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MATRIK GENDER ANALYSIS PATHWAY (GAP)

SKPD Dinas Kesehatan

PROGRAM : Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan Upaya Kesehatan Masyarakat

KEGIATAN : Penyediaan layanan kesehatan untuk UKM dan UKP rujukan tingkat daerah Kabupaten/Kota

SUB KEGIATAN: Pengelolaan pelayanan kesehatan ibu hamil
f Langkah 1 Langkah 2 Langkah 3 Langkah 4 Langkah 5 Langkah 6 Langkah 7 Langkah 8 Langkah 9

- ISU GENDER KEBUAKAN DAN RENCANA KEDEPAN PENGUKURAN HASIL
ama
Data pembuka
Kebijakan/Program/Kegi Wawasan ) Sebab Sebab I
sk Faktor Kesenjangan Kesenjangan Kesenjangan Tujuan Rencana Aksi Basls Data (Base-Line) Indikator Kinerja
Internal Eksternal
Program : Sasaran Ibu Hamil Akses : + Sarana prasarana |- Masih kurangnya | Menurunkan - Review screening | Sasaran Ibu Hamil Input :
Program Pemenuhan Tahun 2021 = 1701 belum memadal peran suami/ Angka Kematian layak hamil Tahun 2021 = 1701
Upaya Kesehatan Tahun 2022 = 1701 | Belum semua ibu hamil | Kompetensi kelu?rga Ibu (AKI) dan - Review ANC Tahun 2022 = 1701 | Dana Rp.
Perorangan Dan Upaya | Tahun 2023 = 1700 | Yang mendapatkan petugas - Masih Angka Kematian | ferpadu Tahun 2023 = 1700 | 125.000.000.-
Kesehatan Masyarakat pelayanan kesehatan kese.hatan yang rendahnya Bayi (AKB) - Rewgw ke'las ibu
. sesuai standar masih kurang pengetahuan hamil bagi .
Jumiah Ibu Hamil - Anggaran yang keluarga/masyar petugas, PKK dan | Jumlah Ibu Hamil
terbatas akat tentang Lintas Sektor yang mendapatkan | proses :
pelayanan kesehatan

Kegiatan :

Penyediaan Layanan
Kesehatan untuk UKM
Dan UKP Rujukan
Tingkat Daerah Kab/
Kota

Sub Keglatan :
Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan Ibu Hamil

Tujuan ;

Semua Ibu Hamil
mendapatkan pelayanan
kesehatan sesual standar

yang mendapatkan
peyanan kesehatan
sesuai standar
Tahun 2020 = 1603
Tahun 2021 = 1676
Tahun 2022 = 1543

Angka Kematian Ibu
(AKI)

Tahun 2021
63,2/100.000 KH
Tahun 2022
67/100.000 KH

Angka Kematian Bayi
(AKB)

Partisipasi :

Masih Kurangnya
peran suami/keluarga
dan masyarakat
terhadap kesehatan ibu
hamil

Kontrol :

kesehatan ibu
hamil

Masih kurangnya
dukungan Lintas
Sektor

- Review e Kohort
MPDN dan
gardamatneo

- Meningkatkan KIE
kepada ibu hamil,
suami dan
keluarga

- Soslalisasl
kesehatan ibu
kepada
masyarakat

- Edukasi kepada
remaja dan usia
produktif

sesuai standar

Tahun 2020 = 1603
Tahun 2021 = 1676
Tahun 2022 = 1543

Angka Kematian Ibu
(AKI)

Tahun 2021 63,2
Tahun 2022 67

Angka Kematian Bayi

(AKB)
Tahun 2021 13,9
Tahun 2022 17,4

Terkelolanya
pelayanan kesehatan
ibu hamil sesuai
standar

Output :

100 % ibu hamil
mendapatkan
pelayanan kesehatan
sesuai standar

Dipindai dengan CamScanner
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Tahun 2021
13 9/1000 K4
Tahun 2022
17 4/1000 K4

Manfaat :

Ibu hamil yang datang
ke fasilita: pelayana
kesehatar

Outcome : !

-Menurunnya Angka
kematian Ibu (AKI)
dari 67/100.C00
menjadi 0

-Menurunnya Angka
Kematian Bayi (AKB) |
dari 17.4/1000
menjadi 13/1000 KH }

Nip. 196705131989032005

Dipindai dengan CamScanner
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MATRIK GENDER ANALYSIS PATHWAY (GAP)

SKPD : Dinas Kesehatan
PROGRAM : Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan Upaya Kesehatan Masyarakat
KEGIATAN : Penyediaan layanan kesehatan untuk UKM dan UKP rujukan tingkat daerah Kabupaten/Kota
SUB KEGIATAN: Pengelolaan pelayanan kesehatan ibu bersalin
Langkah 1 Langkah 2 Langkah 3 Langkah 4 Langkah 5 Langkah 6 Langkah 7 Langkah 8 Langkah 9 ﬂ
N I1SU GENDER KEBUJAKAN DAN RENCANA KEDEPAN PENGUKURAN HASIL
ama
Kebijakan/Program/Kegi Data pembuka
A Wawasan Sebab Sebab Reformulasi
atan Faktor Kesenjangan Kesenjangan Kesenjangan Tujuan Rencana Aksl Basis Data (Base-Line) Indikator Kinerja
Internal Eksternal
Program : Sasaran lbu Bersalin Akses : [ Sarana prasarana [ Ibu bersalin Menurunkan - Penyeliaan fasilitatif | Sasaran lbu Bersalin Input :
Program Pemenuhan Tahun 2021 = 1623 belum memadai beranggapan Angka Kematian |- Review 58 langkah | Tahun 2021 = 1623
Upaya Kesehatan Tahun 2022 = 1623 | Belum semua ibu  Kompetensi bahwa setelah Ibu (AKI) dan Asuhan Persalinan Tahun 2022 = 1623 | DanaRp.
Perorangan Dan Upaya | Tahun 2023 = 1622 | bersalin yang petugas persalinan Angka Kematian Normal Tahun 2023 = 1622 | 275.000.000,-
mendapatkan kesehatan yang pelayanan - Audit Maternal
Kesehatan Masyarakat P h k h dah | Bavi (AKB) Perinatal
pelayanan kesehatan masih kurang kesehatan suda erinata Jumlah Ibu Bersali
Jumlah Ibu Bersalin — + Anggaran yang selesal - Peningkatan umlah Ibu Bersalin
Kegiatan : yang mendapatkan | $esuai standar terbatas - Masth kurangnya kompetensi petugas | yang mendapatkan | Proges :
Penyediaan Layanan peyanan kesehatan peran suami/ (Magang) peyanan kesehatan
Kesehatan untuk UKM sesuai standar keluarga sesuai standar Terkelolanya
Dan UKP Rujukan Tahun 2020 = 1565 | partisipasi : terhadap Tahun 2020 = 1565 | pelayanan kesehatan
Tingkat Daerah Kab/ Tahun 2021 = 1583 t‘:’rf:ﬁ’:‘a“ ibu Tahun 2021 = 1583 | ibu bersalin sesuai
Kota Tahun 2022 = 1497 | Masih Kurangnya . Masih Tahun 2022 = 1497 | standar
peran suami/keluarga rendahnya
Sub Kegiatan : Angka Kematian Ibu | dan masyarakat pengetahuan Angka Kematian Ibu
Pengelolaan Pelayanan (AKI) terhadap kesehatan ibu keluarga/masyar (AKI) Output :
i kat tentang pukss
Kesehatan Ibu Bersalin Tahun 2021 bersalin i h it Tahun 2021
63.2/100.000 KH b:‘r:’al?;"" fou 63.2/100.000 KH 100 % ibu bersalin
Tujuan : Tahun 2022 Tahun 2022 mendapatkan

Semua |bu Bersalin
mendapatkan pelayanan
kesehatan sesual standar

67/100.000 KH

Angka Kematian Bayi
(AKB)

Kontrol :

67/100.000 KH

Angka Kematian Bayl
(AKB)

pelayanan kesehatan
sesuai standar

Dipindai dengan CamScanner
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' . Tahun 2021 Outcome :
Tahun 201 Manfait : 13.9/1000 KH

13.9/1000 KH ) oy
Tahun 20222 Ibu be:salin yang Tahun 2022 M""“’ﬁm“'“mﬁa A

17.4/1000 KH datang ke fasilita: 17.4/1000 KH dari 67/100.000
pelayanan kesehztan menjadi 0

dari 17.4/1000
menjadi 13/1000 KH

e ——— e s

S
Dipindai dengan CamScanner
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MATRIK GENDER ANALYSIS PATHWAY (GAP)

SKPD : DiInas Kesehatan
PROGRAM  : Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan Upaya Kesehatan Masyarakat
KEGIATAN : penyediaan layanan kesehatan untuk UKM dan UKP rujukan tingkat daerah Kabupaten/Kota
SUB KEGIATAN: Pengelolaan pelayanan kesehatan bayi baru lahir
Langkah 1 Langkah 2 Langkah 3 Langkah 4 Langkah 5 Langkah 6 Langkah 7 Langkah 8 Langkah 9
N ISU GENDER KEBUUAKAN DAN RENCANA KEDEPAN PENGUKURAN HASIL
ama
Kebljakan/Program/Kegl Data pembuka
atan Weawasan Sebab Reben Reformulasi
Faktor Kesenjangan Kesenjangan Kesenjangan Tujuzn Rencana Aksl Basls Data (Base-Line) Indikator Kinerja
Internal Eksternal
Program : Sasaran Bayi Akses : r Kompetensi - Keluarga Angka Kematian |- Pemeriksaan SHK Sasaran Bayi Input :
Program Pemenuhan Tahun 2021 = 1520 petugas beranggapan Bayl (AKB) pada bayi baru Tahun 2021 = 1520
Upaya Kesehatan Tahun 2022 = 1502 | Belum semua bayi baru | kesehatan yang | bahwa setelah lahir Tahun 2022 = 1502 | Dana Rp.
Perorangan Dan Upaya Tahun 2023 = 1545 | lahir mendapatkan masih kurang bayi lahir - Revie.w Neonatal Tahun 2023 = 1545 225.000.000.-
Kesehat elayanan kesehatan pelayanan Esensial .
esehatan Masyarakat ‘ P Y ) kesehatan sudah . Review _ Proses :
Jumlah bayi baru sesual standar selesal pemeriksaan SHK | Jumlah bayi baru
Keglatan : lahir mendapatkan - Masih kurangnya bagi fasilitas lahir mendapatkan | |erkelolanya
Partisipasi : pelayanan kesehatan
Penyediaan Layanan peyanan kesehatan peran suami / pelayanan peyanan kesehatan bayi baru lahir sesuai
Kesehatan untuk UKM sesuai standar Masih Kuran keluarga kesehatan sesual standar
X gnya standar
Dan UKP Rujukan Tahun 2020 = 1496 | peran suami/keluarga terhadap Tahun 2020 = 1496
Tingkat Daerah Kab/ _ P 8 kesehatan bayi _ Output :
Tahun 2021 = 1512 d kat Tahun 2021 = 1512 utput :
Kota lan masyaraka baru lahir
Tahun 2022 = 1456 | terhadap kesehatan - Masih Tshun 2022 = 1456 | 100 00 4o i bary Lahir
Sub Keglatan : bayi baru lahir rendahnya mendapatkan
Angka Kematian Bayi pengetahuan Angka Kematian Bayi | pelayanan kesehatan

Pengelolaan Pelayanan
Kesehatan bayi baru
lahir

Tujuan :

Semua bayi baru lahir
mendapatkan pelayanan
kesehatan sesuai standar

(AKB)

Tahun 2021
13,9/1000 KH
Tahun 2022
17,4/1000 KH

Kontrol :
Manfaat :

Bayi baru lahir yang
mendapatkan

keluarga/masyar
akat tentang
kesehatan bayi
baru lahir

(AKB)
Tahun 2021
13,9/1000 KH
Tahun 2022
17,4/1000 KH

sesuai standar
QOutcome :

-Menurunnya Angka
Kematian Bayi (AKB)
dari 17,4/1000
menjadi 13/1000 KH

Dipindai dengan CamScanner
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pelayanan di fasil as
pelayanan kesehatan
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MATRIK GENDER ANALYSIS PATHWAY (GAP)
SKPD :
PROGRAM  : Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan Upaya Kesehatan Masyarakat

KEGIATAN : Penyediaan layanan kesehatan untuk UKM dan UKP rujukan tingkat daerah Kabupaten/Kota
SUB KEGIATAN: Pengelolaan pelayanan kesehatan balita

Dinas Kesehatan

Langkah 1 langkah 2 Langkah 3 Langkah 4 Langkah 5 Langkah 6 Langkah 7 Langkah 8 Langkah 9
Nama ISU GENDER KEBUAKAN DAN RENCANA KEDEPAN PENGUKURAN HASIL
Kebljakan/Program/Kegi Data pembuka
atan Wawasan Sebab sebdb Reformulasl
Faktor Kesenjangan Kesenjangan Kesenjangan Tujuan Rencana Aksl Basls Data (Base-Line) Indikator Kinerja
Internal Eksternal
Program : Sasaran Balita Akses : - Kompetensl I Posyandu balita | Prevalensi - Review pada bayi Sasaran Balita Input :
Program Pemenuhan Tahun 2021 = 6130 tenaga kesehatan | tidak menarik Stunting dan balita Tahun 2021 = 6130
Upaya Kesehatan Tahun 2022 = 6130 | Belum semua balita yang masih - Adanya - Review MTBS dan | Tahun 2022 = 7407 | DanaRp.
Perorangan Dan Upaya Tahun 2023 = 7407 | mendapatkan kurang kesibukan orang MTMB . Tahun 2023 = 6130 | 181.620.000.-
Kesehatan Masyarakat pelayanan kesehatan [ Terbatasnya tua (Orang tua - Re\.new kelas ibu
Jumlah balit sesuai standar anggaran bekerja) balita .
umiah balita L Mudahnya - Pelaksanaan Jumlah balita
Keglatan : mendapatkan Partisipasi : masyarakat imunisasi pada mendapatkan Proses :
Penyediaan Layanan peyanan kesehatan ’ mendapatkan balita peyanan kesehatan
Kesehatan untuk UKM sesuai standar Masih Kurangnya informasi yang sesuai standar Terkelolanya
Dan UKP Rujukan Tahun 2020 = 4093 i belum tentu Tahun 2020 = 4093 | pelayanan kesehatan
Tingkat Daerah Kab/ peran suami/keluarga benar % 5
Kota Tahun 2021 = 5463 | dan masyarakat | Kompetensi Tahun 2021 = 5463 | balita sesuai standar
Tahun 2022 = 5981 terhadap kesehatan kader kesehatan Tahun 2022 = 5981
Sub Keglatan : balita yang masih
Pengelolaan Pelayanan Jumlah balita Kontrol : I kurang Jumiah balita Output :
Kesehatan balita Stunting : 9 % ) Stunting : 9 % % bali
Orang tua laki-laki 10 italia
Tujuan : Target 18,6 % (Ayah) lebih berperan Target 18,6 % mendapaﬂ(an
Sernua balita Ai— pelayanan kesehatan
isasi D. dalam gam Imunisasi D i stand
kesehatan sesual standar ngxap emberian imunisasi og P .
78 % dimana pem 78 % dimana Outcome :
targetnya adalah 95 | pada baita targetnya adalah 95
% %

Dipindai dengan CamScanner
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| Desa/Kel JCI42.3 Manfast ; Desz/¥el UCI42,3 % | -Menurunnya
Y% dimana targetnya dimana targetnya prevalensi stunting
adalah 85 % Balita /ang 2¢al2h 85 % menjadi |
mendzpatkan ‘gg‘:upaﬂ IDL menjadi |
fo
pelayatan di fasi tas -Desa/Kel UCI (
pelayaian keseh:itan mencapal 85 %

Dipindai dengan CamScanner
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MATRIK GENDER ANALYSIS PATHWAY (GAP)

SKPD : Dinas Kesehatan

PROGRAM : Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan Upaya Kesehatan Masyarakat

KEGIATAN : penyediaan layanan kesehatan untuk UKM dan UKP rujukan tingkat daerah Kabupaten/Kota

SUB KEGIATAN: Pengelolaan pelayanan kesehatan pada usia pendidikan dasar

Langkah 1 Langkah 2 Langksh 3 Langkah 4 Langkah 5 Langkah 6 Langkah 7 Langkah 8 Langkah 9
Nama I1SU GENDER KEBUAKAN DAN RENCANA KEDEPAN PENGUKURAN HASIL
Kebljakan/Program/Kegi | Dot Pembuka
ks Wawasan Sebab Sebab Reformulasl
Faktor Kesenjangan Kesenjangan Kesenjangan Rencana Aksi Basis Data (Base-Line) Indikator Kinerja
Tujuan
Internal Eksternal
Program : Sasaran anak Usia Akses ; - Keterbatasan I Masih kurangnya | Semua anak kelas |- Review screening Sasaran anak Usia Input :
Program Pemenuhan pendidkan dasar : sarana dan dukungan dari 1dan 7 baik laki- | pada anak usia pendidkan dasar :
Upaya Kesehatan Tahun 2020 = 334¢ | Belum semua anak usia | prasarana pihak sekolah laki maupun sekolah Tahun 2020 = 3346 | D2naRp.
Perorangan Dan Upaya | Tahun 2021 = 2864 | Pendidikan dasar - Terbatasnya - Belum semua perempuan - Pemberian Tahun 2021 = 2864 | 142.592.500.-
Kesehatan M - mendapatkan anggaran Sekolah mendapatkan imunisasi pada R
ehatan Masyarakat Tahun 2022 = 5147 pelaya:an e mempunyal UKS | skrining anak sekolah (BIAS) Tahun 2022 = 5147
i stand sesuai standar kesehatan - Penjaringan pada
Kegiatan : Jumlah anak usia sesual standar L Masih termasuk anak anak sekolah kelas | Jumlah anak usia Proses :
Penyediaan Layanan pendidkan dasar Partisipasi - terbatasnya unurr 7-15 tahun | 1dan 7 serta anak pendidkan dasar
Kesehatan ur}tuk UKM mendapatkan pas: sarana prasarana | di luar sekolah umur 7-15 tahun di mendapatkan Terkelolanya
Dan UKP Rujukan peyanan kesehatan | Masih Kurangnya di sekolah luar sekolah peyanan kesehatan pelayanan kesehatan
Tingkat Daerah Kab/ i standar : i d k usi
Kota sesuai standar : dukungan dan peran sesuai standar : pada anak usia
Tahun 2020 = 0 orang tua/keluarga dan Tahun 2020 = 0 pendidikan dasar

Sub Keglatan : Tahun 2021 = 2472 | masyarakat terhadap Tahun 2021 = 2472 | sesuai standar
Pengelolaan Pelayanan | 12hun 2022 = 4550 | kesehatan anak usia Tahun 2022 = 4550
Kesehatan pada usia pendidikan dasar
pendidikan dasar Kontrol : Output :
Tujuan : Manfaat : 100 % anak usia
Semua usia penddikan pendidikan dasar
dasar mendapatkan Anak sekolah kelas 1 mendapatkan
pelayanan kesehatan dan 7 yang
sesuai standar

Dipindai

dengan CamScanner



https://v3.camscanner.com/user/download

mendaptkan skrining
kesehatan

[ petayanan kes -hatan
sesual standar

Outcome ¢

-Meningkatnya
eakupan pelayanan

usia sekolah

-Menurunnya
prevalensl stunting
menjadi

Dipindai dengan CamScanner

kesehatan pada anak |
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MATRIK GENDER ANALYSIS PATHWAY (GAP)

SKPD : Dinas Kesehatan

PROGRAM  : Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan Upaya Kesehatan Masyarakat

KEGIATAN : penyediaan layanan kesehatan untuk UKM dan UKP rujukan tingkat daerah Kabupaten/Kota

SUB KEGIATAN: Pengelolaan pelayanan kesehatan pada usia produktif

Langkah 1 Langkah 2 Langkah 3 Langkah 4 Langkah 5 Langkah 6 Langkah 7 Langkah 8 ‘ Langkah 9
N I1SU GENDER KEBUAKAN DAN RENCANA KEDEPAN PENGUKURAN HASIL
ama
Kebijakar/Program/Kegl | Doa pembuka
atan Wawasan Sebab Sebeb Reformulasi
Faktor Kesenjangan Kesenjangan Kesenjangan Tujuan Rencana Aksl Basls Data (Base-line) Indikator Kinerja
Internal Eksternal
Program : Sasaran usia Akses : - Keterbatasan + Laki-laki usia Semua - Pelayanan Sasaran usia Input :
Program Pemenuhan produktif: Perempuan usia sarana dan produktif pada masyarakat usia kesehatan pada usia | produktif:
Upaya Kesehatan Tahun 2020 = produktif lebih banyak | prasarana umumnya produktif baik produktif berupa Tahun 2020 = Dazna Rp.
Perorangan Dan Upaya Laki-laki : 29.183 Ikut/terlibat dalam + Terbatasnya bekerja laki-laki maupun | skrining kesehatan Laki-laki :29.183 130.000.000.-
Kesehatan Masvarakat Perempuan : 28.097 | kegiatan yang anggaran + Adanya faktor perempuan - Terlaksananya Perempuan : 28.097
¥ berkaitan dengan budaya laki-laki | mendapatkan review kespro, KB
Tahun 2021= kesehatan salah lebih sering pelayanan aktif dan KB pasca | Tahun 2021=
Keglatan : Laki-laki : 25.777 satunya posbindu duduk di warung | kesehatan sesuai | salin Laki-laki : 25.777 Proses :
Penyediaan Layanan Perempuan : 30.839 | dibanding dengan laki- - Masih tingginya | standar sehingga Perempuan : 30.839
Kesehatan untuk UKM laki. Laki-laki usia persepsi menurunkan Terlaksananya
Dan UKP Rujukan Tahun 2022 = produktif kurang masyarakat prevalensi Tahun 2022 = pelayanan kesehatan
Tingkat Daerah Kab/ Laki-laki : 28.385 berminat terlibat dalam terkait kegiatan penyakit tidak Laki-laki : 28.385 pada usia produktif
Kota Perempuan : 28.848 | kegiatan tersebut. kesehatan adalah | menular Perempuan : 28.848 sesusl ‘stindse
urusan
Sub Kegiatan : Jumlah usia perempuan Jumlah usia produktif
Pengelolaan Pelayanan prod:ktif iang Partisipasi : yang menkdap;tkan
; mendapatkan Perempuan usia peyanan kesehatan .
Kf:,:ffl? pdausia peyanan kesehatan | produktif lebih banyak sesuai standar : Output :
P sesuai standar : hadir di keglatan Tah'un gozo = 100 % usia produktif
Tahun 2020 = binduwkeglatan Laki-laki : 7840 K
Tujuan : Laki-laki : 7840 posbindukeg Perempuan : 13.331 | Mendapatkan
Semua usia produktif Perempuan : 13.331 kt.esehata_n lalm:lya . Tahun 2021 = pelayanan kesehatan
mendapatkan pelayanan Tahun 2021 dlsb:l"l:tl‘?g laki-laki usia ]l;aki.|aki :10,]07539 , sesuai standar
: ahun = produkti erempuan : 17.

kesehatan sesuai standar Laki-laki : 10.062

Dipindai dengan CamScanner



https://v3.camscanner.com/user/download

Ferempuan : 17,092

Tahun 2022 =
lakl-lakl : '3.554
['erempuan : 26.324

Kontrol :

Pengambll keputu:an
dalam keluarga yang
berkaitan dengan
keglatar kesehatar
domina laki-laki

Manfaa: :

Peremp Jan usia
produktif yang letih
banyak mendapatian
manfaat dr kegiat:n
pada Pcsbindu
(Skrinin; kesehatan,
senam, *MTdll)

Tahun 2022 =
Laki-laki :13.554
Perempuan : 26.324

Outcome :

-Menurunnya
prevalensi penderita
Hipertensi dan
penderita DM dan
penyakit PTM lainnya

-Meningkatkai UHH

Dipindai dengan CamScanner
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MATRIK GENDER ANALYSIS PATHWAY (GAP)
SKPD : Dinas Kesehatan
PROGRAM  : Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan Upaya Kesehatan Masyarakat

KEGIATAN : penyediaan layanan kesehatan untuk UKM dan UKP rujukan tingkat daerah Kabupaten/Kota
SUB KEGIATAN: Pengelolaan pelayanan kesehatan pada usia lanjut

Langkah 1 Langkah 2 Langkeh 3 Langkah 4 Langkah 5 Langkah 6 Langkah 7 Langkah 8 langkah 9
N I1SU GENDER KEBUAKAN DAN RENCANA KEDEPAN PENGUKURAN HASIL
ama
Data pembuka
Ry 't' ogram/Kegl Wawasan Sebab Sebab —
atan Faktor Kesenjangan Kesenjangan Kesenjangan Tujuan Rencana Aksi Basls Data (Base-Line) Indikator Klnerja
Internal Eksternal
Program : Jumlah Penduduk : | Akses: - Keterbatasan - Selama ini yang | Semua - Rapat Koordinasi Jumlah Penduduk : | Input :
Program Pemenuhan Tahun 2020 = Lansia perempuan sarana dan biasanya masyarakat usia Lansia Tahun 2020 =
Upaya Kesehatan Laki-laki :29.183 lebih banyak dilibatkan | prasarana datang/ikut serta | lanjut baik laki- |- Pelatihan kader Laki-laki : 29.183 Dana Rp.
Perorangan Dan Upaya Perempuan : 28.097 | atau ikut serta dalam |} Terbatasnya dalam keglatan | laki maupun lansia ) Perempuan : 28.097 | 225.000.000.-
Kesehatan Masyarakat kegiatan /Posyandu anggaran yang berkaitan perempuan - Forum Lansia
Tahun 2021= lansia dibanding lansia dengan mendapatkan (HLUN) Tahun 2021=
Laki-laki : 25.777 laki2 kesehatan leblh | pelayanan - Edukalsi dan Laki-laki : 25.777
Kegiatan : Perempuan : 30.839 banyak adalah kesehatan sesuai penyuluhan Perempuan : 30.839 | Proses :
Penyediaan Layanan Partisipasi : perempuan standar sehingga
Kesehatan untuk UKM Tahun 2022 = Lansia perempuan dibanding laki- dapat Tahun 2022 = Terlaksananya
Dan UKP Rujukan Laki-laki : 48.128 lebih banyak hadir di laki mewujudkan Laki-laki : 48.128 pelayanan kesehatan
Tingkat Daerah Kab/ Perempuan : 47.166 | keg posyandu lansia, - Kegiatan yang | lansia sehat dan Perempuan : 47.166 | .45 ysia lanjut sesuai
Kota senam dil dilaksanakan produktif dan i
Tahun 2023 = tidak dapat Tahun 2023 =
Sub Kegiatan : Laki-laki : 46.007 Kontrol =) mempunyai meningkatkan Laki-laki : 46.007
Pengelolaan Pelayanan | Perempuan : 47.229 Pengambil keputusan daya tarik bagi | UHH Perempuan : 47.229
8 V_ yang berkaitan dengan lansia laki-laki .
Kesehatan pada usia Jumlah usia lanjut ; | kegiatan kesehatan - Petugas Jumlah usia lanjut : Output :
lanjut Tahun 2021= donvinan;laki-lekl kesehatan/kader Tahun 2021= 0% aikerd
Laki-laki : 5861 kesehatan leblh Laki-laki : 5861 Ui iangut
Tujuan : Perempuan : 8096 Manfaat : banyak Perempuan : 8096 mendapatkan
Semua usia lanjut Lansia perempuan yang perempuan pelayanan kesehatan
mendapatkan pelayanan | Tahun 2022 = ::Td:a:‘t{::n manfaat - Adanya faktor Tahun 2022 = sesuai standar
kesehatan sesuai standar | L2Ki-laki : 6087 % IP ckrind budaya laki2 Laki-laki : 6087
Perempuan : 8385 dr keglatan (Skrining Perempuan : 8385
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“ahun 2023 =
lakl-lakl : 6320
Ferempuan ; 8680

Jamlah usle lanjut
yang mend spatkan
gelayanan l:esehatan
s2sual stancar ;
Tahun 2020)=
Laki-lakl : 3743
Ferempuan : 5549

Tahun 202" =
Laki-laki : 3172
Ferempuar : 4891

Tahun 20222 =
Laki-lakl : 745
Ferempuan : 6689

Umur Harapan
Hidup (UHH)
Tahun 2021} 70.28
Tahun 202" 70.38
Tahun 202 70.67

kesehatan, senam,
PMTdII,

leblh sering
duduk di wirung
- Masih tingg nya
pzrsepsi
masyarakat
terkalt keglz tan
k2sehatan adalah
u‘usan
pzrempuan

[ Outcome ;
Tahun 2023 =
Lakl-laki : 6320 -Meningkatka s Umur
Perernpuan : 8680 Harapan Hidp

Jumnlah usia lanjut
yang mendapatkan
pelayanan kesehatan
sesual standar ;
Tahun 2020=
Lakl-lakl : 3743
Perempuan : 5549

Tahun 2021 =
Laki-lakl : 3172
Perempuan : 4891

Tahun 2022 =
Laki-laki : 4745
Perempuan : 6689

Umur Harapan Hidup
(UHH)

Tahun 2020 70.28
Tahun 2021 70.38
Tahun 2022 70.67 |
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MATRIK GENDER ANALYSIS PATHWAY (GAP)
SKPD : Dinas Kesehatan
PROGRAM : Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan Upaya Kesehatan Masyarakat
KEGIATAN : penyediaan layanan kesehatan untuk UKM dan UKP rujukan tingkat daerah Kabupaten/Kota
SUB KEGIATAN: Pengelolaan pelayanan kesehatan penderita hipertensi

Langkah 1 Langkah 2 langkah 3 Langkah 4 Langkah 5 Langkah 6 Langkah 7 Langkah 8 Langkah 9
N I1SU GENDER KEBUAKAN DAN RENCANA KEDEPAN PENGUKURAN HASIL
ama
Data pembuka
Kebﬂakan/al::mrwesl Wawasan . Sebab Reformulasi
Faktor Kesenjangan Kesenjangan Kesenjangan Tujuan Rencana Akst Basls Data (Base-Line) Indlkator Kinerja
Internal Eksternal W
Program : Sasaran penderita Akses ; - Terbatasnya - Penderita Semua penderita |- Pemeriksaan Sasaran penderita Input :
Program Pemenuhan hipertensi : Penderita hipertensi anggaran hipertensi laki- hipertensi baik kesehatan usia hipertensi :
Upaya Kesehatan Tahun 2020 = perempuan lebih laki cenderung laki-lakl maupun | produktif Tahun 2020 = Dana Rp.
Perorangan Dan Upaya Laki-laki : 7354 banya_k_ yang datang ke kurang ) perempuan - Kfampanye Penyakit | Laki-laki : 7354 89.100.000.-
Kesehatan Masyarakat Perempuan : 7528 ke fasilitas kesehatan meperhatikan mendapatkan Tidak menular Perempuan : 7528
/Posbindu/Posyandu pola makan pelayanan - Edukasi dan
Tahun 2021= lansia dibanding lansia sehat kesehatan sesuai penyuluhan Tahun 2021=
Kegilatan : Laki-lakl : 6719 laki-lakl - Penderita standar sehingga Laki-laki : 6719 Proses :
Penyediaan Layanan Perempuan : 8817 hipertensi laki- dapat Perempuan : 8817
Kesehatan untuk UKM Partisipas : laki cenderung | meningkatkan Terlaksananya
Dan UKP Rujukan Tahun 2022 = Penderita hipertensi tidak disiplin UHH Tahun 2022 = pelayanan kesehatan
Tingkat Daerah Kab/ Laki-laki : 7769 perempuan lebih memeriksakan Laki-laki : 7769 enderlta hipertensi
Kota Perempuan : 7996 | banyak hadir di keg kesehatannya Perempuan : 7996 i 3
posbindu/posyandu secara rutin sesual standar
Sub Keglatan : Jumlah penderita :f““;/';a““[t%‘ Jumlah penderita
hipertensi yang esenhatan lainnya hipertensi yang
Kesehsan penderta | mendepotian | sehingga mendapatian mendapatian | o
" P peyanan kesehatan pelayanan kesehatan peyanan kesehatan utput :
hipertensi sesuai standar : sesuai tandar sesual standar : Shenender
Tahun 2020 = Tahun 2020 = 1(?0 % penderita
Tujuan : Laki-laki : 1149 Kontrol : Laki-laki : 1149 hipertensi
Semua penderita Perempuan : 1176 ) Perempuan : 1176 mendapatk:n X
hipertensi mendapatkan B Manfaat : pelayanan kesehatan
pelay.anan kesehatan TL:EUI::IOZ: 659 Penderita hipertensi .{:13‘1:!302.: 6:9 sesual standar
sesuai standar perempuan yang lebih
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Pcrempuan - 2688

Tchun 2022 =
Lokl-laki : 3367
Pcrempuan : 5185

Uraur Harap:n
Hidup (UHE)
Tahun 2020 70.28
Tahun 2021 70.38
Tahun 2022 70.67

banyak mendapatkiin
manfaat Jr keglatar
(Pemerik:aan
kesehatari, senam,
PMTdII)

Perempuan : 2688

Tahun 2022 =
Laki-laki : 3367
Perempuan : 5185

Umur Harapan Hidup
(UHH)

Tahun 2020 70.28
Tahun 2021 70.38
Tahun 2022 70.67

Outcome :

-Meningkatkas Umur
Harapan Hidup
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MATRIK GENDER ANALYSIS PATHWAY (GAP)

SG¢D : Dimas Kesshaian
FROGRAM : Program Pemenuban Upeayz Kesehatan Perorangan dan Upaya Kesshatan Masyarakat
CGATAN : penyedizan lay=nan kesehaizn uniuk UKM dan UKP nujuien tingket dzerzh Kabupaten/Kota
SUS KEGIATAN: Pengsiolzan Pelzyznan Kesehatan Orang Terduga Tuberkulosis
Legan Lergiatn 2 Langian 3 Lrgich 4 Legan 5 Lngieh 6 Lrngen 7 Largizh 8 Lngizh 5
a BU GENDER KEEUAKAN DAN RENCANA KEDEZPAN PENGUKLURAN HASIL
. C=t2 permibcica
e sin. ana J IRty P seb et
== Faictor Keserjangan Keserjargan Keserjargen = Rencra Ak | Basis Data (Base-line) Incikator Kinesja
totermal Bctemal -
Pogam : Jamizh perderEe Al - - Kompetensi }-Adavaperﬂl ISe:uzpe:&n:a - Workshop terepi | Jumizh penderita Input -
Pog== Femeuran Sbericdess yeng Penderitz Tubericdosis | temegz kesehatan | merciokpadz | tuberiadogis baik | pexegzhan T8C | tuberkudods yang
Uszyz Kessraar t=rd=for éan dicbefi pea:pa:h!:ubsang‘ mash lareng | = id-=ld maopun ,-Wcrfdxx: Pta-‘-“zt‘z:dd:aa D=maRp.
Szrorzrze Cor Uzayz z dat=ng k= E=ilit=e ! |- Pendexita perempuzn mikroskopis dan uji | 715.500.000.-
Taten 2020 kesehatan dhending | tuberiadosis l2iG- | mendepatien | silang TBC Tahmzozo
Kesshetan Mosyoralat | ppipti-190 teki foki | kicendenmg | pelzyanan - Capacity Building | Laii-zki - 180
Pe=mm=n: 14 , tidak disiplin | kesshatan sesuzi + screening dan | Perempuazn: 114 .
Kagiatan - Partisiped : N memexiksekan | standar sehinggz | tatalaksana TBC ' | Proses:
Peryedizan Layznen Tzfam 2021 | Penceritz Tuberilosis | kesehatenmyz dapat peda anak Tahun 2021 ‘
Kescheten urtuik U Lzic-zic - S0 | per=mpuzn lebih ‘ secara nfin meningkztian | - Edukasi éan Lzki-l=ki - 50 {Tabcm
Dzr: UKP Rajuian Per=mpi=n = 58 | eoyek mecaneriksaamn | UHH | pemyuluhanpada | Perempuan: 58 | pelayaran kesehatan
Kotz Tahun 2022 | terznx - Tehum 2022 :
Laic =i - 127 | l Laidi=kd - 127 sl
Sebs Kefatan : FPer=mpuen = 74 "_Kand: Perempuan:= 74
Pergeicizzn Pelayaran r
: kesembufizn Angka kesembuhan .
- |l 633% | PeTPwEn yanglesh Laki-lzki - 63.3 % ’e’m'de"z
| Tofean: Perzmpizn = 735 % bﬂﬂiﬁ;‘w Perempuan:73.9 % mend2pa
Sermuz orang terdugz | : tngéan
tercdogs
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mendapetkan pelayanan
kesehatan sesuai standar

Tahun 2021
Lzki-laki : 5.6 %
Perempuan 68,4 %

Uinur Harapan
Hidup (UHF)
Tehun 2020 70.28
Tehun 2021 70.38
Tzhun 2022 70.67

Tahun 2021

pelayanan kes:hatan

Laki-laki : 59.6 % sesual standar

|

|

Perempuan : 68.4 % :
Outcome : 1

Umur Harapan Hidup |
(UHH) -Meningkatka: Umur |

Tahun 2020 70.28 Harapan Hidup |
Tahun 2021 70.38 1

Tahun 2022 70.67
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MATRIK GENDER ANALYSIS PATHWAY (GAP)

SKPD : Dinas Kesehatan
PROGRAM : Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan Upaya Kesehatan Masyarakat
KEGIATAN : penyediaan layanan kesehatan untuk UKM dan UKP rujukan tingkat daerah Kabupaten/Kota
SUB KEGIATAN: Pengelolaan Pelayanan Kesehatan Orang Dengan Resiko Terinfesi HIV
Langkah 1 Langkah 2 Langkah 3 Langkah 4 Langkah 5 Langkah 6 Langkah 7 Langkah 8 Langkah 9
ISU GENDER KEBUAKAN DAN RENCANA KEDEPAN PENGUKURAN HASIL
Nama Data pembuka
Kebijaknn/Program/Kegi Wawasan Sebab Sebab Reformulasi
atan Faktor Kesenjangan Kesenjangan Kesenjangan Rencana Aksi Basis Data (Base-Line) Indikator Kinerja
Tujuan
Internal Eksternal
Program : Jumlah penderita Akses : - Kompetensi - Adanya perilaku | Semua orang - Workshop Jumlah penderita HIV | Input :
Program Pemenuhan HIV ditemukan dan | Laki-laki terduga tenaga kesehatan | LSL terduga terinfeksi | tatalaksana HIV, ditemaukan dan
Upaya Kesehatan diobati : terinfeksi HIV lebih masih kurang - Lebih banyaknya | HIV baik laki-laki | |\M$ dan hepatitis diobati : Dana Rp.
Tahun 2020 sering datang ke - Sarana dan laki-laki menjadi | maupun 3 ) Tahun 2020 90.200.000.-
:ro;a ngar;\ADan Uiaya Laki-laki : 11 fasilitas kesehatan prasarana masih | warga binaan perempuan Is_icreen.l rjg HI: I Laki-laki = 11
senatan;Masyarakat Perempuan : 2 kurang pemasyarakatan | mendapatkan epatitisipada . Perempuan : 2 Proses :
Partisipasi : - Terbatasnya - Banyaknya pelayanan kelompok beresiko
Kegiatan : Tahun 2021 Orang terduga anggaran pemakai dan kesehatan sesuai |- Monev dan Tahun 2021 Terlaksananya
Penyediaan Layanan Laki-laki : 3 terinfeksi HIV laki-laki pengguna napza | standar sehingga | Validasi data HIV Laki-laki : 3 pengelolaan
Kesehatan untuk UKM Perempuan : 0 lebih banyak datang ke pada laki-laki dapat dan IMS dengan Perempuan : 0 pelayanan kesehatan
. fasilitas pelayanan - Banyaknya waria | meningkatkan ada orang derngan
Dan UKP Rujuk SIHA pada pet P ng 8
Tt Duoh Kaby | Tahun 2022 kesehatan - Adanya stigma | UHH e ae | Tahun 2022 resiko terinfeksiHIV
ng aera Laki-laki : 8 dari masyarakat P Laki-laki : 8 sesuai standar
Kota Perempuan : 1 Kontrol : - Promkes Perempuan : 1
. HIV/AIDS/IMS Output :
Sub Keglatan : Umur Harapan melalui HAS Umur Harapan Hidup
Pengelolaan Pelayanan | Hidup (UHH) Manfaat: - Sosialisasi HIV dan | (UHH) 100 % orang beresiko
Kesehatan orang dengan | Tahun 2020 70.28 :'atl:.;lik' tenl? ARt IMS pada remaja Tahun 2020 70.28 HIV mendapatkan
. ; ; Tahun 2021 70.38 ebin banya Tahun 2021 70.38 pelayanan kesehatan
resiko terinfeksi HIV Tahun 2022 70.67 mendapatkan manfaat darsanskosskolsh Tahun 2022 70.67 sesuai standar
dari pelayanan - BMHP HIV dan
IMS Outcome :

Tujuan :
Semua orang dengan
resiko terinfeksi HIV

kesehatan

Meningkatkan Umur
Harapan Hidup
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mendapétkan pclay;lnun
kesehatan sesual standar

el
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GENDER BUDGET STATEMENT

1fepmuntnan Anssars andar
\eriyataan ANGEOIaN Lanuw

SKPD : Dinas Kesehatan

TAHUN ANGGARAN : 2024 R—
TAN PERORANGAN DAN UPAYA

_____ L ,
PROGRAM PEMENUHAN UPAYA KESEHA
PROGRAM ’KESEHATAN MASYARAKAT - _‘
KODE PROGRAM 1.2.2
PENVEDIAAN LAYANAN KESEHATAN UNTUK UKM DAN UKP RUJUKAN TINGKAT\
DAERAH KABUPATEN/KOTA

KEGIATAN

I
KODE KEGIATAN |1.2.2.202 -
SEHATAN IBU HAMIL

SUB KEGIATAN | PENGELOLAAN PELAYANAN KE
KODE SUB

1.2.2.202.1
KEGIATAN
ARALISA SITUASI 1. Data Pembuka Wawas
Jumlah ibu hamil yang ada di Kota Pariaman sesuai dengan target yang
diberikan adalah 1700 Ibu hamil yang tersebar di 4 Kecamatan. A_dapun
jumiah 1bu hamil tercatat yang datang ke fasiitas kesehatan sehingga
mendapatkan pelayanan kesehatan sesuai standar adalah 1543 orang.
Angka Kematian Ibu (AKI) merupakan salah satu indikator untl‘lk me‘lihat
n dan nifas. Angka Kematian Ibu di Kota Pariaman
ka Kematian Ibu (AKI) berkolerasi dengan Angka

Kota Pariaman tercafat 17.4/1000 KH.

—

an (Data Pilah Gender)

1oberhasilan upaya ReS
masa kehamilan, persalina

tercatat 67/100.00 KH. Ang
Ravi (AKR), Adapun AKRdi

Kematian
2. Isu dan Faktor Kesenjangan Gender
a. Faktor Kesenjangan

P alesen ansarss Sy hawasl B P ¢ mnlanbas anaiat mban Ans
DCiuin SCinua iwu nauan Hiciiuapaun SCiniatai ovouut Siuaiual

dikarenakan kurangnya dukungan suami/keluarga. Sehingga manfaat
yang dirasakan hanya bagi ibu hamil yang datang ke fasilitas peayanan
kpcphnfnn/fnciﬂimc kecehatan lainnva Thi hamil mernnakan cppciﬁk

gender Karena target gender adalah perempuan.

S P A eH)
air y\.nu_yunuu nu

b. Penyebab Internal
Donrcbab internal ¥
dimiliki di fasilitas ke
masih rendah dan juga anggaran yang te
- Thmem e T -1 ) PP |

. b cuy caQy LNRoLTl nais

Penyebab eksternal yaitu masih kuran
masyarakat, masih rendahnya pengeta

1 hntncnirn carana don Sracarand rane
aifi masin W&k prasarand yaip

sehatan tingkat pertama, kompetensi petugas yang
rbatas

gnya peran suami, keluarga dan
huan keluarga dan masyarakat

I
CAPAIAN 1. Tolak Ukur
PROGRAM Jumilah iou Lamii yang mcndapatkan pilayanan ROsThatan Stsua

standar
2. Indikator dan Target Kinerja
Gutput:
100 % ibu hamil men
Qutcome :

cormntian Tha (AU dori £7 /100000 menjadi O

A Anssminnirn Avelral
NEIG sliniutiua 1w Qi) vl /

Menurunnya A
-Menurunnya Angka Kematian Bayi (AKB) dari 17,4/1000 menjadi 13/1000

dapatkan pelayanan kesehatan sesuai standar

KH
JUMLAH Rp. 125.000.000,-
ANGGARAN SUB
KEGIATAN
I RENCANA AKSI l ' Review screening layak hamil I
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