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1. Pendahuluan
Sejak era reformasi urusan pemerintahan secara bertahap diserahkan dari Pemerintah Pusat

kepada Pemerintah Daerah (Pemda). Hal ini sejalan dengan amanah yang tertera dalam pasal 18
ayat (6) amandemen UUD 1945 yang menyatakan bahwa pemerintahan daerah menjalankan
otonomi seluas-luasnya. Terkait dengan hal itu, maka peraturan terakhir yang mengatur tentang
pembagian urusan antara Pemerintah Pusat dan Pemerintah Daerah adalah UU Nomor 23 Tahun
2014 yang merupakan pengganti UU Nomor 32 Tahun 2004. Pada UU 23 Tahun 2014 tentang
Pemerintahan Daerah, kesehatan adalah satu dari enam urusan concurrent (bersama) yang
bersifat wajib dan terkait dengan pelayanan dasar. Enam urusan tersebut adalah: 1. Pendidikan
2. Kesehatan 3. Pekerjaan Umum dan Penataan Ruang 4. Perumahan Rakyat dan Kawasan

Pemukiman 5. Ketentraman dan ketertiban Umum serta Perlindungan Masyarakat 6. Sosial

Fakta yang ada kondisi kemampuan sumber daya dan ekonomi di setiap daerah di Indonesia tidak
sama dalam melaksanakan keenam urusan tersebut. Oleh karena itu, dalam pelaksanaan urusan
tersebut diatur dengan Standar Pelayanan Minimal (SPM) untuk memastikan ketersediaan
layanan tersebut bagi seluruh warga negara. Dengan adanya SPM tersebut diharapkan
mempunyai dua fungsi yaitu (i) memfasilitasi Pemda untuk melakukan pelayanan publik yang
tepat bagi masyarakat dan (ii) sebagai instrumen bagi masyarakat dalam melakukan kontrol

terhadap kinerja pemerintah di bidang pelayanan publik bidang kesehatan.

Standar Pelayanan Minimal adalah ketentuan mengenai jenis dan mutu pelayanan dasar yang
merupakan urusan pemerintahan wajib yang berhak diperoleh setiap warga negara secara
minimal. Konsep SPM saat ini merupakan konsep baru, karena pencapaian target-target tersebut
lebih diarahkan kepada kinerja Pemda. Sedangkan pada konsep SPM yang lalu pencapaian target-
target SPM lebih merupakan kinerja program kesehatan. Pencapaian target SPM saat ini,
merupakan bagian yang secara bersama-sama dengan program prioritas lain, menjadi indikator
apakah kinerja Kepala Daerah dinilai baik atau tidak. Dengan demikian, akan ada konsekuensi
tertentu atas tercapai/tidaknya indikator-indikator tersebut, sebagaimana telah diatur dalam UU
23 Tahun 2014. SPM juga akan berfungsi sebagai instrumen untuk memperkuat pelaksanaan

Performance Based Budgeting.

Dalam rangka penerapan SPM Bidang Kesehatan maka diperlukan tools perhitungan agar dapat
menghitung besaran kebutuhan biaya untuk melaksanakan SPM tersebut. Tools ini diharapkan

dapat membantu pihak pemerintah daerah secara terstandar mengidentifikasi kegiata. Sekaligus



dengan cepat diharapkan dapat diketahui besaran kebutuhan anggaran program SPM sehingga

dapat harus segera diprioritaskan dan disediakan pembiayaannya oleh pihak pemerintah daerah.

2. Tujuan

Tools perhitungan biaya SPM ini bertujuan untuk memberikan kemudahan kepada pemerintah
daerah dalam penyusunan perencanaan dan pengganggaran untuk pelaksanaan SPM Bidang
Kesehatan di Provinsi. Secara khusus tujuan yang ingin dicapai:

e Menghitung besaran dan sumber pendanaan yang dibutuhkan pemerintah daerah untuk
mencapai target sasaran per tiap layanan SPM

e Bahan kajian bagi daerah untuk melihat kesenjangan dalam pencapaian SPM dalam upaya
menjaga mutu dan kualitas layanan

e Bahan kajian bagi daerah untuk menganalisis kapasitas fiskal daerah untuk mendanai
program SPM

e Bahan kajian umpan balik bagi pemerintah pusat untuk mereview implementasi SPM di
daerah secara cepat.

3. Manfaat
Manfaat pengisian tools SPM ini sebagai beikut:

e Pemerintah daerah dapat menilai dan menentukan kewajaran biaya untuk melaksanakan
suatu kegiatan (SPM) sehingga meminimalisir terjadi pengeluaran yang kurang jelas yang
menyebabkan anggaran tidak efisien.

e Penentuan anggaran SPM berdasarkan pada tolok ukur kinerja yang jelas dan sesuai dengan
Permenkes No.4/2019 sehingga penentuan besaran alokasi setiap kegiatan lebih berbasis
bukti.

e Tools SPM dapat digunakan untuk memonitor dan mengevalusi pencapaian hasil kegiatan
SPM yang sedang berjalan setiap bulannya pada tahun berjalan bila mengisi data pada
sheet KINERJA.

e Membantu para pengelola program c.q kepala dinkes untuk mempersiapkan laporan
pertanggungjawaban kegiatan SPM pada akhir tahun, sesuai dengan regulasi yang tertuang
pada Permendagri 100/2018 tentang penerapan SPM.

4. Metode dari Tools

Penghitungan pembiayaan tools SPM Bidang kesehatan merujuk pada permkes No. 4 tahun
2019, dimana setiap layanan minimal yang harus disediakan pemerintah daerah harus merujuk



pada petunjuk teknis atau pernyataan standar yang tertuang di dalam peraturan tersebut. Oleh
karena itu, perhitungan pada tools ini merujuk dan sesuai dengan yang tertulis pada bagian
Teknik penghitungan pembiayaan (Bagian F) pada permenkes: 4/2019.

Prinsip yang harus diperhatikan ketika melakukan penghitungan biaya adalah:

e Pola perhitungan pembiayaan SPM tidak boleh double counting pembiayaan, seperti
yang telah dialokasikan di JKN maka tidak perlu ada di kebutuhan SPM.

e Mengintegrasikan kegiatan-kegiatan yang sama pada kegiatan SPM seperti pendataan,
ATK, dll dalam satu penghitungan pembiayaan sehingga alokasi lebih efisien.

e Tidak menghitung biaya investasi besar, hanya menghitung investasi sarana dan
prasarana yang melekat dengan kegiatan SPM

e Tidak menghitung kebutuhan belanja tidak langsung, seperti renumerasi

e Tidak menghitung kebutuhan belanja sektor atau SKPD secara total, tetapi hanya SPM

e Menghitung seluruh kegiatan SPM tanpa memandang sumber pendanaan

e Kaitkan dengan pedoman penyusunan RAPBD, misalkan satuan biaya yang digunakan
merujuk pada peraturan masing-masing daerah yang berlaku.

Hasil dari tools ini juga memperkirakan proyeksi kebutuhan pembiayaan SPM untuk 5 tahun ke
depan dengan merujuk pada satuan biaya yang dihasilkan pada tahun usulan kegiatan, lalu
dikalikan dengan rencana target 5 tahun ke depan.

5. Tahapan Pengisian Tools SPM

Agar hasil tools perhitungan SPM ini dapat diisi secara optimal, maka ada tahapan yang harus
disiapkan dan dilakukan oleh tim di Dinas Kesehatan, yaitu:

Perlu dibentuknya Tim SPM. Merujuk pada permendagri No: 100/2018, pada tingkat
pemerintah daerah perlu dibentuk tim SPM. Merujuk pada regulasi tersebut, kiranya di tingkat
Dinas Kesehatan juga perlu dibentuk tim SPM, dengan dikoordinir oleh bagian Perencanaan
atau Wakil Dinkes atau pejabat yang dianggap kompeten. Tim ini perlu dibentuk karena
melibatkan berbagai program yang terkait dengan SPM. Untuk mendapatkan legitimasi, maka
tim SPM perlu dikukuhkan dalam bentuk SK kepala dinas.

Lakukan analisi situasi & mapping ketersediaa sumberdaya. Tim SPM sebelum mengisi tools
SPM ini perlu melakukan review atas pelaksanaan hasil capaian SPM pada tahun-tahun
sebelumnya dengan metode SWOT atau metode lainnya. Analisa situasi yang lebih konfrehensif
perlu dilakukan untuk memotret ketersediaan dan kebutuhan yang harus disediakan dalam
mengimplementasikan program SPM pada setiap layanan. Analisis dilakukan mulai dari aspek
sumberdaya manusia, aspek sarana & prasarana, aspek alat kesehatan dan peralatan
penunjang lainnya, serta aspek obat dan bahan habis pakai untuk kegiatan skreening yang
diperlukan untuk layanan SPM. Apabila terjadi kesenjangan, maka perlu dicarikan solusi dan
strategi untuk mengatasi tantangan tersebut.

Menentukkan tujuan dan target SPM. Tim SPM selanjutnya menentukkan tujuan, target, dan
sasaran SPM dengan mempertimbangkan ketersediaan sumberdaya dari hasil analis situasi.



Dengan demikian, target capaian 100% diharapkan dapat dicapai secara optimal dengan
sumberdaya yang ada. Apabila belum bisa memenuhi target seluruh penduduk, maka perlu
dibuat target dan strategi capaian secara bertahap dengan mengatasi berbagai tantangan yang
ada.

Menyusun rencana kerja dan kegiatan. Selanjutnya, tim SPM akan menyusun rencana kerja
dan kegiatan serta membuat perkiraan kebutuhan pendanaan termasuk sumber dananya.
Dalam konteks ini bisa saja secara sekaligus menyusun kebutuhan biaya program. Hal yang
perlu diingat, biaya program bukan berarti seluruhnya adalah biaya SPM. Kegiatan SPM hanya
yang tertera pada permenkes, diluar kegiatan tersebut dianggap kegiatan yang menunjang
layanan SPM dan tidak perlu dimasukkan ke dalam Tools. Misalkan, kegiatan senam ibu hamil
tidak termasuk kegiatan SPM, sehingga dananya tidak boleh masuk ke dalam tools ini, tetapi
termasuk biaya program Ibu hamil.

Memasukkan data ke dalam tools costing. Setelah semua proses tersebut terpetakan, maka
langkah selanjutnya memasukkan semua data dan informasi yang telah tersedia ke dalam tools
costing ini. Setelah tools terisi lengkap dan benar, langkah terakhir adalah meng-upload file
tools costing ini ke website Kementrian Kesehatan.

6. Komponen dari Tools
Prasyarat penggunaan tools:

e Harus terinstal program Microsoft Excel minimal tahun 2003 ke atas pada komputer
atau laptop yang akan digunakan untuk mengisi tools.
e Petugas telah memahami dan menggunakan program Microsoft Excel

Tools dibuat menggunakan program Microsoft Excel terdiri dari beberapa sheet, yaitu:

e I|dentitas, berisi informasi yang terkait dengan biodata institusi, tahun pembuatan SPM, dan
asumsi penyesuaian harga per tahun (inflasi).

e Pendanaan, merupakan informasi yang memuat pendanaan di tingkat Pemerintah Daerah
dan Dinas Kesehatan yang bersumber APBD, dan anggaran yang bukan bersumber APBD di
tingkat dinas kesehatan dalam dua tahun terakhir dan rencana usulan pendanaan tahun
depan. Kedua, Alokasi dan realisasi pendanaan program SPM yang telah terjadi pada 3
tahun terakhir.

e Data Proyeksi, merupakan data proyeksi populasi sasaran SPM yang berasal dari institusi
atau lembaga resmi yang melakukan dan menerbitkan angka proyeksi tersebut, misalkan
dari Badan Pusat Statistik (BPS) atau Kementrian Kesehatan, atau institusi pemerintah
lainnya yang dianggap kredibel atas data proyeksi tersebut.

e Sarana & Prasarana, merupakan pemetaan daftar kebutuhan atas alat medis, bahan habis
pakai, dan alat penunjang yang diperlukan untuk mencapai tujuan layanan SPM. Ingat, pada
sheet ini bukan daftar inventaris barang/alat/bahan habis pakai.



Target, adalah hasil SPM yang harus dicapai oleh pemerintah daerah sebesar 100%. Besaran
target dapat menggunakan data bersumber proyeksi BPS atau data riil layanan yang diyakini
benar, atau dengan mempertimbangkan estimasi dari hasil survei/riset yang terjamin
validitasnya, yang ditetapkan oleh Kepala Daerah.

SPM, merupakan komponen aktivitas/kegiatan yang harus dilaksanakan dan dibiayai oleh
pemerintah daerah atau sumber lain dengan merujuk pada permenkes No: 4/2019. Pada
bagian ini, ada dua bagian yang harus dilengkapi yaitu pertama, banyaknya
aktivitas/kegiatan yang akan dilaksanakan menurut volume dan satuan biayanya. Kedua,
sumber pendanaannya.

Kinerja, sheet ini merupakan bagian dari upaya monitoring dan evaluasi kinerja untuk
melihat keberhasilan implementasi SPM. Ingat, sheet ini tidak diisi pada saat pembuatan
SPM tetapi diisi ketika sedang melakukan implementasi SPM pada tahun berjalan.

Apabila semua sheet diatas telah diisi, maka secara otomatis akan keluar hasilnya (output)

dalam bentuk:

Pivot tables, yaitu tabel yang bisa dipilih dibuat sesuai dengan keinginan pengolah data.
Cukup dengan memilih dan meletakkan variable pada kolom yang telah tersedia, lalu
lakukan perintah REFRESH data maka secara otomatis maka akan keluar hasil perhitungan
dari data yang telah dimasukkan. Ingat, setiap adanya edit data yang mengakibatkan data
berubah ataupun pemasukkan data, maka perintah REFRESH Data harus dijalankan terlebih
dahulu untuk melihat hasilnya.

Total Cost, merupakan hasil dari pivot tabel yang bentuknya berupa tabel standar, tidak bisa
dilakukan modifikasi isi variable yang tertera pada tabel seperti pada pivot tables.

Grafik (kab/kota, finansial dan kinerja), merupakan hasil dari olahan total cost yang
dituangkan dalam bentuk grafik. Hasil dari grafik ini dapat dipindahan ke dalam Microsoft
Word ataupun Power Point dengan cara memberikan perintah Copy & Paste.

7. Perintah Umum pada Microsoft Excel
Anda perlu memahami perintah umum yang digunakan pada tools ini, yaitu:

Membuka File Tools:

Caral

1. Carilah file tools ini pada directory file pada komputer anda dengan nama: TOOLS SPM
Provinsi
2. Klik kanan, maka secara otomatis file akan terbuka

Cara 2



1. Buka program Microsoft Excel
Setelah terbuka, pilih File, Open, pilih folder file dimana file tools tersimpan, setelah
ketemu maka klik nama file tersebut (Pada Pojok Kiri Atas)

3. Laluklik OPEN, maka secara otomatis file akan terbuka (lihat gambar)

Contoh file yang telah terbuka

% KEMENTERIAN ® GERMAS ) % M E N U U TAMA
; <R g o ek

* DATA INPUT

APLIKASI PENGHITUNGAN PEMENUHAN \

16 STANDAR PELAYANAN MINIMAL (SPM) « PENGOLAHAN DATA

] BIDANG KESEHATAN

: %
PUSAT PEMBIAYAAN DAN JAMINAN KESEHATAN ‘ 4 L4 HAS I L P E N G H ITU N GAN

SEKRETARIAT JENDERAL KEMENTERIAN KESEHATAN

1
24
2
27 REPUBLIK INDONESIA \
2

Membuat hubungan (link) antar variable

Tujuan : menghubungkan satu variable satu dengan variable lainnya tanpa harus mengetik
(entry ulang) sehingga tidak tejadi kesalahan dalam pemasukan angka.

Contoh: Anda ingin mengidentifikasi sumber pembiayaan transpot petugas berasal darimana,
misalkan dari dana DAK Fisik. Maka anda tidak perlu lagi mengetik ulang nilai Rp. 2.500.000
pada kolom sumber pembiayaan DAK Fisik (lihat gambar). Caranya dengan melakukan perintah
PASTE LINK, yaitu:

E F G H I J K L M N 9] P Q

1 L1
5 s
3]
4
5
6 AN - KAB/KOTA
7
8 PERHITUNGAN _ s Z SATUAN BIAYA SUMBER PEN
2 KOMPONEN Keterangan %‘ § H Ei < gw E (Rp) JUMLAH DANA DAK Fisik DAK Non Fisik | APBD (DAI
10 5= T > @

a. Transport petugas (Transport Transpot 75.000
16 daerah sulit/ sewa kendaraan)  petugas 3 10 1 1 2.250.000

Sewa

17 kendaraan 3 10 2 1 4.500.000
18 |b. Uang harian upah/harian 3 10 1 3| 6.750.000
19 c. Akomodasi akomodasi 3 10 1 1 2.250.000

d. formulir penyelidikan yang Penggandaan
20 |diperlukan 3 10 1 4 9.000.000
21 |e. Biaya komunikasi cepat Komunikasi 3 10 1 1 2.250.000
22 |f.  Logistik bagi petugas (APD)  APD 3 10 1 1 2.250.000
23 Lainnya: 5 7 9 1 23.625.000



Letakkan kursor pada nilai angka 2.500.000 di jumlah dana (N16), lalu pilih perintah

copy (klik) pada pojok kiri atas.

Pindahkan kursor, lalu arahkan pada kolom yang akan diletakkan, misalkan dana DAK

fisik (P16)

Pilih PASTE (klik), lalu pilih PASTE SPESIAL (klik) maka akan keluar pilihan menu
Setelah itu, pilih PASTE LINK (Klik) maka akan terisi angka 2.250.000

llustrasi Langkah Perintah 3

] =l = - = |-

rome | insen

S Copy

FPaste Special...

[t I

| Paste | H
— FF Format Painter
Fasite = J
| " %_,E._— S Soutor|
| B 1 +-+ _'.-;EI J—
I Paste WValues
1Z% ]_'2‘.._;-;] 1=%J
Oibver Paste Ophtions
o == | |=1 |
=" S
B EL

Ilustrasi Langkah Perintah 4
I I

Paste Special

() Formulas
() values

O Formats
() Comments
() validation

i Operation

(@) Mone
O add

() subtract

[ skip blanks

1| Paste Link

() All using Source theme
() All except borders
() Column widths

() Formulas and number formats

() Values and number formats

All merging conditional formats |

O Multiply
() Divide

|:| Transpose

e

formatnya, tetapi prinsip perintahnya sama

Catatan: Ada kemungkinan beda versi Microsoft Excel maka akan berbeda tampilan
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8. Tampilan antar Muka Tools

Kami telah membuat tools costing ini dalam bentuk yang mudah digunakan oleh pemakainnya
(user friendly) dengan program Microsoft Excel. Pada tampilan desain muka, ada 3 bagian besar
yaitu Input data, Pengolah Data, dan Hasil Perhitungan. Pada bagian input data ada 6 menu, yaitu
Identitas (profil institusi), Pendanaan, Sarana & Prasarana (sarpras), Data Dasar, Target, SPM, dan
Kinerja. Pada bagian Pengolah data berisi Pivot Tabel, yaitu bagian yang berfungsi: melakukan
perubahan data (refresh data) untuk dapat dilihat hasilnya dalam bentuk tabel/grafik, setelah
sebelumnya data dilakukan pemasukan (entry) atau pembetulan/koreksi data. Pada bagian
terakhir adalah Hasil perhitungan, yang terdiri atas 4 item yaitu: Total dan unit cost, Grafik
kab/kota, Grafik Financing, dan Grafik Kinerja. Selain itu, tampilan tools akan terbagi menjadi 2
tahap sebelum masuk ke dalam konten pengisian data. Perintah yang diperlukan hanya dengan
melakukan klik, pada setiap pilihan yang tersedia, lalu ikuti dan akan masuk ke dalam konten

yang akan diisi atau dianalisis. Secara detail dapat dilihat pada gambar dibawah ini.

Tampilan Antar Muka Tools - Utama (1)

'MENU UTAMA

INDONESIA

KEMENTERIAN ®

KESEHATAN

v JGERMAS
S Hidup Sehat

APLIKASI PENGHITUNGAN PEMENUHAN
STANDAR PELAYANAN MINIMAL (SPM)
BIDANG KESEHATAN

TINGKAT DINAS KESEHATAN PROVINSI

PUSAT AN DAN
SEKRETARIAT JENDERAL KEMENTERIAN KESEMATAN
REPUBLIK INDONESIA

Tampilan Antar Muka Tools - Input (2)

1.1 IDENTITAS ‘ 1.4 DATA DASAR 1.5 TARGET 1.6 SPM 1.7 KINERJA
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Tampilan Antar Muka Tools — Pengolahan data (3)

A B (4 D E F G H
8 1). Letakkan kursor pada tabel, misalkan di row B11 (disisi kanan akan keluar pilihan menu pivot)
9 2). Klik Kanan, keluar pilihan menu. Lalu pilih: REFRESH (klik)

10

11 |Kedua proses harus dilakukan setiap melakukan updating atau perbaikan data, agar data perbaikannya di proses dalam perhitungan

12

13

14 |Tabel 1a. Total Kebutuhan Pembiayaan Program menurut Jenis SPM Tabel 1b. Total Kebutuhan Pembiayaan Program menurut Jenis SPM dan Sum
15 Sum of total blaya Column Labels > Sum of Total dana Column Labels

16 Row Labels v 2019 Grand Total Row Labels ¥ DAK Fisik

17 |KLB 181.125.000 181.125.000 KLB 73.125.0(
18 |Penduduk Terdampak Krisis Bencana 153.000.000 153.000.000 Penduduk Terdampak Krisis Bencana 141.750.0(
19 Grand Total 334.125.000 334,125.000 Grand Total 214.875.00
20

21

22

23 |Tabel 2a. Total Kebutuhan Pembiayaan Program menurut Jenis SPM dan komponen kegiatan Tabel 2a. Total Kebutuhan Pembiayaan Program menurut Jenis SPM dan komyg
24 Sum of total blaya Column Labels v Sum of Total dana Column Labels

25 Row Labels ud 2019 Grand Total Row Labels ¥ DAK Fisik

26~ KLB 181,125.000 181,125.000 KLB 73.125.00
27 1. Kajian Epidemiologi 2.250.000 2.250.000 (blank)

28 2. Penemuan kasus & identifikasi faktor risiko melz 86.625.000 86.625.000 1. Kajian Epidemiologi

29 3. Penatalaksanaan penderita 9.000.000 9.000,000 2. Penemuan kasus & identifikasi faktor risiko melz 66.375.0(
30 4. pencegahas gebalan 24.750.000 24.750.000 3

31 5. Pemusnahan penyebab penyakit 27.000.000 27.000.000 4 6.750.0( =

Tampilan Antar Muka Tools — Hasil Penghitungan (4)

3. HASIL PENGHITUNGAN

Reacw | P2 |[FRIE D a0 (=) 3 =)

Secara umum, penggunaan tools ini adalah sebagai berikut:

e Anda harus memasukkan data terlebih dahulu pada semua bagian Input data, sebelum
melihat hasil perhitungan.

e Caranyadengan meng-klik seluruh menu yang ada dibagian Input data. Setiap bagian yang
telah terisi lengkap, maka anda harus meng-klik bagian yang bertanda panah yang ada
tulisannya KEMBALI. Lihat pada bagian atas kiri atau kanan setiap sheet.

e Pilihlah menu lainnya setiap kali satu bagian dari menu telah terisi lengkap datanya,
sampai seluruh menu pada bagian Input Data terisi.

e Ingat: Anda tidak akan bisa melihat secara otomatis hasil data yang telah dimasukkan

(entry) atau dibetulkan/koreksi datanya tanpa melakukan perintah REFRESH data pada
bagian PIVOT TABLES (pilih dan klik, bagian PENGOLAHAN DATA pada Menu Utama).

12



Setelah masuk pada bagian pivot tables

1). Letakkan kursor pada tabel, misalkan di row B11 (disisi kanan akan keluar pilihan menu pivot)
2). Klik Kanan, keluar pilihan menu. Lalu pilih: REFRESH Kklik)

? J;J m j‘%@ L‘B u:;gJ &h Protect and Share Workbook

- % d
—IJ —d —IJ —; & milow Users to Edit Ranges

% Show All Comments

Spelling Research Thesaurus | Translate | New Previous Next = Protect Protect  Share ..
Comment > Show Ink Sheet Workbook Workbook |52 Track Changes =
Proofing Language Comments Changes
A20 - J< | 9. Diabetes Melitus v
A B © D E Fl? PivotTable Field List v x
1 UNTUK BISA MENGAKTIFKAN PIVOT AGAR KELUAR HASILNYA SBB: A -
2 =| Choose fields to add to report: Ed~
3 |1). Letakkan kursor pada tabel, misalkan di row B11 (disisi kanan akan keluar pilihan menu pivot) (o ~
4 | 2). Klik Kanan, keluar pilihan menu. Lalu pilih: REFRESH (klik) EZZ\;::;
g B3 Copy [JPuskesmas
6 Kedua proses harus ¢ & rormat cels.. ikan updating atau perbaikan data, agar data perbaikannya di proses dalam perhitungan A Tahun
7 ]sPm 'l
(2] Refresh kegiatan
Sort g . [CJdm_luar gdg
9 |Tabel 1a. Total Kebutuh nenurut Jenis SPM variabel
Filt g
10 Sum of jumlah dana e Column Labels - [Jkompanen
11 Row Labels V] Suptotal "SPM" Ei 2019 Grand Total eterangan
12 1. lbu hamil Expand/Collapse 176,800,000 176,800,000 Clitem bieya .
13 2. Ibu Bersalin % Group.. 164,500,000 164,500,000
14 |3. Bayi baru Lahi . 166,700,000 166,700,000 Drag fields between areas below:
2! baru Lahir ¥ | Ungroup.. T T 7 ReportFiter (5 Column Labels
15 4. Balita Move 84,300,000 84,300,000
M Tahun -
16 5. Pendidikan dasar K Remoye “SEM 5,000,000 5,000,000
17 6. Usia Produktif ° 17,000,000 17,000,000
Y| Field Settings...
18 7. Usia Lanjut PvofTable Opt 60,800,000 60,800,000
fwotTable Options... "
19 8. Hipertensi ) e mfp‘ 182,300,000 182,300,000 Bl Row Labek = Vales
ide Field List S - -
20 [5. Diabetes Melitus _ | 334,400,000 334,400,000 Y Sunofba...
21 10. ODGI calibn - 11 - A" A 8 - % o [ 58,400,000 58,400,000
22 11.TB 114,720,000 114,720,000
BIE=EH-A-m-59%d
23 |12. HIV 262,400,000 262,400,000 |I|v [ pefer Layout Update
1 »
Ready | F | IEEEES 'y +

Maka secara otomatis maka data akan segera termuktahirkan, dengan indikasi keluarnya
angka pada tabel ataupun grafiknya. Jika belum berubah maka masih ada masalah, untuk
itu anda musti teliti dan cermat menelusuri kesalahan yang terjadi.

Jika anda telah melakukan perintah diatas, dan hasilnya oke. Maka anda tinggal melihat

hasil data dan grafiknya pada bagian Hasil.

Kriteria umum Pengisian

Isikan setiap pertanyaan dari tiap jawaban

Kolom yang diisi hanya yang berwarna hijau

Kolom yang berwarna merah tidak boleh diisi atau diubah karena berisi formula

Tidak boleh mengubah format template ini, baik dengan cara menambah/mengurangi
baris atau kolom pada Microsoft Excel. Untuk itu, perintah INSERT ROW/KOLOM atau

DELETE ROW/KOLOM tidak diperbolehkan karena akan merusak sistem database yang
telah terbangun.
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INGAT:

Tools ini hanya untuk menghitung pembiayaan program yang hanya terkait SPM sesuai
permenkes. Hal yang perlu dipahami daerah adalah harus dibedakan antara kegiatan pelayanan
minimal seperti yang tertera dalam permenkes, dengan kegiatan penunjang SPM. Kegiatan
penunjang SPM tidak boleh dimasukkan di dalam perhitungan tools ini. Contoh, pada layanan
ibu hamil, kegiatan yang terkait kegiatan penunjang, misalkan kelas senam ibu hamil. Walaupun
tujuannya untuk menjaga kesehatan ibu hamil, tetapi dalam SPM tidak tertera maka tidak bisa
dimasukkan sebagai bagian dari pembiayaan dalam tools ini.

Berikut akan diuraikan secara rinci tiap sheet/bagian dari tools ini.
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Sheet: Identitas

Tujuan

Mendapatkan kejelasan informasi yang membuat SPM ini siapa dan dimana keberadaannya,
tahun pembuatan SPM, dan besaran asumsi angka inflasi untuk melakukan proyeksi setiap
tahunnya.

Pada bagian ini terdiri atas 3 bagian yaitu:
1. Informasi lokasi dimana institusi berada.

Ada 8 pertanyaan yang harus dijawab pada bagian yang berwarna hijau. Apabila ada
pertanyaan yang tidak relevan dengan intitusi tersebut, maka dikosongkan saja. Mohon jawab
sesuai dengan konteks institusi. Untuk pertanyaan pada bagian ini, kami rasa sudah cukup jelas
sehingga tidak diperlukan penjelasan lebih lanjut.

Contoh pengisian: di Dinkes Bandung

e Provinsi : Jawa Barat

e Alamat Institusi :JI. Cimanuk

e Nama Pelaksana : Faturohman

e No Telpon/HP : 0822546878

e Alamat Email : Faturohman@gmail.com
e Tanggal Selesai Pengisian data : 8 November 2018

2. Tahun pembuatan SPM

Tahun pembuatan adalah tahun usulan kegiatan dan pendanaan yang akan dibuat oleh institusi
yang bersangkutan. Cukup hanya mengisi tahun yang akan dibuat saja, maka secara otomatis
akan terisi untuk jangka waktu 3 tahun ke belakang dan rencana 5 tahun ke depan. Tiga tahun
ke belakang berfungsi untuk mengetahui hasil kinerja dari tahun-tahun sebelumnya. Informasi
ini diperlukan sebagai bahan masukan bagi pengambil kebijakan ketika menentukkan besaran
target kinerja untuk tahun mendatang. Sedangkan proyeksi lima tahun ke depan berfungsi
untuk memperkirakan kebutuhan besaran anggaran kegiatan SPM di tahun mendatang
sehingga pihak Dinas Kesehatan sudah dapat mempersiapkan strategi dan advokasi ke para
pengambil kebijakan.

Contoh pengisian:
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Bila ingin membuat perkiraan kebutuhan anggaran SPM tahun 2019, maka pada kolom yang

warna hijau ditulis angka 2019. Maka secara otomatis akan keluar angka untuk tahun-tahun

sebelumnya dan atau tahun-tahun berikutnya.

Contoh template yang belum diisi

Contoh template yang telah di isi
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Mohon Isikan Periode Data sesuai dengan tabel dibawah ini {Isi pada bagian wama hijau, yaitd

Tahun Pengisian Data

Tahun pembuatan
Tiga tahun yang telah lewat SPM

Tahun 1
Tahun2
Tahun3
Tahun 4
Tahun 5

Asumsi Kenaikan per tahun
Tingkat inflasi

dalam %

13

Mohon lskem Periode Data sesuai dengan tabe! dibawah ini (si pada bagian wama hijou, yaitu

Tahun Pengisian Data

Tahun pembuatan
Tiga tahun yang telah lewat SPM

Tahun1
Tahun2
Tahun3

Asumsi Kenaikan per tahun
Tingat inflasi

2016
017
018

Tahun4 n
Tahun3 pilTE}

dalam %

019
a0
nn

3. Asumsi kenaikan harga per tahun (inflasi)

Asumsi kenaikan per tahun, tujuannya untuk melakukan penyesuaian atas perubahan harga

yang mungkin terjadi di masa yang akan datang. Nilai ini perlu dimasukkan karena nilai uang

hari ini lebih tinggi dibandingkan di masa yang akan datang. Untuk itu, nilainya perlu

disetarakan dengan nilai uang saat ini agar nilainya masih setara dengan saat ini.

Untuk mendapatkan angka inflasi dapat diperoleh dari BPS setempat atau menggunakan angka

inflasi nasional yang diterbitkan oleh Bank Indonesia yang dapat diakses pada:

https://www.bi.go.id/id/moneter/inflasi/data/Default.aspx

Pada umumnya angka inflasi berkisar antara 3% sampai 6% per tahun.

Contoh pengisian:

Angka inflasi= 3
saja).

(ingat: cara penulisan tanpa menggunakan % (persen), cukup angka numerik

16


https://www.bi.go.id/id/moneter/inflasi/data/Default.aspx

Sheet: PENDANAAN

Tujuan:

Diperolehnya gambaran kemampuan pembiayaan daerah dari tiap kab/kota dan komitmen
daerah terhadap bidang kesehatan, khususnya program SPM.

Pada bagian ini terdiri atas 2 bagian yaitu:
1. Total Alokasi dan Realisasi Anggaran Pemerintah Daerah dan Dinas Kesehatan

Tujuan pengisian tabel ini untuk mendapatkan informasi besaran pendanaan dan komitmen
pemerintah daerah. Data yang dikumpulkan dalam kurun waktu 2 tahun terakhir dan estimasi
kebutuhan dana di tahun SPM diusulkan. Jenis data yang dikumpulkan adalah total anggaran
alokasi (dua tahun terakhir dan satu tahun di depan) dan realisasi (satu tahun terakhir). Jenis
anggaran yang dicari ada 2 jenis yaitu:

1. Total anggaran pemerintah daerah (merujuk pada dokumen APBD)?
Total anggaran Dinas Kesehatan kab/kota (merujuk pada dokumen APBD)

3. (bila ada) total anggaran Dinas Kesehatan kab/kota (yang belum tercatat pada dokumen
APBD)?

Berdasarkan pengertian diatas mohon isikan sumber pembiayaan seperti yang diminta.
Prioritas pengisian adalah di tahun penyusunan anggaran SPM. Tim harus bisa memperkirakan
darimana sumber pendanaannya, mohon diisi dibagian alokasi. Jika tim tidak mampu
mengetahuinya potensi besaran pembiayaannya, maka bisa disamakan dengan alokasi tahun
anggaran yang saat ini sedang berjalan. Semakin lengkap data diisi akan semakin baik sehingga
dapat diperoleh gambaran yang lebih utuh.

Pada bagian ini sudah cukup jelas, cukup mengisi sesuai dengan sumber pendanaan yang ada.

1 APBD merupakan rencana keuangan tahunan pemerintah daerah di Indonesia yang disetujui oleh Dewan
Perwakilan Rakyat Daerah. APBD ditetapkan dengan Peraturan Daerah. Tahun anggaran APBD meliputi masa satu
tahun, mulai dari tanggal 1 Januari sampai dengan tanggal 31 Desember. Semua biaya yang tercatat dalam APBD
dikategorikan sebagai dana APBD tanpa melihat sumber dananya, termasuk dana yang dialokasikan dalam APBN
kepada daerah dengan tujuan pemerataan kemampuan keuangan antar daerah untuk mendanai kebutuhan
daerah dalam rangka pelaksanaan desentralisasi. Misalkan, dana alokasi umum (DAU) ataupun dana alokasi khusus
(DAK).

2 Dana yang berasal dari selain yang tercatat pada dokumen APBD, tidak hanya bersifat kas tetapi juga yang
bersifat barang ataupun jasa, misalkan obat, bahan habis pakai, ataupun training, dsb. Misalkan dana yang berasal
dari Kementrian Kesehatan, donor internasional, ataupun sumber-sumber lainnya yang tidak tercantum dalam
dokumen APBD. Mohon tuliskan nama sumber dana pada bagian Lainnya dan besaran jumlahnya.
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Contoh: llustrasi Pengisian untuk tahun 2020

Total Anggaran Dinas Kesehatan menurut sumber
Isikan kolom dibawah ini dengan nilai Rupiahnya

2018 2019 2020

Alokasi Realisasi Alokasi Realisasi Alokasi
Total Anggaran Pemerintah Daerah (APBD) ‘ 500.000.000.000 435.000.000.000 | 700.000.000.000  609.000.000.000 700.000.000.000
Total Anggaran Dinas Kesehatan (tercantum di APBD) ‘ 10.000.000.000 ! 9.000.000.000 14.000.000.000 12.600.000.000 14.000.000.000
Anggaran diluar Dinas Kesehatan yang tidak tercantum
di APBD (bila ada)
Lainnya 1: Dinkes Provinsi 200.000.000 200.000.000 300.000.000 285.000.000 300.000.000
Lainnya 2: Pusat 850.000.000 850.000.000
Lainnya 3iiiin
Lainnya 4....
Lainnya 5....

Total Reaisas Anggeran | ULO0000000 10050000000 1430000000 12885000000 14300000000

2. Total Alokasi dan Realisasi Anggaran menurut jenis layanan SPM

Tujuan pengisian tabel untuk melihat kemampuan dan komitmen daerah dalam implementasi
program SPM di tahun berjalan. Sumber data dapat diperoleh dari dokumen anggaran dari tiap
program terkait atau bagian perencanaan Dinas Kesehatan. Kunci keberhasilan pengisian
bagian ini adalah mendapatkan dokumen anggaran secara lengkap dan akurat. Sebagai
informasi, mungkin ada perbedaan definisi antara SPM menurut permenkes No.4/2019 dengan
SPM tahun-tahun sebelumnya. Pengisian format data merujuk pada definisi SPM pada tahun
sebelumnya atau disesuaikan dengan konteks pemahaman dinas kesehatan setempat.

Cara pengisian pada bagian ini sudah cukup jelas, isikan sesuai dengan besar dan sumber
pendanaan yang ada.

Contoh: llustrasi Pengisian untuk berjalan, yaitu tahun 2019

A B C D E F G
12 Total Anggaran Dinas Kesehatan (tercantum di APBD) ‘ 10.000.000.000 9.000.000.000 | 14,000.000.000 12.600.000.000 14.000.000.000
13 Anggaran diluar Dinas Kesehatan yang tidakeréantum di APBD (bila ada)
14 Lainnya 1: Dinkes Provinsi 200.000.000 200.000.000 300,000,000 285.000.000 300.000.000
15 Lainnya 2: Pusat £50.000.000 850.000.000
16 Lainnya 3:..
17 Lainnya 4:..
18 [T IS H—
19 Total Realisasi Anggaran
20
21
22
23
24 Total Biaya Alokasi dan Realisasi menurut Jenis Layanan SPM
25 2016 2017 2014
26 Jenis SPM Alokasi Realisasi Alokasi Realisasi Alokas
27 KLB 120.000.000 96.000.000 144,000.000 129.600.000 144.,000.000
28 Penduduk terdampak krisis 200.000.000 180.000.000 240.000.000 228.000.000 240.000.000
29 Total Realisasi Anggaran
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Sheet: Sarana & Prasarana (Satpras)

Mendapatkan kebutuhan pendanaan sumberdaya yang diperlukan untuk menyelenggarakan
SPM sesuai standar minimal yang terdiri atas sarana dan prasarana sumberdaya manusia, dan
alat kesehatan dan alat penunjang di tingkat layanan.

Jenis pengisian format

Pada bagian ini terdiri atas 3 tabel yang harus diisi, yaitu:

e Jumlah ketersediaan dan kebutuhan fasilitas pelayanan kesehatan yang ada di kab/kota,
serta kesenjangannya.

e Jumlah ketersediaan dan kebutuhan sumberdaya manusia di kab/kota dan SDM yang
menjalankan program SPM, serta kesenjangannya.

e Jumlah Alat Medis yang tersedia dan dibutuhkan untuk layanan SPM, serta
kesenjangannya.

Untuk setiap pengisian format tabel tersebut, maka tim harus mampu mengindentifikasi dan
menghitung besaran kebutuhan biaya program. Informasi data diperoleh dari hasil laporan
data rutin puskesmas ataupun hasil mapping atau assessment cepat, atau data ASPAK atau
ketersediaan data yang ada di dinkes setempat setelah dilakukan validasi dan diketahui
keakuratan datanya.

INGAT: PADA BAGIAN INI BUKAN MEMBUAT DAFTAR INVENTARIS BARANG, TETAPI
MENGHITUNG KEBUTUHAN SARANA & PRASARANA UNTUK KEGIATAN SPM

Pedoman Umum

e Isikan hanya kolom yang berwarna hijau, sedangkan kolom yang berwarna merah tidak
boleh dihapus (delete) karena berisi formula.
e Tidak boleh melakukan penghitungan dua kali atau lebih kegiatan (double counting).

Cara Pengisian tools

Cara pengisian pada bagian SPM hanya diberikan satu contoh pengisian tools kebutuhan dan
ketersediaan fasyankes, karena prinsipnya sama saja untuk pengisian layanan SPM lainnya.
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Pengertian:
Tersedia = Jumlah kondisi yang ada saat ini di kab/kota
Kebutuhan =Jumlah yang tersedia saat ini ditambah jumlah kekurangannya di kab/kota

Isikan data pada bagian kolom “tersedia” sesuai dengan fakta lapangan, misalkan jumlah
puskesmas 10 buah. Berdasarkan hasil review tim, jumlah puskesmas tersebut dirasa kurang
sehingga dibutuhkan tambahan 8 puskesmas lagi untuk dapat mencapai target 100%, maka isi
di kolom “dibutuhkan” sebanyak 18. Dengan demikian, total “selisih” sebanyak 8 puskesmas
(18-10).

Contoh tampilan tools pada bagian ini

A B C D E F G H |
1 |
2 |
3 —
4 |
5
14 |
15 Kebutuhan dan Ketersediaan fasyankes
16 | No Jenis Fasyankes Tersedia Dibutuhkan selisih
17 | 1 Puskesmas
18 | 2 Puskesmas Pembantu
19| 3 Polindes
20 | 4 Posyandu
21| 5 Puskesmas Keliling Roda 4
22 6 Puskesmas Keliling Perahu/kapal
23 7 Klinik Pratama
24 8 Klinik Swasta
25 | 9 Bidan Praktek Swasta
26 | 10 Dokter praktek swasta
27 11 Kader Kesehatan
28

Penjelasan dari tiap variable pada sheet tersebut akan dijelaskan pada table dibawah ini.

No Variabel Cara pengisian di tools Keterangan
Jenis Sarana / Prasarana Isikan jumlah menurut jenis Jika jenis satpras masih
(Satpras) sarana/prasarana (satpras). ada yang kurang dapat
Misalkan, puskesmas, pustu, ditambahkan pada
polindes, dsb bagian yang lainnya, lalu
tuliskan nama
satprasnya.
Jumlah tersedia Isikan jumlahnya sesuai dengan
banyaknya jenis satpras yang ada
di lapangan.
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No Variabel

Cara pengisian di tools

Keterangan

Jumlah dibutuhkan

Isikan jumlah satpras yang
sebenarnya dibutuhkan di daerah
tersebut (kondisi ideal) agar
semua hak masyarakat di daerah
tersebut dapat dipenuhi oleh
pemda.

Apabila jumah
kebutuhan telah
terpenuhi dan telah
cukup menurut pemda,
maka isikan angka yang
sama dengan “jumlah
ketersediaan satpras’.
Dengan demikian,
jumlahnya menjadi
“nol”.

Kesenjangan (gap)

Terisi secara otomatis yang berisi
formula “jumlah dibutuhkan”
dikurangi “jumlah ketersediaan”.

Berwarna Merah (tidak
boleh dihapus
formulanya)

Pengisian pada table-tabel berikutnya menganut prinsip yang sama dengan cara pengisian diatas. Hanya

pada bagian SDM Kesehatan, ditambahkan kolom tentang jumlah sumberdaya kesehatan yang terlibat

dalam kegiatan/program SPM.
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Sheet: Data Proyeksi

Tujuan

Tujuan bagian ini untuk memberikan gambaran besaran populasi yang potensial akan menjadi

sasaran program SPM. Data ini merupakan data proyeksi dari sumber data resmi yang

dipublikasikan oleh Lembaga pemerintah, seperti BPS, Kemenkes, atau Pemda Provinsi dan

jaringannya. Pengisian data pada bagian ini sangat penting sehingga bisa diketahui besaran

kesenjangan antara target dan sasaran proyeksi.

Pedoman umum

Isikan pada kolom yang berwarna hijau

Gunakan data resmi yang dirilis oleh institusi pemerintah dan diakui kebenarannya oleh

pihak pemda atau dinas kesehatan. Apabila tidak memiliki datanya maka tidak perlu

diisi, dan berikan keterangan atau alasannya.

Cara Pengisian Tools

Variabel, Cara pengisian di tools, dan keterangan pada tools SPM

depan sesuai dengan angka yang
tertera pada dokumen.

Bila tidak tersedia angka 5 tahun,
mohon masukan sesuai ketersediaan
data. Lalu sisa data dapat
diestimasi/proyeksi dengan
menggunakan metode regresi.

No Variabel Cara pengisian di tools Keterangan
1 Data tersedia atau tidak Letakkan kursor pada kolom tersebut | Jika Ya, maka loncat ke
(C), lalu pilih Jawaban YA/Tidak/Tidak | kolom P, yaitu SUMBER
tahu DATA
2 Jika tidak, tidak tahu. Jika Tidak dan Tidak Tahu, maka Jika mengisi bagian ini,
Berapa angka selesai. Anda bisa turun ke bagian maka SELESAI.
estimasinya? Dalam pertanyaan dibawahnya, sampai
persen seluruh pertanyaan selesai.
3 Sumber Data Tuliskan sumber data berasal. Contoh: BPS (2018),
Kemenkes (2018)
4 Jumlah populasi sasaran Isikan data untuk periode 5 tahun ke Isi sesuai ketersediaan

data
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Contoh tampilan dari tools

9 Mo Desisi Data terseiafidak

Sumber data

13 DATA TARGET/CAPAIAN INSTITUSI

41 |lumlah Penduduk

15 2 [lumlah penduduk terdampak kriss kesehatan akibat bencana danatau berpotensi bencana d
16 3 |lumiahorangyang terdampak dan berisiko pada situasiKLB
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Sheet: Target

Tujuan

Memperoleh jumlah target yang akan menjadi pencapaian program SPM. Angka ini yang akan
menjadi indikator pencapaian kinerja per jenis layanan SPM (100%).

Pengertian Target:

Merujuk pada pengertian yang tertuang di dalam Kemendagri 100 tahun 2018 tentang
penerapan SPM, pasal 5 ayat 2, dinyatakan bahwa:

(2) Pengumpulan dan pendataan sebagaimana dimaksud pada ayat (1) sesuai dengan Standar
Teknis SPM ditujukan untuk pencapaian target 100% (seratus persen) dari Target dan Indikator
penerima layanan setiap tahun.

Dengan demikian, ketika menentukkan target maka harus dilakukan pendataan terlebih dahulu
yang akan menjadi sasaran pencapaian program SPM. Pernyataan ini sekaligus membedakan
antara data proyeksi dengan target. Namun yang harus dipahami, pengertian target pada
provinsi berbeda dengan target pada kab/kota. Pada tingkat provinsi, bila target tidak tercapai
karena tidak ada kejadian/musibah, bukan berarti target tidak tercapai 100%, justru kondisi ini
yang diharapkan. Jadi dasar penentuan target dapat merujuk pada pengalaman tahun lalu, atau
prediksi atau perkiraan jumlah kejadian musibah/bencana yang akan terjadi di tahun depan.

Cara Pengisian Tools

Pada bagian ini ada 2 bagian yang harus diisi, yaitu

e Hasil kinerja pada 3 tahun terakhir, tujuannya untuk mengetahui tren pola pencapaian
kinerja. Tren data ini digunakan untuk menentukkan target, dengan mempertimbangkan
ketersediaan dan kemampuan sumberdaya yang ada (Warna Kuning).

e Perkiraan proporsi naik atau turun atas kinerja untuk 5 tahun ke depan (Warna Hijau)

Setelah diisi secara lengkap, maka secara otomatis bagian ke-3 yang berwarna merah akan
terisi secara otomatis. Pada bagian yang berwarna merah merupakan hasil dari target yang
harus dicapai 100% oleh pemerintah daerah.
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Contoh: tampilan dari sheet target

Al

@~ o e W -

10
1
12
13

No

Berikut adalah target yang akan ditetapkan nantinya akan dapat dicapai 100%

Mohon isikan jumlah data-data berikut ini:

Data tahun sebelumnya untuk dasar
penentuan target (bila ada)

Deskripsi

2016 2017

Direkomendasikan isi yg kuning

Sasaran dari Target atau Kebutuhan Program SPM yang akan
dilakukan (dalam %) berdasarkan rujukan data tahun terakhir
2018 2019 2020 2021 2022 2023

Mohon isikan dibagian warna hijau

Jumlah sasaran secara absolut yang menjadi

2019 2020 2021
Secara otomatis pada bagian merah akan terisi

Bila angka absolut telah ada, maka isikan di bagian me|

14

Jumlah Penduduk

Jumlah Penduduk Wanita Usia
Reproduksi

Jumlah penduduk kondisi KLB provinsi

3 20.000 21.000 23.000 5 5 5 5 6
dalam kurun waktu 1 tahun
Jumlah penduduk terdampak krisis

g [tesehatanyang membutuhkan 17604 | 19776 | 20817 3 4 4 5 5

dukungan provinsi dalam satu tahun

yang sama

Berikut adalah penjelasan dari tiap variabel tersebut adalah:

No Variabel Cara pengisian di tools Keterangan
Data tahun sebelumnya untuk | Angka ini merupakan angka Berguna untuk melihat
penentuan target absolut atas hasil pencapaian kecenderungan

(tiga tahun terakhir)

Warna Kuning

kegiatan/program. Tuliskan angka
tersebut pada kolom yang
berwarna kuning, dengan
menuliskan angka absolutnya
saja.

Tuliskan angka pencapaian dalam
3 tahun terakhir

pencapaian kinerja
sehingga sebagai bahan
masukan untuk
penentuan asumsi
target 5 tahun ke depan.

Sasaran dari target atau
kebutuhan program SPM yang
akan dilakukan dalam (%)

Warna Hijau

Angka ini merupakan angka
kesepakatan yang ditentukkan
berdasarkan berbagai fakta dan
data, baik dari hasil capaian
kinerja dan ketersediaan
sumberdaya. Angka dalam bentuk
persen (%). Tuliskan angka
tersebut pada kolom yang
berwarna hijau, dengan
menuliskan angka absolutnya
saja. Misalkan, 75% maka ditulis
75.

Bagian ini adalah bagian
yang waijib diisi oleh
semua dinkes.

Jumlah target

Warna Merah

Angka ini secara otomatis akan
terisi, bila kedua data diatas terisi
lengkap. Angka ini yang akan
menjadi target program SPM.
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Sheet: Standar Pelayanan Minimal (SPM)

Tujuan:

Mendapatkan besaran kebutuhan pembiayaan program SPM menurut jenis layanan dan
sumber pendanaanya.

Bagian ini merupakan sheet inti dari pengisian tools ini. Ada 12 layanan minimal yang perlu
diperhitungkan besaran biaya dan sumberdananya agar bisa tercapai target 100%. Cara
pengisian tool ini disesuaikan dengan kebutuhan dan kemampuan daerah.

Pedoman Umum

e Isikan hanya kolom yang berwarna hijau, dan hanya item biaya yang dibutuhkan saja.

e Kolom yang berwarna merah tidak boleh dihapus (delete) karena berisi formula.

e |[sikan aktivitas atau kegiatan yang hanya dibutuhkan saja, tidak semua harus diisi.
Dengan demikian, apabila kegiatan tersebut tidak dibutuhkan oleh pihak daerah, maka
tidak perlu dialokasikan pembiayaannya. Misalkan, alat timbang badan sudah lengkap di
semua puskesmas, maka tidak perlu lagi mengalosikan anggarannya.

e Sebaiknya kegiatan yang dibuat tidak boleh pengulangan (dobel) pembiayaan antar jenis
layanan. Prinsip integrasi kegiatan harus dikedepankan dalam pengisian tools ini.

e Setiap baris yang telah selesai diisi, lanjutkan untuk mengidentifikasi potensi sumber
pendanaannya. Cara pengisiannya dengan membuat link antara kolom N, dengan
sumber pembiayaan (antara P sampai T). Sumber pembiayaan boleh lebih dari satu
sumber untuk setiap item aktivitas/kegiatan.

Cara Pengisian

Pada bagian ini terdiri atas 2 bagian yang harus diisi, yaitu:

e Kebutuhan aktivitas dari setiap layanan SPM
e Sumber pendanaan dari kebutuhan SPM tersebut

Setelah diisi secara lengkap yang berwarna hijau (orang, frekuensi, jumlah lokasi, hari), maka
secara otomatis bagian volume (kolom O) yang berwarna merah akan terisi, lalu isikan unit cost
sesuai peraturan daerah, maka total biaya akan terisi otomatis (merah). Jangan lupa isikan
keterangan satuannya, misalkan orang hari (OH), paket, atau lainnya. Ingat, Isikan kegiatan-
kegiatan yang hanya dibutuhkan saja, tidak semua kegiatan yang tertera pada tool harus diisi.
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Setelah itu, isikan sumber pembiayaan atas kegiatan tersebut, diperbolehkan mengisi lebih dari

satu sumber biaya. Sebaiknya gunakan cara dengan perintah link, agar tidak terjadi kesalahan

bila dilakukan dengan cara mengetik.

A

;
L KEMBAL
:

& KEBUTUHAN BIAYA PROGRAM STANDAR PELAYANAN MINIMAL [SPM) BIDANG KESEHATAN - KAB/KOTA

oM Langah Kegiatan

VARIABEL

KOMPONEN Keterangan

1. Kafan Epidemiologi

2. Penemuan kasus & identifikasi faktor risko
melalui penyelicikan Epidemiologi:

Unit Surveilans Provins

Tim Gerak
Unit Lintas am/sektor, dan
tenags ahlterkait

Provinsi

Petugas kesehatan

Kasus probable, suspek, konfirm)

Formula Perhitungan Biaya

Kafan penilaan KLB berdasarkan
data awal untuk persiapan turun
lapangan

Paket kajian

2. Transport petugas (Transpart Transput
daerah sul/ sews kendarsan) _petugas
Sewa
kendaraan
upahharian
akomodasi

b Uangharizn
c. Akomodasi
d  farmulir penyeliikan yang Penggandaan
diperkukan

e Biaya komunikesi cepat
f.  Logistk bagi petugas (APD)

Komunikasi
a0
Lainnya:

Aat
pengamtilanp
emeriksaan
Bahan habis

a.Bahan/alat pengambilan dan
pemeriksaan spesimen

nakal

HARE

SATUAN

SATURNBIAYA it paa
[Rp)]

DAK Fisik

SUMBER PEM
DAK Non Fisik |  APBI (DAL

|

Hal yang perlu dipikirkan adalah pada bagian perhitungan yang berisi formula: orang, frekuensi,

jumlah lokasi dan hari (warna Kuning). Pada bagian ini, tidak hanya tentang besaran nilai uang

rupiah (dari hasil formula perkalian) tetapi juga kemampuan mengidentifikasi aktivitas dan

kegiatan yang dibutuhkan sesuai kemampuan sumberdaya yang ada di wilayah kab/kota

tersebut agar dapat tercapai target 100%. Selain itu, perencana program harus mampu

menyatukan (integrasikan) antar kegiatan yang dapat dilakukan dalam satu kali gerak ataupun

kegiatan, sehingga kegiatan tersebut dapat dilaksanakan secara efisien dan efektif dengan hasil

yang optimal. Misalkan untuk kegiatan pendataan, formulir, ataupun yang terkait ATK,

walaupun di tiap layanan disediakan item anggarannya bukan berarti harus diterisi nilai

rupiahnya (dibuat terpisah-pisah), tetapi sebaiknya diintegrasikan dalam satu layanan saja.

Disinilah kemampuan seorang perencana program dinilai kkmampuan dan kualitasnya. Berikut

adalah penjelasan dari setiap variabel yang ada pada tools.

Tabel berikut adalah pengertian dari formula kalkulasi perhitungan pembiayaan kegiatan

No Variabel Pengertian

1 Orang Jumlah orang atau peserta yang diperlukan atau terlibat dalam
kegiatan tersebut

2 Frekuensi Jumlah kebutuhan atau banyaknya kegiatan yang diperlukkan
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3 Jumlah lokasi Jumlah tempat/lokasi untuk pelaksanaan kegiatan tersebut.
Contoh tempat: puskesmas, pustu, polindes, desa, dsb

4 Hari Jumlah lama hari yang diperlukan untuk pelaksanaan kegiatan
tersebut

5 Volume Hasil perkalian antara orang, frekuensi, jumlah lokasi, dan hari

(otomastis terisi)

6 Satuan Keterangan satuan dari hasil perkalian formula (volume). Bisa
dalam orang hari (OH), paket, atau satuan lainnya.

7 Satuan biaya (Rp) | Besaran nilai satuan biaya umum (SBU) yang merujuk pada
regulasi yang berlaku pada setiap daerah yang tertuang di dalam
peraturan daerah.

8 Total Biaya Hasil perkalian antara volume dengan satuan biaya. Ini

(otomastis terisi) | merupakan kebutuhan total biaya untuk setiap kegiatan.

Ingat jumlah dana pada total biaya harus sama dengan jumlah dana pada sumber

pembiayaannya. Berikut penjelasan variabel pada sumber dana. Tabel berikut merupakan

pengertian dari sumber pembiayaan.

No

Variabel

Pengertian

1

DAK Fisik

Alokasi dari Anggaran Pendapatan dan Belanja Negara kepada
provinsi/kabupaten/kota tertentu dengan tujuan untuk mendanai
kegiatan khusus yang merupakan urusan Pemerintahan Daerah dan
sesuai dengan prioritas nasional.

DAK non Fisik

dana yang dialokasikan dalam APBN kepada Daerah dengan tujuan
untuk membantu mendanai kegiatan khusus Non Fisik yang
merupakan urusan daerah.

APBD - PAD

rencana keuangan tahunan pemerintah daerah di Indonesia yang
disetujui oleh Dewan Perwakilan Rakyat Daerah, dimana dana
bersumber dari Pendapatan Asli Daerah (PAD).

APBD - DAU

rencana keuangan tahunan pemerintah daerah di Indonesia yang
disetujui oleh Dewan Perwakilan Rakyat Daerah, dimana dana
bersumber dari transfer pusat yang dikenal sebagai Dana Alokasi Umum
(DAU).

APBD - DBH

rencana keuangan tahunan pemerintah daerah di Indonesia yang
disetujui oleh Dewan Perwakilan Rakyat Daerah, dimana dana
bersumber dari tranfer pusat yang dikenal sebagai Dana Bagi Hasil (DBH).

Donor
Agency

Sumber dana yang berasal dari bantuan atau dukungan donor yang
umumnya berasal dari bantuan luar negeri, seperti Global Fund,
GAVI, USAID, UNICEF, dsb

Lainnya,
sebutkan

Sumber dana lain yang tidak tercantum pada kriteria diatas, mohon
dituliskan nama sumber dana tersebut.
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Sheet: Kinerja

Tujuan

Agar dapat memonitor hasil pencapaian kegiatan SPM pada tahun sedang berjalan sehingga
dapat terpantau hasil pencapai kinerja setiap bulannya. Hasil akumulasi dari bulan ke bulan
akan memperlihatkan hasil capaian target 100%. Dengan informasi ini maka pihak pengelola
program dapat mengambil langkah atau kebijakan strategis agar target kegiatan dapat
terpenubhi.

Waktu pengisian

Waktu pengisian yang ideal dilakukan setiap bulan, mulai Januari sampai Desember pada saat
program SPM mulai berjalan atau diimplementasikan. Dengan demikian, diisi pada tahun
depan, bukan pada saat pembuatan perhitungan kebutuhan pembiayaan SPM.

Sumber data diperoleh dari sistem pencatatan dan pelaporan data rutin yang telah berjalan
selama ini setiap bulannya. Penguatan untuk mekanisme kepatuhan pelaporan data dikalangan
petugas dari jenjang puskesmas menjadi isu utama agar data dapat diterima di dinkes tepat
waktu.

Strategi Pengisian

e Manfaatkan sistem pencatatan dan pelaporan data rutin yang telah berjalan selama ini.

e Untuk memudahkan kompilasi data, buatlah formulir kebutuhan data sesuai dengan
kebutuhan data pada tools SPM ini. Formulir tersebut harus diisi oleh pelaksana SPM di
tingkat lapangan, mulai dari Puskesmas dan jejaringnya termasuk pihak swasta, terus
berjenjang dilaporkan ke atas.

e Formulir tersebut diisi setiap bulan dan dilaporkan ke pihak dinas kesehatan untuk
dilakukan rekapitulasi

e Masukan hasil rekapitulasi tersebut ke dalam tools ini

Cara Pengisian tools

e Isikan pada kolom yang berwarna hijau, dilarang mengisi yang merah karena berisi
formula.

e Pastikan semua data dapat diperoleh secara lengkap dan rutin setiap bulannya

e Apabila ada yang tidak melaporkan datanya, lakukan follow-up, dan klarifikasi mengapa
hal tersebut dapat terjadi. Lalu carikan solusi pemecahan masalahnya secara bersama-
sama agar data dapat segera diperoleh secara lengkap.
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Cara membaca hasil

Bila data telah terisi lengkap, maka hasilnya dapat dilihat pada grafik kinerja pada bagian
hasil perhitungan.

Ingat, sebelum ke bagian hasil perhitungan, maka masuk dulu ke bagian pengolahan
data untuk melakukan perintah refresh data. Untuk melihat dampak dari refresh data,
maka harus masuk ke bagian grafik kinerja, telah ada gambar grafik sesuai dengan data
yang di input.

Lihat dan pelajari bagaimana kecenderungan hasilnya dari grafik yang tampak, bila jauh
dari target capaian maka perlu dilakukan intervensi dengan membuat strategi baru atau
menggali mengapa hal tersebut terjadi dan dicarikan solusi pemecahan masalahnya.
Untuk melihat atau mengetahui target per bulan telah tercapai atau tidak, maka total
target per tahun dapat dibagi 12. Itulah hasil capaian per bulan yang harus dipenuhi
oleh pelaksana SPM di satu kab/kota.
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PIVOT UTAMA

Tujuan

Melakukan penyegaran data (refresh) agar data yang telah dimasukkan (entry) dapat

diolah dan dianalisis lebih lanjut. Ini merupakan kegiatan wajib dilakukan bila telah
melakukan pemasukan atau pengeditan data, agar hasilnya dapat terlihat.

program sesuai dengan ketersediaan variable.

Caranya:

Melakukan analisis lanjut sesuai dengan kebutuhan dan keperluan para pengelola

Penyegaran data (refresh):
1.
2.

Pilih pada menu utama: Pivot Utama (klik)
Letakkan kursor pada tabel, misalkan di row B11 (pada sisi kanan akan keluar pilihan

menu pivot, lihat gambar pada langkah 2)

w

Klik Kanan, keluar pilihan menu. Lalu pilih: REFRESH (klik)
Cek pada hasil tabel, apakah angkanya telah muncul atau terjadi perubahan angka dari

angka sebelumnya? Jika sudah berubah, maka perintah refresh telah berhasil

Langkah 1. Tampilan muka, pilih pivot utama

Langkah 2. Bagian Kiri ada muncul kotak variabel

L 8 ] E F [
L TR BESA MENGAKTIFKAN PIOT AGKR NELUAR HASILNYA 88:

3 1) efabkan bursor pada tabel misalban o row 311 [dis's kznzn zkan heluar o han menu gt

H 1

=] N
& PuctTableFeld st ¥

=| Chowse kst fvepert: il

S |Tabel la. Total Keb)|
10 |Sum of jumlah dan,
11 Row Labels

3 |1). Letakkan kursor 52
4 2). Klik Kanan, kelu &

Copy

Eormat Cells...

¥ subtotal “sPm

Expand/Collapse

v B11 (disisi kanan akan keluar pilihai

REFRESH (klik)

m menurut Jenis SPM

. |Column Labels [~

2019 Grand Total

12 1. 1bu hamil * | s 92,000,000 92,000,000

13 2. Ibu Bersalin - 164,500,000 164,500,000

14 3. Bayi baru Lahir B 107,500,000 107,500,000

15 |4. Balita X Re 15,000,000 15,000,000

16 |5. Pendidikan 9353 @, riciq sertings.. 5,000,000 5,000,000

17 6. Usia Produktif 17,000,000 17,000,000

PivotTable Options...

18 |7. Usia Lanjut 27,500,000 27,500,000
et e rieguse | ° °

20 |9. Diabetes Melitus ~

oy A Catbri - 11 - AT AT § - v s EE|

22 |11.7T8 B 7 = O - Ao w NS

23 |12. HIV -

24 Grand Total 428,500,000 428,500,000

5 2 Refresh

6 Kedua proses haru p an updating atau perbaikan data, age
B Sort

8 Filter

)= \ T A »
= :b’ LI @ SPM { 42, s, e gt e, Lok it R i e
N l ' 5 [Poisi
D PENDANAA DATA DACAR IET - NIk § Kedua proses harus dilakuian setiap melalukan updating atau perbaikan dat2, agar data perbaiiannyz di proses dalem pechitngan %I;:as
. Tn
‘ A " A 9 Tabel 12, Tote! Keburuban Pembizyazn Program menunt enis SPM Tabe! 1b. Total Kebuwtuhan Pembiayzzn Program menunut Jenis SPM dan Sumbe ﬂw 7
10 ol s bl + ol Gl - Cegn
1 ol 1 e L T
PIVOT 2 1 lubiail SN S0 1 butinil W maman kaem | |
UTAMA 1 2 buBersain 164500000 152500000 2 I ersaln 5000 NN0ND 70000 %g‘;
u bary Lahir 107300000 107,300,000 3.8y baru Lahir - TR000000 32500000 oo
S‘ 15000000 1500000 4 Baiita TH0M00 7500000
v 1 5 Pendian dasar 500000 5000000 5 Beniiilan deser 5000000 g e e
I\ 17 6. Usi2 Produbt 17000000 17000000 6. lsia Produlef - l0Dogoo 7000000 { wentfie 3 Chmldes
18 7. s lanjit MWD 25000 7.Usa anjt - NNOM 750000 .
1 8. Hiperiznsi - - B Hipertensi -
20 9. Diabetes Melius 9, Diabetes Weltus
PANDUA 2 10006 10.006)
B um Himds I 'as
B 14V - 1LHV - - M Samef]
14 rand Toal ARS0000 428500000 Grand Totl 70000 23BN 117,500,000
Langkah 3. Tampilan perintah refresh Langkah 4. Lihat jumlah biaya bumil berbeda
A I B c = = < |

s

6 Kedua proses harus dilakukan setiap melakukan updating atau perbaikan data, agar data

7

8

9 Tabel 1a. Total Kebutuhan Pembiayaan Program menurut Jenis SPM

10 Sum of jumlah dana Column Labels |~

11 Row Labels Eq 2019 Grand Total
12 1. Ibu hamil 128,800,000 128,800,000
15 2. Ibu Bersalin 164,500,000 164,500,000
14 3. Bayi baru Lahir 107,500,000 107,500,000
15 4. Balita 15,000,000 15,000,000
16 5. Pendidikan dasar 5,000,000 5,000,000
17 |6. Usia Produktif 17,000,000 17,000,000
18 |7. Usia Lanjut 27,500,000 27,500,000
19 |&. Hipertensi - -
20 |9. Diabetes Melitus

21 10. ODGJ

22 [11.TB

23 [12. HIV - -
24 Grand Total 465,300,000 465,300,000
25

4T
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Analisis Lanjut Sesuai Kebutuhan:

Petunjuk Umum:

e Tabel harus diletakkan dipaling bawah, misalkan dibawah Row 186, Tujuannya agar
tidak ada terbentur/tabrakan dengan kotak/tabel yang ada dibawahnya. Jika terbentur,
maka hasil tabel untuk pivot yang baru tidak bisa dihasilkan (keluar).

Caranya:
Membuat tabel master dahulu

1. Letakkan kursor pada tabel, lalu blok tabel tersebut untuk dijadikan master untuk tabel
yang akan dibuat. Misalkan, gunakan table 1a.

Jika sudah di blok, lalu klik kanan dan pilih perintah COPY.

3. Pindahkan kursor dan letakkan pada bagian yang kosong (tidak ada tabel dibawahnya),
misalkan di Row A188, lalu lakukan perintah: PASTE.

Langkah 1.

A B C

Kedua proses harus dilakukan setiap melakukan updating atau perbaikan data, agar dat|

[ RN |

9 Tabel 1a. Total Kebutuhan Pembiayaan Program menurut Jenis SPM

LO |Sum of jumlah dana Column Labkels ~

11 |Row Labels B 2019 Grand Total
12 |1. Ibu hamil 128,800,000 128,800,000
13 2. Ibu Bersalin 164,500,000 164,500,000
14 |3. Bayi baru Lahir 107,500,000 107,500,000
L5 |4. Balita 15,000,000 15,000,000
16 [5. Pendidikan dasar 5,000,000 5,000,000
17 |6. Usia Produktif 17,000,000 17,000,000
L8 [7. Usia Lanjut 27,500,000 27,500,000
19 8. Hipertensi - -
20 |9. Diabetes Melitus = =
21 [10. ODGJ - -
22 111. TB = =
23 [12. HIV - -
24 |Grand Total 465,300,000 465,300,000
25

Langkah 2.

A

9

B C D E F G

-iekan updating atau perbaikan dats, agar data perbaikanny di proses dalam perhitungan

Tabel 12. Tot im menurut Jenis SPM Tabel 15. Total |

Sum of juml 3 Befred Column Labels - Sum of jumlzh |

Row Labels T 2018 Grand Total Row Labels

1. Thu hamil | % Sum of jumlah dana 128,800,000 128,800,000 1. Ibu hamil

2. Ibu Bersali 164,500,000 164,500,000 2. Iy Berszlin

3. Bayi baru | 107,500,000 107,500,000 3, Bayi baru Lah

4, Balita 15,000,000 15,000,000 4, Balita

5. Pendidikar 5000000 5,000,000 5. Pendidikan d

6. Usia Prod 17,000,000 17,000,000 6. Usia Produkdi

7. Usia Lanju.- 27,500,000 27,500,000 7. Usia Lanjut

8. Hipertensi . " . - - 8. Hipertensi

9. Diabetes b _ . 9. Diabetes Mel
BISEh-A 7

110. 0DGJ 10. 0DG)

1178 11.78

12. HIV = = 12. HV

(Grand Total 455,300,000 465,300,000 Grand Total

Langkah 3

Developer

S wrap Text

B merge & cente
£

ate of links has been disabled Enable Content

J~ | sum of jumlah dana

I B c
179 Investasi
180 operasional
181 (blank) - -
182 Grand Total 465,300,000 465,300,000
183
184

185 Anda Bisa melakukan pivot tabel seperti diatas, dengan cara meng-copy tabel pad:
186 Jika telah dicopy tabel 1a, langkah selanjutnya melakukan pengambilan dan taruh

188 [Sum of jumlah dana Column Labels -

189 |Row Labels Ed 2019 Grand Total
190[1. Ibu hamil 128,200,000 128,800,000
191|2. Ibu Bersalin 164,500,000 164,500,000
192(3. Bayi baru Lahir 107,500,000 107,500,000
193|4. Balita 15,000,000 15,000,000
194 5. Pendidikan dasar 5,000,000 5,000,000
1956. Usia Produktif 17,000,000 17,000,000
196|7. Usia Lanjut 27,500,000 27,500,000
197|8. Hipertensi = =
198(9. Diabetes Melitus - -
199|10. ODGJ = =
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Melakukan analisis sesuai kebutuhan
4. Letakkan kursor pada tabel
5. Pilih variable yang ingin anda buat (pada bagian kiri, bagian atas), lalu pilih (tick) dan
letakkan (drag) pada tempat yang telah disediakan pada kotak pada bagian bawahnya
(Row, Kolom, dan Value). Pilihan dan peletakkan variable baik pada row atau kolom
disesuaikan kebutuhan pengelola program.

Langkah 4. Langkah 5.
A B 3 ] E | F 3 W e v A © e v
B = z
™ Gmcibndiomt 21 L e s, e pd bl 13 (1D (0 mp D] b by T =
185 Anda Bisa melakukan pivot tabel seperti diatas, dengan cara meng-copy tabel pada tabel 1a [N10-C10 sampsi A24-C24] lalu letakken dibawsh pada area yang ::"T 5 Bt deapy bl 1, ngiahseanvtnga mesiukan pengambian i o varizbe ang s padasebelsh kanan pads ko g 5
186 ka telah dieopy tabel 12, langzh selanjutrya melskuian pengambilan dan taruh variabel yang ada pada sebelah kanan pada hotsk yang telzh disediakan = ; H ;m
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Catatan:

Fitur Drag Fields Area digunakan untuk membuat Pivot Table sesuai dengan kebutuhan
pengelola program. Fitur ini memungkinkan pengguna dapat menentukan urutan baris tabel
dan kolom tabel dengan melakukan drag.

1. Filters Area
Filters Area digunakan untuk menampilkan Pivot Table untuk data tertentu. Anda dapat
memfilter lebih dari satu item dengan mencentang Select Multiple Items.

2. Columns Area
Column Area digunakan untuk menambah/mengurangi dan mengurutkan kolom pada Pivot
Table.

3. Rows Area
Rows Area digunakan untuk menambah/mengurangi dan mengurutkan baris pada Pivot
Table.

4. Values Area
Values Area digunakan untuk melakukan eksekusi tertentu terhadap kategori data, misalnya
COUNT (data teks) dan SUM/TOTAL (data numerik).
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HASIL

Bagian ini menjelaskan pengertian dan cara membaca hasil yang berbentuk grafik dan tabel.
Kami memberikan penjelasan singkat tentang pengertian, ciri, jenis, dan cara membaca grafik
dan tabel. Tujuannya agar hasil dari penghitungan pembiayaan SPM ini dapat dipahami dan
diintepretasikan hasilnya.

Pendahuluan

Penyajian hasil sebuah laporan hanya dalam bentuk teks atau wacana yang berbentuk paragraf
sangat tidak dianjurkan, karena bagi pembaca akan lebih sulit untuk memahami ide/gagasan
yang disampaikan oleh penulisnya. Tabel, grafik, dan bagan merupakan salah satu bentuk cara
penyampaian informasi yang biasanya memuat hal berkaitan dengan angka, urutan atau
tingkatan secara periodik, perbandingan, serta data-data dalam ruang lingkup dan waktu
tertentu. Dengan melihat ilustrasi pada tabel, grafik, atau bagan maka pesan yang akan
disampaikan lebih mudah dicerna dan dipahami oleh pembaca. Grafik, tabel dan bagan tidak
hanya dibuat hanya sekadar melengkapi teks, namun lebih dari itu. Tabel atau grafik
merupakan bagian yang tidak terpisahkan dari teks yang disajikan. Tujuan dari pemunculan
grafik pada sebuah teks untuk mendukung kemudahan dalam memahami isi informasi dan
memperjelas wacana yang ada pada teks tersebut. Paparan yang rumit dan pelik jika ditulis
dengan teks akan lebih mudah dipahami bila disertai dengan tabel, grafik atau bagan/diagram.
Pada umumnya pembaca akan mencari bagian-bagian yang diperlukan saja pada tabel, grafik
atau bagan/diagram yang disajikan.

Tabel

Tabel adalah daftar berisikan intisari berupa baris dan kolom yang memuat kata-kata atau
angka yang disusun secara teratur dengan diberi pembatas sehingga dapat disimak dengan
mudah. Singkatnya, tabel terdiri dari kolom dan juga baris. Kolom memanjang ke arah kanan,
sedangkan baris memanjang ke arah bawah. Masing-masing kolom dan baris ini kemudian
dihubungkan dengan isi tabel, yang tak lain berupa data.

Ciri-Ciri Tabel

Untuk lebih memahami apa itu tabel yang sebenarnya, kamu perlu mengetahui seperti apa ciri-
ciri yang dimiliki sebuah tabel. Di bawah ini adalah ciri-ciri tabel yang perlu kamu ketahui:

1. Berisi keterangan tentang berbagai subjek yang sama atau berisi kumpulan data yang telah
diteliti.

2. Terdapat data kuantitatif (data jumlah) yang berisi angka absolut.

3. Terdapat keterangan yang mudah digunakan sebagai rujukan.

4. Nilai yang terdapat dalam tabel adalah nilai asli (tidak dibulatkan).
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Fungsi Tabel
Tabel memiliki sejumlah fungsi dalam penggunaannya. Di antaranya yaitu tabel memberi

kemudahan kepada para pembaca karena data dalam tabel disusun secara sistematis sehingga

lebih mudah untuk dimengerti. Selain itu, tabel juga berfungsi untuk memberikan informasi
mengenai perubahan yang terjadi pada suatu data, entah itu kenaikan ataupun penurunan.
Bahkan, tabel juga berfungsi untuk memberikan ikhtisar kepada para pembaca berupa angka-
angka yang tersusun secara rapi.

Jenis-Jenis Tabel
Berdasarkan jumlah karakteristik dalam tabel, tabel dibagi menjadi tiga jenis, yaitu tabel satu
arah, tabel dua arah dan tabel tiga arah.

Pedoman Cara Membaca Tabel

Berikut adalah cara/ teknik membaca tabel:

a. Bacalah judul tabel terlebih dahulu. Jangan terburu-buru membaca isi tabel, karena
biasanya judul akan memberikan informasi penting mengenai data apa yang disampaikan
dalam tabel tersebut.

b. Kemudian bacalah keterangan yang ada di bagian atas, bagian samping, ataupun bagian
bawah dari suatu tabel. Hal ini harus dilakukan karena keterangan merupakan penjelasan
penting tentang data yang disampaikan dalam tabel tersebut. Contoh keterangan: angka,
tahun, catatan, dsb)

c. Terkadang ada tabel yang memiliki simbol atau lambang tertentu. Untuk itu, anda harus
memahami simbol atau lambang tersebut dengan baik, agar bisa mengerti informasi yang
disampaikan secara jelas dan utuh.

d. Coba ajukan pertanyaan seputar tujuan dan maksud dari pembuatan tabel tersebut.

Caranya cukup mudah. Ubahlah judul tabel menjadi bentuk kalimat pertanyaan, seperti: di

mana, seberapa banyak, berapa perkembangannya, dan lain sebagainya. Biasanya
jawaban dari pertanyaan tersebut ada dalam grafik tersebut.

e. Bacalah tabel dengan selalu mengingat informasi apa saja yang kamu perlukan (fokus pada

tujuan), agar kamu tak menghabiskan waktu lama saat membaca tabel.
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Contoh: tabel x. Jumlah target program SPM di kabupaten X dari tahun 2020-2024

Tahun

2020 2021 2022 2023 2024

1. Ibu hamil 32.847.950 34.490.348 36.214.865 38.025.608 40.307.145

2. Ibu Bersalin 149.150.000 155.116.000 161.320.640 169.386.672 177.856.006

3. Bayi baru Lahir 84.000.000 87.360.000 91.728.000 96.314.400 102.093.264

4, Balita 130.500.000 135.720.000 142.506.000 149.631.300 158.609.178

5. Pendidikan dasar 60.000.000 62.400.000 65.520.000 68.796.000 72.923.760

6. Usia Produktif 117.400.000 122.096.000 128.200.800 134.610.840 142.687.490

7. Usia Lanjut 735.000.000 764.400.000 802.620.000 842.751.000 893.316.060

8. Hipertensi 12.000.000 12.480.000 13.104.000 13.759.200 14,584,752

9. Diabetes Melitus 17.200.000 17.888.000 18.782.400 19.721.520 20.904.811

10. ODGI 34.,700.000 32.965.000 31.316.750 29.750.913 28.263.367

11.TB 12.500.000 13.000.000 13.650.000 14,332,500 15.192.450

12, HIV 63.000.000 65.520.000 68.796.000 72.235.800 76.569.948

Total 1.448,297.950 ©  1.391.950.348  1.459.996.705  1.532.996.540 1.623.282.466

GRAFIK

Grafik adalah gambaran perkembangan data, bisa naik, turun, atau tetap yang berupa garis
atau gambar secara vertikal dan horizontal. Grafik dapat melukiskan dan mengintisarikan
hubungan antara data statistik dengan bagian-bagian lain dengan singkat, sederhana, masif,
dan komprehensif. Grafik dapat dikatakan juga sebuah bentuk penyajian visual yang dipakai
untuk membandingkan jumlah data pada saat- saat yang berbeda. Grafik bisa diartikan sebagai
kombinasi data-data, seperti data angka, data huruf, simbol, gambar, lambang ataupun
perkataan yang disajikan dalam bentuk media agar pembaca bisa mengetahui gambaran /
informasi tentang suatu data. Ada juga yang mengartikan grafik sebagai suatu kerangka yang
digunakan untuk memvisualisasi data yang terdapat dalam suatu tabel.

Tujuan

Grafik dibuat dengan tujuan untuk memperlihatkan perbandingan antara suatu data dengan
data lain, dengan tampilan yang lebih menarik. Dengan adanya grafik, data-data yang
jumlahnya banyak dan kompleks akan terlihat sederhana dan mudah dipahami oleh para
pembaca.

Fungsi Grafik

Fungsi dari pembuatan grafik adalah untuk menggambarkan data yang berbentuk angka ke
dalam bentuk yang lebih sederhana, serta menunjukkan perbandingan antara beberapa objek
yang berkaitan secara jelas dan singkat. Bisa disimpulkan bahwa fungsi grafik adalah sebagai
berikut;

1. Menggambarkan data kuantitatif ke dalam bentuk yang lebih sederhana, namun tetap
informatif.

2. Menunjukkan perubahan atau perbandingan antara beberapa objek atau peristiwa yang
memiliki keterkaitan satu sama lain dalam bentuk yang sederhana, singkat, dan jelas.
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Jenis-Jenis Grafik

Secara garis besar, grafik dibagi menjadi tiga jenis yaitu grafik batang, grafik garis dan juga

grafik lingkaran.

Cara Membaca Grafik

Berikut adalah beberapa cara membaca grafik:
1.
2.

3,
4.

Baca judul grafik.

Perhatikan bagian kanan, bagian kiri, bagian bawah serta posisi batang / garis / bagian-

bagian lingkaran.

Temukan objek yang mencolok pada grafik tersebut.

Ambil kesimpulan atau catat poin penting dari data yang disajikan.

Demikianlah pembahasan lengkap tentang pengertian grafik, ciri-ciri grafik, tujuan grafik, fungsi

grafik, jenis-jenis grafik, serta cara membaca grafik yang perlu kamu ketahui. Semoga bisa

menambah wawasan dan pengetahuanmu, khususnya mengenai grafik.

Contoh: Grafik komitmen pemerintah daerah tehadap dinkes dan komitmen dinkes terhadap

SPM
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