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KATA  PENGANTAR 

 

Segala puji dan syukur kita persembahkan kepada Allah SWT, karena izin dan 

hidayahNya kita telah dapat menyelesaikan Profil Pembagunan Kesehatan Kabupaten 

Agam Tahun 2011.  

 

Profil Kesehatan Kabupaten Agam merupakan upaya untuk mengukur 

keberhailan pembangunan kesehatan selama tahun 2011 dan juga merupakan salah 

satu hasil penting dari pelaksanaan Sistem Informasi Kesehatan Daerah (SIKDA), dimana 

profil ini merupakan suatu sar ana untuk melihat dmendapatkan gambaran dan 

melakukan evaluasi sampai sejauh mana Kabupaten Agam mencapai sasaran dan 

target melalui indikator -indikator sesuai dengan RPJM 2011 -2015 serta visi dan misi 

òAgam Sehat dan Alamai 2015ó. 

 

Oleh karena itu, penyus unan Profil Kesehatan Kabupaten Agam Tahun 2011 ini 

menjadi wajib dilaksanakan dan diterbitkan setiap tahunnya. Data dan informasi yang 

tercantum dalam profil ini merupakan analisis pencapaian program -program 

pembangunan kesehatan yang diukur melalui indik ator -indikator SPM dan Indonesia 

Sehat 2011. Adapun sumber data berasal dari Puskesmas dan RSUD Lubuk Basung 

termasuk lintas sektoral terkait di Kabupaten Agam.  

 

Kami menyadari bahwa Profil Kesehatan ini masih banyak kekurangan terhadap 

data -data yang disa jikan karena tidak seluruhnya ditampilkan dan belum dapat 

disajikan lebih awal sesuai dengan yang diharapkan. Mudah -mudahan Profil Kesehatan 

Kabupaten Agam tahun 2011 ini bermanfaat dalam memberikan data dan informasi 

tentang pembangunan kesehatan selama t ahun 2011.  

 

Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten Agam , 

 

 

Dr.  INDRA,  MPPM 

NIP. 19630821 199011 1 001 
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BAB  I  

PENDAHULUAN 

 

 

A. Latar Belakang  

 

 

 

Profil Kesehatan Kabupaten Agam merupakan suatu gambaran kondisi dan 

situasi hasil pembangunan kesehatan di Kabupaten Agam yang diterbitkan setiap 

tahunnya . Profil kesehatan ini memuat berbagai data dan informasi tentang hasil 

pelaksanaan program pembangunan kesehatan dan merupakan sarana penyedia 

informasi untuk  meng evaluasi dan memonitor  pencapaian indikator Agam Sehat 

dan Alami Tahun 2011 sebagaimana tertuang dalam RPJMD Kabupaten Agam 

Tahun 2011 -2015. Profil Pembangunan Kesehatan Kabupaten Agam ini juga 

merupakan produk dari Sistem Informasi kesehatan Daerah (SIKDA) dan Sistem 

Informasi Kesehatan Nasional (SIKNAS)  yang sangat penting artin ya bagi Kabupaten 

Agam  guna menilai tercapai  atau tidaknya SPM bidang kesehatan tahun 2011.   

Guna meningkatkan kualitas profil yang diterbitkan setiap tahunnya, Dinas 

Kesehatan Kabupaten Agam selalu melakukan berbagai upaya perbaikan , baik 

dari segi materi , analisis maupun bentuk tampilan, sehingga profil kesehatan ini 

dapat dibaca dan dipahami serta bermanfaat dalam pelaksanaan program 
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pembangunan kesehatan di Kabupaten Agam. Penyusunan buku Pr ofil Kesehatan 

Kabupaten Agam Tahun  2011 ini mengacu pada Buku Petunjuk Tekhnis Penyusunan 

Profil Kesehatan Kabupaten/Kota Edisi Data Terpilah Menurut Jenis Kelamin yaitu 

berdasarkan Surat Edaran (SE) Sekretaris Jenderal Kepmenkes RI  Tahun 2011.  

 

B. Maksud dan Tujuan  

Penyusunan dan penerbitan Profil Kesehatan Kabupaten Agam Tahun 20 11 

ini bermaksud / bermanfaat untuk memberikan gambaran kondisi, kebutuhan dan 

persoalan yang dihadapi laki -laki dan perempuan terkait dengan akses, partisipasi, 

kontrol dan manfaat dalam pembangunan bidang kesehatan melalui analisis 

gender, d imana data terpilah dapat berbentuk kuantitatif maupun kualitatif.  

Sedangkan tujuan penyusunan dan penerbitan Profil Kesehatan Kabupaten 

Agam tahun 20 11 ini adalah menyediakan bahan untuk evaluasi dan monitoring 

program dan kegiatan pembangunan kesehatan selama Tahun 20 11 dan sebagai 

media atau sarana untuk perencanaan program dan pembangunan kesehatan 

Kabupaten Agam Tahun 20 12. 

 

C. Sistematika Penyusunan Profil Kesehatan Kabupaten Agam tahun 20 11 

Gambaran dan sistematika penyajian Profil kesehatan Kabupaten Agam 

tahun 20 11 memuat indikator keberhasilan pembangunan kesehatan yang meliputi  

indikator kinerja dan Standar Pelayanan Minimal (SPM) bidang kesehatan tahun 

2011. Namun da ri sisi narasinya kami terus melakukan perubahan -perubahan 

terutama dalam melakuka n analisis pencapaian indikator -indikator SPM dan Agam 

Sehat yang Alami. Je lasnya sistematika penyajian Profil Kesehatan Kabupaten 

Agam tahun 20 11 ini adalah sebagai berikut:  

BAB I 

 

 

 

 

BAB II 

 

 

 

: 

 

 

 

 

: 

 

 

 

PENDAHULUAN 

Bab ini menyajikan tentang latar belakang, maksud dan 

tujuan serta sistematika penyusunan dan penerbitan Profil Kesehatan 

Kabupaten Agam Tahun 20 11. 

 

ANALISIS SITUASI KABUPATEN AGAM 

Bab ini menampilkan gambaran umum dan analisis situasi 

Kabupaten Agam yang meliputi:  

1. Keadaan geografi, Demografi dan T opografi Kabupaten Agam ; 
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BAB  III 

 

 

 

 

BAB  IV 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

BAB V 

 

 

 

 

BAB VI 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

: 

 

 

 

 

: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

: 

 

 

 

 

: 

 

 

 

2. Kependudukan;  

3. Manajerial Dinas Kesehatan Kabupaten Agam.  

4. Fasilitas dan sarana beserta prasarana pelayanan kesehatan, 

Pembiayaan kesehatan termasuk  peran serta swasta.  

 

PENCAPAIAN SITUASI DERAJAT KESEHATAN TAHUN 2011 

Bab ini menyajikan hasil -hasil dan uraian tentang indikator 

mengenai angka kematian, angka kesakitan dan angka status gizi 

masyarakat.  

 

SITUASI DAN GAMBARAN UPAYA KESEHATAN 

Bab ini menguraikan ten ta ng pelayanan kesehatan dasar, 

pelayanan kesehatan rujukan dan penunjang, pemberantasan 

penyakit menular, pembinaan kesehatan lingk ungan dan sanitasi 

dasar, perba ikan gizi masyarakat, pelayanan kefarmasian dan alat 

kesehatan, pelayanan kesehatan dalam situasi bencana. Upaya 

pelayanan kesehatan yang diuraikan dalam bab ini juga 

mengakomodir indikator kinerja Standar pelayanan Minimal (SPM) 

Bidang Kesehatan serta upaya pelayanan kesehatan lainnya.  

 

SITUASI SUMBER DAYA KESEHATAN 

Bab ini menguraikan tentang sarana kesehatan, tenaga 

kesehatan, pembiayaan kesehatan dan sumber daya kesehatan 

lainnya.  

 

PENUTUP 

Bab ini menyajikan hal -hal penting yang perlu disimak dan 

ditelaah lebih lanjut yang disertai dengan kesimpulan dari isi profil 

kesehatan Kabupaten Agam Tahun 2011 serta saran -saran untuk 

tahun yang akan datang.  

 

DAFTAR TABEL 

 

LAMPIRAN 
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BAB  II  

ANALISIS SITUASI 

 

 

 

A. Keadaan Geografi, Demografi dan Topografi Kabupaten Agam  

Kabupaten Agam memiliki luas wilayah yaitu  2.232,30 km2 atau 5,29 % dari 

luas wilayah Propinsi Sumatera Barat yang mencapai 4.229.730 Ha  (42,297,30 

km2). Topografi daerah Kabupaten Agam bervariasi antara dataran 

bergelombang dan berbukit dengan ketinggian antara 22  meter (Kecamatan 

Tanjung Mutiar a) sampai dengan 1.031 meter (Kecamatan Matur) dari 

permukaan laut  (dpl) .  

 

Ditinjau dari  batas daerah, maka Kabupaten Agam mempunyai batas:  

1. Sebelah utara dengan kabupaten Pasaman Barat;  

2. Sebelah selatan dengan kabupaten Padang Pariaman dan Tanah Datar;  

3. Sebelah timur dengan kabupaten 50 Kota;  

4. Sebelah barat dengan Samudera Hindia  

 

Dilihat dari segi kondisi alamnya, Kabupaten Agam merupakan daerah 

yang paling lengkap sumber daya alamnya, karena selain memiliki laut  di 

kecamatan Tanjung Mutiara, juga memilik i 2 (dua) gunung, yaitu gunung Merapi 

di kecamatan Sungai Pua  dengan ketinggian 2.891 meter dpl dan gunung 
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Singgalang di kecamatan I V Koto dengan ketinggian 2.877 meter dpl serta  

terdapat 1 (satu) buah danau, yaitu danau Maninjau di kecamatan Tanjung Raya 

dengan luas 9.950 Ha  dengan kedalaman  mencapai 157 meter dan keliling 

danau sepanjang 66 Km. Dengan demikian, Kabupaten Agam  memiliki potensi 

yang sangat besar untuk pengembangan usaha perikanan laut, perikanan 

darat/air tawar, pertanian, perkebunan serta pengembangan usaha pariwisata.  

Pada tahun 20 11, Kabupaten Agam mempunyai wilayah administrasi 

terdiri atas 16 kecamatan dengan 8 2 Nagari. Pusat Pemerintahan berada di kota 

Lubuk Basung, yang berjarak 114 km dari kota Padang atau 63 km dari kota 

Bukittinggi.  

 

B. Kependudukan  dan Sosial Ekonomi Masyarakat  

1. Jumlah Penduduk  

Berdasarkan hasil sensus penduduk yang dilakukan oleh BPS 

kabupaten Agam pada akhir  tahun 20 11, jumlah penduduk kabupaten Agam 

mengalami penurunan dari tahun 2010 yaitu sebesar 1,8 %.  Adapun jumlah 

penduduk Kabupaten Agam adalah sebanyak 4 59.083 jiwa, ya ng terdiri dari 

penduduk laki -laki sebanyak 225.152  jiwa  (49,04 %) dan penduduk 

perempuan berjumlah 233.931 (50,96 %). Sedangkan ratio jenis kelamin laki-laki 

dengan perempuan adalah 96,29. Jumlah Kepala Keluarga (KK) sebanyak 

111.699 KK, dengan ratio beban tanggungan keluarga per rumah tangga 

adalah sebesar 1,66 orang . Kecamatan Lubuk Basung merupakan kecamatan 

dengan penduduk terbanyak yaitu sebanyak 6 8.682 jiwa (1 4,9 %) dari semua 

penduduk di Kabupaten Agam dan kecamatan Malalak  merupakan 

kecamatan dengan penduduk terkecil yaitu 9.351 jiwa ( 2,03 %) dari seluruh 

penduduk.   

 

2. Laju Pertumbuhan dan Tingkat Kepadatan Penduduk  

Jumlah penduduk tahun 2011 adalah sebanyak 459 .083 jiwa. A pabila 

dibandingkan dengan jumlah penduduk tahun 2010 yaitu sebanyak 467.348 

jiwa, maka laju pertumbuhan penduduk di Kabupaten Agam (Growth Rate) 

mengalami penurunan  menjadi 1,76 %.  Tingkat kepadatan penduduk di 

Kabupaten Agam adalah sebesar 205,65/Km 2, juga mengalami penurunan 

dari tahun 2010 yaitu 209,36/ Km2,.  Kecamatan IV Angkek merupakan 

kecamatan yang terpadat penduduknya dari 16 kecamatan yang ada di 
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Kabupaten Agam , yaitu 1.279,74 jiwa / km2 dengan luas 34, km2 dan 

rumahtangganya sebanyak 10.430 KK. Sedangkan ke camatan IV Nagari  

merupakan kecamatan yang terjarang penduduknya yaitu 30,12 jiwa / km 2 

dengan luas wilayah 268,69 km2 dan KK sebanyak 5.106 KK. 

 

3. Profil Penduduk Miskin  

Sampai akhir tahun 20 11 masih tercatat sebanyak 20.368 KK miskin 

dengan jumlah jiwa nya  sebanyak 107.841 jiwa  (Peserta Jamkesmas dan 

Jamkesda) .  Sementara itu kondisi rumah tidak sehat adalah sebanyak 9.867 

rumah. Untuk memberikan gambaran yang lebih jelas tentang penduduk 

miskin menuru t kecamatan  dapat dilihat pada tabel berikut :  

Tabel 1 : Distribusi Penduduk Miskin di Kabupaten Agam Tahun 201 1 

 

No. Kecamatan  Jlh. KK KK Miskin 

Jlh. Kondisi 

Rumah Tdk. 

Sehat 

% KK Miskin 

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

8. 

9. 

10. 

11. 

12. 

13. 

14. 

15. 

16. 

Tanjung Mutiara  

Lubuk Basung  

Ampek Nagari  

Tanjung Raya  

M a t u r  

Palembayan  

IV Koto  

Malalak  

Banuhampu  

Sungai Pua  

Ampek Angkek  

Canduang  

Tilatang Kamang  

Kamang Magek  

Baso 

Palupuh  

6.623 

15.989 

7.637 

8.527 

4.614 

29.499 

23.302 

9.351 

36.449 

23.220 

43.511 

22.170 

34.469 

20.242 

33.317 

13.217 

1.029 

2.024 

1.419 

2.128 

1.215 

1.810 

1.209 

702 

910 

665 

934 

1.305 

1.189 

910 

1.623 

1.296 

586 

929 

434 

670 

476 

773 

469 

298 

329 

321 

354 

491 

461 

283 

712 

419 

8,85 

12,66 

18,58 

24,96 

26,33 

6,13 

5,19 

7,51 

2,50 

2,86 

2,15 

5,88 

3,45 

4,49 

4,87 

9,81 

 

KAB. AGAM  

 

111.083 20.368 10.005 18,34 

Sumber : Agam dalam Angka Tahun 20 10 (BPS Kab. Agam)  

 

Dari tabel tersebut, terlihat adanya penurunan KK miskin yaitu dari 19,25 % 

pada tahun 2010 menjadi 18,34 % pada akhir tahun 2011. K ecamatan yang 

tertinggi porsentase keluarga miskinnya adalah kecamatan Matur  yaitu 26,33 

% dari total KK yang ada, sedangkan yang terendah adalah kecamatan 

Ampek Angkek , yaitu 2,15 % dari total kepala keluarga yang ada .   
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4. Kelahiran  

Kelahiran (  Fertilitas) merupakan salah satu bagian dari parameter 

demografi yang memberi pengaruh langsung terhadap pertumbuhan 

penduduk. Jumlah kelahiran di Kabupaten Agam selama tahun 20 11 adalah 

sebanyak 8.076 kelahiran, dengan perincian kelahiran laki  laki sebany ak 4.204 

orang (52,1 %) dan kelahiran perempuan sebanyak 3.872 orang (47,9 %). Dari 

jumlah kelahiran tersebut, kelahiran hidup berjumlah 7.991 dan kelahiran 

meninggal sebanyak 85 orang (1,05 ).  

Jumlah kelahiran hidup laki -laki selama tahun 2011 yaitu 4.15 3 orang 

dan kelahiran meninggal laki -laki adalah sebanyak 51 orang. Sementara itu, 

jumlah kelahiran hidup perempuan adalah sebanyak 3.838 orang dan 

kelahi ran meninggal sebanyak 34 orang. Hal ini menunjukkan bahwa jumlah 

kelahiran meninggal perempuan lebih sedikit dibandingkan dengan laki -laki. 

 

5. Tingkat dan Keadaan Pendidikan   

Tingkat pendidika n penduduk di Kabupaten Agam tercermin dari 

jenjang pendidikan yang ditamatkan, dim ana berdasarkan data dari Dinas 

Pendidikan Pemuda dan Olah Raga Kabupaten Agam selama tahun 20 11, 

terdapat 99,8 % penduduk yang berumur diatas 10 tahun yang telah 

menamatkan pendidikannya baik pada tingkat SD, SLTP, SLTA, dan Perguruan 

Tinggai (PT). 

Jumlah penduduk laki -laki usia 10 tahun keatas yang telah 

menyelesaikan pendidikan ya itu sebanyak 53.539 orang atau 49,5 % , 

sedangkan penduduk perempuan seb anyak 54.557 atau 50,5 %.  

 

6. Indeks Pembangunan Manusia (IPM)  

Berdasarkan data dari BPS Kabupaten Agam (Agam dalam Angka 

Tahun 2010) bahwa Indeks Pembangunan Manusia (IPM) Kabupaten Agam 

masih tetap yaitu 71,1, yaitu masih dibawah angka IPM Propinsi Sumatera 

Barat yaitu 71,2 dengan rangking 130 dari seluruh Kabupaten/Kota di seluruh 

Indonesia.  
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C. Manaje rial  Dinas Kesehatan Kabupaten Agam  

1. Kemampuan manajerial Dinas Kesehatan Kabupaten Agam  

Pelaksanaan fungsi -fungsi manajerial bidang kesehatan, mulai dari 

penetapan masalah/pengambilan keputusan, perencanaan dan 

penganggaran, pelaksanaan, pemantauan dan evaluasi serta pemanfaatan 

informasi sepenuhnya sudah menjadi tanggung jawab pihak Dinas Ke sehatan 

Kabupaten agam. Tapi pada sisi lain, kemampuan aparat Dinas kesehatan 

untuk menyelenggarakan fungsi -fungsi tersebut sangat terbatas, dimana salah 

satunya disebabkan oleh adanya keterbatasan sarana dan prasarana 

terutama yang berkaitan dengan pengel olaan sistem informasi kesehatan 

(SIK) dan pengolahan serta analisis data.  

 

2. Peran Sektor Swasta   

Pada dasarnya pembangunan sektor  kesehatan  tidak hanya menjadi 

tanggung jawab pemerintah  semata, tetapi juga melibatkan peran serta  

pihak  swasta .  Berdasarkan fakta dilapangan, peranan  sektor swasta dan 

LSM dalam bidang kesehatan khususnya di Kabupaten Agam  mulai 

meningkat dengan adanya saling koordinasi.  

 

3. Fasilitas Pelayanan Kesehatan  

Gambaran keadaan dan situasi sarana/unit pelayanan kesehatan di 

Kabupaten Agam dalam rangka menunjang pelayanan kesehatan dasar 

kepada masyarakat, dapat diuraikan sebagai berikut :  

¶ Pada setiap kecamatan terdapat 1 unit Puskesmas, bahkan ada 

beberapa kecamatan yang memiliki 2 unit Puskesmas, yaitu : Kecamatan 

Lubuk Basung, IV Nagari, Tanjung Raya, Baso, Palembayan, Tilatang 

Kamang;  

¶ Pada setiap kecamatan rata -rata meiliki 8-10 unit Puskesmas 

Pembantu/Polindes/Poskesri;  

¶ Perbandingan jumlah sarana pelayanan kesehatan deng an jumlah 

penduduk masih sama yaitu 1 Puskesmas melayani 20.000 penduduk;  
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4. Tenaga Kesehatan  

Dalam rangka pelaksanaan berbagai program pembangunan 

kesehatan di Kabupaten Agam, maka SDM kesehatan didukung oleh 896 

orang tenaga dengan berbagai latar belakang pendidikan baik kesehatan 

maupun non kesehatan . Adapun gambaran ketenagaan yang ada tersebut  

yaitu:  

a.  Dari 896 orang tenaga yang ada di lingkungan Dinas Kesehatan dan 

Puskesmas, jenis ketenagaan seperti dokter um um dan dokter gigi termasuk 

dokter spesialis (Tenaga Medis) dan tenaga Bidan serta Perawatan 

(Paramedis) m asih sangat dibutuhkan dibandingkan dengan jenis tenaga 

kesehatan lainnya ( 27,4 % ); 

b.  Khusus Tenaga Bidan di Nagari, masih menjadi prioritas dimana ma sih 

banyak Pustu dan Polindes serta Poskesri yang belum ada tenaga 

Bidannya ; 

c.  Pengisian formasi tenaga kesehatan melalui penerimaan CPNSD masih 

dirasakan kurang setiap tahunnya , apalagi tahun 2011, dengan adanya 

kebijakan dari pusat tentang tidak adanya pen erimaan CPNSD 

(Moratorium) ; 

d.  Tenaga teknis lainnya yang masih dibutuhkan di Lingkungan Dinas 

Kesehatan adalah tenaga teknis Informatika Komputer. Sebanyak 22 

Puskesmas dan di Dinas Kesehatan Kabupaten  Agam , belum ada tenaga 

administrasi  khususnya tenaga tekhnis informasi tekhnologi (IT) , sedangkan 

pengangkatan untuk pegawai administrasi PTT atau kontrak pun   tidak 

dibolehkan lagi sejak tahun 2009 lalu . Akibatnya untuk pelaksanaan 

administrasi yang bersifat teknologi informatika masih mema nfaatkan 

tenaga kesehatan fungsional ; 
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BAB  III 

PENCAPAIAN SITUASI DERAJAT KESEHATAN AGAM SEHAT DAN ALAMI TAHUN 2011 

 

 

 

Pembangunan bidang kesehatan di Kabupaten Agam yang ditujukan untuk 

membangun manusia yang berkualitas seperti yang diamanatkan dalam visi dan misi 

Dinas Kesehatan Kabupaten Agam dilaksanakan melalui pemerataan dan peningkatan 

kualitas pelayanan kesehatan . Pembangunan kesehatan tersebut  cendrung 

menga lami perubahan (trend) yang dinamis.  Selama tahun 20 11 Pembangunan 

Kesehatan lebih ditekankan kepada upaya promotif dan preventif yang dipadukan 

secara seimbang dengan upaya kuratif dan rahabilitatif. Perhatian khusus diberikan 

kepada pelayanan kesehatan b agi penduduk miskin.  Dalam rangka pelaksanaan 

program pembangunan kesehatan tersebut yang dilakukan di lingkungan Dinas 

Kesehatan Kabupaten Agam selama tahun 20 11, dapat dilihat berdasarkan 

pencapaian indikator -indikator SPM dan Agam Sehat dan Alami 2015  yang merupakan 

tahun pertama dari pencapaian SPM dan RPJM D periode tahun 20 11-2015, yaitu 

sebagai berikut:  

 

A. DERAJAT KESEHATAN  

1. Angka Kematian ( Mortalitas )  

a.  Angka  Kematian Bayi (AKB) dan Anak Balita (AKABA)  

Selama tahun 2011 , secara normatif jumlah kematian bayi (AKB) 

dan Anak balita (AKABA) dapat  ditunjukkan pada grafik dibawah ini.  
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Sumber : Seksi KIA Dinkes Agam Tahun 20 11 

 

Berdasarkan grafik diatas, selama tahun 201 1 ter jadi kasus kematian 

bayi (  0-11 bulan) sebanyak  106 orang, 59 orang bayi laki -laki (14,2/1.000 KH) 

dan 47 orang bayi perempuan (13.3/1.000 KH). Kecamatan yang 

mempunyai jumlah kematian bayi (0 -11 bulan) tertinggi adalah Kecamatan 

Lubuk Basung dan Palembayan  yaitu sama -sama sebanyak 19 orang atau 

17,9 % dari seluruh jumlah kematian bayi di kabupaten Agam. 

Dibandingkan dengan jumlah kematian bayi tahun 2010, maka kondisi 

tahun 2011 mengalami penurunan yaitu dari 117 orang bayi meninggal 

menjadi 106 orang.  Jika d ibandingkan dengan target yang telah 

ditetapkan untuk tahun 2011,  maka realisasi cakupan jumlah kematian bayi 

masih jauh diatas target yaitu 21 orang .   

Jumla h kematian anak balita  tahun 2011 , dibandingkan dengan 

tahun 2010 juga mengalami penurunan yaitu dari 11 orang pada tahun 

2010 turun menjadi 7 orang pada tahun 2011. Adapun jumlah kematian 

anak balita laki -laki yaitu 3 orang (0,72/1.000 KH)  dan jumlah kematian anak 

ba lita perempuan yaitu 4 orang atau 1.04/1.000 KH).  
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b.  Angka Kematian Ibu ( AKI )  

Selama tahun 2011 terjadi peningkatan jumlah kematian ibu 

maternal dari tahun 2010, yaitu dari 6 orang (66,6/100.000 Kelahiran) menjadi 

10 orang pada tahun 2011 atau 125,1/100.000 kelahiran.  

Dari 10 orang kematian ibu maternal tersebut, 8 orang berasal dari 

kematian ibu bersalin , dengan rincian 4 orang (50%)  usia 20-34 tahun, dan 

usia ibu bersalin Ó 45 tahun sebanyak 4 orang (50 %). Sementara 2 orang lagi 

merupakan kematian ibu sewaktu nifas sebanyak. Untuk kematian ibu ha mil 

selama tahun 2011 tidak ada. Bila dilihat target SPM AKI dalam RPJMD 

Kabupaten Agam tahun 2011 -2015, yaitu 150/100.000 kelahiran, maka untuk 

tahun 2011 ini, kondisinya masih dibawah target. Adapun t ingkat 

perkembangan kematian ibu (AKI) maternal selama tahun 2011 , seperti  

terlihat pada grafik dibawah ini.  

 

Gra fik Tingkat Perkembangan Kematian Ibu Maternal  

di Kabupaten Agam Periode Tahun 20 11 

 

 
  Sumber : Seksi KIA Dinkes Agam Tahun 20 11 

 

Berdasarkan audit maternal yang dilakukan selama tahun 201 1, maka 

dari 10 (sepuluh ) kematian ibu maternal tersebut, didapatkan penyebab 

kematiannya yaitu Perdarahan (HPP) dan Anemia.  
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c.  Umur Harapan Hidup ( UHH )  

Umur Harapan Hidup (UHH) masih berdasarkan HDI Propinsi 

Sumatera Barat tahun 2005, dimana untuk Kabupaten Agam terjadi 

peningkat an dari rentang tahun 1996 ð 2005, yaitu pada tahun 2005 UHH 

adalah 67,8 ,  dan  untuk Umur Harapan Hidup Tahun 201 1 masih mengacu 

pada hasil HDI tahun 2006 tersebut yaitu 67,8. Meningkatnya  usia harapan 

hidup masyarakat di Kabupaten Agam, juga akan mening katkan 

produktifitas dan indikator derajat pelayanan kesehatan.  

 

2. Prevalensi Angka Kesakitan ( Morbiditas  ) 

Angka kesakitan dan prevalensi penyakit di Kabupaten Agam selama 

periode tahun 201 1 menunjukkan kecendrungan perkembangan yang naik 

turun, disatu sisi ada yang mengalami trend penurunan dan ada juga beberapa 

indikator morbiditas yang mengalami peningkatan. Adapun gambaran 

prevalensi angka kesakitan (morbiditas) penduduk di Kabupaten Agam  dapat 

disimpulkan dibawah ini.   

a.  Cakupan Penemuan dan Penanganan Penderita Acute Paralysis Folio (AFP)  

Di Kabupaten Agam selama tahun 201 1, Jumlah penderita AFP Polio < 

15 tahun tidak ada kasus ( 0 ).  

 

b.  Prevalensi Penyakit TB Paru (+) Tuberkulosis  

Jumlah kasus TB Paru baru selama tahun 2011 berjumlah 434 orang 

kasus, dimana laki -laki sebanyak 284 kasus dan perempuan sebanyak 150 

orang kasus. Sementara itu selama tahun 2011 ini, terdapat kasus lama TB 

Paru yaitu sebanyak 29 orang kasus, dengan penderita lak i-laki sebanyak 15 

orang dan penderita perempuan sebanyak 14 orang, sehingga jumlah 

penderita TB Paru baru dan lama selama tahun 2011 adalah sebanyak 463 

orang, dengan jumlah penderita laki -laki adalah 299 orang (64,6 %) dan 

jumlah penderita perempuan seba nyak 164 orang atau 35,4 %. Prevalensi 

kasus TB Paru tahun 2011 adalah 1,01/100.000 penduduk di Kabupaten 

Agam, dengan prevalensi penderita laki -laki yaitu 1,3/100.000 penduduk 

dan perempuan yaitu 0,3/100.000 penduduk. Sampai akhir tahun 2011 ini, 

maka jum lah kasus kematian akibat penyakit TB Paru adalah sebanyak 9 

orang, laki -laki 5 orang dan perempuan 3 orang, dengan angka insiden per 

100.000 penduduk di kabupaten Agam yaitu 0,02.  
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c.  Angka Penemuan Kasus TB Paru BTA (+)  

Jumlah perkiraan kasus baru TB Paru di Kabupaten Agam tahun 

2011 adalah 735 kasus, dengan rincian laki -laki 344 kasus dan perempuan 

391 kasus. Selama tahun 2011, maka penderita TB Paru klinis yang ditemukan 

adalah sebanyak 150 kasus atau 20,41 % dari jumlah perkiraan kasus TB Paru, 

dengan pe nderita klinis laki -laki 99 orang atau 66 % dan perempuan yaitu 31 

kasus atau 34 %.  

Jumlah penderita TB Paru BTA (+) selama tahun 2011 yang 

ditemukan adalah 434 kasus, yang terdiri dari penderita laki -laki 264 kasus 

dan perempuan 150 kasus, dengan demikian  angka penemuan kasus TB 

Paru (CDR) selama tahun 2011 ini adalah 82,6 % untuk penderita laki -laki dan 

38,4 untuk penderita perempuan dan untuk CDR secara keseluruhan adalah 

59,05 %. Kecamatan IV Nagari merupakan wilayah kecamatana yang 

memiliki CDR tertinggi di kabupaten Agam yaitu 93,5 %. Hal ini juga ditandati 

dengan tingginya kasus BTA (+) di kecamatan ini yaitu 68 kasus.  

 

d.  Angka Kesembuhan Penderita TB Paru BTA (+)  

Perkembangan kesembuhan penderita TB paru (+) selama tahun 

2011, dimana penderita BTA (+) yang diobati adalah sebanyak 447 kasus, 

dengan tingkat kesembuhannya yaitu 87,02 %. Dari jumlah penderita TB Paru 

BTA (+), maka yang mendapatkan pengobatan lengkap adalah sebanyak 

12 orang atau 2,7 %, dimana laki -laki laki -laki 1,24 % dan perempuan  2,68 %. 

Angka kesuksesan TB Paru selama tahun 2011 (Success Rate/SR) adalah 89,7 

%, dengan SR laki -laki yaitu 90,8 % dan SR perempuan yaitu 88,8 %.  

Untuk lebih jelasnya tingkat perkembangan cakupan penanganan 

program TB Paru di Kabupaten Agam selama tahun  2011, dapat dilihat pada 

grafik dibawah ini.  
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Grafik Perkembangan Penderita TB Paru  

di Kabupaten Agam Tahun 2011  

 

 

 Sumber : Bidang P MK Dinkes A gam Tahun 201 1 

 

Grafik Tingkat Prevalensi Penderita TB Paru  

di Kabupaten Agam Tahun 2011  

 

 

Sumber : Bidang P MK Dinkes A gam Tahun 201 1 
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e. Prevalensi Penderita Pneumonia pada Balita  

Jumlah pe rkiraan pe nderita Pneumonia di Kabupaten Agam tahun 

2011 adalah sebanyak 4.591 kasus dari 47.000 orang balita yang ada dan 

tersebar pada 16 kecamatan, dimana laki -laki 2.150 dan perempuan 2.441 

orang balita. Penderita pneumonia pada balita yang ditemukan selama 

tahun 2011 dan dilakukan penangannya berjumlah sebanyak 829 atau 18,1 

% dari perkiraan penderita balita pneumonia, dengan rinciannya penderita 

laki-laki 385 kasu s atau 17,9 % dan perempuan dengan 444 kasus atau 18,2 

%. Dibandingkan dengan tahun 2010, maka kasus pneumonia balita 

mengalami penurunan dari 34,3 % menjadi 18,1 %.  

 

f. Prevalensi Penderita HIV/AIDS dan IMS yang Ditangani  

Perkembangan penyakit HIV/AIDS di Ka bupaten Agam selama 

tahun 2011 ini mengalami kenaikan  dari tahun 2010 yang hanya 18 kasus, 

meningkat menjadi 41 kasus. Dari 41 kasus tersebut, maka yang positif HIV 1 

orang dan sebanyak 40 kasus merupakan penderita dengan kasus AIDS 

baru, dengan rincianny a laki -laki sebanyak 38 orang atau 95 %, dan 

perempuan sebanyak 2 kasus atau 5 %. Kecamatan IV Koto dan 

Banuhampu mempunyai kontribusi yang banyak dibandingkan dengan 

kecamatan lainnya di kabupaten Agam terhadap kasus penderita AIDS dan 

HIV atau 19 s/d 11 % dari seluruh kasus HIV dan AIDS di Kabupaten Agam.  

Sedangkan perkembangan kasus Penyakit Infeksi Menular melalui 

Hubungan Seksual (IMS) sampai akhir tahun 201 1 dilaporkan tidak adanya  

ditemukan kasus (0).  Adpun jumlah kematian yang disebabkan oleh 

penya kit AIDS selama tahun 2011 adalah 1 orang yang berasal dari 

kecamatan Kamang Magek.   

 

g.  Persentase Donor  Darah Diskrining terhadap HIV  

Dalam rangka pencegahan dan penanganan penularan penyakit 

HIV/AIDS di Kabupaten Agam, maka Dinas Kesehatan bekerjasama dengan 

RSUD Lubuk Basung selama tahun 2011 melakukan skrining terhadap 

masyarakat yang ingin mendonorkan darahnya. Jumlah masyarakat yang  

melakukan donor darah (Pendonor) di RSUD Lubuk Basung berjumlah 503 

orang, laki -kai 490 oran dan perempuan 13 orang. Dari 503 pendonor 

tersebut, maka dilakukan pengambilan sampel darah (skrining) juga 
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berjumlah 503 sampel (100 %), dan berdasarkan hasil sk rining tersebut 

didapatkan hasilnya 0 % yang positif HIV.  

 

h. Cakupan Penanganan Kasus Penderita Diare  

Selama tahun 2011, terdapat 14.405 kasus penyakit d iare dari 

459.083 orang penduduk di Kabupaten Agam atau 7,4 % penduduk 

mengalami diare , dengan jumlah pen derita diare laki -laki 6.914 orang atau 

7,6 % dan penderita diare perempuan sebanyak 7.491 orang atau 7,3 %. 

Kecamatan Palembayan merupakan kecamatan yang tinggi cakupan 

penderita diarenya yaitu 1.380 kasus atau 22,9 %.  

 

 

Sumber : Bidang PMK Dinkes A gam Tahun 2011  

 

i. Prevalensi Penderita Penyakit Kusta  yang Ditangani  

Jumlah kasus penderita Kusta pada tahun 2011 di Kabupaten Agam 

berdasarkan hasil dan kompilasi data dari 22 Puskesmas, maka ditemukan 7 

kasus Kusta di kabupaten Agam. Kasus Kusta ini menurun dari tahun 2010 

yang berjumlah 9 kasus  Kusta. 

Dari 7 kasus kusta  tersebut, maka untuk penderita kusta kering (PB) 

tidak ada, sedangkan untuk kusta basah (MB) terdapat 7 kasus dengan 

perinciannya penderita yang berumur 0 -14 tahun 1 kasus yaitu laki -laki dan 

penderita usia Ó 15 tahun berjumlah 6 kasus, dengan penderita laki-laki 2 

orang atau 30 % dan penderita perempuan 4 kasus atau 70 %.  Sementara 

7,4 % 

 

7,3 % 

 7,6 % 

 

18,1 % 

 
18,2 % 

 

17,9 % 
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itu, dari 7 kasus kusta tersebut diatas, maka ditemukannya kasus kusta baru 

sebanyak 1 orang kasus 20 %, yaitu penderita perempuan, sedangkan untuk 

tingkat kecacatannya tidak d itemukannya penderita kusta dengan cacat 

tingkat 2 atau 0 %. Adapun angka prevalensi penyakit Kusta di kabupaten 

Agam tahun 2011 adalah 0,2/10.000 penduduk dan mengalami penurunan 

dari tahun 2010 dengan angka prevalensinya 1,9/10.000 penduduk. Angka 

preval ensi untuk penderita laki -laki yaitu 0,09/10.000 penduduk laki -laki dan 

angka prevalensi penderita kusta perempuan yaitu 0,21/10.000 penduduk 

perempuan. Dibandingkan dengan target SPM tahun 2011, maka cakupan 

penemuan kasus kusta msih dibawah target yaitu <5/10.000 penduduk.  

Selama tahun 2011 ini, maka penderita kusta yang telah selesai 

berobat (RFT) juga berjumlah 7 kasus, yaitu untuk kasus PB -1 yang RFT 2 

orang, laki -laki 1 orang dan perempuan 1 orang, sedangka RFT MB -2 

sebanyak 7 kasus.  

 

j. Prevalensi Penyakit Menular yang Dapat Dicegah dengan Imunisasi (P3DI)  

Perkembangan jumlah kasus dan angka kesakitan penyakit menular 

yang dapat dicegah dengan imunisasi selama tahun 2011 , dimana terjadi 

13 kasus, yaitu sebanyak 13 kasus penyakit Campak, d engan penderita laki -

laki 8 orang dan perempuan sebanyak 5 orang, sementara itu untuk kasus 

P3DI lainnya selama tahun 2011 tidak ada ditemukan. Adapun dari 13 kasus 

tersebut, terdapat di wilayah kerja Puskesmas Tiku sebanyak 5 kasus, Padang 

Luar 3 kasus, Sungai Pua 1 kasus, Pakan kamis 2 kasus dan puskesmas 

Padang tarok 2 kasus.  

 

k.  Prevalensi Penderita D emam Berdarah Dengue (D BD)  

Pada tahun 201 1 ini, kasus penyakit D emam Berdarah  di Kabupaten 

Agam mengalami pen ingkatan dari tahun 20 10 yaitu dari 53 kasus pada 

tahun 20 10 men ingkat menjadi 5 8 kasus, dengan penderita laki -laki 27 orang 

dengan angka insiden rate (IR) 11,9/100.000 penduduk laki -laki dan 

penderita DBD perempuan sebanyak 31 orang dengan angka IR yaitu 

13,3/100.000 penduduk perempuan, sedan gkan angka insiden rate 

keseluruhan yaitu 12,6/100.000 penduduk di Kabupaten Agam. Angka IR 

tahun 2011 ini, dibandingkan target tahunan pada SPM tahun 2011 masih 
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diatas target yaitu 40 orang per 100.000 penduduk.  Sedangkan kasus 

meninggal yang disebabkan o leh DBD selama tahun 2011 tidak ada ( 0 %).  

 

l. Prevalensi Penderita Penyakit Malaria  

Selama tahun 2011, jumlah penderita penyakit Malaria di 

Kabupaten Agam yaitu sebanyak 8 kasus, yang semuanya terjadi pada 

laki-laki, sedangkan untuk kasus yang meninggal tidak ada (0 %) sehingga 

CFR juga 0.  

 

m.  Prevalensi Penyakit Kaki Gajah (Filariasis)  

Kabupaten Agam merupakan salah satu Kabupaten/Kota di 

Sumatera Barat yang merupakan daerah endemis Filaria bersama dengan 

10 Kabupaten/Kota lainnya. Hal ini dibuktikan dengan masih tingginya 

jumlah kasus penderita Filariasis selama tahun 2011 yaitu sebanya k 54 kasus 

dengan angka kesakitan atau insiden rate (IR) yaitu 11,7/100.000 penduduk, 

dimana sebanyak 26 kasus pada laki -lkai dan 28 kasus pada perempuan. 

Dari 54 kasus filariasis tersebut, maka kasus baru yang ditemukan hanya 2 

orang di kecamatan Tanjung Mutiara dan Lubuk Basung.  

Untuk lebih jelasnya tingkat perkembangan pencapaian indikator 

SPM pelayanan dan pencegahan dan penanganan penyakit infeksi dan 

menular di Kabupaten Agam selama tahun 20 11 dapat dilihat pada grafik 

dibawah ini.  

Grafik Perkembangan  Penderita Penyakit Menular (P2M)  

di Kabupaten Agam Tahun 2011 

 
     Sumber : Bidang PMK  Dinkes Agam  Tahun 201 1 
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Grafik Perkembangan Prevalensi Penyakit Menular (P2M)  

di Kabupaten Agam Tahun 2011  

 

      Sumber : Bidang PMK  Dinkes Agam Tahun 201 1 

 

3. Upaya Peningkatan dan Perbaikan Status Gizi Masyarakat  

Upaya peningkatan dan perbaikan status gizi masyarakat pada 

hakekatnya dimaksudkan untuk menangani permasalahan gizi yang dihadapi 

oleh masyarakat khususnya terhadap permasalaha gizi anak balita dan ibu 

hamil.  

a.  Pemantauan Berat Badan Lahir Rendah (BBLR)  

Jumlah lahir hidup di Kabupaten Agam sela ma tahun 2011 adalah 

7.991 orang bayi, dimana laki -laki 4.153 orang dan perempuan 3.838. Dari 

seluruh bayi lahir hidup tersebut, maka semuanya dilakukan penimbangan  

atau 100%. Berdasarkan hasil penimbangan tersebut, maka didapatkan bayi 

berat badan lahir r endah (BBLR) sebanyak 232 orang bayi atau 2,90 % dari 

seluruh bayi lahir hidup. Cakupan ini mengalami penurunan dari tahun 2010 

yaitu sebanyak 366 bayi BBLR atau 3,5 %.  

 

b.  Pemantauan Status Gizi Balita Status Gizi Buruk dan Kurang  

Hasil pemantauan status gizi balita di Kabupaten Agam selama tahun 

2011 berdasarkan Laporan LB -3 Gizi dan Laporan Hasil Survey PSG -Kadarzi 

tahun 2011, bahwa terjadi kasus gizi buruk balita yaitu 193 orang atau 0,4 % 

dan gizi kurang sebanyak 6.286 balita atau 13,4 %  dari 47.000 sa saran balita 
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yang dilakukan penimbangan . Dibandingkan dengan target SPM bidang 

kesehatan pada RPJMD Kabupaten Agam tahun 2011 -2015, maka cakupan 

status gizi buruk dan kurang ini masih dibawah target yaitu 17 %, sehingga 

untuk di kabupaten Agam selama tahun  2011 belum terjadi peningkatan 

prevalensi gizi buruk dan kurang . Untuk lebih jelasnya perkembangan status 

gizi balita di kabupaten Agam selama tahun 2011 dapat dilihat pada grafik 

dibawah ini.  

 

Persentase Status Gizi Balita di Kabupaten Agam tahun 2011  

 

Sumber : Seksi Gizi Bidang Yankes Dinkes Agam tahun 2011  
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BAB  IV 

GAMBARAN UPAYA KESEHATAN AGAM SEHAT DAN ALAMI TAHUN 2011 

 

 

pembangunan kesehatan, adapun hasil pelaksanaan program dan kegiatan selama 

tahun 2011 dapat dilihat dibawah ini.  

 

A. PELAYANAN KESEHATAN 

1. Pelayanan Kesehatan Ibu Hamil (ANC)  

Pelayanan antenatal (ANC) pada ibu hamil adalah pelayanan 

kesehatan oleh tenaga kesehatan (Nakes) profesional (dokter spesialis 

kandungan dan kebidanan, dokter umum, bidan dan perawat) kepada ibu 

hamil selama masa kehamilannya, yang mengikuti program pedoman 

pelayanan antenatal yang ada dengan ti tik berat pada kegiatan promotif 

dan preventif. Pelayanan kesehatan pada ibu hamil selama masa 

kehamilannya dapat dilihat tingkat keberhasilannya dengan pencapaian 

cakupan K1 dan K4.  

Jumlah sasaran ibu hamil selama tahun 2011 adalah sebanyak 10.511 

orang i bu hamil. Cakupan pelayanaa kesehatan ibu hamil kontak I (K1) adalah 

9.143 orang ibu hamil atau 78,6 %, sedangkan untuk cakupan pelayanan 

kesehatan ibu hamil kontak lengkap (K4) adalah 7.924 orang ibu hamil atau 

75,4 %. Target untuk SPM bidang kesehatan un tuk K1 tahun 2011 adalah 80 % 

dan K4 70 %, sehingga apabila dibandingkan dengan target SPM yang 

ditetapkan, maka cakupan tahun 2011 berada diatas target, sehingga dapat 

Tahun 2011, merupakan 

tahun pertama pelaksanaan 

program dan kegiatan dalam 

rangka pencapaian SPM 

bidang kesehatan yang 

tertuang dalam RPJMD 

kabupaten Agam tahun 2011 -

2015. Selama tahun 2011 

berbagai program dan kegiatan 

telah dilaksanakan sesuai 

dengan perencanaan dan 

berdasarkan indikator -indikator  
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digambarkan bahwa terjadi peningkatan terhadap upaya pelayanan 

kesehatan bagi hamil di kabupaten Agam selama tahun 2011 ini.  

 

2. Pertolongan Persalinan oleh Tenaga Kesehatan (Linakes) dengan Kompetensi 

Kebidanan  

Komplikasi dan kematian ibu maternal dan bayi lahir sebahagian besar 

terjadi pada masa persalinan, hal ini disebabkan masih banyaknya 

pertolongan persalinan yang dilakukan oleh tenaga non kesehatan atau yang 

tidak  mempunyai kompetensi kebidanan (profesional).  

Cakupan pertolongan persalinan yang ditolong oleh tenaga 

kesehatan ( Linakes) di Kabupaten Agam tahun 20 11 adalah sebanyak 8.014 

kelahiran atau sebesar 80,1 %. Cakupan ini apabila dibandingkan dengan 

target SPM sampai akhir tahun 201 1 masih diatas target yang ditetapkan yaitu 

75 %, artinya sebahagian besar ibu hamil sudah memahami betulnya 

pentingnya pertolongan kesehatan dilakukan o leh tenaga kesehatan.  

3. Cakupan Pelayanan Ibu Nifas (Bufas)  

Pelayanan kesehatan ibu setelah melahirkan (Ibu Nifas) di kabupaten 

Agam juga merupakan indikator yang juga menentukan pencapaian upaya 

peningkatan pelayanan kesehatan masyarakat. Adapun jumlah sasa ran ibu 

nifas di kabupaten Agam tahun 2011 adalah 9.549 bufas, sedangkan cakupan 

pelayanan ibu nifas (KF -3) adalah 7.350 atau 77 %, dan apabila dibandingkan 

dengan target SPM tahun 2011 yang 70  %, maka tingkat pencapainnya sudah 

mencapai target yang diteta pkan.  

 

4. Cakupan Pelayanan Imunisasi TT dan Tablet Fe pada Ibu Hamil  

Adapun tingkat pencapaian pelayanan imunisasi ibu hamil selama 

tahun 20 11 di Kabupaten Agam yaitu dari 10.511 sasaran ibu hamil yang ada, 

maka sebanyak 1.423 bumil atau 13,5 % telah mendapat imunisasi TT1, untuk 

TT2 sebanyak 1.696 bumil atau 16,4 % 1, TT3 sebanyak 1.312 bumil atau 12,5 %, 

TT4 sebanyak 1.291 bumil atau 12,3 % dan TT5 sebanyak 1.500 bumil  atau 14,3 %, 

sedangkan untuk imunisasi TT2+ untuk ibu hamil adalah sebanyak 5.821 atau 

55,4 %.  

Pada tahun 201 1, dari 10. 511 orang sasaran ibu hamil di Kabupaten 

Agam, maka sebanyak 9.028 Bumil mendapatkan Tablet Fe -1 atau 85,9 %, 

sedangkan untuk Tablet F e 90 tablet (Fe -3) adalah sebanyak 7. 880 Bumil atau 
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75 %. Dibandingkan dengan target SPM tahun 2011 yaitu 74 %, maka cakupan 

distribusi tablet Fe 3 bumil sampai dengan akhir tahun 201 1, pen capaiannya 

sedikit diatas target.   

 

5. Penanganan Ibu Hamil Risiko Tinggi/Komplikasi kebidanan  

Dalam memberikan pelayanan khususnya oleh Bidan di Pustu, 

Poskesri/Polindes atau di Puskesmas, beberapa ibu hamil diantaranya 

tergolong dalam kasus risiko tinggi (Risti) dan memerlukan pelayanan dan 

penanganan lebih lanjut serta upaya pelayanan rujukan.  

Jumlah ibu hamil risiko tinggi (Risti) selama tahun 20 11 di Kabupaten 

Agam adalah sebanyak 1.498 ibu hamil atau sebesar 14,2 %. Dari jumlah ibu 

hamil Risti tersebut, sebanyak 1.470 ibu hamil Risti dilakukan pena nganan dan 

rujukan atau sebesar 98,1 %.  

Grafik Cakupan Pelayanan Kesehatan (Yankes) Ibu hamil dan  

Ibu Nifas (Bufas) di Kabupaten Agam Tahun 2011  

 
 

   Seksi KIA Bidang Yankesdas Dinkes Agam tahun 2011  

 

6. Penanganan Neonatus dengan Komplikasi  

Selama tahun 2011 terdapat kasus Neonatus dengan gejala resiko 

tinggi (Risti) dan komplikasi sebanyak 169 bayi dari 1.515 sasaran perkiraan 

neonatal risti/komplikasi bayi yang ada atau 11,2 %. Dari seluruh nenatal 

risti/komplikasi yang ditemukan, sebanyak 169 mendapat pelayanan 

kesehatan dan dilakukan penanganannya (100 %).  



   27 Profil Pembangunan Kesehatan  Kabupaten Agam Tahun 20 11  

 

7. Cakupan Pemberian Vitamin A pada Bayi dan Anak Balita  

Cakupan Vitamin A pada bayi dengan sasaran usia 6 ð 11 bulan pada 

tahun 201 1 adalah sebanyak 3.956 orang bayi dari 4.249 orang sasaran bayi 

yang ada atau 9 3,1 %, dimana cakupan ini dibandingkan dengan target SPM 

tahun 201 1 sudah melampaui target yaitu 90 %.  

Sedangkan c akupan Vitamin Anak Balita  dengan sasaran 1 ð 4 tahun 

pada tahun 2011 ini adalah sebanyak 30.153 orang anak balita dari 31.458 

sasaran anak balita yang ada di kabupaten Agam atau 95,8 %, dimana 

cakupan ini juga mencapai target SPM yang ditetapkan yaitu 95 %.  

 

8. Cakupan Pemberian Vitamin A pada Ibu Nifas  

Selain bayi dan anak balita, ibu nifas juga merupakan salah satu 

sasaran yang harus diberikan kapsul vitamin A. Cakupan Vitamin A pada ibu 

nifas pada tahun 2011 adalah sebanyak 7.879 orang dari 9.549 orang sasaran 

ibu nifas yang ada di kabupaten agam atau 82,5 %.  

 

Tabel Cakupan Pe mberian Vitami n A pada Bayi, Anak balita dan  

Ibu Nifas di kabupaten Agam tahun 2011  

 

No. Indikator  
Cakupan  

Target  
ABS % 

1. Vitamin A bayi (0 - 11 bulan)  4.095 93,37 90 

2. Vitamin Anak balita (1 ð 4 tahun)  30.862 95,42 95 

3. Vitamin A Ibu Nifas  7.879 82,5 85  

Sumber : Seksi Gizi Bidang Yankesdas Dinkes Agam Tahun 2011  

 

9. Persentase Peserta KB Aktif Menurut Jenis Kontrasepsi  

Selama tahun 2011, peserta KB yang masih aktif di Kabupaten Agam 

adalah sebanyak 42.670 PUS dari 72.927 sasaran PUS yang ada di Kabupaten 

Agam atau 58,1 %, baik yang memakai jenis kontrasepsi MKJP dan Non MKJP.  

Dari Cakupan pelayanan peserta KB Aktif tersebut, maka sebanyak 

8.308 PUS atau 11,4 % memakai kontrasepsi MKJP. Jenis kontrasepsi MK JP yang 

paling banyak yaitu IUD 5.287 PUS atau 7,3 % dan Implan 2.815 atau 3,86 %. 

Sementara dari jenis kontrasepsi non MKJP  yang masih aktif menggunakannya  
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yaitu 5.508 PUS atau 7,55 %. Adapun yang paling banyak dipakai 

adalah jenis kontrasepsi Suntik yai tu 3.291 PUS atau 4,51 % dan Pil sebanyak 

1.461 PUS atau 2,00 %. 

 

10. Persentase Peserta KB Baru Menurut jenis Kontrasepsi  

Kemauan dan minat Pasangan Usia Subur (PUS) untuk menjadi peserta 

KB baru di kabupaten Agam tahun 2011 masih terbilang masih rendah. Hal ini 

ditandai dengan masih rendahnya cakupan PUS yang menjadi peserta KB baru 

yaitu sebanyak 7.013 PUS atau 9,6 %, dimana yang memakai meto de 

kontrasepsi MKJP sebanyak 1.505 PUS atau 2,1 % dan metode kontrasepsi Non 

MKJP sebanyak 5.5.08 PUS atau 7,6 %.  

Jenis kontrasepsi MKJP yang paling banyak yaitu metode IUD  sebanyak 

795 PUS atau 1,09 %, Metode implan sebanyak 543 PUS atau 0,7 % dan metode 

MOW sebanyak 167 PUS atau 0,23 % . Sementara dari jenis kontrasepsi non MKJP 

yang menjadi peserta KB baru yaitu sebanyak 3.291 PUS memamkai metode 

suntik atau 4,51 %, metode pil KB sebanyak 1,461 PUS atau 2 % dan yang 

memakai Kondom sebanyak 756 PUS atau 1,04 %.  

 

Grafik Cakupan Peserta KB Baru dan Aktif di Kabupaten Agam Tahun 2011  

 

Sumber : Seksi KIA dan Kespro Bidang Yankes Dinkes Agam Tahun 2011  
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11. Persentase Cakupan Kunjungan Neonatus  

Bayi hingga usia < 1 bulan merupakan golongan umur yang paling 

rentan memiliki resiko gangguan kesehatan paling tinggi. Dalam melaksanakan 

pelayanan neonatus, petugas kesehatan disamping melakukan pemeriksaan 

kesehatan bayi juga melakukan konseling perawatan bayi kepada ibu.  

Selama tahun 2011, kunjungan neonatus (KN -1) adalah sebanyak 7.764 

kunjungan dari 7.991 sasaran  neonatus di Kabupaten Agam atau 97,2% baik 

kunjungan neonatus laki -laki dan perempuan . Apabila dibandingkan target 

SPM yang harus dicapai selama tahun 201 1, maka pencapaian KN -1 tersebut 

sudah mencapai target 85 %. Sedangkan un tuk kunjungan neonatus 3 kali (KN -

3) selama tahun 2011 adalah sebanyak 7 .652 orang atau 95,7 %, dan tingkat 

pencapaiannya sudah melampaui target SPM tahun 2011 95,7 %.  

 

12. Persentase Cakupan Kunjungan Bayi  

Untuk cakupan kunjungan bayi selama tahun 201 1, apabila diambil 

cakupan kunjungan bayi secara umum, maka selama tahun 201 1 didapatkan 

hasilnya untuk kunjungan bayi yang minimal 4 kali adalah 35,11  % yang berarti 

dari jumlah bayi sebanyak 9.547 orang yang melakukan kunjungan adalah 

sebanyak 3.352 orang  baik bayi laki -laki dan bayi perempuan.  Sementara itu, 

kunjungan lengkap bayi (Kt. IV) selama tahun 2010 hanya sebanyak 1.412 

orang atau 13,7 %.  Sedangkan target SPM yang harus dicapai selama tahun 

2011 adalah 65 %, sehingga melihat hasil dan cakupan masih dibawah target 

65 %.  

 

13. Persentase Cakupan Jorong UCI  

Keberhasilan pelayanan kesehatan imunisasi terhadap bayi dan ibu 

hamil dapat dilihat pada cakupan pencapaian universal child immunization 

(UCI) yaitu merupakan gambaran terhadap cakupan sasaran bayi yang telah 

mendapatkan imunisasi secara lengkap. Bila cak upan UCI dikaitkan dengan 

batasan wilayah tertentu, berarti dalam wilayah tersebut dapat digambarkan 

bahwa tingkat kekebalan masyarakat terhadap penularan penyakit -penyakit 

yang dapat dicegah dengan imunisasi (P3DI) seperti Polyomielitis, campak, 

dsb.  

Universal Child Immunizaztion (UCI) di Kabupaten Agam sampai 

dengan akhir tahun 2011 sudah mencapai target SPM yang ditetapkan yaitu 75 
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%, dimana cakupan Jorong UCI tahun 2011 yaitu 367 Jorong dari 469 Jorong 

yang ada di Kabupaten Agam atau 76,25 %.  

 

14. Persenta se Cakupan Imunisasi Bayi  

Dari 9.547 sasaran bayi yang ada pada tahun 20 11, maka jumlah bayi 

yang diberikan imunisasi lengkap adalah 76,25 %. Cakupan ini dibandingkan 

dengan beban target SPM tahun 2011 sudah mencapai target 75 %. Dari 

semua jenis antiden imunisasi pada bayi, maka didapatkan hasilnya yaitu:  

a.  Cakupan BCG 7.843 orang bayi atau 82,15 %;  

b.  Cakupan Polio 3 7.595 orang bayi atau 79,55 %;  

c.  Cakupan DPTHB1 7.584 orang bayi atau 79,23 %;  

d.  Cakupan DPTHB3 7.248 orang bayi atau 75,92 %;  

e.  Cakupan Campak 7.104 orang bayi atau 74,41 %.  

Berdasarkan cakupan imunisasi pada bayi tersebut diatas, maka Droup Out 

(DO) lebih kecil yaitu 6,08 %.  

  

15. Persentase Bayi yang mendapat ASI Ekslusif  

Air Susu Ibu (ASI) merupakan zat gizi yaitu Colostrum yang 

mengandung zat kekebalan  tubuh bagi bayi dan juga dapat melindungi bayi 

dari sindrom kematian secara mendadak (Sudden Infant Death 

Syndrome/SIDS).  

Jumlah sasaran bayi di Kabupaten Agam tahun 2011 adalah sebanyak 

9.547 orang, sedangkan yang mendapatkan ASI Eklsusif adalah 3.464 or ang 

bayi atau 36,28 %. Cakupan ini masih jauh dibawah target SPM tahun 2011 

yaitu 49 %.  

 

16. Persentase Cakupan Pemberian Makanan Pendamping ASI pada Anak Usia 6 -

24 Bulan dari Keluarga Miskin (GAKIN)  

Pemberian Makanan Pendamping ASI (MP -ASI) di Kabupaten Agam  

tahun 2011 masih merupakan program prioritas khususnya bagi anak usia 6 -24 

bulan keluarga kurang mampu (GAKIN). Jumlah anak usia 6 -24 bulan dari 

keluarga kurang mampu di Kabupaten Agam yaitu 2.327 orang. Selama tahun 

2011 tersebut, pemberian MP -ASI adalah  2.327 orang atau 100  %. Adapun 

perkembangan cakupan pelayanan kesehatan bagi bayi dan anak usia 6 -24 

bulan dapat dilihat pada grafik dibawah ini.  
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Grafik cakupan Pelayanan Kesehatan Neonatus, Bayi dan Anak Usia 6 -24 Bulan  

di Kabupaten Agam Tahun 2011  

 

Sumber : Seksi KIA dan Kespro Bidang Yankes Dinkes Agam Tahun 2011  

 

Berdasarkan grafik diatas, dapat disimpilkan bahwa dari 6 (enam) indikator 

pelayanan kesehatan terhadap neonatus, bayi dan anak usia 6 -24 bulan 

bahwa cukup baiknya pelayana kesehatan yang telah diberikan, walaupun 

masih ada 2 (dua) indikator yang tidak mencapai target SPM tahun 2011 yaitu 

masih rendahnya kunjungan bayi yaitu 35,1 % dan bayi dengan ASI Ekslusif 36,3 

%. 

 

17. Cakupan Pelayanan Kesehatan Balita dan Perawatan Balita Gizi Buruk  

Persentase cakupan hasil pelaksanaan kegiatan pelayanan kesehatan 

pada balita selama tahun 2011 pada 16 kecamatan yang ada di Kabupaten 

Agam dapat dilihat dari cakupan penimbangan balita (D/S) yaitu sebanyak 

29.328 orang balita dari 47.000 sasaran balita yang a da di Kabupaten Agam 

atau 62,4 %, cakupan ini masih dibawah target SPM tahun 2011 yaitu 69 %. Dari 

hasil penimbangan tersebut, sebanyak 19.172 balita mengalami kenaikan 

berat badannya (N/D) atau 65,4 %, dan cakupan ini juga masih dibawah 

target SPM tahun 2 011 yaitu 81 %. Sementara itu, balita dengan status gizi buruk 

(BGM) yang disesuaikan dengan hasil PSG -Kadarzi tahun 2011 dengan kategori 

gizi  sangat kurang yaitu berdasarkan indikator BB/TB adalah 571 orang balita 

atau 1,9 %.  
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Selama tahun 2011 , c akupan pemberian pelayanan kesehatan pada 

anak balita usia 12-59 bulan  di kabupaten Agam yaitu pelayanan kesehatan 

berdasarkan hasil stimulasi deteksi intervensi dini tumbuh kembang balita  

minimal 8 kali yaitu sebanyak 5.344 orang anak balita atau 14,5 % dari 36 .903 

orang anak balita usia 12 -59 bulan. Melihat hasil cakupan ini masih jauh 

dibawah target yaitu 75 %, sehingga hal ini harus menjadi perhatian khusus 

bagi petugas pelayanan kesehatan untuk lebih meningkatkan upaya promotif 

untuk meningkatkan cakupan pel ayanan anak balita.  

Di Kabupaten Agam pada tahun 2011 terdapat 193 orang balita 

dengan status gizi bu ruk (tabel 45) , dan selama tahun 2011 juga diberikan 

pelayanan dan perawatan pada balita gizi buruk tersebut atau 100 %.  Adapun 

tingkat perkembangan cakupan pe layanan kesehatan anak balita dan 

perawatan balita dengan kasus gizi buruk di Kabupaten Agam  dapat dilihat 

pada grafik dibawah ini.  

 

Grafik Cakupan Pelayanan Kesehatan Balita dan Perawatan Balita Gizi Buruk di 

Kabupaten Agam Tahun 2011  

 

 

Sumber : Seksi Gizi Dinkes Agam Bidang Yankesdas Tahun 2011 
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18. Cakupan Pelayanan Kesehatan dan Penjaringan Siswa SD dan Setingkat  

Untuk tahun 2011, cakupan pelayanan kesehatan pada anak siswa SD 

atau sederajat di Kabupaten Agam pencapaiannya masih dibawah  target 75 

%. Hal ini ditandai dengan cakupan pelayanan kesehatan siswa SD Kelas I dan 

setingkat hanya 46,1 %, yang berarti hanya 4.699 siswa SD Kelas I dan sederajat 

yang diberikan pelayanan kesehatan melalui pemantauan pertumbuhannya 

dari 10.202 jumlah s iswa SD Kelas I SD dan sederajat.   

Begitu juga dengan cakupan yankes murid SD dan setingkat secara 

keseluruhan yaitu kelas II sd/ VI, juga masih rendah yaitu 25.142 murid yang 

dilakukan skreening atau 41,1 %  dari 61.210 muris SD dan sederajat yang ada di 

Kabupaten Agam . Hal ini disebabkan karena program pelayanan kesehatan 

usia sekolah melalui program UKS masih berjalan stagnan dan belum 

menunjukkan peningkatan.  

 

19. Cakupan Pelayanan Kesehatan Usia Lanjut (Usila) > 60 Tahun Keatas  

Pelayanan kesehatan lanjut usia (Usila) merupakan bagian integral 

yang tidakmdapat dipisahkan dalam rangka meningkatkan usia harapan 

hidup (UHH) dan peningkatan derajat kesehatan masyarakat. Selama tahun 

2011, dari 73.056 usia lnjut yang berumur diatas 60 tahun sebagai sasaran 

pelayanan kesehatan usia lanjut, maka yang mendapatkan pelayanan 

kesehatan sesuai dengan standar kesehatan oleh petugas kesehatan adalah 

14.028 usila atau masih dibawah target 65 % SPM tahun 2011 yaitu 19,2 %. Hal ini 

disebabkan karen a masih rendahnya keinginan pada lansia untuk 

memeriksakan kesehatannya ke sarana kesehatan, sebelum merasakan gejala 

penyakit.  

 

20. Cakupan Pelayanan Gawat Darurat Level 1 yang Harus Diberikan Pelayanan 

Kesehatan  

Di Kabupaten Agam terdapat 1 (satu) unit Rumah Sakit Type C yaitu 

RSUD Lubuk Basung, dan 1 (satu) unit Rumah Sakit Khusus yaitu RS Bersalin dan 

22 unit Puskesmas. Dari 2 (dua) unit sarana kesehatan RS tersebut, maka ke 2 

(dua) unit sarana tersebut yaitu RSUD Lubuk Basung dan RS Bersalin telah 

mampu memberikan pelayanan gawat darurat level 1  kepada masyarakat 

yang membutuhkan pertolongan gawat darurat, dengan cakupan 

pencapaiannya yaitu 100 %.  
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Disamping itu dari 22 unit Puskesmas yang ada di Kabupaten Agam,  

maka sebanyak 22 unit tersebut juga telah mampu memberikan pertolongan 

perawatan dan pelayanan kesehatan gawat darurat level 1, terutama pada 9 

(sembilan) unit puskesmas rawatan yang ada di Kabupaten Agam. Sementara 

itu, dari 262 sarana kesehatan Puskesma s Pembantu (Pustu), Polindes dan 

Poskesri belum mampu memberikan pelayanan kesehatan gawat darurat level 

1, sehingga Secara keseluruhan, maka dari  286 sarana kesehatan yang ada di 

Kabupaten Agam, maka hanya sebanyak 24 unit yang telah mampu 

memberikan per tolongan kegawat daruratan pada pasien pada level 1 atau 

baru hanya 8,4 %.  

 

21. Penanganan Penderita dan Kematian terhadap Nagari Terkena KLB < 24 Jam   

Nagari yang terkena Kejadian Luar Biasa (KLB) penyakit selama tahun 

2011 di Kabupaten Agam adalah sebanyak 7  dari 82 Nagari yang ada atau 8,5 

%. Sedangkan pertolongan dan penanganan secara langsung terhadap 

Nagari KLB yang kurang dari 24 jam dilakukan terhadap ke -7 Nagari tersebut 

atau 100 %.  

Selama tahun 2011, terjadi 3 (tiga) Kejadian Luar Biasa (KLB) yang 

ter jadi di Kabupaten Agam, yaitu:  

a.  KLB Keracunan Makanan yang menyerang 4 Nagari , pada 4 Jorong dan 

juga pada 4 Kecamatan. KLB ini mengancam 147 penduduk dengan 

jumlah penderita sebanyak 54 orang dengan Attack Rate (AR)   36,7 %, 

jumlah penderita laki -laki 27 o rang dan perempuan juga 27 orang. KLB ini 

tidak mengakibatkan adanya kematian;  

b.  KLB Malaria  yang menyerang 1 Nagari dan mengancam penduduk 

sebanyak 600 orang, dengan jumlah penderita sebanyak 1 orang  atau AR 

0,2 %, KLB ini menimbulkan kematian sebanyak 1 (satu) orang atau CFR 100 

%; 

c.  KLB Flu Burung (H5N1) yang menyerang 3 Jorong pada 3  Nagari dan pada 

3 Kecamatan di kabupaten Agam, dengan jumlah penderita sebanyak 6 

orang yang kesemuanya penderita laki -laki dengan AR 1,3 %, KLB ini 

mengancam 462 orang penduduk dan tidak ada menimbulkan kematian.  
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Grafik Perkembangan Kejadian Luar Biasa (KLB) di Kabupaten Agam  

Tahun 2011 

 

Sumber : Bidang PMK Dinkes Agam tahun 2011  

 

22. Pelayanan Kesehatan Gigi dan Mulut  Masyarakat dan Anak Sekolah  

Selama tahun 2011, masyarakat yang melakukan tumpatan gigi ke 

sarana kesehatan (puskesmas, dsb) adalah sebanyak 906 orang, yang 

melakukan pencabutan gigi tetap sebanyak 4.710 orang, sehingga jumlah 

pelayanan kesehatan tumpatan dan pencabutan g igi tetap adalah sebanyak 

5.618 orang dengan rasio penambalan terhadap pencabutan gigi tetap yaitu 

0,2.  

Jumlah murid SD/MI di Kabupaten Agam adalah tahun 2011 adalah 

sebanyak 61.210 orang  pada 501 SD/MI yang ada. Dari jumlah SD/MI tersebut 

sebanyak 470 SD /MI melakukan kegiatan sikat gigi missal di sekolah yang 

dipandu oleh petugas kesehatan dan guru UKS atau 93,8 %. Kecamatan IV 

Nagari merupakan kecamatan yang melakukan sikat gigi missal dibawah 

target 75 % yaitu 60,5 %. Untuk SD/MI yang melaksanakan pelay anan 

kesehatan terhadap murid SD selama tahun 2011 berjumlah 470 SD/MI atau 

100%. 

Adapun hasil pelaksanaan kegiatan  pemeriksaan kesehatan gigi dan 

mulut oleh petugas kesehatan adalah sebanyak 2 1.752 murid atau 35,5 %, 

cakupan ini mengalami penurunan dari t ahun 2010 yaitu 52,6 %. Sementara itu 
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dari jumlah murid SD.MI yang mendapat pelayanan kesehatan tersebut, maka 

sebanyak 4.982 orang murid mendapatkan pelayanan perawatan kesehatan 

termasuk kesehatan gigi dan mulut atau sebesar 22,9 %.  

 

23. Cakupan Penyuluhan Kesehatan Masyarakat (Promosi Kesehatan)  

Kegiatan penyuluhan kesehatan secara kelompok di Kabupaten Agam 

pada tahun 2011 di wilayah Kabupaten Agam pada 22 Puskesmas yang ada 

berjumlah 317 kali, dengan jumlah penyuluhan kesehatan yang dilakukan 

dengan sasar an yang lebih banyak atau secara massa yaitu sebanyak 29 kali 

atau frekuensinya sebesar 9,2 %.  

 

24. Cakupan Penyuluhan Kesehatan Masyarakat (Promosi Kesehatan)  

 

B. AKSES DAN MUTU PELAYANAN KESEHATAN 

 

 

 

Akses dan mutu pelayanan kesehatan di Kabupaten Agam pada ta hun 

2011 dapat dilihat dari beberapa indi kator yaitu pelayanan kesehatan masyarakat 

melalui program jaminan pemeliharaan kesehatan pra bayar khususnya terhadap 

masyarakat miskin, juga cakupan kunjungan ke RS dan Puskesmas ( Visite Rate ) serta 

pelayanan kesehatan di Rumah Sakit Daerah Lubuk Basung.  
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1. Cakupan Pem eliharaan Kesehatan Masyarakat Pra Bayar (Premi Asuransi 

Kesehatan)  

Cakupan penduduk di Kabupaten Agam yang menjadi peserta Jaminan 

Pemeliharaan Kesehatan Pra Bayar sampai akhir tahun 2011 dapat dilihat pada 

grafik dibawah ini.  

 

Grafik Perkembangan Peserta Jaminan Pemeliharaan Kesehatan Pra bayar  

di Kabupaten Agam tahun 2011  

 

             Sumber: Seksi JPKM Bidang Jamsarkes Dinkes Agam tahun 2011  

 

Berdasarkan grafik diatas, dapat disimpulkan bahwa sampai dengan 

akhir tahun 2011, maka dari 459.083 penduduk di kabupaten Agam, maka 

sebanyak 155.621 merupakan peserta jaminan pemeliharaan kesehatan pra 

bayar di Kabupaten Agam atau baru hanya 33,9 %, seme ntara itu target yang 

akan dicapai sampai dengan akhir tahun 2015 adalah sebesar 65 %.  Sedangkan 

untuk peserta Jamkesda dan Jamkesmas dari masyarakat miskin di Kabupaten 

Agam berjumlah sebanyak 110.645 atau 24,1 %.  

 

2. Cakupan Pemeliharaan Kesehatan Masyaraka t Miskin Rawat Jalan dan Rawat 

Inap  

Untuk masyarakat miskin yang mendapat pelayanan kesehatan rawat 

jalan tingkat pertama (strata I) pada sarana kesehatan strata pertama yaitu 

Puskesmas, Pustu, Polindes dan Poskesri di Kabupaten Agam selama tahun 201 1 

adal ah sebanyak 81.346 MASKIN atau 73,5 %. Sedangkan masyarakat miskin 
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yang dirujuk ke sarana pelayanan kesehatan strata II dan III oleh Jamkesda dan 

Jamkesmas adalah sebanyak 450 orang peserta atau 0,1 %, sehingga dari 

81.346 orang peserta yang memperoleh lay anan kesehatan rawat jalan, maka 

hanya 450 orang peserta yang dirujuk.  

Sementara itu, masyarakat miskin yang mendapat pelayanan kesehatan 

rawat inap pada sarana kesehatan strata pertama yaitu Puskesmas di 

Kabupaten Agam selama tahun 2011 adalah sebanyak 47 5 MASKIN atau 0,43 %. 

Sedangkan masyarakat miskin yang dirujuk ke sarana pelayanan kesehatan 

strata II dan III oleh Jamkesda dan Jamkesmas juga sebanyak 475 MASKIN atau 

0,43 %. 

 

3. Cakupan Kunjungan Rawat Jalan dan rawat Inap (Visite Rate)  

Pelayanan kesehatan  dasar perorangan dan masyarakat merupakan 

indikator pelayanan kesehatan yang berorientasi terhadap kuratif dan 

rehabilitative atau pengoabatan dan pemeliharaan kesehatan individu, 

keluarga kelompok dan masyarakat. Akses dan mutu pelayanan pengobatan 

dan p erawatan kesehatan individu (perorangan), keluarga dan masyarakat 

juga ditentukan oleh cakupan kunjungan rawat jalan dan  rawat nginap.  

Cakupan kunjungan rawat jalan penderita baru sesuai dengan indikator 

SPM selama tahun 2011 di sarana pelayanan kesehatan  puskesmas Kabupaten 

Agam adalah sebanyak 378.466 kunjungan atau visite rate  sebesar 82,4 % dari 

459.083 penduduk yang ada.  

Dari cakupan visite rate Kabupaten Agam tahun 201 1 tersebut, maka 

kunjungan pasien rawat inap sarana pelayanan kesehatan puskesmas dan 

jaringannya adalah sebanyak 4.832 orang atau 1,3 % dari jumlah kunjungan 

rawat jalan  dan 1,05 dari jumlah penduduk yang ada di Kabupaten Agam.  

 

4. Cakupan Kunjungan Gangguan Jiwa  

Cakupan pelayanan kesehatan jiwa di Kabupaten Agam tahun 2011 

cendrung menga lami peningkatan dari tahun 2010. Adapun cakupan 

pelayanan kesehatan melalui kunjungan pasien gangguan jiwa di sarana 

pelayanan kesehatan Puskesmas dan jaringannya yaitu 6.857 kali kunjungan 

atau 1,8 % dari jumlah kunjungan rawat jalan yang ada.  

 

 



   39 Profil Pembangunan Kesehatan  Kabupaten Agam Tahun 20 11  

 

5. Angka Kematian Pasien di RSUD Lubuk Basung  

Pelayanan kesehatan yang telah dilaksanakan di RSUD Lubuk Basung 

selama tahun 2011  bersifat statis dan peningkatannya tidak terlalu signifikan, hal 

ini berkaitan erat dengan penyediaan dan peningkatan sarana dan prasara na 

serta penunjang pelayanan medis RSUD Lubuk Basung  yang merupakan RS type 

C. RSUD Lubuk sampai dengan kondisi akhir tahun 201 1 telah memiliki  tempat 

tidur sebanyak 1 27 unit . 

Salah satu indikator pelayanan kesehatan di Rumah Sakit dalam hal ini 

RSUD Lubuk Basung yaitu sejauh mana tingkat angka kematian terjadi selama 

tahun 2011. Berdasarkan data yang diperoleh dari RSUD Lubuk Basung, maka 

selama tahun 2011 pasien yang keluar baik dalam keadaan hidup dan mati 

berjumlah sebanyak 6.088 orang pasien, laki -laki 2.900 orang pasien dan 

perempuan 3.188 orang pasien.  

Dari jumlah tersebut, maka sebanyak 143 orang pasien keluar dalam 

keadaan mati atau meninggal (2,3 %), dimana pasien meninggal laki -laki 

adalah 93 orang pasien dan perempuan 50 orang pasien. Sementara  itu, 

selama tahun 2011 dari 143 orang pasien meninggal, maka yang meninggal 

dalam Ó 48 jam dilakukan perawatan adalah 74 orang pasien atau 51,7 %.  

Dapat disimpulkan bahwa angka kematian umum yang terjadi di RSUD 

Lubuk Basung selama tahun 2011 adalah sebe sar 23,5/1.000 penderita yang 

keluar dari RSUD Lubuk Basung, dimana untuk laki -laki GDRnya yaitu 32,1/1.000 

orang pasien dan perempuan GDRnya yaitu 15,7/1.000 pasien. Sedangkan 

untuk angka kematian pasien yang telah dirawat Ó 48 jam di RSUD Lubuk basung 

selama tahun 2011 adalah sebesar 12,1/1.000 orang pasien.  

 

6. Indikator Kinerja Pelayanan RSUD Lubuk Basung  

Selama tahun 201 1, jumlah hari perawatan adalah 17.438 hari terhadap 

6.088 pasien yang dirawat, sehingga Bed Occupancy Rate ( BOR) RSUD Lubuk 

Basung selama tahun 201 1 yaitu 37,62 hari dan meningkat dari tahun 2010 yaitu 

36,74 hari .  

Untuk jumlah/lama rata -rata rawatan efektif bagi pasien yang  dirawat 

atau Length of Stay (LOS) selama tahun 201 1 adalah 2,86 dimana terjadi 

peningkatan d ari tahun 2010 yaitu 3,20 hari , sehingga secara kualitas pelayanan 

pasien dengan lamanya pasien dirawat sudah mulai membaik.  
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Indikator kinerja RSUD Lubuk Basung lainnya adalah cakupan rata -rata 

hari tempat tidur yang tidak ditenpati dari saat terisi sampa i saat terisi berikutnya 

juga mengalami kenaikan dari tahun 2010, dimana selama tahun 2011 angka 

Turn Over Interval (TOI)  yaitu 4,75 hari.  

 

Grafik Perkembangan Cakupan Pelayanan di RSUD Lubuk Basung  

Kabupaten Agam Periode Tahun 2011 

 
Sumber : RSUD Lubuk Basung Tahun 20 11 
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C. PERILAKU HIDUP MASYARAKAT TENTANG PHBS  

Perilaku hidup masyarakat merupakan indikator upaya peningkatan 

kesehatan dalam rangka perbaikan dan pemeliharaan kesehatan masyarakat 

khususnya di kabupaten Agam. Walaupun demikian upaya peningkatan 

perubahan perilaku masyarakat tentang kesehatan masih membutuhkan 

program dan kegiatan yang bersifat rutin dan berkala disamping juga bersifat 

penyebarluasan informasi secara massal.  Peningka tan perilaku kesehatan 

masyarakat dalam rangka meningkatkan partisipasi aktif masyarakat 

merupakan salah program pokok dan prioritas pembangunan kesehatan di 

Kabupaten Agam sampai dengan tahun 2011 dan juga merupakan indikator 

SPM 2011-2015.  

 

 

 

Salah satu indikator penting dalam program peningkatan perilaku hidup 

masyarakat tentang kesehatan yaitu Perilaku Hidup Bersih dan Sehat khususnya bagi 

individu/perorangan, keluarga dan masyarakat  yang termasuk dalam tatanan 

rumah tangga yang ber -PHBS.  

Selama t ahun 2011, dilakukan pemeriksaan dan survey rumah tangga ber -

PHBS di Kabupaten Agam sebanyak 70.699 rumah tangga dari 105.728 rumah 

tangga yang ada di kabupaten agam atau 66,9 %. Dari jumlah rumah tangga yang 

dilakukan survey/pemantauan PHBS tersebut, maka  didapatkan hasil yaitu rumah 

tangga yang mempunyai perilaku atau ber -PHBS sebanyak 78.142 rumah tangga 

atau 73,9 %. Sementara itu, target SPM yang ditarget sampai dengan akhir tahun 
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2011 adalah 62 %, sehingga cakupan tahun 201 1 ini sudah dapat mencapa tar get 

SPM.  

 

D. KEADAAN LINGKUNGAN 

 

 

dalam rangka menciptakan lingkungan masyarakat yang sehat.  

 

1. Persentase Rumah Sehat  

Rumah sehat adalah salah satu indikator mutu sanitasi dan kesehatan 

lingkungan masyarakat yang me rupakan gambaran suatu bangunan rumah 

tempat tinggal yang memenuhi syarat kesehatan, yaitu memiliki jamban sehat, 

sarana air bersih, tempat pembuagan sampah, sarana pembuangan air limbah, 

ventilasi rumah yang baik, kepadatan hunian yang sesuai dan lantai r umah 

yang tidak terbuat dari tanah.  

Selama tahun 2011 dilakukan pemeriksaan rumah sehat sebanyak 79.853 

unit rumah dari 95.776 unit rumah yang ada di Kabupaten Agam atau 83,4 %. 

Dari 79.853 unit rumah yang dilakukan pemeriksaannya, maka didapatkan 

sebanyak  59.998 unit rumah dalam berkategori rumah sehat atau 75,2, cakupan 

ini dibandingkan dengan tahun 2010 mengalami peningkatan dari 73,2 %,  

sedangkan apabila dibandingkan dengan target SPM tahun 2011 juga sudah 

melampaui target yaitu 62 %.  

Lingkungan 

merupakan salah 

satu variabel yang 

kerap mendapat 

perhatian khusus 

karena lingkungan 

merupakan media 

penularan 

penyakit. Untuk itu 

penanganan 

sanitasi dasar 

rumah tangga dan 

lingkungan 

masyarakat perlu 

selalu dilakukan  

dalam rangka 

mencipatakan 

lingkungan 

masyarakat yang 

sehat.  
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2. Rumah/Bangunan di Periksa Jentik Nyamuk Aedess Agypti  

Cakupan rumah/bangunan yang bebas jentik nyamuk aedes agypti 

dalam rangka mencegah terjangkitnya penyakit DBD selama tahun 2011, 

dimana rumah/bangunan yang dilakukan pemeriksaan jentik nyamuk selama 

tah un 2011 yaitu  sebanyak 82.243 rumah dari 95.776 rumah yang ada di 

Kabupaten Agam atau 85,9 %, sedangkan rumah/bangunan yang bebas jentik 

nyamuk adalah sebanyak 71.998 unit rumah atau 87,5 %. Target SPM sampai 

akhir tahun 2011 adalah 75 %.  

 

3. Keluarga dengan  Kepemilikan dan Penggunaan Sumber Sarana Air Bersih  

Berdasarkan hasil pemeriksaan rumah/bangunan dengan akses 

keluarga terhadap kepemilikan sumber air bersih, dari 111.699 keluarga yang 

ada di Kabupaten Agam, dilakuk an pemeriksaan dan pemantauannya  

terhadap 90.865 KK atau 81,4 %.  

Dari hasil pemeriksaan tersebut, sebanyak 393.701 anggota keluarga 

menggunakan sumber air bersih atau 85,8 %, dimana cakupan ini mengalami 

peningkatan dari tahun 2010 yaitu 72,2 %. Adapun rinciaan penggunan sumber 

sarana ai r bersih terdiri dari  

a.  Akses keluarga terhadap sumber air bersih menggunakan SPT/Pipa Non 

PDAM + Pipa PAMSIMAS yaitu 126.340 anggota keluarga atau 27,5 %;  

b.  Akses keluarga terhadap sumber air bersih menggunakan Ledeng /Pipa 

PDAM yaitu 105.528 anggota keluarg a atau 22,9 %; 

c.  Penggunaan sumber air bersih SGL yaitu 93.817 anggota keluarga atau 20 %;  

d.  Penggunakan sumber air bersih Penampungan Air Hujan (PAH) yaitu 48.697 

anggota keluarga atau 10,6 %;  

e.  PMA atau air kemasan yaitu 14.114 anggota keluarga 3,1 %;  

f. Keluarga  dengan penggunaan sumber air lainnya seperti sumur BOR/SPT 

yaitu 5.205 anggota keluarga atau 1,1 %;  

Berdasarkan hasil pemeriksaan tersebut juga, maka dapat pula disimpulkan 

bahwa dari 90.865 keluarga yang dilakukan pemeriksaan penggunaan sumber 

air bersih  tersebut, maka didapatkan jumlah keluarga yang memakai  sumber air 

minum bersih  yaitu 76.977 keluarga atau 84,7 %, untuk rinciannnya dapat dilihat 

pada grafik dibawah ini.  
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Grafik Persentase Keluarga Menurut Sumber Air minum yang Digunakan  

di Kabupaten Ag am tahun 2011  

 

  Sumber : Seksi PL Bidang PMK Dinkes Agam Tahun 2011  

 

4. Keluarga dengan kepemilikan Sarana Sanitasi Dasar  

Sanitasi dasar keluarga juga merupakan salah indikator peningkatan 

upaya perbaikan mutu sarana kesehatan lingkungan kelurag dan masyarakat di 

kabupaten Agam tahun 2011 ini.  

Dari jumlah keluarga yang ada yaitu 111.699 KK, dilakukan pemeriksaan, 

terhadap sarana sanitasi dasar jamban keluarga yaitu 80.096 keluarga atau 71,1 

%, dengan jumlah keluarga yang memiliki jamban adalah 75.889 keluarga atau 

94,7 % dan yang memiliki jamban keluarga sehat yaitu 56.825 keluarga atau 74,9 

%. 

 Sementara itu, pemeriksaan keluarga terhadap kepemilikan tempat 

sampah yaitu sebanyak 80.096 KK dan yang memiliki tempat sampah/tong 

sampah yaitu 70.107 KK ata u 87,5 % dan yang mempunyai tempat sehat yaitu 

74,8 %; 

Pemeriksaan keluarga dengan tempat pengelolaan air limbah adalah 

sebanyak 80.096 KK atau 71,7 %, dan KK yang memiliki SPAL yaitu 66.848 KK atau 

83,5 % dan yang memenuhi syarat kesehatan sebanyak 50.158  KK atau 75,03 %. 

 



   45 Profil Pembangunan Kesehatan  Kabupaten Agam Tahun 20 11  

 

5. Tempat -Tempat Umum dan Pengelolaan Makanan (TUPM) yang Memenuhi Syarat 

Kesehatan  

TTU dan TUPM juga merupakan salah satu indikator mutu sanitasi dan 

kesehatan lingkungan masyarakat yang merupakan gambaran suatu sarana 

yang dikunjungi banyak orang dan berpotensi menjadi tempat penyebaran 

penyakit. Sarana TUPM itu sendiri adalah seperti pasar, hotel, restoran/rumah 

makan, dsb, sedangkan TUPM sehat adalah tempat -tempat umum dan tempat 

pengelolaan makanan dan minuman yang memenuhi syarat k esehatan seperti 

memiliki sarana air bersih, tempat pembuangan sampah, SPAL, ventilasi yang 

baik, pencahayaan, luas ;antai dan (luas ruangan) yang sesuai dengan 

banyaknya pengunjung.  Cakupan TTU dan TUPM tahun 20 11 secara umum 

mengalami peningkatan dari ta hun 20 10, yaitu dari 65,2 % menjadi 82,4 %. 

Dibandingkan dengan target SPM yang harus dicapai selama tahun 2011, maka 

cakupan TUPM sudah mencapai target 80 %. Adapun rinciannya adalah:  

a.  Jumlah Hotel yang dilakukan pemeriksaannya yaitu 26 buah dari 26 buah 

hotel yang ada, dimana hotel yang memenuhi syarat kesehatan yaitu 23 

buah atau 88,5 %;  

b.  Restoran/Rumah Makan/Catering yang diperiksa yaitu 276 buah dari 278 

yang ada, dengan jumlah yang sehat sebanyak 227 buah atau 82,3 %;  

c.  Jumlah pasar yang ada di kabupaten Agam yaitu 45 buah dan sebanyak 45 

buah dilakukan pemeriksaan atau 100 % dan yang memenuhi syarat 

kesehatan yaitu 29 buah atau 64,4 %;  

d.  TUPM lainnya seperti industri RT, objek wisata dan rekreasi juga juga 

dilakukan pemeriksaan yaitu 700 buah dari 700 saran a yang ada, dan yang 

memenuhi syarat kesehatan sebanyak 584 buah atau 83,4 %.  

 

6. Institusi yang Dibina Kesehatan Lingkungannya  

Selama tahun 20 11, pembinaan sarana dan institusi ini oleh petugas 

kesehatan mengalami peningkatan dari tahun 20 10, yaitu dari 72,1  % menjadi 

87,1 %, sedangkan target SPM yang dibebankan sampai akhir tahun 2010 

adalah 80 %, sehingga cakupan pencapaian SPM indikator isntitusi yang dibina 

kesehatan lingkungannya dapat mencapai dan melebihi target.  

Dari cakupan 87,1 % tersebut, maka pemb inaan pada institusi sarana 

pelayanan kesehatan cakupannya adalah 287 unit dari 287 unit yang ada atau 
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100 %. Pembinaan instalasi pengolahan air minum (DAMIU) dari jumlah yang ada 

sebanyak 34 unit, maka dilakukan pembinaan juga 134 unit atau 100%.  

Pembina an sarana pendidikan diwilayah kebupaten Agam yaitu yang 

dilakukan pembinaan 478 sekolah dari 573 sekolah yang ada atau 83,4 %. 

Sarana ibadah juga dilakukan pembinaan apalagi pada tahun 2011 digiatkan 

program Thaharah Mesjid , maka dari  496 unit yang ada s ebanyak 407 sarana 

ibadah dilakukan pembinaan atau 82,1 %. Sarana institusi lainnya yaitu 

perkantoran di lingkungan Kabupaten Agam yaitu pembinaan terhadap 271 

unit dari 324 unit perkantoran yang ada atau 83,6 %.  

 

Berdasarkan kesimpulan dan uraian pelaksanaan kegiatan pemeriksaan 

dan pembinaan sarana dan prasarana kesehatan lingkungan dan sanitasi dasar 

masyarakat dan keluarga termasuk tempat -tempat umum, maka secara garis 

besar perkembangan cakupannya dapat dilihat pada grafik dibawah ini.  

 

Grafik Cakupan Kesehatan Lingkungan dan Sanitasi dasar Keluarga dan 

Masyarakat di Kabupaten Agam tahun 2011  

 

Sumber : Seksi PL Bidang PMK Dinkes Agam Tahun 2011  

 

 

 

 

 



   47 Profil Pembangunan Kesehatan  Kabupaten Agam Tahun 20 11  

 

 

BAB  V 

GAMBARAN DAN SITUASI SUMBERDAYA KESEHATAN TAHUN 2011 

 

 

 

Cakupan perkembangan sumber daya kesehatan di Kabupaten Agam selama 

tahun 2011 terdiri dari beberapa indikator yang sangat erat hubungannya dalam 

menentukan pencapaian indikator peningkatan derajat kesehatan, diantaranya sarana 

pelayanan kesehatan, tenaga kesehatan (SDM) pembiayaan p embangunan 

kesehatan , ketersediaan obat -oabatan dan perbekalan kesehatan.  

A. SARANA KESEHATAN 

Perkembangan sarana kesehatan di Kabupaten Agam dari tahun 2006 -2010 

ini telah menunjukkan perkembangan yang cukup baik dan terjadi peningkatan, hai 

ini ditandai dengan terlaksananya pembangunan dan rehabilitasi unit -unit sarana 

pelayanan kesehatan di Nagari -nagari dan ditambah dengan perlengkapan 

peralatan peralatan penunjang sarana pelayanan kesehatan. Untuk tahun 2011 ini, 

perkembangan sarana pelayanan kesehatan  tidak begitu signifikan.  

1. Ketersediaan Obat -Obatan Menurut Jenis Obat  

Tingkat ketersediaan obat -obatan menurut jenis obat di Kabupaten 

Agam selama periode tahun 2011  dapat dilihat pada tabel 69 lampiran profil 

kesehatan ini. Adapun selama tahun 2011 ini, t ingkat kecukupan dan 

ketersediaan obat -obatan menurut jenis obat 100 %, dan tidak ditemukan 

adanya kekurangan atau stock obat yang tidak ada.  
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2. Sarana Pelayanan Kesehatan  

a.  Rumah Sakit  

RSUD Lubuk Basung adalah RS Pemerintah Kabupaten Agam type C 

atau Rumah Sakit Ibukota Kabupaten dengan 6 jenis pelayanan kesehatan 

dasar dan mempunyai 127 unit atau meningkat 13,4 % dari tahun 2010 yang 

hanya 112  unit tempat tidur. RSUD Lubuk Basung sampa i dengan tahun 201 1 

ini telah merencanakan untuk menjadi RS dengan Badan Layanan Umum 

(BLU) dan pengembangan jenis pelayanan kesehatan dasar menjadi 12 jenis 

pelayanan.  RSUD Lubuk Basung adalah RS milik Pemerintah Kabupaten 

Agam,  

Pada tahun 201 1 ini juga telah berdiri 1 unit Rumah Bersalin (RSB) yang 

dikelola oleh pihak swasta. RS ini tentu saja mempunyai pelayanan khusus 

terhadap kesehatan ibu dan anak (KIA) dan khususnya lagi merupakan RS 

dengan pelayanan kesehatan persalinan serta juga merupakan RS ruju kan 

untuk kasus -kasus kebidanan dari daerah -daearh yang dekat dengan RS ini.  

 

b.  Pusat Kesehatan Masyarakat (Puskesmas)  

Sampai dengan akhir tahun 201 1 ini, terdapat 22 unit Puskesmas yang 

ada di Kabupaten Agam dan merupakan milik Pemerintah Kabupaten 

Agam yan g tersebar pada 16 kecamatan, bahkan ada 1 kecamatan 

memiliki 2 unit Puskesmas.  

Dari 22 Puskesmas tersebut, 9 unit diantaranya merupakan Puskesmas 

Perawatan yang melayani pasien rawat inap dan 13 unit Puskesmas Non 

Rawatan. 4 Puskesmas merupakan Puskesmas  PONED yaitu; Puskesmas 

Lubuk Basung, Matur, Pakan Kamis dan Baso.  

 

c.  Puskesmas Pembantu (Pustu), Polindes dan Poskesri dan Puskesmas Keliling 

(Puskel)  

Seiring dengan pengembangan sarana dan prasarana Puskesmas, 

maka selama periode 20 11 tidak banyak sarana d an prasarana Pustu, 

Polindes dan Poskesri yang dibangun baru, hanya perbaikan dan rehab 

sedang dan berat saja.  

Perkembangan Pustu sampai akhir tahun 2011 ini berjumlah 120 unit, 

Poliklinik Bidan Desa (Polindes) sebanyak 81 unit dan Pos kesehatan nagari 
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(Poskesri) berjumlah 43 unit, sehingga jumlah sarana Pustu, Polindes dan 

Poskesri sampai akhir tahun 2011 berjumlah 242 unit. Disamping itu, sarana 

puskesmas keliling (Puskel) tidak bisa dilepaskan dari sarana pelayanan 

kesehatan yang ada, untuk tahun 2011 in i jumlah sarana Puskel sama 

dengan tahun 2011 yaitu sebanyak 31 unit.   

 

3. Sarana Pelayanan Kesehatan  dengan kemampuan Labkes dan memiliki 4 

Spesialis Dasar  

Selama tahun 201 1, terdapat 24 unit sarana pelayanan kesehatan yang 

ada di Kabupaten Agam , yaitu 22 unit Puskesmas; 1 unit RSUD Lubuk Basung dan 

1 unit RS Bersalin), maka sebanyak 2 4 unit tersebut (100 %) telah mempunyai 

laboratorium kesehatan. Walaupun dari 23 unit tersebut, sarana Labkes yang 

lengkap adalah RSUD Lubuk Basung, sebanyak 2 unit Labkes Pus kesmas yaitu 

Puskesmas Pakan Kamis dan Lubuk Basung merupakan laboraorium rujukan dari 

beberapa puskesmas terdekat, sedangkan puskesmas lainnya masih bersifat 

laboratorium sederhana.   

Indikator persentase RS yang menyelenggarakaan 4 (empat) jenis 

pelayanan  kesehatan spesialis dasar adalah sebesar 100 %, dimana RSUD sudah 

memiliki dan melakukan pelayanan kesehatan spesialis penyakit kandungan 

dan kebidanan, spesialis anak, spesialis penyakit dalam dan spesialis bedah.  

 

4. Sarana Pelayanan Kesehatan Posyandu  

Posyandu merupakan salah satu bentuk Upaya Kesehatan bersumber 

daya Masyarakat (UKBM) dengan menyelenggarakan minimal 5 program 

prioritas. Tingkat kemandirian posyandu diukur dengan indikator posyandu 

purnama dan mandiri. Selama tahun 2011 terjadi penambahan sebanyak 4 unit 

Posyandu pada 16 kecamatan yang ada di Kabupaten Agam (0,5 %) yaitu dari 

829 unit Posyandu pada tahun 2010 menjadi 833 unit Posyandu selama tahun 

2011. 

Cakupan posyandu purnama tahun 2011 adalah sebanyak 356 buah 

atau 42,7 % dan posyandu ma ndiri adalah sebanyak 106 buah atau 12,7 %, 

sedangkan untuk posyandu aktif (Purnama dan Mandiri) berjumlah sebanyak 

462 atau 55,5 %. Cakupan posyandu aktif tahun 2011 ini mengalami peningkatan 

dari tahun 2010 yan hanya 409 buah atau 49,3 %. Target SPM yang  dibebankan 
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selama tahun 2011 adalah 43 %, sehingga apabila dibandingkan dengan 

cakupan tahun 2011 sudah mencapai target SPM tahun 2011.  

5. Upaya Kesehatan Bersumber Masyarakat (UKBM)  

Disamping posyandu, ada beberapa sarana pelayanan kesehatan 

yang termasuk U KBM di Kabupaten Agam. Berdasarkan hasil pendataan dan 

pelaksanaan program UKBM pada bidang Promkes Dinas Kesehatan Kabupaten 

Agam pada tahun 2011, maka dari 469 Jorong yang ada di Kabupaten Agam, 

terdapat Jorong Siaga sebanyak 276 buah atau 58,8 %, sedang kan untuk Jorong 

Siaga Aktif adalah 43 buah atau 15,6 %. Cakupan Jorong Siaga ini masih rendah 

dari target SPM tahun 2011 yaitu 32 %.  

 

Grafik Cakupan UKBM di Kabupaten Agam Tahun 2011  

 

  Sumber : Seksi UKBM Bidang Inpromkes Dinkes Agam Tahun 2011  

 

B. KETERSEDIAAN TENAGA KESEHATAN (SDM)  

Keberhasilan pembangunan kesehatan di Kabupaten Agam selama tahun 

2011, juga dipengaruhi dan ditentukan oleh ketersediaan tenaga kesehatannya 

dalam memberikan pelayanan kesehatan secara komprehensif kepada masyarakat 

untuk meningkatkan pencapaian cakupan pembangunan kesehatan Kabupaten 

Agam.  

1. Jumlah dan Ratio Tenaga Medis di Sarana Pelayanan Kesehatan  
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Tingkat ketersediaan (Ratio) tenaga medis di Kabupaten Agam tahun 

2011 yaitu 19,6/100.000 penduduk dan mengalami peningkatan dari tahun 2010 

sebesar 16,7/100.000 penduduk, yaitu:  

a.  Jumlah dokter spesialis yang merupakan kontribusi dari RSUD Lubuk Basung 

berjumlah 5 orang, laki -laki 4 orang dan perempuan 1 orang dengan 

rationya 1,09/100.000 penduduk;  

b.  Jumlah dokter umum di Kabupaten berjumlah sebanyak 5 5 orang, dengan 

kontribusi dari Puskesmas sebanyak 42 orang dan RSUD Lubuk Basung, 

sehingga rationya yaitu 1 1,9/100.000 penduduk;  

c.  Jumlah dokter baik spesialis dan dokter umum tahun 2011 ini adalah 

sebanyak 60 orang, laki -laki 14 orang dan perempuan 46 dengan rationya 

13,1/100.000 penduduk;  

d.  Jumlah dokter gigi termasuk dokter gigi spesialis di Kabupaten Agam adalah 

sebanyak 30 orang, laki-laki 4 orang dan perempuan 26 orang, dimana unit 

kerja Puskesmas 27 orang, RSUD Lubuk Basung  6 orang, dengan ratio 

ketersediaannya yaitu 6,5/100.000 p enduduk.  

Secara keseluruhan, maka tingkat ketersediaan tenaga medis ini mengalami 

peningkatan dari tahun 2010 yang berarti selama atahun 2011 tidak terjadi 

kekurangan tenaga medis dalam rangka m emberikan pelayanan kesehatan di 

kabupaten Agam, walaupun secara target belum mencukupi.  

 

2. Jumlah dan Ratio Tenaga Keperawatan pada Sarana Pelay anan Kesehatan  

Tingkat ketersediaan tenaga keperawatan baik Perawat, Perawat Gigi 

dan Bidan di Kabupaten Agam selama tahun 2011 berjumlah 637 orang dengan 

ratio ketersediaannya yaitu 138,7/100.000 penduduk, yaitu:  

a.  Tingkat ketersediaan tenaga Bidan di Kabupaten Agam selama tahun 2011 

berjumlah sebanyak 363 orang ratio 79,1/100.000 penduduk dan merupakan 

ratio tenag a kesehatan yang paling banyak diantara jenis tenaga 

kesehatan lainnya. Dari 363 tersebut, Bidan dengan pendidikan D -1 jumlah 

masih tinggi yaitu 127, sementara itu Bidan yang sudah D -3 berjumlah 213 

orang dan D -4 sebanyak 2 orang;  

b.  Jumlah tenaga perawat termasuk perawat gigi di kabupaten Agam selama 

tahun 2011 yaitu 274 orang, dengan latar belakang pendidikan S-2 dan S -3 

Keperawatan berjumlah 35 orang dengan ratio 7,6/100.000 penduduk dan 

tenaga perawat dengan latar belakang pendidikan SPK/SPRG, D -1dan D -3 
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keperawatan/keperawatan gigi berjumlah 239 orang dengan ratio 

52,1/100.000 penduduk;  

 

3. Jumlah dan Ratio Tenaga Kefarmasian pada Sarana Pelayanan Kesehatan  

Jumlah tenaga kefarmasian di Kabupaten Agam tahun 2011 yaitu 54 

orang dengan ratio 11,8/100.000 pendud uk, yaitu:  

a.  Jumlah Apoteker dan Sarjana Farmasi yaitu 11 orang dengan ratio 

ketersediaannya 2,4/100.000 penduduk, dimana dari unit Puskesmas 

berjumlah 3 orang dan RSUD Lubuk basung 1 orang serta dari unit Dinas 

Kesehatan sebanyak 7 orang;  

b.  Jumlah tenaga D -3 Farmasi dan Asisten Apoteker (AA) berjumlah 4 3 orang 

dengan ratio ketersediaannya 11,8/100.000  penduduk . 

 

4. Jumlah dan Ratio Tenaga Gizi (Ahli Gizi) pada Sarana Pelay anan Kesehatan  

Tingkat ketersediaan tenaga gizi (ahli gizi) di Kabupaten Agam selama 

tahun 2011 yaitu 31 orang dengan dengan ratio 6,7/100.000 penduduk, dengan 

rinciannya yaitu ahli gizi lulusan D -1 dan D -3 Gizi sebanyak 2 9 orang dengan ratio 

6,3/100.000 penduduk; sedangkan ahli gizi lululsan D -4 Gizi termasuk Strata 2 dan 

3 yaitu 2 orang dengan  ratio 0,4 /100.000 penduduk.  

 

5. Jumlah dan Ratio Tenaga Kesehatan masyarakat (Kesmas) pada Sarana 

Pelay anan Kesehatan  

Tingkat ketersediaan tenaga kesehatan masyarakat di Kabupaten 

Agam selama tahun 2011 berjumlah 87 orang dengan ratio 18,9/100.000 

penduduk.  Tenaga kesehatan masyarakat yang ada di Kabupaten Agam terdiri 

dari dari S -1 Kesehatan Masyarakat termasuk S -2 dan S-3 yaitu 56 orang dengan 

ratio 12,2/100.000 penduduk.  

Tenaga kesehatan masyarakat lainnya yaitu tenaga sanitasi, dimana 

selama tahun 2011 j umlah tenaga Sanitasi di Kabupaten Agam berjumlah 2 3 

orang dengan ratio 5,01/100.000 penduduk,  yang terdiri dari laki -laki 2 orang 

dan perempuan 21  orang.   

 

6. Jumlah dan Ratio Tenaga Tekhnisi Medis dan Fisiotherapis pada Sarana 

Pelayanan Kesehatan  
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Tingkat ketersediaan tenaga tekhnisi medis di Kabupaten Agam selama 

tahun 2011 berjumlah 53 orang dengan ratio 11,5/100.000 penduduk, dimana 

mengalami peningkatan dari tahun 2010 yang hanya 8,5/100.000 penduduk, 

yang terdiri dari:  

a.  Jumlah tenaga Analis laboratorium  yaitu 39 orang dengan ratio 8,50 yang 

tersebar di 22 Puskesmas, RSUD Lubuk Basung dan Dinas Kesehatan;  

b.  Jumlah tenaga ATEM dan Penata Rontgen termasuk Tenaga Perekam Medis 

yaitu 5 orang dengan ratio 0,6/100.000 penduduk yang berasal dari RSUD 

Lubuk Basung;  

c.  Tenaga Anesthesi yaitu 3 orang dengan ratio 0,65/100.000 penduduk yang 

juga berasal dari RSUD Lubuk Basung.  

Untuk tenaga fisiotherapis di kabupaten Agam selama tahun 2011 tidak begitu 

signifikan hanya berjumlah 3 orang dengan ratio 0,65/100.000 penduduk.  

 

Adapun peny ebaran tenaga kesehatan di Kabupaten Agam tahun 201 1 ini 

dapat dilihat pada grafik dibawah ini.  

 

Grafik Persebaran tenaga Kesehatan di Kabupaten Agam Tahun 201 1 

 

Sumber : Subbag Umum dan Kepegawaian Dinkes Agam tahun 201 1 

 

C. PEMBIAYAAN KESEHATAN PEMBANGUNAN KESEHATAN 

Keberhasilan indikator manajemen pembangunan kesehatan di Kabupaten 

Agam sampai akhir tahun 2011 juga diukur dengan besaran pembiayaan 

(anggaran) pembangunan kesehatan.  
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Pembiayaan dan Anggaran Pembangunan Kesehatan  

Kab upaten Agam Tahun 2011 

    

N

O 
SUMBER BIAYA 

ALOKASI ANGGARAN 

KESEHATAN 
  

Rupiah  % 

1 2 3 4 

  ANGGARAN KESEHATAN BERSUMBER:     

1  APBD KABUPATEN AGAM 42,624,310,520 89.53 

  a. Belanja Langsung (BL) 10,373,727,520 24.34 

  b. Belanja Tidak Langsung (BTL) 32,250,583,000 75.66 

    
  

2  APBD PROPINSI SUMBAR 425,000,000 0.89 

  a. Program Gizi Masyarakat  70,000,000 16.47 

  b. Frmasi dan POM  5,000,000 1.18 

  c. Jamkesda Propinsi  350,000,000 82.35 

    
  

3  APBN 4,561,599,000 9.58 

   a. D ana Jamkesmas/A SKESKIN 1,344,301,000 29.47 

   b. BOK 1,650,000,000 36.17 

   c. Jampersal  1,567,298,000 34.36 

    
  

4 PINJAMAN/HIBAH LUAR NEGERI (PHLN) 311,400,000 0.65 

      
  

 

TOTAL ANGGARAN KESEHATAN 47,610,909,520 100.00 

        

TOTAL APBD KABUPATEN AGAM  781,299,448,553   

    

  

  

% APBD KESEHATAN THD APBD KAB/KOTA 5.46 

    
  

ANGGARAN KESEHATAN PERKAPITA 1,701.87 

     Sumber : Subag Perencanaan dan Keuangan Dinkes Agam tahun 2010  

 

Berdasarkan tabel diatas, disimpulkan bahwa sampai dengan tahun  2011 ini, 

anggaran/pembiayaan pembangunan kesehatan yang bersumber dari APBD 
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Kabupaten Agam masih rendah apalagi dibandingkan dengan target yang 

diharapkan yaitu 10 % yaitu 5,46 %. 

Masih rendahnya anggaran pembangunan kesehatan dari dana APBD 

Kabupaten Agam pada tahun 201 1, sangat berpengaruh terhadap ang garan 

kesehatan bagi penduduk di Kabupaten Agam (angaran kesehatan perkapita) 

yang untuk tahun 201 1 ini mencapai Rp.1. 701,87,- artinya setiap penduduk di 

Kabupaten Agam secara tidak langsung telah mendap atkan 

anggaran/pembiayaan kesehatan sebesar Rp.1. 701,87,- per tahunnya.  
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BAB  VI 

P E N U T U P 

 

Upaya peningkatan derajat kesehatan masyarakat melalui pelaksanaan 

program dan kegiatan pembangunan kesehatan masyarakat di Kabupaten Agam 

terus dilaksanakan dan ditingkatkan dalam rangka mencapai Visi Agam Sehat dan 

Alami 2015 . Namun demikian, nampaknya k risis ekonomi global dan sosial 

masyarakat yang dialami sampai saat sekarang ini masih sangat berpengaruh 

terhadap peningkatan derajat kesehatan masyarakat di Kabupaten Agam.  

Pembangunan kesehatan di Kabupaten Agam tahun 20 11 telah dapat 

dilaksanakan sesuai RPJM Pembangunan Kesehatan Kabupaten Agam 20 11 ð 2015, 

yang merupakan pelaksanaan tahun pertama . Pelayanan kesehatan dasar 

terhadap individu, keluarga, kelompok dan masyarakat dengan perencanaan yang 

tela h disusun. Pembangunan kesehatan tetap merupa kan kebutuhan masyarakat 

yang akan meningkat secara terus -menerus, sesuai dengan perkembangan 

pembangunan secara propinsi dan nasional. Untuk itu, upaya -upaya di bidang 

kesehatan dalam mengantisipasi akibat krisis ekonomi perlu lebih ditingkatkan, agar 

hasil pembangunan kesehatan selama ini tetap dapat dipertahankan.  

Pelayanan kesehatan dasar kepada individu, keluarga dan masyarakat di 

Puskesmas dan RSUD Lubuk Basung cendrung menunjukkan peningkatan , walaupun 

masih ada beberapa program dan kegiatan yang men galami penurunan, hal ini 

dapat dilihat dengan semakin meningkatnya jumlah kunjungan ( Visite Rate  ) dan 

tingkat kepuasan masyarakat dalam menerima pelayanan kesehatan, walaupun 

masih ada beberapa hal dan aspek -aspek pelayanan yang perlu diperbaiki dan 

dit ingkatkan. Pencapaian realisasi indikator program dan kegiatan pembangunan 

kesehatan di Kabupaten Agam secara umum ada peningkatan. Untuk kedepan 

beberapa program dan kegiatan seperti promosi kesehatan dan kesehatan 

lingkungan harus menjadi prioritas disam ping program dan kegiatan yang lainnya, 

sehingga untuk mencapaian SPM 201 5 bidang kesehatan dapat tercapai dan 

berhasil dengan baik.  
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