
terhadap penyakit menular.

belum terdiagnosis atal
tidak dil apd
Global TB Report StopTB
Partnership, 2024)

, meskipun perbaikaterjadi,
angka 100% pengobats
standar secara global belu
tercapai.

Situasi dan AngkaPrevalensi
Per 2024 2025)

Prevalensi di bawah 1% secatr

keseluruhan:

A Dinas Kesehatan Provinsi
Sulawesi Tengah melaporka|
bahwa prevalensi penyakit
schistosomiasis telah turun ¢
bawah ambang 1%, sekitar
0,4 % secar a
beberapa desa di Lembah
Bada mencapai 0% kasus
positif.

Survei tinja tahun 2024

A Total 17.120 sampel
dianalisis, dengan 81 orang
positif (+0,47%).

Isu KLHS Strategifkelevansi
dengan Penanganan
Schistosomiasisebagai
berikut:

Ketahanan ekosistem &jasa
ekosistem

Pengendalian keong perantarg
(Oncomelania hupensis) lewat
modifikasi lingkungan,
pemasangan plastik hitam,
moluskisida, dan pengelolaan
air irigasi perlu
mempertimbangkan dampak
terhadap ekosistem lokal,
keanekaragaman hayati, dan
layanan ingkungan.

Efisiensi pemanfaatan sumber
daya alam

Pengembangan lahan basah
dan keterkaitan ekologis
Lahan basah adalah habitat
utama bagi keong perantara
Faktor seperti suhu,
kelembapan, pencahayaan,
kekeruhan air, kadar oksigen
terlarut (DO), logam berat,
dan mineral seperti kalsium
memengaruhi kelangsungan
hidup keong serta potensi
penularan schistosdasis
Pengaruh pembangunan
irigasi dan bendungan
Konstruksi besar seperti
bendungan dan sistem irigag
seringkali meningkatkan
kejadian schistosomiasis

WASH (air, sanitasi, dan
kebersihan)

Akses terhadap air bersih dan
sanitasi yang memadai telah
terbukti membantu menurunka|
infeksi schistosomiasis
pendekatan ini menjadi strateg
penting dalam intervensi
nasionalWikipedia).

Kontribusi hewan domestik
sebagai reservoir zoonotik
Studi di Sulawesi Tengah
(Lindu Subdistrict)
menunjukkan bahwa sapi,
kerbau, dan kuda merupakan
sumber utama kontaminasi tely
Schistosoma ke lingkungan

Faktor lingkungan spesifik
habitat keong

Studi tahun 2024
mengidentifikasi faktofaktor
abiotic seperti nutrien (fosfor
dan nitrogen), salinitas air, dan
predator alami sebagpénentu
keberadaan keong Oncomelan
hupensis lindoensis di berbagd
tipe habitat (sepage, parit,
kolam). Salinitas khususnya
berkorelasi positif dengan
densitas keong di habitat parit
(p <.0,05)
Perubahan pola spasial pusat
penularan (hotspots)

Analisis spasial menemukan
bahwa jumlah i

Prevalensi
Schistosomiasis|
tidak tercapai
0% karena
sumber
penularan dan
vektor belum O
%.
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A Di Napu & Besoa (Kab.
Poso): 70 orang positif dari
80,75% target tinja (£0,56%)
A Di 6 desa di Puskesmas
Lengkeka: tidak ditemukan
kasus positif (0%).

A Di 5 desa di Lindu (Kab.
Sigi): 11 kasus positif dari
82,24% target (£0.39%)

Perkembangan tren historis
A Prevalensi menurun drastis
hingga sekitar 0,1% pada
2019 setelah intervensi

massal (MDA) obat
praziquantel

A Terjadi kenaikan padeD21i
2022 hingga 1,45%, terkait
shift perhatian akibat
pandemi COVIDB19.

A Pada 2023, angka turun
kembali menjadi 0,96%, dan
kemudian sekitar 0,4% per
2025.

Metode fisik atau kimia untuk
membasmi keong harus
seimbang antara efektifitas
pengendalian dengan hemat
sumber daya dan minim
dampak ekologis.

Daya dukung dan daya
tampung lingkungan hidup:
Intervensiseperti modifikasi
habitat keong harus disesuaikg
dengan batas daya dukung
lahan, air, dan lingkungan
sekita® terutama lahan
pertanian, perkebunan dan
saluran air masyarakat.

Risiko kesehatan dan
keselamatan manusia
Kegiatan semprot moluskisida
atau marpulasi lingkungan
memiliki risiko terhadap
kesehatan warga (misal papar
bahan kimia pencemar air) ser
keselamatan ekosistem jaringg
pertanian dan perikanan lokal
Kerentanan sosial &
partisipasi masyarakat
Tingkat partisipasi masyarakat|
terutama akess terhadap
pengobatan massal atau
keterlibatan budaya (tokoh
adat/agama), sangat
memengaruhi efektifitas
eliminasi penyakit. KLHS harug
mengidentifikasi kelompok
rentan dan memformulasikan
strategi inklusif.

Penanganan lintas sektar
Karena schistosomiasi
memerlukan intervensi di sektg
kesehatan, pertanian,
lingkungan, dan peternakan,
KLHS harus memastikan

integrasi antarsektor dalam

karena menciptakan kondisi
ideal bagi populasi keong,
terutama dengan menurunny
predator alami sepéudang
prawn

Siklus kemiskinani penyakit
dan vegetasi akuatik

Studi dari Senegal
menunjukkan bahwa
penghilangan vegetasi air
yang menjadi habitat keong,
sekaligus penggunaannya
sebagai kompos, dapat
menurunkan prevalensi
schistosomiasis dan
meningkatkarproduktivitas
pertanian dan pendapatan
masyarakat

dengan sapi gororgorongdan
kerbau paling dominan. Tingka
infeksi hewan di wilayah

tersebut cukup tinggi: sapi

(61.5 %), ker b
(25 %), babi (
(12.5 %) . Pr ak

hewan (misalnya babi dilepas)
juga meningkatka risiko
infeksi.

dengan kasus tinggi dan
densitas keng tinggi)
meningkat antara 2017 hingga
2021, sementar
menurun signifikannya
(penurunan 53.
0 %), menunj uk
areal risiko, termasuk di lahan
terdekat permukiman, kebun
kakao, sawah, dan lahan
terbengkalai

Modifikasi lingkungan lokal
Strategi pengendalian keong
seperti penggunaan metode
mekanis dan kimia, serta
transformasi habitat menjadi
sawah atau kolam ikan, terbuk
efektif jika diterapkan tepat dar]
intensif.
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program penanganan di level
daerah

Alternatif & rekomendasi
perbaikan program:

KLHS mendorong formulasi
opsi intervensalternatif (kareng
bersifat evaluatif dan iteratif),
misalnya membandingkan
efektivitas metode fisik, kimia,
dan sosiabudaya dalam
pengendalian keong, serta
memilih kombinasi yang paling
berkelanjutan

Data Kepesertaan Aktif
Terganggu oleh Status
Nonaktif & Penunggakan

1 Hingga Desember 2023, totz
peserta aktif sebanyak
2.560.005
keseluruhan
sebanyak 3.144.209 jiwa.
Namun, terjadpenunggakan
iuran oleh sekitar 165.880
jiwa (5 %), s
418.324 jiwa
yang berstatus
nonaktifmutase.

T Hingga Juni 2024, tercatat
1,6 juta peserta akiif
(79,90 %), S €
124.289psert a (6
menunggak iuran
penunggakerbesar terdapat
di Kota Palu (36.962
peserta)Terdapat sekitar
15.841 warga
yang belum terakomodasi
dalam program JKN

1 Per Agustus 2027%otal

i W
fi

penduduk Sulteng: 3.154.49

Kesetaraan Akses &
Pembangunan Inklusif
KLHS mendukug prinsip
pembangunan inklusifang
memastikan tidak ada kelompg
masyarakat yang tertinggal.
Program JKN harus diperkuat
supaya mencapai seluruh
lapisan masyarakathususnya
kelompok marginal (PBPU,
lansia, magarakat kurang
beruntung)

Tata Kelola Data &
Koordinasi Antar -Sektor
KLHS menekankan penataan
integratif antar pemangku
kepentingan dan sektbryang
penting untuk sinkronisasi datg
peserta JKN, validasi PBleda
reaktivasi peserta nonaktif. Ini
sejalan dengan peran KLHS
dalam memastikan reformasi
data dan program bersifat
partisipatif dan lintas sector.
Pembangunan Berbasis Bukti
dan Alternatif Strategis

Dampak Perubahan Iklim
dan Risiko Asuransi
Kesehatan

Perubahan iklim sebagai
risiko kesehatan yang
signifikan

Ekstremnya peristiwa cuaca
seperti gelombanganas,
kebakaran hutan, banjir dapa
meningkatkan kasus penyak
pernapasan, kardiovaskular,
dankesehatan mental. Hal in
dapat berdampak pada
asuransi gsehatan, yang
mungkin menarik kembali
layanan di wilayah berisiko
tinggi, membatasi akses
masyar&at terhadap jaminan
kesehatan.

Fasilitas kesehatan yang
tahan iklim (climate-
resilient health facilities)
WHO mendorong
pengembangan fasilitas
kesehatan randingkungan
dan tahan terhadap perubah
iklim melalui integrasi energi

Tantangan Lingkungan dan
Ketahanan Sistem JKN
Perubaharklim dan ketahanan
sistem kesehatan

Indonesia menghadapi risiko
perubahan iklim berupa banijir,
kekeringan, dan kerentanan
wilayah pesisir. Perencanaan
kesehatan nasional kini mulai
mengintegrasikan adaptasi ikli
melalui RPJMN 20252029 dan
RANAAPI, menyasar mitigasi
dampak iklim terhadap layanan
kesehatad strategi relevan
untuk menjaga keaktifan peser
JKN di wilayah terdampak
Pencemaran udara, sanitasi,
dan dampaknya pada
permintaan layanan

Polusi udara (misalnya kabut
asap dan emisi industri) dan
krisis sanitasi meningkatkan
beban penyakikhususnya
infeksi pernapasan dapat
meningkatkan tekanan terhadg
sistem JKN serta potensi

tunggakan iuran karena

Lingkungan Lokal dan Akses
JKN
Infrastruktur kesehatan di
daerah rawan iklim
Infrastrukur kesehatan di
Sulawesi Tengaterutama di
daer# terpencil atau rentan
bencangerlu adaptasi agar
tetap furgsional selama
bencana, seperti banjir atau
badai, agar layanan JKN tidak
terganggu.
Mobilisasi penduduk daerah
tertentu
Meski bukan isu lingkungan
langsung, mobilitas tinggi
penduduk, misalnya pekerja
migran dari daerah endemis
dapat memperparah dinamika
cakupan aktif JKN, mirip
tantangan pada program
eliminasi malaria di Sulteng.
Implikasi untuk Perangkat
Daerah
1 Rencanakan infrastruktur
kesehatan yang tahan iklim
Memastikan puskesmas dan

CakCakupan
Kepesertaan
Aktif dalam
Jaminan
Kesehatan
Nasional 1006
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jiwa. Peserta aktif JKN:
2.610.026 jiw
sehingga Provinsi berhasil
meraih Penghargaan UHC
(UniversalHealth Coverage)
kategori utama.

M Per Mei Juni 2025 Jumlah
peserta aktif meningkat
menjadi 2.718.298 jiwa, atay
84,43 % dari
Namun masih terdapat
173.841 peserta menunggak
iuran.

Terjadi peningkatan

bertahap dalam persentase
peserta aktif JKN di Sulawesi
Tengah dar i baw,j
pertengahan 2024 hingga
mendekati 85 9
pertengahan 2025.

Meskipun cakupan peserta
pktif mendekat i 85 %
Sulawesi Tengah masih perlu
mendekati targ
Lintuk akses layanan kesehatg
Liniversal sepenuhnya.

Tantangan utama yang masih

perlu difokuskan:

1 Penanganan tunggakaman
sebanyak 173.841 peserta.

T Aktivasi kembali peserta
nonaktif, teutama dari
segmen mandiri atau PBPU.,

KLHS menganalisis berbagai
alternatif kebijakaé fungsi
penting untuk merancang
strategi meningkatkan keaktifal
peserta JKN, menilai skenario
seperti cossharing, edukasi
peserta, atau digitalisasi layan
sehat secara lingkungan dan
social.

Ketahanan Sistem terhadap
Tekanan Lingkungan dan
Sosial

Sulteng menghdapi tantangan
demografis, geografi, dan
layanan infrastruktur kesehata
KLHS menyediakan kerangka
untuk mempertimbangkan
faktor-faktor ini dalam rencana
memperluas cakupan JKN
secara berkelanjutan dan
tangguh

Partisipasi Publik dan
Transparansi

DenganKLHS, proses
perencanaan dan implementag
mencakup pendekatan
partisipati® mencakup
masyarakat, pemangku
kebijakan, dan BPJS agar
program JKN terbentuk denga
akuntabel dan responsif
kebutuhariocal.

terbarukan, pengelolaan
limbah, dan infrastruktur
adaptif darkrusial agar akses
layanan tetap tersedia secar
berkelanjutan.

meningkatnya biaya perawatar
Sistem monitoring seperti
integrasi data kualitas udara kq
aplikasiSATUSEHAT juga
telah diperkenalkan dan mulai
diterapkan.

fasilitas layanan tetap
operasional saat bencana dd
perubahan ikkn.

9 Tingkatkan monitoring
lingkungan dan integrasi
data

tegrasikan data kualitas udara d
bencana ke dalam siste

pemantauan kesehats
(misalnya  SATUSEHAT),
untuk antisipasi kenaikal

kasus dan potensi pressy
biaya JKN.

9 Cek ulang cakupan di
daerah rawan

bkus pada daerah deng

lingkungan terdampdk baik
fisik  maupun  mobilitag
tinggid untuk mencegah
penurunan keaktifan pesertal

1 Bangun strategi adaptif di
JKN
Pertimbangkan skema
dukungan khusus (misalnya
co-payment darurat, paket
mobile enrollment) saat
terjadi bencana.

Sumber: Renstra Dinkes 262529
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2.4 Reviu Terhadap RancanganAwal RKPD
Review terhadap Rancangan awal RKPD dapat dilihat pada diabalvah ini
Dari tabel tersebut dapat disimpulkan bahwa program dan kegiatan yang tertuang dalam
rancangan awal RKPD telah sesuai dengan kebutuhan, tetapi dari segi anggaran yang
direncanakan, serta indikator keluaran dan hasil, masih perlu dilakukan perubahan.
Perubahan encana anggaran ini dibutuhkan karena terdapat perubahan kebutuhan
menyesuaikan kondisi masyarakat sasaran serta kebijakan. Review ini membantu

memetakan selisih antara kebutuhan dengan rancangan awal RKPD.
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Tabel 2.4.1 Review Terhadap Rancangan Awal RKPD Tahun 2026 Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah

RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO | URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 | PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
DINAS KESEHATAN PROVINSI SULAWES| TENGAH 255.540.341.897,34 DINAS KESEHATAN PROVINSI SULAWESI TENGAH 255.540.341.897,31
URUSAN 255.540.341.897,31 URUSAN 255.540.341.897,34
PEMERINTAHAN PEMERINTAHAN WAJIB
WAJIB YANG YANG BERKAITAN
BERKAITAN DENGAN PELAYANAN
DENGAN DASAR
PELAYANAN
DASAR
URUSAN 255.540.341.897,3] URUSAN 255.540.341.897,34
PEMERINTAHAN PEMERINTAHAN
BIDANG BIDANG KESEHATAN
KESEHATAN
1. PROGRAM 203.313.893.671,3] PROGRAM PENUNJANG 203.313.893.671,3%
PENUNJANG URUSAN
URUSAN PEMERINTAHAN
PEMERINTAHAN DAERAH PROVINSI
DAERAH PROVINSI
[ Meningkatnya Indeks Reformasi Birokrasi Perangkat 80 203.313.893.671,34 [ Meningkatnya Kualitas Indeks Reformasi Birokrasi 80 203.313.893.671,34
Kualitas Tata Kelola Daerah Tata Kelola Pemerintahan | Perangkat Daerah
Pemerintahan pada pada Perangkat Daerah ]
Perangkat Daerah ]
Perencanaan, Nilai SAKIP, Presentas€apaian IKU 100 Persen 949.999.825,000 Perencanaan, Penganggara| Nilai SAKIP, Presentase 100 Persen 949.999.825,00
Penganggaran, dan Perangkat Daerah dan Evaluasi Kinerja Capaian IKU Perangkat
Evaluasi Kinerja Perangkat Daerah Daerah
Perangkat Daerah
Penyusunan Dokumen Perencanaan Perangkat Daerah Penyusunan Dokumen Perencanaan Perangkat Daerah
Jumlah Dokumen Perencanaan Perangq 5 Dokumen 500.000.000,00 Jumlah Dokumen 5 Dokumen 500.000.000,00
Daerah Perencanaan Perangkat
Daerah
- - - 203.313.893.671,34 - - - 203.313.893.671,31

142|Rencana Kerja Dinas Kesehatan 2026



RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

Perangkat Daerah

Rekomendasi (TLHP) BPK dan APIP
Presentase Capaian Realisasi APBD
Perangkat Daerah)

Perangkat Daerah

Tindaklanjut Rekomendasi
(TLHP) BPK dan APIP
Presentase Capaian Realisas
APBD Perangkat Daerah)

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Koordinasi dan Penyusunan Laporan Capaian Kinerja dan Ikhtisar Realisasi Kinerja SKPD Koordinasi dan Penyusunan Laporan Capaian Kinerja dan Ikhtisar Realisasi Kinerja SKPD
Jumlah Laporan Capaian Kinerja dan 1 Laporan 150.000.000,00 Jumlah Laporan Capaian 1 Laporan 150.000.000,00
Ikhtisar Realisasi Kinerja SKPD dan Kinerja dan Ikhtisar Realisasi
LaporanHasil Koordinasi Penyusunan Kinerja SKPD dan Laporan
Laporan Capaian Kinerja dan Ikhtisar Hasil Koordinasi Penyusunan
Realisasi Kinerja SKPD Laporan Capaian Kinerja dan|
Ikhtisar Realisasi Kinerja
SKPD
[ Meningkatnya Indeks Reformasi Birokrasi Perangkat 80 203.313.893.671,34 [ Meningkatnya Kualitas Indeks Reformasi Birokrasi 80 203.313.893.671,34
Kualitas Tata Kelola Daerah Tata Kelola Pemerintahan | Perangkat Daerah
Pemerintahan pada pada PerangkatDaerah ]
Perangkat Daerah ]
Pelaksanaan Pengumpulan Data Statistik Sektoral Daerah Pelaksanaan Pengumpulan Data Statistik Sektoral Daerah
Jumlah Data Statistik Sektoral Daerah 5 Data 199.999.825,00 Jumlah Data Statistik Sektorg 5 Data 199.999.825,0(
yang Telah Dikumpulkadan Diperiksa Daerah yang Telah
Lingkup Perangkat Daerah Dikumpulkan dan Diperiksa
Lingkup Perangkat Daerah
Penyelenggaraan Walidata Pendukung Statistik Sektoral Daerah Penyelenggaraan Walidata Pendukung Statistik Sektoral Daerah
Jumlah Dokumen Hasil Penyelenggaraal] 1 Dokumen 100.000.000,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 100.000.000,00
Walidata Pendukung Statistik Sektoral Penyelenggaraan Walidata
Daerah Pendukung Statistik Sektoral
Daerah
Administrasi Keuangan | (Presentase Hasil Tindaklanjut 100 Persen 194.809.279.821,39 Administrasi Keuangan (Presentase Hasil 100 Persen 194.809.279.821,31
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

SKPD danLaporan Hasil Koordinasi
Penyusunan Laporan Keuangan Akhir
Tahun SKPD

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Penyediaan Gaji dan Tunjangan ASN Penyediaan Gaji dan Tunjangan ASN
Jumlah Orang yang Menerima Gaji dan 1302 Orang/ 188.000.000.021,34 Jumlah Orang yang Menerim 1302 Orang/ 188.000.000.021,34
Tunjangan ASN Bulan Gaji dan Tunjangan ASN Bulan
- - - 203.313.893.671,34 - - - 203.313.893.671,34
Penyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas Penyediaa\dministrasi Pelaksanaan Tugas
ASN ASN
Jumlah Dokumen Hasil Penyediaan 1 Dokumen 6.509.280.000,04 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 6.509.280.000,04
Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN Penyediaan Administrasi
Pelaksanaan Tugas ASN
[ Meningkatnya Indeks Reformasi Birokrasi Perangkat 80 203.313.893.671,34 [ Meningkatnya Kualitas Indeks Reformasi Birokrasi 80 203.313.893.671,34
Kualitas Tata Kelola Daerah Tata Kelola Pemerintahan | Perangkat Daerah
Pemerintahan pada pada Perangkat Daerah ]
Perangkat Daerah ]
Pelaksanaan Penatausahaan dan Pelaksanaan Penatausahaan dan
Pengujian/Verifikasi Keuangan SKPD Pengujian/Verifikasi Keuangan SKPD
Jumlah Dokumen Penatausahaan dan 1 Dokumen 99.999.950,00 Jumlah Dokumen 1 Dokumen 99.999.950,00
Pengujian/Verifikasi Keuangan SKPD Penatausahaan dan
Pengujian/Verifikasi
Keuangan SKPD
Koordinasi dan Penyusunan Laporan Keuangan Akhir Tahun SKP Koordinasi dan Penyusunan Laporan Keuangan Akhir Tahun SKPD
Jumlah Laporan Keuangan Akhir Tahun 1 Laporan 99.999.950,00) Jumlah Laporan Keuangan 1 Laporan 99.999.950,00

Akhir Tahun SKPD dan
Laporan Hasil Koordinasi
Penyusunan Laporan
Keuangan Akhir Tahun SKPL

Pengelolaan daRenyiapan Bahan Tanggapan Pemeriksaan

Pengelolaan dan Penyiapan Bahan Tanggapan Pemeriksaan
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Jumlah Dokumen Bahan Tanggapan 1 Dokumen 99.999.900,00 Jumlah Dokumen Bahan 1 Dokumen 99.999.900,00
Pemeriksaan dan Tindak Lanjut Tanggapan Pemeriksaan darj
Pemeriksaan Tindak LanjutPemeriksaan
Administrasi Barang Persentase Dokumen Administrasi BMD 100 Pesen 199.999.600,00 Administrasi Barang Milik Persentase Dokumen 100 Pesen 199.999.600,0(
Milik Daerah pada pada PD yang sesuai dengan ketentuan Daerah pada Administrasi BMD pada PD
Perangkat Daerah Perangkat Daerah yang sesuai dengan ketentud
Penyusunan Perencanaan Kebutuhan Barang Milik Daerah SKPD Penyusunan Perencanaan Kebutuhan Barang Milik Daerah SKPD
Jumlah Rencana Kebutuhan Barawgik 1 Dokumen 99.999.600,00 Jumlah Rencana Kebutuhan 1 Dokumen 99.999.600,00
Daerah SKPD Barang Milik Daerah SKPD
Penatausahaan Barang Milik Daerah pada SKPD Penatausahaan Barang Milik Daerah pada SKPD
Jumlah Laporan Penatausahaan Barang 1 Laporan 100.000.000,00 Jumlah Laporan 1 Laporan 100.000.000,09
Milik Daerah pada SKPD Penatausahaan Barang Milik
Daerah pada SKPD
- - - 203.313.893.671,34 - - - 203.313.893.671,3f
Administrasi Nilai Indeks Profesional ASRerangkat 100 Persen 468.772.500,00 Administrasi Kepegawaian | Nilai Indeks Profesional ASN 100 Persen 468.772.500,00
Kepegawaian Perangka Daerah, Nilai Hasil Survey Implementasi Perangkat Daerah Perangkat Daerah, Nilai
Daerah ASN BerAKHLAK) Hasil Survey Implementasi
ASN BerAKHLAK)
Pengadaan Pakaian Dinas Beserta Atribut Kelengkapannya Pengadaan Pakaian Dinas Beserta Atribut Kelengkapannya
Jumlah Paket Pakaian Dinas Beserta 1 Paket 199.996.500,00 Jumlah Paket Pakaian Dinas 1 Paket 199.996.500,0(
Atribut Kelengkapan Beserta Atribut Kelengkapan

Koordinasi dan Pelaksanaan Sistem Informasi Kepegawaian

Koordinasi dan Pelaksanaan Sistem Informasi Kepegawaian
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG

INDIKATOR PROGRAM /

CAPAIAN KINERJA DAN

URUSAN / BIDANG

INDIKATOR PROGRAM /

CAPAIAN KINERJA DAN

Koordinasi dan Konsultasi SKPD

Penyelenggaraan Rapat
Koordinasi dan Konsultasi

SKPD

URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Jumlah Dokumen Hasil Koordinasi dan 1 Dokumen 268.776.000,00 JumlahDokumen Hasil 1 Dokumen 268.776.000,00
Pelaksanaaan Sistem Informasi Koordinasi dan Pelaksanaaal
Kepegawaian Sistem Informasi
Kepegawaian
Pendidikan dan Pelatihan Pegawai Berdasarkan Tugas dan Fungsi Pendidikan dan Pelatihan Pegawai Berdasarkan Tugas dan Fungsi
Jumlah Pegawai Berdasarkdrugas dan 50 Orang 0,00 Jumlah Pegawai Berdasarka 50 Orang 0,00
Fungsi yang Mengikuti Pendidikan dan Tugas dan Fungsi yang
Pelatihan Mengikuti Pendidikan dan
Pelatihan
Administrasi Umum Nilai Capaian Pelaksanaan Pembangun 100 Persen 748.978.075,000 Administrasi Umum Nilai Capaian Pelaksanaan 100 Persen 748.978.075,00
Perangkat Daerah Zonalntegritas Perangkat Daerah Pembangunan Zona Integritaf
Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor
JumlahPaket Peralatan dan 5 Paket 520.069.375,00 Jumlah Paket Peralatan dan 5 Paket 520.069.375,00
Perlengkapan Kantor yang Disediakan Perlengkapan Kantor yang
Disediakan
Penyediaan Barang Cetakan dan Penggandaan Penyediaan Barang Cetakan dan Penggandaan
Jumlah Paket Barang Cetakan dan 3 Paket 128.396.700,00 Jumlah Paket Barang Cetakal 3 Paket 128.396.700,0(4
Penggandaan yang Disediakan dan Penggandaan yang
Disediakan
[ Meningkatnya Indeks Reformasi Birokrasi Perangkat 80 203.313.893.671,34 [ Meningkatnya Kualitas Indeks Reformasi Birokrasi 80 203.313.893.671,34
Kualitas Tata Kelola Daerah Tata Kelola Pemerintahan | Perangkat Daerah
Pemerintahan pada pada Perangkat Daerah ]
Perangkat Daerah ]
Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan Konsultasi SKPD Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan Konsultasi SKPD
Jumlah Laporan Penyelenggaraan Rapg 20 Laporan 100.512.000,00 Jumlah Laporan 20 Laporan 100.512.000,04
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

Kualitas Tata Kelola
Pemerintahan pada
Perangkat Daerah ]

Daerah

Tata Kelola Pemerintahan
pada Perangkat Daerah ]

Perangkat Daerah

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
- - - 203.313.893.671,34 - - - 203.313.893.671,3f
Pengadaan Barang Mili|f Nilai Kepatuhan Pencatatan Pengadaan 100 Persen 1.810.233.000,0d Pengadaan Barang Milik Nilai Kepatuhan Pencatatan 100 Persen 1.810.233.000,0d
Daerah Penunjang Barang/Jasa Pemerintah Pada SPSE Daerah Penunjangrusan Pengadaan Barang/Jasa
Urusan Pemerintah Pemerintah Daerah Pemerintah Pada SPSE
Daerah
Pengadaan Kendaraan Dinas Operasional atau Lapangan Pengadaan Kendaraan Dinas Operasional atau Lapangan
Jumlah Unit Kendaraainas 0 Unit 1.300.000.000,0d Jumlah Unit Kendaraan Dina 0 Unit 1.300.000.000,0d
Operasional atau Lapangan yang Operasional atau Lapangan
Disediakan yang Disediakan
Pengadaan Peralatan dan Mesin Lainnya Pengadaan Peralatan dan Mesin Lainnya
Jumlah Unit Peralatan dan Mesin Lainny 10 Unit 0,00 Jumlah Unit Peralatan dan 10 Unit 0,00
yang Disediakan Mesin Lainnya yang
Disediakan
Pengadaan Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya Pengadaan Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya
Jumlah UnitGedung Kantor atau 0 Unit 0,00 Jumlah Unit Gedung Kantor 0 Unit 0,00
Bangunan Lainnya yang Disediakan atau Bangunan Lainnya yang
Disediakan
[ Meningkatnya Indeks Reformasi Birokrasi Perangkat 80 203.313.893.671,34 [ Meningkatnya Kualitas Indeks Reformasi Birokrasi 80 203.313.893.671,34

Pengadaan Sarana dan

Prasarana Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya

Pengadaan Saradan Prasarana Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya

Jumlah Unit Sarana dan Prasarana
Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya
yang Disediakan

10 Unit

510.233.000,00

Jumlah Unit Sarana dan

Prasarana Gedung Kantor
atau Bangunan Lainnya yang
Disediakan

10 Unit

510.233.000,00

203.313.893.671,3%

203.313.893.671,3%
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

Milik Daerah Penunjang|
Urusan Pemerintahan
Daerah

Dipelihara

Daerah Penunjang Urusan
Pemerintahan Daerah

Daerah yang Dipelihara

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Penyediaan Jasa Nilai Pengukuran Kualitas Pelayanan 100 Persen 2.599.015.850,0q Penyediaan Jasa Penunjand Nilai Pengukuran Kualitas 100 Persen 2.599.015.850,04
Penunjang Urusan Publik PD, Nilai Hasi Survey Kepuasan Urusan Pemerintahan Daerg Pelayanan Publik PD, Nilai
Pemerintahan Daerah | Masyarakat pada Aplikasi SKM Hasi Survey Kepuasan
Terintegrasi Masyarakat pada Aplikasi
SKM Terintegrasi
Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumber D¥yaan Listrik Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Daya Air dan Listrik
Jumlah Laporan Penyediaan Jasa J 5 Laporan 1.199.995.350,0d Jumlah Laporan Penyediaan 5 Laporan 1.199.995.350,0d
Komunikasi, Sumber Daya Air dan Listri Jasa Komunikasi, Sumber
yang Disediakan Daya Air danListrik yang
Disediakan
[ Meningkatnya Indeks Reformasi Birokrasi Perangkat 80 203.313.893.671,34 [ Meningkatnya Kualitas Indeks Reformasi Birokrasi 80 203.313.893.671,34
Kualitas Tata Kelola Daerah Tata Kelola Pemerintahan | Perangkat Daerah
Pemerintahan pada padaPerangkat Daerah ]
Perangkat Daerah ]
Penyediaan Jasa Pelayanan Umum Kantor Penyediaan Jasa Pelayanan Umum Kantor
Jumlah Laporan Penyediaan Jasa 3 Laporan 1.399.020.500,0d Jumlah Laporan Penyediaan 3 Laporan 1.399.020.500,0d
Pelayanan Umum Kantor yang Jasa Pelayanan Umum Kantd
Disediakan yang Disediakan
- - - 203.313.893.671,34 - - - 203.313.893.671,34
Pemeliharaan Barang | Presentas®arang Milik Daerah yang 100 Persen 1.527.680.000,0q Pemeliharaan Barang Milik | Presentase Barang Milik 100 Persen 1.527.680.000,0d

Lapangan

Penyediaan Jasa Pemeliharaan, BRgmeliharaan, Pajak dan Perizinan Kendaraan Dinas Operasional atau

Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Pemeliharaan, Pajal

Lapangan

k dan Perizinan Kendaraan Dinas Operasig

Jumlah Kendaraan Dinas Operasional
atau Lapangan yanBipelihara dan
Dibayarkan Pajak dan Perizinannya

20 Unit

600.000.000,00

Jumlah Kendaraan Dinas
Operasional atau Lapangan
yang Dipelihara dan
Dibayarkan Pajak dan

Perizinannya

20 Unit

600.000.000,00
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

Lainnya yang Dipelihara/Direhabilitasi

Bangunan Lainnya yang
Dipelihara/Direhabilitasi

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 | PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
[ Meningkatnya Indeks Reformasi Birokrasi Perangkat 80 203.313.893.671,34 [ Meningkatnya Kualitas Indeks Reformasi Birokrasi 80 203.313.893.671,34
Kualitas Tata Kelola Daerah Tata Kelola Pemerintahan | Perangkat Daerah
Pemerintahan pada pada Perangkat Daerah ]
Perangkat Daerah ]
Pemeliharaan Peralatan ddesin Lainnya Pemeliharaan Peralatan dan Mesin Lainnya
Jumlah Peralatan dan Mesin Lainnya 20 Unit 195.000.000,00 Jumlah Peralatan dan Mesin 20 Unit 195.000.000,0(
yang Dipelihara Lainnya yang Dipelihara
Pemeliharaan/Rehabilitasi Gedung Kantor Bangunan Lainnya Pemeliharaan/Rehabilitasi Gedung Kantor dan Bangunan Lainnya
Jumlah Gedung Kantor dan Bangunan 3 Unit 532.800.000,00 Jumlah Gedung Kantor dan 3 Unit 532.800.000,00

203.313.893.671,31

203.313.893.671,3f

Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan Prasarana Pendukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya

Pemeliharaan/Rehabilitasi S

arana dan Prasarana Pendukung Gedung Kantor

atau Baimyy=an

Keprotokolan

Hubungan Keprotokolan

Jumlah Sarana dan Prasarana Penduku 10 Unit 199.880.000,00 Jumlah Sarana dan Prasaran 10 Unit 199.880.000,0(
Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya Pendukung Gedung Kantor
yang Dipelihara/Direhabilitasi atau Bangunan Lainnya yang
Dipelihara/Direhabilitasi
Fasilitasi Keprotokolan | Nilai Indeks Profesional ASN Perangkat 100 Persen 199.935.000,0q Fasilitasi Keprotokolan Nilai Indeks Profesional ASN 100 Persen 199.935.000,09
Daerah, Nilai Hasil Survey Implementasi Perangkat Daerah, Nilai
ASN BerAKHLAK Hasil Surveymplementasi
ASN BerAKHLAK
Pengelolaan Hubungan Keprotokolan Pengelolaan Hubungan Keprotokolan
Jumlah Laporan Pengelolaan Hubungan 1 Laporan 199.935.000,00 Jumlah Laporan Pengelolaan 1 Laporan 199.935.000,0(
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
2. PROGRAM 50.776.432.026,00 PROGRAM 50.776.432.026,0(

PEMENUHAN PEMENUHAN UPAYA

UPAYA KESEHATAN

KESEHATAN PERORANGAN DAN

PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN

UPAYA MASYARAKAT

KESEHATAN

MASYARAKAT

[ Meningkatnya akses | Persentase Puskesmas yang 54.7 50.776.432.026,0q [ Meningkatnya akses dan | Persentase Puskesmas yang 54.7 50.776.432.026,0(

dan ketersediaan terakreditasi paripurna ketersediaan layanan terakreditasi paripurna

layanan dasar] dasar]

Penyediaan Fasilitas Meningkatnya Ketersediaan Dan 100 Persen 2.399.999.100,0q Penyediaan Fasilitas Meningkatnya Ketersediaan 100 Persen 2.399.999.100,04

Pelayanan, Sarana, Keterjangkauan Pelayanan Kesehatan 100 % Pelayanan, Sarana, Prasaral] Dan Keterjangkauan 100 %

Prasarana dan Alat Perorangan Dan Kesehatan Masyrakat 100 % dan Alat Kesehatan untuk Pelayanan Kesehatan 100 %

Kesehatan untuk UKP | Yang Bermutu Bagi Masyarakat 100 % UKP Rujukan, UKM dan Perorangan Dan Kesehatan 100 %

Rujukan, UKM dan
UKM Rujukan Tingkat
Daerah Provinsi

Persentase FKTRang terakreditasi
Persentase instalasi farmasi Kab/Kota
dengan Tata Kelola Obat Sesuai Standa|
Persentase Ketersediaan obat esensial
vaksin di instalasi Farmasi 13
kabupaten/kota

UKM Rujukan Tingkat
Daerah Provinsi

Masyrakat Yang Bermutu
Bagi Masyarakat Persentase
FKTPyang terakreditasi
Persentase instalasi farmasi
Kab/Kota dengan Tata Kelolg
Obat Sesuai Standar
Persentase Ketersediaan obg
esensial dan vaksin di
instalasi Farmasi 13
kabupaten/kota

Pengembangan PendekaRelayanan Kesehatan di DTPK (Pelayan
Kesehatan Berbasis Telemedicine, dll)

an Kesehatan Bergerak, Gugus Pulau, P¢

Pengembangan Pendekatan Pelayanan Kesehatan di DTPK (Pelayanan Kesehatan Bergerak, Gugus

Pelayanan Kesehatan Berbasis Telemadidill)

Jumlah Pelayanan Kesehatan Di DTPK
(Pelayanan Kesehatan Bergerak, Gugug
Pulau, Pelayanan Kesehatan Berbasis
Telemedicine, dll) yang Dilakukan
Pengembangan

2 Layanan 100.000.000,00

Jumlah Pelayanan Kesehatar
Di DTPK (Pelayanan
KesehatarBergerak, Gugus
Pulau, Pelayanan Kesehatan
Berbasis Telemedicine, dll)
yang Dilakukan
Pengembangan

2 Layanan 100.000.000,04

- 50.776.432.026,0(

- 50.776.432.026,0(
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO [ URUSAN/BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 [ PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 | PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9

Pengembangan Unit Pe

meliharaan Fasilitas Kesehatan Regional/Rgaamtainance Center

Pengembangan Unit Pemelih

araan Fasilitas Kesehatan Regional/Regional Ma

intainance Center

ketersediaan logistik
farmasi dan alat
kesehatan yang
rasioanal dan sesuai
standar dalam upaya
kesehatan masyarakat
secara promotif
preventiv ]

Ketersediaan Obat Esensial dan Vaksin
IRL

ketersediaan logistik
farmasi dan alat kesehatan
yang rasioanal dan sesuai
standar dalam upaya
kesehatan masyarakat
secara promotif preventiv ]

dengan Ketersediaan Obat
Esensial dan Vaksin IRL

Jumlah Unit Pemeliharaan Fasilitas 1 Unit 0,00 Jumlah UnitPemeliharaan 1 Unit 0,00
Kesehatan Regional/Regional Fasilitas Kesehatan
Maintainance Center yang Dilakukan Regional/Regional
Pengembangan Maintainance Center yang
Dilakukan Pengembangan
[ Meningkatnya akses | Persentase Puskesmas yang 54.7 50.776.432.026,0q [ Meningkatnya akses dan | Persentase Puskesmas yang 54.7 50.776.432.026,0(
dan ketersediaan terakreditasi paripurna ketersediaan layanan terakreditasi paripurna
layanan dasar] dasar]
Penyediaan Telemedicine di Fasilitas Pelayanan Kesehatan Penyediaan Telemedicine di Fasilitas Pelayanan Kesehatan
Jumlah FasilitasPelayanan Kesehatan 8 Unit 99.999.100,00 Jumlah Fasilitas Pelayanan 8 Unit 99.999.100,00
(Fasyankes) yang Melayani Konsultasi Kesehatan (Fasyankes) yang
Jarak Jauh Antar Fasyankes Melalui Melayani Konsultasi Jarak
Pelayanan Telemedicine untuk Jauh Antar Fasyankes Melall
Mendapatkan Akses Pelayanan Keseha Pelayanan Telemedicine unty
yang Berkualitas Mendapatkan Akses
Pelayanan Kesehatan yang
Berkualitas
[ Meningkatnya Persentase Puskesmas dengan 70.7 50.776.432.026,04 [ Meningkatnya Persentase Puskesmas 70.7 50.776.432.026,0(

Fasilitas Kesehatan

Distribusi Alat Kesehatan, Obat, Bahan Habis Pakai, Bahan Medis Habis Pakai, Wasinan dan Minuman kg

Distribusi Alat Kesehatan, Obat, Bahan Habis Pakai, Bahan Medis Habis Pakai, Vaksin, Makanan dan
Minuman ke Fasilitas Kesehatan

Jumlah dokumen distribusi Alat
Kesehatan, Obat, Bahan Habis Pakai,
BahanMedis Habis Pakai, Vaksin,
Makanan ke Fasilitas Kesehatan

13 Dokumen

200.000.000,00

Jumlah dokumen distribusi
Alat Kesehatan, Obat, Bahan
Habis Pakai, Bahan Medis
Habis Pakai, Vaksin,

13 Dokumen

200.000.000,00
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Makanan ke Fasilitas
Kesehatan
Pengadaa@bat, Bahan Habis Pakai, Bahan Medis Habis Pakai,, Vaksin, Makanan dan Minuman di Fasilitas| Pengadaan Obat, Bahan Habis Pakai, Bahan Medis Habis Pakai,, Vaksin, Makanan dan Minuman di H
Kesehatan Kesehatan
Jumlah Obat, Bahan Habis Pakai, Baha 1 Paket 2.000.000.000,04 Jumlah Obat, Bahan Habis 1 Paket 2.000.000.000,04
Medis Habis Pakai, Vaksin, Makanan da| Pakai, Bahan Medis Habis
Minuman di Fasilitas Kesehatan yang Pakai, Vaksin, Makanan dan
disediakan Minuman di Fasilitas
Kesehatan yang disediakan
[ Meningkatnya Cakupan Deteksi Dini penyakit 70 50.776.432.026,0q [ Meningkatnya cakupan Cakupan Deteksi Dini 70 50.776.432.026,0(
cakupan Deteksi Dini, | menular Deteksi Dini, pengendalian | penyakit menular
pengendalian penyakit penyakit menular dan
menular dan penyakit penyakit tidak menular ]
tidak menular | Cakupan Deteksi Dini penyakit tidak 80 Cakupan Deteksi Dini 80
menular penyakit tidak menular
Persentase Kab/Kota yang 84.6 Persentase Kab/Kota yang 84.6
menyelenggaraakan sistem surveilans menyelenggaraakan sistem
surveilans
Presentasi bayi usia @L1 bulan 85 Presentasi bayi usia €11 85
mendapatkan Imunisasi lengkap bulan mendapatkan
Imunisasi lengkap
Pen+B109:B113yediaar] Persentase Kab/Kota Yang Memenuhi 23 48.226.433.026,00 Pen+B109:B113yediaan Persentas&ab/Kota Yang 23 48.226.433.026,0(
Layanan Kesehatan syarat eliminasi Malaria Layanan Kesehatan untuk | Memenuhi syarat eliminasi
untuk UKP Rujukan, UKP Rujukan, UKM dan Malaria
UKM dan UKM UKM Rujukan Tingkat
Rujukan Tingkat Daerall persentase Kab/Kota yang mencapai 7.7 Daerah Provinsi Persentase Kab/Kota yang 7.7
Provinsi eliminasi Filariasis mencapai eliminasi Filariasis
Persentase Tatalaksana Kasus Pneumo| 100 Persentase Tatalaksana Kas 100
Anak Sesuai Standar Pneumonia Anak Sesuai
Standar
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Persentase Kasus GHPR yang ditangan 100 Persentase Kasus GHPR yar 100
sesuai standar ditangani sesuai standar
Persentase Tatalaksana Kasus Sesuai 100 Persentase Tatalaksana Kas 100
Standar Hepatitis B dan atau C Sesuai Standar Hepatitis B
dan atau C
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan bagi Penduduk pada Kondisi Kejadian Luar Biasa (KLB) Pengelolaafelayanan Kesehatan bagi Penduduk pada Kondisi Kejadian Luar Biasa (KLB)
Jumlah Penduduk yang Mendapatkan 50 Orang 500.000.000,00 JumlahPenduduk yang 50 Orang 500.000.000,00
Layanan Kesehatan pada Kondisi Mendapatkan Layanan
Kejadian Luar Biasa Provinsi yang Kesehatan pada Kondisi
Mendapatkan Pelayanan Kesehatan Kejadian Luar Biasa Provinsi
Sesuai Standar yang Mendapatkan Pelayanal
Kesehatan Sesuai Standar
[ Meningkatnya Persentase cakupan Antenatal Caesuai 66 50.776.432.026,0q [ Meningkatnya Kualitas Persentase cakupan Antenat 66 50.776.432.026,0(
Kualitas Pelayanan standar Pelayanan Kesehatan Care sesuai standar
Kesehatan Keluarga ] Persentase Ibu Hamil yang mendapat 70 Keluarga ] Persentase Ibu Hamil yang 70
Suplemen gizi mendapaBuplemen gizi
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Ibu dan Anak Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Ibu dan Anak
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan 1 Dokumen 400.000.000,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 400.000.000,00
Pelayanan Kesehatan Ibu dan Anak Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Ibu dan Anak
[ Meningkatnya Persentase balita dipantau a7 50.776.432.026,0q [ Meningkatnya cakupan Persentasevalita dipantau a7 50.776.432.026,0(
cakupan pemantauan | pertumbuhan dan perkembangan pemantauan tumbuh pertumbuhan dan
tumbuh kembang kembang balita ] perkembangan
balita ] Persentase bayi usia kurang dari 6 70 Persentase bayi usia kurang 70
bulan mendapatkan ASI ekslusif dari 6 bulan mendapatkan
ASI ekslusif
[ Meningkatnya Persentase cakupan Antenatal Care 66 50.776.432.026,0q [ Meningkatnya Kualitas Persentase cakupan 66 50.776.432.026,0(
Kualitas Pelayanan sesuai standar 70 Pelayanan Kesehatan Antenatal Care sesuai 70
Kesehatan Keluarga ] Keluarga ] standar
Persentase Ibu Hamil yangnendapat 70 Persentase Ibu Hamil yang 70

Suplemen gizi

mendapat Suplemen gizi
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Usia Produktif Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Usia Produktif
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan 1 Dokumen 200.000.000,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 200.000.000,00
Pelayanan Kesehatan Usia Produktif Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Usia Produktif
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Usia Lanjut Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Usia Lanjut
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan 1 Dokumen 200.000.000,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 200.000.000,00
PelayanarKesehatan Usia Lanjut Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Usia Lanjut
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Gizi Masyarakat Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Gizi Masyarakat
JumlahDokumen Hasil Pengelolaan 1 Dokumen 499.999.950,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 499.999.950,00
Pelayanan Kesehatan Gizi Masyarakat Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Gizi Masyarakat
[ Meningkatnya Persentasebalita dipantau a7 50.776.432.026,0q [ Meningkatnya cakupan Persentase balita dipantau a7 50.776.432.026,0(
cakupan pemantauan | pertumbuhan dan perkembangan pemantauan tumbuh pertumbuhan dan 70
tumbuh kembang kembang balita ] perkembangan
balita ] Persentase bayi usia kurang dari 6 70 Persentase bayi usia kurang 70
bulan mendapatkan ASI ekslusif dari 6 bulan mendapatkan
ASI ekslusif
[ Meningkatnya Persentase Kab/Kota Sehat 38.5 50.776.432.026,04 [ Meningkatnya jumlah Persentase Kab/Kota Sehat 38.5 50.776.432.026,0(
jumlah KabKota yang KabKota yang
menyelenggarakan menyelenggarakan dan
dan mencapai tatanan mencapai tatanan
Kab/Kota sehat secara Kab/Kota sehat secara
berkelanjutan ] berkelanjutan ]
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Kerja dan Olahraga Pengelolaan Pelayan&esehatan Kerja dan Olahraga
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan 1 Dokumen 199.999.050,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 199.999.050,0(
Pelayanan Kesehatan Kerja dan Olahral Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Kerja dan
Olahraga
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Pengelolaan Pelayan#®sehatan Lingkungan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Lingkungan
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan 1 Dokumen 300.000.000,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 300.000.000,00
Pelayanan Kesehatan Lingkungan Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Lingkungan
[ Meningkatnya Persentase penduduk dengan literasi 30.76 50.776.432.026,0q [ Meningkatnya Persentase penduduk 30.76 50.776.432.026,0(
pemahaman, penilaian | kesehatan pemahaman, penilaian dan | dengan literasi kesehatan
dan penggunanaan penggunanaan informasi
informasi kesehatan kesehatan dalam
dalam mengambil mengambil keputusan
keputusan terkait terkait pelayanan
pelayanan kesehatan kesehatan pencegahan
pencegahan penyakit penyakit dan promosi
dan promosi kesehatan]
kesehatan]
Pengelolaan Pelayanan Promiéssehatan Pengelolaan Pelayanan Promosi Kesehatan
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan 1 Dokumen 100.030.400,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 100.030.400,09
Pelayanan Promosi Kesehatan Pengelolaan Pelayanan
Promosi Kesehatan
[ Meningkatnya akses | Persentase Puskesmas yang 54.7 50.776.432.026,0q [ Meningkatnya akses dan | Persentase Puskesmas yang 54.7 50.776.432.026,0(
dan ketersediaan terakreditasi paripurna ketersediaan layanan dasar| terakreditasi paripurna
layanan dasar ]
]
Pengelolaan Pelayan#®sehatan Tradisonal, Akupuntur, Asuhan Mandiri dan Tradisional Lainnya Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Tradisonal, Akupuntur, Asuhan Mandiri dan Tradisional Lainnya
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan 1 Dokumen 199.999.750,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 199.999.750,04
Pelayanan Kesehatan Tradisional, Pengelolaan Pelayanan
Akupuntur, AsuhaMandiri dan Kesehatan Tradisional,
Tradisional Lainnya Akupuntur, Asuhan Mandiri
dan Tradisional Lainnya
Meningkatnya Cakupan Deteksi Dini penyakit 70 50.776.432.026,0q Meningkatnya cakupan Cakupan Deteksi Dini 70 50.776.432.026,0(
cakupan Deteksi Dini, | menular Deteksi Dini, pengendalian | penyakit menular
pengendalianpenyakit penyakit menular dan
penyakit tidak menular ]
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
menular dan penyakit | Cakupan Deteksi Dini penyakit tidak 80 Cakupan Deteksi Dini 80
tidak menular ] menular penyakit tidak menular
Persentase Kab/Kota yang 84.6 Persentase Kab/Kota yang 84.6
menyelenggaraakan sistem surveilans menyelenggaraakan sistem
surveilans
Presentasi bayi usia @L1 bulan 85 Presentasi bayi usia @11 85
mendapatkan Imunisasi lengkap bulan mendapatkan
Imunisasi lengkap
[ Meningkatnya Persentase anak umur t 12 tahun 85 50.776.432.026,0q [ Meningkatnya praktek Persentase anak umur t 12 85 50.776.432.026,0(
praktek hidup sehat, minum obat pencegahan kecacingan di hidup sehat, mengurangi tahun minum obat
mengurangi tingkat Kab/Kota minimal setahun sekali tingkat kejadian penyakit pencegahan kecacingan di
kejadian penyakit dan dan mencipt kan Kab/Kota minimal setahun
mencipt kan lingkungan yang sekali
lingkungan yang mendukung kesehatan)]
mendukung
kesehatan]
[ Meningkatnya Persentase Kab/Kota Sehat 385 50.776.432.026,0q [ Meningkatnya jumlah Persentase Kab/Kota Sehat 38.5 50.776.432.026,0(
jumlah KabKota yang KabKota yang
menyelenggarakan menyelenggarakan dan
dan mencapai tatanan mencapai tatanan
Kab/Kota sehat secara Kab/Kota sehat secara
berkelanjutan ] berkelanjutan ]
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Haji Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Haji
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan 1 Dokumen 199.998.400,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 199.998.400,0(4
Pelayanan Kesehatan Haji Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Haji
Meningkatnya Cakupan Deteksi Dini penyakit 70 50.776.432.026,0q Meningkatnya cakupan Cakupan Deteksi Dini 70 50.776.432.026,0(
cakupan Deteksi Dini, | menular Deteksi Dini, pengendalian | penyakit menular
pengendalian penyakit penyakit menular dan
menular dan penyakit penyakit tidak menular ]
tidak menular ] Cakupan Deteksi Dini penyakit tidak 80 Cakupan Deteksi Dini 80
menular penyakit tidak menular
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Persentase Kab/Kota yang 84.6 Persentase Kab/Kota yang 84.6
menyelenggaraakan sistem surveilans menyelenggaraakan sistem
surveilans
Presentasi bayi usia @L1 bulan 85 Presentasi bayi usia €11 85
mendapatkan Imunisasi lengkap bulan mendapatkan
Imunisasi lengkap
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Orang dengan Masalah Kesehatan Jiwa (ODMK) Pengelolaan Pelayanan Kesehdafaang dengan Masalah Kesehatan Jiwa (ODMK)
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan 1 Dokumen 200.000.000,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 200.000.000,00

Pelayanan Kesehatan Orang dengan
Masalah Kesehatan Jiwa (ODMK)

Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Orang dengan
Masalah Kesehatan Jiwa
(ODMK)

Pengelolaan Pelayanan

Kesehatan Orang dengan Kecanduan NAPZA

Pengelolaan Pelayanan Kes

ehatan Orang dengan Kecanduan NAPZA

Jumlah Penyalahguna NAPZA yang 10 Orang 100.000.000,00 Jumlah Penyalahguna NAPZ 10 Orang 100.000.000,09
Mendapakan Rehabilitasi Medis yang Mendapakan
Rehabilitasi Medis
[ Meningkatnya akses | Persentase Rumah Sakit yang 100 50.776.432.026,0q [ Meningkatnya akses dan | Persentase Rumah Sakit 100 50.776.432.026,0(
dan mutu pelayanan mendapatkan pendampingan dalam mutu pelayanan kesehatan | yang mendapatkan
kesehatan rujukan rangka akreditasi rujukan yang terintegrasi pendampingan dalam
yang terintegrasi sesuai standar ] rangka akreditasi
sesuai standar ]
Pengelolaan Jaminatesehatan Masyarakat Pengelolaan Jaminan Kesehatan Masyarakat
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan 123919 40.150.000.000,0( Jumlah Dokumen Hasil 123919 40.150.000.000,04
Jaminan Kesehatan Masyarakat Dokumen Pengelolaan Jaminan Dokumen
Kesehatan Masyarakat
Meningkatnya Cakupan Deteksi Dini penyakit 70 50.776.432.026,00 Meningkatnya cakupan Cakupan Deteksi Dini 70 50.776.432.026,0(

cakupan Deteksi Dini,
pengendalian penyakit

menular

Deteksi Dini, pengendalian
penyakit menular dan

penyakit tidak menular ]

penyakit menular
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
menular dan penyakit | Cakupan Deteksi Dini penyakit tidak 80 Cakupan Deteksi Dini 80
tidak menular ] menular penyakit tidak menular
Persentase Kab/Kota yang 84.6 Persentase Kab/Kota yang 84.6
menyelenggaraakan sistem surveilans menyelenggaraakan sistem
surveilans
Presentasi bayi usia @L1 bulan 85 Presentasi bayi usia @1 85
mendapatkan Imunisasi lengkap bulan mendapatkan
Imunisasi lengkap
Pengelolaan Surveilans Kesehatan Pengelolaarsurveilans Kesehatan
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan 1 Dokumen 300.000.000,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 300.000.000,00
Surveilans Kesehatan Pengelolaan Surveilans
Kesehatan
Koordinasi dan Sinkronisasi Penerapan SPM Bidang Kesehatan Kattapaten/Kota Koordinasi dan Sinkronisasi Penerapan SPM Bidang Kesehatan Lintas Kabupaten/Kota
Jumlah Dokumen Hasil Koordinasi dan 1 Dokumen 200.000.000,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 200.000.000,00
Sinkronisasi Penerapan SPM Bidang Koordinasi dan Sinkronisasi
Kesehatan Lintas Kabupaten/Kota Penerapan SPM Bidang
Kesehatan Lintas
Kabupaten/Kota
[ Meningkatnya akses | Persentase Puskesmas yang 54.7 50.776.432.026,0q [ Meningkatnya aksesdan Persentase Puskesmas yang 54.7 50.776.432.026,0(
dan ketersediaan terakreditasi paripurna ketersediaan layanan terakreditasi paripurna
layanan dasar] dasar]
Pembinaan Pelaksanaan Upaya Pelayanan Kesehatan Pembinaan Pelaksanaan Upaya Pelayanan Kesehatan
Jumlah Dokumen Hasil Pembinaan 3 Dokumen 299.999.150,00 Jumlah Dokumen Hasil 3 Dokumen 299.999.150,00
PelaksanaartUpaya Pelayanan Kesehatal Pembinaan Pelaksanaan
Upaya Pelayanan Kesehatan|
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
[ Meningkatnya akses | PersentaseRumah Sakit yang 100 50.776.432.026,04 [ Meningkatnya akses dan | Persentase Rumah Sakit 100 50.776.432.026,0(
dan mutu pelayanan mendapatkan pendampingan dalam mutu pelayanan kesehatan | yang mendapatkan
kesehatan rujukan rangka akreditasi rujukan yang terintegrasi pendampingan dalam
yang terintegrasi sesuai standar ] rangka akreditasi
sesuai standar ]
[ Meningkatnya akses | Persentase Puskesmas yang 54.7 50.776.432.026,0q [ Meningkatnya akses dan | Persentase Puskesmas yang 54.7 50.776.432.026,0(
dan ketersediaan terakreditasi paripurna ketersediaan layanan terakreditasi paripurna
layanan dasar] dasar]
Verifikasi dan Penilaian Kelayakan Puskesmas untuk Registrasi Puskesmas Verifikasi dan Penilaian Kelayakan Puskesmas untuk Registrasi Puskesmas
Jumlah Dokumen Hasil Verifikasi dan 1 Dokumen 149.998.800,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 149.998.800,0(4
Penilaian Kelayakan Puskesmas untuk Verifikasi dan Penilaian
Registrasi Puskesmas Kelayakan Puskesmas untuk
Registrasi Puskesmas
Meningkatnya Cakupan Deteksi Dini penyakit 70 50.776.432.026,0q Meningkatnya cakupan Cakupan Deteksi Dini 70 50.776.432.026,0(
cakupan Deteksi Dini, | menular Deteksi Dini, pengendalian | penyakit menular
pengendalian penyakit penyakit menular dan
menular dan penyakit penyakit tidak menular ]
tidak menular ] Cakupan Deteksi Dinipenyakit tidak 80 Cakupan Deteksi Dini 80
menular penyakit tidak menular
Persentase Kab/Kota yang 84.6 Persentase Kab/Kota yang 84.6
menyelenggaraakan sistem surveilans menyelenggaraakan sistem
surveilans
Presentasi bayi usia @L1 bulan 85 Presentasi bayi usia €11 85
mendapatkan Imunisasi lengkap bulan mendapatkan
Imunisasi lengkap
Investigasi Lanjutan Kejadian Ikutan Pasca Imunisasi dan Pemberian Obat Massal oleh Kabupaten/Kota Investigasi Lanjutan Kejadian Ikutan Pastainisasi dan Pemberian Obat Massal oleh Kabupaten/Kota
Jumlah Dokumen Hasil Investigasi 1 Dokumen 200.000.000,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 200.000.000,00
Lanjutan Kejadian Ikutan Pasca Imunisa Investigasi LanjutatKejadian
dan Pemberian Obat Massal oleh Ikutan Pasca Imunisasi dan
Kabupaten/Kota Pemberian Obat Massal oleh
Kabupaten/Kota
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
[ Meningkatnya akses | Persentase Rumah Sakit yang 100 50.776.432.026,04 [ Meningkatnya akses dan | Persentase Rumah Sakit 100 50.776.432.026,0(
dan mutu pelayanan mendapatkan pendampingandalam mutu pelayanan kesehatan | yang mendapatkan
kesehatan rujukan rangka akreditasi rujukan yang terintegrasi pendampingan dalam
yang terintegrasi sesuai standar ] rangka akreditasi
sesuai standar ]
Pengelolaaujukan dan Rujuk Balik Pengelolaan Rujukan dan Rujuk Balik
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan 1 Dokumen 199.719.750,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 199.719.750,0Q
Rujukan dan Rujuk Balik di Fasilitas Pengelolaan Rujukan dan
Pelayanan Kesehatan Rujuk Balik di Fasilitas
Pelayanan Kesehatan
Meningkatnya Cakupan Deteksi Dini penyakit 70 50.776.432.026,0q Meningkatnya cakupan Cakupan Deteksi Dini 70 50.776.432.026,0(
cakupan Deteksi Dini, | menular Deteksi Dini, pengendalian | penyakit menular
pengendalian penyakit penyakit menular dan
menular dan penyakit penyakit tidak menular ]
tidak menular | Cakupan Deteksi Dini penyakit tidak 80 Cakupan Deteksi Dini 80
menular penyakit tidak menular
Persentase Kab/Kota yang 84.6 Persentase Kab/Kota yang 84.6
menyelenggaraakarsistem surveilans menyelenggaraakan sistem
surveilans
Presentasi bayi usia @L1 bulan 85 Presentasi bayi usia €11 85
mendapatkan Imunisasi lengkap bulan mendapatkan
Imunisasi lengkap
Pengambilan daRengiriman Spesimen Penyakit Potensial KLB ke Lab Rujukan/Nasional Pengambilan dan Pengiriman Spesimen Penyakit Potensial KLB ke Lab Rujukan/Nasional
Jumlah Paket Spesimen Penyakit 10 Paket 150.000.000,00 Jumlah Paket Spesimen 10 Paket 150.000.000,00
Potensial KLB ke Lab Rujukan/Nasional Penyakit Potensial KLB ke
yang Didistribusikan Lab Rujukan/Nasional yang
Didistribusikan
- - - 50.776.432.026,0( - - - 50.776.432.026,0(

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Dasar Melalui Pendekatan Keluarga

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Dasar Melalui Pendekatan Keluarga
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO [ URUSAN/BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 [ PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 | PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9

Jumlah Keluarga yang Sudah Dikunjung
dan Diintervensi Masalah Kesehatannyal
oleh Tenaga Kesehatan Puskesmas

100 Keluarga

0,00

Jumlah Keluarga yang Sudal]
Dikunjungi dan Diintervensi

Masalah Kesehatannya oleh
Tenaga Kesehatan Puskesm

100 Keluarga

0,00

Penerbitan Izin Rumah
Sakit Kelas B dan
Fasilitas Pelayanan
Kesehatan Tingkat
Daerah Provinsi

Persentase Rumah Sakit yang
menyelenggarakan layanan 10 penyakit
prioritas

100 %

149.999.900,00

Penerbitan Izin Rumah Saki
Kelas B dan Fasilitas
Pelayanan Kesehatan Tingk
Daerah Provinsi

Persentase Rumah Sakit yan
menyelenggarakan layanan 1
penyakit prioritas

100 %

149.999.900,00

Pengendalian dan Pengawasan serta Tindak LRaejizinan Rumah S

akit Kelas B dan Fasilitas Pelayanan

Pengendalian dan Pengawa:

san serta Tindak Lanjut Perizin

an Rumah Sakit Kelas B dan Fasilitas Pela

Dilakukan Pengukuran Indikator Nasiond
Mutu (INM) Pelayanan Kesehatan

yang Dilakukan Pengukuran
Indikator Nasional Mutu
(INM) Pelayanan Kesehatan

Kesehatan Kesehatan
Jumlah Rumah Sakit Kelas B dan Fasilit] 39 Unit 0,00 Jumlah Rumah Sakit Kelas B| 39 Unit 0,00
Pelayanan Kesehatan yafgkendalikan, dan Fasilitas Pelayanan
Diawasi dan Ditindaklanjuti Perizinannyd Kesehatan yang Dikendalika
Diawasi dan Ditindaklanjuti
Perizinannya
Peningkatan Tata Kelola Rumah Sakit PeningkataiTata Kelola Rumah Sakit
Jumlah Rumah Sakit yang Melakukan 1 Unit 0,00 Jumlah Rumah Sakit yang 1 Unit 0,00
Peningkatan Tata Kelola Sesuai Standa Melakukan Peningkatan Tata]
Kelola Sesuai Standar
[ Meningkatnya akses | Persentase Rumah Sakit yang 100 50.776.432.026,0q [ Meningkatnya akses dan | Persentase Rumah Saki 100 50.776.432.026,0(
dan mutu pelayanan mendapatkan pendampingan dalam mutu pelayanan kesehatan | yang mendapatkan
kesehatanrujukan rangka akreditasi rujukan yang terintegrasi pendampingan dalam
yang terintegrasi sesuai standar ] rangka akreditasi
sesuai standar ]
Peningkatan Mutu Pelayanan Fasilitas Kesehatan Peningkatan Mutu Pelayanan Fasilitas Kesehatan
Jumlah Fasilitas Kesehatan yang 39 Unit 149.999.900,00 Jumlah Fasilitas Kesehatan 39 Unit 149.999.900,00
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
3. PROGRAM 450.000.800,00 PROGRAM 450.000.800,00
PENINGKATAN PENINGKATAN
KAPASITAS KAPASITAS SUMBER
SUMBER DAYA DAYA MANUSIA
MANUSIA KESEHATAN
KESEHATAN
[ Tercapainya tenaga Persentase Peningkatan Kompetensi 1.25 450.000.800,09 [ Tercapainya tenaga Persentase Peningkatan 1.25 450.000.800,00
kesehatan yang SDM Bidang Kesehatan 80 kesehatan yang kompten, Kompetensi SDM Bidang 80
kompten, produktf, produktf, teemotivasi dan Kesehatan
teemotivasi dan tersebar merata ]
tersebar merata ] Persentase Puskesmas yang memiliki 80 Persentase Puskesmas yang 80
SDMK sesuai standar memiliki SDMK sesuai
standar
Perencanaan Kebutuha| Persentase fasyankes yang telah terpen 60 % 300.000.800,09 Perencanaan Kebutuhan Persentase fasyankes yang 60 % 300.000.800,00
Sumber Daya Manusia | SDM Kesehatan Sumber DayMManusia telah terpenuhi SDM
Kesehatan untuk UKM Kesehatan untuk UKM dan | Kesehatan
dan UKP Provinsi UKP Provinsi
Pesentase RSUD Kab/Kota yang memili 50 Pesentase RSUD Kab/Kota 50
4 Dokter spesialis dasar dan 3 dokter yangmemiliki 4 Dokter
spesialis lainnya. spesialis dasar dan 3 dokter
spesialis lainnya.
Pemenuhan Kebutuhan Sumber Daya Manusia Kesehatan Pemenuhan Kebutuhan Sumber Daya Manusia Kesehatan
Jumlah Sumber Daya Manusia Kesehatg 10 Orang 150.000.225,00 Jumlah Sumber Daya 10 Orang 150.000.225,0(
yang Memenuhi Standar di Fasilitas Manusia Kesehatan yang
Pelayanan Kesehatan (Fasyankes) Memenuhi Standar di
Fasilitas Pelayanan
Kesehatan (Fasyankes)
Distribusi dan Pemerataan Sumber Daya Manusia Kesehatan Distribusidan Pemerataan Sumber Daya Manusia Kesehatan
Jumlah Sumber Daya Manusia Kesehatg 10 Orang 150.000.575,00 Jumlah Sumber Daya 10 Orang 150.000.575,0(
yang Terdistribusi Manusia Kesehatan yang
Terdistribusi
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 | PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Pengembangan Mutu | Persentase SDM Kesehatan Yang 30 % 150.000.000,00 Pengembangan Mutu dan | Persentase SDM Kesehatan 30 % 150.000.000,0
dan Peningkatan mengikuti peningkatan kompetensi dengj Peningkatan Kompetensi Yang mengikuti peningkatan
Kompetensi Teknis dibuktikan Memiliki Sertifikat Pelatihan Teknis Simber Daya kompetensi dengan dibuktikal
Sumber Daya Manusia Manusia Kesehatan Tingkat| Memiliki Sertifikat Pelatihan
Kesehatan Tingkat Daerah Provinsi
Daerah Provinsi
Pembinaan dan Pengawasan Sumber Daya Manusia Kesehatan Pembinaan daRengawasan Sumber Daya Manusia Kesehatan
Jumlah Dokumen Hasil Pembinaan dan 1 Dokumen 150.000.000,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 150.000.000,09
Pengawasan Sumber Daya Manusia Pembinaan dan Pengawasan
Kesehatan Sumber Daya Manusia
Kesehatan
4. | PROGRAM 399.999.950,00 PROGRAM SEDIAAN 399.999.950,00
SEDIAAN FARMASI, FARMASI, ALAT
ALAT KESEHATAN KESEHATAN DAN
DAN MAKANAN MAKANAN MINUMAN
MINUMAN
[ Meningkatnya Persentase Cakupan Sediaan Farmasi, 100 399.999.950,0q [ Meningkatnya Persentase Cakupan 100 399.999.950,00
ketersdiaan, Alat Kesehtan dan Makanan Minuman 75 ketersdiaan, Sediaan Farmasi, Alat 75
keterjangkauan, mutu 97.50 keterjangkauan, mutu dan | Kesehtan dan Makanan 97.50
dan penggunaan obat penggunaan obat serta alat | Minuman
serta alat kesehatan . kesehatan yang rasional .
yangrasional dan Persentase fasilitas kesehatan ‘ 75 dan sesuai standar | Persentase fasilitas 75
sesuai standar | melak_sanakan pelayanan kefarmasian kesehatan melaksan_akan
sesuai standar pelayanan kefarmasian
sesuai standar
Persentase fasilitas kesehatan yang 97.5 Persentase fasilitas 97.5
memenuhi standar mutu alat kesehatan kesehatan yang memenuhi
standar mutu alat kesehatan
Penerbitan Pengakuan | Meningkatnya Akses Kemandirian Dan 100 Persen 399.999.950,00 Penerbitan Pengakuan Meninglatnya Akses 100 Persen 399.999.950,0(
Pedagang Besar Farmal Mutu Sediaan Farmasi Alat Kesehatan Pedagang Besar Farmasi Kemandirian Dan Mutu
(PBF) Cabang dan Dan Makanan Dan Minuman (PBF) Cabang dan Cabang | Sediaan Farmasi Alat
CabangPenyalur Alat Penyalur Alat Kesehatan Kesehatan Dan Makanan Da
Kesehatan (PAK) (PAK) Minuman
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RANCANGAN AWAL RKPD HASIL ANALISIS KEBUTUHAN
NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 8 4 8 9 3 4 8 9
Pengendalian dan Pengawasan serta Tindak Lanjut Penerbitan Pengakuan PBF Cabang dan Cabang PAK | Pengendalian dan Pengawasan serta Tihdajut Penerbitan Pengakuan PBF Cabang dan Cabang PAK
Jumlah PBF Cabang dan Cabang PAK 2 Sarana 399.999.950,00 Jumlah PBF Cabang dan 2 Sarana 399.999.950,0(
yang Dikendalikan dan Diawasi dalam Cabang PAK yang
rangka Penerbitan dan Tindaklanjut Dikendalikan dan Diawasi
Penerbitan Perizinan dalam rangka Penerbitan darj
Tindaklanjut Penerbitan
Perizinan
5. | PROGRAM 600.015.450,00 PROGRAM 600.015.450,00
PEMBERDAYAAN PEMBERDAYAAN
MASYARAKAT MASYARAKAT BIDANG
BIDANG KESEHATAN
KESEHATAN
[ Tercapainya Persentase Kab/Kota yang melakukan 61.5 600.015.450,0Q [ Tercapainya masyarakat | Persentase Kab/Kota yang 61.5 600.015.450,00
masyarakat yang kampanye kesehatan (Pembudayaan 70 yang mandiri, sadar melakukan kampanye 70
mandiri, sadar Hidup Sehat) kesehatan, berpartisipasi kesehatan (Pembudayaan
kesehatan, aktif dan memiliki perilaku Hidup Sehat)
berpartisipasi aktif hidup sehat ]
dan memiliki perilaku [ persentase Masyarakat Bidang PersentaseMasyarakat
hidup sehat ] Kesehatan yang Diberdayakan Bidang Kesehatan yang
Diberdayakan
Advokasi, Persentase Peran Serta Masyarakat 100 Persen 300.000.250,0 Advokasi, Pemberdayaan, | Persentase Peran Serta 100 Persen 300.000.250,00
Pemberdayaan, Melalui Komunikasi Informasi Edukasi Kemitraan, Peningkatan Masyarakat Melalui
Kemitraan, Peningkatan (KIE) dan Upaya&Kesehatan Berbasis Peran Serta Masyarakat dar] Komunikasi Informasi
Peran Serta Masyarakal Masyarakat (UKBM) Lintas Sektor Tingkat Daeral Edukasi (KIE) darUpaya
dan Lintas Sektor Provinsi Kesehatan Berbasis
Tingkat Daerah Provinsi Masyarakat (UKBM)
Peningkatan Upaya Advokasi Kesehatan, Pemberdayaan, Penggalangan Kemitraan, Peran serta Masyarak{ Peningkatan Upaya Advokasi Kesehaf@emberdayaan, Penggalangan Kemitraan, Peran serta Masyara
Lintas Sektor Tingkat Daerah Provinsi dan Lintas Sektor Tingkat Daerah Provinsi
Jumlah Dokumen Hasil Advokasi 1 Dokumen 300.000.250,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 300.000.250,00
Kesehatan, Pemberdayaan, Penggalang Advokasi Kesehatan,
Kemitraan, Peran serta Masyarakat dan Pemberdayaan,
Lintas Sektor Tingkat Daerah Provinsi Penggalangan Kemitraan,
Peran serta Masyarakat dan
Lintas Sektor Tingkat Daerah
Provinsi
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Pelaksanaan Persentase Peran Serta Masyarakat 100 Persen 150.015.000,00 Pelaksanaan Komunikasi Persentase Peran Serta 100 Persen 150.015.000,00

Komunikasi Informasi
dan Edukasi (KIE)
PerilakuHidup Bersih
dan Sehat dalam rangks
Promotif Preventif
Tingkat Daerah Provinsi

Melalui Komunikasi Informasi Edukasi
(KIE) dan Upaya Kesehatan Berbasis
Masyarakat (UKBM)

Informasi dan Edukasi (KIE)
Perilaku Hidup Bersih dan
Sehat dalam rangka Promot
Preventif Tingkat Daerah
Provinsi

Masyarakat Melalui
Komunikasi Informasi
Edukasi (KIE) dan Upaya
Kesehatan Berbasis
Masyarakat (UKBM)

Penyelenggaraan Promosi Kesehatan dan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat

Penyelenggaraan Promosi Kesehatan dan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat

Jumlah Dokumen Hasil Promosi 1 Dokumen 150.015.000,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 150.015.000,09
Kesehatan dan Perilaku Hidup Bersih dg Promosi Kesehatan dan
Sehat Perilaku Hidup Bersih dan
Sehat
Pengembangan dan Persentase Peran Serta Masyarakat 100 Persen 150.000.200,00 Pengembangan dan Persentase Peran Serta 100 Persen 150.000.200,04
Pelaksanaan Upaya Melalui Komunikasi Informasi Edukasi Pelaksanaan Upaya Masyarakat Mel&ui
Kesehatan Bersumber | (KIE) dan Upaya Kesehatan Berbasis Kesehatan Bersumber Daya] Komunikasi Informasi
Daya Masyarakat Masyarakat (UKBM) Masyarakat (UKBM) Edukasi (KIE) dan Upaya
(UKBM) Tingkat Tingkat Daerah Provinsi Kesehatan Berbasis
Daerah Provinsi Masyarakat (UKBM)
Bimbingan Teknis dan Supervisi UKBM Bimbingan Teknis dan Supervisi UKBM
Jumlah Dokumen Hasil Bimbingan Tekn{ 1 Dokumen 150.000.200,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 150.000.200,0(

dan Supervisi UKBM

Bimbingan Teknis dan
Supervisi UKBM

UPT PUSAT PELAYANAN KESELAMATAN TERPADU

1.140.000.050,00

UPT PUSAT PELAYANAN KESELAMATAN TERPADU

1.140.000.050,00

URUSAN
PEMERINTAHAN
WAJIB YANG
BERKAITAN
DENGAN
PELAYANAN

DASAR

1.140.000.050,00

URUSAN
PEMERINTAHAN WAJIB
YANG BERKAITAN
DENGAN PELAYANAN
DASAR

1.140.000.050,0d
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RANCANGAN AWAL RKPD HASIL ANALISIS KEBUTUHAN
NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
URUSAN 1.140.000.050,0d URUSAN 1.140.000.050,0d
PEMERINTAHAN PEMERINTAHAN
BIDANG BIDANG KESEHATAN
KESEHATAN
1. PROGRAM 572.059.850,00 PROGRAM PENUNJANG 572.059.850,00
PENUNJANG URUSAN
URUSAN PEMERINTAHAN
PEMERINTAHAN DAERAH PROVINSI
DAERAH PROVINSI
[ Meningkatnya Nilai Nilai Indeks Kepuasan masyarakat 83 572.059.850,00 [ Meningkatnya Nilai Nilai Indeks Kepuasan 83 572.059.850,00
Indeks Kepuasan terhadap pelayanan UPT P2KT Indeks Kepuasan masyarakat terhadap
masyarakat terhadap masyarakat terhadap pelayanan UPT P2KT
pelayanan ] pelayanan ]
Administrasi Keuangan | Presentase Hasil Tindaklanjut 100 Persen 52.560.000,00{ Administrasi Keuangan Presentase Hasil Tindaklanju 100 Persen 52.560.000,00
Perangkat Daerah Rekomendasi (TLHP) BPK dan APIP Perangkat Daerah Rekomendasi (TLHP) BPK
Presentase Capaian Realisasi APBD dan APIP
Perangkat Daerah Presentas€apaian Realisasi
APBD Perangkat Daerah
Penyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN Penyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN
Jumlah Dokumen Hasil Penyediaan 1 Dokumen 52.560.000,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 52.560.000,00
Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN Penyediaan Administrasi
Pelaksanaan Tugas ASN
- - - 572.059.850,00 - - - 572.059.850,00
Administrasi Nilai Indeks Profesional ASN Perangkat 100 Persen 22.500.000,00 Administrasi Kepegawaian | Nilai Indeks Profesional ASN 100 Persen 22.500.000,00
Kepegawaian Perangka| Daerah, Nilai Hasil Surveymplementasi Perangkat Daerah Perangkat Daerah, Nilai
Daerah ASN BerAKHLAK Hasil Survey Implementasi
ASN BerAKHLAK
Pengadaan Pakaian Dinas Beserta Atiteiengkapannya Pengadaan Pakaian Dinas Beserta Atribut Kelengkapannya
Jumlah Paket Pakaian Dinas Beserta 20 Paket 22.500.000,00 Jumlah Paket Pakaian Dinas 20 Paket 22.500.000,00
Atribut Kelengkapan Beserta Atribut Kelengkapan
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
[ Meningkatnya Nilai Nilai Indeks Kepuasan masyarakat 83 572.059.850,00 [ Meningkatnya Nilai Nilai Indeks Kepuasan 83 572.059.850,00Q
Indeks Kepuasan terhadap pelayanan UPT P2KT Indeks Kepuasan masyarakat terhadap
masyarakat terhadap masyarakat terhadap pelayanan UPTP2KT
pelayanan ] pelayanan ]
Administrasi Umum Nilai Capaian Pelaksanaan Pembangun 100 Persen 251.648.200,00 Administrasi Umum Nilai Capaian Pelaksanaan 100 Persen 251.648.200,00
Perangkat Daerah Zona Integritas Perangkat Daerah Pembangunan Zona Integrita
Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor
Jumlah Paket Peralatan dan 1 Paket 103.356.200,00 Jumlah Paket Peralatan dan 1 Paket 103.356.200,00
Perlengkapan Kantor yang Disediakan Perlengkapan Kantor yang
Disediakan
- - - 572.059.850,00 - - - 572.059.850,0Q
Penyediaan Barang Cetakan dan Penggandaan Penyediaan Barang Cetakan dan Penggandaan
Jumlah Paket Barang Cetakan dan 1 Paket 100.030.000,00 Jumlah PakeBarang Cetakan 1 Paket 100.030.000,00Q
Penggandaan yang Disediakan dan Penggandaan yang
Disediakan
Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan Konsultasi SKPD Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan Konsultasi SKPD
Jumlah Laporan Penyelenggaraan Rapd 5 Laporan 48.262.000,00 Jumlah Laporan 5 Laporan 48.262.000,00
Koordinasi dan Konsultasi SKPD Penyelenggaraan Rapat
Koordinasi dan Konsultasi
SKPD
Pengadaan Barang Milil Nilai Kepatuhan Pencatatan Pengadaan 100 Persen 99.610.000,00 Pengadaan Barang Milik Nilai Kepatuhan Pencatatan 100 Persen 99.610.000,00
Daerah Penunjang Barang/Jasa Pemerintah Pada SPSE Daerah Penunjang Pengadaan Barang/Jasa
Urusan Pemerintah Urusan Pemerintah Daerah | Pemerintah Pada SPSE
Daerah
Pengadaan Kendaraan Dinas Operasional atau Lapangan PengadaaKendaraan Dinas Operasional atau Lapangan
Jumlah Unit Kendaraan Dinas 0 Unit 0,00 Jumlah Unit Kendaraan Dina 0 Unit 0,00

Operasional atau Lapangan yang
Disediakan

Operasional atau Lapangan
yang Disediakan

Pengadaan Peralatan dan Mesin Lainnya

Pengadaan Peralatan dan Mesin Lainnya
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RANCANGAN AWAL RKPD HASIL ANALISIS KEBUTUHAN
NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Jumlah Unit Peralatan dan Mesin Lainny| 5 Unit 49.700.000,00 Jumlah Unit Peralatan dan 5 Unit 49.700.000,00
yang Disediakan Mesin Lainnya yang
Disediakan
Pengadaan Sarana dan Prasarana Pendukung Gedungatami®angunan Lainnya Pengadaan Sarana dan Prasarana Pendukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya
Jumlah Unit Sarana dan Prasarana 5 Unit 49.910.000,00 Jumlah Unit Sarana dan 5 Unit 49.910.000,00
Pendukung Gedung Kantor atau PrasaranaPendukung
Bangunan Lainnya yang Disediakan Gedung Kantor atau
Bangunan Lainnya yang
Disediakan
[ Meningkatnya Nilai Nilai Indeks Kepuasan masyarakat 83 572.059.850,00 [ Meningkatnya Nilai Nilai Indeks Kepuasan 83 572.059.850,00
Indeks Kepuasan terhadap pelayanan UPT P2KT Indeks Kepuasan masyarakat terhadap
masyarakat terhadap masyarakat terhadap pelayanan UPT P2KT
pelayanan ] pelayanan ]
Penyediaan Jasa Nilai Pengukuran Kualitas Pelayanan 100 Persen 39.901.650,00, Penyediaan Jasa Penunjang Nilai Pengukuran Kualitas 100 Persen 39.901.650,00|
Penunjang Urusan Publik PD, Nilai Hasi Survey Kepuasan Urusan Pelayanan Publik PD, Nilai
Pemerintahan Daerah | Masyarakat pada Aplikasi SKM Pemerintahan Daerah Hasi Survey Kepuasan
Terintegrasi Masyarakat pada Aplikasi
SKM Terintegrasi
Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Daya Air dan Listrik Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Daya Air dan Listrik
Jumlah Laporan Penyediaan Jasa 1 Laporan 20.101.650,00 JumlahLaporan Penyediaan 1 Laporan 20.101.650,00
Komunikasi, Sumber Daya Air dan Listri Jasa Komunikasi, Sumber
yang Disediakan Daya Air dan Listrik yang
Disediakan
- - - 572.059.850,00 - - - 572.059.850,00
Penyediaan Jasa Pelayanan Umum Kantor Penyediaan Jasa Pelayanan Umum Kantor
Jumlah LaporarPenyediaan Jasa 1 Laporan 19.800.000,00 Jumlah Laporan Penyediaan 1 Laporan 19.800.000,00
Pelayanan Umum Kantor yang Jasa Pelayanan Umum Kantg
Disediakan yang Disediakan
Pemeliharaan Barang | Persentaséarang milik daerah yang 100 Persen 105.840.000,00 Pemeliharaan Barang Milik | Persentase barang milik 100 Persen 105.840.000,00
Milik Daerah Penunjang| dipelihara Daerah Penunjang Urusan | daerah yang dipelihara
Urusan Pemerintahan Pemerintahan Daerah
Daerah
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Penyediaan Jasa Pemeliharaan, BRgmeliharaan, Pajak dan Perizinan Kendaraan Dinas Operasional atau | Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Pemeliharaan, Pajak dan Perizinan Kendaraan Dinas Operasig
Lapangan Lapangan
Jumlah Kendaraan Dinas Operasional 3 Unit 56.000.000,00| Jumlah Kendaraan Dinas 3 Unit 56.000.000,00|
atau Lapangan yanBipelihara dan Operasional atau Lapangan
Dibayarkan Pajak dan Perizinannya yang Dipelihara dan
Dibayarkan Pajak dan
Perizinannya
Pemeliharaan Peralatan dan Mesin Lainnya PemeliharaaReralatan dan Mesin Lainnya
Jumlah Peralatan dan Mesin Lainnya 5 Unit 20.000.000,00 Jumlah Peralatan dan Mesin 5 Unit 20.000.000,00

yang Dipelihara Lainnya yang Dipelihara

Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan Prasarana Pendukung Gedun@tdarBangunan Lainnya Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan Prasarana Pendukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya

Jumlah Sarana dan Prasarana Penduku 5 Unit 29.840.000,00 JumlahSarana dan Prasarang 5 Unit 29.840.000,00
Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya Pendukung Gedung Kantor
yang Dipelihara/Direhabilitasi atau Bangunan Lainnya yang
Dipelihara/Direhabilitasi
2. | PROGRAM 567.940.200,00 PROGRAM 567.940.200,00
PEMENUHAN PEMENUHAN UPAYA
UPAYA KESEHATAN
KESEHATAN PERORANGAN DAN
PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN
UPAYA MASYARAKAT
KESEHATAN
MASYARAKAT
[ Meningkatnya Persentase Pelayanan Kesehatan bagi 33.1 567.940.200,00 [ Meningkatnya Pelayanan | Persentase Pelayanan 33.1 567.940.200,0Q

Kesehatan bagi penduduk
terdampak krisis kesehatan

Kesehatan bagi Penduduk
Terdampak Krisis

Pelayanan Kesehatan
bagi penduduk

Penduduk Terdampak Krisis Kesehatan
Akibat Bencana dan/atau Berpotensi

terdampak krisis
kesehatan akibat
bencana dan/atau
berpotens bencana
provinsi ]

Bencana Provinsi

akibat bencana dan/atau
berpotens bencana provinsi

]

Kesehatan Akibat Bencana
dan/atau Berpotensi
Bencana Provinsi
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN

URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN

PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN

OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF

KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Penyediaan Layanan Persentase Kab/Kota yang melakukan 100 Persen 567.940.200,00 Penyediaan Layanan Persentase Kab/Kota yang 100 Persen 567.940.200,0Q

Kesehatan untuk UKP
Rujukan, UKM dan
UKM Rujukan Tingkat
Daerah Provinsi

pelayanan kesehatan bamgnduduk
terdampak krisis kesehatan akibat
bencana/berpotensi bencana

Kesehatan untuk UKP
Rujukan, UKM dan UKM
Rujukan Tingkat Daerah
Provinsi

melakukan pelayanan
kesehatan bagi penduduk
terdampak krisis kesehatan
akibat bencana/berpotensi
bencana

Pengelolaan Pelayanan
Bencana

Kesehatan bagi Penduduk Terdampak Kr

isis Kesehatan Ak

ibat Bencana dan/atau g

Pengelolaan Pelayanan Kes

Berpotensi Bencana

ehatan bagi Pendietdempak Krisis Kesehatan Aki

bat Bencana dan/atau

Jumlah Penduduk yang Mendapatkan
Layanan Kesehatan yang Terdampak
Krisis Kesehatan Akibat Bencana
dan/Atau Berpotensi Bencana Provinsi
Sesuai Standar

100 Orang

314.546.800,00

Jumlah Penduduk yang
Mendapatkan Layanan
Kesehatan yang Terdampak
Krisis Kesehatan Akibat
Bencana dan/Atau Berpoteng
Bencana Provinsi Sesuai
Standar

100 Orang

314.546.800,00

Penyediaan dan Pengel

olaan Sistem Penanganan Gawat Darurat

Terpadu (SPGDT)

Penyediaan dan Pengelolaa

n Sistem Penanganan Gawat Darurat Terpadu (SPGDT)

Jumlah Public Safety Center (PSC 119) 13 Unit 100.000.000,00 Jumlah Public Safety Center 13 Unit 100.000.000,00Q
Tersedia, Terkelola dan Terintegrasi (PSC 119) Tersedia, Terkelol
dengan Rumah Sakit dalam Satu Sisten dan Terintegrasi dengan
Penanganan Gawat Darurat Terpadu Rumah Sakit dalam Satu
(SPGDT) Sistem Penanganan Gawat
Darurat Terpadu (SPGDT)
Upaya Pengurangan Risiko Krisis Kesehatan Upaya Pengurangan Risiko Kris{gesehatan
Jumlah Dokumen Hasil Upaya 1 Dokumen 153.393.400,00 Jumlah Dokumen Hasil Upay 1 Dokumen 153.393.400,00

Pengurangan Risiko Krisis Kesehatan

Pengurangan Risiko Krisis
Kesehatan

UPT LABORATORIUM

KESEHATAN

1.750.666.800,00

UPT LABORATORIUM KESEHATAN

1.750.666.800,00

URUSAN
PEMERINTAHAN
WAJIB YANG
BERKAITAN
DENGAN
PELAYANAN

DASAR

1.750.666.800,00

URUSAN
PEMERINTAHAN WAJIB
YANG BERKAITAN
DENGAN PELAYANAN
DASAR

1.750.666.800,00
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RANCANGAN AWAL RKPD HASIL ANALISIS KEBUTUHAN
NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
URUSAN 1.750.666.800,00 URUSAN 1.750.666.800,0d
PEMERINTAHAN PEMERINTAHAN
BIDANG BIDANG KESEHATAN
KESEHATAN
1. | PROGRAM 580.000.000,00 PROGRAM PENUNJANG 580.000.000,00
PENUNJANG URUSAN
URUSAN PEMERINTAHAN
PEMERINTAHAN DAERAH PROVINSI
DAERAH PROVINSI
[ Meningkatnya Nilai Nilai Indeks Kepuasan masyarakat 83 580.000.000,00 [ Meningkatnya Nilai Nilai Indeks Kepuasan 83 580.000.000,00
Indeks Kepuasan terhadap pelayanan UPT Labkes Indeks Kepuasan masyarakat terhadap
masyarakat terhadap masyarakat terhadap pelayanan UPT Labkes
pelayanan ] pelayanan ]
Administrasi Keuangan | Presentase Hasil Tindaklanjut 100 Persen 50.000.000,00, Administrasi Keuangan Presentase Hastlindaklanjut 100 Persen 50.000.000,00
Perangkat Daerah Rekomendasi (TLHP) BPK dan APIP Perangkat Daerah Rekomendasi (TLHP) BPK
Presentase Capaian Realisasi APBD dan APIP
Perangkat Daerah Presentase Capaian Realisas
APBD Perangkat Daerah
Pnyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN Pnyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN
Jumlah Dokumen Hasil Penyediaan 1 Dokumen 50.000.000,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 50.000.000,00
Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN Penyediaan Administrasi
Pelaksanaan Tugas ASN
Administrasi Nilai Indeks Profesional ASN Perangkat 100 Persen 20.000.000,00 Administrasi Kepegawaian | Nilai Indeks Profesional ASN 100 Persen 20.000.000,00
Kepegawaian Perangka Daerah, Nilai HasilSurvey Implementasi Perangkat Daerah Perangkat Daerah, Nilai
Daerah ASN BerAKHLAK Hasil Survey Implementasi
ASN BerAKHLAK
Pengadaan Pakaian Dinas Beséttéibut Kelengkapannya Pengadaan Pakaian Dinas Beserta Atribut Kelengkapannya
Jumlah Paket Pakaian Dinas Beserta 1 Paket 20.000.000,00 Jumlah Paket Pakaian Dinas 1 Paket 20.000.000,00
Atribut Kelengkapan Beserta Atribut Kelengkapan
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
AdministrasiUmum Nilai Capaian Pelaksanaan Pembanguni 100 Persen 150.000.000,00 Administrasi Umum Nilai Capaian Pelaksanaan 100 Persen 150.000.000,00Q
Perangkat Daerah Zona Integritas Perangkat Daerah Pembangunan Zona Integrita
Penyediaan Peralatan d@arlengkapan Kantor Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor
Jumlah Paket Peralatan dan 1 Paket 50.000.000,00 Jumlah Paket Peralatan dan 1 Paket 50.000.000,00
Perlengkapan Kantor yang Disediakan Perlengkapan Kantor yang
Disediakan
PenyediaaBarang Cetakan dan Penggandaan Penyediaan Barang Cetakan dan Penggandaan
Jumlah Paket Barang Cetakan dan 1 Paket 50.000.000,00 Jumlah Paket Barang Cetakal 1 Paket 50.000.000,00
Penggandaan yang Disediakan dan Penggandaan yang
Disediakan
Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan Konsultasi SKPD Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan Konsultasi SKPD
Jumlah Laporan Penyelenggaraan Rapd 3 Laporan 50.000.000,00 Jumlah Laporan 3 Laporan 50.000.000,00
Koordinasi dan Konsultasi SKPD Penyelenggaraan Rapat
Koordinasi darKonsultasi
SKPD
- - - 580.000.000,00 - - - 580.000.000,00
Pengadaan Barang Milil Nilai Kepatuhan Pencatatan Pengadaan 100 Persen 50.000.000,00 Pengadaan Barang Milik Nilai Kepatuhan Pencatatan 100 Persen 50.000.000,00
Daerah Penunjang Barang/Jasa Pemerintah Pada SPSE Daerah Penunjang Pengadaan Barang/Jasa
Urusan Pemerintah Urusan Pemerintah Daerah | Pemerintah Pada SPSE
Daerah
Pengadaan Kendaraan Dinas Operasional atau Lapangan Pengadaan Kendaraan Dinas Operasiatzal Lapangan
Jumlah Unit Kendaraan Dinas 0 Unit 0,00 Jumlah Unit Kendaraan Dina 0 Unit 0,00
Operasional atau Lapangan yang Operasional atau Lapangan
Disediakan yang Disediakan
[ Meningkatnya Nilai Nilai Indeks Kepuasan masyarakat 83 580.000.000,09 [ Meningkatnya Nilai Nilai Indeks Kepuasan 83 580.000.000,009

Indeks Kepuasan
masyarakat terhadap
pelayanan ]

terhadap pelayanan UPT Labkes

Indeks Kepuasan
masyarakat terhadap
pelayanan ]

masyarakat terhadap
pelayanan UPT Labkes
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RANCANGAN AWAL RKPD HASIL ANALISIS KEBUTUHAN
NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Pengadaan Peralatdan Mesin Lainnya Pengadaan Peralatan dan Mesin Lainnya
Jumlah Unit Peralatan dan Mesin Lainny 5 Unit 20.000.000,00 Jumlah Unit Peralatan dan 5 Unit 20.000.000,00|
yang Disediakan Mesin Lainnya yang
Disediakan
- - - 580.000.000,00 - - - 580.000.000,00
Pengadaan Sarana dan Prasarana Pendukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya Pengadaan Sarana dan Prasarana Pendukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya
Jumlah Unit Sarana dan Prasarana 5 Unit 30.000.000,00 Jumlah Unit Sarana dan 5 Unit 30.000.000,00
Pendukung Gedung Kantor atau Prasarana Pendukung
Bangunan Lainnygang Disediakan Gedung Kantor atau
Bangunan Lainnya yang
Disediakan
[ Meningkatnya Nilai Nilai Indeks Kepuasanmasyarakat 83 580.000.000,00 [ Meningkatnya Nilai Nilai Indeks Kepuasan 83 580.000.000,00Q
Indeks Kepuasan terhadap pelayanan UPT Labkes Indeks Kepuasan masyarakat terhadap
masyarakat terhadap masyarakat terhadap pelayanan UPT Labkes
pelayanan ] pelayanan ]
Penyediaan Jasa Nilai Pengukuran Kualitas Pelayanan 100 Persen 220.000.000,00 Penyediaan Jasa Penunjand Nilai Pengukuran Kualitas 100 Persen 220.000.000,009
Penunjang Urusan Publik PD, Nilai Hasi Survey Kepuasan Urusan PelayanarPublik PD, Nilai
Pemerintahan Daerah | Masyarakat pada Aplikasi SKM Pemerintahan Daerah Hasi Survey Kepuasan
Terintegrasi Masyarakat pada Aplikasi
SKM Terintegrasi
Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Daya Air dan Listrik Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Daya Air dan Listrik
Jumlah Laporan Penyediaan Jasa 1 Laporan 200.000.000,00 Jumlah Laporan Penyediaan 1 Laporan 200.000.000,00
Komunikasi, Sumber Daya Air dan Listri Jasa Komunikasi, Sumber
yang Disediakan Daya Air dan Listrik yang
Disediakan
Penyediaan Jasa Pelayanan Umum Kantor Penyediaan Jadelayanan Umum Kantor
Jumlah Laporan Penyediaan Jasa 1 Laporan 20.000.000,00 Jumlah Laporan Penyediaan 1 Laporan 20.000.000,00
Pelayanan Umum Kantor yang Jasa Pelayanan Umum Kantd
Disediakan yang Disediakan
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN

URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN

PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN

OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF

KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Pemeliharaan Barang | Presentase Barang Milik Daerah yang 100 Persen 90.000.000,00 Pemeliharaan Barang Milik | Presentase Barang Milik 100 Persen 90.000.000,00

Milik DaerahPenunjang
Urusan Pemerintahan

Dipelihara

Daerah Penunjang Urusan
Pemerintahan Daerah

Daerah yang Dipelihara

yang Dipelihara

Daerah
Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Pemeliharaan, Pajak dan Perizinan Kendaraan Dinas Operasional af Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Pemeliharaan, Pajak dan Perizinan Kendaraan Dinas Operasig
Lapangan Lapangan
Jumlah Kendaraan Dina®@perasional 5 Unit 50.000.000,00 Jumlah Kendaraan Dinas 5 Unit 50.000.000,00
atau Lapangan yang Dipelihara dan Operasional atau Lapangan
Dibayarkan Pajak dan Perizinannya yang Dipelihara dan
Dibayarkan Pajak dan
Perizinannya
Pemeliharaan Peralatan ddesin Lainnya Pemeliharaan Peralatan dan Mesin Lainnya
Jumlah Peralatan dan Mesin Lainnya 5 Unit 20.000.000,00 Jumlah Peralatan dan Mesin 5 Unit 20.000.000,00

Lainnya yang Dipelihara

580.000.000,00

- 580.000.000,00

Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan Prasarana Pendukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya

Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan Prasarana Pendukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya

Jumlah Sarana dan Prasarana Penduku 5 Unit 20.000.000,00 Jumlah Sarana dan Prasaran 5 Unit 20.000.000,00
Gedung Kantor atau Bangunainnya Pendukung Gedung Kantor
yang Dipelihara/Direhabilitasi atau Bangunan Lainnya yang
Dipelihara/Direhabilitasi
2. PROGRAM 1.170.666.800,00 PROGRAM 1.170.666.800,0d
PEMENUHAN PEMENUHAN UPAYA
UPAYA KESEHATAN
KESEHATAN PERORANGAN DAN
PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN
UPAYA MASYARAKAT
KESEHATAN
MASYARAKAT
[ Meningkatnya Persentase Sampel yang diperiksa 83 1.170.666.800,04 [ Meningkatnya Proporsi Persentase Sampel yang 83 1.170.666.800,00

Proporsi Sampel yang
diperiksa sesuai
standar ]

sesuai standar

Sampel yang diperiksa
sesuai standar ]

diperiksa sesuai standar
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN

URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN

PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN

OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF

KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Penyediaan Fasilitas - - 100.000.000,00 Penyediaan Fasilitas - - 100.000.000,00Q

Pelayanan, Sarana,
Prasarana dan Alat
Kesehatan untuk UKP
Rujukan, UKM dan
UKM Rujukan Tingkat
Daerah Provinsi

Pelayanan, Sarana, Prasaral
dan Alat Kesehatan untuk
UKP Rujukan, UKM dan
UKM Rujukan Tingkat
Daerah Provinsi

Pengadaan Alat Kesehatan/Alat Penunjang MEda#ilitas Layanan Kesehatan

Pengadaan Alat Kesehatan/Alat Penunjang Medik Fasilitas

Layanan Kesehatan

Jumlah Alat Kesehatan/Alat Penunjang 1 Unit 100.000.000,00 Jumlah Alat Kesehatan/Alat 1 Unit 100.000.000,00Q
Medik Fasilitas Layanan Kesehatan yan PenunjangMedik Fasilitas
Disediakan Layanan Kesehatan yang
Disediakan
Penyediaan Layanan Meningkatnya Ketersediaan Dan 100 Persen 1.070.666.800,0¢ Penyediaan Layanan Meningkatnya Ketersediaan 100 Persen 1.070.666.800,00
Kesehatan untuk UKP | Keterjangkauan Pelayanan Kesehatan 100 % Kesehatan untuk UKP Dan Keterjangkauan 100 %
Rujukan, UKM dan Perorangan DanKesehatdviasyrakat Rujukan, UKM dan UKM Pelayanan Kesehatan
UKM Rujukan Tingkat | Yang Bermutu Bagi Masyarakat Rujukan Tingkat Daerah Perorangan DanKesehatan
Daerah Provinsi Persentase Permohonan Pemeriksaan Provinsi Masyrakat Yang Bermutu
Laboratorium Kesehatan Yang Terlayan Bagi Masyarakat Persentase
Sesuai Standar Permohonan Pemeriksaan
Laboratorium Kesehatan
Yang Terlayani Sesuai
Standar
Operasional Pelayanan Fasilitas Kesehatan Lainnya Operasional Pelayanan Fasilitas Kesehatan Lainnya
Jumlah Dokumen Operasional Pelayana] 1 Dokumen 1.070.666.800,00 Jumlah Dokumen Operasiong 1 Dokumen 1.070.666.800,00

Fasilitas Kesehatan Lainnya

Pelayanan Fasilitas
KesehatarLainnya

UPT BADAN PELATIHAN KESEHATAN

749.999.668,00

UPT BADAN PELATIHAN KESEHATAN

749.999.668,00

URUSAN
PEMERINTAHAN
WAJIB YANG
BERKAITAN
DENGAN
PELAYANAN

DASAR

749.999.668,00

URUSAN
PEMERINTAHAN WAJIB
YANG BERKAITAN
DENGAN PELAYANAN
DASAR

749.999.668,00
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
URUSAN 749.999.668,00 URUSAN 749.999.668,00
PEMERINTAHAN PEMERINTAHAN
BIDANG BIDANG KESEHATAN
KESEHATAN
1. PROGRAM 549.999.418,00 PROGRAM PENUNJANG 549.999.418,00
PENUNJANG URUSAN
URUSAN PEMERINTAHAN
PEMERINTAHAN DAERAH PROVINSI
DAERAH PROVINSI
[ Meningkatnya Nilai Indeks Kepuasan Masyarakat 100 549.999.418,00 [ Meningkatnya Nilai Indeks Kepuasan 100 549.999.418,00
Indeks Kepuasan Indeks Kepuasan Masyarakat
masyarakat terhadap masyarakat terhadap
pelayanan ] pelayanan ]
Administrasi Keuangan | Presentase Hasil Tindaklanjut 100 Persen 49.800.000,00| Administrasi Keuangan Presentase Hasil Tindaklanju 100 Persen 49.800.000,00
Perangkat Daerah Rekomendasi (TLHP) BPK dan APIP PerangkaDaerah Rekomendasi (TLHP) BPK
Presentase Capaian Realisasi APBD dan APIP
Perangkat Daerah Presentase Capaian Realisag
APBD Perangkat Daerah
Penyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN Penyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN
JumlahDokumen Hasil Penyediaan 1 Dokumen 49.800.000,00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 49.800.000,00
Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN Penyediaan Administrasi
Pelaksanaan Tugas ASN
- - - 549.999.418,09 - - - 549.999.418,00
Administrasi Nilai Indeks Profesional ASN Perangkat 100 Persen 19.800.000,00, Administrasi Kepegawaian | Nilai Indeks Profesional ASN 100 Persen 19.800.000,00
KepegawaiarPerangkat | Daerah, Nilai Hasil Survey Implementasi Perangkat Daerah Perangkat Daerah, Nilai
Daerah ASN BerAKHLAK Hasil Survey Implementasi
ASN BerAKHLAK
Pengadaan Pakaian Dinas Beserta Atribut Kelengkapannya Pengadaan Pakaian Dinas Beserta Atribut Kelengkapannya
Jumlah Paket Pakaian Dinas Beserta 1 Paket 19.800.000,00] Jumlah Paket PakaiaBinas 1 Paket 19.800.000,00
Atribut Kelengkapan Beserta Atribut Kelengkapan
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
[ Meningkatnya Nilai Indeks Kepuasan Masyarakat 100 549.999.418,00 [ Meningkatnya Nilai Indeks Kepuasan 100 549.999.418,0(Q
Indeks Kepuasan Indeks Kepuasan Masyarakat
masyarakat terhadap masyarakat terhadap
pelayanan ] pelayanan ]
Administrasi Umum Nilai Capaian Pelaksanaan Pembangun 100 Persen 131.499.760,00 Administrasi Umum Nilai Capaian Pelaksanaan 100 Persen 131.499.760,0Q
Perangkat Daerah Zona Integritas Perangkat Daerah Pembangunan Zona Integrital
Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor
Jumlah Paket Peralatan dan 1 Paket 51.209.960,00 Jumlah Paket Peralatan dan 1 Paket 51.209.960,00
Perlengkapan Kantor yang Disediakan Perlengkapan Kantor yang
Disediakan
- - - 549.999.418,00 - - - 549.999.418,00
Penyediaan Barang Cetakan dan Penggandaan Penyediaan Barang Cetakan dan Penggandaan
Jumlah Paket Barang Cetakan dan 1 Paket 50.859.800,00 Jumlah Paket Barang Cetaka| 1 Paket 50.859.800,00
Penggandaan yang Disediakan dan Penggandaan yang
Disediakan
Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan Konsultasi SKPD Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan Konsultasi SKPD
Jumlah Laporan Penyelenggaraan Rapd 1 Laporan 29.430.000,00 Jumlah Laporan 1 Laporan 29.430.000,00
Koordinasi darKonsultasi SKPD Penyelenggaraan Rapat
Koordinasi dan Konsultasi
SKPD
Pengadaan Barang Milil Nilai Kepatuhan Pencatatan Pengadaan 100 Persen 49.522.500,00, Pengadaan Barang Milik Nilai Kepatuhan Pencatatan 100 Persen 49.522.500,00
Daerah Penunjang Barang/JaséPemerintah Pada SPSE Daerah Penunjang Pengadaan Barang/Jasa
Urusan Pemerintah Urusan Pemerintah Daerah | Pemerintah Pada SPSE
Daerah
Pengadaan Kendaraan Dinas Operasionallatpangan Pengadaan Kendaraan Dinas Operasional atau Lapangan
Jumlah Unit Kendaraan Dinas 0 Unit 0,00 Jumlah Unit Kendaraan Dina 0 Unit 0,00
Operasional atau Lapangan yang Operasional atau Lapangan
Disediakan yang Disediakan
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Pengadaan Peralatdan Mesin Lainnya Pengadaan Peralatan dan Mesin Lainnya
Jumlah Unit Peralatan dan Mesin Lainny 3 Unit 19.650.000,00 Jumlah Unit Peralatan dan 3 Unit 19.650.000,00

yang Disediakan

Mesin Lainnya yang
Disediakan

Pengadaan Sarana dan

PrasaPeralukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya

Pengadaan Sarana dan Prasarana Pendukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya

Pelayanan Umuriantor yang
Disediakan

Jasa Pelayanan Umum Kantg

yang Disediakan

Jumlah Unit Sarana dan Prasarana 5 Unit 29.872.500,00 JumlahUnit Sarana dan 5 Unit 29.872.500,00
Pendukung Gedung Kantor atau Prasarana Pendukung
Bangunan Lainnya yang Disediakan Gedung Kantor atau
Bangunan Lainnya yang
Disediakan
[ Meningkatnya Nilai Indeks Kepuasan Masyarakat 100 549.999.418,00 [ Meningkatnya Nilai Indeks Kepuasan 100 549.999.418,00
Indeks Kepuasan Indeks Kepuasan Masyarakat
masyarakat terhadap masyarakat terhadap
pelayanan ] pelayanan ]
Penyediaan Jasa Nilai Pengukuran Kualitas Pelayanan 100 Persen 229.921.740,00 Penyediaan Jasa Penunjand Nilai Pengukuran Kualitas 100 Persen 229.921.740,0Q
Penunjang Urusan Publik PD, Nilai Hasi Survey Kepuasan Urusan Pelayanan Publik PD, Nilai
Pemerintahan Daerah | Masyarakat pada Aplikasi SKM Pemerintahan Daerah Hasi Survey Kepuasan
Terintegrasi Masyarakat pada Aplikasi
SKM Terintegrasi
Penyediaan Jaséomunikasi, Sumber Daya Air dan Listrik Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Daya Air dan Listrik
Jumlah Laporan Penyediaan Jasa 1 Laporan 199.952.100,00 Jumlah Laporan Penyediaan 1 Laporan 199.952.100,00Q
Komunikasi, Sumber Daya Air dan Listri JasaKomunikasi, Sumber
yang Disediakan Daya Air dan Listrik yang
Disediakan
- - - 549.999.418,00 - - - 549.999.418,00
Penyediaan Jasa Pelayanan Umum Kantor Penyediaan Jasa Pelayanan Umum Kantor
Jumlah Laporan Penyediaan Jasa 1 Laporan 29.969.640,00 Jumlah Laporan Penyediaan 1 Laporan 29.969.640,00
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
[ Meningkatnya Nilai Indeks Kepuasan Masyarakat 100 549.999.418,00 [ Meningkatnya Nilai Indeks Kepuasan 100 549.999.418,0(Q
Indeks Kepuasan Indeks Kepuasan Masyarakat
masyarakat terhadap masyarakat terhadap
pelayanan ] pelayanan ]
Pemeliharaan Barang | Presentase Barang Milik Daerah yang 100Persen 69.455.418,00 Pemeliharaan Barang Milik | Presentase Barang Milik 100 Persen 69.455.418,00|
Milik Daerah Penunjang| Dipelihara Daerah Penunjang Urusan | Daerah yang Dipelihara
Urusan Pemerintahan Pemerintahan Daerah
Daerah
Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Pemeliharaan, Pajak dan Perizinan Kendar@pehisiapal atau Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Pemeliharaan, Pajak dan Perizinan Kendaraan Dinas Operasio
Lapangan Lapangan
Jumlah Kendaraan Dinas Operasional 5 Unit 30.000.000,00 Jumlah Kendaraan Dinas 5 Unit 30.000.000,00
atau Lapangan yang Dipelihara dan Operasional atau Lapangan
Dibayarkan Pajak dan Perizinannya yang Dipelihara dan
Dibayarkan Pajak dan
Perizinannya
Pemeliharaan Peralatan dan Mesin Lainnya Pemeliharaan Peralatan dan Mesin Lainnya
Jumlah Peralatan dan Meslminnya 5 Unit 19.520.000,00 Jumlah Peralatan dan Mesin 5 Unit 19.520.000,00
yang Dipelihara Lainnya yang Dipelihara
Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan Prasarana Pendukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana Baasarana Pendukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya
Jumlah Sarana dan Prasarana Penduku 3 Unit 19.935.418,00 Jumlah Sarana dan Prasaran 3 Unit 19.935.418,00
Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya Pendukung Gedung Kantor
yang Dipelihara/Direhabilitasi atau Bangunarainnya yang
Dipelihara/Direhabilitasi
2. | PROGRAM 200.000.250,00 PROGRAM 200.000.250,00
PENINGKATAN PENINGKATAN
KAPASITAS KAPASITAS SUMBER
SUMBER DAYA DAYA MANUSIA
MANUSIA KESEHATAN
KESEHATAN
[ Meningkatnya Persentase SDM kesehatan yang 15 200.000.250,00 [ Meningkatnya Persentase | Persentase SDM kesehatan 15 200.000.250,00

Persentase SDM
Kesehatan yang
memiliki sertifikat
pelatihan dan SKP ]

Memiliki Sertifikat Pelatihan dan SKP

SDM Kesehatan yang
memiliki sertifikat
pelatihan dan SKP ]

yang Memiliki Sertifikat
Pelatihan dan SKP
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RANCANGAN AWAL RKPD HASIL ANALISIS KEBUTUHAN
NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Pengembangan Mutu | - - 200.000.250,00 Pengembangan Mutu dan | - - 200.000.250,00
dan Peningkatan Peningkatan Kompetensi
Kompetensi Teknis Teknis Sumber Daya
Sumber Daya Manusia ManusiaKesehatan Tingkat
Kesehatan Tingkat Daerah Provinsi
Daerah Provinsi
Peningkatan Kompetensi dan Kualifikasi Sumber Daya Manusia Kesehatan Peningkatan Kompetensi dan Kualifikasi Sumber Daya Manusia Kesehatan
Jumlah Sumber Daya Manusia Kesehatg 60 Orang 200.000.250,00 Jumlah Sumber Daya 60 Orang 200.000.250,00
Kompetensi dakKualifikasi Meningkat Manusia Kesehatan
Kompetensi dan Kualifikasi
Meningkat
JUMLAH 259.181.008.415,34 259.181.008.415,34
RSUD UNDATA PROVINSI SULAWESI TENGAH 192,758,685,143.00 RSUD UNDATA PROVINSI SULAWESI TENGAH 192,758,685,143.0(
URUSAN 192,758,685,143.0( URUSAN 192,758,685,143.0(
PEMERINTAHAN PEMERINTAHAN WAJIB
WAJIB YANG YANG BERKAITAN
BERKAITAN DENGAN PELAYANAN
DENGAN DASAR
PELAYANAN
DASAR
URUSAN 192,758,685,143.0¢ URUSAN 192,758,685,143.0(
PEMERINTAHAN PEMERINTAHAN
BIDANG BIDANG KESEHATAN
KESEHATAN
1. PROGRAM 176,570,583,548.00 PROGRAM PENUNJANG 176,570,583,548.0(
PENUNJANG URUSAN
URUSAN PEMERINTAHAN
PEMERINTAHAN DAERAH PROVINSI
DAERAH PROVINSI
[ Meningkatnya Tata Nilai Akreditasi Rumah Sakit 93.5 176,570,583,548.0( [ Meningkatnya Tata Nilai Akreditasi Rumah 93.5 176,570,583,548.0(
Kelola Manajemen (Paripurna) Kelola Manajemen Rumah | Sakit (Paripurna)
Rumah Sakit ] Sakit ]
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

dan Laporan Hasil Koordinasi
Penyusunan Dokumen Perubahan
RKA-SKPD

RKASKPD dan Laporan
Hasil Koordinasi
Penyusunan Dokumen
Perubahan

RKASKPD

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Perencanaan, Jumlah dokumen Perencanaan, 14 Dokumen 6,854,253.00| Perencanaan, Penganggara| Jumlah dokumen 14 Dokumen 6,854,253.00
Penganggaran, dan Penganggaran, dan Evaluasi Kinerja 100 Persen dan EvaluasKinerja Perencanaan, 100 Persen
Evaluasi Kinerja Perangkat Daerah Tersusunya Dokumet| Perangkat Daerah Penganggaran, dan Evaluas
Perangkat Daerah Perencanaan Kinerja Perangkat Daerah
Tersusunya Dokumen
Perencanaan
Penyusunan Dokumen Perencanaan Perangkat Daerah Penyusunan Dokumen PerencanBarangkat Daerah
Jumlah Dokumen Perencanaan Perang 10 Dokumen 3,604,253.00 Jumlah Dokumen 10 Dokumen 3,604,253.00
Daerah Perencanaan Perangkat
Daerah
- - - 176,570,583,548.0( - - - 176,570,583,548.0(
Koordinasi dan Penyusunan Dokumen RKSKPD Koordinasi dan Penyusunan Dokumen RKSKPD
Jumlah Dokumen 1 Dokumen 0.00 Jumlah Dokumen 1 Dokumen 0.00
RKA-SKPD dan Laporan Hasil RKA-SKPD dan Laporan
Koordinasi Penyusunan Dokumen RKA Hasil Koordinasi
SKPD Penyusunan Dokumen RKA
SKPD
Koordinasi dan Penyusunan Dokumen Perubahan-BKRD Koordinasi dan Penyusunan Dokumen Perubahan-BKRD
Jumlah Dokumen Perubahan RISXPD 1 Dokumen 0.00 Jumlah Dokumen Perubaha 1 Dokumen 0.00

Koordinasi dan Penyusunan DFSKPD

Koordinasi dan Penyusunan DFSKPD
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Jumlah Dokumen DRSKPD dan 1 Dokumen 0.00 Jumlah Dokumen DPA 1 Dokumen 0.00
Laporan Hasil Koordinasi Penyusunan SKPD dan Laporan Hasil
Dokumen Koordinasi Penyusunan
DPA-SKPD Dokumen
DPA-SKPD
Koordinasi dan Penyusunan Perubahan B®®PD Koordinasi dan Penyusunan Perubahan B&®4PD
Jumlah Dokumen Perubahan DFSKPD 1 Dokumen 0.00 Jumlah Dokumen Perubahal 1 Dokumen 0.00
dan LaporanHasil Koordinasi DPA-SKPD dan Laporan
Penyusunan Dokumen Perubahan Hasil Koordinasi
DPA-SKPD Penyusunan Dokumen
Perubahan
DPA-SKPD
Koordinasi dan Penyusunan Laporan Capaian Kinerja dan IkRésdisasi Kinerja SKPD Koordinasi dan Penyusunan Laporan Capaian Kinerja dan Ikhtisar Realisasi Kinerja SKPD
Jumlah Laporan Capaian Kinerja dan 3 Laporan 0.00 Jumlah Laporan Capaian 3 Laporan 0.00
Ikhtisar Realisasi Kinerja SKPD dan Kinerja dan Ikhtisar
Laporan Hasil Koordinasi Penyusunan Realisasi Kinerja SKPD dan
Laporan Capaian Kinerja datkhtisar Laporan Hasil Koordinasi
Realisasi Kinerja SKPD Penyusunan Laporan
Capaian Kinerja dan Ikhtisar
Realisasi Kinerja SKPD
[ Meningkatnya Tata Nilai Akreditasi Rumah Sakit 935 176,570,583,548.0( [ Meningkatnya Tata Nilai Akreditasi Rumah 93.5 176,570,583,548.0(
Kelola Manajemen (Paripurna) Kelola Manajemen Rumah | Sakit (Paripurna)
Rumah Sakit ] Sakit ]
Evaluasi Kinerja Perangkat Daerah Evaluasi Kinerja Perangkat Daerah
Jumlah Laporan Evaluasi Kinerja 4 Laporan 3,250,000.00 Jumlah Laporan Evaluasi 4 Laporan 3,250,000.00
Perangkat Daerah Kinerja Perangkat Daerah
- - - 176,570,583,548.0( - - - 176,570,583,548.0(
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
PelaksanaaRengumpulan Data Statistik Sektoral Daerah Pelaksanaan Pengumpulan Data Statistik Sektoral Daerah
Jumlah Data Statistik Sektoral Daerah 1 Data 0.00 Jumlah Data Statistik 1 Data 0.00
yang Telah Dikumpulkan dan Diperiksa Sektoral Daeralyang Telah
Lingkup Perangkat Daerah Dikumpulkan dan Diperiksa
Lingkup Perangkat Daerah
Penyelenggaraan Walidata Pendukung Statistik Sektoral Daerah Penyelenggaraan Walidata Pendukung Statistik Sektoral Daerah
Jumlah Dokumen Hasil Penyelenggaraa| 1 Dokumen 0.00 Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 0.00
WalidataPendukung Statistik Sektoral Penyelenggaraan Walidata
Daerah Pendukung Statistik Sektoral
Daerah
[ Meningkatnya Tata Nilai Akreditasi Rumah Sakit 93.5 176,570,583,548.0( [ Meningkatnya Tata Nilai Akreditasi Rumah 93.5 176,570,583,548.0(
Kelola Manajemen (Paripurna) Kelola Manajemen Rumah | Sakit (Paripurna)
Rumah Sakit ] Sakit ]
Administrasi Keuangan | Jumlah laporan pertanggung jawaban 12 Laporan 1,770,000,000.0¢ Administrasi Keuangan Jumlah laporan pertanggung 12 Laporan 1,770,000,000.00
Perangkat Daerah keuangan Terpenuhinya Penunjang 100 Persen Perangkat Daerah jawaban keuangan 100 Persen
PerangkatDaerah Terpenuhinya Penunjang
Perangkat Daerah
Penyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN Penyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN
Jumlah Dokumen Hasil Penyediaan 12 Dokumen 1,770,000,000.00 Jumlah Dokumen Hasil 12 Dokumen 1,770,000,000.00
Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN Penyediaan Administrasi
Pelaksanaan Tugas ASN
- - - 176,570,583,548.0( - - - 176,570,583,548.0(

Koordinasi dan Penyusunan Laporan Keuangan Akhir Tahun SKPD

Koordinasi dan Penyusunan Laporan Keuangan Akhir Tahun SKPD
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 | PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Jumlah Laporan Keuangan Akhir Tahun 2 Laporan 0.00 Jumlah Laporan Keuangan 2 Laporan 0.00
SKPD dan Laporan Hasil Koordinasi Akhir Tahun SKPD dan
Penyusunahaporan Keuangan Akhir Laporan Hasil Koordinasi
Tahun SKPD Penyusunan Laporan
Keuangan Akhir Tahun
SKPD
Administrasi Barang Terpenuhiny@Penunjang Perangkat 100 Persen 0.00 | Administrasi Barang Milik Terpenuhinya Penunjang 100 Persen 0.00
Milik Daerah pada Daerah Daerah pada Perangkat Daerah
Perangkat Daerah Perangkat Daerah
Rekonsiliasi dan Penyusunan Laporan Barang Milik Daerah pada SKPD Rekonsiliasi dan Penyusunbaporan Barang Milik Daerah pada SKPD
Jumlah Laporan Rekonsiliasi dan 2 Laporan 0.00 Jumlah Laporan Rekonsilias 2 Laporan 0.00
Penyusunan Laporan Barang Milik dan Penyusunan Laporan
Daerah pada SKPD Barang Milik Daerah pada
SKPD
Penatausahadarang Milik Daerah pada Penatausahaan Barang Milik Daerah pada
SKPD SKPD
Jumlah Laporan Penatausahaan Barang 2 Laporan 0.00 Jumlah Laporan 2 Laporan 0.00
Milik Daerah pada SKPD Penatausahaan Barang Milik
Daerah pada SKPD
[ Meningkatnya Tata Nilai Akreditasi Rumah Sakit 935 176,570,583,548.0( [ Meningkatnya Tata Nilai Akreditasi Rumah 93.5 176,570,583,548.0(
Kelola Manajemen (Paripurna) Kelola Manajemen Rumah | Sakit (Paripurna)
Rumah Sakit ] Sakit ]
Administrasi Jumlah dokumen ketatausahaan dan 1 Laporan 0.00 | Administrasi Kepegawaian | Jumlah dokumen 1 Laporan 0.00
Kepegawaian Perangka kepegawaian Terpenuhinya program 100 Persen Perangkat Daerah ketatausahaan dan 100 Persen
Daerah penunjang Perangkat Daerah kepegawaian Terpenuhinya
program
penunjang Perangkat
Daerah
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Pengadaan Pakaian Dinas Beserta Atribut Pengadaan Pakaian Dinas Beserta Atribut
Kelengkapannya Kelengkapannya
Jumlah Paket Pakaian Dinas Beserta 1 Paket 0.00 Jumlah Paket Pakaian Dinag 1 Paket 0.00
Atribut Kelengkapan BesertaAtribut Kelengkapan
- - - 176,570,583,548.0( - - - 176,570,583,548.0(
Sosialisasi Peraturan Perundadmigdangan Sosialisasi Peraturan Perundamgdangan
Jumlah Orang yang Mengikuti Sosialisas 31 Orang 0.00 Jumlah Orang yang 31 Orang 0.00
Peraturan Mengikuti Sosialisasi
PerundangUndangan Peraturan
PerundangUndangan
[ Meningkatnya Tata Nilai Akreditasi Rumah Sakit 93.5 176,570,583,548.0( [ Meningkatnya Tata Nilai Akreditasi Rumah 93.5 176,570,583,548.0(
Kelola Manajemen (Paripurna) Kelola Manajemen Rumah | Sakit (Paripurna)
Rumah Sakit ] Sakit ]
Administrasi Umum Jumlah Laporan Penyediaan Barang da 2 Laporan 178,262,660.00 Administrasi Umum Jumlah Laporan Penyediaar] 2 Laporan 178,262,660.00
Perangkat Daerah Jasa Terpenuhinya Penunjang Perangkg 100 Persen PerangkaDaerah Barang dan Jasa 100 Persen
Daerah Terpenuhinya Penunjang
Perangkat Daerah
Penyediaan Komponen Instalasi Listrik/Penerangan Bangunan Kantor Penyediaan Komponen Instalasi Listrik/Penerangan Bangd(auator
Jumlah Paket Komponen Instalasi 2 Paket 0.00 Jumlah Paket Komponen 2 Paket 0.00
Listrik/Penerangan Bangunan Kantor Instalasi Listrik/Penerangan
yang Disediakan Bangunan Kantor yang
Disediakan
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG

INDIKATOR PROGRAM /

CAPAIAN KINERJA DAN

URUSAN / BIDANG

INDIKATOR PROGRAM /

CAPAIAN KINERJA DAN

URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor
Jumlah Paket Peralatan dan 4 Paket 86,831,160.00 Jumlah Paket Peralatan dan 4 Paket 86,831,160.00
Perlengkapan Kantor yang Disediakan Perlengkapan Kantor yang
Disediakan
Penyediaan Peralatan Runieédngga Penyediaan Peralatan Rumah Tangga
Jumlah Paket Peralatan Rumah Tangga 2 Paket 91,431,500.00 Jumlah Paket Peralatan 2 Paket 91,431,500.00
yang Disediakan Rumah Tangga yang
Disediakan
Penyediaan Bahan Logistik Kantor Penyediaan Bahdrogistik Kantor
Jumlah Paket Bahan Logistik Kantor yar 10 Paket 0.00 Jumlah Paket Bahan Logisti 10 Paket 0.00
Disediakan Kantor yang Disediakan
Penyediaan Barang Cetakan dan Penggandaan Penyediaan Barang Cetakan dan Penggandaan
JumlahPaket Barang Cetakan dan 2 Paket 0.00 Jumlah Paket Barang 2 Paket 0.00
Penggandaan yang Disediakan Cetakan dan Penggandaan
yang Disediakan

Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan Konsultasi SKPD

Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan Konsultasi SKPD
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Jumlah Laporan Penyelenggaraan Rapal 31 Laporan 0.00 Jumlah Laporan 31 Laporan 0.00
Koordinasi dan Konsultasi SKPD Penyelenggaraan Rapat
Koordinasi dan Konsultasi
SKPD
Dukungan Pelaksanaan Sistem Pemerintahan Berbasis Elektronik pada SKPD DukunganPelaksanaan Sistem Pemerintahan Berbasis Elektronik pada SKPD
Jumlah Dokumen Dukungan Pelaksanaﬁ 1 Dokumen 0.00 Jumlah Dokumen Dukungan 1 Dokumen 0.00
Sistem Pemerintahan Berbasis Elektroni Pelaksanaan Sistem
pada SKPD Pemerintahan Berbasis
Elektronik pada SKPD
Pengadaan Barang Milil Jumlah laporan Penyediaan Jasa 3 Laporan 692,888,000.00 Pengadaan Barang Milik Jumlah laporan Penyediaan 3 Laporan 692,888,000.0Q
Daerah Penunjang Penunjang Urusan Pemerintahan Daeral 100 Persen DaerahPenunjang Jasa Penunjang Urusan 100 Persen
Urusan Pemerintah Terpenuhinya Penunjang Perangkat Urusan Pemerintah Daerah | Pemerintahan Daerah
Daerah Daerah Terpenuhinya Penunjang
Perangkat Daerah
Pengadaan Kendaraan Perorangan Dinas atau Kendaraan Dinas Jabatan Pengadaan Kendaraan Perorangan Dinas atau Kendaraan Dinas Jabatan
Jumlah Unit Kendaraan Perorangan 1 Unit 345,038,000.00 Jumlah Unit Kendaraan 1 Unit 345,038,000.09
Dinas atau Kendaraan Dinas Jabatan Perorangan Dinas atau
yang Disediakan Kendaraan Dinas Jabatan
yangDisediakan
Pengadaan Kendaraan Dinas Operasional atau Lapangan Pengadaan Kendaraan Dinas Operasional atau Lapangan
Jumlah Unit Kendaraan Dinas 1 Unit 280,000,000.00 Jumlah Unitkendaraan 1 Unit 280,000,000.00
Operasional atau Lapangan yang Dinas Operasional atau
Disediakan Lapangan yang Disediakan

Pengadaan Peralatan dan Mesin Lainnya

Pengadaan Peralatan dan Mesin Lainnya
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Jumlah Unit Peralatan dan Mesin Lainny| 15 Unit 67,850,000.00 Jumlah UnitPeralatan dan 15 Unit 67,850,000.00

yang Disediakan

Mesin Lainnya yang
Disediakan

176,570,583,548.0(

176,570,583,548.0(

Pengadaan Sarana dan

Prasarana Pendukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya

Pengadaan Sarana dan Prasarana Pendukung Gedungatami®angunan Lainnya

Jumlah Unit Sarana dan Prasarana
Pendukung Gedung Kantor atau
Bangunan Lainnya yang Disediakan

5 Unit

0.00

Jumlah Unit Sarana dan
Prasarana Pendukung
Gedung Kantor atau
Bangunan Lainnya yang
Disediakan

5 Unit

0.00

[ Meningkatnya Tata
Kelola Manajemen
Rumah Sakit ]

Nilai Akreditasi Rumah Sakit
(Paripurna)

93.5

176,570,583,548.0(

[ Meningkatnya Tata
Kelola Manajemen Rumah
Sakit ]

Nilai Akreditasi Rumah
Sakit (Paripurna)

93.5

176,570,583,548.0(

Penyediaan Jasa
Penunjang Urusan
Pemerintahan Daerah

Jumlah laporan Penyediaan Jasa
Penunjang Urusan Pemerintahan Daeral
Terpenuhinya Penunjang Perangkat
Daerah

1 Laporan
100 Persen

3,557,043,492.0¢

Penyediaan Jasa Penunjang
Urusan
Pemerintahan Daerah

Jumlah laporarPenyediaan
Jasa Penunjang Urusan
Pemerintahan Daerah
Terpenuhinya Penunjang
Perangkat Daerah

1 Laporan
100 Persen

3,557,043,492.0(

Penyediaan Jasa Komu

nikasi, Sumber Daya Air dan Listrik

Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Daya Air dan Listrik

Jumlah Laporan Penyediaan Jasa
Komunikasi, Sumber Daya Air dan Listri
yang Disediakan

24 Laporan

3,557,043,492.0¢

Jumlah Laporan Penyediaar
Jasa Komunikasi, Sumber
Daya Air dan Listrik yang
Disediakan

24 Laporan

3,557,043,492.0(

Penyediaan Jafelayanan Umum Kantor

Penyediaan Jasa Pelayanan Umum Kantor
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Jumlah Laporan Penyediaan Jasa 4 Laporan 0.00 Jumlah Laporan Penyediaar| 4 Laporan 0.00
Pelayanan Umum Kantor yang Jasa Pelayanan Umum
Disediakan Kantor yang Disediakan
PemeliharaaBarang Jumlah laporan Pemeliharaan Barang 4 Laporan 206,850,000.00 Pemeliharaan Barang Milik | Jumlah laporan 4 Laporan 206,850,000.00
Milik Daerah Penunjang Milik Daerah Penunjang Urusan 100 Persen DaerahPenunjang Urusan Pemeliharaan Barang Milik 100 Persen
Urusan Pemerintahan | Pemerintahan Daerah Terpenuhinya Pemerintahan Daerah Daerah Penunjang Urusan
Daerah Penunjang Perangkat Daerah Pemerintahan Daerah
Terpenuhinya Penunjang
Perangkat Daerah

Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Pemelihara#agdnKendaraan Perorangan Dinas atau Kendaraan Din

Jabatan

Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Pemeliharaan dan Pajak Kendaraan Perorangan Dinas atau K¢

Dinas Jabatan

Jumlah Kendaraan Perorangan Dinas
atau Kendaraan Dinas Jabatan yang
Dipelihara dan Dibayarkan Pajaknya

102 Unit

115,250,000.00

Jumlah Kendaraan
Perorangan Dinas atau
Kendaraan Dinas Jabatan
yang Dipelihara dan

Dibayarkan Pajaknya

102 Unit

115,250,000.00

Penyediaan Jasa Peme
Lapangan

liharaan, Biaya Pemeliharaan, Papé&rtaman Kendaraan Dinas Operasional atau

Penyediaan Jasa Pemelihara:

Lapangan

an, Biaya Pemeliharaan, Pajak dan Perizinan Kendaraan Dinas Operasig

Jumlah Kendaraan Dinas Operasional 14 Unit 22,100,000.00 Jumlah Kendaraan Dinas 14 Unit 22,100,000.00
atau Lapangan yang Dipelihara dan Operasional atau Lapangan
Dibayarkan Pajaldan Perizinannya yang Dipelihara dan
Dibayarkan Pajak dan
Perizinannya
Pemeliharaan Peralatan dan Mesin Lainnya Pemeliharaan Peralatan dan Mesin Lainnya
Jumlah Peralatan dan Mesin Lainnya 1000 Unit 69,500,000.00| Jumlah Peralatan dan Mesin 1000 Unit 69,500,000.00|

yang Dipelihara

Lainnya yang Dipelihara
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Pemeliharaan/Rehabilitasi Gedung Kantor dan Bangunan Lainnya Pemeliharaan/Rehabilitasi Gedung Kardan Bangunan Lainnya
Jumlah Gedung Kantor dan Bangunan 20 Unit 0.00 Jumlah Gedung Kantor dan 20 Unit 0.00
Lainnya yang Dipelihara/Direhabilitasi Bangunan Lainnya yang
Dipelihara/Direhabilitasi
Peningkatan Pelayanan| Terpenuhinya Pelayana®LUD 100 Persen 170,158,685,143.0( Peningkatan Pelayanan Terpenuhinya Pelayanan 100 Persen 170,158,685,143.0(
BLUD BLUD BLUD
Pelayanan dan Penunjang Pelayanan BLUD Pelayanan dan Penunjang Pelayanan BLUD
Jumlah BLUD yang Menyediakan 1 Unit Kerja 170,158,685,143.0( Jumlah BLUD yang 1 Unit Kerja 170,158,685,143.0(
Pelayanan dafPenunjang Pelayanan Menyediakan Pelayanan da
Penunjang Pelayanan
2. | PROGRAM 16,088,101,595.00 PROGRAM 16,088,101,595.0(
PEMENUHAN PEMENUHAN UPAYA
UPAYA KESEHATAN
KESEHATAN PERORANGAN DAN

PERORANGAN DAN
UPAYA
KESEHATAN
MASYARAKAT

UPAYA KESEHATAN
MASYARAKAT

- 16,088,101,595.0(

- 16,088,101,595.0(
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RANCANGAN AWAL RKPD HASIL ANALISIS KEBUTUHAN
NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 | PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Penyediaan Fasilitas Jumlah Penyediaan Fasilitas Pelayanan 7 Paket 16,088,101,595.0q Penyediaan Fasilitas Jumlah Penyediaan Fasilitag 7 Paket 16,088,D1,595.00
Pelayanan, Sarana, Sarana, Prasarana dan Alat Kesehatan 100 Persen Pelayanan, Sarana, Prasaral PelayananSarana, 100 Persen
Prasarana dan Alat untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM dan Alat Kesehatan untuk Prasarana dan Alat
Kesehatan untuk UKP | Rujukan Tingkat Daerah Provinsi UKP Rujukan, UKM dan Kesehatan untuk UKP
Rujukan, UKM dan Meningkatnya Ketersediaan Dan UKM Rujukan Tingkat Rujukan, UKM dan UKM
UKM Rujukan Tingkat | Keterjangkauan Pelayanan Kesehatan Daerah Provinsi Rujukan Tingkat Daerah
Daerah Provinsi Perorangan Dan Keseltan Masyrakat Provinsi
Yang Bermutu Bagi Masyarakat Meningkatnya Ketersediaan
Dan Keterjangkauan
Pelayanan Kesehatan
Perorangan Dan Kesehatan
Masyrakat Yang Bermutu
Bagi Masyarakat
Pengembangan Fasilitas Kesehatan Lainnya Pengembangan Fasilitas Kesehatan Lainnya
Jumlah Fasilitas Kesehatan Lainnya yan 2 Unit 9,930,500,000.0q JumlahFasilitas Kesehatan 2 Unit 9,930,500,000.0q
Ditingkatkan Sarana, Prasarana, Alat Lainnya yang Ditingkatkan
Kesehatan dan SDM agar Sesuai Stand Sarana, Prasarana, Alat
Kesehatan dan SDM agar
Sesuai Standar
[ Meningkatnya Nilai Indeks Kepuasan Masyarakat 81 16,088,101,595.0¢ [ Meningkatnya kualitas Nilai Indeks Kepuasan 81 16,088,101,595.0(
kualitas Pelayanan (pasien) Pelayanan Kesehatan ] Masyarakat (pasien)
Kesehatan ]
Rehabilitasi dan Pemeliharaan Rumah Sakit Rehabilitasi dan Pemeliharaan Rumah Sakit
Jumlah Sarana, Prasarana dan Alat 2 Unit 5,000,000,000.0q Jumlah Sarana, Prasarana 2 Unit 5,000,000,000.0q
Kesehatan yanBilakukan Rehabilitasi dan Alat Kesehatan yang
dan Pemeliharaan oleh Rumah Sakit Dilakukan Rehabilitasi dan
Pemeliharaan oleh Rumah
Sakit
Pengadaan Alat Kesehatan/Alat Penunjsieglik Fasilitas Layanan Kesehatan Pengadaan Alat Kesehatan/Alat Penunjang Medik Fasilitas Layanan Kesehatan
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Jumlah Alat Kesehatan/Alat Penunjang 100 Unit 1,157,601,595.00 Jumlah Alat Kesehatan/Alat 100 Unit 1,157,601,595.00
Medik Fasilitas Layanan Kesehatan yan Penunjang Medik Fasilitas
Disediakan Layanan Kesehatan yang
Disediakan
- - - 16,088,101,595.0Q - - - 16,088,101,595.0(
Pengadaan Barang Penunjang Operasional Rumah Sakit Pengadaan Barang Penunjang Operasional Rumah Sakit
JumlahBarang Penunjang Operasional 2 Unit 0.00 Jumlah Barang Penunjang 2 Unit 0.00
Rumah Sakit yang Disediakan Operasional Rumah Sakit
yang Disediakan
3. | PROGRAM 100,000,000.00 PROGRAM 100,000,000.00
PENINGKATAN PENINGKATAN
KAPASITAS KAPASITAS SUMBER
SUMBER DAYA DAYA MANUSIA
MANUSIA KESEHATAN
KESEHATAN
[ Meningkanya Persentase pemenuhan kebutuhan 72 100,000,000.00 [ Meningkanya pemenuhan | Persentase pemenuhan 72 100,000,000.0Q
pemenuhan kebutuhan | Kompetensi SDM Kesehatan Rumah kebutuhan Kompetensi kebutuhan Kompetensi
Kompetensi SDM Sakit yang tersertifikasi SDM Kesehatan Rumah SDM Kesehatan Rumah
Kesehatan Rumah Sakit ] Sakit yang tersertifikasi
Sakit ]
Pengembangan Mutu | Meningkatnya Ketersediaan Dan Mutu 100 Persen 100,000,000.00 Pengembangan Mutu dan | Meningkatnya Ketersediaan 100 Persen 100,000,000.00
dan Peningkatan Sumber Daya Kesehatan Sesuai Dengal Peningkatan Kompetensi Dan Mutu Sumber Daya
Kompetensi Teknis Standart Pelayanan Kesehatan Teknis Sumber Daya Kesehatan Sesuai Dengan
Sumber Daya Manusia Manusia Kesehatan Tingkat| Standart Pelayanan
Kesehatamingkat Daerah Provinsi Kesehatan
Daerah Provinsi

Peningkatan Kompetensi dan Kualifikasi Sumber Daya Manusia Kesehatan

Peningkatan Kompetensi dan Kualifikasi Sumber Daya MarKesehatan
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Jumlah Sumber Daya Manusia Kesehatg 40 Orang 100,000,000.00 Jumlah Sumber Daya 40 Orang 100,000,000.0Q
Kompetensi dan Kualifikasi Meningkat Manusia Kesehatan
Kompetensi dan Kualifikasi
Meningkat
Jumlah 192,758,685,143.0( Jumlah 192,758,685,143.0(
RSUD MADANI PROVINSI SULAWESI TENGAH 127,493,897,000.0¢ RSUD MADANI PROVINSI SULAWESI TENGAH 127,493,897,000.0(
URUSAN 127,493,897,000.00 URUSAN 127,493,897,000.0(
PEMERINTAHAN PEMERINTAHAN WAJIB
WAJIB YANG YANG BERKAITAN
BERKAITAN DENGAN PELAYANAN
DENGAN DASAR
PELAYANAN DASAR
URUSAN 127,493,897,000.00 URUSAN 127,493,897,000.0(
PEMERINTAHAN PEMERINTAHAN
BIDANG BIDANG KESEHATAN
KESEHATAN
PROGRAM 105,000,000,000.00 PROGRAM PENUNJANG 105,000,000,000.0(
PENUNJANG URUSAN
URUSAN PEMERINTAHAN
PEMERINTAHAN DAERAH PROVINSI
DAERAH PROVINSI
[ Meningkatnya Tata Nilai Akreditasi RSUD 86 105,000,000,000.0¢ [ Meningkatnya Tata Nilai Akreditasi RSUD 86 105,000,000,000.0(
Kelola Manajemen Kelola Manajemen Rumah
Rumah Sakit ] Sakit ]
Administrasi Keuangan | Terpenuhinya Penunjang Perangkat 100 Persen 2,086,200,000.0¢ Administrasi Keuangan Terpenuhinya Penunjang 100 Persen 2,086,200,000.0¢

Perangkat Daerah

Daerah

Perangkat Daerah

Perangkat Daerah

Penyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN

Penyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
Jumlah Dokumen Hasil Penyediaan 1 Dokumen 2,086,200,000.0¢ Jumlah Dokumen Hasil 1 Dokumen 2,086,200,000.0q
Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN Penyediaan Administrasi
Pelaksanaarmugas ASN
Administrasi Umum Terpenuhinya Penunjang Perangkat 100 Persen 1,052,952,794.00 Administrasi Umum Terpenuhinya Penunjang 100 Persen 1,052,952,794.00
Perangkat Daerah Daerah Perangkat Daerah Perangkat Daerah
Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor
Jumlah Paket Peralatan dan 1 Paket 596,944,820.00 Jumlah Paket Peralatan dan 1 Paket 596,944,820.00
Perlengkapan Kantor yang Disediakan Perlengkapan Kantor yang
Disediakan
Penyediaan Barang Cetakan dan Penggandaan Penyediaan Barang Cetakan dan Penggandaan
Jumlah Paket Barang Cetakan dan 1 Paket 8,623,974.00 Jumlah Paket Barang 1 Paket 8,623,974.00
Penggandaan yang Disediakan Cetakan dan Penggandaan
yang Disediakan
Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan Konsultasi SKPD Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan Konsultasi SKPD
Jumlah Laporan Penyelenggaraan Rapal 1 Laporan 447,384,000.00 Jumlah Laporan 1 Laporan 447,384,000.00
Koordinasi dan Konsultasi SKPD Penyelenggaraan Rapat
Koordinasi dan Konsultasi
SKPD
Pengadaan Barang Milik Terpenuhinya Penunjang Perangkat 100 Persen 536,907,706.00 Pengadaan Barang Milik Terpenuhinya Penunjang 100 Persen 536,907,706.00
Daerah Penunjang Daerah Daerah Penunjangrusan Perangkat Daerah
Urusan Pemerintah Pemerintah Daerah
Daerah

Pengadaan Peralatan dan Mesin Lainnya

Pengadaan Peralatan dan Mesin Lainnya
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN URUSAN / BIDANG INDIKATOR PROGRAM / CAPAIAN KINERJA DAN
URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 8 4 8 9 3 4 8 9
Jumlah Unit Peralatan dan Mesin Lainny| 1 Unit 536,907,706.00 Jumlah Unit Peralatan dan 1 Unit 536,907,706.0Q
yang Disediakan Mesin Lainnya yang
Disediakan
Penyediaan Jasa Terpenuhinya Penunjang Perangkat 100 Persen 1,323,939,500.00 Penyediaan Jasa Penunjang Terpenuhinya Penunjang 100 Persen 1,323,939,500.00
Penunjang Urusan Daerah Urusan Pemerintahan Daerg Perangkat Daerah
Pemerintahan Daerah
Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Daya Air dan Listrik Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Daya Air dan Listrik
Jumlah Laporan Penyediaan Jasa 1 Laporan 1,004,300,000.00 Jumlah Laporan Penyediaar| 1 Laporan 1,004,300,000.0d
Komunikasi, Sumber Daya Air daistrik Jasa Komunikasi, Sumber
yang Disediakan Daya Air dan Listrik yang
Disediakan
Penyediaan Jasa Peralatan dan Perlengkapan Kantor Penyediaan Jasa Peralatan Barlengkapan Kantor
Jumlah Laporan Penyediaan Jasa 1 Laporan 319,639,500.00 Jumlah Laporan Penyediaar| 1 Laporan 319,639,500.0Q
Peralatan dan Perlengkapan Kantor yan Jasa Peralatan dan
Disediakan Perlengkapan Kantor yang
Disediakan
PeningkatarPelayanan | - - 100,000,000,000.0¢ Peningkatan Pelayanan - - 100,000,000,000.0(
BLUD BLUD
Pelayanan dan Penunjang Pelayanan BLUD Pelayanan dan Penunjang Pelayanan BLUD
Jumlah BLUD yang Menyediakan 1 Unit Kerja 100,000,000,000.0(¢ Jumlah BLUD yang 1 Unit Kerja 100,000,000,000.0(
Pelayanan dan Penunjang Pelayanan Menyediakan Pelayanan dal
Penunjang Pelayanan
2. | PROGRAM 22,493,897,000.00 PROGRAM 22,493,897,000.0(
PEMENUHAN PEMENUHAN UPAYA
UPAYA KESEHATAN KESEHATAN

PERORANGAN DAN
UPAYA KESEHATAN
MASYARAKAT

PERORANGAN DAN
UPAYA KESEHATAN
MASYARAKAT
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RANCANGAN AWAL RKPD

HASIL ANALISIS KEBUTUHAN

NO URUSAN / BIDANG

INDIKATOR PROGRAM /

CAPAIAN KINERJA DAN

URUSAN / BIDANG

INDIKATOR PROGRAM /

CAPAIAN KINERJA DAN

Dilakukan Rehabilitasi dan Pemeliharaal
Sarana, Prasarana dan Alat Kesehatan

URUSAN / KEGIATAN / SUB KEGIATAN KERANGKA PENDANAAN URUSAN / PROGRAM / KEGIATAN / SUB KERANGKA PENDANAAN
PROGRAM / OUTCOME / KEGIATAN KEGIATAN
OUTCOME / TARGET 2026 | PAGU INDIKATIF / SUB KEGIATAN TARGET 2026 PAGU INDIKATIF
KEGIATAN / SUB (Rp) (Rp)
KEGIATAN
1 3 4 8 9 3 4 8 9
[ Meningkatnya Nilai Indeks Kepuasan Masyarakat 80 22,493,897,000.0¢ [ Meningkatnya kualitas Nilai Indeks Kepuasan 80 22,493,897,000.0(
kualitas Pelayanan Terhadap Pelayanan RSUD Pelayanan Kesehatan ] Masyarakat Terhadap
Kesehatan ] Pelayanan RSUD
Penyediaan Fasilitas - 22,493,897,000.0¢ Penyediaan Fasilitas - - 22,493,897,000.0(
Pelayanan, Sarana, PelayananSarana, Prasaran
Prasarana dan Alat dan Alat Kesehatan untuk
Kesehatan untuk UKP UKP Rujukan, UKM dan
Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat
UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi
Daerah Provinsi
Rehabilitasi dan Pemeliharaan Fasilitas Kesehatan Lainnya Rehabilitasi dan Pemeliharaan Fasilitas Kesehatan Lainnya
JumlahFasilitas Kesehatan Lainnya yang 1 Unit 12,493,897,000.00 Jumlah Fasilitas Kesehatan | 1 Unit 12,493,897,000.00

Lainnya yang Dilakukan
Rehabilitasi dan
Pemeliharaan Sarana,
Prasarana dan Alat
Kesehatan

Pengadaan Alat Kesehatan/Alat Penunjang Medik Fasilitas Layanan Kesehatan

Pengadaan Alat Kesehatan/Alat Penunjang Medik Fasilitas Layanan Kesehatan

1 3

4

8

9

3

4

8 9

Jumlah Alat Kesehatan/Alat Penunjang
Medik FasilitasLayanan Kesehatan yang

1 Unit

10,000,000,000.04

Jumlah Alat Kesehatan/Alat
Penunjang Medik Fasilitas

1 Unit 10,000,000,000.04

Disediakan Layanan Kesehatan yang
Disediakan
JUMLAH 127,493,897,000.0( JUMLAH

127,493,897,000.0(

Sumber: Dinas Kesehatan Prov. Sulteng berdasarkan SIPD Renstra Tahun 2026
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Dari tabel 2.6. di atas dapat dilihat bahwa antara rancangan awal RKBD2G#6
dengan kebutuhan Renja Dinas Keseh@an tabel diatas dapat terlihat bahwa antara

rancangan aw&KPD telah selaras dengan hasil analisis kebutuhan.

2.5PenelaahanUsulan Program dan Kegiatan Masyarakat

Program/kegiatan usulan pemangku kepentingan sebagaimana ketentuan Peraturan
Menteri Dalam Negeri Nomor 86 Tahun 2017 merupakan suatu hasil kajiadiyaotkan
pemangku kepentingan sebagai bagian dari pendekatan perencanaan menggunakan sistem
perencanaan bawah atas (bottopn planning) berdasarkan asas demokratisasi dan
desentralisasi, baik dari kelompok masyarakat, LSM, asessasiasi, perguruan ggi
maupun dari Perangkat Daerah Kabupaten/Kota maupun berdasarkan hasil pengumpulan
informasi Perangkat Daerah Provinsi dari penelitian lapangan dan pengamatan pelaksanaan
Musrenbang kabupaten/koyang langsungditujukan kepadaPerangkatDaerah.Untuk
sdanjutnyadilakukan penelaahan kesesuaian usulan dikaitkan dengasuigenting
penyelenggaraan tugas pokok dangsi PerangkaDaerahdan mengakomodasiisulan
yangsesuadengarprogram/kegiatan dalam Renja Perangkat Daerah.

Dinas Kesehatan selakiderangkat daerah yang memberikan pelayanan dasar
kepada masyarakateneriméerbagausulandarimasyarakalalambentukpembangunan
rumahsakit, pembangunan puskesmas, pembiayaan kesehatan, pengadaan alat kesehatan,
penguatan kapasitas sumberdaya mandaia,lain sebagainya. Melalui forum perangkat
daerah, Dinas Kesehatan memfasilitasi kabupaten/kota untuk menyampaikan
kebutuhannya untuk kemudian dilakukan verifikasi oleh bidang pengampu yang ada di
Dinas Kesehatan Provinsi. Hasil kesepakatdah dikoordinasikanbersamaBappeda
kabupaten/kotanasingmasingdandiinput ke dalam SIPD. Sebagin besar usulan yang
masuk melalui aplikasi SIPD, sudah memenuhi persyaratimministrasiyang harus
dilengkapi,namunmasihbanyakpulausulanyanglampiran persgratannya tidak lengkap
bahkan tidak mendukung terhadap usulan yang diajuka@nk tahun 202§angditujukan

kepadaDinasKesehatarProvinsiSulawesi Tengahelum adausulan.
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BAB Il TUJUAN DAN SASARAN DINAS KESEHATAN PROVINSI SULAWESI

3.1 Telaahanterhadap Kebijakan Nasionaldan Daerah

efektif dan berkontribusi terhadap peningkatan derajat kesehatan masyarakat Sulawesi

Tengah.

memerlukanntervensistrategisgunameningkatkarkesejahteraamasyarakatBeberapa

TENGAH

Pembangunan kesehatan di Provinsi Sulawesi Tengah harus selaras dengan
kebijakannasionalyangtertuangdalamRPJMN 20252029 sertakebijakandaerahyang
diatur dalamRPJMD Sulawesi Tengah20252029 Telaahan terhadap kebijakan ini

bertujuan untuk memastikan bahwa program dan kegiatan yang disusun dapat berjalan

Sulawesi Tengah menghadapi berbagatamagan dalam sektor kesehatan yang

indikatorutamayangmenjadifokusdalampeningkataiKesehatamasyarakaantardain:

Tabel 3 .1 Tabel Indikator Yang Menjadi Tantangan dan Permasalahan Tahun 2026

No Indikator Target 2025 Realisasi 2025 Target 2026

1 2 3 4 5

1 Usia Harapan Hidup 71.64 71.10 71.96
Angka Kematian Ibu per 176 131.95 161
100.000 Kelahiran Hidup

3. PrevalensBtunting (pendek dan 24.9 Tdk dilaksanakan 225
sangat pendek) pada balita SSGI

4. Cakupan Kepesertaan aktif 101 102 987
Jaminan Kesehatan Nasional

5. Persentase Cakupan 30.00 12.5 315
pemeriksaan Kesehatan Gratis

6. | Cakupan Penemuan dan 95 84 95
PengobataiKasus Tuberkulosis

7. | Angka Keberhasilan Pengobate 90 81 90
Tuberkulosis

8. Prevalensi Schistosomiasis <1 0.60 <1

Sumber: Dinas Kesehatan Prov. Sulteng Tahun 2025

tahun dari target 71.64 tahyrdengan pesentase capaian sebe88r24%, belum
mencapai target yang telah ditetapkaealisasiUsia HarapanHidup ini memerlukan

penguatanlayanan kesehatan, pengendalian penyakit menular, serta peningkatan

akses terhaddpsilitas kesehatan.
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2. Angka Kematian Ibu (AKIl)dengan Realisagiang dicapaidghun 208: 131.95per
100000 kelahiran hidup, Target 202661 per 100.000 kelahiran hidugAngka
kematian ibu masih menjadi tantangan yang signifikan, terutama didaepahcil.
Peningkatan akses terhadap layanan kesehatan maternal dan neonatal menjadi prioritas
utama.

3. Prevalensi Stuntingdengan realisasiTahun 2024 26,1%, taho 2025 tidak
dilaksanakan SS@&ehingga masih menggunakan realisasi Tahun 2024 yaitu 26,1%
Target 2026: 22%. Stunting merupakan masalah gizi yang berdampak pada
perkembangan anak. Upaya pengurangan angka stunting dilakukan melalui program
pemberian makan bergizi gratis serta edukasi gizi bagi ibu hamil dan balita.

4. Cakupan Kepesertaan aktif Jasn Kesehatan Nasionalmeskipun angka
keterdaftaran (terdaftar di sistem) sudah tinggi, persentase paktri@varga yang
rutin membayar iuran atau kartunya tidak diblokir) masih menjadi tantangan. Banyak
peserta mandiri yang menunggak iuran sehirgggtus kepesertaan mereka +adatif
saat ingin berobat.

5. Cakupan pemeriksaan Kesehatan Gre@sovinsi Sulawesi Tengah menargetkan
capaian Cek Kesehatan Gratis (CKG) sebesar 54% pada tahun 2026, melampaui target
nasional yang ditetapkan sebesar 46%. Namsurstrategis utamanya adalah capaian
kumulatif yang masih rendah, sehingga pemerintah daerah mendorong percepatan
deteksi dini melalui berbagai strategi kompreheiisdrbeda dengan target yang ada
di RPJMD Provinsi Sulawesi Tengah Tahun 2@P29 yaitu31.5%)

6. PenyakitMenular(TBC & Schistosomiasisyargeteliminasitotal pada2026menjadi
tantangan besgrang memerlukan sinergi antsegktor, peningkatan deteksi dini, serta

program pengobatan yang berkelanjutan.

A. Telaahan Kebijakan Nasional
Kebijakannasional dalam RPJMN 202929 menekankan transformasi sistem
kesehatan melalui 6 Pilar Transformasi Kesehatan, yaitu :
1. TransformasiLayanan Primer: PenguatanPuskesmasPosyandu,dan layanan
kesehatan berbasis komunitas.
2. TransformasiLayanan Rujukan: Penngkatankapasitasrumah sakit dan layanan

spesialis.
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3. TransformasiSistem KetahananKesehatan:Kemandirian dalam produksi obat,
vaksin, dan alat kesehatan.

4. Transformasi PembiayaanKesehatan:Peningkatancakupan JKN dan efisiensi
pembiayaan kesehatan.

5. Transformasi SDM Kesehatan: Pemerataantenaga medis dan peningkatan
kompetensi tenaga kesehatan.

6. Transformasi Teknologi Kesehatan: Digitalisasi layanan kesehatan,termasuk
telemedicine dan rekam medis elektronik.

Dalam upayamencapai pilatransformasi diias berbagai kebijakan nasional
yangrelevantelahdirancanguntuk memperkuasistemkesehatasepertiPemeriksaan
KesehatarGratis dan Pemberian Makan Gratis.

B. TelaahanKebijakan Daerah

Sinkronisasi pembangunan kesehatan daerah di Sulawesi Tengah secara konsisten
merujuk pada dokumen RPJMD 2028529. Guna mendukung pencapaian visi provinsi
yang selaras dengan kebijakan nasional, sektor kesehatan memegang peran sentral
dalam mengaktualisésn Misi Ke-1 Gubernur Sulawesi Tengah i Me wu j ud k a n
masyarakat sehat, cerdas dan sejahtera melalui pemenuhan kebutuhan dasar dan
penyedi aan | avelalu telaahan knie argh &ebijakan daerah didorong
untuk memastikan seluruh instrumen perencangsgenganggaran, dan eksekusi
program di lapangan berfokus pada pemenuhan layanan kesehatan dasar yang
berkualitas, merata, dan terjangkau bagi seluruh lapisan masyarakat.

C. Integrasi Program Nasionaldan Daerah

Sebagai bagian dari RPJMD Sulawesi Tendadrbagai program Kesehatan

dirancang untuk mempercepat pencapaian target pembangunan kesehatan:

Tabel 3 .2 Integrasi Program Nasional Dan Daerah

Program Dinas Kesehatan

No.

Program Nasional (Prioritas
Nasional 4)

Program Daerah (RPJMD
20252029)

Tahun 2026 (Resntra
20252029)

Keterangan

2

B

4

5)

Bantuan Gizi untuk anak balita|

dan ibu hamil

Pemetaan wilayah prioritas
AKI dan stunting;
penguatan posyandu;
distribusi Suplemen Gizi

Pemetaan wilayah prioritas
AKI dan Stunting,
penguatan posyandu,
distribusi suplemen gizi

Berani Sehat

Menyelenggarakan pemeriksa

kesehatan gratis

Penyelenggaraan
Pemeriksaan Kesehatan
Gratis

Berani Sehat
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No.

Program Nasional (Prioritas
Nasional 4)

Program Daerah (RPIJMD
20252029)

Program Dinas Kesehatan
Tahun 2026 (Resntra
20252029)

Keterangan

2

3

4

5

Menuntaskan Kasus TB

Analisis situasi Kasus TBC
Pembuatan Rencana Aksi
Daerah TBC,
Melaksanakan intensifikasi
skrining TBC (program
CKG /ILP) dan penemuan
aktif TBC melalui
Investigasi Kontak

Berani Sehat

Membangun Rumah Sakit
lengkap berkualitas di
Kabupaten

Penyediaan dan

peningkatan sarana,
parasarana fasilitas
kesehatan dan sumber day
kesehatan

Penyediaan dan
peningkatan
sarana,prasarana,fasilitas
kesehatan, dan sumber da
kesehatan

Penyusunan pedoman
skrining PTM dan edukasi
gaya hidup sehat

Penyusunan pedoman
skrining PTM dan edukasi
gaya hidup yangehat,
penyediaan alat diagnostik

Peningkatan sosialisasi dal
edukasi manfaat JKN
kepada masyarakat

Berani Sehat

Pemetaan area risiko
schistomiasis

Promosikan perilaku hidup
sehat dan lingkungan seha

Sumber: RPIMD 2023029Hal. 465 (111-59) dan Renstra 2028029Hal. 145

memastikan akses kesehatan lebih inklusif.

sebagaidngkan intervensi dini.

memastikan pemerataan layanan kesehatan.

. BERANI Sehat Layanan kesehatan gratis berbasis KTP bagi pasien kelas lll,

. Pencegahan Stunting Implementasi program pemberianplemengizi gratis

. Peningkatan SDM KesehatanDistribusi tenaga medis ke daerah terpencil guna

. Pembangunan Infrastruktur KesehatanPembangunan rumah sakit rujukan dan

puskesmas terpadu untuk meningkatkan kamasiganan kesehatan di daerah

daerah strategis.
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3.2Tujuan dan Sasaran Perangkat Daerah

Sesuai dengan Visi dan Misi, maka Tujud@n Sasaran yang ingin dicagilam pembangunan Jangka Menen@ahas

KesehatarProvinsi Sulawesi Tengah selafeariode 20262029, sebagaana disajikan dalam tabel B&bagai berikut :

Tabel 3 .3 Tujuan dan Sasaran Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah

NSPK DAN SASARAN TUJUAN SASARAN INDIKATOR SATUAN | Baseline TARGET TAHUNAN Ket.
RPJIJMD YANG 2024
RELEVAN 2025 | 2026 | 2027 | 2028 | 2029 | 2030
1 2 3 5 4 6 7 8 9 10 11 12
NSPK : UU Kesehatan
No.17 tahun 2023,
Peraturan Gubernur
No.6 Tahun 2024
Meningkatnya kualitas Meningkatnya Usia Harapan Tahun 70.84 | 71.64( 71.96| 72.27| 72.59| 72.96| 73.22
derajat kesehatan kualitas derajat Hidup
masyarakat kesehatan
masyarakat
Menurunnya Angka Kematian Ibu [ Angka 264 176 161 146 | 131 116 101
angka kematian | (per100.000
ibu kelahiran hidup)
Menurunnya Prevalensi Stunting % 26.1 249 | 225 21.2 | 198 | 185 | 17.9
prevalensi (Pendek dan Sangat
stunting Pendek) pada balita

Sumber: Renstra 2022029 hal. 143
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3.3 Program dan Kegiatan Prioritas

Berdasarkan tujuan dan sasaran Dinas Kesehatan, telah ditetapkan beberapa arahan program dan keugsjadiyamgyitas

di tahun 208. Program dan kegiatan prioritas ini difokuskan untuk pencapaian Indikator Kinerja ((Kdm®inas Kesehatan Provinsi

Sulawesi Tengah, Berikprogramprioritas di tahun 202 yaitu :

A. Perjanjian Kinerja Tahun 2026

Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

kinerja

dan Diperiksa Lingkup Perangkat Daerah (Data)

2026)
1 2 3
DINAS KESEHATAN
Kepala Dinas
Meningkatnya Kualitas Derajat Kesehatan Masyarakat Usia Harapan Hidup 72.96
Angka Kematian Ibu 18.00
Prevalensi Stunting 132.07
Sekretaris
PROGRAM PENUNJANG URUSAN PEMERINTAHAN DAERAH PROVINSI
Meningkatnya Kualitas Tata Kelola Pemerintahan pada Perangkat D| Indeks Reformasi Birokrasi Perangkat Daerah 86
Kegiatan Perencanaan, Penganggaran Dan Evaluasi Kinerja Perangkat Daerah
Meningkatnya kualitas perencanaan, pengukuran, evaluasia@oran Jumlah Data Statistik Sektoral Daerah yang Telah DikumpulK 1
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

2026)
1 2 3

Jumlah Dokumen Perencanaan Perangkat Daerah (Dokume 1
Jumlah Laporan Evaluasi Kinerja Perangkat Daerah (Laporar] 1
Jumlah Dokumen Hasil Penyelenggaraan Walidata Penduku 1
Statistik Sektoral Daerah (Dokumen)

SubkegiatanPenyusunan Dokumen Perencanaan Perangkat Daerah| Tersedianya Laporan Penyusunan Dokumen Perencanaan 12
Perangkat Daerah (Laporan)

SubkegiatanEvaluasi Kinerja Perangkat Daerah Tersedianya Laporan EvaluasiKinerja Perangkat Daerah 12
(Laporan)

SubkegiatanPelaksanaan Pengumpulan Data Statistik Sektoral Daenl TersedianyaAlat Tulis Kantor (ATK) (Buah) 5
TerlaksananyaPenggandaan Dokumen (Buku) 19
TerlaksananyaPenyediaan Makan dan Minum Kegiatan 75
(Orang)
TerlaksananyaRapat Analisis Data Profil Kesehatan (Orang) 75

SubkegiatanPenyelenggaraan Walidata Pendukung Statistik Sektorg TerlaksananyaPertemuan Evaluasi Ewalidata (Orang) 50

Daerah
TerlaksananyaPertemuan Pengumpulan Ewalidata (Orang) 50
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

Layanan Operasional (Orang)

2026)
1 2 3
TerlaksananyaRapat Analisis Ewalidata (Orang) 50
Keuangan dan Aset
Kegiatan Administrasi Keuangan Perangkat Daerah
Meningkatnya kualitaadministrasi keuangan perangkat daerah dalan| Jumlah Orang yang Menerima Gaji dan Tunjangan ASN (Ora 407
penyelesaian tindak lanjut hasil pemeriksaan (TLHP)
Jumlah Dokumen Bahan Tanggapan Pemeriksaan dan Tindg 1
Lanjut Pemeriksaan (Dokumen)
JumlahDokumen Penatausahaan dan Pengujian/Verifikasi 1
Keuangan SKPD (Dokumen)
Jumlah Laporan Keuangan Akhir Tahun SKPD dan Laporan 1
Hasil Koordinasi Penyusunan Laporan Keuangan Akhir Tahu
SKPD (Laporan)
SubkegiatanPenyediaan Gaji dan Tunjangan ASN Terbayarnya Gaji Pokok PNS (Tahun) 14
Terbayarnya Gaji Pokok PPPK (Tahun) 14
Terbayarnya Gaji Pokok PPPK Paruh Waktu Jabatan Operat 14
Layanan Operasional (Orang)
Terbayarnya Gaji Pokok PPPK Paruh Waktu Jabatan Penatal 14
Layanan Operasional (Orang)
Terbayarnya Gaji Pokok PPPK Paruh Waktu Jabatan Pengel 14
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

2026)
1 2 3
Terbayarnya Gaji Pokok PPPK Paruh Waktu Jabatan Pengel 14
Umum Operasional (Orang)
Terbayarnya Gaji Pokok PPPK Paruh Waktu Jabatan Tenag3 14
Kesehatan (Orang)
Terbayarnya Gaji Pokok PPPK Paruh Waktu Jabatan Tenagg 14
Teknis (Orang/Bulan)
Terbayarnya Pembulatan Gaji PPPK (Tahun) 14
Terbayarnya Tunjangan Beras PNS (Tahun) 14
Terbayarnya Tunjangan Beras PPPK (Tahun) 14
Terbayarnya Tunjangan Fungsional PNS (Tahun) 14
Terbayarnya Tunjangan Fungsional Umum PNS (Tahun) 14
Terbayarnya Tunjangan Fungsional Umum PPPK (Tahun) 14
Terbayarnya Tunjangan Jabatan PNS (Tahun) 14
Terbayarnya Tunjangan Keluarga PNS (Tahun) 14
Terbayarnya Tunjangan Keluarga PPPK (Tahun) 14
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

2026)
1 2 3
Terbayarnya Tunjangan PPh/Tunjangan Khusus PNS (Tahurj 14
Terbayarnya Tambahan Penghasilan Berdasarkan Beban Ke 12
PNS (Tahun)
Terbayarnya Tambahan Penghasilan Berdasarkan Kondisi K 12
PNS (Tahun)
Terbayarnya Tambahan Penghasilan Berdasarkan Prestasi K 12
PNS (Tahun)
Subkegiatan Penyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN Terbayarnya Honorarium Tugas Tambahan ASN (Orang) 12
(tidak ada menu di 4.3 Renstra SIPD tetapi ada di DPR026)
Terbayarnya Honorarium Non ASN Dinas Kesehatan (Orang 12
SubkegiatanPelaksanaan Penatausahaan dan Pengujian/Verifikasi | Tersedianya Laporan Pelaksanaan Penatausahaan dan 12
Keuangan SKPD Pengujian/Verifikasi Keuangan SKPD (Laporan)
SubkegiatanKoordinasi dan Penyusunan Laporan Keuangan Akhir | Tersedianya Laporan Koordinasi dan Penyusunan Laporan 12
Tahun SKPD Keuangan Akhir Tahun SKPD (Laporan)
SubkegiatanPengelolaan dan PenyiapRahan Tanggapan Pemeriksaq Tersedianya Laporan Pengelolaan dan Penyiapan Bahan 12
Tanggapan Pemeriksaan (Laporan)
Kegiatan Administrasi Barang Milik Daerah pada Perangkat Daerah
Meningkatnya kualiatas tatakelola barang milik daerah pada perangk Jumlah Laporan Rekonsiliasi dan Penyusunan Laporan Bara 1

daerah

Milik Daerah pada SKPD (Laporan)
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

Kepegawaian (Dokumen)

2026)
1 2 3
Jumlah Laporan Penatausahaan Barang Milik Daerah pada § 1
(Laporan)
Jumlah Rencana Kebutuhan Barang Milik Daerah SKPD 1
(Dokumen)
SubkegiatanRekonsiliasi dan Penyusunan Laporan Barang Milik Daq Tersedianya Laporan Rekonsiliasi dan Penyusunan Laporan 12
pada SKPD Barang Milik Daerah pada SKPD (Bulan)
SubkegiatanPenatausahaan Barang Milik Daerah pada SKPD Terlaksananyaoperasional penatausahaan Barang Milik 1
Daerah/Inventarisasi Aset (Kegiatan)
Tersusunnyalaporan Persediaan (Kegiatan) 1
TerlaksananyaRapat Program Aset (Kegiatan) 1
SubkegiatanPenyusunan Perencanaan Kebutuhan Barang Milik Dagl Tersedianya Laporan Penyusunan Perencanaan Kebutuhan 12
SKPD Barang Milik Daerah SKPD (Laporan)
Kepegawaian dan Umum
Kegiatan Administrasi Kepegawaian Perangkat Daerah
Meningkatnya profesionalisme ASN perangkat daerah Jumlah Orang yang Mengikuti Bimbingdieknis Implementasi 1
Peraturan Perundanigndangan (Orang)
Jumlah Dokumen Pendataan dan Pengolahan Administrasi 1
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

Elektronik pada SKPD

Pemerintahan Berbasis Elektronik pada SKPD (Laporan)

2026)
1 2 3
Jumlah Dokumen Monitoring, Evaluasi, dan Penilaian Kinerjg 1
Pegawai (Dokumen)
SubkegiatanBimbingan Teknis Implementasi Peraturan Perundang | Tersedianya Laporan Pelaksanaan Bimbingan Teknis 12
Undangan Implementasi Regulasi Kesehatan (Laporan)
SubkegiatanMonitoring, Evaluasi, dan Penilaian Kinerja Pegawai TersedianyaWebsite Kesehatafatau TerwujudnyaWebsite 12
Kesehatan apabila berupa pembangunan /
pengembangaiBulan)
TersedianyaWebsite Kesehatan (Bulan) 12
TersedianyaWebsite PPID (Bulan) 12
SubkegiatanPendataan dan Pengolahan Administrasi Kepegawaian| Tersedianya LaporaRendataan dan Pengolahan Administrasi 12
Kepegawaian (Laporan)
Kegiatan Administrasi Umum Perangkat Daerah
Meningkatnya kematangan SPBE perangkat daerah Jumlah Dokumen Dukungan Pelaksanaan Sistem Pemerinta 1
Berbasis Elektronik pada SKPD (Dokumen)
Jumlah Dokumen Penatausahaan Arsip Dinamis pada SKPD] 1
(Dokumen)
Jumlah Laporan Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan 1
Konsultasi SKPD (Laporan)
SubkegiatanDukungan Pelaksanaan Sistem Pemerintahan Berbasis| Tersedianya laporadukungan Pelaksanaan Sistem 12
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

(Kegiatan)

2026)
1 2 3

SubkegiatanPenatausahaan Arsip Dinamis pada SKPD TersedianyaATK Penatausahaan SKPD (Tahun) 1

TerlaksananyaProgram Pengelolaan Pelayanan Kesehatan | 1

Penduduk pada Kondisi Kejadian Luar Biasa (KLB) (Kegiatar

TersedianyaAlat dan Peralatan Listrik (Tahun) 1

TerlaksananyaOperasional Instalasi Farmasi (Tahun) 1

TersedianyaATK Penatausahaan SKPD (Tahun) 1

TerlaksananyaCetak dan Penggandaan Dokumen (Tahun) 1

TerlaksananyaDistribusi Obat, Vaksin, dan BMHP Provinsi kg 1

Kabupaten/Kota (Kegiatan)

Terkoordinasinya Penyiapan Data SDMK dan Data Rencana 1

Kebutuhan SDMK (Kegiatan)

TerlaksananyaKoordinasi, Advokasi, dan Sosialisasi 1

Pencegahan serta Pengendalian Penyakit (Kegiatan)

TerlaksananyaPelatihan Gizi Berencana bagi Tenaga Keseh 1
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

Spesimen (Kg)

2026)

1 2 3

TerlaksananyaPelatihan Penanggulangan Tuberkulosis (TBQ 1

(Kegiatan)

TerlaksananyaPertemuan Evaluasi Penurunan Kematian lbu 1

dan Bayi (Kegiatan)

TerlaksananyaPertemuan Monitoring dan Evaluasi Pelayana 1

Kesehatan dan Gizi Keluarga (Kegiatan)

TerlaksananyaProgram Pengelolaan Pelayanan Kesehatan | 4

Penduduk pada Kondisi KLB (Kab/Kota)

TerlaksananyaSkrining Merokok bagi Ibu Hamil dan Nifas 1

Usia 18 39 Tahun (Kegiatan)

TersedianyaBahan Komputer (Kegiatan) 1

TerlaksananyaProgram Pengelolaan Pelayanan Kesehatan | 1

Penduduk pada Kondisi KLB (Kegiatan)

TersedianyaAlat Kebersihan (Tahun) 1

TerlaksananyaPenyediaan Makanan dan Minuman Kegiatan 1

Dinas Kesehatan (Tahun)

TerlaksananyaJamuan Tamu Dinas Kesehatan (Tahun) 1

TerlaksananyaPengiriman, Pemeriksaan, dan Pengembalian 42
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

dan Bayi (Orang)

2026)

1 2 3

TerlaksananyaSkrining Merokok bagi Ibu Hamil dan Nifas 4

Usia 18 39 Tahun (Dos)

Terlaksananya Skrining Merokok bagi Ibu Hamil dan Nifas 2

Usia 18 39 Tahun (Dos)

TerlaksananyaEvaluasi Penurunan Kematian Ibu dan Kemat 74

Bayi (Orang)

Terlaksananya Komunikasi, Informasi, dan Edukasi (KIE) 300

(Orang)

Terkoordinasinya Penyiapan Data SDMK dan Data Rencana 25

Kebutuhan SDMK (Orang)

TerlaksananyaKoordinasi, Advokasi, dan Sosialisasi 47

Pencegahan serta Pengendalian Penyakit (Orang)

TerlaksananyaMonitoring dan Evaluasi Implementasi Skrinin 40

Merokok (Orang)

TerlaksananyaPelatihan Gizi Berencana bagi Tenaga Keseh 38

(Orang)

TerlaksananyaPelatihan Penanggulangan Tuberkulosis (TBQ 30

(Orang)

TerlaksananyaPeningkatan Tata Kelola dan Monitoring 40

Pembudayaan Hidup Sehat (Orang)

TerlaksananyaPertemuan Evaluasi Penurunan Kematian lbu 27

212|Rencana Kerja Dinas Kesehatan 2026




Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

Program Kesehatan Lingkungan (Kali)

2026)

1 2 3

Terlaksananya Pertemuan Monitoring dan Evaluasi Pelayang 45

Kesehatan dan Gizi Keluarga (Orang)

TerlaksananyaPertemuan Penguatan Sistem Informasi 58

Kesehatan Nasional (Orang)

Terlaksananya Skrining Merokok bagi Ibu Hamil dan Nifas 24

Usia 18 39 Tahun (Orang)

Tersalurkannya Hadiah Penilaian Aksi Konvergensi Penurun 1

Stunting Terintegrasi Tahun 2025 (Paket)

TerlaksananyaPerjalanan Dinas Kesehatan/UPT (Kab/Kota) 13

Terdistribusinya Obat, Vaksin, dan BMHP Provinsi ke 13

Kabupaten/Kota (Kab/Kota)

TerlaksananyaEvaluasi Penurunan Kematian Ibu dan Bayi 74

melalui AMP-SR Tingkat Provinsi (Orang)

TerlaksananyaMonitoring dan Evaluasi Pelayanan Kesehata 13

dan Gizi Kelarga (Kab/Kota)

TerlaksananyaPelatihan Gizi Berencana bagi Tenaga Keseh 18

(Orang)

TerlaksananyaPelatihan Penanggulangan Tuberkulosis (TBQ 30

bagi Tenaga Kesehatan (Orang)

TerlaksananyaPendampingan dan Monitoring Evaluasi 5
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

(Orang)

2026)

1 2 3

TerlaksananyaPeningkatan Tata Kelola dan Monitoring 6

Pembudayaan Hidup Sehat (Kab/Kota)

TerlaksananyaPertemuan Evaluasi Penurunan Kematian Ibu 30

dan Bayi (Orang)

TerlaksananyaPertemuan Monitoring dan Evaluasi Pelayana 45

Kesehatan dan Gizi Keluarga (Orang)

TerlaksananyaPertemuan Penguatan Sistem Informasi 38

Kesehatan Nasional (Orang)

TerlaksananyaPertemuan Teknis Analisis Tingkat Provinsi 68

(Orang)

Terlaksananya Skrining Merokok bagi Ibu Hamil dan Nifas 9

Usia 18 39 Tahun (Kab/Kota)

Terdampinginya Kabupaten/Kota dalam Skrining PTM Priorit 5

(Kab/Kota)

TerlaksananyaPendampingan Asesmen Sertifikasi Eradikasi 4

Frambusia (Kab/Kota)

TerlaksananyaPertemuan Penguatan Sistem Informasi 38

Kesehatan Nasional (Orang)

Terlaksananya Pertemuan Teknis Analisis Tingkat Provinsi 68

(Orang)

TerlaksananyaPelatihan Penanggulangan Tuberkulosis (TBQ 9
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

bagi tenaga kesehatan di fasilitas pelayanan kesehatan (Ora

2026)

1 2 3

TerlaksananyaPelatihan Penanggulangan Tuberkulosis (TBQ 5

(Hari)

TerlaksananyaKoordinasi, Advokasi, dan Sosialisasi 4

Pencegahan serta Pengendalian Penyakit (Orang x Jam)

TerlaksananyaPelatihan Penanggulangan Tuberkulosis (TBQ 2

(Orang)

Terlaksananyapeningkatan tata kelola dan monitoring 4

pembudayaan hidup sehat (Orang)

Terlaksananyapertemuan evaluasi penurunan kematian ibu g 10

kematian bayi melalui AMFSR bagi lintas program dan lintas

sektor (Orang)

Terlaksananyapertemuan monitoring dan evaluasi pelayanan 7

kesehatan dan gizi keluarga tingkat kabupaten/kota (Orang)

Terlaksananyapertemuan penguatan sistem informasi keseh 3

nasional bidang perbekalan kesehatan (Orang)

Terlaksananyapertemuan teknis analisis tingkat provinsi 3

(Orang)

Terlaksananyapelatihan gizi bencana bagi tenaga kesehatan 5

(Orang)

Terlaksananyapelatihan penanggulangan tuberkulosis (TBC) 3
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

2026)
1 2 3
SubkegiatanPenyelenggaraan Rapat Koordinasi dan Konsultasi SKH Tersedianya Laporan Pelaksanaan Rapat Koordinasi Teknis 12
Program Kesehatan (Laporan)
SubkegiatanPelaksanaan Sistem Pemerintahan Berbasis Elektronik | Tersedianya LaporaRelaksanaan Sistem Pemerintahan Berbsg 12
SKPD Elektronik pada SKPD (Laporan)
Kegiatan Pengadaan Barang Milik Daerah Penunjang Urusan Pemerintah Daerah
Meningkatnya tata kelola pengadaan barang/jasa perangkat daerah | Jumlah Unit Sarana dan Prasarana Ged{argor atau Bangunal 2
Lainnya yang Disediakan (Unit)
SubkegiatanPengadaan Sarana dan Prasarana Gedung Kantor ataul Terbayarnya Biaya Aktivitas Zoom (Paket) 1
Bangunan Lainnya
Terbayarnya Tagihan Listrik (Bulan) 12
Kegiatan Penyediaan Jasa Penunjangrusan Pemerintahan Daerah
Meningkatnya kualitas pelayanan publik perangkat daerah Jumlah Laporan Penyediaan Jasa Pelayanan Umum Kantor 2
Disediakan (Laporan)
SubkegiatanPenyediaan Jasa Pelayanan Umum Kantor Tersedianya Laporan Penyediaan Ralayanan Umum Kantor 12

(Laporan)

Kegiatan Pemeliharaan Barang Milik Daerah Penunjang Urusan Pemerintahan Daerah
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

2026)
1 2 3
Meningkatnya pemeliharaan barang milik daerah Jumlah Peralatan dan Mesin Lainnya yang Dipelihara (Unit) 2
Jumlah Gedung Kantor d&8angunan Lainnya yang 2
Dipelihara/Direhabilitasi (Unit)
Jumlah Kendaraan Perorangan Dinas atau Kendaraan Dinas| 2
Jabatan yang Dipelihara dan Dibayarkan Pajaknya (Unit)
SubkegiatanPenyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Pemeliharaan dq TersedianyaBBM Kendaraan Operasional (Liter) 4000
Pajak Kendaraan Perorangan Dinas atau Kendaraan Dinas Jabatan
TerlaksananyaOperasional Instalasi Farmasi (Liter) 234
Terbayarnya Pajak Kendaraan Dinas Operasional (Unit) 12
TerlaksananyaPemeliharaan Kendaraan Operasional (Unit) 15
Terdistribusinya Obat, Vaksin, dan BMHP Provinsi ke 13
Kabupaten/Kota (Kab/Kota)
Terlaksananya pelatihan penanggulangan tuberkulosis (TBC 4
bagitenaga kesehatan di fasilitas pelayanan kesehatan (Unit
SubkegiatanPemeliharaan Peralatan dan Mesin Lainnya TerlaksananyaOperasional Instalasi Farmasi (Unit) 10
TerlaksananyaPemeliharaan AC (Unit) 49
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

2026)
1 2 3
SubkegiatanPemeliharaan/Rehabilitasi Gedung Kantor dan Bangung TerlaksananyaPemeliharaan Gedung Instalasi Farmasi (Pak 1
Lainnya
Bidang Pelayanan Kesehatan
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT
Meningkatnya akses d&etersediaan layanan dasar Persentase Puskesmas yang terakreditasi paripurna (%) 73.05

Kegiatan Penyediaan Fasilitas Pelayanan, Sarana, Prasarana dan Al

lat Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingk&aerah Provinsi

Pengembangan PendekaRelayanan Kesehatan di DTPK (Pelayanan Jumlah Fasilitas Pelayanan Kesehatan (Fasyankes) yang 13
Kesehatan Bergerak, Gugus Pulau, Pelayanan Kesehatan Berbasis | Melayani Konsultasi Jarak Jauh Antar Fasyankes Melalui
Telemedicine , dll) Pelayanan Telemedicine uktMendapatkan Akses Pelayanan

Kesehatan yang Berkualitas (Unit)

Jumlah Pelayanan Kesehatan Di DTPK (Pelayanan Kesehatd 13

Bergerak, Gugus Pulau, Pelayanan Kesehatan Berbasis

Telemedicine, dil) yang dilakukan Pengembangan (Layanan)
SubkegiatanPengembangan Pendekatan Pelayanan Kesehatan di D] Tersedianya Laporan Pengembangan Pendekatan Pelayanal 12
(Pelayanan Kesehatan Bergerak, Gugus Pulau, Pelayanan Kesehatan di DTPK (Pelayanan Kesehatan Bergerak, Gugus
KesehatanBerbasis Telemedicine, dll) Pulau, Pelayanan KesehatanBerbasis Telemedicine, dll)

(Laporan)
SubkegiatanPenyediaan Telemedicine di Fasilitas Pelayanan Keseh| Tersedianya Laporan Penyediaan Telemedicine di Fasilitas 12

Pelayanan Kesehatan (Laporan)
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

2026)
1 2 3
Kegiatan Penyediaan LayanarKesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi
Meningkatnya pelaksanaan ILP Jumlah Dokumen Hasil Verifikasi dan Penilaian Kelayakan 1
Puskesmas untuk Registrasi Puskesmas (Dokumen)
SubkegiatanVerifikasi dan Penilaian Kelayakan Puskesmas untuk | Tersedianya Laporan Verifikasi dan Penilaian Kelayakan 12
Registrasi Puskesmas Puskesmas untuk Registrasi Puskesmas (Laporan)
SubkegiatanPembinaan Pelaksanaan Upaya Pelayanan Kesehatan | Tersedianyd.aporan Pembinaan Pelaksanaan Upaya Pelaya 12
Kesehatan (Laporan)
SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan Tradisonal, Akupuni Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan 12
Asuhan Mandiri dan Tradisional Lainnya Tradisonal, Akupuntur, AsulmaMandiri dan Tradisional Lainnyg
(Laporan)
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT
Meningkatnya akses dan mutu pelayanan kesehatan rujukan yang | Persentase Rumah Sakit yang mendapgikadampingan dalan 100
terintegrasi sesuai standar rangka akreditasi (%)
Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi
Meningkatnya akses dan mutu pelayanan kesehatan rujukan yang | Jumlah Dokumeidasil Pengelolaan Rujukan dan Rujuk Balik 100
terintegrasi sesuai standar Fasilitas Pelayanan Kesehatan (Dokumen)
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Jaminan Kesehatan 100

Masyarakat (Dokumen)
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Target Program/Kegiatan Renja

Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas SKPD tahun berjalan (Tahun
2026)
1 2 3
Jumlah Dokumen Hasil Pembinaan Pelaksanaan Upaya 100

Pelayanan Kesehatan (Dokumen)

SubkegiatanPengelolaan Rujukan dan Rujuk Balik Tersalurkannya hibah kepada Palang Merah Indonesia (PMI) 1
guna mendukung pelaksanaan pelayanan kepalangmerahan
pemenuhan kebutuhan darah bagi masyarakat. (Paket)

SubkegiatanPembinaan Pelaksanaan Upaya Pelayanan Kesehatan | Terlaksananya pertemuan koordinasi dan evaluasi pelaksang 1
PKG Tingkat Provinsi Sulawesi Tengah Tahun 2026 guna
meningkatkan koordinasi, monitoring, dan efektivitas
pelaksanaan program kesehatan. (Kegiatan)

Terlaksananya pertemuan pembinaan dan monitoring pengg 1
aplikasi registrasi Puskesmas dalam penginputan data Puskg
(Kegiatan)

SubkegiatanPengelolaan Jaminan Kesehatan Masyarakat Terpenuhinya pembayaran iuran jaminan kesehatarmpbagita 193895

PBPU dan Bukan Pekerja (PBPU) guna menjamin
keberlangsungan kepesertaan Jaminan Kesehatan Nasional.
(Orang)

Terpenuhinya pembayaran iuran jaminan kesehatan bagi peg 193895
PBPU dan Bukan Pekerja yang didaftarkan oleh Pemerintah
Daerah gunanenjamin akses pelayanan kesehatan masyarak|
(Orang)
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

Kesehatan (Laporan)

2026)
1 2 3
Terpenuhinya pembayaran iuran jaminan kesehatan bagi peg 8000
yang langsung aktif pada Desember 2025 guna menjamin
keberlanjutan kepesertaan dan akses pelayanan kesehatan.
(Orang)
Terpenuhinya pembayaran kontribusi jaminan kesehatan bag 1548803
Penerima Bantuan luran (PBI) guna menjamin akses pelayar
kesehatan bagi masyarakat kurang mampu. (Orang)
Terlaksananya Program Jaminan Kesehatan Daerah yang tig 1000
masuk dalam SistedKN. (Orang)
SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan Tradisonal, Akupuni Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan 1
Asuhan Mandiri dan Tradisional Lainnya Tradisonal, Akupuntur, Asuhan Mandiri dan Tradisional Lainn
(Laporan)
Kegiatan Penerbitan Izin Rumah Sakit Kelas B dan Fasilitas Pelayanan Kesehatan Tingkat Daerah Provinsi
Tersedinya rumah sakit yang memenuhi standar dan mutu pelayanal Jumlah Fasilitas Kesehatan yang Dilakukan Pengukuran 1
Indikator Nasional Mutu (INM) Pelanan Kesehatan (Unit)
SubkegiatanPeningkatan Mutu Pelayanan Fasilitas Kesehatan Tersedianya Laporan Peningkatan Mutu Pelayanan Fasilitas 12

Bidang Pencegahan dan Pengendalian Penyakit (P2P)

PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

Non Fisik. (Kab/Kota)

2026)
1 2 3
Meningkatnya cakupan Deteksi Dini, pengendalian penyakit menulafj Cakupan Deteksi Dini penyakit menular (%) 85
penyakit tidak menular
Cakupan Deteksi Dini penyakit tidak menular (%) 76
Presentasi bayisia 011 bulan mendapatkan Imunisasi lengka, 95
(%)
Persentase Kab/Kota yang menyelenggaraakan sistem surve 100
(%)
Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi
Meningkatnya tanggapasistem surveilans kesehatan dalam merespol Jumlah Dokumen Hasil Koordinasi dan Sinkronisasi Penerap 1
sinyal kewapadaan (ALERT) SPM Bidang Kesehatan Lintas Kabupaten/Kota (Dokumen)
Jumlah Penduduk yang Mendapatkan Layanan Kesehatan p 0
KondisiKejadian Luar Biasa Provinsi yang Mendapatkan
Pelayanan Kesehatan Sesuai Standar (Orang)
Jumlah Paket Spesimen Penyakit Potensial KLB ke Lab 0
Rujukan/Nasional yang Didistribusikan (Paket)
SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan bagi Penduduk padq Terlaksananya verifikasi sinyal/rumor penyakit potensial 4
Kondisi Kejadian Luar Biasa (KLB) KLB/Wabahnya. (Kab/Kota)
Terlaksananya pendampingansurveilans situasi khusus (DAK 4
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Target Program/Kegiatan Renja

Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas SKPD tahun berjalan (Tahun
2026)
1 2 3
Terlaksananya pemantauanSistem Kewaspadaan Dini dan 15

Respon (SKDR) di Kabupaten/Kota. (Kab/Kota)

Terlaksananya penyelidikan epidemiologi atau investigasi 5
kasusnya. (Kab/Kota)

Terlaksananya penyelidikan epidemiologi penyakit potensial 7
KLB-nya.(Kab/Kota)

Terlaksananya verifikasi rumor dan sinyal SKDRiya. 3
(Kab/Kota)
Terlaksananya koordinasi, advokasi, dan sosialisasinydalam 5

rangka pencegahan dan pengendalian penyakit. (Kegiatan)

Terlaksananya monitoring dan evaluasintroduksi imunisasi 13
Heksavalent (DAK) Non Fisik. (Kab/Kota)

SubkegiatanKoordinasi dan Sinkronisasi Penerapan SPM Bidang Terkoordinasinya dan TersinkronisasinyaPenerapan SPM 3
Kesehatan Lintas Kabupaten/Kota Bidang Kesehatan Lintas Kabupaten/Kota (Kali)

SubkegiatanPengambilan dan Pengiriman Spesimen Penyakit Poter] Terlaksananya pengiriman, pengambilan, dan pemeriksaan 1
KLB ke Lab Rujukan/Nasional spesimen guna mendukung ketepat@mgnosis dan peningkatar

kualitas pelayanan kesehatan. (Sampel)
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

Kesehatan Jiwa (ODMK)

dengan masalah kejiwaaan (ODMK) (Laporan)

2026)
1 2 3

Pengambilan dan Pengiriman Spesimen Penyakit Potensial K 1
ke Lab Rujukan/Nasional

Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi

Meningkatnya penemuan kasus penyakit menular dan tidak menular| Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Pelayanan Kesehatan C 1
dengan Masalah Kesehatan Jiwa (ODMK) (Dokumen)
Jumlah Penyalahguna NAPZA yang Mendapakan Rehabilitag 1
Medis (Orang)
JumlahDokumen Hasil Pengelolaan Pelayanan Kesehatan 1
Penyakit Menular dan Tidak Menular (Dokumen)
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Surveilans Kesehatan 1
(Dokumen)

SubkegiatanPengelolaan Surveilans Kesehatan Tersedianya Laporan Pengelolaan Surveiléesehatan 12
(Laporan)

SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan Penyakit Menular d4 Terlaksananya pelatihan penanggulangan Tuberkulosis (TBQ 5

Tidak Menular bagi tenaga kesehatan di fasilitas pelayanan kesehatan (DAK
Fisik). (Kegiatan)

SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan Orang dengan Masq Tersedianya Laporan pengelolaan dan pelayanan kesehatan 12

224|Rencana Kerja Dinas Kesehatan 2026




Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

2026)
1 2 3

SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan Orang dengan Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Or4g 12
Kecanduan NAPZA dengan Kecanduan NAPZA (Laporan)
Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat DaerahProvinsi
Meningkatnya proporsi wanita usia subur (WUS) yang mendapatkan| Jumlah Dokumen Hasil Investigasi Lanjutan Kejadian lkutan 1
imunisasi TT2 lengkap Pasca Imunisasi dan Pemberian Obat Massal oleh

Kabupaten/Kota (Dokumen)
Subkegiataninvestigasi Lanjutan Kejadian lkutan Pasca Imunisasi dd Tersedianya Laporan Investigasi Lanjutan Kejadian Ikutan Pé 12
Pemberian Obat Massal oleh Kabupaten/Kota Imunisasi dan Pemberian Obat Massal oleh Kabupaten/Kota

(Laporan)
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT
Meningkatnya praktek hidup sehat, mengurangi tingkat kejadian pen| Persentase anak umur 12 tahun minum obat pencegahan 100
dan menciptakan lingkungan yang mendukung kesehatan kecacingan di Kab/Koteinimal

setahun sekali (%)
Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi
Meningkatnya anak yang mendapatkan obat pencegahan penyakit | Jumlah Dokumen Hasitengelolaan Pelayanan Kesehatan 1
minimal 2 kali setahun sesuai standar Penyakit Menular dan Tidak Menular (Dokumen)
SubkegiatanPengelolaan Penyakit Menular dan Tidak Menular Tersedianya Laporan Pengelolaan Penyakit Menular dan Tid 12

Menular (Laporan)

Bidang Kesehatan Masyarakat

225|Rencana Kerja Dinas Kesehatan 2026




Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

Masyarakat (Laporan)

2026)
1 2 3

PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT

Meningkatnya Kualitas Pelayanan Kesehatan Keluarga Persentase cakupan Antenatal Care sesuai standar (%) 79
Persentase Ibu Hamil yang mendapat Suplemen gizi (%) 85

Kegiatan Penyediaan_ayanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi

Meningkatnya cakupan kualitas ANC dan status gizi ibu Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Pelayanan Kesehatan G 1
Masyarakat (Dokumen)
Jumlah Dokumen Hasil Pengelola@alayanan Kesehatan Usia 1
Lanjut (Dokumen)
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Pelayanan Kesehatan 4 1
Produktif (Dokumen)
Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Pelayanan Kesehatan If 1
dan Anak (Dokumen)

Subkegiatan Pengelolaan Pelayanan Kesehatastaliodnak Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan lbu 12
Anak (Bulan)

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Usia Produktif Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Us 12
Produktif (Laporan)

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Uargut Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Us 12
Lanjut (Laporan)

Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Gizi Masyarakat Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan GiZ 12
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

2026)
1 2 3

PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT

Meningkatnya cakupan pemantauan tumbuh kembang balita Persentase balita dipantau pertumbuhan dan perkembangan 55
Persentase bayi usia kurang dari 6 bulan mendapatkan ASI 85
ekslusif (%)

Kegiatan Penyediaan_ayanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi

Meningkatnya pelaksanaan kegiatan stimulasi, deteksi dan interveng Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Ik 1

tumbuh kembang balita dan Anak (Dokumen)

Meningkatnya tatalaksana balita gizi buruk sesuai standar Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Q 1
Masyarakat (Dokumen)

PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT

Meningkatnya jumlah KabKota yamgenyelenggarakan dan mencapai| Persentase Kab/Kota Sehat (%) 61.5

tatanan Kab/Kota sehat secara berkelanjutan

Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi

Jemaah haji yang memenuhi kriteria istith&abehatan Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Pelayanan Kesehatan 1
Haji (Dokumen)

SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan Haji Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Ha, 12
(Laporan)

SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan Lingkungan Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan 12

Lingkungan (Laporan)
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

2026)
1 2 3
SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan Kerja dan Olahraga| Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Ke 12
dan Olahraga (Laporan)
SubkegiatanPengelolaan Pelagan Kesehatan Lingkungan Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelayanan Kesehatan 12
Lingkungan (Laporan)
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT
Meningkatnya pemahaman, penilaian dan penggunanaan informasi | Persentase penduduk dengan literasi kesehatan (%) 53.84
kesehatan dalamengambil keputusan terkait pelayanan kesehatan
pencegahan penyakit dan promosi kesehatan
Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi
Meningkatnya Kabupaten/kota yang menerapkan gerakan masyarak] Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Pelayanan Promosi 1
hidup sehat (GERMAS) Kesehatan (Dokumen)
SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Promosi Kesehatan Tersedianya Laporan Pengelolaan Pelaydramosi Kesehatan 12
(Laporan)
PROGRAM PEMBERDAYAAN MASYARAKAT BIDANG KESEHATAN
Tercapainya masyarakat yang mandiri, sadar kesehatan, berpartisip{ Persentase Masyarakat Bidang Kesehatan yang Diberdayaka 85
aktif dan memiliki perilaku hidup sehat (Persentase)
Persentase Kab/Kota yang melakukan kampanye kesehatan 84.6

(Pembudayaan Hidup Sehat) (%)

Kegiatan Advokasi, Pemberdayaan, Kemitraan, Peningkatan Peran Serta Masyarakat dan Lintas Sektor Tingkat Daerah Provinsi
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

2026)
1 2 3
Meningkatnya pembudayaalaya hidup sehat pada masyarakat melal{ Jumlah Dokumen Hasil Advokasi Kesehatan, Pemberdayaan 1
penguatan kesehatan, pegetahuan dan penerapan untuk hihup sehg Penggalangan Kemitraan, Peran serta masyarakat dan Linta:
Sektor Tingkat Daerah Provinsi (Dokume
SubkegiatanPeningkatan Upaya Advokasi Kesehatan, Pemberdayag Tersedianya Laporan Peningkatan Upaya Advokasi Kesehata 12

Penggalangan Kemitraan, Peran serta Masyarakat dan Lintas Sekto
Tingkat Daerah Provinsi

Pemberdayaan, Penggalangan Kemitr®amnan serta Masyaraka
dan Lintas Sektor Tingkat Daerah Provinsi (Laporan)

Kegiatan Pelaksanaan Komunikasi Informasi dan Edukasi (KIE) Perilaku Hidup Bersih dan Sehat dalam rangka Promotif Preventif ih

gkat Daerah Provinsi

Meningkatnya tatanan yamgelaksanakan kegiatan PHBS Jumlah Dokumen Hasil Promosi Kesehatan dan Perilaku Hid 1
Bersih dan Sehat (Dokumen)

SubkegiatanPenyelenggaraan Promosi Kesehatan dan Perilaku Hidy Tersedianya Laporan Penyelenggaraan Promosi Kesehatan 12

Bersih dan Sehat Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (Laporan)

Kegiatan Pengembangan dan Pelaksanaan Upaya Kesehatan Bersumber Daya Masyarakat (UKBM) Tingkat Daerah Provinsi

Meningkatnya keberhasian pembinaan dan pemberdayaan masyara| JumlahDokumen Hasil Bimbingan Teknis dan Supervisi UKB 1

melalui posyandu aktif (Dokumen)

SubkegiatanPengembangan dan Pelaksanaan Upaya Kesehatan Tersedianya dataPengembangan dan Pelaksanaan Upaya 12

Bersumber Daya Masyarakat (UKBM) Tingkat Daerah

Kesehatan Bersumber Daya MasyargkH¢BM) Tingkat
Daerah (Laporan)

Bidang Farmalkes dan SDMK

PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

rasioanal dan sesuai standar dalam upagahatan masyarakat secara
promotif preventiv

Vaksin IRL (%)

2026)
1 2 3
Meningkatnya ketersediaan logistik farmasi dan alat kesehatan yang| Persentase Puskesmas dengan Ketersediaan Obat Esensial 77.6

Kegiatan Penyediaan Fasilitas Pelayanan, Sarana, Prasarana dan Al

lat Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingk&@aerah Provinsi

Terlaksananya insalasi farmasi kebupaten/kota yang menerpkan tatg
obat sesuai standar

Jumlah Obat, Bahan Habis Pakai, Bahan Medis Habis Pakai,
Vaksin, Makanan dan Minuman di Fasilitas Kesehatan yang
disediakan (Paket)

1

Jumlah dokumendistribusi Alat Kesehatan, Obat, Bahan Habi
Pakai, Bahan Medis Habis Pakai, Vaksin, Makanan ke Fasilit]
Kesehatan (Dokumen)

Jumlah Rumah sakit yang ditingkatkan sarana, prasarana, a
kesehatan dan SDM agar sesuai standar jenis pelayanan ru
sakit berdasarkan kelas rumah sakit yang memenuhi rasio te
tidur terhadap jumlah penduduk minimal 1:1000 dan/atau dal
rangka peningkatan kapasitas pelayanan rumah sakit (Unit)

SubkegiatanPengadaan Obat, Bahan Habis Pakai, Bahan Medis Hal
Pakai,, Vaksin, Makanan dan Minuman di Fasilitas Kesehatan

Terpenuhinya penyediaan obat buffer stok guna menjamin
ketersediaan obat dan mengantisipasi kekosongan obat pada
fasilitas pelayanan kesehatéRaket)

Terpenuhinya penyediaan obat program gizi guna mendukun
pelaksanaan program perbaikan gizi dan pelayanan kesehata
masyarakat. (Paket)
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

(Orang)

2026)
1 2 3
Terpenuhinya penyediaan obat program kesehatan anak gun 1
mendukung peningkatan derajat kesehatarpééayanan
kesehatan anak. (Paket)
Terpenuhinya penyediaan obat program kesehatan ibu guna 1
mendukung peningkatan kualitas pelayanan kesehatan ibu d
penurunan risiko kesehatan ibu. (Paket)
SubkegiatanDistribusi Alat Kesehatan, Obat, Bahan Habis Pakai, Tersedianya Laporan Distribusi Alat Kesehatan, Obat, Bahal 12
Bahan Medis Habis Pakai, Vaksin, Makanan dan Minuman ke Fasilii Habis Pakai, Bahan Medis Habis Pakai, Vaksin, Makanan da
Kesehatan Minuman ke Fasilitas Kesehatan (Laporan)
SubkegiatanPengembangan Rumah Sakit
PROGRAM PENINGKATAN SUMBER DAYA MANUSIA KESEHATAN
Tercapainya tenaga kesehatan yang kompten, produktf, teemotivasi| Persentase Peningkatan Kompetensi SBi#ang Kesehatan 2.00
tersebar merata (Persentase)
Persentase Puskesmas yang memiliki SDMK sesuai standar 86
Kegiatan Perencanaan Kebutuhan Sumber Daya Manusia Kesehatan untuk UKM dan UKP Provinsi
Terpenuhinya tenaga kesehatan dalam melayani masyarakat JumlahSumber Daya Manusia Kesehatan yang Memenuhi 1.491
Standar di Fasilitas Pelayanan Kesehatan (Fasyankes) (Orar]
Jumlah Sumber Daya Manusia Kesehatan yang Terdistribusi 1.491
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

2026)
1 2 3
SubkegiatanPemenuhan Kebutuhan Sumber Daya Manusia Keseha] Tersedianya Laporan Pemenuhan Kebutuhan Sumber Daya 12
Manusia Kesehatan (Laporan)
SubkegiatanDistribusi dan Pemerataan Sumber Daya Manusia Tersedianya Laporan Distribusi dan Pemerataan Sumber Da 12
Kesehatan Manusia Kesehatan (Laporan)
Kegiatan Pengembangan Mutu dan Peningkatan Kompetensi Teknis Sumber Daya Manusia Kesehatan Tingkat Daerah Provinsi
Dokumen rencana sdm kesehatan Jumlah Dokumen Hasil Pembinaan dan Pengawasan Sumbe 1
Daya Manusia Kesehatan (Dokumen)
SubkegiatanPembinaan daRengawasan Sumber Daya Manusia Tersedianya Laporan Pembinaan dan Pengawasan Sumber 12
Kesehatan Manusia Kesehatan (Laporan)
PROGRAM SEDIAAN FARMASI, ALAT KESEHATAN DAN MAKANAN MINUMAN
Meningkatnya ketersdiaan, keterjangkauan, mutu dan penggabatin | Persentase Cakupan Sediaan Farmasi, Alat Kesehtan dan 99.00
serta alat kesehatan yang rasional dan sesuai standar Makanan Minuman (Persentase)
Persentase fasilitas kesehatan melaksanakan pelayanan 90
kefarmasian sesuai standar (%)
Persentastasilitas kesehatan yang memenuhi standar mutu a 100
kesehatan (%)
Kegiatan Penerbitan Pengakuan Pedagang Besar Farmasi (PBF) Cabang dan Cabang Penyalur Alat Kesehatan (PAK)
Terpenuhinya ketentun perizinan, berusaha dan meningkanya fasilitt Jumlah PBF Cabang dan Cabang PAK yang Dikendalikan da 13

kesehatan tingkat pertama yang memenuhi standar sarana prasarag
kesehatan

Diawasi dalam rangka Penerbitan dan Tindaklanjut Penerbit3
Perizinan (Sarana)
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

kelancaran administrasi dan kegiatan perkantoran. (Paket)

2026)
1 2 3
SubkegiatanPengendalian dan Pengawasarta Tindak Lanjut Tersedianya Laporan Pengendalian dan Pengawasan serta 1 12
Penerbitan Pengakuan PBF Cabang dan Cabang PAK Lanjut Penerbitan Pengakuan PBF Cabang dan Cabang PAK
(Laporan)
UPT LABORATORIUM KESEHATAN
Kepala Dinas
Meningkatnya Kualitas Derajat Kesehatan Masyarakat Usia Harapan Hidup 71.96
Angka Kematian Ibu 161
Kepala UPT LABORATORIUM KESEHATAN
PROGRAM PENUNJANG URUSAN PEMERINTAHAN DAERAH PROVINSI
Meningkatnya Nilai Indeks Kepuasan masyarakat terhadap pelayang Nilai Indeks Kepuasan masyarakat terhadap pelayanan UPT 83
Labkes (%)
Kegiatan Administrasi Keuangan Perangkat Daerah
Tersedianya layanan administrasi keuangan yang tertib dan menduk| Jumlah Dokumen Hasil Penyediaan Administrasi Pelaksanaa 1
kelancaran pelaksanaan tugas ASN dan fungsi Pelayanan Laboratof] Tugas ASN (Dokumen)
Kesehatan
SubkegiatanPenyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN Terbayarkannya honorarium ASN pengelola kegiatan anggar 4
sesuai ketentuan yang berlaku guna mendukung kelancaran
pengelolaan kegiatan dan administrasi anggaran. (Orang)
Terpenuhinya kebutuhan bahan cetak rutin guna mendukung 1
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

mendukung kelancaran pelaksanaan tugas dan pelayanan
perkantoran. (Heet)

2026)
1 2 3
Terpenuhinya kebutuhan penggandaan dokumen administrag 5000
keuangan guna mendukung tertib administrasi dan pengelola
keuangan. (Paket)
Kegiatan Administrasi Kepegawaian Perangkat Daerah
Tersedianya Pakaian Dinas Beserta Atribut Kelengkapan Jumlah Paket Pakaian Dinas Beserta Atribut Kelengkapan (P 1
SubkegiatanPengadaan Pakaian Dinas Beserta Atribut Kelengkapar] Terpenuhinya data Pengadaan Pakaian Dinas Beserta Atribu 0
Kelengkapannya (Bulan)
Kegiatan Administrasi Umum Perangkat Daerah
Terlaksananya layanan administrasi umum yang tertib dalam mendu] Jumlah Paket Peralatan dan Perlengkapan Kantor yang 1
kelancaran pelaksanaan tugas dan fungsi Pelayanan Laboratorium | Disediakan (Paket)
Kesehatan —
Jumlah Laporan Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan 1
Konsultasi SKPD (Laporan)
Jumlah Paket Barar@etakan dan Penggandaan yang Disedia 1
(Paket)
SubkegiatanPenyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor Terpenuhinya kebutuhan bahan alat listrik guna mendukung 50
kelancaran operasional dan pemeliharaan sarana perkantora
(Paket)
Terpenuhinya kebutuhan alat tulis kantor administrasi guna 1
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

Lainnya yang Disediakan (Unit)

2026)
1 2 3
Terpenuhinya kebutuhan benda pos guna mendukung kelang 10
pengiriman surat dan dokumen kedinasan. (Paket)
Terpenuhinya kebutuhan makan dan minum rapat guna 40
mendukung kelancaran pelaksanaan rapat dan kegiatan
kedinasan. (Paket)
Terbayarkannya biay@aang makan lembur personil kultur gunal 2
mendukung pelaksanaan tugas lembur dan kelancaran pelay
laboratorium. (Paket)
SubkegiatanPenyelenggaraan Rapat Koordinasi dan Konsultasi SKH Terlaksananya rapat koordinasi dan konsultasi satuan kerja ¢ 2
meningkatkan sinergi, koordinasi, dan kelancaran pelaksana
programdan kegiatan. (Kegiatan)
Terlaksananya perjalanan dinas dalam rangka rapat koording 3
dan konsultasi satuan kerja guna meningkatkan efektivitas
pelaksanaan program dan kegiatan. (Kegiatan)
SubkegiatanPenyediaan Barang Cetakan dan Penggandaan (Dokun] Tersedianya Laporan Penyediaan Barang Cetakan dan 12
Penggandaan (Laporan)
Kegiatan Pengadaan Barang Milik Daerah Penunjang Urusan Pemerintah Daerah
Tersedianya Sarana dan Prasarana serta Peralatan dan Mesin Pend Jumlah Unit Peralatan dan Mesin Lainnya yang Disediakan 1
Gedung Kantor (Unit)
Jumlah Unit Sarana dan Prasarana Ged{argor atau Bangunal 1
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

komunikasi, akses informasi, dan pelaksanaan tugas kedinas
(Bulan)

2026)
1 2 3
SubkegiatanPengadaan Peralatan dan Mesin Lainnya Terpenuhiny&ebutuhan alat pengolah data pelayanan guna 11
mendukung kelancaran pelayanan dan pengelolaan data. (U
SubkegiatanPengadaan Sarana dan Prasarana Gedung Kantor ataul Terpenuhinya kebutuhan pengisian tabung gas laboratorium 47
Bangunan Lainnya mendukung kelancaran kegiatan pemeriksaan dan pengujian
laboratorium. (Buah)
Terlaksanaya pengisian tabung alat pemadam kebakaran gu 2
menjamin kesiapsiagaan dan keamanan lingkungan kerja da
risiko kebakaran. (Buah)
Terlaksananya pengolahan limbah padat medis sesuai keten 5.7
yang berlaku guna menjaga kesehatan masyarakat dan keleg
lingkungan. (Buah)
Kegiatan PenyediaanJasa Penunjang Urusan Pemerintahan Daerah
Tersedianya layanan jasa penunjang urusan pemerintahan daerah ul Jumlah Laporan Penyediaan Jasa Komunikasi, SumberAbaya 1
mendukung operasional dan kelancaran pelaksanaan tugas dan funq dan Listrik yang Disediakan (Laporan)
Laboratorium Kesehatan
Jumlah Laporan Penyediaan Jasa Pelayanan Umum Kantor 1
Disediakan (Laporan)
SubkegiatanPenyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Daya Air dan Li§ Terbayarkannya biaya internet guna mendukung kelancaran 12
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

2026)
1 2 3

Terbayarkannya biaya paket pengiriman guna mendukung 5
kelancararpengiriman dokumen, barang, dan kebutuhan
kedinasan. (Bulan)
Terbayarkannya tagihan listrik kantor guna menjamin 12
ketersediaan energi listrik dan mendukung kelancaran
operasional perkantoran. (Bulan)
Terbayarkannya biaya tagihan telepon/CS Call guna nhkemdu 12
kelancaran komunikasi dan koordinasi pelaksanaan tugas
kedinasan. (Bulan)

SubkegiatanPenyediaan Jasa Pelayanan Umum Kantor Terbayarkannya jasa tenaga pelayanan Labkes guna mendu 2
kelancaran penyelenggaraan pelayanan laboratorium kesehd
(Bulan)
Terbayarkannya jasa pihak ketiga untuk gajigvej satpam dan| 3
cleaning service guna mendukung keamanan, kebersihan, dg
kenyamanan lingkungan kerja. (Bulan)
Terbayarkannya jasa tenaga pelayanan Labkes guna mendu 4
kelancaran penyelenggaraan pelayanan laboratorium kesehg
kepada masyarakat. (Bulan

Kegiatan Pemeliharaan Barang Milik Daerah Penunjang Urusan Pemerintahan Daerah

Meningkatnya Pemeliharaan Barang Milik Daerah Jumlah Sarana dan Prasarana Gedung Kantor atau Bangung 1
Lainnya yang Dipelihara/Direhabilitasi (Unit)
Jumlah Peralatan dan Mesin Lainnya yang Dipelihara (Unit) 1
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Target Program/Kegiatan Renja

Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas SKPD tahun berjalan (Tahun
2026)
1 2
Jumlah Kendaraan Dinas Operasional &ipangan yang 1
Dipelihara dan Dibayarkan Pajak dan Perizinannya (Unit)
SubkegiatanPenyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Pemeliharaan, H Terpenuhinya kebutuhan BBM operasional kendaraan dan ge 3242
dan Perizinan Kendaraan Dinas Operasional atau Lapangan guna mendukung kelancaran pelaksanaan tugas dan operas

perkantoran. (Liter)

Terbayarkannya pajak kendaraan dinas sesuai ketentuan ya 7
berlaku guna mendukung tertib administrasi dan legalitas
kendaraan dinas. (Unit)

Terlaksananya pemeliharaan kendaraan dinas roda dua sehi 4
kendaraan tetap dalam kondisi baik dan siap digunakan untu
mendukung pelaksanaan tugas. (Unit)

Terlaksananya peeliharaan kendaraan dinas roda 2
empat/kendaraan penumpang sehingga kendaraan tetap dal
kondisi baik dan siap digunakan untuk mendukung operasion
kedinasan. (Unit)

SubkegiatanPemeliharaan Peralatan dan Mesin Lainnya Terlaksananya pemeliharaan unit peralatan inventaris lainnyg 37
sehingga tetap berfungsimgan baik dan mendukung kelancar
operasional perkantoran. (Unit)

Terlaksananya pemeliharaan AC sehingga tetap berfungsi dg 17
baik dan mendukung kenyamanan lingkungan kerja. (Unit)
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun
2026)

2

3

Terlaksananya pemeliharaan CCTV sehingga sistem keamar
danpengawasan kantor tetap berfungsi secara optimal. (Unit

1

Terlaksananya pemeliharaan genset sehingga ketersediaan
sumber listrik cadangan tetap terjaga dan mendukung kelanc
operasional kantor. (Unit)

Terlaksananya pemeliharaan jaringan, server, daarR&ledis
Elektronik (RME) sehingga sistem informasi dan pelayanan t¢
berjalan dengan baik. (Unit)

Terlaksananya pemeliharaan unit peralatan personal comput
sehingga perangkat tetap berfungsi dengan baik dan mendul
pelaksanaan tugas kedinasan.ifun

13

SubkegiatanPemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan Prasarana Gedu
Kantor atau Bangunan Lainnya

Terlaksananya pemeliharaan prasarana gedung kantor sehin|
kondisi sarana dan prasarana tetap terjaga dan mendukung
kelancaran pelayanan. (Unit)

PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT

Meningkatnya Proporsi Sampel yang diperiksa sesuai standar

Persentase Sampel yang diperiksa sesuai standar (%)

83

Kegiatan Penyediaan Fasilitas Pelayanan, Sarana, Prasarana dan A

lat Kesehatan untuk URRjukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi

Tersedianya alat Kesehatan/Alat Penunjang Medik dalam Pelayana
Laboratorium Kesehatan

Jumlah Alat Kesehatan/Alat Penunjang Medik Fasilitas Layar]
Kesehatan yang Disediakan (Unit)

1
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

meningkatkan tata kelola, kemandirian, dan kualitas pelayana
laboratoriumkesehatan daerah. (Dokumen)

2026)
1 2 3
SubkegiatanPengadaan Alat Kesehatan/Alat Penunjang Medik Fasil] Terlaksananya maintenance berkala dan kalibrasi alat 1
Layanan Kesehatan laboratorium guna menjamin ketepatan hasil pemeriksaan da
menjaga fungsi alat laboratorium. (Tahun)
Terpenuhinya kebutuhaiat laboratorium Labkesda guna 1101
mendukung penyelenggaraan pelayanan dan pemeriksaan
laboratorium kesehatan daerah. (Unit)
Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi
Tersedianya operasionglelayanan Laboratorium Kesehatan Jumlah Dokumen Operasional Pelayanan Fasilitas Kesehata 1
Lainnya (Dokumen)
SubkegiatanOperasional Pelayanan Fasilitas Kesehatan Lainnya Terpenuhinya kebutuhan bahan pembersih medis laboratoriu 1
guna menjaga kebersihasterilisasi, dan keamanan lingkungan
laboratorium. (Paket)
Terpenuhinya kebutuhan bahan reagen pemeriksaan rutin dg 1
pemantapan mutu internal guna mendukung kelancaran dan
pelayanan laboratorium. (Paket)
Terpenuhinya kebutuhan bahaenunjang praktik kegiatan 1
pemeriksaan laboratorium guna mendukung kelancaran
pelaksanaan pemeriksaan laboratorium. (Paket)
Terlaksananya implementasi manajemen BLUD guna 414
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun
2026)

2

Terlaksananya sertifikasi pemantapan mutu eksternal guna
menjamin mutu dan kredibilitas hasil pemeriksaan laboratoriy
(KIT)

Terpenuhinya kebutuhan bahan uji sensitivitas obat dan bahg
sediaan guna mendukupglaksanaan pemeriksaan dan
pengujian laboratorium. (Kali)

51

Terlaksananya perjalanan dinas dalam daerah ke Laboratoriy
Puskesmas Kabupaten/Kota guna pelaksanaan pembinaan,
monitoring, dan koordinasi pelayanan laboratorium. (Kab)

Terlaksananyaerjalanan dinas luar daerah untuk konsultasi,
rapat kerja, dan tinjauan teknis program Labkesmas guna
meningkatkan koordinasi dan pengembangan program
laboratorium kesehatan masyarakat. (Orang)

Terlaksananya perjalanan dinas studi pelaydedaoratorium,
metode pemeriksaan, dan peningkatan kompetensi SDM
Labkesmas guna meningkatkan kualitas pelayanan laborator
(Orang)

Terlaksananya pelayanan oleh Tim Mobile Laboratorium gun
meningkatkan jangkauan dan akses pelayanan laboratorium
kepada masyarakat. (Orang)

UPT BAPELKES

Kepala Dinas
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

Disediakan (Paket)

2026)
1 2 3
Meningkatnya Kualitas Derajat Kesehatan Masyarakat Usia Harapan Hidup 71.96
Angka Kematian Ibu 161
Kepala UPT BAPELKES
PROGRAM PENUNJANG URUSAN PEMERINTAHAN DAERAH PROVINSI
Meningkatnya Nilaindeks Kepuasan masyarakat terhadap pelayanar Indeks Kepuasan Masyarakat (Indeks) 100
Kegiatan Administrasi Keuangan Perangkat Daerah
Penyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN Jumlah Dokumen Hasil Penyediaan Administrasi Pelaksanag 12
Tugas ASN(Dokumen)
SubkegiatanPenyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN Terbayarkannya honorarium penanggungjawaban pengelola 3
keuangan sesuai ketentuan yang berlaku guna mendukung t
administrasi dan kelancaran pengelolaan keuangan daerah.
(Orang)
Terbayarkannya honorarium Pembantu Pengurus Barang se 1
ketentuan yang berlaku guna mendukung kelancaran pengel
barang milik daerah. (Orang)
Kegiatan Administrasi Umum Perangkat Daerah
Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor Jumlah PakePeralatan dan Perlengkapan Kantor yang 15
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

dan Listrik yang Disediakan (Laporan)

2026)
1 2 3
SubkegiatanPenyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor Terpenuhinya kebutuhan bahan cetak untuk mendukung 1
kelancaran administrasi dan pelaksanaan kegiatan
perkantoran.(Paket)
Terpenuhiny&ebutuhan penggandaan dokumen untuk 8291
mendukung kelancaran administrasi dan pelaksanaan kegiat
perkantoran. (Lembar)
Terpenuhinya kebutuhan kertas dan cover guna mendukung 1
kelancaran administrasi perkantoran. (Paket)
Terpenuhinya kebutuhan bahalat listrik guna mendukung 1
kelancaran operasional perkantoran. (Paket)
Terpenuhinya kebutuhan alat tulis kantor guna mendukung 1
kelancaran administrasi dan pelayanan perkantoran. (Paket)
Terpenuhinya kebutuhan benda pos guna mendukung kelandg 1
pengiriman surat dan dokumen kedinasan. (Paket)
Terpenuhinya kebutuhan alat kebersihan guna menciptakan 1
lingkungan kerja yang bersih, sehat, dan nyaman. (Paket)
Kegiatan Penyediaan Jasa Penunjang Urusan Pemerintahan Daerah
Penyediaan Jaséomunikasi Sumberdaya, Air dan Listrik Jumlah Laporan Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Day4d 12
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Target Program/Kegiatan Renja

Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas SKPD tahun berjalan (Tahun
2026)
1 2 3
SubkegiatanPenyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Daya Air dan Li§ Tersedianya data Jasa Komunikasi, Sumber Baydan Listrik 12
(Bulan)

Kegiatan Pemeliharaan Barang Milik Daerah Penunjang Urusan Pemerintahan Daerah

Pemeliharaan/ Rehabilitasi Sarana dan Prasarana Pendukung Gedu| Jumlah Sarana dan Prasarana Pendukung Gedung ldtaior 100
Kantor atau Bangunan Lainnya Bangunan Lainnya yang Dipelihara/Direhabilitasi (Unit)
SubkegiatanPemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan Prasarana Pend| Tersedianya Laporan Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan 12
Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya Prasarana Pendukung Gedu¢antor atau Bangunan Lainnya

(Laporan)
SubkegiatanPemeliharaan Peralatan dan Mesin Lainnya Terlaksananya pemeliharaan AC sehingga tetap berfungsi deg 16

baik dan mendukung kenyamanan lingkungan kerja. (Unit)

Terlaksananya pemeliharaan prirdehingga tetap berfungsi 2
dengan baik dan mendukung kelancaran administrasi
perkantoran. (Unit)

Terlaksananya pemeliharaan komputer sehingga tetap berfu 2
dengan baik dan mendukung kelancaran pelaksanaan tugas
kedinasan. (Unit)

Terlaksananyinstalasi EAZYCAM CCTV guna meningkatkan 2
keamanan serta pengawasan lingkungan kantor. (Buah)
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

kerapian perlengkapan serta mendukung kenyamanan lingku
kerja. (Pcs)

2026)
1 2 3
Terbayarkannya retribusi sampah sesuai ketentuan yang ber 1
guna mendukung kebersihan dan kenyamanan lingkungan ka
(Unit)
Terlaksananya pemeliharak@ndaraan bermotor penumpang 1
sehingga kendaraan tetap dalam kondisi baik dan siap digun
untuk mendukung operasional kedinasan. (Unit)
SubkegiatanPenyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Pemeliharaan, H Tersedianya Laporan Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya 12
dan Perizinan Kendaraan Dinas Operasional leapangan Pemeliharaan, Pajak dan Perizinan Kendaraan Dinas Operag
atau Lapangan (Laporan)
Kegiatan Pengadaan Barang Milik Daerah Penunjang Urusan Pemerintah Daerah (tdk ada di 4.3 tetapi adaDPA)
SubkegiatanPengadaan Peralatan dan Mesin Lainhyla &da di 4.3 Terpenuhinya kebutuhan alat kantor lainnya guna mendukun 2
tetapi ada di DPA) kelancaran administrasi dan operasional perkantoran. (Unit)
Terbayarkannya tagihan internet gunendukung kelancaran 12
komunikasi, akses informasi, dan pelaksanaan tugas kedinas
(Bulan)
Terbayarkannya tagihan listrik guna menjamin ketersediaan 12
energi listrik dan mendukung kelancaran operasional
perkantoran. (Bulan)
Terlaksananya jadaundry guna menjaga kebersihan dan 160
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun
2026)

1

3

PROGRAM PENINGKATAN KAPASITAS SUMBER DAYA MANUSIA KESEHATAN

Meningkatnya Persentase SDM Kesehatan yang memiliki sertifikat
pelatihan dan SKP

Persentase SDM kesehatan yang Memiliki Sertifikat Pelatiha
dan SKP (%)

15

Kegiatan Pengembangan Mutu dan Peningkatan Kompetensi Teknis Sumber Daya Manusia Kesehatan Tingkat Daerah Provinsi

Peningkatan Kompetensi dan Kualifikasi Sumber Daya Manusia
Kesehatan

Jumlah Sumber Daya Manusia Kesehatan Kompetensi dan
Kualifikasi Meningkat (Orang)

2500

SubkegiatanPeningkatan Kompetensi dan Kualifikasi Sumber Daya
Manusia Kesehatan

Terlaksananya Pelatihan Keamanan Pangan dan Hazard An
and CriticalControl Point (HACCP) guna meningkatkan
pengetahuan dan keterampilan peserta dalam penerapan
keamanan pangan. (Orang)

Terlaksananya Webinar Nasional Bidang Kesehatan guna
meningkatkan kompetensi dan kapasitas sumber daya manu
kesehatan. (Orang)

Terlaksananya Pelatihan Keamanan Pangan dan Hazard An
and Critical Control Point (HACCP) guna meningkatkan
pengetahuan dan keterampilan peserta dalam penerapan
keamanan pangan. (Orang)

33

Terlaksananya Pelatihan Keamanan Pangan dan Hazard An
and Critical Control Point (HACCP) guna meningkatkan
pengetahuan dan keterampilan peserta dalam penerapan
keamanan pangan. (Orang)

39

UPT P2KT
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

2026)
1 2 3
Kepala Dinas
Meningkatnya Kualitas Derajat Kesehatan Masyarakat Usia Harapan Hidup 71.96
Angka Kematian Ibu 161
Kepala UPT P2KT
PROGRAM PENUNJANG URUSAN PEMERINTAHAN DAERAH PROVINSI
Meningkatnya Nilai Indeks Kepuasan masyarakat terhadap pelayand Nilai Indeks Kepuasan masyarakat terhadap pelayanan UPT 100
P2KT (%)
Kegiatan Administrasi Keuangan PerangkatDaerah
Meningkatnya kualitas administrasi keuangan perangkat daerah dalg Jumlah Dokumen Hasil Penyediaan Administrasi Pelaksanag 1
penyelesaian Tindaklanjut Hasil Pemeriksaan (TLHP) Tugas ASN (Dokumen)
SubkegiatanPenyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN Tersedianya Laporan Penyediaan Administrasi Pelaksanaan 12
Tugas ASN (Laporan)
Kegiatan Administrasi Umum Perangkat Daerah
Meningkatnya Kematangan SPBE Perangkat Daerah Jumlah Paket Peralatan d@erlengkapan Kantor yang 1
Disediakan (Paket)
SubkegiatanPenyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor Terpenuhinya kebutuhan bahan bakar Ambulans PSC 119. ( 2100
Terpenuhinya kebutuhan bahan bakar operasional Bendahar| 2600

Pengeluaran Pembantu UP2KT. (Liter)
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Target Program/Kegiatan Renja

Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas SKPD tahun berjalan (Tahun
2026)
1 2 3
Terpenuhinya kebutuhan bahan bakar kendaraan operasiong 150

UPT P2KT. (Liter)

Terpenuhinya kebutuhan oksigen melalui pengisian tabung 6
oksigen spesifikasi 6 M3. (Tabung)

Terpenuhinya kebutuhan alat tulis kantor (ATK) UPT Pusat 10
Pelayanan Keselamatan Terpadu (P2KT). (Buah)

Terpenuhinya kebutuhan kertas dan cover untuk operasional 10
Pusat Pelayanan Keselamatan Terpadu (P2KT). (Rim)

Terpenuhinya kebutuhan alat tulis kantor (ATK) UPT Pusat 1
Pelayanan Keselamatan TerpdB2KT). (Pak)

Kegiatan Penyediaan Jasa Penunjang Urusan Pemerintahan Daerah

Meningkatnya Kualitas Pelayanan Publik Perangkat Daerah Jumlah Laporan Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Day§ 1
dan Listrik yang Disediakan (Laporan)

SubkegiatanPenyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Daya Air dan Li§ Terpenuhinya kebutuhan pulsa telepon guna mendukung 12
kelancaran komunikasi dan koordinasi dalam pelaksanaan tu
dan pelayanan. (Bulan)

Kegiatan Pemeliharaan Barang Milik Daerah Penunjang UrusarPemerintahan Daerah

Meningkatnya Pemeliharaan Barang Milik Daerah Jumlah Sarana dan Prasarana Gedung Kantor atau Bangung 1
Lainnya yang dipelihara/Direhabilitasi (Unit)
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Target Program/Kegiatan Renja

Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas SKPD tahun berjalan (Tahun
2026)
1 2
Jumlah Kendaraan Perorangan Dinas atau Kendaraan Dinas 1

Jabatan yang Dipelihara d&ibayarkan Pajaknya (Unit)

SubkegiatanPemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan Prasarana Gedu| Tersedianya Laporan Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan 12
Kantor atau Bangunan Lainnya Prasarana Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya (Laporan
SubkegiatanPenyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Pemeliharaan dq Terlaksananya pemeliharaan kendaraan dinas operasional 2

Pajak Kendaraan Perorangan Dinas atau Kendaraan Dinas Jabatan| sehingga kendaraan tetap dalam kondisi baik dan siap digun
untuk mendukung pelaieaan tugas kedinasan. (Unit)

Terlaksananya pemeliharaan mobil ambulans sehingga kend 4
tetap dalam kondisi baik, aman, dan siap digunakan untuk
pelayanan kesehatan. (Unit)

PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT

Meningkatnya Pelayanan Kesehatan bagi penduduk terdampak krisi{ Persentase Pelayanan Kesehatan bagi Penduduk Terdampal 100
kesehatan akibat bencana dan/atau berpotens bencana provinsi Krisis Kesehatan Akibat Bencana dan/atau Berpotensi Benca
Provinsi (%)

Kegiatan Penyediaan Layanan Kesehatan untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat Daerah Provinsi

Meningkatnya Jumlah Penduduk Yang Mendapatkan Pelayanan Jumlah Public Safety Center (PSC 119) Tersedia, Terkelola g 2
Kesehatan Terintegrasi dengan Rumah Sakit dalam Satu Sistem Penang
Gawat Darurat Terpadu (SPGDT) (Unit)
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Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan

Indikator Kinerja/Aktivitas

Target Program/Kegiatan Renja
SKPD tahun berjalan (Tahun

kesehatan menuju Desa TANGKAS di Wilayah PAPASIGALA
(Orang)

2026)
1 2 3
Jumlah Penduduk yang Mendapatkan Layanan Kesehatan y3 44458
Terdampak Krisis Kesehatan Akibat Bencana dan/Atau
Berpotensi Bencana Provinsi Sesuai Standaar{@r
Jumlah Dokumen Hasil Upaya Pengurangan Risiko Krisis 1
Kesehatan (Dokumen)
SubkegiatanPenyediaan dan Pengelolaan Sistem Penanganan Gaw| Terwujudnya ketahanan pangan pada masa tanggap darurat 528
Darurat Terpadu (SPGDT) kesehatan akib&tencana. (Buah)
Terpenuhinya kebutuhan makanan petugas Pos Pelayanan 7
Kesehatan PSC 119 pada situasi khusus. (Orang)
Terlaksananya mobilisasi, monitoring, dan evaluasi Tim Tang 10
Darurat Bencana Penanggulangan Krisis Kesehatan di
kabupaten/kotdahun 2026. (Kab)
Terlaksananya operasional Pos Pelayanan Kesehatan PSC ] 7
pada situasi khusus. (Orang)
SubkegiatanPengelolaan Pelayanan Kesehatan bagi Penduduk Terlaksananyaertemuan peningkatan kesiapsiagaan krisis 20
Terdampak Krisis Kesehatan Akibat Bencana dan/atau Berpotensi | kesehatan menuju Desa TANGKAS di Wilayah PAPASIGALA
Bencana (Orang)
Terlaksananya pertemuan peningkatan kesiapsiagaan krisis 30
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Target Program/Kegiatan Renja

Sasaran/Program/Outcome/Kegiatan/Output/Subkegiatan Indikator Kinerja/Aktivitas SKPD tahun berjalan (Tahun
2026)
1 2 3
SubkegiatanUpaya Pengurangan Risiko Krisis Kesehatan Terlaksananya kegiatan mitigasi pengurangan risiko dan 5
pemantauan daerah potensi rawan krisis kesehatan akibat be
guna meningkatkan kesiapsiagaan dan mengurangi dampak
kesehatan di wilayah terdampaKap)
Sumber: Dinkes Prov. Sulteng berdasarkan SIPD Renstra Tahun 2026
B. Indikator Kinerja Kunci Tahun 2026
NO INDIKATOR SATUAN TARGET
1 2 3 4
1 Prevalensi Stunting (pendek dan sangat pendek) pada balita (%) % 225
2 Angka Kematian Bayi per 10®elahiran (angka) % 7.2
3 Angka Kematian Neonatal per 1000 Kelahiran Hidup (angka) % 3.85
4 Angka Kematian Ibu per 100,000 Kelahiran Hidup (angka) % 161
5 Rasio Posyandu Per Satuan Balita (rasio) % 115
6 Rasio Puskesmas Per Satuan Penduduk rasio) % 0.4
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NO INDIKATOR SATUAN TARGET
1 2 3 4
7 Rasio Pustu/poskesdes Per Satuan Penduduk (rasio) % 0.22
8 Rasio Rumah sakit Per Satuan Penduduk (rasio) % 0.03
9 Rasio Dokter Per Satuan Penduduk (rasio) % 0.31
10 [ Rasio Tenaga Medis Per Satuan Penduduk (rasio) % 5.32
11 [ Penanganan Tuberkuloglan Eliminasi Schistosomiasis : Cakupan Penemuan dan Pengd % 95
Kasus Tuberkolosis (treatment coverage)
12 | Penanganan Tuberkulosis dan Eliminasi Schistosomiasis : Angka keberhasilan pengobg % 90
Tuberkulosis (treatment success rate)
13 | Prevelensi Schistosomiosis % <1
14 | Cakupan Kepesertaan aktif Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) % 98.7
15 | Angka Kematian Balita % 7.4
16 | Presentase lanjut usia yang mandiri % 77
17 | Prevalensi depresi di umur lebih dari 15 Tahun % 1.3
18 | PravelensMerokok pada Penduduk £ Tahun % 10
19 | Presentase rumah sakit pemerintah terakreditasi paripurna % 100
20 | Presentase RS pemerintah dengan dokter spesialis sesuai standar % 50.65
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NO INDIKATOR SATUAN TARGET
1 2 3 4
21 | Persentase Cakupan pemeriksaan kesehatan gratis % 31,5
22 | PrevalensDbesitas lebih dari 18 tahun % 17.4
23 | Proporsi fasilitas pelayanan kesehatan terintegrasi dalam Sistem Informasi Kesehatan N % 75
24 | Persentase Kab/Kota sanitasi total berbasis masyarakat % 76.92
25 | Persentase kabupaten/kota dengan faspiédsyanan kesehatan sesuai standar % 69.23
26 | Tingkat kepuasan pasien terhadap layanan kesehatan % 85
27 | Persentase Kab/Kota memenuhi syarat kualitas kesehatan lingkungan % 69.23
28 | Persentase kab/kota yang memiliki unit pelayanan kesehatan dmrbakalan kesehatan % 61.53

sesuai standar

29 | Persentase kab/kota yang memiliki Unit Pelayanan Kesehatan Tingkat Desa/Kelurahan % 61.53

standar

30 | Cakupan imuniasi bayi lengkap % 85
31 | Pemberian Makanan Tambahan untuk Ibu Hamil KEK % 83
32 | Pemberian Tablet Tambah Darah/Multiple Micronutrient Suplementation (MMS) sebanyd % 87

butir selama masa kehamilan

33 | Pelayanan Keluarga Berencana (KB) Pascapersalinan % 60
34 | Praktek Inisiasi Menyusu Dini (IMD) % 93
35 | Usia 623 bulan mendapafiakanan Pendamping ASI (rgsi) beragam % 89
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NO INDIKATOR SATUAN TARGET
1 2 3 4
36 | Anak usia 859 bulan Gizi Buruk mendapat tata laksana gizi buruk % 84
37 | Anak 659 bulan gizi kurang mendapat tambahan asupan gizi % 85
38 | Anak usia 0 23 bulan mendapatkan imunisasi lengkap % 60
39 | anak usia €3 bulan diare mendapatkan oralit dan zinc sesuai standar % 90
40 | Anak usia 24 59 bulan diare mendapatkan oralit dan zinc sesuai standar % 90
41 | Anak usia 0 23 bulan mendapatkan obat cacing (POPM) % 85
42 | Anak usia 24 59 bulanmendapatkan obat cacing (POPM) % 85
43 | Cakupan pneumonia pada balita % 62
44 | Persentase hipertensi dalam pengobatan % 75
45 | Proporsi penduduk dengan aktivitas Fisik cukup % 60
46 | Skrining anemia terhadap remaja putri % 70
47 | Rumah Tangga mendapatkan akses terhadap air Minum Aman % 35
48 | Rumah Tangga mendapatkan akses terhadap Sanitasi Aman % 40
49 | Kab/Kota dengan Eliminasi Kusta % 2

Sumber: Dinkes Prov. Sulteng berdasarkan SIPD Renstra Tahun 2026
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BAB IV RENCANA KERJA DAN PENDANAAN DINAS KESEHATAN PROVINSI
SULAWESI TENGAH

Program adalah penjabaran kebijakan perangkat daerah dalam bentuk upaya yang berisi
satu atau lebih kegiatan dengan menggunakan sumber daya yang disediakan untuk mencapai
hasilyang terukur sesuai dengan tugas dan fungsi, sedangkan kegiatan yang selanjutnya disebut
kegiatan perangkat daerah adalah serangkaian aktivitas pembangunan yang dilaksanakan oleh
perangkat daerah untuk menghasilkan keluaramp() dalam rangka mencapaiasil
(outcomé suatu program.

Rencana program dan kegiatan prioritas daerah Dinas Kesehatan PEwavsesi
Tengah Tahun 2028erisi program dan kegiatan, baik untuk mencapai secara langsung sasaran
pembangunan, untuk mewujudkan visi dan misi pembangangka menengah maupun untuk
penyelenggaraan pemerintahan daerah sesuai kewenangan provinsi. Pagu indikatif sebagai
wujud kebutuhan pendanaan adalah jumlah dana yang tersedia untuk penyusunan program dan
kegiatan tahunan. Program dan kegiatan prioritasg ytalah disertai kebutuhan pendanaan
(pagu indikatif) selanjutnya dijadikan acuan bagi perangkat daerah dalam penyusunan Rencana
Kerja Peragkat Daerah (Rencana Ke#fRD).

Adapun penyajian rencana program dan Kegiaindikator, target kinerja Dinas
Keséhatan Provinsi Sulawesi Tengah sebagai berikut:
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NamaPerangkat Daerah: Dinas Kesehatan

Tabel 4 .1 Rencana Kerja dan Pendanaan Perangkat Daerah Tahun 2026

NO

KODE

URUSAN / BIDANG
URUSAN / PROGRA
/ OUTCOME /
KEGIATAN / SUB
KEGIATAN

INDIKATOR
PROGRAM /
KEGIATAN / SUB

KEGIATAN

TARGET
AKHIR
PERIODE
RENSTRA|
OPD

REALISASI
CAPAIAN
RENJA OP[
TAHUN
2024

PRAKIRAAN
CAPAIAN

CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN

TARGET
RENJA OPD
TAHUN 2025

TARGET
2026

PAGU INDIKATIF
(Rp)

LOKASI

PRIORITAS

NASIONAL

DAERA

KELOMPOK
SASARAN

PRAKIRAAN MAJU RENCAN|

TAHUN 2027

TARGET

PAGU INDIKATIF
(Rp)

PERANGKAT
DAERAH
PENANGGUNG
JAWAB

3

Z

5

9

10

12

13

14

15

16

17

DINAS KESEHATAN PROVINSI SULAWESI TEN

GAH

255.540.341.89]

243.525.000.00

URUSAN
PEMERINTAHAN
WAJIB YANG
BERKAITAN
DENGAN
PELAYANAN
DASAR

255.540.341.89]

243.525.000.00

1.02

URUSAN
PEMERINTAHAN
BIDANG
KESEHATAN

255.540.341.89]

243.525.000.00

1.02.01

PROGRAM
PENUNJANG
URUSAN
PEMERINTAHAN
DAERAH
PROVINSI

203.313.893.67]

188.560.000.00

[ Meningkatnya
Kualitas Tata Keld
Pemerintahan paq
Perangkat Daeral

Indeks Reformasi
Birokrasi Perangkd
Daerah

88

76

78

80

203.313.893.67]

188.560.000.00

1.02.01.1.01

Perencanaan,
Penganggaran, d{
Evaluasi Kinerja
Perangkat Daeratf

Nilai SAKIP,
Presentase Capaig
IKU Perangkat
Daerah

100 Persel

949.999.825,

Memperkua t
pembangu nan su
daya manusia (SD|
sains, teknologi,
pendidikan, kesehgd
prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemu
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag

Berani
Sejahtera)

Dinas
Kesehatan
Provinsi

1.065.000.000]

DINAS
KESEHATAN
PROVINSI
SULAWESI
TENGAH
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1.02.01.1.01.( Penyusunan Dokumen Perencanaan Perangkat Daerah
01
Jumlah Dokumen 5 Dokume 500.000.000, Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Dinas 550.000.000] DINAS
Perencanaan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahteral Kesehatan KESEHATAN
Perangkat Daerah Semua (PAD) daya manusia (SD| Provinsi PROVINSI
Kecamatg sains, teknologi, SULAWESI
n, Semua| pendidikan, kesehg TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
- - - - - - 203.313.893.67] - - - - - - 188.560.000.00( -
1.02.01.1.01.0 Koordinasi dan Penyusunan Laporan Capaian Kinerja dan Ikhtisar Realisasi Kinerja SKPD
06
Jumlah Laporan 1 Laporan 150.000.000, Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Dinas 175.000.000, DINAS
Capaian Kinerja dg Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan sur Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Ikhtisar Realisasi Semua (PAD) daya manusia (SD| Provinsi PROVINSI
Kinerja SKPD dan Kecamatg sains, teknologi, SULAWESI
Laporan Hasil n, Semua| pendidikan, kesehgd TENGAH
Koordinasi Kel/Desa prestasi olahraga,
Penyusunan Lapot kesetaraan gender|
Capaian Kinelgan serta penguatan pq
Ikhtisar Realisasi pere mpuan, pemu
Kinerja SKPD (generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Indeks Reformasi | 88 76 78 80 203.313.893.67] - - - - - - 188.560.000.00( -
Kuaitas Tata Kelo| Birokrasi Perangkd
Pemerintahan pad Daerah
Perangkat Daeral
1.02.01.1.01.0 Pelaksanaan Pengumpulan Data Statistik Sektoral Daerah
08
Jumlah Data Statig| 5 Data 199.999.825] Semua PENDAPATA] - Berani Dinas 220.000.000] DINAS
Sektoral Daerah y¢ Kota/Kab{ ASLI DAERAH Sejahteral Kesehatan KESEHATAN
Telah Dikumpulkat Semua (PAD) Provinsi PROVINSI
dan Diperiksa Ling Kecamatd SULAWESI
Perangkat Daerah n,Semua TENGAH
Kel/Desa
1.02.01.1.01.0 Penyelenggaraan Walidata Pendukung Statistik Sektoral Daerah
10
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN

PRAKIRAAN MAJU RENCAN]

URUSAN / BIDANG TAHUN 2027
URUSAN/prOGRA  INDIATOR | TRRET | FE AN | CAPRIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DQERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Dokumen 1 Dokume 100.000.000,| Semua PENDAPATAI - Berani Dinas 120.000.000, DINAS
Hasil Kota/Kab{ ASLI DAERAH Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Penyelenggaraan Semua (PAD) Provinsi PROVINSI
Walidata Penduku Kecamatd SULAWESI
Statistik Sektoral n, Semua| TENGAH
Daerah Kel/Desa
1.02.01.1.02 | Administrasi (Presentase Hasil | - 100 Persef 194.809.279.82] Memperkua t Berani Dinas 179.885.000.00( DINAS
Keuangan Perang Tindaklanjut pembangu nan sur Sejahtera] Kesehata KESEHATAN
Daerah Rekomendasi (TLH daya manusia (SD| Provinsi PROVINSI
BPK dan APIP sains, teknologi, SULAWESI
Presentase Capaig pendidikan, kesehgd TENGAH
Realisasi APBD prestasi olahraga,
Perangkat Daerah kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.02.( Penyediaan Gaji dan Tunjangan ASN
01
Jumlah Orang yan 1302 188.000.000.02] Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Dinas 179.000.000.00( DINAS
Menerima Gaiji dan Orang/ Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surj Sejahtera] Kesehata KESEHATAN
Tunjangan ASN Bulan Semua (PAD) daya manusia (SD| Provinsi PROVINSI
Kecamatd sains, teknologi, SULAWESI
n, Semua| pendidikan, kesehgd TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemu
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
- - - - 203.313.893.67] - - - - - 188.560.000.00( -
1.02.01.1.02.( Penyediaan Administrasi Pelaksah&ah Tugas
02
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Dokumen 1 Dokume 6.509.280.000] Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Dinas 525.000.000, DINAS
Hasil Penyediaan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejabta | Kesehatan KESEHATAN
Administrasi Semua (PAD) daya manusia (SD| Provinsi PROVINSI
Pelaksanaan Tuga Kecamatg sains, teknologi, SULAWESI
ASN n, Semua| pendidikan, kesehg TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Indeks Reformasi | 88 76 78 80 203.313.893.67] - - - - - - 188.560.000.00( -
Kualitas Tata Keld Birokrasi Perangkd
Pemerintahan paq Daerah
Perangkat Daeral
1.02.01.1.02.0 Pelaksanaan Penatausahaan dan
03 Pengujian/Verifikasi Keuangan SKPD
Jumlah Dokumen 1 Dokume 99.999.950,{ Semua PENDAPATAI - Berani Dinas 120.000.000, DINAS
Penatausahaan da Kota/Kab| ASLI DAERAH Sejahtera) Kesehatan KESEHATAN
Pengujian/Verifikag Semua (PAD) Provinsi PROVINSI
Keuangan SKPD Kecamatg SULAWESI
n, Semua| TENGAH
Kel/Desa
1.02.01.1.02.( Koordinasi dan Penyusunan Laporan Keuangan Akhir Tahun SKPD
05
Jumlah Laporan 1 Laporan 99.999.950,| Semua PENDAPATAI - Berani Dinas 120.000.000{ DINAS
Keuangan AKhaihun Kota/Kab|{ ASLI DAERAH Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
SKPD dan Lapora Semua (PAD) Provinsi PROVINSI
Hasil Koordinasi Kecamatd SULAWESI
Penyusunan Lapo n, Semua TENGAH
Keuangan Akhir T4 Kel/Desa
SKPD
1.02.01.1.02.( Pengelolaan dan Penyiapan Bahan Tanggapan Pemeriksaan
06
Jumlah Dokumen 1 Dokume 99.999.900,{ Semua PENDAPATAI - Berani Dinas 120.000.000, DINAS
Bahan Tanggapan Kota/Kab{ ASLI DAERAH Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Pemeriksaan dan Semua (PAD) Provinsi PROVINSI
Tindak Lanjut Kecamatd SULAWESI
Pemeriksaan n, Semua| TENGAH
Kel/Desa
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRANIRAN MY RN

TAHUN 2027
URUSAN / BIDAN( INDIKATOR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN PERANGKAT
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
PROGRAM / KELOMPOK DAERAH
NO KODE / OUTCOME / PERIODE| RENJAOPLO  TARGET
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL D:ERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1.02.01.1.03 | Administrasi Bara| Persentase Dokun] - 100 Pesen| 199.999.600, Memperkua t Berani Dinas - 240.000.000,| DINAS
Milik Daerah padgq Administrasi BMD pembangu nan sur| Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Perangkat Daerat] pada PD yang ses daya manusia (SD| Provinsi PROVINSI
dengan ketentuan sains, teknologi, SULAWESI
pendidikan, kesehg TENGAH

prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemu
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag

1.02.01.1.03.0 Penyusunan Perencanaan Kebutuhan Barang Milik Daerah SKPD

01
Jumlah Rencana 1 Dokume 99.999.600,( Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Dinas 120.000.000] DINAS
Kebutuhan Barang Kota/Kab| ASLDAERAH| pembangu nan surl Sejahteral Kesehatan KESEHATAN
Milik Daerah SKPO Semua (PAD) daya manusia (SD| Provinsi PROVINSI
Kecamatd sains, teknologi, SULAWESI
n, Semua| pendidikan, kesehgd TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga,

kesetaraan gender|
serta penguatan pg
pere mpuan, pemu
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag

1.02.01.1.03.( Penatausahaan Barang Milik Daerah pada

06 SKPD

Jumlah Laporan 1 Laporan 100.000.000,f Semua PENDAPATAI - Berani Dinas 120.000.000, DINAS

Penatausahaan Kota/Kab| ASLI DAERAH Sejahtera) Kesehatan KESEHATAN

Barang Milik Daerg Semua (PAD) Provinsi PROVINSI

pada SKPD Kecamatd SULAWESI
n, Semua TENGAH
Kel/Desa

- - - - - - 203.313.893.67] - - - - - - 188.560.000.00( -
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1.02.01.1.05 | Administrasi Nilai Indeks - 100 Persel 468.772.500, Memperkua t Berani Dinas - 660.000.000, DINAS
Kepegawaian Profesional ASN pembangu nan sur| Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Perangkat Daeral] Perangkat Daerah,| daya manusia (SD| Provinsi PROVINSI
Nilai Hasil Survey saingeknologi, SULAWESI
Implementasi ASN pendidikan, kesehg TENGAH
BerAKHLAK) prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.05.0 Pengadaan Pakaian Dinas Beserta Atribut
02 Kelengkapannya
Jumlah Paket Pakj 1 Paket 199.996.500,| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Dinas 220.000.000, DINAS
Dinas Beserta Atri Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan sun Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Kelengkapan Semua (PAD) daya manusia (SD| Provinsi PROVINSI
Kecamatd sains, teknologi, SULAWESI
n, Semua| pendidikan, kesehgd TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemu
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandangablitas.
1.02.01.1.05.( Koordinasi dan Pelaksanaan Sistem Informasi Kepegawaian
04
Jumlah Dokumen 1 Dokume 268.776.000, Semua PENDAPATAI - Berani Dinas 220.000.000, DINAS
Hasil Koordinasi dq Kota/Kab|{ ASLI DAERAH Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Pelaksanaaan Sist| Semua (PAD) Provinsi PROVINSI
Informasi Kecamatd SULAWESI
Kepegawaian n, Semua| TENGAH
Kel/Desa
1.02.01.1.05.( Pendidikan dan Pelatihan Pegawai Berdasarkan Tugas dan Fungsi
09
Jumlah Pegawai 50 Orang 0,00 Semua PENDAPATAI - Berani Dinas 220.000.000/ DINAS
Berdasarkan Tuga Kota/Kab] ASLI DAERAH Sejahteral Kesehatan KESEHATAN
dan Fungsi yang Semua (PAD) Provinsi PROVINSI
Mengikuti Pendidik] Kecamatg SULAWESI
dan Pelatihan n, Semua| TENGAH
Kel/Desa
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DQERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1.02.01.1.06 | Administrasi Umu| Nilai Capaian - 10@Persen 748.978.075) Memperkua t Berani Dinas - 1.460.000.000, DINAS
Perangkat Daerall Pelaksanaan pembangu nan sur| Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Pembangunan Zor daya manusia (SD| Provinsi PROVINSI
Integritas sains, teknologi, SULAWESI
pendidikan, kesehg TENGAH
prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang diisi.
1.02.01.1.06.( Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor
02
Jumlah Paket 5 Paket 520.069.375| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani al Dnas 720.000.000, DINAS
Peralatan dan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahteral Kesehatan KESEHATAN
Perlengkapan Kan Semua (PAD) daya manusia (SD Provinsi PROVINSI
yang Disediakan Kecamatd sains, teknologi, SULAWESI
n, Semua| pendidikan, kesehgd TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemu
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.06.( Penyediaan Barang Cetakan dan Penggandaan
05
Jumlah Paket Bard 3 Paket 128.396.700, Semua PENDAPATAI - Berani Dinas 320.000.000, DINAS
Cetakan dan Kota/Kab|{ ASLI DAERAH Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Penggandaan yan Semua (PAD) Provinsi PROVINSI
Disediakan Kecamatd SULAWESI
n, Semua TENGAH
Kel/Desa
[ Meningkatnya Indeks Reformasi | 88 76 78 80 203.313.893.67] - - - - - 188.560.000.00( -
Kualitas Tata Keld Birokrasi Perangkd
Pemerintahan paq Daerah
Perangkat Daeral
1.02.01.1.06.0] Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan
09 Konsultasi SKPD
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL D:ERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Laporan 20 Laporal 100.512.000| Semua PENDAPATAI - Berani Dinas 420.000.000, DINAS
Penyelenggaraan Kota/Kab| ASLDAERAH Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Rapat Koordinasi d Semua (PAD) Provinsi PROVINSI
Konsultasi SKPD Kecamatg SULAWESI
n, Semual TENGAH
Kel/Desa
- - - - - - 203.313.893.67] - - - - - - 188.560.000.00( -
1.02.01.1.07 | Pengadaan Barar] Nilai Kepatuhan - 100 Perse 1.810.233.000 Memperkua t Berani Dinas - 840.000.000| DINA
Milik Daerah Pencatatan Pengat pembangu nan sur| Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Penunjang Barang/Jasa daya man{siBM), Provinsi PROVINSI
Urusan Pemerintgd Pemerintah Pada sains, teknologi, SULAWESI
Daerah SPSE pendidikan, kesehg TENGAH
prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemuy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.07.( Pengadaan Kendaraan Dinas Operasional atau Lapangan
02
Jumlah Unit 0 Unit 1.300.000.000] Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Dinas 0,00| DINAS
Kendaraan Dinas Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan sur Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Operasional atau Semua (PAD) daya manusia (SD| Provinsi PROVINSI
Lapangan yang Kecamatd sains, teknologi, SULAWESI
Disediakan n,Semua pendidikan, kesehg TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gende
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), uam
yandang disabilitag
1.02.01.1.07.0 Pengadaan Peralatan dan Mesin Lainnya
06
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN

PRAKIRAAN MAJU RENCAN]

URUSAN / BIDANG TAHUN 2027
URUSAN PROGRA  INDIKATOR | TRlET | L AN | CARAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Unit Perald 10 Unit 0,00 Semua PENDAPATA] - Berani Dinas 320.000.000/ DINAS
dan Mesin Lainnyd| Kota/Kab{ ASLI DAERAH Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
yang Disediakan Semua (PAD) Provinsi PROVINSI
Kecamatd SULAWESI
n, Semual TENGAH
Kel/Desa
1.02.01.1.07.( Pengadaan Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya
09
Jumlah Unit Gedur| 0 Unit 0,00 Semua PENDAPATA] - Berani Dinas 0,00 DINAS
Kantor atau Bangu| Kota/Kab| ASLI DAERAH Sejahtera) Kesehatan KESEHATAN
Lainnya yang Semua (PAD) Provinsi PROVINSI
Disediakan Kecamatg SULAWESI
n, Semual TENGAH
Kel/Desa
[ Meningkatnya Indeks Reformasi | 88 76 78 80 203.313.893.67] - - - - - - 188.560.000.00( -
Kualitas Tata Keld Birokrasi Perangkd
Pemerintahan paq Daerah
Perangkat Daeral
1.02.01.1.07.( Pengadaan Sarana dan Prasarana Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya
10
Jumlah Unit Saran 10 Unit 510.233.000,f Semua PENDAPATAI - Berani Dinas 520.000.000/ DINAS
dan Prasarana Kota/Kab| ASLI DAERAH Sejahtera) Kesehatan KESEHATAN
Gedung Kantor atg Semua (PAD) Provinsi PROVINSI
Bangunan Lainnya| Kecamatg SULAWESI
yang Disediakan n,Semua TENGAH
Kel/Desa
- - - - - - 203.313.893.67] - - - - - - 188.560.000.00( -
1.02.01.1.08 | Penyediaan Jasa| Nilai Pengukuran | - 100 Perse 2.599.015.850 Memperkua t Berani Dinas - 2.700.000.000 DINAS
Penunjang Urusall Kualitas Pelayanar| pembangan sumbg Sejahtera) Kesehatan KESEHATAN
Pemerintahan Day Publik PD, Nilai Hg daya manusia (SD Provins PROVINSI
Survey Kepuasan sains, teknologi, SULAWESI
Masyarakat pada pendidikan, keseh TENGAH
Aplikasi SKM prestasi olahraga,
Terintegrasi kesetaraan gende|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.08.0 Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Daya Air dan Listrik
02
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRANIRAN MY RN

TAHUN 2027
URUSAN / BIDAN( INDIKATOR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN PERANGKAT
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
PROGRAM / KELOMPOK DAERAH
NO KODE / OUTCOME / PERIODE| RENJAOPLO  TARGET
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL D:ERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Laporan 5 Laporan 1.199.995.350, Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Dinas 1.250.000.000, DINAS
Penyediaan Jasa Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Komunikasi, Sumb| Semua (PAD) daya manusia (SD| Provinsi PROVINSI
Daya Air dan Listri Kecamatg sains, teknologi, SULAWESI
yang Disediakan n, Semua| pendidikan, kesehg TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga,

kesetaraan gender|
serta penguatan pq
perenpuan, pemud
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag

[ Meningkatnya Indeks Reformasi | 88 76 78 80 203.313.893.67] - - - - - - 188.560.000.00( -
Kualitas Tata Keld Birokrasi Perangkd
Pemerintahan paq Daerah
Perangk&taerah ]

1.02.01.1.08.( Penyediaan Jasa Pelayanan Umum Kantor

04
Jumlah Laporan 3 Laporan 1.399.020.500, Semua PENDAPATAI - Berani Dinas 1.450.000.000, DINAS
Penyediaan Jasa Kota/Kab{ ASLI DAERAH Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Pelayanan Umum Semua (PAD) Provinsi PROVINSI
Kantor yang Kecamatd SULAWESI
Disediakan n, Semua| TENGAH
Kel/Desa
z = B B B - 203.313.893.67] - - - - - - 188.560.000.00( -
1.02.01.1.09 | Pemeliharaan Barl Presentase Barang - 100 Perse 1.527.680.000 Memperkua t Berani Dinas - 1.490.000.000] DINAS
Milik Daerah Milik Daerah yang pembangu nan sur| Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Penunjang Urusall Dipelihara daya manusia (SD| Provinsi PROVINSI
Pemerintahan Da sains, teknologi, SULAWESI
pendidikan, kesehgd TENGAH

prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemu
(generasi milenial

generasi Z), dan p
yandang disabilitaq

1.02.01.1.09.( Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Pemeliharaan, Pajak dan Perizinan Kendaraan Dinas Operasional atau Lapangan
02
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Kendaraan 20 Unit 600.000.000| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Dinas 630.000.000, DINAS
Dinas Operasional Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
atau Lapangan yal Semua (PAD) daya manusia (SD| Provinsi PROVINSI
Dipelihara dan Kecamatg sains, teknologi, SULAWESI
Dibayarkan Pajak n, Semua| pendidikan, kesehg TENGAH
Perizinannya Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
sertpenguatan per.
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Indeks Reformasi | 88 76 78 80 203.313.893.67] - - - - - - 188.560.000.00( -
Kualitas Tata Keld Birokrasi Perangkd
Pemeriahan pada| Daerah
Perangkat Daeral
1.02.01.1.09.( Pemeliharaan Peralatan dan Mesin Lainnya
06
Jumlah Peralatan 20 Unit 195.000.000, Semua PENDAPATA] - Berani Dinas 220.000.000 DINAS
Mesin Lainnya yan| Kota/Kab{ ASLI DAERAH Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Dipelihara Semua (PAD) Provinsi PROVINSI
Kecamatg SULAWESI
n, Semua TENGAH
Kel/Desa
1.02.01.1.09.0 Pemeliharaan/Rehabilitasi Gedung Kantor dan Bangunan Lainnya
09
Jumlah Gedung 3 Unit 532.800.000| Semua PENDAPATA[ - Berani Dinas 420.000.000] DINAS
Kantor dan Bangu Kota/Kab|{ ASLI DAERAH Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Lainnya yang Semua (PAD) Provinsi PROVINSI
Dipelihara/Direhab Kecamatg SULAWESI
asi n, Semua| TENGAH
Kel/Desa
- - - - - - 203.313.893.67] - - - - - 188.560.000.00( -
1.02.01.1.09.( Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan Prasarana Pendukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya
11
Jumlah Sarana dal 10 Unit 199.880.000] Semua PENDAPATA] - Berani Dinas 220.000.000] DINAS
Prasarana Penduk| Kota/Kab{ ASLI DAERAH Sejahteral Kesehatan KESEHATAN
Gedung Kantor atd Semua (PAD) Provinsi PROVINSI
Bangunan Lainnya| Kecamatg SULAWESI
yang n, Semua| TENGAH
Dipelihara/Direhab Kel/Desa
asi
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URUSAN / BIDANG

TARGET

REALISASI

PRAKIRAAN

CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN

PRAKIRAAN MAJU RENCAN]

TAHUN 2027

URUSAN / PROGRA INIILIIEL AKHIR CAPAIAN CAPAIAN FAERAUELENT
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DQERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1.02.01.1.14 | Fasilitasi Nilai Indeks - 100 Persel 199.935.000, Memperkua t Berani Dinas - 220.000.000,| DINAS
Keprotokolan Profesional ASN pembangu nan sur| Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Perangkat Daerah, daya manusia (SD| Provinsi PROVINSI
Nilai Hasil Survey sains, teknologi, SULAWESI
Implementasi ASN pendidikan, kesehg TENGAH
BerAKHLAK prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta pgumtan pera
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.14.¢ Pengelolaan Hubungan Keprotokolan
03
Jumlah Laporan 1 Laporan 199.935.000,| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Dinas 220.000.000, DINAS
Pengelolaan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu siamber| Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Hubungan Semua (PAD) daya manusia (SD| Provinsi PROVINSI
Keprotokolan Kecamatg sains, teknologi, SULAWESI
n, Semua| pendidikan, kesehgd TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pg
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
2. | 1.02.02 PROGRAM 50.776.432.02€ - 53.330.000.004
PEMENUHAN
UPAYA
KESEHATAN
PERORANGAN
DAN UPAYA
KESEHATAN
MASYARAKAT
[ Meningkatnya Persentase 82.19 47.9 49.31 54.7 50.776.432.02€¢ - - - - - - 53.330.000.00] -
akses dan Puskesmas yang
ketersediaan terakreditasi
layanan dasar paripurna

]

267|Rencana Kerja

Dinas Kesehatan 2026




URUSAN / BIDANG

TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN

CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN

PRAKIRAAN MAJU RENCAN]

TAHUN 2027

URUSAN / PROGRA g\‘g(')'ég :’N'T | AKHIR CAPAIAN CAPAIAN KELOMPOK PEDFXE';(EEAT
NO KODE / OUTCOME / PERIODE| RENJAOPLO  TARGET
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1.02.02.1.01 | Penyediaan Fasili Meningkatnya - 100 Persel 2.399.999.100] Memperkua t Berani Fasilitas - 2.790.000.000| DINAS
Pelayanan, Saran| Ketersediaan Dan 100 % pembangu nan sur| Sejahtera] Pelayanan KESEHATAN
Prasarana dan Al Keterjangkauan 1® % daya manusia (SD| Kesehatan PROVINSI
Kesehatan untuk | Pelayanan Kesehg| 100 % sains, teknologi, Provinsi SULAWESI
UKP Rujukan, UK| Perorangan Dan pendidikan, kesehg Sulawesi TENGAH
dan UKM Rujukar] Kesehatan Maslyra| prestasi olahraga, Tengah
Tingkat Daerah Yang Bermutu Bag kesetaraan gender|
Provinsi Masyarakat Perse serta penguatan pq
FKTP yang pere mpuan, pemy
terakreditasi (generasi milenial
Persentase instala generasi Z), dan p
farmasi Kab/Kota yandangsdbilitas.
dengan Tata Kelol
Obat Sesuai Stand
Persentase
Ketersediaan obat
esensial dan vaksi
instalasi Farmasi 1
kabupaten/kota
1.02.02.1.01.( Pengembangan Pendekatan Pelayanan Kesehatan di DTPK (Pelayanan Kesehatan Bergerak, Gugug Slelnediéheyaliian Kesehatan Berbasis
06
Jumlah Pelayanan 2 Layanan 100.000.000] Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Fasilitas 110.000.000, DINAS
Kesehatan Di DTP| Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Pelayanan KESEHATAN
(Pelayanan Keseh Semua (PAD) daya manusia (SD| Kesehatan PROVINSI
Bergerak, Gugus Kecamatd saingeknologi, Provinsi SULAWESI
Pulau, Pelayanan n, Semua| pendidikan, keseh Sulawesi TENGAH
Kesehatan Berbas Kel/Desa prestasi olahraga, Tengah
Telemedicine, dll) kesetaraan gender|
Dilakukan serta penguatan pq
Pengembangan pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
- - - - - - 50.776.432.02€ - - - - - - 53.330.000.007 -
1.02.02.1.01.( Pengembangan Unit Pemeliharaan Fasilitas Kesehatan Regional/Regional Maintainance Center
07
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN

PRAKIRAAN MAJU RENCAN]

URUSAN / BIDANG TAHUN 2027
URUSAN PROGRA  INDIKATOR | TRlET | L AN | CARAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Unit 1 Unit 0,00| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Fasilitas 150.000.000, DINAS
Pemeliharaan Fasi Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Pelayanan KESEHATAN
Kesehatan Semua (PAD) daya manusia (SD| Kesehatan PROVINSI
Regional/Regional Kecamatd sains, teknologi, Provinsi SULAWESI
Maintainance Cent| n, Semua| pendidikan, kesehg Sulawesi TENGAH
yang Dilakukan Kel/Desa prestasi olahraga, Tengah
Pengembangan kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Persentase 82.19 47.9 49.31 54.7 50.776.432.02¢ - - - - - - 53.330.000.000 -
akses dan Puskesmas yang
ketersediaan terakreditasi
layanadasar paripurna
|
1.02.02.1.01.0 Penyediaan Telemedicine di Fasilitas Pelayanan Kesehatan
20
Jumlah Fasilitas 8 Unit 99.999.100,{ Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Fasilitas 110.000.000, DINAS
Pelayanan Keseha Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Pelayanan KESEHATAN
(Fasyankes) yang Semua (PAD) daya manusia (SD| Kesehatan PROVINSI
Melayani Konsulta: Kecamatg sains, teknologi, Provinsi SULAWESI
Jarak Jauh Antar n, Semua| pendidikan, kesehgd Sulawesi TENGHA
Fasyankes Melalui Kel/Desa prestasi olahraga, Tengah
Pelayanan kesetaraan gender|
Telemedicine untu serta penguatan p¢q
Mendapatkan Aksg pere mpuan, pemu
Pelayanan Kesehg (generasi milenial
yang Berkualitas generasi Z), dan p
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Persentase 79.9 68.4 69.2 70.7 50.776.432.02¢ - - - - - 53.330.000.009 -
ketersediaan logi§ Puskesmas denga
farmasi dan alat | Ketersediaan Obat|
kesehatan yang | Esensial dan Vaks|
rasioanal dan ses| IRL
standar dalam
upaya kesehatan
masyarakat secar
promotif preventi
1.02.02.1.01.¢ Distribusi Alat Kesehatan, Obat, Bahan Habis Pakai, Bahan Medis Habis Pakai, Vaksin, Makanaatdan Minuman ke Fasilitas Keseh
25
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dan penyakit tidak
menular ]

Dini penyakit tidak
menular
Persentase Kab/K
yang
menyelenggaraakd
sistem surveilans
Presentasi bayi us|
011 bulan
mendapatkan
Imunisasi lengkap

URUSAN / BIDANG TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN RGN 20y
URUSAN / PROGRA g\‘ggég /_?NT | AKHIR CAPAIAN CAPAIAN KELOMPOK PEDi/E';iEAT
NO KODE / OUTCOME / PERIODE| RENJAOPLO  TARGET
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRAl  TAHUN | RENJAOPD) - 1)pGET | PAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah dokumen 13 200.000.000,| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Fasilitas 220.000.000,| DINAS
distribusi Alat Dokumen Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Pelayanan KESEHATAN
Kesehatan, Obat, Semua (PAD) daya manusia (SD| Kesehatan PROVINSI
Bahan Habis Paka| Kecamatg sains, teknologi, Provinsi SUIAWESI
Bahan Medis Habi n, Semua| pendidikan, kesehg Sulawesi TENGAH
Pakai, Vaksin, Kel/Desa prestasiahraga, Tengah
Makanan ke Fasilit kesetaraan gender|
Kesehatan serta penguatan pq
pere mpuan, pemu
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.02.1.01.0 Pengadaan Obat, Bahan Habis Pakai, Bahan Medis Habis Pakai,, Vaksin, Makanan dan Minuman di Fasilitas Kesehatan
27
Jumlah Obat, Bahg 1 2.000.000.000] Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani al Fasilitas 2.200.000.000] DINAS
Habis Pakai, Baha| Paket Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahteral Pelayanan KESEHATAN
Medis Habis Pakai Semua (PAD) daya manusia (SD Kesehatan PROVINSI
Vaksin, Makanan d Kecamatg sains, teknologi, Provinsi SULAWESI
MinumanFhsilitas n, Semua| pendidikan, kesehgd Sulawesi TENGAH
Kesehatan yang Kel/Desa prestasi olahraga, Tengah
disediakan kesetaraan gender|
serta penguatan pg
pere mpuan, pemu
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Cakupan Deteksi | 100 66.8 68.6 70 50.776.432.02¢ - - - - - 53.330.000.000 -
cakupan Deteksi | Dini penyakit 78 69.2 76.9 80
Dini, pengendaliall menular 85 77.66 78.51 84.6
penyakit menular | Cakupan Deteksi | 98 80.5 83 85
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URUSAN / BIDANG

TARGET

REALISASI

PRAKIRAAN

CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN

PRAKIRAAN MAJU RENCAN]

TAHUN 2027

URUSAN / PROGRA INIILIIEL AKHIR CAPAIAN CAPAIAN FAERAUELENT
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRAl  TAHUN | RENJAOPD) - 1)pGET | PAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DSERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1.02.02.1.02 | Penyediaan Layall Persentase Kab/K{ - 23% 48.226.433.02€¢ Memperkua t Berani Pusat - 49.955.000.000 DINAS
Kesehatan untuk | Yang Memenuhi sy 7,7% pembangu nan sur| Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
UKP Rujukan, UK| eliminasi Malaria 100 % daya manusiaV(D Masyarakat PROVINSI
dan UKM Rujukar] Persentase Kab/K 100 % sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
Tingkat Daerah yang mencapai 100 % pendidikan, kesehg AS) di TENGAH
Provinsi eliminasi Filariasis prestasi olahraga, Wilayah
Persentase Kasus kesetaraan gender| Provinsi
GHPR yaditangani serta penguatan pq Sulawesi
sesuai standar pere mpuan, pemy Tengah
Persentase (generasi milenial
Tatalaksana Kasug generasi Z), dan p
Pneumonia Anak yandang disabilitag
Sesuai Standar
Persentase
Tatalaksana Kasug
Sesuai Standar
Hepatitis B dan atq
1.02.02.1.02.( Pengelolaan Pelayanan Kesehatan bagi Penduduk pada Kondisi Kejadian Luar Biasa (KLB)
02
Jumlah Penduduk 50 Orang 500.000.000 Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Pusat 550.000.000] DINAS
Mendapatkan Layg Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahteral Kesehatan KESEHATAN
Kesehatpada Semua (PAD) daya manusia (SD Masyarakat| PROVINSI
Kondisi Kejadian L| Kecamatd sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
Biasa Provinsi yan n, Semua pendidikan, keseh AS) di TENGAH
Mendapatkan Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
Pelayanan Kesehg kesetaraan gender| Provinsi
Sesuai Standar serta penguatan pq Sulawesi
pere mpuan, pemuy Tengah
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Persentase cakupg 80 66.9 63 66 50.776.432.02€ - - - - - - 53.330.000.000 -
Kualitas Pelayanal Antenatal Care 90 715 68 70
Kesehatan Keluar| sesuai standar
] Persentase Ibu Ha|
yang mendapat
Suplemen gizi
1.02.02.1.02.( Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Ibu dan Anak
03
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URUSAN / BIDANG

TARGET

REALISASI

PRAKIRAAN

CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN

PRAKIRAAN MAJU RENCAN]

TAHUN 2027

URUSAN / PROGRA INIILIIEL AKHIR CAPAIAN CAPAIAN FAERAUELENT
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL D:ERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Dokumen 1 Dokume 400.000.000, Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Psat 440.000.000,| DINAS
Hasil Pengelolaan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Pelayanan Kesehg Semua (PAD) daya manusia (SD| Masyarakat PROVINSI
Ibu dan Anak Kecamatg sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
n, Semua| pendidikan, kesehg AS) di TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
kesetaraan gender| Provinsi
serta penguatan pq Sulawesi
pere mpuan, pemy Tengah
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Persentase balita | 57 63.1 44 47 50.776.432.02¢ - - - - - - 53.330.000.000 -
cakupan dipantau 920 71 65 70
pemantauan pertumbuhan dan
tumbuh kembang| perkembangan
balita ] Persentase bayi ug
kurang dari 6 bulal
mendapatkan ASI
ekslusif
[ Meningkatnya Persentase cakupg 80 66.9 63 66 50.776.432.02€ - - - - - - 53.330.000.0070 -
Kualitas Pelayanal Antenatal Care 90 715 68 70
Kesehatan Keluar| sesuai standar
] Persentase Ibu Ha|
yang mendapat
Suplemen gizi
1.02.02.1.02.0 Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Usia Produktif
04
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DQERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Dokumen 1 Dokume 200.000.000,| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Pusat 220.000.000,| DINAS
Hasil Pengelolaan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Pelayanan Kesehg Semua (PAD) daya manusia (SD| Masyarakat PROVINSI
Usia Produktif Kecamatg sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
n, Semua| pendidikan, kesehg AS) di TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
kesetaraan gender| Provinsi
serta penguatan pq Sulawesi
pere mpuan, pemy Tengah
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandamntisabilitas.
1.02.02.1.02.( Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Usia Lanjut
05
Jumlah Dokumen 1 Dokume 200.000.000, Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Pusat 220.000.000, DINAS
Hasil Pengelolaan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan sur Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Pelayanan Kesehg Semua (PAD) daya manusia (SD| Masyarakat PROVINSI
Usia Lanjut Kecamatg sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
n, Semua| pendidikan, kesehg AS) di TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
kesetaraan gender| Provinsi
serta penguatan pq Sulawesi
pere mpuan, pemy Tengah
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.02.1.02.0 Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Gizi Masyarakat
06
Jumlah Dokumen 1 Dokume 499.999.950, Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Pusat 550.000.000/ DINAS
Hasil Pengelolaan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan sur Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Pelayanan Kesehag Semua (PAD) daya manusia (SD| Masyarakat PROVINSI
Gizi Masyarakat Kecamatg sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
n,Semua pendidikan, kesehgd AS) di TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
kesetaraan gender| Provinsi
serta penguatan p¢q Sulawesi
pere mpuan, pemu Tengah
(generasi milenial
generasi Z), plam
yandang disabilitaq
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URUSAN / BIDANG

TARGET

REALISASI

PRAKIRAAN

CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN

PRAKIRAAN MAJU RENCAN]

TAHUN 2027

URUSAN / PROGRA INIILIIEL AKHIR CAPAIAN CAPAIAN FAERAUELENT
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
[ Meningkatnya Persentaisalita 57 63.1 44 47 50.776.432.02¢ - - - - - - 53.330.000.000 -
cakupan dipantau 90 71 65 70
pemantauan pertumbuhan dan
tumbuh kembang| perkembangan
balita ] Persentase bayi ug
kurang dari 6 bular|
mendapatkan ASI
ekslusif
[ Meningkatnya Persentase Kab/K{ 69.2 7.7 32.8 385 50.776.432.02¢ - - - - - - 53.330.000.000 -
jumlah KabKota Sehat
yang
menyelenggaraka|
dan mencapai
tatanan Kab/Kota
sehat secara
berkelanjutan ]
1.02.02.1.02.0 Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Kerja dan Olahraga
07
Jumlah Dokumen 1 Dokume 199.999.050, Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Pusat 220.000.000, DINAS
Hasil Pengelolaan Kota/Kab] ASLDAERAH| pembangu nan sun Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Pelayanan Kesehag Semua (PAD) daya manusia (SD| Masyarakat PROVINSI
Kerja dan Olahrag Kecamatg sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
n, Semua| pendidikan, kesehgd AS) di TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
kesetaraan gender| Provinsi
serta penguatan p¢q Sulawesi
pere mpuan, pemu Tengah
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.02.1.02.( Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Lingkungan
08
Jumlah Dokumen 1 Dokume 300.000.000, Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Pusat 330.000.000, DINAS
Hasil Pengelolaan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahteral Kesehatan KESEHATAN
Pelayanan Kesehg Semua (PAD) daya manusia (SD Masyarakat| PROVISI
Lingkungan Kecamatd sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
n, Semua| pendidikan, kesehg AS) di TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
kesetaraan gende Provinsi
serta penguatan pq Sulawesi
pere mpuan, pemy Tengah

(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
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PRAKIRAAN MAJU RENCAN]

URUSAN / BIDANG TAHUN 2027
URUSAN PROGRA  INDIKATOR | TRlET | L AN | CARAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
[ Meningkatnya Persentase pendu( 61.53 15.38 23.07 30.76 50.776.432.02¢ - - - - - - 53.330.000.000 -
pemahaman, dengan literasi
penilaian dan kesehatan
penggunanaan
informasi kesehat:
dalam mengambil
keputusan terkait
pelayanan kesehg
pencegahan
penyakit dan
promosi kesehata|
1.02.02.1.02.( Pengelolaan Pelayanan Promosi Kesehatan
09
Jumlah Dokumen 1 Dokume 100.030.400, Semua PENDAPATAI Memperkua Berani al Pusat 110.000.000{ DINAS
Hasil Pengelolaan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Kesedtan KESEHATAN
Pelayanan Promosg Semua (PAD) daya manusia (SD Masyarakat| PROVINSI
Kesehatan Kecamatd sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
n, Semua| pendidikan, kesehg AS) di TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
kesetaraan gender Provinsi
serta penguatan pq Sulawesi
pere mpuan, pemuy Tengah
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Persentase 82.19 47.9 49.31 54.7 50.776.432.02¢ - - - - - 53.330.000.000 -
akses dan Puskesmas yang
ketersediaan terakreditasi
layanan dasar paripurna
|
1.02.02.1.02.0 Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Tradisonal, Akupuntur, Asuhan Mandiri dan Tradisional Lainnya
10
Jumlah Dokumen 1Dokumer] 199.999.750, Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Pusat 220.000.000, DINAS
Hasil Pengelolaan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahteral Kesehatan KESEHATAN
Pelayanan Kesehg Semua (PAD) daya manusia (SD Masyarakat| PROVINSI
Tradisional, Kecamatd sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
Akupuntur, Asuhar n, Semua| pendidikan, kesehg AS) di TENGAH
Mandiri dan Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
Tradisional Lainny. kesetaraan gender| Provinsi
serta penguatan p¢q Sulawesi
pee mpuan, pemud Tengah

(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
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URUSAN / BIDANG

TARGET

REALISASI

PRAKIRAAN

CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN

PRAKIRAAN MAJU RENCAN]

TAHUN 2027

INDIKATOR PERANGKAT
URUSAN / PROGRA PROGRAM / AKHIR CAPAIAN CAPAIAN KELOMPOK DAERAH
NO KODE / OUTCOME / PERIODE| RENJAOPLO  TARGET
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
[ Meningkatnya Cakupan Deteksi | 100 66.8 68.6 70 50.776.432.02¢ - - - - - - 53.330.000.000 -
cakupan Deteksi | Dini penyakit 78 69.2 76.9 80
Dini, pengendaliall menular 85 77.66 78.51 84.6
penyakit menular | Cakupan Deteksi | 98 80.5 83 85
dan penyakit tidak Dini penyakit tidak
menular ] menular
Persentase Kab/K
yang
menyelenggaraakd
sistem surveilans
Presgtasi bayi usia,
011 bulan
mendapatkan
Imunisasi lengkap
1.02.02.1.02.( Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Penyakit Menular dan Tidak Menular
11
Jumlah Dokumen 2 Dokume 3.476.687.776] Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Pusat 3.100.000.000| DINAS
Hasil Pengelolaan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan sun Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Pelayanan Kesehg Semua (PAD) daya manusia (SD| Masyarakat PROVINSI
Penyakit Menular ¢ Kecamatg sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
Tidak Menular n,Semua pendidikan, kesehgd AS) di TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
kesetaraan gender| Provinsi
serta penguatan pq Sulawesi
pere mpuan, pemy Tengah
(generasi milenial
generasi Z), plam
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Persentase anak | 100 90.2 80 85 50.776.432.02¢ - - - - - - 53.330.000.000 -
praktek hidup seh{ umur 212 tahun
mengurangi tingkg minum obat
kejadiapenyakit pencegahan
dan mencipt kan | kecacingan di
lingkungan yang | Kab/Kota minimal
mendukung setahun sekali
kesehatan ]
[ Meningkatnya Persentase Kab/K{ 69.2 7.7 32.8 385 50.776.432.02¢ - - - - - - 53.330.000.000 -
jumlah KabKota Sehat
yang
menyelenggaraka|
dan mencapai
tatanan Kab/Kota
sehat secara
berkelanjutan ]
1.02.02.1.02.( Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Haji
12
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL D:ERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Dokumen 1 Dokume 199.998.400| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Pusat 200.000.000,| DINAS
Hasil Pengelolaan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surj Sejahtera] Kesehata KESEHATAN
Pelayanan Kesehg Semua (PAD) daya manusia (SD| Masyarakat PROVINSI
Haji Kecamatd sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
n, Semua| pendidikan, kesehg AS) di TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
kesetaraan gender| Provinsi
serta penguatan pq Sulawesi
pere mpuan, pemy Tengah
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Cakupan Deteksi | 100 66.8 68.6 70 50.776.432.02¢ - - - - - 53.330.000.009 -
cakupan Deteksi | Dini penyakit 78 69.2 76.9 80
Dini, pengendalial menular 85 77.66 78.51 84.6
penyakit menular | Cakupan Deteksi | 98 80.5 83 85
dan penyakit tidal Dini penyakit tidak
menular ] menular
Persentase Kab/K
yang
menyelenggaraakd
sistem surveilans
Presentasi bayi us|
011 bulan
mendapatkan
Imunisasi lengkap
1.02.02.1.02.( Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Orang dengan Masalah Kesehatan Jiwa (ODMK)
13
Jumlah Dokumen 1 Dokume 200.000.000,f Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Pusat 220.000.000/ DINAS
Hasil Pengelolaan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan sur Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Pelayanan Kesehag Semua (PAD) daya manusia (SD| Masyarakat PROVINSI
Orang dengan Kecamatg sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
Masalah Kesehata| n, Semua| pendidikan, kesehgd AS) di TENGAH
Jiwa (ODMK) Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
kesetaraan gender Provinsi
serta penguatan pq Sulawesi
pere mpuan, pemy Tengah
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.02.1.02.( Pengelolaan Pelayanan Kesehdtamardtecanduan NAPZA
14
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DSERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Penyalahg 10 Orang 100.000.000,| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Pusat 110.000.000, DINAS
NAPZA yang Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Mendapakan Semua (PAD) daya manusia (SD| Masyarakat PROVINSI
Rehabilitasi Medis Kecamatg sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
n, Semua| pendidikan, kesehg AS) di TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
kesetaraan gender| Proinsi
serta penguatan pq Sulawesi
pere mpuan, pemy Tengah
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Persentase Rumal{ 100 100 100 100 50.776.432.02¢ - - - - - - 53.330.000.009 -
akses dan mutu | Sakit yang
pelayanan kesehg mendapatkan
rujukan yang pendampingan dal
terintegrasi sesua| rangkakreditasi
standar ]
1.02.02.1.02.0 Pengelolaan Jaminan Kesehatan Masyarakat
16
Jumlah Dokumen 123919 40.150.000.000 Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Rusat 40.300.000.000 DINAS
Hasil Pengelolaan Dokumen Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan sur Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Jaminan Kesehata Semua (PAD) daya manusia (SD| Masyarakat PROVINSI
Masyarakat Kecamatg sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
n, Semua| pendidikan, kesehgd AS) di TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
kesetaraan gender| Provinsi
serta penguatan p¢q Sulawesi
pere mpuan, pemu Tengah
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
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URUSAN / BIDANG

TARGET

REALISASI

PRAKIRAAN

CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN

PRAKIRAAN MAJU RENCAN]

TAHUN 2027

URUSAN / PROGRA INIILIIEL AKHIR CAPAIAN CAPAIAN FAERAUELENT
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DSERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
[ Meningkatnya Cakupabeteksi 100 66.8 68.6 70 50.776.432.02¢ - - - - - - 53.330.000.000 -
cakupan Deteksi | Dini penyakit 78 69.2 76.9 80
Dini, pengendaliall menular 85 77.66 78.51 84.6
penyakit menular | Cakupan Deteksi | 98 80.5 83 85
dan penyakit tidak Dini penyakit tidak
menular ] menular
Persentase Kab/K
yang
menyelenggaraakd
sistem surveilans
Presentasi bayi us|
011 bulan
mendapatkan
Imunisasi lengkap
1.02.02.1.02.( Pengelolaan Surveilans Kesehatan
17
Jumlah Dokumen 1 Dokume 300.000.000, Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Pusat 330.000.000, DINAS
Hasil Pengelolaan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu siamber| Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Surveilans Keseha| Semua (PAD) daya manusia (SD| Masyarakat PROVINSI
Kecamatd sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
n, Semua| pendidikan, keseh AS) di TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
kesetaraan gender Provinsi
serta penguatan pq Sulawesi
pere mpuan, pemy Tengah
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.02.1.02.( Koordinasi dan Sinkronisasi Penerapan SPM Bidang Kesehatan Lintas Kabupaten/Kota
18
Jumlah Dokumen 1 Dokume 200.000.000, Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Pusat 220.000.000, DINAS
Hasil Koordinden Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan sur Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Sinkronisasi Semua (PAD) daya manusia (SD| Masyarakat PROVINSI
Penerapan SPM Kecamatg sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
Bidang Kesehatan n, Semua pendidikan, kesehg AS) di TENGAH
Lintas Kabupaten/ Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
kesetaraan gender| Provinsi
serta penguatan p¢q Sulawesi
pere mpuan, pemu Tengh

(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
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URUSAN / BIDANG

TARGET

REALISASI

PRAKIRAAN

CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN

PRAKIRAAN MAJU RENCAN]

TAHUN 2027

URUSAN / PROGRA INIILIIEL AKHIR CAPAIAN CAPAIAN FAERAUELENT
NO KODE / OUTCOME / K;;gs;fys/w PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DQERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
[ Meningkatnya Persentase 82.19 47.9 49.31 54.7 50.776.432.02¢ - - - - - - 53.330.000.000 -
akses dan Puskesmas yang
ketersediaan terakreditasi
layanan dasar paripurna
|
1.02.02.1.02.( Pembinaan Pelaksanaan Upaya Pelayanan Kesehatan
19
Jumlah Dokumen 3 Dokume 299.999.150| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Pusat 1.800.000.000] DINAS
Hasil Pembinaan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan sun Sejakra | Kesehatan KESEHATAN
Pelaksanaan Upa Semua (PAD) daya manusia (SD| Masyarakat PROVINSI
Pelayanan Kesehg Kecamatg sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
n, Semua| pendidikan, kesehgd AS) di TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
kesetaraan gender| Provinsi
serta penguatan pq Sulawesi
pere mpuan, pemuy Tengah
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
[ Meningkatnya PersentaBemah 100 100 100 100 50.776.432.02¢ - - - - - - 53.330.000.000 -
akses dan mutu | Sakit yang
pelayanan kesehg mendapatkan
rujukan yang pendampingan dal
terintegrasi sesua| rangka akreditasi
standar ]
[ Meningkatnya Persentase 82.19 47.9 49.31 54.7 50.776.432.02¢ - - - - - - 53.330.000.000 -
akses dan Puskesmas yang
ketersediaan terakreditasi
layanan dasar paripurna
|
1.02.02.1.02.( Verifikasi dan Penilaian Kelayakan Puskesmas untuk Registrasi Puskesmas
20
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL D:ERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Dokumen 1 Dokume 149.998.800,| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Pusat 165.000.000, DINAS
Hasil Verifikasi dar Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Penilaian Kelayakg Semua (PAD) daya manusia (SD| Masyarakat PROVINSI
Puskesmas untuk Kecamatg sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
Registrasi Puskes n, Semua| pendidikan, kesehg AS) di TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
kesetaraan gender| Provinsi
serta penguatan pq Sulawesi
pere mpuan, pemy Tengah
(generasi milenial
genesaZ), dan pen
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Cakupan Deteksi | 100 66.8 68.6 70 50.776.432.02¢ - - - - - 53.330.000.000 -
cakupan Deteksi | Dini penyakit 78 69.2 76.9 80
Dini, pengendalial menular 85 77.66 78.51 84.6
penyakit menular | Cakupan Deteksi | 98 80.5 83 85
dan penyakit tidal Dini penyakit tidak
menular ] menular
Persentase Kab/K
yang
menyelenggaraakd
sistem surveilans
Presgtasi bayi usia,
011 bulan
mendapatkan
Imunisasi lengkap
1.02.02.1.02.( Investigasi Lanjutan Kejadian Ikutan Pasca Imunisasi dan Pemberian Obat Massal oleh Kabupaten/Kota
21
Jumlah Dokumen 1 Dokume 200.000.000,f Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Pusat 220.000.000/ DINAS
Hasil Investigasi Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan sur Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Lanjutan Kejadian Semua (PAD) daya manusia (SD| Masyarakat PROVINSI
Ikutan Pasca Imun Kecamatg sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
dan Pemberian Oh| n, Semua| pendidikan, kesehg AS) di TENGAH
Massal oleh Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
Kabupaten/Kota kesetaraan gender| Provinsi
serta penguatam pq Sulawesi
pere mpuan, pemu Tengah
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN ARG LASINENEN
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN RGN 20y ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / K;(sg‘?;\?yslUB PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRAl  TAHUN | RENJAOPD) - 1)pGET | PAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
[ Meningkatnya Persentase Rumall 100 100 100 100 50.776.432.02¢ - - - - - - 53.330.000.000 -
akses dan mutu | Sakit yang
pelayanan kesehg mendapatkan
rujukan yang pendampingan dal
terintegrasi sesua| rangka akreditasi
standar ]
1.02.02.1.02.( Pengelolaan Rujukan dan Rujuk Balik
24
Jumlah Dokumen 1 Dokume 199.719.750| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani al Pusat 200.000.000, DINAS
Hasil Pengelolaan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahteral Kesehatan KESEHATAN
Rujukan dan Rujuk Semua (PAD) daya manusia (SD Masyarakat| PROVINSI
Balik di Fasilitas Kecamatg sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
Pelayanan Kesehg n, Semua| pendidikan, kesehg AS) di TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
kesetaraan gender Provinsi
serta penguatan pq Sulawesi
pere mpuan, pemu Tengah
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Cakupan Deteksi | 100 66.8 68.6 70 50.776.432.02¢ - - - - - 53.330.000.000 -
cakupan Deteksi | Dini penyakit 78 69.2 76.9 80
Dini, pengendaliall menular 85 77.66 78.51 84.6
penyakit menular | Cakupan Deteksi | 98 80.5 83 85
dan penyakit tidak Dini penyakit tidak
menular ] menular
Persentase Kab/K
yang
menyelenggaraakg
sistem surveilans
Presstasi bayi usia,
011 bulan
mendapatkan
Imunisasi lengkap
1.02.02.1.02.( Pengambilan dan Pengiriman Spesimen Penyakit Potensial KLB ke Lab Rujukan/Nasional
25
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA PROGRAM / AKHIR CAPAIAN CAPAIAN KELOMPOK DAERAH
NO KODE / OUTCOME / PERIODE| RENJAOPLO  TARGET
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Paket 10 Paket 150.000.000,| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Pusat 120.000.000, DINAS
Spesimen Penyaki Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Potensial KLB ke Semua (PAD) daya manusia (SD| Masyarakat PROVINSI
Rujukan/Nasional y Kecamatd sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
Didistribusikan n, Semua| pendidikan, kesehg AS) di TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
kesetaraan gender| Provinsi
serta penguatan pq Sulawesi
pere mpuan, pemy Tengah
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
- - - - - - 50.776.432.02€ - - - - - - 53.330.000.007 -
1.02.02.1.02.0 Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Dasar Melalui Pendekatan Keluarga
30
Jumlah Keluarga y| 100 0,00| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Pusat 110.000.000, DINAS
Sudah Dikunjungi Keluarga Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan sur Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Diintervensi Masal Semua (PAD) daya manusia (SD| Masyarakat PROVINSI
Kesehatannya ole Kecamatg sains, teknologi, (PUSKESM SULAWESI
Tenaga Kesehatan n, Semua| pendidikan, kesehgd AS) di TENGAH
Puskesmas Kel/Desa prestasi olahraga, Wilayah
kesetaraan gender| Provinsi
serta penguatan p¢q Sulawesi
pere mpuan, pemu Tengah
(genesamilenial dal
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.02.1.04 | Penerbitan Izin Persentase Rumal| - 1 149.999.900),) Memperkua t Berani Fasilitas - 585.000.000/ DINAS
RumaBakit Kelas | Sakit yang 00 % pembangu nan sur Sejahtera] Pelayanan KESEHATAN
dan Fasilitas menyelenggarakar daya manusia (SD| Kesehatan PROVINSI
Pelayanan Keseh{ layanan 10 penyak sains, teknologi, Provinsi SULAWESI
Tingkat Daerah prioritas pendidikan, kesehg Sulawesi TENGAH
Provinsi prestasi olahraga, Tengah
kesetaraan gende
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.02.1.04.0 Pengendalian dan Pengawasan serta Tindak Lanjut Perizinan Rumah Sakit Kelas B dan Fasilitas Pelayanan Kesehatan
01
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA PROGRAM / AKHIR CAPAIAN CAPAIAN KELOMPOK DAERAH
NO KODE / OUTCOME / PERIODE| RENJAOPLO  TARGET
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Rumah Sal 39 0,00| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Fasilitas 220.000.000,| DINAS
Kelas B dan Fasili] Unit Kota/Kab] ASLI DAERAH pembangu nan sur Sejahtera] Pelayanan KE&EHATAN
Pelayan&esehatan Semua (PAD) daya manusia (SD| Kesehatan PROVINSI
yang Dikendalikan Kecamatd sains, teknologi, Provinsi SULAWESI
Diawasi dan n, Semua| pendidikdmsehatal Sulawesi TENGAH
Ditindaklanjuti Kel/Desa prestasi olahraga, Tengah
Perizinannya kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.02.1.04.0 Peningkatan Tata Kelola Rumah Sakit
02
Jumlah Rumah Sal 1 Unit 0,00[ Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani al Fasilitas 165.000.000( DINAS
yang Melakukan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahteral Pelayanan KESEHATAN
Peningkatan Tata Semua (PAD) daya manusia (SD Kesehatan PROVINSI
Kelola Sesuai Stan Kecamatg sains, teknologi, Provinsi SULAWESI
n, Semua| pendidikan, kesehgd Sulawesi TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga, Tengah
kesetaraan gender|
serta penguatan pg
pere mpuan, pemu
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Persentase Rumall 100 100 100 100 50.776.432.02¢ - - - - - - 53.330.000.009 -
akses dan mutu | Sakit yang
pelayanan kesehg mendapatkan
rujukan yang pendampingan dal
terintegrasi sesua| rangka akreditasi
standar ]
1.02.02.1.04.( Peningkatan Mutu Pelayanan Fasilitas Kesehatan
03
Jumlah Fasilitas 39 Unit 149.999.900| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Fasilitas 200.000.000{ DINAS
Kesehatan yang Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Pelayanan KESEHATAN
Dilakukan Penguk Semua (PAD) daya manusia (SD| Kesehatan PROVINSI
Indikator Nasional Kecamatd sains, teknologi, Provinsi SULAWESI
Mutu (INM) Pelaya n, Semua| pendidikan, kesehg Sulawesi TENGAH
Kesehatan Kel/Desa prestasi olahraga, Tengah
kesetaraan gende
serta penguatan pq
pere mpuan, pemuy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitas
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / K;;gs;\wslw PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL D:ERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
3. | 1.02.03 PROGRAM 450.000.800 - 515.000.000,
PENINGKATAN
KAPASITAS
SUMBER DAYA
MANUSIA
KESEHATAN
[ Tercapainya Persentase 2.25 0.64 1.00 1.25 450.00800,0q - - - - - - 515.000.000, -
tenaga kesehatan| Peningkatan 88 74.26 78 80
yang kompten, Kompetensi SDM
produktf, Bidang Kesehatan
teemotivasi dan | Persentase
tersebar merata]| Puskesmas yang
memiliki SDMK
sesuai standar
1.02.03.1.01 | Perencanaan Persentase fasyan| - 60 % 300.000.800, Memperkua t Berani Fasilitas - 335.000.000/ DINAS
Kebutuhan Sumbq yang telah terpenu 50 % pembangu nan sur| Sejahtera] Pelayanan KESEHATAN
Daya Manusia SDM Kesehatan daya manusia (SD| Kesehatan PROVINSI
Kesehatan untuk | Pesentase RSUD sains, teknologi, Provinsi SULAWESI
UKM dan UKP Kab/Kota yang pendidikan, kesehgd Sulawesi TENGAH
Provinsi memiliki 4 Dokter prestasi olahraga, Tengah
spesialis dasar dar| kesetaraan gender|
dokter spesialis serta penguatan pq
lainnya. pere mpuan, pemu
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandamtisabilitas.
1.02.03.1.01.( Pemenuhan Kebutuhan Sumber Daya Manusia Kesehatan
01
Jumlah Sumber D¢ 10 Orang 150.000.225] Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Fasilitas 165.000.000,{ DINAS
Manusia Kesehata| Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Pelayanan KESEHATAN
yang Memenuhi Semua (PAD) daya manusia (SD| Kesehatan PROVINSI
Standar di Fasilitag Kecamatd saingeknologi, Provinsi SULAWESI
Pelayanan Kesehg n, Semua| pendidikan, keseh Sulawesi TENGAH
(Fasyankes) Kel/Desa prestasi olahraga, Tengah
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.03.1.01.( Distribusi dan Pemerataan Sumber Daya Manusia Kesehatan
02
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DSERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Sumber D¢ 10 Orang 150.000.575)| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Fasilitas 170.000.000, DINAS
Manusia Kesehata| Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Pelayanan KESEHATAN
yang Terdistribusi Semua (PAD) daya manusia (SD| Kesehatan PROVINSI
Kecamatg sains, teknologi, Provinsi SULAWESI
n, Semua| pendidikan, kesehg Sulawesi TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga, Tengah
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.03.1.02 | Pengembangan M Persentase SDM | - 30 % 150.000.000, Memperkua t Berani Tenaga - 180.000.000, DINAS
dan Peningkatan | Kesehatan Yang pembangu nan sur| Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Kompetensi Tekni mengikuti peningkd daya manusia (SD| Provinsi PROVINSI
Sumb@&aya kompetensi denga saingeknologi, Sulawesi SULAWESI
Manusia Kesehatg dibuktikan Memiliki pendidikan, kesehg Tengah TENGAH
Tingkat Daerah Sertifikat Pelatihan prestasi olahraga,
Provinsi kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.03.1.02.0 Pembinaan dan Pengawasan Sumber Daya Manusia Kesehatan
02
Jumlah Dokumen 1 Dokume 150.000.000,f Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Tenaga 180.000.000, DINAS
Hasil Pembinaan d Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan sur Sejahtera] Kesehatan KESEHATAN
Pengawasan Sum Semua (PAD) daya manusia (SD| Provinsi PROVINSI
Daya Manusia Kecamatg sains, teknologi, Sulawesi SULAWESI
Kesehatan n, Semua| pendidikan, kesehgd Tengah TENGAH
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pg
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandangatbitas.
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PROERAN PERIODE| RENJAOPH TARGET ELOIUIFOI DA
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL D:ERA
T 2 3 4 5 3 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17
4. | 1.02.04 PROGRAM 399.999.950, - 440.000.000,
SEDIAAN
FARMASI, ALAT
KESEHATAN DAl
MAKANAN
MINUMAN
[ Meningkatnya Persentase Cakup{ 100 100 100 100 399.999.950, - - - - - 440.000.000, -
ketersdiaan, Sediaan Farmasi, | 95 71.2 73 75
keterjangkauan, | Alat Kesehtan dan| 99.50 96.77 97.00 97.50
mutu dan Makanan Minumari
penggunaan obat| Persentase fasilita:
serta alat kesehat| kesehata
yang rasional dan| melaksanakan
sesuai standar] | pelayanan
kefarmasian sesug
standar
Persentase fasilita:
kesehatan yang
memenuhi standar
mutu alat kesehatg
1.02.04.1.01 | Penerbitan Penga] Meningkatnya Aks{ - 100 Persel 399.999.950, Berani - - 440.000.000, DINAS
Pedagang Besar | Kemandirian Dan Sejahtera) KESEHATAN
Farmasi (PBF) Mutu Sediaan Farr| PROVINSI
Cabang dan Cabg Alat Kesehatan Da| SULAWESI
Penyalur Alat Makanan Dan TENGAH
Kesehatan (PAK)| Minuman
1.02.04.1.01.0 Pengendalian dan Pengawasan serta Tindak Lanjut Penerbitan Pengakuan PBF Cabang dan Cabang PAK
01
Jumlah PBF Cabal 2 Sarana 399.999.950, Semua PENDAPATA Berani - 440.000.000/ DINAS
dan Cabang PAK Kota/Kab|{ ASLI DAERAH Sejahtera) KESEHATAN
Dikendalikan dan Semua (PAD) PROVINSI
Diawasi dalam ran Kecamatg SULAWESI
Penerbitan dan n, Semua| TENGAH
Tindaklanjut Kel/Desa
Penerbitan Perizin
5. 1.02.05 PROGRAM 600.015.450, 680.000.000,
PEMBERDAYAAN
MASYARAKAT
BIDANG
KESEHATAN
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URUSAN / BIDANG

TARGET

REALISASI

PRAKIRAAN

CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN

PRAKIRAAN MAJU RENCAN]

TAHUN 2027

URUSAN / PROGRA INIILIIEL AKHIR CAPAIAN CAPAIAN FAERAUELENT
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
[ Tercapainya Persentase Kab/K{ 90 46.1 53.8 61.5 600.015.450, - - - - - 680.000.000, -
masyarakat yang | yang melakukan 92.3 60 65 70
mandiri, sadar kampanye kesehat]
kesehatan, (Pembudayaan Hid
berpartisipasi aktil Sehat)
dan memiliki Persentase
perilaku hidup sel] Masyarakat Bidang
] Kesehatan yang
Dibedayakan
1.02.05.1.01 | Advokasi, Persentase Peran| - 100 Persel 300.000.250, Berani - - 330.000.000, DINAS
Pemberdayaan, | Serta Masyarakat Sejahtera) KESEHATAN
Kemitraan, Melalui Komunikas PROVINSI
Peningkatan Peral Informasi Edukasi SULAWESI
Serta Masyarakat| (KIE) dan Upaya TENGAH
Lintas Sektor Ting Kesehatan Berbas
Daerah Provinsi | MasyarakatkKBM)
1.02.05.1.01.( Peningkatan Upaya Advokasi Kesehatan, Pemberdayaan, Penggalangan KemitradmtBeraakiert@iMsasteDaleattdProvinsi
01
Jumlah Dokumen 1 Dokume 300.000.250, Semua PENDAPATA Berani - 330.000.000, DINAS
Hasil Advokasi Kota/Kab| ASLI DAERAH Sejahtera| KESEHATAN
Kesehatan, Semua (PAD) PROVINSI
Pemberdayaan, Kecamatd SULAWESI
Penggalangan n,Semua TENGAH
Kemitraan, Peran Kel/Desa
serta Masyarakat d
Lintas Sektor Tingh
Daerah Provinsi
1.02.05.1.02 | Pelaksanaan Persentase Peran| - 100 Perse 150.015.000),) Berani - - 180.000.000, DINAS
Komunikasi Serta Masyarakat Sejahtera| KESEHATAN
Informasi dan Melalui Komunikas PROVINSI
Edukasi (KIE) Informasi Edukasi SULAWESI
Perilaku Hidup (KIE) dan Upaya TENGAH
Bersih dan Sehat| Kesehat Berbasis
dalam rangka Masyarakat (UKB
Promotif Preventifi
Tingkat Daerah
Provinsi
1.02.05.1.02.( Penyelenggaraan Promosi Kesehatan dan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat
01
Jumlah Dokumen 1 Dokume 150.015.000,| Semua PENDAPATAI Berani - 180.000.000, DINAS
Hasil Promosi Kota/Kab{ ASLI DAERAH Sejahtera KESEHATAN
Kesehatan dan Semua (PAD) PROVINSI
Perilaku Hidup Ber Kecamatd SULAWESI
dan Sehat n, Semua| TENGAH
Kel/Desa
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA PROGRAM / AKHIR CAPAIAN CAPAIAN KELOMPOK DAERAH
NO KODE / OUTCOME / PERIODE| RENJAOPH TARGET
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 4 5 3 7 3 9 12 15 16 17
1.02.05.1.03 | Pengembangan d| Persentderan - 100 Persel 150.000.200, - 170.000.000, DINAS
Pelaksanaan Upa| Serta Masyarakat KESEHATAN
Kesehatan Bersurl Melalui Komunikas| PROVINSI
Daya Masyarakat| Informasi Edukasi SULAWESI
(UKBM) Tingkat | (KIE) dan Upaya TENGAH
Daerah Provinsi | Kesehatan Berbasi
Masyarakat (UKB
1.02.05.1.03.( Bimbingan Teknis dan Supervisi UKBM
01
Jumlah Dokumen 1 Dokume 150.000.200, Semua PENDAPATAI - Berani al - 170.000.000{ DINAS
Hasil Bimbingan Kota/Kab{ ASLI DAERAH Sejahter. KESEHATAN
Teknis dan Super Semua (PAD) PROVINSI
UKBM Kecamatg SULAWESI
n, Semua| TENGAH
Kel/Desa
UPT PUSAT PELAYANAN KESELAMATAN TERPADU 1.140.000.050] 1.325.000.000]
1 URUSAN 1.140.000.050 1.325.000.000]
PEMERINTAHAN
WAJIB YANG
BERKAITAN
DENGAN
PELAYANAN
DASAR
1.02 URUSAN 1.140.000.050) 1.325.000.000]
PEMERINTAHAN
BIDANG
KESEHATAN
1. | 1.02.01 PROGRAM 572.059.850, - 720.000.000,
PENUNJANG
URUSAN
PEMERINTAHAN
DAERAH
PROVINSI
[ Meningkatnya Nilai Indeks 87 81 82 83 572.059.850, - - - - - - 720.000.000, -
Nilai Indeks Kepuasan
Kepuasa masyarakat terhad
masyarakat pelayanan UPT
terhadap pelaydgny P2KT
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA PROGRAM / AKHIR CAPAIAN CAPAIAN KELOMPOK DAERAH
NO KODE / OUTCOME / KEGIATAN/Sup | PERIODE| RENJAOPO — TARGET TRERMAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1.02.01.1.02 | Administrasi Presentase Hasil | - 100 Persel 52.560.000,| Memperkua t Berani UPT P2KT | - 55.000.000,{ UPT PUSAT
Keuangan Perand Tindaklanjut pembangu nan sur| Sejahteral PELAXANAN
Daerah Rekomendasi (TLH dayananusia (SDM KESELAMATA
BPK dan APIP sains, teknologi, N TERPADU
Presentase Capaig pendidikan, kesehg
Realisasi APBD prestasi olahraga,
Perangkat Daerah kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.02.0 Penyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas
02 ASN
Jumlah Dokumen 1 Dokume 52.560.000,| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani al UPT P2KT 55.000.000,{ UPT PUSAT
Hasil Penyediaan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahter PELAYANAN
Administrasi Semua (PAD) daya manusia (SD KESELAMATA|
Pelaksanaan Tugal Kecamatg sains, teknologi, N TERPADU
ASN n, Semua pendidikan, kesehg
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandangablitas.
- - - - - - 572.059.850, - - - - - 720.000.000, -
1.02.01.1.05 | Administrasi Nilai Indeks - 100 Perse 22.500.000;{ Memperkua t Berani UPT P2KT 25.000.000, UPT PUSAT
Kepegawaian Profesional ASN pembangu nan sur| Sejahteral PELAYANAN
Perangkat Daeral] Perangkat Daerah, daya manusia (SD KESELAMATA
Nilai Hasil Survey saingeknologi, N TERKMDU
Implementasi ASN pendidikan, keseh
BerAKHLAK prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemu
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitaq
1.02.01.1.05.( Pengadaan Pakaian Dinas Beserta Atribut
02 Kelengkapannya
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRANIRAN MY RN

URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DQERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Paket Pak 20 Paket 22.500.000,{ Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UR P2KT 25.000.000,{ UPT PUSAT
Dinas Beserta Atril Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan sur| Sejahtera PELAYANAN
Kelengkapan Semua (PAD) daya manusia (SD| KESELAMATA
Kecamatg sains, teknologi, N TERPADU
n, Semua| pendidikan, kesehg
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Nilai Indeks 87 81 82 83 572.059.850, - - - - - - 720.000.000, -
Nilai Indeks Kepuasan
Kepuasan masyarakat terhad
masyarakat pelayanan UPT

terhadap pelayany P2KT
|

1.02.01.1.06 | Administrasi Umu| Nilai Capaian - 100 Persel 251.648.200, Memperkua t Berani UPT P2KT | - 300.000.000, UPT PUSAT
Perangkat Daeral] Pelaksanaan pembangu nan sur Sejahtera] PELAYANAN
Pembangunan Zor daya manusia (SD| KESELAMATA
Integritas sains, teknologi, N TERPADU
pendidikan, keseh
prestagiahraga,

kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag

1.02.01.1.06.( Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor

02
Jumlah Paket 1 Paket 103.356.200 Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UM P2KT 120.000.000] UPT PUSAT
Peralatan dan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] PELAYANAN
Perlengkapan Kan Semua (PAD) daya manusia (SD KESELAMATA
yang Disediakan Kecamatd sains, teknologi, N TERPADU
n, Semua| pendidikan, kesehg
Kel/Desa prestasi olahraga,

kesetaraan gende
serta penguatan pq
pere mpuan, pemuy
(generasi milenial

generasi Z), dan p
yandang disabilitag
- - - - - - 572.059.850, - - - - - - 720.000.000, -
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1.02.01.1.06.( Penyediaan Barang Cetakan dan Penggandaan
05
Jumlah Paket Bardg 1 Paket 100.030.000| Semua PENDAPATAI - Berani J UPT P2KT 120.000.000, UPT PUSAT
Cetakan dan Kota/Kab{ ASLI DAERAH Sejahter. PELAYANAN
Penggandaan yan Semua (PAD) KESELAMATA
Disediakan Kecamatg N TERPADU
n, Semua|
Kel/Desa
1.02.01.1.06.( Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan
09 Konsultasi SKPD
Jumlah Laporan 5 Laporan 48.262.000,{ Semua PENDAPATAI - Berani UPT P2KT 60.000.000,{ UPT PUSAT
Penyelenggaraan Kota/Kab|{ ASLI DAERAH Sejahtera) PELAYANAN
Rapat Koordinasi d Semua (PAD) KESELAMATA
Konsultasi SKPD Kecamatg N TERPADU
n, Semua|
Kel/Desa
1.02.01.1.07 | Pengadaan Barar] Nilai Kepatuhan - 100 Persel 99.610.000,f Memperkua t Berani UPT P2KT | - 120.000.000, UPT PUSAT
Milik Daerah Pencatatan Pengat pembangu nan sur Sejahteral PELAYANAN
Penunjang Barang/Jasa daya manusia (SD| KESELAMATA
Urusan Pemerintgd Pemerintah Pada saingeknologi, NTERPADU
Daerah SPSE pendidikan, kesehg
prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.07.( Pengadaan Kendaraan Dinas Operasional atau Lapangan
02
Jumlah Unit 0 Unit 0,00 Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UPT P2KT 0,00 UPT PUSAT
Kendaraan Dinas Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejabta PELAYANAN
Operasional atau Semua (PAD) daya manusia (SD| KESELAMATA
Lapangan yang Kecamatd sains, teknologi, N TERPADU
Disediakan n, Semua| pendidikan, keseh
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemu
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitaq
1.02.01.1.07.( Pengadaan Peralatan dan Mesin Lainnya
06
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / K;Sgsm'\yslw PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DSERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Unit Perald 5 Unit 49.700.000,{ Semua PENDAPATA] - Berani UPT P2KT 60.000.000,{ UPT PUSAT
dan Mesin Lainnyd| Kota/Kab{ ASLI DAERAH Sejahtera) PELAYANAN
yang Disediakan Semua (PAD) KESELAMATA
Kecamatg N TERPADU
n, Semual
Kel/Desa
1.02.01.1.07.( Pengadaan Sarana dan Prasarana Pendukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya
11
Jumlah Unit Saran 5 Unit 49.910.000,f Semua PENDAPATA] - Berani UPT P2KT 60.000.000,{ UPT PUSAT
dan Prasarana Kota/Kab| ASLI DAERAH Sejahtera| PELAYANAN
Pendukung Gedun| Semua (PAD) KESELAMATA
Kantor atau Bangu Kecamatg N TERPADU
Lainnya yang n, Semua|
Disediakan Kel/Desa
[ Meningkatnya Nilai Indeks 87 81 82 83 572.059.850, - - - - - - 720.000.000, -
Nilai Indeks Kepuasan
Kepuasan masyarakat terhad
masyarakat pelayanan UPT
terhadap pelayany P2KT
1.02.01.1.08 | Penyediaan Jasa| Nilai Pengukuran | - 100 Persel 39.901.650,| Memperkua t Berani UPT P2KT 90.000.000,{ UF PUSAT
Penunjang Urusal Kualitas Pelayana pembangu samber| Sejahtera PELAYANAN
Pemerintahan Da¢ Publik PD, Nilai Hg daya manusia (SD| KESELAMATA|
Survey Kepuasan sains, teknologi, N TERPADU
Masyarakat pada pendidikan, keseh
Aplikasi SKM prestasi olahraga,
Terintegrasi kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemuy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.08.0 Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Daya Air dan Listrik
02
Jumlah Laporan 1 Laporan 20.101.650,{ Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UPT P2KT 60.000.000,{ UPT PUSAT
Penyediaan Jasa Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera) PELAYANAN
Komunikasi, Sumb) Semua (PAD) daya manusia (SD KESELAMATA
Daya Air dan Listri Kecamatd sains, teknologi, N TERPADU
yang Disediakan n, Semua| pendidikan, kesehg
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gende
serta penguatan pq
pere mpuan, pemuy
(generasilenial dar
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
- - - - - - 572.059.850] - - - - - - 720.000.000, -
1.02.01.1.08.( Penyediaan Jasa Pelayanan Umum Kantor
04
Jumlah Laporan 1 Laporan 19.800.000,{ Semua PENDAPATAI - Berani J UPT P2KT 30.000.000,{ UPT PUSAT
Penyediaan Jasa Kota/Kab{ ASLI DAERAH Sejahter. PELAYANAN
Pelayanan Umum Semua (PAD) KESELAMATA
Kantor yang Kecamatg N TERPADU
Disediakan n, Semual
Kel/Desa
1.02.01.1.09 | Pemeliharaan Barl Persentase barand - 100 Persel 105.840.000, Memperkua t Berani UPT P2KT | - 130.000.000, UPT PUSAT
Milik Daerah milik daerah yang pembangu nan sur Sejahtera PELAYANAN
Penunjang Urusall dipelihara daya manusia (SD| KESELAMATA
Pemerintahan Da sains, teknologi, N TERPADU
pendidikan, kesehgd
prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemuy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.09.( Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Pemeliharaan, Pajak dan Perizinan Kendaraan Dinas Operasional atau Lapangan
02
Jumlah Kendaraan| 3 Unit 56.000.000,{ Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UPT P2KT 60.000.000,{ UPT PUSAT
Dinas Operasional Kota/Kab] ASLI DAERAH pembangu nan surj Sejahtera PELAYANAN
atal.apangan yand Semua (PAD) daya manusia (SD| KESELAMATA
Dipelihara dan Kecamatg sains, teknologi, N TERPADU
Dibayarkan Pajak n, Semua| pendidikdmsehatal
Perizinannya Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.010B.00| Pemeliharaan Peralatan dan Mesin Lainnya
06
Jumlah Peralatan 5 Unit 20.000.000,{ Semua PENDAPATAI - Berani UPT P2KT 30.000.000,{ UPT PUSAT
Mesin Lainnya yan| Kota/Kab{ ASLI DAERAH Sejahtera) PELAYANAN
Dipelihara Semua (PAD) KESELAMATA|
Kecamatg N TERPADU
n, Semua|
Kel/Desa
1.02.01.1.09.( Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan Prasarana Pendukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya
11
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DQERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Sarana da 5 Unit 29.840.000,( Semua PENDAPATA] - Berani UPT P2KT 40.000.000,{ UPT PUSAT
Prasarana Penduk| Kota/Kab{ ASLI DAERAH Sejahtera) PELAYANAN
Gedung Kantor atg Semua (PAD) KESELAMATA
Bangunan Lainnya| Kecamatd N TERPADU
yang n, Semua|
Dipelihara/Direhab Kel/Desa
asi
2. | 1.02.02 PROGRAM 567.940.200, - 605.000.000,
PEMENUHAN
UPAYA
KESEHATAN
PERORANGAN
DAN UPAYA
KESEHATAN
MASYARAKAT
[ Meningkatnya Persentase Pelayg 6.3 4.9 11.9 331 567.940.200, - - - - - - 605.000.000, -
Pelayanan Kesehatan bagi
Kesehatan bagi Penduduk
penduduk Terdampak Krisis
terdampak krisis | Kesehatan Akibat
kesehatan akibat | Bencana dan/atau
bencana dan/atau Berpotensi Berea
berpotens bencan| Provinsi
provinsi |
1.02.02.1.02 | Penyediaan Layal Persentase Kab/K{ - 100 Perse 567.940.200, Memperkua t Berani Masyarakat| - 605.000.000f UPT PUSAT
Kesehatan untuk | yang melakukan pembangu nan sur| Sejahtera] Terdampak PELAYANAN
UKP Rujukan, UK| pelayanan kesehat daya manusia (SD| Bencana di KESELAMATA
dan UKM Rujukan] bagi penduduk sains, teknologi, Wilayah N TERPADU
Tingkat Daerah terdampak krisis pendidikan, kesehgd Provinsi
Provinsi kesehatan akibat prestasi olahraga, Sulawesi
bencana/berpoteny kesetaraan gender| Tengah
bencana serta penguatan pg
pere mpuan, pemu
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandangsdbilitas.
1.02.02.1.02.0 Pengelolaan Pelayanan Kesehatan bagi Penduduk Terdampak Krisis Kesehatan Akibat Bencana dan/atau Berpotensi Bencana
01
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA PROGRAM / AKHIR CAPAIAN CAPAIAN KELOMPOK DAERAH
NO KODE / OUTCOME / PERIODE| RENJAOPLO  TARGET
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DQERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Penduduk 100 Orang 314.546.800,| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani Masyarakat 330.000.000, UPT PUSAT
Mendapatkan Layd Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Terdampak PEIAYANAN
Kesehatan yang Semua (PAD) daya manusia (SD| Bencana di KESELAMATA
Terdampak Krisis Kecamatd sains, teknologi, Wilayah N TERPADU
Kesehatan Akibat n, Semua| pendidikan, kesehg Provinsi
Bencamn/Atau Kel/Desa prestasi olahraga, Sulawesi
Berpotensi Bencan kesetaraan gender| Tengah
Provinsi Sesuai serta penguatan pq
Standar pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.02.1.02.0 Penyediaan dan Pengelolaan Sistem Penanganan Gawat Darurat Terpadu (SPGDT)
23
Jumlah Public Saf 13 Unit 100.000.000] Semua PENDAPATA[ - Berani al Masyarakat| 110.000.000] UPTPUSAT
Center (PSC 119) Kota/Kab|{ ASLI DAERAH Sejahtera] Terdampak PELAYANAN
Tersedia, Terkelolg Semua (PAD) Bencana di KESELAMATA
dan Terintegrasi Kecamatg Wilayah N TERPADU
dengan Rumah Sa n, Semua| Provinsi
dalam Satu Sistem Kel/Desa Sulawesi
Penanganan Gawg Tengah
Darurat Terpadu
(SPGDT)
1.02.02.1.02.( Upaya Pengurangan Risiko Krisis Kesehatan
26
Jumlah Dokumen 1 Dokume 153.393.400,f Semua PENDAPATAI - Berani Masyarakat 165.000.000, UPT PUSAT
Hasil Upaya Kota/Kab| ASLI DAERAH Sejahtera] Terdampak PELAYANAN
Pengurangan Risik Semua (PAD) Bencana di KESELAMATA|
Krisis Kesehatan Kecamatd Wilayah N TERPADU
n, Semua Provinsi
Kel/Desa Sulawesi
Tengah
UPT LABORATORIUM KESEHATAN 1.750.666.800] 2.045.666.800
1 URUSAN 1.750.666.800 2.045.666.800
PEMERINTAHAN
WAJIB YANG
BERKAITAN
DENGAN
PELAYANAN
DASAR
1.02 URUSAN 1.750.666.800 2.045.666.800
PEMERINTAHAN
BIDANG
KESEHATAN
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DQERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1. | 1.02.01 PROGRAM 580.000.000 - 725.000.000,
PENUNJANG
URUSAN
PEMERINTAHAN
DAERAH
PROVINSI
[ Meningkatnya Nilai Indeks 87 81 82 83 580.000.000, - - - - - 725.000.000, -
Nilai Indeks Kepuasan
Kepuasa masyarakat terhad
masyarakat pelayanan UPT
terhadap pelaygng Labkes
1.02.01.1.02 | Administrasi Presentase Hasil | - 100 Perse 50.000.000,| Memperkua t Berani UPT Labkeq 60.000.000,{ UPT
Keuangan Perand Tindaklanjut pembangu nan sur Sejahteral LABORATRAU
Daerah Rekomendasi (TLH dayananusia (SDM M KESEHATA
BPK dan APIP sains, teknologi,
Presentase Capaig pendidikan, kesehg
Realisasi APBD prestasi olahraga,
Perangkat Daerah kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemuy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.02.( Penyediaan Administrasi Pelaksaf&ah Tugas
02
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DQERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Dokumen 1 Dokume 50.000.000,{ Semua PENDAPATAI Memperkua t Beran UPT Labkeg 60.00| UPT
Hasil Penyediaan Kota/Kab| ASLDAERAH| pembangu nan surl Sejahteral 0.000,00 LABORATORI
Administrasi Semua (PAD) daya manusia (SD| M KESEHATA
Pelaksanaan Tuga Kecamatg sains, teknologi,
ASN n, Semua| pendidikan, kesehg
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.05 | Administrasi Nilai Indeks 100 Perse 20.000.000,f Memperkua t Berani UPT Labkeq 30.00| UPT
Kepegawaian Profesional ASN pembangu nan sur Sejahtera 0.000,00 LABORATORI
Perangkat Daerat| Perangkat Daerah,| daya manusia (SD| M KESEHATA
Nilai Hasil Survey sains, teknologi,
Implementasi ASN pendidikan, kesehg
BerAKHLAK prestasi olahraga,
kesetaraan gende
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
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kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag

CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN e,
URUSAN / BIDAN( INDIKATOR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN PERANGKAT
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
PROGRAM / KELOMPOK DAERAH
NO KODE / OUTCOME / PERIODE| RENJAOPLO  TARGET
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DQERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1.02.01.1.05.( Pengadaan Pakaian Dinas Beserta Atribut
02 Kelengkapannya
Jumlah Paket Pakﬂ 1 Paket 20.000.000,{ Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani J UF Labkes 30.000.000,{ UPT
Dinas Beserta Atri Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahter LABORATORI
Kelengkapan Semua (PAD) daya manusia (SD| M KESEHATA
Kecamatg sains, teknologi,
n, Semua| pendidikan, kesehgd
Kel/Desa prestasi olahraga,
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA PROGRAM / AKHIR CAPAIAN CAPAIAN KELOMPOK DAERAH
NO KODE / OUTCOME / PERIODE| RENJAOPLO  TARGET
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL D:ERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1.02.01.1.06 | Administrasi Umu| Nilai Capaian - 100 Persel 150.000.000, Memperkua t Berani UPT Labkey - 175.000.000{ UPT
Perangkat Daerall Pelaksanaan pembangu nan sur| Sejahteral LABORATORI
Pembangunan Zor daya manusia (SD| M KESEHATA
Integritas sains, teknologi,
pendidikan, kesehg
prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.06.( Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor
02
Jumlah Paket 1 Paket 50.000.000,{ Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani al UR Labkes 60.00] UPT
Peralatan dan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahter 0.000,00 LABORATORI
Perlengkapan Kan Semua (PAD) daya manusia (SD M KESEHATA
yang Disediakan Kecamatg sains, teknologi,
n, Semua| pendidikan, kesehg
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.06.( Penyediaan Barang Cetakan dan Penggandaan
05
Jumlah Paket Bard 1 Paket 50.000.000,{ Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UPT Labkeg 60.00] UPT
Cetakan dan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] 0.000,00 LABORATORI
Penggandaan yan Semua (PAD) daya manusia (SD| M KESEHATA!
Disediakan Kecamatd sains, teknologi,
n, Semua| pendidikan, keseh
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.06.0] Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan
09 Konsultasi SKPD
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 14 15 16 17
Jumlah Laporan 3Laporan 50.000.000,{ Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UPT Labkeg 55.000.000,{ UPT
Penyelenggaraan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan sur| Sejahtera LABORATORI
Rapat Koordinasi d Semua (PAD) daya manusia (SD| M KESEHATA
Konsultasi SKPD Kecamatg sains, teknologi,
n, Semua| pendidikan, kesehg
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
perenpuan, pemud
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
B - - - - - 580.000.000, - - - - - 725.000.000, -
1.02.01.1.07 | Pengadaan Barar Nilai Kepatuhan - 100 Persel 50.000.000,f Memperkua t Berani UPT Labkeg 70.000.000,{ UPT
Milik Daerah Pencatatan Pengal pembangu nan sur| Sejahtera| LABORATORI
Penunjang Barang/Jasa daya manusia (SD| M KESEHATA
Urusan Pemerintgd Pemerintah Pada saingeknologi,
Daerah SPSE pendidikan, kesehg
prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.07.( Pengadaan Kendaraan Dinas Operasional atau Lapangan
02
Jumlah Unit 0 Unit 0,00| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UR Labkes 0,00] UPT
Kendaraan Dinas Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] LABORATORI
Operasional atau Semua (PAD) daya manusia (SD| M KESEHATA
Lapangan yang Kecamatd sains, teknologi,
Disediakan n, Semua| pendidikan, keseh
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / thsgsiﬁys/us PERIODE| RENJAOPH TARGET ELOIUIFOI DA
PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 4 5 3 7 3 9 10 11 12 13 14 15 16 17
[ Meningkatnya Nilai Indeks 87 81 82 83 580.000.000, - - - - - - 725.000.000, -
Nilai Indeks Kepuasan
Kepuasan masyarakat terhad
masyarakat pelayanan UPT
terhadap pelayang Labkes
1
1.02.01.1.07.( Pengadaan Peralatan dan Mesin Lainnya
06
Jumlah Unit Perald 5 Unit 20.000.000,{ Kab. Sigi| PENDAPATAI Memperkua t Berani UPT Labkeg 30.000.000,{ UPT
dan Mesin Lainnya| Nokilalaki ASLI DAERAH pembangu nan sur Sejahtera] LABORATORIU
yang Disediakan , (PAD) daya manusia (SD| M KESEHATA
Kamarorg sains, teknologi,
A pendidikan, kesehg
prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
- - - - - - 580.000.000, - - - - - 725.000.000] -
1.02.01.1.07.( Pengadaan Sarana dan Prasarana Pendukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya
11
Jumlah Unit Saran 5 Unit 30.000.000,{ Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UPT Labkeg 40.000.000,{ UPT
dan Prasarana Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] LABORATORI
Pendukung Gedun| Semua (PAD) daya manusia (SD| M KESEHATA
Kantor atau Bangu| Kecamatd sains, teknologi,
Lainnya yang n, Semua| pendidikan, keseh
Disediakan Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Nilai Indeks 87 81 82 83 580.000.000, - - - - - 725.000.000, -
Nilai Indeks Kepuasan
Kepuasan masyarakat terhad
masyarakat pelayanan UPT
terhadap pelayang Labkes
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DQERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1.02.01.1.08 | Penyediaan Jasa| Nilai Pengukuran | - 100 Persel 220.000.000, Memperkua t Berani UPT Labkey - 285.000.000] UPT
Penunjang Urusal Kualitas Pelayana pembangu samber| Sejahtera LABORATORI
Pemerintahan Da¢ Publik PD, Nilai Hg daya manusia (SD| M KESEHATA
Survey Kepuasan sains, teknologi,
Masyarakat pada pendidikan, kesehg
Aplikasi SKM prestasi olahraga,
Terintegrasi kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.08.0 Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Daya Air dan Listrik
02
Jumlah Laporan 1 Laporan 200.000.000, Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani al U 260.000.000, UPT
Penyediaan Jasa Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahter PT Labke| LABORATORI
Komunikasi, Sumb) Semua (PAD) daya manusia (SD M KESEHATA
Daya Air dan Listri Kecamatg sains, teknologi,
yang Disediakan n, Semua| pendidikan, kesehg
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.08.( Penyediaan Jasa Pelayanan Umum Kantor
04
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA PROGRAM / AKHIR CAPAIAN CAPAIAN KELOMPOK DAERAH
NO KODE / OUTCOME / PERIODE| RENJAOPLO  TARGET
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DQERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Laporan 1 Laporan 20.000.000,{ Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani U 25.000.000,{ UPT
Penyediaan Jasa Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan sur| Sejahtera PT Labkel LABORATORI
Pelayanan Umum Semua (PAD) daya manusia (SD| M KESEHATA
Kantor yang Kecamatd sains, teknologi,
Disediakan n, Semua| pendidikan, kesehg
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta pengup&an
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.09 | Pemeliharaan Barl Presentase Barand 100 Perse 90.000.000,f Memperkua t Berani V] 105.000.000, UPT
Milik Daerah Milik Daerah yang pembangu nan sur| Sejahtera| PT Labke| LABORATORI
Penunjang Urusall Dipelihara daya manusia (SD| M KESEHATA
Pemerintahan Da sains, teknologi,
pendidikan, kesehg
prestasi olahraga,
kesetaraan gende
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial d
generasi Z), dan p
yandang disabilitag

304|Rencana Kerja Dinas Kesehatan 2026



CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN

PRAKIRAAN MAJU RENCAN]

URUSAN / BIDANG TAHUN 2027
URUSAN PROGRA  INDIKATOR | TRlET | L AN | CARAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1.02.01.1.09.( Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Pemeliharaan, Pajak dan Perizinan Kendaraan Dinas Operasional atau Lapangan
02
Jumlah Kendaraan| 5 Unit 50.000.000,{ Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani J U 55.000.000,{ UPT
Dinas Operasional Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahter PT Labkel LABORATORI
atau Lapangan yal Semua (PAD) daya manusia (SD| M KESEHATA
Dipelihara dan Kecamatd sains, teknologi,
Dibayarkan Pajak n, Semua| pendidikan, kesehgd
Perizinannya Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
perenpuan, pemud
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.09.( Pemeliharaan Peralatan dan Mesin Lainnya
06
Jumlah Peralatan 5 Unit 20.000.000,{ Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UPT Labkeg 25.000.000,{ UPT
Mesihainnya yang Kota/Kab] ASLI DAERAH pembangu nan surj Sejahtera LABORATORI
Dipelihara Semua (PAD) daya manusia (SD| M KESEHATA
Kecamatg sains, teknologi,
n, Semua| pendidikan, kesehgd
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaragander,
serta penguatan pg
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
- - - - - - 580.000.000] - - - - - 725.000.000] -
1.02.01.1.09.0 Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan Prasarana Pendukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya
11
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DQERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Sarana da 5 Unit 20.000.000,{ Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UPT Labkeg 25.000.000,{ UPT
Prasarana Penduk| Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan sur| Sejahtera LABORATORI
Gedung Kantor atg Semua (PAD) daya manusia (SD| M KESEHATA
Bangunan Lainnya| Kecamatd sains, teknologi,
yang n, Semua| pendidikan, kesehg
Dipelihara/Direhab Kel/Desa prestasi olahraga,
asi kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpupemuda
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
2. 1.02.02 PROGRAM 1.170.666.800 1.320.666.800]
PEMENUHAN
UPAYA
KESEHATAN
PERORANGAN
DAN UPAYA
KESEHATAN
MASYARAKAT
[ Meningkatnya Persentase Sampg 87 81 82 83 1.170.666.800] - - - - - 1.320.666.800] -
Proporsi Sampel | yang diperiksa ses
yang diperiksa standar
sesuai standar ]
1.02.02.1.01 | Penyediaan Fasili| - - - 100.000.000,) - Berani - 150.000.000, UPT
Pelayanan, Saran| Sejahtera| LABORATORI
Prasarana dan Al M KESEHATA
Kesehatan untuk
UKP Rujukan, UK|
dan UKM Rujukan
Tingkat Daerah
Provinsi
1.02.02.1.01.( Pengadaan Alat Kesehatan/Alat Penunjang Medik Fasilitas Layanan Kesehatan
10
Jumlah Alat 1 Unit 100.000.000] Semua PENDAPATA] - Berani - 150.000.000] UPT
Kesehatan/Alat Kota/Kab|{ ASLI DAERAH Sejahtera) LABORATORI
Penunjang Medik Semua (PAD) M KESEHATA
Fasilitas Layanan Kecamatd
Kesehatan yang n,Semua
Disediakan Kel/Desa
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA PROGRAM / AKHIR CAPAIAN CAPAIAN KELOMPOK DAERAH
NO KODE / OUTCOME / PERIODE| RENJAOPLO  TARGET
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DQERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1.02.02.1.02 | Penyediaan Layal Meningkatnya - 100 Persel 1.070.666.800] Memperkua t Berani Masyarakat| - 1.170.666.800, UPT
Kesehatan untuk | Ketersediaan Dan 100 % pembangu nan sur| Sejahtera) Pengguna LABORATORI
UKP Rujukan, UK| Keterjangkauan daya manusia (SD| Layanan UH M KESEHATA
dan UKM Rujukar] Pelayanan Keseha sains, teknologi, Laboratoriu
Tingkat Daerah Perorangan pendidikan, kesehg Kesehatan
Provinsi DanKesehatan prestasi olahraga, Daerah
Masyrakat Yang kesetaraan gender| Provinsi
Bermutu Bagi sertpenguatan per Sulawesi
Masyarakat Perse pere mpuan, pemu Tengah
Pemohonan (generasi milenial
Pemeriksaan generasi Z), dan p
Laboratorium yandang disabilitag
Kesehatan Yang
Terlayani Sesuai
Standar
1.02.02.1.02.( Operasional Pelayanan Fasilitas Kesehatan Lainnya
31
Jumlah Dokumen 1 Dokume 1.070.666.800 Kota Paly PENDAPATAI Memperkua t Berani Masyarakat 1.170.666.800, UPT
Operasional Semua | ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahteral Pengguna LABORATORI
Pelayanan Fasilita: Kecamatg (PAD) daya manusia (SD| Layanan UH M KESEHATA
Kesehatan Lainnyg n, Semua| sains, teknologi, Laboratoriu
Kel/Desa pendidikan, kesehgd Kesehatan
prestasi olahraga, Daerah
kesetaraan gender| Provinsi
serta penguatan pq Sulawesi
pere mpuan, pemy Tengah
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
UPT BADAN PELATIHAN KESEHATAN 749.999.668, 880.000.000,
1 URUSAN 749.999.668, 880.000.000,
PEMERINTAHAN
WAJIB YANG
BERKAITAN
DENGAN
PELAYANAN
DASAR
1.02 URUSAN 749.999.668, 880.000.000,
PEMERINTAHAN
BIDANG
KESEHATAN
1. | 1.02.01 PROGRAM 549.999.418, 660.000.000,
PENUNJANG
URUSAN
PEMERINTAHAN
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
DAERAH
PROVINSI
[ Meningkatnya Indeks Kepuasan | 100 100 100 100 549.999.418) - - - - - - 660.000.000, -
Nilai Indeks Masyarakat
Kepuasa
masyarakat
terhadap pelaydn
1.02.01.1.02 | Administrasi Presentase Hasil | - 100 Persel 49.800.000,f Memperkua t Berani UPT - 55.000.000,{ UPT BADAN
Keuangan Perang Tindaklanjut pembangu nan surj Sejahtera] Bapelkes PELATIHAN
Daerah Rekomendasi (TLH dayananusia (SDM KESEHATAN
BPK dan APIP sains, teknologi,
Presentase Capaig pendidikan, kesehgd
Realisasi APBD prestasi olahraga,
Perangkat Daerah kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemuy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.02.0 Penyediaan Administrasi Pelaksanaan Tugas
02 ASN
Jumlah Dokumen 1 Dokume 49.800.000,{ Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UPT 55.000.000,{ UPT BADAN
Hasil Penyediaan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Bapelkes PELATIHAN
Administrasi Semua (PAD) daya manusia (SD KESEHATAN
Pelaksanaan Tugal Kecamatd sains, teknologi,
ASN n, Semua| pendidikan, keseh
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
B B - - - - 549.999.418] - - - - - - 660.000.000, -
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1.02.01.1.05 | Administrasi Nilai Indeks - 100 Persel 19.800.000,| Memperkua t Berani UPT - 25.000.000,{ UPT BADAN
Kepegawaian Profesional ASN pembangu nan sur| Sejahtera] Bapelkes PELATIHAN
Perangkat Daeral] Perangkat Daerah,| daya manusia (SD| KESEHATAN
Nilai Hasil Survey saingeknologi,
Implementasi ASN pendidikan, kesehg
BerAKHLAK prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.05.0 Pengadaan Pakaian Dinas Beserta Atribut
02 Kelengkapannya
Jumlah Paket Pakj 1 Paket 19.800.000,{ Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani al um 25.000.000,{ UPT BADAN
Dinas Beserta Atri Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Bapelkes PELATIHAN
Kelengkapan Semua (PAD) daya manusia (SD KESEHATAN
Kecamatg sains, teknologi,
n, Semua| pendidikan, kesehg
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Indeks Kepuasan | 100 100 100 100 549.999.418/ - - - - - 660.000.000, -
Nilai Indeks Masyarakat
Kepuasan
masyarakat
terhadap pelayan
|
1.02.01.1.06 | Administrasi Umu{ Nilai Capaian - 100 Persel 131.499.760, Memperkua t Berani UPT 145.000.000, UPT BADAN
Perangkat Daerat] Pelaksanaan pembangu nan sur| Sejahtera] Bapelkes PELATIHAN
Pembangunan Zor daya manusia (SD| KESEHATAN
Integritas sains, teknologi,
pendidikan, kesehg
prestasiahraga,
kesetaraan gender
serta penguatan pq
pere mpuan, pemu
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.06.( Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan Kantor
02
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA PROGRAM / AKHIR CAPAIAN CAPAIAN KELOMPOK DAERAH
NO KODE / OUTCOME / PERIODE| RENJAOPLO  TARGET
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL D:ERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Paket 1 Paket 51.209.960, Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani um 55.000.000,{ UPT BADAN
Peralatan dan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Bapelkes PELATIHAN
Perlengkapan Kan Semua (PAD) daya manusia (SD| KESEHATAN
yang Disediakan Kecamatd sains, teknologi,
n, Semua| pendidikan, kesehg
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
- - - - - - 549.999.418, - - - - - 660.000.000, -
1.02.01.1.06.( Penyediaan Barang Cetakan dan Penggandaan
05
Jumlah Paket Bardg 1 Paket 50.859.800, Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UPT 55.00( UPT BADAN
Cetakan dan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan sur Sejahtera] Bapelkes 0.000,00 PELATIHAN
Penggandaan yan Semua (PAD) daya manusia (SD| KESEHATAN
Disediakan Kecamatd sains, teknologi,
n, Semua| pendidikan, kesehgd
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.06.0 Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan
09 Konsultasi SKPD
Jumlah Laporan 1 Laporan 29.430.000,f Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UPT 35.00] UPT BADAN
Penyelenggaraan Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Bapelkes 0.000,00 PELATIHAN
Rapat Koordinasi d Semua (PAD) daya manusia (SD| KESEHATAN
Konsultasi SKPD Kecamatd sains, teknologi,
n, Semua| pendidikan, keseh
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gende
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA PROGRAM / AKHIR CAPAIAN CAPAIAN KELOMPOK DAERAH
NO KODE / OUTCOME / PERIODE| RENJAOPLO  TARGET
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1.02.01.1.07 | Pengadaan Barar Nilai Kepatuhan - 100 Persel 49.522.500,| Memperkua t Berani UPT - 60.000.000,{ UPT BADAN
Milik Daerah Pencatatan Penga pembangu nan sur| Sejahtera] Bapelkes PELATIHAN
Penunjang Barang/Jasa daya manusia (SD| KESEHATAN
Urusan Pemerintg Pemerintah Pada sains, teknologi,
Daerah SPSE pendidikan, kesehg
prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
genasi Z), dan per|
yandang disabilitag
1.02.01.1.07.( Pengadaan Kendaraan Dinas Operasional atau Lapangan
02
Jumlah Unit 0 Unit 0,00| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani um 0,00 UPT BADAN
Kendaraan Dinas Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Bapelkes PELATIHAN
Operasional atau Semua (PAD) daya manusia (SD| KESEHATAN
Lapangan yang Kecamatg sains, teknologi,
Disediakan n, Semua pendidikan, kesehg
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.07.0 Pengadaan Peralatan dan Mesin Lainnya
06
Jumlah Unit Perald 3 Unit 19.650.000,{ Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UPT 25.000.000,{ UPT BADAN
dan Mesin Lainnyd| Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Bapelkes PELATIHAN
yang Disediakan Semua (PAD) daya manusia (SD KESEHATAN
Kecamatd sains, teknologi,
n, Semua| pendidikan, keseh
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemu
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandangaflitas.
1.02.01.1.07.( Pengadaan Sarana dan Prasarana Pendukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya
11
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
Jumlah Unit Saran 5 Unit 29.872.500,{ Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UPT 35.000.000,{ UPT BADAN
dan Prasarana Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Bapelkes PELATIHAN
Pendukung Gedun| Semua (PAD) daya manusia (SD| KESEHATAN
Kantoatau Bangun Kecamatg sains, teknologi,
Lainnya yang n, Semua| pendidikan, kesehg
Disediakan Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Indeks Kepuasan | 100 100 100 100 549.999.418] - - - - - - 660.000.000, -
Nilai Indeks Masyarakat
Kepuasan
masyarakat
terhadap pelayan
|
1.02.01.1.08 | Penyediaan Jasa| Nilai Pengukuran | - 100 Perse 229.921.740, Memperkua t Berani UPT - 290.000.00®, UPT BADAN
Penunjang Urusall Kualitas Pelayanal pembangu siamber| Sejahtera] Bapelkes PELATIHAN
Pemerintahan Day Publik PD, Nilai Hg daya manusia (SD KESEHATAN
Survey Kepuasan sains, teknologi,
Masyarakat pada pendidikan, keseh
Aplikasi SKM prestasi olahraga,
Terintegrasi kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemu
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.08.( Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumber Daya Air dan Listrik
02
Jumlah Laporan 1 Laporan 199.952.100| Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UPT 250.000.000, UPT BADAN
Penyediaan Jasa Kota/Kab] ASLI DAERAH pembangu nan surj Sejahtera] Bapelkes PELATIHAN
Komunikasi, Sumb Semua (PAD) daya manusia (SD| KESEHATAN
Daya Air dan Listri Kecamatg sains, teknologi,
yang Disediakan n, Semua pendidikan, kesehgd
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender
serta penguatan pg
pere mpuan, pemu
(generasilenial dar
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
- - - - - - 549.999.418, - - - - - 660.000.000, -
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA PROGRAM / AKHIR CAPAIAN CAPAIAN KELOMPOK DAERAH
NO KODE / OUTCOME / PERIODE| RENJAOPLO  TARGET
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN SATrn TARGET Rp)
NASIONAL H
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1.02.01.1.08.( Penyediaan Jasa Pelayanan Umum Kantor
04
Jumlah Laporan 1 Laporan 29.969.640, Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani um 40.000.000,{ UPT BADAN
Penyediaan Jasa Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Bapelkes PELATIHAN
Pelayanan Umum Semua (PAD) daya manusia (SD| KESEHATAN
Kantor yang Kecamatd sains, teknologi,
Disediakan n, Semua| pendidikan, kesehgd
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
[ Meningkatnya Indeks Kepuasan | 100 100 100 100 549.999.418] - - - - - - 660.000.000, -
Nilai Indeks Masyarakat
Kepuasa
masyarakat
terhadap pelaydn
1.02.01.1.09 | Pemeliharaan Barl Presentase Barangd - 100 Persel 69.455.418,| Memperkua t Berani UPT - 85.000.000,{ UPT BADAN
Milik Daerah Milik Daerah yang pembangu nan surj Sejahtera] Bapelkes PELATIHAN
Penunjang Urusall Dipelihara daya manusia (SD| KESEHATAN
Pemerintahan Da sains, teknologi,
pendidikan, kesehgd
prestasi olahraga,
kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemu
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.09.( Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Pemeliharaan, Pajak dan Perizinan Kendaraan Dinas Operasional atau Lapangan
02
Jumlah Kendaraan| 5 Unit 30.000.000,( Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UPT 35.00] UPT BADAN
Dinas Operasional Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Bapelkes 0.000,00 PELATIHAN
atau Lapangan yal Semua (PAD) daya manusia (SD| KESEHATAN
Dipelihara dan Kecamatd sains, teknologi,
Dibayarkan Pajak n, Semua| pendidikan, kesehg
Perizinannya Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaraan gende
serta penguatan pq
pere mpupemuda
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN FRARA I RS
URUSAN / BIDANG TSR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN TAHUN 2027 ———,
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
NO KODE / OUTCOME / PREERA) PERIODE| RENJAOPLO  TARGET MEXOIACI AR
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DQERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1.02.01.1.09.( Pemeliharaan Peralatan dan Mesin Lainnya
06
Jumlah Peralatan 5 Unit 19.520.000,{ Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UPT 25.00( UPT BADAN
Mesihainnya yang Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Bapelkes 0.000,00 PELATIHAN
Dipelihara Semua (PAD) daya manusia (SD| KESEHATAN
Kecamatg sains, teknologi,
n, Semua| pendidikan, kesehgd
Kel/Desa prestasi olahraga,
kesetaragander,
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
1.02.01.1.09.( Pemeliharaan/Rehabilitasi Sawsaatean Fendukung Gedung Kantor atau Bangunan Lainnya
11
Jumlah Sarana dal 3 Unit 19.935.418,( Semua PENDAPATAI Memperkua t Berani UPT 25.000.000,{ UPT BADAN
Prasarana Penduk| Kota/Kab| ASLI DAERAH pembangu nan surl Sejahtera] Bapelkes PELATIHAN
Gedung Kantor atg Semua (PAD) daya manusia (SD KESEHATAN
Bangunan Lainnya| Kecamatd sains, teknologi,
yang n, Semua| pendidikan, keseh
Dipelihara/Direhab) Kel/Desa prestasi olahraga,
asi kesetaraan gender|
serta penguatan pq
pere mpuan, pemy
(generasi milenial
generasi Z), dan p
yandang disabilitag
2. | 1.02.03 PROGRAM 200.000.250, - 220.000.000,
PENINGKATAN
KAPASITAS
SUMBER DAYA
MANUSIA
KESEHATAN
[ Meningkatnya Persentase SDM | 100 100 10 15 200.000.250) - - - - - - 220.000.000, -
Persentase SDM | kesehatan yang
Kesehatan yang | Memiliki Sertifikat
memiliki sertifikat | Pelatihan dan SKP|
pelatihan dan SKH
1.02.03.1.02 | Pengembangan M - - - 200.000.250, - Berani - - 220.000.000, UPT BADAN
dan Peningkatan Sejahtera PELATIHAN
Kompetensi Tekni| KESEHATAN
Sumber Daya
Manusia Kesehat
Tingkat Daerah
Provinsi
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CAPAIAN KINERJA DAN KERANGKA PENDANAAN

PRAKIRAAN MAJU RENCAN]

TAHUN 2027
URUSAN / BIDAN( INDIKATOR TARGET | REALISASI| PRAKIRAAN PERANGKAT
URUSAN / PROGRA AKHIR CAPAIAN CAPAIAN
PROGRAM / KELOMPOK DAERAH
NO KODE / OUTCOME / PERIODE| RENJAOPLO  TARGET
KEGIATAN / SUB PRIORITAS SASARAN PENANGGUNG
AN KEGIATAN RENSTRA| - TAHUN | RENJAOPD| 17 pGeT | pAGU INDIKATIF PAGU INDIKATIF JAWAB
KEGIATAN OPD 2024 TAHUN 2025 2026 Rp) LOKASI | SUMBER DAN TARGET Rp)
NASIONAL DQERA
T 2 3 q 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
1.02.03.1.02.( Peningkatan Kompetensi dan Kualifikasi Sumber Daya Manusia Kesehatan
01
Jumlah Sumber D¢ 60 Orang 200.000.250| Semua PENDAPATA Berani - 220.000.000] UPT BADAN
Manusia Kesehata| Kota/Kab{ ASLI DAERAH Sejahter. PELATIHAN
Kompetensi dan Semua (PAD) KESEHATAN
Kualifikasi Meningh Kecamatg
n, Semual
Kel/Desa

JUMLAH

259.181.008.414

247.775.666.80

Sumber: SIPD Dinas Kesehat&nov. Sulteng Tahun 2026
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Tabel 4.1 Estimasi Pendapatan BLUD Tahun 2027 dan Sisa Lebih Perhitungan Anggaran (SiLPA)

Estimasi . .
No Rumah Sakit Pendapatan Tahun | SiLPATA 2024 | SiLPATA 2025 | SILPA diusulkan
TA 2026
2027
1 2 3 4 5 6
1 | RSUD UNDATA PALU | 170,159,685,143.00 22,977,261,979.00 47,391,251,612.0( 47,391,251,612.0(
2 | RSUD MADANI PALU |  100,000,000.00 | 53,048,759,514.0( 52,048,340,279.0( 52,048,340,279.0(

Total

170,259,685,143.0(

76,026,021,493.0

99,439,591,891.0(

99,439,591,891.0

Sumber: DinaKesehatan Prov. Sulteng Tahun 2025

Selain Program/Kegiatan/Sulegfiatan regular yang merujuk pada kebutuhan untuk

menyelesaikarpermasalaharman isu Kesehatan Dinas KesehatanProvinsi Sulawesi

Tengahtelah dan akammelaksanakakemitraanbersama.embagaNon Pemerintatdan

Dinas Kesehatai3 Kabupaten/Katuntuk meningkatkareksesdan kualitas pelayanan

Kesehatan yang berdaya saing. Berikut daftar Kerjasama yang akan dilaksanakan di tahun

2026-2027baik Kerjasama baru maupun Kerjasama lanjutan.
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Tabel 4.2 Data Implementasi Kegiatan Kerjasama Yang Masih Dan Berlaku Di Tahun 22227

INDIKATOR KINERJA

Teknis Sumber Daya Manusi
Kesehatan Tingkat Daerah
Provinsi

yang mengikuti Ujian
Kompetensi

Kesehatin Kabupaten Banggai Kepulauan Melalui
Penyelenggaraan Pendidikan Pelatihan

Kepulauan

URUSAN PROGRAM PROGRAM TEMA KERJA SAMA MITRA KERJA SAMA OUTPUT | OUTCOME | KETERANGAN
1 2 3 5 6 7 8 9
Kesehatan Pelaksanaan Pendidikan, Penelitian dan Pengabd| Fakultas Kedokteran Naskah Terjalinnya Thn 20242029
Masyarakat Universitas Alkhairaat PKS Kerjasama
Kesehatan| Pengembangan Mutu dan Jumlah Jabatan Peningkatan dan Pengembangan Kompetensi Sur| Dinas Kesehatan, Naskah Terjalinnya Thn 20232026
Peningkatan Kompetensi Fungsional kesehatan Daya Manusia Kesehatan di Wilayah Kerja Dinas | Pengendalian Penduduk PKS Kerjasama
Teknis Sumber Daya Manusi| yang mengikuti Ujian Kesehatan, Pengendalian Penduduk dan Keluargd dan Keluargaa Berencana
Kesehatan Tingkat Daerah | Kompetensi Berencan&abupaten Banggai Laut Kabupaten Banggai Laut
Provinsi
Kesehatan| Pengembangan Mutu dan Jumlah Jabatan Peningkatan dan Pengembangan Kompetensi Surl Dinas Kesehatan Naskah Terjalinnya Thn 20232026
Peningkatan Kompetensi Fungsional kesehatan Daya Manusia Kesehatan di Wilayah Kerja Dinas | Kabupaten Parigi Moutong PKS Kerjasama
Teknis Sumber Daya Manusi| yang mengikuti Ujian Kesehatan Kabupaten Parigi Moutong Melalui
Kesehatan Tingkdbaerah Kompetensi Penyelenggaraan Pendidikan Pelatiha
Provinsi
Kesehatan| Pengembangan Mutu dan Jumlah Jabatan Peningkatan dan Pengembangan Kompetensi Surj Dinas Kesehatan Naskah Terjalinnya Thn 20232026
Peningkatan Kompetensi Fungsional kesehatan Daya Manusia Kesehatan di Wilayah Kerja Dinas | Kabupaten Banggai PKS Kerjasama
Teknis Sumber Daya Manusi| yangmengikuti Ujian Kesehatan Kabupaten Banggai Melalui
Kesehatan Tingkat Daerah | Kompetensi Penyelenggaraan Pendidikan Pelatihan
Provinsi
Kesehatan| Pengembangan Mutu dan Jumlah Jabatan Peningkatan dan Pengembangan Kompetensi Sur| Dinas Kesehatan Naskah Terjalinnya Thn 20232026
Peningkatan Kompetensi Fungsional kesehatan Daya Manusia Kesehatan di Wilayah Kerja Dinas | Kabupaten Tojo Un&na PKS Kerjasama
Teknis Sumber Daya Manusi| yang mengikuti Ujian Kesehatan Kabupaten Tojo Uhka Melalui
Kesehatan Tingkat Daerah | Kompetensi Penyelenggaraan Pendidikan Pelatihan
Provinsi
Kesehatan| Pengembangan Mutu dan Jumlah Jabatan Peningkatan dan Pengembangan Kompetensi Sur| Dinas Kesehatan, Naskah Terjalinnya Thn 20232026
PeningkatariKompetensi Fungsional kesehatan Daya Manusia Kesehatan di Wilayah Kerja Dinas | Pengendalian Penduduk PKS Kerjasama
Teknis Sumber Daya Manusi| yang mengikuti Ujian Kesehatan, PengendaliBenduduk dan Keluarga | dan Keluargaa Berencana
Kesehatan Tingkat Daerah | Kompetensi Berencana Kabupaten Morowali Melalui Kabupaten Morowali
Provinsi Penyelenggaraan Pendidikan Pelatihan
Kesehatan| Pengembangan Mutlan Jumlah Jabatan Peningkatan dan Pengembangan Kompetensi Surl Dinas Kesehatan Naskah Terjalinnya Thn 20232026
Peningkatan Kompetensi Fungsional kesehatan Daya Manusia Kesehatan di Wilayah Kerja Dinas | Kabupaten Banggai PKS Kerjasama
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INDIKATOR KINERJA

URUSAN PROGRAM PROGRAM TEMA KERJA SAMA MITRA KERJA SAMA OUTPUT | OUTCOME | KETERANGAN
1 2 3 5 6 7 8 9
Kesehatan| Pengembangan Mutu dan Jumlah Jabatan Peningkatan dan Pengembangan Kompetensi Surl Dinas Kesehatan Naskah Terjalinnya Thn 20232026
Peningkatan Kompetensi Fungsional kesehatan Daya Manusia Kesehatan di Wilayah Kerja Dinas | Kabupaten TokToli PKS Kerjasama
Teknis Sumber Daya Manusi| yang mengikuti Ujian Kesehatan Kabupaten Tdlbli Kepulauan Melalui
Kesehatan Tingkat Daerah | Kompetensi Penyelenggaraan Pendidikan Pelatihan
Provinsi
Kesehatan| Pengembangan Mutu dan Jumlah Jabatan Peningkatan dan Pengembangan Kompetensi Surj Dinas Kesehatan Kota Pal{ Naskah Terjalinnya Thn 20232026
Peningkatan Kompetensi Fungsional kesehatan Daya Manusia Kesehatan di Wilayah Kerja Dinas PKS Kerjasama
Teknis Sumber Daya Manusi| yang mengikuti Ujian Kesehatan Kota Palu Kepulauan Melalui
Kesehatan Tingkat Daerah | Kompetensi Penyelenggaraan Pendidikan Pelatihan
Provinsi
Kesehatan| Pengembangan Mutu dan Jumlah Jabatan Peningkatan dan Pengembang@@ampetensi Sumbel Dinas Kesehatan Naskah Terjalinnya Thn 20232026
Peningkatan Kompetensi Fungsional kesehatan Daya Manusia Kesehatan di Wilayah Kerja Dinas | Kabupaten Donggala PKS Kerjasama
Teknis Sumber Daya Manusi| yang mengikuti Ujian Kesehatan Kabupaten Donggala Melalui
Kesehatan Tingkat Daerah | Kompetensi Penyelenggaraan Pendidikan Pelatihan
Provinsi
Kesehatan Wahana Praktekapangan Peserta Pelatihan dan | Kabupaten Donggala Naskah Terjalinnya Thn 20232026
Penggunaan Sarana Laboratorium Balai Penelitiaj PKS Kerjasama
dan Pengembangan Kesehatan Kelas 1 Donggala
Kesehatan| Pengembangan Mutu dan Jumlah Jabatan Peningkatan dan Pengembangan Kompetensi Sur| Dinas Kesehatan Naskah Terjalinnya Thn 20232026
Peningkatan Kompetensi Fungsional kesehatan Daya Manusia Kesehatan di Wilayah Kerja Dinas | Kabupaten Sigi PKS Kerjasama
TeknisSumber Daya Manusid yang mengikuti Ujian Kesehatan Kabupaten Sigi Melalui Penyglgaraan
Kesehatan Tingkat Daerah | Kompetensi Pendidikan Pelatihan
Provinsi
Kesehatan| Pengembangan Mutu dan Jumlah Jabatan Peningkatan dan Pengembangan Kompetensi Surl Dinas Kesehatan Naskah Terjalinnya Thn 20242027
Peningkatan Kompetensi Fungsionakesehatan Daya Manusia Kesehatan di Wilayah Kerja Dinas | Kabupaten Poso PKS Kerjasama
Teknis Sumber Daya Manusi| yang mengikuti Ujian Kesehatan Kabupaten Poso Melalui Penyelengga
Kesehatan Tingkat Daerah | Kompetensi Pendidikan Pelatihan
Provinsi
Kesehatan| Pengembangan Mutu dan Jumlah Jabatan Peningkatan dan Pengembangampetensi Sumbel| Dinas Kesehatan Naskah Terjalinnya Thn 20242026
Peningkatan Kompetensi Fungsional kesehatan Daya Manusia Kesehatan di Wilayah Kerja Dinas | Kabupaten Buol PKS Kerjasama
Teknis Sumber Daya Manusi| yang mengikuti Ujian Kesehatan Kabupaten Buol Melalui Penyelenggar
Kesehatan Tingkat Daerah | Kompetensi Pendidikan Pelatihan
Provinsi
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URUSAN PROGRAM INDIKQE%%EX\:\E RIA TEMA KERJA SAMA MITRA KERJA SAMA OUTPUT | OUTCOME | KETERANGAN
1 2 3 5 6 7 8 9
Kesehatan Penyelenggaraan Seminar dan Pelatihan Bagi Doy Universitas Tadulako Palu| Naskah Terjalinnya Thn 20242027
dan Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas PKS Kerjasama
Tadulako
Kesehatan Peningkatan dan Pengembangan Sumber Daya | Prodia Widyahusada Tbk Naskah Terjalinnya Thn 20242027
Manusia Kesehatabifasilitasi Oleh Prodia PKS Kerjasama
Widyahusada Tbk
Kesehatan| Program Pemerintahan Upay Pengelolaan Jaminan Sinergi Program Berani Sehat Provinsi Sulawesi | Badan Penyelenggara Naskah Terjalinnya Thn 2025
Kesehatan Perseorangan Dg Keseahatan Masyarakat | Tengah Dalam Optimalisasi Program Jaminan Jaminan Sosial Kesehatan PKS Kerja Sama
Upaya Kesehatan Masyaraka Kesehatan Nasional

Sumber: Dinas Kesehatan Prov. Sulteng Tahun 2025
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BAB V PENUTUP

5.1 Kesimpulan

Rencan&erja dan Pendanaamlinas KesehatarProvinsi SulawesiTengahTahun
2026 disusun sebagai bagian dari upaya strategis dalam meningkatkan derajat kesehatan
masyarakat serta mendukung pencapaigjuan pembangunan kesehatan daerah.
Dokumen ini berlandaskan pada strategi dan arah kebijakan yang telah ditetapkan, serta
mempertimbangkan berbagai tantangan dan kebutuhan pelayanan kesehatan di wilayah
Provinsi Sulawesi Tengah.

Melalui perencanaayang matang,berbagaiprogram,kegiatan,dan subkegiatan
telah dirancang untuk meningkatkan akses, mutu, serta efektivitas pelayanan kesehatan.
Pendanaaryang dialokasikanjuga telah disusun secaraproporsional sesuaidengan
prioritas pembangunan kesehatgeng ditetapkan. Harapannya, dengan implementasi
yang optimal, berbagai program dan kegiatan yang direncanakan dapat memberikan
dampak yang signifikan bagi peningkatan kesejahteraan masyarakat, khususnya dalam
bidang kesehatan.

Sebagai dokumen perencana@encana Kerja dan Pendanaan ini diharapkan dapat
menjadi acuan bagi seluruh pemangku kepentingan dalam melaksanakan tugas dan fungsi
merekasecarasinergis.Dinas KesehatarProvinsi SulawesiTengahberkomitmenuntuk
terus meningkatkaefektivitasdanefisensidalampengelolaaprogram sertaberadaptasi
dengan dinamika dan tantangan yang ada guna mencapai pembangunan kesehatan yang
berkelanjutan.

5.2 Saran

1. Peningkatan Koordinasii Diperlukan koordinasi yang lebih erat antara pemerintah
daerah, instansi terkaiserta stakeholder lainnya untuk memastikan pelaksanaan
program berjalan sesuai rencana.

2. Optimalisasi Sumber Dayai Penggunaan sumber daya yang efisien dan efektif harus
menjadi prioritas dalam pelaksanaan program dan kegiatan agar dapat mencapai hasil
yang maksimal.

3. Pemantauan dan Evaluasi Berkald Perlu dilakukan monitoring dan evaluasi secara
berkala untuk memastikan program yang dijalankan sesuai dengan tujuan dan sasaran

yang telah ditetapkan.
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4. Peningkatan Kapasitas SDM 1 Penguatan kapasitas tenagasdhatan serta
peningkatan kompetensi melalui pelatihan dan pendidikan berkelanjutan perlu menjadi
perhatian agar pelayanan kesehatan semakin optimal.

5. Penguatan Kolaborasi dengan Masyarakafi Partisipasi aktif masyarakat dalam
mendukung program kesehataaris terus didorong melalui edukasi dan sosialisasi

yang lebih intensif.
Dengan demikian, seluruh pihak diharapkan dapat berperan aktif dalam mendukung dan
mengawal pelaksanaan program yang telah direncanakan. Semoga dokumen ini dapat menjadi

panduanyang bermanfaatialammewujudkansistemkesehataryanglebih baik dan berdaya

guna bagi masyarak&ulawesi Tengabh.
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