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KATA PENGANTAR

Kita panjatkan puji syukur ke hadirat Tuhan Yang Masa Esa karena hanya
dengan berkat, rahmat dan karunia Nya, buku Laporan Kinerja Pusat Penelitian
dan Pengembangan Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan (Puslibang Sumber
Daya dan Pelayanan Kesehatan) Tahun 2016 dapat disusun.

Buku ini merupakan media pertanggungjawaban kegiatan dan anggaran,
yang memuat keberhasilan dan kendala yang dihadapi Puslitbang Sumber Daya
dan Pelayanan Kesehatan dalam mencapai kinerja kegiatan yang telah ditetapkan.
Disamping itu, juga memuat aspek penyerapan keuangan, sehingga dapat
dikaitkan hubungan antara dana yang dibelanjakan dengan manfaat yang
diperoleh.

Tahun 2016, Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan, mampu
mencapai target kinerja yang sudah ditetapkan meskipun ada dinamika kebijakan
anggaran yang menuntut penyesuaian dalam pelaksanaan kegiatan yang sudah
direncanakan. Disadari disamping sudah mampu mencapai keberhasilan tetapi
masih ada kendala dan permasalahan yang perlu perhatian dan tindaklanjut untuk
perbaikan kedepan. Tentunya keberhasilan capaian ini merupakan kerja keras dari
seluruh pihak, baik struktural, fungsional peneliti, fungsional litkayasa dan staf
lainnya, yang telah bekerja secara tim dalam memajukan penelitian di bidang
sumber daya dan pelayanan kesehatan.

Kami ucapkan terima kasih kepada segenap pegawai yang telah bekerja
keras, cerdas, jujur, ikhlas dan menjunjung semangat yang tinggi dalam
melaksanakan tugas dan fungsinya dalam mendukung keberhasilan pencapaian
kinerja organisasi. Semoga LKj Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan
Kesehatan Tahun 2016 selain dapat menjadi sarana pertanggungjawaban kinerja,
juga sebagai ajang pembelajaran dan evaluasi dalam meningkatkan kinerja tahun
berikutnya.

Jakarta, 30 Januari 2017
Kepala Puslitbang Sumber Daya dan
Pelayanan Kesehatan

%

Dr. Drs. Nana Mulyana, M.Kes



RINGKASAN EKSEKUTIF

Peraturan Presiden Nomor 29 Tahun 2014 tentang Sistem Akuntabilitas
Kinerja Instansi Pemerintah mewajibkan setiap instansi pemerintah untuk
menyusun Laporan Akuntabilitas Kinerja. Laporan akuntabilitas Puslitbang Sumber
Daya dan Pelayanan Kesehatan ini, merupakan perwujudan
keberhasilan/kegagalan pelaksanaan kegiatan yang telah diamanatkan kepada
Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan dalam rangka mencapai misi
organisasi secara terukur dengan target kinerja yang telah ditetapkan.

Sesuai dengan Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 64 tahun 2015 tentang
Organisasi dan Tata Kerja Kementerian Kesehatan, Pusat Penelitian dan
Pengembangan Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan (Puslitbang SD-Yankes)
mempunyai tugas melaksanakan penyusunan kebijakan teknis, pelaksanaan, dan
pemantauan, evaluasi, dan pelaporan penelitian dan pengembangan kesehatan di
bidang sumber daya dan pelayanan kesehatan sesuai dengan ketentuan peraturan
perundang-undangan. Dalam melaksanakan tugas dimaksud, Pusat Penelitian dan
Pengembangan Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan menyelenggarakan
fungsi;

1. penyusunan kebijakan teknis penelitian dan pengembangan kesehatan

di bidang sumber daya dan pelayanan kesehatan;

2. pelaksanaan penelitian dan pengembangan kesehatan di bidang sumber

daya dan pelayanan kesehatan;

3. pemantauan, evaluasi, dan pelaporan penelitian dan pengembangan

kesehatan di bidang sumber daya dan pelayanan kesehatan; dan

4. pelaksanaan administrasi Pusat.

Indikator kinerja kegiatan Puslitbang SD- Yankes terdiri dari: 1) Jumlah
rekomendasi yang dihasilkan di bidang sumber daya dan pelayanan kesehatan, 2)
Jumlah publikasi ilmiah di bidang sumber daya dan pelayanan kesehatan yang
dimuat pada media cetak dan elektronik, baik nasional maupun internasional, 3)
Jumlah hasil penelitian dan pengembangan di bidang Sumber daya dan pelayanan
kesehatan, dan 4) Jumlah laporan Status Kesehatan Masyarakat hasil Riset

Kesehatan Nasional wilayah I. Dari target IKK yang diperjanjikan, capaian indikator



kinerja kegiatan publikasi ilmiah melebih dari target, yaitu sebesar 201,1 %, dengan
kata lain tahun 2016 pencapaian indikator sudah sesuai dengan target yang telah
ditetapkan. Hal ini menunjukkan bahwa tahun 2016 Puslitbang SD-Yankes sudah
melaksanakan kinerjanya dengan baik.

Disamping pemenuhan target indikator kinerja, keberhasilan lain yang
diperoleh pada tahun 2016 yakni Laboratorium Pusat Teknologi Terapan
Kesehatan dan Epidemiologi Klinik kembali dapat terakreditasi setelah lulus
penilaian ulang akreditasi KAN pada tanggal 19 September 2016 sebagai
Laboratorium Penguji untuk Vitamin A dan Zinc. Akreditasi International
Organization for Standardization 17025, yakni standar utama untuk laboratorium
penguiji dan kalibrasi diperoleh dari Komite Akreditasi Nasional.

Berdasarkan anggaran, Puslitbang SD-Yankes mengelola anggaran
sebanyak Rp. 79.161.446.000 (Tujuh puluh sembilan milyar seratus enam puluh
satu juta empat ratus empat puluh enam ribu rupiah), dengan realisasi sebesar Rp.
73.914.428.281 (Tujuh puluh tiga milyar sembilan ratus empat belas juta empat
ratus dua puluh delapan ribu dua ratus delapan puluh satu rupiah) atau sebesar
93,37%.

Laporan kinerja ini diharapkan dapat digunakan oleh pimpinan untuk
mengetahui kinerja Puslitbang SD-Yankes pada tahun 2016 dan selanjutnya dapat
memberi masukan dalam pelaksanaan tugas dan fungsi Puslitbang Sumber Daya

dan Pelayanan Kesehatan dimasa mendatang.
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Visi dan Misi

Visi dan Misi Kementerian Kesehatan 2015-2019 mengikuti visi dan misi
Presiden Republik Indonesia yaitu fiTerwujudnya Indonesia yang Berdaulat, Mandiri
dan Berkepribadian Berlandaskan Gotong Royonga Upaya untuk mewujudkan visi
ini adalah melalui 7 misi pembangunan yaitu:

1. Terwujudnya keamanan nasional yang mampu menjaga kedaulatan
wilayah, menopang kemandirian ekonomi dengan mengamankan sumber
daya maritim dan mencerminkan kepribadian Indonesia sebagai negara
kepulauan.

2. Mewujudkan masyarakat maju, berkesinambungan dan demokratis
berlandaskan negara hukum

3. Mewujudkan politik luar negeri bebas dan aktif serta memperkuat jati diri
sebagai negara maritim.

4. Mewujudkan kualitas hidup manusia Indonesia yang tinggi, maju dan
sejahtera.

5. Mewujudkan bangsa yang berdaya saing.

6. Mewujudkan Indonesia menjadi negara maritim yang mandiri, maju, kuat
dan berbasiskan kepentingan nasional,serta

7. Mewujudkan masyarakat yang berkepribadian dalam kebudayaan.

Kemenkes mempunyai peran dan konstribusi dalam tercapainya seluruh
Nawa Cita terutama dalam meningkatkan kualitas hidup manusia Indonesia yang
tinggi, maju dan sejahtera.

Terdapat dua tujuan Kementerian Kesehatan pada tahun 2015-2019, yaitu:
1) meningkatnya status kesehatan masyarakat dan; 2) meningkatnya daya tanggap
(responsiveness) dan perlindungan masyarakat terhadap risiko sosial dan finansial
di bidang kesehatan.

Sejalan dengan Visi dan Misi Kementerian Kesehatan 2015-2019, visi dan
misi Badan Litbang Kesehatan selaku eselon 1 mengacu kepada visi dan misi
Kementerian Kesehatan yaitu : Lokomotif Penelitian, Pengawal Kebijakan, dan

Legimator Program Pembangunan berbasis bukti. Visi ini menggambarkan bahwa



Badan Litbangkes sebagai unit utama Kementerian Kesehatan bertugas untuk
melaksanakan litbang kesehatan dan sekaligus salah satu institusi nasional iptek
memiliki peran dan tanggung jawab dalam menata arah,strategi, kebijakan,
programdan kegiatan pembangunan kesehatan. Dalam menjalankan peran sesuai
visinya Badan Litbangkes mdmiliki misi yaitu :1). Mengembangkan sumber daya
litbangkes, 2). Mengembangkan kerjasama strategis litbang dan iptek kesehatan,
3). Menghasilkan rekomendasi untuk pembangunan kesehatan dan 4).

Menghasilkan iptek kesehatan

B. Latar Belakang

Pembangunan kesehatan jangka panjang ditujukan untuk meningkatkan
derajat kesehatan masyarakat. Dalam jangka menengah lima tahunan, sesuai
Peraturan Presiden Nomor 5 Tahun 2010 tentang Rencana Pembangunan Jangka
Menengah Nasional (RPJMN) Tahun 2015 i 2019, yang bertujuan meningkatkan
kesadaran, kemauan, kemampuan hidup sehat bagi setiap orang, agar peningkatan
derajat kesehatan masyarakat yang setinggi-tingginya dapat terwujud, yang
ditandai oleh penduduknya yang hidup dengan perilaku dan dalam lingkungan yang
sehat, memiliki kemampuan untuk menjangkau pelayanan kesehatan yang
bermutu, secara adil dan merata, serta memiliki derajat kesehatan yang setinggi-

tingginya di seluruh wilayah negara Republik Indonesia.

Perencanaan kegiatan lima tahunan di lingkungan Kementerian Kesehatan
dituangkan dalam Rencana Strategis (Renstra) Kementerian Kesehatan Tahun
2015 7 2019, yang juga menekankan pada pencapaian derajat kesehatan yang
setinggi-tingginya Renstra untuk selanjutnya diterjemahkan kedalam program.
Program penelitian dan pengembangan kesehatan tertuang dalam Rencana Aksi
Program Badan Penelitian dan Pengembangan Kesehatan (Balitbangkes) Tahun
2015 17 2019. Program tersebut diterjemahkan kedalam kegiatan oleh organisasi

pelaksananya.

Perencanaan kegiatan tahunan di lingkungan Kementerian Kesehatan
ditetapkan dalam Rencana Kinerja Kementerian Kesehatan. Sedangkan di
lingkungan Badan Penelitian dan Pengembangan Kesehatan ditetapkan Rencana
Kerja Tahunan, yang berisikan Rencana Kerja Tahunan Eselon Il dibawahnya.
Berdasarkan Rencana Kerja Tahunan ini maka telah disusun Rencana Kegiatan



dan Anggaran Kementerian Lembaga (RKA KL). Target kegiatan yang akan dicapai
selama satu tahun tersebut dituangkan dalam Penetapan Kinerja.

Peraturan Presiden Nomor 29 Tahun 2014 tentang Sistem Akuntabilitas
Kinerja Instansi Pemerintah setiap instansi pemerintah wajib menyusun Laporan
Akuntabilitas Kinerja. Laporan akuntabilitas Puslitbang Sumber Daya dan
Pelayanan Kesehatan ini, merupakan perwujudan keberhasilan/kegagalan
pelaksanaan kegiatan yang telah diamanatkan kepada Puslitbang Sumber Daya
dan Pelayanan Kesehatan dalam rangka mencapai misi organisasi secara terukur

dengan target kinerja yang telah ditetapkan.

C. Maksud dan Tujuan

Laporan Akuntabilitas Kinerja dimaksudkan untuk menyampaikan
keberhasilan/kegagalan pelaksanaan kegiatan yang telah diamanatkan kepada
Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan. Sedangkan tujuan
penyusunan laporan akuntabilitas adalah:

1. Sebagai laporan pertanggungjawaban kegiatan dan anggaran tahun 2016
2. Sebagai evaluasi kegiatan yang dibiayai oleh DIPA tahun 2016
3. Sebagai bahan penyusunan rencana program dan Kkegiatan tahun

mendatang

D. Tugas Pokok dan Fungsi Oganisasi

Sesuai dengan Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 64 tahun 2015 tentang
Organisasi dan Tata Kerja Kementerian Kesehatan, Pusat Penelitian dan
Pengembangan Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan(Puslitbang SD-Yankes)
mempunyai tugas melaksanakan penyusunan kebijakan teknis, pelaksanaan, dan
pemantauan, evaluasi, dan pelaporan penelitian dan pengembangan kesehatan di
bidang sumber daya dan pelayanan kesehatan sesuai dengan ketentuan peraturan
perundang-undangan.

Dalam melaksanakan tugas dimaksud, Pusat Penelitian dan
Pengembangan Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan menyelenggarakan
fungsi;

1. penyusunan kebijakan teknis penelitian dan pengembangan kesehatan di

bidang sumber daya dan pelayanan kesehatan;



dan pelayanan kesehatan;

di bidang sumber daya dan pelayanan kesehatan; dan

pelaksanaan administrasi Pusat.

pelaksanaan penelitian dan pengembangan kesehatan di bidang sumber daya

pemantauan, evaluasi, dan pelaporan penelitian dan pengembangan kesehatan

Untuk menjalankan tugas dan fungsi tersebut, Puslitbang Sumber Daya dan

Pelayanan Kesehatan memiliki susunan organisasi sebagai berikut.

1. Bagian Tata Usaha

2. Bidang Sumber Daya Kesehatan

3. Bidang Pelayanan Kesehatan

Susunan organisasi Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan

selengkapnya dapat dilihat pada gambar berikut:

TP2U
Puslitbang Siankes § 3}

Kepala
Dr. Drs. Nana Mulyana, M.

A

Panitia Pembina limiah (PPI)
Puslitbang Sumber Daya dan
Pelayanan Kesehatan

Bagian Tata Usaha

Nagiot Cansalony Tambunan, 8EM

Subbag PKS
Dra. Excalanti Prawirawa

BidangSumber Daya

Dr. dr. Harimat Hendarwan, M.K

SubbidangFarmalkes
Ully Adhie Mulya®iSi, Apt
M.Si

SubbidangSDM Kesehatan
Tinexcelly M. S. SKM, M.Ke

BidangSumber Daya
dr. M. Karyana, M.Kes

—

KF

SubbidangYankes Trad. &
Penunjang
dr. Hadi Siswoyo, M.Epid

Peneliti

Gambar 1.1.

——

SubbidangYankes Primer &
Penunjang
dr. Ev&ulistiowati, M.Biome

Struktur Organisasi Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan

Subbag KKU
Elvira Eka Putri, SKM, M.K




1)

2)

Bagian Tata Usaha mempunyai tugas melaksanakan penyiapan koordinasi dan
penyusunan rencana, program, dan anggaran, kerja sama, urusan keuangan,
kepegawaian, dan umum

Dalam melaksanakan tugas sebagaimana dimaksud dalam Pasal 707, Bagian

Tata Usaha menyelenggarakan fungsi:

a. penyiapan bahan koordinasi dan penyusunan rencana, program, dan
anggaran,serta kerja sama; dan
b. pelaksanaan urusan keuangan, kepegawaian, dan umum.

Bagian Tata Usaha terdiri atas:

a. Subbagian Program dan Kerja Sama mempunyai tugas melakukan
penyiapan bahan koordinasi dan penyusunan rencana, program, dan
anggaran, pemantauan, evaluasi, dan pelaporan, kerja sama, penyiapan
bahan diseminasi, dan advokasi hasil penelitian dan pengembangan, serta
pengelolaan jaringan informasi ilmiah dan perpustakaan.

b. Subbagian Keuangan, Kepegawaian, dan Umum mempunyai tugas
melakukan urusan keuangan dan barang milik negara, kepegawaian,
kearsipan, tata persuratan, rumah tangga, dan perlengkapan, serta

pengelolaan laboratorium penunjang.

Bidang Sumber Daya Kesehatan mempunyai tugas melaksanakan penyusunan
kebijakan teknis dan pelaksanaan penelitian dan pengembangan kesehatan di
bidang sumber daya manusia kesehatan.

Dalam  melaksanakan tugas Bidang Sumber Daya Kesehatan

menyelenggarakan fungsi:

a. penyiapan penyusunan kebijakan teknis penelitian dan pengembangan
kesehatan di bidang kefarmasian, alat kesehatan, dan sumber daya
manusia kesehatan; dan

b. penyiapan pelaksanaan penelitian dan pengembangan kesehatan di bidang
kefarmasian, alat kesehatan, dan sumber daya manusia kesehatan.

Bidang Sumber Daya Kesehatan terdiri atas:

a. Subbidang Kefarmasian dan Alat Kesehatan

Subbidang Kefarmasian dan Alat Kesehatanmempunyai tugas melakukan
penyiapan penyusunan kebijakan teknis dan pelaksanaan penelitian dan

pengembangan kesehatan di bidang tata kelola obat publik dan perbekalan



kesehatan, pelayanan kefarmasian, produksi dan distribusi kefarmasian,
penilaian dan pengawasan alat kesehatan dan perbekalan kesehatan
rumah tangga.

b. Subbidang Sumber Daya Manusia Kesehatan
Subbidang Sumber Daya Manusia Kesehatanmempunyai tugas melakukan
penyiapan penyusunan kebijakan teknis dan pelaksanaan penelitian dan
pengembangan kesehatan di bidang perencanaan dan pendayagunaan,
pendidikan, pelatihan, dan peningkatan mutu sumber daya manusia

kesehatan.

3) Bidang Pelayanan Kesehatan mempunyai tugas melaksanakan penyusunan
kebijakan teknis dan pelaksanaan penelitian dan pengembangan kesehatan di
bidang pelayanan kesehatan.

Bidang Pelayanan Kesehatan terdiri atas:

a. Subbidang Pelayanan Kesehatan Primer dan Rujukan mempunyai tugas
melakukan penyiapan penyusunan kebijakan teknis dan pelaksanaan
penelitian dan pengembangan kesehatan di bidang pelayanan kesehatan
primer dan rujukan.

b. Subbidang Pelayanan Kesehatan Tradisional dan Penunjang mempunyai
tugas melakukan penyiapan penyusunan kebijakan teknis dan pelaksanaan
penelitian dan pengembangan kesehatan di bidang pelayanan kesehatan
tradisional dan komplementer, fasilitas pelayanan kesehatan, dan mutu dan

akreditasi.



E. Sistematika
Sistematika penulisan Laporan Akuntabilitas Kinerja Puslitbang Sumber Daya

dan Pelayanan Kesehatan adalah sebagai berikut:

KATA PENGANTAR
RINGKASAN EKSEKUTIF
DAFTAR ISI

DAFTAR TABEL

DAFTAR GAMBAR
DAFTAR SINGKATAN

BAB |
Pendahuluan, Menjelaskan latar belakang, maksud dan tujuan, tugas pokok dan

fungsi serta sistematika penulisan laporan.

BAB I
Perencanaan Kinerja dan Perjanjian Kinerja Menjelaskan tentang tujuan, sasaran
dan beberapa hal penting terkait dengan perencanaan dan perjanjian kinerja

(dokumen penetapan kinerja).

BAB Il

Akuntabilitas Kinerja, Menguraikan pengukuran kinerja, evaluasi kinerja dan
analisis akuntabilitas kinerja, termasuk di dalamnya menguraikan secara sistematis
keberhasilan dan kegagalan, hamatan/kendala dan permasalahan yang dihadapi,
serta langkah-langkah antisipatif yang akan diambil. Di samping itu dalam bab ini
menguraikan tentang berbagai sumber daya yang mendukung dalam pencapaian
kinerja

BAB IV
Penutup, Mengemukakan secara umum tentang keberhasilan dan kegagalan,
permasalahan dan kendala utama serta strategi pemecahan masalah yang akan

dilaksanakan di tahun mendatang.



BAB I
PERENCANAAN KINERJA

A. Perencanaan Kinerja

Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan berperan dalam
mendukung pelaksanaan rencana program dan kegiatan penelitian dan
pengembangan kesehatan dalam rangka mendukung tercapainya tujuan
pembangunan kesehatan melalui pelaksanaan kegiatan pokok seperti yang
tertuang pada dokumen Renstra Tahun 2015-2019.Dalam mencapai tujuan maka
ditetapkan indikator kinerja yang dalam 5 (lima) tahun dan seperti terlihat pada
Tabel 2.1

Tabel 2. 1
Indikator Kinerja Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan
2015-2019 berdasarkan Rencana Strategis Kemenkes TA 2015 - 2019

. . Target
Program/Kegiatan Sasaran Indikator 5015 1 2016 | 2017 | 2018 | 2019
Penelitian dan Meningkatnya | 1) Jumlah 8 8 8 8 8
Pengembangan penelitian dan | rekomendasi
Teknologi pengembangan | kebijakan yang
Terapan di bidang dihasilkan dari
Kesehatan dan teknologi penelitian dan
Epidemiologi terapan pengembangan di
Klinik kesehatan dan | bidang teknologi

epidemiologi | terapan kesehatan dan

klinik epidemiologi Klinik
2) Jumlah publikasi 15 17 19 21 21
karya tulis ilmiah di
bidang teknologi

terapan kesehatan dan
epidemiologi klinik
yang dimuat di media
cetak dan atau
elektronik nasional
dan internasional

3) Jumlah hasil 12 14 14 14 14
penelitian dan
pengembangan di
bidang teknologi
terapan kesehatan dan
epidemiologi klinik

4) Jumlah - 2 1 7 1
laporanStatus
Kesehatan
Masyarakat hasil
Riset Kesehatan
Nasional wilayah |




Berdasarkan revisi Renstra Kementerian Kesehatan Tahun 2017 maka Indikator

Kinerja Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan ditetapkan sebagai

berikut.

Program/Kegiatan

Sasaran

Indikator

Target

2015

2016

2017

2018

2019

Penelitian dan
Pengembangan
Sumber Daya dan
Pelayanan
Kesehatan

Meningkatnya
penelitian dan
pengembangan
di bidang
Sumber Daya
dan Pelayanan
Kesehatan

1) Jumlah
rekomendasi
kebijakan yang
dihasilkan dari
penelitian dan
pengembangan di
bidang sumber
daya dan pelayanan
kesehatan

2) Jumlah publikasi
karya tulis ilmiah di
bidang sumber
daya dan pelayanan
kesehatan yang
dimuat di media
cetak dan atau
elektronik nasional
dan internasional

15

11

13

13

15

3) Jumlah hasil
penelitian dan
pengembangan di
bidang sumber
daya dan pelayanan
kesehatan

12

4) Jumlah
laporanStatus
Kesehatan
Masyarakat hasil
Riset Kesehatan
Nasional wilayah |




B. Perjanjian Kinerja
Penetapan kinerja yang diperjanjikan antara Kepala Badan Litbangkes
dengan Kepala Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan. Target dan

indikator kinerja disampaikan sebagai berikut:

Tabel 2.2 Sasaran, Indikator dan Target Indikator Kinerja Kegiatan
Bidang Sumber daya dan pelayanan kesehatan
Berdasarkan Perjanjian Kinerja 2016

No Sasaran Strategis Indikator Target

1 | Meningkatnya penelitian dan Jumlah rekomendasi kebijakan yang
pengembangan di bidang dihasilkan di bidang sumber daya dan 8
Sumber Daya dan Pelayanan pelayanan kesehatan

Kesehatan. Jumlah Publikasi ilmiah di bidang

sumber daya dan pelayanan kesehatan
yang dimuat pada media cetak dan 11
elektronik.

Jumlah hasil penelitian dan
pengembangan di bidang sumber daya 9
dan pelayanan kesehatan

Jumlah laporan Status Kesehatan
Masyarakat hasil Riset Kesehatan 2
Nasional wilayah |
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BAB Il
AKUNTABILITAS KINERJA

A. Capaian Kinerja Organisasi
Pengukuran kinerja diperlukan untuk mengetahui sampai sejauh mana
realisasi atau capaian kinerja yang berhasil dilakukan oleh Puslitbang SD-Yankes
selama tahun 2016 dari rencana yang telah ditetapkan. Dari perbandingan capaian
ini dapat diperoleh informasi yang berkaitan dengan masing-masing kegiatan.
Dengan demikian, informasi tersebut dapat ditindaklanjuti dalam perencanaan
kegiatan di masa mendatang sehingga setiap kegiatan yang direncanakan dapat
berhasil guna dan berdaya guna.
Pencapaian sasaran kinerja diukur berdasarkan indikator kinerja yang
sudah ditetapkan pada tahun 2016. Indikator yang tertuang meliputi;
1. Jumlah rekomendasi kebijakan yang dihasilkan dari penelitian dan
pengembangan di bidang sumber daya dan pelayanan kesehatan
2. Jumlah publikasi karya tulis ilmiah di bidang sumber daya dan pelayanan
kesehatan yang dimuat di media cetak dan atau elektronik nasional dan
internasional
3. Jumlah hasil penelitian dan pengembangan di bidang sumber daya dan
pelayanan kesehatan
4. Jumlah laporan Status Kesehatan Masyarakat hasil Riset Kesehatan Nasional

wilayah |
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Tabel 3.1 Target dan Capaian Indikator Kinerja Kegiatan/IKK
Bidang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan Tahun 2016

Indikator

Tapja Capaian Realisasi

Target | Total Anggaran | Kinerja | Target Anggaran

1. Jumlah rekomendasi kebijakan yang
dihasilkan dari penelitian dan
pengembangan di bidang sumber daya dan
pelayanan kesehatan

8 100 % 8

2. Jumlah publikasi karya tulis ilmiah di
bidang sumber daya dan pelayanan 23
kesehatan yang dimuat di media cetak 11 201,1 %
dan/atau elektronik nasional dan 58.738.351.000

54.231.523.350

0,
internasional (92,33%)

3. Jumlah hasil penelitian dan
pengembangan di bidang Sumber Daya 9 100 % 9
dan Pelayanan Kesehatan

4. Jumlah laporan Status Kesehatan
Masyarakat hasil Riset Kesehatan 2 100 % 2
Nasional wilayah |

Capaian kinerja pada Puslitbang SD-Yankes tahun 2016 terlihat dari
pencapaian masing-masing indikator. Hasil ini menggambarkan Puslitbang SD-
Yankes dapat melaksanakan tugas utama yang menjadi tanggung jawab unit
organisasi.

Tabel 3.2 Indikator Kinerja Kegiatan Penelitian dan Pengembangan
di Bidang Sumber daya dan pelayanan kesehatdrmhun 2015

Sasaran Strategis Indikator Kinerja Target Capaian

%

Meningkatnya Jumlah rekomendasi kebijakan
penelitian dan yang dihasilkan dari penelitian dan
pengembangan di pengembangan di bidang sumber
bidang sumber daya dan | daya dan pelayanan kesehatan

100

pelayanan kesehatan Jumlah publikasi karya tulis ilmiah
di bidang sumber daya dan
pelayanan kesehatan yang dimuat 11 23
di media cetak dan/atau elektronik
nasional dan internasional

201,1

Jumlah hasil penelitian dan
pengembangan di bidang sumber 9 9
daya dan pelayanan kesehatan

100

Jumlah laporan Status Kesehatan
Masyarakat hasil Riset Kesehatan 2 2
Nasional wilayah |

100

Kedelapan capaian indikator Jumlah rekomendasi kebijakan yang dihasilkan di

bidang sumber daya dan pelayanan kesehatan adalah sebagai barikut:
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Tabel 33. Capaian Indikator Kinerja Kegiatan

Jumlah rekomendasi kebijakan yang dihasilkan
di Bidang Sumber Daya danPelayanan Kesehatan

No Judul Rekomendasi Kebijakan Nama Peneliti
1 | Ricketsia sebagai penyebab demam akut di Indonesia Muhamad Karyana, M.Kes,
Retna Mustika
2. | Optimalisasi Suplementasi dan Fortifikasi untuk Pencegahan | Dona Arlinda, Muhammad
Kelainan Bawaan Tabung Saraf (Neural Tube Defect) Karyana
3. | Optimalisasi RKO untuk Fasilitas Kesehatan Pemerintah dan | Yuyun Yuniar, Harimat
Swasta sebagai Salah Satu Solusi Mengatasi Kekosongan Hendarwan, Ully Adhie
Obat di Era Jaminan Kesehatan Nasional Mulyani
4. | Menakar Keberadaan Program Internship Dokter Indonesia | Harimat Hendarwan, Mieska
Despitasari
5. | Menimbang DAK Subbidang Pelayanan Kefarmasian di Era | Sudibyo Supardi, Yuyun
JKN : Masihkah Diperlukan? Yuniar
6. | Perbaikan Tata Kelola Distribusi Tenaga Kesehatan Berbasis | Tinexcelly Simamora,
Tim Menuju Nusantara yang Lebih Sehat Harimat Hendarwan, Rosita,
Mukhlisul Faatih
7. | Model Pelayanan Kesehatan Tradisional Griya Sehat Nurhayati, Hadi Siswoyo,
Delima
8. | Percepatan Menurunkan Karies Gigi Anak Balita Lelly Andayasari, Made Ayu

Lely Surati

Capaian kesembilan judul penelitian dibidang sumber daya dan pelayanan

kesehatan, adalah sebagai berikut:

Tabel 34. Capaian Indikator Kinerja Kegiatan
Jumlah hasil penelitian danpengembangan

di bidang Sumber Daya dan Pelayanan Ksehatan

No Judul penelitian Ketua Satker Keterangan
Penelitian
1 | Studi Konsumsi Obat di Selma A.S. Puslitbang Laporan dengan
Puskesmas, Apotek dan Rumah Siahaan Humaniora revisi

Sakit Guna Peningkatan Kualitas
Pelayanan Obat oleh Apoteker
di Era Jaminan Kesehatan
Nasional

2 | Riset Operasional Model Dr. Nurhayati, | Puslitbang SD- | Laporan Lengkap
Pelayanan Kesehatan Tradisional | SKM, M.Kes Yankes

3 | Kesiapan Daerah Dalam Drh. Raflizar Puslitbang Laporan kegiatan
Pemenuhan Tenaga Kesehatan UKM (persiapan...)
Menghadapi Era Aparatur Sipil
Negara (ASN)

4 | Penelitian Task shifting Nung Puslitbang Laporan Lengkap
(pengalihan tugas) untuk daerah Nurhotimabh, Humaniora
khusus (DTPK) di Indonesia SKM, M.Kes
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No Judul penelitian Ketua Satker Keterangan
Penelitian

5 | Riset Khusus Nusantara Sehat Dr. Agus Puslitbang Laporan Lengkap

(Teambased) 2016 Triwinarto, UKM
SKM, M.Kes

6. | Pengelolaan Obat dan Perbekalan | Dr. Raharni, Puslitbang SD- | Laporan dengan
Kesehatan di Dinas Kesehatan Apt Yankes revisi
Kota/Kabupaten dan Puskesmas
dalam Pelaksanaan Program
Jaminan Kesehatan Nasional di
Indonesia

7. | Bidan Praktek Mandiri Terkait Sugiharti Puslitbang Laporan dengan
Upaya Kewaspadaan Universal UKM revisi
pada Pencegahan dan Penularan
Penyakit Infeksi

8. | Manajemen Perbekalan Kesehatan | Andi Leny Puslitbang SD- | Laporan kegiatan
pada Fasilitas Pelayanan Yankes (proses perijinan
Kesehatan & Laboratorium dalam dan uji coba
Upaya Penanggulangan HIV kuesioner)
AIDS

9. | Studi Komprehensif Resistensi Indri R Puslitbang Laporan kegiatan
Antibiotika : Multi Drug Resistant BTDK (proses perijinan
Organism dan Rasionalitas di dan uji coba)
Rumah Sakit Tersier

Tabel 35. Capaian Indikator Kinerja Kegiatan
Jumlah publikasi karya tulis ilmiah di Bidang Daya danPelayananK esehatan yang
dimuat di media cetak dan/atau elektronik nasional

No. Judul Artikel Nama Penulis Media Publikasi
1. | NCEP-ATP Ill and IDF criteria for Eva Sulistiowati Universa Medicina. Vol.
metabolic syndrome predict type 2 35, No.1, January-April
diabetes mellitus 2016
2. | Jamu pada pasien tumor atau kanker Siti Nur Hasanah Jurnal Kefarmasian
sebagai terapi komplementer Indonesia, Vol. 6, No. 1,
Februari 2016
3. | Kepuasan pasien peserta JKN terhadap | Yuyun Yuniar Jurnal Kefarmasian
pelayanan kefarmasian Indonesia, Vol. 6, No. 1,
Februari 2016
4. | Faktor Risiko Dominan Penderita Lannywati Ghani, Buletin Penelitian
Stroke di Indonesia Kesehatan Vol. 44, No. 1
Maret 2016
5. | Faktor-faktor yang mempengaruhi Fx. Sintawati Buletin Penelitian
tingginya DMF-T di Provinsi Babel Kesehatan Vol. 44, No. 1
Tahun 2011 Maret 2016
6. | Peran Standar Operasional Prosedur | Armedy Ronny Media Penelitian dan
Penanganan Spesimen untuk | Hasugian Pengembangan
Implementasi Keselamatan Biologik
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http://ejournal.litbang.depkes.go.id/index.php/MPK/article/view/4898
http://ejournal.litbang.depkes.go.id/index.php/MPK/article/view/4898
http://ejournal.litbang.depkes.go.id/index.php/MPK/article/view/4898

(Biosafety) di Laboratorium Kilinik

Mandiri

Kesehatan, Vol. 26, No. 1,
Maret 2016

7. | Periodontitis dan penyakit Stroke di Indirawati Tjahja N Jurnal Biotek Medisiana
Indonesia (Riskesdas 2013) Indonesia, Vol. 5, No. 1,
April 2016
8. | Studi Kasus Bordettela Pertusis pada Rudi Hendro Jurnal Biotek Medisiana
kejadian luar biada di Kabupaten Indonesia, Vol. 5, No. 1,
Kapuas, Kalimantan Tengah yang April 2016
dideteksi dengan PCR
9. | Faktor-faktor yang Mempengaruhi | Suhardi Jurnal Biotek Medisiana
Hasil Pemantapan Mutu Eksternal Indonesia, Vol. 5, No. 1,
Pemeriksaan Glukosa, Kolesterol dan April 2016
Trigliserida  Laboratorium  Klinik
Mandiri di Indonesia tahun 2011
10. | Program Penanggulangan Penyakit Roy G.A. Massie Buletin Penelitian Sistem
HIV/AIDS di Kota Manado: Studi Kesehatan, Vol. 19, No.2,
Kasus Penilaian Integritas April 2016
11. | Parity and risk of low birth weight Lelly Andayasari HSJI Vol. 7, No. 1, Juni
infant in full term pregnancy 2016
12. | Pengetahuan, Sikap dan Perilaku Made Ayu lely Surati | Media Penelitian dan
Orang Tua tentang Kesehatan Gigi dan pengembangan
Mulut pada Anak Usia TK di provinsi Kesehatan, Vol. 26, No.
DIY dan Banten Tahun 2014 2, Juni 2016
13. | Hubungan antara intoleransi glukosa Made Dewi Media Penelitian dan
dan diabetes melitus dengan riwayat Susilawati pengembangan Kesehatan
tuberculosis paru dewasa di Indonesia Vol. 26, No. 2, Juni 2016
(Analisis lanjut Riskesdas 2013)
14. | Konfirmasi Kasus Flu Burung di Kota | Drg. Rudi Hendro, Bulletin Penelitian
Bengkulu, Provinsi Bengkulu, tahun Kesehatan Vol. 44, No. 2,
2012 Juni 2016
15. | Hubungan Gangguan Mental | Sri Idaiani Media Penelitian dan
Emosional dengan Hipertensi Pada Pengembangan
Penduduk Indonesia Kesehatan, Vol. 26, No. 3,
September 2016
16. | Faktor Risiko Dominan Penyakit Lannywati Ghani, Buletin Penelitian
Jantung Koroner di Indonesia Made Dewi Kesehatan, VVol. 44, No. 3
Susilawati, Harli September 2016
Novriani
17. Peningkatan Indeks Standar Asep Hermawan Jurnal Ekologi Kesehatan,
Pencemaran Udara (ISPU) DAN Vol. 15, Nomor 2,
Kejadian Gangguan Saluran September 2016
Pernapasan di Kota Pekanbaru
18. | Ketersediaan SDM Kesehatan pada Mujiati Media Penelitian dan
FKTP di Era JKN di 8 kabupaten/kota pengembangan
Kesehatan, Vol. 26, No.
4, Desember 2016
19. | Kajian Implementasi Pembinaan Amir Suudi’ Media Penelitian dan

Pangan Jajanan Anak Sekolah (PJAS)
untuk meningkatkan keamanan Pangan

pengembangan

15



http://ejournal.litbang.depkes.go.id/index.php/MPK/article/view/4898
http://ejournal.litbang.depkes.go.id/index.php/MPK/article/view/4898
http://ejournal.litbang.depkes.go.id/index.php/jbmi/article/view/5153
http://ejournal.litbang.depkes.go.id/index.php/jbmi/article/view/5153
http://ejournal.litbang.depkes.go.id/index.php/jbmi/article/view/5153
http://ejournal.litbang.depkes.go.id/index.php/jbmi/article/view/5153
http://ejournal.litbang.depkes.go.id/index.php/jbmi/article/view/5153
http://ejournal.litbang.depkes.go.id/index.php/jek/article/view/4618
http://ejournal.litbang.depkes.go.id/index.php/jek/article/view/4618
http://ejournal.litbang.depkes.go.id/index.php/jek/article/view/4618
http://ejournal.litbang.depkes.go.id/index.php/jek/article/view/4618

: Peran Dinas Pendidikan dan Dinas Kesehatan, Vol. 26, No.
Kesehatan Kota 4, Desember 2016

20. | Hubungan Pengetahuan dan Sikap | Ida Diana Sari Media Penelitian dan
dengan Kepatuhan Berobat Pada Pasien Pengembangan
TB Paru yang Rawat Jalan di Jakarta Kesehatan, Vol. 26, No. 4,
Tahun 2014 Desember 2016

Tabel 36. Capaian Indikator Kinerja Kegiatan
Jumlah publikasi karya tulis ilmiah di Bidang Daya danPelayananK esehatan yang
dimuat di media cetak dan/atau elektronikinter nasional

No Judul Artikel Nama Penulis Media Publikasi

1 | Plasmodium vivax infection: a major Muhammad Malaria Journal 15 (1),321
determinant of severe anaemia in Karyana, Emiliana
infancy Tjitra

2 | Case report: Weil’s disease with Muhammad Karyana | BMC Research Notes 9
multiple organ failure in a child living (1), 407
in dengue endemic area

3. | Treatment-seeking behavior and Muhammad Malaria Journal 15 (1),536
associated costs for malaria in Papua, Karyana, Emiliana
Indonesia Tjitra

a) Pada keempat indikator capainya yang diperoleh mencapai 100%. Penjelasan
indikator sebagai berikut:

1. Indikator jumlah rekomendasi kebijakan dari 8 yang ditargetkan terealisasi
sebanyak 8. Rekomendasi diperoleh dari penelitian maupun kajian tahun
sebelumnya dengan ditambahkan hasil systematic review dari referensi
terkait.

2. Indikator jumlah publikasi capaiannya 201,1%, pencapaian ini di dukung oleh
inisiatif oleh peneliti yang memiliki tabungan artikel ilmiah di tahun 2015 yang
terbit tahun 2016.

3. Indikator jumlah hasil penelitian dan pengembangan di bidang sumber daya
dan pelayanan kesehatan tercapai 100%. Capaian seluruhnya diperoleh dari
hasil penelitian.

4. Indikator laporan Status Kesehatan Masyarakat hasil Riset Kesehatan

Nasional wilayah | dapat terpenuhi 100%.
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1. Capaian kinerja tahun 2014, 2015 dan 2016
Bila dibandingkan dengan capaian pada dua tahun sebelumnya maka capaian

masih kinerja masih sama yaitu G100%.

Tabel 3.7. Target dan Capaian Indikator Kinerja Kegiatan
Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan
Tahun 2014, 2015 dan 2016

No

Indikator

Target

Realisas

Tahun 2014

%

Target

Tahun 2015

%

Realisas

Target

Realisas

Tahun 2016

%

Jumlah rekomendasi
kebijakan yang dihasilkan
dari bidang sumber daya
dan pelayanan kesehatan

[e0)

[e0)

100

oo

100

Jumlah publikasi ilmiah
di bidang sumber daya
dan pelayanan kesehatan
yang dimuat pada media
cetak dan elektronik:

a. Nasional
b. Internasional

> 100
> 100

18 > 100
5 > 100

11

23

201,1

Jumlah hasil penelitian
dan pengembangan di
bidang Sumber daya dan
pelayanan kesehatan

> 100

35 | >100

100

Jumlah laporan Status
Kesehatan Masyarakat
hasil Riset Kesehatan
Nasional Wilayah 1

100

100

Pencapaian kinerja lebih dari 100% tidak berarti bahwa selama melaksanakan

kegiatan tidak terdapat kendala atau hambatan.

menguraikan mengenai keberhasilan, hambatan dan permasalahan, serta langkah-

langkah antisipatif yang sudah dilakukan.

Penjelasan berikut akan
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2. Analisis Keberhasilan dan Kegagalan

Dalam pencapaian kegiatan tidak terlepas adanya keberhasian dan kegagalan.

a) Hambatan

Walaupun capainya mencapai > 100% namun bukan berarti tidak ada

hambatan dalam pelaksanaan. Hambatan yang muncul meliputi:

a.

Perpindahan kantor Pusat dan KPPN yang semula di Bogor menjadi
kantor Pusat dan KPPN Jakarta, membuat seluruh kegiatan tidak dapat
berjalan di awal tahun

Merupakan satker dengan tupoksi yang sangat baru dengan peneliti
yang beragam kepakaran. Perlu penyesuaian agar dapat menyamakan
tujuan

5 Ketua Pelaksana penelitian berasal dari satker lain, menyebabkan
kesulitan pada saat monev

Riset Nasional yang biasanya hanya 1 per tahun, tahun 2016 ada 2 Riset
(SIRKESNAS dan PTM), menyebakan sumber daya manusia terutama
para peneliti tidak dapat focus menyelesaikan tugasnya sebagai peneliti,
yaitu menghasilkan KTI

Seluruh penelitian harus dihentikan pada tanggal 1 September 2016
karena efisiensi mencapai 30% dari total anggaran, sementara beberapa
penelitian sudah berjalan lebih dari 50%. Penghentian penelitian
menyebabkan hasil yang didapat tidak maksimum. Hanya 3 Penelitian
yang dapat menyajikan Laporan Penelitian yang dianggap lengkap,
sisanya yaitu 3 Laporan dengan revisi yaitu laporan penelitian dengan
jumlah sampel penelitian kurang dari target sehingga belum memenuhi
tujuan penelitian seutuhnya dan 3 Laporan kegiatan penelitian yaitu

laporan yang menyajikan sejauh mana pelaksanaan penelitian

b) Tindak lanjut

a. Selama tahun 2016 dilaksanakan Rapat paripurna sebanyak 3 kali, yang

dihadiri oleh seluruh pegawai Puslitbang SD-Yankes. Hal ini
dilaksanakan untuk menyamakan persepsi, terkait tupoksi maupun

penelitian ditahun kedepan
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b. Memperkuat Jejaring kelitbangan baik dengan RS maupun Institusi
Pendidikan, untuk mendapat masukan penelitian2 yang sangat
dibutuhkan

c. Tahun 2017, seluruh ketua pelaksana penelitian berasal dari Puslitbang
SD-Yankes

d. Beberapa penelitian yang dihentikan pada tahun 2016, namun
dibutuhkan oleh program, akan diajukan kembali pada tahun 2017 dan
2018

e. Belajar dari efisiensi tahun 2016, para Ketua pelaksana penelitian tahun
mendatang sejak awal tahun harus melihat ulang penganggaran
penelitian. Jika terjadi efisiensi, tidak mengurangi mutu ataupun merubah
metodologi penelitian

Hal-hal yang mendukung terhadap capaian output.

a) Rapat Kerja (Raker) Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan
yang bergabung dengan Raker Badan Penelitian dan Pengembangan
Kesehatan dilaksanakan pada tanggal 11 2 Maret 2016. Pada rapat kerja
tersebut telah dihasilkan;

A Pengenalan Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan
kepada PPI eksternal

A Area penelitian Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan
yang dibutuhkan oleh program

b) Workshop sinkronisasi kebutuhan program dengan mengundang PPI
Eksternal
yang dilaksanakan 14 7 16 April 2016. Pada kegiatan tersebut telah
dihasilkan:

A Pengayaan penelitian 2016
A Agenda riset Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan

c) Mempertahankan akreditasi laboratorium
Pelaksanaan penelitian perlu didukung oleh adanya laboratorium yang
terstandar. Tahun 2016, telah dilakukan penilaian ulang terhadap
akreditasi Laboratorium Terpadu Pusat Teknologi Terapan Kesehatan dan
Epidemiologi Klinik, dan dinyatatakan lulus. Akreditasi diperoleh untuk ISO
17025 yakni standar utama untuk Laboratorium Penguji dan Kalibrasi,

untuk pengujian Vitamin A dan Zinc.
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Gambar 3.1
Sertifikat Akreditasi Laboratorium Penguji

Selain itu dalam tahun 2016 telah berhasil dipertahankan ruang lingkup

akreditasi

T L
Member of ILAC, IAF, APLAC and PAC
Signatory of APLAC/ILAC MRA and PAC/IAF MLA

KOMITE AKREDITASI NASIONAL

Jakarta, 22 Oktober 2015

mor : C942 /4. a2/LP/10/15 Yth. Kepala Pusat Teknologi Terapan
Lampiran @ - Kesehatan dan Epidemiologi Klinik
Perihal : Pemberitahuan hasil Ji. Dr. Sumeru No. 63 Bogor 16112,
survailen Jawa Barat
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d) PPI

Panitia Pembina Iimiah dibentuk untuk membantu Kepala Puslitbang Sumber

Daya dan Pelayanan Kesehatan dalam pelaksanaan kegiatan terutama

penelitian dan pengembangan. Anggota PPl adalah para peneliti yang

mempunyai komitmen untuk membina dan memberikan masukan kepada

peneliti lain agar pelaksanaan penelitian tidak lepas dari kaidah ilmiah.

Beberapa kegiatan yang dilakukan meliputi:

No Tanggal Topik Bahasan
1. | 27 Januari 2016 Pembentukan PPI
2. | 23 Februari 2016 Pembentukan POKJA PPI
3. | 1011 Maret 2016 Pembahasan Proposal 2016
4. | 12 April 2016 APembahasan Proposal Registri Jamu
APembahasan perkembangan thesis a.n dr. Dona
dan dr. Heni K untuk diajukan etik penelitian
5. | 1416 April 2016 Sinkronisasi program kesehatan dan penelitian
6. | 28 Juni 2016 Pembahasan laporan kemajuan kegiatan PPI
7. | 7 Oktober 2016 APembahasan PAK Penelitian
APembahasan 3 Pilar Kode Etik Penelitian
8. | 11— 12 Oktober 2016 | APemaparan dan pengayaan proposal penelitian
_Tahun 2017
APenunjukkan reviewer untuk pembinaan masing
— masing kegiatan penelitian
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e) Sumber Daya Manusia

Sumber daya manusia (SDM) merupakan salah satu aset vital dalam
organisasi karena merupakan penggerak sistem sehingga organisasi dapat
berjalan. Berdasarkan data kepegawaian sampai dengan 31 Desember
2016, Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan memiliki 156
orang pegawai. Berikut adalah penjabaran jumlah pegawai berdasarkan
jabatan struktural dan fungsional, kelompok umur, jenis kelamin, golongan,
pendidikan.

Menurut Undang-undang No. 8 Tahun 1974 jabatan pegawai negeri sipil
dikelompokkan menjadi 2 yakni jabatan fungsional dan jabatan struktural.

Berikut gambaran pegawai berdasarkan jenjang jabatan tersebut:

Gambar 3.2
Jumlah Pegawai Berdasarkan Jenjang Jabatan
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Fungsional Struktural Fungsional
Tertentu Umum

Berdasarkan jenjang jabatan, fungsional tertentu merupakan jumlah pegawai
terbanyak. pegawai. Struktural sebanyak 10 pegawai, dan dalam jenjang
struktural terdapat pegawai yang merangkap jabatan, sebagai pejabat

struktural dan yang bersangkutan juga memiliki jenjang fungsional.
Apabila dipilah, maka jenjang jabatan fungsional tertentu, dapat dibagi

menjadi peneliti, teknisi litkayasa dan analisis kepegawaian. Berikut adalah

gambaran pegawai berdasarkan jenjang jabatan fungsional.
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Gambar 3.3

Jumlah Pegawai Berdasarkan Jenjang Jabatan Fungsional

75

u Jumlah Pegawai
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Peneliti Litkayasa Analis
Kepegawaian

Berdasarkan jenjang jabatan fungsional maka peneliti merupakan jenjang

jabatan fungsional dengan jumlah pegawai terbanyak.

Jenjang fungsional penelitipun bila dilihat lebih detil dapat dibagi lagi

berdasarkan ketentuan Lembaga limu Pengetahuan Indonesia, yakni peneliti

utama, peneliti madya, peneliti muda, dan peneliti pertama. Berikut

gambaran jenjang fungsional peneliti berdasarkan kriteria LIPI.
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Gambar 3.4
Jumlah Pegawai Berdasarkan Jenjang Fungsional Peneliti
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Berdasarkan jenjang jabatan fungsional peneliti maka peneliti madya

merupakan jenjang jabatan fungsional peneliti dengan jumlah pegawai

terbanyak.
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Menurut kelompok umur pegawai dikelompokkan menjadi 5 kelompok umur,
yakni 1) O 300 tahunh3y4i-50 téhiin, 43 F1-55 tahun, dan 5)
O 56 tBarikutijmmlah pegawai berdasarkan umur.

Gambar 3.5
Jumlah Pegawai Berdasarkan Umur
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Menurut jenis kelamin, pegawai dibagi berdasarkan jenis kelamin laki laki

dan perempuan. Berikut jumlah pegawai berdasarkan jenis kelamin;

Gambar 3.6
Jumlah Pegawai Berdasarkan Jenis Kelamin
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Menurut golongan, pegawai dibagi berdasarkan golongan I, II, Ill, dan IV.
Berikut jumlah pegawai berdasarkan golongan;
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Gambar 3.7
Jumlah Pegawai Berdasarkan Golongan
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Berdasarkan golongan, dari 154 pegawai banyak didominasi oleh pegawai

dengan golongan lll.

Menurut tingkat pendidikan, pegawai dibagi berdasarkan tingkat pendidikan
SD, SLTP., SLTA/D1, D2/D3, S1, S2, dan S3. Berikut jumlah pegawai
berdasarkan tingkat pendidikan;
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Gambar 3.8
Jumlah Pegawai Berdasarkan Pendidikan
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Berdasarkan tingkat pendidikan, dari 156 pegawai banyak didominasi oleh

pegawai dengan tingkat pendidikan S2.
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Pada tahun 2016, salah seorang peneliti Puslitbang SD-Yankes mendapat
penghargaan sebagai peringkat pertama pada diklat lanjutan peneliti yang
dilaksanakan oleh LIPI. Penghargaan ini tentunya diharapkan dapat meningkatkan

kinerja individu dalam pencapaian kinerja institusi

$ Piagam
Penghargaan

Lipel

Dierikpn Kepada:
Mukhlissul Faatih, M.Biotech.

sebagai
PERINGKAT PERTAMA
pada
Dikfat Jabatan Fungsional Peneliti LIPI
Tingkat Lanjutan Gelombang XIV yang

Diselenggarakan di Pusbindik{at Peneliti LIPT
Tanggal 16 s.d. 21 ORtober 2016

Gibinang, 21 Oktober 2016

Gambar 3.9
Piagam Penghargaan

B. Realisasi Anggaran

Anggaran yang dikelola Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan
sebanyak Rp. 79.161.446.000 (Tujuh puluh sembilan milyar seratus enam puluh
satu juta empat ratus empat puluh enam ribu rupiah), dengan realisasi sebesar Rp.
73.914.428.281 (Tujuh puluh tiga milyar sembilan ratus empat belas juta empat
ratus dua puluh delapan ribu dua ratus delapan puluh satu rupiah) atau sebesar
93,37%.

Realisasi tahun 2016, lebih tinggi dibandingkan dengan tahun 2015. Pada
tahun 2016 ada beberapa kegiatan yang membuat realisasi menjadi tinggi, yaitu
adanya workshop hasil riset kesehatan nasional yang diadakan di tiga wilayah
Manado, Medan dan Padang serta adanya workshop jejaring penelitian dengan

universitas di Jogjakarta.
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Gambar 3.10

Tahun 2014 — 2016

Grafik Pagu dan Realisasi Anggaran di Bidang Sumber daya dan pelayanan kesehatan
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Tabel 38 Alokasi dan Realisasi Anggaran Berdasarkan Output

Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan

Tahun 2015 dan 2016

No

Tahun 2015

Tahun 2016

Output

Pagu

Realisasi

%

Output

Pagu

Realisasi

%

Jumlah Rekomendasi Kebijakan yang dihasilkan daripenelitian dan pengembangan di bidangumber daya dan pelayanan kesehatan

Rekomendasi kebijakan
yang dihasilkan dari
penelitian dan

Rekomendasi dari
kebijakan yang dihasilkan
dari penelitian dan

pengembangan di bidang 211.540.000 135.573.943| 64.09 | pengembangan Sumber 83.600.000 62.434.000 | 74,68

teknologi terapan Daya dan Pelayanan

kesehatan dan Kesehatan

epidemiologi klinik

Jumlah 211.540.000 135.573.943 64.09| Jumlah 83.600.000 62.434.000 74,68
I Jumlah publikasi karya tulis ilmiah di bidang sumber daya dan pelayanan kesehatan yang dimuat di media cetak dan/atau elektik

nasional dan internasional

Publikasi karya tulis Publikasi karya tulis ilmiah

ilmiah di bidang di bidang sumber daya dan

teknologi terapan pelayanan kesehatan yang

kesehatan dan dimuat di media cetak

epidemiologi Klinik yang 224.480.000 223.494.400 | 99.6 dan/atau elektronik nasional 32.500.000 27.584.500 | 85,71

dimuat di media cetak dan internasional

dan atau elektronik

nasional dan internasional

Jumlah 224.480.000 223.494.40Q 99.6 | Jumlah 32.500.000 27.584.500 85,71
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Jumlah hasil penelitian dan pengembangan di bidangumber daya dan pelayanan kesehatan

Penelitian Bidang
Teknologi Terapan
Kesehatan dan
Epidemiologi Klinik

4.625.045.000

3.713.819.755

80,29

Penelitian Bidang Sumber
daya dan pelayanan
kesehatan

3.252.882.000

2.931.452.207

90,12

Jumlah

4.625.045.00¢

3.713.819.754

80,29

Jumlah

3.252.882.00¢

2.931.452.207

90,12

IV. | Jumlah laporan Status Kesehatan Masyarakahasil Riset Kesehatan Nasional wilayah
Data status kesehatz Data status kesehats
masyarakat hasil  Riset masyarakat  hasil  Riset
Kesehatan Nasional Wilayz Kesehatan Nasional Wilayah 55.369.369.000 | 51.209.782.643 | 92,49
|
Jumlah Jumlah 55.369.369.000 | 51.209.782.643| 92,49
v Dukungan Manajemen
1, | Dokumen bidang ilmiah 1.026.156.000 |  775.546.204 | 75,58 | Dokumen bidang ilmiah 879.321.000 |  851.969.100 | 96,89
dan etik dan etik
2. | Dokumen perencanaan 392.891.000 354.656.745 | 90,27 | DoKUmen Perencanaan 564.262.000 560.941.500 | 99,41
program dan anggaran Program dan Anggran
Dokumen informasi, Dokumen informasi,
3. 211.496.000 151.879.200 | 71.8 535.150.000 515.740.400 | 96,37

publikasi dan diseminasi

publikasi dan diseminasi
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Dokumen hukum,

Dokumen hukum,

4 organisasi dan 133.665.000 116.486.450 | 87,15 - . 1.143.603.000 1.134.432.250 | 99,20
K . organisasi dan kepegawaian
epegawaian
Dokumen Keuangan, Dokumen Keuangan,
5. kekayaan negara dan tata 236.395.000 227.209.300 | 96,11 | Kekayaan Negara dan Tata 1.219.059.000 1.098.005.330 | 90,07
usaha Usaha
6. Manajemen laboratorium 121.660.000 111.881.500 99,60 | Manajemen Lab 159.390.000 155.740.000 | 97,71
7. | Pemeliharaaan Gedung 2.275.700.000 | 1.921.847.135 | 87,38
dan Bangunan
8. Layanan Perkantoran 16.270.472.000 | 15.146.658.665 | 93,05 | Layanan Perkantoran 15.922.310.000 | 15.366.076.351 | 96,51
g, | Peralatan Fasilitas 34.800.000 34200000 | 98,28
Perkantoran
10 Kegiatan dan pembinaan 113.568.000 110.848.200 97,61
17 | Perangkat pengolah data | g4 o5 gog 544.170.000 | 92,23
dan komunikasi
1p | Peralatan fasilitas | 4 419.897.000 | 1.409.200.000 | 99,24
laboratorium
Jumlah 22.403.666.00( 20.490.662.256| 91.46 | Jumlah 20.423095000| 19.682904931 | 96,38
Jumlah 27.676.200.00(0 24.732.975.554| 89.37 | Jumlah 79161446000 73914428281 | 93,37
13.
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BABIV
PENUTUP

Penyusunan Laporan Kinerja Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan
Kesehatan Tahun 2016 ini diharapkan dapat dijadikan pertanggungjawaban
akuntabilitaskinerja dan anggaran, dan evaluasi kegiatan yang dibiayai DIPA tahun
2016, serta acuan bagi pelaksanaan program dan kegiatan di tahun mendatang
agar menjadi lebih baik lagi. Secara umum, pengukuran capaian kinerja yang
dilakukan dengan cara membandingkan antara target dengan realisasi masing-
masing indikator kinerja kegiatan sudah sesuai dan memenuhi target kinerja yang
diharapkan. Walaupun kegiatan yang telah ditargetkan dapat dicapai, namun untuk
perbaikan penanganan ditahun-tahun mendatang perlu dilakukan evaluasi untuk
peningkatan efisiensi dan efektifitas

Anggaran yang dikelola Puslitbang Sumber Daya dan Pelayanan Kesehatan
sebanyak Rp. 79.161.446.000 (Tujuh puluh sembilan milyar seratus enam puluh
satu juta empat ratus empat puluh enam ribu rupiah), dengan realisasi sebesar Rp.
73.914.428.281 (Tujuh puluh tiga milyar sembilan ratus empat belas juta empat
ratus dua puluh delapan ribu dua ratus delapan puluh satu rupiah) atau sebesar
93,37%.

Keberhasilan yang telah dicapai merupakan titik awal untuk melanjutkan
pelaksanaan kegiatan yang telah dicanangkan pada periode berikutnya dan
sekaligus menjadi barometer agar kegiatan-kegiatan di masa mendatang. Segala
kekurangan dan hal-hal yang menghambat tercapainya target dan rencana kegiatan
diharapkan dapat dicari solusinya secara cepat serta diselesaikan dengan cara
yang tepat.

Sebagai sebuah gambaran kinerja, Laporan Kinerja Puslitbang SD-Yankes
diharapkan dapat menyajikan keseluruhan profil capaian kinerja secara utuh dan
menjadi alat komunikasi dan akuntabilitas yang dapat memberikan informasi secara
transparan kepada seluruh pihak. Namun disadari sepenuhnya bahwa masih ada
celah kerja yang kemudian dapat dijadikan sebagai umpan balik perbaikan kinerja
Puslitbang SD-Yankes tahun selanjutnya.

Kami menyampaikan apresiasi dan penghargaan setinggi-tingginya atas
bantuan dan kerjasama dari semua pihak yang terlibat dan turut membantu

mewujudkan pencapaian sasaran strategis dan indikator kinerja tahun 2016.
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PERNYATAAN PERJANJIAN KINERJA
PUSAT PENELITIAN DAN PENGEMBANGAN SUMBER DAYA DAN
PELAYANAN KESEHATAN
BADAN PENELITIAN DAN PENGEMBANGAN KESEHATAN
KEMENTERIAN KESEHATAN

PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2016

Dalam rangka mewujudkan manajemen pemerintahan yang efektif, transparan, dan
akuntabel serta berorientasi pada hasil, kami yang bertanda tangan di bawah ini:

Nama : Dr. Drs. Nana Mulyana, M.Kes

Jabatan : Kepala Pusat Penelitian dan Pengembangan Sumber Daya dan
Pelayanan Kesehatan

Selanjutnya disebut pinak pertama

Nama : dr. Siswanto, MHP, DTM
Jabatan : Kepala Badan Penelitian dan Pengembangan Kesehatan

Selaku atasan langsung pihak pertama, selanjutnya disebut pihak kedua

Pihak pertama berjanji akan mewujudkan target kinerja yang seharusnya sesuai
lampiran perjanjian ini, dalam rangka mencapai target kinerja jangka menengah
seperti yang telah ditetapkan dalam dokumen perencanaan. Keberhasilan dan
kegagalan pencapaian target kinerja tersebut menjadi tanggung jawab kami.

Pihak kedua akan memberikan supervisi yang diperlukan serta akan melakukan

evaluasi terhadap capaian kinerja dari perjanjian ini dan mengambil tindakan yang
diperlukan dalam rangka pemberian penghargaan dan sanksi.

Jakarta, Oktober 2016

Pihak Kedua, Pihak Pertama,
é

\M/
dr. Siswanto, MHP, DTM Dr. Drs. NanaWulyana, M.Kes




PERJANJIAN KINERJA TAHUN 2016

PUSAT PENELITIAN DAN PENGEMBANGAN SUMBER DAYA DAN
PELAYANAN KESEHATAN

No | Sasaran Indikator Kinerja Target
(1) ) ) (4)
1. | Meningkatnya Jumlah rekomendasi kebijakan yang 8
Penelitian dihasilkan dari penelitian dan
dan Pengembangan di pengembangan di bidang Sumber
bidang Sumber Daya | Daya dan Pelayanan Kesehatan 1| O
dan Pelayanan Jumlah publikasi karya tulis ilmiah di 11
Kesehatan bidang Sumber Daya dan Pelayanan
Kesehatan yang dimuat di media cetak
dan atau elektronik nasional dan
internasional oy
Jumlah hasil penelitian dan 9
pengembangan di bidang Sumber
Daya dan Pelayanan Kesehatan
Jumlah laporan Status Kesehatan 2
Masyarakat hasil Riset Kesehatan
i Nasional Wilayah | B
Kegiatan Anggaran
1. Penelitian dan Pengembangan Rp. 104.717.886.000
Sumber Daya dan Pelayanan
Kesehatan
Jakarta,  Oktober 2016

Atasan Pimpinan Satker,

/C‘ Ty
dr. Siswanto, MHP, DTM

Pimpinan Satker,

Dr. Myana, M.Kes




