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KATA PENGANTAR

Segala puji syukur penulis panjatkan atas rahmat yang diberikan Allsh SWT sehingga
penulis dapat menyelesaikan Laporan “Profil Kesehatan UPTD Puskesmas Pracimantoro |
Tahun 2025™ Di wilayah kerja UPTD Puskesmas Pracimantoro I.

Pembangunan kesehatan diarahkan guna meningkatkan kualitas sumber daya manusia
dan lingkungan yang saling mendukung dengan pendekatan paradigma schat, yang
memberikan prioritas pada upaya peningkatan kesehatan melalui promotif, preventif,
kuratif dan rehabilitatif yang dilaksanakan secara terpadu, menyeluruh, dan
berkesinambungan. Selain itu pembangunan kesehatan juga diarahkan untuk meningkatkan
dan memelihara mutu fasilitas kesehatan melalui pemberdayaan sumber daya manusia
secara berkelanjutan dan pemenuhan kebutuhan sarana prasarana keschatan, termasuk
didalamnya ketersediaan obat dan perbekalan kesehatan,

Penulis berharap semoga Profil Kesehatan UPTD Puskesmas Pracimantoro | tahun
2025 ini dapat memberikan manfaat bagi keberlangsungan pelayanan di UPTD Puskesmas
Pracimantoro | kedepannya dan memberikan contoh implementasi pelayanan program-

program masyarakat melayani dengan sepenuh hati.
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BAB |

PENDAHULUAN

A. LATAR BELAKANG

Undang-Undang Kesehatan Nomor 36 tahun 2009 tentang Kesehatan, mengamanatkan
bahwa pelayanan kesehatan yang bermutu dan merata harus semakin ditingkatkan
Puskesmas. Puskesmas mempunyai 3 fungsi yaitu sebagai pusat penggerak pembangunan
yang berwawasan kesehatan, sebagai pusat pemberdayaan masyarakat, dan sebagai pusat
pelayanan kesehatan tingkat pertama yang bertanggung jawab atas wilayah kerjanya, harus
senantiasa ditingkatkan oleh Puskesmas agar terwujud masyarakat yang sehat untuk
mencapai Indonesia Sehat.

Permenkes nomor 19 tahun 2024 tentang Pusat Kesehatan Masyarakat,
mengamanatkan bahwa Puskesmas adalah Fasilitas Pelayanan Kesehatan tingkat pertama
yang menyelenggarakan dan mengoordinasikan pelayanan kesehatan promotif, preventif,
kuratif, rehabilitatif, dan/atau paliatif di wilayah kerjanya.

Puskesmas adalah Unit Pelaksana Teknis Daerah (UPTD) Dinas kesehatan Kabupaten
atau kota yang bertanggung jawab menyelenggarakan pembangunan kesehatan di suatu
wilayah. Sebagai unit Pelaksana Teknis Dinas kesehatan Kabupaten atau kota, Puskesmas
merupakan sarana kesehatan pertama yang memiliki peran strategis dalam mewujudkan
derajat kesehatan yang baik, sehingga akhirnya dapat membentuk generasi yang sehat dan
mampu menjalankan pembangunan dengan baik. Pelayanan kesehatan yang diberikan di
Puskesmas : meliputi promotif, preventif (pencegahan kesehatan), kuratif (Pengobatan),
dan rehabilitative (pemilihan kesehatan) yang dilakukan oleh pemerintah, pemerintah
daerah dan/atau masyarakat.

B. TUJUAN
Puskesmas adalah Unit Pelaksana Teknis Dinas Kesehatan Kabupaten yang

bertanggungjawab terhadap Pembangunan Kesehatan di Wilayah kerjanya. Puskesmas
berperan menyelenggarakan upaya kesehatan untuk meningkatkan kesadaran, kemauan
dan kemampuan hidup sehat bagi setiap penduduk agar memperoleh derajat penggerak
pembangunan berwawasan kesehatan, pusat pemberdayaan keluarga dan masyarakat serta
pusat layanan kesehatan strata pertama.



Untuk menyelenggarakan upaya Kesehatan di wilayah kerja Puskesmas, Puskesmas
mengedukasi masyarakat supaya :
1. Memiliki perilaku sehat yang meliputi kesadaran, kemauan, dan kemampuan hidup
sehat;
2. Mampu menjangkau Pelayanan Kesehatan bermutu;
3. Hidup dalam lingkungan sehat; dan
4. Memiliki derajat kesehatan yang optimal, baik individu, keluarga, kelompok, dan

Masyarakat



A. KEADAAN GEOGRAFI
UPTD Puskesmas Pracimantoro | merupakan UPTD Puskesmas di bawah DKK

Wonogiri,
Tengah, yang mempunyai wilayah kerja 11 Desa dan 1 Kelurahan. Kondisi wilayah kerja

Puskesmas Pracimantoro | merupakan pedesaaan dan pegunungan, mata pencaharian

BAB 11

GAMBARAN UMUM

terletak di Kecamatan Pracimantoro Kabupaten Wonogiri Provinsi Jawa

sebagian besar di bidang pertanian.

Luas wilayah kerja UPTD Puskesmas Pracimantoro | adalah 9.966,9 Ha dengan batas-

batas wilayah :

1. Utara
2. Selatan
3. Barat

4. Timur

: Kecamatan Eromoko
: Kecamatan Girisubo DIY
: Kecamatan Rongkop & Ponjong DIY

: Kecamatan Giritontro

Wilayah kerja UPTD Puskesmas Pracimantoro | adalah :

[ N
N B O

© © N o g b~ w D

Desa Sumberagung
Desa Joho

Desa Sambiroto
Desa Pracimantoro
Kelurahan Gedong
Desa Sedayu

Desa Trukan

Desa Tubokarto
Desa Lebak

Desa Gebangharjo

. Desa Glinggang
. Desa Wonodadi
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Gambar 2.1
Peta wilayah binaan UPTD Puskesmas Pracimantoro |
UPTD Puskesmas Pracimantoro | mempunyai tanggungjawab yang cukup besar
dibidang pembangunan kesehatan di wilayah kerjanya. Dengan melakukan kegiatan-
kegiatan yang berupa Upaya Kesehatan Masyarakat dan Upaya Kesehatan Perorangan

sehingga diharapkan akan bisa merubah perilaku masyarakat dibidang Kesehatan.

B. KEADAAN DEMOGRAFI
1. KEADAAN PENDUDUK

a. Jumlah KK 1 24.647 jiwa
b. Jumlah Penduduk 1 65.898 jiwa
c. Jumlah Penduduk laki — laki : 32.800 jiwa
d. Jumlah Penduduk Perempuan : 33.098 jiwa
e. Jumlah bayi dan balita : 3.333 jiwa
f.  Jumlah ibu hamil . 284 jiwa
g. Jumlah PUS : 6571 jiwa

2. KEADAAN EKONOMI
Pertumbuhan perekonomian di Wilayah Puskesmas sebagian besar disokong oleh sektor

pertanian.



3. KEADAAN PENDIDIKAN

Tabel 2.1
Keadaan Pendidikan Di Wilayah Kerja Uptd Puskesmas Pracimantoro |
PENDIDIKAN LAKI-LAKI | PEREMPUAN | JUMLAH

BELUM/TIDAK SEKOLAH 4.779 4.807 9.586
BELUM TAMAT SD/SEDERAJAT 3.878 4.368 8.246
SD SEDERAJAT 10.872 12.697 23.569
SMP SEDERAJAT 6.941 5.904 12.845
SMA SEDERAJAT 5.367 4.257 9.624
DIPLOMA 143 233 376
SARJANA/ SI 659 711 1.370
STRATAII 37 27 64
STRATA I 2 1 3

Puskesmas Pracimantoro 1

WRX6+54R Puskesmas Pracimantoro 1,
@ Ngulu Tengah, Pracimantoro, Wonogiri
Regency, Central Java 57664

(0273) 461415

B
Wl Wiy
Gambar 2.2
Lokasi UPTD Puskesmas Pracimantoro |

Puskesmas Pracimantoro | terletak di koordinat 8°03'06"S 110°48'37"E, yang berada

di Dusun Ngulu Tengah RT 01 RW 08 Desa Pracimantoro Kecamatan Pracimantoro.

D. VISI MISI MOTTO DAN TATA NILAI
1. VISI
Menjadikan UPTD Puskesmas Pracimantoro | Sebagai Puskesmas Pelayanan
Kesehatan Prima Menuju Masyarakat Pracimantoro yang Sehat 2025
2. MISI
a. Memberikan Pelayanan Kesehatan Yang Berkualitas




Mewujudkan Sarana dan Prasarana Serta Lingkungan Yang Baik

c. Menciptakan Sumber Daya Manusia yang Profesional di bidangnya
d. Meningkatkan kerja sama lintas sektoral dan mengoptimalkan peran serta
Masyarakat
e. Mewujudkan masyarakat yang berperilaku hidup bersih dan sehat
3. MOTTO
UPTD Puskesmas Pracimantoro I mempunyai motto yaitu, “MELAYANI
DENGAN SEPENUH HATT”
4. TATA NILAI
Puskesmas Pracimantoro | menmpunyai tata nilai “SIAGA SEHAT”
a. Santun

Melayani masyarakat dengan santun

Inisiatif:

Berinisiatif memberikan pelayanan prima

Amanah:

Memberikan pelayanan kesehatan yang dapat dipercaya oleh masyarakat
Giat:

Dengan giat memberikan pelayanan kesehatan kepada masyarakat

Adil:

Memperlakukan semua masyarakat secara adil tanpa membedakan status sosial,
suku, agama maupun politik.

Sabar:

Melayani masyarakat dengan sabar

Empaty:

Berempati kepada masyarakat dengan masalah kesehatannya

Harapan:

Melayani sesuai yang diharapkan masyarakat

Aman:

Masyarakat terlayani dengan aman

Tertib:

Melayani masyarakat dengan tertib



E. BANGUNAN/ SARANA

Tabel 2.2

Sarana di UPTD Puskesmas Pracimantoro |

Penad Reno

* PUSKESMAS

** RUANG PELAYANAN
Renovasi tahun 2006 Rehab

729 Ruangan Pendaftaran dan rekam medik Ada | 1976 | 2018 | Baik |[ total tahun 2018 rawat jalan
Renovasi tahun 2006

730 Ruangan Pemeriksaan Umum/BP Umum Ada | 1976 | 2018 | Baik | Rehab total tahun 2018 rawat jalan
Tahun 2006 Renovasi

732 Ruangan Tunggu Ada | 1976 | 2018 | Baik | Tahun 2018 Rehab total rawat jalan
Tahun 2006 Renovasi

733 Ruangan Gudang Umum Ada | 1976 | 2018 | Baik | Tahun 2018 Rehab total rawat jalan

734 KM/WC Pasien (Laki dan Wanita Terpisah) Ada | 2017 | 2018 | Baik | Tahun 2018 Rehab total rawat jalan
1.Tahun 2006 Renovasi

756 Ruang Kesehatan Gigi & Mulut Ada | 1976 | 2018 | Baik | 2.Tahun 2018 Rehab total rawat jalan
1. Tahun 2006 Renovasi

778 Ruangan Farmasi/Kamar Obat Ada | 1976 | 2018 | Baik | 2. Tahun 2018 Rehab Total rawat jalan
1. Tahun 2006 Renovasi

793 KM/WC Petugas Ada | 1976 | 2018 | Baik | 2. Tahun 2018 Rehab total rawat jalan
1. Tahun 2017 Renovasi

736 Ruang Tindakan dan Gawat Darurat Ada | 1976 | 2018 | Baik | 2. Tahun 2018 Rehab Total (rajal)

162 1. Tahun 2006 Renovasi

7 Ruangan Kesehatan Anak & Imunisasi Ada | 1976 | 2018 | Baik [ 2. Tahun 2018 Rehab Total rawat jalan
738 Ruangan Kesehatan 1bu dan KB Ada | 1976 | 2018 | Baik | 1. Tahun 2006 Renovasi




2. Tahun 2018 Rehab total rawat jalan

Tahun 2017 Renovasi

772 Ruangan ASI / Laktasi Ada | 1976 | 2018 | Baik | Tahun 2018 Rehab total rawat jalan
1. Tahun 2006 Renovasi
788 Ruangan KIE/Promosi Kesehatan Ada | 1976 | 2018 | Baik | 2. Tahun 2018 Rehab total rawat jalan
1. Tahun 2006 Renovasi
780 Gudang Obat Ada | 1976 | 2018 | Baik | 2. Tahun 2018 Rehab total rawat jalan
1. Tahun 2006 Renovasi
2. Tahun 2018 Rehab total
781 Tempat/Area Penyimpanan Vaksin Ada | 1976 | 2018 | Baik | (Jadi Satu dengan Ruang Imunisasi)
152
8 KM/WC Untuk Persalinan Ada | 1994 | 2022 | Baik | Rawat Inap
155
3 Ruangan Persalinan Ada | 2007 | 2022 | Baik | Rawat Inap( poned )
749 Ruangan Rawat Pasca Persalinan Ada | 2007 | 2022 | Baik [ Poned
1.Tahun 2007 Renovasi
750 Ruangan Sterilisasi Ada | 1994 | 2018 | Baik | 2. Tahun 2018 Rehab total(rajal)
948 Ruangan Istirahat Petugas Ada | 2007 | 2022 | Baik | poned
762 Ruangan Rawat Inap Anak Ada | 1994 | 2007 | Baik | ranap
763 Ruangan Rawat Inap Pria Ada | 1994 | 2007 | Baik | ranap
765 Ruangan Jaga Perawat/Nurse Station Ada | 1994 | 2007 | Baik | ranap
766 KM/WC Untuk Rawat Inap Ada | 1994 | 2007 | Baik | ranap
1. Tahun 2006 Renovasi
783 Laboratorium Ada | 1976 | 2018 | Baik | 2. Tahun 2018 Rehab total rajal)
774 Ruangan Penyelenggaraan Makanan Ada | 1994 | 2007 | Baik | ranap
760 Ruangan Rawat Inap Ada | 1994 | 2007 | Baik | ranap
157 1.Tahun 2006 Renovasi
3 Ruangan KIA, KB & Imunisasi Ada | 1976 | 2018 | Baik | 2. Tahun 2018 Rehab Total rajal
194
9 Ruangan Pemeriksaan Khusus/TB/HIV Ada | 2019 Baik | Ruang TB
770 Ruangan Konsultasi Gizi Puskesmas Ada | 2018 Baik




202

24 Ruangan Fisiotherapy Ada | 2021 Baik
** RUANG KANTOR
1.Tahun 2006 Renovasi
2. Tahun 2018 Rehab total
790 Ruang Kepala Puskesmas Ada | 1976 | 2018 | Baik
1. Renovasi tahun 2006
791 Ruang Rapat/Diskusi Ada | 2003 | 2018 | Baik | 2. Rehab total tahun 2018
1. Rehab tahun 2006
792 Ruangan Administrasi Ada | 1976 | 2018 | Baik [ 2. REhab Total 2018
901
98 Ruang kantor untuk karyawan Ada | 1976 | 2018 | Baik
** PENDUKUNG
797 Parkir Kendaraan Roda 4 Ada | 2019 Baik | rajal
798 Parkir Kendaraan Roda 2 Ada | 2006 | 2019 | Baik
799 Parkir Ambulance Ada | 2007 | 2019 | Baik
800 Parkir Pusling Darat Ada | 2006 | 2019 | Baik
795 Rumah Dinas Tenaga Kesehatan | Ada | 1994 - sudah dirobohkan 2022
160
0 Rumah Dinas Tenaga Kesehatan Il
PERALATAN UNTUK PELAYANAN LUAR
** GEDUNG PUSKESMAS
172 Set Keperawatan Kesehatan Masyarakat(PHN
5 KIT) Ada | 2006 | 2006 | Baik
172
7 Kit UKS Ada | 2006 | 2019 | Baik
172
8 Kit Bidan Ada | 2006 | 2014 | Baik
173
2 Kit UKGS Ada | 2006 Baik
172
6 Kit Imunisasi Ada | 2017 Baik




173

0 Kit Posyandu Ada | 2006 Baik
173
4 Kit Sanitarian Ada | 2015 | 2015 | Baik
* JARINGAN PELAYANAN PUSKESMAS
** Polindes/Poskesdes XI
168
2 Kesehatan Ibu & Anak Ada | 2006 | 2017 | Baik | WONODADI
169
7 Poliklinik Umum Ada | 2006 | 2017 | Baik | WONODADI
** Puskesmas Keliling
808 Puskesmas Keliling | Ada | 2005 | 2023 | Baik | puskesmas keliling (posyandu) 12 desa
** Puskesmas Pembantu |
803 Pemeriksaan Umum dan KIA KB Pustu 1 Ada | 1998 | 2012 | Baik | joho
173
8 Laboratorium Sederhana Pustu 1
901
77 Pemeriksaan gigi dan mulut Pustu 1
902
13 Antropometri Kit Pustu 1
902
14 Lansia Kit Pustu 1
903 Ruang Persalinan dan Rawat Pasca Persalinan
64 Pustu 1
** Puskesmas Pembantu 11
158
3 Pemeriksaan Umum dan KIA KB Pustu 2 Ada | 1998 | 2014 | Baik | sumberagung
173
9 Laboratorium Sederhana Pustu 2
901
78 Pemeriksaan gigi dan mulut Pustu 2
903 Antropometri Kit Pustu 2

10




65

903
66 Lansia Kit Pustu 2
903 Ruang Persalinan dan Rawat Pasca Persalinan
69 Pustu 2
** Puskesmas Pembantu 11l
158
4 Pemeriksaan Umum dan KIA KB Pustu 3 Ada | 1999 | 2007 | Baik | gedong
174
0 Laboratorium Sederhana Pustu 3
901
79 Pemeriksaan gigi dan mulut Pustu 3
903
67 Antropometri Kit Pustu 3
903
68 Lansia Kit Pustu 3
903 Ruang Persalinan dan Rawat Pasca Persalinan
70 Pustu 3
** Puskesmas Pembantu 1V
159
2 Polikinik Umum Pustu 4 Ada | 1998 | 2017 | Baik | glinggang
** Puskesmas Pembantu V
158
6 KIA & KB Pustu 5 Ada | 1998 | 2012 | Baik | wonodadi
** Polindes/Poskesdes |
940 Kesehatan Ibu & Anak polindes/poskesdes 1 Ada | 1998 | 2016 | Baik | joho
942 Poliklinik Umum polindes/poskesdes 1 Ada | 1998 | 2016 | Baik
** Polindes/Poskesdes Il
161
0 Kesehatan Ibu & Anak polindes/poskesdes 2 Ada | 1998 | 2012 | Baik | sambiroto
161
2 Poliklinik Umum polindes/poskesdes 2 Ada | 1998 | 2012 | Baik | sambiroto

11




**

Polindes/Poskesdes 111

161

4 Kesehatan Ibu & Anak polindes/poskesdes 3 Ada | 2010 Baik | pracimantoro
161

6 Poliklinik Umum polindes/poskesdes 3 Ada | 2010 Baik | pracimantoro
E%3 Polindes/Poskesdes 1V

161

8 Kesehatan Ibu & Anak Ada | 2002 | 2010 | Baik | gedong
162

0 Poliklinik Umum Ada | 2002 | 2010 | Baik | gedong
EX3 Polindes/Poskesdes VI

167

7 Kesehatan Ibu & Anak Ada | 1998 | 2015 | Baik | sedayu
168

7 Poliklinik Umum Ada 1998 [ 2015 | Baik | sedayu
ok Polindes/Poskesdes V

162

2 Kesehatan Ibu & Anak Ada 2000 | 2010 | Baik | trukan
162

4 Poliklinik Umum Ada 2000 | 2010 | Baik | trukan
ERS Polindes/Poskesdes VII

167

8 Kesehatan Ibu & Anak Ada 2000 | 2016 | Baik | tubokrto
168

9 Poliklinik Umum Ada 2000 | 2016 | Baik | tubokrto
Bl Polindes/Poskesdes VIII

167

9 Kesehatan Ibu & Anak Ada 1994 | 2020 | Baik | LEBAK
169

1 Poliklinik Umum Ada 1994 | 2020 | Baik | LEBAK
EX3 Polindes/Poskesdes 1 X

168 Kesehatan Ibu & Anak Ada 1996 | 2007 | Baik | GLINGGANG

12
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169

3 Poliklinik Umum Ada 1996 2007 | Baik | GLINGGANG
ki Polindes/Poskesdes X

168

1 Kesehatan Ibu & Anak Ada 1999 2016 | Baik | GEBANGHARJO
169

5 Poliklinik Umum Ada 1999 | 2016 | Baik | GEBANGHARJO
& POSYANDU
** Posyandu 1
904

31 Ruang Pelayanan

13




F. PRASARANA

Tabel 2.3
Prasarana di UPTD Puskesmas Pracimantoro |

T et 1 1 1

Sumber Listrik
** Genset
532 Total Kapasitas Genset yg Berfungsi (KVA) 3 | KVA Baik
533 Jumlah genset yang berfungsi (Unit) 3 | Unit Baik
534 Jumlah Genset Keseluruhan (Unit) 3 [ Unit Baik
1716 Jumlah Operator Genset Bersertifikat (Orang) 0 [ Orang Baik
*x Listrik PLN
531 Daya Listrik Terpasang/Kapasitas (KVA) 7500 | KVA Baik
*x Tenaga Surya
828 Total Kapasitas Listrik Tenaga Surya (KVA) 0 [ KVA Baik
829 Jumlah tenaga surya yg berfungsi (Unit) 0 [ Unit Baik
* Kendaraan Operasional Pelayanan
** Kendaraan Roda 2
9003
6 Jumlah Kendaraan Roda 2 Kondisi Baik 1]- Baik
* Gas Medik & Vakum Medik
** Tabung
554 Tabung Oksigen/O2 Kondisi Baik (Tabung) 20 [ Tabung | Baik
* Penanggulangan Bahaya Kebakaran
ol APAR
566 Jumlah APAR Total Keseluruhan (Unit) 4 | Unit Baik
567 Jumlah APAR yang Berfungsi (Unit) 4 | Unit Baik
* Pengolahan Limbah
*x Kerjasama Pengolahan Limbah Kepihak Berijin
Dokume
1797 MOU Limbah Padat/B3 (Dokumen) 2(n Baik
Dokume
1798 MOU Limbah Cair (Dokumen) 2|n Baik
ol TPS Limbah B3/infeksius
1733 Jumlah TPS Limbah B3/infeksius Berijin (Unit) 2 | Unit Baik
9021
6 Jumlah Cold Storage/Freezer (Unit)
1795 Jumlah TPS Limbah B3/Infeksius (Unit)
** Limbah Cair
1711 Jumlah IPAL Yang Berijin (Unit) 2 | Unit Baik
543 Jumlah IPAL yang Berfungsi (Unit) 2 | Unit Baik
574 Jumlah IPAL Keseluruhan (Unit) 2 | Unit Baik
542 Total Kapasitas (M3/hr) 5000 | M3/hr Baik
* Sumber Air
** Sumur Dangkal
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Rata-rata Pemakaian Air Sumur Dangkal Perhari

539 (M3/Hari) 0 [ M3/Hari | Baik
*x PDAM
538 | Rata-rata Pemakaian PDAM per Hari (M3/Hari) 1| M3/Hari | Baik
** Mobil Tangki Air
Rata-Rata Pemakaian Air Mobil Tangki per hari
1813 (M3/Hari) 0 [ M3/Hari | Baik
*x Mata Air
835 | Rata-rata Pemakaian Mata Air per Hari (M3/Hari) 0 | M3/Hari | Baik
** Air Hujan
837 | Rata-rata Pemakaian Air Hujan per Hari (M3/Hari) 0 [ M3/Hari | Baik
** Sungai/Danau
9014 Rata-rata Pemakaian Air Sungai/Danau per Hari
4 (M3/Hari) 0 | M3/Hari | Baik
ol Sumur Dalam/Artesis
9014 Rata-rata Pemakaian Air Sumur Dalam per Hari
3 (M3/Hari) 0 | M3/Hari [ Baik
* Ambulans
** Ambulans Transport
824 Jumlah ambulance transport Kondisi Rusak Berat (Unit) 0 | Unit Baik
Jumlah ambulance transport Kondisi Rusak Ringan
1808 (Unit) 1 [ Unit Baik
823 Jumlah ambulance transport Kondisi Baik (Unit) 0 | Unit Baik
* Puskesmas Keliling
** Puskesmas Keliling Roda 4
952 Puskesmas Keliling Roda 4 Kondisi Baik (Unit) 0 | Unit Baik
953 Puskesmas Keliling Roda 4 Kondisi Rusak Berat (Unit) 0 | Unit Baik
1804 Puskesmas Keliling Roda 4 Kondisi Rusak Ringan (Unit) 2 | Unit Baik
ol Puskesmas Keliling Roda 2
1774 Puskesmas Keliling Roda 2 Kondisi Baik (Unit) 0 | Unit Baik
1780 Puskesmas Keliling Roda 2 Kondisi Rusak Berat (Unit) 0 [ Unit Baik
1806 Puskesmas Keliling Roda 2 Kondisi Rusak Ringan (Unit) 0 | Unit Baik
** Puskesmas Keliling Air
1776 Puskesmas Keliling Air Kondisi Baik (Unit) 0 | Unit Baik
1782 Puskesmas Keliling Air kondisi Rusak Berat (Unit) 0 | Unit Baik
1805 Puskesmas Keliling Air kondisi Rusak Ringan (Unit) 0 [ Unit Baik
** Puskesmas Keliling Roda 4 Double Gardan
1775 Puskesmas Keliling Roda 4 DG Kondisi Baik (Unit) 0 | Unit Baik
Puskesmas Keliling Roda 4 DG Kondisi Rusak Berat
1781 (Unit) 0 [ Unit Baik
Puskesmas Keliling Roda 4 DG Kondisi Rusak Ringan
1807 (Unit) 0 | Unit Baik
* Jaringan Puskesmas
** Puskesmas Pembantu
1777 Puskesmas Pembantu Kondisi Baik (Unit) 2 | Unit Baik
1783 Puskesmas Pembantu Kondisi Rusak Berat (Unit) 0 [ Unit Baik
1784 Puskesmas Pembantu Kondisi Rusak Sedang (Unit) 3 | Unit Baik
1785 Puskesmas Pembantu Kondisi Rusak Ringan (Unit) 0 | Unit Baik
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**

Posyandu

1779 Posyandu Kondisi Baik (Unit) 109 [ Unit Baik
** Polindes/Poskesdes
1778 Polindes/Poskesdes Kondisi Baik (Unit) 7 | Unit Baik
1786 Polindes/Poskesdes Kondisi Rusak Berat (Unit) 0 | Unit Baik
1787 Polindes/Poskesdes Kondisi Rusak Sedang (Unit) 0 [ Unit Baik
1788 Polindes/Poskesdes Kondisi Rusak Ringan (Unit) 4 | Unit Baik
* Pendukung Puskesmas
** Rumah Dinas Tenaga Kesehatan
1792 Rumah Dinas Tenaga Kesehatan Rusak Berat (Unit) 0 | Unit Baik
1793 Rumah Dinas Tenaga Kesehatan Rusak Sedang (Unit) 0 [ Unit Baik
1794 Rumah Dinas Tenaga Kesehatan Rusak Ringan (Unit) 0 | Unit Baik
1791 Rumah Dinas Tenaga Kesehatan Baik (Unit)
* Sistem Telekomunikasi
** Jaringan Internet
1803 Jumlah Saluran Jaringan Internet (Unit) 2 | Unit Baik
1811 Jumlah Saluran Jaringan Internet yang Berfungsi (Unit) 2 | Unit Baik
9008 Kapasitas Saluran Jaringan Internet yang Berfungsi
1 (Mbps)

** Sambungan Saluran Telepon (SST)

578 | Jumlah SST yang Berfungsi (Unit)
* Pengkondisian Udara (AC)
*x AC Split

579 | Jumlah AC Split yg berfungsi (Unit) 25 | Unit Baik
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BAB Il

SARANA KESEHATAN

A. PUSAT KESEHATAN MASYARAKAT (PUSKESMAS)

1.

2.

PERKEMBANGAN PUSKESMAS RAWAT INAP DAN NON RAWAT INAP
Pelayanan di UPTD Puskesmas Pracimantoro | dibagi menjadi dua, yaitu
pelayanan puskesmas rawat inap dan puskesmas non rawat inap/ rawat jalan.
Perkembangan puskesmas baik rawat jalan ataupun rawat inap saat ini adalah
penggunaan rekam medis elektronik, dimana petugas tidak perlu menulis tangan saat
memberikan diagnosis penyakit, resep obat, hasil pemeriksaan maupun tindakan. Jadi
setiap ruangan disediakan komputer masing-masing agar mempercepat petugas dalam
pengisian diagnosis, tindakan maupun hasil pemeriksaan.
AKREDITASI PUSKESMAS
UPTD Puskesmas Pracimantoro | melakukan akreditasi pertama pada tahun 2017
dengan predikat Madya, kemudian melakukan reakreditasi pada tanggal 11, 14 dan 15
Juli 2023 dengan predikat PARIPURNA menggunakan lembaga survei Semar Bhakti

Nusantara.

B. KETERSEDIAAN OBAT DAN VAKSIN

1.

KETERSEDIAAN OBAT ESSENSIAL

Ketersediaan obat essensial di UPTD Puskesmas Pracimantoro | pada tahun 2024
sekitar 83%, kemudian meningkat pada tahun 2024 dimulai dari bulan Maret sampai
saat ini menjadi 85-89%. Hal tersebut terjadi karena mulai bulan Maret dari bagian
farmasi sudah bisa memesan obat dari luar sendiri.

KETERSEDIAAN VAKSIN IMUNISASI DASAR LENGKAP (IDL)

Ketersediaan vaksin imunisasi dasar lengkap (IDL) pada tahun 2024 di UPTD
Puskesmas Pracimantoro | cukup lengkap, terlihat saat akhir tahun stok vaksin masih
banyak yang siap digunakan. Vaksin yang siap digunakan antara lain, BCG sebanyak
18 vial, IPV sebanyak 17 vial, MR sebanyak 3 vial, Rotavirus sebanyak 15 vial, DPT
sebanyak 22 vial, Hb 0 sebanyak 5 vial, PCV sebanyak 12 vial. Vaksin OPV pada
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akhir tahun stok di puskesmas kosong, tapi pada awal tahun akan melakukan

pengambilan di Gudang farmasi Dinas Kesehatan Kabupaten Wonogiri.

C. UPAYA KESEHATAN BERSUMBER MASYARAKAT (UKBM)
1. POSYANDU

POSYANDU merupakan singkatan dari Pos Pelayanan Terpadu yang merupakan
salah satu bentuk Upaya Kesehatan Bersumberdaya Masyarakat (UKBM) yang
dilaksanakan oleh, dari dan bersama masyarakat, untuk memberdayakan dan
memberikan kemudahan kepada masyarakat guna memperoleh pelayanan kesehatan
bagi ibu, bayi dan anak balita. Pelaksanaan posyandu di UPTD Puskesmas
Pracimantoro | dilakukan di 12 desa, dimana desa-desa tersebut merupakan desa
binaan UPTD Puskesmas Pracimantoro I. Jumlah Posyandu 108 tersebar di 12 Desa,
Posyandu Remaja berjumlah 12.

2. POS PEMBINAAN TERPADU PENYAKIT TIDAK MENULAR (POSBINDU
PTM)

Posbindu PTM merupakan peran serta masyarakat dalam melakukan kegiatan
deteksi dini dan pemantauan faktor risiko PTM Utama yang dilaksanakan secara
terpadu, rutin, dan periodik. Tujuan Posbindu PTM adalah meningkatkan peran serta
masyarakat dalam pencegahan dan penemuan dini faktor risiko PTM. Melalui
Posbindu PTM, dapat sesegeranya dilakukan pencegahan faktor risiko PTM sehingga
kejadian PTM di masyarakat dapat ditekan. Sasaran utama adalah kelompok
masyarakat sehat, berisiko dan penyandang PTM berusia 15 tahun ke atas. Jumlah
Posbindu 12 dengan rincian satu desa 1 posbindu. Pelaksanaan posbindu dilaksanakan

setiap bulan.
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BAB IV

SUMBER DAYA MANUSIA KESEHATAN

A. JUMLAH TENAGA KESEHATAN

Jumlah pegawai di UPTD Puskesmas Pracimantoro | yaitu sebanyak 99 orang yang

terdiri dari 84 tenaga kesehatan dan 15 orang non nakes.

Rincian pegawai sebagai berikut :

Tablel 4.1
Jumlah tenaga kesehatan
KATEGORI JENIS RAJAL+RANAP RAJAL | RANAP

PNS 62 41 21

NAKES 59

NON NAKES 3

ASN

P3K 14 5 9

NAKES 14

NON NAKES 0
NAKES 11 11 0 11

NON ASN

NON NAKES 11 11 3 8
JUMLAH TOTAL 98 98 49 49

B. STRUKTUR ORGANISASI DAN TATA KERJA

[DINASIKESEHATAN
URIMDIRUSKESMASIRRACIMANTOROJ
IR Ped Tl EIBHNS

. a0

STRUKTUR ORGANISASI UPTD PUSKESMAS PRACIMANTORO |

e

KLASTER 3
dr. Sri Setyaningsih

KLASTER 1

(Manajemen) (Usia Produktif & Lansia)

......

Yeyen Suryaningsih,A.Md.Kes

Gambar 4.1
Struktur Organisasi dan Tata Kerja UPTD Puskesmas Pracimantoro |
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C. RASIO TENAGA KESEHATAN
Rasio tenaga kesehatan terhadap jumlah pegawai yaitu 84:98 sama dengan 42:49. Jadi

kesimpulannya, lebih banyak nakes daripada non nakes di UPTD Puskesmas

Pracimantoro | ini.
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BAB V

PEMBIAYAAN KESEHATAN

Untuk terselenggaranya berbagai upaya kesehatan perorangan dan upaya kesehatan
masyarakat yang menjadi tanggungjawab puskesmas, perlu ditunjang dengan tersedianya
pembiayaan yang cukup. Pada saat ini ada beberapa sumber pembiayaan puskesmas
yaitu:

Pemerintah

Sesuai dengan azas desentralisasi, sumber pembiayaan yang berasal dari pemerintah
terutama adalah pemerintah kab/kota. Disamping itu puskesmas masih menerima dana
yang berasal dari pemerintah provinsi dan pemerintah pusat. Dana yang disediakan oleh
pemerintah dibedakan atas dua macam vyaitu: Dana anggaran pembangunan yang
mencakup dana pembangunan gedung, pengadaan peralatan serta pengadaan obat, dana
anggaran rutin yang mencakup gaji karyawan, pemeliharaan gedung dan peralatan,
pembelian barang habis pakai serta biaya operasional. Setiap tahun, kedua anggaran
tersebut disusun oleh Dinas Kesehatan Kab/Kota untuk seterusnya dibahas bersama
DPRD Kab/Kota. Puskesmas diberikan kesempatan mengajukan kebutuhan untuk kedua
anggaran tersebut melalui Dinas kesehatan Kab/Kota. Penanggungjawab penggunaan
anggaran yang diterima oleh puskesmas adalah kepala puskesmas, sedangkan
administrasi keuangan dilakukan oleh pemegang keuangan puskesmas yakni staf yang
ditetapkan oleh Dinas KesehatanKab/Kota atas usulan Kepala Puskesmas. Penggunaan
dana sesuai dengan usulan kegiatan yang telah disetujui dengan memperhatikan berbagai

ketentuan peraturan perundang-undangan yang berlaku.

Pendapatan Puskesmas

Sesuai dengan kebijakan pemerintah, masyarakat dikenakan kewajiban membiayai
upaya kesehatan perorangan yang dimanfaatkannya, yang besarnya ditentukan oleh
Peraturan Daerah masing-masing (retribusi). Pada saat ini, ada beberapa kebijakan yang
terkait dengan pemanfaatan dana yang diperoleh dari penyelenggaraan upaya kesehatan
perorangan ini yakni: seluruhnya disetor ke kas daerah. Untuk ini secara berkala
puskesmas menyetor seluruh dana retribusi yang diterima ke kas daerah melalui Dinas
Kesehatan Kab/Kota.
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C. Sumber Lain
Pada saat ini puskesmas juga menerima dana dari beberapa sumber lain seperti: BPJS
Kesehatan yang peruntukannya sebagai imbal jasa pelayanan yang diberikan kepada para
peserta BPJS. Sesuai dengan konsep yang telah disusun, pemerintah hanya
bertanggungjawab untuk membiayai upaya kesehatan masyarakat, sedangkan untuk upaya
kesehatan perorangan dibiayai melalui Sistem Jaminan Kesehatan Nasional, kecuali untuk

penduduk miskin yang tetap ditanggung oleh pemerintah dalam bentuk pembayaran premi.
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BAB VI

KESEHATAN KELUARGA

A. KESEHATAN IBU
1. PELAYANAN KESEHATAN IBU HAMIL

Tabel 6.1
Pelayanan Kesehatan ibu hamil

1. | SUMBERAGUNG 14 1 3 13 92,86
2 JOHO 36 2 8 29 80,56
3 SAMBIROTO 21 0 1 21 100
4 | PRACIMANTORO 40 3 6 38 95
5 GEDONG 38 2 7 31 81,58
6 SEDAYU 26 2 1 32 123.08
7 TRUKAN 17 0 1 17 100
8 TUBOKARTO 14 0 1 19 135,71
9 LEBAK 23 1 5 16 69,57
10 | GEBANGHARJO 20 2 5 16 80
11 GLINGGANG 20 3 2 19 95
12 WONODADI 15 0 5 12 80
JUMLAH 284 16 45 263 92,61

2. PELAYANAN IMUNISASI TETANUS DIFTERI BAGI WANITA USIA
SUBUR

Tabel 6.2
Pelayanan imunisasi tetanus difteri bagi Wanita usia subur

1. | SUMBERAGUNG 23 4 4 23 100
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2 JOHO 55 4 0 55 100
3 SAMBIROTO 35 1 4 35 100
4 | PRACIMANTORO 55 9 10 55 100
5 GEDONG 43 3 4 43 100
6 SEDAYU 43 3 4 43 100
7 TRUKAN 43 5 1 43 100
8 TUBOKARTO 26 2 0 26 100
9 LEBAK 23 0 2 23 100
10 | GEBANGHARJO 25 1 3 25 100
11 GLINGGANG 32 1 2 32 100
12 WONODADI 34 1 2 34 100

JUMLAH 437 34 36 437 100

3. PEMBERIAN TABLET TAMBAH DARAH (TTD) PADA 1BU HAMIL

Tabel 6.3
Pemberian TTD pada ibu hamil

1. | SUMBERAGUNG 14 3 2 14 100
2 JOHO 36 3 0 36 100
3 SAMBIROTO 21 1 2 21 100
4 | PRACIMANTORO 40 9 6 40 100
5 GEDONG 38 3 1 38 100
6 SEDAYU 26 1 3 26 100
7 TRUKAN 17 5 0 17 100
8 TUBOKARTO 14 1 0 14 100
9 LEBAK 23 0 0 23 100
10 | GEBANGHARJO 20 1 0 20 100
11 GLINGGANG 20 0 2 20 100
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12

WONODADI

15

15

100

JUMLAH

284

28

16

284

100

PELAYANAN KESEHATAN IBU BERSALIN

Tabel 6.4
Pelayanan Kesehatan ibu bersalin

1. | SUMBERAGUNG 13 1 2 13 100
2 JOHO 28 2 1 28 100
3 SAMBIROTO 26 1 2 26 100
4 | PRACIMANTORO 38 1 5 38 100
5 GEDONG 36 3 3 36 100
6 SEDAYU 32 1 1 32 100
7 TRUKAN 25 0 0 25 100
8 TUBOKARTO 21 1 0 21 100
9 LEBAK 25 4 0 25 100
10 | GEBANGHARJO 18 2 0 18 100
11 GLINGGANG 23 3 3 23 100
12 WONODADI 16 2 1 16 100

JUMLAH 301 21 18 301 100

PELAYANAN KESEHATAN IBU NIFAS

Table 6.5
Pelayanan Kesehatan ibu nifas

1. | SUMBERAGUNG 13 1 2 13 100
2 JOHO 28 2 1 28 100
3 SAMBIROTO 26 1 2 26 100
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4 | PRACIMANTORO 38 1 5 38 100
5 GEDONG 36 4 3 36 100
6 SEDAYU 32 2 1 32 100
7 TRUKAN 25 0 0 25 100
8 TUBOKARTO 21 1 0 21 100
9 LEBAK 25 4 0 25 100
10 | GEBANGHARJO 18 2 0 18 100
11 GLINGGANG 23 3 3 23 100
12 WONODADI 16 2 1 16 100

JUMLAH 301 23 18 301 100

6. PUSKESMAS MELAKSANAKAN KELAS IBU HAMIL DAN PROGRAM
PERENCANAAN PERSALINAN DAN PENCEGAHAN KOMPLIKASI (P4K)

Tabel 6.6
Pelaksanaan kelas bumil dan P4K

1. | SUMBERAGUNG 14 3 2 14 100
2 JOHO 36 3 0 36 100
3 SAMBIROTO 21 1 2 21 100
4 | PRACIMANTORO 40 9 6 40 100
5 GEDONG 38 3 1 38 100
6 SEDAYU 26 1 3 26 100
7 TRUKAN 17 5 0 17 100
8 TUBOKARTO 14 1 0 14 100
9 LEBAK 23 0 0 23 100
10 | GEBANGHARJO 20 1 0 20 100
11 GLINGGANG 20 0 2 20 100
12 WONODADI 15 1 0 15 100
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JUMLAH

284

28

16

284

100

7. PELAYANAN KOMPLIKASI KEBIDANAN

Pelayanan komplikasi kebidanan

Tabel 6.7

1. | SUMBERAGUNG 13 1 2 13 100
2 JOHO 28 2 1 28 100
3 SAMBIROTO 26 1 2 26 100
4 | PRACIMANTORO 38 1 5 38 100
5 GEDONG 36 3 3 36 100
6 SEDAYU 32 1 1 32 100
7 TRUKAN 25 0 0 25 100
8 TUBOKARTO 21 1 0 21 100
9 LEBAK 25 4 0 25 100
10 | GEBANGHARJO 18 2 0 18 100
11 GLINGGANG 23 3 3 23 100
12 WONODADI 16 2 1 16 100

JUMLAH 301 21 18 301 100

8. PELAYANAN KONTRASEPSI
Tabel 6.8

Pelayanan kontrasepsi

1. | SUMBERAGUNG 350 3 0 319 91,14
2 JOHO 701 4 3 587 83,74
3 SAMBIROTO 493 1 1 435 88,24
4 | PRACIMANTORO 1033 1 2 880 85,19
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5 GEDONG 816 4 2 670 82,11
6 SEDAYU 652 2 1 571 87,58
7 TRUKAN 447 1 1 358 80,09
8 TUBOKARTO 526 5 0 486 92,40
9 LEBAK 373 11 2 323 86,60
10 | GEBANGHARJO 311 2 0 249 80,06
11 GLINGGANG 398 3 1 360 90,45
12 WONODADI 471 1 1 376 79,83

JUMLAH 6571 38 14 5614 85,44

9. PEMERIKSAAN HEPATITIS B PADA IBU HAMIL

Tabel 6.9
Pemeriksaan hepatitis B pada ibu hamil

1. | SUMBERAGUNG 14 3 2 14 100
2 JOHO 36 3 0 36 100
3 SAMBIROTO 21 1 2 21 100
4 | PRACIMANTORO 40 9 6 40 100
5 GEDONG 38 3 1 38 100
6 SEDAYU 26 1 3 26 100
7 TRUKAN 17 5 0 17 100
8 TUBOKARTO 14 1 0 14 100
9 LEBAK 23 0 0 23 100
10 | GEBANGHARJO 20 1 0 20 100
11 GLINGGANG 20 0 2 20 100
12 WONODADI 15 1 0 15 100

JUMLAH 284 28 16 284 100
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B. KESEHATAN ANAK
1. PELAYANAN KESEHATAN NEONATAL

Tabel 6.10
Pelayanan Kesehatan neonatal

SUMBERAGUNG
2 JOHO 12 | 18 10 0 0 2 1 0 1 12 16 28 93,3
3 SAMBIROTO 15 10 25 1 0 1 2 0 2 16 10 25 100
4 PRACIMANTORO 22 17 39 0 1 1 3 2 5 22 17 39 100
5 GEDONG 18 | 17 35 2 3 3 3 0 3 18 17 35 100
6 SEDAYU 17 13 30 0 1 1 1 0 1 17 13 30 100
7 TRUKAN 11 17 28 0 0 0 0 0 0 11 17 28 100
8 TUBOKARTO 10 9 19 0 1 1 0|0 0 10 9 19 100
9 LEBAK 13 | 11 24 4 0 4 0|0 0 13 10 23 100
10 GEBANGHARJO 7 12 19 2 0 2 0|0 0 7 12 19 100
11 GLINGGANG 9 13 22 1 2 3 0|3 3 9 13 22 100
12 WONODADI 7 9 16 0 2 2 1 0 1 7 9 16 100

JUMLAH 148 299 10 | 11 21 12 | 6 18 148 | 148 296 100

C. Glzi
1. STATUS GIZI BALITA
Gambar 6.1
Stat
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2. PEMBERIAN KAPSUL VITAMIN A BALITA USIA 6-59 BULAN
Tabel 6.11 Tabel Pemberian Kapsul Vitamin A

1. | SUMBERAGUNG 10 10 100% 149 149 100%
2 JOHO 45 45 100% 320 320 100%
3 SAMBIROTO 36 36 100% 279 279 100%
4 | PRACIMANTORO 62 62 100% 549 549 100%
5 GEDONG 46 46 100% 382 382 100%
6 SEDAYU 18 18 100% 166 166 100%
7 TRUKAN 42 42 100% 349 349 100%
8 TUBOKARTO 47 47 100% 229 229 100%
9 LEBAK 25 25 100% 263 263 100%
10 | GEBANGHARIJO 36 36 100% 227 227 100%
11 GLINGGANG 29 29 100% 150 150 100%
12 WONODADI 27 27 100% 240 240 100%
PUSKESMAS 423 423 423 3303 3303 100%
TARGET 100% 100%

3. PENIMBANGAN BALITA
Tabel 6.12 Tabel Penimbangan Balita

1 | SUMBERAGUNG | 84 84 83 38 | 12 | 100 | 98,8 | 98,8 | 458 | 45,2 | 14,4

2 JOHO 194 | 194 | 189 | 97 | 27 | 100 | 97,4 | 97,4 | 51,3 | 50 14,2

3 SAMBIROTO 164 | 164 | 159 | 77 | 23 | 100 | 96,9 | 96,9 | 48,4 | 46,9 | 144

4 | PRACIMANTORO | 309 | 309 | 269 | 124 | 36 | 100 | 87 87 46 | 40 13,3
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5 GEDONG 224 | 224 | 220 | 110 | 33 | 100 | 98,2 | 98,2 | 50 |49.1 15
6 SEDAYU 211 | 211 | 201 | 102 | 29 | 100 | 952 | 95,2 | 50,7 | 48,3 | 14,4
7 TRUKAN 147 | 147 | 144 | 69 | 21 | 100 | 97,9 | 97,9 | 479 | 46,9 | 145
8 TUBOKARTO 157 | 157 | 146 | 69 | 21 | 100 | 92,9 | 92,9 | 47,2 | 439 | 143
9 LEBAK 140 | 140 | 135 | 67 | 18 | 100 | 96,4 | 96,4 | 496 | 47,8 | 13,3
10 | GEBANGHARJO 96 96 93 | 46 | 12 | 100 | 96,8 | 96,8 | 49,4 | 479 | 129
11 GLINGGANG 102 | 102 | 98 | 43 | 14 | 100 | 96 96 | 469|421 | 142
12 WONODADI 141 | 141 | 139 | 68 | 20 | 100 | 98,5 | 98,5 | 48,9 | 48,2 | 141
PUSKESMAS 1969 | 1969 | 1876 | 910 | 266 | 100 | 96 96 | 48,5 | 46,3 | 14,08
TARGET 100 | 86,0 | 86,0 | 80,0 | 65,0 | <10
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BAB VII

PENGENDALIAN PENYAKIT

A. PENYAKIT MENULAR LANGSUNG
1. Tuberculosis

Tabel 7.1
Penyakit TBC
2| TBC Cakupan Jumlah estimasi kasus TBC dalam 107 | 90% | 19 | 17,8%
penemuan Periode tertentu : jumlah perkiraan
kasus TBC kasus TB yang terdapat pada target dan
indikator program TB yang ditentukan
Kemenkes sesuai wilayah puskesmas
masing-masing tahun 2024-2030,
Jumlah Kasus TB terdaftar dalam Th.07
di SITB
Presentase Jumlah kasus TBC yang terdaftar dalam 19 1 90% | 19 | 100%
pasien TBC 1 tahun : jumlah kasus yang terdaftar
mengetahui dalam Form TB.07 SITB, Jumlah pasien
status HIVnya | TB yang mempunyai hasil tes HIV (
negatif dan positif)
2. HIV (Human Immunodeficiency Virus)
Tabel 7.3
Penyakit HIV
4| HIV Cakupan ODHIV | Persentase ODHIV on ART > 6 11| 95% 7 | 63,64%
on ART dengan bulan yang mengalami supresi
virus tersupresi virus di wilayah kerja puskesmas
dalam kurun waktu 1 tahun
Cakupan ODHIV | Persentase ODHIV yang 13| 95% | 13 100%
dalam pengobatan | mendapatkan pengobatan ARV
ARV (on ART) (on ARV) di wilayah kerja
puskesmas dalam kurun waktu 1
tahun
Cakupan Tes HIV | Persentase orang dalam Populasi 307 | 100% | 281 | 91,53%
Kunci (LSL, Waria, Pekerja Seks
Perempuan, Pengguna Napza
suntik) dan Pupulasi Berisiko
Lainnya (ibu hamil, Pasien TBC,
Warga Binaan Pemasyarakatan,
Pasien IMS) yang dilakukan tes
HIV di wilayah kerja puskesmas
dalam kurun waktu 1 tahun
Cakupan Persentase ODHIV baru di 0 | 100% 0 0%
Pengobatan ARV | wilayah kerja puskesmas yang
bagi ODHIV baru | memulai pengobatan ARV dalam
kurun waktu 1 tahun
Cakupan Persentase ODHIV hamil yang 0 | 100% 0 0%
pengobatan ARV | mendapatkan pengobatan ARV di

32




pada ibu hamil wilayah kerja puskesmas dalam
kurun waktu 1 tahun
f. | Cakupan Bayi Persentase BBL dari Ibu dengan 0 | 100% 0 0%
Baru Lahir (BBL) | HIV (+) yang mendapatkan
dari Ibu dengan Profilaksis ARV di wilayah kerja
HIV (+) yang puskesmas dalam kurun waktu 1
mendapatkan tahun
Profilaksis ARV
g. | Cakupan Persentase BBL dari Ibu dengan 0 | 100% 0 0%
profilaksis BPG Sifilis (+) yang mendapatkan
pada bayi lahir Profilaksis BPG di wilayah kerja
dari ibu sifilis puskesmas dalam kurun waktu 1
tahun
h. | Cakupan skrining | Persentase ODHIV yang 13 | 100% | 13| 100%
(kaji status) TBC | diskrining TBC atau dikaji status
di antara ODHIV | TBC di wilayah puskesmas pada
kurun waktu 1 tahun
3. Diare
Tabel 7.4
Penyakit diare
Diare | a. | Penyelidikan % kenaikan kasus Diare dan/ 1|100% |1 | 100%
Epidemiologi kematian akibat diare yang
dilakukan penyelidikan
epidemiologi
b. | Melakukan respon % kasus KLB diare yang ditangani 100% | O 0%
kesehatan masyarakat / dilakukan respon
ketika terjadi KLB
4. Kusta
Tabel 7.5
Penyakit kusta
Kusta | a. | Penyelidikan Epidemiologi | prosentase jumlah kasus Kusta yang 100% | 0 | 0%
dilakukan penyelidikan
epidemiologi & dilakuakn survey
kontak
b. | Cakupan Pemberian Obat Pemberian Provilaksis pd kontak >10|0%
Pencegahan Kusta > 80% 80%
kontak Kusta Baru
c. | Prosentase penemuan kusta | Proporsi Penemuan cacat tingkat 2 <5% | 0| 0%
dengan cacat tingkat 2 diantara semua penemuan kusta
baru <5%
d. | Cakupan menyelesaikan Penyelesaikan pengobatan Kusta 100% | 0 | 0%
pengobatan kusta sesuai tipe | semuai tipe penyakit Kusta 100%
penyakit Kusta

5. Coronavirus disease (COVID-19)
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B. PENYAKIT YANG DAPAT DICEGAH DENGAN IMUNISASI (PD3I)

Covid 19 pada tahun 2024 sudah tidak ditemukan kasus baru di wilayah kerja UPTD

Puskesmas Pracimantoro |I.

1. Polio dan AFP (Acute Flaccid/ Lumpuh Layu Akut)
Tabel 7.6
Penyakit polio
Polio | a. | Penyelidikan Persentase kasus yang dilakukan 1] 100% 100%
Epidemiologi penyelidikan epidemiologi
b. | Outbreak Response | Pelaksanaan respons ORI saat terjadi KLB | 0 | 100% 0%
Imunisasi (ORI) Polio
c. | Penemuan Suspek | Persentase penemuan suspek AFP minimal | 1 | 100% 100%
AFP sesuai dengan target
d. | Pengambilan dan Persentase jumlah suspek yang diambil 1| 100% 100%
pengiriman dan dikirimkan spesimen yang adekuat
spesimen AFP dibagi jumlah target penemuan/pengiriman
2. Difteri
Penyakit difteri di wilayah kerja UPTD Puskesmas Pracimantoro | tidak ditemukan
pada tahun 2024.
3. Tetanus Neonatorum
Penyakit tetanus neonatorum tidak ditemukan pada bayi baru lahir di UPTD
Puskesmas Pracimantoro |
4. Campak

Penyakit campak pada tahun 2024 tidak ditemukan di wilayah kerja UPTD Puskesmas

Pracimantoro |

C. KEJADIAN LUAR BIASA
Pada tahun 2024, di wilayah kerja UPTD Puskesmas Pracimantoro | tidak ada kejadian

luar biasa

D. PENYAKIT MENULAR BERSUMBER BINATANG
1. Demam Berdarah Dengue

Tabel 7.7

Penyakit Demam Berdarah Dengue

pengendaliannya populasi nyamuk
dengan Pemeriksaan Jentik Berkala

DBD | a. | Penyelidikan Prosentase laporan penyelidikan 126 | 100% | 126 | 100%
Epidemiologi epidemiologi pada kasus Demam
Berdarah Dengue pada Populasi
beresiko
b. | Surveilan Prosentase laporan pengamatan 3120 | >95% | 2817 | 90,29%
Vektor vektor untuk mengetahui upaya
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c. | Angka Prosentase kematian akibat dengue 126 | <2% 2 98,41
Kematian dalam kurun waktu tertentu <15
Dengue
2. Malaria

Penyakit malaria pada tahun 2024 tidak ditemukan di wilayah kerja UPTD Puskesmas
Pracimantoro |

3. Filariasis
Penyakit filariasis pada tahun 2024 tidak ditemukan di wilayah kerja UPTD Puskesmas

Pracimantoro |

E. PENYAKIT TIDAK MENULAR
1. Hipertensi

Tabel 7.8
Pelayanan Kesehatan pada penderita hipertensi

Pelayanan Kesehatan | * Persentase penderita Hipertensi usia >18 | 17638 | 100% | 14180 | 80,39
Hipertensi sesuai tahun yang mendapatkan pelayanan
standar kesehatan sesuai standar

2. Pelayanan Skrining Usia Produktif

Tabel 7.9
Pelayanan skrining usia produktif

Usia dewasa | Persentase penderita Hipertensi dan DM pada usia | 2408 | 90% | 1897 | 87,53
yang >40 tahun yang diperiksa Profil Lipid ( Kolesterol
dilakukan total, HDL,LDL, Trigliserid )

skrining
faktor resiko
Stroke

Usia dewasa | *Persentase usia dewasa >18 tahun yang diperiksa | 35290 | 90% | 27154 | 85,49
yang Obesitas ( IMT/ Lingkar perut )
dilakukan
skrining
resiko
Obesitas

Usia dewasa | *Persentase usia dewasa >18 tahun yang diperiksa | 35290 | 90% | 27154 | 85,49
yang Tekanan Darah
dilakukan
skrining

Hipertensi
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Usia dewasa | * Persentase penduduk usia 18-39 tahun dengan 3902 | 90% | 2798 | 79,67
yang obesitas yang diperiksa Gula Darah *Persentase
dilakukan penduduk pada usia >40 tahun yang diperiksa
skrining DM | Gula Darah
Usia dewasa Presentase penduduk wanita pada usia 30-59 tahun 6655 | 3% 975 | 100,00
yang dilakukan pemeriksaan SADANIS Pemeriksaan
dilakukan dilakukan 1 kali per tahun di wilayah kerja Puskesmas
skrining dalam kurun waktu satu tahun.
kanker
Payudara
Usia dewasa Presentase penduduk wanita pada usia 30-59 tahun 6655 | 3% 70 | 35,06
yang dilakukan pemeriksaan IVA, Pemeriksaan dilakukan 1
dilakukan kali per 10 tahun di wilayah kerja Puskesmas dalam
skrining kurun waktu satu tahun.
kanker
Serviks
Usia dewasa | Persentase perokok usia >40 tahun yang diperiksa 3100 | 90% | 2400 | 86,02
yang PUMA
dilakukan
skrining
PPOK
Usia dewasa | Persentase penduduk usia 18- 576 | 90% 518 | 99,92
yang 59 tahun yang melakukan
dilakukan pemeriksaan anamnesis TBC
skrining TBC
Usia dewasa | Presentase penduduk usia > 15 Tahun dengan 9607 | 90% | 2880 | 33,31
yang resiko masalah kesehatan jiwa, yang dilakukan
dilakukan skrining dengan menggunakan isntrumen SDQ
skrining (usia 15-18 tahun) dan / atau SRQ-20 (usia diatas
Masalah 18 tahun), dan /atau ASSIST, yang dilakukan oleh
Kesehatan tenaga kesehatan dan /atau guru terlatih di wilayah
Jiwa kerja Puskesmas dalam kurun waktu satu tahun.
Usia dewasa | Persentase penderita Hipertensi dan DM pada usia | 2408 | 90% 122 | 5,63
yang >40 tahun yang diperiksa EKG
dilakukan
skrining
faktor resiko
Jantung

3. Pelayanan Kesehatan Penderita Diabetes Mellitus

Tabel 7.10
Pelayanan Kesehatan penderita diabetes mellitus

Pelayanan Kesehatan * Persentase penderita Diabetes Melitus usia | 769 | 100% | 769 | 100,00

Diabetes Melitus sesuai

standar

>18 tahun yang mendapatkan pelayanan
kesehatan sesuai standar

4. Deteksi Dini Kanker Leher Rahim dan Kanker Payudara

Tabel 7.11

Deteksi dini kanker leher Rahim dan kanker payudara
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Usia dewasa yang Presentase penduduk wanita pada usia 30-59 tahun 6655 | 3% | 975 | 100,00
dilakukan skrining dilakukan pemeriksaan SADANIS Pemeriksaan
kanker Payudara dilakukan 1 kali per tahun di wilayah kerja Puskesmas

dalam kurun waktu satu tahun.
Usia dewasa yang Presentase penduduk wanita pada usia 30-59 tahun 6655 | 3% | 70 | 35,06
dilakukan skrining dilakukan pemeriksaan IVA, Pemeriksaan dilakukan 1
kanker Serviks kali per 10 tahun di wilayah kerja Puskesmas dalam

kurun waktu satu tahun.

5. Pelayanan Kesehatan Orang Dengan Gangguan Jiwa (ODGJ) berat
Tabel 7.12
Pelayanan Kesehatan ODGJ berat

Presentase ODGJ Berat Jumlah ODGJ Berat yang mendapatkan | 83 | 100% | 83 | 100,00

mendapatkan layanan
Kesehatan sesuai standar

pelayanan sesuai standar di wilayah kerja
dalam kurun waktu 1 tahun
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BAB VIII

KESEHATAN LINGKUNGAN

A. AIR MINUM

Tabel 8.1
Akses air minum yang layak

Surveilans Kualitas
Air Minum Rumah
Tangga

Pengawasan Kualitas Air Minum Rumah tangga di
wilayah Puskesmas dengan Jumlah Sampel per
Puskesmas adalah : Jumlah sampel rumah tangga
berasal dari seluruh desa di wilayah Puskesmas dengan
Merujuk pada Pedoman Surveilans Kualitas Air Minum
Rumah Tangga yang telah melalui perhitungan sampel
yang ditetapkan oleh DInas Kesehatan Kabupaten
Wonogiri adalah 30 sampel di 15 Rumah tangga

15

15

15

100%

Pengawasan Akses
rumah tangga
dengan air minum
aman

Jumlah rumah tangga menggunakan sumber air minum
akses layak, lokasi sumber air minum berada di dalam
atau di halam rumah (on premises), tersedia setiap saat
dibutuhkan, dan memenuhi syarat kualitas air minum
sebagaimana tercantum pada PERMENKES Kualitas
Air Minum yang sedang berlaku. Apabila dari salah
satu parameter fisik/kimia/mikrobiologi terdapat
parameter yang tidak memenuhi syarat, maka dianggap
tidak aman.

15

15

7%

Pengawasan Akses
rumah tangga
dengan air minum
layak

Rumah tangga yang menggunakan sumber air minum
yang terlindung, dengan resiko penilaian inspeksi
kesehatan lingkungan kualitas sarana berada pada
katagori Rendah dan Sedang, meliputi: (i) ledeng
perpipaan (keran individual); (ii) ledeng eceran; (iii)
keran umum/hydrant umum; (iv) terminal air; (v)
penjual eceran; (vi) penampungan air hujan (PAH);
(vii) mata air terlindungi; (viii) sumur terlindung; dan
(ix) sumur bor atau sumur pompa

15

15

14

93%
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Pemantauan Akses | Rumah tangga menggunakan sumber air secara 15(15| 0O 0%
rumah tangga langsung tanpa pengolahan yang berasal dari air
dengan air minum | permukaan seperti sungai, danau, waduk, atau kolam
tidak ada akses
Pemantauan Jumlah total desa/kelurahan yang melaksanakan 12 | 12 | 12 | 100%
desa/kelurahan Surveilans KAMRT untuk menghasilkan data kab/kota
dengan kualitas air | dengan kualitas air minum aman
minum aman
B. AKSES SANITASI YANG LAYAK
Tabel 8.2
Akses sanitasi yang layak
Pemantauan Akses Cakupan pemantauan akses sanitasi 11866 | 11866 | 11866 | 100%
Sanitasi rumah tangga
C. SANITASI TOTAL BERBASIS MASYARAKAT (STBM)
Tabel 8.3
Sanitasi total berbasis masyarakat
Pemantauan Melakukan pemantauan terhadap desa yang telah 12 | 12 | 12 | 100%
Lima Pilar menyatakan 100% KK Stop Buang Air Besar
STBM Sembarangan (SBS) dan minimal 50% KK telah

melaksanakan pilar 2, 3, 4 dan 5
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D. TEMPAT DAN FASILITAS UMUM (TFU) YANG DILAKUKAN
PENGAWASAN SESUAI STANDAR

Tabel 8.4
TFU yang dilakukan pengawasan sesuai standar
Prosentase Prosentase Tempat dan Fasilitas Umum dilakukan 43 | 100% | 43 | 100%
Pemantauan pengawasan sesuai standar (IKL) yaitu :
Tempat dan 1. Pasar yang dimaksud adalah pasar rakyat yang
Fasilitas Umum terdaftar di Kementerian Perdagangan /Dinas
(TFU) yang perdagangan Kabupaten/kota
dilakukan 2. Sekolah yang dimaksud adalah sekolah SD/MI
Pengawasan sesuai | dan SMP/MTs yang terdaftar di
standart Kemendikbud/Dinas pendidikan dan Kebudayaan
(Inspeksi dan Kantor Kementerian Agama Kabupaten/Kota
Kesehatan 3. Puskesmas yang dimaksud adalah puskesmas
Lingkungan) yang terdaftar (teregistrasi) di Pusdatin Kemenkes
Hasil Pengawasan sesuai standard (IKL) adalah
berupa Rekomendasi TFU yang telah dilakukan
pengawasan sesuai standar tersebut Memenubhi
Syarat kesehatan lingkungan (MS) atau Tidak
Memenuhi Syarat kesehatan lingkungan (TMS)
yang direkomendasikan oleh Puskesmas/Dinas
Kesehatan Kab/Kota kepada
Penyelenggara/Pengelola TFU. TFU yang hasil
Pengawasan sesuai standard (IKL) nya Tidak
Memenuhi Syarat (TMS) harus ditindak lanjuti oleh
Penyelenggara/Pengelola TFU untuk dilakukan
Intervensi bersama dengan sektor/OPD terkait
E. TEMPAT PENGELOLAAN PANGAN (TPP)
Tabel 8.5
Tempat pengelolaan pangan
Persentase Tempat Prosentasi TPP yang memenuhi persyaratan | 21 | 100% | 20 | 95%

Pengelolaan Pangan (TPP)
yang memenuhi syarat

hygiene sanitasi

higiene sanitasi yang memenuhi minimal
nilai standar dibagi jumlah seluruh TPP
terdaftar dikali 100%
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BAB IX

PENUTUP

Sebagai sebuah media informasi, profil kesehatan UPTD Puskesmas
Pracimantoro | hadir menyajikan serangkaian data dan informasi dari hasil kegiatan di
tahun 2024. Kegiatan ini terangkum dalam berbagai bidang baik diperoleh secara
langsung maupun lewat laporan bulanan on line dari pemegang program.

Profil kesehatan tak lepas perannya sebagai produk sistem informasi
kesehatan, dimana sistem informasi telah menjadi salah satu komponen dalam sistem
kesehatan nasional yang telah diatur dalam Peraturan Presiden No 72 Tahun 2012.
Semua fakta yang terekam layak disampaikan kepada publik untuk mendapat
perhatian dan sebagai pemenuhan dari amanah Undang-Undang No 41 Tahun 2008
tentang keterbukaan informasi publik. Demikian penting data dan informasi yang
berjenjang baik menggunakan teknologi informasi maupun konfirmasi dan validasi
langsung kepenanggungjawab program.

Sistem informasi berbasis teknologi juga terus dikembangkan dengan sistem
informasi yang berbasis online yang diterapkan oleh Dinas Kesehatan, maka
ketersediaan data, pengolahan dan penyimpananya dapat terjamin.
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