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KATA PENGANTAR

Assalamu’alaikum Wr.Wb.

Segala Puji dan Syukur kami panjatkan ke hadirat Allah SWT karena atas
Rahmat, Taufik dan Hidayah-Nya Rencana Kerja (Renja) Tahun 2025 ini dapat
tersusun dengan baik.

Rencana Kerja Rumah Sakit Umum Daerah Abdul Wahab Sjahtranie ini
disusun berdasarkan Undang-Undang Nomor 25 Tahun 2004 pasal 7 ayat 2
dan berpedoman kepada Rencana Strategis SKPD 2024 - 2026 yang memuat
kebijakan, program dan kegiatan pembangunan baik yang dilaksanakan
langsung oleh Pemerintah Daerah maupun yang ditempuh dengan mendorong
partisipasi masyarakat.

Besar harapan kami Rancangan Akhir Rencana Kerja Tahun 2025 ini
mendapat dukungan luas dari semua pihak untuk suksesnya program
peningkatan mutu pelayanan kesehatan kepada masyarakat melalui Rumah
Sakit Umum Daerah Abdul Wahab Sjahranie.

Demikian Rencana Kerja Tahun 2025 ini dibuat agar dapat dipergunakan

sebagaimana mestinya.

asifiger, Sp.OT., M.K.M (MARS)
PES08 141998031001
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BAB I
PENDAHULUAN

Rencana Kerja (Renja) Tahun 2025 RSUD A. W. Sjahranie Kalimantan
Timur merupakan tahapan kedua dari Renstra RSUD A. W. Sjahranie Tahun
2024-2026. Penyusunan Renja RSUD A. W. Sjahranie Tahun 2025 memiliki
posisi strategis dalam perumusan program dan kegiatan. Kebijakan yang akan
diambil dalam periode ini menjadi indikator keberhasilan rencana strategis
RSUD A. W. Sjahranie Tahun 2024 — 2026, sehingga memerlukan optimalisasi
dalam mengevaluasi rencana kerja (Renja) periode sebelumnya serta memonitor
pelaksanaan pembangunan tahun berjalan.

Prioritas Renja Tahun 2025 diarahkan untuk memanfaatkan potensi
unggulan pelayanan medis dengan menggunakan alat canggih serta dukungan
percepatan pembangunan konektifitas infrastruktur, pembangunan Gedung
Pandurata untuk ruang rawat inap dan pemeliharaan prasarana dan sarana
yang sesuai dengan rencana kerja pembangunan daerah (RKPD) Provinsi

Kalimantan Timur Tahun 2025.

1.1. Latar Belakang

RSUD A. W. Sjahranie memiliki luas wilayah 27 Ha. Dengan jumlah
Tempat Tidur 599 TT. Daya huni (BOR) pada akhir tahun 2021 sebesar
62,56 % dan belum mencapai standar yang ditetapkan oleh Permenkes
nomor 269 Tahun 2008 yaitu sebesar 75%-85%. Hal ini terkait dengan
fungsi RSUD A. Wahab Sjahranie berdasarkan Kementerian Kesehatan RI
Nomor: YR.05.01/III/1004 /2022 ditetapkan sebagai Rumah Sakit Kelas
A. Keberadaan sumber daya manusia yang terdiri dari Dokter Spesialis
dan Subspesialis/Konsultan serta tenaga paramedis yang terlatih sesuai
dengan kompetensinya menjadi keunggulan dari rumah sakit RSUD A.
W. Sjahranie di ranah provinsi maupun nasional.

Dalam sistem perencanaan pembangunan nasional menjelaskan
bahwa pembangunan kesehatan diarahkan untuk meningkatkan
kesadaran, kemauan, dan kemampuan hidup sehat bagi setiap orang
agar peningkatan derajat kesehatan masyarakat yang setinggi-tingginya
dapat terwujud. Pembangunan kesehatan diselenggarakan dengan
berdasarkan pada perikemanusiaan, pemberdayaan dan kemandirian,
adil dan merata, serta pengutamaan dan manfaat. Pembangunan

kesehatan dilaksanakan melalui peningkatan :



Upaya kesehatan.

Pembiayaan kesehatan.

Sumberdaya manusia kesehatan.

Sediaan farmasi, alat kesehatan dan makanan.

Manajemen dan informasi kesehatan.

2 o

Pemberdayaan masyarakat.
Upaya pengembangan manajemen dititik beratkan kepada pembelajaran
dan pengembangan SDM, memperkuat proses bisnis internal,
pendekatan pelanggan dan efektifitas pengelolaan keuangan. Pendekatan
ini dimaksudkan agar dengan SDM yang berkompetensi tinggi mampu
meningkatkan kinerja keuangan secara bermakna.

Berbagai permasalahan krusial masih terus ada dalam pelaksanaan
rencana kerja yang telah ditetapkan seperti masih kurangnya dokter
spesialis, kompetensi SDM yang belum seluruhnya terstandarisasi,
sarana prasarana yang masih belum memadai yang pada akhirnya
mengganggu kinerja pelayanan dan berimplikasi pada rendahnya tingkat
capaian kinerja.

Undang — Undang Nomor 17 Tahun 2003 Tentang Keuangan Negara,
Undang - Undang Nomor 25 Tahun 2004 tentang Sistem Perencanaan
Pembangunan Nasional dan Undang - Undang Nomor 32 Tahun 2004
tentang pemerintahan Daerah dan Peraturan Pemerintah Nomor 8 Tahun
2008 tentang tahapan Tata Cara Penyusunan, Pengendalian dan Evaluasi
Pelaksanaan Rencana Pembangunan Daerah mengamanatkan adanya
penyempurnaan Sistem Perencanaan dan Penganggaran baik pada aspek
proses dan mekanisme maupun tahapan pelaksanaan perencanaan
ditingkat pusat dan daerah.

Renja RSUD A. W. Sjahranie adalah sebuah penjabaran dari Renstra
untuk setiap tahapan tahunnya. Penyusunan Renja RSUD A. W.
Sjahranie berpedoman kepada Renstra dengan tetap mempertimbangkan
dinamika situasi, kondisi dan kebutuhan terkini. Dalam proses
penyusunan Renja Tahun 2024 RSUD A. W. Sjahranie melakukan
kegiatan berupa koordinasi pada setiap Bidang/Bagian dan Unit-unit
kerja untuk menetapkan Rancangan Program dan Kegiatan serta
penganggarannya yang akan dijadikan Dokumen Renja, dengan
memperhatikan kriteria sebagai berikut :

1. Tidak bisa ditunda karena dapat menimbulkan kerugian bagi

pemerintah maupun masyarakat.



2. Mempercepat capaian target sasaran renstra.
3. Mendukung kebijakan pemerintah yang menjadi prioritas pembangunan
daerah.

Dalam penyusunan Renja Tahun 2025 perlu memperhatikan
keselarasan dengan Renstra maupun RKPD. Oleh karena itu penyusunan
Renja dilakukan melalui 4 (empat) tahapan sebagai berikut :

1. Persiapan penyusunan Renja RSUD A. W. Sjahranie

2. Penyusunan rancangan Renja RSUD A. W. Sjahranie

3. Pelaksanaan forum RSUD A. W. Sjahranie

4. Penetapan Renja RSUD A. W. Sjahranie

Renja RSUD A. W. Sjahranie Tahun 2025 disusun untuk menjamin
keterkaitan dan konsistensi antara program dan kegiatan, lokasi kegiatan,
indikator kinerja, kelompok sasaran, serta pagu indikatif dan prakiraan
maju. Sebagai penjabaran dari pelaksanaan Renstra Tahun kedua, maka
Renja menjadi pedoman penyusunan RKA Tahun 2025. Demikian Renja
RSUD A. W. Sjahranie disusun mengacu kepada Permendagri Nomor 86
Tahun 2017 tentang Tata Cara Perencanaan, Pengendalian Dan Evaluasi
Pembangunan Daerah, Tata Cara Evaluasi Rancangan Peraturan Daerah
Tentang Rencana Pembangunan Jangka Panjang Daerah Dan Rencana
Pembangunan Jangka Menengah Daerah, Serta Tata Cara Perubahan
Rencana Pembangunan Jangka Panjang Daerah, Rencana Pembangunan
Jangka Menengah Dan Rencana Kerja Pemerintah Daerah.

Sistem Perencanaan merupakan kerangka perencanaan
pembangunan meliputi Rencana Pembangunan Jangka Panjang (RPJP),
Rencana Pembangunan Jangka Menengah (RPJM), dan Rencana
Pembangunan Tahunan. RPJP adalah dokumen perencanaan untuk periode
20 tahun yang merupakan penjabaran dari tujuan dibentuknya
pemerintahan daerah dalam bentuk visi, misi, dan arah pembangunan.
RPJM adalah dokumen perencanaan untuk periode 5 tahun yang
merupakan penjabaran visi, misi, dan program Kepala daerah yang memuat
strategi pembangunan daerah, kebijakan umum, program dalam rencana
kerja yang bersifat indikatif. Pada Satuan Kerja, RPJM ini selanjutnya
disebut dengan Rencana Strategis SKPD atau lebih dikenal dengan
Renstra-SKPD. Rencana pembangunan 5 tahunan ini selanjutnya
dijabarkan lagi dalam rencana pembangunan tahunan yang dituangkan
dalam Rencana Kerja (Renja). Renja-SKPD merupakan dokumen

perencanaan untuk periode 1 tahun. Renja-SKPD yang disusun dengan



mengacu pada Renstra dan pagu indikatif selanjutnya menjadi pedoman
penyusunan RKA-SKPD. RKA inilah yang menjadi muara dari dokumen
perencanaan dan penganggaran. Selanjutnya RKA-SKPD ini akan menjadi
dasar ditetapkannya dokumen pelaksanaan anggaran yaitu DPA.

Keterkaitan Renja SKPD RSUD A. W. Sjahranie dengan RKPD Provinsi
Kalimantan Timur Tahun 2025 adalah menjadi pedoman bagi penyusunan
Renja SKPD tahun Tahun 2025. Meskipun RKPD menjadi pedoman
penyusunan Renja SKPD, namun perlu dilakukan koordinasi dalam
penyusunannya. Sehingga, waktu penyusunan dilakukan secara bersamaan
mengingat RKPD Provinsi Kalimantan Timur Tahun 2025 dan Renja SKPD
Tahun 2025 harus memiliki kesesuaian.

Keterkaitan Renja SKPD RSUD A. W. Sjahranie dengan Rentra adalah
merupakan penjabaran Tahun Ketiga dari Renstra RSUD A. W. Sjahranie
tahun 2024-2026. Program/Kegiatan yang telah ditetapkan dalam Renstra
diuraikan dalam Renja SKPD dengan memuat berbagai Sub Kegiatan yang
akan direalisasikan pada tahun 2025, Selain itu didalam Renja akan terlihat
penjabaran hasil-hasil capaian kinerja tahunan dalam mendukung target
capaian Renstra lima tahunan.

Berpegang pada prinsip bahwa Renja RSUD A. W. Sjahranie merupakan
satu kesatuan dengan rencana pembangunan Daerah, maka dalam proses
penyusunan Renja SKPD memperhatikan RKPD Provinsi Kalimanan Timur
Tahun 2025 juga memperhatikan rencana pembangunan ditingkat Nasional
. Oleh karenanya RENJA SKPD RSUD A. W. Sjahranie Tahun 2025 juga
memiliki keterkaitan dengan RKPD Provinsi . Selain itu, RENJA RSUD A. W.
Sjahranie tahun 2025 juga berkaitan dengan beberapa perencanaan di
tingkat Kabupaten / Kota Samarida.

Tindak lanjut Proses penyusunan RAPBD adalah berdasarkan hasil
akhir penyusunan RKPD dilanjutkan penyampaian KUA dan PPAS yang
akan disepakati antara kepala daerah dengan DPRD , kemudian
berdasarkan surat edaran kepala daerah perihal pedoman RKA-SKPD akan
dilakukan penyusunan dan pembahasan RKA-SKPD dan RKA-PPKD serta
penyusunan Rancangan APBD |[RAPBD]| yang dilanjutkan dengan
penyampaian RAPBD kepada DPRD untuk pengambilan persetujuan
bersama antara DPRD dan Kepala Daerah , hasil evaluasi RAPBD akan
ditetapkan Perda tentang APBD dan Perkada Penjabaran APBD sesuai

dengan hasil evaluasi



1.2Landasan Hukum

Penyusunan Rancangan Akhir Rencana Kerja (Renja) Tahun 2025 RSUD A.

W. Sjahranie Kalimantan Timur mengacu pada peraturan perundang-

undangan sebagai berikut:

1.2.1 Undang-Undang

Penyusunan Rancangan Akhir Rencana Kerja (Renja) Tahun

2024 RSUD A. W. Sjahranie Kalimantan Timur Tahun 2021 memiliki

landasan hukum yang dalam bentuk Undang-Undang sebagai berikut:

1.

Undang-Undang Nomor : 25 Tahun 2004 tentang Sistem

Perencanaan Pembangunan Nasional (SPPN);

2. Undang-Undang Nomor : 33 Tahun 2004 tentang Perimbangan
Keuangan antara Pemerintah Pusat dan Pemerintah Daerah;

3. Undang- undang Nomor 25 Tahun 2004, tentang Sistem
Perencanaan Pembangunan Nasional.

4. Undang-Undang Nomor : 17 Tahun 2007 tentang Rencana
Pembangunan Jangka Panjang Nasional Tahun 2005 - 2025;

5. Undang-undang Nomor 23 Tahun 2014, tentang Pemerintahan
Daerah.

1.2.2 Peraturan Pemerintah, Peraturan Daerah dan Peraturan
Menteri

Landasan hukum yang digunakan dalam bentuk Peraturan

Pemerintah, Peraturan Daerah dan Peraturan Menteri sebagai

berikut :

1.

Peraturan Pemerintah R.I. Nomor : 25 Tahun 2000 tentang
Kewenangan Daerah;

Peraturan Pemerintah Nomor : 108 Tahun 2000 tentang
Tatacara Pertanggungjawaban Kepala Daerah;

Peraturan Pemerintah R.I Nomor 23 Tahun 2005 tentang
Pengelolaan Keuangan Badan Layanan Umum;

Peraturan Pemerintah R.I. Nomor 79 Tahun 2005 tentang
Pedoman Pembinaan dan Pengawasan atas Penyelenggaraan
Pemerintah Daerah ;

Peraturan Pemerintah Nomor : 6 Tahun 2008 tentang Pedoman,

Evaluasi Penyelenggaraan Pemerintahan Daerah,



10.

11.

12.

13.

14.

15.

Peraturan Pemerintah R.I. Nomor 8 Tahun 2008 tentang Tata
Cara Penyusunan Pengendalian dan Evaluasi Pelaksanaan
Rencana Pembangunan Daerah ;

Peraturan Pemerintah R.I. Nomor 18 Tahun 2016 tentang
Perangkat Daerah;

Peraturan Pemerintah R.I. Nomor 12 Tahun 2019 tentang
Pengelolaan Keuangan Daerah;

Keputusan Presiden Nomor 40 tahun 2001 tentang Pedoman
Kelembagaan dan Pengelolaan Rumah Sakit Daerah;

Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 86 Tahun 2017 Tentang
Tata Cara Perencanaan, Pengendalian Dan Evaluasi
Pembangunan Daerah, Tata Cara Evaluasi Rancangan
Peraturan Daerah Tentang Rencana Pembangunan Jangka
Panjang Daerah Dan Rencana Pembangunan Jangka Menengah
Daerah, Serta Tata Cara Perubahan Rencana Pembangunan
Jangka Panjang Daerah, Rencana Pembangunan Jangka
Menengah Daerah, Dan Rencana Kerja Pemerintah Daerah;
Peraturan Menteri Dalam Negeri Republik Indonesia Nomor 79
Tahun 2018 tentang Pedoman Petunjuk Teknis Pola Pengelolaan
Keuangan Badan Layanan Umum ;

Permendagri No 90 Tahun 2019 tentang Kodefikasi Program,
yang menjelaskan secara rinci tentang tujuan, sasaran,
program, kegiatan dan sub kegaiatan untuk dilaksanakan
dalam kurun waktu tahun 2024-2026. Peraturan Menteri
Dalam Negeri Nomor 77 Tahun 2020 tentang Pedoman
Pengelolaan Keuangan Daerah;

Peraturan Keputusan Menteri Dalam Negeri Nomor 050-5889
Tahun 2021 tentang Hasil Verifikasi, Validasi dan Inventarisasi
Pemutakhiran Klasifikasi, Kodefikasi dan Nomenklatur
Perencanaan Pembangunan dan Keuangan Daerah;
Permendagri No 27 tahun 2021 tentang pedoman penyusunan
APBD tahun 2022.

Instruksi Menteri Dalam Negeri Nomor 52 Tahun 2022 tentang
Penyusunan Dokumen Perencanaan Pembangunan Daerah Bagi
Daerah dengan Masa Jabatan Kepala Daerah Berakhir pada
Tahun 2023 dan Daerah Otonom Baru;


http://www.batan.go.id/raker_2007/dok/pmk_10_2006.pdf
http://www.batan.go.id/raker_2007/dok/pmk_10_2006.pdf
http://www.batan.go.id/raker_2007/dok/pmk_10_2006.pdf

16. Peraturan Daerah Nomor 15 tahun 2008 tentang Rencana
Pembangunan Jangka Panjang Daerah Provinsi Kalimantan

Timur; Tahun 2005-2025;

1.3 Maksud dan Tujuan

1.3.1 Maksud
Penyusunan Rancangan Akhir Rencana Kerja (Renja) RSUD A.
W. Sjahranie Tahun 2024 dimaksudkan sebagai pedoman
dalam Penyusunan Dokumen Perencanaan RSUD A. Wahab

Sjahranie untuk periode 1 (satu) tahun.

1.3.2 Tujuan
Tujuan penyusunan Rancangan Akhir Rencana Kerja

(Renja) RSUD A. W. Sjahranie Tahun 2024:

1.  Mewujudkan perencanaan dan penganggaran terpadu yang
berbasis hasil/ kinerja

2. Menciptakan mekanisme pelaksanaan program dan
kegiatan RSUD A. W. Sjahranie yang fokus, tidak tumpang
tindih, dan terintegrasi

3. DMenciptakan mekanisme pengendalian dan evaluasi
pelaksanaan pembangunan di bidang pelayanan kesehatan
rumah sakit yang efektif dan efisien.

4. Membangun sistem penilaian kinerja yang terukur,

transparan, dan akuntabel

1.4 Sistematika Penulisan
Sistematika dokumen Renja RSUD A. W. Sjahranie Tahun 2024 disusun
sesuai dengan Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 86 Tahun 2017

dengan rumusan sebagai berikut :

BAB I PENDAHULUAN

Bab ini memuat tentang gambaran umum penyusunan Renja RSUD A. W.
Sjahranie meliputi:

1.1 Latar Belakang

1.2 Landasan Hukum

1.3 Maksud dan Tujuan

1.4 Sistematika Penulisan



BAB II EVALUASI PELAKSANAAN RENJA RSUD A. W. SJAHRANIE

SAMARINDA TAHUN LALU

Pada bab ini memuat tentang:

2.1 Evaluasi Pelaksanaan Renja RSUD A. W. Sjahranie Samarinda Tahun
2021 dan Capaian Renstra RSUD A. W. Sjahranie Samarinda

2.2 Analisis Kinerja Pelayanan RSUD A. W. Sjahranie Samarinda

2.3 Isu - Isu Penting Penyelenggaraan Tugas dan Fungsi RSUD A. W.
Sjahranie Samarinda

2.4 Review Terhadap Rancangan RKPD

2.5 Penelaahan Usulan Program dan Kegiatan Masyarakat

BAB III TUJUAN, SASARAN, PROGRAM DAN KEGIATAN

Bab ini membahas tujuan, sasaran, program dan kegiatan dengan rincian:
1.1 Telaahan Terhadap Kebijakan Nasional

1.2 Tujuan dan Sasaran Renja RSUD A. W. Sjahranie Samarinda

1.3 Program dan Kegiatan

BAB IV RENCANA KERJA DAN PENDANAAN

BAB V PENUTUP

Bab ini berisikan uraian penutup berupa:

5.1 Catatan Penting Dalam Penyusunan Renja
5.2 Kaidah- Kaidah Pelaksanaan

5.3 Rencana Tindak Lanjut



BAB II
EVALUASI PELAKSANAAN RENJA
RSUD A. W. SJAHRANIE SAMARINDA TAHUN LALU

Evaluasi hasil pelaksanaan Renja RSUD A. W. Sjahranie Kalimantan Timur
Tahun 2022 dilakukan untuk menyusun prioritas dan sasaran program dan
kegiatan Tahun 2022 yang merupakan pelaksanaan dari renstra RSUD AWS
Kalimantan Timur Tahun 2019 - 2023. Pada bagian ini dianalisa seberapa besar
tingkat capaian target pembangunan yang telah ditetapkan sebelumnya,
kendala-kendala yang dihadapi, serta prioritas dan sasaran pembangunan yang
masih membutuhkan tindakan lebih lanjut. Dari hasil evaluasi tersebut
selanjutnya ditentukan prioritas dan sasaran program serta kegiatan di Tahun
2024.

2.1 Evaluasi Pelaksanaan Renja RSUD A. W. Sjahranie Samarinda
Tahun 2023 dan Capaian Renstra RSUD A. W. Sjahranie
Renja RSUD A. W. Sjahranie Provinsi Kalimantan Timur Tahun
2023 merupakan tahun kelima periode Renstra Tahun 2019-2023 yang
melaksanakan 3 Program, 14 Kegiatan dan 33 Sub Kegiatan. Gambaran

hasil pelaksanaan Renja tahun 2023 tersaji dalam tabel sebagai berikut
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Tabel 1 (Tabel T.C. 29)

Rekapitulasi Evaluasi Hasil Pelaksanaan Renja RSUD A.W. Sjahranie Samarinda Tahun Dan Pencapaian Renstra RSUD A.W.
Sjahranie s/d Tahun 2023
Provinsi Kalimantan Timur

Nama Perangkat Daerah : RSUD A.W. Sjahranie

Target & Realisasi Kinerja Program & Kegiatan

Perkiraan Realisasi Capaian Target Renstra

Realisasi Target Tahun 2023 Target Perangkat Daerah s/d Tahun 2023
Target Kinerja Kinerja Hasil Program
Kode Urusan/Bidang Urusan Pemerintahan Indikator Kinerja Program Capaian Program Program dan dan Realisasi Capaian
Daerah dan Program / Kegiatan (Outcome)/Kegiatan (output) | (Renstra Perangkat Keluaran Kegiatan Taraet Renia Realisasi Tinakat Kegiatan Program dan Tingkat Capaian
Daerah Tahun 2023) | s/d Tahun 2022 (n- SKI%D 202;) Renja SKPD Realisgsi (%) Renja Kegiatan s/d tahun Realisasi Target
3) 2023 ? 2023 berjalan Renstra (%)
Tahun 2023
1 2 3 4 5 6 7 8=(7/6) 9 10=(5+7+9) 11=(10/4)

Perencanaan, Penganggaran, dan Nilai Akuntabilitas Kinerja o o
1] 02 01 01 Evaluasi Kinerja Perangkat Daerah. | RS 81 76 78 81 104,36% 78,00 81,40 100,49%
Penyusunan Dokumen Perencanaan Jumlah Dokumen 0 0
01 Perangkat Daerah Perencanaan RS 15 15 15 15 100,00% 15,00 15,00 100,00%
Koordinasi dan Penyusunan Dokumen | Jumlah Dokumen RKA o o
03 Perubahan RKA SKPD. Perubahan 1 0 0 0 0,00% 0,00 0.00 0,00%
04 | Koonast dan Penyusunan DPA Jumlah Dokumen DPA 1 0 0 0 0,00% 0,00 0,00 0,00%
Koordinasi dan Penyusunan Jumlah Dokumen DPA 0 o
05 | perubahan DPA SKPD. Perubahan ! 0 0 0 0,00% 0,00 0,00 0.00%
Jumlah Laporan Evaluasi
07 | Evaluasi Kinerja Perangkat Daerah Kinerja Rumah Sakit yang 42 42 42 42 100,00% 42,00 42,00 100,00%
akurat dan tepat waktu
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Target & Realisasi Kinerja Program & Kegiatan Perkiraan Realisasi Capaian Target Renstra
Realisasi Target Tahun 2023 Target Perangkat Daerah s/d Tahun 2023
Target Kinerja Kinerja Hasil Program
Kode Urusan/Bidang Urusan Pemerintahan Indikator Kinerja Program Capaian Program Program dan dan Realisasi Capaian
Daerah dan Program / Kegiatan (Outcome)/Kegiatan (output) | (Renstra Perangkat Keluaran Kegiatan Taraet Renia Realisasi Tinakat Kegiatan Program dan Tingkat Capaian
Daerah Tahun 2023) | s/d Tahun 2022 (n- SKI%D 202:{) Renja SKPD Realisgsi (%) Renja Kegiatan s/d tahun Realisasi Target
3) 2023 ? 2023 berjalan Renstra (%)
Tahun 2023
02 | o1 | 1 | 02 Sgg‘r;"h's"as' ML el gg;: 7;%",’,‘ B R 81 80 80 80 100,00% 80,00 73,00 90,12%
Jumlah Orang yang
01 | Penyediaan Gaji dan Tunjangan ASN Menerima Gaji dan 910 910 910 896 98,46% 910 896 98,46%
Tunjangan ASN
Jumlah Dokumen
Pelaksanaan Penatausahaan dan Penatausahaan dan 0 0
03 Penguijian/Verifikasi Keuangan SKPD Pengujian/Verifikasi 2 2 2 2 100,00% 24,00 18,00 75,00%
Keuangan SKPD
Dokumen Rekonsiliasi dan
Koordinasi dan Pelaksanaan verifikasi Asset , Kewajiban, o o
04 Akuntansi SKPD Piutang , Pendapatan dan 2 2 2 2 100,00% 200 200 100,00%
Belanja
Jumlah Laporan Keuangan
Akhir Tahun SKPD dan
Koordinasi penyusunan Laporan Laporan Hasil Koordinasi o 0
05 Keuangan Akhir Tahun SKPD Penyusunan Laporan 21 6 21 21 100,00% 21,00 21,00 100,00%
Keuangan Akhir Tahun
SKPD
A . e Persentase capaian jumlah
02 | o1 | 1 | o3 | AdministrasiBarang Milik Daerah | \ 000, o yinictrasi 100 0 100 80 80,00% 100,00 80,00 80,00%
pada Perangkat Daerah
barang RS
Pembinaan, Pengawasan, dan Jumlah laporan kegiatan
04 | Pengendalian Barang Milik Daerah sosialisasi pengelolaan 2 0 1 1 100,00% 1,00 1,00 50,00%
pada SKPD barang milik daerah
02 | 01 | 1 | 05 | Administrasi kepegawaian Daeran | Nilai Indeks Kepuasan 85 76 85 85 100,00% 85,00 85,00 100,00%
Layanan Kepegawaian RS ? ’ ’ ’
Peningkatan sarana dan Prasarana Ketepatan laporan
01 - . kebutuhan pegawai RS 48 0 0 0 0,00% 0,00 0,00 0,00%
Disiplin Pegawai .
secara Rurtin/berkala
Pengadaan Pakaian Dinas Beserta Jumlah Paket Pakaian Dinas 0 0
02 Atribut Kelengkapannya Beserta Atribut Kelengkapan ! 0 ! ! 0,00% 1,00 1,00 100,00%
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Target & Realisasi Kinerja Program & Kegiatan Perkiraan Realisasi Capaian Target Renstra
Realisasi Target Tahun 2023 Target Perangkat Daerah s/d Tahun 2023
Target Kinerja Kinerja Hasil Program
Kode Urusan/Bidang Urusan Pemerintahan Indikator Kinerja Program Capaian Program Program dan dan Realisasi Capaian
Daerah dan Program / Kegiatan (Outcome)/Kegiatan (output) | (Renstra Perangkat Keluaran Kegiatan Taraet Renia Realisasi Tinakat Kegiatan Program dan Tingkat Capaian
Daerah Tahun 2023) | s/d Tahun 2022 (n- SKI%D 202:{) Renja SKPD Realisgsi (%) Renja Kegiatan s/d tahun Realisasi Target
3) 2023 ? 2023 berjalan Renstra (%)
Tahun 2023
- . Kegiatan Update informasi
04 | Koordinasi dan Pelaksanaan sistem | o 0ooyaian RS secara 2 0 0 0 0,00% 0,00 0,00 0,00%
informasi kepegawaian X
rutin/ berkala
05 Monlfronng,evaluaa dan penilaian Keglatary moneyv kinerja 2 2 2 2 100,00% 0,00 0,00 0.00%
kinerja pegawai RS
06 | Pemulangan pegawai pensiun Jumlah Pegawai Pensiun 29 0 0 0 0,00% 0,00 0,00 0,00%
. . . Pegawai yang mengikuti
oo | Pendidian dan Pelatihan Pegawal | ;i o0 toris ugas 8 7 8 0 0,00% 8,00 0,00 0,00%
Berdasarkan Tugas dan Fungsi LI ;
belajar, izin belajar
Jumlah Orang yang
10 Sosialisasi peraturan perundang- Mengikuti Sosialisasi 40 0 0 0 0,00% 0,00 0,00 0,00%
undangan Peraturan Perundang-
Undangan
Bimbingan teknis implementasi Jumlah Kegiatan Bimtek o o
" peraturan perundang undangan yang Terlaksana ! 0 0 0 0,00% 0,00 0,00 0,00%
Persentase tingkat
02 | 01 | 1 | o | AdministrasiUmum Perangkat kepuasan pemangku 8 100 % % 100,00% 90,00 90,00 105,88%
Daerah kepentingan terhadap
layanan administrasi RS
Penyediaan Komponen Instalasi Kebutuhan perangkat listrik 0 0
01 Listrik/Penerangan Bangunan Kantor RS 500 0 0 0 0,00% 0.00 0.00 0,00%
Penvediaan Peralatan dan Jumlah Paket Peralatan dan
02 Y Perlengkapan Kantor yang 2 12 12 12 100,00% 2,00 2,00 100,00%
Perlengkapan Kantor o
Disediakan
Jumlah Jenis Laporan
04 | Penyediaan Bahan Logistik Kantor Penyediaan Bahan Logistik 3 0 3 3 0,00% 3,00 3,00 100,00%
Kantor
Penyediaan Barang Cetakan dan Jumiah Paket Barang
05 P Cetakan dan Penggandaan 3 3 3 3 100,00% 3,00 3,00 100,00%
enggandaan o
yang Disediakan
Penyediaan Bahan Bacaan dan Jumlah Kegiatan
06 Penyediaan Bahan Bacaan 2 0 0 0 0,00% 0,00 0,00 0,00%
Peraturan Perundang-undangan Kantor
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Target & Realisasi Kinerja Program & Kegiatan

Perkiraan Realisasi Capaian Target Renstra

Realisasi Target Tahun 2023 Target Perangkat Daerah s/d Tahun 2023
Target Kinerja Kinerja Hasil Program
Kode Urusan/Bidang Urusan Pemerintahan Indikator Kinerja Program Capaian Program Program dan dan Realisasi Capaian
Daerah dan Program / Kegiatan (Outcome)/Kegiatan (output) | (Renstra Perangkat Keluaran Kegiatan Taraet Renia Realisasi Tinakat Kegiatan Program dan Tingkat Capaian
Daerah Tahun 2023) | s/d Tahun 2022 (n- SKI%D 202:{) Renja SKPD Realisgsi (%) Renja Kegiatan s/d tahun Realisasi Target
3) 2023 ? 2023 berjalan Renstra (%)
Tahun 2023
Jumlah Laporan
Penyelenggaraan Rapat Koordinasi Penyelenggaraan Rapat o o
09 dan Konsultasi SKPD Koordinasi dan Konsultasi 15 3 3 3 100,00% 99,00 9,00 660,00%
SKPD
Dukungan Pelaksanaan Sistem Kegiatan Penunjang
11 | Pemerintaan Berbasis Elektronik Pada | Pembuatan Sistem IT 5 5 5 5 100,00% 0,00 0,00 0,00%
SKPD berbasis Elektronik RS
Pengadaan Barang Milik Daerah Ketepatan Pengadaan
02 01 07 | Penunjang Urusan Pemerintah S pa 9 100 100 100 100 100,00% 100,00 46,00 46,00%
esuai perencanaan
Daerah
Pengadaan Kendaraan Perorangan Jumlah Unit Kendaraan
01 eng " 9 Dinas Operasional atau 1 0 1 1 0,00% 1,00 1,00 100,00%
Dinas atau Kendaraan Dinas Jabatan o
Lapangan yang Disediakan
05 | Pengadaan Mebel Jumiah Paket Mebel yang 4 0 10 10 100,00% 10,00 10,00 250,00%
Pengadaan Peralatan dan Mesin Jumlah Unit Peralatan dan
06 Lain?\ a Mesin Lainnya yang 15 20 92 70 76,09% 92,00 70,00 466,67%
y Disediakan
Pengadaan Sarana dan Prasarana g:g’gtrzgaﬁzzgag:;gu%;ana
10 | Pendukung Gedung Kantor atau 9 3 0 0 0 0,00% 0,00 0,00 0,00%
: Gedung Kantor atau
Bangunan Lainnya ;
Bangunan Lainnya
Persentase Capaian
02 01 08 Penye(_ilaan Jasa Penunjang Urusan Penyeq:aan jasa 100 0 0 0 0,00% 0,00 0,00 0,00%
Pemerintah Daerah . penunjang RS yang
terpenuhi
01 | Penyediaan Jasa Surat Menyurat Kegitan Iﬁl’;ﬁd’a"” Jasa 12 0 0 0 0,00% 0,00 0,00 0,00%
. i Kegiatan Penyediaan Jasa
0p | Penyediaan Jasa Komunikasi, Sumber | ¢ icaci Sumber Daya 3 0 0 0 0,00% 0,00 0,00 0,00%

Daya Air dan Listrik

Air dan Listrik
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Target & Realisasi Kinerja Program & Kegiatan

Perkiraan Realisasi Capaian Target Renstra

Realisasi Target Tahun 2023 Target Perangkat Daerah s/d Tahun 2023
Target Kinerja Kinerja Hasil Program
Kode Urusan/Bidang Urusan Pemerintahan Indikator Kinerja Program Capaian Program Program dan dan Realisasi Capaian
Daerah dan Program / Kegiatan (Outcome)/Kegiatan (output) | (Renstra Perangkat Keluaran Kegiatan Taraet Renia Realisasi Tinakat Kegiatan Program dan Tingkat Capaian
Daerah Tahun 2023) | s/d Tahun 2022 (n- SKI%D 202:{) Renja SKPD Realisgsi (%) Renja Kegiatan s/d tahun Realisasi Target
3) 2023 ? 2023 berjalan Renstra (%)
Tahun 2023
Pemeliharaan Barang Milik Daerah Persentase sarana dan
02 01 1 09 | Penunjang Urusan Pemerintahan prasarana RS yang 100 100 100 96 95,70% 100,00 95,70 95,70%
Daerah berfungsi dengan baik
Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Jumlah Kendaf aan
Pemeliharaan dan Pajak Kendaraan Perorangan Dinas atau
01 h Kendaraan Dinas Jabatan 31 2 31 27 87,10% 31,00 27,00 87,10%
Perorangan Dinas atau Kendaraan o
Dinas Jabatan yang Dipelihara dan
Dibayarkan Pajaknya
05 | Pemeliharaan Mebel Jumlah Peralatan dan Mesin 4 0 4 4 100,00% 4,00 4,00 100,00%
Lainnya yang Dipelihara
Pemeliharaan Peralatan dan Mesin Jumlah Gedung Kantor dan
06 Lainnya Bangunan Lainnya yang 4 2 4 4 100,00% 4,00 4,00 100,00%
y Dipelihara/Direhabilitasi
Kegiatan
09 Pemel|haraan/Rehab|I|ta§| Gedung Pemeliharaan/Rehabilitasi 3 2 2 2 100,00% 1,00 2,00 66.67%
Kantor dan Bangunan Lainnya Gedung Kantor dan
Bangunan Lainnya
Kegiatan
Pemeliharaan/Rehabilitasi Sarana dan | Pemeliharaan/Rehabilitasi
11 | Prasarana Gedung Kantor atau Sarana dan Prasarana 4 4 4 4 100,00% 0,00 0,00 0,00%
Bangunan Lainnya Gedung Kantor atau
Bangunan Lainnya
Jumlah Dokumen Kegiatan
12 | Pemeliharaan/Rehabilitasi Tanah Pemeliharaan/Rehabilitasi 2 0 0 0 0,00% 0,00 0,00 0,00%
Tanah
02 | 01 | 1 | 10 | Peningkatan Pelayanan BLUD LS YT a3 80 88 80 87 108,75% 80,00 87,00 108,75%

BLUD
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Target & Realisasi Kinerja Program & Kegiatan

Perkiraan Realisasi Capaian Target Renstra

Realisasi Target Tahun 2023 Target Perangkat Daerah s/d Tahun 2023
Target Kinerja Kinerja Hasil Program
Kode Urusan/Bidang Urusan Pemerintahan Indikator Kinerja Program Capaian Program Program dan dan Realisasi Capaian
Daerah dan Program / Kegiatan (Outcome)/Kegiatan (output) | (Renstra Perangkat Keluaran Kegiatan Taraet Renia Realisasi Tinakat Kegiatan Program dan Tingkat Capaian
Daerah Tahun 2023) | s/d Tahun 2022 (n- SKE’D 202% Renja SKPD Realisgsi (%) Renja Kegiatan s/d tahun Realisasi Target
3) 2023 ° 2023 berjalan Renstra (%)
Tahun 2023
) Jumlah BLUD yang
o1 | Pelayanan dan Penunjang Pelayanan | o e jiakan Pelayanan 1 1 1 1 100,00% 1,00 1,00 100,00%

BLUD

dan Penunjang Pelayanan

02 | 02 | 1 | 01 | KesehatanUntuk UKP Rujukan, s:;:":n‘fn"é’;asﬂ ana 100 73 100 95 95,17% 100 95 95,17%
UKM dan UKM Rujukan Tingkat petay; yang
. dimanfaatkan
Daerah Provinsi
Pembangunan Rumah Sakit Beserta Jumiah Pembangunan
o1 | Saranadan Prasarana Pendukungnya | ooy o Bocerta Sarana dan 5 1 1 1 100,00% 1 5 100,00%
Prasarana Pendukungnya
Pengembangan Rumah Sakit ;
03 {jﬁ;’s’;ﬂa{fg’gmya”a" 2 0 2 0 0,00% 0 0,00%
Pengadaan Alat Kesehatan/Alat Jumlah Alat Kesehatan/Alat
Penunjang Medik Fasilitas Layanan Penunjang Medik Fasilitas
10 | Kesehatan Layanan Kesehatan yang 337 15 337 389 115,43% 337 389 115,43%
Disediakan
Pengadaan Sarana di Fasilitas
11| Layanan Kesehatan g digmaan sarana 10 0 9 0 0,00% 0 0,00%
Pengadaan Prasarana Fasilitas Jumiah
pengadaan 0 o
12 | Layanan Kesehatan prasarana yang diadakan 0 0 0 0,00% 0 0,00%
Pengadaan Bahan Habis Pakai
Lainnya (Sprei, Handuk dan Habis Jumlah Linen dan Baju 0 0
14 | paai Lainnya) Pasien yang diadakan 350 0 350 0 0,00% 0 0,00%
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Target & Realisasi Kinerja Program & Kegiatan Perkiraan Realisasi Capaian Target Renstra
Realisasi Target Tahun 2023 Target Perangkat Daerah s/d Tahun 2023
Target Kinerja Kinerja Hasil Program
Kode Urusan/Bidang Urusan Pemerintahan Indikator Kinerja Program Capaian Program Program dan dan Realisasi Capaian
Daerah dan Program / Kegiatan (Outcome)/Kegiatan (output) | (Renstra Perangkat Keluaran Kegiatan Taraet Renia Realisasi Tinakat Kegiatan Program dan Tingkat Capaian
Daerah Tahun 2023) | s/d Tahun 2022 (n- SKI%D 202:{) Renja SKPD Realisgsi (%) Renja Kegiatan s/d tahun Realisasi Target
3) 2023 ? 2023 berjalan Renstra (%)
Tahun 2023
Pemeliharaan alat Kesehatan/alat Jumlah Alat Kesehatan/Alat
17 penunjang medik Fasilitas layanan Penunjang Medik Fasilitas 1.209 6 1299 1299 100,00% 1.229 1.299 100,00%
Layanan Kesehatan yang
Terpelihara Sesuai Standar
Pemeliharaan sarana Fasilitas layanan
kesehatan Jumlah Laporan
18 pemeliharaan sarana 13 0 0 0 0,00% 0 0,00%
Fasilitas Layanan Kesehatan
Pemeliharaan prasarana Fasilitas Jumlah Laporan
1g | avanan kesehatan pemeliharaan Prasarana 14 0 0 0 0,00% 0 0,00%
Fasilitas Layanan Kesehatan
Pengadaan Obat, Vaksin, Makanan
dan Minuman serta Fasilitas Jumlah Laporan pengadaan
22 | Kesehatan Lainnya obat dan BHP Medis 1 1 0 0 0,00% 0 0,00%
Penyediaan Layanan Kesehatan Persentase capaian
02 02 02 | Untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM | Satandar Pelayanan 90 87 85 87 102,35% 88 78 86,67%
Rujukan Tingkat Daerah Provinsi Minimal [SPM] RS
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Persentase pengelolaan dan
08 eng ¥ pemusnahan limbah Rumah 100 0 100 0 0,00% 0 0,00%
Lingkungan )
Sakit
Pengelolaan Pelayanan Promosi Jumiah Dokumen Hasi
09 K Pengelolaan Pelayanan 5 0 0 0 0,00% 5 0 0,00%
esehatan :
Promosi Kesehatan
Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Jumlah Jenis Laporan
15 Khusus Standar Pelayanan Minimal 13 0 0 0 0,00% 0 0,00%
RS
17 | Pengelolaan Surveilans Kesehatan | Jumiah Pelaporan 4 0 0 0 0,00% 0 0,00%
Surveilans RS
28 | Pengelolaan Penelitian Kesehatan ;Z?e/?igaﬁ;eg;ali? pendukung 11 7 1 1 100,00% 1 1 100,00%
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Target & Realisasi Kinerja Program & Kegiatan Perkiraan Realisasi Capaian Target Renstra
Realisasi Target Tahun 2023 Target Perangkat Daerah s/d Tahun 2023
Target Kinerja Kinerja Hasil Program
Kode Urusan/Bidang Urusan Pemerintahan Indikator Kinerja Program Capaian Program Program dan dan Realisasi Capaian
Daerah dan Program / Kegiatan (Outcome)/Kegiatan (output) | (Renstra Perangkat Keluaran Kegiatan Taraet Renia Realisasi Tinakat Kegiatan Program dan Tingkat Capaian
Daerah Tahun 2023) | s/d Tahun 2022 (n- SKI%D 202% Renja SKPD Realisgsi (%) Renja Kegiatan s/d tahun Realisasi Target
3) 2023 ° 2023 berjalan Renstra (%)
Tahun 2023
Jumlah kegiatan
Penyelenggaraan Sistem Informasi Pelaksanaan Sistem o o
& b e Kesehatan Secara Terintegrasi informasi RS Terintegrasi & 4 By e 0,002 e e 100:00%
dengan baik
01 | Pengelolaan Data dan Informasi Jumlah Program Data 2 0 3 0 0,00% 3 0 0,00%
Kesehatan ) ,
02 Pengelolaan Sistem Informasi Jumlah ApllkaSI/Slstem 1 0 9 0 0,00% 9 0 0,00%
Kesehatan Informasi
Pengadaan Alat/Perangkat Sistem Jumlah Pengadaan
03 | Informasi Kesehatan dan Jaringan Alat/Perangkat Sistem 12 0 30 0 0,00% 30 30 250,00%
Internet Informasi
Nilai Akreditasi Rumah
Penerbitan Izin Rumah Sakit Kelas Sakit, Nilai Mutu
02 02 04 | B dan Fasilitas Pelayanan Pelayanan Rumah Sakit 85 71 83 7 85,54% 85,00 85 100,00%
Kesehatan Tingkat Daerah Provinsi dan Nilai survey SKM, SKP
dan IPK
Pengendalian dan Pengawasan serta Jumiah pelaksanaan
o1 | lindak lanjut Perizinan Rumah Sakit | oo 10t dan pendukung 3 0 0 0 0,00% 0 0,00%
Kelas B dan Fasilitas Pelayanan o
Akreditasi RS
Kesehatan
Jumlah Rumah Sakit yang
02 | Peningkatan Tata Kelola Rumah Sakit | Melakukan Peningkatan 1 3 1 1 100,00% 1 1 100,00%
Tata Kelola Sesuai Standar
Jumlah Fasilitas Kesehatan
Peningkatan Mutu Pelayanan Fasilitas | yang Dilakukan Pengukuran
03 Kesehatan Indikator Nasional Mutu f 3 L ! 100,00% ! ! 100,00%
INM) Pelayanan Kesehatan
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Target & Realisasi Kinerja Program & Kegiatan

Perkiraan Realisasi Capaian Target Renstra

Realisasi Target Tahun 2023 Target Perangkat Daerah s/d Tahun 2023
Target Kinerja Kinerja Hasil Program
Kode Urusan/Bidang Urusan Pemerintahan Indikator Kinerja Program Capaian Program Program dan dan Realisasi Capaian
Daerah dan Program / Kegiatan (Outcome)/Kegiatan (output) | (Renstra Perangkat Keluaran Kegiatan Taraet Renia Realisasi Tinakat Kegiatan Program dan Tingkat Capaian
Daerah Tahun 2023) | s/d Tahun 2022 (n- SKI%D 202:{) Renja SKPD Realisgsi (%) Renja Kegiatan s/d tahun Realisasi Target
3) 2023 ? 2023 berjalan Renstra (%)
Tahun 2023
Perencanaan Kebutuhan Sumber ngZZf::nclfg :tll?ghan
02 03 1 01 | Daya Manusia Kesehatan untuk UKM ] 85 100 100 100 100,00% 0 0,00%
o sumber daya manusia
dan UKP Provinsi
kesehatan
Jumlah Kegiatan Penunjang
01 Pemenuhan kebutuhan sumber daya Pemenuhan kebutuh_an 2 4 4 4 100,00% 0 0.00%
manusia kesehatan sumber daya manusia
kesehatan
Distribusi dan pemerataan sumber Kegiatan Distribusi dan
02 . pemerataan sumber daya 2 0 0 0 0,00% 0 0,00%
daya manusia kesehatan .
manusia kesehatan
Penpglatan Kompelend Teicis | PeSenasejumian SDM
02 03 1 02 9 pete yang terlatih sesuai 61 89 65 65 100,00% 65 65 106,56%
Sumber Daya Manusia Kesehatan Kompetensinva
Tingkat Daerah Provinsi p Vi
Peningkatan Kompetensi dan Jumlah Karyawan Yang
01 | Kualifikasi Sumber Daya Manusia Mengikuti Pelatihan 20 jam 753 540 386 558 144,56% 386 558 74,10%

Kesehatan

Pertahun
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Berdasarkan data pada tabel diatas realisasi atau capaian program
masih belum mencapai target, hal ini disebabkan oleh karena :
Program : Pemenuhan Penunjang Urusan Pemerintah Daerah,
capaian kinerja 95,88 % dari target 100% dan serapan anggran
92,81% , dengan rincian kegiatan :

Kegiatan : Pada Kegiatan Administrasi Barang Milik Daerah pada
Perangkat Daerah dengan indikator Persentase capaian jumlah
laporan administrasi barang RS dengan nilai capain 80 % dari target
100% dan serapan anggaran 2.700.000 atau 37,66 % dari pagu
anggaran 7.170.000

Permasalahan : Ada 2 kegiatan :

Kegiatan tim sensus barang telah dilaksanakan namun laporan tim
sensus barang telah dibuat namun belum diklaim karena melebihi
batas waktu pengurusan adminstrasi

Faktor Penghambat :

1. Keterbatasan pemahaman atau pengetahuan dari tenaga
pelaksana terkait proses pemusnahan barang

2. Barang yang akan dimusnahkan memiliki kompleksitas tertentu
(misalnya : tempat tidur, alat kesehatan, dll), proses
pemusnahan mungkin lebih rumit dan memerlukan persiapan
khusus

3. Batas waktu pengurusan administrasi terlalu singkat dan tidak
realistis, terutama mengingat volume barang yang melibatkan
pihak eksternal, ini dapat menjadi penghambat.

4. Minat dari pembeli yang sangat rendah di karenakan unsur
barang tidak memberikan keuntungan bagi pembeli

Faktor Pendorong :

1. Kesadaran yang dimiliki staf terkait pentingnya pemusnahan
barang yang tidak layak.

2. Kolaborasi yang baik dengan pihak eksternal, seperti BPKAD
sehingga proses pemusnahan barang dapat terselenggara dengan
baik

3. Dukungan finansial atau logistik dari pihak eksternal dapat
membantu mengatasi keterbatasan internal RSUD Abdoel Wahab

Sjahranie.
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4. Adanya upaya peningkatan kapasitas SDM tentang proses
pengedalian
BMD/ BMN

Rekomendasi / Upaya Mengatasi Masalah :

1. Perbaiki laporan tim sensus barang sehingga disusun secara
lengkap dan akurat, mencakup semua aset yang telah
diidentifikasi selama sensus.

2. Gunakan sistem manajemen aset yang efisien untuk
memudahkan pelaporan dan klaim laporan tim secara tepat
waktu.

3. Berikan pelatihan kepada tim sensus barang tentang pentingnya
mematuhi batas waktu administrasi dan prosedur klaim laporan,
serta memberikan pemahaman tentang konsekuensi
keterlambatan.

4. Tingkatkan koordinasi dan komunikasi antara tim sensus
barang dan pihak yang bertanggung jawab untuk klaim laporan
guna meminimalkan
potensi keterlambatan di masa mendatang.

Tindak Lanjut :

Melakukan koordinasi dan memastikan dengan melakukan sounding
kepada Bagian Umum, Hukum dan Humas RS untuk melakukan
tindak lanjut dari permasalahan yang ada, dengan melakukan :

1. Memperbaiki laporan tim sensus barang:

a. Memverifikasi dan memperbaiki data yang tidak lengkap atau
tidak akurat.

b. Memastikan semua aset yang diidentifikasi selama sensus
terdokumentasi dengan lengkap.

2. Menggunaan sistem manajemen aset yang efisien:

a. Mengimplementasikan sistem manajemen aset yang
memungkinkan pelaporan dan klaim laporan oleh Tim sensus
barang dilakukan dengan mudah.

b. Tim sensus barang memastikan sistem dapat memfasilitasi
pelaporan tepat waktu.

3. Meningkatkan kemampuan tim sensus barang:
a. Melatih dan mensosialisasikan pentingnya mematuhi batas

waktu administrasi dan prosedur klaim laporan.
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b. Memberikan pemahaman yang jelas tentang konsekuensi dari
keterlambatan dalam proses administrasi.

Meningkatkan koordinasi dan komunikasi:

a. Menentukan protokol atau SOP komunikasi yang jelas antara
tim sensus barang dan pihak yang bertanggung jawab untuk
klaim laporan.

b. Menetapkan jadwal pertemuan reguler untuk memastikan

koordinasi yang efektif.

Kegiatan : Pemeliharaan Barang Milik Daerah Penunjang Urusan

Pemerintahan Daerah dengan capaian kinerja 100% dans erapan

anggran 86,30 %

1)

Sub Kegiatan : Pemeliharaan Peralatan dan Mesin Lainnya

dengan capaian kinerja 100 % namun serapan anggaran 62,21%

Permasalahan :

a) Pemeliharaan Kendaraan Bermotor Roda 4, dikarenakan
kebutuhan perbaikan kendaraan operasional (Truck Sampah)
sparepart untuk mesin sampai batas waktunya masih tidak
tersedia dipasaran sehingga tidak dapat dilaksanakan

b) Pemeliharaan Kendaraan Bermotor Roda 2 , Pemeliharaan
Rutin di akhir semester 2 pada bulan november sudah tidak
cukup waktu untuk dilaksanakan melalui GU sehingga tidak

dapat dilaksanakan

Faktor Penghambat :

1.

Akses untuk mendapatkan spare part yang diperlukan agak sulit
sehingga pemeliharaan tidak dapat dilaksanakan. Ini menyoroti
pentingnya rantai pasok yang efisien dalam pemeliharaan
kendaraan

Keterbatasan waktu menghambat pelaksanaan. Ini menunjukkan
perlunya penyesuaian jadwal pemeliharaan dengan realitas

waktu yang ada.

Faktor Pendorong :

1.

Kesadaran akan pentingnya menjaga kelancaran operasional
kendaraan.
Perencanaan pemeliharaan rutin di akhir semester menunjukkan

kesadaran akan pentingnya menjaga kondisi kendaraan. Ini
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mencerminkan komitmen terhadap pemeliharaan preventif untuk
memastikan kinerja optimal kendaraan.

Rekomendasi :

Laksanakan kegiatan sesuai dengan waktu yang telah di targetkan

Tindak Lanjut :

Melakukan koordinasi dan memastikan dengan melakukan sounding
kepada Bagian Umum, Hukum dan Humas RS untuk melakukan
tindak lanjut dari permasalahan yang ada, dengan :

1. Melakukan Pemeliharaan Kendaraan Bermotor Roda 4:

a. Mengidentifikasi alternatif pemasok atau sumber spare part
untuk mesin truck sampah yang dibutuhkan.

b. Melakukan negosiasi dengan pemasok atau produsen untuk
memperoleh spare part yang diperlukan.

c. Memprioritaskan pemeliharaan kendaraan bermotor roda 4
lainnya yang memungkinkan dilaksanakan.

2. Melakukan Pemeliharaan Kendaraan Bermotor Roda 2:

a. Mengevaluasi jadwal pemeliharaan rutin pada bulan November
untuk menentukan alternatif waktu yang sesuai.

b. Merencanakan pemeliharaan rutin kendaraan roda 2 pada
waktu yang lebih memadai, misalnya pada bulan Desember
atau Januari.

c. Memastikan perencanaan pemeliharaan rutin disampaikan
dengan jelas kepada semua pihak terkait untuk koordinasi

yang lebih baik.

2. Program : Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan Dan Upaya

Kesehatan Masyarakat, capaian kinerja 100 % namun serapan

anggaran 95,45% dengan rincian kegiatan:

a.

Kegiatan : Penyediaan Fasilitas Pelayanan, Sarana, Prasarana dan
Alat Kesehatan Untuk UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat
Daerah Provinsi dengan indikator Persentase ketersediaan sarana
dan prasarana pelayanan RS yang dimanfaatkan dengan capaian
kinerja 95,17 % dari target 100% dan serapan anggaran
117.283.834.808 atau 94,46% dari 124.160.664.165

1) Sub Kegiatan : Pembangunan Rumah Sakit Beserta Sarana dan

Prasarana Pendukungnya dengan capaian kinerja 87,50% dan
serapan anggarannya adalah 66,54%

Permasalahan :
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Ada 2 Kegiatan :

1.

Pembangunan Gedung Kedokteran Nuklir :

a. Keterlambatan proses lelang karena adanya revisi gambar
perencanaan

b. Kelangkaan material bahan beton.

c. Pelaksanaan kegiatan bersamaan dengan pembangunan
jalan sehingga menghambat mobilisasi material dan alat.

d. Kendala cuaca.

Pengadaan Alat Kesehatan target adalah 151 unit, saat

perubahan/ABT bertambah 186 unit menjadi 414 unit

secara keseluruhan dengan anggaran Rp. 115.854.355.465.

Untuk realisasi berjumlah 389 unit saja dengan nilai Rp.

111.582.144.361 . Sisa anggaran adalah Rp.
115.854.355.465 - Rp. 111.582.144.361 = Rp.
4.272.211.104 . Dengan rincian sebagai berikut :

a. Ada 18 jenis alat/25 Unit tidak bisa terealisasi oleh karena
alat discontinue/freeze/turun tayang dari e-katalog dengan
nilai Rp. 2.019.079.048,-

b. Silpa positif dengan nilai : Rp. 2.253.132.056

Faktor Penghambat :

1.

Perubahan atau penambahan alat kesehatan sebanyak 186
unit dari target awal 151 unit dapat menjadi penghambat.
Perubahan ini mungkin mengakibatkan kesulitan dalam
perencanaan dan pengadaan yang efisien.

Ketidaktersediaan 25 unit dari 18 jenis alat kesehatan karena
alasan discontinue, freeze, atau turun tayang dari e-katalog
bisa menjadi hambatan yang signifikan. Ini mungkin
memerlukan perubahan strategi atau mencari solusi
pengganti.

Meskipun terdapat sisa anggaran (Silpa) sebesar Rp.
4.272.211.104, nilai positif Silpa sebesar Rp. 2.253.132.056
tidak optimal. Ini mungkin menunjukkan kurangnya efisiensi

dalam perencanaan dan pengelolaan anggaran.

Faktor Pendorong:

1.

Meskipun terdapat kendala dalam realisasi jumlah alat

kesehatan, adanya sisa anggaran sebesar Rp. 4.272.211.104
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dapat menjadi pendorong. Anggaran yang masih tersedia bisa
digunakan untuk menyelesaikan kekurangan atau mengatasi
hambatan lainnya.

2. Nilai Silpa yang positif sebesar Rp. 2.253.132.056 dapat
menjadi pendorong. Silpa tersebut bisa digunakan untuk
proyek atau kegiatan lain yang masih relevan dengan bidang
kesehatan, sehingga tidak ada kelebihan anggaran yang tidak
terpakai.

3. Keberadaan sisa anggaran dan Silpa yang positif
menunjukkan fleksibilitas dalam pengelolaan anggaran
berjalan

4. Melakukan evaluasi kembali terhadap perubahan/ABT yang
signifikan dapat membantu mengidentifikasi penyebab dan
menemukan solusi untuk meningkatkan efisiensi dalam
pengadaan alat kesehatan.

Rekomendasi :

Untuk pembangunan Gedung kedokteran nuklir : Pastikan
bahwa penyedia telah menyatakan kesanggupan untuk
menyelesaikan pekerjaan dengan perpanjangan waktu 50 hari

kalender sesuai dengan ketentuan

Tindak Lanjut :

Melakukan koordinasi dan memastikan dengan melakukan
sounding kepada PPTK (Pejabat Pelaksan Tehnis Kegaiatan) RS
untuk melakukan tindak lanjut dari permasalahan yang ada,
dengan :

1. Melanjutkan Pembangunan Gedung Kedokteran Nuklir :

a. Menyelesaikan pekerjaan dengan perpanjangan waktu 50
hari kalender dengan menyatakan kesanggupan dari
pihak penyedia.

b. Melakukan evaluasi rutin terhadap kemajuan proyek dan
mengidentifikasi potensi permasalahan sehingga dapat
diatasi sejak dini.

2. Meninjau ulang dan mengadakan Alat Kesehatan :
a. Mencari solusi atau alternatif selama periode e-Katalog

tidak tersedia.
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b. Melakukan pemantauan terus-menerus terhadap kondisi
e-Katalog untuk mendeteksi perubahan sejak dini.

c. Mempersiapkan daftar produk pengganti yang mungkin
dapat digunakan selama e-Katalog tidak tersedia.

d. Berkomunikasi dengan penyedia e-Katalog untuk

mempercepat pembaruan dan pemulihan layanan.

Kajian terhadap capaian Kinerja Pelayanan Perangkat Daerah
berdasarkan indikator yang sudah ditentukan dalam SPM/ Standar
Nasional yaitu : Indeks Kepuasan Masyarakat , Presentase SPM yang
memenuhi target,. Capaian Kinerja yang tersebut di atas ada yang
memenuhi target dan ada yang belum memenuhi target namun capaian
tiap tahunnya meningkat / mendekati target yang sesuai standar.

Indikator yang dikaji disesuaikan dengan tugas dan fungsi RS
sebagai pelaksana pemberi pelayanan kepada masyarakat. Indikator
yang ada di dalam Sasaran PRJMD diantaranya adalah: Indeks
kepuasan Masyarakat, Presentase SPM yang memenuhi target, sehingga
RS menjadikan indikator ini menjadi indikator dalam program /kegiatan
RS tahun 2024 - 2026

Beberapa indikator yang menjadi tolak ukur dan merupakan
indikator kinerja yang akan di uji. RS menetapkan berdasarkan Regulasi
yang ada terkait dan standar yang ada dalam regulasi dijadikan rujukan
dalam mengukur dan menguji indikator tersebut.

Untuk memberikan kejelasan akan indikator kinerja kunci RSUD

A. W Sjahranie ini bisa dilihat dari tabel berikut dibawah ini :
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Tabel 2 ( Tabel T.C.30)
Pencapaian Kinerja Pelayanan RSUD A.W. Sjahranie Provinsi Kalimantan Timur

Target Renstra Perangkat Realisasi
Daerah Capaian
SPM/ Tahun
No Indikator Standar | IKK | Tahun | Tahun | Tahun 2023 Tahun catatan Analisis
Nasional 2020 2021 2022 2023
(tahun | (tahun | (tahun ( (tahun n-
n2) | n-l) n) | tabun 2)
n+1)
Persentase Jenis Pelayanan Sesuai
1 dengan Kelas Rumah Sakit SPM Ada 82 85 87 20 82.88
Skor Kepuasan Masyarakat
2 | Terhadap Urusan Bidang KM Ada - 88.2 88.6 88.7 78.14
Kesehatan
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2.3 Isu - Isu Penting Penyelenggaraan Tugas dan Fungsi
RSUD A. W. Sjahranie

2.3.1 Tingkat Kinerja Pelayanan

Tabel 3
Peningkatan Kinerja Pelayanan

NO

TARGET
INDIKATOR SATUAN AKHIR RI'BP?\I;:ISJQSI TINGKAT
KINERJA TAHUN (2023) KEMAJUAN

PERUBAHAN 2023

2 3 4 S 6=5/4*100%

01

Capaian Program
Penunjang
Kegiatan Rumah Persentase 100% 95,88% 95,88%
Sakit yang terukur
secara baik

02

Capaian
pemenuhan
Fasilitas dan
Layanan Persentase 80% 80% 100%
Kesehatan RS
sesuai standar
kelas Rumah Sakit

03

Capaian
Kebutuhan SDM
baik secara
Kualitatif dan Persentase 85% 85% 100%
kuantitatif sesuai
standar Kelas
Rumah Sakit RS

04

Capaian Program
Pemberdayaan
Masyarakat
dengan RS melalui | Persentase 85% 85% 100%
kerjasama
/kemitraan yang
baik kesehatan

Dari tabel diatas, dapat dijelaskan bahwa :

Tingkat kemajuan kinerja yang diukur berdasarkan realisasi kinerja

dengan target capaian kinerja organisasi jangka menengah RS

memberikan sejumlah alasan yang kuat, untuk :

a. Indikator kinerja : Capaian Program Penunjang Kegiatan Rumah
Sakit, tingkat kemajuan sebesar 95,88% menunjukkan bahwa

program-program yang mendukung kegiatan RS telah berjalan



28

dengan baik dan hampir mencapai target yang ditetapkan. Ini
menandakan bahwa upaya untuk meningkatkan efektivitas
program-program tersebut telah berhasil sebagian besar, namun
masih ada beberapa area yang perlu diperbaiki untuk mencapai
target secara sempurna.

b. Indikator kinerja : Capaian Pemenuhan Fasilitas dan Layanan
Kesehatan RS sesuai standar kelas Rumah Sakit, dengan tingkat
kemajuan sebesar 100% hal ini menunjukkan bahwa RS telah
berhasil mencapai atau bahkan melampaui standar yang
ditetapkan untuk fasilitas dan layanan kesehatannya. Ini
menunjukkan komitmen RS untuk memberikan standar
pelayanan kesehatan yang tinggi kepada pasien.

c. Indikator kinerja : Capaian Kebutuhan SDM baik secara
kualitatif dan kuantitatif sesuai standar Kelas Rumah Sakit RS,
dengan tingkat kemajuan 100% menunjukkan bahwa RS telah
berhasil memenuhi kebutuhan sumber daya manusia (SDM)
sesuai dengan standar yang ditetapkan. Hal ini menunjukkan
bahwa RS memiliki tim yang cukup dan berkualitas untuk
memberikan pelayanan kesehatan yang baik kepada pasien.

d. Indikator kinerja : Capaian Program Pemberdayaan Masyarakat
dengan RS melalui kerjasama/kemitraan yang baik kesehatan,
dengan tingkat kemajuan 100% ini menunjukkan bahwa RS telah
berhasil menjalin kerjasama yang baik dengan masyarakat dalam
upaya pemberdayaan kesehatan. Ini menggambarkan komitmen
RS untuk tidak hanya menyediakan pelayanan kesehatan, tetapi
juga berperan aktif dalam meningkatkan kesehatan masyarakat

secara luas.

Realisasi kinerja yang telah dicapai secara konsisten melebihi atau
sesuai dengan target capaian kinerja organisasi jangka menengah
menjadi indikasi yang kuat akan kesesuaian strategi dan
implementasi operasional. Hal ini memperkuat keyakinan bahwa RS
berada pada jalur yang tepat untuk mencapai visi jangka panjangnya,
sekaligus memberikan dasar yang kuat untuk evaluasi dan

penyesuaian strategis yang berkelanjutan.
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2.3.2 Permasalahan Dan Hambatan
Permasalahan yang dihadapi RSUD A. W. Sjahranie dalam
menyelenggarakan tugas dan fungsinya antara lain :
a. Permasalahan Bidang Sumber Daya Manusia dan Organisasi
1) Kurangnya jumlah tenaga spesialis dan subspesialis
2) Terbatasnya jumlah tenaga medis/paramedis
3) Belum optimalnya pendayagunaan SDM
4) Belum optimalnya SIMRS yang menjamin transparansi &
akuntabilitas
b. Permasalahan Bidang Pelayanan dan Penunjang
1) Kurang optimalnya utilisasi alat medis
2) Kurang konsistennya kepastian waktu pelayanan
3) Kurang optimalnya manajemen pemeliharaan sarana prasarana
dan peralatan medis.
c. Permasalahan Bidang Keuangan
1) Belum diterapkan pola remunerasi
2) Kurang optimalnya sistem informasi manajemen keuangan

3) Belum adanya sistem akuntansi terpadu

2.3.3 Dampak Terhadap Capaian Program Nasional

Didalam penjabaran isu dan strategi RSUD A. W. Sjahranie
yang bergerak di bidang kesehatan ikut berperan dalam mewujudkan
pembangunan sektor kesehatan dan menjawab tantangan terkait
jaminan kesehatan, pelayanan kesehatan baik primer maupun
rujukan, dan membangun upaya kesehatan masyarakat, serta
mencakup aspek kelembagaan, sumber daya manusia dan sarana
prasarana. Terkait jaminan kesehatan, direncanakan pasien BPJS tidak
boleh mendapat pelayanan yang berbeda dengan pasien non BPJS.
Pemprov diposisikan untuk dapat mengambil keputusan menjamin
kelanjutan pelayanan apabila ada kendala dalam menyikapi situasi
pengobatan yang urgent. Dalam menyikapi kendala arus kas akibat
selisih waktu dalam pencairan klaim rumah sakit ke BPJS,
diprogramkan sistem kesinambungan kas operasional antara RSUD A.
W . Sjahranie dengan BPJS, sehingga RSUD A. W. Sjahranie mempunyai
upaya-upaya strategis dalam peningkatan Indeks Pembangunan
Manusia (IPM) di Provinsi Kalimantan Timur dengan menerapkan

Accessibility, Safety, Quality in Academic Health System (ASQ-AHS)
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2.3.4 Tantangan dan Peluang

a.

Tantangan Pengembangan Pelayanan

Tantangan yang dihadapi dalam pengembangan pelayanan RSUD A.

W. Sjahranie Samarinda, meliputi:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

Masih banyaknya penduduk yang rentan dan hidup dibawah garis
kemiskinan, dan tingkat pengangguran masyarakat yang cukup
tinggi.

Meningkatnya kualitas sistem rujukan dan akses pelayanan
kesehatan.

Belum optimalnya kualitas pelayanan Publik, termasuk pelayanan
kesehatan perorangan di rumah sakit.

Kecenderungan pasien untuk memilih rumah sakit, yang didasari
pertimbangan faktor biaya (murah) sampai pada faktor gaya hidup
(fisik megah, pelayanan spesialistik, penggunaan peralatan
dengan tehnologi canggih).

Masyarakat semakin sadar akan hak-haknya sebagai pasien serta
cenderung menyukai menempuh jalur hukum apabila ada hal-hal
yang dianggapnya tidak benar dalam pelayanan rumah sakit yang
diberikan kepadanya.

Ada kecenderungan kuat bahwa minat untuk mempercayakan
pembayaran biaya pengobatan kepada pihak ketiga (asuransi
kesehatan, Jamsostek, dan sebagainya) semakin meningkat.
Dampak globalisasi dan kehadiran Fakultas Kedokteran
Universitas Mulawarman di kota Samarinda, bukanlah hal yang
tidak mungkin apabila di kota Samarinda ini nanti terasa ada
kelebihan tenaga medik dan paramedik, serta akan berdiri
semakin banyak Institusi pelayanan kesehatan.

Pergeseran gaya hidup masyarakat yang cenderung semakin
permisif terhadap berbagai hal yang semula dipandang sebagal
penyimpangan dan norma dan etika, akan sangat mempengaruhi
pola penyakit di rumah sakit.

Stigma masyarakat terhadap pelayanan di RS Pendidikan bahwa
pasien sebagai obyek praktek untuk kepentingan pendidikan.

10) Kondisi perekonomian nasional yang fluktuatif, masih

memerlukan waktu cukup untuk menunjukkan kestabilan. Hal ini
memberikan pengaruh semakin meningkatnya biaya pemeliharan

kesehatan dan pengobatan, yang sangat mempengaruhi biaya
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yang harus dikeluarkan seseorang yang datang berobat ke rumah
sakit.

11) Kehendak masyarakat untuk mendapatkan pelayanan yang serba
cepat dan lengkap atau komprehensif, tampak semakin menguat.
Kadang-kadang keinginan ini tidak disertai pertimbangan mutu
profesionalisme medik dan paramedik.

12) Masih cukup kuat kecenderungan pasien untuk lebih memilih
SDM yang terampil, simpatik dan peralatan yang canggih.

13) Kemajuan tehnologi informasi yang hebat menyebabkan rumah
sakit perlu memperhatikan pentingnya management
information system, agar informasi dan data yang begitu
melimpah, dapat digunakan untuk meningkatkan nilai tambah
bagi jasa yang diberikan kepada pasiennya.

14) Selama keberadaannya dalam persaingan jasa pelayanan
kesehatan di Samarinda dan sekitarnya, harus diakui bahwa
kedudukan RSUD A. W. Sjahranie Samarinda di antara para
pesaingnya masih memiliki daya saing yang kuat.

. Peluang Pengembangan Pelayanan

Peluang yang dapat diupayakan dan dimanfaatkan untuk

pengembangan pelayanan RSUD AW. Sjahranie Samarinda, meliputi:

1) Tuntutan masyarakat akan pelayanan prima terhadap pelayanan
publik mendorong untuk meningkatkan profesionalisme aparatur
dan melakukan inovasi pelayanan.

2) Kebutuhan dasar dibidang pelayanan kesehatan bagi masyarakat
selalu meningkat.

3) Sudah ditetapkannya Rencana Tata Ruang Wilayah (RT / RW)
Provinsi Kalimantan Timur.

4) Adanya dukungan Pemerintah Provinsi Kalimantan Timur untuk
PPK- BLUD RS.

5) Tingginya dukungan Legislatif terhadap pengembangan pelayanan
RS

6) Lingkungan Geografi & demografi yang strategis

7) Adanya pengembangan kerjasama di bidang pendidikan,
penelitian dan pelayanan RS.

8) Adanya dukungan berbagai pihak (stake holder) terhadap RS.

9) Belum adanya pesaing RS yang setara di Kalimantan Timur

10) Adanya pelayanan unggulan yang tidak dimiliki oleh RS sekitar
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11) Tingginya cakupan dan luasnya jangkauan pelayanan RS.

12) Citra Positif RSUD AWS sebagai RS rujukan di kawasan Tengah
dan utara dari Kalimantan Timur

13) Tingginya kesadaran masyarakat terhadap kesehatan.

14) Animo masyarakat terhadap pelayanan kesehatan yang canggih &

berkualitas.

2.3.5 Formulasi Isu - Isu Penting
a. Peningkatan akses pelayanan kesehatan kepada masyarakat dengan

sistem telemedicine dan aplikasi sistem layanan berbasis digital

b. Peningkatan kepuasan masyarakat dan internal dengan pembenahan
sistem dan sarana layanan publik serta pembinaan akses dan mutu
pelayanan Kesehatan (aman, cepat, profesional )

c. Peningkatan kapasitas SDM profesional dan pemberdayaan masyarkat
melalui kerja sama lintas sektoral

d. Peningkatan inovasi pelayanan yang bermutu

e. Penyederhanaan dan Implementasi reformasi birokrasi yang

mendukung upayan pemerintahan yang good goverment

2.4 Review Terhadap Rancangan Rencana Kerja Pemerintahan
Daerah (RKPD)

Proses review yang dilakukan terhadap rancangan rencana kerja
pemerintah daerah dengan cara memperhatikan Sasaran Dan Prioritas
Pembangaunan, Progran Dan Kegiatan, Indikator Dan Target Kinerja Serta
Pagu Indikatif Perngkat daerah, kemudian membandingkan dengan hasil
analisis kebutuhan sesuai pagu indikatif

Proses ini dilakukan dengan cara menelaah semua butir butir
program/kegiatan beserta pagu dana agar terjadi singkronisasi antara
RKPD denga Rencana kerja perangkat daerah.

Dari hasil review yang telah dilakukan bahwa Rancangan Rencana Kerja
Pemerintahan Daerah (RKPD) Provinsi Kalimantan Timur menunjukan
adanya keselarasan antara RKPD dengan RENJA namun kurang
mengakomodir kebutuhan dari rumusan program dan kegiatan yang
terdapat pada Rencana Strategis (Renstra) RSUD A. W. Sjahranie Tahun
2024-2026.
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Untuk Hasil review terhadap Rancangan awal Rencana Kerja Pemerintahan Daerah (RKPD), dan Hasil analisis kebutuhan sesuai

pagu indikatif RSUD A.W. Sjahranie Tahun 2025 adalah sebagaimana tabel berikut :

Review Terhadap Rancangan Awal RKPD Tahun 2025

Nama Perangkat Daerah : RSUD A.W. Sjahranie

Tabel 4 ( Tabel T.C. 31)

Daerah

Perangkat Daerah

Kod Rancangan Awal RKPD Hasil Analisis Kebutuhan
e
Pro | Program / Kegiatan Lokasi Indikator Kinerja Target Pagu Indikatif Program / Lokasi Indikator Kinerja Target Pagu Indikatif
g Capaian Kegiatan Capaian
01 PROGRAM Samarinda | Indeks Kualitas 82 PROGRAM Samarinda | Indeks Kualitas 82
PENUNJANG Layanan Indeks 821.800.953.879,00 (| PENUNJANG Layanan Indeks 858.439.659.012,00
URUSAN Kesekretariatan URUSAN Kesekretariatan
PEMERINTAH PEMERINTAH
DAERAH DAERAH
Samarinda | Presentase Keluhan 100% Samarinda | Presentase Keluhan 100%
Pengguna yang Pengguna yang
Ditindaklanjut Ditindaklanjut
Perencanaan, Samarinda | Jumlah Dokumen 56 Perencanaan, Samarinda | Jumlah Dokumen 56
Penganggaran, dan Perencanaan, Dokume 772.265.434,00 Penganggaran, Perencanaan, Dokume 772.265.434,00
Evaluasi Kinerja Penganggaran dan n dan Evaluasi Penganggaran dan n
Perangkat Daerah. Evaluasi Kinerja Rumah Kinerja Perangkat Evaluasi Kinerja Rumah
Sakit Daerah. Sakit
Penyusunan Samarinda | Jumlah Dokumen 13 Penyusunan Samarinda | Jumlah Dokumen 13
Dokumen Perencanaan Perangkat Dokume 560.198.000,00 Dokumen Perencanaan Perangkat Dokume 560.198.000,00
Perencanaan Daerah n Perencanaan Daerah n
Perangkat Daerah Perangkat Daerah
Evaluasi Kinerja Samarinda | Jumlah Laporan 38 Evaluasi Kinerja Samarinda | Jumlah Laporan Evaluasi 38
Perangkat Daerah Evaluasi Kinerja Laporan 212.067.434,00 Perangkat Daerah Kinerja Perangkat Laporan 212.067.434,00
Perangkat Daerah Daerah
Administrasi Samarinda | Persentase Realisasi 88% Administrasi Samarinda | Persentase Realisasi 88%
Keuangan Perangkat Anggaran Rumah Sakit 268.078.337.277,00 Keuangan Anggaran Rumah Sakit 304.717.042.410,00
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Kod Rancangan Awal RKPD Hasil Analisis Kebutuhan
e
Pro | Program / Kegiatan Lokasi Indikator Kinerja Target Pagu Indikatif Program / Lokasi Indikator Kinerja Target Pagu Indikatif
g Capaian Kegiatan Capaian
Penyediaan Gaji dan Samarinda | Jumlah orang yang 1150 Penyediaan Gaji Samarinda | Jumlah orang yang 1150
Tunjangan ASN menerima Pemberian Orang/b 267.085.920.567,00 dan Tunjangan menerima Pemberian Orang/b 303.724.625.700,00
Gaji dan Tunjangan ASN In ASN Gaji dan Tunjangan ASN In
Penyediaan Samarinda | Jumlah Dokumen Hasil 4 Penyediaan Samarinda | Jumlah Dokumen Hasil 4
Administrasi Penyediaan Administrasi | Dokume 309.600.000,00 | Administrasi Penyediaan Administrasi Dokume 309.600.000,00
Pelaksanaan Tugas Pelaksanaan Tugas ASN n Pelaksanaan Pelaksanaan Tugas ASN n
ASN Tugas ASN
Koordinasi Samarinda | Jumlah Laporan 21 Koordinasi Samarinda | Jumlah Laporan 21
penyusunan Laporan Keuangan akhir tahun Laporan 486.000.000,00 penyusunan Keuangan akhir tahun Laporan 486.000.000,00
Keuangan Akhir SKPD dan laporan hasil Laporan SKPD dan laporan hasil
Tahun SKPD koordinasi Penyusunan Keuangan Akhir koordinasi Penyusunan
Laporan Keuangan Akhir Tahun SKPD Laporan Keuangan Akhir
Tahun SKPD Tahun SKPD
Koordinasi dan Samarinda | Jumlah Laporan 2 Koordinasi dan Samarinda | Jumlah Laporan 2
Penyusunan Laporan Keuangan Bulanan/ Laporan 196.816.710,00 | Penyusunan Keuangan Bulanan/ Laporan 196.816.710,00
Keuangan Bulanan/ Triwulanan/Semesteran Laporan Triwulanan/Semesteran
Triwulanan/Semester SKPD dan Laporan Keuangan SKPD dan Laporan
an SKPD Koordinasi Penyusunan Bulanan/ Koordinasi Penyusunan
Laporan Keuangan Triwulanan/Seme Laporan Keuangan
Bulanan/Triwulanan/Se steran SKPD Bulanan/Triwulanan/Se
mesteran SKPD mesteran SKPD
Administrasi Barang Samarinda | Jumlah Dokumen 20 Administrasi Samarinda | Jumlah Dokumen 20
Milik Daerah Pada Administrasi Barang Dokume 6.450.000,00 Barang Milik Administrasi Barang Dokume 6.450.000,00
Perangkat Daerah Milik Rumah Sakit n Daerah Pada Milik Rumah Sakit n

Perangkat Daerah
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Kod Rancangan Awal RKPD Hasil Analisis Kebutuhan
e
Pro | Program / Kegiatan Lokasi Indikator Kinerja Target Pagu Indikatif Program / Lokasi Indikator Kinerja Target Pagu Indikatif
g Capaian Kegiatan Capaian
Pembinaan, Samarinda | Jumlah Laporan hasil 2 Pembinaan, Samarinda | Jumlah Laporan hasil 2
pengawasan dan Pembinaan, pengawasan | Laporan 6.450.000,00 pengawasan dan Pembinaan, pengawasan Laporan 6.450.000,00
pengendalian barang dan pengendalian pengendalian dan pengendalian barang
milik daerah pada barang milik daerah barang milik milik daerah pada SKPD
SKPD pada SKPD daerah pada SKPD
Administrasi Samarinda | Jumlah Kegiatan 45 Administrasi Samarinda | Jumlah Kegiatan 45
kepegawaian Daerah Penunjang Administrasi Kegiatan 243.708.540,00 kepegawaian Penunjang Administrasi Kegiatan 243.708.540,00
Kepegawaian yang di Daerah Kepegawaian yang di
penuhi Rumah Sakit penuhi Rumah Sakit
Pendataan dan Samarinda | Jumlah Dokumen 10 Pendataan dan Samarinda | Jumlah Dokumen 10
Pengolahan Pendataan dan Dokume 121.208.540,00 Pengolahan Pendataan dan Dokume 121.208.540,00
Administrasi Pengolahan Administrasi n Administrasi Pengolahan Administrasi n
Kepegawaian Kepegawaian Kepegawaian Kepegawaian
Monitoring Evaluasi Samarinda | Jumlah Dokumen 1 Monitoring Samarinda | Jumlah Dokumen 1
dan Penilaian Kinerja Monitoring. Evaluasi. Dokume 4.400.000,00 | Evaluasi dan Monitoring. Evaluasi. dan | Dokume 4.400.000,00
Pegawai dan Penilaian Kinerja n Penilaian Kinerja Penilaian Kinerja Pegawai n
Pegawai Pegawai
Sosialisasi peraturan Samarinda | Jumlah orang yang 550 Sosialisasi Samarinda | Jumlah orang yang 550
perundang-undangan mengikuti sosialisasi Orang 74.300.000,00 peraturan mengikuti sosialisasi Orang 74.300.000,00
peraturan perundang - perundang- peraturan perundang -
undangan undangan undangan
Bimbingan Teknis Samarinda | Jumlah Orang yang 20 Bimbingan Teknis Samarinda | Jumlah Orang yang 20
Implementasi Mengikuti Bimbingan Orang 43.800.000,00 Implementasi Mengikuti Bimbingan Orang 43.800.000,00
Peraturan Teknis Implementasi Peraturan Teknis Implementasi
Perundang-Undangan Peraturan Perundang- Perundang- Peraturan Perundang-
Undangan Undangan Undangan
Administrasi Umum Samarinda | Jumlah Ketersedian 161 Administrasi Samarinda | Jumlah Ketersedian 161
Perangkat Daerah Penunjang Kegiatan Paket 4.180.642.531,00 Umum Perangkat Penunjang Kegiatan Paket 4.180.642.531,00

Administrasi Umum
yang di fasilitasi

Daerah

Administrasi Umum yang
di fasilitasi
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Kod Rancangan Awal RKPD Hasil Analisis Kebutuhan
e
Pro | Program / Kegiatan Lokasi Indikator Kinerja Target Pagu Indikatif Program / Lokasi Indikator Kinerja Target Pagu Indikatif
g Capaian Kegiatan Capaian
Penyediaan Peralatan Samarinda | Jumlah Paket peralatan 139 Penyediaan Samarinda | Jumlah Paket peralatan 139
dan Perlengkapan dan perlengkapan Paket 2.339.132.813,00 Peralatan dan dan perlengkapan kantor Paket 2.339.132.813,00
Kantor kantor yang di sediakan Perlengkapan yang di sediakan
Kantor
Penyediaan Peralatan Samarinda | Jumlah Paket Peralatan S Paket Penyediaan Samarinda | Jumlah Paket Peralatan S Paket
Rumah Tangga Rumah Tangga yang 128.480.859,00 Peralatan Rumah Rumah Tangga yang 128.480.859,00
Disediakan Tangga Disediakan
Penyediaan Barang Samarinda | Jumlah paket barang 3 Paket Penyediaan Samarinda | Jumlah paket barang 3 Paket
Cetakan dan cetakan dan 234.021.859,00 Barang Cetakan cetakan dan 234.021.859,00
Penggandaan penggadaaan yang di dan Penggandaan penggadaaan yang di
sediakan sediakan
Penyelenggaraan Samarinda | Jumlah laporan 112 Penyelenggaraan Samarinda | Jumlah laporan 112
Rapat Koordinasi dan penyelenggaraaan rapat Laporan 1.479.007.000,00 Rapat Koordinasi penyelenggaraaan rapat Laporan 1.479.007.000,00
Konsultasi SKPD kordinasi dan konslutasi dan Konsultasi kordinasi dan konslutasi
SKPD SKPD SKPD
Pengadaan Barang Samarinda | Jumlah Ketersedian dari 93 Unit Pengadaan Barang | Samarinda | Jumlah Ketersedian dari 93 Unit
Milik Daerah Pengadaan Barang dan 3.382.975.397,00 Milik Daerah Pengadaan Barang dan 3.382.975.397,00
Penunjang Urusan Penunjang milik Rumah Penunjang Urusan Penunjang milik Rumah
Pemerintah Daerah Sakit Pemerintah Sakit
Daerah
Pengadaan Samarinda | Jumlah Unit kendaran S Unit Pengadaan Samarinda | Jumlah Unit kendaran S Unit
Kendaraan perorangan dinas atau 1.000.000,00 Kendaraan perorangan dinas atau 1.000.000,00
Perorangan Dinas kendaraan dinas jabatan Perorangan Dinas kendaraan dinas jabatan
atau Kendaraan yang disediakan atau Kendaraan yang disediakan
Dinas Jabatan Dinas Jabatan
Pengadaan Samarinda | Jumlah Unit kendaran 1 Unit Pengadaan Samarinda | Jumlah Unit kendaran 1 Unit
kendaraan dinas dinas operasional atau 1.000.000,00 kendaraan dinas dinas operasional atau 1.000.000,00
operasional atau lapangan yang operasional atau lapangan yang
lapangan disediakan lapangan disediakan
Pengadaan Mebel Samarinda | Jenis Paket Mabel yang 14 Paket Pengadaan Mebel Samarinda | Jenis Paket Mabel yang 14 Paket

disediakan

294.175.084,00

disediakan

294.175.084,00
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Kod Rancangan Awal RKPD Hasil Analisis Kebutuhan
e
Pro | Program / Kegiatan Lokasi Indikator Kinerja Target Pagu Indikatif Program / Lokasi Indikator Kinerja Target Pagu Indikatif
g Capaian Kegiatan Capaian
Pengadaan Peralatan Samarinda | Jenis Unit peralatan dan 60 Unit Pengadaan Samarinda | Jenis Unit peralatan dan 60 Unit
dan Mesin Lainnya mesin lainnya yang 2.722.685.713,00 Peralatan dan mesin lainnya yang 2.722.685.713,00
disediakan Mesin Lainnya disediakan
Pengadaan Sarana Samarinda | Jumlah Unit Sarana dan 12 Unit Pengadaan Sarana | Samarinda | Jumlah Unit Sarana dan 12 Unit
dan Prasarana Prasarana Pendukung 364.114.600,00 dan Prasarana Prasarana Pendukung 364.114.600,00
Pendukung Gedung Gedung Kantor atau Pendukung Gedung Kantor atau
Kantor atau Bangunan Lainnya yang Gedung Kantor Bangunan Lainnya yang
Bangunan Lainnya Disediakan atau Bangunan Disediakan
Lainnya
Pemeliharaan Barang Samarinda | Jumlah Unit Barang 77 Unit Pemeliharaan Samarinda | Jumlah Unit Barang 77 Unit
Milik Daerah Penunjang Milik Rumah 1.136.574.700,00 Barang Milik Penunjang Milik Rumah 1.136.574.700,00
Penunjang Urusan Sakit yang dilakukan Daerah Penunjang Sakit yang dilakukan
Pemerintahan Daerah pemeliharaan Urusan pemeliharaan
Pemerintahan
Daerah
Penyediaan Jasa Samarinda | Jumlah kendaraan 40 Unit Penyediaan Jasa Samarinda | Jumlah kendaraan 40 Unit
Pemeliharaan, Biaya perorangan dinas atau 279.921.000,00 Pemeliharaan, perorangan dinas atau 279.921.000,00
Pemeliharaan dan kendaran dinas jabatan Biaya kendaran dinas jabatan
Pajak Kendaraan yang dipelihara dan Pemeliharaan dan yang dipelihara dan
Perorangan Dinas dibayarkan pajaknya Pajak Kendaraan dibayarkan pajaknya
atau Kendaraan Perorangan Dinas
Dinas Jabatan atau Kendaraan
Dinas Jabatan
Pemeliharaan Samarinda | Jumlah peralatan dan 15 Unit Pemeliharaan Samarinda | Jumlah peralatan dan 15 Unit
Peralatan dan Mesin mesin lainnya yang di 293.506.200,00 Peralatan dan mesin lainnya yang di 293.506.200,00
Lainnya pelihara Mesin Lainnya pelihara
Pemeliharaan/Rehabi | Samarinda | Jumlah gedung kantor 13 Unit Pemeliharaan/Reh | Samarinda | Jumlah gedung kantor 13 Unit
litasi Gedung Kantor dan bangunan lainnya 563.147.500,00 abilitasi Gedung dan bangunan lainnya 563.147.500,00
dan Bangunan yang di Kantor dan yang di
Lainnya pelihara/direhabilitasi Bangunan pelihara/direhabilitasi
Lainnya
Peningkatan Samarinda | Persentase Realisasi 89% Peningkatan Samarinda | Persentase Realisasi 89%

Pelayanan BLUD

Target Anggaran
Pendapatan dari layanan
BLUD

544.000.000.000,00

Pelayanan BLUD

Target Anggaran
Pendapatan dari layanan
BLUD

544.000.000.000,00
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Kod Rancangan Awal RKPD Hasil Analisis Kebutuhan
e
Pro | Program / Kegiatan Lokasi Indikator Kinerja Target Pagu Indikatif Program / Lokasi Indikator Kinerja Target Pagu Indikatif
g Capaian Kegiatan Capaian
Pelayanan dan Samarinda | Jumlah BLUD yang 1 Unit Pelayanan dan Samarinda | Jumlah BLUD yang 1 Unit
Penunjang Pelayanan menyediakan Pelayanan Kerja 544.000.000.000,00 Penunjang menyediakan Pelayanan Kerja 544.000.000.000,00
BLUD dan Penunjang Pelayanan BLUD dan Penunjang
Pelayanan Pelayanan
02 PROGRAM Samarinda | Persentase capaian 89% PROGRAM Samarinda | Persentase capaian 89%
PEMENUHAN UPAYA Standar Pelayanan 20.086.248.588,00 PEMENUHAN Standar Pelayanan 124.696.175.047,00
KESEHATAN Minimal (SPM) Rumah UPAYA Minimal (SPM) Rumah
PERORANGAN DAN Sakit KESEHATAN Sakit
UPAYA KESEHATAN PERORANGAN
MASYARAKAT DAN UPAYA
KESEHATAN
MASYARAKAT
Penyediaan Fasilitas Samarinda | Nilai ASPAK/Tingkat 90 Nilai Penyediaan Samarinda | Nilai ASPAK/Tingkat 90 Nilai
Pelayanan, Sarana, Kelengkapan Data 18.998.824.661,00 Fasilitas Kelengkapan Data 123.608.751.120,00
Prasarana dan Alat Sarana, Prasarana, dan Pelayanan, Sarana, Prasarana, dan
Kesehatan Untuk Alat Kesehatan (SPA) Sarana, Prasarana Alat Kesehatan (SPA)
UKP Rujukan, UKM dan Alat
dan UKM Rujukan Kesehatan Untuk
Tingkat Daerah UKP Rujukan,
Provinsi UKM dan UKM
Rujukan Tingkat
Daerah Provinsi
Pembangunan Samarinda | Jumlah Fasilitas 1 Unit Pembangunan Samarinda | Jumlah Fasilitas 1 Unit
Fasilitas Kesehatan Kesehatan Lainnya yang 2.435.490.000,00 Fasilitas Kesehatan Lainnya yang 2.435.490.000,00
Lainnya Dibangun Kesehatan Dibangun
Lainnya
Pengadaan Alat Samarinda | Jumlah alat kesehatan 95 Unit Pengadaan Alat Samarinda | Jumlah alat kesehatan 95 Unit
Kesehatan/Alat /alat penunjang medik 15.390.073.541,00 Kesehatan/Alat /alat penunjang medik 120.000.000.000,00
Penunjang Medik fasilitas layanan Penunjang Medik fasilitas layanan
Fasilitas Layanan kesehatan yang Fasilitas Layanan kesehatan yang
Kesehatan disediakan Kesehatan disediakan
Pemeliharaan alat Samarinda | Jumlah alat kesehatan 2260 Pemeliharaan alat Samarinda | Jumlah alat kesehatan 2260
Kesehatan/alat /alat penunjang medik Unit 1.173.261.120,00 Kesehatan/alat /alat penunjang medik Unit 1.173.261.120,00

penunjang medik
Fasilitas layanan

fasilitas layanan
kesehatan yang
terpelihara sesuai
standar

penunjang medik
Fasilitas layanan

fasilitas layanan
kesehatan yang
terpelihara sesuai
standar
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Kod Rancangan Awal RKPD Hasil Analisis Kebutuhan
e
Pro | Program / Kegiatan Lokasi Indikator Kinerja Target Pagu Indikatif Program / Lokasi Indikator Kinerja Target Pagu Indikatif
g Capaian Kegiatan Capaian
Penyediaan Layanan Samarinda | Persentase Angka 100% Penyediaan Samarinda | Persentase Angka 100%
Kesehatan Untuk Kunjungan Rawat Jalan 786.705.400,00 Layanan Kunjungan Rawat Jalan 786.705.400,00
UKP Rujukan, UKM yang terlayani Kesehatan Untuk yang terlayani
dan UKM Rujukan UKP Rujukan,
Tingkat Daerah UKM dan UKM
Provinsi Rujukan Tingkat
Daerah Provinsi
Pengelolaan Samarinda | Jumlah Dokumen Hasil 4 Pengelolaan Samarinda | Jumlah Dokumen Hasil 4
Pelayanan Kesehatan Pengelolaan Pelayanan Dokume 32.155.400,00 Pelayanan Pengelolaan Pelayanan Dokume 32.155.400,00
Lingkungan Kesehatan Lingkungan n Kesehatan Kesehatan Lingkungan n
Lingkungan
Operasional Samarinda | Jumlah dokumen 16 Operasional Samarinda | Jumlah dokumen 16
Pelayanan Rumah Operasional Pelayanan Dokume 754.550.000,00 Pelayanan Rumah Operasional Pelayanan Dokume 754.550.000,00
Sakit Rumah Sakit n Sakit Rumah Sakit n
Penyelenggaraan Samarinda | Persentase layanan RS 60% Penyelenggaraan Samarinda | Persentase layanan RS 60%
Sistem Informasi terintegrasi secara 300.718.527,00 Sistem Informasi terintegrasi secara sistem 300.718.527,00
Kesehatan Secara sistem Kesehatan Secara
Terintegrasi Terintegrasi
Pengelolaan Sistem Samarinda | Jumlah Dokumen Hasil 26 Pengelolaan Samarinda | Jumlah Dokumen Hasil 26
Informasi Kesehatan Pengelolalan Sistem Dokume 300.718.527,00 Sistem Informasi Pengelolalan Sistem Dokume 300.718.527,00
Informasi Kesehatan n Kesehatan Informasi Kesehatan n
03 | PROGRAM Samarinda | Persentase Sumber 68% PROGRAM Samarinda | Persentase Sumber 68%
PENINGKATAN Daya Manuasi 2.561.851.533,00 PENINGKATAN Daya Manuasi 2.561.851.533,00
KAPASITAS Kesehatan (SDMK) KAPASITAS Kesehatan (SDMK) yang
SUMBER DAYA yang dilatih dan SUMBER DAYA dilatih dan
MANUSIA ditingkatkan MANUSIA ditingkatkan
KESEHATAN kompetensinya KESEHATAN kompetensinya
Pengembangan Mutu Samarinda | Persentase peningkatan 66% Pengembangan Samarinda | Persentase peningkatan 66%
dan Peningkatan kompetensi karyawan 2.561.851.533,00 Mutu dan kompetensi karyawan 2.561.851.533,00
Kompetensi Teknis melalui pelatihan 20 Peningkatan melalui pelatihan 20
Sumber Daya JPL/Thn di RS Kompetensi JPL/Thn di RS

Manusia Kesehatan
Tingkat Daerah
Provinsi

Teknis Sumber
Daya Manusia
Kesehatan Tingkat
Daerah Provinsi




40

Kod Rancangan Awal RKPD Hasil Analisis Kebutuhan
e
Pro | Program / Kegiatan Lokasi Indikator Kinerja Target Pagu Indikatif Program / Lokasi Indikator Kinerja Target Pagu Indikatif
g Capaian Kegiatan Capaian
Peningkatan Samarinda | Jumlah Sumber Daya 814 Peningkatan Samarinda | Jumlah Sumber Daya 814
Kompetensi dan Manusia Kesehatan Orang 2.561.851.533,00 Kompetensi dan Manusia Kesehatan Orang 2.561.851.533,00
Kualifikasi Sumber Kompetensi dan Kualifikasi Kompetensi dan
Daya Manusia Kualifikasi Meningkat Sumber Daya Kualifikasi Meningkat
Kesehatan Manusia
Kesehatan

GRAND TOTAL

844.449.054.000,00

985.697.685.592,00
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2.5 Penelaahan Usulan Program dan Kegiatan Masyarakat

Program/kegiatan usulan pemangku kepentingan sebagaimana
ketentuan Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 86 Tahun 2017
merupakan suatu hasil kajian yang diusulkan pemangku kepentingan
sebagai bagian dari pendekatan perencanaan. Pendekatan ini bertujuan
untuk menyerap data dan informasi yang diperlukan saat menyusun
rencana. Perencanaan tidak akan bisa disusun tanpa adanya data dan
informasi yang berkaitan dengan aktivitas dan tujuan organisasi.
Pendekatan perencanaan di RSUD A.W. Sjahranie menggunakan Bottom
Up Approach yang dilakukan dengan menyerap data dan informasi
dari elemen instalasi, komite maupun dari SMF. Yang kemudian
dirumuskan oleh pimpinan menjadi sebuah rencana utuh sesuai dengan
program prioritas tahun berikutnya dan dikaitkan dengan isu-isu penting
penyelenggaraan tugas pokok dan fungsi Perangkat Daerah dan
mengakomodasi usulan yang sesuai dengan program/kegiatan dalam
Renja Perangkat Daerah. Untuk mewujudkan Tujuan dan Sasaran, RSUD
A.W. Sjahranie sesuai tugas dan fungsinya yang ikut berperan dalam
mewujudkan pembangunan sektor kesehatan dan menjawab tantangan
terkait jaminan kesehatan, pelayanan kesehatan baik primer maupun
rujukan, dan membangun upaya kesehatan masyarakat, serta
mencakup aspek kelembagaan, sumber daya manusia dan sarana
prasarana dengan menerapkan Accessibility, Safety, Quality in
Academic Health System (ASQ-AHS). Berdasarkan hasil penelaahan
pokok-pokok pikiran dimaksud serta memperhatikan kesesuaian
program/kegiatan yang ada, maka usulan pemangku kepentingan
diakomodir dalam salah satu program/kegiatan sebagaimana tabel

berikut:



42

Tabel 5 (Tabel T.C. 32)

Usulan Program dan Kegiatan dari Para Pemangku Kepentingan Tahun 2025
Provinsi Kalimantan Timur

Nama SKPD : RSUD A.W. Sjahranie

Kode Nama Urusan/Bidang/Unit Indikator Kinerja Program Lokasi Pagu Indikatif Catatan
Organisasi/Sub Unit (Outcame) dan Kegiatan (Output)
Organisasi/Program/Kegiatan
Prog | Keg | Sub Keg
o1 PROGRAM PENUNJANG URUSAN Indeks Kualitas Layanan Samarinda APBD
PEMERINTAH DAERAH Kesekretariatan 821.800.953.879,00
Presentase Keluhan Pengguna yang Samarinda APBD
Ditindaklanjut
1.01 Perencanaan, Penganggaran, dan Jumlah Dokumen Perencanaan, Samarinda APBD
Evaluasi Kinerja Perangkat Daerah. Penganggaran dan Evaluasi Kinerja 772.265.434,00
Rumah Sakit
01 | Penyusunan Dokumen Perencanaan Jumlah Dokumen Perencanaan Samarinda APBD
Perangkat Daerah Perangkat Daerah 560.198.000,00
07 | Evaluasi Kinerja Perangkat Daerah Jumlah Laporan Evaluasi Kinerja Samarinda APBD
Perangkat Daerah 212.067.434,00
1.02 Administrasi Keuangan Perangkat Daerah | Persentase Realisasi Anggaran Samarinda APBD
Rumah Sakit 268.078.337.277,00
01 | Penyediaan Gaji dan Tunjangan ASN Jumlah orang yang menerima Samarinda APBD
Pemberian Gaji dan Tunjangan ASN 267.085.920.567,00
02 | Penyediaan Administrasi Pelaksanaan Jumlah Dokumen Hasil Penyediaan Samarinda APBD
Tugas ASN Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN 309.600.000,00
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05 | Koordinasi penyusunan Laporan Jumlah Laporan Keuangan akhir Samarinda APBD
Keuangan Akhir Tahun SKPD tahun SKPD dan laporan hasil 486.000.000,00
koordinasi Penyusunan Laporan
Keuangan Akhir Tahun SKPD
07 | Koordinasi dan Penyusunan Laporan Jumlah Laporan Keuangan Bulanan/ Samarinda APBD
Keuangan Bulanan/ Triwulanan /Semesteran SKPD dan 196.816.710,00
Triwulanan/Semesteran SKPD Laporan Koordinasi Penyusunan
Laporan Keuangan
Bulanan/Triwulanan/Semesteran
SKPD
1.03 Administrasi Barang Milik Daerah Pada Jumlah Dokumen Administrasi Samarinda APBD
Perangkat Daerah Barang Milik Rumah Sakit 6.450.000,00
04 | Pembinaan, pengawasan dan Jumlah Laporan hasil Pembinaan, Samarinda APBD
pengendalian barang milik daerah pada pengawasan dan pengendalian 6.450.000,00
SKPD barang milik daerah pada SKPD
1.05 Administrasi kepegawaian Daerah Jumlah Kegiatan Penunjang Samarinda APBD
Administrasi Kepegawaian yang di 243.708.540,00
penuhi Rumah Sakit
03 | Pendataan dan Pengolahan Administrasi Jumlah Dokumen Pendataan dan Samarinda APBD
Kepegawaian Pengolahan Administrasi 121.208.540,00
Kepegawaian
05 | Monitoring Evaluasi dan Penilaian Kinerja | Jumlah Dokumen Monitoring. Samarinda APBD
Pegawai Evaluasi. dan Penilaian Kinerja 4.400.000,00
Pegawai
10 | Sosialisasi peraturan perundang- Jumlah orang yang mengikuti Samarinda APBD
undangan sosialisasi peraturan perundang - 74.300.000,00
undangan
11 | Bimbingan Teknis Implementasi Jumlah Orang yang Mengikuti Samarinda APBD
Peraturan Perundang-Undangan Bimbingan Teknis Implementasi 43.800.000,00
Peraturan Perundang-Undangan
1.06 Administrasi Umum Perangkat Daerah Jumlah Ketersedian Penunjang Samarinda APBD

Kegiatan Administrasi Umum yang di

fasilitasi

4.180.642.531,00
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02 | Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan Jumlah Paket peralatan dan Samarinda APBD
Kantor perlengkapan kantor yang di 2.339.132.813,00
sediakan
03 | Penyediaan Peralatan Rumah Tangga Jumlah Paket Peralatan Rumah Samarinda APBD
Tangga yang Disediakan 128.480.859,00
05 | Penyediaan Barang Cetakan dan Jumlah paket barang cetakan dan Samarinda APBD
Penggandaan penggadaaan yang di sediakan 234.021.859,00
09 | Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan Jumlah laporan penyelenggaraaan Samarinda APBD
Konsultasi SKPD rapat kordinasi dan konslutasi SKPD 1.479.007.000,00
1.07 Pengadaan Barang Milik Daerah Jumlah Ketersedian dari Pengadaan Samarinda APBD
Penunjang Urusan Pemerintah Daerah Barang dan Penunjang milik Rumah 3.382.975.397,00
Sakit
01 | Pengadaan Kendaraan Perorangan Dinas Jumlah Unit kendaran perorangan Samarinda APBD
atau Kendaraan Dinas Jabatan dinas atau kendaraan dinas jabatan 1.000.000,00
yang disediakan
02 | Pengadaan kendaraan dinas operasional Jumlah Unit kendaran dinas Samarinda APBD
atau lapangan operasional atau lapangan yang 1.000.000,00
disediakan
05 | Pengadaan Mebel Jenis Paket Mabel yang disediakan Samarinda APBD
294.175.084,00
06 | Pengadaan Peralatan dan Mesin Lainnya Jenis Unit peralatan dan mesin Samarinda APBD
lainnya yang disediakan 2.722.685.713,00
11 | Pengadaan Sarana dan Prasarana Jumlah Unit Sarana dan Prasarana Samarinda APBD
Pendukung Gedung Kantor atau Pendukung Gedung Kantor atau 364.114.600,00
Bangunan Lainnya Bangunan Lainnya yang Disediakan
1.09 Pemeliharaan Barang Milik Daerah Jumlah Unit Barang Penunjang Milik | Samarinda APBD
Penunjang Urusan Pemerintahan Daerah | Rumah Sakit yang dilakukan 1.136.574.700,00
pemeliharaan
01 | Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Jumlah kendaraan perorangan dinas Samarinda APBD

Pemeliharaan dan Pajak Kendaraan
Perorangan Dinas atau Kendaraan Dinas
Jabatan

atau kendaran dinas jabatan yang
dipelihara dan dibayarkan pajaknya

279.921.000,00
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06 | Pemeliharaan Peralatan dan Mesin Jumlah peralatan dan mesin lainnya Samarinda APBD
Lainnya yang di pelihara 293.506.200,00
09 | Pemeliharaan/Rehabilitasi Gedung Kantor | Jumlah gedung kantor dan Samarinda APBD
dan Bangunan Lainnya bangunan lainnya yang di 563.147.500,00
pelihara/direhabilitasi
1.10 Peningkatan Pelayanan BLUD Persentase Realisasi Target Anggaran Samarinda BLUD
Pendapatan dari layanan BLUD 544.000.000.000,00
01 | Pelayanan dan Penunjang Pelayanan Jumlah BLUD yang menyediakan Samarinda BLUD
BLUD Pelayanan dan Penunjang Pelayanan 544.000.000.000,00
02 PROGRAM PEMENUHAN UPAYA Persentase capaian Standar Samarinda APBD
KESEHATAN PERORANGAN DAN UPAYA | Pelayanan Minimal (SPM) Rumah 20.086.248.588,00
KESEHATAN MASYARAKAT Sakit
1.01 Penyediaan Fasilitas Pelayanan, Sarana, Nilai ASPAK/Tingkat Kelengkapan Samarinda APBD
Prasarana dan Alat Kesehatan Untuk UKP | Data Sarana, Prasarana, dan Alat 18.998.824.661,00
Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Tingkat | Kesehatan (SPA)
Daerah Provinsi
02 | Pembangunan Fasilitas Kesehatan Jumlah Fasilitas Kesehatan Lainnya Samarinda APBD
Lainnya yang Dibangun 2.435.490.000,00
10 | Pengadaan Alat Kesehatan/Alat Jumlah alat kesehatan /alat Samarinda APBD
Penunjang Medik Fasilitas Layanan penunjang medik fasilitas layanan 15.390.073.541,00
Kesehatan kesehatan yang disediakan
17 | Pemeliharaan alat Kesehatan/alat Jumlah alat kesehatan /alat Samarinda APBD
penunjang medik Fasilitas layanan penunjang medik fasilitas layanan 1.173.261.120,00
kesehatan yang terpelihara sesuai
standar
1.02 Penyediaan Layanan Kesehatan Untuk Persentase Angka Kunjungan Rawat Samarinda APBD
UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Jalan yang terlayani 786.705.400,00
Tingkat Daerah Provinsi
08 | Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Samarinda APBD
Lingkungan Pelayanan 32.155.400,00
Kesehatan Lingkungan
22 | Operasional Pelayanan Rumah Sakit Jumlah dokumen Operasional Samarinda APBD

Pelayanan Rumah Sakit

754.550.000,00
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1.03 Penyelenggaraan Sistem Informasi Persentase layanan RS terintegrasi Samarinda APBD
Kesehatan Secara Terintegrasi secara sistem 300.718.527,00
02 | Pengelolaan Sistem Informasi Kesehatan Jumlah Dokumen Hasil Pengelolalan Samarinda APBD
Sistem Informasi Kesehatan 300.718.527,00
03 PROGRAM PENINGKATAN KAPASITAS Persentase Sumber Daya Manuasi Samarinda APBD
SUMBER DAYA MANUSIA KESEHATAN Kesehatan (SDMK) yang dilatih dan 2.561.851.533,00
ditingkatkan kompetensinya
1.02 Pengembangan Mutu dan Peningkatan Persentase peningkatan kompetensi Samarinda APBD
Kompetensi Teknis Sumber Daya Manusia | karyawan melalui pelatihan 20 2.561.851.533,00
Kesehatan Tingkat Daerah Provinsi JPL/Thn di RS
01 | Peningkatan Kompetensi dan Kualifikasi Jumlah Sumber Daya Manusia Samarinda APBD

Sumber Daya Manusia Kesehatan

Kesehatan Kompetensi dan
Kualifikasi Meningkat

2.561.851.533,00

GRAND TOTAL

844.449.054.000,00
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BAB III
TUJUAN DAN SASARAN RSUD A.W. SJAHRANIE

3.1 Telaahan Terhadap Kebijakan Nasional

Dalam sistem perencanaan pembangunan nasional menjelaskan

bahwa pembangunan kesehatan diarahkan untuk meningkatkan

kesadaran, kemauan dan kemampuan hidup sehat bagi setiap orang agar

peningkatan derajat kesehatan masyarakat yang setinggi-tingginya dapat

terwujud. Pembangunan kesehatan diselenggarakan dengan berdasarkan

pada perikemanusiaan, pemberdayaan dan kemandirian, adil dan merata,

serta pengutamaan dan manfaat. Pembangunan kesehatan dilaksanakan

melalui peningkatan:

a.
b.
c.
d.

€.

f.

Upaya kesehatan,

Pembiayaan kesehatan,

Sumberdaya manusia kesehatan,

Sediaan farmasi, alat kesehatan, dan makanan,
Manajemen dan informasi kesehatan, dan

Pemberdayaan masyarakat.

Dalam kaitannya dengan Sektor Kesehatan pada RPJM Nasional Tahun

2015-2019 menetapkan 9 (Sembilan) agenda program priorotas yang

disebut Nawa Cita, yaitu :

a.

Menghadirkan kembali Negara untuk melindungi segenap bangsa dan
memberikan rasa aman kepada seluruh warga Negara

Membuat pemerintah selalu hadir dengan membangun tata kelola
pemerintahan yang bersih, efektif, demokratis dan terpercaya
Membangun Indonesia dari pinggiran dengan memperkuat daerah-
daerah dan desa dalam kerangka negara kesatuan, termasuk
didalamnya: Desentralisasi Asimetris, Pemerataan Pembangunan dan
Kawasan Perbatasan, Penataan daerah otonom baru untuk
kesejahteraan rakyat, serta Implementasi UU desa.

Memperkuat kehadiran Negara dalam melakukan reformasi system
dan penegakan hukum yang bebas korupsi, bermartabat dan
terpercaya

Meningkatkan kualitas hidup manusia dan masyarakat Indonesia
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f. Meningkatkan produktifitas rakyat dan daya saing di Pasar
internasional sehingga Bangsa Indonesia bisa maju dan bangkit
bersama dengan bangsa-bangsa Asia lainnya, termasuk di dalamnya
membangun sekurang-kurangnya 5.000 Pasar Tradisional di seluruh
Indonesia dan Memodernisasi Pasar Tradisional yang telah ada

g. Mewujudkan kemandirian ekonomi dengan menggerakkan sektor-
sektor strategis ekonomi domestik

h. Melakukan revolusi karakter bangsa

i. Memperteguh ke Bhineka-an dan memperkuat Restorasi Sosial
Indonesia

Berdasarkan kerangka kebijakan sebagaimana ditetapkan dalam

RPJM Nasional 2015 - 2019, yang dituangkan dalam Visi Pembangunan

Nasional 2015 - 2019 adalah “TERWUJUDNYA INDONESIA YANG

BERDAULAT, MANDIRI, DAN BERKEPRIBADIAN BERLANDASKAN

GOTONG ROYONG”. Unsur pokok yang terkandung di dalamnya

dituangkan dalam Misi meliputi : Pertama, Mewujudkan keamanan

nasional yang mampu menjaga kedaulatan wilayah, menopang
kemandirian ekonomi dengan mengamankan sumber daya maritime, dan
mencerminkan kepribadian Indonesia sebagai Negara kepulauan; Kedua,

Mewujudkan masyarakat maju, berkeseimbangan dan demokratis

berlandaskan Negara hokum; Ketiga, Mewujudkan politik luar negeri

bebas aktif dan memperkuat jati diri sebagai Negara maritim; Keempat,

Mewujudkan bangsa yang berdaya saing; Keenam, Mewujudkan Indonesia

menjadi Negara maritime yang mandiri, maju, kuat dan berbasiskan

kepentingan Nasional; Ketujuh;_Mewujudkan masyarakat yang

berkepribadian dan berkebudayaan.

3.2 Tujuan dan Sasaran Renja RSUD A.W. Sjahranie

3.2.1 Tujuan

Tujuan merupakan penjabaran atau implementasi dari pernyataan
Sasaran pada RPD, yang akan dicapai atau dihasilkan dalam
jangka waktu 1 (satu) — 3 (tig) tahun. Penetapan tujuan dalam
Rencana Strategis didasarkan pada potensi dan permasalahan
serta isu utama RSUD AW. Sjahranie.

Adapun rumusan tujuan di dalam Perencanaan Strategis RSUD
AW. Sjahranie Perubahan Tahun 2021 — 2023 adalah :
1. Meningkatkan Derajat Kesehatan Masyarakat
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2. Mewujudkan Birokrasi yang Profesional, Akuntabel serta

Berorientasi Pelayanan Publik yang di Dukung ASN BerAKHLAK

3.2.2 Sasaran

Sasaran adalah penjabaran tujuan secara terukur, yaitu sesuatu

yang akan dicapai/dihasilkan secara nyata oleh RSUD A.W.

Sjahranie dalam jangka waktu tahunan, sampai tiga tahun

mendatang.

Perumusan sasaran harus memiliki kriteria “SMART”. Analisis

SMART digunakan untuk menjabarkan isu yang telah dipilih

menjadi sasaran yang lebih jelas dan tegas. Analisis ini juga

memberikan pembobotan kriteria, yaitu khusus (spesific), terukur

(measuable), dapat dicapai (attainable), nyata (realistic) dan tepat

waktu (time bound).

Sasaran di dalam Rencana Strategis RSUD A.W. Sjahranie

Tahun 2024 - 2026 adalah:

1. Meningkatnya Standarisasi Dan Mutu Pelayanan Rumah Sakit
Indikator sasaran : Persentase Capaian Indikator Nasional
Mutu (INM ) RS
Target Sasaran : 78

2. Meningkatnya Mutu Pendidikan, Pelatihan Dan Penelitian
Kesehatan
Indikator Sasaran : Nilai Akreditasi Diklit RS (A)

Target Sasaran : 78

3. Meningkatnya Kualitas Layanan Publik dan Akuntabilitas
Kinerja Perangkat Daerah
Indikator Sasaran : Nilai Kepuasan Masyarakat Perangkat
Daerah
Target Sasaran : 80
Indikator Sasaran : Nilai Akuntabilitas Kinerja Perangkat
Daerah

Target Sasaran : 80
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Tabel 6 ( Tabel T.C.33)

Provinsi Kalimantan Timur

Nama Perangkat Daerah : RSUD A.W. Sjahranie Samarinda

Kode Nama Urusan/Bidang/Unit Indikator Kinerja Program (Outcame) | Lokasi Rencana 2025 Prakiraan Maju 2026
Organisasi/Sub Unit dan Kegiatan (Output) — e
Prog | Keg LI . Target Pagu Indikatif Target Pagu Indikatif
Organisasi/Program/Kegiatan Capaian Capaian
Kinerja Kinerja
01 PROGRAM PENUNJANG URUSAN Indeks Kualitas Layanan Samarinda | 82 Indeks 821.800.953.879,00 | 82 Indeks 886.175.410.671,90
PEMERINTAH DAERAH Kesekretariatan
Presentase Keluhan Pengguna yang Samarinda 100 % 100 %
Ditindaklanjut
1.01 Perencanaan, Penganggaran, dan Jumlah Dokumen Perencanaan, Samarinda 56 772.265.434,00 56 810.878.700,00
Evaluasi Kinerja Perangkat Daerah. Penganggaran dan Evaluasi Kinerja Dokumen Dokumen
Rumah Sakit
01 | Penyusunan Dokumen Perencanaan Jumlah Dokumen Perencanaan Samarinda 13 560.198.000,00 13 588.207.900,00
Perangkat Daerah Perangkat Daerah Dokumen Dokumen
07 | Evaluasi Kinerja Perangkat Daerah Jumlah Laporan Evaluasi Kinerja Samarinda | 38 Laporan 212.067.434,00 | 38 Laporan 222.670.800,00
Perangkat Daerah
1.02 Administrasi Keuangan Perangkat Persentase Realisasi Anggaran Rumah Samarinda 88 % 268.078.337.277,00 88 % 304.766.663.245,50
Daerah Sakit
01 | Penyediaan Gaji dan Tunjangan ASN Jumlah orang yang menerima Pemberian | Samarinda 1150 267.085.920.567,00 1150 303.724.625.700,00
Gaji dan Tunjangan ASN Orang/bln Orang/bln
02 | Penyediaan Administrasi Pelaksanaan Jumlah Dokumen Hasil Penyediaan Samarinda | 4 Dokumen 309.600.000,00 | 4 Dokumen 325.080.000,00
Tugas ASN Administrasi Pelaksanaan Tugas ASN
05 | Koordinasi penyusunan Laporan Jumlah Laporan Keuangan akhir tahun Samarinda | 21 Laporan 486.000.000,00 | 21 Laporan 510.300.000,00
Keuangan Akhir Tahun SKPD SKPD dan laporan hasil koordinasi
Penyusunan Laporan Keuangan Akhir
Tahun SKPD
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Kode Nama Urusan/Bidang/Unit Indikator Kinerja Program (Outcame) | Lokasi Rencana 2025 Prakiraan Maju 2026
Organisasi/Sub Unit dan Kegiatan (Output) T T
Prog | Keg U . Target Pagu Indikatif Target Pagu Indikatif
Organisasi/Program/Kegiatan Capaian Capaian
Kinerja Kinerja
07 | Koordinasi dan Penyusunan Laporan Jumlah Laporan Keuangan Bulanan/ Samarinda | 2 Laporan 196.816.710,00 2 Laporan 206.657.545,50
Keuangan Bulanan/ Triwulanan/Semesteran SKPD dan
Triwulanan/Semesteran SKPD Laporan Koordinasi Penyusunan Laporan
Keuangan
Bulanan/Triwulanan/Semesteran SKPD
1.03 Administrasi Barang Milik Daerah Pada Jumlah Dokumen Administrasi Barang Samarinda 20 6.450.000,00 20 6.772.500,00
Perangkat Daerah Milik Rumah Sakit Dokumen Dokumen
04 | Pembinaan, pengawasan dan Jumlah Laporan hasil Pembinaan, Samarinda | 2 Laporan 6.450.000,00 | 2 Laporan 6.772.500,00
pengendalian barang milik daerah pada pengawasan dan pengendalian barang
SKPD milik daerah pada SKPD
1.05 Administrasi kepegawaian Daerah Jumlah Kegiatan Penunjang Administrasi | Samarinda | 45 Kegiatan 243.708.540,00 45 255.893.967,00
Kepegawaian yang di penuhi Rumah Kegiatan
Sakit
03 | Pendataan dan Pengolahan Administrasi | Jumlah Dokumen Pendataan dan Samarinda 10 121.208.540,00 10 127.268.967,00
Kepegawaian Pengolahan Administrasi Kepegawaian Dokumen Dokumen
05 | Monitoring Evaluasi dan Penilaian Kinerja | Jumlah Dokumen Monitoring. Evaluasi. Samarinda | 1 Dokumen 4.400.000,00 | 1 Dokumen 4.620.000,00
Pegawai dan Penilaian Kinerja Pegawai
10 | Sosialisasi peraturan perundang- Jumlah orang yang mengikuti sosialisasi Samarinda | 550 Orang 74.300.000,00 | 550 Orang 78.015.000,00
undangan peraturan perundang - undangan
11 | Bimbingan Teknis Implementasi Jumlah Orang yang Mengikuti Bimbingan | Samarinda 20 Orang 43.800.000,00 20 Orang 45.990.000,00
Peraturan Perundang-Undangan Teknis Implementasi Peraturan
Perundang-Undangan
1.06 Administrasi Umum Perangkat Daerah Jumlah Ketersedian Penunjang Kegiatan | Samarinda 161 Paket 4.180.642.531,00 | 161 Paket 4.389.674.657,55
Administrasi Umum yang di fasilitasi
02 | Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan | Jumlah Paket peralatan dan Samarinda 139 Paket 2.339.132.813,00 | 139 Paket 2.456.089.453,65
Kantor perlengkapan kantor yang di sediakan
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Kode Nama Urusan/Bidang/Unit Indikator Kinerja Program (Outcame) | Lokasi Rencana 2025 Prakiraan Maju 2026
Organisasi/Sub Unit dan Kegiatan (Output) T T
Prog | Keg U . Target Pagu Indikatif Target Pagu Indikatif
Organisasi/Program/Kegiatan Capaian Capaian
Kinerja Kinerja
03 | Penyediaan Peralatan Rumah Tangga Jumlah Paket Peralatan Rumah Tangga Samarinda 5 Paket 128.480.859,00 5 Paket 134.904.901,95
yang Disediakan
05 | Penyediaan Barang Cetakan dan Jumlah paket barang cetakan dan Samarinda 3 Paket 234.021.859,00 3 Paket 245.722.951,95
Penggandaan penggadaaan yang di sediakan
09 | Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan Jumlah laporan penyelenggaraaan rapat Samarinda 112 1.479.007.000,00 112 1.552.957.350,00
Konsultasi SKPD kordinasi dan konslutasi SKPD Laporan Laporan
1.07 Pengadaan Barang Milik Daerah Jumlah Ketersedian dari Pengadaan Samarinda 93 Unit 3.382.975.397,00 93 Unit 3.552.124.166,85
Penunjang Urusan Pemerintah Daerah Barang dan Penunjang milik Rumah
Sakit
01 | Pengadaan Kendaraan Perorangan Jumlah Unit kendaran perorangan dinas Samarinda 5 Unit 1.000.000,00 5 Unit 1.050.000,00
Dinas atau Kendaraan Dinas Jabatan atau kendaraan dinas jabatan yang
disediakan
02 | Pengadaan kendaraan dinas operasional | Jumlah Unit kendaran dinas operasional Samarinda 1 Unit 1.000.000,00 1 Unit 1.050.000,00
atau lapangan atau lapangan yang disediakan
05 | Pengadaan Mebel Jenis Paket Mabel yang disediakan Samarinda 14 Paket 294.175.084,00 14 Paket 308.883.838,20
06 | Pengadaan Peralatan dan Mesin Lainnya | Jenis Unit peralatan dan mesin lainnya Samarinda 60 Unit 2.722.685.713,00 60 Unit 2.858.819.998,65
yang disediakan
11 | Pengadaan Sarana dan Prasarana Jumlah Unit Sarana dan Prasarana Samarinda 12 Unit 364.114.600,00 12 Unit 382.320.330,00
Pendukung Gedung Kantor atau Pendukung Gedung Kantor atau
Bangunan Lainnya Bangunan Lainnya yang Disediakan
1.09 Pemeliharaan Barang Milik Daerah Jumlah Unit Barang Penunjang Milik Samarinda 77 Unit 1.136.574.700,00 77 Unit 1.193.403.435,00
Penunjang Urusan Pemerintahan Daerah | Rumah Sakit yang dilakukan
pemeliharaan
01 | Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Jumlah kendaraan perorangan dinas atau | Samarinda 40 Unit 279.921.000,00 40 Unit 293.917.050,00
Pemeliharaan dan Pajak Kendaraan kendaran dinas jabatan yang dipelihara
Perorangan Dinas atau Kendaraan Dinas | dan dibayarkan pajaknya
Jabatan
06 | Pemeliharaan Peralatan dan Mesin Jumlah peralatan dan mesin lainnya yang | Samarinda 15 Unit 293.506.200,00 15 Unit 308.181.510,00

Lainnya

di pelihara
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Kode Nama Urusan/Bidang/Unit Indikator Kinerja Program (Outcame) | Lokasi Rencana 2025 Prakiraan Maju 2026
Organisasi/Sub Unit dan Kegiatan (Output) T T
Prog | Keg U . Target Pagu Indikatif Target Pagu Indikatif
Organisasi/Program/Kegiatan Capaian Capaian
Kinerja Kinerja
09 | Pemeliharaan/Rehabilitasi Gedung Jumlah gedung kantor dan bangunan Samarinda 13 Unit 563.147.500,00 13 Unit 591.304.875,00
Kantor dan Bangunan Lainnya lainnya yang di pelihara/direhabilitasi
1.10 Peningkatan Pelayanan BLUD Persentase Realisasi Target Anggaran Samarinda 89 % 544.000.000.000,00 89 % 571.200.000.000,00
Pendapatan dari layanan BLUD
01 | Pelayanan dan Penunjang Pelayanan Jumlah BLUD yang menyediakan Samarinda | 1 Unit Kerja 544.000.000.000,00 | 1 Unit Kerja 571.200.000.000,00
BLUD Pelayanan dan Penunjang Pelayanan
02 PROGRAM PEMENUHAN UPAYA Persentase capaian Standar Samarinda 89 % 20.086.248.588,00 89 % 21.090.561.017,40
KESEHATAN PERORANGAN DAN Pelayanan Minimal (SPM) Rumah Sakit
UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT
1.01 Penyediaan Fasilitas Pelayanan, Sarana, | Nilai ASPAK/Tingkat Kelengkapan Data Samarinda 90 Nilai 18.998.824.661,00 90 Nilai 19.948.765.894,05
Prasarana dan Alat Kesehatan Untuk Sarana, Prasarana, dan Alat Kesehatan
UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan (SPA)
Tingkat Daerah Provinsi
02 | Pembangunan Fasilitas Kesehatan Jumlah Fasilitas Kesehatan Lainnya yang | Samarinda 1 Unit 2.435.490.000,00 1 Unit 2.557.264.500,00
Lainnya Dibangun
10 | Pengadaan Alat Kesehatan/Alat Jumlah alat kesehatan /alat penunjang Samarinda 95 Unit 15.390.073.541,00 95 Unit 16.159.577.218,05
Penunjang Medik Fasilitas Layanan medik fasilitas layanan kesehatan yang
Kesehatan disediakan
17 | Pemeliharaan alat Kesehatan/alat Jumlah alat kesehatan /alat penunjang Samarinda | 2260 Unit 1.173.261.120,00 | 2260 Unit 1.231.924.176,00
penunjang medik Fasilitas layanan medik fasilitas layanan kesehatan yang
terpelihara sesuai standar
1.02 Penyediaan Layanan Kesehatan Untuk Persentase Angka Kunjungan Rawat Samarinda 100 % 786.705.400,00 100 % 826.040.670,00
UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Jalan yang terlayani
Tingkat Daerah Provinsi
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Kode Nama Urusan/Bidang/Unit Indikator Kinerja Program (Outcame) | Lokasi Rencana 2025 Prakiraan Maju 2026
Organisasi/Sub Unit dan Kegiatan (Output) T T
Prog | Keg U . Target Pagu Indikatif Target Pagu Indikatif
Organisasi/Program/Kegiatan Capaian Capaian
Kinerja Kinerja
08 | Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Samarinda | 4 Dokumen 32.155.400,00 [ 4 Dokumen 33.763.170,00
Lingkungan Pelayanan
Kesehatan Lingkungan
22 | Operasional Pelayanan Rumah Sakit Jumlah dokumen Operasional Pelayanan | Samarinda 16 754.550.000,00 16 792.277.500,00
Rumah Sakit Dokumen Dokumen
1.03 Penyelenggaraan Sistem Informasi Persentase layanan RS terintegrasi Samarinda 60 % 300.718.527,00 60 % 315.754.453,35
Kesehatan Secara Terintegrasi secara sistem
02 | Pengelolaan Sistem Informasi Kesehatan | Jumlah Dokumen Hasil Pengelolalan Samarinda 26 300.718.527,00 26 315.754.453,35
Sistem Informasi Kesehatan Dokumen Dokumen
03 PROGRAM PENINGKATAN Persentase Sumber Daya Manuasi Samarinda 68 % 2.561.851.533,00 68 % 2.689.944.109,65
KAPASITAS SUMBER DAYA MANUSIA | Kesehatan (SDMK) yang dilatih dan
KESEHATAN ditingkatkan kompetensinya
1.02 Pengembangan Mutu dan Peningkatan Persentase peningkatan kompetensi Samarinda 66 % 2.561.851.533,00 66 % 2.689.944.109,65
Kompetensi Teknis Sumber Daya karyawan melalui pelatihan 20 JPL/Thn di
Manusia Kesehatan Tingkat Daerah RS
Provinsi
01 | Peningkatan Kompetensi dan Kualifikasi | Jumlah Sumber Daya Manusia Samarinda | 814 Orang 2.561.851.533,00 | 814 Orang 2.689.944.109,65
Sumber Daya Manusia Kesehatan Kesehatan Kompetensi dan Kualifikasi
Meningkat
GRAND TOTAL 844.449.054.000,00 909.955.915.798,95
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BAB IV
RENCANA KERJA DAN PENDANAAN RSUD A.W. SJAHRANIE

4.1 Rencana Kerja dan Pendanaan RSUD A.W. Sjahranie Tahun

2024

Rencana kerja dan pendanaan tahun 2025 berisi program dan
kegiatan serta pagu indikatif, yang dirancang untuk mendukung
terwujudnya capaian visi, misi dan tujuan RPD Provinsi Kalimantan
Timur Tahun 2024 - 2026 dan untuk mendukung prioritas
pembangunan daerah, dan prioritas perangkat daerah dalam
pemenuhan standar pelayanan minimal, maupun untuk pemenuhan
pelayanan Perangkat Daerah dalam menyelenggarakan urusan
pemerintah daerah.

RSUD A.W. Sjahranie dalam mendukung terwujudnya Tujuan
RPD Provinsi Kalimantan Timur Tahun 2024 - 2026 yaitu mendukung
terwujudnya capaian pada Tujuan 1: Mewujudkan SDM Berdaya Saing
dan Tujuan ke 4 : Mewujudkan Birokrasi Pemerintahan BerAKHLAK yang
Berorientasi Pelayanan Publik. Selaku Perangkat Daerah penunjang
Urusan Kesehatan di Provinsi Kalimantan Timur dalam mendukung
Prioritas Pembangunan sebagaimana tertuang dalam Rencana Kerja
Pemerintah Daerah (RKPD) Tahun 2025.

Untuk lebih jelas terkait Rencana kerja dan pendanaan dalam
mendukung program pemerintah daerah dapat dilihat pada tabel di

bawah:
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Tabel 7
Rencana Kerja dan Pendanaan RSUD A.W. Sjahranie Tahun 2025
Kode Nama Urusan/Bidang/Unit Indikator Kinerja Program Lokasi Tahun 2025
Organisasi/Sub Unit (Outcame) dan Kegiatan (Output)
Organisasi/Program/Kegiatan
Prog | Keg | Sub Keg Target Capaian Pagu Indikatif
Kinerja
o1 PROGRAM PENUNJANG URUSAN Indeks Kualitas Layanan Samarinda 82 Indeks
PEMERINTAH DAERAH Kesekretariatan 821.800.953.879,00
Presentase Keluhan Pengguna yang Samarinda 100 Persentase
Ditindaklanjut
1.0 Perencanaan, Penganggaran, dan Jumlah Dokumen Perencanaan, Samarinda 56 Dokumen
1 Evaluasi Kinerja Perangkat Daerah. Penganggaran dan Evaluasi Kinerja 772.265.434,00
Rumah Sakit
01 | Penyusunan Dokumen Perencanaan Jumlah Dokumen Perencanaan Samarinda 13 Dokumen
Perangkat Daerah Perangkat Daerah 560.198.000,00
07 | Evaluasi Kinerja Perangkat Daerah Jumlah Laporan Evaluasi Kinerja Samarinda 38 Laporan
Perangkat Daerah 212.067.434,00
1.0 Administrasi Keuangan Perangkat Persentase Realisasi Anggaran Samarinda 88 Persentase
2 Daerah Rumah Sakit 268.078.337.277,00
01 | Penyediaan Gaji dan Tunjangan ASN Jumlah orang yang menerima Samarinda 1150 Orang/bln
Pemberian Gaji dan Tunjangan ASN 267.085.920.567,00
02 | Penyediaan Administrasi Pelaksanaan Jumlah Dokumen Hasil Penyediaan Samarinda 4 Dokumen
Tugas ASN Administrasi Pelaksanaan Tugas 309.600.000,00
ASN
05 | Koordinasi penyusunan Laporan Jumlah Laporan Keuangan akhir Samarinda 21 Laporan
Keuangan Akhir Tahun SKPD tahun SKPD dan laporan hasil 486.000.000,00
koordinasi Penyusunan Laporan
Keuangan Akhir Tahun SKPD
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07 | Koordinasi dan Penyusunan Laporan Jumlah Laporan Keuangan Samarinda 2 Laporan
Keuangan Bulanan/ Bulanan/ Triwulanan/Semesteran 196.816.710,00
Triwulanan/Semesteran SKPD SKPD dan Laporan Koordinasi
Penyusunan Laporan Keuangan
Bulanan/Triwulanan/Semesteran
SKPD
1.0 Administrasi Barang Milik Daerah Pada Jumlah Dokumen Administrasi Samarinda 20 Dokumen
3 Perangkat Daerah Barang Milik Rumah Sakit 6.450.000,00
04 | Pembinaan, pengawasan dan Jumlah Laporan hasil Pembinaan, Samarinda 2 Laporan
pengendalian barang milik daerah pada pengawasan dan pengendalian 6.450.000,00
SKPD barang milik daerah pada SKPD
1.0 Administrasi kepegawaian Daerah Jumlah Kegiatan Penunjang Samarinda 45 Kegiatan
S Administrasi Kepegawaian yang di 243.708.540,00
penuhi Rumah Sakit
03 | Pendataan dan Pengolahan Administrasi | Jumlah Dokumen Pendataan dan Samarinda 10 Dokumen
Kepegawaian Pengolahan Administrasi 121.208.540,00
Kepegawaian
05 | Monitoring Evaluasi dan Penilaian Jumlah Dokumen Monitoring. Samarinda 1 Dokumen
Kinerja Pegawai Evaluasi. dan Penilaian Kinerja 4.400.000,00
Pegawai
10 | Sosialisasi peraturan perundang- Jumlah orang yang mengikuti Samarinda 550 Orang
undangan sosialisasi peraturan perundang - 74.300.000,00
undangan
11 | Bimbingan Teknis Implementasi Jumlah Orang yang Mengikuti Samarinda 20 Orang
Peraturan Perundang-Undangan Bimbingan Teknis Implementasi 43.800.000,00
Peraturan Perundang-Undangan
1.0 Administrasi Umum Perangkat Daerah Jumlah Ketersedian Penunjang Samarinda 161 Paket
6 Kegiatan Administrasi Umum yang 4.180.642.531,00
di fasilitasi
02 | Penyediaan Peralatan dan Perlengkapan Jumlah Paket peralatan dan Samarinda 139 Paket
Kantor perlengkapan kantor yang di 2.339.132.813,00
sediakan
03 | Penyediaan Peralatan Rumah Tangga Jumlah Paket Peralatan Rumah Samarinda 5] Paket
Tangga yang Disediakan 128.480.859,00
05 | Penyediaan Barang Cetakan dan Jumlah paket barang cetakan dan Samarinda 3 Paket
Penggandaan penggadaaan yang di sediakan 234.021.859,00
09 | Penyelenggaraan Rapat Koordinasi dan Jumlah laporan penyelenggaraaan Samarinda 112 Laporan

Konsultasi SKPD

rapat kordinasi dan konslutasi SKPD

1.479.007.000,00
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1.0 Pengadaan Barang Milik Daerah Jumlah Ketersedian dari Pengadaan Samarinda 93 Unit
7 Penunjang Urusan Pemerintah Daerah Barang dan Penunjang milik Rumah 3.382.975.397,00
Sakit
01 | Pengadaan Kendaraan Perorangan Dinas | Jumlah Unit kendaran perorangan Samarinda S Unit
atau Kendaraan Dinas Jabatan dinas atau kendaraan dinas jabatan 1.000.000,00
yang disediakan
02 | Pengadaan kendaraan dinas operasional | Jumlah Unit kendaran dinas Samarinda 1 Unit
atau lapangan operasional atau lapangan yang 1.000.000,00
disediakan
05 | Pengadaan Mebel Jenis Paket Mabel yang disediakan Samarinda 14 Paket
294.175.084,00
06 | Pengadaan Peralatan dan Mesin Lainnya | Jenis Unit peralatan dan mesin Samarinda 60 Unit
lainnya yang disediakan 2.722.685.713,00
11 | Pengadaan Sarana dan Prasarana Jumlah Unit Sarana dan Prasarana Samarinda 12 Unit
Pendukung Gedung Kantor atau Pendukung Gedung Kantor atau 364.114.600,00
Bangunan Lainnya Bangunan Lainnya yang Disediakan
1.0 Pemeliharaan Barang Milik Daerah Jumlah Unit Barang Penunjang Samarinda 77 Unit
9 Penunjang Urusan Pemerintahan Daerah | Milik Rumah Sakit yang dilakukan 1.136.574.700,00
pemeliharaan
01 | Penyediaan Jasa Pemeliharaan, Biaya Jumlah kendaraan perorangan dinas | Samarinda 40 Unit
Pemeliharaan dan Pajak Kendaraan atau kendaran dinas jabatan yang 279.921.000,00
Perorangan Dinas atau Kendaraan Dinas | dipelihara dan dibayarkan pajaknya
Jabatan
06 | Pemeliharaan Peralatan dan Mesin Jumlah peralatan dan mesin lainnya Samarinda 15 Unit
Lainnya yang di pelihara 293.506.200,00
09 | Pemeliharaan/Rehabilitasi Gedung Jumlah gedung kantor dan Samarinda 13 Unit
Kantor dan Bangunan Lainnya bangunan lainnya yang di 563.147.500,00
pelihara/direhabilitasi
1.1 Peningkatan Pelayanan BLUD Persentase Realisasi Target Samarinda 89 Persentase
(0] Anggaran Pendapatan dari layanan 544.000.000.000,00
BLUD
01 | Pelayanan dan Penunjang Pelayanan Jumlah BLUD yang menyediakan Samarinda 1 Unit Kerja
BLUD Pelayanan dan Penunjang Pelayanan 544.000.000.000,00
02 PROGRAM PEMENUHAN UPAYA Persentase capaian Standar Samarinda 89 Persentase

KESEHATAN PERORANGAN DAN
UPAYA KESEHATAN MASYARAKAT

Pelayanan Minimal (SPM) Rumah
Sakit

20.086.248.588,00
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1.0 Penyediaan Fasilitas Pelayanan, Sarana, Nilai ASPAK/Tingkat Kelengkapan Samarinda 90 Nilai
1 Prasarana dan Alat Kesehatan Untuk Data Sarana, Prasarana, dan Alat 18.998.824.661,00
UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Kesehatan (SPA)
Tingkat Daerah Provinsi
02 | Pembangunan Fasilitas Kesehatan Jumlah Fasilitas Kesehatan Lainnya Samarinda 1 Unit
Lainnya yang Dibangun 2.435.490.000,00
10 | Pengadaan Alat Kesehatan/Alat Jumlah alat kesehatan /alat Samarinda 95 Unit
Penunjang Medik Fasilitas Layanan penunjang medik fasilitas layanan 15.390.073.541,00
Kesehatan kesehatan yang disediakan
17 | Pemeliharaan alat Kesehatan/alat Jumlah alat kesehatan /alat Samarinda 2260 Unit
penunjang medik Fasilitas layanan penunjang medik fasilitas layanan 1.173.261.120,00
kesehatan yang terpelihara sesuai
standar
1.0 Penyediaan Layanan Kesehatan Untuk Persentase Angka Kunjungan Rawat Samarinda 100 Persentase
2 UKP Rujukan, UKM dan UKM Rujukan Jalan yang terlayani 786.705.400,00
Tingkat Daerah Provinsi
08 | Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Jumlah Dokumen Hasil Pengelolaan Samarinda 4 Dokumen
Lingkungan Pelayanan 32.155.400,00
Kesehatan Lingkungan
22 | Operasional Pelayanan Rumah Sakit Jumlah dokumen Operasional Samarinda 16 Dokumen
Pelayanan Rumah Sakit 754.550.000,00
1.0 Penyelenggaraan Sistem Informasi Persentase layanan RS terintegrasi Samarinda 60 Persentase
3 Kesehatan Secara Terintegrasi secara sistem 300.718.527,00
02 | Pengelolaan Sistem Informasi Kesehatan | Jumlah Dokumen Hasil Pengelolalan | Samarinda 26 Dokumen
Sistem Informasi Kesehatan 300.718.527,00
03 PROGRAM PENINGKATAN KAPASITAS Persentase Sumber Daya Manuasi Samarinda 68 Persentase
SUMBER DAYA MANUSIA KESEHATAN Kesehatan (SDMK) yang dilatih 2.561.851.533,00
dan ditingkatkan kompetensinya
1.0 Pengembangan Mutu dan Peningkatan Persentase peningkatan kompetensi Samarinda 66 Persentase
2 Kompetensi Teknis Sumber Daya karyawan melalui pelatihan 20 2.561.851.533,00
Manusia Kesehatan Tingkat Daerah JPL/Thn di RS
Provinsi
01 | Peningkatan Kompetensi dan Kualifikasi | Jumlah Sumber Daya Manusia Samarinda 814 Orang

Sumber Daya Manusia Kesehatan

Kesehatan Kompetensi dan
Kualifikasi Meningkat

2.561.851.533,00

GRAND TOTAL

844.449.054.000,00
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BABV
PENUTUP

Catatan Penting Dalam Penyusunan Rencana Kerja

Rencana Kerja RSUD A.W. Sjahranie menjadi penting dan harus
dilaksanakan sebagai langkah pengambilan kebijakan dalam menangani
persoalan-persoalan terkait penyelenggaraan tugas pokok, fungsi dan
tanggung jawab pemerintah dalam bidang kesehatan sesuai dengan
program dan kegiatan yang telah disusun dengan ketersediaan dana yang
telah ditetapkan.

Kaidah - Kaidah Pelaksanaan

Rencana Kerja Satuan Kerja Perangkat Daerah (Renja-SKPD) Rumah Sakit

Umum Daerah Abdul Wahab Sjahranie Tahun 2025 merupakan dokumen

perencanaan yang dipergunakan untuk:

1. Bahan Penyusunan Rancangan Anggaran Pendapatan dan Belanja
Daerah (RAPBD) Provinsi Kalimantan Timur Tahun Anggaran 2025

2. Acuan penyusunan Rencana Kerja Anggaran & Dokumen Pelaksanaan
Anggaran SKPD (RKA/DPA-SKPD) RSUD A.W. Sjahranie

3. Acuan pelaksanaan program & kegiatan bagi RSUD A.W. Sjahranie di
2025

Rencana Tindak Lanjut

Rancangan Akhir Rencana Kerja RSUD A.W. Sjahranie Tahun 2025 selain
menjadi acuan pelaksanaan kegiatan Tahun 2025 juga berfungsi sebagai
sarana peningkatan kinerja RSUD A.W. Sjahranie. Semoga Rencana Kerja
(Renja) RSUD. A. Wahab Sjahranie periode tahun 2025 ini dapat dijadikan
sebagai pedoman dalam penyusunan Rencana Kerja dan Anggaran (RKA)
Tahun Anggaran 2025.




Pengendalian dan Evaluasi terhadap Kebijakan
Rancangan Akhir Renja Tahun 2025 Perangkat Daerah RSUD. A. Wahab Sjahranie

Provinsi Kalimantan Timur

Hasil Pengendalian dan Evaluasi

No Jenis Kegiatan Kesesuaian Faktor Penyebab TINEIELn}
Ketidaksesuaian FRIGETIS
Ada |Tidak Ada Apabila Tidak
Pembentukan Tim Penyusun Renja
1 |Perangkat Daerah Provinsi dan Agenda
Kerja Perangkat Daerah Provinsi.
2 |Pengolahan data dan informasi.
3 Analisis gamparan pelayanan Perangkat
Daerah Provinsi.
Mengkaji hasil evaluasi Renja-Perangkat
4 |Daerah Provinsi tahun lalu berdasarkan
Renstra-Perangkat Daerah Provinsi.
Penentuan isu-isu penting
5 |penyelenggaraan tugas dan fungsi
Perangkat Daerah Provinsi.
6 Penetlaz?\han Rancangan Awal RKPD
Provinsi.
7 |Perumusan tujuan dan sasaran.
8 |Penelaahan usulan masyarakat.
9  |Perumusan kegiatan prioritas.
10 Pelaksanaan forum Perangkat
Daerah/Lintas Perangkat Daerah Provinsi.
Menyelaraskan Program dan Kegiatan
10.a Perangkat Daerah Provinsi dengan usulan
" |Program dan Kegiatan hasil Musrenbang
Kabupaten/Kota.
Mempertajam indikator dan target kinerja
10b Program dan Kegiatan Perangkat Daerah
™ |Provinsi sesuai dengan tugas dan fungsi
Perangkat Daerah Provinsi.




No

Jenis Kegiatan

Hasil Pengendalian dan Evaluasi

Kesesuaian Faktor Penyebab

Ada

Tidak Ada Ketidaksesuaian

Tindak Lanjut
Penyempurnaan
Apabila Tidak

10.c.

Mensinkronkan Program dan Kegiatan
antar Perangkat Daerah Provinsi dalam
rangka optimalisasi pencapaian sasaran
sesuai dengan kewenangan dan
sinergitas pelaksanaan.

10.d.

Menyesuaikan pendanaan Program dan
Kegiatan prioritas berdasarkan pagu
indikatif untuk masing-masing Perangkat
Daerah provinsi sesuai surat edaran
Gubernur.

1

Sasaran Program dan Kegiatan Perangkat
Daerah Provinsi disusun berdasarkan
pendekatan kinerja, perencanaan dan
penganggaran terpadu.

12

Program dan Kegiatan antar Perangkat
Daerah Provinsi dengan Perangkat
Daerah lainnya dalam rangka optimalisasi
pencapaian sasaran prioritas
pembangunan daerah telah dibahas
dalam forum Perangkat Daerah Provinsi.

13

Pendanaan Program dan kegiatan
prioritas berdasarkan pagu indikatif untuk
masing-masing Perangkat Daerah
Provinsi telah menyusun dan
memperhitungkan prakiraan maju.

14

Dokumen Renja Perangkat Daerah
Provinsi yang telah disyahkan.




