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ABSTRAK

Wirattama, Adi. 08650110. 2013. Rancang Bangun Prototipe E-Reporting
Bidang Pemberdayaan Kesehatan Dan Sanitasi Lingkungan Di Dinas
Kesehatan Kabupaten Malang. Skripsi. Jurusan Teknik Informatika
Fakultas Sains dan Teknologi Universitas Islam Negeri Maulana Malik
Ibrahim Malang.

Pembimbing: (I) Syahiduz Zaman, M.Kom (IT) Ach. Nasichuddin, MA.

Kata Kunci: laporan, e-Reporting, Dinas Kesehatan, elektronik

Dinas Kesehatan merupakan unsur pelaksana Otonomi Daerah bidang
kesehatan. Salah satu tugas pokok dari Dinas Kesehatan yaitu melaksanakan
urusan pemerintahan daerah bidang kesehatan berdasarkan asas otonomi dan tugas
pembantuan yang tidak akan lepas dari hasil laporan-laporan yang dibuat setiap
bagian maupun bidang. Saat ini sistem pelaporan di Dinas Kesehatan Kabupaten
Malang masih menggunakan kertas dan tinta, pegawai masih direpotkan dengan
mengolah data dari Puskesmas menjadi beberapa laporan tingkat Kabupaten,
pegawai harus mencetak untuk dilaporkan kepada atasan dan apabila ada
kesalahan pegawai melakukan perbaikan dan mencetak lagi.

Dinas Kesehatan Kabupaten Malang membutuhkan sistem pelaporan
menggunakan media elektronik yang disebut dengan  e-Reporting untuk
membantu para pegawai dalam mengolah data dari Puskesmas menjadi beberapa
laporan tingkat Kabupaten. e-Reporting akan menyediakan kemampuan dan
fleksibilitas bagi lembaga bersangkutan dalam mengumpulkan data yang
diperlukan, menekan tingkat kesalahan dan secara signifikan dapat menekan
waktu yang digunakan untuk proses dan penyajian data. Dengan e-Reporting para
pegawai tidak perlu untuk membuat semua laporan karena dengan meng-input
satu laporan maka akan ter-generate beberapa laporan lainya. Hasil dari penelitian
ini telah dapat membuat proses pelaporan di Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan
Sanitasi Lingkungan menjadi lebih efisien.
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ABSTRACT

Wirattama, Adi. 08650110. 2013. Prototype E-Reporting Design of Health
Empowerment And Environmental Sanitation Division in Health
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State Islamic University of Malang.
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Health Department is implementing elements of the Autonomous Region
in health. One of the main duties of Health Department is implementing health
affairs of local government based on the principles of autonomy and assistance
that will not out of report made by section or division. Current reporting system in
Health Department of Malang District still uses paper and ink, employees still
bothered by processing data from the clinic to a few reports of the district level, an
employee must prints the report to be reported to supervisor and if there is an error
employee make improvements and then prints the report again.

Health Department of Malang District requires reporting system using
electronic media called e-Reporting to help employees in processing data from the
clinic to a few reports of the Department. e-Reporting will provide capability and
flexibility to the institutions concerned in collecting necessary data, reduce the
level of error and can significantly suppress times used to process and
presentation of data. By e-Reporting, employees don’t need to make all reports
due by inputting the report. It will be generated some other reports. The results of
this study have been able to make the reporting process in Health Empowerment
and Environmental Sanitation Division become more efficient.
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BAB1

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Kesehatan tidak hanya merupakan hak warga negara tetapi juga
merupakan sebuah investasi yang menentukan produktivitas dan
pertumbuhan ekonomi suatu negara. Pentingnya kesadaran akan kesehatan di
masyarakat menjadi salah satu masalah yang harus diperhatikan oleh instansi
yang berkaitan di dalamnya. Dinas Kesehatan merupakan unsur pelaksana
Otonomi Daerah bidang keschatan. Salah satu tugas pokok dari Dinas
Kesehatan yaitu melaksanakan urusan pemerintahan daerah bidang kesehatan
berdasarkan asas otonomi. Dalam hal tersebut Dinas Kesehatan Kabupaten
Malang memiliki visi yang berbunyi “Terwujudnya masyarakat kabupaten
malang sehat yang berkeadilan dan mandiri” (Tim Penyusun Profil Kesehatan
Kabupaten Malang, 2012: 1). Dalam rangka mewujudkan visi tersebut Dinas
Kesehatan Kabupaten Malang menetapkan misi sebagai berikut:

1. Meningkatkan keterjangkauan akses pelayanan kesehatan di Kabupaten
Malang yang berkualitas dan berkeadilan

2. Meningkatkan kemandirian masyarakat Kabupaten Malang dibidang
Kesehatan melalui pemberdayaan masyarakat, swasta dan kerjasama
lintas sektor.

3. Meningkatkan kualitas Sumber Daya Kesehatan yang merata dan

berkeadilan di masyarakat Kabupaten Malang.
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4. Meningkatkan kualitas manajemen pemerintahan bidang kesehatan di
Kabupaten Malang yang efektif dan professional
(dinkes.malangkab.go.id/konten-64.html, diakses 8 Maret 2013 pukul
10:06 WIB).

Pengumpulan data merupakan tolok ukur keberhasilan visi dan misi
tersebut karena tanpa pengumpulan data tidak akan diketahui perkembangan
kesehatan di masyarakat. Semua data harus ada laporan yang jelas dan dapat
diakses dengan mudah oleh pihak-pihak yang berkepentingan.

Sampai saat ini bentuk pelaporan di Bidang Pemberdayaan
Kesehatan dan Sanitasi Lingkungan masih memakai paper-based. Masalah
yang terjadi adalah pelaporan dengan cara ini masih belum bisa dikatakan
maksimal untuk peningkatan mutu kesehatan karena staf masih dirumitkan
dengan mengolah laporan dari Puskesmas untuk membuat berbagai bentuk
laporan di tingkat Kabupaten. Laporan dari Puskesmas merupakan data
mentah yang harus diproses menjadi beberapa laporan tingkat Kabupaten.
Data dari puskesmas tersebut diproses lagi menggunakan Microsoft Excel.
Staf mencetak laporan setiap kali akan dilaporkan kepada pimpinan. Jika ada
kesalahan maka staf melakukan perbaikan dan mencetak lagi. Untuk
mendukung proses pelaporan yang ada di Dinas Kesehatan Kabupaten
Malang maka sebuah sistem pelaporan elektronik dinilai sangat membantu
khususnya untuk memanajemen laporan, meningkatkan kualitas dan

efektivitas pelaporan.



1.2

Dari pemaparan diatas, maka peneliti ingin melakukan penelitian di
Dinas Kesehatan Kabupaten Malang yang bertujuan menjadikan proses
pelaporan data lebih terstruktur dan efisien dengan membangun sebuah e-
Reporting, hal ini sesuai dengan firman Allah SWT pada surat Al-Ahzab ayat
47, yang berbunyi:

z
2 2 S
Z

‘- % T ou Jlﬂ.z - ,;;%4 -;//
(D) LS Sad &bl Ga @b OL bl 33

“Dan sampaikanlah berita gembira kepada orang-orang mukmin
bahwa sesungguhnya bagi mereka karunia yang besar dari Allah” (QS. Al
Ahzab: 47).

Dalam ayat diatas Allah memerintahkan untuk menyampaikan berita
gembira kepada sesama muslim. Hal ini sesuai dengan sebuah Sistem
Informasi yang fungsinya untuk menyampaikan berita atau data yang diolah
menjadi informasi untuk dapat disampaikan. Informasi yang disampaikan
yaitu mengenai kesehatan yang sangat bermanfaat dan perlu disampaikan
dengan baik dan mengurangi resiko kesalahan informasi yang disampaikan.

Pada penelitian ini, peneliti akan merancang dan membangun
prototipe e-Reporting di bidang Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi

Lingkungan. Dengan pembuatan e-Reporting ini diharapkan dapat membantu

proses pelaporan di Dinas Kesehatan Kabupaten Malang.

Rumusan Masalah
Berdasarkan pemaparan latar belakang di atas, maka rumusan

masalah yang dapat diangkat yaitu bagaimana membuat sistem pelaporan



elektronik yang dapat membantu proses pelaporan di Bidang Pemberdayaan

Kesehatan dan Sanitasi Lingkungan untuk mengolah data dari Puskesmas

menjadi laporan tingkat Kabupaten?

1.3 Tujuan Penelitian

Tujuan penelitian ini adalah untuk membuat prototipe e-Reporting

bidang pemberdayaan kesehatan dan sanitasi lingkungan di Dinas Kesehatan

Kabupaten Malang.

1.4 Manfaat Penelitian

Adapun manfaat yang bisa didapat dari pembangunan prototipe e-

Reporting ini adalah:

1.

Mempercepat proses pelaporan data Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi
Lingkungan.
Mempermudah penyampaian laporan kepada kepala Dinas Kesehatan

kabupaten Malang.

. Mempercepat proses pencarian informasi.

Memperkecil kesalahan dari proses pelaporan yang selama ini dilakukan.

. Mempermudah pengambilan kebijakan baru di Dinas Kesehatan

Kabupaten Malang dari data-data yang ada di e-Reporting.



1.5 Batasan Masalah
Untuk membatasi rumusan masalah di atas maka diberikan batasan

masalah sebagai berikut:

1. Penelitian dilakukan di Dinas Kesehatan Kabupaten Malang.

2. E-reporting yang dibangun terbatas pada bidang pemberdayaan kesehatan
dan sanitasi lingkungan.

3. Penelitian dalam bentuk prototipe, tidak sampai implementasi langsung
pada instansi Dinas Kesehatan Kabupaten Malang.

4. Pada pengembangan e-Reporting ini menggunakan model prototyping.

1.6 Metode Penelitian
Tahapan yang dilakukan peneliti dalam pengembangan prototipe
Dinas Kesehatan Kabupaten Malang Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan
Sanitasi Lingkungan adalah sebagai berikut:
1. Studi Literatur
Pengumpulan informasi dan data tentang kesehatan (bidang pemberdayaan
kesehatan dan sanitasi lingkungan). Dalam hal ini peneliti melakukan
dengan dua cara, yaitu:
a.  Melakukan wawancara.
Wawancara ini ditunjukkan kepada kepala masing-masing seksi:
1) Kepala Seksi Promosi Kesehatan: Gunawan Djoko Untoro,
SKM.M.Si.

2) Kepala Seksi Pemberdayaan Kesehatan: Agus Suprijanto, SKM.



3) Kepala Seksi Sanitasi Lingkungan: Narno Santoso, ST, M.Mkes.

Dalam wawancara ini peneliti mendapatkan informasi sebagai

berikut:

1) Laporan-laporan apa saja yang ada disetiap seksi.

2) Bentuk format laporan.

3) Proses penyampaian laporan dari kecamatan ke kabupaten dan
dari kabupaten ke provinsi.

4) Periode laporannya. Perbulan, pertriwuan, per 6 bulan atau
pertahun.

b.  Observasi.

Observasi ini peneliti lakukan untuk mengetahui contoh format
dari masing-masing laporan disetiap seksi agar peneliti mendapat
gambaran/referensi untuk pengembangan prototipe e-Reporting Dinas
Kesehatan Kabupaten Malang Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan
Sanitasi Lingkungan ini. Contoh hasil observasi ini adalah laporan-
laporan berikut ini: (terdapat di lampiran).

c. Pengumpulan informasi tentang bagaimana membuat prototipe.

d. Pengumpulan informasi tentang e-Reporting.

e. Pengumpulan sumber data sekunder, yaitu data yang di dapat dari
sumber kedua atau tidak langsung, antara lain berwujud buku-buku,
ebook, jurnal, internet maupun catatan pribadi.

2. Pengembangan e-Reporting

Dalam pengembangannya terdapat beberapa langkah yang meliputi:



a.

Analisis Permasalahan
Pada tahap ini data yang dilaporkan dikategorikan menjadi dua, yaitu
data yang terbuka untuk umum dan data yang tidak terbuka untuk
umum. Berdasarkan hal tersebut, perlu ditelaah e-Reporting mencakup
juga data yang bersifat rahasia maupun data yang terbuka untuk
umum.
Perancangan dan Desain Sistem
Untuk rancangan dan desain e-Reporting yang dapat dikembangkan di
Dinas Kesehatan, salah satu alternatif yang dapat dipilih adalah
tampilan berbasis web. Hal tersebut dikarenakan internet dapat
mempermudah proses pelaporan.
Urutan dalam mendesain sistem adalah:
1) Identifikasi dan Desain Output
Identifikasi dan Desain output harus didesain terlebih dahulu
karena sistem didesain untuk memenuhi kebutuhan informasi para
pemakainya.
2) Identifikasi dan Desain Input
Mengidentifikasi dan membuat desain inputan-inputan yang
nantinya akan digunakan oleh pengguna
3) Desain Proses
a) Mengidentifikasi proses
1. Nama proses

2. Deskripsi proses
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4)

5)

3.

4.

5.

Input proses
Output proses

Alur proses

b) Membuat arsitektur aplikasi

Membuat arsitektur aplikasi ini dengan menggunakan EdrawMax.

¢) Membuat Context Diagram, DFD level 1, dst.

Menggunkan Power Designer Proses Analyst.

Desain Database

Mendesain database ini memiliki langkah-langkah sebagai berikut:

a) Mengidentifikasi tabel database

1.

..,

e

4.

5.

Nama tabel
Nama field
Type data
Lebar

Key

b) Membuat Entity Relationship Diagram

Membuat ERD dengan menggunakan Power Designer.

Desain Interface

Mendesain interface ini dengan langkah:

a) Mengidentifikasi interface

I.

2.

3.

Nama interface

Jenis interface

Bentuk interface
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4. Deskripsi interface

b) Mendesain interface

Mendesain interface ini menggunakan Dreamweaver dan Notepad

++.

c) Pembuatan e-Reporting
Setelah perancangan dan desain sistem selesai, maka
dilanjutkan ke pembuatan e-Reporting.

d) Uji Coba dan Evaluasi Sistem
Setelah pembuatan e-Reporting selesai, maka dilakukan uji
coba dan evaluasi terhadap sistem apakah sudah berjalan
dengan baik.

3. Pembuatan Laporan
Membuat laporan tertulis yang merupakan dokumentasi dari pelaksanaan

penelitian.

1.7 Sistematika Penulisan
Sistematika penulisan skripsi ini dibagi dalam beberapa bab sebagai
berikut:
BAB I PENDAHULUAN
Bab ini berisi latar belakang, rumusan masalah, tujuan penelitian,
manfaat penelitian, batasan permasalahan, metodologi penelitian dan

sistematika penulisan.
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BAB II TINJAUAN PUSTAKA

Bab ini menjelaskan tentang teori-teori yang terkait dan menunjang
dalam penelitian.
BAB III ANALISIS DAN PERANCANGAN SISTEM

Bab ini menjelaskan tentang pembuatan desain dan perancangan
sistem pelaporan elektronik (e-Reporting) yang meliputi identifikasi dan
desain output, identifikasi dan desain input, identifikasi dan desain proses,
identifikasi database, ERD, arsitektur sistem dan DFD.
BAB IV HASIL DAN PEMBAHASAN

Bab ini menjelaskan tentang implementasi dari sistem yang telah
dibuat kedalam bentuk sebuah program.
BAB V PENUTUP

Bab ini berisi kesimpulan yang dapat diambil dari penelitian ini
beserta saran yang diharapkan dapat bermanfaat untuk pengembangan

program.
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BABII

TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Obyek Penelitian

Obyek penelitian dilakukan di Dinas Kesehatan Kabupaten Malang
Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi Lingkungan. Masing-masing
bidang memiliki tugas pokok dan fungsi sendiri berdasarkan Peraturan Bupati
Malang Nomor 26 Tahun 2008.

1) Struktur Organisasi
Struktur organisasi Dinas Kesehatan Kabupaten Malang berdasarkan
Peraturan Bupati Malang Nomor 6 Tahun 2008 tentang Organisasi
Perangkat Daerah Dinas Kesehatan Kabupaten Malang dengan struktur

sebagai berikut:

KEPALA DINAS
KELOMPOK JABATAN = taty
FUNGSIONAL B W |
I i T
| | | | | | | | SUB EAGIAN UMUM SUE BAGIAN SUB BAGIAN
I | Dan KEPEGAWATAN KEUANGAN, FERENCANAAN,
1 EVAPOR
1
1
o A4 & | — e e e 1
BIDANG PELAYANAN DAN HIDANG PENCEGAHAN DAN BIDANG PEMBERDAYAAN BIDANG PENGELOLAAN DAN
PENINGKATAN KESEHATAN PEMBERANTASAN PENYAKIT KESEHATAN DAN SANITASI PENGAWASAN FARMASI,
MASYARAKAT LINGKUNGAN MAKANAN MINUMAN DAN
] ] ES
SEKSI PELAYANAN SEKST SURVEILANS DAN| SEKSI PROMOSI SEKSI PENGELOLAAN OBAT]
KESEHATAN DASARDAN | ___PENCEGAHAN PENY, KESEHATAN DAN PENGAWASAN
RUJUKAN FARMASI
—sErsromi | EEKSI PEMEERANTASAN] T SEKSISANITASI |
MASYARARAT - CE LT[ L | LINGKUNGAN SEKSI ALAT KESEHATAN
BERSUMBER BINATANG PERBEKALAN KESEHATAN
———— | —_ RUMAHTANGGADAN
SEKSI KESEHATAN EKSI PEMEERANTASAN “SERST PEMBERDATARN | KOSMETIKA
KELUARGA || PENYAKITMENULAR KESEHATAN
] SENSI PENGAWASAN
________________ — KEAMANAN MAKANAN
by MINUMAN
1
|
! UPTD

Gambar 2.1 Struktur Organisasi Dinas Kesehatan Kabupaten Malang

11
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2) Tugas dan Fungsi Organisasi

Dinas Kesehatan Kabupaten Malang merupakan unsur pelaksana

Otonomi Daerah Bidang Kesehatan yang dipimpin oleh Kepala Dinas

yang berada dibawah dan bertanggung jawab kepada Bupati melalui

Sekretaris Daerah.

Adapun Dinas Kesehatan Kabupaten Malang mempunyai tugas

sebagai berikut :

a)

b)

Melaksanakan urusan pemerintahan daerah bidang kesehatan
berdasarkan asas otonomi dan tugas pembantuan.

Melaksanakan tugas-tugas lain yang diberikan oleh Bupati sesuai
dengan bidang tugasnya.

Sedangkan untuk menyelenggarakan tugas tersebut Dinas Kesehatan

kabupaten Malang mempunyai fungsi :

a)
b)
c)

d)

e)
f)

g)

h)

i)

k)

Pengumpulan, pengelolaan dan pengendalian data yang bebentuk data
base serta analisis data untuk penyusunan program kegiatan.
Perencanaan strategis pada Dinas Kesehatan.

Perumusan kebijakan teknis bidang kesehatan.

Penyelenggaraan urusan pemerintahan dan pelayanan umum bidang
kesehatan.

Pembinaan dan pelaksanaan tugas bidang kesehatan.

Pelaksanaan, pengawasan, pengendalian serta evaluasi dan pelaporan
penyelenggaraan bidang kesehatan.

Pelaksanaan standar pelayanan minimal yang wajib dilaksanakan
bidang kesehatan.

Penyelenggaraan kesekretariatan Dinas Kesehatan.

Pembinaan UPTD.

Pelaksanaan kebijakan Daerah dan kebijakan teknis bidang pelayanan
dan peningkatan peran serta masyarakat, pemberantasan penyakit
menular dan penyehatan lingkungan, obat dan makanan serta
penyusunan program.

Pemberian perijinan dan pelaksanaan pelayanan bidang kesehatan.
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1) Pengkoordinasian, integrasi dan sinkronisasi kegiatan di lingkungan

Dinas Kesehatan.

m) Pembinaan kepada masyarakat tentang kesehatan.

n) Pelaksanaan kerjasama dengan lembaga pemerintah dan lembaga

lainnya.

3) Tugas Pokok dan Fungsi Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi

Lingkungan

a) Seksi Promosi Kesehatan

b)

Seksi Promosi Kesehatan mempunyai tugas:

(1)

2)

3)

“4)

Menyiapkan bahan pembinaan dan pengendalian dalam rangka
meningkatkan kemampuan serta ketrampilan aparat kesehatan
dalam memanfaatkan sarana dan metode serta media promosi
kesehatan.

Menyiapkan bahan untuk menyusun rencana kebutuhan
pengadaan dan pengembangan media penyebarluasan informasi
serta bahan dan materi promosi kesehatan.

Melaksanakan koordinasi dan jalinan kemitraan dengan lintas
sektor terkait, Lembaga Swadaya Masyarakat dan masyarakat
langsung dalam rangka penyebarluasan informasi program
kesehatan.

Melaksanakan tugas-tugas lain yang diberikan Kepala Bidang
Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi Lingkungan sesuai dengan

bidang tugasnya.

Seksi Sanitasi Lingkungan

Seksi Sanitasi Lingkungan mempunyai tugas:

(1) Menyiapkan bahan untuk menyusun rencana program sanitasi

lingkungan.

(2) Menyiapkan bahan pembinaan dan pengendalian program sanitasi

lingkungan.

(3) Melaksanakan koordinasi dan jalinan kemitraan dengan lintas

sektor terkait dalam rangka program sanitasi lingkungan.



14

(4) Melaksanakan tugas-tugas lain yang diberikan Kepala Bidang
Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi Lingkungan sesuai dengan
bidang tugasnya.

c) Seksi Pemberdayaan Kesehatan

Seksi Pemberdayaan Kesehatan mempunyai tugas:

(1) Menyiapkan bahan pembinaan dan pengendalian dalam rangka
meningkatkan kemampuan serta ketrampilan aparat kesehatan
dalam pemberdayaan kesehatan.

(2) Menyiapkan bahan pembinaan dan pengendalian program
pemberdayaan kesehatan.

(3) Melaksanakan koordinasi dan jalinan kemitraan dengan lintas
sektor terkait rangka program pemberdayaan kesehatan.

(4) Melaksanakan tugas-tugas lain yang diberikan Kepala Bidang
Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi Lingkungan sesuai dengan
bidang tugasnya. (http://anjab.malangkab.go.id diakses 5
November 2012)

2.2 E-Reporting

E-Reporting atau Electronic Reporting adalah suatu sistem pelaporan yang
dilakukan secara elektronik (online) dengan mengumpulkan data dan jenis-jenis
informasi lainnya pada suatu instansi dengan menggunakan media elektronik.
Pelaporan secara manual (paper-based) umum dipakai oleh banyak instansi.
Namun ketika kebutuhan untuk pengumpulan data meningkat secara tajam dan
jenis laporan menjadi lebih kompleks sistem pelaporan jenis ini sudah tidak bisa
dikatakan efisien. Hal ini disebabkan oleh meningkatnya pengumpulan data dan

jenis laporan tidak sebanding dengan ketersediaan sumber daya.
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Menurut Tim Studi Tentang Penyajian Data Elektronik Untuk Pelaku Pasar
Modal (2003:5) proses pelaporan secara manual tidak hanya mahal, tetapi juga
berpeluang menciptakan kesalahan (error) dan membutuhkan waktu penelaahan
lebih lama (time-consuming). Tiap data akan di-input ulang secara manual ke
dalam komputer atau database sehingga akan mengakibatkan keterlambatan
penyampaian informasi secara cepat kepada publik.

Kelebihan pelaporan secara elektronik jika dibandingkan dengan pelaporan
secara manual (paper based) yaitu kemampuannya dalam mengumpulkan data
yang diperlukan, kemungkinan tingkat kesalahan semakin berkurang, dan waktu
yang diperlukan semakin sedikit untuk proses dan penyajian data.

Manfaat sistem pelaporan secara elektronik sebagai berikut:

1. Peningkatan kemampuan dan kemudahan akses secara tepat waktu (improved
the timeliness and accessibility of data)

Suatu sistem pelaporan elektronik mempunyai kemampuan untuk
memindahkan data dan informasi yang diperlukan ke dalam database secara
cepat dan akurat. Institusi yang menerapkan sistem pelaporan elektronik
diberikan kebebasan dalam mengolah data terkini untuk mendukung fungsi-
fungsinya. Data yang telah terkumpul dapat dengan mudah diakses oleh
masing-masing bagian institusi. Hal ini akan membantu institusi untuk
menyebarkan informasi secara cepat, tepat, dan terkini tanpa dipengaruhi

batas geografi.
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2. Meningkatkan efisiensi biaya dan waktu (saves funds and time)
Penggunaan sistem pelaporan elektronik dapat menghemat sumber daya
dalam proses dan penyajian data. Dimungkinkan dalam awal pembuatan
sistem ini membutuhkan biaya yang besar tetapi dalam jangka panjang sistem
ini akan lebih menguntungkan. Dalam jangka panjang pelaporan secara
manual (paper based) akan lebih banyak mengeluarkan biaya jika
dibandingkan dengan pelaporan secara elektronik. Sistem pelaporan
elektronik juga memiliki keunggulan lain yaitu kecepatannya dalam
pengiriman laporan.
3. Meningkatkan kualitas data (improve data quality)
Penggunaan sistem pelaporan elektronik dapat meningkatkan kualitas data
jika dilakukan dengan prosedur yang benar. Pelaporan secara elektronik dapat
mengurangi kesalahan yang diakibatkan oleh user, meningkatkan kontrol
data, dan mampu memilah jenis informasi sesuai yang dibutuhkan oleh
institusi tersebut.
2.3 Prototipe
Prototipe dibuat untuk lebih memudahkan proses dalam membangun
aplikasi berbasis web. Ada banyak pengertian mengenai prototipe ini. Pengertian
prototipe yang pertama, prototipe merupakan versi awal dari sistem perangkat
lunak yang dipakai untuk mendemonstrasikan konsep, mencoba pilihan desain,
dan umumnya untuk menemukan lebih banyak mengenai masalah-masalah dan

solusinya. (Ian Sommerville, 2003:163)
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Pengertian kedua, prototipe adalah implementasi bagian produk software
yang secara typical fungsinya dibatasi, reliabilitas rendah, tampilannya miskin,
dan kurang ketegasan. (Al Bahra Bin Ladjamudin, 2006:22)

Pengertian  ketiga, prototipe adalah bagian dari produk yang
mengekspresikan logika maupun fisik antarmuka eksternal yang ditampilkan.
(Janner Simarmata, 2010:62)

Ada dua jenis prototipe yaitu:

1. Suatu sistem yang akan menjadi sistem operasional

2. Suatu model yang dibuat dan berfungsi sebagai cetak biru bagi sistem
operasional

Keuntungan dari prototipe yaitu:

1. User dapat mempertimbangkan sedikit perubahan selama masih bentuk
prototipe

2. Memeberikan hasil yang lebih akurat dari perkiraan sebelumnya

3. User merasa puas karena user terlibat langsumg dari awal dan memotivasi
semangat untuk mendukung analisis selama proyek berlangsung

Metodologi pengembangan yang penulis gunakan dalam membangun e-
Reporting ini adalah menggunakan salah satu metode dalam System Development
Life Cycle (SDLC) yaitu model prototyping. Model prototyping dimulai dari
mengumpulkan kebutuhan pelanggan terhadap perangkat lunak yang akan dibuat.
Lalu dibuatlah program prototipe agar pelanggan lebih terbayang dengan apa yang
sebenarnya diinginkan. Program prototipe biasanya merupakan program yang

belum jadi. Program ini biasanya menyediakan tampilan dengan simulasi alur
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perangkat lunak schingga tampak seperti perangkat lunak yang sudah jadi.
Program prototipe ini dievaluasi oleh pelanggan atau user sampai ditemukan
spesifikasi yang sesuai dengan keinginan pelanggan atau user.

Berikut adalah gambar dari model prototyping:

_

Gambar 2.2 Model Prototyping

Menurut Rosa A.S — M. Shalahuddin (2011:30) kelemahan model prototyping

sebagai berikut:

1. Karena pelanggan dapat sering mengubah-ubah menyebabkan pengembang
lebih banyak mengalah dengan penambahan spesifikasi perangkat lunak

2. Pada umumnya pengembang berusaha untuk menghasilkan prototipe dalam
waktu yang cepat agar dapat segera didemonstrasikan. Hal ini dapat

menyebabkan penurunan kualitas suatu perangkat lunak

AL LIBERARY OF MAULANA MALIK IBRAHIM STATE ISLAMIC UNIVERSITY OF MALANG
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2.4 Informasi Dalam Al-Qur’an

Pandangan dalam Islam menganggap penting untuk melakukan
penyampaian informasi dan kebenaran akan informasi yang disampaikan. Hal ini
sampai disebutkannya ayat di dalam Al-Qur’an yang menjelaskan tentang
informasi. Berikut ini adalah ayat yang menjelaskan tentang pentingnya informasi
untuk disampaikan dan kebenaran informasi yang disampaikan yaitu surat Al-
Hujuurat ayat 6:

Q.S. Al-Hujurat 6
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“Hai orang-orang yang beriman, jika datang kepadamu orang Fasik
membawa suatu berita, Maka periksalah dengan teliti agar kamu tidak
menimpakan suatu musibah kepada suatu kaum tanpa mengetahui keadaannya
yvang menyebabkan kamu menyesal atas perbuatanmu itu” (QS. Al-Hujurat : 6).

Menurut Syaikh Abu Bakar Jabir Al-Jazairi (2009 : 905-906) dijelaskan
sebab turunnya ayat ini, yaitu bahwasanya Nabi Shallallahu Alaihi wa Sallam
mengirimkan Al-Walid bin ‘Ugbah bin Abi Mu’ith ke bani Mushthaliq untuk
memungut zat mal mereka. Pada masa Jahiliyah terjadi permusuhan antara mereka
dan keluarga Walid. Walid ingat akan hal itu dan merasa takut untuk memasuki
perkampungan mereka. Maka dia pun pulang dan menyebutkan bahwa mereka
menolak untuk memberikan zakat. Rasulullah yang mendengar berita ini pun

marah dan ingin menyerang mereka. Kejadian ini terus berlangsung sampai

datang utusan dari mereka yang memberitahukan beliau bahwasanya mereka tetap
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menepati perjanjian dan bahwa Al-Walid pulang sebelum sampai kepada mereka.
Kemudian Rasulullah mengutus Khalid untuk memungut zakat mereka dan Allah
menurunkan ayat ini.

Meskipun ayat ini turun karena suatu sebab tertentu, tetapi ayat ini umum
dan merupakan kaidah dasar yang sangat penting. Oleh karena itu, hendaknya
siapapun baik itu perorangan, kelompok ataupun negara hendaknya tidak
menerima secara langsung suatu berita yang disampaikan kepada mereka dan
jangan langsung berbuat sesuai dengan berita tersebut melainkan setelah
mengeceknya dengan teliti akan kebenarannya.

Menurut Sayyid Quthb dkk (2004 : 413) dijelaskan seruan tentang
penegasan pihak yang memiliki kepemimpinan dan sumber perintah. Dijelaskan
pula seruan untuk menegaskan etika dan kesantunan yang patut diterapkan kepada
pemimpin. Kedua seruan ini merupakan fondasi bagi seluruh arahan dan tatanan
di dalam surat ini. Maka sangatlah penting adanya kejelasan sumber yang menjadi
rujukan kaum mukminin dan ketegasan tentang rujukan itu. Juga kesantunan
terhadapnya agar aneka pengarahan menjadi bernilai, berbobot, dan dipatuhi.
Karena itu muncullah seruan ketiga yang menerangkan kepada kaum mukminin
bagaimana  sepatutnya mereka menerima  berita dan  bagaimana
memperlakukannya. Seruan ini menegaskan pentingnya perujukan kepada sumber
berita.

Imam Jalaluddin Al-Mahalli dan Imam Jalaluddin As-Suyuti (2008 : 890-
891) menafsirkan bahwa jika datang suatu berita dari orang fasik maka supaya

diperiksa terlebih dahulu kebenaran berita itu, apakah ia benar atau berdusta.
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Menurut qiraat dibaca fatasabbatu, berasal dari lafaz as-sabat, artinya telitilah
terlebih dahulu kebenaranya. Dikhawatirkan hal tersebuat akan menjadi musibah
kepada suatu kaum yakni kekeliruan terhadap kaum tersebut.

Prof. DR. Teungku Muhammad Hasbi Ash Shiddieqy (2003 : 3914)
menyebutkan: “Hai semua orang yang beriman kepada Allah dan Rasul-Nya. Jika
datang seorang fasik kepadamu dengan mengaku membawa berita (informasi)
penting, maka selidikilah dahulu kebenaran dari berita itu. Janganlah kamu
langsung mempercayainya, supaya kamu tidak menyakiti suatu kaum sebelum
mengetahui keadaan yang sebenarnya, yang menyebabkan kamu menyesali
perbuatanmu sepanjang masa kelak.”

Ahmad Saiful Islam Hasan Al-Banna (2010 : 588-590) menjelaskan bahwa
ayat ini diturunkan sebagai bimbingan bagi Rasulullah Saw dan kaum mukmin
yang bersama beliau agar mereka mengklarifikasi berita-berita agar mereka benar-
benar mengetahui kebenarannya. Ayat ini merupakan penegasan dari Allah
terhadap perbuatan Nabi Saw dan bimbingan bagi orang-orang yang beriman agar
meneladani Nabi Saw dalam perilaku yang mulia ini, yaitu melakukan penelitian
dan klarifikasi sebelum memutuskan dan menetapkan tindakan.

Informasi dalam skala besar seperti di Dinas Kesehatan dimungkinkan
terdapat kekeliruan terhadap informasi pelaporannya. Untuk itu maka diperlukan
untuk melakukan pengecekan terlebih dahulu terhadap laporan tersebut. Sistem
informasi tersebut merupakan tonggak penting untuk mendapatkan informasi

dalam pelayanan kesehatan di Dinas Kesehatan Kabupaten Malang.



BAB III
ANALISIS DAN PERANCANGAN SISTEM

3.1 Tahapan Penelitian

Tahapan penelitian yang digunakan pada prototipe e-Reporting bidang
pelayanan dan peningkatan kesehatan masyarakat di Dinas Kesehatan kabupaten
Malang adalah mengacu pada model profotyping. Model prototyping dapat
digunakan untuk menyambungkan ketidakpahaman pelanggan mengenai hal
teknis dan memperjelas spesifikasi kebutuhan yang diinginkan pelanggan kepada
pengembang perangkat lunak. Adapun tahapan penelitian yang dilakukan dalam
membangun sistem e-Reporting di Dinas Kesehatan Kabupaten Malang sebagai
berikut:
1. Pemodelan bisnis

Pemodelan yang dilakukan untuk memodelkan fungsi bisnis untuk
mengetahui informasi apa saja yang terkait proses bisnis, informasi apa saja
yang harus dibuat, siapa yang harus membuat informasi itu, bagaimana alur
informasi itu, proses apa saja yang terkait informasi itu.

Untuk mengetahui proses bisnis di bidang pelayanan dan
peningkatan kesehatan masyarakat dilakukan observasi, yang mana dalam
tahap ini terbagi mejadi beberapa subtahapsebagai berikut:

a. Identifikasi dan analisis sistem pra observasi
Tahap awal yang dilakukan adalah identifikasi dan analisis
proses bisnis (pra observasi) mengenai sistem pelaporanyang telah

dilakukan di Dinas Kesehatan Kabupaten Malang (keadaan current
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system) atau identifikasi yang sifatnya lebih cenderung ke arah prediksi
awal bagaimana sistem pelaporan yang sudah dijalankan di obyek
penelitian.

Selain hal di atas, studi literatur juga dilakukan karena dalam
menganalisa sistem memerlukan beberapa acuan serta referensi untuk
membuktikan kebenaran suatu teori.

Observasi

Tahap ini dilakukan dengan datang langsung ke obyek
penelitian, yakni Dinas Kesehatan Kabupaten Malang dan melakukan
interview pada pihak yang terkait dengan sistem pelaporan, seperti pihak
atau staff evaluasi dan monitoring Dinas Kesehatan dan tentunya setiap
seksi di bidang pelayanan dan peningkatan kesehatan masyarakat.

Sebelum melakukan observasi, tentunya harus menyetorkan
surat izin dari kampus untuk dapat meminta data atau informasi yang ada
di Dinas Kesehatan. Namun, surat izin dari kampus harus melewati
Badan Kesatuan Bangsa dan Politik terlebih dahulu, ketika surat izin dari
Bangkesbangpol keluar maka dapat langsung diserahkan ke pihak Dinas
Kesehatan. Setelah menyerahkan surat izin ke Dinas Kesehatan harus
menunggu disposisi keluar baru dapat melakukan pengambilan data dan
informasi. Dan biasanya disposisi memerlukan waktu beberapa hari.

Proses interview dilakukan dengan dua tahap, tahap pertama
melakukan demo sekilas atau presentasi mengenai sistem e-Reporting

yang akan dibuat dan tahap kedua adalah tanya jawab yang lebih kearah
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diskusi mengenai sistem yang dikerjakan yang mana disesuaikan dengan
realita bentuk laporan di Dinas Kesehatan Kabupaten Malang .
c. Identifikasi dan analisis sistem pasca observasi
Setelah melakukan pengecekan mengenai kebenaran serta saran-
saran sebagai hasil inferview maka proses selanjutnya adalah
memperbaharui identifikasi dan analisis sistem yang telah dilakukan
sebelum observasi sesuai dengan realita di Dinas Kesehatan Kabupaten
Malang. Dalam proses ini terdiri dari tiga subproses diantaranya:
(1)  Identifikasi dan analisis proses bisnis sistem saat ini (Current
System)
(2) Identifikasi dan Analisis Kebutuhan (Fungsional dan Non-
Fungsional)
(3) Identifikasi dan Analisis Alternatif Solusi
Pemodelan data
Memodelkan data apa saja yang dibutuhkan berdasarkan pemodelan
bisnis dan mendefinisikan atribut-atributnya beserta relasinya dengan data-
data yang lain.Setelah tahap analisis selesai maka selanjutnya adalah tahap
pemodelan data atau dalam hal ini dilakukan desain oufput dan desain input.
Pemodelan proses
Mengimplementasikan fungsi bisnis yang sudah didefinisikan terkait
dengan pendefinisian data.Pemodelan proses meliputi DFD (Data Flow
Diagram), ERD (Entity Relational Diagram) yang berkaitan dengan desain

Database Sistem, serta Activity Diagram yang dibuat dalam bentuk Flow
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Chart yang menunjukkan alur perjalanan tiap proses bisnis e-Reporting.
Adapun tahapan di pemodelan proses yang dikerjakan adalah proses,
database, dan interface.

Pembuatan aplikasi

Pada tahap ini melakukan sesuai dengan desain yang telah dibuat
sebelumnya. Dalam membangun e-Reporting, digunakan bahasa
pemrograman Website PHP (PHP Hypertext Preprocessor) dan didukung
oleh komponen pendukung lainnya seperti HTML (Hypertext Markup
Language), CSS (Cascading Style Sheet), ]S (Java Script), Framework
JQuery dan MySql sebagai media penyimpan database.

Pengujian dan pergantian

Menguji komponen-komponen yang dibuat. Jika sudah teruji maka
tim pengembang komponen dapat beranjak untuk mengembangkan
komponen berikutnya.

Pada proses pengujian digunakan Metode Black Box. Black Box
Testing merupakan metode pengujian yang lebih terfokus kepada
fungsionalitas requirement dari sistem, dan tidak terfokus pada source code
sistem. Metode ini memungkinkan untuk melakukan pengujian semua
fungsional requirements dengan memasukkan input dan melihat hasil yang
diberikan oleh sistem (output).

Proses pengujian ini dilakukan setelah program e-Reporting dirasa
sudah cukup siap untuk diimplementasikan. Proses pengujiannya adalah

sebagai berikut:
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a. Proses dilakukan dua kali yakni pengujian versi alfa dan beta. Pada
proses alfa, dilakukan secara independent/individu. Proses dilakukan
secara mandiri oleh peneliti dengan mengacu pada skenario/alur proses
testing yang dibuat oleh peneliti. Kemudian peneliti mencatat hasil
pengujian sebagai perbaikan di versi selanjutnya (beta).

b. Proses kedua yakni proses beta, proses yang dilakukan dengan sudah
melibatkan pihak luar seperti Pihak Dinas Kesehatan Kabupaten Malang
dan dosen pembimbing. Proses ini dilakukan dengan melakukan demo
sistem di lingkungan Dinas Kesehatan dan melakukan pengujian dengan
sistem blackbox serta angket sebagai feedback pihak Dinas Kesehatan

guna memberikan komentar atau pendapat seputar hasil program.

3.2 Deskripsi Umum Sistem

Rancang Bangun Prototipe e-Reporting Bidang Pemberdayaan Kesehatan
dan Sanitasi Lingkungan di Dinas Kesehatan Kabupaten Malang adalah prototipe
sebuah sistem pelaporan elektronik yang dapat mengolah data menjadi laporan
yang diharapakan dapat membantu Dinas Kesehatan Kabupaten Malang
khususnya di Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi Lingkungan untuk
mengolah data dari UPTD (Puskesmas).

Sistem pelaporan elektronik memiliki kemampuan dalam menghindari
kesalahan yang disebabkan input data secara manual oleh staf seperti mengisi data
yang sama berulang-ulang. Prototipe ini dilengkapi dengan fitur validasi untuk

memvalidasi laporan dari tingkat bawah ke tingkat atas seperti dari staf ke kepala
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seksi, kepala seksi ke kepala bidang dan kepala bidang ke kepala dinas.
Pembangunan e-Reporting ini dalam bentuk prototipe yang tidak sampai pada
implementasi langsung.

E-Reporting ini dibangun pada Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan
Sanitasi Lingkungan yang terdiri dari tiga seksi yaitu:

a. Seksi Promosi Kesehatan

b. Seksi Sanitasi Lingkungan

c. Seksi Pemberdayaan Kesehatan

3.3 Identifikasi dan Analisis Proses Bisnis
3.3.1 Identifikasi Proses Bisnis
Setelah melakukan survey, bidang pemberdayaan kesehatan dan sanitasi
lingkungan di Dinas Kesehatan kabupaten Malang masih menggunakan sistem
pelaporan secara manual. Berikut ini adalah identifikasi proses bisnis sistem
pelaporan yang sekarang dilakukan di Dinas Kesehatan kabupaten Malang:
1. Pembuatan Laporan
Laporan dibuat di masing-masing Puskesmas kemudian di kirim ke
bagian perencanaan, evaluasi, dan pelaporan (evapor) Dinas Kesehatan.
Staff perencanaan, evaluasi, dan pelaporan (evapor) menerima berkas
laporan kemudian memilah-milah data/informasi yang masuk dan
mendistribusikan ke tiap bidang. Staff tiap seksi menerima data/informasi

kemudian merekap data tersebut dan menyimpannya di media
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penyimpanan komputer ataupun media portable seperti CD/DVD, HDD
portable dan USB FlashDisk.

Pencetakan Laporan

Laporan yang telah selesai dibuat dan disimpan akan dicetak dengan
menggunakan media printer sesuai dengan keperluan pihak Dinas
Kesehatan. Pencetakan ini memudahkan untuk pelaporan mengenai hasil
aktivitas yang telah dihasilkan dalam setiap aktivitas pihak Dinas
Kesehatan atau hanya sebagai pelengkap saja. Setelah di cetak, kepala
seksi akan menganalisis dan mengevaluasi laporan tiap seksi dan
mengajukan hasil analisis dan rekap laporan ke kepala bidang. Kepala
bidang validasi dan tanda tangan dan mengajukan draft kebijakan kepada
kepala Dinas. Kepala Dinas validasi kebijakan. Staf seksi menggandakan
dokumen rekap laporan dan kebijakan.

Penyimpanan Laporan/dokumentasi

Laporan yang telah dicetak dan dilaporkan akan disimpan dan ditata di
media penyimpanan, seperti dibendel di map tebal dan diletakkan di
almari penyimpanan dokumen. Bagi laporan yang tidak dicetak yang
mana posisinya sebagai dokumentasi individual saja maka disimpan di
komputer staff pembuat laporan tersebut.

Distribusi Laporan

Beberapa Laporan didistribusikan atau dibagikan ke lembaga lain
contoh jika Dinas propinsi memerlukan laporan maka tiap seksi

langsung mengirim lewat email maupun media lainnya sesuai dengan
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laporan yang diinginkan pihak Dinas provinsi atau lembaga-lembaga
yang membutuhkan laporan atau dokumen tersebut. Bentuk laporan atau
dokumen yang dibagikan bisa berupa laporan mentah/digital atau laporan

jadi/print.



3.3.2 Analisis Proses Bisnis

Analisis dari identifikasi proses bisnis yang telah dijelaskan diatas adalah sebagai berikut:

Tabel 3.1 Analisis Proses Bisnis
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Proses Bisnis Current Siapa yang Dimana proses Kapan proses bisnis Bagaimana proses %nis Dokumefl apa saja
No. . S s et El q yang terlibat dalam
System terlibat bisnis terjadi terjadi dilakukan .
proses bisnis
1. Pembuatan Laporan - Staf Proses bisnis terjadi Ketika Staf Puskesmas mendata Data-data mengenai
Puskesmas dalam lingkupDinas dibutuhkannya seluruh laporan atau mengisi informasi yang akan
- Staf Kesehatan Kabupaten | membuat Laporan form yang akan dikirim‘ke dijadikan laporan
perencanaan, | Malang stafperencanaan, evaluasi, dan
evaluasi, dan pelaporan (evapor)
pelaporan Stafperencanaan, evaluasi, dan
(evapor) pelaporan menerima berkas
- Staf seksi laporan kemudian memilah-
milah data/informasi yang
masuk dan mendistribusikan
ke tiap bidang
Staf tiap seksi meneriina
data/informasi kemudian
merekap data tersebutdan
menyimpannya
2. Pencetakan Laporan 1. staf seksi Proses bisnis terjadi Ketika dibutuhkan Staf menerima perintah-untuk Laporan yang akan
2.kepala seksi | dalam lingkupDinas | untuk mencetak laporan yangtelah dicetak
3.kepala Kesehatan Kabupaten | mengoutputkannya dikerjakannya dengan media
bidang Malang dalam bentuk kertas output printer.Stafmengcétak
4.kepala atau untuk keperluan laporan dengan jumlahyyang
Dinkes laporan atau diperlukan.
pengiriman dokumen Kepala seksi menganalisis dan
mengevaluasi laporandari tiap
seksi
Kepala bidang validasi-dan
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Dokumen apa saja

No. Proses Bisnis Current Siapa‘ yang Di.ma'na proses Kapan proses bisnis Bagaima.na proses bisnis yang terlibat dalam
System terlibat bisnis terjadi terjadi dilakukan et
proses bisnis
tanda tangan laporan
Kepala bidang mengajukan
draft kebijakan kepada'kepala
Dinas
Kepala Dinas validasi
kebijakan
Staf seksi menggandakan
dokumen rekap laporan.dan
kebijakan
3. Penyimpanan Staf seksi di Proses bisnis terjadi Ketika Laporan perlu Staf menerima hasil ldporan Laporan yang sudah
bidang dalam lingkupDinas | untuk diarsipkan baik dalam bentuk output [€mbar- dilaporkan dan dicetak
pemberdayaan | Kesehatan Kabupaten | dalam bentuk digital lembaran kertas dan
kesehatan dan | Malang atau bentuk menyimpannya di media
sanitasi konvensional/cetak penyimpanan konvensional,
lingkungan map, bendel buku, dan
diletakkan di rak arsip dinas.
4 Distribusi Staf tiap seksi | Proses bisnis terjadi Ketika lembaga lain Staf menerima perintah-untuk Laporan yang

di bidang
pemberdayaan
kesehatan dan
sanitasi
lingkungan

dalam lingkupDinas
Kesehatan Kabupaten
Malang

menginginkan
pendistribusian
laporan.

laporan baik yang bersifat
digital maupun print
didistribusikan ke lembaga-
lembaga yang menginginkan
laporan tersebut. Staff
membuatkan laporan duplikat.(
Jika Dinas provinsi
memerlukan laporan faka tiap
seksi langsung mengitim lewat
email maupun media lainnya
sesuai dengan laporanyang
diinginkan pihak Dinas
provinsi.)

didistribusikan
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3.3.3 Pemodelan Proses Bisnis

Pemodelan proses bisnis sistem e-Reporting bidang pemberdayaan
kesehatan dan sanitasi lingkungan di Dinas Kesehatan Kabupaten Malang
adalah sebagai berikut:

1. Pembuatan Laporan

Tabel 3.2 Proses Bisnis Pembuatan Laporan

Staf Puskesmas Staf Evapor Staf Seksi
Start
Laporan Puskesmas Laporan bidang PSL
Data l/
Memilah-milah Merekap
X\L//__ laporan laporan
Proses pembuatan
laporan
\L Laporan bidang PSL Rekap laporan
Laporan Puskesmas l/

Laporan disimpan
di media

penyimpanan

End

OF MAULANA MALIK IBRAHIM STATE ISLAMIC UNIVERSITY OF MALANG



2. Pencetakan Laporan

Tabel 3.3 Proses Bisnis Pencetakan Laporan
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Staf Seksi

Kepala Seksi

Kepala Bidang

I~ Kepala Dinkes

Start

Staf mencari laporan

-

tidak

Laporan
ditemukan?

Proses pencetakan
laporan

v

Rekap laporan bidang

Rekap laporan bidang

A

Menganalisis dan

o>

mengevaluasi

\ e /
rekap laporan /
\\
\\
\\ 4

dan evaluasi

Rekap la poran bidang
\k Laporaaha&r’ranahsw

j

PSL
L

Proses penggandaan

Draft kebijakan

laporan

—

Rekap laporan bidang

Laporan hasil analisi
| dan evaluasi

I —

Validasi laporan

\
\
\

\

Rekap laporan bidang

Menyusun
kebijakan hasil
analisa laporan

Draft kebijakan

Draft kebijakan

Validasi
kebijakan

v

Draft kebijakan




O
Z
<
-
<
=
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J

Dokumen Rekap

laporan bidang PSL

n kebijakan

End

OF MAULANA MALIK IBRAHIM STATE ISL



3. Penyimpanan Laporan

Tabel 3.4 Proses Bisnis Penyimpanan Laporan

Staf menerima laporan

Laporan bidang PSL

!

Apakah laporan
dalam bentuk
print?

@

Proses penyimpanan
laporan manual

End \

35

Disimpan di komputer
staf

\RY OF MAULANA MALIK IBRAHIM STATE ISLAMIC UNIVERSITY OF MALANG

LIBR



4. Distribusi

Tabel 3.5 Proses Bisnis Distribusi Laporan

Staf mencari laporan

y

Apakah laporan
didistribusikan?

Proses distribusi
laporan

\’

Rekap laporan bidang

36

Rekap laporan bidang
PSL

PSL
L.

e

\RY OF MAULANA MALIK IBRAHIM STATE ISLAMIC UNIVERSITY OF MALANG

CENTRAL LIBR
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3.3.4 Laporan Yang Terkait
Laporan-laporan yang terkait dalam proses bisnis sistem pelaporan
bidang pemberdayaan kesehatan dan sanitasi lingkungan di Dinas Kesehatan

Kabupaten Malang adalah sebagai berikut:

1. Data mengenai laporan tentang promosi kesehatan, sanitasi lingkungan
dan pemberdayaan kesehatan yang ada di bidang pemberdayaan kesehatan
dan sanitasi lingkungan yang akan dijadikan laporan.

2. Laporan yang akan dicetak yang ada di bidang pemberdayaan kesehatan
dan sanitasi lingkungan.

3. Laporan yang sudah dicetak dan perlu dilaporkan.

4. Laporan yang sudah dilaporkan dan dicetak ataupun masih dalam bentuk
file.

5. Laporan yang didistribusikan atau di publikasikan.

3.4 Identifikasi dan Analisis Kebutuhan
3.4.1 Identifikasi dan Analisis Kebutuhan Fungsional
Identifikasi dan analisis kebutuhan fungsional adalah pengenalan dan
pendetailan kebutuhan sistem dan mengenai apa yang dilakukan pihak-pihak
yang terlibat dalam sistem e-Reporting. Berikut ini adalah identifikasi
kebutuhan fungsional sistem e-Reporting yang dilakukan oleh tiap orang-

orang yang terlibat dalam e-Reporting:



1. Pembuatan Laporan
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Tabel 3.6 Identifikasi Kebutuhan Fungsional Pembuatan Laporan e-Reporting

Pihak I
(Sumber Data)

Pihak II

(Staf Di Masing-Masing

Bidang)

Kebutuhan Fungsional
Sistem Informasi e-
Reporting

Memberikan data-data
pemberdayaan kesehatan dan
sanitasi lingkungan yang ada di
dinas kesehatan

Membuat data-data dari

sumber data menjadi

informasi dalam bentuk

laporan/dokumen

Menampilkan informasi
pengguna sistem, view
laporan/dokumen yang
disimpan, sistem, form editing
laporan/dokumen.

2. Pencetakan Laporan

Tabel 3.7 Identifikasi Kebutuhan Fungsional Pencetakan Laporan e-Reporting

Pihak 1
(Pimpinan Seksi, Bidang atau
Dinas)

Kebutuhan Fungsional Sistem e-Reporting

Staf mencari laporan/dokumen yang
akan dicetak dan mencetaknya untuk
keperluan tertentu, misal pelaporan
atau keperluan formalitas.

Menampilkan daftar laporan/dokumen yang telah
dibuat oleh staf, fasilitas cetak sebagai pengoutput
dokumen dari sistem ke printer, fasilitas print/cetak
yang otomatis terkoneksi ke media printer,

3. Pelaporan Dokumen/laporan

Tabel 3.8 Identifikasi Kebutuhan Fungsional Pelaporan e-Reporting

Pihak 1
(Staf Di Masing-masing Seksi)

Pihak 2
(Pimpinan Seksi,

Bidang atau Dinas)

Kebutuhan Fungsional Sistem e-
Reporting

Melaporkan hasil aktifitas dari
tupoksi yang mereka miliki
dengan media laporan/dokumen
yang sudah diprint atau hanya
presentasi menggunakan
dokumen digital

Membuat keputusan
dan validasi

Menampilkan view
laporan/dokumen, cetak
laporan/dokumen dari sistem e-
Reporting ke media penyimpanan
internal dan diprint,

4. Penyimpanan Dokumen/laporan

Tabel 3.9 Identifikasi Kebutuhan Fungsional Penyimpanan Laporan e-Reporting

Pihak 1
(Staf Di Masing-masing Seksi)

Kebutuhan fungsional
sistem e-Reporting

di-dokumentasikan lebih baik.

a. Menyimpan laporan/dokumen hasil pelaporan ke pempinan,
atau laporan yang berhubungan dengan pertanian yang perlu

b. Penyimpanan dilakukan dengan 2 cara: menyimpan data
digital di komputer masing-masing pegawai atau
mengoutputkannya menjadi kertas dan merapikannya dengan
cara dibendel dan dimasukkan arsip dinas di almari khusus

Menampilkan seluruh
laporan yang di input
oleh pengguna sistem




sistem:
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Berikut ini adalah analisis kebutuhan fungsional sistem e-Reporting yang dilakukan oleh tiap oramg-orang yang terlibat dalam

Tabel 3.10 Analisis Kebutuhan Fungsional
No | Kebutuhan Fungsional Siapa saja Dimana Kapan sistem Bagaimana sistem bekerja E Dokumen terkait
Sistem yang terlibat kegiatan melakukan itu =)
dilakukan
1 Menampilkan form Administrator | Di halaman Awal pembuatan Sistem menampilkan form tambah user | Laporan mengenai
untuk menambah user administrator sistem dan bila dan data master, setelah itu user yang desa,kecamatan,
dan data master terdapat info terlibat mengisi kelengkapan informasi | puskesmas dan data
untuk menambah | kemudian di simpan ke sistem. pegawai yang akan di input
data oleh administrator
2 Menampilkan form Administrator | Di halaman Ketika Admin Sistem menampilkan form edit, -
untuk mengedit user administrator yang terlibat kemudian admin yang terlibat mengisi
dan data master untuk mengedit pembaharuan informasi sesuai yang
data diinputkan user yang terlibat.
3 Menampilkan form Kepala Dinas, | Di menu daftar Ketika user login | Sistem menampilkan menu daftar Daftar semua laporan yang
untuk view laporan Kepala laporan di laporan-laporan yang ada di bidang ada
Bidang, masing-masing produksi dan perlindungan tanaman,
Kepala Seksi | halaman user
4 Menampilkan form Staf di Di menu daftar Ketika user login | Sistem menampilkan form input data; Semua laporan yang akan
untuk menginput data masing- lapoan yang kemudian staf mengisi data laporan di inputkan yang ada di
laporan masing seksi akan di inputkan dalam bentuk kertas dan dimasukkan bidang sekretariat
ke sistem




3.4.2 Identifikasi dan Analisis Kebutuhan Non Fungsional
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Tahap kedua dari tahap analisis kebutuhan adalah identifikasi dan analisis kebutuhan non-fungsional. Tahap identifikasi dan

analisis kebutuhan non-fungsional ialah tahapan pendetailan mengenai informasi kebutuhan sistem dari sudut pandang komponen-

komponen apa saja dalam membangun e-Reporting baik itu dari segi hardware ataupun software sertasspesifikasi orang-orang yang

terlibat dalam administrasi sistem e-Reporting. Berikut adalah identifikasi dan analisis kebutuhan non-fangsional sistem:

Tabel 3.11 Identifikasi Dan Analisis Kebutuhan Non-Fungsional

Kor.nponen g : Siapa yang Kapan harus Dimana harua 5
Perangkat Sistem . Spesifikasi niengddakan diadakan diadakan (/) Bagaimana pengadaannya
Informasi =
Hardware Server IBM System x3620 M3 at a Glance | Pegawai di Pada awal Di Kantor Dinas, ;| Membeli server yang sesuai
Proc: Up to two 3.06 GHz 6-core Dinas pembuatan Kesehatan dengan keperluan sistem.
(3.20 GHz 4-core) intel ® 5600 Kesehatan sistem e- kabupaten Pemasangan baik itu dari segi
series. Cache: Up to 12 MB L3. kabupaten Reporting Malang Installasi maupun security
Memory: Up to 192 GB in 12 slos, Malang dilakukan oleh teknisi Dinkes
using RDIMMSs. Maximmum yang disesuaikan dengan
internal storage: up to 16 TB hot- keperluan sistem e-Reporting
swap SAS or SATA. Network
interface: Integrated two ports.
Power Supply: %2; 460 W or 675 W
HE each. Operating System
Support: Windows Server, Red Hat
Linux, SUSE linux, Vmware.
Sofware Sistem Ubuntu 12.04 LTS Server Pegawai di Pada awal Di Kantor Dinasy’| Mendownload secara gratis di
Informasi Dinas pembuatan Kesehatan Internet dengan alamat:
Kesehatan sistem e- kabupaten http://www.ubuntu.com/downl




41

KO]?IpOllell . . Siapa yang Kapan harus Dimana harut .
Perangkat Sistem : Spesifikasi mengadakan diadakan diadakan Bagaimana pengadaannya
Informasi N
kabupaten Reporting Malang oad/server
Malang
Web Server | Apache Pegawai di Pada awal Di Kantor Dinas_| Mendownload secara gratis di
Posko pembuatan Kesehatan Internet dengan alamat:
sistem e- kabupaten
Reporting Malang
DBMS MySQL Pegawai di Pada awal Di Kantor Dinas, | Mendownload secara gratis di
Posko pembuatan Kesehatan Internet dengan alamat:
sistem e- kabupaten
Reporting Malang
Network WLAN Pegawai di Pada awal Di Kantor Dinas ;| Membeli peralatan WLAN di
Posko pembuatan Kesehatan toko komputer
sistem e- kabupaten
Reporting Malang
Orang yang | Analis Orang yang mempunyai ski// dalam | Koordinator Pada awal Di Kantor Dinas1’| Menyewa Tenaga Ahli
terlibat Sistem merancang sebuah Sistem Bidang pembuatan Kesehatan
dalam Informasi yang baik serta sudah Pemberdayaan sistem e- kabupaten
Operasional benar-benar mengenal kondisi Kesehatan Dan | Reporting Malang
Sistem lapangan mengenai sistem Sanitasi
penyimpanan dokumen di Dinas Lingkungan
Interface Orang yang mempunyai Pegawai di Pada awal Di Kantor Dinasy| Pegawai Posko
Web kemampuan dalam mendesain Dinas pembuatan Kesehatan
Designer interface dan mempunyai cita rasa Kesehatan sistem e- kabupaten
IMK (Interaksi Manusian dan kabupaten Reporting Malang
Komputer) yang tinggi Malang
Programmer | Orang yang mengusai bahasa Pegawai di Pada awal Di Kantor Dinds=| Menyewa Tenaga Ahli
pemrograman Website (karena e- Dinas pembuatan Kesehatan
reporting berupa web), misal PHP, Kesehatan sistem e- kabupaten
CSS, HTML, JS, AJAX, Jquery, kabupaten Reporting Malang
dan beberapa bhs. Pemrogaman Malang
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KO]?IpOllell . . Siapa yang Kapan harus Dimana harut .
Perangkat Sistem : Spesifikasi mengadakan diadakan diadakan Bagaimana pengadaannya
Informasi N
web yang relevan
Administrat | Orang yang mampu memanajemen | Koordinator Pada awal Di Kantor Dinas ;| Penunjukkan orang yang cakap
or sistem dengan baik. Mulai dari Bidang pembuatan Kesehatan sebagai administrator
sinkronisasi user dengan sistem Pemberdayaan sistem e- kabupaten
sampai keamanan data dalam Kesehatan Dan | Reporting Malang
sistem Sanitasi
Lingkungan
Teknisi Orang yang mampu mengatur Teknisi Pada awal Di Kantor Dinas”| Teknisi Jaringan Dinas
Jaringan sirkulasi jaringan termasuk server Jaringan di pembuatan Kesehatan
agar web bisa digunakan dengan Dinas kesehatan | sistem e- kabupaten
baik di Dinas kabupaten Reporting Malang
Malang
Database Orang yang mempunyai skill dalam | Pegawai di Pada awal Di Kantor Dinas=~| Menyewa Tenaga Ahli
designer mendesain database dengan rapi Dinas pembuatan Kesehatan
agar programmer bisa dengan Kesehatan sistem e- kabupaten
efektif menggunakan desain dbnya kabupaten Reporting Malang
pada waktu programming dilakukan | Malang
Moderator Orang yang mempunyai keahlian Semua pegawai | Pada awal Semua pegawai di Dinas
hampir sama dengan Administrator | di Dinas pembuatan Kesehatan kabupaten Malang
Kesehatan sistem e-
kabupaten Reporting
Malang
Lain-lain Surat masuk | Dokumen-dokumen mengenai Surat | Pegawai di Kondisional Di Kantor Dokumen dari Bidang
dan Surat Masuk dan Surat Keluar Bidang Bidang Pemberdayaan Kesehatan Dan
Keluar Kesekretariatan Kesekretariatarr=| Sanitasi Lingkungan
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3.4.3 Dokumen Terkait

Berikut ini adalah dokumen yang terkait kebutuhan fungsonal sistem e-

Reporting :

Tabel 3.12 Dokumen Yang Terkait

No. Dokumen yang terkait

1. Data seluruh pegawai di dinas meliputi, nama lengkap, password dan
tipe user.

2. Data keputusan bersama mengenai tipe-tipe user untuk seluruh pegawai
di Dinas Kesehatan Kabupaten Malang

3f Data laporan-laporan apa saja yang akan di input ke dalam sistem

4. Data kecamatan, puskesmas, data dasar puskesmas, data yang dijadikan

master di setiap seksi

OF MAULANA MALIK IBRAHIM STATE ISLAMIC UNIVERSITY OF MALANG



3.5 Identifikasi dan Desain Qutput

3.5.1 Identifikasi Output

Tabel 3.13 Identifikasi Output
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Bentuk Periode Algt un.tuk Pembuat Penerima Aol Z Data/Informasi Yang

No | Nama Laporan La L Menampilkan L L Deskripsi Lapmz Dit ik

poran aporan aporan aporan itampilkan
Laporan —

SEKSI PROMOSI KESEHATAN

1 Kegiatan Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Promosi bulan Monitor Promosi Kepala Bidang | tentang kegiatan promosi | data meliputi no, kegiatan,
Kesehatan Di Kesehatan | PKSL, Kepala | kesehatan yang dilakakan | satuan, frekuensi dan topik
Tingkat Seksi Promosi | di tingkat Puskesmas
Puskesmas Kesehatan selama 3 bulan(tribulan)

2 Pemberdayaan | Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Masyarakat Di bulan Monitor Promosi Kepala Bidang | tentang pemberdayaan data meliputi no, materi,
Tingkat Kesehatan | PKSL, Kepala | masyarakat yang satuan, frekuensi, jumlah
Puskesmas Seksi Promosi | dilakukan di tingkat sasaran, pembentukan

Kesehatan Puskesmas selama 3 kelompok dan bentuk
bulan(tribulan) kegiatan

3 Pemberdayaan | Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Perilaku Hidup bulan Monitor Promosi Kepala Bidang | tentang pemberdayaan data meliputi no,

Bersih Dan Kesehatan | PKSL, Kepala | perilaku hidup bersiiidan | pengkajian PHBS, tatanan
Sehat Di Seksi Promosi | sehat yang dilakukarn di sehat, penyuluhan yang
Tingkat Kesehatan tingkat Puskesmas selama | dilakukan oleh Puskesmas,
Puskesmas 3 bulan(tribulan) target dan realisasi

4 Kegiatan Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Promosi bulan Monitor Promosi Kepala Bidang | tentang kegiatan promosi | data meliputi no, kegiatan,
Kesehatan Di Kesehatan | PKSL, Kepala | kesehatan yang dilakitkan | satuan, frekuensi dan topik
Tingkat Seksi Promosi | di tingkat Kabupaten
Kabupaten Kesehatan selama 3 bulan(tribulan)

5 Pemberdayaan | Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan: Laporan ini menampilkan
Masyarakat Di bulan Monitor Promosi Kepala Bidang | tentang pemberdaydan data meliputi no, materi,
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Bentuk Periode Alat un-tuk Pembuat Penerima - >- Data/Informasi Yang

No | Nama Laporan Menampilkan Deskripsi Laporan o q

Laporan | Laporan Laporan Laporan — Ditampilkan
Laporan ‘N
Tingkat Kesehatan | PKSL, Kepala | masyarakat yang satuan, frekuensi, jumlah
Kabupaten Seksi Promosi | dilakukan di tingkat sasaran, pembentukan
Kesehatan Kabupaten selama 3 kelompok dan bentuk
bulan(tribulan) kegiatan

6 Pemberdayaan Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Perilaku Hidup bulan Monitor Promosi Kepala Bidang | tentang pemberdaydan data meliputi no,

Bersih Dan Kesehatan | PKSL, Kepala | perilaku hidup bersih dan | pengkajian PHBS, tatanan
Sehat Di Seksi Promosi | sehat yang dilakukan-di sehat, penyuluhan yang
Tingkat Kesehatan tingkat Kabupaten sélama | dilakukan oleh Puskesmas,
Kabupaten 3 bulan(tribulan) target dan realisasi

7 Kegiatan Tabel Setiap 1 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Promosi tahun Monitor Promosi Kepala Bidang | tentang kegiatan promosi | data meliputi no, kegiatan,
Kesehatan Di Kesehatan | PKSL, Kepala | kesehatan yang dilakukan | satuan, frekuensi dan topik
Tingkat Seksi Promosi | di tingkat Puskesmas
Puskesmas Kesehatan selama 1 tahun
(tahunan)

8 Pemberdayaan Tabel Setiap 1 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisika Laporan ini menampilkan
Masyarakat Di tahun Monitor Promosi Kepala Bidang | tentang pemberdayaan data meliputi no, materi,
Tingkat Kesehatan | PKSL, Kepala | masyarakat yang satuan, frekuensi, jumlah
Puskesmas Seksi Promosi | dilakukan di tingkat sasaran, pembentukan
(tahunan) Kesehatan Puskesmas selama 1 kelompok dan bentuk

tahun kegiatan

9 Pemberdayaan Tabel Setiap 1 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan. Laporan ini menampilkan
Perilaku Hidup tahun Monitor Promosi Kepala Bidang | tentang pemberdayaan data meliputi no,

Bersih Dan Kesehatan | PKSL, Kepala | perilaku hidup bersih‘dan | pengkajian PHBS, tatanan
Sehat Di Seksi Promosi | sehat yang dilakukan di sehat, penyuluhan yang
Tingkat Kesehatan tingkat Puskesmas selama | dilakukan oleh Puskesmas,
Puskesmas 1 tahun target dan realisasi
(tahunan)

10 | Kegiatan Tabel Setiap 1 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikafi Laporan ini menampilkan
Promosi tahun Monitor Promosi Kepala Bidang | tentang kegiatan promosi | data meliputi no, kegiatan,
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Bentuk Periode Alat un-tuk Pembuat Penerima Aol > Data/Informasi Yang

No | Nama Laporan Menampilkan Deskripsi Laporan o q

Laporan | Laporan Laporan Laporan — Ditampilkan
Laporan ‘N
Kesehatan Di Kesehatan | PKSL, Kepala | kesehatan yang dilakukan | satuan, frekuensi dan topik
Tingkat Seksi Promosi | di tingkat Kabupaten
Kabupaten Kesehatan selama 1 tahun
(tahunan)

11 | Pemberdayaan Tabel Setiap 1 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Masyarakat Di tahun Monitor Promosi Kepala Bidang | tentang pemberdaydan data meliputi no, materi,
Tingkat Kesehatan | PKSL, Kepala | masyarakat yang satuan, frekuensi, jumlah
Kabupaten Seksi Promosi | dilakukan di tingkat sasaran, pembentukan
(tahunan) Kesehatan Kabupaten selama 1%ahun | kelompok dan bentuk

kegiatan

12 | Pemberdayaan Tabel Setiap 1 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Perilaku Hidup tahun Monitor Promosi Kepala Bidang | tentang pemberdayaan data meliputi no,

Bersih Dan Kesehatan | PKSL, Kepala | perilaku hidup bersili.dan | pengkajian PHBS, tatanan
Sehat Di Seksi Promosi | sehat yang dilakukan di sehat, penyuluhan yang
Tingkat Kesehatan tingkat Kabupaten selama | dilakukan oleh Puskesmas,
Kabupaten 1 tahun target dan realisasi
(tahunan)

13 | Jumlah Tabel Setiap 1 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikar, Laporan ini menampilkan
Kegiatan tahun Monitor Promosi Kepala Bidang | tentang jumlah kegiatan data meliputi no,
Penyuluhan Kesehatan | PKSL, Kepala | penyuluhan kesehatan-di kecamatan, puskesmas,
Kesehatan Seksi Promosi | tingkat Kabupaten selama | jumlah seluruh kegiatan

Kesehatan 1 tahun penyuluhan kelompok, dan
jumlah seluruh kegiatan
penyuluhan massa

14 | Persentase Tabel Setiap 1 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Rumah Tangga tahun Monitor Promosi Kepala Bidang | tentang persentase rumah | data meliputi no,
Berperilaku Kesehatan | PKSL, Kepala | tangga berperilaku hidup | kecamatan, puskesmas,
Hidup Bersih Seksi Promosi | bersih dan sehat di tingkat | jumlah KK, jumlah
dan Sehat Kesehatan Kabupaten selama 1#ahun | dipantau dan jumlah ber-
Menurut PHBS

Kecamatan dan




47

Bentuk Periode Alat un-tuk Pembuat Penerima Aol > Data/Informasi Yang
No | Nama Laporan Menampilkan Deskripsi Laporan o q
Laporan | Laporan Laporan Laporan — Ditampilkan
Laporan ‘N
Puskesmas
SEKSI SANITASI LINGKUNGAN
15 | Kegiatan Klinik | Tabel Setiap 1 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Sanitasi bulan Monitor Sanitasi Kepala Bidang | tentang kegiatan klifitk data meliputi no,
Lingkunga | PKSL, Kepala | sanitasi di tingkat kecamatan, puskesmas,
n Seksi Sanitasi | Kabupaten dalam waktu 1 | jumlah pasien, jumlah
Lingkungan bulan klien, kunjungan klinik
sanitasi, ditindaklanjuti
kusades dan melaksanakan
saran
16 | Data Profil Tabel Setiap 1 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Akses Jamban bulan Monitor Sanitasi Kepala Bidang | tentang data akses data meliputi no,
Lingkunga | PKSL, Kepala | jamban di tingkat kecamatan, puskesmas,
n Seksi Sanitasi | Kabupaten dalam waktu 1 | jumlah KK, JSP, JSSP,
Lingkungan bulan oD
17 | Data 10 Tabel Setiap 1 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan; Laporan ini menampilkan
Penyakit bulan Monitor Sanitasi Kepala Bidang | tentang jumlah penyakit data meliputi no,
Berbasis Lingkunga | PKSL, Kepala | berbasis lingkungan@ang | kecamatan, puskesmas,
Lingkungan n Seksi Sanitasi | muncul di tingkat nama penyakit berbasis
Lingkungan Kabupaten dalam waktu 1 | lingkungan dan jumlah
bulan kejadian
18 | Cakupan Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Tempat Umum bulan Monitor Sanitasi Kepala Bidang | tentang jumlah cakupan data meliputi no,
dan Lingkunga | PKSL, Kepala | TUPM sehat di tingkat kecamatan, puskesmas,
Pengelolaan n Seksi Sanitasi | Kabupaten dalam waktu 3 | nama TUPM, jumlah
Makanan Lingkungan bulan tempat, jumlah dibina dan
(TUPM) Sehat jumlah melaksanakan
saran
19 | Cakupan Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Institusi Dibina bulan Monitor Sanitasi Kepala Bidang | tentang jumlah institusi data meliputi no,
Kesehatan Lingkunga | PKSL, Kepala | yang dibina kesehatan kecamatan, puskesmas,
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Bentuk Periode Alat un-tuk Pembuat Penerima Aol > Data/Informasi Yang
No | Nama Laporan Menampilkan Deskripsi Laporan o q
Laporan | Laporan Laporan Laporan — Ditampilkan
Laporan ‘N
Lingkungannya n Seksi Sanitasi | lingkungannya di tingkat | nama institusi, jumlah
Lingkungan Kabupaten dalam waktu 3 | tempat, jumlah dibina dan
bulan jumlah melaksanakan
saran
20 | Data Keracunan | Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Makanan dan bulan Monitor Sanitasi Kepala Bidang | tentang jumlah kejadian data meliputi no,
Minuman Lingkunga | PKSL, Kepala | keracunan makanan dan kecamatan, puskesmas,
n Seksi Sanitasi | minuman yang muncul di | keracunan makmin,
Lingkungan tingkat Kabupaten dalam | penyebab asal keracunan,
waktu 3 bulan dan sampel keracunan
21 | Jumlah Rumah | Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Sehat Menurut bulan Monitor Sanitasi Kepala Bidang | tentang pendataan rumah | data meliputi no,
Kecamatan dan Lingkunga | PKSL, Kepala | sehat di tingkat kecamatan, puskesmas,
Puskesmas n Seksi Sanitasi | Kabupaten dalam waktu 3 | jumlah KK, jumlah rumah
Lingkungan bulan yang diperiksa dan jumlah
rumah yang schat
22 | Jumlah Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Keluarga bulan Monitor Sanitasi Kepala Bidang | tentang pendataan sumiber | data meliputi no,
Menurut Lingkunga | PKSL, Kepala | air minum yang kecamatan, puskesmas,
Sumber Air n Seksi Sanitasi | digunakan masyarakat.di | jumlah keluarga diperiksa,
Minum Yang Lingkungan tingkat Kabupaten dalam | nama sumber air minum
Digunakan waktu 3 bulan disertai jumlah dan jumlah
Kecamatan dan keluarga dengan sumber
Puskesmas air minum terlindungi
23 | Persentase Tabel Setiap 1 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Rumah Sehat tahun Monitor Sanitasi Kepala Bidang | tentang pendataan rumah | data meliputi no,
Menurut Lingkunga | PKSL, Kepala | sehat di tingkat kecamatan, puskesmas,
Kecamatan dan n Seksi Sanitasi | Kabupaten dalam wakfu 1 | jumlah KK, jumlah rumah
Puskesmas Lingkungan tahun yang diperiksa dan jumlah
rumah yang schat
24 | Persentase Tabel Setiap 1 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
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Bentuk Periode Alat un-tuk Pembuat Penerima Aol > Data/Informasi Yang
No | Nama Laporan Menampilkan Deskripsi Laporan o q
Laporan | Laporan Laporan Laporan — Ditampilkan
Laporan ‘N
Keluarga tahun Monitor Sanitasi Kepala Bidang | tentang pendataan sumber | data meliputi no,
Menurut Lingkunga | PKSL, Kepala | air minum yang kecamatan, puskesmas,
Sumber Air n Seksi Sanitasi | digunakan masyarakatdi | jumlah keluarga diperiksa,
Minum Yang Lingkungan tingkat Kabupaten dalam | nama sumber air minum
Digunakan waktu 1 tahun disertai jumlah dan jumlah
Kecamatan dan keluarga dengan sumber
Puskesmas air minum terlindungi
SEKSI PEMBERDAYAAN KESEHATAN
25 | Posyandu Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikaf Laporan ini menampilkan
bulan Monitor Pemberday | Kepala Bidang | tentang pendataan data meliputi no,
aan PKSL, Kepala | posyandu di tingkat kecamatan, puskesmas,
Kesehatan | Seksi Kabupaten dalam waktu 3 | jumlah posyandu, jumlah
Pemberdayaan | bulan kader, uang transport dan
Kesehatan sumber dana
26 | Desa Siaga Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
bulan Monitor Pemberday | Kepala Bidang | tentang pendataan desa data meliputi no,
aan PKSL, Kepala | siaga di tingkat kecamatan, puskesmas,
Kesehatan | Seksi Kabupaten dalam waktu 3 | jumlah desa siaga dilatih,
Pemberdayaan | bulan jumlah desa siaga
Kesehatan terbentuk, tingkat
perkembangan desa siaga,
poskesdes, jumlah kader,
jumlah kader terlatih,
sarana poskesdes dan
jumlah bidan
27 | Pos Pembinaan | Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Terpadu bulan Monitor Pemberday | Kepala Bidang | tentang pendataan pos data meliputi no,
(Posbindu) aan PKSL, Kepala | pembinaan terpadu di kecamatan, puskesmas,
Kesehatan | Seksi tingkat Kabupaten daldm | jumlah posyandu, jumlah

Pemberdayaan
Kesehatan

waktu 3 bulan

kader aktif dan jumlah
kader terlatih
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Bentuk Periode Alat un-tuk Pembuat Penerima Aol > Data/Informasi Yang
No | Nama Laporan Menampilkan Deskripsi Laporan o q
Laporan | Laporan Laporan Laporan — Ditampilkan
Laporan ‘N
28 | Posyandu Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Lansia bulan Monitor Pemberday | Kepala Bidang | tentang pendataan data meliputi no,
aan PKSL, Kepala | posyandu lansia di tingkat | kecamatan, puskesmas,
Kesehatan | Seksi Kabupaten dalam waktu 3 | jumlah posyandu, jumlah
Pemberdayaan | bulan kader aktif dan jumlah
Kesehatan kader terlatih
29 | Polindes Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
bulan Monitor Pemberday | Kepala Bidang | tentang pendataan data meliputi no,
aan PKSL, Kepala | polindes di tingkat kecamatan, puskesmas,
Kesehatan | Seksi Kabupaten dalam wakfu 3 | jumlah bidan di polindes,
Pemberdayaan | bulan jumlah bidan di pustu,
Kesehatan jumlah perawat ponkesdes,
jumlah polindes, jumlah
polindes yang belum
menjadi ponkesdes dan
jumlah polindes yang
sudah menjadi ponkesdes
30 | Poskestren Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan, Laporan ini menampilkan
bulan Monitor Pemberday | Kepala Bidang | tentang pendataan pos data meliputi no,
aan PKSL, Kepala | kesehatan pesantrendi kecamatan, puskesmas,
Kesehatan | Seksi tingkat Kabupaten dalam | jumlah ponpes, jumlah
Pemberdayaan | waktu 3 bulan santri, jumlah santri
Kesehatan husada, jumlah santri yang
pernah dilatih, jumlah
poskestren, jumlah gedung
dan jumlah sarana
31 | Taman Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Posyandu bulan Monitor Pemberday | Kepala Bidang | tentang pendataan taman data meliputi no,
aan PKSL, Kepala | posyandu di tingkat kecamatan, puskesmas,
Kesehatan | Seksi Kabupaten dalam waktu 3 | jumlah posyandu, jumlah
Pemberdayaan | bulan kader aktif dan jumlah
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Bentuk Periode Alat un-tuk Pembuat Penerima Aol > Data/Informasi Yang
No | Nama Laporan Menampilkan Deskripsi Laporan o q
Laporan | Laporan Laporan Laporan — Ditampilkan
Laporan ‘N
Kesehatan kader terlatih
32 | Taman Obat Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Keluarga bulan Monitor Pemberday | Kepala Bidang | tentang pendataan taman data meliputi no,
(Toga) aan PKSL, Kepala | obat keluarga di tingkat kecamatan, puskesmas,
Kesehatan | Seksi Kabupaten dalam waktu 3 | jumlah desa dengan TOGA
Pemberdayaan | bulan percontohan, jumlah desa
Kesehatan yang memanfaatkan
TOGA untuk pendapatan,
dan jumlah TOGA
33 | Saka Bhakti Tabel Setiap 3 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Husada (SBH) bulan Monitor Pemberday | Kepala Bidang | tentang pendataan saka data meliputi no,
aan PKSL, Kepala | bhakti husada di tingkat kecamatan, puskesmas,
Kesehatan | Seksi Kabupaten dalam waktu 3 | jumlah kwarran, jumlah
Pemberdayaan | bulan kwarran yang sudah
Kesehatan distrata, jumlah penegak,
jumlah pandega, jumlah
pamong SBH dan jumlah
instruktur
34 | Cakupan Tabel Setiap 1 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Jaminan tahun Monitor Pemberday | Kepala Bidang | tentang cakupan jaminan | data meliputi no,
Pemeliharaan aan PKSL, Kepala | pemeliharaan kesehatan kecamatan, puskesmas,
Kesehatan Pra Kesehatan | Seksi pra bayar ditampilkan. jumlah penduduk, askes,
Bayar Menurut Pemberdayaan | menurut jenis jaminan, jamsostek,
Jenis Jaminan, Kesehatan jenis kelamin, kecamatan, | askeskin/jamkesmas dan
Jenis Kelamin, dan puskesmas di tingkat | jamkesda
Kecamatan, dan Kabupaten dalam waktu 1
Puskesmas tahun
35 | Cakupan Tabel Setiap 1 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Pelayanan tahun Monitor Pemberday | Kepala Bidang | tentang cakupan data meliputi no,
Rawat Jalan aan PKSL, Kepala | pelayanan rawat jalamn kecamatan, puskesmas,
Masyarakat Kesehatan | Seksi masyarakat miskin dan jumlah yang ada, jumlah
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Bentuk Periode Alat un-tuk Pembuat Penerima - >- Data/Informasi Yang
No | Nama Laporan Menampilkan Deskripsi Laporan o q
Laporan | Laporan Laporan Laporan — Ditampilkan
Laporan ‘N
Miskin (Dan Pemberdayaan | hampir miskin yang yang dicakup jamkesda,
Hampir Miskin) Kesehatan ditampilkan menurut jumlah pelayanan
Menurut Strata strata sarana kesehatan, kesehatan dasar dan
Sarana jenis kelamin, kecaniatan | jumlah pelayanan
Kesehatan, dan puskesmas yang kesehatan rujukan
Jenis Kelamin, dicakup melalui program
Kecamatan dan jamkesda di tingkat
Puskesmas Kabupaten dalam waktu 1
Yang Dicakup tahun
Melalui
Program
Jamkesda
36 | Cakupan Tabel Setiap 1 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Pelayanan tahun Monitor Pemberday | Kepala Bidang | tentang cakupan data meliputi no,
Rawat Inap aan PKSL, Kepala | pelayanan rawat inap kecamatan, puskesmas,
Masyarakat Kesehatan | Seksi masyarakat miskin dam jumlah yang ada, jumlah
Miskin (Dan Pemberdayaan | hampir miskin yang pelayanan kesehatan dasar
Hampir Miskin) Kesehatan ditampilkan menurut dan jumlah pelayanan
Menurut Strata strata sarana kesehatan, kesehatan rujukan
Sarana jenis kelamin, kecamatan
Kesehatan, dan puskesmas di tingkat
Jenis Kelamin, Kabupaten dalam wakfu 1
Kecamatan dan tahun
Puskesmas
37 | Cakupan Tabel Setiap 1 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Pelayanan tahun Monitor Pemberday | Kepala Bidang | tentang cakupan data meliputi no,
Rawat Inap aan PKSL, Kepala | pelayanan rawat inap kecamatan, puskesmas,
Masyarakat Kesehatan | Seksi masyarakat miskin dan jumlah yang ada, jumlah
Miskin (Dan Pemberdayaan | hampir miskin yang pelayanan kesehatan dasar
Hampir Miskin) Kesehatan ditampilkan menurut dan jumlah pelayanan

Menurut Strata

strata sarana kesehatar,

kesehatan rujukan
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Bentuk Periode Alat un-tuk Pembuat Penerima - >- Data/Informasi Yang
No | Nama Laporan Menampilkan Deskripsi Laporan o q
Laporan | Laporan Laporan Laporan — Ditampilkan
Laporan ‘N
Sarana jenis kelamin, kecamatan
Kesehatan, dan puskesmas yang
Jenis Kelamin, dicakup melalui program
Kecamatan dan jamkesda di tingkat
Puskesmas Kabupaten dalam waktu 1
Yang Dicakup tahun
Melalui
Program
Jamkesda
38 | Jumlah Tabel Setiap 1 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Posyandu tahun Monitor Pemberday | Kepala Bidang | tentang jumlah posyandu | data meliputi no,
Menurut Strata, aan PKSL, Kepala | yang dikelompokkar kecamatan, puskesmas,
Kecamatan, dan Kesehatan | Seksi menurut strata dan jumlah pratama, jumlah
Puskesmas Pemberdayaan | ditampilkan menurut madya, jumlah purnama,
Kesehatan kecamatan dan puskesmas | jumlah mandiri dan jumlah
di tingkat Kabupaten. posyandu aktif
dalam waktu 1 tahun
39 | Upaya Tabel Setiap 1 Printer, Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan, Laporan ini menampilkan
Kesehatan tahun Monitor Pemberday | Kepala Bidang | tentang UKBM secara data meliputi no,
Bersumberdaya aan PKSL, Kepala | umum yang ditampilkan kecamatan, puskesmas,
Masyarakat Kesehatan | Seksi menurut kecamatan dan jumlah desa, jumlah desa
(UKBM) Pemberdayaan | puskesmas di tingkat siaga, jumlah desa siaga
Menurut Kesehatan Kabupaten dalam waktu 1 | aktif, jumlah poskesdes
Kecamatan tahun dan jumlah posyandu
40 | Grafik Grafik Setiap 1 Monitor Staf Seksi | Kepala Dinas, | Laporan ini berisikan Laporan ini menampilkan
Perkembangan tahun Pemberday | Kepala Bidang | perkembangan dari ukbm | jumlah UKBM dengan
UKBM aan PKSL, Kepala | selama 1 tahun tampilan grafik
Kesehatan | Seksi

Pemberdayaan
Kesehatan
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3.5.2 Desain Output

Desain  Qutput dari sistem e-Reporting Bidang Pemberdayaan
Kesehatan dan Sanitasi Lingkungan di Dinas Kesehatan Kabupaten Malang
adalah sebagai berikut:

1. Desain Output Kegiatan Promosi Kesehatan Di Tingkat Puskesmas

Tabel 3.14 Desain Output Kegiatan Promosi Kesehatan Di Tingkat Puskesmas

Frekuensi
No Kegiatan Satuan | Direnc | Dilaks Topik

%
anakan | anakan

1 | ADVOKASI

(Lobi, Negosiasi, Lokakarya, Workshop Kali

2 | BINA SUASANA

a. Pertemuan dengan :

1) Lintas program di Tk Pusk, SR,
BP, RB, BKIA, Dokter praktek

Swasta, Balai Kesehatan Kali
2) Lintas Sektor Kali
3) Pertemuan tingkat

desa/kelurahan Kali

b. Promosi kesehatan melalui media
cetak :
1) Leaflet Materi
2) Poster Materi
Jumlah
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2. Desain Output Pemberdayaan Masyarakat Di Tingkat Puskesmas

a. Pembentukan Kelompok

E Bentuk
No Jenis Satuan Jumlzh Kezi
1 Kelompok
2 Kelompok
Tumlzh

b. Kegiatan Penyuluhan Kelompok Oleh Petugas Promkes

o | Materi | 5 Frekuenzi Jumlsh Szzaran
o | Maten | SanEn PR cenakan | Dilsksanaskan | %5 | L] P | L7P
1[G | Kl
7 [FIM [ Eah

Tumlzh

c. Kegiatan Penyuluhan Kelompok Oleh Petugas Lainnya

o | Materi | § Frekuenzi Jumlsh Szzaran
o | Maten | SamEn T eenakean | Dilsksmzkan | % | L] P | L°P
T |G | Rah
7 [F2M | Fah

Tumlzh

Gambar 3.1 Desain Output Pemberdayaan Masyarakat Di Tingkat Puskesmas

3. Desain Output Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih Dan Sehat Di

Tingkat Puskesmas

5 I8 Target Rlealisasi
1 PENGEAITIAN PHES Tomish S o 5
2 Fumazh Tangga (10 % jml EK sewilayzh kerja ET
Puskesmas)
b. Institnzi Pendidikan (total sekolzh) Instituzi
c. Instituzi Keschaten (totz]l sarkes) Instituzi
d. Tempat-tempat Umum (total TTU) TIU
g. Tempat Kerja (totzl tempat kerja) Buzh
f PondokPesantren (totzl Ponpes) Buzh
Jumlzh
- P Target Bealisasi
2 TATANAN SEHAT Tomiah Sammn o 5
a Rumsh Tangga sehat (10 dari 10 mdikator) RT
b. Institusi Pendidikan yang klarifikas: IV Institusi
c. Instimust Keschaten vang Kanifikasi IV Institusi
d. Tempat-tempat Umum vang Harifikasi IV TIU
= Tempat Kerja vang Harifikasi IV Buzh
f. PondokPesantren vang Klarifikasi IV Buzh
Jumlzh
3 PENYULUHAN /INTERVENSI YANG Target Fealisasi
DILAKUKAN OLEH PUSEEEMAS Jumlzh Satan n e
2. Fumsh Tangga (6 x totzl Posyandn Balita + ET
Lansia)
b.  Instimsi Pendidikan (2 x totzl sekolzh) Institusi
c.  Institusi Kesshatan (2 x total sarkes) Instrtusi
d. Tempat-tempat Umum (2 x total TTU) TIU
e.  TempatEerja (2 x total tempat kerja) Buzh
f.  PondokPesantren (2 x total Ponpes) Buzh
Jumlzh

Gambar 3.2 Desain Output Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih Dan Sehat Di Tingkat
Puskesmas



4. Desain Output Kegiatan Promosi Kesehatan Di Tingkat Kabupaten

Tabel 3.15 Desain Output Kegiatan Promosi Kesehatan Di Tingkat Kabupaten

Frekuensi
No Kegiatan Satuan | Direnc | Dilaks o
anakan | anakan ’
I | ADVOKASI
(Lobi, Negosiasi, Lokakarya, Workshop Kali
2 | BINA SUASANA
a. Pertemuan dengan :
1) Lintas program di Tk Pusk, SR,
BP, RB, BKIA, Dokter praktek
Swasta, Balai Kesehatan Kali
2) Lintas Sektor Kali
3) Pertemuan tingkat
desa/kelurahan Kali
b. Promosi kesehatan melalui media
cetak :
1) Leaflet Materi
2) Poster Materi

Jumlah

5. Desain Output Pemberdayaan Masyarakat Di Tingkat Kabupaten

a.

Pembentukan Kelompok
Jenis Kelompok: 10

Jumlah Kelompok: 200

b. Kegiatan Penvuluhan Kelompok Oleh Petugas Promkes

No | Matesi | Satuan — Frekugnsi i Jumlah Sazaran
Direncanakan | Dilaksanakan| % | L | P | I+P
1 Gizi Eah
2 | P2M Eali
Jumlah

c. Kegiatan Penvuluhan Kelompok Oleh Petugas Lainnva
. Freluensi Jumlah Sasaran
e e Direncanakan | Dilaksanakan| % | L | P | L+P
1 Gz Kah
2 | P2M Kah
Jumlah

Gambear 3.3 Desain Output Pemberdayaan Masyarakat Di Tingkat Kabupaten
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6. Desain OQOutput Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih Dan Sehat Di

Tingkat Kabupaten
Tar R i
1 PENGKAIIAN PHBS e
a2 Rumzh Tangga (10 % jml KK sewilayzh kerja RT
Puskesmas)
b. Institusi Pendidikan (totz] sekolzh) Institusi
c. Institusi Kesehatan (total sarkes) Institusi
d. Tempat-tempat Umum (total TTU) TIU
2. Tempat Kenja (total tempat kerja) Buzh
f PondokPesantren (total Ponpes) Buzh
Jumlzh
Target R
2 TATANAN SEHAT Tomlah Sz = Ca
2 Pumsh Tangga schat (10 dari 10 mdikator) RT
b. Institusi Pendidikan yang Karifikasi IV Instimsi
c. Instimisi Kesel vang Karifikasi IV Instimsi
d. Tempat-tempat Umum yang klarfikas: IV TIU
e. Tempat Kerja yang Klarifikas: IV Buzh
f. PondokPesantren yang Klarifikasi IV Bush
Jumlzh
3 PENYULUHAN / INTERVENSI YANG Target Reali
DILAKUKAN OLEH PUSKESMAS Jumlzh Satuan n %o
a2 Fumsh Tangga (6 x total Posyandu Balita + ET
Lansiz)
b. Instituzsi Pendidikan (2 x total sekolzh) Institusi
c.  Instizi Kesel (2 x total sarkes) Inztimzi
d. Tempat-tempat Umum (2 x total TTU) TIU
e. TempatKerja (2 x total tempat ketja) Bush
f.  PondokPesantren (2 x total Ponpes) Buzh
Jumlzh

Gambar 3.4 Desain Output Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih Dan Sehat Di Tingkat Kabupaten

7. Desain OQOutput Kegiatan Promosi Kesehatan Di Tingkat Puskesmas

(tahunan)

Tabel 3.16 Desain Output Kegiatan Promosi Kesehatan Di Tingkat Puskesmas (tahunan)

Frekuensi
No Kegiatan Satuan | Direnc | Dilaks

anakan | anakan

%

I | ADVOKASI
(Lobi, Negosiasi, Lokakarya, Workshop Kali
2| BINA SUASANA

a. Pertemuan dengan :
1) Lintas program di Tk Pusk, SR,
BP, RB, BKIA, Dokter praktek

Swasta, Balai Kesehatan Kali
2) Lintas Sektor Kali
3) Pertemuan tingkat

desa/kelurahan Kali

Jumlah
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8. Desain Output Pemberdayaan Masyarakat Di Tingkat Puskesmas

(tahunan)

a. Pembentukan Kelompok
Jenis Kelompok: 10
Jumlah Kelompok: 200

b. Kegiatan Penyuluhan Kelompok Oleh Petugas Promkes

No | Materi | Satmn : Frekugnsi ) Jumlah Sasamn
Direncanakan | Dilaksanakan| % | L | P | L+P
1 | Gia Kah
2 | I2M Kali
Jumlah

c. Kegiatan Penvuluhan Kelompok Oleh Petugas Lainnva

No | Mater | Satuan — Frekufansi A Jumlah Sasaman
Direncanakan | Dilaksanakan| % | L | P | L+P
1 | Gi=i Kali
2 | P2M Eah
Jumlah

Gambar 3.5 Desain Output Pemberdayaan Masyarakat Di Tingkat Puskesmas (tahunan)

9. Desain Output Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih Dan Sehat Di

Tingkat Puskesmas (tahunan)

- . Target Realisasi
1 PENGEAJIAN PHES i Sammm . o
2. Pumsh Tangga (10 % ml KK sewilayzh keja RT
Puskesmas)
b. Institusi Pendidikean (total sekolzh) Instituzi
c. Instiusi Kesshaton (total sarkes) Institusi
d. Tempat-tempat Umum (totzl TTU) TIU
e. Tempat Kerja (totz] tempat kerjz) Buzh
f. PondokPesantren (total Ponpes) Buah
Jumlzh
- o Targst Bealisasi
2 TATANAN SEHAT Tomleh o . 5
2 Rumah Tangga sehat (10 dari 10 indikator) RT
b. Institusi Pendidi sang kla 11V Institusi
c. Institnsi Kesehatan vang Eart Institusi
d. Tempat-tempat Umum yang k. TIU
e. Tempat Kerja vang Klarifi Buzh
f. Pondok Pesantren vang klarifikasi IV Buzh
Jumlsh
3 PENYULUHAN / INTERVENSI YANG Target Realizazi
DILAKUKAN OLEH PUSKESMAS Jumlzh Samzn n %
a2 Rumsh Tanggz (6 x total Posyandu Balita + RT
Lznsia)
b. Instrtust Pendidiken (2 x total sekolzh) Institust
c. Instrtusi Kesehatan (2 x totzl sarkes) Institusi
d. Tempat-tempat Unum (2 x totzl TTU) TIU
2. TempatKejz (2 x totz] tempat kerja) Buzh
f.  PondokPesantren (2 x total Ponpes) EBuzh
Jumlzh

Gambar 3.6 Desain Output Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih Dan Sehat Di Tingkat
Puskesmas (tahunan)
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10. Desain  Qutput Kegiatan Promosi Kesehatan Di Tingkat Kabupaten
(tahunan)

Tabel 3.17 Desain Output Kegiatan Promosi Kesehatan Di Tingkat Kabupaten (tahunan)

Frekuensi
No Kegiatan Satuan | Direnc | Dilaks

%
anakan | anakan

I | ADVOKASI
(Lobi, Negosiasi, Lokakarya, Workshop Kali
2 | BINA SUASANA

a. Pertemuan dengan :
1) Lintas program di Tk Pusk, SR,
BP, RB, BKIA, Dokter praktek

Swasta, Balai Kesehatan Kali
2) Lintas Sektor Kali
3) Pertemuan tingkat

desa/kelurahan Kali

b. Promosi kesehatan melalui media
cetak :
1) Leaflet Materi
2) Poster Materi
Jumlah

11. Desain Output Pemberdayaan Masyarakat Di Tingkat Kabupaten

(tahunan)

a. Pembentukan Kelompok
Jenis Kelompok: 10
Jumlah Kelompok: 200

b. Kegiatan Penyuluhan Kelompok Oleh Petugas Promkes

No | Mates | Satuan Frekuensi Jumlah Sasaman

Direncanakan | Dilaksanakan| % | L | P | L+P
1| Gi= Kal
2 | P2M Kali
Jumlah

c. Kegiatan Penvuluhan Kelompok Oleh Petugas Lainnva

. Frekuensi Jumlah Sasaran
B || LT | Befrm Direncanakan | Dilaksanakan| % | L | P | I+P
1 | Giz Kali
2 | P2M | Kal
Jumlah

Gambar 3.7 Desain Output Pemberdayaan Masyarakat Di Tingkat Kabupaten (tahunan)
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12. Desain  Qutput Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih Dan Sehat Di

Tingkat Kabupaten (tahunan)

- . Tatgat Realizazi
1 PENGEAJIAN PHBES Tomlah Satan = o
2. Pimah Tmgez (10 2% ] KK sewiaysh kerjz RET
Puskesmas)
b.  Institusi Pendidikan (total sekolzh) Institusi
~  Tnstimzi Keseatm (intal sarkes) Tnztitnz1
d. Tempat-tenpat Umun (iotal TIU) TTU
2. Tempat Kerja (tocz] tempa 2) Buzh
f. Pondok Pesartren (totzal Pompes) Biah
Jumlzsh
s e Targat Renlizasi
P TATANAN SEHAT Tomlah St = o7
3 Rumah Tanpga sehat (10 dari 10 mdikator) T
b. Institusi Pendidikan yang Klarifikasi IV Instinisi
c. Institnsi Kesehatan vang danfikasi IV Institusi
d. Tempottempat Unum vmg danfilesst TV TIO
e, Tempat Keqa yanz Klarifikas IV Buah
£ PordokPesantren yang Karifikasi IV Buzh
Jumlah
PENTYULUIIAN / INTERVENSI YANG Target Pealizasi
NM.AKITEAN OLFH PTISKESMAS Tumlsh Satmm n o
2 Rumzh Tangpa (6 x total Posvardu Balita — RT
Larsia)
b.  Insitusi Pendidikan (2 x o ) Institusi
c. Insitusi Keselatan v ] Institusi
e TenpatKerja (2 5 tota] tempat kerjz) Buzh
f PondokPesanyen (2 x tocal Ponoes) Buah
Jumlzh

Gambar 3.8 Desain Output Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih Dan Sehat Di Tingkat Kabupaten
(tahunan)

13. Desain Output Jumlah Kegiatan Penyuluhan Kesehatan

Tabel 3.18 Desain Output Jumlah Kegiatan Penyuluhan Kesehatan

Penyuluhan Kesehatan
ol .Seluruh Jumlah Kegiatan
No Kecamatan Puskesmas Kegiatan
Penyuluhan

Penyuluhan R,
Kelompok

1 Tumpang Tumpang

2 | Poncokusumo Poncokusumo

Jumlah

14. Desain Output Persentase Rumah Tangga Berperilaku Hidup Bersih dan

Sehat Menurut Kecamatan dan Puskesmas

Tabel 3.19 Desain Output Persentase Rumah Tangga Berperilaku Hidup Bersih dan Sehat
Menurut Kecamatan dan Puskesmas

Rumah Tangga

No Kecamatan Puskesmas JTumlah Jumlah % Ber o
uma Dipantau | Dipantau | PHBS ?

1 | Tumpang Tumpang
Poncokusumo | Poncokusumo
Jumlah
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15. Desain Output Kegiatan Klinik Sanitasi
Tabel 3.20 Desain Output Kegiatan Klinik Sanitasi
Jumlah Pasien Jumlah Klien
Kunju .. . -
Kecamata | Puskesma | ngan Dlm.ldak Melaksa Kiiog D1t11.1dgk Melaks | Ketera
No > . lanjuti an lanjuti
n S Klinik | ,, nakan . = anakan ngan
. Kusade Klinik Kusade
Sanita - Saran L . Saran
& S Sanitasi S
1 Tumpang | Tumpang
2 Poncokus | Poncokus
umo umo
3 | Jabung Jabung
Jumlah
16. Desain Output Data Profil Akses Jamban
Tabel 3.21 Desain Output Data Profil Akses Jamban
Keluarga Dengan Akses Jamban
- Dusun Baseline Data Progres/Kemajua
No - / Jumlah | (b) Awal Tahun n Akhir Tahun
Kecamatan Puskesmas KK
Desa Komu (n) JS |JSS| O | JS | ISS oD
nitas B P D P 1P
1 Tumpang Tumpang
2 Poncokusu | Poncokusum
mo 0
3 Jabung Jabung
Jumlah
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17. Desain Output Data 10 Penyakit Berbasis Lingkungan

SITY OF MALANG
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Tabel 3.22 Desain Qutput Data 10 Penyakit Berbasis Lingkungan
Jumlah Kasus Penyakit Berbasis Lingkungan
No | Kecamatan TG 9% - Diare | Kulit | DHF | Konjungtifitis | Cacingan B !'uMalaria Filariasis | Polio
(pnemoni) Paru
1 | Tumpang Tumpang -
Poncokusumo | Poncokusumo :;
3 | Jabung Jabung o=
Jumlah
18. Desain Output Cakupan Tempat Umum dan Pengelolaan Makanan (TUPM) Sehat 5
[72)
Tabel 3.23 Desain Output Cakupan Tempat Umum dan Pengelolaan Makanan (TUPM) Sehat —
Hotel . Kolam ; Depot Air
No Kecamatan Puskesmas Bintang R Renang SR L E Minum pereke
T DIMS|T|D|MS|T|D | MS|T|D|MS|T|D|MSLT |[D MS| T | D |MS
1 | Tumpang Tumpang =
2 | Poncokusumo | Poncokusumo )
3 | Jabung Jabung
Jumlah
..
Tabel 3.24 Desain Output Cakupan Tempat Umum dan Pengelolaan Makanan (TUPM) Sehat 2 g
Rumah Makan / . .
NE S Kecamatan Puskesmas Jasa Boga Restoran Warung / Depot Pujasera Home Industri
T|IS|MS|ILS| T | IS |MS|ILS IS|MS|ILS| T | IS ILS | T | IS | MS | ILS
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo | Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah
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19. Desain Output Cakupan Institusi Dibina Kesehatan Lingkungannya

Tabel 3.25 Desain Qutput Cakupan Institusi Dibina Kesehatan Lingkungannya

63

RS/
o . . Terminal / Puskesmas/
No Kecamatan Puskesmas Masiic Gereja Vihara Pura Stasiun Ponpes Pustu/ BP /
KIA
T|IS|MS|T|IS|MS|T|IS|MS IS|MS| T |[IS|MS4=T | IS |[MS | T | IS | MS
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo | Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah
Tabel 3.26 Desain Output Cakupan Institusi Dibina Kesehatan Lingkungannya 2
No o Puskesmas SD / MI SMP / MTs SMA / MA PT Perkantoran LU Salon Panti pijat
T|IS|MS|T|IS|MS|T|IS|MS IS | MS| T |[IS [ MS LT |[IS|MS|T |IS | MS
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo | Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah

Tabel 3.27 Desain Output Cakupan Institusi Dibina Kesehatan Lingkunganhya 3

No Kecamatan Puskesmas yiag
IS | MS
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah




20. Desain Output Data Keracunan Makanan dan Minuman

Tabel 3.28 Desain Out,

ut Data Keracunan Makanan dan Minuman

Keracunan Makmin Penyebab Asal Keracunan Sampel Keracunan

= < I § « gﬁ o !g g =

= =) ] i) <

No Kecamatan Puskesmas %’ o § g g :530 § 3 § % E_g =

S| 2| E|5|8|s|S|E|5 2 BE|

2 2S5BS &|F|E| 2DE | =

(=4 &
1 | Tumpang Tumpang
Poncokusumo | Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah
21. Desain Output Jumlah Rumah Sehat Menurut Kecamatan dan Puskesmas
Tabel 3.29 Desain Oufput Jumlah Rumah Sehat Menurut Kecamatan dan Puskesmas
Rumah uv)
No Kecamatan Puskesmas Jumlah Yang Jumlah j{ang % Diperiksa Jumlalgang o4 Rumah Schat
Ada Diperiksa Se
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah
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22. Desain Output Jumlah Keluarga Menurut Sumber Air Minum Yang Digunakan Kecamatan dan Puskesmas

Tabel 3.30 Desain Qutput Jumlah Keluarga Menurut Sumber Air Minum Yang Digunakan Kecamatan dan Puskesmas

Jumlah Jenis sarana air Bersih
Jumlah Kglua.rga % Kema | Leden SPT SGL Matal PAH Lainn | Jumla
Keluar | Diperiks san g A ya h
keluarga
No Kecamatan Puskesmas ga a Sumber Do E
Yang Alr 0, 0, 0, 0, 0, 0, 0,
Adn || Bersint a J % T 1% T\ % T | % J =% %] %] %
a )
1 Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo | Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah
23. Desain Output Persentase Rumah Sehat Menurut Kecamatan dan Puskesmas
Tabel 3.31 Desain Output Persentase Rumah Sehat Menurut Kecamatan dan Puskesmas
Rumah [72)
No Kecamatan Puskesmas Jumlah Yang Jumlah ‘Yang % Diperiksa Jumlalgang o4 Rumah Schat
Ada Diperiksa Se
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah
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24. Desain Output Persentase Keluarga Menurut Sumber Air Minum Yang Digunakan Kecamatan dan Puskesmas

Tabel 3.32 Desain Quitput Persentase Keluarga Menurut Sumber Air Minum Yang Digunakan Kecamatan dan Puskesmé$

Jumlah Jenis sarana air mrsih
Jumlah Kglua.rga % Kema | Leden SPT SGL Matal PAH Lainn | Jumla
Keluar | Diperiks kel san g A ya h
eluarga
No Kecamatan Puskesmas ga aSumber Diperiks E
?élfBer[z;}rmy a V(%] 3 % 5| %| T %1% 7 %1 |%|1]|%
a )
1 Tumpang Tumpang
2 Poncokusumo Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah
25. Desain Output Posyandu
Tabel 3.33 Desain Output Posyandu
No Keocamotn N Posyandu Kader /2] Uang Sumber
Pratama | Madya | Purnama | Mandiri | Total | Aktif | Terlatih | Totak | Transport Dana
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah
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26. Desain Output Desa Siaga >
=
Tabel 3.34 Desain Output Desa Siaga (/)]
Ulingkerl 14 Sarana Jumlah
Perkembangan Poskesdes L .
. Poskesdes Bidan
Desa Siaga >
Desa Desa Jumlah d
No | Kecamatan Puskesmas Siaga Siaga o | e = = s | Il(mzia ,z e'rh — =
<
Dilatih | Terbentuk | & é _§ g g _‘g, g _§ ader Dat1 g'g % g % gﬁ;
g al 8 g 58 S |[B=|B=
SlEl8|5| 2|22z o |29 2 |58|2E
1 | Tumpang Tumpang E
Poncokusumo | Poncokusumo <
3 | Jabung Jabung
Jumlah
27. Desain QOutput Pos Pembinaan Terpadu (Posbindu)
Tabel 3.35 Desain Output Pos Pembinaan Terpadu (Posbindu)
Kader
No Kecamatan Puskesmas Posyandu Kader Aktif Kader Terlatih Total
L P Total L P Total
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo | Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah
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28. Desain Output Posyandu Lansia

Tabel 3.36 Desain Quiput Posyandu Lansia

Kader 14
No Kecamatan Puskesmas Posyandu Kader Aktif Kader Tefldtih Total
L P Total L P> Total
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo | Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah
29. Desain Qutput Polindes
Tabel 3.37 Desain Output Polindes
Bidan Di Bidan Di Perawat Di POIIPLE‘es
Polindes Pustu Ponkesdes Polindes Yang B?‘ﬂ
Menjadi Ponkes
No | Kecamatan Puskesmas Polindes Yang
= — = Jumlah g s g ég - Telah Menjadi
L |P| 8 P|B5|L|P| B S| 3| E| g=£3 Ponkesdes
= = = gl = E S e
<
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo | Poncokusumo
3 | Jabung Jabung

Jumlah
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30. Desain Output Poskestren

Tabel 3.38 Desain Output Poskestren
S Santri
Husada / -
Santri Kader Poskestren
Kesehatan P‘?m?h
- Dilatih
No | Kecamatan Puskesmas | Ponpes Gedung | Sarana
— =, — | & s g = -
Lip|S|L|P| E|L %éé‘ggg
| |3 = & = E s =
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo | Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah
31. Desain Output Taman Posyandu
Tabel 3.39 Desain Output Taman Posyandu
Kader
No Kecamatan Puskesmas Posyandu Kader Aktif Kader Teglatih Total
B Total L P Total
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo | Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah
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32. Desain Output Taman Obat Keluarga (Toga)

Tabel 3.40 Desain Output Taman Obat Keluarga (Toga)

Desa / Kelurahan Dengan TOGA Percontohan TOGA
Jumlah Yang Memanfaatkan TOGA < -
No | Kecamatan Puskesmas Untuk Pendapatan g _% -;: s
s | 8 S)
EIZ|EE|¢
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo | Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah
33. Desain Output Saka Bhakti Husada (SBH)
Tabel 3.41 Desain Output Saka Bhakti Husada (SBH)
Kwarran Kwarran Yang Sudah Penegak A Pandega
Distrata N
A4
-4 Y I £
No | Kecamatan Puskesmas E s %0 &0 % g % g = = =T =
El<|Se%|E|8|5 8|8 "leq | * |8
g | & B
SB[ BRI o
- m
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo | Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah

70



Tabel 3.42 Desain Output Saka Bhakti Husada (SBH) 2
Pamong SBH Instruktur ==
Jumlah Terlatih Jumlah Tetlatih
No Kecamatan Puskesmas — — _ 4 —
< < < <
O o I I -V [ S U - B~ S [ T PR (=
= = = =
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo | Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah

34. Desain Output Cakupan Jaminan Pemeliharaan Kesehatan Pra Bayar Menurut Jenis Jaminan, Jenis Kelamin, Kecamatan, dan
Puskesmas Kabupaten Malang

Tabel 3.43 Desain Output Cakupan Jaminan Pemeliharaan Kesehatan Pra Bayar Menurut Jenis Jaminan, Jenis Kelamin, Keécamatan, dan Puskesmas
Kabupaten Malang
L Jumlah Peserta J aminan Kesehatan P'(!')Bayar
penduduk Askes Jamsostek A N Jamkesda Einnya Jumlah %
No Kecamatan Puskesmas / jainlGg g
It L L Lt L L L L
LP+LP+LP+LPPLP+§P+LP+LP+
P P P P P P P
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah
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35. Desain Qutput Cakupan Pelayanan Rawat Jalan Masyarakat Miskin (Dan Hampir Miskin) Menurut Strata Sarana Kesehatan,
Jenis Kelamin, Kecamatan dan Puskesmas Yang Dicakup Melalui Program Jamkesda Kabupatén' Malang

Tabel 3.44 Desain Output Cakupan Pelayanan Rawat Jalan Masyarakat Miskin (Dan Hampir Miskin) Menurut Strata Sarana Kesehatan, Jenis Kelamin,
Kecamatan dan Puskesmas Yang Dicakup Melalui Program Jamkesda Kabupaten Malang

Masyarakat Miskin (Dan Hampir Miskin)

Mendapat Y%s Rawat Jalan
. . =t Pelayanan Kesehatan Rujukan
No Kecamatan Peskesmas Jumlah Yang Ada Ricaigglamkesda Pelayanan‘ Ke;ehatan IDasrre(fHais (Pasien Maskin Di Sarkes Strata 2
Maskin Di Sarkes Strata 1) L) &3)
IL B IL A [P IL, P L+P guim L P L+P
IL, ¥ L P J % J % ) % J % J % J Yol J % J % J %
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah

36. Desain Qutput Cakupan Pelayanan Rawat Inap Masyarakat Miskin (Dan Hampir Miskin) Menurut Strata Sarana Kesehatan,

Jenis Kelamin, Kecamatan dan Puskesmas Kabupaten Malang

Tabel 3.45 Desain Output Cakupan Pelayanan Rawat Inap Masyarakat Miskin (Dan Hampir Miskin) Menurut Strata SaranayKesehatan, Jenis Kelamin,
Kecamatan dan Puskesmas Kabupaten Malang

Masyarakat Miskin (Dan Hampir Miskin) Py
Mendapat Yankes Rawat Inape-=
No Kecamatan Peskesmas TofER e, Pelayanan Keseél:i:sl)sﬁia(ll’)aswn Maskin Di Pelayanan Eil;:tgttlr zl;:];l‘(&a% g:::gl)l Maskin Di
IL P L+P L s P LAFP
IL P L+P ] % J % J % J %=l 7 % J %
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah
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37. Desain Output Cakupan Pelayanan Rawat Inap Masyarakat Miskin (Dan Hampir Miskin) Menurut Strata Sarana Kesehatan,
Jenis Kelamin, Kecamatan dan Puskesmas Yang Dicakup Melalui Program Jamkesda Kabupatén' Malang

Tabel 3.46 Desain Output Cakupan Pelayanan Rawat Inap Masyarakat Miskin (Dan Hampir Miskin) Menurut Strata Saraha Kesehatan, Jenis Kelamin,
Kecamatan dan Puskesmas Yang Dicakup Melalui Program Jamkesda Kabupaten Malang

Masyarakat Miskin (Dan Hampir Miskin) —
Mendapat Yankes Rawat Inap—
No Kecamatal Peskesmas v i g A Pelayanan Kesehatan Dszsztra(F]’;lsmn Maskin Di Sarkes Pe1aya.nan:?;z;esitg?r ;:_];lgns 511;33121)1 Maskin Di
IL P L+P L Y P L+P
D P L+P J % J % J % ] Yoo | T % J %
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah

38. Desain Output Jumlah Posyandu Menurut Strata, Kecamatan, dan Puskesmas Kabupaten Malang

Tabel 3.47 Desain Ousput Jumlah Posyandu Menurut Strata, Kecamatan, dan Puskesmas Kabupaten Malang

Posyandu Posyandu
No | Kecamatan Peskesmas Pratama Madya Purnama Mandiri E Jumlah Aktif
Jumlah % Jumlah % Jumlah % Jumlah % Jumlah % Jumlah | %
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo | Poncokusumo
3 | Jabung Jabung
Jumlah
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39. Desain Output Upaya Kesehatan Bersumberdaya Masyarakat (UKBM)

Menurut Kecamatan Kabupaten Malang

Tabel 3.48 Desain Output Upaya Kesehatan Bersumberdaya Masyarakat (UKBM) Menurut
Kecamatan Kabupaten Malang

Jumlah
. Desa Siaga

No Kecamatan Peskesmas Kgfus.: h/an Desa Siaga Aktifg Poskesdss| | Posyanil

Jumlah | % | Jumlah | %
1 | Tumpang Tumpang
2 | Poncokusumo | Poncokusumo
3 | Jabung Jabung

Jumlah

40. Desain Output Grafik Perkembangan UKBM

—

Grafik Perkembangan UKBM

Parkembangan Jumlah Posyondu Di Kabupaten Malang

Tahun 2012

Perkembangan Jumlah Posyandu Lansia Di Kabupaten Malang
Tahun 2012

Perkembangan Jumlah Desa Siaga Di Kabupaten Malang

Tahun 2012

Gambar 3.9 Desain Output Grafik Perkembangan UKBM
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3.6 Identifikasi dan Desain Input

3.6.1 Identifikasi Input

Berikut ini adalah identifikasi input dari sistem e-Reporting Bidang Pemberdayaan Kesehatanrdan Sanitasi Lingkungan:

Tabel 3.49 Identifikasi Input Sistem e-Reporting Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi Lingkungan

75

No Nama Input Alat Input SeR e e "Ry, | Yang Mengisikan L Deskripsi Input Data/Informasi
Input Data Data Input PR
1 Input Mouse/Keyboard | Teks Dinkes Malang Administrator Jika Input ini digunakan | Nama kecamatan
Kecamatan diperlukan | sebagai master
kecamatan
2 | Input Mouse/Keyboard | Teks Dinkes Malang Administrator Jika Input ini digunakan | Nama puskesmas
Puskesmas diperlukan | sebagai master
puskesmas
3 Input Desa Mouse/Keyboard | Teks Dinkes Malang Administrator Jika Input ini digunakan | Nama desa
diperlukan | sebagai master
desa
4 | Input Bidang Mouse/Keyboard | Teks Dinkes Malang Administrator Jika Input ini digunakan | Nama bidang
diperlukan | sebagai master
bidang
5 | Input Seksi Mouse/Keyboard | Teks Dinkes Malang Administrator Jika Input ini digunakan | Nama seksi
diperlukan | sebagai master
seksi
6 | Input Level Mouse/Keyboard | Teks Dinkes Malang Administrator Jika Input ini digunakan | Nama level
diperlukan | sebagai master
level
7 | Input Laporan | Mouse/Keyboard | Teks Dinkes Malang Administrator Jika Input ini digunakan | Nama laporan, kode
diperlukan | sebagai master laporan
8 | Input Data Mouse/Keyboard | Teks Dinkes Malang Administrator Setiap Input ini digunakan | Pustu, KK, jumlah
dasar awal sebagai master data | penduduk, jumlah
puskesmas tahun dasar puskesmas rumah
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No Nama Input Alat Input Sl | Vg iarysiielem | Wamglingilom | - e DeskriE Input Data/Informasi
Input Data Data Input
9 | Input Tahun Mouse/Keyboard | Teks Dinkes Malang Administrator Jika Input ini digunakan | Nama tahun
diperlukan | sebagai master
tahun
10 | Input Semester | Mouse/Keyboard | Teks Dinkes Malang Administrator Jika Input ini digunakan | Nama semester
diperlukan | sebagai niaster
semsester
11 | Input Tribulan | Mouse/Keyboard | Teks Dinkes Malang Administrator Jika Input ini digunakan | Nama tribulan
diperlukan | sebagai master
tribulan
12 | Input Bulan Mouse/Keyboard | Teks Dinkes Malang Administrator Jika Input ini digunakan | Nama bulan
diperlukan | sebagai master
bulan
13 | Input User Mouse/Keyboard | Teks Dinkes Malang Administrator Jika Input ini digunakan | Nama user,
diperlukan | sebagai master user | username, password,
level, alamat,
pangkat, nip, no telp,
email
14 | Input Modul Mouse/Keyboard | Teks Dinkes Malang Administrator Jika Input ini digunakan | Nama modul, link
diperlukan | sebagai master modul
modul
15 | Input Penyakit | Mouse/Keyboard | Teks Seksi Sanitasi Administrator Jika Input ini digunakan | Nama penyakit
Lingkungan Lingkungan diperlukan | sebagai master lingkungan
penyakit
lingkungan
16 | Input Materi Mouse/Keyboard | Teks Seksi Promosi Administrator Jika Input ini digunakan | Nama
dan kegiatan Kesehatan diperlukan | sebagai master kegiatan/materi,
promkes materi dan kegiatan | satuan
promosi Kesehatan
17 | Input TUPM Mouse/Keyboard | Teks Seksi Sanitasi Administrator Jika Input ini digunakan | Nama TUPM
Lingkungan diperlukan | sebagai master

TUPM
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No Nama Input Alat Input Sl | Vg iarysiielem | Wamglingilom | - e DeskriE Input Data/Informasi
Input Data Data Input

18 | Input Institusi Mouse/Keyboard | Teks Seksi Sanitasi Administrator Jika Input ini digunakan | Nama institusi

dibina Lingkungan diperlukan | sebagai master
institusi dibina

19 | Input Kegiatan | Mouse/Keyboard | Teks Seksi Promosi Staf Seksi Setiap 3 Input ini digunakan | Frekuensi
Promosi Kesehatan Promosi bulan untuk laporan seksi | direncanakan,
Kesehatan Di Kesehatan promosi kesehatan | frekuensi
Tingkat dilaksanakan
Puskesmas

20 | Input Mouse/Keyboard | Teks Seksi Promosi Staf Seksi Setiap 3 Input ini digunakan | Jumlah, satuan,
Pemberdayaan Kesehatan Promosi bulan untuk lapotan seksi | direncakan,
Masyarakat Di Kesehatan promosi kesehatan | dilaksanakan,
Tingkat sasaran
Puskesmas

21 | Input Mouse/Keyboard | Teks Seksi Promosi Staf Seksi Setiap 3 Input ini digunakan | Jumlah arget, jumlah
Pemberdayaan Kesehatan Promosi bulan untuk laporan seksi | realisasi
Perilaku Hidup Kesehatan promosi kesehatan
Bersih Dan
Sehat Di
Tingkat
Puskesmas

22 | Input Kegiatan | Mouse/Keyboard | Teks Seksi Sanitasi Staf Seksi Setiap 1 Input ini digunakan | Jumlah pasien,
Klinik Sanitasi Lingkungan Sanitasi bulan untuk lapoeran seksi | jumlah klien,

Lingkungan sanitasi lingkungan | keterangan

23 | Input Data Mouse/Keyboard | Teks Seksi Sanitasi Staf Seksi Setiap 1 Input ini digunakan | Baseline data awal,
Profil Akses Lingkungan Sanitasi bulan untuk laporan seksi | progres akhir tahun,
Jamban Lingkungan sanitasi lingkungan | keterangan

24 | Input Data 10 Mouse/Keyboard | Teks Seksi Sanitasi Staf Seksi Setiap 1 Input ini digunakan | Jumlah kejadian
Penyakit Lingkungan Sanitasi bulan untuk laporan seksi
Berbasis Lingkungan sanitasi lingkungan
Lingkungan

25 | Input Cakupan | Mouse/Keyboard | Teks Seksi Sanitasi Staf Seksi Setiap 3 Input ini digunakan | Jumlah tempat,
TUPM Sehat Lingkungan Sanitasi bulan untuk laporan seksi | jumlah dibina,
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No Nama Input Alat Input Sl | Vg iarysiielem | Wamglingilom | - e DeskriE Input Data/Informasi
Input Data Data Input
Lingkungan sanitasi lingkungan | jumlah memenuhi
Syarat
26 | Input Cakupan | Mouse/Keyboard | Teks Seksi Sanitasi Staf Seksi Setiap 3 Input ini digunakan | Jumlah tempat,
Institusi Dibina Lingkungan Sanitasi bulan untuk laporan seksi | jumlah dibina,
Kesehatan Lingkungan sanitasi lingkungan | jumlah memenuhi
Lingkungannya syarat
27 | Input Data Mouse/Keyboard | Teks Seksi Sanitasi Staf Seksi Setiap 3 Input ini digunakan | Kejadian, penderita,
Keracunan Lingkungan Sanitasi bulan untuk laporan seksi | meninggal, sampel
Makanan Dan Lingkungan sanitasi lingkungan | kejadian
Minuman
28 | Input Jumlah Mouse/Keyboard | Teks Seksi Sanitasi Staf Seksi Setiap 3 Input ini digunakan | Jumlah yang
Rumah Sehat Lingkungan Sanitasi bulan untuk laporan seksi | diperiksa, jumlah
Lingkungan sanitasi lingkungan | yang sehat
29 | Input Jumlah Mouse/Keyboard | Teks Seksi Sanitasi Staf Seksi Setiap 3 Input ini digunakan | Jumlah diperiksa,
Keluarga Lingkungan Sanitasi bulan untuk laporan seksi | jumlah berdasarkan
Menurut Lingkungan sanitasi lingkungan | jenis sumber air
Sumber Air
Minum Yang
Digunakan
30 | Input Posyandu | Mouse/Keyboard | Teks Seksi Staf Seksi Setiap 3 Input ini digunakan | Pratama, madya,
Pemberdayaan Pemberdayaan bulan untuk lapéran seksi | purnama, mandiri,
Kesehatan Kesehatan pemberdayaan kader aktif, kader
kesehatan terlatih, uang
transport, sumber
dana
31 | Input Desa Mouse/Keyboard | Teks Seksi Staf Seksi Setiap 3 Input ini digunakan | Dilatih, terbentuk,
Siaga Pemberdayaan Pemberdayaan bulan untuk laporan seksi | bina tumbuh
Kesehatan Kesehatan pemberdayaan kembang, paripurna,
kesehatan pratama, madya,
purnama, mandiri,
kader, sarana, bidan
32 | Input Posbindu | Mouse/Keyboard | Teks Seksi Staf Seksi Setiap 3 Input ini digunakan | Jumlah pos, kader
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No Nama Input Alat Input Sl | Vg iarysiielem | Wamglingilom | - e DeskriE Input Data/Informasi
Input Data Data Input
Pemberdayaan Pemberdayaan bulan untuk laperan seksi | aktif, kader terlatih
Kesehatan Kesehatan pemberdayaan
kesehatan
33 | Input Posyandu | Mouse/Keyboard | Teks Seksi Staf Seksi Setiap 3 Input ini digunakan | Jumlah pos, kader
Lansia Pemberdayaan Pemberdayaan bulan untuk laporan seksi | aktif, kader terlatih
Kesehatan Kesehatan pemberdayaan
kesehatan
34 | Input Polindes | Mouse/Keyboard | Teks Seksi Staf Seksi Setiap 3 Input ini digunakan | Bidan, perawat,
Pemberdayaan Pemberdayaan bulan untuk laporan seksi | polindes, pratama,
Kesehatan Kesehatan pemberdayaan madya, purnama,
kesehatan mandiri
35 | Input Mouse/Keyboard | Teks Seksi Staf Seksi Setiap 3 Input ini digunakan | Ponpes, santri, santri
Poskestren Pemberdayaan Pemberdayaan bulan untuk laporan seksi | husada, santri
Kesehatan Kesehatan pemberdayaan dilatih, pratama,
kesehatan madya, purnama,
mandiri, gedung,
sarana
36 | Input Taman Mouse/Keyboard | Teks Seksi Staf Seksi Setiap 3 Input ini digunakan | Jumlah pos, kader
Posyandu Pemberdayaan Pemberdayaan bulan untuk lapofan seksi | aktif, kader terlatih
Kesehatan Kesehatan pemberdayaan
kesehatan
37 | Input Toga Mouse/Keyboard | Teks Seksi Staf Seksi Setiap 3 Input ini digunakan | Jumlah, yang
Pemberdayaan Pemberdayaan bulan untuk laporan seksi | memanfaatkan,
Kesehatan Kesehatan pemberdayaan pratama, madya,
kesehatan purnama, mandiri
38 | Input SBH Mouse/Keyboard | Teks Seksi Staf Seksi Setiap 3 Input ini digunakan | Kwarran, pratama,
Pemberdayaan Pemberdayaan bulan untuk laporan seksi | madya, purnama,
Kesehatan Kesehatan pemberdayaan mandiri, penegak,
kesehatan pandega, pamong,
instruktur
39 | Input Cakupan | Mouse/Keyboard | Teks Seksi Staf Seksi Setiap 1 Input ini digunakan | Askes, jamsostek,
Jaminan Pemberdayaan Pemberdayaan tahun untuk laporan seksi | jamkesmas,
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No Nama Input Alat Input Sl | Vg iarysiielem | Wamglingilom | - e DeskriE Input Data/Informasi
Input Data Data Input

Pemeliharaan Kesehatan Kesehatan pemberdayaan jamkesda, lainnya
Kesehatan Pra kesehatan
Bayar

40 | Cakupan Mouse/Keyboard | Teks Seksi Staf Seksi Setiap 1 Input ini digunakan | Yang ada, dicakup
Pelayanan Pemberdayaan Pemberdayaan tahun untuk laporan seksi | jamkesda, kesehatan
Rawat Jalan Kesehatan Kesehatan pemberdayaan dasar, kesehatan
Masyarakat kesehatan rujukan
Miskin Yang
Dicakup
Jamkesda

41 | Cakupan Mouse/Keyboard | Teks Seksi Staf Seksi Setiap 1 Input ini digunakan | Yang ada, kesehatan
Pelayanan Pemberdayaan Pemberdayaan tahun untuk laporan seksi | dasar, kesehatan
Rawat Inap Kesehatan Kesehatan pemberdayaan rujukan
Masyarakat kesehatan
Miskin

42 | Cakupan Mouse/Keyboard | Teks Seksi Staf Seksi Setiap 1 Input ini digunakan | Yang ada, kesehatan
Pelayanan Pemberdayaan Pemberdayaan tahun untuk laperan seksi | dasar, kesehatan
Rawat Inap Kesehatan Kesehatan pemberdayaan rujukan
Masyarakat kesehatan
Miskin Yang
Dicakup

Jamkesda




3.6.2 Desain Input

1. Desain Input Kecamatan

s ~

t Tombah Kecamatan '

I —
R —

s .

Gambar 3.10 Desain /nput Kecamatan

2. Desain Input Puskesmas

A ™

(_ Tambah Puskesmas __)
N —

Filh <zezmetan Piin Kecamalen [+

Turrpang
Jabung

]

Gambar 3.11 Desain /nput Puskesmas

3. Desain Input Desa

-~
(| Tambah Desa i
Hema Desa s |
Fiin 4eoametan Fiih Kecomalar [
Tumpeng
Jang
1
4 -

Gambar 3.12 Desain Input Desa

4. Desain Input Bidang

Ve

Q Tomban Bidang j

N I

- .

Gambar 3.13 Desain /nput Bidang
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5. Desain Input Seksi

-

Q Tambah Seksi )

Sekai I l

e —
e

| Simpar l | Kambali I

Gambar 3.14 Desain Input Seksi

6. Desain Input Level

~

( rombabLew Y

Level I_ '

| Simpan ] | Kembal ]

Gambear 3.15 Desain /nput Level

7. Desain Input Laporan

|"_

l Tamkah Laporan '

Laporan
si [P ]y]
Pervde (PR Perode |7

| Simpan | | Kembai J

-

Gambar 3.16 Desain /nput Laporan
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8. Desain Input Data dasar puskesmas

~
Q«mbnh Data Dasar Fuskesmas )
Pusk Pilih Pusk 5 v
Tohun [Pih Tohn [v]
N —
LU —
Jrrl Penduduk L |__——'
Jrrl Pendudk F :
LS —
i

Gambar 3.17 Desain /nput Data Dasar Puskesmas

9. Desain Input Tahun

-~

( remeenTawn i)

Tahun |_ '

| Simpan I | Kembali ]

Gambar 3.18 Desain /nput Tahun

10. Desain Input Semester

~

{ Tambah Semester '

Semoetorl_ I

[ simpan | | Kembai |

Gambar 3.19 Desain Input Semester
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11. Desain /nput Tribulan

~

( Tambah Tribuan )

Tribular |_ F
L | simpan | | Kembai |

Gambar 3.20 Desain /nput Tribulan

12. Desain /nput Bulan

—
‘ Tembah Buan I
ID Buan | ’
Bulan I
| Slmpcn] | Kembal ]

Gambar 3.21 Desain /nput Bulan

13. Desain /nput User

-
Q Tambah User D
Usemame BLie- &
Password I
ST —
v -
TR —
S —
|
I —
Level [Fir Lover ]
ek [Firsels v
n

Gambar 3.22 Desain /nput User
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14. Desain /nput Modul

= .
' Tambah Modul )

Grup hv
Mama Madul

e T —
T —

Ketercngan

Etatus ® v
O N

g

o
Gambar 3.23 Desain /nput Modul
15. Desain Input Penyakit Lingkungan
P ~
Q Tambah Penyakit Lingkungan ]
Penyakit I_ F

L Goe] =] |

Gambar 3.24 Desain /nput Penyakit Lingkungan

16. Desain /nput Materi dan kegiatan promkes

- 5 i
{ Tambah Materi Can Kegiatan Promkes |
D = I
Materi/Kegiatan
Satuan I_ '
L [ Simpan I [ Kembali I J

Gambar 3.25 Desain Input Materi dan Kegiatan Promkes
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17. Desain Input TUPM
e ~
( Tambah TUPM j

TUPM I_ F

L [Grpan]  [vemba ] |

Gambar 3.26 Desain Input TUPM

18. Desain /nput Institusi dibina

A= N

‘ Tambah Institusi Dibina '

Insttusi I_ '
| Simpan ] | Kembai ] J

Gambar 3.27 Desain Input Institusi Dibina

19. Desain /nput Kegiatan Promosi Kesehatan Di Tingkat Puskesmas

- =
( Loporan Tribuar, Keglatan Prama:| Kesahatan D8 Tingat Puskeamas -)
Fiih Tanr iv itk Trizuan Iv Pih Puskesmcs iv
Hagatan Eatun | Diraasmoknn | Diaveancion | Tepk
ADVORAST i
e
(Lokl, Nagesiesl, Lokaierya, Workshop) = L____I L_.__i E]
2INA SUASAMA 4
© Partemuan canger al
1) Lo pregrem o Th Buek, 2R, B, RE, BELA, Dokler prodok Seeela, Bek Kesehelon l——-l I——-E D
2) Lintes Sektor sal E:l E: l:j
3) Perlemuen lingkal desod sohrakan Aai l:: Ej D
L

Gambar 3.28 Desain Input Kegiatan Promosi Kesehatan Di Tingkat Puskesmas
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20. Desain Input Pemberdayaan Masyarakat Di Tingkat Puskesmas

= o

C Laporan Tribuan Pamberd ayoon Masyorakat Di Tingkat Puskesmas )

[Pt Tawnlw] [P1r Trbdn[w]  [POF Puskearas [v]

< Pembarm.ka Kekmock.
deries R | TFrminh Renlik Kegaler

s | —

b Aegicion Peagauban Kekmgos Ook 2elgos Promics

Mo [Molen | Sclm | Srorcookan | Diokeookon | Smeon | Saemwan B
1| @i Kk
EI [ [
3 |Kodng [Keb

e | |

. dagictn Petyuikat Kelkemack Deh Petugas Lanya
Mo |Meteri [Seman | Zrercanakar  |Diaksanakar |Seseranl | Sasaran P

1 |G ] I
2 |P2m Ick I_
2 |Kesihg |Ich l |
L
-

Gambar 3.29 Desain /nput Pemberdayaan Masyarakat Di Tingkat Puskesmas

21. Desain Input Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih Dan Sehat Di Tingkat

Puskesmas

= ™

( Laparan Tribulan Fzmberdayaan Forilaku Hidug Borsih Dan Schat L Tingkat Puskzsmas )

[PihTaru-Tw] [Pin Trisien [w] [ Fir Puskesmaa [+

Sal
RT

1| Penghka ion PHES

§

0008

a. Rumat Tangga (O % ml KK sewiaych kera Puskesmas)

& Inslilusi Kesshalan (lolal sorkes) Inslils:

b Inztitua Pendidkas (totd askalar] I:j Tnatit. &

2 | Tolanzn Setal Torgel | Sola- R
. Furnah Tonggs seral (12 cari 10 indkalor) RT
b [-atinmi Penzidien yong karifkaa 7 T-atinusi

c. [slils Keseholon yorg klorifies 1V I__ [-slilsi l |

3| Pemyduhzn £ [Hervemsi Yo-g Dilakuazn Dleh Puskeancs Tagel |Soua |Redwcs
. Furnah Tanggs (6 » lolal Pasya-du Bolla + La-sa) E RT :E

b [-atingi Pencidiken (2 % 1otz sekolah) E:i [-atinsi |
o [slils Keseholan (2 « lolal sorees) D [-stitsi |

Gambar 3.30 Desain /nput Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih Dan Sehat Di Tingkat Puskesmas

OF MAULANA MALIK IBRAHIM STATE ISLAMIC UNIVERSITY OF MALANG



88

22. Desain Input Kegiatan Klinik Sanitasi

o =y

( Laporan B Kegi Klinike itasi )

| B Tatun J¥] | P Buen Jw]

Jumlah Pasien Jumlah Klien
| Kecamatan | Fuskesmas  Kunjungan |Ditindakianjufi Melaksanakan| Kunungan Citindaklanjuti| Malakearzkan Keterangan
Klinlk $anitas|| “Kusades” Saran Kiinlk Sanitasl  "Kusadas™ Saran

limpare | lumpang

ZoncokusumciPoncckusumo

Gambar 3.31 Desain /nput Kegiatan Klinik Sanitasi

23. Desain Input Data Profil Akses Jamban

P i

( Laparan Buanan Data Profil Akses Jamban )

| Piln Tahun [¥] [ Piih Bucn [+]

Keluarga Dengan Akses Jamban
No Baseline Data (B) Awal TahunProgres [/ Kemajuan Akhir Tahun|
KecomaEn FSisanos JSP | JsSP | oD JSP | JasP oD
1 |Tumpang Turnpany
2 |Poncokusumo Pancokusumo
i
-

Gambear 3.32 Desain Input Data Profil Akses Jamban

24. Desain Input Data 10 Penyakit Berbasis Lingkungan

( Laporan Buanan 10 Panyakit Barbosis Lingkungan _)

ke |4 f Pilh Penyakt |
1 | Tumparg Tamparg

L R )

Gambar 3.33 Desain /nput Data 10 Penyakit Berbasis Lingkungan
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25. Desain Input Cakupan TUPM Sehat

s

( Laoporan Tribulan Cakupan TUPM Sehal )

| Piih Tahun |w| | Piih Tribulan ||

{ribhTUPM T+
T |D

MS
1 Tumpang Tumpang D D D
2 Poncokusumo Poncokusumo D D D

No | Kecamatan Pusk=smas

.

Gambar 3.34 Desain /nput Cakupan TUPM Sehat

26. Desain Input Cakupan Institusi Dibina Kesehatan Lingkungannya

-~

( Laoporan Tribulan Cakupan Instilusi Dibina Kesehalan Lingkungannya )

| Piih Tahun |w| | Piin Tribulan | ¥ |

[Filh institusi v
T |D

1 Tumpang Tumpang D D
2 Poncokusumo Poncokusumo D D

No | Kecamatan Puskasmas

Oog

.
Gambar 3.35 Desain /nput Cakupan Institusi Dibina Kesehatan Lingkungannya
27. Desain Input Data Keracunan Makanan Dan Minuman
% ™
( Laparan Tribuan Keracunan Makaran Dan Mirurnan )

| Pilth Tabun J+] | Pilh Trbuen Jor]

Keracunan Makmin Penyebab Azal Keracunan | Bampe! Keracunan
Ne Kecamsten Puskesmas Rumah Jasa | Rumah |, m
Ke]adlan Penderlta Meringgal Makan Werurg en il Industd oo Mzkanar
T Tumging  Tngian;
2 PoncokusumaRoncckusum

Gambar 3.36 Desain /nput Data Keracunan Makanan Dan Minuman
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28. Desain Input Jumlah Rumah Sehat

' '
( Laporan Tribulan Jumlah Rumah Sehat )

| Pith Tahun {w| | Pilin Tricuan ||

Rumah
No Kecamatan Puskesmas Jumlah Yang Jumlah Yang
Diperiksa Sehat
1 |Tumpang Tumpang
2 |Poncokusurmo Puncokusumo

= | Input I o

Gambar 3.37 Desain /nput Jumlah Rumah Sehat

29. Desain Input Jumlah Keluarga Menurut Sumber Air Minum Yang

Digunakan

F s Y
C Laperan Tribuan Jumnlah Keluarga Menurut Sumber Air Mirum Yang Cigunakan )

| Fiin Tarun |1-] Fiih Trioukar !r]

Jumiah Sumkber Air Minum Keluarga
Keluarga
-~ o Dipariksa Alr Alr 1sl Leding Leding Sumur Mata Alr L L
ha i) K Ulena  Meteran | Ecaran | °"P9 | feriinduna Teriinaung| A1 Huian

Air
Mirnmrnya J a J [ J £ J e J el J k3 4 e J o

i

Tumpang Turrpang

'cncokusuma{ 'onzokusurmao

n

L

y
Gambar 3.38 Desain /nput Jumlah Keluarga Menurut Sumber Air Minum Yang Digunakan
30. Desain Input Posyandu
& ~
( Laperan Tribulan Pesyandu )
| Piin Takun Iv] I Ziih Triolar lv]
o Foszyandu Kader | Hader
No Kecamatzn P Protama Medya Pumamal Manci | AKET | Terlath Uang Trensport Sumber Dana
1 [Tumpzng Tumpeng
4 [Honcokusumo Fancosusuma
g
ey

Gambar 3.39 Desain /nput Posyandu
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31. Desain /nput Desa Siaga
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=

C

Laoporan Trikdan Desa Siaga

)

1 [Turmpan

M| Kanamatan | Poekaemoe

LEGELE

Uesa | Ussa  Tinghet Cackensengan Desn Slage roshesden
Raga | R
Oilath |Terbanms Bia  Tunbuh i Pralama Mslya Purreema Memdis

Jumiah  Kader
Madar  leriath

darana
Poskeadea
Saranz | Bidan
Minimnl Kit

Sudah
MNilntih

Jumilah Bldan

Belum
Milodik

F Frnesk i me | an: akisLm

Gambar 3.40 Desain /nput Desa Siaga

32. Desain Input Posbindu

' E
C Loporan Tribuan Pabindu )
|Pm Tahun ﬁv] |P||r Triouan Iv]
Kader
Mo Hecamatan Puskesmas Posyandu K::rr .Il.::z:.r_‘
P i F
T [Turrpang Tunpang
2 [Poncokusumo PoncokusLImo
Inout
L ma
Gambar 3.41 Desain Input Posbindu
33. Desain /nput Posyandu Lansia
-~
( Laporan Tribuan Pasyandu Lansia )
| Riih Tehun [w | [ Piiih Tribulan [ |
Kader
Mo Hecamatan Puskesmas Posyandu ch‘l;,r 'I!;:::I'h
L P L =
1 [Tumpang Tumpang
2 [Poncckusumo Moncokusumc
L
Gambar 3.42 Desain /nput Posyandu Lansia
34. Desain Input Polindes
' i,
C Loparan Tribuon Folindss )
{rith Takwn [»] [ PiE Trian [v]
Bid Bid Parowet
Dl Palindss =i Pustu Fonkesdes ik
Na|  Kecamatan Fucknsmas Prlindas Yang Salum Manjadi
L r L r L r Jumlah Ponkeades
Fratama| Maodya |Pumama| Mond
1 [Turpang Tamgang
2 =k Bk sy

Gambear 3.43 Desain /nput Polindes
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35. Desain Input Poskestren
F i Y
C Loporon Tribulan Foskesiren )
[Pin TatunTw] [Pir Triowan J]
Santrl Husada ! x
5 Santi Yang
MHo| Hecamatan [uskeamas Ponpes Bamtr KB!’E;:::::EM Pernan Cilatih Eipsheston Gedung| 3arana
- P I F L g Frotame | Madya Fumama Mandin

T sy Tinnpaig)

2 |Poncokusumo Poncokusano

J
Gambar 3.44 Desain Input Poskestren

36. Desain /nput Taman Posyandu

¢ ~

C Laporan Tribulan Taman Posyandu ,

| Filr Tahun [ [ Piib Tribulan ]

Kader
Hadar Hadw
No Kecamatan Puskesmas Fosyandu Akt Terlatih
L P - B
1 Tumrpang Tumpang
2 Moncokusumo Morcokusume

L J

Gambar 3.45 Desain /nput Taman Posyandu

37. Desain Input Toga

C Laparan Trbuan Taga )

|F'iih Tahin ivl | Fih Trizulon '|v]

Desa | Kelurahan Dengan TOGA Percontohan TOGA
N K tal Puske
i - S Jumiah |  YangMemanfaatkan TOGA oo s | Madya Pumamal Mandirl
Untuk F § 1
1 Tumpang Tumpang
2 Pencokusumo Pencokusume

L )
Gambar 3.46 Desain Input Toga

38. Desain /nput SBH

C _epearan Trizdan 864 )
Favaran Fuaman arg Sudat Ustrata Fanaga, Famh Fandoga Famong SBH mEArUREAT

g g Jumlal: Teriailh durnlan Tertatih

o Fiscamatin | FUSETIIS | ik adn Mersekasourakis Froma Medys Pumams Rendn L F L = L F
; 1 P | r 1 3 F

i Dakti
1 wmpen:  [umpsng
FIE TP | S——

Gambar 3.47 Desain Input SBH
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39. Desain /nput Cakupan Jaminan Pemeliharaan Kesehatan Pra Bayar
i =
C Lapgaran Tahunan Galupan Jamman Pemeharaan Kezahatan Pra Bayar )
Jumlah Pegsarta Jaminan Kesshatan Pra Bayar
No Hecamatan Puskesmas Ashes Jamsostek u':::s::as Jamkesda Lainnya
L P L P L F L P L P
1 [lumpang Tuimpang
? [Poncokusuma Poncaki 1=0mao ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
Irput
. -~
Gambar 3.48 Desain /nput Cakupan Jaminan Pemeliharaan Kesehatan Pra Bayar
40. Desain [nput Cakupan Pelayanan Rawat Jalan Masyarakat Miskin Yang
Dicakup Jamkesda
= =
C Laparan Tahunan Cakupan Pelayanon Rawal Jalan Masyarakal Miskin Yang Disakup Jemhasda )
Fiin Tohun
] Masyarakat Miskin (Dan Hampir Miskin)
Mandapat Yankss Rawat Jalan
Dicakup Palayanan Kesshatan Dagar F |
B2 SEEEs nER S ey JumiBii¥eng Bte) WS Gdal | I EatieniR sk nDis ke et | e AR s Rk S Hes Skta 1
1) 53)
L P L B 1 P iL B
1 [Tumpang Tumpang
2 [Poncoknsuma |Poncokisuma
- J

Gambar 3.49 Desain Input Cakupan Pelayanan Rawat Jalan Masyarakat Miskin Yang Dicakup

Jamkesda

41. Desain Input Cakupan Pelayanan Rawat Inap Masyarakat Miskin

C =
C Loparan Tahunan € akup an Pelayanan Rawal Inap Masyarakal Miskin )
Fiin Tohun I:
Mesyarakat Miskin {Dan Hampir Miakin)
Mendapat Yankes Rawat Inap
Dicakup Pelayanan Kesehatan Dasar F HKesehat; j
M Ki ta Puskesm:; Jumilah Y: Ada 4 5
G e LiENOSMas,, [SLmran.tand Jamkesda  (Pasisn Maskin DI Sarkes Strata | (Pasisn Maskin DI Sarkes Strata 2
1) EX )
15 P L B L P = P
1 |lumpang Tmpang
2 Foncokusums  [Poncokusumo
J

Gambar 3.50 Desain /nput Cakupan Pelayanan Rawat Inap Masyarakat Miskin
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42. Desain Input Cakupan Pelayanan Rawat Inap Masyarakat Miskin Yang

Dicakup Jamkesda

C

Laporan

FRamal knap

'PlnTcn.n’:

Mesyarakat Miskin {Dan Hampir Miskin)

1 Yankes Rawat Inap

Dicakup Pelayanan Hesehatan Dasar F 1 K j
M Ki ta Puskesm; Jumilah Y: Ada 5
9| dhbEAMAEAD bt gl L Jamkesda  (Paslsn Maskin DI Sarkes Strata | (Pasian Mazkin DI Sarkes Strata 2
1) &3)
15 P L B L P L P
1 |lumpang Timpang
2 |Foncokusums  (Foncokusumo

j

Gambar 3.51 Desain /nput Cakupan Pelayanan Rawat Inap Masyarakat Miskin Yang Dicakup

Jamkesda
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3.7 Identifikasi dan Desain Proses

3.7.1 Identifikasi Proses

Tabel 3.50 Identifikasi Proses Sistem e-Reporting Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi Lingkungan

95

No. Proses Sistem e- Deskripsi Proses dan Bagaimana Proses Siapa yang terlibat Inpuﬁroses Output proses
Reporting Dilakukan (Alur Proses) -~
1 Menginput master data Admin memilih menu master data dan Administrator Dari keyboard Output berupa tabel
memilih submenu kemudian menginput (textfield ) dan dari berbagai master
master data ke sistem mouse (tombol), data yang diinput
Form input
2. Mengedit master data Admin memilih menu master data dan Administrator Dari keyboard Perubahan pada tabel
memilih submenu kemudian mengupdate (textfield )dan master data yang
master data yang telah ada di sistem mouse (tombol) diedit
Form edit
3 Menginput manajemen Admin memilih menu manajemen dan Administrator Dari keyboard Output berupa tabel
memilih submenu kemudian menginput (textfield ) dan dari berbagai
manajemen ke sistem mouse (tombol), manajemen yang
Form input diinput
4 Mengedit Manajemen Admin memilih menu manajemen dan Administrator Dari mouse Perubahan pada tabel
memilih submenu kemudian mengupdate (tombol) manajemen yang
manajemen yang telah ada di sistem Form edit diedit
5 Menginput master PSL Admin memilih menu master PSL dan Administrator Dari keyboard Output berupa tabel
memilih submenu kemudian menginput (textfield.)-dan dari berbagai master
master PSL ke sistem mouse (tembol), PSL yang diinput
Form input
6 Mengedit master PSL Admin memilih menu master PSL dan Administrator Dari keyboard Perubahan pada tabel
memilih submenu kemudian mengupdate (textfield, ).dan master PSL yang
master PSL yang telah ada di sistem mouse (tombol) diedit
Form edit
7 Menginput laporan Staf memilih laporan kemudian menginput Area User Dari keyboard Output dalam bentuk
data laporan ke sistem (textfield )»dan informasi jika data
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No. Proses Sistem e- Deskripsi Proses dan Bagaimana Proses Siapa yang terlibat Input’proses Output proses
Reporting Dilakukan (Alur Proses)
mouse (tombol), telah masuk ke
Form input sistem
8 Mengedit laporan Staf memilih laporan kemudian mengupdate Area User Dari keyboard Output dalam bentuk
data laporan ke sistem (textfield+).dan informasi jika data
mouse (tombol) yang ada di sistem
Form edit telah berhasil
diupdate
9 Menampilkan laporan User memilih laporan dan combo box Area User Dari mouse Output berupa
kemudian klik tombol view, sistem (tombol) tampilan laporan
menampilkan data yang diminta user
10 Validasi laporan User mengklik tombol validasi, sistem Area User Dari mousge Output dalam bentuk
mengupdate data validasi berdasarkan (tombol) informasi jika
permintaan user laporan telah
berhasil divalidasi
1L Cetak laporan User mengklik tombol cetak, sistem mencetak | Area User Dari mouse Output dalam bentuk
laporan berdasarkan permintaan user (tombol) print out laporan




3.7.2 Arsitektur Aplikasi

TY OF MALANG

Arsitektur Aplikasi dari Sistem e-Reporting Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi Lgkungan sebagai berikut:

F | LOGN USER.

a)
___ DASHBOARD E | LOGN USER

T ACMMISTRATOR
o) | . DASH30ARD
“ KEPALADINAS

ISLAMIC UNIVE

Jicang Pemhbardayaan Kershatan dar Santtasi [ingkungan

k. Seksi Pmmosi Kesefﬁ |

. lapus Ls=r

,_ Sdit Lsar
. Tamkah User View | aporan Seks Promosi Kesehatan
i on Mnc Print | aporan Se'csi Promnsi Kesehatzn

Hapus 14 Dd ul

=di: Madul 2 ST
== View | aporan Seli=’ Sanitasi lingkungan

. Tamnkal Idodul

Print | aporan Se<si Sanicasi | ingkungan

\_ Seksi Pm'mniayaangﬂwatan

Temuah Masle

View | aporan Sek= Pamherdzyaan Kesehatan
_ bdtlMaste =

Print | aporan Seksi Pemberdayaan Keseharan

Haous I/ azter

Gambar 3.52 Arsitektur Aplikasi untuk Administrator Gambar 3.53 Arsitektur Aplikasi untuk Kepala Dinas
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ﬁ =
LOGIN USER

- DASHBOARD
" KEPALA BIDANG

Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi Lingkungan

\ Seksi Promosi Kesehatan

View Laporan Seksi Promosi Kesehatan

Validasi Laporan Seksi Promosi Kesehatan

Print Laporan Seksi Promosi Kesehatan

Seksi Sanitasi Lingkungan

View Laporan Seksi Sanitasi Lingkungan

Validasi Laporan Seksi Sanitasi Lingkungan

Print Laporan Seksi Sanitasi Lingkungan

| Seksi Pemberdayaan Kesehatan

View Laporan Seksi Pemberdayaan Kesehatan

Validasi Laporan Seksi Pemberdayaan Kesehatan

Print Laporan Seksi Femberdayaan Kesehatan

Gambar 3.54 Arsitektur Aplikasi untuk Kepala Bidang
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A
B LOGIN USER

"« DASHBOARD
W TKEPALA SEKSI

LAMIC UNIVERSITY OF MALANG

dang Pemberdayaan Ke==hatan dan Sanitasi Lingkungan

aporan Tahunan

View Laper=n

Validasi Lawaran dan Staff

Print Lapor=.i
Gambar 3.55 Arsitektur Aplikasi untugepala Seksi Promosi Kesehatan

OF MAULANA



Laporan Bulanan

Validasi Laporan dari Staff

| View Laporan

Validasi Laporan dan Staff

View Laporan

Validasi Laporan dari Staff

Print Laporan

Gambar 3.56 Arsitektur Aplikasi untuk Kepala Seksi Sanitasi Lingkungan

§IVERSITY OF MALANG

Print Laporan

Gambar 3.57 Arsitektur Aplikasi unfitk Kepala Seksi Pemberdayaan

Kesehml

OF MAULANA MALIK
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Gambar 3.58 Arsitektur Aplikasi untuk Staf Seksi Promosi Kesehatan




Inp_t Laperar
Frit | aporas
Wiew Lapoiar
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Gambar 3.59 Arsitektur Aplikasi untuk Staf Seksi Sanitasi Lingkungan
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Gambar 3.60 Arsitektur Aplikasi untuk Staf Seksi Pemberdayaan Kesehatan




3.7.3 Desain Proses
Desain Proses dari Sistem e-Reporting Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi Lingkungan adalah sebagai berikut:

1. Context Diagram

Vaidasi Kas prombas

Taporan PPrS dF

Laporan
Kesanstan

Vaidas K SL

Laporan Pont

Vaicdasi iaf Pmkes T

| [ro—
— o

Data Gakupan Jaminan Pemetharaan Kesoratan Pra bayar - !
T

ayaan Koseratan

=1

Vaidasi taf L 7

Data Jumiah Kokarga Menuut Sumber A Minum Yang Digunaken ValdasiKasi Perkes
Dt Jurian Rumah Sarel
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3.8 Identifikasi dan Desain Database

Tabel 3.51 Identifikasi Database

3.8.1 Identifikasi Database

121

Langkah yang dilakukan peneliti sebelum melakukan pemrograman

adalah mengidentifikasi database, maksudnya yaitu mendeskripsikan tabel-

tabel yang akan dipakai untuk menyimpan data e-Reporting. Berikut ini

merupakan identifikasi database dari e-Reporting Bidang Pemberdayaan

Kesehatan dan Sanitasi Lingkungan:

No Nama Tabel Nama Kolom Tipe Lebar Key

1 level id level integer 11 primary
level varchar 100

2 user id_user integer 11 primary
nama_user varchar 45
nip varchar 45
pangkat golongan varchar 45
alamat varchar 45
no_telp varchar 45
email varchar 45
username varchar 45
password varchar 45
id_level integer 11
id_seksi integer 11

3 bidang id bidang integer 11 primary
nama_bidang varchar 100
nama_singkatan varchar 15

4 seksi id_seksi integer 11 primary
id_bidang integer 11
nama_seksi varchar 200
nama_singkatan varchar 15

5 laporan id laporan integer 11 primary
nama_laporan varchar 300
id_seksi integer 11
id periode integer 11

6 periode id periode integer 11 primary
nama_periode varchar 45

7 validasi id validasi varchar 15 primary
validasi_staf varchar 1
validasi_kasi varchar 1
validasi_kabid varchar 1

8 kecamatan id_kecamatan integer 11 primary
nama_kecamatan varchar 45
jumlah_desa integer 11
jumlah kader integer 11

9 puskesmas id_puskesmas integer 11 primary
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No Nama Tabel Nama Kolom Tipe Lebar Key
id kecamatan integer 11
nama_puskesmas varchar 45
10 | desa id desa integer 11 primary
id puskesmas integer 11
nama_desa varchar 45
11 puskesmas_data id puskesmas integer 11
jml pustu integer 11
jml desa integer 11
kk integer 11
penduduk 1 integer 11
penduduk p integer 11
jml rumah integer 11
tahun integer 11
12 | tahun id tahun integer jLf primary
tahun integer 4
13 | semester id semester integer 11 primary
nama_semester varchar 10
14 | tribulan id tribulan integer 11 primary
tribulan varchar 20
15 | bulan id bulan varchar 2 primary
nama bulan varchar 20
16 | kegiatan_dan_materi id kegiatan varchar 10 primary
kegiatan varchar 200
satuan varchar 45
17 | pr_lap tribulan keg promkes | id laporan integer 11 foreign
_keg id puskesmas integer 11 foreign
id kegiatan varchar 10 foreign
frek dir integer 11
frek dil integer 11
topik varchar 45
tribulan integer 11
tahun integer 11
id validasi varchar 15 foreign
18 | pr_lap tribulan keg promkes | id laporan integer 11 foreign
_pmasy_a id puskesmas integer 11 foreign
id jenis integer 11 primary
jenis varchar 45
satuan varchar 45
jumlah integer 11
ben kegiatan varchar 45
tribulan integer 11
tahun integer 11
id validasi varchar 15 foreign
19 | pr_lap tribulan keg promkes | id laporan integer 11 foreign
_pmasy b id puskesmas integer 11 foreign
id kegiatan varchar 10 foreign
frek dir integer 11
frek dil integer 11
sas 1 integer 11
sas p integer 11
tribulan integer 11
tahun integer 11
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No Nama Tabel Nama Kolom Tipe Lebar Key
id_validasi varchar 15 foreign
20 | pr_lap tribulan keg promkes | id laporan integer 11 foreign
_pmasy ¢ id_puskesmas integer 11 foreign
id kegiatan varchar 10 foreign
frek dir integer 11
frek dil integer 11
sas | integer 11
sas_p integer 11
tribulan integer 11
tahun integer 11
id validasi varchar 15 foreign
21 pr_lap tribulan keg promkes | id laporan integer 11 foreign
_phbs id puskesmas integer 11 foreign
id kegiatan varchar 10
jumlah integer 11
n integer 11
tribulan integer 11
tahun integer 11
id validasi varchar 15 foreign
22 | penyakit lingkungan id penyakit integer 11 primary
nama_penyakit varchar 45
23 | tupm id tupm integer 1l primary
tupm varchar 45
24 | institusi_dibina id_institusi integer 11 Primary
institusi varchar 45
25 | sn_lap bulanan keg klinik s | id laporan integer 11 foreign
anitasi id puskesmas integer 11 foreign
pasien_kunj ksanitasi integer 11
pasien_ditind kusades integer 11
pasien_melaks saran integer 11
klien kunj ksanitasi integer 11
klien ditind kusades integer 11
klien melaks saran integer 11
keterangan varchar 45
bulan varchar 45
tahun integer 11
id validasi varchar 15 foreign
26 | sn_data profil akses jamban | id laporan integer 11 foreign
id puskesmas integer 11 foreign
bas jsp integer 11
bas jssp integer 11
prog_jsp integer 11
prog_jssp integer 11
bulan varchar 45
tahun integer 11
id_validasi varchar 15 foreign
27 | sn_data_10 penyakit b_ling id_laporan integer 11 foreign
id_puskesmas integer 11 foreign
id_penyakit integer 11 foreign
nilai integer 11
bulan varchar 45
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No Nama Tabel Nama Kolom Tipe Lebar Key

tahun integer 11

id validasi varchar 15 foreign
28 | sn_tupm_sehat id laporan integer 11 foreign

id puskesmas integer 11 foreign

id tupm integer 11 foreign

t integer 11

d integer 11

ms integer 11

tribulan integer 11

tahun integer 11

id validasi varchar 15 foreign
29 | sn_institusi_dibina kesling id laporan integer 11 foreign

id puskesmas integer 11 foreign

id_institusi integer jLf foreign

t integer 11

d integer 11

ms integer 11

tribulan integer 11

tahun integer 11

id validasi varchar 15 foreign
30 | sn hasil keg cak program k | id laporan integer 11 foreign

esling f4 id puskesmas integer 11 foreign

keracunan _makmin keja | integer 11

keracunan_makmin pen | integer 11

d

keracunan_makmin men | integer 11

i

peny keracunan rm integer 11

peny keracunan warung | integer 11

peny keracunan jasa bo | integer 11

ga

peny_keracunan_pujaser | integer 11

a

peny keracunan industri | integer 11

peny keracunan rt integer 11

sampel keracunan mak | integer 11

sampel keracunan min integer )11

sampel keracunan mun | integer 11

tribulan integer 11

tahun integer 11

id validasi varchar 15 foreign
31 sn_pers_rumah_sehat id laporan integer 11 foreign

id puskesmas integer 11 foreign

jml diperiksa integer 11

jml yang sehat integer 11

tribulan integer 11

tahun integer 11

id validasi varchar 15 foreign
32 | sn _pers kel msumber air mi | id laporan integer 11 foreign

num id puskesmas integer 11 foreign
jml keluarga diperiksa integer 11
air kemasan integer 11
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No Nama Tabel Nama Kolom Tipe Lebar Key
air _isi ulang integer 11
leding meteran integer 11
leding eceran integer 11
pompa integer 11
sumur _terlindung integer 11
m air_terlindung integer 11
air_hujan integer 11
sumur t terlindung integer 11
m air t terlindung integer 11
air_sungai integer 11
lain2 integer 11
tribulan integer 11
tahun integer 11
id validasi varchar L foreign
33 | pb_lap tribulan ukbm a pos | id laporan integer 11 foreign
yandu id puskesmas integer 11 foreign
pratama integer 11
madya integer 11
purnama integer 11
mandiri integer 11
kader aktif integer 11
kader terlatih integer 1l
uang_transport integer 11
sumber dana varchar 100
tribulan integer 11
tahun integer 11
id validasi varchar 15 foreign
34 | pb_lap tribulan ukbm b pos | id laporan integer 11 foreign
bindu id puskesmas integer 11 foreign
posyandu integer 11
ka 1 integer 11
ka p integer 11
kt 1 integer 11
kt p integer 11
tribulan integer 11
tahun integer 11
id validasi varchar 15 foreign
35 | pb_lap tribulan ukbm c¢ pos | id laporan integer 11 foreign
yandu_lansia id puskesmas integer 11 foreign
posyandu integer 11
ka 1 integer 11
ka p integer 11
kt 1 integer 11
kt p integer 11
tribulan integer 11
tahun integer 11
id validasi varchar 15 foreign
36 | pb_lap tribulan ukbm d poli | id laporan integer 11 foreign
ndes id puskesmas integer 11 foreign
bidan di pol 1 integer 11
bidan di pol p integer 11
bidan di pus | integer 11
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No Nama Tabel Nama Kolom Tipe Lebar Key
bidan di pus p integer 11
perawat pon 1 integer 11
perawat_pon p integer 11
polindes integer 11
pratama integer 11
madya integer 11
purnama integer 11
mandiri integer 11
tribulan integer 11
tahun integer 11
id validasi varchar 15 foreign
37 | pb_lap tribulan ukbm e pos | id laporan integer 11 foreign
kestren id puskesmas integer 11 foreign
ponpes integer jLf
santri_| integer 11
santri_p integer 11
s husada 1 integer 11
s husada p integer 11
s dilatih 1 integer 11
s dilatih p integer 11
pratama integer 11
madya integer 1l
purnama integer 11
mandiri integer 11
gedung integer 11
sarana integer 11
tribulan integer 11
tahun integer 11
id validasi varchar 15 foreign
38 | pb_lap tribulan ukbm f tam | id laporan integer 11 foreign
an_posyandu id puskesmas integer 11 foreign
posyandu integer 11
ka 1 integer 11
ka p integer 11
kt 1 integer 11
kt p integer 11
tribulan integer 11
tahun integer 11
id validasi varchar 15 foreign
39 | pb lap tribulan ukbm g toga | id laporan integer 11 foreign
id puskesmas integer 11 foreign
jumlah integer 11
yang memanfaatkan integer 11
pratama integer 11
madya integer 11
purnama integer 11
mandiri integer 11
tribulan integer 11
tahun integer 11
id validasi varchar 15 foreign
40 | pb_lap tribulan ukbm h sbh | id laporan integer 11 foreign
id puskesmas integer 11 foreign
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No Nama Tabel Nama Kolom Tipe Lebar Key
kwa integer 11
kwa sb integer 11
kwa mbakti integer 11
pratama integer 11
madya integer 11
purnama integer 11
mandiri integer 11
penegak | integer 11
penegak p integer 11
pandega | integer 11
pandega p integer 11
pamong jl integer 11
pamong_jp integer 11
pamong_tl integer jLf
pamong_tp integer 11
instruktur jl integer 11
instruktur jp integer 11
instruktur tl integer 11
instruktur tp integer 11
tribulan integer 11
tahun integer 11
id validasi varchar 185} foreign
41 pb_lap tribulan ukbm i desa | id laporan integer 11 foreign
_siaga id puskesmas integer 11 foreign
d dilatih integer 11
d terbentuk integer 11
bina integer 11
tumbuh integer 11
kembang integer 11
paripurna integer 11
pratama integer 11
madya integer 11
purnama integer 11
mandiri integer 11
kader integer 11
kader t integer 11
sarana_min integer 11
sarana kit integer 11
bidan s dilatih integer 11
bidan b dilatih integer 11
tribulan integer 11
tahun integer 11
id validasi varchar 15 foreign
42 | pb_cak jampemkes prabayar | id laporan integer 11 foreign
_menurut_jk id puskesmas integer 11 foreign
askes 1 integer 11
askes p integer 11
jamsosotek 1 integer 11
jamsosotek p integer 11
jamkesmas 1 integer 11
jamkesmas_p integer 11
jamkesda 1 integer 11
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No Nama Tabel Nama Kolom Tipe Lebar Key
jamkesda p integer 11
lainnya 1 integer 11
lainnya p integer 11
tahun integer 11
id_validasi varchar 15 foreign
43 | pb_cak rawatjalan maskin m | id laporan integer 11 foreign
el jamkesda id_puskesmas integer 11 foreign
jml yang ada 1 integer 11
jml yang ada p integer 11
d jamkesda | integer 11
d jamkesda p integer 11
p_kes dasar | integer 11
p_kes dasar p integer 11
p_kes rujukan 1 integer jLf
p_kes rujukan p integer 11
tahun integer 11
id validasi varchar 15 foreign
44 | pb_cak rawatinap maskin m | id laporan integer 11 foreign
el jamkesda id puskesmas integer 11 foreign
jml yang ada 1 integer 11
jml yang ada p integer 11
p_kes dasar | integer 11
p_kes dasar p integer 11
p_kes rujukan 1 integer 11
p_kes rujukan p integer 11
tahun integer 11
id validasi varchar 15 foreign
45 | pb_cak rawatinap maskin id laporan integer 11 foreign
id puskesmas integer 11 foreign
jml yang ada 1 integer 11
jml yang ada p integer 11
p kes dasar | integer 11
p_kes dasar p integer 11
p kes rujukan 1 integer 11
p_kes rujukan p integer 11
tahun integer 11
id validasi varchar 15 foreign
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3.8.2 Entity Relationship Diagram (ERD)

Entity Relationship Diagram (ERD) adalah suatu model yang
menjelaskan hubungan antara data-data dalam database berdasarkan objek-
objek dasar yang mempunyai hubungan antar relasi yang ada dalam sistem.

Berikut merupakan ERD dari sistem e-Reporting :
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BAB IV
HASIL DAN PEMBAHASAN
Pada bab ini akan dibahas tentang hasil dan ujicoba sistem yang telah
dirancang dan dibangun. Tujuan tahap ini adalah untuk mengetahui kelayakan dan
kemampuan sistem apakah sudah sesuai dengan perancangannya. Dari tahap ini
dapat diketahui detail dan kesalahan prototipe e-Reporting sehingga nantinya

dapat dilakukan perbaikan atupun pengembangan.

4.1 Sumber Data

Sumber data yang digunakan dalam penelitian ini adalah data yang berasal
dari Dinas Kesehatan Kebupaten Malang. Data tersebut meliputi laporan seksi
promosi kesehatan, laporan seksi sanitasi lingkungan dan laporan seksi
pemberdayaan kesehatan.
4.2 Implementasi Interface /| Antarmuka Sistem

Pada Sistem e-Reporting Dinas Kesehatan Kabupaten Malang terdapat
berbagai macam interface agar user dapat berinteraksi dengan sistem. /nterface
yang ditampilkan oleh sistem ditentukan oleh hak akses yang dimiliki setiap user.
Berikut ini adalah implementasi interface website e-Reporting Bidang
Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi Lingkungan di Dinas Kesehatan
Kabupaten Malang:

4.2.1 Interface Halaman Utama
Ini merupakan tampilan awal ketika user memasuki sistem e-Reporting.

Berikut ini adalah tampilan Halaman Utama:
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E-REPORTING - SISTEM PELAPORAN ELEKTRONIK
DINAS KESEHATAN

KABUPATEN MALANG

#  Jalan Panji panjen - I

Guest Area

Ffiwmad dhting e S o Kzt Salopaten Yoleag s B 2

son ekl ik mekar sl g e saen ekl b vang begs

g an iz S e nilierizsn ey bl ek el g dan e sl bepsdin sl lideng e sk

Jika Anda acals1 mambe: yaag terdatar paca wab ir . silatkan 2g 1 menggunakat Jgamame car passwod Anca arik mempetolsh irfrmas lebih dan aksidtas e dait

. lzinryz

Gambar 4.1 Halaman Utama Sistem e-Reporting
4.2.2 Interface Halaman Login User
Setelah klik menu login pada halaman utama maka akan masuk ke form
login user. Setiap user harus memiliki username dan password untuk masuk
sistem e-Reporting. Berikut ini adalah tampilan Halaman Login User:
Login

Silankan Anda Login sesuai dengan Username & Password Anda
Sistem akan secara otomatis mendeteksi Level Akses Anda

RSl <o eaman

* Gambar 4.2 Halaman Login User

Sistem akan secara otomatis mendeteksi level akses menggunakan field
username dan password yang dimasukkan. Dari 2 field ini akan terpanggil
beberapa variabel yang salah satunya adalah variabel yang menentukan user

tersebut berada di level apa.
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Terdapat sembilan level akses dalam Sistem e-Reporting Bidang
Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi Lingkungan di Dinas Kesehatan
Kabupaten Malang yaitu Kepala Dinas, Kepala Bidang PKSL, Kepala Seksi
Promosi Kesehatan, Kepala Seksi Sanitasi Lingkungan, Kepala Seksi
Pemberdayaan Kesehatan, Staf Seksi Promosi Kesehatan, Staf Seksi Sanitasi
Lingkungan, Staf Seksi Pemberdayaan Kesehatan dan Administrator.

4.2.3 Interface Halaman Kepala Dinas

Setelah user login sebagai Kepala Dinas, sistem akan menampilkan
halaman khusus untuk kepala dinas yang mana dalam halaman ini terdapat
menu empat bidang dan grafik. Bila menu dari salah satu bidang disorot maka
akan tampil submenu tiga seksi. Menu Grafik adalah untuk menampilkan
grafik dari laporan 4 bidang yang ditampilkan dalam bentuk grafik, jadi tidak
semua laporan terdapat bentuk grafiknya. Berikut ini adalah tampilan

Halaman Kepala Dinas:

% E-REPORTING - SISTEM PELAPORAN ELEKTRONIK
| DINAS KESEHATAN KABUPATEN MALANG

£ .Jalan Pan]l 120 Kepanjen - Malang

Digang PPEN ~ | Didang F2P - Cidang PFCMA « ( Graflk - | Keluar

Seamat Catang Kepala Dinas. L2vel Andz Kepala Dinas

20 Juni 2013, OT34.01

S anel Calang o He'=nen Kepala Dinas. 89
MamAa Anca - Hepala Dinas Pemberdzysa

Fsu el

HIF : 2222222
Alwmul | Kepanjen Malang

Sliznkan Anca plin menu di alas’

Gambar 4.3 Halaman Kepala Dinas
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Bila submenu dari salah satu seksi dipilih maka akan tampil halaman

menu laporan. Halaman menu laporan untuk kepala dinas, kepala bidang,

kepala seksi dan staf adalah sama tergantung dari submenu seksi yang dipilih.

Terdapat empat menu dalam halaman ini yaitu bulanan, tribulan, semester

dan tahunan yang mana ini adalah periode dari laporan-laporan di e-

Reporting. Berikut ini adalah tampilan Halaman Menu Laporan:

Laporan Seksi Fromosi Kesehatan

Dulznan TrikuiEn SEMesie Tahurar

Gambar 4.4 Halaman Menu Laporan Seksi Promosi Kesehatan

Laporan Seksi Sanitasi Lingkungan

Dukznan TrlukEn Semester Tanurar
Gambar 4.5 Halaman Menu Laporan Seksi Sanitasi Lingkungan

Laporan Seksi Pemberdayaan Kesehatan

Dukznan TriukEn Semester Tehuran

Gambar 4.6 Halaman Menu Laporan Seksi Pemberdayaan Kesehatan

4.2.5 Interface Halaman Daftar Laporan

Bila menu dari salah satu periode dipilih maka akan tampil daftar

laporan sesuai dengan periode yang dipilih. Tampilan daftar laporan sama
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untuk kepala dinas, kepala bidang, kepala seksi dan staf. Berikut ini adalah

tampilan Halaman Daftar Laporan:

Laporan Tribulan Seksi Promosi Kesehatan
i [z] recerds per page Haamn
Ho & Laporan Tribulan 5eksi Promosi Kesehatan

{egigtan Mrymesi Kezzhatan i Tinglat "uskesmes

2 Temberczyazt I aswarake: Oi Taghe: Muzkesmas

3 Temberczyagn Mer lzbuy Hidop Bergih Dan Seaat O Tingkat "uskeamzz
4 <zgigtan Mromosi Kesshatan i Tinglat <zbupster

5 Temberdzyass Masvarale: Oi T aghe: Kabupsten

8 Temberczyast Merlziy Hicop Bersih Dan Seqat O Tingkat <abupater
Showing 1 1o 8wl S enlies c o Filsl « Moy aus I Nowl > Lensl »=
Gambar 4.7 Halaman Daftar Laporan Tribulan Seksi Promosi Kesehatan
Laporan Tahunan Seksi Promeosi Kesshatan
16 [=] resorcs perpage Scanch.

Hir & Tapoan lalnman Seksi Preomsi Kesehalan

1 Kl Fromms Ko shalan 3 gkl =1 skesos
Frmlidiy ki 0 gk By
Frmldiygssn: Penlikn Hidg: Hesaban Sl (30 mgkal Fask e

i Kool Froma Kes shilan 3 gkl €l e

r Frmlidiagsmn: Wik 131 agks: Kabagsien

[ Framldiygssn Penlikn Hidag Hesab San Sl 30 ngkal Kol

1l vl Kot Fomgalabion Ko shalan

i P s Hunmsh Lagees Hegen b = dags =l D Sl Reaul Besan o D Foask s

Shuwing 1 158 of S erilries ccFusl | <P Husls | Lasl»>

Gambar 4.8 Halaman Daftar Laporan Tahunan Seksi Promosi Kesehatan

Laporan Bulanan Seksi Sanitasi Lingkungan
10 T| recands por page Saarch:
He = Iaporan Rulanan Seksl Sanltast | inghungan

i I atar kinik Saniizsi

2 Data Pro® Akses Jambar
£ Data 10 Meryakit Esrbasiz _inglungzn
Showing 18 2 of T entries < st < Previous 1 et = Lasl ~>

Gambar 4.9 Halaman Daftar Laporan Bulanan Seksi Sanitasi Lingkungan
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Laperan Tribulan Seksi Sanitasi Lingkungan
[ 10 = |reeeds perpans Sancl.
Hoo = Bapaan Dilulan Sekei Saoite 1 ingkongen
Caakgmn Ll i dan Senge e WMahan (LR Sel o
i ok mn sl s Hana S selalion Do g
g Viializ e an Makamsn: dion W onn

4 Tamaaby S v Selal Wecans Kecwmoan din Puskosige

3 uaercth 4 e Mesanul Sonte A Minos Y Uhgnosikion Kemolan i Puekess:

Showing 1 1o € of € colics e Filsl |« Pievits Mzt Lersl »=

Gambar 4.10 Halaman Daftar Laporan Tribulan Seksi Sanitasi Lingkungan
Laperan Tahunan Seksi Sanitasi Lingkungan
16 [=] |remars par pane Seancl.

M = lapoen Dl Sehsi Sanite Lingkomgn
1 s s Hunah Seval Meran Kecam e Fash s
¥ s asa Kefusoga Means Sumben e M oo Do ke Ksomeatan dan = akes s

AT ceFirsl € Provios Mol > Lasl>»

Gambar 4.11 Halaman Daftar Laporan Tahunan Seksi Sanitasi Lingkungan
Laparan Tribulan Seksi Pemberdayaan Hesehatan
10 [=] records per page Hearh

Hi = Laponan Diibwlan Sehei ol daysn B b

1 Pisvah

2 Dlzza C age

Il Pos Pemb raar Terpady (P oskbirdu)

4 sy |

[ Fioadis

[} Peskestren

T Taman Pesyardu

8 T Gl <uirgi | luga)

q Siskar Sk Hue ok (SHH)

Znowing 1128 of 9 2nires = irst | < Previcus | 1 NExt = | Last -

¢

Gambar 4.12 Halaman Daftar Laporan Tribulan Seksi Pemberdayaan Kesehatan
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Laporan Tahunan Seksi Pemberdayaan Kesehatan

10 [=] records perpage SEann:

Ho = Laporan Tahunan Sekei Pemberdayaan Kesshatan
1 Cahupan canmm En =anishhaiEz Kesshean =@ Save Menvul Je s Jamna, cane Kelaimn, Feoanalan dan Puskesmzs

v Uiskupn =i Hives Jsbon Mes el 1k (1350 Hanogan B sk ) Wl Sk Saros 4 s, e Kol Kol o Pykesms S ok

Melzui Program Jambkesda

a Cakupan = ayanar Rawa: Inap Mazyarakat Ioskir (Dan | lamgir [ skirp W anunt Stratz Sarana <escratan, ceniz Kalarmin, Kecamatan dan Puskesmas
4 Ulaskupemn =i Havis oo Mae gkl & skae (Lo Hanogm B sk Wl Shoda S Sesciaton, o Kelomn, Becmeabon dion Poskesaness oy ek
Malz ui Pray wosda
o Jumlan Posyardu Meaurat Steata, dacamatan, dan Puskezmas
B Hpvwis e smmlan = amnbeemdn: Wik al UEHR ) Memoul Eecmalian
Ehwaing 1 Lo 5 af 8 enlics <cFirst | < Mevious 1 ol = Lasl ==

Gambar 4.13 Halaman Daftar Laporan Tahunan Seksi Pemberdayaan Kesehatan

4.2.6 Interface Halaman Kepala Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan
Sanitasi Lingkungan
Setelah user login sebagai Kepala Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan
Sanitasi Lingkungan, sistem akan menampilkan halaman yang terdapat menu
Bidang PSL dan Grafik. Bila menu Bidang PSL disorot maka akan tampil
submenu tiga seksi yaitu Seksi Promosi Kesehatan, Seksi Sanitasi
Lingkungan dan Seksi Pemberdayaan Kesehatan. Berikut ini adalah tampilan

Halaman Kepala Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi Lingkungan:

E-REPORTING - SISTEM PELAPORAN ELEKTRONIK
DINAS KESEHATAN KABUPATEN MALANG

Jalen Fenji 120 Kepanjan - Malang

Sufeonal Delzny Kepala Bidang PSL. Love Ande Kepala Bidang PSL

i Kepala Bidang P5SL
ang PEL

Sllanszn anda i menu di alas!

Gambar 4.14 Halaman Kepala Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi Lingkungan
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4.2.7 Interface Halaman Kepala Seksi Promosi Kesehatan

Setelah user login sebagai Kepala Seksi Promosi Kesehatan, sistem
akan menampilkan halaman yang terdapat menu Bidang PSL. Bila menu
Bidang PSL disorot maka hanya akan tampil submenu Seksi Promosi
Kesehatan. Berikut ini adalah tampilan Halaman Kepala Seksi Promosi

Kesehatan:

5% E-REPORTING - SISTEM PELAPORAN ELEKTRONIK

DINAS KESEHATAN KABUPATEN MALANG
Jalan Fan|l 120 Kepanjzn - Malang

Heamat ating Kepala Seks) Promkes | evel Anoa Kepala Seksi Promkes

Selamat Datang dl | 2aman Kepala Seksl Promkes.
M Andd . Kepala Seuksi PFrombkes

HIP

At

L N B Smfe—]
Gambar 4.15 Halaman Kepala Seksi Promosi Kesehatan
4.2.8 Interface Halaman Kepala Seksi Sanitasi Lingkungan
Setelah user login sebagai Kepala Seksi Sanitasi Lingkungan, sistem
akan menampilkan halaman yang terdapat menu Bidang PSL. Bila menu
Bidang PSL disorot maka hanya akan tampil submenu Seksi Sanitasi
Lingkungan. Berikut ini adalah tampilan Halaman Kepala Seksi Sanitasi

Lingkungan:
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3% E-REPORTING - SISTEM PELAPORAN ELEKTRONIK

| DINAS KESEHATAN KABUPATEN MALANG
¢ Jalan Panji 120 Kepanjen - Malang

Scianel Calany Kepala Seksi 5L Lovel Amle Kepala Seksi 5L

Selzmal Datand di Halzman Kepala Seksl SL.
Hura amde . Kepala Seksi 5L

HIP

Alarmt -

Silab b e pimen o di 2lis]

Gambar 4.16 Halaman Kepala Seksi Sanitasi Lingkungan
4.2.9 Interface Halaman Kepala Seksi Pemberdayaan Kesehatan
Setelah user login sebagai Kepala Seksi Pemberdayaan Kesehatan,
sistem akan menampilkan halaman yang terdapat menu Bidang PSL. Bila
menu Bidang PSL disorot maka hanya akan tampil submenu Seksi
Pemberdayaan Kesehatan. Berikut ini adalah tampilan Halaman Kepala Seksi

Pemberdayaan Kesehatan:

% E-REPORTING - SISTEM PELAPORAN ELEKTRONIK
| DINAS KESEHATAN KABUPATEN MALANG

# lelan Penji 120 Kepanjan - Malang

Sufeonul Deleny Kepala Seksi Pemkes. Lewel Anca Kepala Seksi Pemkes
P R |

Searmat Catang ¢l 112/aman Kepala Seksl Pemkes.
Menu Anca . Kepala Seksi Pemkes

HIF -

Alzmal ©

HilEnkan Anca pilih menn i ARAS

Gambar 4.17 Halaman Kepala Seksi Pemberdayaan Kesehatan
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4.2.10 Interface Halaman Staf Seksi Promosi Kesehatan

Setelah user login sebagai Staf Seksi Promosi Kesehatan, sistem akan
menampilkan halaman yang terdapat menu Bidang PSL. Bila menu Bidang
PSL disorot maka hanya akan tampil submenu Seksi Promosi Kesehatan.

Berikut ini adalah tampilan Halaman Staf Seksi Promosi Kesehatan:

% E-REPORTING - SISTEM PELAPORAN ELEKTRONIK

| DINAS KESEHATAN KABUPATEN MALANG
¥ Jalen Fenji 120 Kepanjan - Malang

Sufeonal Deleny 5@f Promosi Kesehatan. Loeo) Ay Staf Seksi Promkes

Selamal Datang di [12/aman Staf Sekel Promkes.
Hara Az . Staf Promesi Kesehatan

HIF * 20086B544566588

Alamat - JI, Bendowoss 12, Kepanjen, Malang

Hilahzn Ana pon menn i Atas

Gambar 4.18 Halaman Staf Seksi Promosi Kesehatan

4.2.11 Interface Halaman Staf Seksi Sanitasi Lingkungan

Setelah user login sebagai Staf Seksi Sanitasi Lingkungan, sistem akan
menampilkan halaman yang terdapat menu Bidang PSL. Bila menu Bidang
PSL disorot maka hanya akan tampil submenu Seksi Sanitasi Lingkungan.

Berikut ini adalah tampilan Halaman Staf Seksi Sanitasi Lingkungan:
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% E-REPORTING - SISTEM PELAPORAN ELEKTRONIK

| DINAS KESEHATAN KABUPATEN MALANG
' Jalan Panji 120 Kepanien - Malang

Sedamal |10 8tat Beksr BL | 2val Andds Stat Beks) 8L

Sufeomal Dwleny Ji Huleonun Staf Seksi 5L
Ham3 Anz - Btar Seksi SL

HIF : 20082229977

Alurval - JI. Bondowoso 32, Kepanjen, Malang

SllantEn andg piin menu di atast

Gambar 4.19 Halaman Staf Seksi Sanitasi Lingkungan

4.2.12 Interface Halaman Staf Seksi Pemberdayaan Kesehatan

Setelah user login sebagai Staf Seksi Pemberdayaan Kesehatan, sistem
akan menampilkan halaman yang terdapat menu Bidang PSL. Bila menu
Bidang PSL disorot maka hanya akan tampil submenu Seksi Pemberdayaan
Kesehatan. Berikut ini adalah tampilan Halaman Staf Seksi Pemberdayaan

Kesehatan:

« E-REPORTING - SISTEM PELAPORAN ELEKTRONIK
| DINAS KESEHATAN KABUFPATEN MALANG

¥ Jelan Penji 120 Kepanjan - Malang

Selanel Dulung Staf Seksi Pemkes. Lovel e Staf Seksi Pembkes |

Sranel Calang o) Heanen Staf Seksi Pemkes.
HzmA Anea - Btat Beksl Femkes

HIF

Azl

Sliznkan Anca plin menu di alas

Gambar 4.20 Halaman Staf Seksi Pemberdayaan Kesehatan
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4.2.13 Interface Halaman Administrator

Setelah user login sebagai Administrator, sistem akan menampilkan
menu-menu yang bersifat untuk memanajemen diantaranya Master Data
(Kecamatan, Puskesmas, Desa, Bidang, Seksi, Level, Laporan, Data Dasar
Puskesmas, Tahun, Semester, Tribulan, dan Bulan), Manajamen (User dan
Modul), dan Master PSL (Materi dan kegiatan Promkes, Penyakit
Lingkungan, TUPM, dan Institusi Dibina). Berikut ini adalah tampilan

Halaman Administrator:

% E-REPORTING - SISTEM PELAPORAN ELEKTRONIK
| DINAS KESEHATAN KABUFATEN MALANG

" Jelan Panji 120 Kepanjan - Malang

sl w | Manajenicn v | Maslor ML | Wasler FTFMA Ml PPEM Meushor PED | i

Eclunial Dulung &di Wi . Lol amla

Hune PR, HHED

Seamat Catang ¢l 12/aman Adminlstrator.
Meuma Anca . Adi Wirattama

HIF - 2013898T6445686

Alamal | Keta Malang

Hilznkan Anca pilih menn i Alas

. v

Gambar 4.21 Halaman Administrator

Master PPCMA

2mal D2iEng Adl Wiratama_ Level Anca Administrator

n Adrinistrator
3

Gambar 4.22 Menu Master Data
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Meesler MSL Meslor PPFIA Wasler FRKM Meushoer P2

Sefamal Detzng Adl Wirattama. Leve Anda Adminlsrator
20 Juni 2013, 1009012

Gambar 4.23 Menu Manajemen

Home  Messhor Dala Masiia P2
Sufeomal D leny Adi Wirattama. Level Anca Administrator
b T TR T B i D bt

]

¥ nkiegan

Selamal Datangd di Halzman Adminisrate

Hana Amle . Adi Wiratama T

MIF - 20138897 624 36E8
Alamat - Kota Malang

In=drtis Ehbina

Gambar 4.24 Menu Master PSL

4.2.14 Interface Contoh Laporan
Berikut ini merupakan contoh interface laporan yang ada di e-
Reporting:
1. Laporan Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih Dan Sehat Di Tingkat
Kabupaten

Laporan Tribulan Pembardayaan Perlaku Hidup Berslh Dan Sehat Ol Tinghat Kabupaten

Tribulan | Tahun 2012

Piih Tahin = Elih Tribuar =

__ Target Reallsas!
: ErskanamHES Jumlah  Saluan n L
3. #umah langga (10 % Jm K gew l2vah kenz Fuskesmas] 2l LR 50
A nsttsl Perddlean Jaotal sekalaky 00 iInAAl ERE 1]
5 Instiuz esehatan (hotal sarkes ) 400 rstius 30 30
4 Tempatempa Linur Jokal —1 1) 00 T 770
& Tempal Karja ozl {eroat kara) AL 3uah 7 70
* Tondok Mezanirzn Jotal Mo pes) 1CC Juah 3 30
Turalah 7sn 570 76
E Tatanan Srhat e Renftsns]
Tumlah Satuan n U
1 Smsth Tang g seheal (17 B 10 indikaling AT 181 a0
b.Insbusi Hend dian pang armas v et inszast 8L a0
i e weselhaian oy dsil i W I i Ei 7o
1 lampakempal Umur jars gla-mxzs IV weni L El
» Tampal Korfa yang k annenst e 106 Auan A a0
© “ondck Faganiren yarg klamxas W AL Juar AL o
Jumlah Jug a6l bS. /1
) . Targed Aosalivasi
= 4 1oy P Jumlah Satwan n Ui
3. .mahTancca (6 £ 108 Mosvandu Dalta 1 _ansle) 200 RT e 5
b sl i Pun i disan 20, sukalah) 00 Insliluesi 70 7o
o Inatius) <esehatan (23108 sarkes) “U0 Inztituz i i
i Tempal Ll Urnuin 2 » e TTok 0o TTU 50 50
e. lempal Kena (2 xtatal tempes kenzh “ulLuan 50 50
T Pomdes Pesanhen 2 b Ponpee ) 00 R A0 A0
Jurnlah 700 4B0 6B.57

=

Gambar 4.25 Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih Dan Sehat Di Tingkat Kabupaten
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Pada interface laporan di atas ada 2 macam combo box, yaitu tahun dan
tribulan, fitur tersebut hanya dapat memunculkan data laporan berdasarkan
tahun dan tribulan. Jika ingin mencetak laporan maka klik icon printer di

bawah laporan. Berikut ini merupakan contoh tampilan cetaknya:

HEMEFRIVEANN MR AKL HIBUE BEESTH DN SEHAL 31 INGER T KRVSLEA TR

NG
TRIRLI AN T TAHUN 2013

Saniien Bidoay Ponibenbeycan eoclialan don Surilasi Lighargun

a.
MLPALR LIBRS KLSLIAT
KATUEATTE HAI A

Srm MUESTALALL Act M Res

Gambar 4.26 Cetak Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih Dan Sehat Di Tingkat Kabupaten R
Dalam contoh cetak di atas terdapat nama dan nip Kepala Dinas yang
bersifat dinamis, jika ada pergantian jabatan sebagai kepala dinas maka nama
dan nip juga berubah.
2. Grafik Perkembangan UKMB
Tidak semua laporan membutuhkan grafik untuk ditampilkan, pada e-
Reporting ini hanya ada 1 macam grafik yaitu grafik Perkembangan UKBM
yang di dapat dari laporan posyandu, posbindu, posyandu lansia, polindes,
poskestren, taman posyandu, taman obat keluarga dan desa siaga. Berikut ini

merupakan bentuk grafik Perkembangan UKBM:
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Grafik Perkembangan UKEM

— Pl Tabn — [= [ |

WML WALANG
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| I
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I FRHARGAR J1IRIBH 1T RSHINDE 11 AR R WAL ARG
TAHUH 012
o

Tril etk Teibw anll Tril etk Trilealin ¥

PFREFMRANGAK . JUMI AH POSYANDIL | AHELA NI KARIDATFR MAI ARG
A A2

Inkdlan [RETENT] Indlan Inklan ¥

PLRELMCANCAN JUMLAII POLINDES DI KADURATEN WALANC
TAIUH 2012
18

Trilealin Tt anll Trilsalin Tl ¢

FERKERBARGAR JURILAH FUOSKES IRER DI KAEUPAIEN MALARG

LAHUH S
14
e a8 =
Tribalar b anll Tribalar Tribalar v

MFREFMARAKGAN JIK | AH TAKAN POSYAND TH KARIIPATFH MAL AHG
TAHUH 2012
S0

Tritalar Tibuan il Tritalar Tritalar ¥

FPLRECMOANGAN JUMLA TAMAN COAT KLLUARGA DI KADUPATEN MALANC
TAIUH 2012
ED
C C C
roulanl Intalar I roulzn roulary

PLRECMOANGAN JUMLAI DCSA SMACA DI KADUPATEN MALANC
TAIUH 2012

0 u u u

— — = =
Tril etk Teibw anll Tril etk Tl ¥

Gambar 4.27 Grafik Perkembangan UKBM
4.3 Pembahasan Laporan
Dalam sub bab ini peneliti akan mencoba memaparkan hasil pemikiran
ataupun hal-hal yang perlu disampaikan yang diperoleh selama melakukan

penelitian diantaranya yaitu jenis laporan, cross tabel dan validasi laporan.
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Berikut ini adalah hal-hal yang didapat peneliti selama melakukan penelitian yang
ingin dipaparkan:
4.3.1 Jenis Laporan
Dalam melakukan penelitian, peneliti dapat mengklasifikasikan laporan
menjadi tiga jenis yaitu bersifat laporan itu sendiri, bersifat kumulatif dari
laporan lainnya, dan bersifat data terbaru dari laporan lainnya. Pada sub bab
berikutnya akan dijelaskan lebih lanjut mengenai jenis-jenis laporan.
4.3.1.1 Bersifat Laporan Itu Sendiri
Maksud dari laporan yang bersifat laporan itu sendiri adalah bahwa
proses input untuk laporan diperuntukkan untuk output laporan itu sendiri.
Output dari laporan ini tidak dipengaruhi oleh data yang diinputkan dari
laporan lainnya. Data yang diinputkan di laporan ini bisa dibutuhkan
ataupun tidak dibutuhkan untuk output laporan lainnya. Sebagai contoh
dari laporan jenis ini adalah laporan pada seksi Pemberdayaan Kesehatan
yaitu laporan Cakupan Jaminan Pemeliharaan Kesehatan Pra Bayar
Menurut Jenis Jaminan, Jenis Kelamin, Kecamatan dan Puskesmas.
4.3.1.2 Bersifat Kumulatif Dari Laporan Lainnya
Maksud dari laporan yang bersifat kumulatif dari laporan lainnya
adalah output laporan ini diambil dari data yang diinputkan dari laporan
lainnya (bisa dari satu laporan atau lebih) yang mana data yang diambil
dihitung secara kumulatif seperti dari laporan bulanan ke tahunan, tribulan
ke tahunan, semester ke tahunan, laporan format puskesmas ke laporan

format kabupaten dan sebagainya. Sebagai contoh dari laporan jenis ini
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adalah laporan pada seksi Promosi Kesehatan yaitu laporan Jumlah
Kegiatan Penyuluhan Kesehatan. Data yang ditampilkan laporan ini
diambil dari laporan Kegiatan Promosi Kesehatan Di Tingkat Puskesmas
dan laporan Pemberdayaan Masyarakat Di Tingkat Puskesmas.
4.3.1.3 Bersifat Data Terbaru Dari Laporan Lainnya
Maksud dari laporan yang bersifat data terbaru dari laporan lainnya
adalah output laporan ini diambil dari data yang diinputkan dari laporan
lainnya (bisa dari satu laporan atau lebih) yang mana data yang diambil
adalah data yang diinputkan paling akhir (paling wupdate). Hal ini
dikarenakan sumber laporan yang masuk adalah hasil pendataan ulang di
lapangan seperti pada seksi Pemberdayaan Kesehatan yaitu posyandu,
posbindu, posyandu lansia, desa siaga, polindes, poskestren, taman obat
keluarga, dan saka bhakti husada. Contoh dari laporan jenis ini adalah
laporan Jumlah Posyandu Menurut Strata, Kecamatan, dan Puskesmas dan
laporan Upaya Kesehatan Bersumberdaya Masyarakat (UKBM) Menurut
Kecamatan.
4.3.2 Cross Tabel
Cross tabel adalah suatu teknik menampilkan record kesamping dari
data yang mempunyai bentuk record ke bawah. Berikut ini adalah contoh dari

proses cross tabel:
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A-0
Al ditampilkan
~ » |AO]AT|A2|A3| A4
A-3
A-4
atau
A0 | A-1 ] A2 ditampilkan

B0 |B-1 |B2| > [A0[A1[A2[B-0[B-1[B2[CO0][C1]C3]
C-0 | C-I'°C-3

Sebagai contoh laporan yang membutuhkan cross tabel adalah laporan
Data 10 Penyakit Berbasis Lingkungan dan laporan Cakupan Tempat Umum
dan Pengelolaan Makanan (TUPM) Sehat. Berikut ini merupakan contoh dari
kedua laporan tersebut:

1. Laporan Data 10 Penyakit Berbasis Lingkungan

Input:
— Filh Tahun — [= || = Pilin Bulzn— B
Jumlah Kasus I'enyakit Berbasis Lingkungan
Nn Kecamatan Puskesmns ] Fllin Penyasit E
1 Tumpang Tumzang I=pa [pncmon
Dz
7 Poncoiisume Foacnkuzumn Kulit
CHF
3 . aburg Jabang Leplospirusis
Cacingzn
4 Prkis Patis TBPary
Mzlara
= 1 1AnAsI
5 1 awang I #warg Pollo
Kusfa
3 Sncosar Singrasi EE
7 Gngosar Ardiruyo

Gambar 4.28 Input Data 10 Penyakit Berbasis Lingkungan

OF MAULANA MALIK IBRAHIM STATE ISLAMIC UNIVERSITY OF MALANG



No

[==T = RS L T S FUTR N

Output.

=
=

[== TN = RS I SRS I L Y

Kecamatan
Tumpang
Paoncokusumo
Jabung
Pakis
Lawang
Singosari
Singosari
Karangploso

Kecamatan
Tumpang
Poncokusumo
Jabung
Pakis
Lawang
Singosari
Singosari
Karangploso

Puskesmas
Tumpang
Poncokusumo
Jabung
Pakis
Lawang
Singosari
Ardimulyo
Karangploso

Ispa (pnemoni) Diare Kulit DHF

5 1 9 13
4 2 10 14
2 3 1 15
2 4 0 ]
0 0 0 0
0 0 0 0
0 0 0 0
0 0 0 0

Gambar 4.29 Output Data 10 Penyakit Berbasis Lingkungan

Puskesmas

Tumpang
Poncokusumao
Jabung

Pakis

Lawang
Singosari
Ardimulyo
Karangploso

Gambar 4.30 Output Data 10 Penyakit Berbasis Lingkungan

2. Laporan Cakupan

Sehat

Input:

Plih Tanun

Output:

G 8
8
3
9
Ll
12
10
0 5

00~ = 1 om o~

5 4
3 9
12 8
4 6
7 5
3 4
0 5
0 2

2

0

55 S Sn o

iy

[T =T . - TS

6
9
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Ispa (pnemoni) Diare Leptospirosis TB Paru Filariasis Polio PES

(=T S & I = R -« = S ]

Tempat Umum dan Pengelolaan Makanan (TUPM)

T PR TibuEn =

Nn Kammakn

4 Tomnang

& Punitusuire

3 Jabuny

4 Paks

£ lawang

 Slngnaan

£ Bz

¥ Kaergp sy

PuskpsmAs

Timparg

TereuLELmG

Slung

~zkz

Faann

Ingnssr

Aty

Saragu sz

ol Minkey
Hzted N2z
Kalam l4enang
ok

Poaran

Pasaka
Logot Ar Minum
B ok

1323 Tinga

Auman Wzksn | Asstorzn
wharung s Lepat

Huprasin

lzmz nzustr

Gambar 4.31 Input TUPM Sehat

Tumgeng
Moncokusamao
Jekung

Fakis

Lawang
Singosar
Alngrsar
Kar-ngplise

L

ETEY

. Kolam Renang
T D Ms

Tumpang 3} 5 4
Moncokuzumo a C T
Jabung [y} H o
Paks u o 0
Lawzrg u U ]
Sngozar o C 0
Ardimulyn 0o 0 n
KArAmyrnsn n ] n

Rumah Makan /

Rinskop —
TDMs T D M5
9 8 7 9 ] T
7 6 5 0 0 0
oo 0 0 ] ]
o o wu o u u
o o u o u u
o o 0 o o o
o o 0 o 0 0
oo 0 o 0 0

Gambar 4.32 Output TUPM Sehat
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Gambar 4.33 Output TUPM Sehat 2

Cara untuk menampilkan data seperti diatas adalah dengan
menggunakan perulangan bertingkat (perulangan di dalam perulangan) yang
setiap perulangan mengeksequsi sebuah querry SQL. Perulangan pertama
adalah untuk mendapatkan variabel 1 yaitu id puskesmas. Perulangan kedua
adalah untuk menampilkan head tabel (id penyakit/id tupm). Perulangan
ketiga untuk menampilkan record. Berikut ini adalah source code untuk

menampilkan laporan di atas:

$d pusk =mysql query("SELECT nama kecamatan, nama puskesmas, id puskesmas from
kecamatan k, puskesmas p where k.id kecamatan=p.id kecamatan order by
k.id_kecamatan");

$no = 1;
while ($data = mysql fetch array($d pusk)) {
$kecamatan=$data[0];
$puskesmas=$data[1];
$idpuskesmas=$data[2];
echo
"<tr class='selang">
<td align="right™>$no &nbsp</td>
<td align="left'>$kecamatan</td>
<td align="left">$puskesmas</td>";

$tupm2 = mysql_query("SELECT DISTINCT a.id_tupm, tupm FROM sn_tupm_sehat a,
tupm b WHERE tahun=$tahun and tribulan=S$tribulan and a.id_tupm=b.id_tupm");

while ($data = mysql_fetch_array($tupm?2)) {
$id_tupm=S$data[0];
$nama tupm=S$data[1];

$d_pusk2 = mysql_query("SELECT t, d, ms from sn_tupm_sehat where
id_tupm=8$id_tupm and id_puskesmas=S$idpuskesmas and tahun=$tahun and
tribulan=S$tribulan order by id_puskesmas");
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while ($data = mysql_fetch_array($d_pusk2)) {
$t=$data[0];
$d=$data[1];
$ms=$data[2];
echo "
<td align="right">$t</td>
<td align="right">$d</td>
<td align="right>$ms</td>";
v
S

1
S

echo "</tr>";
$no++;

1
S

4.3.3 Validasi Laporan

Laporan yang diinput oleh Staf tidak bisa langsung dilihat oleh Kepala
Seksi, Kepala Bidang maupun Kepala Dinas. Hal ini dikarenakan untuk
menghindari laporan yang belum selesai terinput/belum valid muncul di
halaman user yang mempunyai jabatan lebih tinggi. Tabel validasi digunakan
untuk menyimpan hasil validasi oleh ketiga user tersebut yang ditandai
dengan flag “B” berarti belum divalidasi dan flag “V” berarti sudah

divalidasi. Berikut ini adalah struktur tabel validasi:

Tabel 4.1 Validasi

Nama Tabel | Nama Kolom | Tipe Data | Karakter Key
validasi id_validasi varchar 15 Primary
Key
validasi_staf varchar 1
validasi kasi varchar 1
validasi kabid | varchar 1

Dalam pengaplikasiannya di web untuk menampilkan status laporan
apakah sudah divalidasi atau belum diberi tulisan peringatan “laporan belum
divalidasi” warna merah dan “laporan sudah divalidasi” warna biru. Tombol
validasi digunakan untuk memvalidasi laporan. Berikut ini adalah contoh dari

laporan yang belum divalidasi dan sudah divalidasi:
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Gambar 4.34 Laporan Yang Belum Divalidasi
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Laporan Trbulan Posyandu Lansla
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Gambar 4.35 Laporan Yang Sudah Divalidasi

Untuk mengatur tampil atau tidaknya laporan di web digunakan guery
SOL yang mengikutsertakan tabel validasi. Berikut ini adalah contoh query

SQOL yang membatasi boleh tidaknya suatu laporan untuk ditampilkan:

SELECT c.nama_kecamatan, b.nama_puskesmas, a. *, d.* FROM
pb_lap_tribulan_ukbm_c_posyandu_lansia a, puskesmas b, kecamatan c,
validasi d WHERE tribulan=Stribulan and tahun=Stahun and
a.id_puskesmas=b.id_puskesmas and b.id_kecamatan=c.id_kecamatan and
a.id_validasi=d.id_validasi and d.validasi_staf="V' ORDER BY b.id_kecamatan,
b.id_puskesmas
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4.4 Pengujian Sistem

Proses pengujian sistem dilakukan dengan menggunakan metode Black
Box. Black Box Testing merupakan metode pengujian yang lebih terfokus kepada
fungsionalitas requirement dari system, dan tidak terfokus pada source code
system.

Dengan menggunakan metode ini proses pengujian dilakukan dengan
memaparkan tiap proses, melakukan tiap proses yang ada di sistem, melakukan uji
coba terhadap beberapa kasus untuk menguji keberhasilan pemecahan masalah
oleh sistem, dan melihat hasil serta melaporkan hasil tersebut berupa screenshoot
hasil pengujian.

Pengujian sistem dilakukan 2 kali. Pengujian pertama adalah pengujian
sistem oleh peneliti (mandiri) dan pengujian kedua adalah pengujian yang
melibatkan pihak Dinas Kesehatan Kabupaten Malang yang mana aplikasinya
tidak terkoneksi internet atau dengan kata lain menggunakan localhost.

4.4.1 Ruang Lingkup Perangkat Keras
Ruang lingkup perangkat keras yang digunakan dalam pengujian
prototipe e-Reporting Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi
Lingkungan sebagai berikut:
1. Processor intel core i3
2. Memory 2 GB DDR3
3. Harddisk 520 GB
4. Monitor 14”

5. Keyboard
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6. Mouse
7. Printer Canon iP 2770

4.4.2 Ruang Lingkup Perangkat Lunak
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Ruang lingkup perangkat keras yang digunakan dalam pengujian

prototipe e-Reporting Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi

Lingkungan sebagai berikut:

1. Windows 7

2. phpMyAdmin 2.10.3

3. Sublime Text

4. Browser (Mozilla, Safari, Chrome, Opera)

4.4.3 Pengujian Sistem Oleh Peneliti (Mandiri)

Pengujian mandiri oleh peneliti dilakukan dengan mengambil 1 sampel

user dengan level akses Kepala Dinas. Studi kasus yang diuji adalah

kevalidan setiap hasil view laporan yang ada di Bidang Pemberdayaan

Kesehatan dan Sanitasi Lingkungan. Identitas sampel user yang dipakai

dalam pengujian adalah:
Nama : Adi Wirattama
Login sebagai : Kepala Dinas
Berikut ini adalah tabel pengujian mandiri oleh peneliti:

Tabel 4.2 Pengujian Mandiri Oleh Peneliti

No Item pengujian | Hasil
1. | Seksi Promosi Kesehatan
a. Kegiatan Promosi Kesehatan di Tingkat Puskesmas A
(tribulan)
b. Pemberdayaan Masyarakat di Tingkat Puskesmas (tribulan) | A
c. Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat di Tingkat | A
Puskesmas (tribulan)
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No

Item pengujian

Hasil

Kegiatan Promosi Kesehatan di Tingkat Kabupaten
(tribulan)

Pemberdayaan Masyarakat di Tingkat Kabupaten (tribulan)

Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat di Tingkat
Kabupaten (tribulan)

Kegiatan Promosi Kesehatan di Tingkat Puskesmas
(tahunan)

Pemberdayaan Masyarakat di Tingkat Puskesmas (tahunan)

Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat di Tingkat
Puskesmas (tahunan)

Kegiatan Promosi Kesehatan di Tingkat Kabupaten
(tahunan)

Pemberdayaan Masyarakat di Tingkat Kabupaten (tahunan)

—

Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat di Tingkat
Kabupaten (tahunan)

Jumlah Kegiatan Penyuluhan Kesehatan

B

Persentase Rumah Tangga Berperilaku Hidup Bersih dan
Sehat Menurut Kecamatan dan Puskesmas

b e B o H ) B - B B s B

Seksi Sanitasi Lingkungan

Kegiatan Klinik Sanitasi

Data Profil Akses Jamban

Data 10 Penyakit Berbasis Lingkungan

oo

Cakupan Tempat Umum dan Pengelolaan Makanan
(TUPM) Sehat

Cakupan Institusi Dibina Kesehatan Lingkungannya

Data Keracunan Makanan dan Minuman

Jumlah Rumah Sehat Menurut Kecamatan dan Puskesmas

5l |0

Jumlah Keluarga Menurut Sumber Air Minum Yang
Digunakan Kecamatan dan Puskesmas

> > (> > >

— o

Persentase Rumah Sehat Menurut Kecamatan dan
Puskesmas

>

),

Persentase Keluarga Menurut Sumber Air Minum Yang
Digunakan Kecamatan dan Puskesmas

>

Seksi Pemberdayaan Kesehatan

Posyandu

Desa Siaga

Pos Pembinaan Terpadu (Posbindu)

Posyandu Lansia

Polindes

Poskestren

Taman Posyandu

Taman Obat Keluarga (Toga)

Saka Bhakti Husada (SBH)

== e o jalo o

Cakupan Jaminan Pemeliharaan Kesehatan Pra Bayar

i g gies
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No

Item pengujian

Hasil

Menurut Jenis Jaminan, Jenis Kelamin, Kecamatan, dan
Puskesmas Kabupaten Malang

Cakupan Pelayanan Rawat Jalan Masyarakat Miskin (Dan
Hampir Miskin) Menurut Strata Sarana Kesehatan, Jenis
Kelamin, Kecamatan dan Puskesmas Yang Dicakup Melalui
Program Jamkesda Kabupaten Malang

Cakupan Pelayanan Rawat Inap Masyarakat Miskin (Dan
Hampir Miskin) Menurut Strata Sarana Kesehatan, Jenis
Kelamin, Kecamatan dan Puskesmas Kabupaten Malang

. Cakupan Pelayanan Rawat Inap Masyarakat Miskin (Dan

Hampir Miskin) Menurut Strata Sarana Kesehatan, Jenis
Kelamin, Kecamatan dan Puskesmas Yang Dicakup Melalui
Program Jamkesda Kabupaten Malang

Jumlah Posyandu Menurut Strata, Kecamatan, dan
Puskesmas Kabupaten Malang

Upaya Kesehatan Bersumberdaya Masyarakat (UKBM)
Menurut Kecamatan Kabupaten Malang.

Keterangan Kode:

N (Not Tested) : Item belum ada

A (Acceptable) : Item ada, berhasil dan hasil valid

F (Complete Failure)  : Gagal Total (tidak ada hasil dan tidak jalan)

P (Partial Failure) : Berhasil namun hasil tidak valid

Dari hasil pengujian mandiri bisa dibuat kesimpulan bahwa proses view

laporan telah berjalan dengan baik dan valid di server lokal. Pengujian mandiri ini

dilakukan hanya sebagai pengujian versi alfa dimana peneliti hanya mengambil

sample view laporan saja. Alasan peneliti mengambil sample proses view laporan

karena proses ini adalah proses inti dari sistem e-Reporting. Untuk pengujian

sistem versi beta akan dipaparkan di sub bab selanjutnya dimana pengujian sistem
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dilakukan dengan menguji tiap fitur yang ada dan telah melibatkan koresponden

yaitu pihak Dinas Kesehatan Kabupaten Malang.

4.4.4 Pengujian Sistem Oleh Pihak Dinas Kesehatan Kabupaten Malang

Pengujian sistem e-reporting oleh pihak Dinas Kesehatan Kabupaten
Malang dilaksanakan beberapa kali karena perbedaan ketersediaan pegawai.
Pengujian ini dilaksanakan pada tanggal 28 Mei 2013, 11 Juni 2013 dan 18
Juni 2013 di Kantor Dinas Kesehatan Kabupaten Malang.

Berikut ini adalah prosedur pengujian sistem oleh Pihak Dinas Kesehatan

Kabupaten Malang:

a

. Terdapat 9 Penguji Sistem dari pihak Dinas Kesehatan Kabupaten Malang.

Sembilan penguji sistem tersebut adalah para pegawai dari jabatan, bidang
dan seksi yang berbeda-beda yang mana ditentukan sesuai dengan level
akses yang ada di sistem e-reporting. Berikut ini adalah 9 penguji dari Dinas

Kesehatan Kabupaten Malang beserta Level Akses yang dimilikinya:

Tabel 4.3 Daftar Penguji/Responden Sistem

N
No. Respozglez:l ®) Jabatan Level Akses Login sebagai
1. | Yudiono, SKP. Staf Subbag Kepala Dinas | Kepala Dinas
M.Kes. Perencanaan, Evapor
2. | Drg. Anbani Kepala Bidang Kabid PSL Kepala Bidang
Mukti Wibowo | Pemberdayaan Pemberdayaan
Kesehatan dan Kesehatan dan
Sanitasi Lingkungan Sanitasi Lingkungan
3. | Gunawan Djoko | Kepala Seksi Kasi Promkes | Kepala Seksi
U, SKM. M.Si. Promosi Kesehatan Promosi Kesehatan
4. | Narno Santoso, | Kepala Seksi Kasi SL Kepala Seksi
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N
No. Respozl(;zl ®) Jabatan Level Akses Login sebagai
ST, M.Kes Sanitasi Lingkungan Sanitasi Lingkungan
5. | Agus Suprijanto, | Kepala Seksi Kasi Pemkes | Kepala Seksi
SKM Pemberdayaan Pemberdayaan
Kesehatan Kesehatan
6. | Dewi Staf Seksi Promosi Staf Promkes | Staf Seksi Promosi
Prahmatari, ST Keschatan Kesehatan
7. Suliono Staf Seksi Sanitasi Staf SL Staf Seksi Sanitasi
Lingkungan Lingkungan
8. Dian Kartini, Staf Seksi Staf Pemkes | Staf Seksi
Amd. Keb. Pemberdayaan Pemberdayaan
Kesehatan Kesehatan
9. | Ach. Saiful Staf Subbag Administrator | Administrator
Bachri, SST Perencanaan, Evapor

b. Sistem diuji secara localhost. Aplikasi e-reporting ini kita ujikan sendiri di

laptop kita sendiri dengan login sesuai dengan level akses yang sudah
ditentukan kepada penguji.

Peneliti membagikan Form pengujian sistem dan daftar hadir kepada 9
penguji. Namun sebelum penguji melakukan pengujian sistem, peneliti
memberi pengarahan terlebih dahulu cara melakukan pengujian serta

beberapa pengarahan mengenai alur kerja sistem.

. Dalam Form pengujian, terdapat item-item pengujian dan 4 pilihan hasil

pengujian. Form pengujian berupa tabel dan head tabel tersebut adalah
pilihan hasil pengujian. Empat pilihan hasil pengujian diantaranya: Item
dipilih (diberi checklist) N bila item sistem belum ada, item dipilih A bila

fitur berhasil diproses dan hasilnya valid, item dipilih F bila item sistem



162

gagal total (tidak ada hasil dan tidak jalan), dan dipilih P bila item pengujian

berhasil dilakukan namun hasilnya tidak valid.

e. Pada proses pengujian, penguji diperbolehkan bertanya mengenai cara
menggunakan tiap fitur dan cara kerjanya kepada peneliti.

f. Tidak ada batasan waktu bagi penguji dalam melakukan pengujian sistem.

g. Setelah pengujian selesai, penguji diminta untuk memberi kesimpulan dan
saran mengenai aplikasi yang diuji dan dipresentasikan.

Mengenai bentuk Form pengujian (Acceptance Test), hasil pengujian,
spesifikasi server dan detail penguji sistem kami lampirkan di halaman lampiran
skripsi ini.

Berikut ini adalah tabel hasil pengujian sistem oleh 9 penguji dinas

kesehatan kabupaten Malang yang telah peneliti rangkum/gabung menjadi 1 tabel:
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No Item Pengujian R1 | R2 | R3 | R4 | RS |_': R6 | R7 | R8 | RY
D
1. | Seksi Promosi Kesehatan

a. Kegiatan Promosi Kesehatan di Tingkat Puskesmas A A A - - A - - -
(tribulan)

b. Pemberdayaan Masyarakat di Tingkat Puskesmas A A A - - A - - -
(tribulan)

c. Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat di A A A - - A - - -
Tingkat Puskesmas (tribulan)

d. Kegiatan Promosi Kesehatan di Tingkat Kabupaten A A A - - A - - -
(tribulan)

e. Pemberdayaan Masyarakat di Tingkat Kabupaten A A A - - A - - -
(tribulan)

f. Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat di A A A - - A - - -
Tingkat Kabupaten (tribulan)

g. Kegiatan Promosi Kesehatan di Tingkat Puskesmas A A A - - A - - -
(tahunan)

h. Pemberdayaan Masyarakat di Tingkat Puskesmas A A A - - A - - -
(tahunan)

i. Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat di A A A - - A - - -
Tingkat Puskesmas (tahunan)

j-  Kegiatan Promosi Kesehatan di Tingkat Kabupaten A A P - - P - - -
(tahunan)

k. Pemberdayaan Masyarakat di Tingkat Kabupaten A A A - - A - - -
(tahunan)

1. Pemberdayaan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat di A A A - - A - - -

Tingkat Kabupaten (tahunan)
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No

Item Pengujian

R.3

R4

ITV

R.7

R.8

R.9

m. Jumlah Kegiatan Penyuluhan Kesehatan

n.

Persentase Rumah Tangga Berperilaku Hidup Bersih
dan Sehat Menurut Kecamatan dan Puskesmas

> >

> >

Seksi Sanitasi Lingkungan

a.

Kegiatan Klinik Sanitasi

Data Profil Akses Jamban

Data 10 Penyakit Berbasis Lingkungan

e e

Cakupan Tempat Umum dan Pengelolaan Makanan
(TUPM) Sehat

Cakupan Institusi Dibina Kesehatan Lingkungannya

Data Keracunan Makanan dan Minuman

Jumlah Rumah Sehat Menurut Kecamatan dan
Puskesmas

> > > > > >

5| @ |m|o

Jumlah Keluarga Menurut Sumber Air Minum Yang
Digunakan Kecamatan dan Puskesmas

Persentase Rumah Sehat Menurut Kecamatan dan
Puskesmas

J-

Persentase Keluarga Menurut Sumber Air Minum
Yang Digunakan Kecamatan dan Puskesmas

b N e g o g B g g e g g

> > P

b B g g g B g g

b B B g g g g ] g

Seksi Pemberdayaan Kesehatan

a.

Posyandu

Desa Siaga

Pos Pembinaan Terpadu (Posbindu)

Posyandu Lansia

oo

Polindes

> 2| > | > | >

> > | > | >

> (> > | >

>\ > ||| >
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No

Item Pengujian

R.3

R4

1TV

~ R.6

R.7

R.9

Poskestren

Taman Posyandu

Taman Obat Keluarga (Toga)

Saka Bhakti Husada (SBH)

Tl st e |

Cakupan Jaminan Pemeliharaan Kesehatan Pra Bayar
Menurut Jenis Jaminan, Jenis Kelamin, Kecamatan,
dan Puskesmas Kabupaten Malang

S A E

S A E

> > > =

> > >

Cakupan Pelayanan Rawat Jalan Masyarakat Miskin
(Dan Hampir Miskin) Menurut Strata Sarana
Keschatan, Jenis Kelamin, Kecamatan dan Puskesmas
Yang Dicakup Melalui Program Jamkesda Kabupaten
Malang

>

>

>

>

Cakupan Pelayanan Rawat Inap Masyarakat Miskin
(Dan Hampir Miskin) Menurut Strata Sarana
Kesehatan, Jenis Kelamin, Kecamatan dan Puskesmas
Kabupaten Malang

Cakupan Pelayanan Rawat Inap Masyarakat Miskin
(Dan Hampir Miskin) Menurut Strata Sarana
Kesehatan, Jenis Kelamin, Kecamatan dan Puskesmas
Yang Dicakup Melalui Program Jamkesda Kabupaten
Malang

Jumlah Posyandu Menurut Strata, Kecamatan, dan
Puskesmas Kabupaten Malang

Upaya Kesehatan Bersumberdaya Masyarakat
(UKBM) Menurut Kecamatan Kabupaten Malang.
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Item Pengujian R1 | R2 | R3 | R4 | RS E- R6 | R7 | R8 | RY
Master Data
a. Kecamatan A
b. Puskesmas A
c. Desa A
d. Bidang A
e. Seksi A
f. Level A
g. Laporan A
h. Data Dasar Puskesmas A
i. Tahun A
j.  Semester A
k. Tribulan A
1. Bulan A
Manajemen
a. User A
b. Modul A
Master Bidang PSL
a. Penyakit Lingkungan A
b. Materi dan Kegiatan Promkes A
c. TUPM A
d. Institusi Dibina Kesehatan Lingkungannya A
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Keterangan Kode:

N (Not Tested) : Item belum ada

A (Acceptable) : Item ada, berhasil dan hasil valid

F (Complete Failure) : Gagal Total (tidak ada hasil dan tidak jalan)
P (Partial Failure) : Berhasil namun hasil tidak valid

- : Bukan Hak Aksesnya (item tidak diuji)

Untuk rumus penghitungan hasil pengujian adalah sebagai berikut:
] o
Hasil =5 X 100%

Keterangan Rumus:
YA = Jumlah nilai A (item ada, berhasil dan valid)

YR = Jumlah responden yang memiliki hak

Tabel 4.5 Hasil Olah Data Pengujian

No. Uraian Jumlah %
I. |N 0 0%
2. | A 166 95,40%
3. | F 0 0%
4. |P 8 4,60%
5. | R 174 100%

Dari hasil pengujian program oleh responden Dinas Kesehatan Kabupaten
Malang, didapat kesimpulan mengenai program sebagai berikut:
1)  Hasil pengujian dari 9 penguji menyatakan bahwa 95,40% item pengujian
telah berhasil dan valid. Serta 4,60% item terdapat partial failure. Yang

terdapat partial failure adalah tiga laporan pada seksi Promosi Kesehatan
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dikarenakan masih belum ada nilai prosentase dan total yang belum valid
dan 1 laporan pada seksi Sanitasi Lingkungan yaitu laporan Data Profil
Akses Jamban dikarenakan belum sesuainya OD yang didapat dari
perhitungan jumlah KK dikurangi JSP dikurangi JSSP.

2)  Dari hasil pengujian diatas dapat ditarik kesimpulan bahwa sistem e-
Reporting ini dapat diterima berdasarkan kriteria tugas dan pokok dan
fungsi Dinas Kesehatan Kabupaten Malang.

Selanjutnya peneliti telah melakukan perbaikan pada beberapa item yang
terdapat partial failure sehingga e-Reporting ini telah sesuai dengan yang diminta

Responden.
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4.5 E-Reporting Dalam Pandangan Islam

Prototipe e-reporting bidang pemberdayaan kesehatan dan sanitasi
lingkungan di dinas kesehatan kabupaten malang adalah sebuah sistem pelaporan
elektronik yang mengolah laporan-laporan yang ada di bidang pemberdayaan
kesehatan dan sanitasi lingkungan untuk menjadi bentuk laporan yang mudah
dibaca / diambil informasinya. Dengan bentuk laporan yang lebih mudah dibaca,
diharapkan tidak ada kesalahpahaman antara pihak pemberi informasi dan
penerima informasi.

Islam memandang sangat penting dalam menyampaikan suatu informasi
karena dikhawatirkan muncul suatu masalah di suatu kaum yang menerima
informasi di kemudian hari. Hal ini sampai disebutkan dalam Al-Qur’an untuk
memeriksa kebenaran berita yang disampaikan oleh orang fasik sebelum benar-
benar menerima berita itu ataupun membagikan berita itu kepada kaumnya.
Prototipe pelaporan ini memiliki kemampuan dalam menghindari kesalahan yang
disebabkan input data secara manual oleh staf seperti mengisi data yang sama
berulang-ulang. Prototipe ini dilengkapi dengan fitur validasi untuk memvalidasi
laporan dari tingkat bawah ke tingkat atas seperti dari staf ke kepala seksi, kepala
seksi ke kepala bidang dan kepala bidang ke kepala dinas. Dengan berbagai fitur
tersebut maka kebenaran suatu informasi yang disampaikan menjadi lebih

terjamin dan kemungkinan terhindar dari orang fasik.
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PENUTUP

5.1 Kesimpulan

Telah menghasilkan suatu sistem pelaporan elektronik yang dapat
membantu proses pelaporan di Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi
Lingkungan dalam mengolah data dari Puskesmas menjadi laporan tingkat
Kabupaten. Staf tidak perlu lagi membuat laporan tahunan karena sudah secara
otomatis ter-generate oleh sistem e-Reporting, tidak perlu dilakukan pencetakan
setiap kali akan dilaporkan kepada pimpinan dan terdapat tampilan grafik untuk
memvisualisasikan rekap laporan. Mengacu pada hasil acceptance test oleh pihak
Dinas Kesehatan Kabupaten Malang terdapat 95,40% item pengujian telah
berhasil dan valid serta 4,60% item terdapat partial failure sehingga prototipe e-
Reporting Bidang Pemberdayaan Kesehatan Dan Sanitasi Lingkungan Di Dinas
Kesehatan Kabupaten Malang ini dapat diterima berdasarkan kriteria tugas pokok

dan fungsi sesuai dengan Peraturan Bupati Malang Nomor 6 Tahun 2008.

5.2 Saran
Setelah pembuatan prototipe e-Reporting ini, ada beberapa saran yang
diharapkan untuk kemudian diterapkan guna pengembangan Aplikasi e-Reporting
selanjutnya, diantaranya:
1. Untuk penelitian selanjutnya diharapkan peng-entry data dari e-Reporting

ini tidak hanya dari kalangan Dinas Kesehatan Kabupaten Malang tetapi

170
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ditambah dari petugas yang benar-benar ada di lapangan seperti petugas
dari masing-masing Puskesmas.

E-Reporting ini akan lebih berkembang jika tidak hanya digunakan di
ruang lingkup Dinas Kesehatan Kabupaten Malang, namun bisa
dikembangkan kearah yang lebih luas, misalnya tingkat Provinsi. Sistem
ini tidak hanya bisa berkembang di instansi pemerintahan namun juga bisa
dikembangkan lagi ke instasi pendidikan atau instansi lainnya.

Dari segi fitur masih banyak kekurangan sehingga masih sangat mungkin

untuk dikembangkan lagi ke arah yang lebih baik.

OF MAULANA MALIK IBRAHIM STATE ISLAMIC UNIVERSITY OF MALANG
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TABEL 62

\

KABUPATEN MALANG

PERSFNTASE RUMAH SEHAT MENURUT KECAMATAN DAN PUSKESMAS

Sumber : Bidang Pemberdayaan dan Sanitasi Lingkungan

TAHUN 2011
RUMAH
NO | KECAMATAN PUSKESMAS | JumiaH | JYMLAH % JUMLAH | %
vanGapal YANG | pioppicsa | JANG RUMAH
DIPERIKSA SEHAT | SEHAT
1 2+ 3 4 5 6 7 8
1 (Tumpang Tumpang 18.715 840 4,49 393 46,79
2 |Poncokusumo Poncokusumo 22.237 1.940 872 1.023 52,73
3 |Jabung Jabung 19.627 647 3,30 536 82,84
4 |Pakis Pakis 33.168 720 2,17 582 80,83
5 |Lawanqg Lawang 25,825 1.045 4,05 879 8411
6 Singosari Singosari 17.739 - - - -
7 Ardimulyo 18.801 - - - -
8 |Karangploso Karangploso 14.875 2.700 19K.5 2.433 90,11
9 |Dau Dau 15.609 12.407 79,49 6.689 53,91
10 |Pujon Pujon 17.994 - - - -
11 {Ngantang Ngantang 16.549 11.693 70,05 7.517 64,84
12 |Kasembon Kasembon 7.229 109 1,81 49 44 95
13 |Kepanjen Kepanjer. 27.164 2.160 7.95 1.585 73,84
14 |Sumber Pucung _[Sumber Pucung 14.626 9.476 64,79 9.045 9545
15 |Kromengan Kromengan 11.433 Llleir 9,25 938 88,74
16 |Pakisaji Pakisaji 21.078 20.082 95,27 0.594 47 77
17 |Ngajum Ngajum 12 2 27 20 220 67.28
|18 |Wonosari \Wonosari 13.043 - - - -
19 |Wagir Wagir 758 27 0,15 15 55 56
20 |Pagak Pagak 7.370 1.228 16,66 789 64,25
21 Sbr. Mjg. Kulon 5.316 2.560 48 16 1.637 63,95
& 22 |Donomulyo Donomulyo 19.650 7.829 39,84 6.848 87 47
o 23 (Kalipare Kalipare | 14.944 9.880 66,11 6.036 61,08
24 |Bantur Bantur 8.872 900 10,14 560 62,22
| 25 Wonokerto 9.053 - - - -
1 | 26 |Gedangan Gedangan 15.055 272 1,81 155 56,99
i 27 |Gondanglegi Gondangles 12574 - - - -
28 @ Ketawang 9.873 - - - -
29 |Bululawang Bululawang 16.981 22 1.60| 163 59 93
3C |Wajak Wajak | 19.776 4.367 2208 3015 69,04
31 _|Tajinan Taiinan 13.763 - -] . j
. { 32 [Turen |Turen 29.527 | 3.815 | 1292 3,630 95,15|
. |33 _|Dampit |Darnpit 1 a7.822 | - » : - |
Y , |Pamotan 1 17.855 - | - | . -
| 735 [Sbr Mjg Wetan __|Sbr Mjg Wetan | 14.063 8.595 61.12|  8.654 99 52|
i 36 Sitiarjo 9.542 56 0,50 5274 99,52
| 37 |Ampelgading Ampelgading 16.371 - - = "
| 38 |Tirtoyudo Tirtoyudo 16.953 8.192 4832| 3.698 4514
; 39 [Pagelaran Pagelaran 17.285 700 4,05 415 59,29
~ [uMLAH KAB \ | s38.222 113,796 1703 ezzet| 7231
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PROTOTIPE APLIKASI E-REPORTING
DI DINAS KESEHATAN KABUPATEN MALANG

ACCEPTANCE TEST

(Hasil Pengujian Sistem e-Reporting Oleh Pihak Dinas Kesehatan Kabupaten Malang)



1. PROLOG
Aplikasi Manajemen e-Reporting telah diuji coba di Dinas Kesehatan Kab. Malang pada hari Senin tanggal 27 Mei 2013 pukul 09.00 WIB
menggunakan laptop peneliti. Berikut ini spesifikasi server dalam pengujian dan spesifikasi komponen-komponen bahasa pemrograman
yang ada pada sistem e-Reporting:

Spesifikasi Server

Tipe : Localhost

Operating Sistem (OS) : Windows 7

Diskspace : 520 GB

RAM :2 GBDDR 3

Processor : Intel Core i3

Webserver : HTTP Apache

DBMS : MySQL

Programming Scripting : PHP, Javacript, XML, CSS, Jquerry

Support Security : httaccess

Spesifikasi Website

Ukuran Aplikasi — Original :7.5 MB

Bahasa Programming : PHP 5, HTML 5, CSS 2 & 3 dan Javascript

Engine Database : InnoDB

PHP : Versi 5.3.8

Database : MySQL 5.0.5

Framework : JQuery (JQuery Zebra (Dialog, Tooltip, Datepicker), JQuery FusionChart, JQuery Validate,
Best Support Browser : Google Chrome 23.xx dan Mozilla Firefox 15.xx Opera dll.



2. TESTER (PENGUJI SISTEM)

Terdapat 9 penguji/tester untuk menguji sistem e-Reporting, berikut ini adalah spesifikasi dari 9 penguji tersebut:

Tester 1 Tester 2 Tester 3
Nama Nama Nama
NIP NIP NIP
Jabatan Jabatan Jabatan
Pangkat Pangkat Pangkat
Tester 4 Tester 5 Tester 6
Nama Nama Nama
NIP NIP NIP
Jabatan Jabatan Jabatan
Pangkat Pangkat Pangkat
Tester 7 Tester 8 Tester 9
Nama Nama Nama
NIP NIP NIP
Jabatan Jabatan Jabatan
Pangkat Pangkat Pangkat




3. PROSEDUR PENGUJIAN SISTEM
3.1 JADWAL PENGUJIAN
Berikut ini jadwal pengujian sistem e-Reporting oleh 9 penguji di Dinas Kesehatan Kab. Malang:

Penguji Tanggal Pengujian Waktu Selesai Keterangan




1. Pengujil

Nama Penguji :
Jabatan
Login Sebagai : Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Malang

Keterangan Kode Pengujian:

N (Not Tested) : Item belum ada

A (Acceptable) : Berhasil dan hasil valid

F (Complete Failure) : Gagal Total (tidak ada hasil dan tidak jalan)
P (Partical Failure) : Berhasil namun hasil tidak valid

Hasil Pengujian

Item Pengujian N A F P

IC UNIVERSITY OF MALANG

Keterangan (diisi bila ni

pengujian selain A)

BIDANG PEMBERDAYAAN
KESEHATAN DAN SANITASI
LINGKUNGAN

Seksi Promosi Kesehatan

a. Kegiatan Promosi Kesehatan di
Tingkat Puskesmas (tribulan)

b. Pemberdayaan Masyarakat di
Tingkat Puskesmas (tribulan)

c. Pemberdayaan Perilaku Hidup
Bersih dan Sehat di Tingkat
Puskesmas (tribulan)

d. Kegiatan Promosi Kesehatan di
Tingkat Kabupaten (tribulan)

e. Pemberdayaan Masyarakat di
Tingkat Kabupaten (tribulan)

OF MAULANA MALIK IBRAHIM STATE ISL




f. Pemberdayaan Perilaku Hidup
Bersih dan Sehat di Tingkat
Kabupaten (tribulan)

g. Kegiatan Promosi Kesehatan di
Tingkat Puskesmas (tahunan)

h. Pemberdayaan Masyarakat di
Tingkat Puskesmas (tahunan)

i. Pemberdayaan Perilaku Hidup
Bersih dan Sehat di Tingkat
Puskesmas (tahunan)

j.  Kegiatan Promosi Kesehatan di
Tingkat Kabupaten (tahunan)

k. Pemberdayaan Masyarakat di
Tingkat Kabupaten (tahunan)

1. Pemberdayaan Perilaku Hidup
Bersih dan Sehat di Tingkat
Kabupaten (tahunan)

m. Jumlah Kegiatan Penyuluhan
Kesehatan

n. Persentase Rumah Tangga
Berperilaku Hidup Bersih dan
Sehat Menurut Kecamatan dan
Puskesmas

Seksi Sanitasi Lingkungan

a. Kegiatan Klinik Sanitasi

b. Data Profil Akses Jamban

c. Data 10 Penyakit Berbasis
Lingkungan




Cakupan Tempat Umum dan
Pengelolaan Makanan (TUPM)
Sehat

Cakupan Institusi Dibina
Kesehatan Lingkungannya

Data Keracunan Makanan dan
Minuman

Jumlah Rumah Sehat Menurut
Kecamatan dan Puskesmas

Jumlah Keluarga Menurut Sumber
Air Minum Yang Digunakan
Kecamatan dan Puskesmas

Persentase Rumah Sehat Menurut
Kecamatan dan Puskesmas

Persentase Keluarga Menurut
Sumber Air Minum Yang
Digunakan Kecamatan dan
Puskesmas

Seksi Pemberdayaan Kesehatan

a. Posyandu

b. Desa Siaga

c. Pos Pembinaan Terpadu
(Posbindu)

d. Posyandu Lansia

e. Polindes

f. Poskestren




. Taman Posyandu

. Taman Obat Keluarga (Toga)

Saka Bhakti Husada (SBH)

Cakupan Jaminan Pemeliharaan
Kesehatan Pra Bayar Menurut
Jenis Jaminan, Jenis Kelamin,
Kecamatan, dan Puskesmas
Kabupaten Malang

Cakupan Pelayanan Rawat Jalan
Masyarakat Miskin (Dan Hampir
Miskin) Menurut Strata Sarana
Kesehatan, Jenis Kelamin,
Kecamatan dan Puskesmas Yang
Dicakup Melalui Program
Jamkesda Kabupaten Malang

Cakupan Pelayanan Rawat Inap
Masyarakat Miskin (Dan Hampir
Miskin) Menurut Strata Sarana
Kesehatan, Jenis Kelamin,
Kecamatan dan Puskesmas
Kabupaten Malang

. Cakupan Pelayanan Rawat Inap
Masyarakat Miskin (Dan Hampir
Miskin) Menurut Strata Sarana
Kesehatan, Jenis Kelamin,
Kecamatan dan Puskesmas Yang
Dicakup Melalui Program
Jamkesda Kabupaten Malang

Jumlah Posyandu Menurut Strata,
Kecamatan, dan Puskesmas




Kabupaten Malang

0. Upaya Kesehatan Bersumberdaya
Masyarakat (UKBM) Menurut
Kecamatan Kabupaten Malang.

Kesimpulan Pengujian:

Malang, Juni 2013
Penguji 1




2. Penguji2
Nama Penguji :
Jabatan

Login Sebagai : Kepala Bidang Pemberdayaan Kesehatan dan Sanitasi Lingkungan

Keterangan Kode Pengujian:

N (Not Tested)
A (Acceptable)

: Item belum ada
: Berhasil dan hasil valid

F (Complete Failure) : Gagal Total (tidak ada hasil dan tidak jalan)

P (Partical Failure)

: Berhasil namun hasil tidak valid

Hasil Pengujian

IC UNIVERSITY OF MALANG

No. Item Pengujian N A F P Keterangan (diisi bila nilai pengujian selain A)
-
BIDANG PEMBERDAYAAN (/)]
1. | KESEHATAN DAN SANITASI E
LINGKUNGAN E
Seksi Promosi Kesehatan 5
a. Kegiatan Promosi Kesehatan di =
Tingkat Puskesmas (tribulan) i
b. Pemberdayaan Masyarakat di <
Tingkat Puskesmas (tribulan) (04
c. Pemberdayaan Perilaku Hidup m
Bersih dan Sehat di Tingkat -
Puskesmas (tribulan) E
d. Kegiatan Promosi Kesehatan di -
Tingkat Kabupaten (tribulan) <
e. Pemberdayaan Masyarakat di =
Tingkat Kabupaten (tribulan) g
Z
10 <
5
g
=
LL
(@)




f. Pemberdayaan Perilaku Hidup
Bersih dan Sehat di Tingkat
Kabupaten (tribulan)

g. Kegiatan Promosi Kesehatan di
Tingkat Puskesmas (tahunan)

h. Pemberdayaan Masyarakat di
Tingkat Puskesmas (tahunan)

i. Pemberdayaan Perilaku Hidup
Bersih dan Sehat di Tingkat
Puskesmas (tahunan)

j.  Kegiatan Promosi Kesehatan di
Tingkat Kabupaten (tahunan)

k. Pemberdayaan Masyarakat di
Tingkat Kabupaten (tahunan)

1. Pemberdayaan Perilaku Hidup
Bersih dan Sehat di Tingkat
Kabupaten (tahunan)

m. Jumlah Kegiatan Penyuluhan
Kesehatan

n. Persentase Rumah Tangga
Berperilaku Hidup Bersih dan
Sehat Menurut Kecamatan dan
Puskesmas

Seksi Sanitasi Lingkungan

a. Kegiatan Klinik Sanitasi

b. Data Profil Akses Jamban

c. Data 10 Penyakit Berbasis
Lingkungan
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Cakupan Tempat Umum dan
Pengelolaan Makanan (TUPM)
Sehat

Cakupan Institusi Dibina
Kesehatan Lingkungannya

Data Keracunan Makanan dan
Minuman

Jumlah Rumah Sehat Menurut
Kecamatan dan Puskesmas

Jumlah Keluarga Menurut Sumber
Air Minum Yang Digunakan
Kecamatan dan Puskesmas

Persentase Rumah Sehat Menurut
Kecamatan dan Puskesmas

Persentase Keluarga Menurut
Sumber Air Minum Yang
Digunakan Kecamatan dan
Puskesmas

Seksi Pemberdayaan Kesehatan

a. Posyandu

b. Desa Siaga

c. Pos Pembinaan Terpadu
(Posbindu)

d. Posyandu Lansia

e. Polindes

f. Poskestren

12




. Taman Posyandu

. Taman Obat Keluarga (Toga)

Saka Bhakti Husada (SBH)

Cakupan Jaminan Pemeliharaan
Kesehatan Pra Bayar Menurut
Jenis Jaminan, Jenis Kelamin,
Kecamatan, dan Puskesmas
Kabupaten Malang

Cakupan Pelayanan Rawat Jalan
Masyarakat Miskin (Dan Hampir
Miskin) Menurut Strata Sarana
Kesehatan, Jenis Kelamin,
Kecamatan dan Puskesmas Yang
Dicakup Melalui Program
Jamkesda Kabupaten Malang

Cakupan Pelayanan Rawat Inap
Masyarakat Miskin (Dan Hampir
Miskin) Menurut Strata Sarana
Kesehatan, Jenis Kelamin,
Kecamatan dan Puskesmas
Kabupaten Malang

. Cakupan Pelayanan Rawat Inap
Masyarakat Miskin (Dan Hampir
Miskin) Menurut Strata Sarana
Kesehatan, Jenis Kelamin,
Kecamatan dan Puskesmas Yang
Dicakup Melalui Program
Jamkesda Kabupaten Malang

Jumlah Posyandu Menurut Strata,
Kecamatan, dan Puskesmas
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Kabupaten Malang

0. Upaya Kesehatan Bersumberdaya
Masyarakat (UKBM) Menurut
Kecamatan Kabupaten Malang.

Kesimpulan Pengujian:

Malang, Juni 2013
Penguji 2
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3. Penguji3
Nama Penguji :
Jabatan
Login Sebagai : Kepala Seksi Promosi Kesehatan

Keterangan Kode Pengujian:

N (Not Tested)
A (Acceptable)

: Item belum ada
: Berhasil dan hasil valid

F (Complete Failure) : Gagal Total (tidak ada hasil dan tidak jalan)

P (Partical Failure)

: Berhasil namun hasil tidak valid

Item Pengujian

Hasil Pengujian

N

A

F

IC UNIVERSITY OF MALANG

Keterangan (diisi bila ni

pengujian selain A)

Seksi Promosi Kesehatan

0.

Kegiatan Promosi Kesehatan di
Tingkat Puskesmas (tribulan)

p.-

Pemberdayaan Masyarakat di
Tingkat Puskesmas (tribulan)

qg.

Pemberdayaan Perilaku Hidup
Bersih dan Sehat di Tingkat
Puskesmas (tribulan)

Kegiatan Promosi Kesehatan di
Tingkat Kabupaten (tribulan)

Pemberdayaan Masyarakat di
Tingkat Kabupaten (tribulan)

Pemberdayaan Perilaku Hidup
Bersih dan Sehat di Tingkat
Kabupaten (tribulan)
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u.

Kegiatan Promosi Kesehatan di
Tingkat Puskesmas (tahunan)

V.

Pemberdayaan Masyarakat di
Tingkat Puskesmas (tahunan)

W.

Pemberdayaan Perilaku Hidup
Bersih dan Sehat di Tingkat
Puskesmas (tahunan)

Kegiatan Promosi Kesehatan di
Tingkat Kabupaten (tahunan)

Pemberdayaan Masyarakat di
Tingkat Kabupaten (tahunan)

Pemberdayaan Perilaku Hidup
Bersih dan Sehat di Tingkat
Kabupaten (tahunan)

aa.

Jumlah Kegiatan Penyuluhan
Kesehatan

bb.

Persentase Rumah Tangga
Berperilaku Hidup Bersih dan
Sehat Menurut Kecamatan dan
Puskesmas
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Kesimpulan Pengujian:

Malang, Mei 2013
Penguji 3
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4. Penguji 4
Nama Penguji :
Jabatan
Login Sebagai : Kepala Seksi Sanitasi Lingkungan

Keterangan Kode Pengujian:

N (Not Tested)
A (Acceptable)

: Item belum ada
: Berhasil dan hasil valid

F (Complete Failure) : Gagal Total (tidak ada hasil dan tidak jalan)

P (Partical Failure)

: Berhasil namun hasil tidak valid

Item Pengujian

Hasil Pengujian

N

A

F

Keterangan (diisi bila nilai pengujian selain A)

Seksi Sanitasi Lingkungan

a. Kegiatan Klinik Sanitasi

b. Data Profil Akses Jamban

c. Data 10 Penyakit Berbasis
Lingkungan

d. Cakupan Tempat Umum dan
Pengelolaan Makanan (TUPM)
Sehat

e. Cakupan Institusi Dibina
Kesehatan Lingkungannya

f. Data Keracunan Makanan dan
Minuman

g. Jumlah Rumah Sehat Menurut

Kecamatan dan Puskesmas
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h. Jumlah Keluarga Menurut Sumber
Air Minum Yang Digunakan
Kecamatan dan Puskesmas

i. Persentase Rumah Sehat Menurut
Kecamatan dan Puskesmas

j- Persentase Keluarga Menurut
Sumber Air Minum Yang
Digunakan Kecamatan dan
Puskesmas

Kesimpulan Pengujian:

Malang, Mei 2013
Penguji 4
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5. Penguji 5

Nama
Jabatan :
Login Sebagai : Kepala Seksi Pemberdayaan Kesehatan

Keterangan Kode Pengujian:

N (Not Tested) : Item belum ada

A (Acceptable) : Berhasil dan hasil valid

F (Complete Failure) : Gagal Total (tidak ada hasil dan tidak jalan)
P (Partical Failure) : Berhasil namun hasil tidak valid

Hasil Pengujian

Item Pengujian N A F P

Keterangan (diisi bila n

MIC UNIVERSITY OF MALANG

ilai pengujian selain A)

SLEA

Seksi Pemberdayaan Kesehatan

a. Posyandu

b. Desa Siaga

c. Pos Pembinaan Terpadu
(Posbindu)

d. Posyandu Lansia

e. Polindes

f. Poskestren

g. Taman Posyandu

20
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. Taman Obat Keluarga (Toga)

Saka Bhakti Husada (SBH)

Cakupan Jaminan Pemeliharaan
Kesehatan Pra Bayar Menurut
Jenis Jaminan, Jenis Kelamin,
Kecamatan, dan Puskesmas
Kabupaten Malang

Cakupan Pelayanan Rawat Jalan
Masyarakat Miskin (Dan Hampir
Miskin) Menurut Strata Sarana
Kesehatan, Jenis Kelamin,
Kecamatan dan Puskesmas Yang
Dicakup Melalui Program
Jamkesda Kabupaten Malang

Cakupan Pelayanan Rawat Inap
Masyarakat Miskin (Dan Hampir
Miskin) Menurut Strata Sarana
Kesehatan, Jenis Kelamin,
Kecamatan dan Puskesmas
Kabupaten Malang

. Cakupan Pelayanan Rawat Inap
Masyarakat Miskin (Dan Hampir
Miskin) Menurut Strata Sarana
Kesehatan, Jenis Kelamin,
Kecamatan dan Puskesmas Yang
Dicakup Melalui Program
Jamkesda Kabupaten Malang

Jumlah Posyandu Menurut Strata,
Kecamatan, dan Puskesmas
Kabupaten Malang
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0. Upaya Kesehatan Bersumberdaya
Masyarakat (UKBM) Menurut
Kecamatan Kabupaten Malang.

Kesimpulan Pengujian:

22
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Penguji 5




6. Penguji 6
Nama Penguji :
Jabatan

Login Sebagai : Staf Seksi Promosi Kesehatan

Keterangan Kode Pengujian:

N (Not Tested)
A (Acceptable)
F (Complete Failure) :
P (Partical Failure)

: Item belum ada

: Berhasil dan hasil valid

Gagal Total (tidak ada hasil dan tidak jalan)
: Berhasil namun hasil tidak valid

Item Pengujian

Hasil Pengujian

N

A

F

IC UNIVERSITY OF MALANG

Keterangan (diisi bila ni

pengujian selain A)

Seksi Promosi Kesehatan

a.

Kegiatan Promosi Kesehatan di
Tingkat Puskesmas (tribulan)

b.

Pemberdayaan Masyarakat di
Tingkat Puskesmas (tribulan)

Pemberdayaan Perilaku Hidup
Bersih dan Sehat di Tingkat
Puskesmas (tribulan)

Kegiatan Promosi Kesehatan di
Tingkat Kabupaten (tribulan)

Pemberdayaan Masyarakat di
Tingkat Kabupaten (tribulan)

Pemberdayaan Perilaku Hidup
Bersih dan Sehat di Tingkat
Kabupaten (tribulan)
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. Kegiatan Promosi Kesehatan di

Tingkat Puskesmas (tahunan)

. Pemberdayaan Masyarakat di

Tingkat Puskesmas (tahunan)

Pemberdayaan Perilaku Hidup
Bersih dan Sehat di Tingkat
Puskesmas (tahunan)

Kegiatan Promosi Kesehatan di
Tingkat Kabupaten (tahunan)

. Pemberdayaan Masyarakat di
Tingkat Kabupaten (tahunan)

Pemberdayaan Perilaku Hidup
Bersih dan Sehat di Tingkat
Kabupaten (tahunan)

. Jumlah Kegiatan Penyuluhan
Kesehatan

. Persentase Rumah Tangga

Berperilaku Hidup Bersih dan
Sehat Menurut Kecamatan dan
Puskesmas
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Kesimpulan Pengujian:

Malang, Mei 2013
Penguji 6
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7. Penguji7
Nama Penguji :
Jabatan

Login Sebagai : Staf Seksi Sanitasi Lingkungan

Keterangan Kode Pengujian:

N (Not Tested)
A (Acceptable)

: Item belum ada
: Berhasil dan hasil valid

F (Complete Failure) : Gagal Total (tidak ada hasil dan tidak jalan)

P (Partical Failure)

: Berhasil namun hasil tidak valid

Item Pengujian

Hasil Pengujian

N

A

F

Keterangan (diisi bila nilai pengujian selain A)

Seksi Sanitasi Lingkungan

a. Kegiatan Klinik Sanitasi

b. Data Profil Akses Jamban

c. Data 10 Penyakit Berbasis
Lingkungan

d. Cakupan Tempat Umum dan
Pengelolaan Makanan (TUPM)
Sehat

e. Cakupan Institusi Dibina
Kesehatan Lingkungannya

f. Data Keracunan Makanan dan
Minuman

g. Jumlah Rumah Sehat Menurut

Kecamatan dan Puskesmas
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h. Jumlah Keluarga Menurut Sumber
Air Minum Yang Digunakan
Kecamatan dan Puskesmas

i. Persentase Rumah Sehat Menurut
Kecamatan dan Puskesmas

j- Persentase Keluarga Menurut
Sumber Air Minum Yang
Digunakan Kecamatan dan
Puskesmas

Kesimpulan Pengujian:
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8. Penguji 8

Nama Penguji :
Jabatan
Login Sebagai : Staf Seksi Pemberdayaan Kesehatan

Keterangan Kode Pengujian:

N (Not Tested) : Item belum ada

A (Acceptable) : Berhasil dan hasil valid

F (Complete Failure) : Gagal Total (tidak ada hasil dan tidak jalan)
P (Partical Failure) : Berhasil namun hasil tidak valid

Hasil Pengujian

Item Pengujian N A F P

Keterangan (diisi bila n

MIC UNIVERSITY OF MALANG

ilai pengujian selain A)

SLEA

Seksi Pemberdayaan Kesehatan

p. Posyandu

g. Desa Siaga

r. Pos Pembinaan Terpadu
(Posbindu)

s. Posyandu Lansia

t. Polindes

u. Poskestren

v. Taman Posyandu
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. Taman Obat Keluarga (Toga)

Saka Bhakti Husada (SBH)

Cakupan Jaminan
Pemeliharaan Kesehatan Pra
Bayar Menurut Jenis Jaminan,
Jenis Kelamin, Kecamatan, dan
Puskesmas Kabupaten Malang

Cakupan Pelayanan Rawat
Jalan Masyarakat Miskin (Dan
Hampir Miskin) Menurut Strata
Sarana Kesehatan, Jenis
Kelamin, Kecamatan dan
Puskesmas Yang Dicakup
Melalui Program Jamkesda
Kabupaten Malang

aa.

Cakupan Pelayanan Rawat Inap
Masyarakat Miskin (Dan
Hampir Miskin) Menurut Strata
Sarana Kesehatan, Jenis
Kelamin, Kecamatan dan
Puskesmas Kabupaten Malang

bb.

Cakupan Pelayanan Rawat Inap
Masyarakat Miskin (Dan
Hampir Miskin) Menurut Strata
Sarana Kesehatan, Jenis
Kelamin, Kecamatan dan
Puskesmas Yang Dicakup
Melalui Program Jamkesda
Kabupaten Malang

CC.

Jumlah Posyandu Menurut
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Strata, Kecamatan, dan
Puskesmas Kabupaten Malang

dd. Upaya Kesehatan
Bersumberdaya Masyarakat
(UKBM) Menurut Kecamatan
Kabupaten Malang.

Kesimpulan Pengujian:
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Penguji 8




9. Penguji 9
Nama Penguji :
Jabatan

Login Sebagai : Administrator

Keterangan Kode Pengujian:
N (Not Tested)
A (Acceptable)
F (Complete Failure) :
P (Partical Failure)

: Item belum ada

: Berhasil dan hasil valid
Gagal Total (tidak ada hasil dan tidak jalan)
: Berhasil namun hasil tidak valid

Item Pengujian

Hasil Pengujian

A

F

Keterangan (diisi bil

ilai pengujian selain A)

Master Data

a.

Kecamatan

b.

Puskesmas

C.

Desa

d.

Bidang

. Seksi

Level

Laporan

Data Dasar Puskesmas
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Item Pengujian

Hasil Pengujian

A

F

Keterangan (diisi bila-nilai pengujian selain A)

i. Tahun

j. Semester

k. Tribulan

1. Bulan

Manajemen

a. User

b. Modul

Master Bidang PSL

o

. Penyakit Lingkungan

(o=

. Materi dan Kegiatan Promkes

c. TUPM

d. Institusi Dibina Kesehatan
Lingkungannya
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Kesimpulan Pengujian:

Malang, Juni 2013
Penguji 9
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