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BAB I

GAMBARAN UMUM

1.1 GEOGRAFIS

1.1.1 Luas Wilayah

Kabupaten Solok Selatan terletak di bagian Selatan Propinsi Sumatera Barat padaposisi 0’43” – 1’43” Lintang Selatan 101’01”-101’30” Bujur Timur dengan luas wilayah3.346,20 km², yang merupakan salah satu kabupaten pemekaran yang disyahkanberdasarkan Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 38 Tahun 2003 pada tanggal 7Januari 2004.Kabupaten Solok Selatan berbatasan dengan lima kabupaten dimana batasselatannya merupakan kabupaten yang berada dalam administrasi Propinsi Jambi.Secara geografis batas administrasi wilayah Kabupaten Solok Selatan berbatas dengan :1. Sebelah Utara berbatas dengan Kabupaten Solok2. Sebelah Selatan berbatas dengan Propinsi Jambi (Kabupaten Kerinci dan KabupatenMuaro Bungo)3. Sebelah Barat berbatas dengan Kabupaten Pesisir Selatan4. Sebelah Timur berbatas dengan Kabupaten DharmasrayaKabupaten Solok Selatan yang memiliki luas wilayah 3.294,39 km2 terdiri daritujuh kecamatan. Luas wilayah pada setiap Kecamatan di Kabupaten Solok Selatandapat dilihat pada gambar berikut ini:



PROFIL KESEHATAN
KABUPATEN SOLOK SELATAN TAHUN 2022

Page 2

Gambar 1.1
Distribusi Frekuensi Luas Wilayah (km2) menurut Kecamatan

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber: BPS Solok Selatan, 2022Dari gambar 1.1 diketahui bahwa Kecamatan yang terluas di Kabupaten SolokSelatan adalah Kecamatan Sangir Batang Hari dengan luas wilayah 798,71 km2 dan yangterkecil adalah Kecamatan Pauh Duo dengan luas wilayah 263,96 km2.
1.1.2 NAGARI / JORONGDesa adalah kesatuan masyarakat hukum yang memiliki kewenangan untukmengatur dan mengurus kepentingan masyarakat setempat berdasarkan asal usulistiadat setempat yang diakui dalam sistem pemerintahan nasional dan berada dibawah7 Kecamatan dengan 39 Nagari serta 275 jorong. Berikut ini adalah distribusi nagaridan jorong per kecamatan di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022.

Grafik 1.1
Distribusi Frekuensi Nagari dan Jorong Menurut Kecamatan

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : BPS Solok Selatan, 2022
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Berdasarkan grafik 1.1 diketahui bahwa pada Tahun 2022 Nagari dan Jorongyang terbanyak adalah di Kecamatan Sungai Pagu yaitu 11 Nagari dan 62 Jorong.Sedangkan yang paling sedikit adalah di Kecamatan Sangir Balai Janggo yaitu 4 Nagaridengan 21 Jorong walaupun menurut luas wilayah, Kecamatan Sangir Batang Harimempunyai wilayah yang terluas dibanding 6 Kecamatan lainnya.
1.2 DEMOGRAFI

1.2.1 Jumlah PendudukData Badan Pusat Statistik Kabupaten Solok Selatan mecatat laporkan jumlahpenduduk Kabupaten Solok Selatan pada Tahun 2022 sebanyak 188.649 jiwa, denganjumlah penduduk Laki-laki sebanyak 96.301 jiwa dan jumlah penduduk perempuansebanyak 92.348 jiwa.Jumlah penduduk terbanyak di Kabupaten Solok Selatan terdapat di KecamatanSangir dengan jumlah penduduk sebesar 53.523 jiwa, hal tersebut ditunjukkan dalamgrafik berikut ini :
Grafik 1.2

Jumlah Penduduk Per Kecamatan
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber: BPS Solok Selatan, 2022Jumlah penduduk menurut kelompok umur dapat menunjukkan jumlahpenduduk produktif dan non produktif. Pengelompokkan penduduk dalam usiaproduktif dan non produktif dapat digunakan untuk menghitung Angka BebanTanggungan (ABT) yang merupakan indikator ekonomi disuatu daerah.Distribusi penduduk menurut kelompok usia tertentu penting diketahui agarpembangunan dapat diarahkan sesuai kebutuhan penduduk sebagai pelaku
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pembangunan. Keterangan atau informasi tentang penduduk menurut umur iniberkaitan dengan pengembangan sumber daya manusia. Jumlah penduduk menurutjenis kelamin dan kelompok umur di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022 dapat dilihatpada grafik dibawah ini :
Grafik 1.3

Distribusi Frekuensi Jumlah Penduduk Menurut Jenis Kelamin dan
Kelompok Umur Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : BPS Solok Selatan, 2022Grafik 1.3 diatas menjelaskan jumlah penduduk terbanyak pada range usia 15-19 Tahun dan 20 – 24 Tahun. Struktur penduduk di Kabupaten Solok Selatan termasukstruktur penduduk muda, dimana jumlah penduduk usia muda masih tinggi. Hal inimenjadi tantangan bagi pemerintah Kabupaten Solok Selatan untuk menyediakanlayanan lapangan kerja yang semakin besar.
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1.2.2 Jumlah Rumah TanggaDari jumlah penduduk sebanyak 188.649 jiwa tersebut terdapat  jumlah rumahtangga di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022 berjumlah 54.268 Rumah Tanggadengan rata-rata jiwa per rumah tangga sebesar 3,48 atau sebanyak 4 orang per rumahTangga.
Grafik 1.4

Distribusi Freluensi Rumah Tangga dan Jiwa per Rumah Tangga
Menurut Kecamatan di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : BPS Solok Selatan, 2022

1.2.3 Kepadatan Penduduk / KM2Kepadatan penduduk di Kabupaten Solok Selatan dapat diketahui dariperbandingan jumlah penduduk yang menghuni suatu wilayah dibagi dengan luaswilayah yang terdapat pada daerah tersebut. Jadi untuk tingkat kepadatan penduduk diKabupaten Solok Selatan Tahun 2022 sebesar 57,26 jiwa per km2 ini berarti bahwasebanyak 58 jiwa penduduk yang menghuni per kilometer persegi wilayah. Untukmengetahui tingkat kepadatan penduduk pada setiap Kecamatan dapat dilihat padagambar berikut ini.
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Grafik 1.5
Kepadatan Penduduk per km2 menurut Kecamatan

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber: BPS Solok Selatan, 2022Dari grafik 1.5 dapat dilihat bahwa kepadatan penduduk (per km2) yang palingpadat adalah pada Kecamatan Sungai Pagu sebesar 115,01 jiwa/km2, sedangkankepadatan penduduk terendah adalah Kecamatan Sangir Batang hari yaitu sebesar21,09 jiwa/ km2.
1.2.4 Rasio Beban TanggunganRasio beban tanggungan adalah perbandingan antara banyaknya orang yangbelum produktif (usia kurang dari 15 tahun) dan tidak produktif lagi (usia 65 tahun keatas) dengan banyaknya orang termasuk usia produktif (15-64 tahun). Perbandinganangka beban tanggungan menunjukkan dinamika beban tanggungan umur produktiftehadap umur non produktif. Angka ini dapat digunakan sebagai indikator yang secarakasar dapat menunjukkan keadaan ekonomi suatu daerah. Semakin tinggi persentase
dependency ratio menunjukkan semakin tinggi beban yang harus ditanggung pendudukyang produktif. Sedangkan persentase dependency ratio yang semakin rendahmenunjukkan semakin rendahnya beban yang ditanggung penduduk yang produktifuntuk membiayai penduduk yang belum produktif dan tidak produktif lagi.Penduduk sebagai determinan pembangunan harus mendapat perhatian yangserius. Program pembangunan termasuk pembangunan di bidang kesehatan, harusdidasarkan pada dinamika kependudukan. Upaya pembangunan di bidang kesehatantercermin dalam program kesehatan melalui upaya promotif, preventif, kuratif, maupunrehabilitatif.
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Tabel 1.1
Jumlah Penduduk dan Angka Beban Tanggungan menurut Jenis Kelamin dan

Kelompok Usia Produktif dan Non Produktif
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

No Kelompok Usia Laki-laki Perempuan Jumlah %
1 0 – 14 tahun 24.442 23.244 47.686 25,28
2 15 – 64 tahun 66.516 63.565 130.081 68,95
3 65 tahun keatas 5.343 5.539 10.882 5,77

Jumlah 94.334 96.301 92.348 188.649

ANGKA BEBAN
TANGGUNGAN

(DEPENDENCY RATIO)
69,07 68,83 68,95

Sumber : BPS Solok Selatan, 2022Dari tabel 1.1 diketahui bahwa komposisi penduduk berusia muda (0-14 tahun)sebesar 25,28%, yang berusia produktif (15-64 tahun) sebesar 68,95% dan yangberusia tua (> 65 tahun) sebesar 5,7%. Dengan demikian maka angka bebantanggungan (Dependency Ratio) penduduk Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022sebesar 68,95. Hal ini berarti bahwa 100 orang yang masih produktif akan menanggung69 orang yang belum atau sudah tidak produktif lagi.Penduduk sebagai sasaran program pembangunan kesehatan sangatlahberagam, sesuai dengan karakteristik kelompok umur tertentu atau didasarkan padakondisi siklus kehidupan yang terjadi. Beberapa upaya program kesehatan memilikisasaran ibu hamil, ibu melahirkan, dan ibu nifas. Beberapa program lainnya denganpenduduk sasaran terfokus pada kelompok umur tertentu yang meliputi: bayi, batita,balita, anak balita, anak usia sekolah, wanita usia subur, penduduk produktif, usia lanjutdan lainnya.
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1.2.6 Persentase Penduduk Laki-Laki dan Perempuan Berusia 15 Tahun ke atas

Menurut Tingkat Pendidikan Tertinggi Yang DitamatkanPendidikan merupakan salah satu sarana untuk meningkatkan kecerdasan danketerampilan manusia. Peningkatan mutu pendidikan harus terus diupayakan, dimulaidengan membuka kesempatan seluas-luasnya kepada penduduk untuk mengenyampendidikan, sehingga pada peningkatan kualitas dan kuantitas sarana dan prasaranapendidikan. Ijazah/ STTB tertinggi yang memiliki seseorang merupakan indikatorpokok kualitas pendidikan formal. Semakin tinggi Ijazah / STTB yang dimiliki oleh rata-rata penduduk suatu negara semakin tinggi taraf intelektual daerah tersebut.
Grafik 1.6

Distribusi Frekuensi Penduduk Usia 15 tahun keatas menurut STTB tertinggi
yang dimiliki  di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : BPS Solok Selatan, 2022Pada Grafik 1.6 berdasarkan perhitungan dari BPS penduduk yang belummemiliki Ijazah SD/sederajat yaitu sebesar 13,74% sedangkan ijazah terbanyak adalahpada tingkat sekolah menengah sederajat sebesar 16,99%.
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BAB II

SARANA KESEHATAN

Keberhasilan pembangunan kesehatan di suatu wilayah pemerintahan tidakterlepas dari ketersediaan sarana kesehatannya. Ketersediaan sarana kesehatandimaksud harus mencukupi baik dalam hal kuantitas maupun kualitasnya yang tersebarmerata serta terjangkau oleh masyarakat baik dari aspek pembiayaan maupun jarak/lokasi.
2.1 SARANA PELAYANAN KESEHATAN (RUMAH SAKIT,PUSKESMAS DAN PUSTU)Pusat kesehatan masyarakat (Puskesmas) adalah fasilitas pelayanan kesehatanyang menyelenggarakan upaya kesehatan masyarakat dan upaya kesehatanperseorangan tingkat pertama, dengan lebih mengutamakan upaya promotif danpreventif, untuk mencapai derajat kesehatan masyarakat yang setinggi-tingginya diwilayah kerjanya (Permenkes No. 43 Tahun 2019 tentang Puskesmas).Puskesmas memiliki fungsi sebagai penyelenggara Upaya Kesehatan Masyarakat(UKM) tingkat pertama adalah setiap kegiatan untuk memelihara dan meningkatkankesehatan serta mencegah dan menanggulangi timbulnya masalah kesehatan dengansasaran keluarga, kelompok dan masyarakat. Serta Puskesmas berfungsi sebagai UpayaKesehatan Perorangan (UKP) adalah suatu kegiatan dan/atau serangkaian kegiatanpelayanan kesehatan yang ditujukan untuk peningkatan, pencegahan, penyembuhanpenyakit, pengurangan penderitaan akibat penyakit dan memulihkan kesehatanperseorangan.Jumlah Puskesmas di Kabupaten Solok Selatan sampai dengan akhir Tahun 2022sebanyak 8 unit yang tersebar pada 7 (tujuh) Kecamatan. Kecamatan Sangir Batang Hariterdapat 2 (dua) unit Puskesmas. Dalam pelaksanaan fungsinya Puskesmas dibantudengan Puskesmas Pembantu (Pustu) dengan jumlah 42 ( empat pulu dua) unit sertaterdapat 2 (dua) unit Rumah Sakit Umum Daerah.
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Grafik 2.1
Distribusi Frekuensi Rumah Sakit , Puskesmas dan Pustu

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Pelayanan Kesehatan Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022

2.2 SARANA PELAYANAN KESEHATAN LAINNYA

Grafik 2.2
Distribusi Frekuensi Sarana Pelayanan Kesehatan Lainnya

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Pelayanan Kesehatan Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 2.2 diketahui bahwa jumlah tempat praktek mandiri bidanmerupakan fasilitas kesehatan lainnya yang terbanyak yaitu sebesar 44 (empat puluhempat) tempat Praktik.
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2.3 SARANA KEFARMASIAN

Grafik 2.3
Distribusi Frekuensi Sarana Produksi dan Distribusi Kefarmasian

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Pelayanan Kesehatan Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 2.3 diketahui bahwa dalam bidang kefarmasian di Kabupaten SolokSelatan hanya masih terdapat Toko Obat dan Apotek sedangkan sarana dan distribusikegarmasina lainnya masih dipasokan dari luar Kabupaten Solok Selatan.
2.4 AKSES DAN MUTU PELAYANAN SARANA KESEHATAN

2.4.1 Persentase Rumah Sakit dengan Kemampuan Pelayanan Gawat

Darurat Level 1Rumah Sakit adalah Institusi pelayanan kesehatan yang menyelenggarakanpelayanan kesehatan perorangan secara paripurna yang menyediakan pelayanan rawatinap, rawat jalan dan gawat darurat. Rumah Sakit Umum adalah rumah sakit yangmemberikan pelayanan kesehatan pada semua bidang jenis penyakit. Di KabupatenSolok Selatan terdapat 2 (dua) unit Rumah Sakit Umum Daerah dengan Tipe C dan TipeD Pratama.Rumah Sakit Umum Daerah Tipe D Pratama yang baru mulai aktif di bulanNovember Tahun 2022 belum dapat memberikan data pelayanan secara keseluruhan,pelaksanaa pelayanan masih pada tingkat Gawat Darurat dan Pelayanan Poliklinik.Sarana Kesehatan dengan Kemampuan Pelayanan Gawat Darurat Level 1 adalahtempat pelayanan gawat darurat yang memiliki Dokter Umum on site (berada ditempat) 24 jam dengan kualifikasi General Emergency Life Support (GELS) dan/atau
Advance Trauma Life Support (ATLS) + Advance Cardiac Life Support (ACLS), sertamemiliki alat transportasi dan komunikasi. Persentase Rumah Sakit dengankemampuan pelayanan gawat darurat level 1 di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

INDUSTRI OBAT TRADISIONAL/EKSTRAK BAHAN…
USAHA KECIL/MIKRO OBAT TRADISIONAL…

PRODUKSI ALAT KESEHATAN
PRODUKSI PERBEKALAN KESEHATAN RUMAH TANGGA…

INDUSTRI KOSMETIKA
PEDAGANG BESAR FARMASI (PBF)

PENYALUR ALAT KESEHATAN (PAK)

PROFIL KESEHATAN
KABUPATEN SOLOK SELATAN TAHUN 2022

[Type text] Page 11

2.3 SARANA KEFARMASIAN

Grafik 2.3
Distribusi Frekuensi Sarana Produksi dan Distribusi Kefarmasian

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Pelayanan Kesehatan Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 2.3 diketahui bahwa dalam bidang kefarmasian di Kabupaten SolokSelatan hanya masih terdapat Toko Obat dan Apotek sedangkan sarana dan distribusikegarmasina lainnya masih dipasokan dari luar Kabupaten Solok Selatan.
2.4 AKSES DAN MUTU PELAYANAN SARANA KESEHATAN

2.4.1 Persentase Rumah Sakit dengan Kemampuan Pelayanan Gawat

Darurat Level 1Rumah Sakit adalah Institusi pelayanan kesehatan yang menyelenggarakanpelayanan kesehatan perorangan secara paripurna yang menyediakan pelayanan rawatinap, rawat jalan dan gawat darurat. Rumah Sakit Umum adalah rumah sakit yangmemberikan pelayanan kesehatan pada semua bidang jenis penyakit. Di KabupatenSolok Selatan terdapat 2 (dua) unit Rumah Sakit Umum Daerah dengan Tipe C dan TipeD Pratama.Rumah Sakit Umum Daerah Tipe D Pratama yang baru mulai aktif di bulanNovember Tahun 2022 belum dapat memberikan data pelayanan secara keseluruhan,pelaksanaa pelayanan masih pada tingkat Gawat Darurat dan Pelayanan Poliklinik.Sarana Kesehatan dengan Kemampuan Pelayanan Gawat Darurat Level 1 adalahtempat pelayanan gawat darurat yang memiliki Dokter Umum on site (berada ditempat) 24 jam dengan kualifikasi General Emergency Life Support (GELS) dan/atau
Advance Trauma Life Support (ATLS) + Advance Cardiac Life Support (ACLS), sertamemiliki alat transportasi dan komunikasi. Persentase Rumah Sakit dengankemampuan pelayanan gawat darurat level 1 di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

0
0
0
0
0
0
0
0

0

INDUSTRI FARMASI
INDUSTRI OBAT TRADISIONAL/EKSTRAK BAHAN…

USAHA KECIL/MIKRO OBAT TRADISIONAL…
PRODUKSI ALAT KESEHATAN

PRODUKSI PERBEKALAN KESEHATAN RUMAH TANGGA…
INDUSTRI KOSMETIKA

PEDAGANG BESAR FARMASI (PBF)
PENYALUR ALAT KESEHATAN (PAK)

APOTEK
TOKO OBAT

TOKO ALKES

PROFIL KESEHATAN
KABUPATEN SOLOK SELATAN TAHUN 2022

[Type text] Page 11

2.3 SARANA KEFARMASIAN

Grafik 2.3
Distribusi Frekuensi Sarana Produksi dan Distribusi Kefarmasian

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Pelayanan Kesehatan Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 2.3 diketahui bahwa dalam bidang kefarmasian di Kabupaten SolokSelatan hanya masih terdapat Toko Obat dan Apotek sedangkan sarana dan distribusikegarmasina lainnya masih dipasokan dari luar Kabupaten Solok Selatan.
2.4 AKSES DAN MUTU PELAYANAN SARANA KESEHATAN

2.4.1 Persentase Rumah Sakit dengan Kemampuan Pelayanan Gawat

Darurat Level 1Rumah Sakit adalah Institusi pelayanan kesehatan yang menyelenggarakanpelayanan kesehatan perorangan secara paripurna yang menyediakan pelayanan rawatinap, rawat jalan dan gawat darurat. Rumah Sakit Umum adalah rumah sakit yangmemberikan pelayanan kesehatan pada semua bidang jenis penyakit. Di KabupatenSolok Selatan terdapat 2 (dua) unit Rumah Sakit Umum Daerah dengan Tipe C dan TipeD Pratama.Rumah Sakit Umum Daerah Tipe D Pratama yang baru mulai aktif di bulanNovember Tahun 2022 belum dapat memberikan data pelayanan secara keseluruhan,pelaksanaa pelayanan masih pada tingkat Gawat Darurat dan Pelayanan Poliklinik.Sarana Kesehatan dengan Kemampuan Pelayanan Gawat Darurat Level 1 adalahtempat pelayanan gawat darurat yang memiliki Dokter Umum on site (berada ditempat) 24 jam dengan kualifikasi General Emergency Life Support (GELS) dan/atau
Advance Trauma Life Support (ATLS) + Advance Cardiac Life Support (ACLS), sertamemiliki alat transportasi dan komunikasi. Persentase Rumah Sakit dengankemampuan pelayanan gawat darurat level 1 di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

20
22



PROFIL KESEHATAN
KABUPATEN SOLOK SELATAN TAHUN 2022

[Type text] Page 12

adalah 100% yaitu di RSUD Solok Selatan di Muara Labuh dan RSUD Tipe D Pratama diLubuk Malako.
2.4.2 Cakupan Kunjungan Rawat Jalan dan Rawat Inap di Sarana  Pelayanan

KesehatanSarana kesehatan adalah tempat pelayanan kesehatan meliputi: Rumah Sakitpemerintah dan swasta, puskesmas, balai pengobatan pemerintah dan swasta, praktekbersama dan perorangan. Di Kabupaten Solok Selatan terdapat 8 (delapan) Puskesmasdan 2 (dua) unit Rumah Sakit yang memiliki jumlah kunjungan pasien rawat jalan danrawat inap. Kunjungan rawat jalan adalah pelayanan keperawatan kesehatanperorangan yang meliputi observasi, diagnosa, pengobatan, rehabilitasi medik tanpatinggal diruang rawat inap pada sarana kesehatan. Sedangkan rawat inap adalah prosesperawatan pasien oleh tenaga kesehatan profesional akibat penyakit tertentu, dimanapasien diinapkan di suatu ruangan di rumah sakit atau Puskesmas tertentu. Adapuncakupan kunjungan rawat jalan pada tahun 2022 dapat dilihat pada grafik berikut :
Grafik 2.4

Distribusi Frekuensi Kunjungan Rawat Jalan dan Rawat Inap
menurut Puskesmas di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Pelayanan Kesehatan Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 2.4 diatas dapat dilihat bahwa kunjungan pelayanan rawat jalan yangterbanyak pada Wilayah Kerja Puskesmas Koto Parik Gadang Diateh dengan jumlahkunjungan rawat Jalan sebanyak 19.527 kunjungan serta untuk pelayanan rawat inapterdapat pada Puskesmas Sangir Jujuan sebanyak 667 kunjungan.
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Grafik 2.5
Distribusi Frekuensi Kunjungan Rawat Jalan dan Rawat Inap

menurut Rumah Sakit Umum Daerah di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Pelayanan Kesehatan Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 2.5 diatas dapat kita lihat bahwa RSUD Pratama yang masih baruberoperasional di akhir Tahun 2022  belum ada meyediakan pelayanan rawat inap.
2.4.3 Angka Kematian Pasien di Rumah SakitDikarenakan Rumah Sakit Umum Daerah D Pratama yang belum menyediakanpelayanan Rawat Inap maka yang dibahas dalam profil ini adalah pelayan pada RumahSakit Umum Daerah Solok Selatan Tipe C.
2.4.3.1 GDR (Gross Death Rate)Angka kematian umum di rumah sakit untuk tiap-tiap 1.000 penderita keluar.Indikator ini dapat memberikan gambaran mutu pelayanan rumah sakit. Nilai GDRsebaiknya tidak lebih dari 45 orang yang mati per 1000 pasien keluar Rumah Sakit.Dapat diketahui bahwa di Tahun 2022 jumlah pasien keuar mati di Rumah SakitUmum Daerah Solok Selatan sebanyak 269 jiwa dengan angka GDR sebesar 38,0 per1.000 pasien, bahwa dapat dikatakan pelayanan di Rumah Sakit Umum Daerah SolokSelatan sudah cukup bagus.
2.4.3.2 NDR (Net Death Rate)Angka kematian ≥ 48 jam setelah dirawat di rumah sakit untuk tiap-tiap 1.000penderita keluar. Indikator ini dapat memberikan gambaran mutu pelayanan rumahsakit. NDR yang dapat ditolerir adalah kurang dari 25 orang yang mati per 1000 pasienyang keluar Rumah Sakit.Di Tahun 2022 jumlah pasien keluar mati > 48 Jam di rawat sebanyak 148 pasiendan dengan angka NDR sebesar 20,9 per 1.000 pasien keluar. Hal ini dapat dikatakanbahwa pelayanan sudah cukup bagus.
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Grafik 2.5
Distribusi Frekuensi Kunjungan Rawat Jalan dan Rawat Inap

menurut Rumah Sakit Umum Daerah di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022
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2.4.4 Indikator Kinerja Pelayanan di Rumah SakitKinerja layanan rumah sakit menjadi isu utama untuk mengikur mutu pelayanan.Hal tersebut terjadi sebagai konsekuensi tuntutan masyarakat terhadap kebutuhan danpelayanan prima atau pelayanan bermutu tinggi. Mutu tidak dapat dipisahkan denganstandar, karena kinerja diukur berdasarkan standar. Melalui kinerja pelayanan rumahsakit, menunjukkan kontribusi profesionalis dalam meningkatkan mutu pelayanan yangberdampak terhadap pelayanan kesehatan secara umum. Indikator kinerja rumah sakitdiukur melalui 3 elemen :2.4.4.1 BOR (Bed Occupancy Rate) atau persentase pemakaian tempat            tidur padasatu-satuan tertentu. Indikator ini memberikan gambaran tentang tinggirendahnya tingkat pemanfaatan tempat tidur rumah sakit. Nilai ideal parameterini adalah 60% - 85%.2.4.4.2 LOS (Lenght Of Stay) atau rata-rata lama rawatan (dalam satuan hari) seorangpasien. Indikator ini disamping memberikan gambaran tingkat efisiensi jugadapat memberikan gambaran tentang mutu pelayanan. Secara umum ALOSyang ideal antara 6 hari – 9 hari.2.4.4.3 TOI (Turn Over Interval) atau rata-rata hari tempat tidur tidak ditempati darisaat terisi ke saat terisi berikutnya. Indikator ini memberikan gambaran tingkatefisiensi dari pemakaian tempat tidur. Idealnya tempat tidur kosong hanyadalam waktu 1 hari – 3 hari.
Tabel 2.1

Indikator Pelayanan Rumah Sakit
Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

No Nama Rumah Sakit BOR (%) LOS (hari) TOI(hari)

1 RSUD Muara Labuh 27,6 4 4
Sumber : RSUD Solok Selatan, 2022Berdasarkan tabel 2.1 diketahui bahwa BOR (Bed Occupancy Rate) atau persentasepemakaian tempat tidur di RSUD Solok Selatan Tahun 2021 adalah 40,1%, di Tahun2022 BOR sebesar 27,6% hal ini terjadi penurunan.Sedangkan LOS (Lenght Of Stay) atau rata-rata lama rawatan (dalam satuan hari)seorang pasien di RSUD Solok Selatan Tahun 2022 adalah 4 hari rata-rata dirawat .
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Untuk TOI (Turn Over Interval) atau rata-rata hari tempat tidur tidak ditempatidari saat terisi ke saat terisi berikutnya pada tahun 2022 adalah 4 hari.Tingginya angka TOI disebabkan rendahnya angka pada LOS, sehingga banyakpasien yang keluar sebelum jadwalnya dan mengakibatkan tempat tidur yang tidakditempati.
2.5 PUSKESMAS DENGAN  KETERSEDIAAN OBATKetersediaan obat (stock obat) adalah jumlah jenis obat tertentu sesuai satuannyayang tersedia di suatu daerah/ wilayah tertentu dalam kurun waktu tertentu (biasanyasatu tahun) yang digunakan dalam pelayanan kesehatan masyarakat di wilayahtersebut. Obat-obat yang dipilih sebagai obat indikator merupakan obat pendukungprogram kesehatan ibu, kesehatan anak, penanggulangan dan pencegahan penyakit,serta obat pelayanan kesehatan dasar esensial dan terdapat di dalam FormulariumNasional dengan jumlah 40 jenis obat.Ketersediaan obat esensial tersebut Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatansebesar 93% dengan ketersediaan rata – rata pada Puskesmas tersedia sebesar 75%.Ketersediaan obat esensial pada Puskesmas dapat dilihat pada grafik berikut :

Grafik 2.6
Distribusi Frekuensi Ketersediaan Obat Esesnsial menurut Puskesmas

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Pelayanan Kesehatan Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 2.6 diatas dapat dilihat bahwa ketersediaan obat esensial yangdibawah 80% terdapat pada Puskesmas Sangir Jujan dan Sangir Batang Hari.
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2.6 UPAYA KESEHATAN BERSUMBERDAYA MASYARAKATUpaya Kesehatan Bersumber Masyarakat (UKBM) memberikan pelayanankesehatan dasar bagi masyarakat setiap hari dan dapat diakses dengan mudah olehmasyarakat. Terdapat beberapa jenis Upaya Kesehatan Bersumber Masyarakat (UKBM)yaitu :
2.6.1 Posyandu (Pos Pelayanan Terpadu)Yaitu salah satu bentuk Upaya Kesehatan Bersumberdaya Masyarakat (UKBM)yang dikelola dan diselenggarakan dari, oleh, untuk, dan bersama masyarakat gunamemberdayakan masyarakat dan memberikan kemudahan kepada masyarakat dalammemperoleh pelayanan kesehatan dasar untuk mempercepat penurunan angkakematian ibu, bayi, dan balita.
 Posyandu Pratama yaitu Posyandu yang belum mantap, yang ditandai olehkegiatan bulanan Posyandu belum terlaksana secara rutin serta jumlah kadersangat terbatas yakni kurang dari 5 (lima) orang.
 Posyandu Madya yaitu Posyandu yang sudah dapat melaksanakan kegiatanlebih dari 8 kali per tahun, dengan Pengelolaan Posyandu rata-rata jumlahkader sebanyak lima orang atau lebih, tetapi cakupan kelima kegiatanutamanya masih rendah, yaitu kurang dari 50%.
 Posyandu Purnama yaitu Posyandu yang sudah dapat melaksanakan kegiatanlebih dari 8 kali per tahun, dengan rata-rata jumlah kader sebanyak lima orangatau lebih, cakupan kelima kegiatan utamanya lebih dari 50%, mampumenyelenggarakan kegiatan pengembangan, serta telah memperoleh danasehat yang masih sederhana berasal dari swadaya masyarakat dipergunakanuntuk upaya kesehatan di posyandu.
 Posyandu Mandiri yaitu Posyandu yang sudah dapat melaksanakan kegiatanlebih dari 8 kali per tahun, dengan rata-rata jumlah kader sebanyak lima orangatau lebih, cakupan kelima kegiatan utamanya lebih dari 50%, mampumenyelenggarakan kegiatan pengembangan, serta telah memperoleh danasehat yang berasal dari swadaya masyarakat dan kelompok usaha bersama(usaha dikelola oleh masyarakat) yang  dipergunakan untuk upaya kesehatan diPosyandu.Posyandu merupakan salah satu UKBM yang dilaksanakan oleh, dari danmasyarakat, untuk memberdayakan dan memberikan kemudahan kepada mesyarakat
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dalam memperoleh pelayanan kesehatan bagi masyarakat terutama ibu, bayi dan anak.Dalam menjalankan fungsinya, posyandu diharapkan dapat melaksanakan 5 programprioritas yaitu kesehatan ibu dan anak, keluarga berencana, imunisasi, gizi danpenanggulangan diare.dapat dilihat pada grafik berikut jumlah Posyandu di Kabupaten Solok SelatanTahun 2022 sebagai berikut :
Grafik 2.7

Distribusi Frekuensi Posyandu menurut Puskesmas
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022

Grafik 2.8
Distribusi Frekuensi Posyandu Purnama dan Mandiri Menurut Puskesmas

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 2.8 dapat dilihat bahwa persentase posyandu tahun 2022 untukStrata Prrnama sebanyak 165 unit atau sebesar 56,10%. Hal ini terjadi peningatan dariTahun 2021 yang mana untuk Strata Purnama sebesar 19,7%. Terjadinya peningkatan
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strata posyandu mandiri hal ini menunjukkan pencapaian yang sudah bagus karenaposyandu yang paling baik adalah posyandu mandiri yang sudah melibatkan swadayamasyarakat.
Grafik 2.9

Distribusi Frekuensi Kader Posyandu menurut Puskesmas
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022

2.6.2 Rasio Posyandu per 100 BalitaRasio Posyandu terhadap Balita di Tahun 2022 sebesar 1,8 per 100 Ba;itasedangkan di Tahun 2021 per 100 Balita yaitu 1,9. Rasio posyandu terhadap jumlahbalita idealnya adalah 1 : 50 (1 posyandu untuk 50 balita), di Kabupaten Solok Selatanrasionya 1,8 : 100 (2 Posyandu untuk 100 balita), hal ini menunjukkan bahwakeberadaan posyandu termasuk memadai dalam melayani balita yang ada (16.328balita) pada tahun 2022.
2.6.3 Posbindu PTM (Penyakit Tidak Menular)Yaitu Upaya kesehatan berbasis bersumberdaya masyarakat (UKBM) dalampencegahan dan pengendalian Penyakit Tidak Menular (PTM) melalui kegiatan skriningkesehatan/deteksi dini faktor risiko PTM, intervensi/modifikasi faktor risiko PTM sertamonitoring dan tindak lanjut faktor risiko PTM bersumber daya masyarakat secararutin dan berkesinambungan.Adapun jumlah Posbindu PTM di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022 dapatdilihat pada grafik sebagai berikut :
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Grafik 2.10
Jumlah Posbindu PTM menurut Puskesmas

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi P2PTM dan Kesehatan Jiwa Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 2.10 diketahui bahwa jumlah posbindu PTM pada tahun 2022sebanyak 101 unit dengan jumlah Posbintu PTM terbanyak pada wilayah kerjaPuskesmas Pauh Duo.
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Sumber : Seksi P2PTM dan Kesehatan Jiwa Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 2.10 diketahui bahwa jumlah posbindu PTM pada tahun 2022sebanyak 101 unit dengan jumlah Posbintu PTM terbanyak pada wilayah kerjaPuskesmas Pauh Duo.
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BAB III

TENAGA KESEHATAN

Sumber Daya Manusia Kesehatan (SDMK) merupakan salah satu sub sistemdalam sistem kesehatan nasional yang mempunyai peranan penting dalammeningkatkan derajat kesehatan masyarakat melalui berbagai upaya dan pelayanankesehatan. Menurut Undang–undang Nomor 36 Tahun 2014 tentang Kesehatanmendefinisikan bahwa yang dimaksud dengan tenaga kesehatan adalah setiap orangyang mengabdikan diri dalam bidang kesehatan serta memiliki pengetahuan danketerampilan melalui pendidikan di bidang kesehatan yang untuk jenis tertentumemerlukan kewenangan untuk melakukan upaya kesehatan.Masalah tenaga kesehatan yang paling sering dihadapi adalah upaya untukmeningkatkan ketersediaan dan mutu sumber daya manusia kesehatan itu sendirisesuai dengan standar pelayanan yang senantiasa berkembang seiring dengankemajuan sistem dan teknologi. Indikator Sumberdaya Kesehatan adalah ketersediaanjumlah nya terhadap per 100.000 penduduk. Kecukupan tenaga kesehatan (cukupjumlah dan kualifikasinya) dalam pemberian pelayanan kesehatan merupakan halfundamental yang harus mendapatkan perhatian karena tenaga kesehatan sebagaiunsur utama didalam pelaksanaan manajemen kesehatan.
3.1 JUMLAH DAN RASIO TENAGA MEDIS (Dokter Spesialis, Dokter Umum dan

Dokter Gigi) DI SARANA KESEHATANRasio Tenaga Medis (Dokter, Dokter  Spesialis, Dokter Gigi dan Dokter SpesialisGigi per 100.000 penduduk adalah tenaga medis yang memberikan pelayanankesehatan di suatu wilayah (Puskesmas, Rumah Sakit dan sarana pelayanan kesehatanlain) per 100.000 penduduk.Sesuai dengan Peraturan Pemerintah Republik Indonesia Nomor 32 Tahun 1996tentang Tenaga Kesehatan, yang dimaksud dengan tenaga medis meliputi Dokter danDokter gigi, termasuk didalamnya tenaga dokter spesialis.Tenaga medis merupakan unsur pelaksana pelayanan kesehatan yang utama difasilitas pelayanan kesehatan, baik di puskesmas, rumah sakit, Klinik, maupun fasilitaspelayanan kesehatan lainnya. Distribusi frekuensi tenaga medis dapat dilihat padagrafik berikut ini.
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Grafik 3.1
Distribusi Frekuensi Tenaga Medis

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi SDMK dan Subbag. Umum dan Kepegawaian Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022

Grafik 3.2
Distribusi Frekuensi Dokter Umum dan Gigi Menurut Puskesmas

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi SDMK dan Subbag. Umum dan Kepegawaian Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022

Grafik 3.3
Distribusi Frekuensi Dokter Umum dan Gigi Menurut Rumah Sakit Umum

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi SDMK dan Subbag. Umum dan Kepegawaian Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022

Grafik 3.4
Distribusi Frekuensi Dokter Spesialis Menurut Rumah Sakit Umum

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi SDMK dan Subbag. Umum dan Kepegawaian Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari Grafik 3.1 dapat kita lihat bahwa jumlah Dokter Spesialis sebanyak 20 (duapuluh) orang dan hanya terdapat pada Rumah Sakit Umum Daerah Solok Selatan,dengan rasio sebesar 10,6 per 100.000 penduduk. Berdasarkan Keputusan MenteriKoordinator Bidang Kesejahteraan Rakyat Nomor 54 Tahun 2013 tentang Rencana
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Pembangunan Tenaga Kesehatan Tahun 2011-2025 bahwa rasio Dokter Spesialis 10per 100.000 penduduk, dapat dikatakan bahwa di Kabupaten Solok Selatan rasio dokterSpesialis sudah memenuhi target untuk per 100.000 penduduk.Dokter umum terdapat diseluruh unit layanan berjumlah 28 orang dengan rasiosebesar 18,0 per 100.000, sedangkan rasio Dokter Gigi di Kabupaten Solok Selatansebesar 6,4 per 100.000 penduduk. Standar ketenagaan Puskesmas dengan PermenkesNo. 75 Tahun 2014 bahwa jumlah Dokter minimal untuk Puskesmas Rawatanberjumlah 2 orang dan puskesmas Non Rawatan minimal 1 Orang.Berdasarkan rasio dokter umum terhadap kebutuhan berdasarkan jumlahpenuduk bahwa dibutuhkan rasio sebesar 40 per 100.000 penduduk, hal ini dapatdisimpulkan bahwa ketersediaan dokter umum dan dokter gigi di Kabupaten SolokSelatan masih dibawah rasio yang diharapkan yang artinya harus ada penambahandokter umum dan dokter gigi di Kabupaten Solok Selatan.
3.2 JUMLAH DAN RASIO TENAGA KEPERAWATAN DAN KEBIDANAN DI SARANA

KESEHATANRasio bidan dan perawat per 100.000 penduduk merupakan jumlah bidan danperawat yang memberikan pelayanan kesehatan di suatu wilayah (Puskesmas, RumahSakit, dan sarana kesehatan lain) per 100.000 penduduk. Tenaga Keperawatan sesuaidengan Peraturan Pemerintah Nomor 32 Tahun 1996 tentang Tenaga Kesehatan terdiriatas tenaga perawat dan bidan. Tenaga Perawat terdiri atas tenaga perawat dan tenagaperawat gigi.Perawat sesuai dengan Permenkes Nomor 148 Tahun 2010 adalah seseorangyang telah lulus pendidikan perawat baik di dalam maupun di luar negeri sesuai denganketentuan peraturan perundang-undangan yang berlaku. Adapun definisi bidan sesuaidengan Permenkes Nomor 1464 Tahun 2010 adalah seorang perempuan yang lulus daripendidikan bidan yang telah teregistrasi sesuai ketentuan perundang – undangan.Grafik berikut ini akan menggambarkan jumlah bidan dan perawat di Kabupaten SolokSelatan Tahun 2021.
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Grafik 3.5
Distribusi Frekuensi Tenaga Keperawatan menurut Sarana Kesehatan

Di Kabupaten Solok Selatan  Tahun 2022

Sumber : Seksi SDMK dan Subbag. Umum dan Kepegawaian Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022

Grafik 3.6
Distribusi Frekuensi Tenaga Kebidanan menurut Sarana Kesehatan

Di Kabupaten Solok Selatan  Tahun 2022

Sumber : Seksi SDMK dan Subbag. Umum dan Kepegawaian Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dapat dilihat pada grafik 3.5 bahwa jumlah tenaga perawat di KabupatenSolok Selatan sebanyak 194 orang dengan besar rasio adalah 102,8 per 100.000penduduk. Berdasarkan Keputusan Menteri Koordinator Bidang Kesejahteraan RakyatNomor 54 Tahun 2013 tentang Rencana Pembangunan Tenaga Kesehatan Tahun 2011-2025 bahwa perawat 158 per 100.000 penduduk. Jika dibandingkan dengan per100.000 penduduk didapatkan bahwa kebutuhan perawat di Kabupaten Solok Selatanmasih dibawah yang diharapkan.
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Dari grafik 3.6 di atas, di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022 jumlah tenagakebidanan sebanyak 194 orang, dengan 102,8 per 100.000 penduduk.  Menurut standarNasional dan standar WHO sebesar 100 per 100.000 penduduk.
3.3 JUMLAH DAN RASIO TENAGA KESEHATAN MASYARAKAT, KESEHATAN

LINGKUNGAN, DAN GIZI DI SARANA KESEHATANTenaga kesehatan masyarakat terdiri atas epidemiolog kesehatan, entomologkesehatan, mikrobiologi kesehatan, penyuluh kesehatan, administrator kesehatan dansanitarian. Rasio Tenaga Kesehatan Masyarakat dan Sanitasi per 100.000 pendudukadalah tenaga Kesehatan Masyarakat dan Sanitasi yang memberikan pelayanankesehatan di bidang kesehatan masyarakat dan di bidang kesehatan lingkungan diPuskesmas, Rumah Sakit, dan Sarana Kesehatan lain per 100.000 penduduk.Sesuai dengan Peraturan Pemerintah Nomor 32 Tahun 1996 menyebutkan bahwatenaga gizi terdiri atas nutrisionis dan dietisien. Rasio tenaga gizi (nutrisionis) per100.000 penduduk yang dimaksud adalah yang bertugas di bidang gizi di Puskesmas,Rumah Sakit dan sarana pelayanan kesehatan lainnya per 100.000 penduduk. Berikutini adalah grafik Distribusi Frekuensi Tenaga Kesehatan Masyarakat, KesehatanLingkungan dan Tenaga Gizi di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022.
Grafik 3.7

Distribusi Frekuensi Tenaga Kesehatan Masyarakat, Kesehatan Lingkungan dan
Gizi Menurut Puskesmas di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi SDMK dan Subbag. Umum dan Kepegawaian Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 3.7 dapat dilihat bahwa di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022 jumlahtenaga kesehatan masyarakat sebanyak 9 orang dengan rasio sebesar 4,8 per 100.000penduduk dan tenaga kesehatan lingkungan sebanyak 6 orang dengan rasio 2,1 per
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100.000 penduduk. Sedangkan jumlah tenaga gizi sebanyak 23 orang dengan rasio 12,2per 100.000 penduduk.Dapat diketahui bahwa masih terdapat unit kesehatan yaitu Puskesmas danRumah Sakit beum tersedianya tenaga tersebut secara keseluruhan, yang mana tenagakesehatan tersebut masih belum terdistribusi sepenuhnya merata.
3.4 JUMLAH DAN RASIO TENAGA TEKNIK BIOMEDIKA, KETERAPIAN FISIK, DAN

KETEKNISAN MEDIK DI SARANA KESEHATAN

 Tenaga teknik biomedika adalah tenaga kesehatan yang telah memenuhikualifikasi bidang teknik biomedika yang terdiri dari radiografer,elektromedis, fisikawan medik, radioterapis, dan ortotik prostetik.
 Tenaga keterapian fisik adalah tenaga kesehatan yang telah memenuhikualifikasi bidang keterapian fisik yang terdiri dari fisioterapis, okupasiterapis, terapis wicara, dan akupunktur sesuai dengan peraturan perundang-undangan yang berlaku.
 Tenaga keteknisian medis adalah tenaga kesehatan yang telah memenuhikualifikasi bidang keteknisian medis yang terdiri dari perekam medis daninformasi kesehatan, teknik kardiovaskuler, teknisi pelayanan darah,refraksionis optisien/optometris, teknisi gigi, penata anestesi (perawatanastesi), terapis gigi dan mulut (perawat gigi), dan audiologis.

Grafik 3.8
Distribusi Frekuensi Tenaga Teknik Biomedika, Keterapian Fisik, dan Keteknisan

Medik di Sarana Kesehatan di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi SDMK dan Subbag. Umum dan Kepegawaian Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022
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Berdasarkan grafik 3.8 diatas dapat dilihat bahwa di Kabupaten Solok SelatanTahun 2022, hanya terdapat tenaga kesehatan keterapian fisik dan teknik biomedikapada RSUD yang mana tenaga Kesehatan keterapian fisik sedangkan pada Puskesmashanya terdapat tenaga Teknologi Lab.Medik dan Keteknisan Medik.
3.5 JUMLAH DAN RASIO TENAGA KEFARMASIAN (TENAGA TEKNIS

KEFARMASIAN DAN APOTEKER) DI SARANA KESEHATAN.Sesuai dengan Peraturan Pemerintah Nomor 51 Tahun 2009 tentang PekerjaanKefarmasian, tenaga Kefarmasian adalah tenaga yang melakukan pekerjaan kefarmasin.Tenaga kefarmasian terdiri atas apoteker dan tenaga teknis kefarmasian. Tenaga tekniskefarmasian terdiri atas Sarjana Farmasi,Ahli Madya Farmasi, Analis Farmasi, danTenaga Menengah Farmasi/AsistenApoteker, dapat dilihat pada grafik berikut.
Grafik 3.9

Distribusi Frekuensi Tenaga Kefarmasian
Menurut Sarana Kesehatan Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi SDMK dan Subbag. Umum dan Kepegawaian Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 3.9 dapat dilihat bahwa Tenaga Kefarmasian di Kabupaten SolokSelatan Tahun 2022 sebanyak 32 orang dengan rasio 17,0 per 100.000 penduduk,namun ada 1 (satu) puskesmas yang tidak mempunyai sama sekali tenaga kefarmasianASN yaitu pada Puskesmas Sangir Jujuan.Tenaga kefarmasian yang dimaksud berupa tenaga teknis kefarmasian danApoteker, berdasarkan Permenkes No. 75 Tahun 2014 bahwa jenis tenaga kesehatan diPuskesmas minimal terdiri dari 1 tenaga kefarmasian. Hal ini dapat dikatakan bahwamasih terdapat Puskesmas di Kabupaten Solok Selatan yang belum sesuai standarkebutuhan tenaga kesehatan.
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Berdasarkan grafik 3.8 diatas dapat dilihat bahwa di Kabupaten Solok SelatanTahun 2022, hanya terdapat tenaga kesehatan keterapian fisik dan teknik biomedikapada RSUD yang mana tenaga Kesehatan keterapian fisik sedangkan pada Puskesmashanya terdapat tenaga Teknologi Lab.Medik dan Keteknisan Medik.
3.5 JUMLAH DAN RASIO TENAGA KEFARMASIAN (TENAGA TEKNIS

KEFARMASIAN DAN APOTEKER) DI SARANA KESEHATAN.Sesuai dengan Peraturan Pemerintah Nomor 51 Tahun 2009 tentang PekerjaanKefarmasian, tenaga Kefarmasian adalah tenaga yang melakukan pekerjaan kefarmasin.Tenaga kefarmasian terdiri atas apoteker dan tenaga teknis kefarmasian. Tenaga tekniskefarmasian terdiri atas Sarjana Farmasi,Ahli Madya Farmasi, Analis Farmasi, danTenaga Menengah Farmasi/AsistenApoteker, dapat dilihat pada grafik berikut.
Grafik 3.9

Distribusi Frekuensi Tenaga Kefarmasian
Menurut Sarana Kesehatan Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi SDMK dan Subbag. Umum dan Kepegawaian Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 3.9 dapat dilihat bahwa Tenaga Kefarmasian di Kabupaten SolokSelatan Tahun 2022 sebanyak 32 orang dengan rasio 17,0 per 100.000 penduduk,namun ada 1 (satu) puskesmas yang tidak mempunyai sama sekali tenaga kefarmasianASN yaitu pada Puskesmas Sangir Jujuan.Tenaga kefarmasian yang dimaksud berupa tenaga teknis kefarmasian danApoteker, berdasarkan Permenkes No. 75 Tahun 2014 bahwa jenis tenaga kesehatan diPuskesmas minimal terdiri dari 1 tenaga kefarmasian. Hal ini dapat dikatakan bahwamasih terdapat Puskesmas di Kabupaten Solok Selatan yang belum sesuai standarkebutuhan tenaga kesehatan.
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BAB IV

PEMBIAYAAN KESEHATAN

Pembiayaan kesehatan menjadi salah satu faktor utama dalam sistem kesehatannasional yang bertujuan untuk menyediakan biaya pembangunan yangberkesinambungan dengan jumlah yang mencukupi, dialokasikan secara adil, berhasilguna dan berdaya guna untuk menjamin terselenggaranya pembangunan kesehatan.Dalam UU RI No. 36 Tahun 2009 pasal 171 ayat (2) disebutkan  bahwa anggaranprovinsi, kabupaten/kota dialokasikan minimal 10% (sepuluh persen) dari anggarandaerah di luar gaji.
4.1 PESERTA JAMINAN PEMELIHARAAN KESEHATANSalah satu upaya dalam menjalankan pembangunan bidang kesehatan adalahJaminan Pemeliharaan Kesehatan (JPK). Jaminan Kesehatan adalah jaminan berupaperlindungan kesehatan agar Peserta memperoleh manfaat pemeliharaan kesehatandan perlindungan dalam memenuhi kebutuhan dasar kesehatan yang diberikan kepadasetiap orang yang telah membayar Iuran Jaminan Kesehatan atau Iuran JaminanKesehatannya dibayar oleh Pemerintah Pusat atau Pemerintah Daerah. Terdapatbeberapa istilah dalam jaminan pemeliharaan kesehatan yaitu:a. Penerima Bantuan Iuran Jarninan Kesehatan yang selanjutnya disebut PBIJaminan Kesehatan adalah fakir miskin dan orang tidak mampu sebagai Pesertaprogram Jaminan Kesehatan.b. Pekerja adalah setiap orang yang bekerja dengan menerima Gaji, Upah, atauimbalan dalam bentuk lain.c. Pekerja Penerima Upah yang selanjutnya disingkat PPU adalah setiap orang yangbekerja pada Pemberi Kerja dengan menerima Gaji atau Upah.

 Pejabat Negara.
 Pimpinan dan anggota Dewan Perwakilan Rakyat Daerah
 PNS
 Prajurit
 Anggota Polri, kepala desa dan perangkat desa,
 Pegawai swasta.
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d. Pekerja Bukan Penerima Upah yang selanjutnya disingkat PBPU adalah setiaporang yang bekerja atau berusaha atas risiko sendiri atau yang merupakanPekerja di luar hubungan kerja atau Pekerja mandirie. Bukan Pekerja yang selanjutnya disingkat BP adalah setiap orang yang bukantermasuk kelompok PPU, PBPU, PSI Jaminan Kesehatan, dan penduduk yangdidaftarkan oleh Pemerintah Daerah. Terdiri
 Investor
 Pemberi Kerja
 Penerima pensiun
 Veteran
 Perintis Kemerdekaan
 Janda, duda, atau anak yatim dan/atau piatu dari Veteran atau PerintisKemerdekaanBerikut ini adalah tabel Cakupan Jaminan Kesehatan  Penduduk Menurut JenisJaminan di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022.

Tabel 4.1
Cakupan Jaminan Kesehatan  Penduduk Menurut Jenis Kepesertaan

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

NO JENIS KEPESERTAAN
PESERTA JAMINAN KESEHATAN

JUMLAH %

PENERIMA BANTUAN IURAN (PBI)1 PBI APBN 55.865 29,62 PBI APBD 54.343 28,8
PENERIMA BANTUAN IURAN (PBI) 110.208 58,4

NON PBI1 Pekerja Penerima Upah (PPU) 37.632 19,92 Pekerja Bukan Penerima Upah(PBPU)/mandiri 13.085 6,93 Bukan Pekerja (BP) 1.540 0,8
NON PENERIMA BANTUAN IURAN 52.257 27,7

SOLOK SELATAN 162.465 86,1
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Dari tabel 4.1 diketahui bahwa jumlah Kepesertaan Jaminan Kesehatan tahun2022 adalah 162.465 jiwa (86.1%), hal tersebut bahwa adanya peingkatan kepesertaandi Tahun 2021 (154.714 jiwa/85.17%).Alokasi dana untuk Penerima Bantuan Iuran (PBI) APBD/ Jamkesda pada Tahun2021 adalah Rp. 7.010.908.631,- (tujuh milyar sepuluh juta sembilan ratus delapan ribuenam ratus tiga puluh satu rupiah), di Tahun 2022 sebesar Rp. 7.849. 331.974,- (tujuhmilyar delapan ratus empat puluh sembilan juta tiga ratus tiga puluh satu ribu sembilanratus tujuh puluh empat rupiah). Kenaikan anggaran Jaminan kesehatan Daerahmerupakan komitmen Pemerintah Daerah Kabupaten Solok Selatan dalammeningkatkan Derajat Kesehatan khususnya di Solok Selatan.Adapun tujuan dari Fasilitasi jamkesda/ kemitraan asuransi kesehatanmasyarakat yaitu meningkatnya akses pelayanan kesehatan bagi masyarakat kurangmampu, namun masih ada masyarakat Solok Selatan yang kurang mampu dan belummempunyai asuransi kesehatan masyarakat.Untuk itu diharapkan peningkatan cakupan asuransi kesehatan masyarakat padatahun 2022 agar mencapai total coverage melalui:1. Penambahan anggaran untuk meningkatkan cakupan masyarakat miskin yangmemperoleh jaminan kesehatan melalui Jamkesda.2. Mendata kembali masyarakat yang belum mempunyai asuransi kesehatanmasyarakat sehingga target JKN yang diharapkan sebesar 100% dapat tercapai.
4.2 ANGGARAN KESEHATAN DALAM APBD KABUPATENSalah satu faktor yang sangat berperan didalam upaya pelaksanaan suatu programtermasuk program pelayanan kesehatan tentu harus didukung oleh alokasi dana/anggaran yang tersedia. Anggaran/ pembiayaan kesehatan dimaksud adalah dana yangdisediakan untuk penyelenggaraan upaya kesehatan yang dialokasikan melalui APBDKabupaten. Berikut ini grafik Distribusi Frekuensi Anggaran Bidang Kesehatan diKabupaten Solok Selatan Tahun 2022.
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Grafik 4.1
Distribusi Frekuensi Anggaran Dinas Kesehatan

Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Sub. Bagian Perencanaan dan Keuangan Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 4.1 diketahui bahwa pada tahun 2022 total Anggaran pada DinasKesehatan adalah Rp. 200.784.017.306,- (Dua Ratus Milyar Tujuh Ratus Delapan PuluhEmpat Juta Tujuh Belas Ribu Tiga Ratus Enam Rupiah)
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Grafik 4.1
Distribusi Frekuensi Anggaran Dinas Kesehatan

Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Sub. Bagian Perencanaan dan Keuangan Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 4.1 diketahui bahwa pada tahun 2022 total Anggaran pada DinasKesehatan adalah Rp. 200.784.017.306,- (Dua Ratus Milyar Tujuh Ratus Delapan PuluhEmpat Juta Tujuh Belas Ribu Tiga Ratus Enam Rupiah)
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BAB V

KESEHATAN KELUARGA

5.1 KESEHATAN IBUAngka Kematian Ibu (AKI) menjadi salah satu indikator penting dari derajatkesehatan masyarakat. AKI menggambarkan jumlah wanita yang meninggal dari suatupenyebab kematian terkait dengan gangguan kehamilan atau penanganannya selamakehamilan, melahirkan dan dalam masa nifas tanpa memperhitungkan lama kehamilanper 100.000 kelahiran hidup.Dapat digambarkan bahwa beberapa faktor determinan yang menyebabkanAngka Kematian Ibu di Kabupaten Solok Selatan serta faktor – fakor yangmempengaruhinya sebagai berikut :
5.1.1 Angka Lahir MatiDapat digambarkan bahwa Angka Lahir Mati yang dimaksud adalah jumlahkematian saat dilahirkan oleh ibu pada tiap – tiap 1.000 kelhairan, dapat dilihat padagrafik berikut :

Grafik 5.1
Distribusi Frekuensi Kelahiran Menurut Puskesmas

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masayarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dapat dilihat pada grafik 5.1 bahwa total kelahiran di Kabupaten Solok Selatansebanyak 2.713 kelahiran dengan jumlah kelahiran mati sebanyak 9 (sembilan)kelahiran diantaranya 4 kelahiran mati pada laki-laki dan 5 kelahiran pada perempuan.
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Berdasarkan hal tersebut dapat dikatekan bahwa angka lahir mati di Kabupaten SolokSelatan di Tahun 2022 sebesar 3,3 per 1.000 Kelahiran dengan arti bahwa disetiap1.000 kelahiran terdapat dengan 4 kelahiran mati.
5.1.2 Angka Kematian Ibu ( AKI )

Grafik 5.2
Distribusi Frekuensi Angka Kematian Ibu
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masayarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.2 dapat dilihat bahwa angka kematian ibu di Kabupaten Solok SelatanTahun 2022 adalah angka yang terbesar dari Tahun sebelumnya sebesar 258,88 per100.000 KH yaitu sebanyak 7 orang, sedangkan target yang diharapkan sebesar 160.4per 100.000 kelahiran hidup. Kematian Ibu yang banyak terjadi pada wilayah kerjaPuskesmas Sangir dengan jumlah kematian 5 orang dan kematian ibu terdapat padasaat ibu hamil, saat ibu melahirkan dan saat ibu nifas. Kematian Ibu tersebutdisebabkan oleh Infeksi, perdarahan dan lainnya.Dapat digambarkan juga bahwa trend peningkatan Angka Kematian Ibu terjadisecara berkala selama 5 tahunan yaitu di Tahun 2013, 2018 dan 2022.
5.1.3 Cakupan Pelayanan Kesehatan pada Ibu (Hamil, Melahirkan dan Nifas)Upaya kesehatan ibu hamil diwujudkan dalam pemberian pelayanan antenatalsekurang-kurangnya 4 kali selama kehamilan, dengan distribusi waktu minimal 1 kalipada trisemester pertama, 1 kali pada trisemester kedua dan 2 kali pada trisemesterketiga. Hasil pencapaian upaya kesehatan ibu hamil dapat dinilai dengan menggunakanindikator cakupan K1 dan K4.Cakupan K1 adalah ibu hamil yang telah memperoleh pelayanan antenatalpertama kali, dibandingkan dengan jumlah sasaran ibu hamil di satu wilayah kerja padakurun waktu satu tahun. Sedangkan cakupan K4 adalah jumlah ibu hamil yang telah
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memperoleh palayanan antenatal sesuai dengan standar paling sedikit 4 kali sesuaijadwal yang dianjurkan, dibandingkan dengan sasaran ibu hamil disatu wilayah kerjapada kurun waktu satu tahun. Indikator tersebut memperlihatkan akses pelayanankesehatan terhadap ibu hamil dan tingkat kepatuhan ibu hamil dalam memeriksakankehamilannya kepada tenaga kesehatan Grafik berikut memperlihatkan jumlahkunjungan ibu hamil pada Tahun 2013-2022 di Kabupaten Solok Selatan.
Grafik 5.3

Distribusi Frekuensi Persentase Kunjungan Ibu Hamil K4
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab.Solok Selatan, 2022Berdasarkan grafik 5.3 yang menggambarkan jumlah kunjungan ibu hamil (K4)Tahun 2022 sebesar 72,81%. Jika dihubungkan dengan Tahun peningkatan AngkaKematian Ibu maka tidak ada hubungan dengan jumlah kunjungan Ibu Hamil (K4) padalima Tahunan.
5.1.4 Cakupan Pertolongan Persalinan di Fasilitas KesehatanUpaya kesehatan ibu bersalin diwujudkan dalam upaya mendorong agar setiappersalinan ditolong oleh tenaga kesehatan terlatih dan dilakukan di fasilitas pelayanankesehatan, sehingga akan menekan jumlah kematian baik pada Ibu maupun Anak.

Grafik 5.4
Distribusi Frekuensi Persentase Ibu Bersalin yang Ditolong Tenaga Kesehatan

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022
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Dari grafik 5.4 dapat dilihat bahwa jumlah ibu bersalin di Fasilitas Kesehatan diTahun 2022 sebesar 67,47 %, sedangkan target yang diharapkan sebesar 90%.Terdapat di beberapa Tahun saat Angka kematian Ibu meningkat terdapat jugapersentase ibu bersalin di Fasilitas Kesehatan yang rendah capaiannnya.
5.1.5 Cakupan Pelayanan Ibu NifasCakupan Pelayanan Nifas mencakup 4 (empat) kali pelayanan yaitu : Cakupanpelayanan Nifas KF1 yaitu pelayanan kepada ibu nifas sesuai standar pada 6 jam - 48jam setelah persalinan dan Cakupan Pelayanan Nifas KF Lengkap yaitu pelayanankepada ibu pada masa 6 jam sampai dengan 42 hari pasca bersalin sesua standar palingsedikit 4 kali dengan distribusi waktu 6 jam sampai hari ke 2 *KF1), hari ke 3 sampaihari ke 7 (KF2), hari ke 8 sampai ke 28 (KF3) dan hari ke 29 sampai ke 42 (KF4) setelahbersalin disuatu wilayah dan kurun waktu tertentu.Pada grafik berikut dapat digambarkan capaian pelayanan Ibu Nifas di KabupatenSolok Selatan sebagai berikut :

Grafik 5.5
Distribusi Frekuensi Pelayanan Ibu Nifas

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.5 diatas dapat dilihat bahwa pencapaian pelayanan Ibu Nifas diKabupaten Solok Selatan dari Tahun 2022 sebesar 64,92% dan dapat dilihat bahwaerjadinya trend penurunan cakupan pelayanan ibu nifas lengkap.
5.1.6 Cakupan Pelayanan Ibu Nifas yang Mendapat Vitamin APelayanan Ibu Nifas yang Mendapat Vitamin A adalah Ibu yang baru melahirkanatau nifas yang mendapatkan kapsul vitamin A 200.000 SI sehingga bayinya akanmemperoleh vitamin A melalui ASI di satu wilayah kerja pada kurun waktu tertentu.Manfaat vitamin A adalah:a. Menjaga Kesehatan Mata seperti rabun senja, glaukoma, dan katarak.
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Dari grafik 5.4 dapat dilihat bahwa jumlah ibu bersalin di Fasilitas Kesehatan diTahun 2022 sebesar 67,47 %, sedangkan target yang diharapkan sebesar 90%.Terdapat di beberapa Tahun saat Angka kematian Ibu meningkat terdapat jugapersentase ibu bersalin di Fasilitas Kesehatan yang rendah capaiannnya.
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b. Membangun Kekebalan TubuhMembangun Kekebalan Tubuh yaitu meningkat kerentanan terhadap infeksiseperti diare dan campak dan juga bisa menyebabkan kebutaan.c. Menunjang Fungsi TubuhVitamin A memainkan peran langsung dalam menjalankan fungsi fisiologis danjuga membantu dalam pengembangan sistem saraf pusat. Cakupan pemberianvitamin A pada Ibu Nifas dapat dilihat pada grafik berikut ini.
Grafik 5.6

Persentase Cakupan Pemberian Vitamin A pada Ibu Nifas
di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2018-2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.6 dapat dilihat bahwa pencapaian pemberian Vitamin A pada IbuNifas Tahun 2022 sebesar 69,81%, hal ini terdapat trend penurunan capaian dari Tahun2018 sampai dengan 2022.
5.1.7 Persentase Cakupan Imunisasi Td Ibu Hamil dan Wanita Usia SuburCakupan Imunisasi Td pada Ibu hamil adalah Cakupan (jumlah dan persentase)ibu hamil yang mendapatkan imunisasi Td (Tetanus difteri) dengan interval tertentu(yang dimulai saat dan atau sebelum kehamilan) dengan memperhatikan hasil skriningdan status Td. Pemberian dilakukan pada masa kehamilan memasuki trimester I s/dtrimester III yang bertujuan agar janin yang dikandung terhindar dari infeksi tetanusneonatrum yang bisa mengakibatkan kematian pada bayi yang baru lahir akibatpersalinan yang kurang bersih. Imunisasi TT adalah proses membangun kekebalansebagai pencegahan terhadap infeksi tetanus.Imunisasi TT adalah antigen yang sangat aman untuk calon Ibu dan janin, jaditidak perlu khawatir tentang efek sampingnya, tapi kalau pun ada itu hanya gejalaringan seperti nyeri, kemerahan dan pembengkakan kecil pada tempat suntikan yang
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akan hilang selama 1-2 hari. Imunisasi TT diberikan pada trimester I dan yang keduaminimal 4 minggu setelah TT pertama. Batas pemberian TT kedua minimal 2 minggusebelum persalinan. Imunisasi TT yang paling baik yaitu sebelum calon Ibu hamil ataupada masa perencanaan kehamilan.Berikut ini adalah grafik distribusi frekuensi persentase imunisasi Td pada ibuhamil dan WUS Tahun 2022.
Grafik 5.7

Distribusi Frekuensi Pemberian Td2+ pada Ibu Hamil Menurut Puskesmas
di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022
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Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022
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akan hilang selama 1-2 hari. Imunisasi TT diberikan pada trimester I dan yang keduaminimal 4 minggu setelah TT pertama. Batas pemberian TT kedua minimal 2 minggusebelum persalinan. Imunisasi TT yang paling baik yaitu sebelum calon Ibu hamil ataupada masa perencanaan kehamilan.Berikut ini adalah grafik distribusi frekuensi persentase imunisasi Td pada ibuhamil dan WUS Tahun 2022.
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Dari grafik 5.8 dapat dilihat bahwa di Tahun 2022 pencapaian pemberianImunisasi Td2 pada Wanita Usia Subur (WUS) usia 15-39 Tahun sebesar 6,70% jikadilihat terjadi kecenderungan peningkatan.
5.1.8 Persentase Ibu Hamil yang Dapat Tablet Tambah DarahAnemia gizi adalah rendahnya kadar haemoglobin (Hb) dalam darah yangdisebabkan karena kekurangan zat gizi yang diperlukan untuk pembentukan Hbtersebut. Umumnya anemia disebabkan karena kekurangan zat besi (Fe) hingga disebutanemia kekurangan zat besi.Cakupan pemberian tablet Fe terkait erat dengan pelayanan antenatal care

(ANC). Analisis cakupan K4 dengan pemberian tablet Fe3 menunjukkan bahwatingginya capaian K4 pada ibu hamil salah satunya didukung dengan tingginya cakupanpemberian tablet Fe3 pada ibu hamil. Cakupan pemberian tablet Fe di Kabupaten SolokSelatan pada tahun 2013-2023, sebagaimana dapat dilihat pada gambar berikut :
Grafik 5.9

Distribusi Frekuensi Persentase Bumil yang Mendapatkan Tablet FE 3 di
Kabupaten Solok Selatan

Tahun 2013-2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes, 20225Dari grafik 5.9 diatas dapat dilihat bahwa cakupan pemberian Tablet FE 3 padaIbu hamil kecenderungan meningkat, walupun di Tahun 2022 terjadi penurunan dari 3Tahun sebelumnya.
5.1.9 Cakupan Penanganan  Komplikasi KebidananKomplikasi maternal/ kebidanan adalah kesakitan pada ibu hamil, ibu bersalin,ibu nifas dan atau janin dalam kandungan, baik langsung maupun tidak langsung,termasuk penyakit menular dan tidak menular yang dapat mengancam jiwa ibu ataujanin, yang tidak disebabkan oleh trauma/kecelakaan. Pencegahan dan penanganankomplikasi maternal adalah pelayanan kepada ibu dengan komplikasi maternal untuk
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Dari grafik 5.8 dapat dilihat bahwa di Tahun 2022 pencapaian pemberianImunisasi Td2 pada Wanita Usia Subur (WUS) usia 15-39 Tahun sebesar 6,70% jikadilihat terjadi kecenderungan peningkatan.
5.1.8 Persentase Ibu Hamil yang Dapat Tablet Tambah DarahAnemia gizi adalah rendahnya kadar haemoglobin (Hb) dalam darah yangdisebabkan karena kekurangan zat gizi yang diperlukan untuk pembentukan Hbtersebut. Umumnya anemia disebabkan karena kekurangan zat besi (Fe) hingga disebutanemia kekurangan zat besi.Cakupan pemberian tablet Fe terkait erat dengan pelayanan antenatal care

(ANC). Analisis cakupan K4 dengan pemberian tablet Fe3 menunjukkan bahwatingginya capaian K4 pada ibu hamil salah satunya didukung dengan tingginya cakupanpemberian tablet Fe3 pada ibu hamil. Cakupan pemberian tablet Fe di Kabupaten SolokSelatan pada tahun 2013-2023, sebagaimana dapat dilihat pada gambar berikut :
Grafik 5.9

Distribusi Frekuensi Persentase Bumil yang Mendapatkan Tablet FE 3 di
Kabupaten Solok Selatan

Tahun 2013-2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes, 20225Dari grafik 5.9 diatas dapat dilihat bahwa cakupan pemberian Tablet FE 3 padaIbu hamil kecenderungan meningkat, walupun di Tahun 2022 terjadi penurunan dari 3Tahun sebelumnya.
5.1.9 Cakupan Penanganan  Komplikasi KebidananKomplikasi maternal/ kebidanan adalah kesakitan pada ibu hamil, ibu bersalin,ibu nifas dan atau janin dalam kandungan, baik langsung maupun tidak langsung,termasuk penyakit menular dan tidak menular yang dapat mengancam jiwa ibu ataujanin, yang tidak disebabkan oleh trauma/kecelakaan. Pencegahan dan penanganankomplikasi maternal adalah pelayanan kepada ibu dengan komplikasi maternal untuk
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Dari grafik 5.8 dapat dilihat bahwa di Tahun 2022 pencapaian pemberianImunisasi Td2 pada Wanita Usia Subur (WUS) usia 15-39 Tahun sebesar 6,70% jikadilihat terjadi kecenderungan peningkatan.
5.1.8 Persentase Ibu Hamil yang Dapat Tablet Tambah DarahAnemia gizi adalah rendahnya kadar haemoglobin (Hb) dalam darah yangdisebabkan karena kekurangan zat gizi yang diperlukan untuk pembentukan Hbtersebut. Umumnya anemia disebabkan karena kekurangan zat besi (Fe) hingga disebutanemia kekurangan zat besi.Cakupan pemberian tablet Fe terkait erat dengan pelayanan antenatal care

(ANC). Analisis cakupan K4 dengan pemberian tablet Fe3 menunjukkan bahwatingginya capaian K4 pada ibu hamil salah satunya didukung dengan tingginya cakupanpemberian tablet Fe3 pada ibu hamil. Cakupan pemberian tablet Fe di Kabupaten SolokSelatan pada tahun 2013-2023, sebagaimana dapat dilihat pada gambar berikut :
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Kabupaten Solok Selatan
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Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes, 20225Dari grafik 5.9 diatas dapat dilihat bahwa cakupan pemberian Tablet FE 3 padaIbu hamil kecenderungan meningkat, walupun di Tahun 2022 terjadi penurunan dari 3Tahun sebelumnya.
5.1.9 Cakupan Penanganan  Komplikasi KebidananKomplikasi maternal/ kebidanan adalah kesakitan pada ibu hamil, ibu bersalin,ibu nifas dan atau janin dalam kandungan, baik langsung maupun tidak langsung,termasuk penyakit menular dan tidak menular yang dapat mengancam jiwa ibu ataujanin, yang tidak disebabkan oleh trauma/kecelakaan. Pencegahan dan penanganankomplikasi maternal adalah pelayanan kepada ibu dengan komplikasi maternal untuk
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mendapatkan perlindungan/ pencegahan dan penanganan definitive sesuai standar olehtenaga kesehatan kompeten pada tingkat pelayanan dasar dan rujukan.Upaya pencegahan dan penanganan komplikasi meternal diukur melaluiindikator cakupan penanganan komplikasi maternal. Berikut ini distribusi frekuensipenanganan komplikasi pada ibu hamil.
Tabel 5.10

Distribusi Frekuensi Penanganan Koplikasi Kebidanan Menurut Puskesmas
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok  Selatan,  2022Dari grafik 5.10 dapat dilihat pada Tahun 2022 ditemukan Ibu Hamil yangkomplikasi yang ditangani sebanyak 442 bumil atau 56,68% dari perkiraan Bumil yangkomplikasi. Keseluruhan Bumil yang didapati komplikasi ditangani 100%.Terdapat tiga jenis area intervensi yang dilakukan untuk menurunkan angkakematian dan kesakitan ibu dan neonatal melalui :1) Peningkatan pelayanan antenatal yang mampu mendeteksi dan menangani kasusrisiko tinggi secara memadai.2)   Pertolongan persalinan yang bersih dan aman oleh tenaga kesehatan terampil.3) Pelayanan emergensi obstetric dan neonatal dasar (poned) dan komprhensif(ponek) yang dapat dijangkau.Selain itu dilakukan pula upaya kegiatan Audit Maternal Perinatal (AMP) sertapelatihan PONED bagi tenaga kesehatan di setiap Puskesmas, yang merupakan upayadalam penilaian pelaksanaan serta peningkatan mutu pelayanan kesehatan ibu dan bayi
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mendapatkan perlindungan/ pencegahan dan penanganan definitive sesuai standar olehtenaga kesehatan kompeten pada tingkat pelayanan dasar dan rujukan.Upaya pencegahan dan penanganan komplikasi meternal diukur melaluiindikator cakupan penanganan komplikasi maternal. Berikut ini distribusi frekuensipenanganan komplikasi pada ibu hamil.
Tabel 5.10

Distribusi Frekuensi Penanganan Koplikasi Kebidanan Menurut Puskesmas
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok  Selatan,  2022Dari grafik 5.10 dapat dilihat pada Tahun 2022 ditemukan Ibu Hamil yangkomplikasi yang ditangani sebanyak 442 bumil atau 56,68% dari perkiraan Bumil yangkomplikasi. Keseluruhan Bumil yang didapati komplikasi ditangani 100%.Terdapat tiga jenis area intervensi yang dilakukan untuk menurunkan angkakematian dan kesakitan ibu dan neonatal melalui :1) Peningkatan pelayanan antenatal yang mampu mendeteksi dan menangani kasusrisiko tinggi secara memadai.2)   Pertolongan persalinan yang bersih dan aman oleh tenaga kesehatan terampil.3) Pelayanan emergensi obstetric dan neonatal dasar (poned) dan komprhensif(ponek) yang dapat dijangkau.Selain itu dilakukan pula upaya kegiatan Audit Maternal Perinatal (AMP) sertapelatihan PONED bagi tenaga kesehatan di setiap Puskesmas, yang merupakan upayadalam penilaian pelaksanaan serta peningkatan mutu pelayanan kesehatan ibu dan bayi
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mendapatkan perlindungan/ pencegahan dan penanganan definitive sesuai standar olehtenaga kesehatan kompeten pada tingkat pelayanan dasar dan rujukan.Upaya pencegahan dan penanganan komplikasi meternal diukur melaluiindikator cakupan penanganan komplikasi maternal. Berikut ini distribusi frekuensipenanganan komplikasi pada ibu hamil.
Tabel 5.10

Distribusi Frekuensi Penanganan Koplikasi Kebidanan Menurut Puskesmas
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok  Selatan,  2022Dari grafik 5.10 dapat dilihat pada Tahun 2022 ditemukan Ibu Hamil yangkomplikasi yang ditangani sebanyak 442 bumil atau 56,68% dari perkiraan Bumil yangkomplikasi. Keseluruhan Bumil yang didapati komplikasi ditangani 100%.Terdapat tiga jenis area intervensi yang dilakukan untuk menurunkan angkakematian dan kesakitan ibu dan neonatal melalui :1) Peningkatan pelayanan antenatal yang mampu mendeteksi dan menangani kasusrisiko tinggi secara memadai.2)   Pertolongan persalinan yang bersih dan aman oleh tenaga kesehatan terampil.3) Pelayanan emergensi obstetric dan neonatal dasar (poned) dan komprhensif(ponek) yang dapat dijangkau.Selain itu dilakukan pula upaya kegiatan Audit Maternal Perinatal (AMP) sertapelatihan PONED bagi tenaga kesehatan di setiap Puskesmas, yang merupakan upayadalam penilaian pelaksanaan serta peningkatan mutu pelayanan kesehatan ibu dan bayi
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baru lahir melalui pembahasan kasus kematian ibu atau bayi baru lahir sejak di levelmasyarakat sampai di level fasilitas pelayanan kesehatan.
5.1.10 Persentase Peserta KB AktifTingkat pencapaian pelayanan Keluarga Berencana dapat dilihat dari cakupanPasangan Uisa Subur (PUS) yang sedang menggunakan alat/metode kontrasepsi (KBAktif), cakupan peserta KB yang baru menggunakan alat/metode kontrasepsi, tempatpelayanan KB, dan jenis kontrasepsi yang digunakan akseptor. Data distribusi frekuensipeserta KB baru dan aktif di Kabupaten Solok Selatan tahun 2012 dapat dilihat padagrafik berikut ini .

Grafik 5.11
Distribusi Frekuensi Peserta KB Aktif Modern Menurut Puskesmas

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok  Selatan,  2022Berdasarkan grafik 5.11 dapat dilihat bahwa di Tahun 2022 27.597 PasanganUsia Subur dan sebagai peserta KB Aktif sebanyak 20.929 Pasangan Usia Subur atausebesar 75,83%.
5.1.11 Peserta  KB Pasca PersalinanSalah satu faktor yang memberikan dampak pada peningkatan Angka KematianIbu (AKI) adalah risiko 4 Terlalu (Terlalu muda melahirkan dibawah usia 21 tahun,Terlalu tua melahirkan diatas 35 tahun, Terlalu dekat jarak kelahiran kurang dari 3tahun dan Terlalu banyak jumlah anak lebih dari 2). Persentase ibu meninggal yangmelahirkan berusia dibawah 20 tahun dan diatas 35 tahun adalah 33% dari seluruh
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baru lahir melalui pembahasan kasus kematian ibu atau bayi baru lahir sejak di levelmasyarakat sampai di level fasilitas pelayanan kesehatan.
5.1.10 Persentase Peserta KB AktifTingkat pencapaian pelayanan Keluarga Berencana dapat dilihat dari cakupanPasangan Uisa Subur (PUS) yang sedang menggunakan alat/metode kontrasepsi (KBAktif), cakupan peserta KB yang baru menggunakan alat/metode kontrasepsi, tempatpelayanan KB, dan jenis kontrasepsi yang digunakan akseptor. Data distribusi frekuensipeserta KB baru dan aktif di Kabupaten Solok Selatan tahun 2012 dapat dilihat padagrafik berikut ini .
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Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok  Selatan,  2022Berdasarkan grafik 5.11 dapat dilihat bahwa di Tahun 2022 27.597 PasanganUsia Subur dan sebagai peserta KB Aktif sebanyak 20.929 Pasangan Usia Subur atausebesar 75,83%.
5.1.11 Peserta  KB Pasca PersalinanSalah satu faktor yang memberikan dampak pada peningkatan Angka KematianIbu (AKI) adalah risiko 4 Terlalu (Terlalu muda melahirkan dibawah usia 21 tahun,Terlalu tua melahirkan diatas 35 tahun, Terlalu dekat jarak kelahiran kurang dari 3tahun dan Terlalu banyak jumlah anak lebih dari 2). Persentase ibu meninggal yangmelahirkan berusia dibawah 20 tahun dan diatas 35 tahun adalah 33% dari seluruh
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baru lahir melalui pembahasan kasus kematian ibu atau bayi baru lahir sejak di levelmasyarakat sampai di level fasilitas pelayanan kesehatan.
5.1.10 Persentase Peserta KB AktifTingkat pencapaian pelayanan Keluarga Berencana dapat dilihat dari cakupanPasangan Uisa Subur (PUS) yang sedang menggunakan alat/metode kontrasepsi (KBAktif), cakupan peserta KB yang baru menggunakan alat/metode kontrasepsi, tempatpelayanan KB, dan jenis kontrasepsi yang digunakan akseptor. Data distribusi frekuensipeserta KB baru dan aktif di Kabupaten Solok Selatan tahun 2012 dapat dilihat padagrafik berikut ini .
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Distribusi Frekuensi Peserta KB Aktif Modern Menurut Puskesmas

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok  Selatan,  2022Berdasarkan grafik 5.11 dapat dilihat bahwa di Tahun 2022 27.597 PasanganUsia Subur dan sebagai peserta KB Aktif sebanyak 20.929 Pasangan Usia Subur atausebesar 75,83%.
5.1.11 Peserta  KB Pasca PersalinanSalah satu faktor yang memberikan dampak pada peningkatan Angka KematianIbu (AKI) adalah risiko 4 Terlalu (Terlalu muda melahirkan dibawah usia 21 tahun,Terlalu tua melahirkan diatas 35 tahun, Terlalu dekat jarak kelahiran kurang dari 3tahun dan Terlalu banyak jumlah anak lebih dari 2). Persentase ibu meninggal yangmelahirkan berusia dibawah 20 tahun dan diatas 35 tahun adalah 33% dari seluruh
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kematian ibu, sehingga apabila program KB dapat dilaksanakan dengan baik lagi,kemungkinan 33% kematian ibu dapat dicegah melalui pemakaian kontrasepsi.Peserta KB Pasca Persalinan adalah Pasangan Usia Subur yang memakaikontrasepsi pada masa pasca persalinan (0-42 hari setelah melahirkan). Pada tahun2022 peserta KB Pasca Persalinan dapat dilihat pada grafik berikut ini :
Grafik 5.12

Cakupan KB Pasca Persalinan Menurut Puskesmas
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok  Selatan,  2022Dari grafik 5.12 diketahui bahwa cakupan peserta KB pasca persalinan darijumlah Ibu Bersalin sebanyak 3.806 terdapat 236 Ibu pasca persalinan / 6,20% yangmelaksanakan.
5.2 KESEHATAN ANAK

5.2.1 Angka Kematian Neonatal, Bayi dan Balita Per 1000 Kelahiran HidupKematian Neonatal adalah Kematian yang terjadi pada bayi usia 0 sampai dengan28 hari tetapi bukan disebabkan oleh kecelakaan, bencana, cedera atau bunuh diri. Polapenyebab utama kematian neonatal di Indonesia tidak jauh berbeda dengan polapenyebab utama kematian neonatal di dunia, yaitu prematuritas, Asfiksia, sepsis/pneumonia, tetanus, diare, kelainan congenital.Angka Kematian Bayi (AKB) adalah jumlah penduduk yang meninggal sebelummencapai usia 1 tahun yang dinyatakan dalam 1.000 kelahiran hidup pada tahun yangsama. Usia bayi merupakan kondisi yang rentan baik terhadap kesakitan maupunkematian.
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kematian ibu, sehingga apabila program KB dapat dilaksanakan dengan baik lagi,kemungkinan 33% kematian ibu dapat dicegah melalui pemakaian kontrasepsi.Peserta KB Pasca Persalinan adalah Pasangan Usia Subur yang memakaikontrasepsi pada masa pasca persalinan (0-42 hari setelah melahirkan). Pada tahun2022 peserta KB Pasca Persalinan dapat dilihat pada grafik berikut ini :
Grafik 5.12

Cakupan KB Pasca Persalinan Menurut Puskesmas
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok  Selatan,  2022Dari grafik 5.12 diketahui bahwa cakupan peserta KB pasca persalinan darijumlah Ibu Bersalin sebanyak 3.806 terdapat 236 Ibu pasca persalinan / 6,20% yangmelaksanakan.
5.2 KESEHATAN ANAK

5.2.1 Angka Kematian Neonatal, Bayi dan Balita Per 1000 Kelahiran HidupKematian Neonatal adalah Kematian yang terjadi pada bayi usia 0 sampai dengan28 hari tetapi bukan disebabkan oleh kecelakaan, bencana, cedera atau bunuh diri. Polapenyebab utama kematian neonatal di Indonesia tidak jauh berbeda dengan polapenyebab utama kematian neonatal di dunia, yaitu prematuritas, Asfiksia, sepsis/pneumonia, tetanus, diare, kelainan congenital.Angka Kematian Bayi (AKB) adalah jumlah penduduk yang meninggal sebelummencapai usia 1 tahun yang dinyatakan dalam 1.000 kelahiran hidup pada tahun yangsama. Usia bayi merupakan kondisi yang rentan baik terhadap kesakitan maupunkematian.
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kematian ibu, sehingga apabila program KB dapat dilaksanakan dengan baik lagi,kemungkinan 33% kematian ibu dapat dicegah melalui pemakaian kontrasepsi.Peserta KB Pasca Persalinan adalah Pasangan Usia Subur yang memakaikontrasepsi pada masa pasca persalinan (0-42 hari setelah melahirkan). Pada tahun2022 peserta KB Pasca Persalinan dapat dilihat pada grafik berikut ini :
Grafik 5.12

Cakupan KB Pasca Persalinan Menurut Puskesmas
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok  Selatan,  2022Dari grafik 5.12 diketahui bahwa cakupan peserta KB pasca persalinan darijumlah Ibu Bersalin sebanyak 3.806 terdapat 236 Ibu pasca persalinan / 6,20% yangmelaksanakan.
5.2 KESEHATAN ANAK

5.2.1 Angka Kematian Neonatal, Bayi dan Balita Per 1000 Kelahiran HidupKematian Neonatal adalah Kematian yang terjadi pada bayi usia 0 sampai dengan28 hari tetapi bukan disebabkan oleh kecelakaan, bencana, cedera atau bunuh diri. Polapenyebab utama kematian neonatal di Indonesia tidak jauh berbeda dengan polapenyebab utama kematian neonatal di dunia, yaitu prematuritas, Asfiksia, sepsis/pneumonia, tetanus, diare, kelainan congenital.Angka Kematian Bayi (AKB) adalah jumlah penduduk yang meninggal sebelummencapai usia 1 tahun yang dinyatakan dalam 1.000 kelahiran hidup pada tahun yangsama. Usia bayi merupakan kondisi yang rentan baik terhadap kesakitan maupunkematian.
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Angka kematian Balita adalah jumlah anak yang meninggal sebelum mencapai usia5 tahun (0-59 Bulan) yang dinyatakan sebagai angka per 1.000 kelahiran hidup. Angkakematian balita mempresentasikan resiko terjadinya kematian pada fase antarakelahiran dan sebelum umur 5 tahun.Dapat digambarkan di Kabupaten Solok Selatan Angka Kematian Neonatus, Bayidan Balita di Tahun 2022 sebabagai berikut :
Grafik 5.13

Distribusi Frekuensi Kematian Neonatal
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Berdasarkan grafik 5.13 diketahui bahwa jumlah kematian neonatal adalah 12orang yang terdiri dari 7 laki-laki dan 5 perempuan dan angka kematian neonataladalah 4,4 per 1000 kelahiran hidup. Adapun penyebab kematian neonatal diKabupaten Solok Selatan Tahun 2022 adalah Afiksia, BBLR dan Kelaiann Kognital.Trend angka kematian neonatal dari tahun 2013-2022 dapat dilihat dari grafikberikut ini:
Grafik 5.14

Distribusi Frekuensi Angka Kematian Neonatal per 1.000 KH
di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022
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Angka kematian Balita adalah jumlah anak yang meninggal sebelum mencapai usia5 tahun (0-59 Bulan) yang dinyatakan sebagai angka per 1.000 kelahiran hidup. Angkakematian balita mempresentasikan resiko terjadinya kematian pada fase antarakelahiran dan sebelum umur 5 tahun.Dapat digambarkan di Kabupaten Solok Selatan Angka Kematian Neonatus, Bayidan Balita di Tahun 2022 sebabagai berikut :
Grafik 5.13

Distribusi Frekuensi Kematian Neonatal
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Berdasarkan grafik 5.13 diketahui bahwa jumlah kematian neonatal adalah 12orang yang terdiri dari 7 laki-laki dan 5 perempuan dan angka kematian neonataladalah 4,4 per 1000 kelahiran hidup. Adapun penyebab kematian neonatal diKabupaten Solok Selatan Tahun 2022 adalah Afiksia, BBLR dan Kelaiann Kognital.Trend angka kematian neonatal dari tahun 2013-2022 dapat dilihat dari grafikberikut ini:
Grafik 5.14

Distribusi Frekuensi Angka Kematian Neonatal per 1.000 KH
di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022
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Angka kematian Balita adalah jumlah anak yang meninggal sebelum mencapai usia5 tahun (0-59 Bulan) yang dinyatakan sebagai angka per 1.000 kelahiran hidup. Angkakematian balita mempresentasikan resiko terjadinya kematian pada fase antarakelahiran dan sebelum umur 5 tahun.Dapat digambarkan di Kabupaten Solok Selatan Angka Kematian Neonatus, Bayidan Balita di Tahun 2022 sebabagai berikut :
Grafik 5.13

Distribusi Frekuensi Kematian Neonatal
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Berdasarkan grafik 5.13 diketahui bahwa jumlah kematian neonatal adalah 12orang yang terdiri dari 7 laki-laki dan 5 perempuan dan angka kematian neonataladalah 4,4 per 1000 kelahiran hidup. Adapun penyebab kematian neonatal diKabupaten Solok Selatan Tahun 2022 adalah Afiksia, BBLR dan Kelaiann Kognital.Trend angka kematian neonatal dari tahun 2013-2022 dapat dilihat dari grafikberikut ini:
Grafik 5.14

Distribusi Frekuensi Angka Kematian Neonatal per 1.000 KH
di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022
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Dari grafik 5.14 dapat dilihat bahwa di Tahun 2022 angka kematian neonatalsebesar 4,4 per 1.000 Kelahiran Hidup dengan sebanyak 12 kematian neonatal. DariTahun 2013 sampai dengan Tahun 2022 dapat dilihat bahwa terjadi kecenderunganpenurunan kematian Neonatal di Kabupaten Solok Selatan.
Grafik 5.15

Distribusi Frekuensi Kematian Bayi
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022

Grafik 5.16
Distribusi Frekuensi Angka Kematian Bayi per 1.000 KH

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.16 dapat dilihat bahwa angka kematian bayi di tahun 2022 sebear5,20 per 1000 Kelahiran Hidup (14 Kematian Bayi), dari grafik tersebut dapat dilihatterjadi kecenderungan peningkatan kematian bayi di Kabupaten Solok Selatan.
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Dari grafik 5.14 dapat dilihat bahwa di Tahun 2022 angka kematian neonatalsebesar 4,4 per 1.000 Kelahiran Hidup dengan sebanyak 12 kematian neonatal. DariTahun 2013 sampai dengan Tahun 2022 dapat dilihat bahwa terjadi kecenderunganpenurunan kematian Neonatal di Kabupaten Solok Selatan.
Grafik 5.15

Distribusi Frekuensi Kematian Bayi
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022
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Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.16 dapat dilihat bahwa angka kematian bayi di tahun 2022 sebear5,20 per 1000 Kelahiran Hidup (14 Kematian Bayi), dari grafik tersebut dapat dilihatterjadi kecenderungan peningkatan kematian bayi di Kabupaten Solok Selatan.
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Dari grafik 5.14 dapat dilihat bahwa di Tahun 2022 angka kematian neonatalsebesar 4,4 per 1.000 Kelahiran Hidup dengan sebanyak 12 kematian neonatal. DariTahun 2013 sampai dengan Tahun 2022 dapat dilihat bahwa terjadi kecenderunganpenurunan kematian Neonatal di Kabupaten Solok Selatan.
Grafik 5.15

Distribusi Frekuensi Kematian Bayi
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022
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Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.16 dapat dilihat bahwa angka kematian bayi di tahun 2022 sebear5,20 per 1000 Kelahiran Hidup (14 Kematian Bayi), dari grafik tersebut dapat dilihatterjadi kecenderungan peningkatan kematian bayi di Kabupaten Solok Selatan.
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Grafik 5.17
Distribusi Frekuensi Jumlah Kematian Balita

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Grafik 5.17 menunjukkan bahwa jumlah kematian balita pada tahun 2022 adalahsebanyak 15 balita yang merupakan komulatif dari jumlah kematian neonatal (usia 0-28hari), bayi (usia 29 hari – 11 bulan) dan anak balita (usia 12 – 59 bulan). Jumlahkematian tertinggi pada Balita Laki-laki sebanyak 9 orang, sedangkan pada Balitaperemouan sebanyak 6 Balita.Trend distribusi frekuensi angka kematian balita per 1.000 Kelahiran Hidup diKabupaten Solok Selatan dari tahun 2013 – 2022 dapat dilihat pada grafik berikut.
Grafik 5.18

Distribusi Frekuensi Angka Kematian Balita per 1.000 KH
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.18 dapat dilihat bahwa angka kematian Balita (0-59 bulan) diKabupaten Solok Selatan Tahun 2013 sampai dengan 2022 terjadikecenderunganmenurun.
5.2.2 BBLRBayi yang baru lahir seharusnya ditimbang, hal ini untuk dapat melihat salah satustatus kesehatan pada bayi yang baru lahir. Diharapkan bayi yang baru lahir dengan
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Grafik 5.17
Distribusi Frekuensi Jumlah Kematian Balita

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Grafik 5.17 menunjukkan bahwa jumlah kematian balita pada tahun 2022 adalahsebanyak 15 balita yang merupakan komulatif dari jumlah kematian neonatal (usia 0-28hari), bayi (usia 29 hari – 11 bulan) dan anak balita (usia 12 – 59 bulan). Jumlahkematian tertinggi pada Balita Laki-laki sebanyak 9 orang, sedangkan pada Balitaperemouan sebanyak 6 Balita.Trend distribusi frekuensi angka kematian balita per 1.000 Kelahiran Hidup diKabupaten Solok Selatan dari tahun 2013 – 2022 dapat dilihat pada grafik berikut.
Grafik 5.18

Distribusi Frekuensi Angka Kematian Balita per 1.000 KH
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.18 dapat dilihat bahwa angka kematian Balita (0-59 bulan) diKabupaten Solok Selatan Tahun 2013 sampai dengan 2022 terjadikecenderunganmenurun.
5.2.2 BBLRBayi yang baru lahir seharusnya ditimbang, hal ini untuk dapat melihat salah satustatus kesehatan pada bayi yang baru lahir. Diharapkan bayi yang baru lahir dengan
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Grafik 5.17
Distribusi Frekuensi Jumlah Kematian Balita

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Grafik 5.17 menunjukkan bahwa jumlah kematian balita pada tahun 2022 adalahsebanyak 15 balita yang merupakan komulatif dari jumlah kematian neonatal (usia 0-28hari), bayi (usia 29 hari – 11 bulan) dan anak balita (usia 12 – 59 bulan). Jumlahkematian tertinggi pada Balita Laki-laki sebanyak 9 orang, sedangkan pada Balitaperemouan sebanyak 6 Balita.Trend distribusi frekuensi angka kematian balita per 1.000 Kelahiran Hidup diKabupaten Solok Selatan dari tahun 2013 – 2022 dapat dilihat pada grafik berikut.
Grafik 5.18

Distribusi Frekuensi Angka Kematian Balita per 1.000 KH
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.18 dapat dilihat bahwa angka kematian Balita (0-59 bulan) diKabupaten Solok Selatan Tahun 2013 sampai dengan 2022 terjadikecenderunganmenurun.
5.2.2 BBLRBayi yang baru lahir seharusnya ditimbang, hal ini untuk dapat melihat salah satustatus kesehatan pada bayi yang baru lahir. Diharapkan bayi yang baru lahir dengan
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berat lebih dari 2500 gram. Hal ini sangat berpengaruh terhadapat ibu hamil selamakehamilannya menjaga janin, tentunya dari segi kesehatan. Namun ada juga bayi yangmengalami Berat Bayi Lahir Rendah (BBLR) yaitu Bayi dengan berat lahir kurang dari2.500 gram. Berikut ini adalah distribusi frekuensi bayi berat lahir rendah di KabupatenSolok Selatan Tahun 2022.
Grafik 5.19

Distribusi Frekuensi Bayi Berat Lahir Rendah (BBLR)
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari Grafik 5.19 menunjukkan bahwa Bayi Berat Lahir Rendah di Kabupaten SolokSelatan sebanyak 10 Bayi (0,37%) dari jumlah bayi yang baru lahir ditimbang.Adapun beberapa penyebab dari terjadinya BBLR adalah:
1. Status gizi ibu bayi sebelum hamilSalah satu penelitian menunjukkan perempuan yang berbadan kurus atau denganIMT <18,5 memiliki peluang dua kali lebih besar untuk melahirkan bayi dengan beratrendah dibandingkan individu dengan IMT normal. Saat sebelum memasuki masakehamilan, IMT menggambarkan perkembangan tubuh dan kecukupan asupan untukibu dan bayi.
2. Berat badan ibu bayi saat sedang hamilPeningkatan asupan untuk memenuhi kebutuhan bayi pasti akan berdampak padakenaikan berat badan saat kehamilan. Kenaikan berat badan berkisar antara 5 kghingga 18 kg yang disesuaikan dengan status gizi sebelum hamil, pada individuberbadan normal kenaikan berat badan yang disarankan sekitar 11 kg hingga 16 kg.
3. Usia Ibu saat sedang hamilBayi berat lahir rendah pada umumnya ditemukan pada ibu yang hamil saat usiaremaja. Tubuh seorang perempuan usia remaja belum siap untuk mengalami
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berat lebih dari 2500 gram. Hal ini sangat berpengaruh terhadapat ibu hamil selamakehamilannya menjaga janin, tentunya dari segi kesehatan. Namun ada juga bayi yangmengalami Berat Bayi Lahir Rendah (BBLR) yaitu Bayi dengan berat lahir kurang dari2.500 gram. Berikut ini adalah distribusi frekuensi bayi berat lahir rendah di KabupatenSolok Selatan Tahun 2022.
Grafik 5.19

Distribusi Frekuensi Bayi Berat Lahir Rendah (BBLR)
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari Grafik 5.19 menunjukkan bahwa Bayi Berat Lahir Rendah di Kabupaten SolokSelatan sebanyak 10 Bayi (0,37%) dari jumlah bayi yang baru lahir ditimbang.Adapun beberapa penyebab dari terjadinya BBLR adalah:
1. Status gizi ibu bayi sebelum hamilSalah satu penelitian menunjukkan perempuan yang berbadan kurus atau denganIMT <18,5 memiliki peluang dua kali lebih besar untuk melahirkan bayi dengan beratrendah dibandingkan individu dengan IMT normal. Saat sebelum memasuki masakehamilan, IMT menggambarkan perkembangan tubuh dan kecukupan asupan untukibu dan bayi.
2. Berat badan ibu bayi saat sedang hamilPeningkatan asupan untuk memenuhi kebutuhan bayi pasti akan berdampak padakenaikan berat badan saat kehamilan. Kenaikan berat badan berkisar antara 5 kghingga 18 kg yang disesuaikan dengan status gizi sebelum hamil, pada individuberbadan normal kenaikan berat badan yang disarankan sekitar 11 kg hingga 16 kg.
3. Usia Ibu saat sedang hamilBayi berat lahir rendah pada umumnya ditemukan pada ibu yang hamil saat usiaremaja. Tubuh seorang perempuan usia remaja belum siap untuk mengalami
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berat lebih dari 2500 gram. Hal ini sangat berpengaruh terhadapat ibu hamil selamakehamilannya menjaga janin, tentunya dari segi kesehatan. Namun ada juga bayi yangmengalami Berat Bayi Lahir Rendah (BBLR) yaitu Bayi dengan berat lahir kurang dari2.500 gram. Berikut ini adalah distribusi frekuensi bayi berat lahir rendah di KabupatenSolok Selatan Tahun 2022.
Grafik 5.19

Distribusi Frekuensi Bayi Berat Lahir Rendah (BBLR)
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari Grafik 5.19 menunjukkan bahwa Bayi Berat Lahir Rendah di Kabupaten SolokSelatan sebanyak 10 Bayi (0,37%) dari jumlah bayi yang baru lahir ditimbang.Adapun beberapa penyebab dari terjadinya BBLR adalah:
1. Status gizi ibu bayi sebelum hamilSalah satu penelitian menunjukkan perempuan yang berbadan kurus atau denganIMT <18,5 memiliki peluang dua kali lebih besar untuk melahirkan bayi dengan beratrendah dibandingkan individu dengan IMT normal. Saat sebelum memasuki masakehamilan, IMT menggambarkan perkembangan tubuh dan kecukupan asupan untukibu dan bayi.
2. Berat badan ibu bayi saat sedang hamilPeningkatan asupan untuk memenuhi kebutuhan bayi pasti akan berdampak padakenaikan berat badan saat kehamilan. Kenaikan berat badan berkisar antara 5 kghingga 18 kg yang disesuaikan dengan status gizi sebelum hamil, pada individuberbadan normal kenaikan berat badan yang disarankan sekitar 11 kg hingga 16 kg.
3. Usia Ibu saat sedang hamilBayi berat lahir rendah pada umumnya ditemukan pada ibu yang hamil saat usiaremaja. Tubuh seorang perempuan usia remaja belum siap untuk mengalami
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kehamilan, hal ini juga dapat disebabkan kecukupan nutrisi pada usia tersebut.Kehamilan usia remaja yang paling sering terjadi pada usia 15-19 tahun. Akibatnya,risiko melahirkan berat bayi lahir rendah menjadi lebih tinggi 50% dibandingkan usianormal untuk menjalani kehamilan atau sekitar 20-29 tahun.
4. Jarak waktu melahirkan anakJika waktu kehamilan terlalu berdekatan dengan waktu melahirkan anaksebelumnya maka kemungkinan tubuh ibu bayi belum menyimpan nutrisi yang cukupuntuk kehamilan selanjutnya. Kebutuhan nutrisi akan meningkat saat hamil, dan akanlebih tinggi lagi jika ibu mengalami kehamilan dan harus memberikan ASI secarabersamaan sehingga meningkatkan risiko bayi berat lahir rendah. Suatu penelitian diIndia menemukan bahwa Ibu yang melahirkan BBLR cenderung memiliki intervalkelahiran yang lebih singkat. Rata-rata BBLR terjadi pada ibu yang melahirkan denganjarak hanya 24 bulan dari kelahiran yang sebelumnya
5. Kondisi kesehatan ibuKesehatan ibu saat menjalani kehamilan maupun riwayat kesehatan sebelumdapat berkontribusi menyebabkan BBLR. Tidak hanya masalah kesehatan fisik, namunjuga kesehatan psikologis ibu. Berikut beberapa masalah kesehatan ibu yang dapatmenyebabkan bayi berat lahir rendah: anemia, riwayat keguguran, penyakit infeksi,komplikasi kehamilan, paparan alkohol dan asap rokok.
6. Melahirkan bayi kembarDengan adanya lebih dari satu bayi dalam kandungan, maka tubuh akanberusaha lebih keras untuk memenuhi kebutuhan nutrisi. Jika mengalami kekurangannutrisi saat kehamilan, ini dapat menyebabkan berat lahir rendah. Bayi yang lahirkembar juga cenderung memiliki badan yang lebih kecil karena keterbatasan ruanguntuk berkembang saat dalam kandungan sehingga mereka memiliki berat lahir yanglebih rendah. Ada baiknya Ibu yang sudah terdeteksi akan memiliki bayi kembarmeningkatkan kecukupan asupan dan meningkatkan berat badan berkisar antara 14 kghingga 23 kg agar dapat mengurangi risiko melahirkan bayi kembar dengan berat lahirrendah. Sedangkan grafik distribusi frekuensi Bayi Berat Lahir Rendah (BBLR) diPuskesmas dapat dilihat pada grafik berikut ini.
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Grafik 5.20
Distribusi Frekuensi Bayi Berat Lahir Rendah (BBLR) Menurut Puskesmas

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Tahun 2021Dari grafik 5.20 dapat dilihat bahwa Berat Bayi Lahir Rendah (BBLR) terjadikecenderungan penurunan.
5.2.3 Kunjungan Neonatal 1 (KN1) dan KN LengkapNeonatus atau bayi baru lahir (0-28 hari) merupakan kelompok umur yangmemiliki resiko gangguan kesehatan paling tinggi. Upaya kesehatan yang dilakukanuntuk mengurangi resiko tersebut antara lain dengan melakukan pertolonganpersalinan oleh tenaga kesehatan di fasilitas kesehatan dan memberikan pelayanankesehatan sesuai standar pada kunjungan bayi baru lahir.Pelayanan kesehatan neonatal sesuai standar adalah pelayanan kesehatanneonatal saat lahir dan pelayanan kesehatan saat kunjungan neonatus sebanyak 3 kali.Pelayanan yang diberikan saat kunjungan neonatus adalah pemeriksaan sesuai standarManajemen Terpadu Bayi Muda (MTBM) dan konseling perawatan bayi baru lahirtermasuk pemberian ASI Eksklusif dan perawatan tali pusat. Untuk kunjungan neonatalpertama (KN 1), juga dilakukan pemberian vitamin K1 injeksi dan pemberian imunisasihepatitis B0 bila belum diberikan pada saat lahir. Selain KN 1, indikator yangmenggambarkan pelayanan kesehatan bagi neonatal adalah KN lengkap. Dapat dilihatKunjungan Neonatal Lengkap do Kabupaten Solok Selatna dari Tahun 2013 s/d 2022sebagai berikut :
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Grafik 5.20
Distribusi Frekuensi Bayi Berat Lahir Rendah (BBLR) Menurut Puskesmas

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Tahun 2021Dari grafik 5.20 dapat dilihat bahwa Berat Bayi Lahir Rendah (BBLR) terjadikecenderungan penurunan.
5.2.3 Kunjungan Neonatal 1 (KN1) dan KN LengkapNeonatus atau bayi baru lahir (0-28 hari) merupakan kelompok umur yangmemiliki resiko gangguan kesehatan paling tinggi. Upaya kesehatan yang dilakukanuntuk mengurangi resiko tersebut antara lain dengan melakukan pertolonganpersalinan oleh tenaga kesehatan di fasilitas kesehatan dan memberikan pelayanankesehatan sesuai standar pada kunjungan bayi baru lahir.Pelayanan kesehatan neonatal sesuai standar adalah pelayanan kesehatanneonatal saat lahir dan pelayanan kesehatan saat kunjungan neonatus sebanyak 3 kali.Pelayanan yang diberikan saat kunjungan neonatus adalah pemeriksaan sesuai standarManajemen Terpadu Bayi Muda (MTBM) dan konseling perawatan bayi baru lahirtermasuk pemberian ASI Eksklusif dan perawatan tali pusat. Untuk kunjungan neonatalpertama (KN 1), juga dilakukan pemberian vitamin K1 injeksi dan pemberian imunisasihepatitis B0 bila belum diberikan pada saat lahir. Selain KN 1, indikator yangmenggambarkan pelayanan kesehatan bagi neonatal adalah KN lengkap. Dapat dilihatKunjungan Neonatal Lengkap do Kabupaten Solok Selatna dari Tahun 2013 s/d 2022sebagai berikut :
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Grafik 5.20
Distribusi Frekuensi Bayi Berat Lahir Rendah (BBLR) Menurut Puskesmas

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Tahun 2021Dari grafik 5.20 dapat dilihat bahwa Berat Bayi Lahir Rendah (BBLR) terjadikecenderungan penurunan.
5.2.3 Kunjungan Neonatal 1 (KN1) dan KN LengkapNeonatus atau bayi baru lahir (0-28 hari) merupakan kelompok umur yangmemiliki resiko gangguan kesehatan paling tinggi. Upaya kesehatan yang dilakukanuntuk mengurangi resiko tersebut antara lain dengan melakukan pertolonganpersalinan oleh tenaga kesehatan di fasilitas kesehatan dan memberikan pelayanankesehatan sesuai standar pada kunjungan bayi baru lahir.Pelayanan kesehatan neonatal sesuai standar adalah pelayanan kesehatanneonatal saat lahir dan pelayanan kesehatan saat kunjungan neonatus sebanyak 3 kali.Pelayanan yang diberikan saat kunjungan neonatus adalah pemeriksaan sesuai standarManajemen Terpadu Bayi Muda (MTBM) dan konseling perawatan bayi baru lahirtermasuk pemberian ASI Eksklusif dan perawatan tali pusat. Untuk kunjungan neonatalpertama (KN 1), juga dilakukan pemberian vitamin K1 injeksi dan pemberian imunisasihepatitis B0 bila belum diberikan pada saat lahir. Selain KN 1, indikator yangmenggambarkan pelayanan kesehatan bagi neonatal adalah KN lengkap. Dapat dilihatKunjungan Neonatal Lengkap do Kabupaten Solok Selatna dari Tahun 2013 s/d 2022sebagai berikut :
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Grafik 5.21
Distribusi Frekuensi Persentase Kunjungan Neonatal Lengkap

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.21 dapat dilihat bahwa cakupan KN lengkap di Kabupaten SolokSelatan terjadi kecenderungan meningkat hingga Tahun 2022.
5.2.4 ASI EksklusifASI Eksklusif sangat penting, didefinisikan oleh World Health Organization(WHO, 2011) adalah memberikan hanya ASI saja tanpa memberikan makanan danminuman lain kepada bayi sejak lahir sampai berumur 6 bulan, kecuali obat danvitamin. Namun bukan berarti setelah pemberian ASI eksklusif pemberian ASI kepadabayi dihentikan, akan tetapi tetap diberikan kepada bayi sampai bayi berusia 2 tahun.

Grafik 5.22
Distribusi Frekuensi Pemberian ASI Ekslusif

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinkes Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.22 dapat dilihat bahwa pencapaian pemberian Asi Eksklusif dariTahun 2013 s/d 2022 walupun tidak signifikan namun terjadi keenderunganmeningkat.Hal ini masih belum mencapai target (90%) yang diharapkan, masih rendahnyacapaian pemberian ASI Eksklusif pada bayi dipengaruhi oleh beberapa hal, diantaranya
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a) Masih gencarnya pemasaran susu formula untuk bayi 0-6 bulan yang tidak adamasalah medisb) Masih banyaknya tenaga kesehatan yang belum peduli pada pemenuhan hak bayiuntuk mendapatkan ASI Eksklusifc) Masih terbatasnya tenaga konselor ASId) Belum maksimalnya kegiatan edukasi, sosialisasi, advokasi dan kampanye terkaitdengan pemberian ASI
5.2.5 Cakupan Pelayanan Kesehatan BayiPelayanan kesehatan bayi ditujukan pada bayi usia 29 hari – 11 bulan yangmemperoleh pelayanan kesehatan sesuai dengan standar oleh tenaga kesehatan yangmemiliki kompetensi klinis kesehatan (dokter, bidan dan perawat) minimal 4 kali.Pelayanan ini meliputi pemberian imunisasi dasar (BCG, DPT/HB 1-3, Polio 1-4, danCampak), stimulasi deteksi intervensi dini tumbuh kembang bayi, pemberian Vitamin Apada bayi, dan penyuluhan perawatan kesehatan bayi serta penyuluhan ASI Eksklusif,MP-ASI dan lain-lain.Indikator cakupan pelayanan kesehatan bayi merupakan penilaian terhadapupaya peningkatan akses bayi memperoleh pelayanan kesehatan dasar, mengetahuisedini mungkin adanya kelainan atau penyakit, pemeliharaan kesehatan danpencegahan penyakit serta peningkatan kualitas hidup bayi. Cakupan pelayanankesehatan bayi di Kabupaten Solok Selatan tahun 2022 adalah sebagai berikut:

Grafik 5.23
Distribusi Frekuensi Cakupan Pelayanan Kesehatan Bayi

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.23 diatas dapat dilihat bahwa Cakupan Pelayanan KesehatanKunjungan Bayi di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022 secara keseluruhan
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cenderung mengalami peningkatan yaitu Tahun 2013 sebesar 53,4% dan di tahun 2022sebesar 77,59%.
5.2.6 Desa/ Kelurahan UCITujuan utama kegiatan imunisasi adalah untuk menurunkan angka kesakitan dankematian penyakit yang dapat dicegah dengan imunisasi (PD3I) yaitu merupakanpenyakit-penyakit menular yang sangat potensial untuk menimbulkan wabah dankematian terutama pada balita dan dapat berakibat pada kecacatan dan kematian.Dalam kegiatan imunisasi ini terdapat indikator Cakupan Imunisasi Kabupaten SolokSelatan dengan Jorong Universal Child Immunization (UCI) yang diukur sesuai denganindikator pada SPM Nasional dengan tujuan sebagai upaya untuk pencegahan penyakitdan menambah kekebalan/antibody bagi bayi (0-11 bulan). Berikut ini adalah grafiktrend cakupan UCI di Kabupaten Solok Selatan dari tahun 2013-2022.

Grafik 5.24
Distribusi Frekuensi Universal Child Imunization (UCI)

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber : Seksi Surveilans dan Imunisasi Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.24 diketahui bahwa capaian UCI pada Tahun 2022 yaitu 39,64%dan terjadi kecenderungan penurunan capaian UCI dari Tahun 2013 sampai denganTahun 2022.Sedangkan trend distribusi capaian imunisasi dasar lengkap bayi dari tahun2013-2022 dapat dilihat pada grafik berikut ini.
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Grafik 5.25
Distribusi Frekuensi Cakupan Imunisasi Dasar Lengkap Bayi

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber: Seksi Surveilans dan Imunisasi Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.25 diatas dapat dilihat bahwa cakupan imunisasi dasar lengkap diKabupaten Solok Selatan mengalami kecenderungan penurunan dari Tahun 2013sampai dengan Tahun 2022.Dalam kegiatan imunisasi ini masih terdapat masalah yaitu masih ada daerah yangsulit dijangkau untuk pelaksanaan imunisasi sesuai jadwal yang telah ditetapkan. Makadiperlukan solusi tindak lanjut perbaikan masalah ini adalah dengan melakukanpelayanan kesehatan daerah terpencil dan sweeping ulang bagi sasaran yang masihbelum mendapatkan imunisasi dasar lengkap.
5.2.7 Imunisasi Campak/ MR pada BayiCakupan Imunisasi Campak/ MR pada Bayi merupakan Cakupan (jumlah danpersentase) bayi usia 0-11 bulan yang mendapatkan 1 dosis imunisasi campak/MR.Berikut ini adalah grafik cakupan imunisasi campak/ MR pada bayi pada tahun 2022.

Grafik 5.26
Cakupan imunisasi campak/MR pada bayi
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber: Seksi Surveilans dan Imunisasi Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.26 dapat dilihat bahwa cakupan imunisasi campak/ MR pada bayi diKabupaten Solok Selatan pada tahun 2021 adalah 72,8% dan Cakupan pada Tahun 2022
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sebesar 86,79%, hal ini merupakan hasil yang baik dikarenakan adanya peningkatandari Tahun sebelumnya.
5.2.8 Pemberian Vitamin A pada Bayi dan Anak BalitaTujuan pemberian kapsul Vitamin A adalah untuk menurunkan prevalesi danmencegah kekurangan Vitamin A (KVA) pada balita. Kapsul Vitamin A dosis tinggiterbukti efektif untuk mengatasi masalah KVA pada masyarakat apabila cakupannyatinggi. Bukti lain menunjukkan peranan Vitamin A dalam menurunkan angka kematianyaitu sekitar 30-54 persen, maka selain untuk mencegah kebutaan, pentingnya vitaminA saat ini lebih dikaitkan dengan kelangsungan hidup anak, kesehatan danpertumbuhan anak.Sasaran pemberian kapsul Vitamin A dosis tinggi adalah bayi (6-11 bulan)diberikan kapsul vitamin A 100.000 SI, anak balita (12-59 bulan) diberikan kapsulvitamin A 200.000 SI, dan ibu nifas diberikan kapsul vitamin A 200.000 SI, sehinggadiharapkan bayinya akan memperoleh vitamin A yang cukup melalui ASI. Pada bayi (0-11 bulan) diberikan pada bulan Februari dan Agustus, dan untuk anak balita diberikansekali 6 bulan secara serentak pada bulan Februari dan Agustus. Berikut ini adalahgrafik cakupan pemberian vitamin A pada bayi (6-11 bulan) di Kabupaten Solok SelatanTahun 2018-2022.

Grafik 5.27
Distribusi Frekuensi Persentase Cakupan Pemberian Vitamin A

pada Bayi (6-11 bulan) di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2018-2022

Sumber : Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.27 diketahui bahwa Distribusi Frekuensi Persentase CakupanPemberian Vitamin A pada Bayi (6-11 bulan) di Kabupaten Solok Selatan mengalamipeningkatan, dapat disimpulkan bahwa di Tahun 2022 seluruh bayi mendapatkan Vit A.
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sebesar 86,79%, hal ini merupakan hasil yang baik dikarenakan adanya peningkatandari Tahun sebelumnya.
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Sedangkan Distribusi Frekuensi Persentase Cakupan Pemberian Vitamin A padaAnak Balita (12 – 59 bulan) di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2018-2022 dapat dilihatpada grafik berikut ini.
Grafik 5.28

Distribusi Frekuensi Persentase Cakupan Pemberian Vitamin A
pada Anak Balita (12 – 59 bulan) di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2018-2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.28 diketahui bahwa distribusi frekuensi cakupan pemberian vitaminA pada anak balita (12-59 bulan) dari tahun 2018-2022 cenderung mengalamipenurunan walupun tidak signifikan.
Grafik 5.29

Distribusi Frekuensi Persentase Cakupan Pemberian Vitamin A
pada Balita (6 – 59 bulan) di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2018-2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.29 diketahui bahwa persentase cakupan pemberian vitamin A padaBalita (6-59 bulan) di Kabupaten Solok Selatan cenderung mengalami cenderungmeningkat dari tahun 2018 sebesar 99,5% menjadi 99,33% pada Tahun 2022.
5.2.9 Pelayanan Kesehatan BalitaPelayanan kesehatan anak balita adalah pelayanan kesehatan yang dilakukan olehtenaga kesehatan pada anak usia 12-59 bulan dalam upaya meningkatkan kualitashidup anak balita diantaranya adalah melakukan pemantauan pertumbuhan dan
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perkembangan dan stimulasi tumbuh kembang pada anak dengan menggunakaninstrument SDIDTK, pembinaan posyandu, pembinaan anak pra sekolah, dan konselingkeluarga pada kelas ibu balita dengan memanfaatkan buku KIA,pemantauan anak balitadengan pemberian ASI sampai 2 tahun, makanan gizi seimbang dan vitamin A.Cakupan pelayanan kesehatan anak balita dengan minimal 8 kali mendapatpelayanan kesehatan di Kabupaten Solok Selatan terjadi kecenderungan penurunan dariTahun 2018 – 2022. Hal tersebut dapat dilihat pada grafik berikut ini :
Grafik 5.30

Distribusi Frekuensi Pelayanan Kesehatan Minimal 8 Kali
Anak Balita (12-59 Bulan) di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2018-2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Berdasarkan grafik 5.30 dapat dilihat bahwa Distribusi Frekuensi PelayananKesehatan Minimal 8 Kali Anak Balita (12-59 Bulan) di Kabupaten Solok Selatancenderung mengalami peningkatan dari Tahun 2018.
5.2.10 Persentase Balita DitimbangCakupan penimbangan Balita di Posyandu (D/S) merupakan indikator yangberkaitan dengan cakupan pelayanan gizi pada balita, cakupan pelayanan kesehatandasar khususnya imunisasi serta penanganan prevalensi gizi kurang pada balita. Balitayang naik berat badannya adalah balita yang ditimbang di Posyandu maupun diluarPosyandu yang berat badan balita tersebut naik pada kurun waktu tertentu. Berikut iniadalah grafik persentase balita ditimbang dari tahun 2018 s/d 2022.
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Grafik 5.31
Distribusi Frekuensi Persentase Balita Ditimbang

di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2018-2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinas Kesehatan Kab.SolokS elatan, 2022Dari grafik 5.31 diketahui bahwa terjadinya cenderungan penurunan cakupanbalita ditimbang.
5.2.11 Balita Berat Badan Kurang (BB/Umur), Balita Pendek (TB/U), Balita Gizi

Kurang (BB/TB : < -2 s.d -3 SD) dan Balita Gizi Buruk (BB/TB: < -3 SD)Terdapat beberapa tipe yang menunjukkan status gizi anak yang kurang yaitu:
 Balita Gizi Kurang adalah Status gizi yang didasarkan pada indeks beratbadan menurut umur (BB/U) yang merupakan gabungan dari istilah giziburuk dan gizi kurang dengan Z score < -2 standar deviasi.
 Balita Pendek adalah Status gizi yang didasarkan pada indeks tinggi badanmenurut umur (TB/U) yang merupakan gabungan dari istilah sangat pendekdan pendek dengan Z score < -2 standar deviasi.
 Balita Kurus adalah Status gizi yang didasarkan pada indeks berat badanmenurut tinggi badan (BB/TB) yang merupakan gabungan dari istilahsangat kurus dan kurus dengan Z score < -2 standar deviasi.Berikut ini adalah grafik status gizi balita di Kabupaten Solok Selatan pada tahun2022 :
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Grafik 5.31
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 Balita Gizi Kurang adalah Status gizi yang didasarkan pada indeks beratbadan menurut umur (BB/U) yang merupakan gabungan dari istilah giziburuk dan gizi kurang dengan Z score < -2 standar deviasi.
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Grafik 5.31
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Kurang (BB/TB : < -2 s.d -3 SD) dan Balita Gizi Buruk (BB/TB: < -3 SD)Terdapat beberapa tipe yang menunjukkan status gizi anak yang kurang yaitu:
 Balita Gizi Kurang adalah Status gizi yang didasarkan pada indeks beratbadan menurut umur (BB/U) yang merupakan gabungan dari istilah giziburuk dan gizi kurang dengan Z score < -2 standar deviasi.
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Grafik 5.32
Distrubusi Frekuensi Balita Berat Badan Kurang (BB/U)

di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinas Kesehatan Kab.SolokS elatan, 2022Dari grafik 5.32 diketahui bahwa balita berat badan kurang di Kabupaten SolokSelatan pada Tahun 2022 sebesar 3,34% ( 360 Balita) dari 10.744 Balita yangditimbang.
Grafik 5.33

Distrubusi Frekuensi Balita Gizi Kurang (BB/TB) (BB/TB : < -2 s.d -3 SD)
di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinas Kesehatan Kab.SolokS elatan, 2022

Grafik 5.34
Distrubusi Frekuensi Balita Gizi Buruk Gizi Buruk (BB/TB: < -3 SD)

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinas Kesehatan Kab.SolokS elatan, 2022
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Grafik 5.32
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Distrubusi Frekuensi Balita Gizi Kurang (BB/TB) (BB/TB : < -2 s.d -3 SD)
di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinas Kesehatan Kab.SolokS elatan, 2022
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Grafik 5.32
Distrubusi Frekuensi Balita Berat Badan Kurang (BB/U)

di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinas Kesehatan Kab.SolokS elatan, 2022Dari grafik 5.32 diketahui bahwa balita berat badan kurang di Kabupaten SolokSelatan pada Tahun 2022 sebesar 3,34% ( 360 Balita) dari 10.744 Balita yangditimbang.
Grafik 5.33

Distrubusi Frekuensi Balita Gizi Kurang (BB/TB) (BB/TB : < -2 s.d -3 SD)
di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinas Kesehatan Kab.SolokS elatan, 2022

Grafik 5.34
Distrubusi Frekuensi Balita Gizi Buruk Gizi Buruk (BB/TB: < -3 SD)

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinas Kesehatan Kab.SolokS elatan, 2022
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Grafik 5.34 menunjukkan distribusi frekuensi balita gizi buruk sebesar 0,38%(35 Balita) dari 10.774 Balita ditimbang di Tahun 2022.
Grafik 5.35

Distrubsi Frekuensi Balita Pendek (TB/U)
di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinas Kesehatan Kab.SolokS elatan, 2022Dari grafik 5.35 diketahui bahwa cakupan balita stunting/pendek di KabupatenSolok Selatan tahun 2022 adalah 3,40% (366 Balita).Stunting merupakan masalah gizi kronis yang disebabkan oleh asupan gizi yangkurang dalam waktu lama, umumnya karena asupan makan yang tidak sesuaikebutuhan gizi. Stunting terjadi mulai dari dalam kandungan dan baru terlihat saat anakberusia dua tahun.Kekurangan gizi dalam waktu lama itu terjadi sejak janin dalam kandungansampai awal kehidupan anak (1000 Hari Pertama Kelahiran). Penyebabnya karenarendahnya akses terhadap makanan bergizi, rendahnya asupan vitamin dan mineral,dan buruknya keragaman pangan dan sumber protein hewani. Faktor ibu dan pola asuhyang kurang baik terutama pada perilaku dan praktik pemberian makan kepada anakjuga menjadi penyebab anak stunting apabila ibu tidak memberikan asupan gizi yangcukup dan baik. Ibu yang masa remajanya kurang nutrisi, bahkan di masa kehamilan,dan laktasi akan sangat berpengaruh pada pertumbuhan tubuh dan otak anak. HasilRiskesdas 2013 menyebutkan kondisi konsumsi makanan ibu hamil dan balita tahun2016-2017 menunjukkan di Indonesia 1 dari 5 ibu hamil kurang gizi, 7 dari 10 ibu hamilkurang kalori dan protein, 7 dari 10 Balita kurang kalori, serta 5 dari 10 Balita kurangprotein. Faktor lainnya yang menyebabkan stunting adalah terjadi infeksi pada ibu,kehamilan remaja, gangguan mental pada ibu, jarak kelahiran anak yang pendek, danhipertensi. Selain itu, rendahnya akses terhadap pelayanan kesehatan termasuk akses
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Grafik 5.34 menunjukkan distribusi frekuensi balita gizi buruk sebesar 0,38%(35 Balita) dari 10.774 Balita ditimbang di Tahun 2022.
Grafik 5.35

Distrubsi Frekuensi Balita Pendek (TB/U)
di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinas Kesehatan Kab.SolokS elatan, 2022Dari grafik 5.35 diketahui bahwa cakupan balita stunting/pendek di KabupatenSolok Selatan tahun 2022 adalah 3,40% (366 Balita).Stunting merupakan masalah gizi kronis yang disebabkan oleh asupan gizi yangkurang dalam waktu lama, umumnya karena asupan makan yang tidak sesuaikebutuhan gizi. Stunting terjadi mulai dari dalam kandungan dan baru terlihat saat anakberusia dua tahun.Kekurangan gizi dalam waktu lama itu terjadi sejak janin dalam kandungansampai awal kehidupan anak (1000 Hari Pertama Kelahiran). Penyebabnya karenarendahnya akses terhadap makanan bergizi, rendahnya asupan vitamin dan mineral,dan buruknya keragaman pangan dan sumber protein hewani. Faktor ibu dan pola asuhyang kurang baik terutama pada perilaku dan praktik pemberian makan kepada anakjuga menjadi penyebab anak stunting apabila ibu tidak memberikan asupan gizi yangcukup dan baik. Ibu yang masa remajanya kurang nutrisi, bahkan di masa kehamilan,dan laktasi akan sangat berpengaruh pada pertumbuhan tubuh dan otak anak. HasilRiskesdas 2013 menyebutkan kondisi konsumsi makanan ibu hamil dan balita tahun2016-2017 menunjukkan di Indonesia 1 dari 5 ibu hamil kurang gizi, 7 dari 10 ibu hamilkurang kalori dan protein, 7 dari 10 Balita kurang kalori, serta 5 dari 10 Balita kurangprotein. Faktor lainnya yang menyebabkan stunting adalah terjadi infeksi pada ibu,kehamilan remaja, gangguan mental pada ibu, jarak kelahiran anak yang pendek, danhipertensi. Selain itu, rendahnya akses terhadap pelayanan kesehatan termasuk akses
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Grafik 5.34 menunjukkan distribusi frekuensi balita gizi buruk sebesar 0,38%(35 Balita) dari 10.774 Balita ditimbang di Tahun 2022.
Grafik 5.35

Distrubsi Frekuensi Balita Pendek (TB/U)
di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Dinas Kesehatan Kab.SolokS elatan, 2022Dari grafik 5.35 diketahui bahwa cakupan balita stunting/pendek di KabupatenSolok Selatan tahun 2022 adalah 3,40% (366 Balita).Stunting merupakan masalah gizi kronis yang disebabkan oleh asupan gizi yangkurang dalam waktu lama, umumnya karena asupan makan yang tidak sesuaikebutuhan gizi. Stunting terjadi mulai dari dalam kandungan dan baru terlihat saat anakberusia dua tahun.Kekurangan gizi dalam waktu lama itu terjadi sejak janin dalam kandungansampai awal kehidupan anak (1000 Hari Pertama Kelahiran). Penyebabnya karenarendahnya akses terhadap makanan bergizi, rendahnya asupan vitamin dan mineral,dan buruknya keragaman pangan dan sumber protein hewani. Faktor ibu dan pola asuhyang kurang baik terutama pada perilaku dan praktik pemberian makan kepada anakjuga menjadi penyebab anak stunting apabila ibu tidak memberikan asupan gizi yangcukup dan baik. Ibu yang masa remajanya kurang nutrisi, bahkan di masa kehamilan,dan laktasi akan sangat berpengaruh pada pertumbuhan tubuh dan otak anak. HasilRiskesdas 2013 menyebutkan kondisi konsumsi makanan ibu hamil dan balita tahun2016-2017 menunjukkan di Indonesia 1 dari 5 ibu hamil kurang gizi, 7 dari 10 ibu hamilkurang kalori dan protein, 7 dari 10 Balita kurang kalori, serta 5 dari 10 Balita kurangprotein. Faktor lainnya yang menyebabkan stunting adalah terjadi infeksi pada ibu,kehamilan remaja, gangguan mental pada ibu, jarak kelahiran anak yang pendek, danhipertensi. Selain itu, rendahnya akses terhadap pelayanan kesehatan termasuk akses
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sanitasi dan air bersih menjadi salah satu faktor yang sangat mempengaruhipertumbuhan anak. Untuk mencegahnya, perbanyak makan makanan bergizi yangberasal dari buah dan sayur lokal sejak dalam kandungan. Kemudian diperlukan pulakecukupan gizi remaja perempuan agar ketika dia mengandung ketika dewasa tidakkekurangan gizi. Selain itu butuh perhatian pada lingkungan untuk menciptakan aksessanitasi dan air bersih.Berikut ini adalah grafik distribusi frekuensi Balita Stunting di Kabupaten SolokSelatan  tahun 2013-2022.
Grafik 5.36

Distribusi Frekuensi Balita Stunting (TB/U)
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Tahun 2021Dari grafik 5.36 dapat dilihat bahwa jumlah balita stunting di Kabupaten SolokSelatan terjadi kecenderungan menurun, namun isu Balita Stunting masih sangatmenjadi perhatian di Indonesia.
5.2.12 Penjaringan Kesehatan Siswa Kelas 1 SD/MI. 7 SMP/ MTS dan 10 SMA/MAPenjaringan kesehatan merupakan serangkaian kegiatan pemeriksaan kesehatanyang dilakukan terhadap siswa kelas 1 SD atau setingkat untuk memilih siswa yangmempunyai masalah kesehatan agar segera mendapatkan penanganan sedini mungkin.Kegiatan tersebut meliputi pemeriksaan kesehatan dalam penjaringan kesehatan siswayang terdiri dari pemeriksaan kebersihan perorangan (rambut, kulit dan kuku),pemeriksaan status gizi melalui pengukuran antropometri, pemeriksaan ketajamanindera (penglihatan dan pendengaran), pemeriksaan kesehatan gigi dan mulut,pemeriksaan laboratorium untuk anemia dan cacingan, pengukuran kebugaran jasmanidan deteksi dini masalah mental emosional.
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sanitasi dan air bersih menjadi salah satu faktor yang sangat mempengaruhipertumbuhan anak. Untuk mencegahnya, perbanyak makan makanan bergizi yangberasal dari buah dan sayur lokal sejak dalam kandungan. Kemudian diperlukan pulakecukupan gizi remaja perempuan agar ketika dia mengandung ketika dewasa tidakkekurangan gizi. Selain itu butuh perhatian pada lingkungan untuk menciptakan aksessanitasi dan air bersih.Berikut ini adalah grafik distribusi frekuensi Balita Stunting di Kabupaten SolokSelatan  tahun 2013-2022.
Grafik 5.36

Distribusi Frekuensi Balita Stunting (TB/U)
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Tahun 2021Dari grafik 5.36 dapat dilihat bahwa jumlah balita stunting di Kabupaten SolokSelatan terjadi kecenderungan menurun, namun isu Balita Stunting masih sangatmenjadi perhatian di Indonesia.
5.2.12 Penjaringan Kesehatan Siswa Kelas 1 SD/MI. 7 SMP/ MTS dan 10 SMA/MAPenjaringan kesehatan merupakan serangkaian kegiatan pemeriksaan kesehatanyang dilakukan terhadap siswa kelas 1 SD atau setingkat untuk memilih siswa yangmempunyai masalah kesehatan agar segera mendapatkan penanganan sedini mungkin.Kegiatan tersebut meliputi pemeriksaan kesehatan dalam penjaringan kesehatan siswayang terdiri dari pemeriksaan kebersihan perorangan (rambut, kulit dan kuku),pemeriksaan status gizi melalui pengukuran antropometri, pemeriksaan ketajamanindera (penglihatan dan pendengaran), pemeriksaan kesehatan gigi dan mulut,pemeriksaan laboratorium untuk anemia dan cacingan, pengukuran kebugaran jasmanidan deteksi dini masalah mental emosional.
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sanitasi dan air bersih menjadi salah satu faktor yang sangat mempengaruhipertumbuhan anak. Untuk mencegahnya, perbanyak makan makanan bergizi yangberasal dari buah dan sayur lokal sejak dalam kandungan. Kemudian diperlukan pulakecukupan gizi remaja perempuan agar ketika dia mengandung ketika dewasa tidakkekurangan gizi. Selain itu butuh perhatian pada lingkungan untuk menciptakan aksessanitasi dan air bersih.Berikut ini adalah grafik distribusi frekuensi Balita Stunting di Kabupaten SolokSelatan  tahun 2013-2022.
Grafik 5.36

Distribusi Frekuensi Balita Stunting (TB/U)
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2013-2022

Sumber: Seksi Kesehatan Keluarga dan Gizi Masyarakat Tahun 2021Dari grafik 5.36 dapat dilihat bahwa jumlah balita stunting di Kabupaten SolokSelatan terjadi kecenderungan menurun, namun isu Balita Stunting masih sangatmenjadi perhatian di Indonesia.
5.2.12 Penjaringan Kesehatan Siswa Kelas 1 SD/MI. 7 SMP/ MTS dan 10 SMA/MAPenjaringan kesehatan merupakan serangkaian kegiatan pemeriksaan kesehatanyang dilakukan terhadap siswa kelas 1 SD atau setingkat untuk memilih siswa yangmempunyai masalah kesehatan agar segera mendapatkan penanganan sedini mungkin.Kegiatan tersebut meliputi pemeriksaan kesehatan dalam penjaringan kesehatan siswayang terdiri dari pemeriksaan kebersihan perorangan (rambut, kulit dan kuku),pemeriksaan status gizi melalui pengukuran antropometri, pemeriksaan ketajamanindera (penglihatan dan pendengaran), pemeriksaan kesehatan gigi dan mulut,pemeriksaan laboratorium untuk anemia dan cacingan, pengukuran kebugaran jasmanidan deteksi dini masalah mental emosional.
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Cakupan penjaringan kesehatan pada siswa SD atau sederajat di Kabupaten SolokSelatan Tahun 2022 dapat dilihat pada grafik berikut.
Grafik 5.37

Distribusi Frekuensi Persentase Cakupan Pelayanan Kesehatan Penjaringan pada
Siswa/I Baru SD sederajat Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Promosi dan PemberdayaanMasyarakat Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.37 diketahui bahwa Cakupan Pelayanan Kesehatan Penjaringanpada Siswa/I Baru SD sederajat di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022 adalah 96,93%dan yang mencapai target adalah di UPT Puskesmas Sungai Pagu dan UPT PuskesmasPauh Duo.
5.2.13 Penanganan Kesehatan pada Usia Pendidikan DasarPenanganan kesehatan pada usia penddidikan dasar merupakan bagian darikegiatan penjaringan kesehatan. Cakupan penanganan kesehatan pada usia pendidikandasar di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022 adalah 85,58% dengan jumlah sekolahSD/ MI sebanyak 134 sekolah, 35 SMP MTS, dan 21 SMA/ MA.
5.3. KESEHATAN USIA PRODUKTIF DAN USIA LANJUT

5.3.1   Pelayanan kesehatan usia produktifPelayanan Kesehatan Usia Produktif merupakan Penduduk usia 15–59 tahun yangmendapat pelayanan skrining kesehatan sesuai standar di wilayah kerjanya dalamkurun waktu satu tahun. Pelayanan kesehatan sesuai standar meliputi:a. Deteksi kemungkinan Obesitas.b. Deteksi Hipertensi.c. Deteksi kemungkinan Diabetes Melitus.d. Pemeriksaan ketajaman penglihatan.
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Cakupan penjaringan kesehatan pada siswa SD atau sederajat di Kabupaten SolokSelatan Tahun 2022 dapat dilihat pada grafik berikut.
Grafik 5.37

Distribusi Frekuensi Persentase Cakupan Pelayanan Kesehatan Penjaringan pada
Siswa/I Baru SD sederajat Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Promosi dan PemberdayaanMasyarakat Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.37 diketahui bahwa Cakupan Pelayanan Kesehatan Penjaringanpada Siswa/I Baru SD sederajat di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022 adalah 96,93%dan yang mencapai target adalah di UPT Puskesmas Sungai Pagu dan UPT PuskesmasPauh Duo.
5.2.13 Penanganan Kesehatan pada Usia Pendidikan DasarPenanganan kesehatan pada usia penddidikan dasar merupakan bagian darikegiatan penjaringan kesehatan. Cakupan penanganan kesehatan pada usia pendidikandasar di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022 adalah 85,58% dengan jumlah sekolahSD/ MI sebanyak 134 sekolah, 35 SMP MTS, dan 21 SMA/ MA.
5.3. KESEHATAN USIA PRODUKTIF DAN USIA LANJUT

5.3.1   Pelayanan kesehatan usia produktifPelayanan Kesehatan Usia Produktif merupakan Penduduk usia 15–59 tahun yangmendapat pelayanan skrining kesehatan sesuai standar di wilayah kerjanya dalamkurun waktu satu tahun. Pelayanan kesehatan sesuai standar meliputi:a. Deteksi kemungkinan Obesitas.b. Deteksi Hipertensi.c. Deteksi kemungkinan Diabetes Melitus.d. Pemeriksaan ketajaman penglihatan.
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Cakupan penjaringan kesehatan pada siswa SD atau sederajat di Kabupaten SolokSelatan Tahun 2022 dapat dilihat pada grafik berikut.
Grafik 5.37

Distribusi Frekuensi Persentase Cakupan Pelayanan Kesehatan Penjaringan pada
Siswa/I Baru SD sederajat Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Promosi dan PemberdayaanMasyarakat Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.37 diketahui bahwa Cakupan Pelayanan Kesehatan Penjaringanpada Siswa/I Baru SD sederajat di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022 adalah 96,93%dan yang mencapai target adalah di UPT Puskesmas Sungai Pagu dan UPT PuskesmasPauh Duo.
5.2.13 Penanganan Kesehatan pada Usia Pendidikan DasarPenanganan kesehatan pada usia penddidikan dasar merupakan bagian darikegiatan penjaringan kesehatan. Cakupan penanganan kesehatan pada usia pendidikandasar di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022 adalah 85,58% dengan jumlah sekolahSD/ MI sebanyak 134 sekolah, 35 SMP MTS, dan 21 SMA/ MA.
5.3. KESEHATAN USIA PRODUKTIF DAN USIA LANJUT

5.3.1   Pelayanan kesehatan usia produktifPelayanan Kesehatan Usia Produktif merupakan Penduduk usia 15–59 tahun yangmendapat pelayanan skrining kesehatan sesuai standar di wilayah kerjanya dalamkurun waktu satu tahun. Pelayanan kesehatan sesuai standar meliputi:a. Deteksi kemungkinan Obesitas.b. Deteksi Hipertensi.c. Deteksi kemungkinan Diabetes Melitus.d. Pemeriksaan ketajaman penglihatan.
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e. Pemeriksaan ketajaman pendengaran.f. Deteksi dini kanker payudara dan kanker leher rahim.Berikut ini adalah grafik pelayanan kesehatan usia produktif tahun 2022 .
Grafik 5.38

Distribusi Frekuensi Cakupan Pelayanan Kesehatan Usia Produktif
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi P2PTM dan Kesehatan Jiwa Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.38 diketahui bahwa cakupan pelayanan kesehatan usia produktif diKabupaten Solok Selatan Tahun 2022 adalah 77,73%. Data pelayanan kesehatan padausia produktif didapat dari data Posbindu PTM dengan sasaran 30.241 jiwa.Capaian kinerja ini masih rendah maka diharapkan ditahun berikutnya cakupanpelayanan kesehatan usia produktif di Kabupaten Solok Selatan mengalami peningkatanseiring dengan peningkatan pengunjung Posbindu PTM melalui upaya promosikesehatan agar masyarakat mau melakukan skrining kesehatan.
5.3.2    Pelayanan kesehatan usia lanjut (60+ tahun)Pelayanan kesehatan usia lanjut (60+ tahun) adalah Pelayanan kesehatan untukwarga negara usia 60 tahun ke atas yang mendapat  skrining kesehatan sesuai standarminimal 1 kali dalam setahun pada satu wilayah kerja dan kurun waktu tertentu.Komponen skrining kesehatan yang dilakukan pada usia lanjut terdiri dari:a. Deteksi hipertensi dengan mengukur tekanan darahb. Deteksi diabetes melitus dengan pemeriksaan kadar gula darahc. Deteksi kadar kolesterol dalam darahd. Pemeriksaan tingkat kemandirian usia lanjutBerikut ini adalah grafik Pelayanan kesehatan usia lanjut (60+ tahun) di KabupatenSolok Selatan Tahun 2022 .

72,5 70,6
88,9

KOTO
PARIK

GADANG
DIATEH

SUNGAI
PAGU

PAUH
DUO

PROFIL KESEHATAN
KABUPATEN SOLOK SELATAN TAHUN 2022

Page 59

e. Pemeriksaan ketajaman pendengaran.f. Deteksi dini kanker payudara dan kanker leher rahim.Berikut ini adalah grafik pelayanan kesehatan usia produktif tahun 2022 .
Grafik 5.38

Distribusi Frekuensi Cakupan Pelayanan Kesehatan Usia Produktif
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi P2PTM dan Kesehatan Jiwa Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.38 diketahui bahwa cakupan pelayanan kesehatan usia produktif diKabupaten Solok Selatan Tahun 2022 adalah 77,73%. Data pelayanan kesehatan padausia produktif didapat dari data Posbindu PTM dengan sasaran 30.241 jiwa.Capaian kinerja ini masih rendah maka diharapkan ditahun berikutnya cakupanpelayanan kesehatan usia produktif di Kabupaten Solok Selatan mengalami peningkatanseiring dengan peningkatan pengunjung Posbindu PTM melalui upaya promosikesehatan agar masyarakat mau melakukan skrining kesehatan.
5.3.2    Pelayanan kesehatan usia lanjut (60+ tahun)Pelayanan kesehatan usia lanjut (60+ tahun) adalah Pelayanan kesehatan untukwarga negara usia 60 tahun ke atas yang mendapat  skrining kesehatan sesuai standarminimal 1 kali dalam setahun pada satu wilayah kerja dan kurun waktu tertentu.Komponen skrining kesehatan yang dilakukan pada usia lanjut terdiri dari:a. Deteksi hipertensi dengan mengukur tekanan darahb. Deteksi diabetes melitus dengan pemeriksaan kadar gula darahc. Deteksi kadar kolesterol dalam darahd. Pemeriksaan tingkat kemandirian usia lanjutBerikut ini adalah grafik Pelayanan kesehatan usia lanjut (60+ tahun) di KabupatenSolok Selatan Tahun 2022 .
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e. Pemeriksaan ketajaman pendengaran.f. Deteksi dini kanker payudara dan kanker leher rahim.Berikut ini adalah grafik pelayanan kesehatan usia produktif tahun 2022 .
Grafik 5.38

Distribusi Frekuensi Cakupan Pelayanan Kesehatan Usia Produktif
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi P2PTM dan Kesehatan Jiwa Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.38 diketahui bahwa cakupan pelayanan kesehatan usia produktif diKabupaten Solok Selatan Tahun 2022 adalah 77,73%. Data pelayanan kesehatan padausia produktif didapat dari data Posbindu PTM dengan sasaran 30.241 jiwa.Capaian kinerja ini masih rendah maka diharapkan ditahun berikutnya cakupanpelayanan kesehatan usia produktif di Kabupaten Solok Selatan mengalami peningkatanseiring dengan peningkatan pengunjung Posbindu PTM melalui upaya promosikesehatan agar masyarakat mau melakukan skrining kesehatan.
5.3.2    Pelayanan kesehatan usia lanjut (60+ tahun)Pelayanan kesehatan usia lanjut (60+ tahun) adalah Pelayanan kesehatan untukwarga negara usia 60 tahun ke atas yang mendapat  skrining kesehatan sesuai standarminimal 1 kali dalam setahun pada satu wilayah kerja dan kurun waktu tertentu.Komponen skrining kesehatan yang dilakukan pada usia lanjut terdiri dari:a. Deteksi hipertensi dengan mengukur tekanan darahb. Deteksi diabetes melitus dengan pemeriksaan kadar gula darahc. Deteksi kadar kolesterol dalam darahd. Pemeriksaan tingkat kemandirian usia lanjutBerikut ini adalah grafik Pelayanan kesehatan usia lanjut (60+ tahun) di KabupatenSolok Selatan Tahun 2022 .

100,0
77,7

LUBUK
ULANG
ALING

SOLOK
SELATAN



PROFIL KESEHATAN
KABUPATEN SOLOK SELATAN TAHUN 2022

Page 60

Grafik 5.39
Distribusi Frekuensi Persentase Pelayanan Kesehatan pada Usia Lanjut

(60 tahun +) di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan, 2022Dari grafik 5.39 dapat dilihat bahwa persentase pelayanan kesehatan pada UsiaLanjut di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022 adalah 79,91% (9.569 jiwa) dari 11.795jiwa Usiala yang ada di Kabupaten Solok Selatan.Diharapkan pada tahun berikutnya cakupan pelayanan kesehatan usia lanjutmengalami peningkatan melalui upaya promosi kesehatan karena pada usia lanjutmerupakan usia yang rentan mengalami gangguan kesehatan sehingga denganpeningkatan cakupan pelayanan kesehatan usia lanjut maka segala penyakit yangmengganggu kesehatan usia lanjut dapat terdeteksi secara dini.
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BAB VI

PENGENDALIAN PENYAKIT

6.1 PENGENDALIAN PENYAKIT MENULAR LANGSUNG

6.1.1 Pengendalian Penyakit TuberkulosiTuberkulosis disebabkan oleh berbagai strain mikobakteria,umumnya Mycobacterium tuberculosis disingkat “MTBC". Tuberkulosis biasanyamenyerang paru-paru, namun juga bisa berdampak pada bagian tubuh lainnya.Tuberkulosis menyebar melalui udara ketika seseorang dengan infeksi TBC aktif batuk,bersin, atau menyebarkan butiran ludah mereka melalui udara. Infeksi TBC umumnyabersifat asimtomatik dan laten. Namun hanya satu dari sepuluh kasus infeksi laten yangberkembang menjadi penyakit aktif. Bila Tuberkulosis tidak diobati maka lebih dari50% orang yang terinfeksi bisa meninggal.Orang dengan Terduga TBC merupakan seseorang yang menunjukkan gejala batuk> 2 minggu disertai dengan demam tinggi. Sasaran terduga TBC dihitung berdasarkanhasil survei prevalensi TBC dan hasil inventory study yang ditetapkan Kepala Daerah.Orang yang terduga tuberkulosis wajib mendapatkan pelayanan kesehatan sesuaistandar dengan penegakan diagnosis tuberkulosis melalui pemeriksaan bakteriologisdan klinis, dilakukan pemeriksaan penunjang lainnya atau di rujuk ke fasilitaspelayanan kesehatan rujukan tingkat lanjut serta dilakukan pengobatan sesuai standarjika dinyatakan tuberkulosis.
6.1.1.1 Kasus TuberkulosisPada tahun 2022 di Kabupaten Solok Selatan terdapat 377 kasus tuberkulosisyang dapat dilihat pada grafik berikut ini.

Grafik 6.1
Distribusi Frekuensi Kasus TBC yang Ditemukan dan Diobati

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022
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Sumber : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Berdasarkan grafik 6.1 diketahui bahwa ditemukan kasus TBC yang ditemukandan diobati di Tahun 2022 sebanyak 377 orang atau sebesar 19,01% dari orangditemukan sebagai terduga TBC  dan dilayani sesuai standar sebanyak 1.981 orang.Tuberkulosis (TBC) merupakan penyakit menular yang disebabkan oleh infeksibakteri Micobacterium tuberculosis.Penyakit ini dapat menyebar melalui droplet orangyang telah terinfeksi basil TBC. Bersama dengan malaria dan HIV/AIDS, Tuberkulosismenjadi salah satu penyakit yang pengendaliannya menjadi komitmen global
6.1.1.2 Kasus Penemuan TBC AnakCakupan Kasus Penemuan TBC Anak adalah jumlah seluruh kasus tuberkulosisanak yang ditemukan di antara perkiraan jumlah kasus tuberkulosis anak yang adadisuatu wilayah dalam periode tertentu. Perkiraan jumlah kasus tuberkulosis  anakadalah 12% dari perkiraan jumlah semua kasus tuberkulosis (insiden) yang ada dimasing-masing kabupaten/kota.Di Tahun 2022 didapatkan kasus TBC pada anal sebanyak 182 kasus dansemuanya ditemukan pada Rumah Sakit Umum Daerah Solok Selatan.diperkirakanbahwa jumlah kasus TBC pada anak sebesar 48,27% dari jumlah keseluruhan kasus TBCyang ditemukan.
6.1.1.3 Kesembuhan (Cure Rate) TBC Paru Terinformasi BakteriologisAngka Kesembuhan Penderita TBC Paru BTA+ (cure rate) adalah Persentasekasus TBC Paru Terkonfirmasi Bakteriologis yang sembuh dibandingkan persentasekasus TBC Terkonfirmasi Bakteriologis yang diobati dan dilaporkan pada kohort yangsama. Angka kesembuhan sebesar 2,63% yang terdapat pada wilayah kerja UPTPuskesmas Pauh Duo sebesar 33,33% dan UPT Puskesmas Sangir Btang Hari sebesar2,00%.
6.1.1.4 Pengobatan Lengkap (Complete Rate) Semua Kasus TuberculosisPengobatan lengkap (complete rate) adalah pasien tuberkulosis yang telahmenyelesaikan pengobatan secara lengkap dimana pada salah satu pemeriksaansebelum akhir pengobatan hasilnya negatif namun tanpa ada bukti hasil pemeriksaanbakteriologis pada akhir pengobatan. Angka pengobatan lengkap merupakanpersentase semua kasus TBC yang mendapatkan pengobatan lengkap dibandingkanpersentase semua kasus TBC yang diobati dan dilaporkan pada tahun yang sama.
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Berikut ini adalah grafik pengobatan lengkap (complete rate) di Kabupaten SolokSelatan pada tahun 2022.
Grafik 6.2

Distribusi Frekuensi Persentase Pengobatan Lengkap (Complete Rate)
Semua Kasus Tuberculosis Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Berdasarkan grafik 6.2 diketahui bahwa angka pengobatan lengkap diKabupaten Solok Selatan pada tahun 2022 adalah 35,54 %. Capaian kinerja yangtertinggi adalah di UPT Puskesmas Sangir Balai Janggo.
6.1.1.5 Keberhasilan Pengobatan (Success Rate) Semua Kasus TBCAngka keberhasilan pengobatan Succes Rate/SR adalah Jumlah pasientuberkulosis semua kasus yang sembuh dan pengobatan lengkap diantara semua kasustuberkulosis yang diobati dan dilaporkan. Angka keberhasilan pengobatan lengkapdihitung dengan persentase jumlah semua kasus TBC yang sembuh dan pengobatanlengkap dibandingkan jumlah semua kasus TBC yang diobati dan dilaporkan. DistribusiFrekuensi Persentase Angka Keberhasilan Pengobatan TBC+ Di Kabupaten SolokSelatan Tahun 2011-2022 dapat dilihat pada grafik berikut ini:

Grafik 6.3
Distribusi Frekuensi Persentase Angka Keberhasilan Pengobatan TBC+ Di

Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022
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Berikut ini adalah grafik pengobatan lengkap (complete rate) di Kabupaten SolokSelatan pada tahun 2022.
Grafik 6.2

Distribusi Frekuensi Persentase Pengobatan Lengkap (Complete Rate)
Semua Kasus Tuberculosis Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Berdasarkan grafik 6.2 diketahui bahwa angka pengobatan lengkap diKabupaten Solok Selatan pada tahun 2022 adalah 35,54 %. Capaian kinerja yangtertinggi adalah di UPT Puskesmas Sangir Balai Janggo.
6.1.1.5 Keberhasilan Pengobatan (Success Rate) Semua Kasus TBCAngka keberhasilan pengobatan Succes Rate/SR adalah Jumlah pasientuberkulosis semua kasus yang sembuh dan pengobatan lengkap diantara semua kasustuberkulosis yang diobati dan dilaporkan. Angka keberhasilan pengobatan lengkapdihitung dengan persentase jumlah semua kasus TBC yang sembuh dan pengobatanlengkap dibandingkan jumlah semua kasus TBC yang diobati dan dilaporkan. DistribusiFrekuensi Persentase Angka Keberhasilan Pengobatan TBC+ Di Kabupaten SolokSelatan Tahun 2011-2022 dapat dilihat pada grafik berikut ini:

Grafik 6.3
Distribusi Frekuensi Persentase Angka Keberhasilan Pengobatan TBC+ Di

Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular Dinkes Kab. Solok Selatan 2022

0,0 0,0

100

16,67
0,0

36,52

SANGIR SANGIR
JUJUAN

SANGIR
BALAI

JANGGO

SANGIR
BATANG

HARI

LUBUK
ULANG
ALING

RSUD
MUARA
LABUH

0,0 0,0

100

33,33
0,0

SANGIR SANGIR
JUJUAN

SANGIR
BALAI

JANGGO

SANGIR
BATANG

HARI

LUBUK
ULANG
ALING

PROFIL KESEHATAN
KABUPATEN SOLOK SELATAN TAHUN 2022

Page 63
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Grafik 6.4
Distribusi Frekuensi Persentase Angka Keberhasilan Pengobatan TBC+

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2011-2022

Sumber : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Dari grafik 6.4 dapat dilihat bahwa angka keberhasilan pengobatan pasien TBCBTA Positif di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022 sebesar 36,07 %. Hal inimenunjukkan terjadinya kecenderungan penurunan dari Tahun 2011 sampai dengan2022. Untuk lebih meningkatkan lagi angka keberhasilan pengobatan TBC tersebutmaka pengelola program TB harus aktif mengadvokasi para pasien TB untuk rutinmeminum obat.
6.1.1.6 Kematian selama pengobatan tuberkulosisJumlah kematian selama pengobatan tuberkulosis adalah jumlah pasientuberkulosis yang meninggal oleh sebab apapun selama masa pengobatan tuberkulosis.Pada tahun 2022 sebanyak 1 kematian (0.3%) selama pengobatan TBC danterdapatpada UPT Puskesmas Sangir.

Grafik 6.5
Distribusi Frekuensi Angka Kematian Kasus TBC selama Pengobatan

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2011-2022

Sumber : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Dari grafik 6.5 dapat dilihat bahwa angka kematian selama pengobatan padapasien TBC+ di Tahun 2022 adalah 0,3 per 100.0000 penduduk (1 kematian)
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Grafik 6.4
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6.1.1.6 Kematian selama pengobatan tuberkulosisJumlah kematian selama pengobatan tuberkulosis adalah jumlah pasientuberkulosis yang meninggal oleh sebab apapun selama masa pengobatan tuberkulosis.Pada tahun 2022 sebanyak 1 kematian (0.3%) selama pengobatan TBC danterdapatpada UPT Puskesmas Sangir.
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mengalami penurunan dibandingkan Tahun 2021 sebesar 1,0 per 100.000 penduduk (2kematian). Faktor penyebab kematian pasien TBC adalah terjadinya penyakit penyertalain pada pasien TBC contohnya disamping penyakit TB Penderita juga menderitapenyakit lain seperti disamping TB pasien juga mengidap penyakit DM dan penyakitlainnya.
6.1.2 Pengendalian Penderita Pneumonia pada BalitaPneumonia adalah infeksi akut yang mengenai jaringan paru (alveoli). Infeksidapat disebabkan oleh bakteri, virus maupun jamur. Pneumonia juga dapat terjadiakibat kecelakaan karena menghirup cairan atau bahan kimia. Populasi yang rentanterserang pneumonia adalah anak-anak usia kurang dari 2 tahun, usia lanjut lebih dari65 tahun atau orang yang memiliki masalah kesehatan (malnutrisi, gangguanimunologi). ISPA, khususnya pneumonia masih merupakan masalah kesehatanmasyarakat di Indonesia terutama pada balita.Secara normal frekuensi nafas pada bayi umur 2-11 bulan sebanyak 60 kalipermenit atau lebih, sedang pada anak umur 1-5 tahun sebanyak 40 kali permenit ataulebih. Seluruh kasus yang ditemukan harus ditangani, sebagaimana dapat dilihat padagrafik berikut ini.
6.1.2.1 Kasus Pneumonia

Grafik 6.6
Distribusi Frekuensi Persentase Penemuan Pneumonia

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2011-2022

Sumber : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Dari grafik 6.6 diketahui bahwa persentase penemuan pneumonia di KabupatenSolok Selatan mengalami Trend / Kecenderungan peningkatan dari tahun 2011- 2022.Capaian kinerja ini sudah cukup bagus karena secara ideal penemuan kasus pneumoniabalita secara dini ini di pelayanan kesehatan dasar harus diupayakan dalam hal
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penatalaksanaan kasus dan rujukan dengan danya keterpaduan dengan lintas programmelalui pendekatan MTBS di puskesmas serta penyediaan obat dan peralatan untukpuskesmas perawatan. Diharapkan untuk tahun berikutnya cakupan penemuanpneumonia balita ini terus mengalami peningkatan.
6.1.2.2 Puskesmas Yang Melakukan Tatalaksana StandarSemua Puskesmas sudah melakukan tatalaksana standar pneumonia minimal60% dengan capaian 91,37%, artinya hampir semua pasien Balita dengan batuk ataukesukaran bernapas sudah dilayani sesuai dengan prosedur penatalaksanaan pasienPneumonia.
6.1.3 HIV Dan AIDSHIV/AIDS merupakan penyakit menular yang disebabkan oleh infeksi Human

Immunodefisiensy Virus yang menyerang sistem kekebalan tubuh. infeksi tersebutmenyebabkan penderita mengalami penurunan kekebalan tubuh sehingga sangatmudah untuk terinfeksi berbagai macam penyakit lain. Seperti yang kita ketahui bahwatubuh manusia memiliki sel darah putih (limfosit) yang berguna sebagai pertahanantubuh dari serangan virus atau bakteri. Virus HIV yang masuk tubuh manusia dan dapatmelemahkan bahkan mematikan sel darah putih dan memperbanyak diri sehinggamelemahkan sIstem kekebalan tubuh (CD4) . Dalam Kurun waktu 5-10 tahun setelahterinfeksi HIV, seseorang dengan HIV Positif jika tidak meminum obat anti retroviral(ARV) akan mengalami kumpulan gejala infeksi opportunistik yang disebabkan olehpenurunan kekebalan tubuh akibat tertular virus HIV, yang disebut AIDS. Sehinggadiharapkan pasien yang divonis mengidap HIV harus meminum obat ARV yang mampumenekan jumlah virus HIV didalam darah sehinggga kekebalan tubuh (CD4) dapatdipertahankan.Sebelum memasuki fase AIDS, penderita terlebih dulu dinyatakan sebagai HIVpositif. Jumlah HIV positif yang ada di masyarakat dapat diketahui melalui 3 metode,yaitu pada layanan Voluntary, Counseling, and Testing (VCT), sero survey, dan SurveiTerpadu Biologis dan Perilaku (STBCP).
6.1.3.1 Kasus HIV dan AIDSBeberapa gambaran tentang kasus HIV/AIDS di Kabupaten Solok Selatan dapatdilihat pada grafik berikut ini.
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Grafik 6.7
Distribusi Frekuensi Kasus HIV/AIDS

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2011-2022

Sumber : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Dari grafik 6.7 diatas dapat dilihat bahwa jumlah kasus kasus HIV/AIDS padaTahun 2022 adalah 0.
Sumber : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular Dinkes Kab. Solok Selatan 2022

6.1.3.2 Kematian Karena AIDSTahun 2022 tidak ada kematian karena AIDS, Ada beberapa tahapan infeksi hinggaHIV kemudian berkembang menjadi AIDS.
1) Tahap pertama (periode jendela)a. HIV masuk ke dalam tubuh hingga terbentuk antibodi dalam darah.b. Penderita HIV tampak dan merasa sehat.c. Pada tahap ini, tes HIV belum bisa mendeteksi keberadaan virus.d. Tahap ini berlangsung selama 2 minggu sampai 6 bulan.
2) Tahap keduaa. Pada tahap ini HIV mulai berkembang di dalam tubuh.b. Tes HIV sudah bisa mendeteksi keberadaan virus karena antibodi    yangmulai terbentuk.c. Penderita tampak sehat selama 5-10 tahun, bergantung pada daya tahan.Rata-rata penderita bertahan selama 8 tahun. Namun di negara berkembang,durasi tersebut lebih pendek.
3) Tahap ketigaa. Pada tahap ini penderita dipastikan positif HIV dengan sistem   kekebalantubuh yang semakin menurun.

2 2 0 23 1 3
0

2011 2012 2013 2014

PROFIL KESEHATAN
KABUPATEN SOLOK SELATAN TAHUN 2022

Page 67

Grafik 6.7
Distribusi Frekuensi Kasus HIV/AIDS

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2011-2022

Sumber : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Dari grafik 6.7 diatas dapat dilihat bahwa jumlah kasus kasus HIV/AIDS padaTahun 2022 adalah 0.
Sumber : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular Dinkes Kab. Solok Selatan 2022

6.1.3.2 Kematian Karena AIDSTahun 2022 tidak ada kematian karena AIDS, Ada beberapa tahapan infeksi hinggaHIV kemudian berkembang menjadi AIDS.
1) Tahap pertama (periode jendela)a. HIV masuk ke dalam tubuh hingga terbentuk antibodi dalam darah.b. Penderita HIV tampak dan merasa sehat.c. Pada tahap ini, tes HIV belum bisa mendeteksi keberadaan virus.d. Tahap ini berlangsung selama 2 minggu sampai 6 bulan.
2) Tahap keduaa. Pada tahap ini HIV mulai berkembang di dalam tubuh.b. Tes HIV sudah bisa mendeteksi keberadaan virus karena antibodi    yangmulai terbentuk.c. Penderita tampak sehat selama 5-10 tahun, bergantung pada daya tahan.Rata-rata penderita bertahan selama 8 tahun. Namun di negara berkembang,durasi tersebut lebih pendek.
3) Tahap ketigaa. Pada tahap ini penderita dipastikan positif HIV dengan sistem   kekebalantubuh yang semakin menurun.

6 5
1 1

5
10

4
0 2 1

11

20

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

PROFIL KESEHATAN
KABUPATEN SOLOK SELATAN TAHUN 2022

Page 67
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b. Mulai muncul gejala infeksi oportunistis, misalnya pembengkakan kelenjarlimfa atau diare terus-menerus.c. Umumnya tahap ini berlangsung selama 1 bulan, bergantung pada daya tahantubuh penderita.
4) AIDSa. Pada tahap ini, penderita positif menderita AIDS.b. Sistem kekebalan tubuh semakin turun.c. Berbagai penyakit lain (infeksi oportunistis) menyebabkan kondisi penderitasemakin parah. Pada tahap ini, penderita harus secepatnya dibawa ke dokterdan menjalani terapi anti-retroviral virus (ARV). Terapi ARV akanmengendalikan virus HIV dalam tubuh sehingga dampak virus bisa ditekan.Kendati begitu, HIV sebetulnya bisa dikendalikan sedini mungkin sehinggabisa menekan peluang timbulnya AIDS.

6.1.4 DiarePenyakit diare merupakan penyakit endemis dan juga merupakan penyakitpotensi KLB yang sering disertai dengan kematian. Untuk kasus diare di KabupatenSolok Selatan yang tercatat melalui data laporan dari Seksi Pencegahan danPengendalian Penyakit Menular Dinas Kesehatan.Penderita Diare Balita yang ditangani adalah jumlah penderita diare Balita (umur< 5 Tahun) yang datang dan dilayani di sarana kesehatan dan kader di suatu wilayahtertentu dalam waktu satu tahun.
6.1.4.1 Kasus Diare yang ditemukan pada BalitaDistribusi frekuensi diare yang ditemukan dan ditangani pada balita di KabupatenSolok Selatan per puskesmas Tahun 2022 dapat dilihat pada grafik berikut ini.
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Tabel 6.8
Distribusi Frekuensi Diare ditemukan dan ditangani pada Balita

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Dari Tabel 6.8 dapat dilihat bahwa distribusi frekuensi kasus diare yangditemukan dari total target yang diharapkan sebesar 12,26% atau 370 orang danmendapatkan penangan sebesar 100%..
6.1.4.2 Kasus Diare yang ditemukan pada semua umurPenderita diare semua umur yang dilayani yaitu jumlah penderita diare semuaumur yang datang dan dilayani di sarana kesehatan di suatu wilayah tertentu dalamwaktu satu tahun. Pada tahun 2022 penemuan kesakitan diare pada semua umursebesar 28.58% atau sebanyak 1.396. sedangka angka kesakitan diare per 1.000penduduk sebesar 7,39 per 1.000 penduduk. Hal ini lebih kecil dari target yangdiharapkan sebesar 270 per 1.000 penduduk.Distribusi frekuensi Penemuan Kesakitan Diare pada Semua Umur di KabupatenSolok Selatan Tahun 2022 dapat dilihat pada grafik berikut ini.
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Grafik 6.9
Distribusi Frekuensi Kesakitan Diare pada Semua

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Dari grafik 6.9 diketahui bahwa distribusi frekuensi penemuan kesakitan diarepada semua umur adalah 28.58 dengan jumlah kasus sebanyak 1.396 kasus. Penemuanyang terbanyak pada wilayah kerja UPT Puskesmas Sungai Kalu.
Grafik 6.10

Distribusi Frekuensi Angka Penemuan Kesakitan Diare
per 1.000 Penduduk di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2011-2022

Sumber : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Dari grafik 6.10 diketahui bahwa angka penemuan kesakitan diare pada semuaumur tahun 2022 sebesar 7,39 per 1.000 penduduk, walaupun terjadi kecenderunganpeningkatan penemuan dari tahun 2011 sampai dengan tahun 2022, tapi di Tahun 2022terjadi penemuan yang sangat signifikan sekali dengan angka penemuan yang terkecil.
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Sumber : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Dari grafik 6.10 diketahui bahwa angka penemuan kesakitan diare pada semuaumur tahun 2022 sebesar 7,39 per 1.000 penduduk, walaupun terjadi kecenderunganpeningkatan penemuan dari tahun 2011 sampai dengan tahun 2022, tapi di Tahun 2022terjadi penemuan yang sangat signifikan sekali dengan angka penemuan yang terkecil.
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6.1.5 Kasus Kusta (NCDR)Kusta adalah penyakit menular yang disebabkan oleh infeksi bakteri
Mycobacterium Leprae. Penatalaksanaan kasus yang buruk dapat menyebabkan kustamenjadi progresif, menyebabkan kerusakan permanen pada kulit, saraf, anggota gerakdan mata.Gejala umum kusta meliputi:a. Kelemahan otot.b. Kesemutan/baal pada tangan, lengan, kaki atau tungkai.c. Timbul bercak pada kulit yang memiliki ciri berikut ini :

 berwarna lebih muda dari kulit sekelilingnya (dapat menyerupai panuatau kadas).
 mengalami sensasi yang berkurang terhadap nyeri, sentuhan, maupunsuhu.
 tidak sembuh dalam jangka waktu panjang (minggu atau bulan)
 Kulit tampak tipis dan mengkilat akibat berkurangnya kerja kelenjarkeringat
 Muka berbenjol-benjol yang disebut facies leonina (muka singa)Terdapat 2 tipe kusta:

1. Kusta kering (Pausi Bacillary):

 Timbul bercak keputihan seperti panu.

 Permukaan bercak kering, kasar, tidak berkeringat dan mati rasa.

 Bercak timbul pada 1-5 tempat.
 Kerusakan saraf tepi pada 1 tempat.

 Hasil pemeriksaan bakteriologis (-).
 Tidak menular

2. Kusta basah (Multi Bacillary):

 Timbul bercak putih kemerahan menyerupai kadas.

 Terjadi penebalan dan pembengkakan pada bercak.
 Bercak timbul pada lebih dari 5 tempat.

 Terdapat banyak kerusakan saraf tepi.
 Hasil pemeriksaan bakteriologis (+).
 Sangat mudah menular
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Pada tahun 2000, dunia (termasuk Indonesia) telah berhasil mencapai statuseliminasi. Eliminasi didefinisikan sebagai pencapaian jumlah penderita terdaftar kurangdari 1 kasus per 10.000 penduduk. Dengan demikian, sejak tahun tersebut ditingkatdunia maupun nasional, kusta bukan lagi menjadi masalah kesehatan bagi masyarakat.Data penemuan kusta di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2011-2022 dapat dilihat padagrafik berikut ini.
Grafik 6.11

Distribusi Frekuensi Penemuan Kusta
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2011-2022

Sumber : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Dari grafik 6.11 diatas dapat dilihat bahwa jumlah kasus Kusta Baru di KabupatenSolok Selatan pada tahun 2022 ssebanyak 1 orang dengan penderita kusta basah.Namun secara keseluruhan dari Tahun 2011 s/d 2022 terjadi kecenderunganpenurunan penderita kusta di Kabupaten Solok Selatan. Jika dilihat angka kesakitanpada Tahun 2022 kasus baru kusta di Kabupaten Solok Selatan per 100.000 penduduksebesar 0,53 dengan arti bahwa tiap 100.000 penduduk terdapat 1 kasus baru.
6.1.5.1 Persentase kasus baru kusta anak < 15 TahunDistribusi riwayat dan sumber kontak pasien baru kusta anak menunjukkanbahwa pasien memiliki riwayat kontak dengan sumber kontak orang yang tinggalserumah (68,8%). Anak-anak cenderung lebih rentan dan memiliki risiko yang lebihtinggi untuk terkena kusta. Beberapa penelitian menunjukkan timbulnya kusta padaanak-anak atau dewasa muda sebanyak 60% yang di keluarganya terdapat pasien kustasetelah periode dengan inkubasi 2-7 tahun (rata-rata 3-5 tahun). Di Kabupaten SolokSelatan Tahun 2022 tidak ditemukan kasus kusta pada anak.
6.1.5.2 Persentase Cacat Tingkat 0 dan tingkat 2 Penderita KustaPada penyakit kusta terdapat beberapa tingkatan kecacatan yaitu:
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a. Cacat Tingkat 0 penderita Kusta adalah Kasus kusta baru yang tidak memilikikelainan sensorik maupun anatomis.b. Cacat tingkat 2 penderita kusta adalah :- Cacat pada tangan dan kaki → terdapat kelainan anatomis- Cacat pada mata → lagoptalmus dan visus sangat tergangguPada tahun 2022 di Kabupaten Solok Selatan tidak ditemuinya kasus kusta cacattingkat 0 1 kasus dan cacat tingkat 2.
6.2 PENGENDALIAN PENYAKIT YANG DAPAT DICEGAH DENGAN  IMUNISASI

6.2.1 Acute Flaccid Paralysis (AFP)  non polio  per 100.000 Penduduk <15 tahunAcute Flacid Paralysis (AFP) merupakan kelumpuhan pada anak berusia <15tahun yang bersifat layuh (flaccid) terjadi secara akut/ mendadak (<14 hari) dan bukandisebabkan oleh ruda paksa. Gejala klinis minor berupa demam, sakit kepala, mual danmuntah. Apabila penyakit berlanjut ke gejala mayor, timbul nyeri otot berat, kakukuduk dan punggung, serta dapat terjadi flaccid paralysis. Kelumpuhan yang terjadisecara akut adalah perkembangan kelumpuhan yang berlangsung cepat (rapid

progressive) antara 1-14 hari sejak terjadinya gejala awal (rasa nyeri, kesemutan, rasatebal/kebas) sampai kelumpuhan maksimal. Sedangkan kelumpuhan flaccid adalahkelumpuhan yang bersifat lunglai, lemas atau layuh bukan kaku, atau terjadi penurunantonus otot.Di Tahun 2022 Kabupaten Solok Sealtan tidak menemukan kasus AFP Non Poliodengan AFP Rate (Non Polio) 0,0 per  100.000 Penduduk usia < 15 Tahun.
6.2.2 DifteriDifteri merupakan penyakit infeksi yang disebabkan oleh kuman Corynebacterium

Diphtheria ditandai dengan adanya peradangan pada tempat infeksi, terutama padaselaput bagian dalam saluran pernapasan bagian atas, hidung dan juga kulit.Di Tahun 2022 Kabupaten Solok Sealtan tidak menemukan kasus Difteri.
6.2.3 Pertusis dan hepatitis BPenyakit Pertusis merupakan Penyakit menular yang di sebabkan oleh bakteri
Bordetella pertussis yang menyerang saluran pernafasan dan biasanya terjadi pada anakberusia dibawah 1 tahun. Sedangkan hepatitis B merupakan Peradangan pada sel-sel
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hati, yang disebabkan oleh infeksi virus Hepatitis B dari golongan virus DNA. Padatahun 2022 di Kabupaten Solok Selatan tidak ada kasus Pertusis dan Hepatitis B .
6.2.4 Tetanus NeonatorumTetanus Neonatorum merupakan Penyakit tetanus yang terjadi pada neonatus (0-28 hari) yang disebabkan oleh Clostridium tetani, yaitu kuman yang mengeluarkantoksin (racun) dan menyerang sistem saraf pusat. Pada tahun 2022 di Kabupaten SolokSelatan tidak ada kasus Tetanus Neonatorum.
6.2.5 CampakSuspek Campak merupakan Penyakit yang sangat menular  (infeksius)disebabkan  oleh  virus RNA dari genus Morbilivirus, dari keluarga Paramyxoviridaeyang mudah mati karena panas dan cahaya. Gejala klinis campak adalah demam (panas)dan ruam (rash) ditambah dengan batuk/pilek atau mata merah. Pada tahun 2019 diKabupaten Solok Selatan terdapat 1 kasus suspek campak yaitu di Puskesmas Talunan.kasus suspek campak ini diduga disebabkan oleh Penularan infeksi terjadi karenamenghirup percikan ludah penderita campak. Penderita bisa menularkan infeksi inidalam waktu 2-4 hari sebelum timbulnya ruam kulit dan 4 hari setelah ruam kulit ada.Gejala campak berupa:
 Badan terasa panas
 Nyeri tenggorokan
 pilek Coryza
 Batuk ( Cough )
 Bercak Koplik
 Nyeri otot
 Mata merah ( conjunctivitis )Setelah 2-4 hari kemudian muncul bintik putih kecil di mulut bagian dalam (bintik

Koplik). Ruam (kemerahan di kulit) yang terasa agak gatal muncul 3-5 hari setelahtimbulnya gejala di atas. Ruam ini bisa berbentuk makula (ruam kemerahan yangmendatar) maupun papula (ruam kemerahan yang menonjol). Pada awalnya ruamtampak di wajah, yaitu di depan dan di bawah telinga serta di leher sebelah samping.Dalam waktu 1-2 hari, ruam menyebar ke batang tubuh, lengan dan kaki, sedangkanruam di wajah mulai memudar.
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Pada puncak penyakit, penderita merasa sangat sakit, ruamnya meluas serta suhutubuhnya mencapai 40° Celsius. 3-5 hari kemudian suhu tubuhnya turun, penderitamulai merasa baik dan ruam yang tersisa segera menghilang. Demam,kecapaian, pilek, batuk dan mata yang radang dan merah selama beberapa hari diikutidengan ruam jerawat merah yang mulai pada muka dan merebak ke tubuh dan adaselama 4 hari hingga 7 hari. Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2021 tidak ditemukankasus suspek campak.Incidence Rate suspek campak merupakan perbandingan jumlah kasus campakdibagi dengan jumlah penduduk di Kabupaten Solok Selatan pada Tahun 2022 tidak ada
Incidence Rate suspek campak di Kabupaten Solok Selatan.
6.3 KLB ditangani < 24 jamKejadian Luar Biasa (KLB) merupakan Timbulnya atau meningkatnya kejadiankesakitan dan/atau kematian yang bermakna secara epidemiologi pada suatu daerahdalam kurun waktu tertentu, dan merupakan keadaan yang dapat menjurus padaterjadinya wabah.Penanggulangan KLB dilakukan harus kurang dari 24 jam sejak laporan W1diterima sampai penyelidikan dilakukan dengan catatan selain formulir W1 dapat jugaberupa faximili atau telepon. Penyelidikan Epidemiologi merupakan serangkaiankegiatan yang dilakukan untuk mengenal penyebab, sifat-sifat penyebab, sumber dancara penularan/penyebaran serta faktor yang dapat mempengaruhi timbulnya penyakitatau masalah kesehatan yang dilakukan untuk memastikan adanya KLB atau setelahterjadi KLB/Wabah.Apabila ada kasus maka dilakukan upaya penanggulangan KLB yang meliputipenyelidikan epidemiologi, penatalaksanaan penderita, yang mencakup kegiatanpemeriksaan, pengobatan, perawatan dan isolasi penderita, termasuk tindakankarantina, pencegahan dan pengebalan, pemusnahan penyebab penyakit, penangananjenazah akibat KLB/wabah, penyuluhan kepada masyarakat; dan upayapenanggulangan lainnya. Pada Tahun 2022 tidak terdapat  kasus Kejadian Luar Biasa(KLB) di Kabupaten Solok Selatan.
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6.4 PENGENDALIAN PENYAKIT  TULAR VEKTOR DAN ZOONOTIK

6.4.1 Demam Berdarah Dengue

6.4.1.1 Kasus DBD per- 100.000 pendudukDemam Berdarah (DBD) ditandai dengan Penderita demam tinggi mendadakberlangsung 2-7 hari, disertai manifestasi perdarahan (antara lain uji tourniqet positif,petekie, ekimosis, epistaksis, perdarahan gusi, hematemesis dan/atau melena, dsb)ditambah trombositopenia (trombosit ≤ 100.000 /mm³) dan hemokonsentrasi(peningkatan hematokrit ≥ 20%).. Berikut ini adalah distribusi frekuensi DemamBerdarah di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022.
Grafik 6.12

Distribusi Frekuensi Demam Berdarah Menurut Puskesmas
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Dari grafik 6.12 juga diketahui bahwa terdapat 27 kasus DBD di Kabupaten SolokSelatan, dengan jumlah kasus terbanyak pada wilayah kerja UPT Puskesmas SungaiPagu. Dapat dikatakan bahwa angka kesakitan DBR per 100.000 penduduk sebesar14,31 dalam 100.000 penduduk. Hampir disetiap wilayah kerja UPT Puskesmasterjadinya kasus DBD.Upaya pencegahan demam berdarah mencakup upaya menjaga kebersihanlingkungan secara terus menerus dengan menggunakan konsep 3M Plus yang telahdikenal luas di masyarakat Indonesia.Tiga M meliputi: menguras, menutup, dan mengubur wadah air yang mendukungsiklus hidup nyamuk. Ditambah dengan upaya pencegahan seperti memakai obatnyamuk dan tidak menggantung pakaian yang bisa jadi rumah nyamuk. Upayapemberantasan nyamuk dewasa dengan penyemprotan juga tetap perlu dilakukan.
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Sementara itu distribusi frekuensi Demam Berdarah di Kabupaten Solok Selatan daritahun 2016-2022 adalah sebagai berikut ;
Grafik 6.13

Distribusi Frekuensi Demam Berdarah
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2016-2022

Sumber : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Dari grafik 6.13 diketahui bahwa distribusi frekuensi demam berdarah dari tahun2016-2021 mengalami cenderung menurun cukup signifikan.
6.4.1.2 Kematian Demam Berdarah Dengue (DBD)Pada prinsipnya, DBD adalah penyakit yang bisa di obati, namun ketika terjadipendarahan pasien itu bisa berakibat fatal. Beberapa kasus DBD yang berujungkematian biasanya dikarenakan tidak terdiagnosis sejak awal. Pasien di bawa kePuskesmas atau ke Rumah Sakit ketika kondisinya sudah parah.Pada Tahun 2022 di Kabupaten Solok Selatan ditemukan 0 kasus kematian akibatDemam Berdarah dari 27 kasus yang terdapat di seluruh wilayah kerja UPT Puskesmasdi Kabupaten Solok Selatan.
6.4.2 MalariaSeseorang yang positif malaria adalah Seseorang dengan hasil pemeriksaansediaan darah positif malaria berdasarkan pengujian mikroskopis ataupun Rapid

Diagnostic Test (RDT). Kasus malaria konfirmasi terbagi menjadi kasus malaria
indigenous, kasus malaria impor dan kasus malaria konfirmasi asimtomatis.Pada tahun 2022 tidak terdapat kasus malaria positif Kabupaten Solok Selatan,sehingga angka kesakitan malaria adalah 0.0 per 1.000 penduduk.
6.4.2.1 Persentase konfirmasi laboratorium pada suspek malariaSuspek Malaria adalah Setiap individu yang tinggal di daerah endemik malariayang menderita demam atau memiliki riwayat demam dalam 48 jam terakhir atau
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Grafik 6.13

Distribusi Frekuensi Demam Berdarah
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2016-2022

Sumber : Seksi Pencegahan dan Pengendalian Penyakit Menular Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Dari grafik 6.13 diketahui bahwa distribusi frekuensi demam berdarah dari tahun2016-2021 mengalami cenderung menurun cukup signifikan.
6.4.1.2 Kematian Demam Berdarah Dengue (DBD)Pada prinsipnya, DBD adalah penyakit yang bisa di obati, namun ketika terjadipendarahan pasien itu bisa berakibat fatal. Beberapa kasus DBD yang berujungkematian biasanya dikarenakan tidak terdiagnosis sejak awal. Pasien di bawa kePuskesmas atau ke Rumah Sakit ketika kondisinya sudah parah.Pada Tahun 2022 di Kabupaten Solok Selatan ditemukan 0 kasus kematian akibatDemam Berdarah dari 27 kasus yang terdapat di seluruh wilayah kerja UPT Puskesmasdi Kabupaten Solok Selatan.
6.4.2 MalariaSeseorang yang positif malaria adalah Seseorang dengan hasil pemeriksaansediaan darah positif malaria berdasarkan pengujian mikroskopis ataupun Rapid

Diagnostic Test (RDT). Kasus malaria konfirmasi terbagi menjadi kasus malaria
indigenous, kasus malaria impor dan kasus malaria konfirmasi asimtomatis.Pada tahun 2022 tidak terdapat kasus malaria positif Kabupaten Solok Selatan,sehingga angka kesakitan malaria adalah 0.0 per 1.000 penduduk.
6.4.2.1 Persentase konfirmasi laboratorium pada suspek malariaSuspek Malaria adalah Setiap individu yang tinggal di daerah endemik malariayang menderita demam atau memiliki riwayat demam dalam 48 jam terakhir atau
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tampak anemi; wajib diduga malaria tanpa mengesampingkan seseorang dengan hasilpemeriksaan sediaan darah positif malaria berdasarkan pengujian mikroskopis ataupunRapid Diagnostic Test (RDT). Kasus malaria konfirmasi terbagi menjadi kasus malaria
indigenous, kasus malaria impor dan kasus malaria konfirmasi asimtomatis.  Pada tahun2022 di Kabupaten Solok Selatan tidak terdapat suspek malaria dan tidak ada juga yangkonfirmasi laboratorium (mikroskopis).
6.4.2.2 Persentase pengobatan standar kasus malaria positifPada tahun 2022 tidak ditemukan kasus malaria positif di Kabupaten SolokSelatan.
6.4.2.3 Case fatality rate malariaNilai Case Fatality Rate Malaria pada Tahun 2022 adalah 0 karena tidak adanyakasus malaria positif.
6.4.3 FilariasisPenderita kronis filariasis adalah Penderita filariasis yang telah menunjukkangejala klinis kronis filariasis, seperti limfedema pada tungkai atau lengan, pembesaranpayudara, dan hidrokel. Pada tahun 2022 tidak ada penyakit filariasis di KabupatenSolok Selatan.
6.5 PENGENDALIAN PENYAKIT  TIDAK MENULAR

6.5.1 HipertensiPelayanan Kesehatan pada Penderita Hipertensi adalah setiap penderitahipertensi usia 15 tahun ke atas mendapatkan pelayanan kesehatan sesuai standar.Pelayanan kesehatan penderita hipertensi sesuai standar meliputi:a. Pemeriksaan dan monitoring tekanan darah.b. Edukasi untuk perubahan gaya hidup sehat (diet seimbang, istirahat yangcukup, aktifitas fisik, dan kelola stress).c. Terapi farmakologis.Pada tahun 2022 terdapat 3.314penderita hipertensi yang dilayani. Data Penderitahipertensi yang didapatkan adalah data pasien hipertensi yang berkunjung ke unitlayanan kesehatan yaitu UT Puskesmas, namun ke klinik swata dan dokter keluargatidak terdata. Berikut ini Distribusi Frekuensi Pelayanan Kesehatan Hipertensi diKabupaten Solok Selatan Tahun 2022.
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Grafik 6.14
Distribusi Frekuensi Pelayanan Kesehatan Hipertensi

Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi P2PTM dan Kesehatan Jiwa Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Dari grafik 6.14 diketahui bahwa UPT Puskesmas Pauh Duo terlihat jumlah pasienHipertensi signifikan lebih tinggi dari UPT Puskesmas yang ada di Kabupaten SolokSelatan. Hal ini bisa menunjukkan bahwa tingkat kesadaran masyarakat yang tinggidalam upaya penanggulangan penyakit tidak menular.
6.5.2 Diabetes Mellitus (DM)Diabetes Mellitus adalah penyakit gangguan menahun akibat pankreas tidak dapatmenggunakan insulin yang diproduksi secara efektif. Insulin merupakan hormon yangmengatur keseimbangan kadar gula darah. Akibatnya terjadi peningkatan konsentrasiglukosa didalam darah (hiperglikemia).Diabetes mellitus ada 2 tipe yaitu:

 Diabetes tipe 1 adalah kerusakan pankreas sehingga produksi insulinberkurang. Lebih banyak menyerang pasien di bawah umur 20 tahunsehingga sering disebut juvenile onset. Pengobatannya dalam bentukpemberian suntikan insulin.
 Diabetes tipe 2 adalah resistensi insulin dalam arti insulinnya cukup tetapitidak bekerja dengan baik dalam mengontrol kadar gula darah biasanyamenyerang usia 35 tahun ke atas atau disebut adult onset. Pengobatannyamembutuhkan obat oral/ ditelan.Penderita DM yang mendapatkan pelayanan kesehatan sesuai standar adalahPelayanan kesehatan pada semua penderita DM di FKTP sesuai standar meliputi:edukasi gaya hidup sehat, edukasi aktivitas fisik, edukasi nutrisi medis dan  edukasi
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kepatuhan minum obat. Berikut ini adalah grafik Distribusi Frekuensi PenderitaDiabetes Mellitus yang Mendapatkan Pelayanan Kesehatan Sesuai Standar di KabupatenSolok Selatan Tahun 2022.
Grafik 6.15

Distribusi Frekuensi Penderita Diabetes Mellitus yang Mendapatkan Pelayanan
Kesehatan Sesuai Standar di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi P2PTM dan Kesehatan Jiwa Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Dari grafik 6.15 diketahui bahwa  total kasus Diabetes Mellitus di Kabupaten SolokSelatan Tahun 2022 adalah 493 kasus yang semuanya mendapatkan pelayanankesehatan sesuai standar. Kasus Diabetes Mellitus terbanyak di UPT Puskesmas Sangirdengan 143 kasus.
6.5.3 Deteksi Dini Kanker Leher Rahim dan Kanker Payudara.Deteksi dini kanker leher rahim dan kanker payudara merupakan pemeriksaandeteksi dini untuk payudara dengan sadanis dan kanker leher Rahim dengan metodeIVA pada perempuan usia 30-50 tahun dan sudah melakukan kontak seksualaktif/menikah.Deteksi Dini kanker leher rahim dengan melakukan IVA (Inspeksi Visual denganAsam asetat) yaitu Pemeriksaan dengan cara mengamati dengan menggunakanspekulum, melihat leher rahim yang telah  dipulas dengan asam asetat atau asam cuka(3-5%). Pada lesi prakanker akan menampilkan warna bercak putih yang disebut
acetowhite epithelium. Deteksi dini yang dimaksud  dapat dilakukan di puskesmas danjaringannya, di dalam maupun di luar gedung. Sedangkan untuk deteksi dini kankerpayudara adalah dengan Sadanis yaitu Pemeriksaan payudara secara manual olehtenaga kesehatan terlatih. Deteksi dini yang dimaksud  dapat dilakukan di puskesmasdan jaringannya, di dalam maupun di luar gedung. Berikut ini adalah grafik distribusi
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frekuensi deteksi dini kanker leher rahim dan kanker payudara di Kabupaten SolokSelatan Tahun 2022.
Grafik 6.16

Distribusi Frekuensi Deteksi Dini Kanker Leher Rahim Dan Kanker Payudara
Di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi P2PTM dan Kesehatan Jiwa Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Dari grafik 6.16 diketahui bahwa Distribusi Frekuensi Deteksi Dini Kanker LeherRahim 284 kasus dan Kanker Payudara 138 kasus di Kabupaten Solok Selatan dansemuanya 100% ditangani.
6.5.4 IVA positif pada perempuan usia 30-50 tahunHasil pemeriksaan deteksi dini kanker leher rahim yang positif apabila ditemukanbercak putih (lesi pra kanker) dengan pemeriksaan aplikasi asam asetat. Sedangkancuriga kanker adalah pertumbuhan massa seperti kembang kol yang mudah berdarahatau luka bernanah/ulcer. Di Kabupaten Solok Selatan pada tahun 2022 tidakditemukan kasus perempuan usia 30-50 tahun yang IVA positif.
6.5.5 Tumor/benjolan payudara pada perempuan 30-50 tahun yang

diskriningPada tahun 2022 tidak terdapat kasus perempuan usia 30-50 yang diskriningtumor/ benjolan payudara dan semua hasilnya adalah negatif.
6.5.6 Pelayanan Kesehatan Orang Dengan Gangguan Jiwa BeratPelayanan kesehatan jiwa pada orang dengan gangguan jiwa (ODGJ) berat adalahpelayanan promotif dan preventif yang diberikan oleh pemerintah daerahkabupaten/kota pada orang dengan gangguan Psikotik akut dan Skizofrenia untukmengoptimalkan derajat kesehatan jiwanya agar dapat berfungsi dalam kehidupansehari-hari, mencegah terjadinya kekambuhan dan pemasungan.
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frekuensi deteksi dini kanker leher rahim dan kanker payudara di Kabupaten SolokSelatan Tahun 2022.
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Sumber : Seksi P2PTM dan Kesehatan Jiwa Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Dari grafik 6.16 diketahui bahwa Distribusi Frekuensi Deteksi Dini Kanker LeherRahim 284 kasus dan Kanker Payudara 138 kasus di Kabupaten Solok Selatan dansemuanya 100% ditangani.
6.5.4 IVA positif pada perempuan usia 30-50 tahunHasil pemeriksaan deteksi dini kanker leher rahim yang positif apabila ditemukanbercak putih (lesi pra kanker) dengan pemeriksaan aplikasi asam asetat. Sedangkancuriga kanker adalah pertumbuhan massa seperti kembang kol yang mudah berdarahatau luka bernanah/ulcer. Di Kabupaten Solok Selatan pada tahun 2022 tidakditemukan kasus perempuan usia 30-50 tahun yang IVA positif.
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diskriningPada tahun 2022 tidak terdapat kasus perempuan usia 30-50 yang diskriningtumor/ benjolan payudara dan semua hasilnya adalah negatif.
6.5.6 Pelayanan Kesehatan Orang Dengan Gangguan Jiwa BeratPelayanan kesehatan jiwa pada orang dengan gangguan jiwa (ODGJ) berat adalahpelayanan promotif dan preventif yang diberikan oleh pemerintah daerahkabupaten/kota pada orang dengan gangguan Psikotik akut dan Skizofrenia untukmengoptimalkan derajat kesehatan jiwanya agar dapat berfungsi dalam kehidupansehari-hari, mencegah terjadinya kekambuhan dan pemasungan.
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frekuensi deteksi dini kanker leher rahim dan kanker payudara di Kabupaten SolokSelatan Tahun 2022.
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6.5.5 Tumor/benjolan payudara pada perempuan 30-50 tahun yang
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Standar pelayanan kesehatan orang dengan gangguan jiwa berat adalahpelayanan kesehatan jiwa pada ODGJ berat yang kriteria diagnosis sesuai PedomanPenggolongan Diagnosis Gangguan Jiwa-III (PPDGJ-III/ICD-X), melakukan kunjunganrumah dan edukasi kepatuhan minum obat sesuai anjuran dokter. Berikut ini adalahgrafik distribusi frekuensinya.
Grafik 6.17

Distribusi Frekuensi Pelayanan Kesehatan Orang dengan Gangguan Jiwa Berat di
Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi P2PTM dan Kesehatan Jiwa Dinkes Kab. Solok Selatan 2022Dari grafik 6.16 diketahui bahwa jumlah sasaran pelayanan kesehatan orangdengan gangguan jiwa berat di Kabupaten Solok Selatan sebanya 383 orang dan denganjumlah ODGJ yang dilayani sebanyak 381 orang atau 99,48%. Jumlah ODGJ di Tahun2022 terjadi peningkatan, bahwa di  Tahun 2021 terdapat ODGJ sebanyak 267 orang.
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BAB VII

KEADAAN LINGKUNGAN

Seperti kita ketahui ada 4 (empat) faktor yang mempengaruhi derajatkesehatan masyarakat yaitu: lingkungan, perilaku kesehatan, pelayanan kesehatan danfaktor genetik. Faktor lingkungan merupakan faktor yang paling besar perannyamempengaruhi derajat kesehatan. Untuk menggambarkan keadaan lingkungan, akandisajikan indikator-indikator yang merupakan hasil dari upaya sektor kesehatan danhasil dari sektor lain yang terkait.Salah satu sasaran dari lingkungan sehat adalah tercapainya pemukiman danlingkungan perumahan yang memenuhi syarat kesehatan di pedesaan dan perkotaantermasuk penanganan daerah kumuh, serta terpenuhinya syarat kesehatan di tempat-tempat umum termasuk sarana dan cara pengelolaannya. Indikator-indikator tersebutadalah: persentase sarana air minum dengan risiko rendah+sedang, persentase saranaair minum memenuhi syarat, persentase penduduk dengan akses terhadap sanitasiyang layak (jamban sehat), persentase desa STBM, persentase tempat-tempat umummemenuhi syarat kesehatan, dan persentase tempat pengelolaan makanan memenuhisyarat kesehatan.
7.1 Sarana Air Minum yang diawasi / diperiksaAir minum yang berkualitas (layak) adalah air minum yang terlindungi meliputiair ledeng (keran), keran umum, hydrant umum, terminal air, penampungan air hujan(PAH) atau mata air dan sumur terlindung, sumur bor atau sumur pompa, yangjaraknya minimal 10 meter dari pembuangan kotoran, penampungan limbah danpembuangan sampah, termasuk air kemasan, air dari penjual keliling, air yang dijualmelalui tangki, air sumur dan mata air terlindung.Pengawasan sumber air minum tersebut perlu dilakukan pengawasan agarmasyarakat yang mengkonsumsi aman dari penyebaran penyakit, dapat digambarkanpelaksanaan tersebut di Kabupaten Solok Selatan sebagai berikut :
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Grafik 7.1
Persentase Sarana Air Minum yang dilakukan Pengawasan Menurut Puskesmas

di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Penyehatan Lingkungan dan Kesehatan Olah Raga Dinkes Kab. Solok SelatanDari grafik 7.1 diatas dapat dilhat bahwa Tahun 2022 telah dilakukan pengawasanterhadap sumber air minum sebanyak 1.325 sumber atau sebesar 6,01% dari jumlahsumber air minum sebanyak 22.056.
7.2 Keluarga dengan Akses Terhadap Sanitasi yang Layak (Jamban Sehat)Fasilitas sanitasi yang layak (jamban sehat) adalah fasilitas pembuangan tinja(jamban) yang digunakan sendiri atau bersama, yang efektif untuk memutuskan rantaipenularan penyakit, dilengkapi dengan tangki septik (septi tank)/Sistem PengolahanAir Limbah (SPAL), dengan kloset leher  angsa atau tidak leher angsa yang tertutup danpembuangan akhir tidak mencemari sumber air/tanah.

Grafik 7.2
Persentase Keluarga dengan Akses terhadap Sanitasi Layak (Jamban Sehat)

Menurut Puskesmas di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Penyehatan Lingkungan dan Kesehatan Olah Raga Dinkes Kab. Solok Selatan
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Berdasarkan grafik 7.2 dapat dilihat bahwa di Kabupaten Solok Selatan padaTahun 2022 dengan jumlah Kepala Keluarga sebanyak 45.532 KK terdapat sebesar65,24% Kepala Keluarga yang mengakses jamban sehat atau sebanyak 29.707 KK.
7.3 Desa STBM ( Sanitasi Total Berbasis Masyarakat)Desa adalah kesatuan masyarakat hukum yang memiliki kewenangan untukmengatur dan mengurus kepentingan masyarakat setempat berdasarkan asal usul danadat istiadat setempat yang diakui dalam sistem perundangan nasional dan berada didaerah kabupaten/kota.Sanitasi Total Berbasis Masyarakat (STBM) adalah pendekatan untuk mengubahperilaku hygiene dan sanitasi meliputi 5 pilar yaitu tidak buang air besar (BAB)sembarangan, mencuci tangan pakai sabun, mengelola air minum dan makanan yangaman, mengelola sampah dengan benar, mengelola limbah cair rumah tangga denganaman melalui pemberdayaan masyarakat dengan metode pemicuan. Sedangkan desayang melaksanakan STBM adalah desa yang sudah melakukan pemicuan minimal 1dusun/ jorong, mempunyai tim kerja masyarakat/Natural Leader, dan telah mempunyairencana tindak lanjut untuk menuju Sanitasi Total.

Grafik 7.3
Distribusi Frekuensi Desa STBM ( Sanitasi Total Berbasis Masyarakat)

Menurut Puskesmas di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Penyehatan Lingkungan dan Kesehatan Olah Raga Dinkes Kab. Solok SelatanDari grafik 7.3 diketahui bahwa cakupan desa STBM di Kabupaten Solok SelatanTahun 2022 sebesar 48,72% atau sebanyak 19 Nagari, angka ini masih rendah sekalidari target pada Renstra Dinas Kesehatan.
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7.4 Tempat Fasilitas Umum yang Dilakukan PengawasanIndikator lingkungan sehat lainnya adalah tempat atau sarana yangdiselenggarakan pemerintah/swasta atau perorangan yang digunakan untuk kegiatanbagi masyarakat yang meliputi: sarana keehatan (rumah sakit, puskesmas), saranasekolah (SD/MI, SLTP/MTs, SLTA/MA), dan hotel (bintang dan non bintang).
Grafik 7.4

Distribusi Frekuensi Tempat Fasilitas Umum yang Dilakukan Pengawasan
Menurut Puskesmas di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022

Sumber : Seksi Penyehatan Lingkungan dan Kesehatan Olah Raga Dinkes Kab. Solok SelatanDari grafik 7.4 diatas dapat dilihat bahwa dari 196 Tempat Fasilitas Umum yangada di Kabupaten Solok Selatan telah dilakukan pengawasan sebanyak 122 Fasilitasatau sebesar 62,24%.
7.5 Tempat Pengelolaan Pangan Memenuhi Syarat KesehatanTempat Pengelolaan Pangan adalah usaha pengelolaan makanan yang meliputijasa boga atau catering, rumah makan dan restoran, depot air minum, kantin danjajanan makanan. TPM yang memenuhi syarat hygiene sanitasi adalah TempatPengolahan Pangan yang memiliki bukti dikeluarkannya sertifikat laik hygiene sanitasi.
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Grafik 7.5
Distribusi Frekuensi Tempat Pengolahan Pangan Memenuhi Syarat Kesehatan

di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2017-2022

Sumber : Seksi Penyehatan Lingkungan dan Kesehatan Olah Raga Dinkes Kab. Solok SelatanDari grafik 7.5 dapat dilihat bahwa di Tahun 2022 tempat pengolahan panganyang memenuhi syarat kesehatan sebesar 62,69%, hal tersebut mengalami penurunandari Tahun 2017 sampai dengan Tahun 2022, yang mana target cakupan tempatpengelolaan pangan memenuhi syarat kesehatan adalah 80%.
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Grafik 7.5
Distribusi Frekuensi Tempat Pengolahan Pangan Memenuhi Syarat Kesehatan

di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2017-2022

Sumber : Seksi Penyehatan Lingkungan dan Kesehatan Olah Raga Dinkes Kab. Solok SelatanDari grafik 7.5 dapat dilihat bahwa di Tahun 2022 tempat pengolahan panganyang memenuhi syarat kesehatan sebesar 62,69%, hal tersebut mengalami penurunandari Tahun 2017 sampai dengan Tahun 2022, yang mana target cakupan tempatpengelolaan pangan memenuhi syarat kesehatan adalah 80%.
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BAB VIII

PENUTUP

Publikasi data dan informasi yang meliputi data capaian indikator kinerjakesehatan khususnya di Kabupaten Solok Selatan Tahun 2022 yang dibuat dalambentuk Profil Kesehatan, diharapkan dapat memberikan gambaran tentang seberapajauh keadaan kesehatan masyarakat yang telah dicapai dan yang perlu dilakukanpeningkatan. Berikut ini adalah beberapa kesimpulan profil Kesehatan ini adalah :
8.1 Sarana KesehatanKabupaten Solok Selatan belum memiliki Laboratorium Kesehatan Daerah danKlinik Utama, untuk Kefarmasian bahwa Kabupaten Solok Selatan hanya memilikiApotik dan Toko Obat.
8.2 Tenaga KesehatanUnit Pelaksana Tugas (UPT) Puskesmas di Kabupaten Solok Selatan belumseluruhnya terpenuhi oleh tenaga kesehatan dasar, diantaranya masih terdapat UPTPuskesmas yang belum tersedianya tenaga kesehatan dasar seperti Tenaga Gizi,Sanitarian, Kefarmasian dan Labor.
8.3 Pembiayaan KesehatanDi Tahun 2022 Kabupaten Solok Selatan melakukan penambahan anggaranterhadap Jaminan Kesehatan Masyarakat yaitu dengan penambahan kepesertaanJaminan Kesehatan Daerah (Jamkesda).
8.4 Kesehatan KeluargaKematian Ibu dan Anak masih terdapat di Kabupaten Solok Selatan, selain itu jugaStatus gizi masih menjadi tantangan Kabupaten Solok Selatan dalam pengentasannya.
8.5 Pengendalian PenyakitDi Kabupaten Solok Selatan untuk penyakit menular langsung sudah mulaiterjadi Trend Penurunan dengan ditandainya tidak ada Kejadian Luar Biasa di Tahun2022. Selain itu Penyakti yang dapat Dicegah dengan Imunisasi bisa dibilang zero kasusserta penyakit yang disebabkan hewan penular /vektor bisa dikendalikan.
8.6 Keadaan LingkunganSulitnya merubah perilaku masyarakat menjadi tantangan Kabupaten SolokSelatan dalam mengentaskan penggunaan jamban sehat, hal ini merupakan isu strategisdalam meningkatkan derajat kesehatan masyarakat di Kabupaen Solok Selatan.



LAMPIRAN

TABELPROFIL 2022



L P L + P Satuan
I GAMBARAN UMUM1 Luas Wilayah 3.294 Km2 Tabel 12 Jumlah Desa/Kelurahan 314 Desa/Kelurahan Tabel 13 Jumlah Penduduk 0 0 188.649 Jiwa Tabel 24 Rata-rata jiwa/rumah tangga 3,5 Jiwa Tabel 15 Kepadatan Penduduk /Km2 57,3 Jiwa/Km2 Tabel 16 Rasio Beban Tanggungan 45,0 per 100 penduduk produktif Tabel 27 Rasio Jenis Kelamin 104,3 Tabel 28 Penduduk 15 tahun ke atas melek huruf 0,0 0,0 0,0 % Tabel 39 Penduduk 15 tahun yang memiliki ijazah tertinggia. SMP/ MTs 14,0 7,9 11,0 % Tabel 3b. SMA/ MA 22,5 11,3 17,0 % Tabel 3

RESUME PROFIL KESEHATAN

NO INDIKATOR ANGKA/NILAI No.
Lampiran

KABUPATEN SOLOK SELATAN
TAHUN 2022

b. SMA/ MA 22,5 11,3 17,0 % Tabel 3c. Sekolah menengah kejuruan 4,8 1,6 3,2 % Tabel 3d. Diploma I/Diploma II 0,4 0,9 0,7 % Tabel 3e. Akademi/Diploma III #REF! #REF! #REF! % Tabel 3f.  S1/Diploma IV #DIV/0! #DIV/0! 7,6 % Tabel 3g. S2/S3 (Master/Doktor) #REF! #REF! #REF! % Tabel 3
II SARANA KESEHATAN

II.1 Sarana Kesehatan10 Jumlah Rumah Sakit Umum 0 RS Tabel 411 Jumlah Rumah Sakit Khusus 0 RS Tabel 412 Jumlah Puskesmas Rawat Inap 8 Puskesmas Tabel 413 Jumlah Puskesmas non-Rawat Inap 0 Puskesmas Tabel 414 Jumlah Puskesmas Keliling 0 Puskesmas keliling Tabel 415 Jumlah Puskesmas pembantu 42 Pustu Tabel 416 Jumlah Apotek 20 Apotek Tabel 417 Jumlah Klinik Pratama 7 Klinik Pratama Tabel 418 Jumlah Klinik Utama 0 Klinik Utama Tabel 417 RS dengan kemampuan pelayanan gadar level 1 100,0 % Tabel 6
II.2 Akses dan Mutu Pelayanan Kesehatan18 Cakupan Kunjungan Rawat Jalan 58,3 81,8 69,8 % Tabel 5



L P L + P SatuanNO INDIKATOR ANGKA/NILAI No.
Lampiran19 Cakupan Kunjungan Rawat Inap 3,7 5,7 4,7 % Tabel 520 Angka kematian kasar/Gross Death Rate  (GDR) di RS 45,1 33,0 38,0 per 1.000 pasien keluar Tabel 721 Angka kematian murni/Nett Death Rate (NDR) di RS 23,4 19,1 20,9 per 1.000 pasien keluar Tabel 722 Bed Occupation Rate  (BOR) di RS 27,6 % Tabel 823 Bed Turn Over  (BTO) di RS 63,3 Kali Tabel 824 Turn of Interval  (TOI) di RS 4,2 Hari Tabel 825 Average Length of Stay  (ALOS) di RS #DIV/0! Hari Tabel 826 Puskesmas dengan ketersediaan obat vaksin & essensial 0,8 % Tabel 927 Persentase Ketersediaan Obat Essensial 37,0 % Tabel 1028 Persentase puskesmas dengan ketersediaan vaksin IDL 1,0 % Tabel 11

II.3 Upaya Kesehatan Bersumberdaya Masyarakat (UKBM)27 Jumlah Posyandu 294 Posyandu Tabel 1228 Posyandu Aktif 93,5 % Tabel 1229 Rasio posyandu per 100 balita 1,8 per 100 balita Tabel 1229 Rasio posyandu per 100 balita 1,8 per 100 balita Tabel 1230 Posbindu PTM 101 Posbindu PTM Tabel 12
III SUMBER DAYA MANUSIA KESEHATAN31 Jumlah Dokter Spesialis 11 9 20 Orang Tabel 1332 Jumlah Dokter Umum 11 23 34 Orang Tabel 1333 Rasio Dokter (spesialis+umum) 29 per 100.000 penduduk Tabel 1334 Jumlah Dokter Gigi + Dokter Gigi Spesialis 1 11 12 Orang Tabel 1335 Rasio Dokter Gigi (termasuk Dokter Gigi Spesialis) 6 per 100.000 penduduk Tabel 1336 Jumlah Bidan 194 Orang Tabel 1437 Rasio Bidan per 100.000 penduduk 103 per 100.000 penduduk Tabel 1438 Jumlah Perawat 27 167 194 Orang Tabel 1439 Rasio Perawat per 100.000 penduduk 103 per 100.000 penduduk Tabel 1440 Jumlah Tenaga Kesehatan Masyarakat 2 7 9 Orang Tabel 1541 Jumlah Tenaga Kesehatan Lingkungan 1 3 4 Orang Tabel 1542 Jumlah Tenaga Gizi 2 21 23 Orang Tabel 1543 Jumlah Ahli Teknologi Laboratorium Medik 1 18 19 Orang Tabel 1644 Jumlah Tenaga Teknik Biomedika Lainnya 2 4 6 Orang Tabel 1645 Jumlah Tenaga Keterapian Fisik 3 5 8 Orang Tabel 1646 Jumlah Tenaga Keteknisian Medis 6 33 39 Orang Tabel 1647 Jumlah Tenaga Teknis Kefarmasian 3 18 21 Orang Tabel 1748 Jumlah Tenaga Apoteker 1 10 11 Orang Tabel 17



L P L + P SatuanNO INDIKATOR ANGKA/NILAI No.
Lampiran49 Jumlah Tenaga Kefarmasian 4 28 32 Orang Tabel 17

IV PEMBIAYAAN KESEHATAN50 Peserta Jaminan Pemeliharaan Kesehatan 86,1 % Tabel 1951 Total anggaran kesehatan ######## Rp Tabel 2052 APBD kesehatan terhadap APBD kab/kota 20,9 % Tabel 2053 Anggaran kesehatan perkapita ######## Rp Tabel 20
V KESEHATAN KELUARGA

V.1 Kesehatan Ibu54 Jumlah Lahir Hidup 1.336 1.368 2.704 Orang Tabel 2155 Angka Lahir Mati (dilaporkan) 3,0 3,6 3,3 per 1.000 Kelahiran Hidup Tabel 2156 Jumlah Kematian Ibu 7 Ibu Tabel 2257 Angka Kematian Ibu (dilaporkan) 259 per 100.000 Kelahiran Hidup Tabel 2258 Kunjungan Ibu Hamil (K1) 85,5 % Tabel 2459 Kunjungan Ibu Hamil (K4) 72,8 % Tabel 2459 Kunjungan Ibu Hamil (K4) 72,8 % Tabel 2460 Kunjungan Ibu Hamil (K6) 13,6 % Tabel 2461 Persalinan di Fasyankes 67,5 % Tabel 2462 Pelayanan Ibu Nifas KF Lengkap 64,9 % Tabel 2463 Ibu Nifas Mendapat Vitamin A 69,8 % Tabel 2464 Ibu hamil dengan imunisasi Td2+ 44,2 % Tabel 2565 Ibu Hamil Mendapat Tablet Tambah Darah 90 58,5 % Tabel 2866 Ibu Hamil Mengonsumsi Tablet Tambah Darah 90 58,5 % Tabel 2867 Bumil dengan Komplikasi Kebidanan yang Ditangani 56,7 % Tabel 3268 Peserta KB Aktif Modern 75,8 % Tabel 2969 Peserta KB Pasca Persalinan 6,2 % Tabel 31
V.2 Kesehatan Anak70 Jumlah Kematian Neonatal 7 5 12 neonatal Tabel 3471 Angka Kematian Neonatal (dilaporkan) 5,2 3,7 4,4 per 1.000 Kelahiran Hidup Tabel 3472 Jumlah Bayi Mati 8 6 14 bayi Tabel 3473 Angka Kematian Bayi (dilaporkan) 6,0 4,4 5,2 per 1.000 Kelahiran Hidup Tabel 3474 Jumlah Balita Mati 9 6 15 Balita Tabel 3475 Angka Kematian Balita (dilaporkan) 6,7 4,4 5,5 per 1.000 Kelahiran Hidup Tabel 3476 Bayi baru lahir ditimbang 100,0 100,0 100,0 % Tabel 3777 Berat Badan Bayi Lahir Rendah (BBLR) 0,4 0,3 0,4 % Tabel 3778 Kunjungan Neonatus 1 (KN 1) 98,3 98,2 98,2 % Tabel 38



L P L + P SatuanNO INDIKATOR ANGKA/NILAI No.
Lampiran79 Kunjungan Neonatus 3 kali (KN Lengkap) 95,4 93,4 94,4 % Tabel 3880 Bayi yang diberi ASI Eksklusif 78,0 % Tabel 3981 Pelayanan kesehatan bayi 78,5 76,6 77,6 % Tabel 4082 Desa/Kelurahan UCI 39,6 % Tabel 4183 Cakupan Imunisasi Campak/Rubela pada Bayi 88,0 85,6 86,8 % Tabel 4384 Imunisasi dasar lengkap pada bayi 79,2 73,6 76,4 % Tabel 4385 Bayi Mendapat Vitamin A 99,3 % Tabel 4586 Anak Balita Mendapat Vitamin A 99,1 % Tabel 4587 Balita Mendapatkan Vitamin A 99,3 % Tabel 4588 Balita Memiliki Buku KIA 96,7 % Tabel 4689 Balita Dipantau Pertumbuhan dan Perkembangan 45,5 % Tabel 4690 Balita ditimbang (D/S) - - 83,2 % Tabel 4791 Balita Berat Badan Kurang (BB/U) 3,3 % Tabel 4892 Balita pendek (TB/U) 3,4 % Tabel 4893 Balita Gizi Kurang (BB/TB) 2,6 % Tabel 4894 Balita Gizi Buruk (BB/TB) 0,4 % Tabel 4894 Balita Gizi Buruk (BB/TB) 0,4 % Tabel 4895 Cakupan Penjaringan Kesehatan Siswa Kelas 1 SD/MI 96,9 % Tabel 4996 Cakupan Penjaringan Kesehatan Siswa Kelas 7 SMP/MTs 84,3 % Tabel 4997 Cakupan Penjaringan Kesehatan Siswa Kelas 10 SMA/MA 82,0 % Tabel 4998 Pelayanan kesehatan pada usia pendidikan dasar 68,8 % Tabel 49

V.3 Kesehatan Usia Produktif dan Usia Lanjut99 Pelayanan Kesehatan Usia Produktif 75,8 79,7 77,7 % Tabel 52100 Catin Mendapatkan Layanan Kesehatan 100,0 100,0 100,0 % Tabel 53101 Pelayanan Kesehatan Usila (60+ tahun) 78,5 81,3 79,9 % Tabel 54
VI PENGENDALIAN PENYAKIT

VI.1 Pengendalian Penyakit Menular Langsung102 Persentase orang terduga TBC mendapatkan pelayanan kesehatan sesuaistandar 65,75 % Tabel 56103 CNR seluruh kasus TBC #REF! per 100.000 penduduk Tabel 56104 Treatment Coverage TBC 60,71 % Tabel 56105 Cakupan penemuan kasus TBC anak 244,23 % Tabel 56106 Angka kesembuhan BTA+ 0,0 6,7 2,6 % Tabel 57107 Angka pengobatan lengkap semua kasus TBC 38,0 32,5 36,1 % Tabel 57108 Angka keberhasilan pengobatan (Success Rate)  semua kasus TBC 38,0 33,7 #DIV/0! % Tabel 57109 Jumlah kematian selama pengobatan tuberkulosis 0,3 % Tabel 57



L P L + P SatuanNO INDIKATOR ANGKA/NILAI No.
Lampiran110 Penemuan penderita pneumonia pada balita 9,4 % Tabel 58111 Puskesmas yang melakukan tatalaksana standar pneumonia min 60% 0,9 % Tabel 58112 Jumlah Kasus HIV 0 0 0 Kasus Tabel 59113 Persentase ODHIV Baru Mendapat Pengobatan ARV 0 % Tabel 60114 Persentase Penderita Diare pada Semua Umur Dilayani 28,6 % Tabel 61115 Persentase Penderita Diare pada Balita Dilayani 28,6 % Tabel 61116 Persentase Ibu hamil diperiksa Hepatitis 36,7 % Tabel 62117 Persentase Ibu hamil diperiksa Reaktif Hepatitis 1,2 % Tabel 62118 Persentase Bayi dari Bumil Reakif Hepatitis Diperiksa 100,0 % Tabel 63119 Jumlah Kasus Baru Kusta (PB+MB) 0 1 1 Kasus Tabel 64120 Angka penemuan kasus baru kusta (NCDR) 0 1 1 per 100.000 penduduk Tabel 64121 Persentase Kasus Baru Kusta anak < 15 Tahun 0,0 % Tabel 65122 Persentase Cacat Tingkat 0 Penderita Kusta 0,0 % Tabel 65123 Persentase Cacat Tingkat 2 Penderita Kusta 0,0 % Tabel 65124 Angka Cacat Tingkat 2 Penderita Kusta 0,0 per 100.000 penduduk Tabel 65125 Angka Prevalensi Kusta 0,1 per 10.000 Penduduk Tabel 66125 Angka Prevalensi Kusta 0,1 per 10.000 Penduduk Tabel 66126 Penderita Kusta PB Selesai Berobat (RFT PB) 0,0 % Tabel 67127 Penderita Kusta MB Selesai Berobat (RFT MB) 0,0 % Tabel 67

VI.2 Pengendalian Penyakit yang Dapat Dicegah dengan Imunisasi128 AFP Rate (non polio) < 15 tahun 0,0 per 100.000 penduduk <15 tahun Tabel 68129 Jumlah kasus difteri 0 0 0 Kasus Tabel 69130 Case fatality rate  difteri 0,0 % Tabel 69131 Jumlah kasus pertusis 0 0 0 Kasus Tabel 69132 Jumlah kasus tetanus neonatorum 0 0 0 Kasus Tabel 69133 Case fatality rate  tetanus neonatorum 0,0 % Tabel 69134 Jumlah kasus hepatitis B 0 0 0 Kasus Tabel 69135 Jumlah kasus suspek campak 0 0 0 Kasus Tabel 69136 Insiden rate suspek campak 0,0 0,0 0,0 per 100.000 penduduk Tabel 69137 KLB ditangani < 24 jam 0,0 % Tabel 70
VI.3 Pengendalian Penyakit Tular Vektor dan Zoonotik138 Angka kesakitan (incidence rate) DBD 14,3 per 100.000 penduduk Tabel 72139 Angka kematian (case fatality rate)  DBD 0,0 0,0 0,0 % Tabel 72140 Angka kesakitan malaria (annual parasit incidence ) 0,0 per 1.000 penduduk Tabel 73141 Konfirmasi laboratorium pada suspek malaria #DIV/0! % Tabel 73142 Pengobatan standar kasus malaria positif #DIV/0! % Tabel 73



L P L + P SatuanNO INDIKATOR ANGKA/NILAI No.
Lampiran143 Case fatality rate  malaria #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! % Tabel 73144 Penderita kronis filariasis 0 0 0 Kasus Tabel 74145 Jumlah Kasus Covid-19 - Kasus Tabel 84146 CFR (Case Fatality Rate ) Covid-19 - % Tabel 84147 Cakupan Total Vaksinasi Covid-19 Dosis 1 94 Tabel 86148 Cakupan Total Vaksinasi Covid-19 Dosis 2 70 Tabel 87

VI.4 Pengendalian Penyakit Tidak Menular149 Penderita Hipertensi Mendapat Pelayanan Kesehatan 100,0 100,0 100,0 % Tabel 75150 Penyandang DM  mendapatkan pelayanan kesehatan sesuai standar 100,0 % Tabel 76151 Pemeriksaan IVA pada perempuan usia 30-50 tahun #DIV/0! % perempuan usia 30-50 tahun Tabel 77152 Persentase IVA positif pada perempuan usia 30-50 tahun 0,0 % Tabel 77153 Pemeriksaan payudara (SADANIS) pada perempuan 30-50 tahun #DIV/0! % Tabel 77154 Persentase tumor/benjolan payudara pada perempuan 30-50 tahun 0,0 % Tabel 77155 Pelayanan Kesehatan Orang dengan Gangguan Jiwa Berat 99,5 % Tabel 78155 Pelayanan Kesehatan Orang dengan Gangguan Jiwa Berat 99,5 % Tabel 78
VII KESEHATAN LINGKUNGAN156 Sarana Air Minum yang DiawasiI/ Diperiksa Kualitas Air Minumnya SesuaiStandar (Aman) 6,0 % Tabel 79157 KK Stop BABS (SBS) 73,8 % Tabel 80158 KK dengan Akses terhadap Fasilitas Sanitasi yang Layak 65,2 % Tabel 80159 KK dengan Akses terhadap Fasilitas Sanitasi yang Aman 0,0 % Tabel 80160 Desa/ Kelurahan Stop BABS (SBS) 1,1 % Tabel 81161 KK Cuci Tangan Pakai Sabun (CTPS) 87,1 % Tabel 81162 KK Pengelolaan Air Minum dan Makanan Rumah Tangga (PAMMRT) 123,4 % Tabel 81163 KK Pengelolaan Sampah Rumah Tangga (PSRT) 80,2 % Tabel 81164 KK Pengelolaan Limbah Cair Rumah Tangga (PLCRT) 92,2 % Tabel 81165 Desa/ Kelurahan 5 Pilar STBM 6,9 % Tabel 81166 KK Pengelolaan Kualitas Udara dalam Rumah Tangga (PKURT) 50,4 % Tabel 81167 KK Akses Rumah Sehat 433,3 % Tabel 81168 Tempat Fasilitas Umum (TFU) yang Dilakukan Pengawasan Sesuai Standar 62,2 % Tabel 82169 Tempat Pengelolaan Pangan (TPP) Jasa Boga yang Memenuhi SyaratKesehatan 78,3 % Tabel 83



TABEL 1

LUAS JUMLAH RATA-RATA KEPADATAN
WILAYAH RUMAH JIWA/RUMAH PENDUDUK

(km 2) TANGGA TANGGA per km 2

1 2 3 4 5 6 7 8 9 101 KOTO PARIK GADANG DIATEH 420,54 44 4 48 29940 8843 3,39 71,192 SUNGAI PAGU 291,80 62 11 73 33560 10395 3,23 115,013 PAUH DUO 263,96 26 4 30 19873 5779 3,44 75,294 SANGIR 648,06 58 4 62 53523 14635 3,66 82,595 SANGIR JUJUAN 337,71 27 5 32 14792 4455 3,32 43,806 SANGIR BALAI JANGGO 533,61 21 4 25 20116 5228 3,85 37,707 SANGIR BATANG HARI 798,71 37 7 44 16845 4933 3,41 21,09

KABUPATEN SOLOK SELATAN
TAHUN 2022

LUAS WILAYAH,  JUMLAH DESA/KELURAHAN, JUMLAH PENDUDUK, JUMLAH RUMAH TANGGA,
DAN KEPADATAN PENDUDUK MENURUT KECAMATAN

NO KECAMATAN
JUMLAH

JUMLAH
PENDUDUKJORONG NAGARI JORONG +

NAGARI

7 SANGIR BATANG HARI 798,71 37 7 44 16845 4933 3,41 21,09
3294,39 275 39 314 188649 54268 3,48 57,26Sumber : - Kantor Statistik Kabupaten Solok Selatan                  - Dinas Kependudukan dan Catatan Sipil Kabupaten Solok Selatan

SOLOK SELATAN



TABEL 2

JUMLAH PENDUDUK
LAKI-LAKI  PEREMPUAN LAKI-LAKI+PEREMPUAN RASIO JENIS KELAMIN

1 2 3 4 5 61 0 - 4 8.325 8.003 16.328 104,02 5 - 9 7.885 7.461 15.346 105,73 10 - 14 8.232 7.780 16.012 105,84 15 - 19 8.843 8.374 17.217 105,65 20 - 24 8.887 8.091 16.978 109,86 25 - 29 7.940 7.534 15.474 105,47 30 - 34 7.973 7.908 15.881 100,88 35 - 39 7.572 7.286 14.858 103,9

NO KELOMPOK UMUR (TAHUN)

JUMLAH PENDUDUK MENURUT JENIS KELAMIN DAN KELOMPOK UMUR
KABUPATEN SOLOK SELATAN

TAHUN 2022

8 35 - 39 7.572 7.286 14.858 103,99 40 - 44 7.045 6.712 13.757 105,010 45 - 49 6.073 5.797 11.870 104,811 50 - 54 5.148 4.797 9.945 107,312 55 - 59 3.979 3.909 7.888 101,813 60 - 64 3.056 3.157 6.213 96,814 65 - 69 2.370 2.341 4.711 101,215 70 - 74 1.614 1.596 3.210 101,116 75+ 1.359 1.602 2.961 84,8
KABUPATEN/KOTA 96.301 92.348 188.649 104,3
ANGKA BEBAN TANGGUNGAN (DEPENDENCY RATIO) 45,02Sumber : - Kantor Statistik Kabupaten Solok Selatan                  - Dinas Kependudukan dan Catatan Sipil Kabupaten Solok Selatan



LAKI-LAKI  PEREMPUAN LAKI-LAKI+
PEREMPUAN LAKI-LAKI  PEREMPUAN LAKI-LAKI+

PEREMPUAN
1 2 3 4 5 6 7 81 PENDUDUK BERUMUR 15 TAHUN KE ATAS 71.859 69.104 140.9632 PENDUDUK BERUMUR 15 TAHUN KE ATAS YANG MELEK HURUF 0 0 0 0,0 0,0 0,03 PERSENTASE PENDIDIKAN TERTINGGI YANG DITAMATKAN:a. TIDAK MEMILIKI IJAZAH SD 10.064 9.308 19.372 14,01 13,47 13,74b. SD/MI 12.991 9.392 22.383 18,08 13,59 15,88

TABEL 3

PENDUDUK BERUMUR 15 TAHUN KE ATAS YANG MELEK HURUF

NO VARIABEL
JUMLAH PERSENTASE

DAN IJAZAH TERTINGGI YANG DIPEROLEH MENURUT JENIS KELAMIN
KABUPATEN SOLOK SELATAN

TAHUN 2022

b. SD/MI 12.991 9.392 22.383 18,08 13,59 15,88c. SMP/ MTs 10.028 5.462 15.490 13,96 7,90 10,99d. SMA/ MA 16.160 7.793 23.953 22,49 11,28 16,99e. SEKOLAH MENENGAH KEJURUAN 3.484 1.075 4.559 4,85 1,56 3,23f.  DIPLOMA I/II/III/AKADEMI 275 642 917 0,38 0,93 0,65g. UNIVERSITAS 3.872 6.907 10.779 5,39 10,00 7,65Sumber : - Kantor Statistik Kabupaten Solok Selatan                    - Dinas Kependudukan dan Catatan Sipil Kabupaten Solok Selatan



TABEL 4

PEMILIKAN/PENGELOLA

KEMENKES PEM.PROV PEM.KAB/KOTA TNI/POLRI BUMN SWASTA ORGANISASI
KEMASYARAKATAN

JUMLAH

1 2 3 4 5 6 7 8 9 101 RUMAH SAKIT UMUM 0 0 2 0 0 0 0 22 RUMAH SAKIT KHUSUS 0 0 0 0 0 0 0 01 PUSKESMAS RAWAT INAP 0 0 8 0 0 0 0 8      - JUMLAH TEMPAT TIDUR 0 0 109 0 0 0 0 1092 PUSKESMAS NON RAWAT INAP 0 0 0 0 0 0 0 03 PUSKESMAS KELILING 0 0 0 0 0 0 0 04 PUSKESMAS PEMBANTU 0 0 42 0 0 0 0 421 KLINIK PRATAMA 0 0 0 1 0 6 0 72 KLINIK UTAMA 0 0 0 0 0 0 0 03 TEMPAT PRAKTIK MANDIRI DOKTER 0 0 0 0 0 19 0 194 TEMPAT PRAKTIK MANDIRI DOKTER GIGI 0 0 0 0 0 9 0 95 TEMPAT PRAKTIK MANDIRI DOKTER SPESIALIS 0 0 0 0 0 9 0 9

JUMLAH FASILITAS PELAYANAN KESEHATAN MENURUT KEPEMILIKAN

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

NO FASILITAS KESEHATAN

RUMAH SAKIT

PUSKESMAS DAN JARINGANNYA

SARANA PELAYANAN LAIN

5 TEMPAT PRAKTIK MANDIRI DOKTER SPESIALIS 0 0 0 0 0 9 0 96 TEMPAT PRAKTIK MANDIRI BIDAN 0 0 0 0 0 44 0 447 TEMPAT PRAKTK MANDIRI PERAWAT 0 0 0 0 0 15 0 158 GRIYA SEHAT 0 0 0 0 0 0 0 09 PANTI SEHAT 0 0 0 0 0 0 0 010 UNIT TRANSFUSI DARAH 0 0 1 0 0 0 0 111 LABORATORIUM KESEHATAN 0 0 0 0 0 0 0 01 INDUSTRI FARMASI 0 0 0 0 0 0 0 02 INDUSTRI OBAT TRADISIONAL/EKSTRAK BAHAN ALAM (IOT/IEBA) 0 0 0 0 0 0 0 03 USAHA KECIL/MIKRO OBAT TRADISIONAL (UKOT/UMOT) 0 0 0 0 0 0 0 04 PRODUKSI ALAT KESEHATAN 0 0 0 0 0 0 0 05 PRODUKSI PERBEKALAN KESEHATAN RUMAH TANGGA (PKRT) 0 0 0 0 0 0 0 06 INDUSTRI KOSMETIKA 0 0 0 0 0 0 0 07 PEDAGANG BESAR FARMASI (PBF) 0 0 0 0 0 0 0 08 PENYALUR ALAT KESEHATAN (PAK) 0 0 0 0 0 0 0 09 APOTEK 0 0 0 0 0 20 0 2010 TOKO OBAT 0 0 0 0 0 22 0 2211 TOKO ALKES 0 0 0 0 0 0 0 0
Sumber : Bidang Pelayanan dan Sumber Daya Kesehatan Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan

SARANA PRODUKSI DAN DISTRIBUSI KEFARMASIAN



TABEL  5

JUMLAH KUNJUNGAN KUNJUNGAN GANGGUAN JIWA

L P L+P L P L+P L P L+P
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11

JUMLAH KUNJUNGAN 56.144 75.560 131.704 3.567 5.222 8.789 228 153 381
JUMLAH PENDUDUK KABUPATEN 96.301 92.348 188.649 96.301 92.348 188.649
CAKUPAN KUNJUNGAN (%) 58,3 81,8 69,8 3,7 5,7 4,7

A Fasilitas Pelayanan Kesehatan Tingkat Pertama1 Puskesmas1. UPT. Puskesmas Koto Parik Gadang Diateh 8.664 10.863 19.527 17 47 64 31 24 552. UPT. Puskesmas Sungai Pagu 5.145 9.555 14.700 4 22 26 35 53 883. UPT. Puskesmas Pauh Duo 2.477 3.664 6.141 15 31 46 19 17 364. UPT. Puskesmas Sangir 4.179 6.016 10.195 118 268 386 75 31 1065. UPT. Puskesmas Sangir Jujuan 3.633 4.121 7.754 248 419 667 30 8 386. UPT. Puskesmas Sangir Balai Janggo 3.120 1.273 4.393 192 139 331 19 7 267. UPT. Puskesmas Sangir Batang Hari 4.818 5.651 10.469 60 96 156 16 12 288. UPT Puskesmas Lubuk Ulang Aling 815 985 1.800 11 14 25 3 1 42 Klinik Pratama

JUMLAH KUNJUNGAN PASIEN BARU RAWAT JALAN, RAWAT INAP, DAN KUNJUNGAN GANGGUAN JIWA DI SARANA PELAYANAN KESEHATAN

NO SARANA PELAYANAN KESEHATAN RAWAT JALAN RAWAT INAP JUMLAH

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

2 Klinik Pratama1 0 0 0 0 0 0 0 0 03 Praktik Mandiri Dokter1 0 0 0 0 0 0 0 0 04 Praktik Mandiri Dokter Gigi1 0 0 0 0 0 0 0 0 05 Praktik Mandiri Bidan1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
32.851 42.128 74.979 665 1.036 1.701 228 153 381

B Fasilitas Pelayanan Kesehatan Tingkat Lanjut1 Klinik Utama1 0 0 0 0 0 0 0 0 02 RS Umum1. RSUD Muara Labuh 22.433 32.033 54.466 2.902 4.186 7.088 0 0 02. RSUD Pramata 860 1.399 2.259 0 0 0 0 0 03 RS Khusus1 0 0 0 0 0 0 0 0 04 Praktik Mandiri Dokter Spesialis1 0 0 0 0 0 0 0 0 0
23.293 33.432 56.725 2.902 4.186 7.088 0 0 0

Sumber : Bidang Pelayanan dan Sumber Daya Kesehatan Dinas Kesehatan Kab. Solok SelatanCatatan: Puskesmas non rawat inap hanya melayani kunjungan rawat jalan
SUB JUMLAH II

SUB JUMLAH I



TABEL 6

JUMLAH %
1 2 3 4 51 RUMAH SAKIT UMUM 2 2 100
2 RUMAH SAKIT KHUSUS 0 0 0

PERSENTASE RUMAH SAKIT DENGAN KEMAMPUAN PELAYANAN GAWAT DARURAT (GADAR ) LEVEL I

NO RUMAH SAKIT JUMLAH

SOLOK SELATAN

MEMPUNYAI KEMAMPUAN PELAYANAN GAWAT DARURAT
LEVEL I

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

2 2 100

Sumber : Bidang Pelayanan dan Sumber Daya Kesehatan Dinas Kesehatan Kab. Solok Selatan
SOLOK SELATAN



TABEL 7

L P L + P L P L + P L P L + P L P L + P L P L + P
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 181 RSUD Muara Labuh 112 2.902 4.186 7.088 131 138 269 68 80 148 45,1 33,0 38,0 23,4 19,1 20,92 RSUD Pratama - 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0

112 2.902 4.186 7.088 131 138 269 68 80 148 45,1 33,0 38,0 23,4 19,1 20,9

Sumber : Bidang Pelayanan dan Sumber Daya Kesehatan Dinas Kesehatan Kab. Solok SelatanKeterangan: a termasuk rumah sakit swasta
SOLOK SELATAN

ANGKA KEMATIAN PASIEN DI RUMAH SAKIT

NO
NAMA RUMAH

SAKITa
JUMLAH

TEMPAT TIDUR

PASIEN KELUAR
(HIDUP + MATI)

PASIEN KELUAR MATI PASIEN KELUAR MATI
≥ 48 JAM DIRAWAT

Gross Death Rate Net Death Rate

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN



TABEL 8

NO NAMA RUMAH SAKITa JUMLAH
TEMPAT TIDUR

PASIEN KELUAR
(HIDUP + MATI)

JUMLAH HARI
PERAWATAN

JUMLAH LAMA
DIRAWAT BOR (%) BTO (KALI) TOI (HARI) ALOS (HARI)

1 2 3 4 5 6 7 8 9 101 RSUD Muara Labuh 112 7.088 11.299 28.175 27,6 63 4 42 RSUD Pratama - 0 0,0 0 0 0
112 7.088 11.299 28.175 27,6 63 4 4

Sumber : Bidang Pelayanan dan Sumber Daya Kesehatan Dinas Kesehatan Kab. Solok SelatanKeterangan: a termasuk rumah sakit swasta
SOLOK SELATAN

INDIKATOR KINERJA PELAYANAN DI RUMAH SAKIT

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN



TABEL 9

NO KECAMATAN PUSKESMAS KETERSEDIAAN OBAT ESENSIAL*

1 2 3 41 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH v2 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU v3 PAUH DUO PAUH DUO v4 SANGIR SANGIR v5 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN x6 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO v

PERSENTASE PUSKESMAS DENGAN KETERSEDIAAN OBAT ESENSIAL MENURUT PUSKESMAS DAN KECAMATAN

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

6 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO v7 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI xLUBUK ULANG ALING v68
75%

Sumber : Bidang Pelayanan dan Sumber Daya Kesehatan Dinas Kesehatan Kab. Solok SelatanKeterangan: *) beri tanda "V" jika puskesmas memiliki obat dan vaksin esensial ≥80%                    *) beri tanda "X" jika puskesmas memiliki obat dan vaksin esensial <80%                    *) jika puskesmas tersebut tidak melapor, mohon dikosongkan atau tidak memberi tanda "V" maupun "X"

JUMLAH PUSKESMAS YANG MEMILIKI 80% OBAT DAN VAKSIN ESENSIALJUMLAH PUSKESMAS YANG MELAPOR
% PUSKESMAS DENGAN KETERSEDIAAN OBAT & VAKSIN ESENSIAL



TABEL 10

NO NAMA OBAT SATUAN KETERSEDIAAN OBAT
ESENSIAL*

1 2 3 41 Albendazol /Pirantel Pamoat Tablet v2 Alopurinol Tablet v3 Amlodipin/Kaptopril Tablet v4 Amoksisilin 500 mg Tablet v5 Amoksisilin sirup Botol v6 Antasida tablet kunyah/ antasida suspensi Tablet/Botol v7 Asam Askorbat (Vitamin C) Tablet v8 Asiklovir Tablet x9 Betametason salep Tube v10 Deksametason tablet/deksametason injeksi Tablet/Vial/Ampul v11 Diazepam injeksi  5 mg/ml Ampul v12 Diazepam Tablet v13 Dihidroartemsin+piperakuin (DHP) dan primaquin Tablet x14 Difenhidramin Inj. 10 mg/ml Ampul v15 Epinefrin (Adrenalin) injeksi  0,1 % (sebagai HCl) Ampul v16 Fitomenadion (Vitamin K) injeksi Ampul v17 Furosemid 40 mg/Hidroklorotiazid (HCT) Tablet v18 Garam Oralit  serbuk Kantong v19 Glibenklamid/Metformin Tablet v20 Hidrokortison krim/salep Tube v21 Kotrimoksazol (dewasa) kombinasi tablet/Kotrimoksazol suspensi Tablet/Botol v22 Lidokain inj Vial v23 Magnesium Sulfat injeksi Vial v

PERSENTASE KETERSEDIAAN OBAT ESENSIAL

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

22 Lidokain inj Vial v23 Magnesium Sulfat injeksi Vial v24 Metilergometrin Maleat injeksi  0,200 mg-1 ml Ampul v25 Natrium Diklofenak Tablet v26 OAT FDC Kat 1 Paket v27 Oksitosin injeksi Ampul v28 Parasetamol sirup 120 mg / 5 ml Botol v29 Parasetamol 500 mg Tablet v30 Prednison 5 mg Tablet v31 Ranitidin  150 mg Tablet v32 Retinol 100.000/200.000 IU Kapsul v33 Salbutamol Tablet v34 Salep Mata/Tetes Mata Antibiotik Tube x35 Simvastatin Tablet v36 Siprofloksasin Tablet v37 Tablet Tambah Darah Tablet v38 Triheksifenidil Tablet v39 Vitamin B6 (Piridoksin) Tablet v40 Zinc 20 mg Tablet v37
93%

Sumber : Bidang Pelayanan dan Sumber Daya Kesehatan Dinas Kesehatan Kab. Solok SelatanKeterangan: *) beri tanda "V" jika kabupaten/kota memiliki obat esensial                     *) beri tanda "X" jika kabupaten/kota tidak memiliki obat esensial

JUMLAH ITEM OBAT INDIKATOR YANG TERSEDIA DI KABUPATEN SOLOK SELATAN
% KETERSEDIAAN OBAT ESENSIAL



TABEL 11

NO KECAMATAN PUSKESMAS KETERSEDIAAN VAKSIN IDL*
1 2 3 41 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH v2 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU v3 PAUH DUO PAUH DUO v4 SANGIR SANGIR v5 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN v6 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO v7 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI vLUBUK ULANG ALING v

PERSENTASE PUSKESMAS DENGAN KETERSEDIAAN VAKSIN IMUNISASI DASAR LENGKAP (IDL) MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

LUBUK ULANG ALING v88
100%

Sumber : Bidang Pelayanan dan Sumber Daya Kesehatan Dinas Kesehatan Kab. Solok SelatanKeterangan: *) beri tanda "V" jika Puskesmas memiliki 100% vaksin IDL                    *) beri tanda "X" jika Puskesmas memiliki <100% vaksin IDL                    *) jika Puskesmas tersebut tidak melapor, mohon dikosongkan atau tidak memberi tanda "V" maupun "X"

JUMLAH PUSKESMAS YANG MEMILIKI 100% VAKSIN IDLJUMLAH PUSKESMAS YANG MELAPOR
% PUSKESMAS DENGAN KETERSEDIAAN VAKSIN IDL



TABEL 12

JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 151 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 0 0,0 4 8,5 27 57,4 16 34,0 47 43 91,5 132 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 0 0,0 10 19,6 13 25,5 28 54,9 51 41 80,4 53 PAUH DUO PAUH DUO 0 0,0 0 0,0 14 48,3 15 51,7 29 29 100,0 264 SANGIR SANGIR 0 0,0 0 0,0 34 47,9 37 52,1 71 71 100,0 75 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 0 0,0 0 0,0 10 38,5 16 61,5 26 26 100,0 106 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 0 0,0 0 0,0 5 15,2 28 84,8 33 33 100,0 207 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 0 0,0 5 21,7 3 13,0 15 65,2 23 18 78,3 178 0 LUBUK ULANG ALING 0 0,0 0 0,0 4 28,6 10 71,4 14 14 100,0 3

0 0,0 19 6,5 110 37,4 165 56,1 294 275 93,5 101
1,8

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masayarakat Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

JUMLAH POSYANDU DAN POSBINDU PTM MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

POSYANDU AKTIF*
JUMLAH

POSBINDU
PTM**

PRATAMA MADYA PURNAMA MANDIRI JUMLAH

STRATA POSYANDU

SOLOK SELATAN
RASIO POSYANDU PER 100 BALITA

NO KECAMATAN PUSKESMAS

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masayarakat Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan*Posyandu aktif: posyandu purnama + mandiri**PTM: Penyakit Tidak Menular



TABEL 13

L P L+P L P L+P L P L+P L P L+P L P L+P L P L+P
1 Unit Kerja 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 201 KOTO PARIK GADANG DIATEH 0 0 0 2 0 2 2 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 02 SUNGAI PAGU 0 0 0 0 3 3 0 3 3 0 1 1 0 0 0 0 1 13 PAUH DUO 0 0 0 0 2 2 0 2 2 0 1 1 0 0 0 0 1 14 SANGIR 0 0 0 1 2 3 1 2 3 0 1 1 0 0 0 0 1 15 SANGIR JUJUAN 0 0 0 1 2 3 1 2 3 0 1 1 0 0 0 0 1 16 SANGIR BALAI JANGGO 0 0 0 1 2 3 1 2 3 0 1 1 0 0 0 0 1 17 SANGIR BATANG HARI 0 0 0 2 1 3 2 1 3 0 1 1 0 0 0 0 1 18 LUBUK ULANG ALING 0 0 0 1 0 1 1 0 1 0 3 3 0 0 0 0 3 31 RSUD SOLOK SELATAN 11 9 20 3 10 13 14 19 33 1 2 3 0 0 0 1 2 32 RSUD PRATAMA 0 0 0 0 1 1 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0SARANA PELAYANAN KESEHATAN LAIN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0JUMLAH KABUPATEN SOLOK SELATAN 11 9 20 11 23 34 22 32 54 1 11 12 0 0 0 1 11 12

JUMLAH TENAGA MEDIS DI FASILITAS KESEHATAN

NO UNIT KERJA TOTAL DOKTER
GIGI SPESIALIS

TOTALdr. SPESIALIS DOKTER DOKTER GIGI

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

JUMLAH KABUPATEN SOLOK SELATAN 11 9 20 11 23 34 22 32 54 1 11 12 0 0 0 1 11 12
RASIO TERHADAP 100.000 PENDUDUK 10,6 18,0 28,6 6,4 0,0 6,4

Sumber : Bidang Pelayanan dan Sumber Daya Kesehatan Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan : - Tenaga kesehatan termasuk yang memiliki ijazah pasca sarjana dan doktor            a. Pada penghitungan jumlah dan rasio di tingkat kabupaten/kota, nakes yang bertugas di lebih dari satu tempat hanya dihitung satu kali



TABEL  14

L P L+P
1 2 3 4 5 61 KOTO PARIK GADANG DIATEH 2 7 9 232 SUNGAI PAGU 1 14 15 373 PAUH DUO 2 11 13 154 SANGIR 1 14 15 355 SANGIR JUJUAN 2 9 11 206 SANGIR BALAI JANGGO 3 14 17 19

JUMLAH TENAGA TENAGA KEPERAWATAN DAN TENAGA KEBIDANAN DI FASILITAS KESEHATAN
KABUPATEN SOLOK SELATAN

TAHUN 2022

NO UNIT KERJA
TENAGA KEPERAWATAN

TENAGA KEBIDANAN

5 SANGIR JUJUAN 2 9 11 206 SANGIR BALAI JANGGO 3 14 17 197 SANGIR BATANG HARI 5 5 10 178 LUBUK ULANG ALING 1 2 3 101 RSUD SOLOK SELATAN 10 87 97 152 RSUD PRATAMA 0 4 4 3
SARANA PELAYANAN KESEHATAN LAIN 0 0 0 027 167 194 194
RASIO TERHADAP 100.000 PENDUDUK 102,8 102,8

Sumber : Bidang Pelayanan dan Sumber Daya Kesehatan Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan : - Tenaga kesehatan termasuk yang memiliki ijazah pasca sarjana dan doktor            a. Pada penghitungan jumlah dan rasio di tingkat kabupaten/kota, nakes yang bertugas di lebih dari satu tempat hanya dihitung satu kali

SOLOK SELATAN



TABEL  15

TENAGA KESEHATAN LINGKUNGAN TENAGA GIZI
L P L+P L P L+P L P L+P

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 111 KOTO PARIK GADANG DIATEH 0 1 1 0 0 0 0 1 12 SUNGAI PAGU 0 3 3 0 1 1 0 1 13 PAUH DUO 0 1 1 0 1 1 0 4 44 SANGIR 0 0 0 0 0 0 0 1 15 SANGIR JUJUAN 0 0 0 0 1 1 0 2 26 SANGIR BALAI JANGGO 0 2 2 1 0 1 0 1 17 SANGIR BATANG HARI 2 0 2 0 0 0 1 1 28 LUBUK ULANG ALING 0 0 0 0 0 0 0 4 41 RSUD SOLOK SELATAN 0 0 0 0 0 0 1 6 7

NO UNIT KERJA
TENAGA KESEHATAN MASYARAKAT

JUMLAH TENAGA KESEHATAN MASYARAKAT, KESEHATAN LINGKUNGAN, DAN GIZI DI FASILITAS KESEHATAN
KABUPATEN SOLOK SELATAN

TAHUN 2022

1 RSUD SOLOK SELATAN 0 0 0 0 0 0 1 6 72 RSUD PRATAMA 0 0 0 0 0 0 0 0 0SARANA PELAYANAN KESEHATAN LAIN 0 0 0 0 0 0 0 0 02 7 9 1 3 4 2 21 23
RASIO TERHADAP 100.000 PENDUDUK 4,8 2,1 12,2

Sumber : Bidang Pelayanan dan Sumber Daya Kesehatan Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan : - Tenaga kesehatan termasuk yang memiliki ijazah pasca sarjana dan doktor            a. Pada penghitungan jumlah dan rasio di tingkat kabupaten/kota, nakes yang bertugas di lebih dari satu tempat hanya dihitung satu kali

SOLOK SELATAN



TABEL  16

L P L + P L P L + P L P L + P L P L + P
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 141 KOTO PARIK GADANG DIATEH 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 3 42 SUNGAI PAGU 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 4 43 PAUH DUO 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 14 SANGIR 0 3 3 0 0 0 0 0 0 0 2 25 SANGIR JUJUAN 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 06 SANGIR BALAI JANGGO 0 1 1 0 0 0 0 0 0 1 3 47 SANGIR BATANG HARI 0 1 1 0 0 0 0 0 0 1 1 28 LUBUK ULANG ALING 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2

JUMLAH TENAGA TEKNIK BIOMEDIKA, KETERAPIAN FISIK, DAN KETEKNISIAN MEDIK DI FASILITAS KESEHATAN

AHLI TEKNOLOGI
LABORATORIUM MEDIK

TENAGA TEKNIK
BIOMEDIKA LAINNYA KETERAPIAN FISIK KETEKNISIAN MEDIS

KABUPATEN SOLOK SELATAN
TAHUN 2022

NO UNIT KERJA

1 RSUD SOLOK SELATAN 1 10 11 2 4 6 3 5 8 3 15 182 RSUD PRATAMA 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2SARANA PELAYANAN KESEHATAN LAIN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 18 19 2 4 6 3 5 8 6 33 39

RASIO TERHADAP 100.000 PENDUDUK 10,1 3,2 4,2 20,7

Sumber : Bidang Pelayanan dan Sumber Daya Kesehatan Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan : - Tenaga kesehatan termasuk yang memiliki ijazah pasca sarjana dan doktor            a. Pada penghitungan jumlah dan rasio di tingkat kabupaten/kota, nakes yang bertugas di lebih dari satu tempat hanya dihitung satu kali

SOLOK SELATAN



TABEL 17

TENAGA TEKNIS KEFARMASIAN APOTEKER

L P L + P L P L + P L P L + P

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 111 KOTO PARIK GADANG DIATEH 1 0 1 0 2 2 1 2 32 SUNGAI PAGU 0 3 3 0 0 0 0 3 33 PAUH DUO 0 1 1 0 1 1 0 2 2

JUMLAH TENAGA KEFARMASIAN DI FASILITAS KESEHATAN

NO UNIT KERJA

TENAGA KEFARMASIAN

TOTAL

KABUPATEN SOLOK SELATAN
TAHUN 2022

3 PAUH DUO 0 1 1 0 1 1 0 2 24 SANGIR 0 2 2 0 1 1 0 3 35 SANGIR JUJUAN 0 0 0 0 0 0 0 0 06 SANGIR BALAI JANGGO 0 1 1 0 1 1 0 2 27 SANGIR BATANG HARI 0 1 1 0 0 0 0 1 18 LUBUK ULANG ALING 1 2 3 0 0 0 1 2 3
1 RSUD SOLOK SELATAN 1 7 8 1 4 5 2 11 132 RSUD PRATAMA 0 1 1 0 1 1 0 2 2

SARANA PELAYANAN KESEHATAN LAIN 0 0 0 0 0 0 0 0 03 18 21 1 10 11 4 28 32
RASIO TERHADAP 100.000 PENDUDUK 11,1 5,8 17,0

Sumber : Bidang Pelayanan dan Sumber Daya Kesehatan Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan : - Tenaga kesehatan termasuk yang memiliki ijazah pasca sarjana dan doktor            a. Pada penghitungan jumlah dan rasio di tingkat kabupaten/kota, nakes yang bertugas di lebih dari satu tempat hanya dihitung satu kali

SOLOK SELATAN



TABEL  18

L P L+P L P L+P L P L+P L P L+P
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 141 KOTO PARIK GADANG DIATEH 0 0 0 0 0 0 6 9 15 6 9 152 SUNGAI PAGU 0 0 0 0 0 0 2 8 10 2 8 103 PAUH DUO 0 0 0 0 0 0 3 2 5 3 2 54 SANGIR 0 0 0 0 0 0 2 4 6 2 4 65 SANGIR JUJUAN 0 0 0 0 0 0 3 2 5 3 2 56 SANGIR BALAI JANGGO 0 0 0 0 0 0 4 6 10 4 6 107 SANGIR BATANG HARI 0 0 0 0 0 0 1 3 4 1 3 48 LUBUK ULANG ALING 0 0 0 0 0 0 1 2 3 1 2 3

JUMLAH TENAGA PENUNJANG/PENDUKUNG KESEHATAN DI FASILITAS KESEHATAN

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

NO UNIT KERJA

TENAGA PENUNJANG/PENDUKUNG KESEHATAN

TOTAL
PEJABAT STRUKTURAL TENAGA PENDIDIK TENAGA DUKUNGAN MANAJEMEN

1 RSUD SOLOK SELATAN 2 7 9 0 0 0 17 26 43 19 33 522 RSUD PRATAMA 1 3 4 0 0 0 0 0 0 1 3 4SARANA PELAYANAN KESEHATAN LAIN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0INSTITUSI DIKNAKES/DIKLAT 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0DINAS KESEHATAN KAB/KOTA 2 4 6 0 0 0 14 57 71 16 61 77
SOLOK SELATAN 5 14 19 0 0 0 53 119 172 58 133 191

Sumber : Bidang Pelayanan dan Sumber Daya Kesehatan Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan :   - Pada penghitungan jumlah di tingkat kabupaten/kota, tenaga yang bertugas di lebih dari satu tempat hanya dihitung satu kali



TABEL  19

JUMLAH %
1 2 3 4

1 PBI APBN 55.865 29,62 PBI APBD 54.343 28,8
PENERIMA BANTUAN IURAN (PBI)

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

CAKUPAN JAMINAN KESEHATAN  PENDUDUK MENURUT JENIS KEPESERTAAN

NO JENIS KEPESERTAAN
PESERTA JAMINAN KESEHATAN

PENERIMA BANTUAN IURAN (PBI)

2 PBI APBD 54.343 28,8
110.208 58,4

1 Pekerja Penerima Upah (PPU) 37.632 19,92 Pekerja Bukan Penerima Upah (PBPU)/mandiri 13.085 6,93 Bukan Pekerja (BP) 1.540 0,8
52.257 27,7

162.465 86,1

Sumber : Bidang Pelayanan dan Sumber Daya Kesehatan Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN

PENERIMA BANTUAN IURAN (PBI)

NON PENERIMA BANTUAN IURAN

NON PBI



TABEL 20

ALOKASI ANGGARAN KESEHATAN
Rupiah %

1 2 3 4

ANGGARAN KESEHATAN BERSUMBER:1 APBD KAB/KOTA Rp200.784.017.306,00 100a. Belanja Langsungb. Belanja Tidak Langsungc. Dana Alokasi Khusus (DAK) Rp109.250.126.803,00      - DAK fisik Rp98.232.129.803,00         1. Reguler         2. Penugasan         3. Afirmasi      - DAK non fisik Rp11.017.997.000,00        1. BOK        2. Akreditasi        3. Jampersal2 APBD PROVINSI Rp0,00 0,00a. Belanja Langsung Rp0,00b. Belanja Tidak Langsung Rp0,00c. Dana Alokasi Khusus (DAK) : BOK3 APBN : Rp0,00 0,00a.  Dana Dekonsentrasib. Lain-lain (sebutkan), misal bansos kapitasi

ALOKASI ANGGARAN KESEHATAN

NO SUMBER BIAYA

KABUPATEN SOLOK SELATAN
TAHUN 2022

Rp91.533.890.503,00

a.  Dana Dekonsentrasib. Lain-lain (sebutkan), misal bansos kapitasi4 PINJAMAN/HIBAH LUAR NEGERI (PHLN) Rp0,00 0,00(sebutkan project  dan sumber dananya)5 SUMBER PEMERINTAH LAIN* Rp0,00 0,00Rp200.784.017.306,00Rp962.869.500.804,00
20,9

Rp200.784.017.306,00

Sumber : Sub. Bagian Perencanaan dan Keuangan Sekretariat Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
ANGGARAN KESEHATAN PERKAPITA

TOTAL ANGGARAN KESEHATANTOTAL APBD SOLOK SELATAN
% APBD KESEHATAN THD APBD KAB/KOTA



TABEL 21

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 121 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 183 0 183 175 1 176 358 1 3592 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 226 0 226 216 0 216 442 0 4423 PAUH DUO PAUH DUO 158 1 159 173 1 174 331 2 3334 SANGIR SANGIR 354 1 355 358 2 360 712 3 7155 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 122 1 123 122 0 122 244 1 2456 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 155 0 155 160 1 161 315 1 3167 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 90 1 91 104 0 104 194 1 195LUBUK ULANG ALING 48 0 48 60 0 60 108 0 108
1.336 4 1.340 1.368 5 1.373 2.704 9 2.713

3,0 3,6 3,3

JUMLAH KELAHIRAN MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN NAMA PUSKESMAS

JUMLAH KELAHIRAN
LAKI-LAKI PEREMPUAN LAKI-LAKI + PEREMPUAN

HIDUP MATI HIDUP + MATIHIDUP MATI

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

ANGKA LAHIR MATI PER 1.000 KELAHIRAN (DILAPORKAN)

HIDUP + MATI HIDUP MATI HIDUP + MATI

SOLOK SELATAN

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan : Angka Lahir Mati (dilaporkan) tersebut di atas belum tentu menggambarkan Angka Lahir Mati yang sebenarnya di populasi



TABEL 22

JUMLAH KEMATIAN IBU HAMIL JUMLAH KEMATIAN IBU BERSALIN JUMLAH KEMATIAN IBU NIFAS JUMLAH KEMATIAN IBU
1 2 3 4 5 6 7 81 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 358 0 0 0 02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 442 0 0 1 13 PAUH DUO PAUH DUO 331 0 1 0 14 SANGIR SANGIR 712 2 1 2 55 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 244 0 0 0 06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 315 0 0 0 07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 194 0 0 0 0LUBUK ULANG ALING 108 0 0 0 00

2.704 2 2 3 7
ANGKA KEMATIAN IBU (DILAPORKAN) 258,88

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok Selatan

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

JUMLAH KEMATIAN IBU MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

KEMATIAN IBU

SOLOK SELATAN

NO KECAMATAN PUSKESMAS JUMLAH LAHIR
HIDUP

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan:- Jumlah kematian ibu = jumlah kematian ibu hamil + jumlah kematian ibu bersalin + jumlah  kematian ibu nifas- Angka Kematian Ibu (dilaporkan) tersebut di atas belum bisa menggambarkan AKI yang sebenarnya di populasi



TABEL 23

 PERDARAHAN
 GANGGUAN
HIPERTENSI

 INFEKSI

 KELAINAN
JANTUNG DAN

PEMBULUH
DARAH*

 GANGGUAN
AUTOIMUN**

 GANGGUAN
CEREBROVASKULAR***

 COVID-19

KOMPLIKASI
PASCA

KEGUGURAN
(ABORTUS)

 LAIN-LAIN
 JUMLAH

KEMATIAN IBU

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 131 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 0 0 0 0 0 0 0 0 0 02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 0 0 1 0 0 0 0 0 0 13 PAUH DUO PAUH DUO 1 0 0 0 0 0 0 0 0 14 SANGIR SANGIR 1 0 0 0 0 0 0 0 4 55 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0LUBUK ULANG ALING 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2 0 1 0 0 0 0 0 4 7

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok Selatan* penyakit jantung kongenital, PPCM (Peripartum cardiomyopathy), aneurisma aorta, dll** SLE (Systemic lupus erthematosus), dll*** stroke, aneurisma otak, dll

SOLOK SELATAN

PENYEBAB KEMATIAN IBU

JUMLAH KEMATIAN IBU MENURUT PENYEBAB, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

NO KECAMATAN PUSKESMAS



TABEL 24

JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 191 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 573 451 78,71 349 60,91 118 20,59 562 316 56,23 353 62,81 344 61,21 353 62,812 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 734 572 77,93 503 68,53 124 16,89 725 442 60,97 441 60,83 440 60,69 441 60,833 PAUH DUO PAUH DUO 387 359 92,76 307 79,33 68 17,57 382 297 77,75 318 83,25 296 77,49 318 83,254 SANGIR SANGIR 1.052 979 93,06 866 82,32 112 10,65 1.015 712 70,15 705 69,46 580 57,14 705 69,465 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 352 349 99,15 290 82,39 49 13,92 345 238 68,99 245 71,01 244 70,72 245 71,016 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 455 362 79,56 282 61,98 42 9,23 439 314 71,53 302 68,79 296 67,43 302 68,797 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 249 201 80,72 147 59,04 8 3,21 249 190 76,31 190 76,31 190 76,31 190 76,318 LUBUK ULANG ALING 97 60 61,86 95 97,94 10 10,31 89 59 66,29 103 115,73 81 91,01 103 115,73

3.899 3.333 85,48 2.839 72,81 531 13,62 3.806 2.568 67,47 2.657 69,81 2.471 64,92 2.657 69,81

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok Selatan

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

SOLOK SELATAN

IBU HAMIL

CAKUPAN PELAYANAN KESEHATAN PADA IBU HAMIL, IBU BERSALIN, DAN IBU NIFAS MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS

IBU BERSALIN/NIFAS

JUMLAH K1 K4 K6 JUMLAH
PERSALINAN DI

FASYANKES
KF1 KF LENGKAP IBU NIFAS

MENDAPAT VIT A

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok Selatan



TABEL 25

Td1 Td2 Td3 Td4 Td5 Td2+
JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 161 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 573 139 24,3 137 23,9 46 8,0 15 2,6 88 15,4 286 49,92 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 734 160 21,8 194 26,4 83 11,3 72 9,8 38 5,2 387 52,73 PAUH DUO PAUH DUO 387 0 0,0 2 0,5 0 0,0 0 0,0 246 63,6 248 64,14 SANGIR SANGIR 1.052 288 27,4 194 18,4 22 2,1 5 0,5 0 0,0 221 21,05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 352 98 27,8 78 22,2 14 4,0 3 0,9 0 0,0 95 27,06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 455 9 2,0 47 10,3 24 5,3 46 10,1 223 49,0 340 74,77 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 249 84 33,7 69 27,7 18 7,2 7 2,8 8 3,2 102 41,0LUBUK ULANG ALING 97 32 33,0 24 24,7 13 13,4 4 4,1 2 2,1 43 44,3
3.899 810 20,8 745 19,1 220 5,6 152 3,9 605 15,5 1.722 44,2

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok Selatan

CAKUPAN IMUNISASI Td PADA IBU HAMIL MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

IMUNISASI Td PADA IBU HAMIL

SOLOK SELATAN

NO KECAMATAN PUSKESMAS
JUMLAH IBU

HAMIL

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok Selatan



TABEL  26

Td1 Td2 Td3 Td4 Td5
JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 141 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 7.427 41 0,6 0 0,0 2 0,0 1 0,0 12 0,22 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 4.974 140 2,8 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,03 PAUH DUO PAUH DUO 3.233 92 2,8 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,04 SANGIR SANGIR 4.591 92 2,0 14 0,3 4 0,1 0 0,0 0 0,05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 3.248 68 2,1 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 2.354 84 3,6 2 0,1 4 0,2 1 0,0 0 0,07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 3.106 43 1,4 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0LUBUK ULANG ALING 1.156 10 0,9 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
30.089 570 1,89 16 0,05 10 0,0 2 0,0 12 0,0

PERSENTASE CAKUPAN IMUNISASI Td PADA WANITA USIA SUBUR YANG TIDAK HAMIL MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

IMUNISASI Td PADA WUS TIDAK HAMIL

SOLOK SELATAN

NO KECAMATAN PUSKESMAS
JUMLAH WUS
TIDAK HAMIL

(15-39 TAHUN)

30.089 570 1,89 16 0,05 10 0,0 2 0,0 12 0,0

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN



TABEL  27

Td1 Td2 Td3 Td4 Td5
JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 141 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 6.756 180 2,7 137 2,0 48 0,7 16 0,2 100 1,52 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 4.162 300 7,2 194 4,7 83 2,0 72 1,7 38 0,93 PAUH DUO PAUH DUO 3.025 92 3,0 2 0,1 0 0,0 0 0,0 246 8,14 SANGIR SANGIR 3.587 380 10,6 208 5,8 26 0,7 5 0,1 0 0,05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 2.919 166 5,7 78 2,7 14 0,5 3 0,1 0 0,06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 1.954 93 4,8 49 2,5 28 1,4 47 2,4 223 11,47 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 2.857 127 4,4 69 2,4 18 0,6 7 0,2 8 0,3LUBUK ULANG ALING 1.043 42 4,0 24 2,3 13 1,2 4 0,4 2 0,2
26.303 1.380 5,2 761 2,9 230 0,9 154 0,6 617 2,3

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok Selatan

PERSENTASE CAKUPAN IMUNISASI Td PADA WANITA USIA SUBUR (HAMIL DAN TIDAK HAMIL) MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

IMUNISASI Td PADA WUS

SOLOK SELATAN

NO KECAMATAN PUSKESMAS JUMLAH WUS
(15-39 TAHUN)

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok Selatan



TABEL 28

IBU HAMIL YANG
MENDAPATKAN % IBU HAMIL YANG

MENGONSUMSI %

1 2 3 4 5 6 7 81 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 573 116 20,2 116 20,22 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 734 499 68,0 499 68,03 PAUH DUO PAUH DUO 387 275 71,1 275 71,14 SANGIR SANGIR 1.052 729 69,3 729 69,35 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 352 222 63,1 222 63,16 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 455 298 65,5 298 65,57 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 249 106 42,6 106 42,6LUBUK ULANG ALING 97 35 36,1 35 36,1
SOLOK SELATAN

JUMLAH IBU HAMIL YANG MENDAPATKAN DAN MENGONSUMSI TABLET TAMBAH DARAH (TTD) MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS JUMLAH IBU HAMIL

TTD (90 TABLET)

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

3.899 2.280 58,5 2.280 58,5

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok Selatan c
SOLOK SELATAN



TABEL 29

KONDOM % SUNTIK % PIL % AKDR % MOP % MOW % IMPLAN % MAL % JUMLAH %

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 301 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 4.017 68 2,7 1.539 61,9 338 13,6 28 1,1 7 0,3 91 3,7 409 16,4 0 0,0 2.487 61,9 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 0,02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 3.821 29 1,0 1.438 51,6 627 22,5 168 6,0 9 0,3 87 3,1 421 15,1 0 0,0 2.788 73,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,03 PAUH DUO PAUH DUO 3.124 77 2,8 1.898 69,1 312 11,4 61 2,2 2 0,1 2 0,1 393 14,3 0 0,0 2.747 87,9 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 0,04 SANGIR SANGIR 7.336 422 6,7 4.053 64,4 780 12,4 137 2,2 6 0,1 99 1,6 791 12,6 0 0,0 6.294 85,8 0 0,0 0 0,0 0 0,0 2 0,05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 2.333 27 1,6 1.191 72,1 216 13,1 6 0,4 0 0,0 0 0,0 211 12,8 0 0,0 1.651 70,8 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 4.308 29 1,0 1.868 61,9 998 33,1 97 3,2 0 0,0 0 0,0 24 0,8 0 0,0 3.016 70,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 1.799 19 1,3 987 69,2 280 19,6 43 3,0 0 0,0 5 0,4 93 6,5 0 0,0 1.427 79,3 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 0,1LUBUK ULANG ALING 859 2 0,4 469 86,4 19 3,5 2 0,4 0 0,0 2 0,4 49 9,0 0 0,0 543 63,2 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
27.597 673 3,2 13.443 64,2 3.570 17,1 542 2,6 24 0,1 286 1,4 2.391 11,4 0 0,0 20.929 75,8 0 0,0 0 0,0 0 0,0 5 0,0

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan:AKDR: Alat Kontrasepsi Dalam RahimMOP  : Metode Operasi PriaMOW : Metode Operasi WanitaMAL : Metode Amenore Laktasi

KABUPATEN SOLOK SELATAN

SOLOK SELATAN

PESERTA KB AKTIF METODE MODERN MENURUT JENIS KONTRASEPSI,DAN PESERTA KB AKTIF MENGALAMI EFEK SAMPING, KOMPLIKASI KEGAGALAN DAN DROP OUT MENURUT  KECAMATAN DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS JUMLAH PUS
PESERTA KB AKTIF METODE MODERN

DROP OUT
BER-KB %EFEK SAMPING BER-KB % KOMPLIKASI

BER-KB % KEGAGALAN
BER-KB %

TAHUN 2022



TABEL 30

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 121 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 4.017 804 20,0 142 17,7 804 0,2 0 0,02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 3.821 764 20,0 14 1,8 764 0,2 21 2,73 PAUH DUO PAUH DUO 3.124 628 20,1 60 9,6 628 0,2 0 0,04 SANGIR SANGIR 7.336 1.467 20,0 720 49,1 1.467 0,2 9 0,65 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 2.333 467 20,0 30 6,4 467 0,2 4 0,96 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 4.308 861 20,0 16 1,9 861 0,2 0 0,0

MENURUT KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

%

PASANGAN USIA SUBUR (PUS) DENGAN STATUS 4 TERLALU (4T) DAN ALKI YANG MENJADI PESERTA KB AKTIF

NO KECAMATAN PUSKESMAS JUMLAH PUS PUS 4T % PUS 4T PADA
KB AKTIF % PUS ALKI %

PUS ALKI
PADA KB

AKTIF

6 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 4.308 861 20,0 16 1,9 861 0,2 0 0,07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 1.799 360 20,0 0 0,0 360 0,2 0 0,0LUBUK ULANG ALING 859 172 20,0 2 1,2 172 0,2 0 0,0
27.597 5.523 20,0 984 17,8 5.523 0,2 34 0,6

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan :ALKI : Anemia, LiLA<23,5, Penyakit Kronis, dan IMS4 Terlalu (4T), yaitu : 1) berusia kurang dari 20 tahun; 2) berusia lebih dari 35 tahun; 3) telah memiliki anak hidup lebih dari 3 orang;anak dengan lainnya kurang dari 2 tahun, atau               4) jarak kelahiran antara satu

SOLOK SELATAN



TABEL 31

KONDOM % SUNTIK % PIL % AKDR % MOP % MOW % IMPLAN % MAL % JUMLAH %

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 221 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 562 0 0 8 88,9 0 0 0 0 0 0 0 0 1 11,1 0 0 9 1,62 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 725 2 1,1 121 66,5 1 0,5 38 20,9 0 0 8 4,4 12 6,6 0 0 182 25,13 PAUH DUO PAUH DUO 382 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 04 SANGIR SANGIR 1.015 0 0 11 57,9 0 0 6 31,6 0 0 2 10,5 0 0 0 0 19 1,95 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 345 0 0 4 100 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4 1,26 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 439 6 27,3 16 72,7 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 22 5,07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 249 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0LUBUK ULANG ALING 89 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
3.806 8 3,4 160 67,8 1 0,4 44 18,6 0 0,0 10 4,2 13 5,5 0 0,0 236 6,2

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok Selatan

PESERTA KB PASCA PERSALINAN

CAKUPAN DAN PROPORSI PESERTA KB PASCA PERSALINAN MENURUT JENIS KONTRASEPSI, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

SOLOK SELATAN

NO KECAMATAN PUSKESMAS JUMLAH IBU
BERSALIN



TABEL 32

JUMLAH %

1 2 3 4 5 6 7 8 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 221 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 573 115 134 116,93 112 15 0 0 0 2 0 0 0 0 5 127 7 12 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 734 147 33 22,48 20 7 1 0 0 2 0 1 0 0 2 27 3 33 PAUH DUO PAUH DUO 387 77 19 24,55 8 9 1 0 0 0 0 0 0 0 1 17 1 14 SANGIR SANGIR 1.052 210 100 47,53 64 19 3 2 0 6 1 0 0 0 5 83 12 55 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 352 70 84 119,32 42 30 2 0 0 6 0 0 0 0 4 72 6 56 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 455 91 29 31,87 15 9 0 0 0 5 0 0 0 0 0 24 4 17 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 249 50 26 52,21 13 5 0 0 0 4 0 1 0 0 3 18 8 0LUBUK ULANG ALING 97 19 17 87,63 11 3 1 0 0 2 0 0 0 0 0 14 2 1
3.899 780 442 56,68 285 97 8 2 0 27 1 2 0 0 20 382 43 17

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok Selatan

KABUPATEN SOLOK SELATAN
TAHUN 2022

JUMLAH
KOMPLIKASI

DALAM
KEHAMILAN

TUBERKULOSIS MALARIA
NO KECAMATAN PUSKESMAS

JUMLAH
IBU

HAMIL

PERKIRAAN
BUMIL

DENGAN
KOMPLIKASI
KEBIDANAN

SOLOK SELATAN

JUMLAH DAN PERSENTASE KOMPLIKASI KEBIDANAN
MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

DIABETES
MELITUS JANTUNG COVID-19 PENYEBAB

LAINNYAPERDARAHAN INFEKSI
LAINNYA

PREKLAMPSIA/
EKLAMSIA

JUMLAH
KOMPLIKASI

DALAM
PERSALINAN

JUMLAH
KOMPLIKASI

PASCA
PERSALINAN

(NIFAS)

KURANG
ENERGI
KRONIS
(KEK)

ANEMIA

BUMIL DENGAN
KOMPLIKASI KEBIDANAN

YANG DITANGANI

JUMLAH KOMPLIKASI KEBIDANAN



TABEL 33

L P L + P L P L + P JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 251 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 183 175 358 27 26 54 4 7,4 5,0 9,3 5,0 9,3 0 0,0 0,0 0,0 0 0,0 4,0 7,4 18 33,52 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 226 216 442 34 32 66 2 3,0 3,0 4,5 2,0 3,0 0 0,0 0,0 0,0 0 0,0 47,0 70,9 54 81,43 PAUH DUO PAUH DUO 158 173 331 24 26 50 4 8,1 4,0 8,1 6,0 12,1 0 0,0 1,0 2,0 0 0,0 24,0 48,3 39 78,54 SANGIR SANGIR 354 358 712 53 54 107 9 8,4 1,0 0,9 17,0 15,9 0 0,0 1,0 0,9 0 0,0 76,0 71,2 104 97,45 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 122 122 244 18 18 37 2 5,5 1,0 2,7 9,0 24,6 0 0,0 1,0 2,7 0 0,0 8,0 21,9 21 57,46 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 155 160 315 23 24 47 4 8,5 3,0 6,3 2,0 4,2 0 0,0 0,0 0,0 0 0,0 29,0 61,4 38 80,47 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 90 104 194 14 16 29 1 3,4 1,0 3,4 1,0 3,4 0 0,0 0,0 0,0 0 0,0 1,0 3,4 4 13,7LUBUK ULANG ALING 48 60 108 7 9 16 2 12,3 1,0 6,2 1,0 6,2 0 0,0 0,0 0,0 0 0,0 2,0 12,3 6 37,0
1.336 1.368 2.704 200 205 406 28 6,9 19 4,7 43 10,6 0 0,0 3 0,7 0 0,0 191 47,1 284 70,0

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok Selatan

JUMLAH DAN PERSENTASE KOMPLIKASI NEONATAL
MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS
JUMLAH LAHIR HIDUP PERKIRAAN NEONATAL

KOMPLIKASI

JUMLAH KOMPLIKASI PADA NEONATUS

BBLR ASFIKSIA INFEKSI TETANUS
NEONATORUM

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

KELAINAN
KONGENITAL COVID-19 LAIN-LAIN

SOLOK SELATAN

TOTAL



TABEL 34

BAYI ANAK
BALITA

JUMLAH
TOTAL BAYI ANAK

BALITA
JUMLAH
TOTAL BAYI ANAK

BALITA
JUMLAH
TOTAL

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 14 15 16 17 18 21 221 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 0 1 1 1 2 1 1 2 0 2 1 2 3 1 42 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 13 PAUH DUO PAUH DUO 2 0 2 0 2 1 0 1 0 1 3 0 3 0 34 SANGIR SANGIR 1 0 1 0 1 2 0 2 0 2 3 0 3 0 35 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 2 0 2 0 2 0 0 0 0 0 2 0 2 0 26 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 0 0 0 0 0 1 0 1 0 1 1 0 1 0 17 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 18 0 LUBUK ULANG ALING 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 07 1 8 1 9 5 1 6 0 6 12 2 14 1 15
5,2 6,0 0,7 6,7 3,7 4,4 0,0 4,4 4,4 5,2 0,4 5,5

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan : - Angka Kematian (dilaporkan) tersebut di atas belum tentu menggambarkan AKN/AKB/AKABA yang sebenarnya di populasi

JUMLAH KEMATIAN NEONATAL, POST NEONATAL, BAYI, DAN BALITA MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

ANGKA KEMATIAN (DILAPORKAN)

NEONATAL NEONATAL NEONATALPOST
NEONATAL

BALITA

SOLOK SELATAN

POST
NEONATAL

BALITANO KECAMATAN PUSKESMAS

JUMLAH KEMATIAN
LAKI - LAKI PEREMPUAN LAKI - LAKI + PEREMPUAN

POST
NEONATAL

BALITA



TABEL 35

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 201 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 03 PAUH DUO PAUH DUO 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 04 SANGIR SANGIR 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0LUBUK ULANG ALING 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
2 6 0 0 2 0 0 2 0 0 2 0 0 0 0 0 0

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok Selatan

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

KONDISI
PERINATAL LAIN-LAINDIARE

 KELAINAN
KONGENITAL

JANTUNG

 KELAINAN
KONGENITAL

LANNYA
 MENINGITIS

PENYAKIT
SARAF

 DEMAM
BERDARAH

SOLOK SELATAN

PNEUMONIA

JUMLAH KEMATIAN NEONATAL DAN POST NEONATAL MENURUT PENYEBAB UTAMA, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS

PENYEBAB KEMATIAN NEONATAL (0-28 HARI) PENYEBAB KEMATIAN POST NEONATAL (29 HARI-11 BULAN)

 BBLR DAN
PREMATURITAS  ASFIKSIA

 TETANUS
NEONATORUM  INFEKSI

 KELAINAN
KONGENITAL  COVID-19

 KELAINAN
CARDIOVASKULAR
DAN RESPIRATORI

 LAIN-LAIN



TABEL 36

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 131 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 1 0 0 0 0 0 0 0 0 02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 0 0 0 0 0 0 0 0 0 03 PAUH DUO PAUH DUO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 04 SANGIR SANGIR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

 KELAINAN
KONGENITAL

LAINNYA
 TENGGELAM

 INFEKSI
PARASIT LAIN-LAINNO KECAMATAN PUSKESMAS

PENYEBAB KEMATIAN ANAK BALITA (12-59 BULAN)

PNEUMONIA
 KELAINAN

KONGENITAL
PENYAKIT

SARAF
 DEMAM

BERDARAH

 KELAINAN
KONGENITAL

JANTUNG

 KECELAKAAN
LALU LINTAS

JUMLAH KEMATIAN ANAK BALITA MENURUT PENYEBAB UTAMA, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS
KABUPATEN SOLOK SELATAN

TAHUN 2022

6 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0LUBUK ULANG ALING 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
1 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN



TABEL 37

L P L + P JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 241 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 183 175 358 183 100,0 175 100,0 358 100,0 1 0,5 0 0,0 1 0,3 1 0,5 0 0,0 1 0,32 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 226 216 442 226 100,0 216 100,0 442 100,0 0 0,0 1 0,5 1 0,2 0 0,0 0 0,0 0 0,03 PAUH DUO PAUH DUO 158 173 331 158 100,0 173 100,0 331 100,0 1 0,6 0 0,0 1 0,3 0 0,0 0 0,0 0 0,04 SANGIR SANGIR 354 358 712 354 100,0 358 100,0 712 100,0 2 0,6 1 0,3 3 0,4 0 0,0 1 0,3 1 0,15 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 122 122 244 122 100,0 122 100,0 244 100,0 1 0,8 1 0,8 2 0,8 0 0,0 0 0,0 0 0,06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 155 160 315 155 100,0 160 100,0 315 100,0 1 0,6 0 0,0 1 0,3 0 0,0 0 0,0 0 0,07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 90 104 194 90 100,0 104 100,0 194 100,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,08 0 LUBUK ULANG ALING 48 60 108 48 100,0 60 100,0 108 100,0 0 0,0 1 1,7 1 0,9 0 0,0 0 0,0 0 0,0

1.336 1.368 2.704 1.336 100,0 1.368 100,0 2.704 100,0 6 0,4 4 0,3 10 0,37 1 0,1 1 0,1 2 0,1

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok Selatan

KABUPATEN SOLOK SELATAN

SOLOK SELATAN

BAYI BARU LAHIR DITIMBANG  BAYI BBLR

BAYI BERAT BADAN LAHIR RENDAH (BBLR) DAN PREMATUR MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

PREMATUR
L P L + P L P L + P L P L + PNO KECAMATAN PUSKESMAS

JUMLAH LAHIR HIDUP

TAHUN 2022



TABEL 38

L P L  + P JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 241 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 183 175 358 180 98,4 173 98,9 353 98,6 180 98,4 167 95,4 347 96,9 0 0,0 0 0,0 0 0,02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 226 216 442 225 99,6 216 100,0 441 99,8 221 97,8 215 99,5 436 98,6 0 0,0 0 0,0 0 0,03 PAUH DUO PAUH DUO 158 173 331 150 94,9 168 97,1 318 96,1 143 90,5 152 87,9 295 89,1 0 0,0 0 0,0 0 0,04 SANGIR SANGIR 354 358 712 351 99,2 354 98,9 705 99,0 344 97,2 346 96,6 690 96,9 0 0,0 0 0,0 0 0,05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 122 122 244 122 100,0 122 100,0 244 100,0 119 97,5 122 100,0 241 98,8 0 0,0 0 0,0 0 0,06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 155 160 315 149 96,1 153 95,6 302 95,9 149 96,1 153 95,6 302 95,9 0 0,0 0 0,0 0 0,07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 90 104 194 89 98,9 101 97,1 190 97,9 89 98,9 101 97,1 190 97,9 0 0,0 0 0,0 0 0,08 0 LUBUK ULANG ALING 48 60 108 47 97,9 56 93,3 103 95,4 30 62,5 22 36,7 52 48,1 0 0,0 0 0,0 0 0,0
1.336 1.368 2.704 1.313 98,3 1.343 98,2 2.656 98,2 1.275 95,4 1.278 93,4 2.553 94,4 0 0,0 0 0,0 0 0,0

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN

KUNJUNGAN NEONATAL 3 KALI (KN LENGKAP)

L

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

CAKUPAN KUNJUNGAN NEONATAL MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS
JUMLAH LAHIR HIDUP KUNJUNGAN NEONATAL 1 KALI (KN1)

L P L + P

BAYI BARU LAHIR YANG DILAKUKAN SCREENING
HIPOTIROID KONGENITAL

L P L + PP L + P



TABEL 39

JUMLAH % JUMLAH %
1 2 3 4 5 6 7 8 91 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 334 301 90,12 203 183 90,152 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 472 174 36,86 209 146 69,863 PAUH DUO PAUH DUO 259 242 93,44 171 120 70,184 SANGIR SANGIR 656 560 85,37 847 738 87,135 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 391 147 37,60 160 77 48,136 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 319 318 99,69 132 54 40,917 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 129 129 100 131 125 95,428 0 LUBUK ULANG ALING 63 63 100 10 10 100

SOLOK SELATAN

BAYI BARU LAHIR MENDAPAT IMD* DAN PEMBERIAN ASI EKSKLUSIF PADA BAYI < 6 BULAN MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS
BAYI BARU LAHIR BAYI USIA < 6 BULAN

JUMLAH MENDAPAT IMD JUMLAH DIBERI ASI EKSKLUSIF

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

2.623 1.934 73,73 1.863 1.453 77,99

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan: IMD = Inisiasi Menyusui Dini
SOLOK SELATAN



TABEL 40

L P L + P JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 121 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 250 249 499 243 97,20 235 94,38 478 95,792 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 360 359 719 220 61,11 226 62,95 446 62,033 PAUH DUO PAUH DUO 188 189 377 180 95,74 158 83,60 338 89,664 SANGIR SANGIR 464 464 928 350 75,43 359 77,37 709 76,405 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 167 167 334 169 101,20 164 98,20 333 99,706 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 206 207 413 155 75,24 150 72,46 305 73,857 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 119 119 238 54 45,38 48 40,34 102 42,86LUBUK ULANG ALING 40 40 80 38 95,00 35 87,50 73 91,25

1.794 1.794 3.588 1.409 78,54 1.375 76,64 2.784 77,59

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

CAKUPAN PELAYANAN KESEHATAN BAYI MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

PELAYANAN KESEHATAN BAYI
L P L + P

SOLOK SELATAN

NO KECAMATAN PUSKESMAS JUMLAH BAYI

1.794 1.794 3.588 1.409 78,54 1.375 76,64 2.784 77,59

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN



TABEL 41

1 2 3 4 5 61 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 44 8 18,182 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 62 46 74,193 PAUH DUO PAUH DUO 26 11 42,314 SANGIR SANGIR 58 35 60,345 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 27 1 3,70

CAKUPAN DESA/KELURAHAN UNIVERSAL CHILD IMMUNIZATION  (UCI ) MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS JUMLAH
DESA/KELURAHAN

DESA/KELURAHAN
UCI

% DESA/KELURAHAN
UCI

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

5 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 27 1 3,706 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 21 4 19,057 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 23 4 17,39LUBUK ULANG ALING 14 0 0
275 109 39,64

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN



TABEL 42

L P L+P JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 301 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 183 175 358 140 76,5 109 62,3 249 69,6 79 43,2 67 38,3 146 40,8 219 119,7 176 100,6 395 110,3 198 108,2 188 107,4 386 107,82 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 226 216 442 327 144,7 339 156,9 666 150,7 0 0,0 0 0,0 0 0,0 327 144,7 339 156,9 666 150,7 316 139,8 335 155,1 651 147,33 PAUH DUO PAUH DUO 158 173 331 114 72,2 139 80,3 253 76,4 0 0,0 0 0,0 0 0,0 114 72,2 139 80,3 253 76,4 154 97,5 151 87,3 305 92,14 SANGIR SANGIR 354 358 712 87 24,6 62 17,3 149 20,9 176 49,7 176 49,2 352 49,4 263 74,3 238 66,5 501 70,4 337 95,2 330 92,2 667 93,75 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 122 122 244 29 23,8 27 22,1 56 23,0 61 50,0 61 50,0 122 50,0 90 73,8 88 72,1 178 73,0 103 84,4 110 90,2 213 87,36 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 155 160 315 142 91,6 129 80,6 271 86,0 7 4,5 7 4,4 14 4,4 149 96,1 136 85,0 285 90,5 138 89,0 139 86,9 277 87,97 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 90 104 194 30 33,3 19 18,3 49 25,3 42 46,7 42 40,4 84 43,3 72 80,0 61 58,7 133 68,6 101 112,2 106 101,9 207 106,78 0 LUBUK ULANG ALING 48 60 108 9 18,8 18 30,0 27 25,0 4 8,3 4 6,7 8 7,4 13 27,1 22 36,7 35 32,4 38 79,2 29 48,3 67 62,0

1.336 1.368 2.704 878 65,7 842 61,5 1.720 63,6 369 27,6 357 26,1 726 26,8 1.247 93,3 1.199 87,6 2.446 90,5 1.385 103,7 1.388 101,5 2.773 102,6

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan

CAKUPAN IMUNISASI HEPATITIS B0 (0 -7 HARI) DAN BCG PADA BAYI MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

HB0 Total
L + PL P L + P L P

SOLOK SELATAN

PL + P L P L + P L
NO KECAMATAN PUSKESMAS

JUMLAH LAHIR HIDUP

BAYI DIIMUNISASI
HB0

BCG
< 24 Jam 1 - 7 Hari



TABEL  43

CAKUPAN IMUNISASI DPT-HB-Hib 3, POLIO 4*, CAMPAK RUBELA, DAN IMUNISASI DASAR LENGKAP PADA BAYI MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

BAYI DIIMUNISASI
DPT-HB-Hib3 POLIO 4* CAMPAK RUBELA IMUNISASI DASAR LENGKAP

L P L+P JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 301 KOTO PARIK GADANG DIATEHKOTO PARIK GADANG DIATEH250 249 499 218 87,2 254 102,0 472 94,6 196 78,4 164 65,9 360 72,1 205 82,0 191 76,7 396 79,4 203 81,2 158 63,5 361 72,342 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 360 359 719 337 93,6 435 121,2 772 107,4 342 95,0 315 87,7 657 91,4 336 93,3 322 89,7 658 91,5 340 94,4 325 90,5 665 92,493 PAUH DUO PAUH DUO 188 189 377 110 58,5 168 88,9 278 73,7 112 59,6 118 62,4 230 61,0 158 84,0 151 79,9 309 82,0 155 82,4 152 80,4 307 81,434 SANGIR SANGIR 464 464 928 438 94,4 561 120,9 999 107,7 418 90,1 415 89,4 833 89,8 564 121,6 550 118,5 1.114 120,0 431 92,9 401 86,4 832 89,665 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 167 167 334 67 40,1 88 52,7 155 46,4 65 38,9 55 32,9 120 35,9 66 39,5 60 35,9 126 37,7 25 15,0 32 19,2 57 17,076 SANGIR BALAI JANGGOSANGIR BALAI JANGGO 206 207 413 106 51,5 164 79,2 270 65,4 105 51,0 127 61,4 232 56,2 114 55,3 113 54,6 227 55,0 113 54,9 106 51,2 219 53,037 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 119 119 238 83 69,7 126 105,9 209 87,8 74 62,2 74 62,2 148 62,2 115 96,6 132 110,9 247 103,8 139 116,8 137 115,1 276 115,97LUBUK ULANG ALING 40 40 80 22 55,0 28 70,0 50 62,5 29 72,5 34 85,0 63 78,8 21 52,5 16 40,0 37 46,3 14 35,0 10 25,0 24 30,00

1.794 1.794 3.588 1.381 77,0 1.824 101,7 3.205 89,3 1.341 74,7 1.302 72,6 2.643 73,7 1.579 88,0 1.535 85,6 3.114 86,8 1.420 79,2 1.321 73,6 2.741 76,39

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan:*khusus untuk provinsi DIY, diisi dengan imunisasi IPV dosis ke 3MR = measles rubella

L + P L P

KABUPATEN SOLOK SELATAN
TAHUN 2022

L L + P

SOLOK SELATAN

L + P L PP
NO KECAMATAN PUSKESMAS

JUMLAH BAYI
(SURVIVING INFANT)

L + P L P



TABEL  44

CAKUPAN IMUNISASI LANJUTAN DPT-HB-Hib 4 DAN CAMPAK RUBELA 2 PADA ANAK USIA DIBAWAH DUA TAHUN (BADUTA)
MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

BADUTA DIIMUNISASI
DPT-HB-Hib4 CAMPAK RUBELA 2

L P L+P JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 181 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 581 601 1.182 122 21,0 139 23,1 261 22,1 127 21,9 136 22,6 263 22,32 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 703 728 1.431 387 55,0 410 56,3 797 55,7 366 52,1 404 55,5 770 53,83 PAUH DUO PAUH DUO 230 254 484 57 24,8 56 22,0 113 23,3 103 44,8 127 50,0 230 47,54 SANGIR SANGIR 893 869 1.762 381 42,7 378 43,5 759 43,1 447 50,1 406 46,7 853 48,45 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 292 288 580 14 4,8 17 5,9 31 5,3 23 7,9 24 8,3 47 8,16 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 465 429 894 45 9,7 45 10,5 90 10,1 45 9,7 57 13,3 102 11,47 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 240 246 486 27 11,3 28 11,4 55 11,3 65 27,1 65 26,4 130 26,7LUBUK ULANG ALING 138 150 288 2 1,4 3 2,0 5 1,7 3 2,2 2 1,3 5 1,7

3.542 3.565 7.107 1.035 29,2 1.076 30,2 2.111 29,7 1.179 33,3 1.221 34,2 2.400 33,8

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

SOLOK SELATAN

L + P L P L + PNO KECAMATAN PUSKESMAS JUMLAH BADUTA
L P

3.542 3.565 7.107 1.035 29,2 1.076 30,2 2.111 29,7 1.179 33,3 1.221 34,2 2.400 33,8

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN



TABEL  45

S % S % S %
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 121 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 523 523 100 1.665 1.665 100 2.188 2.188 1002 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 454 454 100 1.635 1.635 100 2.089 2.089 1003 PAUH DUO PAUH DUO 395 395 100 1.178 1.178 100 1.573 1.573 1004 SANGIR SANGIR 222 222 100 2.312 2.312 100 2.534 2.534 1005 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 216 216 100 961 958 99,69 1.177 1.174 99,756 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 354 364 102,82 1.015 1.015 100 1.369 1.379 100,737 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 158 158 100 680 680 100 838 838 100,0LUBUK ULANG ALING 28 26 92,86 227 142 62,56 255 168 65,9

2.350 2.358 100,34 9.673 9.585 99,09 12.023 11.943 99,33SOLOK SELATAN

MENDAPAT VIT A JUMLAH MENDAPAT VIT A

CAKUPAN PEMBERIAN VITAMIN A PADA BAYI DAN ANAK BALITA MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS
BAYI 6-11 BULAN ANAK BALITA (12-59 BULAN) BALITA (6-59 BULAN)

JUMLAH BAYI MENDAPAT VIT A JUMLAH

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

2.350 2.358 100,34 9.673 9.585 99,09 12.023 11.943 99,33

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan: Pelaporan pemberian vitamin A dilakukan pada Februari dan Agustus, maka perhitungan bayi 6-11 bulan yang mendapat vitamin A dalam setahun           dihitung dengan mengakumulasi bayi 6-11 bulan yang mendapat vitamin A di bulan Februari dan yang mendapat vitamin A di bulan Agustus.           Untuk perhitungan anak balita 12-59 bulan yang mendapat vitamin A menggunakan data bulan Agustus.

SOLOK SELATAN



TABEL 46

JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 131 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 2489 2003 2106 84,61 1779 71,47 134 6,69 179 7,1922 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 3607 1883 2380 65,98 1100 30,50 62 3,29 6 0,1663 PAUH DUO PAUH DUO 1554 1380 1393 89,64 1119 72,01 12 0,87 42 2,7034 SANGIR SANGIR 4420 2776 2131 48,21 2010 45,48 497 17,90 344 7,7835 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 1470 1054 1107 75,31 840 57,14 0 0 35 2,3816 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 1869 1333 1142 61,10 868 46,44 211 15,83 105 5,6187 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 2361 946 849 35,96 535 22,66 21 2,22 33 1,398LUBUK ULANG ALING 527 380 263 69,21 75 14,23 22 5,79 81 15,370

18297 11755 11371 96,73 8326 45,50 959 8,16 825 4,509

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN

BALITA DILAYANI SDIDTK BALITA DILAYANI MTBS

CAKUPAN PELAYANAN KESEHATAN BALITA MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS SASARAN BALITA (USIA
0-59 BULAN)

BALITA MEMILIKI BUKU KIA
BALITA DIPANTAU PERTUMBUHAN

DAN PERKEMBANGAN
SASARAN ANAK BALITA

(USIA 12-59 BULAN)

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN



TABEL 47

L P L+P L P L+P L P L+P
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 121 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH - - 2.077 - - 1.735 - - 83,532 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU - - 2.487 - - 1.909 - - 76,763 PAUH DUO PAUH DUO - - 1.449 - - 1.256 - - 86,684 SANGIR SANGIR - - 2.583 - - 2.362 - - 91,445 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN - - 1.116 - - 959 - - 85,93

JUMLAH BALITA DITIMBANG MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS
KABUPATEN SOLOK SELATAN

TAHUN 2022

NO KECAMATAN PUSKESMAS

BALITA

JUMLAH SASARAN BALITA (S)
DITIMBANG

JUMLAH (D) % (D/S)

5 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN - - 1.116 - - 959 - - 85,936 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO - - 1.461 - - 1.139 - - 77,967 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI - - 830 - - 687 - - 82,77LUBUK ULANG ALING - - 286 - - 181 - - 63,29
0 0 12.289 0 0 10.228 - - 83,23

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN



TABEL  48

JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 141 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 1.823 54 3,0 1.822 54 3,0 1.823 18 1,0 4 0,22 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 2.115 77 3,6 2.111 84 4,0 2.112 39 1,8 7 0,33 PAUH DUO PAUH DUO 1.486 49 3,3 1.486 24 1,6 1.485 24 1,6 2 0,14 SANGIR SANGIR 2.247 11 0,5 2.247 10 0,4 693 17 2,5 3 0,45 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 939 77 8,2 938 72 7,7 939 38 4,0 5 0,56 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 1.272 63 5,0 1.269 53 4,2 1.269 54 4,3 12 0,97 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 693 11 1,6 693 57 8,2 693 18 2,6 2 0,3LUBUK ULANG ALING 199 18 9,0 196 12 6,1 198 28 14,1 0 0,0

10.774 360 3,34 10.762 366 3,40 9.212 236 2,6 35 0,38

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan

STATUS GIZI BALITA BERDASARKAN INDEKS BB/U, TB/U, DAN BB/TB MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

SOLOK SELATAN

BALITA GIZI BURUK
(BB/TB: < -3 SD)BALITA PENDEK (TB/U) JUMLAH BALITA

YANG DIUKUR

BALITA GIZI KURANG
(BB/TB : < -2 s.d -3 SD)NO KECAMATAN PUSKESMAS

JUMLAH BALITA
YANG

DITIMBANG

BALITA BERAT BADAN
KURANG (BB/U)

JUMLAH BALITA
YANG DIUKUR
TINGGI BADAN



TABEL 49

JUMLAH
PESERTA

DIDIK

MENDAPAT
PELAYANAN
KESEHATAN

%
JUMLAH

PESERTA
DIDIK

MENDAPAT
PELAYANAN
KESEHATAN

%
JUMLAH

PESERTA
DIDIK

MENDAPAT
PELAYANAN
KESEHATAN

% JUMLAH
MENDAPAT
PELAYANAN
KESEHATAN

% JUMLAH
MENDAPAT
PELAYANAN
KESEHATAN

% JUMLAH
MENDAPAT
PELAYANAN
KESEHATAN

% JUMLAH
MENDAPAT
PELAYANAN
KESEHATAN

%

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 241 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 516 509 98,64 428 421 98,4 225 221 98,2 4733 2702 57,1 21 21 100,0 5 5 100,0 2 2 100,02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 627 627 100 600 246 41,0 757 300 39,6 5385 3657 67,9 25 23 92,0 6 3 50,0 4 4 100,03 PAUH DUO PAUH DUO 382 382 100 344 344 100,0 66 66 100,0 2712 726 26,8 19 6 31,6 6 3 50,0 2 2 100,04 SANGIR SANGIR 894 857 95,86 792 756 95,5 2.088 1.935 92,7 7561 5200 68,8 41 36 87,8 12 9 75,0 6 5 83,35 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 267 262 98,13 207 205 99,0 136 136 100,0 1602 1602 100,0 13 13 100,0 5 5 100,0 2 2 100,06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 475 450 94,74 280 260 92,9 171 158 92,4 1416 1416 100,0 15 15 100,0 5 5 100,0 4 4 100,07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 280 260 92,86 144 120 83,3 143 126 88,1 1830 1830 100,0 9 8 88,9 3 2 66,7 1 1 100,0LUBUK ULANG ALING 105 90 85,71 47 45 95,7 11 8 72,7 703 703 100,0 12 12 100,0 3 3 100,0 1 1 100,0
3.546 3.437 96,93 2.842 2.397 84,3 3.597 2.950 82,0 25942 17.836 68,8 155 134 86,5 45 35 77,8 22 21 95,5

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN

SD/MI SMP/MTS  SMA/MA

CAKUPAN PELAYANAN KESEHATAN PESERTA DIDIK SD/MI, SMP/MTS, SMA/MA SERTA USIA PENDIDIKAN DASAR MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS

PESERTA DIDIK SEKOLAH

USIA PENDIDIKAN DASAR (KELAS 1-9)

SEKOLAH

KELAS 1 SD/MI KELAS 7 SMP/MTS KELAS 10 SMA/MA

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN



TABEL 50

TUMPATAN GIGI
TETAP

PENCABUTAN GIGI
TETAP

JUMLAH
KUNJUNGAN

RASIO TUMPATAN/
PENCABUTAN

JUMLAH KASUS
GIGI

JUMLAH KASUS
DIRUJUK % KASUS DIRUJUK

1 2 3 4 5 6 7 8 9 101 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 0 56 329 0,0 441 42 0,12 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 0 77 703 0,0 12 4 0,33 PAUH DUO PAUH DUO 0 33 302 0,0 166 13 0,14 SANGIR SANGIR 0 80 377 0,0 377 7 0,05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 2 176 697 0,0 16 2 0,16 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 36 92 551 0,4 601 45 0,17 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 0 56 142 0,0 142 4 0,0LUBUK ULANG ALING 8 79 148 0,1 148 0 0,0
46 649 3.249 0,1 1.903 117 0,1

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan

PELAYANAN KESEHATAN GIGI DAN MULUT MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

SOLOK SELATAN

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

NO KECAMATAN PUSKESMAS

PELAYANAN KESEHATAN GIGI DAN MULUT

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan: pelayanan kesehatan gigi meliputi seluruh fasilitas pelayanan kesehatan di wilayah kerja puskesmas



TABEL 51

L P L + P L % P % L + P % L P L + P L % P % L + P %

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 261 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 21 6 28,6 0 0,0 259 247 506 179 69,1 190 76,9 369 72,9 0 0 0 0 0,0 0 0,0 0 0,02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 26 0 0,0 24 92,3 1.853 1.761 3.614 220 11,9 229 13,0 449 12,4 189 142 331 45 23,8 56 39,4 101 30,53 PAUH DUO PAUH DUO 19 6 31,6 6 31,6 1.130 1.061 2.191 159 14,1 156 14,7 315 14,4 96 95 191 25 26,0 15 15,8 40 20,94 SANGIR SANGIR 41 41 100,0 36 87,8 1.820 3.600 5.420 1.420 78,0 2.980 82,8 4.400 81,2 1.820 3.600 5.420 0 0,0 0 0,0 0 0,05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 13 13 100,0 7 53,8 150 223 373 127 84,7 135 60,5 262 70,2 36 49 85 0 0,0 0 0,0 0 0,06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 15 15 100,0 15 100,0 756 656 1.412 571 75,5 460 70,1 1.031 73,0 370 318 688 45 12,2 58 18,2 103 15,07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 9 9 100,0 9 100,0 123 97 220 123 100,0 97 100,0 220 100,0 12 9 21 0 0,0 0 0,0 0 0,0LUBUK ULANG ALING 12 12 100,0 12 100,0 305 262 567 48 15,7 57 21,8 105 18,5 37 45 82 10 27,0 7 15,6 17 20,7
156 102 65,4 109 69,9 6.396 7.907 14.303 2.847 44,5 4.304 54,4 7.151 50,0 2.560 4.258 6.818 125 4,9 136 3,2 261 3,8

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan

PELAYANAN KESEHATAN GIGI DAN MULUT PADA ANAK SD DAN SETINGKAT MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

SOLOK SELATAN

MURID SD/MI DIPERIKSA MURID SD/MI PERLU
PERAWATAN

MURID SD/MI MENDAPAT PERAWATANNO KECAMATAN PUSKESMAS

UPAYA KESEHATAN GIGI SEKOLAH (UKGS)

JUMLAH
SD/MI

JUMLAH SD/MI
DGN SIKAT GIGI

MASSAL
%

JUMLAH SD/MI
MENDAPAT

YAN. GIGI
%

JUMLAH MURID SD/MI



TABEL 52

PELAYANAN KESEHATAN USIA PRODUKTIF  MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

LAKI-LAKI PEREMPUAN LAKI-LAKI +
PEREMPUAN JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 181 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 1.800 2.029 3.829 1.428 79,3 1.349 66,5 2.777 72,5 0 0,0 0 0,0 0 0,02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 1.207 1.432 2.639 876 72,6 987 68,9 1.863 70,6 0 0,0 0 0,0 0 0,03 PAUH DUO PAUH DUO 893 1.020 1.913 724 81,1 976 95,7 1.700 88,9 0 0,0 0 0,0 0 0,04 SANGIR SANGIR 1.255 2.013 3.268 1.255 100,0 2.013 100,0 3.268 100,0 0 0,0 0 0,0 0 0,05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 887 698 1.585 579 65,3 577 82,7 1.156 72,9 0 0,0 0 0,0 0 0,06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 6.259 5.281 11.540 4.421 70,6 4.052 76,7 8.473 73,4 0 0,0 0 0,0 0 0,07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 2.131 2.111 4.242 1.487 69,8 1.558 73,8 3.045 71,8 0 0,0 0 0,0 0 0,0LUBUK ULANG ALING 708 517 1.225 708 100,0 517 100,0 1.225 100,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
15.140 15.101 30.241 11.478 75,8 12.029 79,7 23.507 77,73 0 0,0 0 0,0 0 0,0

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

LAKI-LAKI PEREMPUAN LAKI-LAKI + PEREMPUANNO KECAMATAN PUSKESMAS

PENDUDUK USIA 15-59 TAHUN

JUMLAH
MENDAPAT PELAYANAN SKRINING KESEHATAN SESUAI STANDAR BERISIKO

LAKI-LAKI PEREMPUAN LAKI-LAKI + PEREMPUAN



TABEL 53

CALON PENGANTIN (CATIN) MENDAPATKAN LAYANAN KESEHATAN  MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

LAKI-LAKI PEREMPUAN LAKI-LAKI +
PEREMPUAN JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 15 161 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 42 42 84 42 100,0 42 100,0 84 100,0 0 0,02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 127 127 254 127 100,0 127 100,0 254 100,0 0 0,03 PAUH DUO PAUH DUO 12 12 24 12 100,0 12 100,0 24 100,0 0 0,04 SANGIR SANGIR 34 34 68 34 100,0 34 100,0 68 100,0 0 0,05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 19 19 38 19 100,0 19 100,0 38 100,0 0 0,06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 60 60 120 60 100,0 60 100,0 120 100,0 0 0,07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 32 32 64 32 100,0 32 100,0 64 100,0 3 9,4LUBUK ULANG ALING 17 17 34 17 100,0 17 100,0 34 100,0 0 0,0
343 343 686 343 100,0 343 100,0 686 100,0 3 0,9

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

SOLOK SELATAN

LAKI-LAKI PEREMPUAN LAKI-LAKI + PEREMPUAN
NO KECAMATAN PUSKESMAS

JUMLAH CATIN TERDAFTAR DI KUA ATAU
LEMBAGA AGAMA LAINNYA

CATIN MENDAPATKAN LAYANAN KESEHATAN CATIN PEREMPUAN
ANEMIA

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan



TABEL 54

L P L+P L % P % L+P %
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 121 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 943 996 1.939 851 90,2 803 80,6 1.654 85,32 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 626 1.236 1.862 632 101,0 758 61,3 1.390 74,73 PAUH DUO PAUH DUO 648 628 1.276 622 96,0 596 94,9 1.218 95,54 SANGIR SANGIR 1.628 1.592 3.220 989 60,7 1.196 75,1 2.185 67,95 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 476 496 972 324 68,1 340 68,5 664 68,36 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 543 523 1.066 282 51,9 684 130,8 966 90,67 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 202 213 415 122 60,4 145 68,1 267 64,3LUBUK ULANG ALING 708 517 1.225 708 100,0 517 100,0 1.225 100,0

CAKUPAN PELAYANAN KESEHATAN USIA LANJUT MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS

USIA LANJUT (60TAHUN+)

JUMLAH MENDAPAT SKRINING KESEHATAN SESUAI STANDAR

KABUPATEN SOLOK SELATAN
TAHUN 2022

LUBUK ULANG ALING 708 517 1.225 708 100,0 517 100,0 1.225 100,0
5.774 6.201 11.975 4.530 78,5 5.039 81,3 9.569 79,91

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN



TABEL 55

MELAKSANAKAN
KELAS IBU HAMIL

MELAKSANAKAN
ORIENTASI P4K

MELAKSANAKAN
KELAS IBU BALITA

MELAKSANAKAN
KELAS SDIDTK

MELAKSANAKAN
MTBS

MELAKSANAKAN
KEGIATAN KESEHATAN

REMAJA

MELAKSANAKAN
PENJARINGAN

KESEHATAN KELAS 1

MELAKSANAKAN
PENJARINGAN

KESEHATAN KELAS 7

MELAKSANAKAN
PENJARINGAN KESEHATAN

KELAS 10

MELAKSANAKAN
PENJARINGAN

KESEHATAN KELAS 1,
7, 10

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 131 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH √ √ √ √ √ √ √ √ √2 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU √ √ √ √ √ √ √ √ √ √3 PAUH DUO PAUH DUO √ √ √ √ √ √ √ √ √ √4 SANGIR SANGIR √ √ √ √ √ √ √ √ √ √5 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN √ √ √ √ √ √ √ √ √6 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO √ √ √ √ √ √ √ √ √ √7 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI √ √ √ √ √LUBUK ULANG ALING √ √ √ √ √ √ √ √

8 6 8 6 7 6 6 8 8 8 8
75,0 100,0 75,0 87,5 75,0 75,0 100,0 100,0 100,0 100,0Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatancatatan: diisi dengan tanda "V"

PERSENTASE
SOLOK SELATAN

PUSKESMAS YANG MELAKSANAKAN KEGIATAN PELAYANAN KESEHATAN KELUARGA

NO KECAMATAN PUSKESMAS

PUSKESMAS

KABUPATEN SOLOK SELATAN
TAHUN 2022



TABEL 56

JUMLAH % JUMLAH %
1 2 3 4 5 6 7 8 9 101 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 111 2 50,0 2 50,0 4 02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 225 2 40,0 3 60,0 5 03 PAUH DUO PAUH DUO 227 1 25,0 3 75,0 4 04 SANGIR SANGIR 255 6 66,7 3 33,3 9 05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 184 1 50,0 1 50,0 2 06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 92 0 0,0 2 100,0 2 07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 87 3 50,0 3 50,0 6 0LUBUK ULANG ALING 12 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0RSUD SOLOK SELATAN 790 193 55,9 152 44,1 345 182

JUMLAH TERDUGA TUBERKULOSIS, KASUS TUBERKULOSIS, KASUS TUBERKULOSIS ANAK,
DAN TREATMENT COVERAGE  (TC) MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS

JUMLAH TERDUGA
TUBERKULOSIS YANG

MENDAPATKAN PELAYANAN
SESUAI STANDAR

JUMLAH SEMUA KASUS TUBERKULOSIS
KASUS TUBERKULOSIS

ANAK 0-14 TAHUNLAKI-LAKI PEREMPUAN

KABUPATEN SOLOK SELATAN
TAHUN 2022

LAKI-LAKI +
PEREMPUAN

SOLOK SELATAN
RSUD SOLOK SELATAN 790 193 55,9 152 44,1 345 182

1.983 208 55,2 169 44,8 377 182

3.016

65,7

621

60,7

244,2

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan: Jumlah pasien adalah seluruh pasien tuberkulosis yang ada di wilayah kerja puskesmas tersebut termasuk pasien yang ditemukan di RS, BBKPM/BPKPM/BP4, Lembaga Pemasyarakatan, Rumah Tahanan, Dokter Praktek Mandiri, Klinik dll

TREATMENT COVERAGE (TC-%)

CAKUPAN PENEMUAN KASUS TUBERKULOSIS ANAK (%)

SOLOK SELATAN

JUMLAH TERDUGA TUBERKULOSIS

% ORANG TERDUGA TUBERKULOSIS (TBC) MENDAPATKAN PELAYANAN TUBERKULOSIS SESUAI STANDAR

PERKIRAAN INSIDEN TUBERKULOSIS (DALAM ABSOLUT)



TABEL 57

L P L + P L P L + P JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 291 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 1 2 3 2 2 4 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 50,0 0 0,0 1 25,0 1 50,0 0 0,0 1 25,0 0 0,02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 2 3 5 2 3 5 0 0,0 0 0,0 0 0,0 3 150,0 1 33,3 4 80,0 3 150,0 1 33,3 4 80,0 0 0,03 PAUH DUO PAUH DUO 1 2 3 1 3 4 0 0,0 1 50,0 1 33,3 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 33,3 1 25,0 0 0,04 SANGIR SANGIR 6 3 9 6 3 9 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 11,15 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 1 1 2 1 1 2 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 0 1 1 0 2 2 0 #DIV/0! 0 0,0 0 0,0 0 #DIV/0! 2 100,0 2 100,0 0 #DIV/0! 2 100,0 2 100,0 0 0,07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 2 3 5 3 3 6 0 0,0 1 33,3 1 20,0 1 33,3 0 0,0 1 16,7 1 33,3 1 33,3 2 33,3 0 0,0LUBUK ULANG ALING 0 0 0 0 0 0 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 #DIV/0!RSUD MUARA LABUH 33 15 48 193 152 345 0 0,0 0 0,0 0 0,0 74 38,3 52 34,2 126 36,5 74 38,3 52 34,2 126 36,5 0 0,0
46 30 76 208 169 377 0 0,0 2 6,7 2 2,6 79 38,0 55 32,5 134 35,5 79 38,0 57 33,7 136 36,1 1 0,3

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan:*) Kasus Tuberkulosis ditemukan dan diobati berdasarkan kohort yang sama dari kasus penemuan kasus yang dinilai kesembuhan dan pengobatan lengkap   Jumlah pasien adalah seluruh pasien Tuberkulosis yang ada di wilayah kerja puskesmas tersebut termasuk pasien yang ditemukan di RS, BBKPM/BPKPM/BP4, Lembaga Pemasyarakatan,   Rumah Tahanan, Dokter Praktek Mandiri, Klinik dll

ANGKA KEBERHASILAN PENGOBATAN (SUCCESS RATE/SR) SEMUA
KASUS TUBERKULOSIS

JUMLAH SEMUA KASUS
TUBERKULOSIS YANG

DITEMUKAN DAN
DIOBATI*)NO KECAMATAN PUSKESMAS

JUMLAH KASUS
TUBERKULOSIS PARU

TERKONFIRMASI
BAKTERIOLOGIS YANG

DITEMUKAN DAN DIOBATI*)

ANGKA KESEMBUHAN DAN PENGOBATAN LENGKAP SERTA KEBERHASILAN PENGOBATAN TUBERKULOSIS MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS
KABUPATEN SOLOK SELATAN

TAHUN 2022

SOLOK SELATAN

JUMLAH KEMATIAN
SELAMA

PENGOBATAN
TUBERKULOSISLAKI-LAKI PEREMPUAN LAKI-LAKI +

PEREMPUAN LAKI-LAKI PEREMPUAN LAKI-LAKI +
PEREMPUAN LAKI-LAKI PEREMPUAN LAKI-LAKI +

PEREMPUAN

ANGKA KESEMBUHAN (CURE RATE ) TUBERKULOSIS PARU
TERKONFIRMASI BAKTERIOLOGIS

ANGKA PENGOBATAN LENGKAP
(COMPLETE RATE) SEMUA KASUS TUBERKULOSIS



TABEL 58

L P L P L P L + P L P L + P

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 191 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 3.965 271 222 81,9 155 0 1 0 0 0 1 1 0,6 127 123 2502 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 3.456 110 97 88,2 135 9 11 0 9 9 20 29 21,5 55 65 1203 PAUH DUO PAUH DUO 1.589 110 104 94,5 62 0 0 0 0 0 0 0 0,0 62 64 1264 SANGIR SANGIR 4.198 246 256 104,1 164 0 2 0 0 0 2 2 1,2 131 136 2675 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 1.396 101 109 107,9 55 13 4 3 16 16 20 36 66,0 65 38 1036 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 1.775 191 185 96,9 69 1 0 0 1 1 1 2 2,9 100 77 1777 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 2.242 31 31 100,0 88 0 0 0 0 0 0 0 0,0 31 23 54LUBUK ULANG ALING 500 75 33 44,0 20 0 0 0 0 0 0 0 0,0 27 48 75
19.121 1.135 1.037 91,37 748 23 18 3 26 26 44 70 9,36 598 574 1.172

Prevalensi pneumonia pada balita (%) 3,91
Jumlah Puskesmas yang melakukan tatalaksana Standar minimal 60% 7
Persentase Puskesmas yang melakukan tatalaksana standar minimal 60% 87,5%

SOLOK SELATAN

REALISASI PENEMUAN PENDERITA PNEUMONIA  PADA BALITA

BATUK BUKAN PNEUMONIA

JUMLAH KUNJUNGAN

DIBERIKAN
TATALAKSANA

STANDAR (DIHITUNG
NAPAS / LIHAT

TDDK*)

PERSENTASE
YANG

DIBERIKAN
TATALAKSANA

STANDAR

PNEUMONIA PNEUMONIA BERAT JUMLAH
%

PERKIRAAN
PNEUMONIA

BALITA
NO KECAMATAN PUSKESMAS JUMLAH BALITA

BALITA BATUK ATAU KESUKARAN BERNAPAS

PENEMUAN KASUS PNEUMONIA BALITA MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS
KABUPATEN SOLOK SELATAN

TAHUN 2022

Persentase Puskesmas yang melakukan tatalaksana standar minimal 60% 87,5%

Sumber: …………….. (sebutkan)Keterangan:* TDDK = tarikan dinding dada ke dalamJumlah kasus adalah seluruh kasus yang ada di wilayah kerja puskesmas tersebut termasuk kasus yang ditemukan di RSPersentase perkiraan kasus pneumonia pada balita berbeda untuk setiap provinsi, sesuai hasil riskesdas



TABEL  59

L P L+P PROPORSI KELOMPOK
UMUR

1 2 3 4 5 61 ≤ 4 TAHUN 0 0 0 0,02 5 - 14 TAHUN 0 0 0 0,03 15 - 19 TAHUN 0 0 0 0,0

JUMLAH KASUS HIV MENURUT JENIS KELAMIN DAN KELOMPOK UMUR

NO KELOMPOK UMUR

KASUS H I V

KABUPATEN SOLOK SELATAN
TAHUN 2022

3 15 - 19 TAHUN 0 0 0 0,04 20 - 24 TAHUN 0 0 0 0,05 25 - 49 TAHUN 0 0 0 0,06 ≥ 50 TAHUN 0 0 0 0,0
SOLOK SELATAN 0 0 0

PROPORSI JENIS KELAMIN 0,0 0,0

Jumlah estimasi  orang  dengan risiko terinfeksi HIV

Jumlah orang dengan risiko terinfeksi HIV yang mendapatkan pelayanan sesuai standar 0

Persentase orang dengan risiko terinfeksi HIV mendapatkan pelayanan  deteksi dini HIV sesuai standar 0,0

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan: Jumlah kasus adalah seluruh kasus baru yang ada di wilayah kerja puskesmas tersebut termasuk kasus yang ditemukan di RS



TABEL 60

1 2 3 4 5 61 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 0 0 02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 0 0 03 PAUH DUO PAUH DUO 0 0 04 SANGIR SANGIR 0 0 0

PRESENTASE ODHIV BARU MENDAPATKAN PENGOBATAN MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

ODHIV BARU DITEMUKAN
DAN MENDAPAT

PENGOBATAN ARV

PERSENTASE ODHIV BARU
MENDAPAT PENGOBATAN

ARV
NO KECAMATAN PUSKESMAS ODHIV BARU DITEMUKAN

KABUPATEN SOLOK SELATAN
TAHUN 2022

4 SANGIR SANGIR 0 0 05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 0 0 06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 0 0 07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 0 0 0LUBUK ULANG ALING 0 0 0
0 0 0

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN



TABEL  61

SEMUA
UMUR

BALITA JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 161 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 29.940 655 418 59 9,0 24 5,7 59 100,0 24 100,0 24 100,02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 33.560 925 577 410 44,3 83 14,4 327 79,8 83 100,0 83 100,03 PAUH DUO PAUH DUO 19.873 429 281 209 48,7 64 22,8 141 67,5 64 100,0 64 100,04 SANGIR SANGIR 53.523 1.197 745 81 6,8 20 2,7 57 70,4 20 100,0 20 100,05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 14.792 343 193 226 65,9 50 25,9 176 77,9 50 100,0 50 100,06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 20.116 479 315 119 24,8 45 14,3 119 100,0 45 100,0 45 100,07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 16.845 737 427 242 32,8 55 12,9 185 76,4 55 100,0 54 98,2LUBUK ULANG ALING 119 63 50 42,0 29 46,0 12 24,0 29 100,0 29 100,0

188.649 4.884 3.019 1.396 28,58 370 12,26 1.076 77,1 370 100,0 369 99,7
270 843

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan 7,399986218

KASUS DIARE YANG DILAYANI MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS JUMLAH
PENDUDUK

JUMLAH TARGET
PENEMUAN

DIARE
DILAYANI MENDAPAT ORALIT MENDAPAT ZINC

SEMUA UMUR BALITA SEMUA UMUR BALITA BALITA

ANGKA KESAKITAN DIARE PER 1.000 PENDUDUK

KABUPATEN SOLOK SELATAN
TAHUN 2022

SOLOK SELATAN

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan 7,399986218Ket: - Jumlah kasus adalah seluruh kasus yang ada di wilayah kerja puskesmas tersebut termasuk kasus yang ditemukan di RS- Persentase perkiraan jumlah kasus diare yang datang ke fasyankes besarnya sesuai dengan perkiraan daerah, namun   jika tidak tersedia maka menggunakan perkiraan 10% dari perkiraan jumlah penderita untuk semua umur dan 20% untuk balita



TABEL  62

REAKTIF NON
REAKTIF

TOTAL
1 2 3 4 5 6 7 8 91 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 573 1 84 85 14,83 1,182 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 734 0 356 356 48,50 0,003 PAUH DUO PAUH DUO 387 2 187 189 48,84 1,064 SANGIR SANGIR 1.052 7 183 190 18,06 3,685 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 352 3 298 301 85,51 1,00

DETEKSI DINI HEPATITIS B PADA IBU HAMIL MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS JUMLAH IBU
HAMIL

JUMLAH IBU HAMIL DIPERIKSA
% BUMIL DIPERIKSA % BUMIL

REAKTIF

KABUPATEN SOLOK SELATAN
TAHUN 2022

5 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 352 3 298 301 85,51 1,006 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 455 3 152 155 34,07 1,947 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 249 0 100 100 40,16 0,00LUBUK ULANG ALING 97 1 52 53 54,64 1,89
3.899 17 1.412 1.429 36,65 1,19

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN



TABEL  63

JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %
1 2 3 4 5 6 7 8 9 101 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 1 1 100 0 0,0 1 1002 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 1 1 100 0 0,0 1 1003 PAUH DUO PAUH DUO 2 2 100 0 0,0 2 1004 SANGIR SANGIR 4 4 100 0 0,0 4 1005 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 2 2 100 0 0,0 2 1006 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 1 1 100 0 0,0 1 1007 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 2 2 100 0 0,0 2 100

JUMLAH BAYI YANG LAHIR DARI IBU  HBsAg REAKTIF MENDAPAT
HBIG

< 24 Jam ≥  24 Jam TOTAL

JUMLAH BAYI YANG LAHIR DARI IBU REAKTIF HBsAg dan MENDAPATKAN HBIG
KABUPATEN SOLOK SELATAN

TAHUN 2022

NO KECAMATAN PUSKESMAS

JUMLAH BAYI
YANG LAHIR

DARI IBU HBsAg
Reaktif

6 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 1 1 100 0 0,0 1 1007 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 2 2 100 0 0,0 2 100LUBUK ULANG ALING 0 0 0 0 0,0 0 0
13 13 100 0 0,0 13 100

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN



TABEL  64

L P L+P L P L+P L P L+P
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 121 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 0 0 0 0 0 0 0 0 02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 0 0 0 0 0 0 0 0 03 PAUH DUO PAUH DUO 0 0 0 0 0 0 0 0 04 SANGIR SANGIR 0 0 0 0 0 0 0 0 05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 0 0 0 0 0 0 0 0 06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 0 0 0 0 0 0 0 0 07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 0 0 0 0 1 1 0 1 1LUBUK ULANG ALING 0 0 0 0 0 0 0 0 0

SOLOK SELATAN 0 0 0 0 1 1 0 1 1

KASUS BARU KUSTA MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

NO KECAMATAN PUSKESMAS
KASUS BARU

PAUSI BASILER (PB)/ KUSTA KERING MULTI BASILER (MB)/ KUSTA BASAH PB + MB

SOLOK SELATAN 0 0 0 0 1 1 0 1 1

PROPORSI JENIS KELAMIN 0 0 0 100 0 100

ANGKA PENEMUAN KASUS BARU (NCDR/NEW CASE DETECTION RATE ) PER 100.000 PENDUDUK 0,0 1,1 0,5

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan



TABEL  65

PENDERITA KUSTA
ANAK<15 TAHUN
DENGAN CACAT

TINGKAT 2

JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 111 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 0 0 0 0 0 0 0 02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 0 0 0 0 0 0 0 03 PAUH DUO PAUH DUO 0 0 0 0 0 0 0 04 SANGIR SANGIR 0 0 0 0 0 0 0 05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 0 0 0 0 0 0 0 06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 0 0 0 0 0 0 0 0

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

KASUS BARU KUSTA CACAT TINGKAT 0, CACAT TINGKAT 2, PENDERITA KUSTA ANAK<15 TAHUN,
MENURUT  KECAMATAN DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS

KASUS BARU

PENDERITA
KUSTA

CACAT TINGKAT 0 CACAT TINGKAT 2 PENDERITA KUSTA ANAK
<15 TAHUN

6 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 0 0 0 0 0 0 0 07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 1 0 0 0 0 0 0 0LUBUK ULANG ALING 0 0 0 0 0 0 0 0
1 0 0 0 0 0 0 0

ANGKA CACAT TINGKAT 2 PER 1.000.000 PENDUDUK 0,0

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN



TABEL  66

ANAK DEWASA TOTAL ANAK DEWASA TOTAL ANAK DEWASA TOTAL
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 121 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 0 0 0 0 0 0 0 0 02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 0 0 0 0 0 0 0 0 03 PAUH DUO PAUH DUO 0 0 0 0 0 0 0 0 04 SANGIR SANGIR 0 0 0 0 0 0 0 0 05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 0 0 0 0 0 0 0 0 06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 0 0 0 0 0 0 0 0 07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 0 0 0 0 1 1 0 1 1LUBUK ULANG ALING 0 0 0 0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 1 1 0 1 1SOLOK SELATAN

JUMLAH KASUS TERDAFTAR DAN ANGKA PREVALENSI PENYAKIT KUSTA MENURUT TIPE/JENIS, USIA, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

NO KECAMATAN PUSKESMAS

KASUS TERDAFTAR

PAUSI BASILER/KUSTA KERING MULTI BASILER/KUSTA BASAH JUMLAH

0 0 0 0 1 1 0 1 1
ANGKA PREVALENSI PER 10.000 PENDUDUK 0,1

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
0,530085

SOLOK SELATAN



TABEL  67

TAHUN -1 TAHUN -2

1 2 3 4 5 6 7 8 91 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 0 0 0 0 0 02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 0 0 0 0 0 03 PAUH DUO PAUH DUO 0 0 0 0 0 04 SANGIR SANGIR 0 0 0 0 0 05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 0 0 0 0 0 0

PENDERITA KUSTA SELESAI BEROBAT (RELEASE FROM TREATMENT/RFT) MENURUT TIPE, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS
KABUPATEN SOLOK SELATAN

TAHUN 2022

RFT RATE MB
(%)

NO KECAMATAN PUSKESMAS

KUSTA (PB) KUSTA (MB)

JML
PENDERITA

BARUa

JML
PENDERITA

RFT

RFT RATE
PB (%)

JML
PENDERITA

BARUb

JML PENDERITA
RFT

5 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 0 0 0 0 0 06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 0 0 0 0 0 07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 0 0 0 0 0 0LUBUK ULANG ALING 0 0 0 0 0 0
0 0 0 0 0 0

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan :a = Penderita kusta PB merupakan penderita pada kohort yang sama, yaitu diambil dari penderita baru yang masuk dalam kohort yang sama 1 tahun sebelumnya,misalnya: untuk mencari RFT rate tahun 2021, maka dapat dihitung dari penderita baru tahun 2020 yang menyelesaikan pengobatan tepat waktub= Penderita kusta MB merupakan penderita pada kohort yang sama, yaitu diambil dari penderita baru yang masuk dalam kohort yang sama 2 tahun sebelumnya,misalnya: untuk mencari RFT rate tahun 2021, maka dapat dihitung dari penderita baru tahun 2019 yang menyelesaikan pengobatan tepat waktu

SOLOK SELATAN



TABEL 68

NO KECAMATAN PUSKESMAS JUMLAH PENDUDUK
<15 TAHUN

JUMLAH KASUS AFP
(NON POLIO)

1 2 3 4 51 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH2 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU3 PAUH DUO PAUH DUO4 SANGIR SANGIR5 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN

JUMLAH KASUS AFP (NON POLIO) MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

47.686 04 SANGIR SANGIR5 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN6 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO7 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARILUBUK ULANG ALING
47.686 0

AFP RATE (NON POLIO) PER 100.000 PENDUDUK USIA < 15 TAHUN 0,0

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan: Jumlah kasus adalah seluruh kasus yang ada di wilayah kerja puskesmas tersebut termasuk kasus yang ditemukan di RS
SOLOK SELATAN

47.686 0



TABEL 69

JUMLAH KASUS  PD3I

L P L+P L P L+P L P L+P L P L+P L P L+P
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 201 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 03 PAUH DUO PAUH DUO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 04 SANGIR SANGIR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0LUBUK ULANG ALING 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

SOLOK SELATAN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

CASE FATALITY RATE (%) 0,0 0,0

INCIDENCE RATE SUSPEK CAMPAK 0,0 0,0 0,0

JUMLAH KASUS PENYAKIT YANG DAPAT DICEGAH DENGAN IMUNISASI (PD3I) MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS
KABUPATEN SOLOK SELATAN

TAHUN 2022

NO KECAMATAN PUSKESMAS
DIFTERI

PERTUSIS
HEPATITIS B

SUSPEK CAMPAK
JUMLAH KASUS MENINGGAL JUMLAH KASUS MENINGGAL JUMLAH KASUS

TETANUS NEONATORUM

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan



TABEL 70

JUMLAH DITANGANI <24 JAM %
1 2 3 4 5 61 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 0 0 02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 0 0 03 PAUH DUO PAUH DUO 0 0 04 SANGIR SANGIR 0 0 05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 0 0 06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 0 0 0

KEJADIAN LUAR BIASA (KLB) DI DESA/KELURAHAN YANG DITANGANI < 24 JAM

NO KECAMATAN PUSKESMAS KLB DI DESA/KELURAHAN

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

6 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 0 0 07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 0 0 0LUBUK ULANG ALING 0 0 0
0 0 0

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN



TABEL 71

DIKETAHUI
DITANGGU-

LANGI
AKHIR L P L+P

0-7
HARI

8-28
HARI

1-11
BLN

1-4
THN

5-9
THN

10-14
THN

15-19
THN

20-44
THN

45-54
THN

55-59
THN

60-69
THN

70+
THN

L P L+P L P L+P L P L+P L P L+P

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 33 341 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 02 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan

JUMLAH PENDERITA DAN KEMATIAN PADA KLB MENURUT JENIS KEJADIAN LUAR BIASA (KLB)

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

JUMLAH KEMATIAN JUMLAH PENDUDUK
TERANCAM

ATTACK RATE (%) CFR (%)

JUMLAH
KEC

JUMLAH
DESA/KEL

KELOMPOK UMUR PENDERITA

NO
JENIS KEJADIAN

LUAR BIASA

YANG TERSERANG WAKTU KEJADIAN (TANGGAL) JUMLAH PENDERITA



TABEL 72

L P L+P L P L+P L P L+P
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 121 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 0 2 2 0 0 0 0 0 02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 6 10 16 0 0 0 0 0 03 PAUH DUO PAUH DUO 1 3 4 0 0 0 0 0 04 SANGIR SANGIR 0 1 1 0 0 0 0 0 05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 1 2 3 0 0 0 0 0 06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 1 0 1 0 0 0 0 0 07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 0 0 0 0 0 0 0 0 0LUBUK ULANG ALING 0 0 0 0 0 0 0 0 0

9 18 27 0 0 0 0 0 0

KASUS DEMAM BERDARAH DENGUE (DBD) MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS
KABUPATEN SOLOK SELATAN

TAHUN 2022

SOLOK SELATAN

NO KECAMATAN PUSKESMAS
DEMAM BERDARAH DENGUE (DBD)

JUMLAH KASUS MENINGGAL CFR  (%)

9 18 27 0 0 0 0 0 0
ANGKA KESAKITAN DBD PER 100.000 PENDUDUK 14,31

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan: Jumlah kasus adalah seluruh kasus yang ada di wilayah kerja puskesmas tersebut termasuk kasus yang ditemukan di RS
SOLOK SELATAN



TABEL 73

MIKROSKOPIS
RAPID

DIAGNOSTIC
TEST (RDT)

TOTAL L P L+P L P L+P L P L+P

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 191 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 0 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!2 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 0 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!3 PAUH DUO PAUH DUO 0 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!4 SANGIR SANGIR 0 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!5 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 0 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!6 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 0 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!7 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 0 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!LUBUK ULANG ALING 0 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!
0 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 0 #DIV/0! 0 0 0 #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!

ANGKA KESAKITAN (ANNUAL PARASITE INCIDENCE ) PER 1.000 PENDUDUK 0,0

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanKet: Jumlah kasus adalah seluruh kasus yang ada di wilayah kerja puskesmas tersebut termasuk kasus yang ditemukan di RS

KESAKITAN DAN KEMATIAN AKIBAT MALARIA MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS

MALARIA

SUSPEK

KONFIRMASI LABORATORIUM
% KONFIRMASI

LABORATORIUM

POSITIF
PENGOBATAN

STANDAR

SOLOK SELATAN

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

%
PENGOBATAN

STANDAR

MENINGGAL CFR



TABEL 74

L P L+P L P L+P L P L+P L P L+P L P L+P
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 181 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 03 PAUH DUO PAUH DUO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 04 SANGIR SANGIR 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0LUBUK ULANG ALING 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan : Jumlah kasus adalah seluruh kasus yang ada di wilayah kerja puskesmas tersebut termasuk kasus yang ditemukan di RS

PENDERITA KRONIS FILARIASIS MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

SOLOK SELATAN

NO KECAMATAN PUSKESMAS

PENDERITA KRONIS FILARIASIS
KASUS KRONIS TAHUN

SEBELUMNYA
KASUS KRONIS BARU

DITEMUKAN
KASUS KRONIS PINDAH KASUS KRONIS MENINGGAL JUMLAH SELURUH KASUS

KRONIS



TABEL 75

LAKI-LAKI PEREMPUAN LAKI-LAKI +
PEREMPUAN

JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 121 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 80 189 269 80 100 189 100 269 1002 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 26 123 149 26 100 123 100 149 1003 PAUH DUO PAUH DUO 500 1.104 1.604 500 100 1.104 100 1.604 1004 SANGIR SANGIR 240 420 660 240 100 420 100 660 1005 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 98 111 209 98 100 111 100 209 1006 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 30 55 85 30 100 55 100 85 1007 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 46 98 144 46 100 98 100 144 100LUBUK ULANG ALING 54 140 194 54 100 140 100 194 100

SOLOK SELATAN

PELAYANAN KESEHATAN  PENDERITA HIPERTENSI MENURUT JENIS KELAMIN, KECAMATAN, DAN PUSKESMAS
KABUPATEN SOLOK SELATAN

TAHUN 2022

NO KECAMATAN PUSKESMAS

JUMLAH ESTIMASI PENDERITA HIPERTENSI
BERUSIA ≥ 15 TAHUN

MENDAPAT PELAYANAN KESEHATAN

LAKI-LAKI PEREMPUAN LAKI-LAKI + PEREMPUAN

1.074 2.240 3.314 1.074 100 2.240 100 3.314 100Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN



TABEL 76

JUMLAH %
1 2 3 4 5 61 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 76 76 1002 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 50 50 1003 PAUH DUO PAUH DUO 34 34 1004 SANGIR SANGIR 143 143 1005 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 61 61 100

PELAYANAN KESEHATAN PENDERITA DIABETES MELITUS (DM) MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS
KABUPATEN SOLOK SELATAN

TAHUN 2022

NO KECAMATAN PUSKESMAS JUMLAH PENDERITA DM

PENDERITA DM YANG MENDAPATKAN
PELAYANAN KESEHATAN SESUAI STANDAR

5 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 61 61 1006 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 54 54 1007 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 41 41 100LUBUK ULANG ALING 34 34 100
493 493 100

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN



TABEL 77

JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 231 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH √ 10 #DIV/0! 10 #DIV/0! 0,0 0,0 #DIV/0! #DIV/0! 0,0 0,0 #DIV/0!2 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU √ 120 #DIV/0! 4 #DIV/0! 0,0 0,0 #DIV/0! #DIV/0! 0,0 0,0 #DIV/0!3 PAUH DUO PAUH DUO √ 12 #DIV/0! 12 #DIV/0! 0,0 0,0 #DIV/0! #DIV/0! 0,0 0,0 #DIV/0!4 SANGIR SANGIR √ 120 #DIV/0! 102 #DIV/0! 0,0 0,0 #DIV/0! #DIV/0! 0,0 0,0 #DIV/0!5 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN √ 20 #DIV/0! 10 #DIV/0! 0,0 0,0 #DIV/0! #DIV/0! 0,0 0,0 #DIV/0!6 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO √ 1 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0,0 0,0 #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!7 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI √ 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!LUBUK ULANG ALING √ 1 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0,0 0,0 #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0! #DIV/0!

0 0 284 #DIV/0! 138 #DIV/0! 0 0,0 0 0,0 0 #DIV/0! 0 #DIV/0! 0 0,0 0 0,0 0 #DIV/0!

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan: IVA: Inspeksi Visual dengan Asam asetat           * diisi dengan checklist (V)

CURIGA KANKER LEHER RAHIM KRIOTERAPI
IVA POSITIF DAN CURIGA

KANKER LEHER RAHIM
DIRUJUK

TUMOR/BENJOLAN

SOLOK SELATAN

MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS
CAKUPAN DETEKSI DINI KANKER LEHER RAHIM DENGAN METODE IVA DAN KANKER PAYUDARA DENGAN PEMERIKSAAN KLINIS (SADANIS)

KABUPATEN SOLOK SELATAN
TAHUN 2022

PEMERIKSAAN IVANO KECAMATAN PUSKESMAS

PUSKESMAS
MELAKSANAKAN

KEGIATAN DETEKSI DINI
IVA & SADANIS*

PEREMPUAN
USIA 30-50

TAHUN

CURIGA KANKER PAYUDARA TUMOR DAN CURIGA KANKER
PAYUDARA DIRUJUKPEMERIKSAAN SADANIS IVA POSITIF



TABEL 78

0-14 th 15 - 59 th > 60 th 0-14 th 15 - 59 th > 60 th 0-14 th 15 - 59
th

> 60 th JUMLAH %
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 151 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 55 0 50 0 0 5 0 0 55 0 55 1002 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 69 0 82 2 0 4 0 0 86 2 88 127,543 PAUH DUO PAUH DUO 37 0 25 0 0 11 0 0 36 0 36 97,304 SANGIR SANGIR 97 0 86 8 0 12 0 0 98 8 106 109,285 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 33 0 37 0 0 1 0 0 38 0 38 115,156 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 50 0 25 0 0 1 0 0 26 0 26 52,007 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 34 0 27 0 0 1 0 0 28 0 28 82,35LUBUK ULANG ALING 8 0 4 0 0 0 0 0 4 0 4 50,00

383 0 336 10 0 35 0 0 371 10 381 99,48

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

PELAYANAN KESEHATAN ORANG DENGAN GANGGUAN JIWA (ODGJ) BERAT  MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS SASARAN  ODGJ
BERAT

PELAYANAN KESEHATAN ODGJ BERAT

SKIZOFRENIA PSIKOTIK AKUT TOTAL MENDAPAT PELAYANAN KESEHATAN

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan



TABEL 79

JUMLAH %
1 2 3 4 5 6 71 KOTO PARIK GADANG DIATEHKOTO PARIK GADANG DIATEH 44 2677 24 0,902 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 62 6914 12 0,173 PAUH DUO PAUH DUO 26 2669 312 11,694 SANGIR SANGIR 58 4225 698 16,525 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 27 1991 165 8,29

PERSENTASE SARANA AIR MINUM YANG DIAWASI/DIPERIKSA KUALITAS AIR MINUMNYA SESUAI STANDAR

NO KECAMATAN PUSKESMAS JUMLAH DESA/
KELURAHAN

JUMLAH
SARANA AIR

MINUM

SARANA AIR MINUM YANG DIAWASI/ DIPERIKSA KUALITAS
AIR MINUMNYA SESUAI STANDAR (AMAN)

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

5 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 27 1991 165 8,296 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 21 1985 35 1,767 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 23 1304 0 0,00LUBUK ULANG ALING 14 291 79 27,15
275 22056 1325 6,01

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN



TABEL 80

JUMLAH %

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 151 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 7497 0 2582 783 1683 634 3498 3999 53,34 3365 44,88 02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 9354 0 5459 0 2730 525 3105 5984 63,97 5459 58,36 03 PAUH DUO PAUH DUO 4259 0 2731 0 1366 577 1173 3308 77,67 2731 64,12 04 SANGIR SANGIR 12080 0 9098 0 4549 544 2438 9642 79,82 9098 75,31 05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 3936 0 2922 0 1461 7 1053 2929 74,42 2922 74,24 06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 4140 0 3034 534 1784 85 745 3653 88,24 3568 86,18 07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 3001 0 1445 110 778 1438 1563 2993 99,73 1555 51,82 0LUBUK ULANG ALING 1265 0 1009 0 505 73 183 1082 85,53 1009 79,76 045532 0 28280 1427 14854 3883 13758 33590 73,77 29707 65,24 0
Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanKeterangan : KK = Kepala Keluarga, SBS = Stop Buang Air Besar Sembarangan

SOLOK SELATAN

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

JUMLAH %

JUMLAH KEPALA KELUARGA DENGAN AKSES TERHADAP FASILITAS SANITASI YANG AMAN (JAMBAN SEHAT) MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS JUMLAH KK

JUMLAH KK PENGGUNA KK SBS KK DENGAN AKSES TERHADAP
FASILITAS SANITASI YANG LAYAK

AKSES
SANITASI

AMAN

AKSES SANITASI LAYAK
SENDIRI

AKSES LAYAK
BERSAMA

AKSES BELUM
LAYAK

BABS TERTUTUP

PERSENTASE KK DENGAN
AKSES TERHADAP

FASILITAS SANITASI
YANG AMAN

BABS
TERBUKA



TABEL 81

JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 211 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 44 7497 0 0 760 10,14 6015 80,23 1560 20,81 4321 57,64 2 5 3312 44,18 15968 212,992 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 62 9354 0 0 8886 95 8886 95 4209 45,00 6547 69,99 3 4,84 5951 63,62 34479 368,603 PAUH DUO PAUH DUO 26 4259 0 0 10987 257,97 14876 349,28 10965 257,45 12789 300,28 4 15 12789 300,28 62406 1465,274 SANGIR SANGIR 58 12080 3 5 10103 83,63 12080 100 8350 69,12 7499 62,08 3 5,17 0 0 38032 314,835 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 27 3936 0 0 2149 54,60 3206 81,45 2423 61,56 2768 70,33 5 19 0 0 10546 267,946 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 21 4140 0 0 0 0 3112 75,17 2065 49,88 1509 36,45 0 0 0 0 6686 161,507 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 23 3001 0 0 5752 191,67 6792 226,32 6176 205,80 5548 184,87 2 8,70 0 0 24268 808,66LUBUK ULANG ALING 14 1265 0 0 1009 79,76 1237 97,79 777 61,42 1009 79,76 0 0 894 70,67 4926 389,41
275 45532 3 1,09 39646 87,07 56204 123,44 36525 80,22 41990 92,22 19 6,91 22946 50,40 197311 433,35

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan* SBS (Stop Buang Air Besar Sembarangan)
SOLOK SELATAN

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

KK PENGELOLAAN AIR MINUM
DAN MAKANAN RUMAH TANGGA

(PAMMRT)

KK PENGELOLAAN
SAMPAH RUMAH
TANGGA (PSRT)

KK PENGELOLAAN LIMBAH
CAIR RUMAH TANGGA (PLCRT)

 DESA/KELURAHAN 5
PILAR STBM

SANITASI TOTAL BERBASIS MASYARAKAT DAN RUMAH SEHAT MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS JUMLAH DESA/
KELURAHAN

JUMLAH KK

SANITASI TOTAL BERBASIS MASYARAKAT (STBM)
KK PENGELOLAAN KUALITAS

UDARA DALAM RUMAH TANGGA
(PKURT)

KK AKSES RUMAH SEHAT
 DESA/KELURAHAN STOP

BABS (SBS)
 KK CUCI TANGAN PAKAI

SABUN (CTPS)



TABEL 82

SD/MI SMP/MTs ∑ % ∑ % ∑ % ∑ % ∑ %
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 181 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 13 4 1 2 20 10 76,92 4 100 1 100 2 100 17 852 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 44 2 1 1 48 20 45,45 2 100 1 100 1 100 24 503 PAUH DUO PAUH DUO 20 6 1 2 29 10 50 1 16,67 1 100 1 50 13 44,834 SANGIR SANGIR 11 5 1 3 20 10 90,91 4 80 1 100 3 100 18 905 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 13 5 1 2 21 8 61,54 2 40 1 100 2 100 13 61,906 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 13 6 1 5 25 5 38,46 0 0 1 100 3 60 9 36,007 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 10 4 1 2 17 6 60 4 100 1 100 2 100 13 76,47LUBUK ULANG ALING 12 3 1 0 16 11 91,67 3 100 1 100 0 0 15 93,75

136 35 8 17 196 80 58,82 20 57,14 8 100 14 82,35 122 62,24

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN

PASAR TOTAL
SD/MI SMP/MTs

PERSENTASE TEMPAT DAN FASILITAS UMUM(TFU) YANG DILAKUKAN PENGAWASAN SESUAI STANDAR MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

NO KECAMATAN PUSKESMAS

TFU TERDAFTAR TFU YANG DILAKUKAN PENGAWASAN SESUAI STANDAR (IKL)

SEKOLAH PUSKESMAS PASAR TOTAL
SARANA PENDIDIKAN PUSKESMAS

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN



TABEL 83

JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH % JUMLAH %
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 241 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH 1 1 100 0 0 0 8 4 50 16 11 68,75 5 2 40 0 0 0 0 0 02 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU 7 6 85,71 5 4 80 24 10 41,67 18 15 83,33 10 6 60 0 0 0 0 0 03 PAUH DUO PAUH DUO 8 4 50 4 1 25 0 0 0 11 6 54,55 5 4 80 10 5 50 0 0 04 SANGIR SANGIR 3 3 100 0 0 0 0 0 0 10 8 80 1 1 100 0 0 0 0 0 05 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN 1 1 100 0 0 0 6 4 66,67 10 4 40 4 3 75 0 0 0 0 0 06 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO 1 1 100 1 1 100 0 0 0 16 10 63 5 2 40 0 0 0 0 0 07 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI 2 2 100 2 0 0 0 0 0 6 6 100 0 0 0 0 0 0 0 0 0LUBUK ULANG ALING 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 100 0 0 0 0 0 0 0 0 0

23 18 78,26 12 6 50 38 18 47,37 88 61 69,32 30 18 60 10 5 50 0 0 0

Sumber : Bidang Promosi dan Pemberdayaan Masyarakat Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN

KABUPATEN SOLOK SELATAN
TAHUN 2022

TERDAFTAR

DEPOT AIR MINUM RUMAH MAKAN KELOMPOK GERAI PANGAN JAJANAN SENTRA PANGAN JAJANAN/KANTIN

TERDAFTAR LAIK HSP TERDAFTAR LAIK HSP

PERSENTASE TEMPAT PENGELOLAAN PANGAN (TPP) YANG MEMENUHI SYARAT KESEHATAN  MENURUT KECAMATAN

PUSKESMAS
LAIK HSP

NO KECAMATAN
JASA BOGA RESTORAN

TERDAFTAR LAIK HSP TERDAFTAR LAIK HSP

TPP TERTENTU

TERDAFTAR LAIK HSPTERDAFTAR LAIK HSP



NO KECAMATAN PUSKESMAS KASUS
KONFIRMASI SEMBUH MENINGGAL

ANGKA
KESEMBUHAN

(RR)

ANGKA
KEMATIAN (CFR)

1 2 3 4 5 6 7 81 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH - - - - -2 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU - - - - -3 PAUH DUO PAUH DUO - - - - -4 SANGIR SANGIR - - - - -5 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN - - - - -6 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO - - - - -7 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI - - - - -LUBUK ULANG ALING - - - - -

TABEL 84

KASUS COVID-19 MENURUT MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

LUBUK ULANG ALING - - - - -- - - - -
Sumber : Bidang Pencegahan dan Penaggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan

SOLOK SELATAN



L P L P L P L P L P L P
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 151 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH - - - - - - - - - - - -2 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU - - - - - - - - - - - -3 PAUH DUO PAUH DUO - - - - - - - - - - - -4 SANGIR SANGIR - - - - - - - - - - - -5 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN - - - - - - - - - - - -6 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO - - - - - - - - - - - -

TOTAL

TABEL 85

KASUS COVID-19 BERDASARKAN JENIS KELAMIN DAN KELOMPOK UMUR MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

NO PUSKESMAS
0-4 TAHUN 5-6 TAHUN 7-14 TAHUN 15-59 TAHUN ≥ 60 TAHUN

KECAMATAN

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

6 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO - - - - - - - - - - - -7 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI - - - - - - - - - - - -LUBUK ULANG ALING - - - - - - - - - - - -
- - - - - - - - - - - -Sumber : Bidang Pencegahan dan Penaggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok SelatanSOLOK SELATAN



SASARAN HASIL
VAKSINASI

% SASARAN HASIL
VAKSINASI

% SASARAN HASIL
VAKSINASI

% SASARAN HASIL
VAKSINASI

% SASARAN HASIL
VAKSINASI

%
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 181 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH - - - - - - - - - - - -2 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU - - - - - - - - - - - -3 PAUH DUO PAUH DUO - - - - - - - - - - - -4 SANGIR SANGIR - - - - - - - - - - - -5 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN - - - - - - - - - - - -6 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO - - - - - - - - - - - -7 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI - - - - - - - - - - - -LUBUK ULANG ALING - - - - - - - - - - - -

- - - - - - - - - - - - 138330 129603 93,69

Sumber : Bidang Pencegahan dan Penaggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan
SOLOK SELATAN

TABEL 86
CAKUPAN VAKSINASI COVID-19 DOSIS 1 MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

NO PUSKESMAS
USIA 6-11 TAHUN USIA 12-17 TAHUN USIA 18-59 TAHUN USIA > 60 TAHUN CAKUPAN TOTAL

KECAMATAN

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

138330 129603 93,69



SASARAN
HASIL

VAKSINASI % SASARAN
HASIL

VAKSINASI % SASARAN
HASIL

VAKSINASI % SASARAN
HASIL

VAKSINASI % SASARAN
HASIL

VAKSINASI %

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 181 KOTO PARIK GADANG DIATEH KOTO PARIK GADANG DIATEH - - - - - - - - - - - -2 SUNGAI PAGU SUNGAI PAGU - - - - - - - - - - - -3 PAUH DUO PAUH DUO - - - - - - - - - - - -4 SANGIR SANGIR - - - - - - - - - - - -5 SANGIR JUJUAN SANGIR JUJUAN - - - - - - - - - - - -6 SANGIR BALAI JANGGO SANGIR BALAI JANGGO - - - - - - - - - - - -7 SANGIR BATANG HARI SANGIR BATANG HARI - - - - - - - - - - - -LUBUK ULANG ALING - - - - - - - - - - - -- - - - - - - - - - - - 138330 96689 69,90
Sumber : Bidang Pencegahan dan Penaggulangan Penyakit Dinas Kesehatan Kabupaten Solok Selatan

SOLOK SELATAN

TABEL 87
CAKUPAN VAKSINASI COVID-19 DOSIS 2 MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

NO PUSKESMAS
USIA 6-11 TAHUN USIA 12-17 TAHUN USIA 18-59 TAHUN USIA > 60 TAHUN CAKUPAN TOTAL

KECAMATAN

TAHUN 2022
KABUPATEN SOLOK SELATAN

138330 96689 69,90
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