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W餌KO青色S聡OしGÅ,

Meninbang : a. bahwa untuk pelaksan- kegiatan program prioritas

nasional da血n urusrm pengenda曲an penduduk dan

kel鞍鉦ga bereHc組a ya戴g menj箆di HrHsa撮pem�&也F���*0

daさra血　道もe正ka皿　da孤a alo女asi　理工usus　孤o櫨五s此

subbidang keluarga berencana tahun anggaran 2022;

b. bahwa pe皿もe屯a皿　da租a alokasi　霞血usus　龍α遁s批

subb通ang keluarga berenc弧a tahun angg弾an 2022

女epada pe皿e五nta轟　dae輸血　sebagai宣髄膜a (出租aksud

dalan huruf a memeduk狐　pedoman mengen証

petunjuk tehis penggunaan dana banfuan operasional

keluarga berencana tahun anggaran 2022 sebagaimana

diatur daha ketentuan Pasal 5 ayat (5) Peratur紬

曲℃s遺e虹　No皿or 10牛　嶋轟皿　2021亀e孤亡a皿g R血cia職

Anggaran Pendapatan dan Belanja Negara Tahun

An毅ra皿2022;

c. bahwa berdasarha pertimbangan sebaga血ana

d血aksud dalan huruf a dan huruf b, perlu

menetapkan Peratur弧　Wa盤　Kota Sibolga tentang

Petunjuk Tehis Penggunaan Dana Bantuan

O託請§i6適齢iii輩B読f露壷a Ta漬竜鉦麺各売品2022;’

Mengingat : 1. Undang-Undang Nomor 8 Drt. T姐un 1956 tsntang

Pembentukan Daerah Otonom Kota-Kota Besar dalan

Lingkungan Daerah　陣opinsi Sumatera Uta蝦

(Lembaran Negara Repur腿　血donesia Tahun 1956

Nomor Nomor　59, Tanbah狐　Lembaran Negara

Repu拙k重職do櫨esia No皿oす1092) ;

2･ Z舟砕ry一助軸...



2. Undang-Undang No皿or　52　珊書un　2009　te鎚a皿g

Perke皿bang蜜n Kependuduka皿　da皿　Pe皿banguna撮

Ke工uarga (しembara孤的egara Repub旗工ndo孤esia Tahu撮

2009　No皿or　161, Ta皿bahan Le皿baran Negara

Republik lndon鶉ia Nomor 5080) ;

3. Unda虹g-Unda皿g No皿or 12　Ta轟u録　2011 ten畦皿g

Pembentukan Peraturan Perundang-undangan

(Lembaran Negara Republik Indonesia Talun　2011

No膜or　82,すa皿bahan　しe皿bara孤　Negara Republ並

Indonesia Nomor　5234) sebagaimana telah diubah

dengan Undang-Undang Nomor 15 Talun 2019 tentang

Perubahan Atas Undang-Undang Nomor 12 Ta血un 201 1

ten亀ang Pembentuka皿Peraturan Per膿nda皿g-undangan

(Lembaran Negara Republik Indonesia Ta血un　2019

Nomor 183, Ta馳b址Ia虹　し虐mbaran Negara Repu寄l韮

I櫨donesia No皿or 6398) ;

4. Unda撮g-Undang No膜or　23　Tahu櫨　2014　te調ta虹g

Pemeintahan Daerah (Lembaran Negara Republik

l皿donesia Ta血un　2014　No皿or　244, Ta皿baha皿

Lembaran Negara Republik　血donesia Nomor　5587)

sebagaimana telah diubah beberapa kali teraThir

dengan dengan Undang-Undang Nomor 9 Talun 2015

tentang Perubahan Kedua Atas Undang-Undang Nomor

23　Tahun _　2014　__tentqug Pemerinta血an Daerah

(Lembaran Neg糾a Repu馳k lndonesia屯tun　2015

Nomor　58, Tambahan Lembaran Negara Republik

lndonesia No皿or 5679) ;

5･ Undang-Undang Nomor　1掲hu孤　2022　tenta虹g

Hub櫨ngan Keuangan Pemerintah Ptisat dan Peme壷ntal

Daerah (Lembaran Negara Repub艶k Indonesia Tahun

2022 No皿or 4, Ta皿bahanしe皿baran Negara Republ批

Indonesia No膜or 6757);

6. Peraturan Presiden Nomor 104 Talun 2021 tentang

Rincian Angg轡ran Pendapatan dan Behaja Neg料a

Tahun chggaran　2022 (Lembaran Negara Republik

lndonesia Talun 202 1 Nomor 260);

7. Peraturan Menteri Dalam Negeh Nomor 80 Tahun 2015

tentang Pembe機知kan Produ女櫨uku皿Daera血(Be五日

Negara Republik Indonesia Tchun 2015 Nomor 2036)

sebagai皿a虹a telah髄ubah de職豊年n Peraturan Me孤te轟

Dalam Negeri Nomor 120　Tahun　2018　tentang

Pe関baha虹Å屯s Peratuすan Mente五Da上a皿的ege轟的o皿or

80 Tahun 2015 tenta虹g Pe皿bentukan Produk櫨uk膿m

Daera心(Beh屯的egara Repub重出Ind°nesia掲hun 2018

Nomor 157);

8･ Pera血ran Kepala Badan Kependudukan da蛾Kelua｢ga

Berencana Nasiona工的o膜or 82/PER/8与/201 I tentang

Organi誼§i dan Tata Kerja PerwaREan Badan

Kependudukan dan Keluarga Berencana Nasional

Provinsi ;

9. Per復紅ortz7し..



9･ Peraturan Badan Kependudukan cla皿　Ke山arga

Berencana Nasional No膜or 11 Tahun　2020　亀e虹tang

Organisasi dan TaぬKe重ja Badan Kepe撮dudukan dan

Keluarga Berencana Nasio孤租(Be正也Negara Republ汰

王nd°孤esia誌h雌輝2020 No韻or 703〉;

10･ Peraturan Badan Kependudukan dan Keluarga

Berencana Nasional Republik hdonesia Nomor
13　Tahun　2021　tentang Petu垂uk Teknis

Penggrnaan Dana Bantuan Operasional

降らluarga堅∈…rさnca聾a Tahu龍Å皿ggaran 2022 ;

MEMUTUSKAN :

PERATURAN WÅ動　KOTA T巴的TANG P囲TUNJUK TBKNIS

PB NGGU NÅÅN DANÅ　　BANTUÅN OPERÅS○ ○NAし

K巴しUÅRGÅ BBR巴的CANA TÅHUN ANGGÅR蝕2022.

BÅB寒

K巴でENTUAN UMUM

Pasal1

Dalam Peraturan Wa也Kota ini yang dinaksud dengan :

1. Daerah adalah Kota sibolga.

2. Wall Kota adalah Wa茸Kota Sibolga.

3. Sekreta五s Baera心　adalah Sekreta五s daerah　軽ota

Siboさga.

4. Pemer血ta血a虹　Daerah ad瓢ah　ロe撮yelenggara急n

urusan pe皿e轟皿ta轟a皿　oleh王℃皿e血章tah Dae丁ah dan

Dewan Perwakilan Rakyat Daerah menurut asas

oto的mi dan tugas　ロe皿bantuan dengan p轟nsip

oめnom王　seluas｣uasnya dala皿siste膜dan pr血sip

Negara Kesatua放　Republ批　重ndonesia sebag争i皿ana

dimaksud dala皿undang-U租dang Dasar Negara

Republik重虹donesia T出工un 1 945.

5. Pemerintah Daerah adalah Wali Kota sebagal unsur

penyelenggara Pemerintahan Daerah yang memimpin
urusan pe皿ehnta血an yang　rne垂adi kewenangan

Daerah otono皿.

6･ Org証Iisasi Perang良at Daer密血　ya孤g sela垂u血ya

disingkat OPD adalah Organisasi Perangぬt Daerah

Kota Sibolga.

7･ Dana餌okasi Khusus Non駐s放Subbid劃g Keluarga

Berencana Ta血un Anggaran 2022 yang selanjutnya

disebut DAK No撮紀s出Subbida皿g Ke宣uarga Berencana

adalah dana yang dia｣okasikan ke daerah untuk

me皿biaya主　operasiona上　kegiatan progra皿　p五〇五tas

nasional dala皿　pelaksanaa撮　urusan penge調d粗ia櫨

penduduk dan Keluarga berencana yang menjadi

urusan daerah.

8. Dam...



8･ Dana Ban血a皿Operasional Kelu独ga Bere租cana yang

sela垂u纏Iya disebut BOKB adalah DÅK Non盈s披

Subbidang Keluarga Berencana yang c旗遭okasikan

kepada daerah tertentu untuk melaksanakan

kegiatan yar]_g disesuaikan　読fig劃　藤w至nangan

daerah dalan mendukung upaya pencapalan sasaran

p五〇五日s pe皿ba轟g櫨nan ke宣uarga, kependudukan,

dan keluarga be事e皿cana.

9. Anggaran Pendapatan dan Belan]’a Negara yang

selanjutrya disingkat APBN adalah rencana

keuangan tahunan pemeintahan negara yang

disetujui oleh Dewan Perva血lan Rakyat.

10･Å撮ggaran Pendapatan dan Bela車a Daerah yang

selanjutnya disin8kat APBD adalah rencana

keua皿g蚤n tahu楓an pe皿e血書ta血a皿　daera轟　yang

disetujui oleh Dewan Perva鳥lan Rakyat Daeral dan

dite屯pkan denga撮pera亡uran daerah.

11. Badan Kependudukan da早　Kelua喝a　撃rencana

Nasional yang sel狐jutnya disingkat BKKBN adalah

重embaga pe膜e血工ta轟　　nonke皿e虹te轟a皿　　yang

menyelenggarakan urusan pemerintahan di bidang

pengendalian penduduk dan penyelenggaraan

keluarga berencana.

12.Dines Pengenda出an Penduduk dan Keluarga

Berencana Kota Sibolga adalah peran8kat daerah

pada Peme壷i屯轟　Daera血　Kota Sib○○ga yang

bertanggung jawab kepada Wall Kota Sibolga dalan

rangka penyelenggaraan urusan pengendalian

penduduk dan keluarga bere撮cana yang me垂adi

kewenanga孤daerah Kota Sibolga.

1 3. Biaya Transport adalah biaya yang besarannya sesual

dengan standar biaya di mas血g-mas血g daerah

berdas粧kan peraturan yen_g berlaku dengan

皿e皿甲e血ba孤gka工宣ke提rsediaan da撮a yang ada.

14. Biaya Konsumsi adalah biaya untuk makan/minum

yang bes餌an孤ya sesuai deng争n standa重biaya di

膜as血g-皿as血g daerah berdas鉦ka皿pe夢a如ra虹ya皿g

be最aku d孤ga放　皿e皿pe血虹bangka孤　ket釘sediaan

da虹a yang ada.

15･ Biaya Medis adalah biaya yang diperluka皿untuk

melakukan pelayana皿　keluarga berencana皿etode

kon也asepsi jangka pa車ang diぬs弛ぬs kesehatan

atau pr出ek皿andi轟bidan.

16･ P匂abat Fu職gsio櫨覆　Pe租yul櫨h Kelu釘g争　Berencana

yang sela重職tnya disebut Penyulu轟KB ad瓢a轟PⅣS

yang memenuhi如al範kasi dan standar kompetensi

serta diberi tugas, tanggung jawab, wewenang dan

hak secara penuh oleh pejabat yang berwenang

untuk melaksanaha kegiatan penyuluhan,

pelayanan, penggerak狐dan pengembangan Program

堅ep?ndudukan,_ _　Keluarga Berencana dan

Pembang叫nan Ke重uarga.

I 7.鹿dJgαS



17.Petugas Lapangan Keluarga Berencana yang

sela垂u血ya dis血gkat PしKB ad血a血Apa重a血r Sip租

Negara yang diangkat oleh pejabat yang berwenang

dan mempunyai tugas dan tanggung jawab untuk

melaksanakan　鹿giat敬う　penyuluhan, Pelayanan,

eva山asi, penggerakan, dan pengembangan軸ogram

Bangga Kencana di lapangan.

18･ Pe血gas Lapanga虹Keluarga Berenca皿a Non Ap甜a抽r

Sipil Negara yang selanjutnya disebut PLKB Non-ASN

adalah pegawal Non Aparatur Sipil Negara atau

kontrak daerah atau honora轟um daerah yang diberi

tugas, ta虹gg叫ng jawab, dan wewena皿g dala皿

melakukan penyuluhan, pelayanan, penggerakan,

dan per|gembangan Prggran Bangga. Ken_cana di

wilayah bina舐desa/kelurahan yang diangkat oieh

p句abat yang berⅣe櫨ang pal血g　すe調da血　set血gkat

Kepala D血as ya放g皿ena皿ga皿i bida職g pe撮ge虹d粗ia孤

pe職duduk dan keluarga bere撮ca皿a.

19.Balal Penysluhan Keluarga Berencana yang

sel劃jutnya disebut Balai Penyuluhan KB adalah

pusat pengenda盤a輝　operasional cla孤　pelayana皿

陣ogra皿Ba孤gga Kenca虹a di亀証gkat keca皿ata租.

20･甲as出自s Kesehatan Keluarga Berencana yang

selanju血ya disebut Faskes KB adalah fasilitas

kesehatan yang memberikan pelayanan kontrasepsi,

be五〇kasi cla皿　te轟皿tegras王　di　ぬs出自s kese鳴ta録

tingぬt pertana dan di fasilitas kesehatan rujuk劃

tingkat l紬jutan, dikelola oleh pemerintah termasuk

praju轟　Tentara Nasional Indon鶉ia, an艶cjta

Kepolisian Negara Republik Indonesia maupun

swasta dan lembaga swadaya masyaral捻t serta telah

teregistrasi dalan sistem informasi manajemen

BKKBN dan/a屯u beke寄a gama de撮gan B鼠JS

Kesehatan yang dite屯p珪a輝d紬gan Surat Keputusa皿

Kep粗a D血as Pe機gend塊ian Penduduk dan Keluarga

Bere櫨cana Ko屯Sibolg貧.

2l･ Prak宜k Mand証Bidan yang sela車u血ya dis血gkat

PMB adalah tempat pelaksa皿a呼.rangkala卑kegia与an

pelaya皿を撮　keb通a正盈楓　yang d壇akukan o王eh Bid急n

secara perora皿gan ･

22. Keluarga adalah unit terkecil dalan masyarahat yang

terdiri darn ayah ibu dan anak, suami dan istri, ayah

dan a轟ak, ata瞳ib岨da放a皿ak.

23. Institusi Masyara血t Perdesaan/Perkotaan yang

selanjutnya disebut IMP adalah wadah masyarakat

yang be甲era調　ser自　dala皿　pengelolaa皿　打ogra皿

Bangga Kencana dan penurunan sfu成れg balk dalam

bentuk　添王om鱒k atau organisasi maupun

perorangan yang mempunyai pengaruh di

masyarakat.

24･焔a叩pαγ2g...



24. Kanpung Keluarga Berkualitas yang selanjutnya

disebut Kampung KB adaぬh satuan wilayah

se苗ngkat desa dimana terdapat integrasi dan

konvergensi　甲e楓yel紬asan pe皿berdayaa皿　dan

penguatan instit鵬主　k専l勘arga dalam s奪lu班h

di皿e放s壷ya guna　皿en血g束a批an ku出血s su皿ber

daya manusia keluarga dan masyarakat.

25. Kelompck Kegiatan yang selanjutnya disebut Poktan

adalah kelompok masyarakat yang melaksanakan

dan mengeloぬkegiatan Bina Keluarga Ba瓦ta,勘na

Keluarga Remaja, Bina Keluarga Lansia, pembin±

Usa心a臼konom王Kelu粧ga皿e励ui ke○○皿pok Usaha

Pen血gka也皿　Pendapatan Kelua喝a　Åksepめr, dan

Pusat Informasi Konse車g Remaja data upaya

mewujudkan ketah± keluarga.

26. Keluarga Berencana yang selanjutnya disingkat KB

ada励I upaya me櫨gatur kelah立a撮a皿ak, jarak dan

usia ideal melahirkan, mengatur kehamilan melalui

prom�6���W&ﾆ匁D�v���F���&�蹤����6W7V�ﾂ�FV誚��

hak rep調duksi u機軸k皿ew可udkan ke重u釘ga yang

berkualitas.

2 7. Pembantu Pembina Keluarga Berencana

Desa/Kelurahan yang selanju血ya disebut PPKBD

adalah se6ri垂atari beb料apa orang kader. dalin

wadah orgamsasi yang secara sukarela be呼eran a虻f

melaksanak組　dan mengelola Progran Bangga

Kenca撮a缶ngkat keluraha皿yang批etapka虹/dia虹gkat

oleh Lurah

28･ Sub Pe皿ba皿和典皿b血a KB Desa/Keluraha皿yang

sela車u孤ya disebu亡Sub-PPKBD adalah se○畔狐g a屯u

beberapa orang kader dalan wadah organisasi yang

secara sukarela berperan aktif melaksanakan dan

mengelola Program Bangga Kencana ting虹t

dusun/RW yang ditetapkan/diangkat oleh Lurah.

29･ Ko皿脚ikasi虹もmasi da皿題dukasi yang sela垂u血ya

disingkat K肥　adalah suatu proses intervensi

ko膜unikasi yang terenca租a yang膜en饗abungkan

pesa皿-pes弧　むめ皿asio虹al,　pe撮did並駐機,　da皿

motivasional yang bertujuan untuk mencapal suatu

pe蘭bahan pe租geta轟ua皿タs並ap da皿pe劃aku yang

dapat出u血r蓮a皿t粧a sekelo皿pok audie孤s sas釘an

yang jelas melalui penggunaan saluran komunikasi.

30. Media RIB adalah sarana, media, atau saluran untuk

menyanpaikan pesan dan gagasan, baik secara

langsung maupun tidak langsung kepada khalayak

dala皿　rangka　皿endukung pelaksanaa皿　蹄ogra皿

Bangga Kenca皿a dan penurunan s如融ng.

31. Kelompok Ke寄a Kampung KB yang selanjutnya

diseb厨　Po均a Ka皿p皿g KB adalah sekumpulan

ora級g yang terp鵡h dan　rnewa馳　semua　櫨皿sur

masyarahat di Kinpung KB tersebut dengan fugas

utama sebagal pengelola program dan kegiatan di

Kampung KB.

32･ re乃αgα..



32.Tenaga L血i Lapa撮ga皿　ada工ah satu o策彊Ig atau

sekelo皿pok ora撮g yang皿e皿丑亜kepcdu嘘an d粗a膜

pe皿gelolaa孤　dan pelaksanaan Progra皿　Ba虹gga

Kencana dan penurunan s飽r砥喝di hai lapangan.

8Å8I1

艮UÅNG鵬NGKUP

Pas貧工2

(1) BOKB mempak細　bantuan operasional da血n

pelaksanaa皿櫨msan pengend瓢ian pe轟duduk da皿KB

serta penurunan s徹融7均pada Pemerintah Daerah

pe膿e血勘a DA掩　Non盈s批　Subbidang Keluarga

Berencana.

(2) BOKB sebagajmana dimaksud pada ayat (1)
merupakan belanja barang dan jasa untuk kegiatan

operasional dalam pelaksanaan umsan pengendalian

penduduk dan KB serta penurunan s餌職fe.ng pada

Pe皿e正租屯血　Daerah pene心皿a DAK No租窟s批

Subbida皿g Keluarga Berencana.

Pas瓢3

BOKB sebagainana dimaksud dalan Pasal 2 terd証atas:

a. biaya operasio皿瓢8姐Pe皿yulu轟an KB;

b. biaya operasional pelayanan KB;

c. biaya operasio孤aさpe皿g望eraka虹龍Ka膜pu職g KB;

d. biaya operasional penanganan s飽融e’ng;

尊, biaya o事era§ional pem軸n蟹m　　坪8gr負臆

pe皿bang競れa職長eluarga, kependudukan, dan KB

bagi masyarakat oleh kader pemban請pembina

KB desalkeluすaha皿dan sub pe皿ba皿tu pe皿bi職a

KB desa/kelura血an; dan

f. biaya dukungan manajemen dan sistem informasi

kel櫨arga.

Pas∈心4

(1) Biaya operasional Balai Penyuluhan_　KB

sebagalmana dinaksud dalam Pasal　3　humf a

調e旺pu樋:

a. biaya operasiona重penyulu轟a皿KB;

b. biaya operasional pengolahan data;

e.　biaya operasien粗pe皿bi皿包a撮k盆der量MP;

d. biaya operasional Tenaga Lini Lapangan;

e.　biaya operasional langganan daya dan jasa; dan

f.　biaya operasional jasa tenaga keananan dan

pranusaji Balai Penysluhan KB.

/ZJ殿’a9a...



(2) Biaya operasional pelayanan KB sebagai��
d王皿aksud d瓢a皿Pasal 3 huruf b膜e彊pu吐:

a.　Biayaoperasion瓢　d主st五busi aぬt dan obat

ko接種asepsi;

b. biay急op-er豆§iorial kd’8rdin鶉i p-elaya輔轍KB di

『as女es;

c.　biaya operasional pembinaan pelayanan KB di

『askes;

d. biaya operas王°租al pe撮ggerakan pelayana皿luD;

e･　biaya operasional p孤饗er疲こ紬　pelayanan

重皿pla皿;

f.　biaya operasional penggerakan pelay± MOW;

9.　biaya operasional pen製eraha pelayanan MOP;

dan

h. biaya operasior_i_al pencabutan implant.

(3) Biaya dukungan operasional penggerakan di Kinpung
KB sebagaima放a髄膜aksud d瓢a皿Pasal 3 hu調でc

膜e旺pu缶:

a. biaya operasion瓢P〇時a Ka地pung KB; dan

b. biaya op’erasio輝al庭tahanan暁luarga.

(4) Biaya operasional penanganan s技期成喝

sebagalm±　dimaksud data Pasal　3　huruf d

me盤pu宜:

a. biaya operasional pendampingan calon

pengan也n　　趣謎sa;

b･ biaya operasional pe櫨da皿p血g弧ibu ha皿鵡di

desa;

c･ biaya operasion瓢　penda皿p血gan ibu pasca

persal王nan di desa;

d. biaya aperasienal surveilans st脇綴’昭di i櫨g虹t

desa;

e.　biaya mini lcktrya tingぬt kec±tan;

f.　biaya audit kasus s蝕融喝,. dan

g･ biaya cetak data keluarga berisiko s融n境’喝.

(5) Biaya operasional pembinaaan　軸ogran Bangga

Kencana oleh Kader PPKBD / Sub PPKBD

sebagaimana dinaksud dalan Pasal　3　huruf e

皿e重車u包:

a: biaya��W&�6柳��ﾂ��Vﾆ�ｷ6������ｸｮ�leh kader

PPKBD da職sub PPKBD;

b. biaya dukungan advokasi Program Bangga

Kencana da皿penurunan E肋頑’喝;

c. biaya durfungan bahan Media K肥pada media

cetak;

d. biaya dukungan bahan Media K肥pada media

elek宙on放danむa出sio録al; dan

e. biaya dukengan bahan Media R肥　pada

momentum dan kearifan lokal.

(6) Biaya du定unga皿manajさ貌5n dan §is縫範informasi

keluarga sebagaimana dimaksud da血n Pasal 3 huruf

f皿e虹pu亀:

a. biaya dukungan manajemen; dan

b. biaya durfungan sistem informasi keluarga.

BAB皿



BÅB1重I

P巴NG巴しOL圃BÅNTUÅN OP囲RÅSIONÅし

KELUÅRGÅ B巴R巴NCÅNÅ

Pas負l 5

Penge○○laa租BOKB di daerah皿e虹pu也:

a. penyusunan rencana kegiatan;

b. penganggaran;

c. pelaksan± kegiatan;

a.蹄章a軸で軸;dan

e. monitoring dan evaluasi.

Pasal6

( 1 ) Penyu sunan rencana kegiatan sebagajmana

dimaksud dalam Pasal 5 humf a, diELsa皿akan oleh

Pemer血tah Daerah pene轟孤a BOKB皿e撮gacu pada

五ncian ÅPBN.

(2) Rencana kegiatan sebagainana dimaksud pada ayat

(1) pa曲n_g seai睦t立晦muat :

a.　皿en櫨kegia軽皿;

b.　Ri皿cian瓢okasi BPKB; dan

c.　Keterangan.

Pasal7

(1) Penganggaran sebagaimana dimaksud daぬn Pasal 5

huruf b, merupakan pengangaran BOKB ke dalan

ÅPBD dan/ata櫨ÅPBD peruba轟a皿ole轟　Pe皿e轟ntah

Daera血ya皿g皿engacu pada血cia虹粗okasi BOKB.

(2) Kepa血　BK隆BN　馳enetapkan　王血ci包n　血okasi BOKB

sebag卑i皿ana di皿aksud pada ayat (1), de撮ga皿

mengacu pada rincian APBN.

P包sal8

(1) Pelaksanaan kegiatan sebagainana dimaksud dalan

Pas址　5　huruf c,　d櫨aksa職a女an oleh Dinas

Pengenda虹an Penduduk dan Keluarga Berencana

Kota Sibolga sesual kegiatan BOKB.

(2) Pelaksanaan良eき重症an sebag社唖狐a d立正a長sud pada

ayat (i) dapat dilaksanaJen oleh Pengeloぬan BOKB

yang ditetapkan oleh Dinas Pengendalian Penduduk

da皿Kelua夢ga Bel℃輝ca租a Kota Sibolga.

駿sal9

(1) Pelaporan sebaginana dinaksud dalan Pasal　6

huruf d, disampalha oleh Pemerintah Daeral

kepada Kepala BKKBN melalui Sekretaris Utana.

(2) Pelaporan sebagainana dimaksud pada ayat (1)

bempaぬpora虹BOKB se也ap je壷s ke密a血工, yang

terdi轟a亀as :

a.　Rea旺sasi pe租yerapan a韓ggara孤;

b.　Realisasi kegiatan; dan

c.　Permasalahan dalam pelaksan±.

や) L甲ora7i..



(3) Laporan BORE sebaga血ana d血aksud pada ayat (1)

disampaikan melalui sistem pelaporan perencanaan

monito血ng dan evaluasi BOKB.

[4) Laporan sebagaimana dimaksud pada ayat (1)

disanpajkan sedap triwulan paling lanbat 1 4 (empat

belas) hari setelah akhir triwulan be寄alan.

Pasal 10

(I) Monitoring dan evaluasi sebagalmana dimaksud
dalam Pasal 6 huruf e dilakuha terhadap :

a. ketepatan waktu penyanpaian laporan;

b. rea贈sasi penyerapan anggaran setiap kegiatan

BOKB;

c･ keses櫨aia皿　a虹解けa doku皿e職　pelaksa皿aan

angg独a皿ÅPBD dengan re虹ca皿a ke空車屯n yang

telah disetujui oleh BKKBN;

d. permasalahan pelaksanaan BOKB;

e. danpak dan m軸faat pelaks紬aan; dan

f.　permasalahan lain yang dihadapi dan tindak

la垂u亡ya虹g dipe轟ukan.

(2)Monitoring dan evaluasi pelaksanaan BOKB
sebagaimana dimak-st姑pada ayat ( 1 ) dike�&F匁�9MVV��

oleh Dines Pengendaぬo Penduduk dan Keluarga

Bere租ca孤a Ko屯Siも○○ga.

Pasal 1 1

Pengelolaan keuangan BOKB dalam APBD dilaksanakan

sesuai dengan ketentuan peraturan perundang-

u虹danga職.

Pasal 12

(1) BKKBN mela血kan monitoring dan evaluasi terhadap

pelaksa皿aa皿BOKB secara :

a.　皿andi轟;at包u

b.屯rpadu.

(2) Monitoring dan evaluasi BOKB secara mand壷

sebagalmana dinaksud pada ayat (1) huruf a dapat

dぬksa録aka租　oleh　皿as血g-masi皿g Unit　巴selo職l

penga馳pu皿enu BOKB.

(3) Mchめring dan evaluasi BOKB sec±　terpa血

sebagainana dimaksud pada ayat (1) huruf b

dilaksanaka租　oleh Se虹eta轟s Uta皿a　皿elalui Biro

Perencan���F�鬻�F���&�&��ｶWV�誚���F���$ﾔ�

bersa皿a Unit Eselon　重　penga皿pu menu BOKB

dan/atau血spektorat Uta劃m dan dapat melibatkan

kemente轟an yang menyelengg狂akan urusan

pe皿e出光a心a戴　d瓢a皿　nege互　ke皿e皿te轟an yang

menyelenggarakan urusan pemerintahan di bidang

keua撮gan, da虹ke皿ente珪a皿yang me放yele皿gg甜aka皿

tlr鵬an pemerintinan di bidang perencanaan

pembangunan nasional.

Pasd Z3...



Pasal 13

Pengelolaan BOKB sebagainana dimaksud dalam Pasal 5

sanpal dengan Pasal 10 dilaksanakan sesuai dengan

petu垂uk tek録is pe調製u虹aa孤　BOKB sebaga血工a皿a

tercantum dal± Lampiran Peraturan Wa龍Kota ini yang

merupakan bagiv tidak terpisahkan dari Peraturan Wadi

Kota ini.

堅査BIV

軽臼T巴討TUÅN P臼的UTUP

Pasal 14

Peraturan Wali Kota i虹i be轟aku　鴫ntuk satu tah脚

anggaran 2022.

Agar se瞳ap orang mengetahuinya, memerintahha

pengundangan Peraturan Wall Kota i血　dengan

penempat-ya dalan Berita Daerah Kota Sibolga.

Ditetapた掛n龍Sibo工ga,

pada tanggal 07 Mast 2022

WÅH KOTA SIBO職工Å,

dto.

JAMÅしUDD重N PO蘭ÅN

Diundangkan di Sibolga

pada tanggal 07 Maret 2022

SEKRETARES DAERE KOTA SIBOLGA,

dto.

MHD.測SUF BÅTUBARÅ

BERITA DA困RÅ壇KOTA S重BOしGÅ TÅHUN 2022 NOMOR 353



乙AMPIRÅN

PERATURAN WALI KOTA SH30LGA

NOMOR 07 TA櫨UN 2022

TENTANG

P臼でUNJUK TBK即IS P圏NGGUNAAN

DANA BANTUAN OPERA§IONAL

K困LUÅRGA BBRBNCANÅ　DI KOTÅ

S霊BOしG瓦でÅ櫨UN ÅNGGÅRÅN 2022

BAB重

P巴NDÅHUしUÅN

A. LatarBelahag

Dasar hukum Dana Auokasi Khusus (DAK) yang utama adalah Und紬g-

Undang Nomor 33 T弧un 2004 tentang Perimbangan Keuangan Antara

Pemerintah恥sat dan Pemerintah Daerah, di m紬a dalam Undang- Undang

tersebut dinyatakan bahwa Dana　蝕okasi Khusus (DAK) dialokasikan

暁p軸a既紺証tert離餌u朗睦m教地軸ai keg車軸軸usu呂y覗g洩eru弾蛙m

urusa皿daerah. Kemudian, berdasarkan Undang- Undang Nomor 52 Tahun

2009 te虹畦皿g Perke馳bangan Kepe遭dudukan dan Pe膜bangunan Keluarga,

penduduk merupakan包tik sentral dalan pembangunan berkelanjutan,

sehingga h-s d随aksanakan secara terencana di segala bid狐g untuk

menciptakan perbandingan ideal antara perkembangan kependudukan

dengan daya dukung dan daya tanpung lingkungan serta memenuhi

kebutuh劃generasi sekarang tanpa hang men糾r紬gi kemampuan dan

kebutuhan generasi mendat狐g. Dana親ckasi Khusus merupak狐salah

satu solusi untuk mengisi gczp (celah) dalam sin虹onisasi penyelenggaraan

pembangunan berkelanjutan antara Pemerintah Pusat dan Daerah,

terut± dalam mening転tkan dukungan, ba遣du虹ngan sarana dan

prasarana (melalui DAK Fisik) maupun dukungan operasional (DAK

Nonfisik) yang terkalt program/kegiatan prioritas pembangunan nasional

yang merupakan uru瀕n Pemeriritah Daerah.

Dasar hukum la血yang juga perlu diperha瞳kan adalal Undang-

Undang Nomor　23　T姐un　2014　Tentang Peme血utahan Daerah yang

menyatakan bahwa urusan Pengendalian Penduduk dan Keluarga

Berenca脇(KB) merupalrm urusan pemerintaha wajib yang tidak

berkaltan dengan pelayanan dasar dan kewenangannya secara korfuren

terbagi menjadi kewenangan pusat, provinsi, kabupaten d劃　kota.

Pengendalian Penduduk dan Kelua喝a B軌encana (KB) yang

dioperasion粗kan dalam Program Pembangunan Keluarga, Kependndukan

dan Keluarga Berencana (Bangga Kencana) bertujuan untuk meunjudkan

Keluarga Berkualitas dan Pertumbuhan Penduduk yang Se血bang. Untuk

mewujudk糊hal tersebut perlu超dukung berbagai kegia血n p轟oritas,

antara lain kegiatan-kegiat紬　da血n upaya mengenda唖an angka



kelahir紬, meningkatkan hag屯Prevalensi Pemakalan Kontrasepsi Modern

(mcpR), menu則nkan血gkat kebutuhan ber-KB yang宜dak terpenuhi

(脇me! Iveed), serta upaya permujudan Penduduk Tumbuh Seimbang (門S)

dan menghasHha Bonus Demografi dan upaya pengenda血o penduduk

untuk berkont轟busi pada pe皿ba孤gunan Su皿ber Daya Ma租usia (SDM)

yang berkua出自s dan berdaya sa血g.

Terbitrrya Peratur紬　串feside`ri Nom�(��s(��Hﾌ����#�#��I-ｷF�誄

Percepatan Penurunan S飽γ劇’ng, di mama BKKBN menjadi Ketua Pelaksana,

tentu membawa danpak pada perlunya koordinasi serta konvergensi

program di lapangan. Kebaruan progra皿pe皿urunan s競れ成ng yarig diusung

BKKBN menitikberatkan pada fasilitasi terlaksananya berbagai program

pembangunan bagi keluarga sasaran percepatan penurunan s故磁喝.

Untuk memastikan berbagai kegiatan prioritas Fhogram Bangga Kencana

serta penurunan s競融喝dapat be竜aian dengan baik di selu調h tingkata撮

wilayah, dibutuhkan komitmen Pemerintah Daerah (Kabupaten dan Kota)

terhadap uru§an Pengendahi Penduduk dan Keluarga Berencana (KB).

Sal狐satu benttik k�ﾖ友ﾖV����誡�F昧�&��ｶ����F�ﾆ���F冶��I~6隰ｦ�'Fﾇ6�

APBD yang dialokasikan unfuk berbagal kegiatan operasional yang

mengacu pada kegiatan prioritas pembangunan nasional (sesuai

kewenangamya), serta aloぬsi dukungan sarana prasarana untuk

penyelenggaraan Progra皿Bangga Kencana serta penuruna虹　s故顧ng.

ApabHa komjtmen tersebut tidak optimal maha aha berdanpak pada

sulitnya pencapaian target/sasaran Program Bangga Kencana yang sudah

ditetapk劃, ba塵e di dalan Reriena Pembafig聞劃J弧g虹　Menerigah

Nasional (RPUMN), Rencana Sむategis, Rencana Ke重ja Pemerintah (RKP)

tahuna撮皿aupun dala皿R鼠JMD dan RKPDぬbup舐en da龍k〇日,

Untuk mengurangi ketimpangan alokasi anggaran program/kegiatan

prioritas pembangunan nasional, Pemerintah melalui anggaran Transfer Ke

daerah dan Dana Desa (TKDD) telah mengalokasikan DAK Fisik dan

Nonfisik bagi kabupaten dan kota. Hal ini diamanatkan da血n pasal 298

ayat (7) UndangこUndang Nomor 23 T狐un 2014 Tentang Pem巳rintahan

Daerah, bahwa belanja DAK diprio轟taskan untuk mendanaj kegiatan f±sik

dan dapat digunakan untuk kegiatan nonfisik. Dalam hal ini, BKKBN teEL

berkordinasi dengan Kementerian Keuangan dan Kemente轟an

PPN/Bappenas untuk dapat membantu Pemeintah Daerah dalam

menyelenggarakan urusam konkuren Pemerintah Daerah terkait

Pengenda血an Penduduk dan Keluarga Berencana (KB) serta penurunan

s細れ勧g melalui A蘭kasi DÅK Nonfisik berupa Bantuan Operasi珊al

Kelu鎚ga Berencana (BOKB) yang bers彊t ban帥a龍　u虹如k d坤at



dimanfaatkan oleh Pemerintah Daerah secara optimal dalan pelaksanaan

kegiatan operasional Priogran Bangga Kenc狐a serta penurunan s飽融ng,

dan dapat disinergikan dengan berbagal kegiatan operasiona=ain yang

d迦okasikan da轟APBD da虹dana廿a皿s免r lai皿ya u撮tuk皿e職duku櫨g

pencapaian target/ sasaran Program Bangga Kencana.

a. Arah Kebijakan dan strategi

1.　Kebijakan

a. Pemerfutah daerah kabupaten dan kota sesual kewenang-ya

w勾ib mengalokasikan an饗aran untuk urus貧n Pengenda嘘an

Penduduk d狐Keluarga Berenc± (KB) melalui aloぬsi APBD serta

dapat didukung oleh TKDD yang di dalarmya terdapat DAK Fisik

da孤BOKB;

b. Pengalokasian dana BOKB unfuk operasional Balaj Penyuluhan

KB, operasional pelayanan KB, Operasional penggeraka皿　di

Ka皿pung KB, operasio孤独pe皿b血aaan打ogram Bangga Kencana

oleh Kader (PPKBD/Sub PPKBD), dukungan operasional

penanganan s飽I破れg serta du女ungan manajemen BOKB dan SIGA

disusun berdasark紬harga satuan yang tertuang dalam SBM,

sedangk∈皿untuk har艶sa王u劃yang tidak ada dalan SBM maka

te聯I d櫨akukan pe血i如nga櫨per胞aa撮h餌ga me馳ui臼arga Sa如an

Pokok Kegiatan (HSPK) oleh BKKBN dan berdasarkan harga rata-

rata nasio虹瓢･ Åpa閲a terdapa亡perbedaa虹ant餌a SBM Tahun

Anggaran　2021 dengan standar biaya yang berEL da血n

keten血a皿　daera轟　di Kabupaten cla孤　Ko屯　馳aka D暮NAS

PENG巴的DÅ鵬AN PBNDUDUK DÅⅣ KELUÅRGÅ B臼R臼NC蝕A KOTÅ

SIBOLGA dapat meia血kan penyesuaian satu劃biaya pada vcJlume

atau frekuensi kegiatan sesuaj dengan harga satuan yang berla血u

di dalam ketentuan daerah, nanun dengan target n± sesuai

deta血　rincian bedasarkan surat Kepala BKKBN Nomor

2341/RC.05/Bl/2020　perihal Alokasi DAK Fisik Reguler

Subbidang KB da櫨ser屯DAK Non寄s放くBOKB)鴫hun Å皿gg狂a皿

2022 , dan tidak dapat melafukan realokasi anggaran antar menu;

c. D重NÅS P宙的G巴的DÅL重ÅN P臼NDUDUK DAN KBしUARGA B巴R巴的CÅNÅ

KOTA SIBOLGA da血n melaksanakan dana BOKB agar

menerbitkan Petunjuk Pelaksanaan BOKB yang berpedoman pada

Peraturan Badan Kependudu患n dan Keluarga Berencana Nasional

tentang Petunjuk Te嵐is BOKB Tahuri 2022 dan mengacu pada



ketentuan peraturan perundang-undangan terkait lainnya;

d. DINÅS PENGENDÅし重AN P臼的DUDUK DÅ軸KEしUÅRGA B困R巴NCÅNA

KOTA SIBOLGA peneha BOKB agar membuat Surat Ketetapan

Kepala Daerah tentang Pelaksan± BOKB berdasarkan petunjuk

teknis BOKB;

e. D重的AS PBNG巴NDAL重ÅN P圏的DUDUK DAN KEしUÅRGÅ BBRENCÅNÅ

KOTÅ　S重Bo鵬Å　agar　皿el趣致kan op包馳a轟s貧si f膿ngsi Ba工ai

Penyuluhan KB sebaga主　p櫨sa亡peng印da迫　operasio職al Pro饗am

Bangga Kencana serta penurunan s如寂e’喝di lini lapangan serta

dapat皿en血g玉atk盆n pe租dayag腿aa撮Pe録yu重uh KB/PLKB u虹七櫨k

melaksanakan kegiatan prioritas yang mendurfung pencapaian

target/sasaran Program Bangga Kencana serta penurunan

sf嘘巌eng, ba故melalui alofasi BOKB atau APBD; dan

f. Alokasi anggaran dan kegiatan BOKB dilaksanakan dengan

mengacu pada petunjuk tehis penggunaan BOKB serta

memperhatikan berbagal ketentuan dan peraturan perundang-

unda録gan yang be轟ak櫨.

2. Strategi

Atas dasar kebijakan tersebut, maJ狙telah dirumus出張I strategi sebaga王

be也t:

a. Peningkatan sinergitas sumber pembiayaan Program Bangga

Kencana anta夢a a重okasi ÅPBD Kabupate撮da皿Kota denga放da租a

transfer BOKB;

b･ Pen血gkatan kua出血s pe櫨y櫨sunan re虹cana ke重ja BOKB oleh D血as

PengendaJin Penduduk dan Keluarga Berencana Kota Sibolga

dengan melibatkan petugas lapangan (Penyuluh KB/PLKB, PPKBD,

SubppKBD), Pengelola Balal Penyuluhan KB, Po均’a ELpung KB,

dan Th Penurunan Angka Kema宜an Ibu dan S韻o商ng serta

berkoordinasi dengan Perwa脚ro BREN Provinsi masing-masing;

c. Ptoses pelaksanaan kegiatan BOKB oleh Dinas Pengenda虹an

Penduduk dan Keluarga Berencana Kota Sibolga mengacu pada

Peraturan Badan K印endudukan dan Keluarga B敦en鞄na Nas通n瓢

tentang Petunjuk Tehis BORE Tahun　2022　d劃　peraturan

perundang-undangan lain yang berlaku;

d. Penguatan sinergitas pelaksanaan tugas Tin Peng孤dali DAK

Tinghat Pusat dan Tin窪at Provinsi serta Tin弦atぬbupaten dan

kota sejak perencan�⑦W&ﾖ�7Vｲ�F�F��&�6�2陳��Vﾆ�ｷ6����簑



pengendalian, monitoring, evaluasi dan pelaporan BOKB serta

penyanpaian laporan rea血sasi penyerapan anggaran dan laporan

rea拉sasi penggu櫨aa皿BOKB secara berk瓢a kepada BKKBN皿el瓢ui

ap蛙fasi MORENA;

e. Penin8虹tan pemahaman para pengelola dan Tin pengendali DAK

樋ngkat kabupa提n cla皿　kota a士as petu垂uk te血is penggunaa皿

BO略B yang　艇lah di悔tapk証書, serta pemahaman alas berbagai

ketentuan dan peraturan perundang-undangan fro yang terkait

dengan pengelolaan DAK Non丘sik (BOKB) ;

f. Penguatan peran dan fungsi Balal P助yuluhan KB sebagai pusat

pengenda血operasiornd Program Ban繋a Kenc- serta penurunan

s勉融7均di hai lapangan;

9. Penin8katan koordinasi DINAS PENGENDELIAN PENDUDUK DAN

KELUARGA BERENC允的A KOTA SIBOLGA　務Hgan Badafi/Dinas

Keua機gan Daera轟dan Badan Pe孤gawas Daerah!I租spe虻櫨r W遭ayah

Da微ah di kabupaten dan kota, meliputi alohasi, penyaluran,

pelaksanaa櫨, dan peぬpo重a孤;

h. Peran Tim Pengenda臆　DAK Tinghat Provinsi untuk

pelaksanaan BOKB antara lain adalah:

1)　mengiventarisasi dan merfukan pembahasan tehis indikasi

kebut血捌/usuian料ienu/Sub Menu Kegiatan dengan E)I対ÅS

PENG巴NDÅL重ÅN PENDUDUK DAN KらしUÅRGA BER巴NCANÅ

KOTA SIBOLGA untuk perencanaan BOKB (meliba蛍an DINAS

pENGBNBALIEN p呂NBUDU軽　DAN KE関在駐GA BBR堅NeEN島

KOTA SIBOLGÅ　Tk. Prov血si se轟a OPD yang me撮a撮ga龍i

u撮sa孤Pere虹ca撮aa虹Pe勘ba撮gunan Daera血でk.耽放si dan

kab / kota) ;

29　membe轟kan masukan/usu工a皿　Menu/Sub Menu Kegiatan

(termasuk de盈租isi opeすasional/target/sasaran/o呼! yang

diharapkan) yang sesuai dengan kondisi whyah;



PEⅣDUDUK DÅⅣ　K巴しUARGÅ　B臼R日脚CÅNÅ　KOTÅ　S重BOしGA

kabupaten/kota daha pelaks�$�"�F���ﾖVﾖ&W&霧��

altemaff pemecah弧masalah dalam proses pengelol± DAK;



C. Thjuan dan sasaran

1. Tujuan

a. T巾uanu皿u皿

Seca地umHm Ba轟u拙Oper謎iorial臨luarga B執観cana (BORE)

bertujuan u軸uk membantu Pemer血tah Dael.ah Kabupaten d劃

Kota dala皿melaks弧akan kegiaぬn yang tela血ditetapkan guna

memberikan du由ungan terhadap upaya pencapalan

target/sasaran prioritas Pembangunan Keluarga, K印endudukan

dan Keluarga Berencana (Bangga Kencana) serta pe蘭皿nan

s技拙技喝-

b. Tujuanrmusus

Secara馳usus, BOKBもe垂ua虹u租tuk皿e皿be屯k劃duk職nga孤

dana operasional Progran BanggaL Kencana dan Peroepat紬

Penurunan sor2技喝.

2.　Sasaすa皿

Terlaksananya Program Bangga Kencana dan Percepat弧Penumnan

S破れ成れg di haも坤paten dan k�F���誚v��ｶR�ﾆ匁��ﾆ��N没�罌



8Å藍重重

PENGGUNAAN BOKB

BOKB adalah belanja langsung berupa belanja barang dan jasa urfuk

kegiat紬operasional yang sifatnya mendukung pelayanan publik, terdiri

da五:

A. Dukungan operasional kegiatan bagi Balai penyu血han KB:

1･ Biaya operasiona工pe撮yuluha放KB

a. Rincian Kegiatan

Biaya operasional penyuluhan RE adalah biaya yang digunaha

untuk mendukung kegiat孤　penyuluhan KB dalam rangka

meningkatkan pengetahuan dan sikap remaja, para calon

pengantin/calon pasangan usia subur, pasangan usia subur, ibu

h翻血, ibu劃孤yus櫨i, keluarga ya孤g皿尊皿i捌臆測各蛇usia 〇二59 bu重a級,

remaja dan lansia tentang materi-materi terk壷t persiapan dan

kehid坤an berkeluarga sepe壷kesehata虹reproduksi, pelaya録a皿KBPP,

pola pengasuhan L000 ha五pe血虹a ke址dupa櫨, kesehata皿ibu dan

bayi, peninghatan gizi baHta dan anak, dan lainya. Pertemuan

penyuluhan d遭a血kan secara berkelompck mela血i luring dan/atau

dar血g. Fasilitator yang memfasilitasi pertemuan penyuluhan KB ini

adal丑i Penyuluh KB/PLKB ba艦ASN dan/尋tau N開.允sN berkolab町asi

dengan Bidan dan/atau Kader TP PKK serta mitra kerja strategis

la血nya. Kegiatan penyuluhan KB d遭a址kan di Ba胞Penyuluhan

mininal 12 (dua belas) kali dalan setalun.

b. Sasaran Kegiatan

Sas糾an ke垂a屯王i dala皿　pe級gguna紬　biaya operasio級al

penyuluhan KB oleh petugas lini lapangan di Balai Penyuluhan KB

adaEL penyuluhan kepada keluarga, Pasangan Usia Subur (PUS), ibu

hamil, calon pengantin, remaja serta lansia. Secara spes瀧k sasaran

terseb庇皿e皿gacu kepada ke工ua喝a ya皿g皿e聞出距a皿ak usia 0-59

bulan, renaja usia 10=24 t血un yang belum menikah, keluarga yang

memilik± remaja usia 10-24 tahun yang belum men並ah, keluarga yang

memili瞳lansia, ataupun keluarga址mya yang berkeinginan untuk

menjadi akseptor KB serta tokoh agana.



c･　L血gkup pe皿biayaan

Biaya operasional penyuluhan KB terdiri dari Biaya Konsumsi

operasional Penyuluhan KB dan/atau uang transpor operasional serta

honor fasilitator untuk para petugas saat me王出帆kan penyuluhan d王

Balal Penyuluhan KB.

Apabila kegiatan dilakuk狐secara daring pembiayaan dialihkan

dalan艇ntuk penggandan ptilsa/data sesual鴎t軸如an yang b5rlaku.

d. c地車融

O垂垂�F�ﾔ��ﾒ��V誚wV�����&�������W&�6柳��ﾂ��V逞WGV����ｴ"��V�

petugas血i lapangan di Balal Penyuluhan KB adalah :

1) penin8katan peserta KB ba皿dan/atau ga撮d cara M盤かP;

2)　pe租a皿bahan pese轟a KB akt垂

3) peningkatan jur血ah keluarga yang te坤apar坪o饗an Bangga

Kenc観na;

4) peningkatan ju血ah keluarga yang terpapar program penurunan

s技o脇喝,.

S peningkatan par仕sipasi calon pengantin/ calon pasangan usia

subur yang memeriksakan kesehatamya di亀silitasi kesehatan;

6) peningkatan partisipasi ibu hamil yang memeriksakan

kesehat細工録ya diぬs出自si kesehata放; dan

り　peningkatan partisipasi ibu dan anak usia 0 = 24 t�ﾆ�����誄

mendapatkan pelayanan kesehatan dan gizi di Posyandu.

2･ Biaya operasio放出Pengolaha虹Da屯

a･ R血cian Ke垂a由皿

Biaya operasional pe皿golaha皿　da屯　adala血　biaya m和良

mendu血租g pengo邸Ia租da自打o蜜a皿Ba虹饗a Kencam da撮!a血u da屯

kinya yang be血ub晒g弧d料gan percepatan penurunan s露地的.

Pengelola data-data tersebut d田akukan oleh Penyuluh KB, PLKB baik

yang bersta血s ASN ataupun nor ASN serta Kader IMP yang difunjuk

sebagal Pengola血Data di Ba址Penyuluhan KB, yang menca血p

kegiatan,

1) Pengolahan data register pengenda茸an lapangan;

2) Pengolahan data register pelayanan kontrasepsi;

3) Pe磯g�ﾆ�綾ﾖF�F���VﾘｨWI^�5�&���fX暹��uｦ�8皞&�6�2�F�=FｶVﾉ�ｨﾚ誚�

血do孤esia;

4) Pengolahan data dasar　臼rogram Ban饗a Kencana di Balai

Pe調y櫨luhan KB; dan

5) Mengumpulkan, mengana茸sis dan menginterpretasikan data e-



s鞄rz/a!’Zcz職ce s徹れ筋白.

b. Sasaran Kegiata皿

Sasaran kegiatan Biaya Operasional Pengolanan Data diberikan

kepada Penyuluh KB, PLEB ba並yang berstatus ASN atanpun non ASN,

Kader IMP dan petugas pencatatan dan pelaporan yang ditunjuk

sebagai Pe放golah Da屯馳日出Penyuluhan KB.

c. Iingkup pembiayaan

Biaya operasional pengolahan data terdiri dari Biaya Konsumsi dan

atau/ biaya operasional pengolahan data yang d遭a由ukan setiap bulan

se趨i atau 12 (dua belas) kali dah皿setahun.

d.　Cxpzz�

Oz�娚�dalan penggunaan biaya operasional pengo勘uan data

adalah sebagal berifut:

1)　Pemetaan calon pasangan usia sub脚(PUS) dan pus;

2)　Pemetaan lbu Hamil;

3)　Pemetaan keluarga berdasarha keikutsert± dalan pcktan;

4)　Pemetaan keluarga yang mempunyal Baduta (bayi usia di bawah

dua ta轟un); dan

句　Pemetaan Keluarga berisiko s飯7嘘u’喝.

3. Biaya operasional王℃皿b血aa皿Kader

a･　Ri櫨c主a撮Kegiata放

Biaya Operasional Pembinaan Kader merupakan kegiatan

pe轟e皿uan yang be重職an u租血k皿en血8ka批a櫨kapasitas kader重MP

dalam peran ba軸IMP dan tugasnya sebagal Th Pendanping Keluarga

daha melarfukan penyuluhan, fasi耽asi pelay-　rujukan dan

fasilitasi pembe轟an bantuan sosial serta surveilans keluarga berisiko

s飽融u’ng･ Tema-tema yang di組頭at dalan kegiatan pembinaan hader

IMP adalah terkalt pelaksan±　Progran Bangga Kencana dan

血teⅣensi Pelayana撮s甲es追k da皿sensit遭･ Pe轟e皿uan pe皿b血aa租kader

IMP dぬkukan seca賂berkelo皿pok馳e励ui luhng dan/a提議da轟皿g.

Kegiatan pembin± hader ini d並ashitasi oleh Penyuluh KB/PLKB

dan/atau Bidan, fader TP PKK clan　血宙a keH‘a lain di Balai

Penyuluhan KB皿e址ui pe巾e皿uan penyu重uha皿s∞鉦a berkelo膜pok

miinal 4 (empat) k孤i d粗am srfuun.

b. Sasaran Kegiatan

Sas- biaya operasional pembina紬kader diberikan kepada

pe抽gas l血iぬpa虹ga皿yang馳elak櫨kan pe皿b血aa皿kepada女ade重I醜P.

c.　L血g虹ip戸e皿biayaan

Biaya operasional pembinaan kader terdiri dari駁aya Konsumsi



pembinaan kader dan atau/ uang transport operasiord dan atau/

honor fas址tator unfuk para petugas saat melarfukan pembinaan hader

di Balai Penyuluhan KB. Apab遭a kegiatan dilafukan secara da血ug

pembiayaan diaHhkan dalan bentuk penggantian pulsa/data sesual

kete孤tua職ya皿g be轟aku.

d.　Oz�h⑰

D開gan adanya pembiayaan operasional p馨mbinaan bagi kader

yang dilakukan oleh petugas lini lapangan di Balai Penyuluhan KB

diharapkan men8hasilkan oz��'@pada peningkatan peran ba旗i dan

kapasitas k盆der重MP d塊a皿pelaksanaa皿tug争s sebagai包皿pe租da皿p血g

keluarga.

4. Biaya operasional o轟entasi T蝕aga Lini Lapa皿gan

a.　Rincian Kegiatan

Biaya Operasあnal　0rientasi Tenga Lid Lapangan mempakan

kegiatan dengan軸juan meninghatkan pengetahuan dan keteranpilan

para Tenaga Lini Lapangan tentang師ogram Bangga Kencana serta

program percepatan penurunan s飽威喝. Kegiatan Orientasi Tenaga

鵬皿i Lapa櫨ga皿i竜　d出違uka租　oleh Pe放yu暮uh KB/PしKB　超　8姐

Penyuluhan KB. Pertemuan orientasi Tenaga Lini Lapangan d丑ak±

secara berkelompok melalui luring dan/atau daring. Kegiatan Orientasi

Te珊aga Lini Lapangan龍fas弛tasi ol等親Penyuluh KB/PLKB dan/atau

Bidan, Kader TP PKK dan mi宙a keg‘a lain di Balai Penyuluhan KB.

Ke産ata虹　Operasio撮al　〇五entasi Tenaga L血i Lapa皿ga皿　d虹aku瞳an

minimal 3 (tiga) kali setahun dengan berbagai tema orientasi, antara

血in: tema pembangunan keluarga, S競高庇`喝dan jvez# SJGA.

b. Sasaran Kegiata櫨

Biaya operasiond orientasi Tenaga I,ini Lapangan diberiha unfuk

penyan韓ian m軸eri�&坊蹤�6��ｶW��F��ｶ�FW"��6俯$$ｴ"ﾂ�ｶ�FW"���F��

BKR, pen旗d披sebaya dan konselor sebaya pada P重K-R, kader Po既an

BKL, kader UPPKA serta P〇時a Ka皿pung KB serta Penyuluh KB/PLKB,

Kader IMP dan/atau血utra keH’a yang ditugasha sebagal pengelola

data pelay�ｴ"�F����F�R��V誚V襷�ﾆ����ﾆ���誚�籵

c.　Lingfup pembiayaan

Biaya operasional o珪e皿tasi Tenagaしi皿iしapa撮ga皿terd通da轟Biaya

Konsumsi orientasi T弧aga Li血Lapangan Hang transput甲erasioul

dan/atau honor fas虹itator untuk para petugas saat mela劇ukan

orientasi Tenaga Lini Lapangan di Balal Penyuluhan KB. Apa閲a

kegiatan dilakukan secara daring pembiayaan dialihkan dalam bentuk

penggandan pulsa/data sesuai ketentuan yang berla粗u.



d-　Cxp�

Dengan adanya biaya Operasional 0rientasi Tenaga Lini Lapangan

diharapkan menghasi此a皿　o乙車u± yaltu meningkatnya pengeta轟uan

kader (termasuk Po均a Kanpung KB dan Kader TP PKK) yang

terorientasi serta pengetahuan dan keterapilan petugas EL lapangan

d粗a皿pelaksanaa虹pe孤g櫨皿pula龍dan pe孤golaha皿da自Ne妙S重GA.

5. Biaya Dufungan Langganan Daya dan Jasa

Biaya dukungan la皿gg貧皿a租daya da皿jasa adalah biaya櫨n七uk

membayar listrik dan/atau air yang dipergunakan di Balai Penyuluhan

KB untuk setiap bulan atau selana 1 tahun (12 bulan).

6. Operasiond Jasa Tenaga Ke����F����&�ﾗW6�ｦ��&�ﾆ����V逞VﾇV���

KB

Operasional Jasa Tenaga Keananan dan Pramusaji Balai

Penyuluhan KB adalal biaya yang d晦unakan un如k 1 (satu) orang

tenagr Jasa Keananan dan 1 (satu) orang Jasa Pranusaji untuk setiap

bulan selana 1 tahun (12 bulan) di Balal Penyuluhan KB.

a. Biaya op致asio鯛出張layan基盤控B a撞t謎a la壷:

L Biaya operasion遭Dis薗iもusi Å1at da孤obat Ko職種asepsi

a.　Rincian Kegiata皿

Kegiatan distribusi alokon mencafup kegiatan mendistribusikan alokon

untuk fasilitas kesehatan yang dapat didufung dengan kegiatan

pengepaha, pengiriman/ekspedisi, konsumsi, bahan bakar minyak

脂BM) da皿を盆撮sportasi.

b. Sas紺an Kegiatan

Sasaran BOKB Distribusi Atokon tahun 2022　adalah seluruh faskes

yang teregistrasi pada sistem informasi manajemen BKREN.

c.　Lin8kup pembiayaan

1)　Biaya baha bakar minyak

Biaya Bahan Bakar Minyak adalah biaya yang digunarfu untuk

pembelian bahan bakar kendar���V蹠Vｲ�F�7G&�'W6���ﾆ���6W'F�

dilanpirkan buEL pembeuan bchan bak辞　yang dapat

馳pe轟a勘ggungiawabkan.

2)　BiayaTransport

Biaya uang transportasi adalah biaya yang digunakan untuk

operasional petugas da血n ran罪a pendis壷busian alokon serta

〔出委曲pirkan buk宜pe皿bayara租ya職g dapat髄perta皿∈選出ngiawaもkan.

3)　Biaya Konsumsi

Biaya K鋤isumsi adalal bfaya untuk pembelian ma島a調dan rium

petugas dalan ran8ka mendurfung pendistribusian alokon serta



dHanpirkan bukti yang dapat dipertanggung]’awa駁rm.

4) Biaya Jasa pengiriman/ekspedisi 1 (satu) paket

Biaya jasa pengiriman/ekspedisi adalah biaya untuk pengiriman

alokon dengan menggunakan jasa ekspedis王atau jasaぬimya serta

捌a皿p転an bu随　　b主aya peng曲調a撮　　yang dapat

dipertanggung]’awabkan.

S Biaya pengepak餌bar狐g i (satu) paket

Biaya pe租gepaka皿adala轟biaya u櫨血k pe皿be嘘a租ba丸a租pengepak孤

dalam rangka mendukung pendistribusian alokon serta dilanpirkan

bukd yang dapat di欝e轟angg叫ngiawabkan.

Lingkup pembiayaan untuk kegiatan distribusi alokon dapat dipi随dan

disesuajkan dengan kebutuhan dan kondisi daerah serta frekuensi

jadual dis出busi alokon dapat disesua並an dengan pembiay± yang

tersedi包.

d. C加軸v�

Sebag祉ou軸‡ kegiatan adalah faskes yang teregister tidak mengalami

kendala dala皿distribusi alokon sehingga包dak te車adi sめcたoz�alokon.

Siock側��F�ﾆ���ｶ�F�6��FXｻｦ�F也���ｶVｶ�6�v���6�ﾆ���6�D��F�R�坊&籾

jenis alokon, balk di gudang maupun di fasilitas kesehatan. Suatu

faskes akan di紬ggap sめck oz�untuk suatu metode jiha sisa stck a地hir

bulan ini adalah kosong atau nt3l untuk meめde k閲宙asepsi yang

d組ayani diぬskes tersebut.

2･ Biaya operasion瓢K○○Ⅱ量血asi pelayanan KB di Fas瞳es

a.　R並cian張giatan

Ke垂atan yang d遺a血kan be珊pa pe轟e皿ua皿k○○でd血asi ya放g軸kan

dengan melibatkan sめたe九o腹eγ clan　血tra ke章ja te出ait termasuk

organisasi profes王　di tingfat　隠bupaten/Kota daha upaya

menin8katkan komitmen dalam progran KB. Pertemuan koordinasi

Pelayanan KB di Faskes di霞ksanalrm oleh OPD KB Kabupaten/Kota

mininal sebanyak 2 (dua) ka臆dalam setahun.

Bila dala皿由血disi tertentu p`embin護彊王dd尋k dapat曲三波耽k劃s蹄ara

langsung,血salnya sifuasi pandemi COVTD-19, maka pembinaan ke

fasilitas kesehatan dapat dilakekan secara da轟ng.

b. Sasaran ke産aきan

Sasaran pertemuan koordinasi peningkatan pekyanan KB di faskes

a虹taすa lain:

1)　D血as pengend社主a孤pe孤dudu宣dan KB;

2)　Dinas Kesehatan;



3)　Pimpinan Faskes;

4)　Organisasi profesi (Pool, IBI, IDI, dn); dan

句　蝿tra Ke重ja potensial Lainnya.

c.　轟租gkup pe皿biayaan

競皿gkup pembiayaan operasiona重k○○rd血as主pelayana虹KB diぬ.skes,

antara lch:

1)　Biaya Ko孤sumsi pertrmuanめordinasi pe放in産atan pelayanan KB

出ぬskes dan/ata櫨; dan

2)　Biaya transport peserta pertemuan koordinasi peningkatan

pelayana皿KB diぬskes.

Apabぬke…車軸d並渡りkan secara da轟虹g pembiayaan di覆i龍捻皿da王a皿

もe租tuk pengga虹色a録pulsa!da自sesu証kete皿tuan ya孤gもe地.

d.　C地車z皮

Target p軌capala虹　ta血un　2022　adalah seluruh habupaten/最cta

皿elaksa租aka虹per提馳ua皿k〇〇着d血asi pe重aya皿an KB趣甘as女es mi撮i皿覆

2 (dua) kali dalam 1 (satu) tahun, sehingga melalui pertemuan

k○○rd王撮asi didapatkan pengua亡a皿ko皿it皿e調da職でeko皿e皿dasi dala皿

upaya mengatasi p税masa± dalan rangka peningkatan pelayanan

KB d王撮skes.

3. Operasion出pe皿b血aan pelayana孤KB出甲askes

Merup出an kegiatan pembinaan bagi fasilitas kesehatan bagi pengelola

progra皿KB di鐙s亜きas kese轟a由膜.

a.　Rincian Kegiatan

Operasion瓢　Pe皿b血aa皿　Pelaya租an KB di甲askes dapat出gunaka皿

皿elajui 2 (dua)皿ekanis皿e:

1)　Pembinaan oleh petugas/pengelola progran KB fabupaten/kota

dengan melafukan funjungan hagsung ke faskes yang

teregis宙asi dalan sistem informasi BKKBN; dan

2)　Pembinaan yang d田akukan melalui pertemuan di kabupaten/kota

dengan menghadirkan faskes yang teregistrasi. Bila da血n kondisi

tertentu pembi�F芳�ｲ�F���B�F免��ﾒ�6V6�����w7F誡ﾂ�ﾖ�6�ﾈﾇ��

si血asi pandemi COVID-19, maka pemb血aan ke fas地tas kesehatan

dapat dilakulrm secara daring.

b. Sasaran Kegiatan

Sasaran BOKB operasional pembinaan pelayanan KB di faskes adalah

pengelola program KB di鐙skes yang telah teregistrasi dalam sistem

informasi manajemen BKKBN. Pada tahun　2022　yang mendapatkan

dukungan dana operasional pembin- pelay- KB sebanyak paling



sedi瞳t 50% dari faskes yang teregis宙asi. Pembinaan diprioritaskan bagi

faskes yang capain pelayan-ya rendah atau faskes yang memiliki

kendala atau permasalahan pelayanan KB.

c.　し血如p pe皿biayaa租

Lingkup pembiayaan operasional pembinaan pelayanan KB di faskes,

antara lain:

1)　Biaya宙anspc血funjungan hagsung ke絡skes yang teregistrasi

dalam sistem informasi BKKBN oleh 1 (satu) pefugas/pengelola

program KB kabupaten/kota;

2) Biaya　宙anspo轟　petugas Faskes yang had辻　ke OPD KB

Kabupaten/Kota atau lokasi pertemuan yang ditentukan, untuk

dilarfukan pembinaan pelay�ｴ"�F��f�6ｶW3ｲ�F��

3)　Konsumsi pertemuan pembin±　Faskes dalam Peningkatan

P洩さけa孤蚤輝KB.

Apabila pembin± Faskes diELkan secara virfual, pembiayaan dapat

dia勘ekan dalan bentuk penggantian pulsa/data sesual keten如an yang

berlaku.

d.　Oz�ﾊ�ｨｪ 

Oz!匂融dukungan operasional pembinaan pelayanan KB di faskes tahun

2022 adalal jumla血faskes yang dila劇ukan pembinaan oleh OPD KB

habupaten dan k蚊a sebaHyak minirrd 4- (empat) kal± dalan 1 (satu)

自血u虹. Pe皿bi皿aa撮　d遭ak鵬女盆n u租tuk　皿el∈出職kan ide職瞳蝕【asi ke孤daユa

yang dihadapi faskes dalam upaya penin8katan pelayanan KB. Apabila

terdapat kendala maka dapat segera ditindaklanjud, sehingga

pekyanan KB di faskes menin8kat dan target progr- kabupaten/kota

dapat tercapai sesuai dengan yang diharapkan.

4. Operasional托n蟹衿でakan pelaya職an KB工UD

a.　Definisi

Operasional penggeraha peぬyanan KB IUD adalah rangkaian kegiatan

yang dilakukan oleh Tenaga Lini Lapangan kepada calon akseptor

ataupun peserta KB agar bersedia dikadirkan ke tempat pelayanan KB

serta mendapat peぬyanan IUD.

b. R血cian Kegiata皿

Pemberian pelayanan pemgisangan IUD oleh dokter/bidan kompeten.

c.　Sasa珊工Kegiatan

Pasangan usia subur yang membutuhkan pelayanan KB IUD.

d.轟ngkup pe皿biayaan

Pembiay�F����$�"��V誚vW&�ｶ����Vﾆ�������ｴ"�謬B�FW&F�&��F�ﾘﾃ｠

1) Biaya Layanan penggerakan KB IUD



Biaya layanan penggeraha KB IUD tidak boleh melebi龍harga satuan

yang ditetapkan, ya血u sebesar Rp. 226.600,- (dua ratus dua puluh enam

hbu e租a皿ratus mpia轟主

Biaya lay��V誚vW&�ｶ���ｴ"�謬B�ﾖW'W��ｶ���ｶ���V����誡�FW&F�&�

darn Biaya Medis dan pembiayaan lairmya yang dapat dipilih sesuai dengan

瞳ebutuha孤　皿as血g-mas血g kabupate租dan kota. Biaya Me旗s diberika遭

kepada Fas出tas Kききehatan balk pき皿erintah atau gwasta s巳rta PMB yang

膜e皿be江ka孤pel郵｢a皿a虹霊UD seもesar Rp 100.000,- (serat岨s轟bu mpiah) per

akseptor sesuai sta虹dar biaya non kapitasi pelayana皿　KB pada B剛S

keseha耀彊i.

Komponen Pembiaya紬瞳fuya yang dapat dipi励pada biaya layanan

penggeraha IUD terdiri dari:

a)　Belanja makan dan minum (konsumsi) untuk calon akseptor, petugas

p開dufung kegiatan pelayanan, dan/atau Tenaga Li血Lapangan;

b)　Biaya t~sportasi dapat diberikan un血k:

(1) Calon akseptor yang datang ke fasilitas kesehatan; dan/atau

(2) Petugas pendufung kegiatan pelayanan dan/atau Tenaga Lini

Lapangan yang mela劇ukan penggeralen dan membawa akseptor

ke鐙s址tas kesehata虹.

c)　Biaya Pe調ye撞aa虹Baha皿Me髄s H生bis地(BMHP) dipe則皿tuk血I

ur血k menyediaJ薮皿BMHP yang dib融uhkan dalan pelayanan KB IUD;

d)　Biaya Ålat pel血du孤g D通(ÅPD)

Alat Pelindung Diri selanjutnya disin8kat APD merupakan kelen8kapan

yang wajib digunakan saat bekerja sesuai bahaya dan risiko kerja

untuk menjaga kesefamatan pekeエゴa itu sendiri dan orang se施屯mya.

Biaya penyediaan蝕at Pelindung Diri (APD) diperuntukkan kepada

provider yang memberikan pelayanan KB IUD. Penyedi�����@

disesuaikan dengan ketentHan yang berlain.

Jenis APD dapat tez瀧ri darn masker medis, sarong tangan medis, dan

baju hazmat. Penyediaan APD disesualkan dengan ketentuan yang

be最ak職. ÅPD dapat髄se趣akan dah dana BOKB jika也dak terse瞳a atau

terjadi kekurangan di fas並tas keseha七an.

2)　Biaya Dukungan pelayanan KB IUD

Biaya Dukungan Pelayanan KB IUD dapat disediaha dari biaya layanan

p開ggerakan KB IUD yang tidck digunakan. Dukungan pelayanan KB IUD

yang dapat disediakan adalah hal-hal lain yang diperlukan dalan pelayanan

IUD, contoh: laboratorium pemeriksaan tes kehamilan/iesき　pαcた.

Penyediaan dukungan pelayanan IUD men幾unakan dana yang tersedia dan

tidak dimanfaatkan serta disesua並an dengan ketentuan yang berEL.



e.　C班毎撮�

Akseptor重UD.

5. Ope蛤siorial penggeraha pe章ayanan KB Implan

a.　DeELsi

Operasional penggerakan pelayanan KB Implan adalah rang蛙ian

kegiatan yang dilakukan oleh Tenaga Lini Lapangan kepada calon

akseptor ataupun peserta KB agar bersedia d血adir垣n ke tempat

pelayanan KB serta mendapat pelayanan Implan

b. Rincian Kegiatan

Penberian pelayanan pEmasangan lmpha oleh dof艇r/bidan kempe庇n

c.　Sasaran Kegiatan

Pa§angan usia subur yang membutuhha pelayanan KB Implan

d.し血gkup pe皿biayaan

Pembiayaan dana BOKB Penggera萱a皿Pelayanan KB Impla租terd壷dari:

1)　Biaya Laya皿an甲e放ggeraka撮班B工皿pla撮

Biaya layanan penggerakan KB Implan ddak boleh melebihi harga

satuan yang ditetapkan, yaifu sebesar Rp. 213.600,: (Dua Ra如s Tiga

Beぬs R王bu巴孤a皿Ra七us Rupiah).

Apabila akseptor meELkan pencabutan dan pemasangan lmplan

dalam satu wa虻u, maka Biaya Medisnya dapat dibayarkan 2 (dua) kali

namun biaya layanan址fuya dibayarkan 1 (satu) ka出bersumber dari

salah sa血menu pembiayaan (Pemasangan Implan atau pencabutan

霊地pla孤).

Biaya layanan pen饗erakan KB Implan merupakan komp｡nen

yang terdiri darn Biaya Medis dan pembiayaan lalnnya yang dapat

dip並h sesuai dengan kebu如han masing-masing kabupaten dan kota.

駁aya Media diberikan kepada Fas出tas Kesehatan balk pemerintah

atau swasta serta PMB yang memberikan pelayanan Implan sebesar Rp

10〇･000,- (Sera七us随bu Rupiah) per akseptor ses櫨証sta皿dar biaya櫨on

kapi屯si pelaya孤a皿KB pada B剛S keseh包tan. Ko皿ponen Pさ皿biaya盆皿

lainnya y組g dapat dipi髄e開da biaya layan紬penggerakan Implan

t製せih dad:

a)　Belanja makan dan m血um (konsumsi) untuk calon akseptor,

pethgas pendukung kegiatan pelayanan, dan/atau Ter姐ga Lini

Lapangan ;

b)　Biaya也anspor屯si dapat髄be五ka孤untuk:

(1) Calon akseptor yang datang ke fasilitas kesehatan; dan/atau

(2) Pc如轡s pendt蛇ung kegiatan pelayanan dan/atau Tenga Lini



Lapangan yang　rnelakuka租　penggeraka皿　dan　皿embawa

akseptor ke fas址tas kesehatan; dan/atau

c)　Biaya蝕a亡pe駐機du撮g D轟くÅPD)

如at Pehadung Di轟　sehajutnya disinghat APD mempakan

kelengkapan yang wajib digunakan saat bekerja sesual bahaya dan

轟siko kerja unfuk menjaga kesela阻atan pek税ja itu send証dan orang

se瞳tamya.

Biaya penyediaan APD diperuntu軸皿　kepada provider yang

membe轟ha pelay���ｴ"�儲�ﾆ�粐��V逍VF��ﾘ����B�F�6W7V�¥���

dengan ketent櫨an yang be轟aku.

Jenis APD dapat terd壷da轟masker medis, sarung tangan medis,

dan baju hazmat･ Penye出aan APD旗sesu盃ka皿dengan ketentuan yang

berlarfu. APD dapat disediakan dari dana BOKB jika瞳dak tersedia atau

t専adi蛇kuranga襲di fas並tas鴎sehatan.

2)　Biaya Dukungan pelayanan KB Implan

Biaya Du如ngan Pelayanan KB血plan dapat disediakan darn biaya

layanan pengg鎖’akan KB Implan yang tidak digunakan. Dukungan

pelayanan KB Impha yang dapat disediakan adalah kal-hal fain yang

diperlukan dalan pelayanan lmplan, contoh: laboratorium pemeriksaan tes

kehamilan/ies����;�8+ﾒ����V逍VF�����GVｷV誚����Vﾆ��������ﾈﾇ�ﾆ��

meng甜nakan dana yang t頃sedia dan包dak dimanfaa洩an serta disesuaikan

dengan ketentuan yang berlarfu.

e.　OL!匂班

Aksepめr lmpla皿.

6･ Operasional penggcrakan pelaya放an KB MOW

a.　De鉦瓦si

Operasional penggeraka皿　pelaya撮a虹　KB MOW ad血ah ra皿担a王I

kegiatan yang d血afukan oleh Tenaga Lini Lapangan kepada calon

akseptor ataupun peserta KB agar bersedia dihadirkan ke tempat

pelayanan KB serta mendapat pelayanan MOW.

b. Rincian Kegiatan

Pemberian pelayanan MOW oleh dokter kompeten.

c.　Sasaran Ke産a由皿

Pasangan usia subur yang membutuhkan pelayanan KB MOW.

d.し血g血1p pe皿biayaan

Pembiayaan dana BOKB Penggerakan Pelayanan KB MOW terd壷dari:

1)　Biayaしaya虹a皿pe孤ggerakan KB MOW

Biaya layanan penggera蛭n KB MOW tidak b��V��ﾖVﾉ��&��&v�



satuan yang ditetapha sebesar Rp. 2.763.700,- (Dua Juta Thjuh Ratus

Enan Puluh Tiga随bu Tujuh Rafus Rupiah).

Biaya layanan penggeraぬn KB MOW merupahan kompon蝕yang

terdiri darn Biaya Medis dan pembiayaa租kinya yang dapat dipi岨

sesuai dengan kebutuhan masing-masing kabupaten dan kota. Biaya

Medis diber出紬kepada Fasilitas Kesehatan baik pemerintah atau

swasta yang memberiha pelayanan MOW sebesar Rp 1.782.700,=

(Satu Juta Tujuh Ratus De血pan Puluh Dua随bu Tujuh Ra如s Rupiah)

per akseptor sesuai standar ta道INA CBG'S pelayanan KB pada BPJS

kesehatan. Pelayanan MOW satu paket dengan pelayanan sec包o

caesa騰a tidak dapat dibayarha jasa medisnya menggunalrm dana

BOKB.

Komponen Pembiay垣n lainnya yang dapat dipi腿pada biaya

layanan p弧製e`rak劃MOW晦rd±ri dari:

a) Belanja makan dan minum (konsumsi) ur血k calon akseptor,

petugas pendukung kegiatan pelayanan, dan/atau Tenaga Lini

Lapanga孤;

b) Biaya古anspor血si dapat dibe適職un抽良:

(1) Cafon akseptor yang datang ke fasilitas kesehatan;

(2) Petugas pendukung kegiatan pe血yanan dan/atau Tenaga Lini

Lap捌gan y劃g m劇e由uha pe喝g練alrm dan membawa

akseptor ke fasilitas kesehatan; dan/atau

(3) Transport membawa akseptor MOW ke fasilitas kesehatan髄

luar wilayah Kabupaten/Kota setempat. Besaran nilai yang

digunaha sesuai dengan keterse超aan d弧a yang ada dan鏡

cos!.

c) Penggan宜tidak beke重ja d的erik孤kepada akseptor MOW sebesar

maksimal Rp. 300■000,= (Tiga Ratus R弛u R坤i包血圧‘er akse車or.

Besaran biaya penggan竜tidak bekeq.a mengacu pada Peraturan

Badan Kependudukan dan Keluarga Berencana Nasional tentang

Harga Satuan Pokok Kegiatan Badan Kependudukan dan Keluarga

Berencana Nasional dan merupaha satuan biaya tertinggi yang

dapat diberikan.

d) Biaya Penyedia紬　Bahan Medis Habis Pakal (BMHP)

di印r脚tu馳髭独un龍k m菅nye旗a瞳n BMHP y狐g出b融血k捌dalam

pe重aya虹a皿KB MOW.

e)　Biaya創at pel血dung D通(ÅPD)

Alat Pe血dung Diri selanjutnya disingkat APD adalah

keleng女apan yang wajib dig耽韮孤saat beke寄a sesua王bahaya



da皿轟siko ke寄a u租tuk皿e垂aga kesela皿atan peke寄a it櫨send正i

dan orang se駐ta章級ya.

Biaya penye旗aa皿APD瞳pe関孤tukk狐k印ada provide夢ya皿g

皿e血be轟女a調pel乏Ⅳana録KB MOW. Penye蝕aa皿APD超sesuai遅a皿

de孤g貧n ketent鴫a皿ya虹g berlaku.

Je楓is臓ブD dapat ter趣h dah皿asker皿edis, sa関皿g屯撮ga皿

medis, dan baju h��B���V逍VF�������B�F�6W7V�霧���FV誚��

ketentuan yang berlaku. APD dapat disediakan dari dana BOKB

jika tidak tersedia atau te寄adi kekurangan di fas亜tas kesehatan.

f)　Biaya pemeriksaan deteksi dini coveD-19 dapat diberikan kepada

akseptor dan/atan provider yang membe轟ha pelayanan MOW.

Penyediaan pemeriksaan deteksi dini COVTD-19　disesuaikan

dengan ketentuan yang berlarfu dan kondisi daerah setempat.

2)　駁aya Dufungan pelayanan KB MOW

Biaya Dukungan Pelayanan KB MOW dapat disediakan da轟biaya

layanan penggerakan KB MOW yang tidak digunakan. Durfungan

pelayanan KB MOW yang dapat disediakan antara lain pemeriksaan

tambahan atan perawatan medis yang diperlukan untuk peぬy�ｴ 

MOW. Penyediaan Biaya Durfungan Pelayanan KB MOW yang

dibutuhkan untuk pelaksan±　pelayanan MOW tersebut dapat

m開gguna転出　dana yang ter駿撞a dan tida史　dim創lfaatkan serta

disesuaikan dengan ketentuan yang berlaku.

e. O撮唾融

Akseptor MOW.

7. Operasional Penggerakan pelayanan KB MOP

a.　Derfusi

Operasional penggerakan pelayanan KB MOP adalah rangkin

kegiatan yang d遭aku出張I oleh Tenaga Liniぬpangan kepada calon

aksepめr a由鵬p櫨n pese轟a堪B agar bersedia d拉ad王rkan ke tempat

pelayanan KB serta mendapat pelayanan MOP.

b. R血cian Ke産a亀a租

Pemberian pelayanan MOP oleh dok±er kompeten.

c.　Sasara虹Ke垂a上a皿

Pa.sa皿ga虹櫨sia subur ya職g隠e駁bu亡u龍竣n pelaya紅an KB駒OP.

d.轟撮如p pe皿もiayaa虹

Pembiay�F����$�"��V誚vW&�ｶ����Vﾆ�������ｴ"�ﾔ���FW&F俘ﾆF�&蕩

1)　Biaya Laya孤a撮pen蟹㌍raka皿堪B MOP

Biaya layanan p開gg馨地I RE MOP屯da瓦bDleh mel篭bihi haga



satuan yang ditetapkan sebesar Rp. 1.169.000,- (Satu Juta Seratus

日録a皿puluh se皿b遭a皿Rib櫨Rupiah). Biayaさaya皿a職pen蟹㌍raka皿　KB

MOP　皿er膿paka職　ko皿po皿e皿　yang teすd証　da轟　Biaya Medis dan

pembiay±　kinya yang dapat dip過e sesuai dengan kebutuhan

masing-masing kabupaten dan kota. Biaya Meds diber蛍an kepada

Fasilitas Kesehatan baik pemerintah atau swasta yang membe轟ha

pelay狐an MOP sebesar Rp 350.000,= (tiga ratus lima purluh轟bru rupiah)

per akseptor sesuai standar biaya non kapitasi pelayanan RE pada

BエリS kesehata租.

Komponen Pembiayaan lainnya yang dapat dipilih pada biaya

laya皿an penggerakan MOP terd王d darま:

a)　Belanja malrm dan ii租um (konsumsi) untuk calon akseptor,

petugas pendufung kegiatan pelayanan, dan/atau Tenaga Lini

Lapangan.

b)　Biaya transportasi dapat diberikan untuk:

(1) Calon akseptor yang datang ke fasilitas kesehatan;

(2) Petugas pendufung kegiatan pelayanan dan/atau Terraga Lini

Lapangan yang melakuha penggerakan dan membawa

akseptor ke fasilitas kesehatan; dan/atau

(3) Tra皿spo出血e皿bawa aksepめr MOP keぬs並tas kesehata孤di

iuar wliayah Kaもupaten蒋ota setempat. Besa職工i rii血i yang

djgu宣lakan sesuai dengan ketersediaan da皿a yang ada dan c靖cost.

c)　Pe孤gga駐屯瞳dak beke轟a超be正kan kepada aksepめr MOP seもesar

maksimal Rp. 300.000,- (tiga ratus ribu rupiah) per akseptor.

Besaran biaya pen饗anti tidak bekeH’a mengacu pada Peraturan

Badan Kependudukan dan Keluarga Berencana Nasional tentang

Harga Satuan Pokok Kegiatan Badan Kependudukan dan Keluarga

Berencana Nasional dan merupakan satuan biaya ter宜n整i yang

dapa亀柾behkan.

d)　Biaya Penyediaan Bahan Medis Habis Pakal　(BMHP)

diperuntu既放untuk m開yediarfu BMHP yang dibutuhka職dala皿

pelayanan KB MOP.

e)　Biaya蝕at pelindung Diri (APD)

鎚at Pelindung Diri selanjutnya disin8kat APD adalah kelen8kapan

yang wajib digunakan saat bekeH,a sesuaj bahaya dan risiko keq’a

un亡uk menjaga keseh皿atan peke竜a itu sendiri dan orang

sekitamya.

Biaya p開yedi- (APD) diperuntukkan kepadr provider yang

memberikan pelayanan KB MOP. Penyedi± APD disesuaiha



dengan ketentuanyang berlaku.

Jenis APD dapat terdiri darn masker medis, sarung tangan medis,

baju hazmat. Penyediaa皿APD disesuaikan dengan ketentuan yang

berEL. APD dapat disediakan dari dana BOKB jifa t過ak tersedia

atau terjadi kekerangan di fasilitas kesehatan.

f)　Biaya pemeriksaan deteksi dini covTD-19 dapat dibe轟kan kepada

aksep陶r dan/atau provider yang memberikan pelayanan MOP.

Pe虹ye也aa皿　pe皿e正ksaa皿　deteksi dini COⅥD-19　出ses職aika皿

dengan ketenfuan yang berla劇u dan kondisi daerah setempat.

2)　Biaya Dukungan pelayanan KB MOP

Biaya Dukungan Pelayanan KB MOP dapat disediakan dari biaya

layanan penggerakan KB MOP yang ddak digunakan. Dukungan

pelayanan KB MOP yang dapat disediakan antara lain pemeriksaan

ta皿bahan atau perawatan medis yang diperiukan耽tuk peiayanan KB

MOP. Penyediaan Biaya Dufungan Pelayanan KB MOP yang

dibuf血kan untuk pelaksan����Vﾆ�������ﾔ���FW'6V'WB�F���@

me櫨gg岨na姦a皿　dana ya孤g　摂rsedia dan t-idak dimanfaa挫a撮　serもa

disesuaikan dengan ketentuan yang berlarfu.

e.　O晦iv�

Akseptor醜OP.

8.　Operasional pencabutan Implan

a.　De駐孤isi

Operasional pencabutan Implan adalah ran8kaian kegiatan yang

dflakukan oleh Tenaga Li血Lapangan kepada akseptor Implan agar

bersedia dihadirkan ke tempat pelayanan KB serta mendapat pelayanan

cabut重皿plan.

b. Rincian Kegiatan

Pemberian pelayanan pencabutan lmpha oleh dckter/bidan kompeten.

c.　Sasaran Kegiatan

Pasangan usia subur yang membutuhkan pelay-　pencabutan

lmplan, dengan ketentuan:

工)　Tel観h habis皿asa pa恵ai i皿pl弧機ya;

2) Ingin berganti cara ke metode kontrasepsijang虹panjang lainnya;

3)　M開galande整k sanping/粗omp旗esidari pemaJ±　implant

sebel櫨皿nya; dan/atau

4)　Mengalami kegagalan pemalin kon宙asepsi lmplan.

d. L血gkup pembiayaan

Pembiayaan dana BOKB Pencabutan haplan terd随dari:



1)　Biaya Layana皿pencab櫨ta皿重皿pla虹

Biaya laya孤an pencabu屯皿l膜pla虹色dak boleね　皿eleb出i harga

satua放yang ditetapkan, yaitu sebesar貝p 229.000,- (duaすa亡地s dua

pul櫨h se皿b遭an珪bu調piah).

Apabila akseptor mela顔蛇an pencabutan dan pemasangan Implan

dalan sa如wa虹u, maha Biaya Medisnya dapat dibayarkan 2 (dua) kali

櫨a班un biaya layana租la血租ya dibayark蚤n 1 (s象t櫨) k過もersu皿もer dari

s瓢ah sam皿e職u pe皿biayaa孤(托膜asa調ga職工皿pla皿ata櫨寧e孤cabu屯皿

重皿pla皿).

Biaya laya租an pe孤cab櫨ta皿I皿pla皿皿er職pakan ko皿po皿en yang

terdiri dari Biaya Medis dan pembiay± 1ainnya yang dapat dipilih

sesuai dengan kebufuhan masing- masing habupaten dan kota. Biaya

Medis diberikan kepada Fasilitas Kesehatan ba蛍pemerintah atau

swasta謡ria PMB yang memberikan pelayanan pencabutan lmplan

sebesar Rp 100.000,- (Serat櫨s Ribu Rupiah) per aksepめr sesuai

standar biaya non hapitasi pelayanan KB pada BPJS kesehatan.

Komponen Pembiayaan lainnya yang dapat dipith pada biaya

lay��V誚vW&����ﾆﾗ����FW&F�&��F�&罌

a)　Belanja makan dan inum (konsumsi) untuk calon akseptor,

petugas pendukung kegiatan pelayanan, dan/atau Tenaga Lini

職責やa虹ga輝;

b)　Biaya宙anspo競asi dapa亀旗be正長an職虹tuk:

(I) C瓢on aksepめr yang datang keぬs批tas kesehata租; dan!a亀au

(2) Pef嶋as pendufung kegiatan pelayanan dan/atau Tenaga Lini

Lapangan yang melar料kan penggeral強n dan membawa

akseptor ke fasilitas kesehatan; dan/atau

c)　Biaya Penye龍aa職　Ba血a租　Medis Habis P誼　(BMHP)

dip関は租tu馳虹u皿t氾k皿e孤y章diaka皿BMHP ya孤g dib庇櫨h宜故事d瓢a皿

pelayanan pencabutan lmplan.

e.　C池軸v�

Åkseptor Cabut重皿pla皿.

C. Biaya operasional penggerak蝕di Kampung Keluarga Berkua並tas (KB)

1. Pertemuan Kelompo瞳Ke竜a di Ka皿pung Keluarga Berkualitas Biaya

operasional pertemuan po均a adalah biaya yang digunakan untuk

membantu operasional kelompok ke重ja Kanpung KB dalam

皿elaksa孤a良a虹pen野lolaa虹Ka皿pu孤g KB.

a.　随ncian Kegiatan

Pe轟き盟ua龍　良el〔馳亭ok k開a ya珊g d遺壌庭融遭g　轟き櫨g蚤櫨　da皿a BOKB

dila址ぬn minimal enan kali dalam setahun dengan rincian kegiatan



sebag貧i be轟k職t:

1)　Pe轍g噂馳p山a皿da紅an租isis data

Pengumpulan data merupa良a皿kegiatan yang dilakukan oleh Pokia

Kampung KB/Kader/Kader Ru血血　Data yang bertujuan untuk

mengumpu地an data balk secara priner (langsung) ataupun sekunder

(memanfantha data yang tersedia) yang sela垂utnya perlu d遭akukan

ana厳sisdalam rangha pemet± mmsalah dan potensi Kamprng KB.

Adapun data yang dikumpulha terkait dengan data kuantitas

penduduk, data顔ua融as penduduk, data mobilitas penduduk, data

pembangunan keluarga, data kasus s徹れfu’7均,　data keluarga

risiko s微o7i陶, data cakupan administrasi, data perhadungan sosial,

data potensi desa/keluraha dan data lain sesuai dengan kebutuhan.

2)　Penyusunan rencana kelja

Setelah pengumprulan data dan memetakan po晦nsi dan masalah, maha

po均a menyusun rencana keH’a masyarakat (Contoh RKM terlampir -

1a皿pむan租o劃or 3) dengan皿e皿pe血ba孤罪a孤p五〇両as pe租gentasan

masalah dengan memberdayaha segala potensi internal dan

mengoptimakan jejaring. Renca皿a ke重ja yang berkaltan dengan

intervensi gizi melalui Dapur Sehat Atasi S徹れ技’7均(DÅSHAT) perlu

disusun secara thusus. Untuk selanjutnya rencana keH’a masyara最at

perlu diketah轟　oleh pemerintah desa/kelurahan agar bersinergi

dengan program pembangunan desa/kelurahan. Rencana ke巧a

masyarakat perlu disanpalkan kepada OPD KB kabupaten dan kota

melalui Pembina Kanpung KB yaifu Penyuluh KB/ PLKB sebagai bahan

daha advokasi dengan hatas sektor yang dapat berkontribusi di

Ka皿pu皿g KB.

3)　Pencatatan dan pelaporan kegiatan

Pencatatan dan p開yusu租an iaporan d丑血転調setela血pe血良sanaa調

kegiatan oleh masing-masing po均’a melalui website

妙故′妙.たα呼ng肋.b放られ.go.詔memuat tentang pro馳　Kanpung KB,

prof弧penduduk, kegiatan, serta capaian program.

4) Monitoring rencana keg,a dan capaian progran Moriito血ug pelaksanaan

rencana ke寄a cla租　capalan program d縄a畳鵬ka皿　oleh Penyuluh KB

beser自P〇時a Ka皿pung KB. Mo壷め五皿g dit可uka皿u虹tuk皿e皿perole轟

軸, daぬ遭an　　ぬめr弧asi　晦孤tang pel包ksa孤a割調　da皿　capaian

program di Kanpung KB. Sehaju也ya hasil monitoring perlu

ditindakhajuti dengan perbajha pelaksanaan kegiatan dan program.

b. Sasara皿Kegiatan

Sas�ｶVv��F���F�ﾆ�ﾒ��V誚wV瀉antuan operasional pertemuan



po均’a adalah:

1) P〇時a Hinpung Keluarga Ber瞳u瓢itas;

2) Penyuluh KB/PLKB ASN dan Non ASN;

3)　PPKBD;

句　SubppKBD;

5)　Kaderpo旗塑n;

6) Peng耽us Rurfu Data Kependudukan; dan

7)　Pengelola DASHAT.

c.　し出産up pe皿biayaa租

Pe皿biayaan operasio虹al p〇時a d弛e轟長a放d粗am be調tuk ko租su皿si dan

a屯田をanspo轟pada pe豊aksanaa虹軽ta孤sec狂a tatap皿u藍a･ Åpa閲a

kegiata皿d遺arfukan secara virtual pe皿biayaan dia虹hk釦調dalan bentuk

pen毅撃並i瞳a租pulsaldata sesuai k鏡飽如a皿yang be血ak櫨･

a. C庇卸�

O垂頭�F�｢�����V誚wV�����&�(ﾈﾆ�����W&�6柳��ﾂ��W'FVﾗV�������f�

Kampung Keluarga Ber顔uaJitas, adalah:

1) Rencana Ke暮ja Masyarafat (RKM); dan

2)　Laporan dalan秒ez}s蜜e Kampung KB.

2. Operasional ketahanan keluarga berbasis kelompok kegiatan (pck±an)

a. R血cia孤Kegia七an

Biaya opE5rasi脚al蛙ta± keluarga berbasis kehapok kegiatan

adalah biaya untuk pelaksanaan kegiatan di pc比an Progran Bangga

Kencana, termasuk kegiatan DASHAT, dalan upaya peningkatan ketahanan

keluarga dan percepatan capaian program prioritas nasional. Kegiatan dapat

berupa orientasi teknis, dis血si, tanya jawab dan seterusnya yang

berdanpak kepada peningkatan ketahanan keluarga.

Orienぬsi tehais Ketahanan Keluarga Berbasis Po虻an adalah kegiatan

yang bertnju弧　memberik劃　軸o咄asi pe��ﾘﾆ�葷���F���ｶWFW&���綿ｦ0

kepada pese轟a kegiafan dalan rangka meningka洩an ketahanan keluarga.

Operasional ketahanan keluarga d凪a撮ぬn rinimal 8 (delapan) kali

se出血a 1 (satu) dengan topik pembahasan yang disesuaikan pada kondisi

dan kebutuhan di Kanpung RE. Beri血t kegiatan-kegiat劃yang dapat

diprm dan dilaksanakan di Kampung KB berbasis poktan Program Bangga

Ke職ca孤a:

1) Pengua亀a虹p孤geloha Dapur sehat蝕asi sfu扇i咽,’

2) Konse腿g, infomasi, dan edukasi tent劃g kebutuhan dan keeu血pan

g鰹l, pengasuhan dan pembinaan tumbuh kembang anak;

3) Pemberian pengetahuan dan keteranpilan dalan pengasuhan dan

pembin± remaj a;



4) Penyiap狐diri remaja untuk tumbuh dan berkembang secara op也mal,

ber如a出tas dalan upaya penyiapan perencanaan kehidupan

berkeluarga dan generasi berkual±tas;

靭　Penin8fatan pengetahuan, sikap, perdaku, dan keteranpilan lansia

da蛾　keluarga lansia　櫨ntuk　皿e孤むきka蛍a皿　k虹a駐屯s　址d櫨p dan

ke虹d嶋pa皿lansia;

6) Per壷ngfatan fufigsi ekonomi keiuarga daian upaya perwujudan

kemand王ha虹ekono鵬王ke重uarga; dan

7) Upaya penin8katan pemberday�F����W&ﾆ匁GV誚���ｶVﾇV�&v��

b. Sas謡a租擬eg主a庭限

1) Keluarga a皿ggo屯ke工o皿pok uppKA;

2) Keluargayang mempunyai baHta;

3) Ibm hamildan menyusui;

4) Keluarga yang mempunyai remaja usia 10-24 tahun yang belum

皿en韮ah;

5) Remaja dengan usia lo-24 tahun yang belum menikah;

6) Lansia d捌Keluarga yang memprnyal lansia;

刀　Kader;

句　Pe職yul櫨轟KBlpしKB; dan

9) Pengelola DASHAT.

c.　し血如p pe皿biayaa櫨

Pembiay-　operasional ketahanan keluarga berbasis kelompck

kegiatan diberiha da血n ben軸k biaya penunjang pelaksanaan

暁giatan暁rbasis p斑t弧,軸n測地si daLn atau tran野orta§i. Pada

pelaksanaan kegiatan secara tatap muぬ. Apabila kegiat孤dila血kan

secara virtual pembiayaan dia勘蛇an dalam bentuk penggantian

pulsa!daぬsesu証kete虹血an ya撮gもe轟aku･

d-　Oz車橡t

Me壷ngkatnya partisipasi keluarga atan anggota keluarga yang

merupakan sasaran Program Bangga Kencana dalam kegiatan poktan.

D. Operasional pe撮urunan s鍵肌d’喝..

1. Operasional pendanpingan calon peng組tin (catin) di desa

Pendanpingan Catin adalah proses fasilitasi dan edukasi yang

di血dakla車uti dengan t花α気oe融dan upaya-upaya kesehata皿dan

peningkat弧　status gizi sebagai upaya pencegahan s織成喝bagi

caぬ/calo皿pasanga租usia subur (capus) ･

a.　随ncian Kggiatan

Pelaksan± pendampingan bagi cat血/capus dilakuhan min血al 2



(dua) ka出pada setiap catin/capus dalan kurun waken 3 (tiga) bulan

sebelum menikah, di nana di dalan se也ap kegiatan pendanpingan

h鴫kup proses fasmtasi dan edukasi yang dilakukan oleh tim

penda皿p血g seもagai be魔女u亡:

1)　Mengident並ikasi faktor risiko melah缶kan anak s飽海e’喝

pada ca包皿!capus;

2)　Me屯k融盟H eduhasi　騒旗or risiko me地肌　anak

s鎚融喝pada cadn/capus;

3)　Memfasilitasi ca宜n/capus melarfukan upaya御eのき耽e基的

pencegahan mel批a皿ana良s故n虜ng pada catin/ capus;

4) Menginformasiha dan memastikan catin/capus mengifuti kelas

dan/atau mendapatkan materi bimbingan perkainan di instifusi

ag±ya masing- masing (untuk merrdapatkan informasi tentang

KB, P〔まn艶suhan 1000級P聴, d皿);

5)　Melarfukan KIE dan memasdka孤PUS baru yang belum layak

hamil untuk menunda keha血uan dengan kontrasepsi yang sesuai;

dan

6) Melar血kan pencatatan dan pelaporan pe勤ksanaan pendampingan

ca也i I capus.

b. Sasaran Ke垂ata虹

Ca血lcapus sasara龍pe壷虹鱒や垂g包櫨a出血l互距こ随da皿pe戴皿pua虹

yang akan melakukan pemikahan, diajurkan untuk melarfukan

pe皿e五ksaan kese轟ata皿keぬs並tas kesehata皿terdekat.

c.　瞳撮如p pe皿biayaan

Biaya Operasional Pendanpingan Catin di desa terdiri dah biaya

operasional petugas pendanping dengan bu旗i visum yang

ditandatangani oleh catin yang didampingi.

d.　Oz確u�

Oz!唾z房　dalam pendanpingan bagi Calon Pengan缶n/capus adalah

terdampinginya Catin/Capus untuk scγee棚’喝dan edukasi kespro dan

蚤zi馳el瓢ui ap出田si penda皿p血ga孤Ca包膿.

2. Operasio櫨al pe櫨da皿p血ga租ibu ham遭也desa

Pendanpingan Ibu Hamil di Desa adalah kegiatan yang dilakukan

u劃uk memantau perkembangan kehandan dan mendeteksi secara dini

apabぬmuncul permasalaha untuk segera diELkan penang��

Kegiatan penda皿pingan ibu hamil di Desa diELkan oleh Tin

Pendamp血g yang terd轟da五PKK, Kader da皿Bida租.雌皿Pe慣da皿p潰g

dapat melafukan励nsultasi maupLln調jukan時pada Tim Pcmeriksa



Kehamilan/ENC yang berada di Puskesmas Tin8kat Keeanatan

(Dok屯r, Bidan, Perawat da租Å膿Gi左) dan轟aトha地道重工〃

a. Rincian Ke窪まtan

Biaya Operasional Pendampingan [bu Hamil di Desa adalah biaya

operasional yang digunaJ- untuk mendu如ng pendanpingan setiap

ibu轟a臓叫皿血i皿瓢8 (delapan) ka虹d瓢a皿seta轟u孤.

b. Sasara皿Kegia自n

Sasaran kegiatan dalan penggunaan biaya Operasional Pendanpingan

重bu壇a皿丑di Desa adala轟se皿ua ibu h独Iil di desa.

c.　L血gk櫨p pe皿biayaan

Biaya Ope夢asio蹴a工Pe彊da皿p潰ga撮暮bu P生sca Pers地an超desa terd出

dari biaya operasional petugas pendanping dengan buk瞳visum yang

ditandatangani oleh ibu hamil yang didampingi.

d.　Ot!卸�

0"匂頭dalam pengg町naa虹biaya Operasional Pendanpingan Ibu Hamil

di Desa adalah menginput kondisi ibu hamil sesual hasil

pendampingan ke dalam ap腿asi pendanpingan ibu ham遭　dan

menindaJrfujuti hasil pendanpingan di ting虹t Kec±tan.

3. Operasion瓢penda皿pi虹ga租pasca persal血a放出desa

a.　De血isi

P弧danpingan pasca pers覆inan di desa adalah　暁giatan menbg五曳an

pro皿osi dan関田tentang KB pasca persa重血an, Åsi臼ks馳us輝dan tu皿buh

kembang anak kepada ibu yang telah mela址rkan agar menggunaha alat

kontrasepsi terpim dalan jangka wa虻u sanpai setahun setelah melahirkan

sehingga memi地i jarak ideal dengan keham過o berfutnya serta juga

termasuk ibu pasca keguguran yaltu ibu yang diberikan pelayanan KB

daha kurun wa虻u 1 4 (empat belas) hari setelah keguguran.

b.　Rincian Kegiatan

Biaya Pendampingan Pasca persalinan di desa adalah biaya operasional

yang di甜naka皿　un血k　皿endukung penda膜p血gan se竜ap ibu

pascapersahaan dan pascakeguguran, n址血imal 2 (dua) kali dalam setahun.

T血pendanping member披an promosi dan R服KBPP, pengasuhan dan

pe皿b血aa録tu馳bu轟ke皿ba放g a孤ak d馳ga撮轟独apan saat馳asぬha血塊

sudah皿ere録canakan da皿皿e皿il出血eめde長°nをasepsi, se龍n離setel被I

p巳rsal血a租l蚤ngsu孤g b巳r撞馨虫弧皿ela産sa放出週彊pe穐gasu轟a虹da牲pe馳b血a独工

tumbuh kembang anak yang tepat sesuai dengan usianya. Nanun apabila

belum merencanaJ���F���F芳�ｲ�ﾆ�誣7V誡�&W$ｴ"ﾂ��V襷���匁r�FWF��

mela劇ukan Promosi dan K胸KBPP dengan harapan sebelum massa nifas

selesai sudan men誌unakan KBPP.



c.　Sasaran kegiatan

Sasaran kegiatan dalan penggunaan biaya Pendampingan

Pascapersalinan di desa adalah semua ibu pascapersahaan dan

pascakegug町an dan me血出ki anak usia 0 - 23 buha di desa.

d.轟虹軸p pe皿biayaa孤

Biaya Operasional Pendampingan Ibu Pascapersalinan di Desa terdiri

dari biaya biaya operasional petugas pendanping dengan bu範visum

yang ditandatangani oleh Ibu Pascasalin/　Pascakeguguran/

d胞ampingi.

e-　Cxp職�

Cxpz�F�ﾆ�葫�V霈�V�����&������V襷���匁v�����66���W'6������F�

desa ad瓢a血: ibu pascapers名曲髄膜da皿pasca長eg膿g櫨ra皿sebe工u皿pulang

(dari fasilitas kesehatan) sudah menjadi peserta KB Ban dan

馳engikuti暁giatan p噂撮gasuh証と　dan pem捌na独　tumb櫨h　鴇mbang

anak yang tepat dengan usianya.

4. Operasional乱打ひe敦zαae s徹れ技’喝tingkat desa/kelurahan:

a.　De壷皿isi

Operasional　親元oe勅aれce soれ虜7昭　tin8血亀　desa/kelurahan adalah

merupakan kegiatan pengamatan kepada sasaran yang dilakuka皿

secara提軸s皿e皿e関s da虹siste皿a也s te血adap女匂a馳a皿dan dis証b櫨si

sasaran serta凄fr料=f衣t脚y甜g memp-engaruhinya, sehingga dap包七

dilafukan penang卵langan unfuk dapat mengambil tindakan yang

efektif. Sz折oe轍訪ce sO融2’ng bertujuan untuk memprediksi dan

mendeteksi dini fi坑or resiko s織成7呼, memonitor, mengevaluasi dan

memperbaiki kondisi sasa掘n, serta menyediakan data dan informasi

良ond王si sasaran.

b. Rincian Kegiatan

Operasienal S池秒e訪露雅浩S競れ技I均tiH8kat desa/kelurahan merupakan

b髭Ⅳa pe馳be珪a皿paket daぬ!p血sa dan/atau biaya 〇日erasional bagi耽皿

Penda皿ping Keluarga dalam melakukan kegiatan soルe轍の乃ce so破れg

di tin8kat desa/keluraha yang diberikan setiap bulan sekali atau 12

ka曲seha 1 (satu) taha.

c.　Sasara租螺egia七a皿

Sasaran Operasional　観e秒e捌綴れce Sfu融7均　tingkat desa/kelurahan

dengan pemberia皿　pa庇et data/pulsa d弧/atau biaya operasi閲al

adalah Th Penda皿ping Keluarga Berisiko S競れ技’7均sesuaj dengan SK

ya皿g　馳te屯p女a孤　oleh　呵abat yang　もerwe櫨a録g u珊tuk　皿elak競kan

kegiatan励e抑e湖捌ee so履e’7均kepada Calon Pengantin/Calon Pasa租gan

Usia Subur, Ibu Hamil, Ibu Pasca Pers証nan, Anak Usia 0 - 23 bufan.



d.轟皿gkup pe皿bi∈Ⅳaa租

I.ingkup pembiayaan kegiat組Operasional級r�WH�b�ｦ9%�6R�94�.ｨｵｨ�f誡�F匁vｶ�@

desa/kelurahan adalah pembiay± berupa paket data/pulsa dan/atau

biaya operasional setiap buha yang dibe轟kan kepada para anggota Tim

Pendanping Keluarga sesuai dengan SK Th Pendanping Keluarga

yang ditetapkan oleh Pejabat yang bervenang. Untuk pemberian biaya

operasiく〕nal dapat d曲政敵an jika rm Pendamping Keluarga　冠d観k

menrm nomor telepon/alat komunikasi/telepon, dan/atau Th

Pendanping Keluarga berada di whyah dengan sinyal/jar血gan

buruk/缶dak ada sinyal/jaringan dan/atau kondisi lainya yang

馳enyebabka皿雌m Pe孤da皿pあg Kelu甜ga宜dak bisa皿elaporka租da血

dan info-si secara d鴫ital schingga mendorong Tim Pendamping

Keluarga ha則s mencatatkan data dan informasi tentang kondisi Calon

Pengan宜n/Calofi Pas講櫨ga虹　Usia Subur, Ibu Hamil, Ibu Pasca

Persalinan, Anak Usia 0 - 23 bulan sec弧a manual dan melaporkan ke

whyal lain yang memilik± sinyal/ja正ngan bagus dan/atau wilayah

ya皿g皿e捌血i駐独at komu損ikasi! siste皿pelap°珊i･

e.　0技を融

Oz!旬寂　kegiatan Operasional Sαrz;∈被われce　敏e融7均　tingkat

desa/kelurahan adalah tersedianya data dan informasi terEL tentang

霊請n龍si Calon Peng謎i屯n/C粗歌i P謡amgan UsiaL Subur, Ibu Hamil, Ibu

Pasca Pers出血a孤, Å皿ak Usia 0 - 23 bula放櫨孤tuk皿e虹deteksi secara d王ni

faktor risiko s競威喝　berdasarkan hasil dari pelaksanaan

pendampingan keluarga di setiap whyah.

5. Operasional Mini Lokakarya Th8kat Kec±tan

a.　De最nisi

Operasional Mihi Lokakarya Tin8kat Kecanatan mempakan kegiatan

per瞭mua租d包la皿rang毘a me喝awal dan m開g即a血asi p∈睡皿a狐

penda皿p血ga皿kelu甜ga da皿轟as孤da珪pelaksa皿aan da皿pe皿a放ta櫨a虹

pendampingan keluarga di t血g魁t Kecamatan dan membina (coa崩j

bagi Tin Pendamping Keluarga agar terunjudnya 3 (tiga) standar: (1)

Tim Pendamping Keluarga yang tedatih, (2) Tersedia Alat

Ukur/Ap追kasi Pengukuran untuk sasaran S細れ綴’ng dan (3) Tersedia

dan terlaksananya Ptosedural　0perasional Percepatan Penurunan

S餌寂読g serta晦部面u血ya 4 (empat) PASTI: (1) Memastik劃semua

sasaran terdata, (2) Memastikan semua sasaran memperolah pelayanan,

(3) Memasdk紬　semua sasaran mem狐faatkan intervensi dari

pelayanan dan (4) Memastikan semua pelaksanaan dan pendampingan

t餅catat dan terhporkan.



b. R血cian Ke垂atan

Operasional Mini Lokakarya Thghat Keea皿atan merupakan kegiatan

per艇馳ua皿ya虹g d通租isiasi oleh蹄慣g叫Ⅲs TP PKK Keca皿a自Ii dan

dipimpin oleh Canal deng狐melibatk紬Kepala Puskesmas, Tenaga

Gizi, Do虻er, Bidan dan tenaga keseha王an lainnya, Penyuluh KB/PL擦B

(PNS da孤Non PⅣS), K○○rd血aめでS屯缶s色k Keca皿ata皿,臓ng町櫨s脂工

Ranting, Pengurus K班i, Pengrrus Lembaga pemberdayaan masyarakat

(LP叩, Dandra脇立, Kapolsek, dan pihak-pihak terkait lai餌ya di tin8kat

Kecamatan untuk mengawal dan mengevaluasi pelaksamaan

pendanpingan keluanga dan hasil darn pelaksana紬dan pemantauan

pendanpingan keluarga di也n産at Keca皿atan serta pembinaan (co勝#)

Tim Pendanping Keluarga agar terwujudnya 3 STANDAR dan 4 PASTI.

Operasional Mini Lokatrya Tingkat Kecanatan diELkan r血imal 1

(s蚤抽) bula孤謡盤a盤d甜王2 (遭ua belas) k魔王d孤a皿set如耽･ Per晦皿櫨a孤

dapat dila血kan secara berkelompck melalui lu血ug dan/atan dar血g.

c.　Sasaran Kegiatan

Sasaran operasional rfu lokatrya tingkat Kecamatan yaltu pelaksana

血址lckakya di tin8kat Kee±tan yang meliputi C±t, Kepala

Puskesmas, Tenaga Gizi, Dokter, Bidan dan tenaga kesehatan la血nya,

Pengurus Tim Pen幾erak PKK Keca皿atan, Penyuluh HB/PLKB (ASN

dan Non鱒N), Koordinator Statist波Keeamat狐, Pengums腿1 REting,

Pengurus KUA, Pengurus Lembaga pemberdayaan masyarakat (LPM),

Dandram遭, Kapolsek d狐　pihak-pihak terkalt lainnya di tin8kat

K∞a皿atan yang be呵as包sipasi da重a皿　m血i lo軸a　宣孤gkat

Keca]natan.

d.し血g女up pembiayaan

Operasion瓢M血iめkakaⅣa T血gkat Keca皿ata撮terd証da五Biaya

K聞sumsi, t~spo露, dan fasi盤tat閲　pel衣s劃aan Mini lokakya

Tin8kat Kecanatan. Apabila kegiat弧dfiakukan secara vi両ual maka

pembiayaan dapat dia轟hkan daha bentuk pengganti孤pulsa/data

sesuai ketentuan yang berlaku.

e.　Cxp�

Oz垂ivt operasional mini lokakya血ghat Kecamtan yaltu da蹄ar

rencana ke重ja dan target yang akan dilakukan dalan ran法規

p既製w出a撫瞳独酌捜握包si pe親臨蔓膿a盈蹟雪隠膿碧a隠p血ga虫蛙書u稜線置a拠

pembinaan T虹　Pendanping Keluarga serta lapoz粧　kondisi

pelaksanaan pendampingan keluarga dan program percepat劃

penurunan s徹れ技ng di seluruh Desa/Kelurahan dala皿sa如wilayah

keca劃ata孤.



6. Audit Kasus s‡脚技’ng

a.　De励轟si

Åudit　ぬsus s‡蹴技ng adalah kegiata皿　untuk mencari penyebab

te寄adinyaぬsus s徹れ緬均sebagai upaya pencega血an teq‘adinya kasus

Se関pa･

b. Rincian Kegiatan melalui kegiatan sebagai berirfut:

Audit kasus sき肋枕’ng週aksanakan dalam bentuk pertemuan sebanyak

2 (dua) ka出dalan 1 (satu) tahun oleh Tim Percepatan Penurunan

S飽融’7均(TPPS) Kabupaten/Kota berdasarkan laporan dari TPPS

軽∝a関tan/すPPS Desa ya皿g皿e彊pu宙

1. Identi鰯kasi jumlah kasus, penyebab, tata keloぬyang sedang

diterapkan, tingkat efeELvitas serta kenda工a yang te寄adi.

2. Merumuskan solusi terhadap permasalahan yang dibahas pada

audit kasus s綴拙技’ng di宜ap daerah.

3.　Bvaluasi hasil tindak lanjut yang bertujuan untuk memberikan

rekomendasi bagi tindakan/penanganan yang tepat pada kasus

s鋤成ゴ?呼.

Tim Percepatan Pe孤urunan S餌融喝(TPPS) adalah organisasi

percepatan penurunan s書棚勧g yang bertugas mengoordinasikan,

mensinergikan; dan mengev速uasi penyelengg駁aan pereepatan

penurunan s観肌技’7tg. TPPS menjadi forum pelaksana aksi konvergensi

lintas se軸or yg bertugas melaksanakan konvergensi, koordinasi dan

konsoHdasi program pusat, daerah dan desa serta peran serta

pe皿a機密紬藍epe租t血ga孤.

c.　Sasaran Kegiatan

Sasaran kegiatan Audit Kasus so融喝　adalah OPDKB

Kabupat紬/Kota, TPPS Kalmpat弧/Rota, TPPS Kecanatan, Penyu血h

KB/PLKB, PKK Kecanatan, Kepala Puskesmas, Dokter Puskesmas, rm

Gizi Puskesmas, Bidan Puskesmas, TPPS Desa, PKK Desa.

d. Lingfup pembiayaan

Lingkup pembiayaan pada kegiatan Audit fasus S故o頑ng

adalah:

a)　Honor Narasumber yang terd随dari: Do地er Spesialis Anak, rm

Kebidanan, Ps遊olog, dan AhH Gizi;

b)　Konsumsi kegiatan; dan

c)　Transpo轟peserぬ.

Apabila kegiatan d随akukan seca轟a z亮融(daring), pembiaya急虹untuk

konsumsi dan tra鵬port dia血hkan daha bentuk penggan也an

pulsa/paket data sesual keten血an yang berlarfu.



e.　C加を拙さ

Tersedianya laporan audit kasus sat寂i7均di tingkat kabupa七en/kota.

7･ Biaya cetak data keluarga berisiko s純rt鴫

a.　Rincian Kegiatan

Kegiatan Biaya cetak Data Keluarga berisiko s観劇境’7四adalah Oz2句職�

Keluarga Berisiko S撮れfu’7呼per RT hasil PK202 1 yang dicetak dan has組

cetaha池u aha班gunakan u耽uk zや扱霧喝pada saat s撮nJe±捌料z按

keluarga berisiko s破れ卸y.

b. Sasaran Kegiatan

1)　Pe放yu重uh KB/PしKB ÅSN dan No租ÅSN;

2)　Kader;

3)　Petugas pencatatan dan pelaporan; dan

4)　Th pendamping Kelua聴a.

c. Ling血p pemもiay包孤

Biaya cetak Data Keluarga berisiko s馳r腹’7均　adalah biaya untuk

mencetak formulir R 1 /s織成.喝(Oz2句読Keluarga Beresiko S餌戒喝hasil

PK2021) yang akan digunakan untuk upda練’喝dan peta keg’a pada

saat surve劃ance bagi pelaks±　hi　虫pangan/EL Pend±ping

Ke霊uarga yang皿e工akuka租pe租da飽しan sela皿a 1くsatu) tah櫨n.

d.　Oz��ﾇ｠±

Pさ超etaan暁lu狂ga ya血g b数鶴軸o s飯浦!’移y親g t謀-きゃa訪g.

E. Operasional Pembinaan打o邸a皿Bangga K蝕cana oleh Kader (PPKBD

da虹Sub PPKBD)

1･ Operasional pelaksanaa孤K〇日ole轟Kader (PPKBD dan sub PPKBD)

a.　De五nisi

Mer職paka皿　ke…垂蛇狐　pelaks盆撮aa撮　駐℃皿osi, Ko皿un韮asi,章撮め皿asi,

Edukasi (KIE), Pelayanan, Penggerarfu dan Pembinaan Pasca

pelayanan s敦ta p開catatan dan pelap頃an yang dilakukan oleh hader di

wilayahnya dengan tujuan untuk meningka蛍an pemahanan

keluarga/masyarahat termasuk remaja, calon pengantin/calon

pasangan usia subur, pasangan usia subur, ibu hamil, ibu menyusui

untuk pen出費m peser屯KB Ba重u, Peser自KB軸dan Pese轟a KB

MK｣P sebagai upaya mendorong menururmya angka技r桝〔女形ed, putus

pakal kontrasepsi serta penggerakan kepada kelua喝a untuk rnengifu亀

kegiatan kelompck kegiatan sebagal upaya peingkatan k±anan dan

kes匂ahteraan kel叫arga. Operasio職al Pさlaksa皿aan K霊B oleh Kader

(PPKBD dan Sub PPKBD) ini dapat d且arfukan dalam bentuk kunjungan

rumah, kegiata虹momentum ataupun forum-forum pertemuan出勤ya.



b. REcian Kegiatan

Operasio撮d Pelaksa轟aan関田oleh Kader (PPKBD da虹Sub PPKBD) yang

d孤独弧kan dengan persiapa租: (1)皿elak調ka虹k○○rd血asi denga撮めko轟

formal/informal, (2) melakukan pendataan dan pemetaan sasaran, (3)

melakukan promosi, RIB, fasilitasi pelayanan, penggera血弧　dan

pembinaan, (4) melaJmkan pencatatan dan pelaporan basil pelayanan.

Kader PPKBD dan Suも　PPK臣D dalan melak櫨kan K脇　t練hadap

keluarga maupun kelompck Kegiatan (po虹an) sekaligus melafukan

pemutakhiran data keluarga maupun pcktan sehingga hader dapat

meHr址k± dan mengetahai perkembangan data dan peta sasaran yang

va曲d yang dapat dijadikan sasaran随B di wikyah bin-ya.

c.　Sasaran Kegiatan

Sasara皿kegiata撮operasiona工pelaksa租aa租K肥oleh Kader (PPKBD dan

Sub PPKBD)皿tinghat Desa/K曲arahan unfuk melakuha pelay�

K脂　kepada Keluarga termasuk remaja, calon pengantin/calon

pasangan usia subur, pasangan usia subur, ibu hand, ibu menyusui,

keluarga yang memili虹anak usia 0 - 59 bulan, dan lansia dan anggota

Keめ皿pok Kegiata放/Po濃a皿(BKB, BKR, B擬L, P暮K R da皿UPP勘.

d. Lingkup pembiayaan

L血gkup pe皿biayaan °perasio孤独pelaksa孤aan聞置oleh Kader (PPKBD

dan Sub PPKBD) adaぬl biaya ｡perasinnal untuk drfungan

pelaksan±　promosi, KIE, Pelayanan, Pengg敏akan, Pembinan,

pencatatan dan pelaporan/ pemu虹ahiran data keluarga serta lainnya

ya皿g dilak膿ka放　ole轟　Kader (PPK臣D/Sub PPKBD). Jumla血　kadeず

(PPKBD/Sub PPKBD) menyesuaikan dengan kondisi di masing-masing

desa!kel耽aha租. Pe皿biayaan Operasio軸心Pelaksa皿aan K肥oleh Kader

(PPKBD dan Sub PPKBD) dilarfukan sebanyak 12 (dua belas)ぬl gerak

da血n setahun atau mininal 1 (sa血) kali g鋭.ck se也ap bulan di masing=

mas血g desa/ kel職ra轟a放.

e.　Oz�?X;�egiatan:

1)　Data peninghatan peserta KB Baru;

2)　Data keberlangsungan peserta KB Aktif;

3)　Data penin8katan peser屯KB pasca persalinan;

4) Peningkat狐　　partisipasi keluarga dalam kelompok

kegia彊租/Pe出離BK匿う8蝶事BKLj PIKE d軸UPP馳うdan

S peningkatan partisipasi anggota keluarga untuk memeriksakan

kesehatarmya di Posyandu dan/atau di fasi膿tasi kesehatan.

2. D職ku撮ga虹Advokasi program Bangga Ke孤ca租a

a.　De鉦I王s王



Advokasi Program Bangga Kencana temasuk penurunan s飽7�ｪ朴

adalah sua細bentuk rangkaian komuniぬsi strategis yang dirancang

secara sistematis dan dilaksanakan dalan kurun wa虹u tertentu ba放

oleh individu atanpun kelompck agar maksud pembuat keputu§an

membuat, merubah atau memperbai瞳suatu kebija瓦a租publ批sehingga

mengun如ngkan bagi kelompck masyarakat banyak dan masyarakat

ma喝inal.

b. Ri皿cia戴Ke垂ata虹

Du如ngan Advoぬsi Program Bangga Kencana merupakan kegiatan

yang dilaksanakan dalam upaya menin8katkan capaian r血e竜a

frogram Bangga Kencana serta penurunan s紬巌喝melalui advokasi

bagi Sfakehozd釘　dan mitra ke王ja setempat. Salah satu bentuk

pelaksan- advokasi tersebut melalui pertemuan untuk mendorong

terb孤請出暮ya krfutm開da轟so貼れo物er da虹Mi宙a K軸a terhadap

Etogran Bangga Kencana serta penurun組s寂融’7均di tinghat hi

lapangan. Pertemuan d出aksanakan secara tatap muka minimal 1 x

da血n setahun dan secara daing m轟mal 2 x da]am setahun (1 kali

per semester).

c.　Sasaran Kegiatan

Sasaran Advokasi adalah s淡沈eねo腹eγ　dan Mi宙a KeH’a Setempat.

S飽混沌o軸恩r antara ha血stansi Pemeお皿由血Da練ah Kab/Kota s轍を包

pemerintah desa terkait, sedangkan mitra keH’a antara　址n

individu/komunitas, akade皿isi, CX凋Soc諺もOngαnあc腹’on (CSO) , dunia

usaha da孤独ed王a.

d. Lingkup pembiay�

Pembiay-　yang dialokasiha untuk kegiatan Advoぬsi adalah

Konsu皿si da租!ata調Transpo轟･

Åpa鎚a kedat組超a虹k紬secaLra da血g pem醜ay毅n d出拉k紬dal劃

bentuk penggantian pulsa/data sesuai ketentuan yang berEL.

e.　Oz姫鞍�

Oz車頭dari kegiatan ini ant釘a lain Peraturan Daerah, Dekぬrasi

te血adap陣ogra皿Bangga Kencana se轟a penurunan sね餓fe’7zg, Sura亀

Himbauan, Surat Pember辻ahuan, Surat Edaran, Surat Keputusan,

Surat皿gas serta do由umen lainnya yang mendukung pelaksanaan

靖ogr色馳B説饗a随f記独a轄rta P蝕uru雌蝶s馳脇.ア導y.

3. Duk腿ga皿Ba血an離edia閤置く皿edia cetak)

a.　De髭租isi

Sarana/media/saluran untuk menyanpaik劃　pes弧　dan gagasan



kepada khalayak yang berbasis cetakan屯pr謙喝). Media cetak dalan

Juk租is ini dibatasi berupa: (1) Lea租et; (2) Poster; (3) F㈱tsheef, dan (4)

P克.7露ed.

b. Rincian Kegiatan

Pembuatan/produksi dan/atau penayanga撮/penempatan t卒めce耽en8

media cetak yang dig脚akan untuk menayangkan pesan Program

B劃gga K餌ca皿嵐sgrta penumn狐s電離卸g. Untuk Sumber Mat証

Media関田terseb職t馳atas, Pe録gelola批評a皿Ba皿gga K紐ca皿a dap碧と

mengunduh materi pada技’融e atau O欝Code yang ak狐di-や励担secara

periodik sebagai penduk聞g kineH’a kader di lini lapangan.

c.　SasaranKegiatan

Meingh如hya ketersediaan materi KIE berupa media cetak yang

diberikan oleh Tenaga Lini Lapangan kepada kelompok sasaran

Remaja, Ca拉事dan Keluarga (ba則menikah, yang me皿i蛸壷b粗ita,

remaja, 1ansia), serta meぬlui lokasi strategis　随n yang sudah

ditetapkan.

d. Lingkup pembiay�

1) Biaya pembuata皿/produksi (desain/きα抄鋤���6W7V���ｶV�&貿��

lokal) ;

2) Biaya penempatan media cetak (contoh: akr劃e untuk poster);

3)説aya pengandaan/perbanyai整並i;

4)　Biaya distribusi.

e.　Oα句頭

Tersedianya dukungan bahan Media R肥　cetak　陣ogram Bangga

Kencana serta penurunan sf料融t’ng di kabupaten dan kota.

Menin8katnya pengetahuan Sasaran te血adap pesan dan gagasan

Ptogra皿Ban饗a Kencana serta penurunan s確融喝melalui Media

鵬rba§is eet塑造曲技J融妨勧･

4. Dukungan Bahan Media RIB (media elc虻rorrik dan tradisional)

a.　De岳孤isi

Media elektronik adaぬh sarana/media/sa血ran untuk menyanpaikan

pesan dan gagasan kepada ELalayak y弧g berbasis elek江onik. Media

ele挽ronik da血n Juknis ini dibatasi berupa: ( 1) Televisi; dan(2) Radio.

Media Tra護siona重　ada工ah　皿edia berbasis kesenian　をadision瓢da皿

暁ariぬoめEL kinya.

b.随皿cian ke由ata孤

Pembuatan/produksi dan penayangan/penempatan日録zce耽e融J media

ele虻ronik dan atau media tradisional yang digunaJ���V颯�ｰ

馳enaya租唾狐　pes捌　Pro評a皿　Bangga Kenca胆　se露a penurun弧



s‡拙技7珂sebagai pendu如ng theH’a hader di lini lapangan.

c.　Sasarankegiatan

Me血ngha血ya ketersediaan materi RIB melalul med壷ele虻ronik dan

atau media tradisional bagi Remaja, Ca也u, Keluarga (baru menikah,

yang memimi balita, remaja, lansia)

d.し血gkup pe皿biayaa租

1) Biaya p同也uksi　　　(飯挽sねo妙/ikha laya地重工

masyarakat/ psa/ α捌’bs/j!’7均ぬ) ;

2)　Biaya penayanga虹/pzaeeme7i�ﾂ��F��

3) Biaya penyelenggaraan /per知njuha kesenian sesuai dengan

kearifan budaya lokal.

e-　Ou軸�

Tersedianya materi K肥yang ditayangkan melalui media ele旗ronik dan

亀屯u media宙色disio張al di擬包bup貧七e虹d亀遭Ko血.

5. Dukungan Bahan Media K昭(momen軸m dan kearifan lckal)

a.　De批正si

Momentum strategis adalah kegiatan yang memanfaatkan momentum

strategis baik yang bersifat nasior血maupun lo去a工kedaerahan seperti

Hari Kemerdekaan, Hari Keluarga Nasional, Hari Ulang Tahun Daerah

sebagal sar±/media/salur捌　untuk menyanpaikan pesan dan

gagas劃k車ada ELalayak. Media KIE yang dapat digunakan由血n

kegiatan momentum strategis ini adalah media luar ruang seper缶: (1)

Spanduk; (2) Umbul-u皿bul; (3)鏡扇甥’7均駁耽れer dan media yang

dibagikan ( me7℃ねa7確iseJ.

b. REciankegiatan

Pembuatan / produksi dan penayangan! penempatan密vbe脇e融J mela山i

media luar mang dan me7助a融ise yang digunakan untuk

m軸aya現車a虹　pe託盤I　軸ogr包馳　Bangga Ke耽狐a pada momentum

strategis dan berkear舐an lokal sebagai pendukung出oe竜a kader di址u

重apa皿ga租.

c.　Sasaran kegiata虹

Tersed王anya materi R掘melalui media luar ruang!耽ercねα碓沈se bagi

Remaja, Ca血, Keluarga (ban menikah, yang memil地e balita, remaja,

1ansia).

d. Linghap pembiayaan

1) Biaya pembuafan/produksi (desain/躯go班sesuai kearifan lokal);

2) Biaya penggandaan/perbanyakan; dan

3) Biaya penempatan/pkee桝e融.



e.　C職印�

Tersedianya mate轟KIE melalui kegiatan momentum strategis dan

sesuai kea心地皿lok出撞kabu撃a提n da皿ko屯.

F,　Du由ungan Manajemen dan SIGA

1. Dukungan Manajemen

Dukungan manajemen merupakan dur料ngan operasional untuk

pembiaya狐　peng轟ia keuang弧　86彊, aiat tuiis kantor (Å聴i,

te-suk rapat-rapat atau pertemuan dalan ra鴫ka pembinaan,

monitoring dan evaluasi da]an lin8kup pengelolaan dana BOKB.

a.　De並立si

Du血ngan rmnajemen adalah dukungan terhadap pengelolaan dana

BOKB.

b.　Lin8kup pembiayaan

Biaya pembinaan adrfustrasi pengelolaan program dan anggran oleh

Dinas Pengenda出an Penduduk dan Keluarga Berencana Kota Sibolga

berupa pedalanan dinas da重a皿ぬbupaten/kota yang dilaksanakan

oleh pejabat/star dari Dinas Pengenda蛙an Penduduk dan Keluarga

Berencana Kota Sibolga. Me彊pu宙

1)　honorarium pengelola keua皿gan BOKB di Dinas Pengendalian

Penduduk dan Keluarga Berencana Kota Sibolga;

2i dukungan administrasi, sepe竜　ATK, penggandaan materi,

dan/atan p助j通dan;

3)　rapat-rapat/pertemuan koordinasi, sosialisasi dan perencan±

bagi pengelo撮Progran Bangga Kenc± di Di± Pengenda出an

Penduduk dan Keluarga Berencana Kota Sibolga, serta monito血ug

dan ev瓢uasi da五keca皿a寝皿ke kabup鉦en dan kota dan/atau

seb軸a; dan

4) pembinaan administrasi pengelol- program dan anggar弧oleh

Dinas Pengenda龍an Penduduk dan Keluarga Berencana Kota

Siもolga di呂姐Pe櫨yulu轟a虹KB dan Ka皿pung KB se轟a Kader

kelompok kegiatan.

c.　Sasaran

Me血ugfatrya kualitas pengelol± program dan anggaran BOKB di

kecanatan dan desa oleh Dinas Pengendalian Penduduk dan Kelua喝a

Be購租ca櫨a控o屯Sibolga.

d.　ca申z房

Tersedianya dukungan pembiay�V蹠Vｲ�ﾖV襾VｷV誚���V誚Vﾆ����

Bantuan Operasiord Keluarga Berencana serta penurunan s飽ぬt’昭.



2. Dukungan s重GA (Sewa langga皿a皿ja五ngan血temet)

Dukungan SIGA adalah suatu upaya dalam melaksanakan Sistem

lnめmasi Keluarga (SIGA) ber櫨pa seperangkat tatanan yang皿e虹pu仕

da宅a,ぬめrmasi, indikator, prosedur, perangkat, te出○○さogi, da租su皿ber

daya manusia yang sating berkaltan dan dikelola secara terpadu untuk

mengarahkan tindakan atau keputusan yang berguna dalan

mendu良ung pembangunan女eluar琶a.

a.　De駐nisi

Dukungan SIGA adalah pembiayaan paket data komunikasi atau

pembiayaan sewa internet menggunakan broedbcznd di Balai

Penyuluhan KB tingkat kece-tan di kabupaten dan kota.

b.轟皿gkup pembiayaan

Lingkup pembiyaan berupa biaya sewa langganan paket data

komunikasi bagi daerah yang舵もangkau s雨i励di bala土penyuluhan

tingkat kecamatan atau biaya sewa langganan internet broadbα7也bagi

daerah yang belum te寄angkau sz’gmz di Bala王Penyuluhan KB dngkat

kecamatan.

c.　Sasaran

5.938　Balal Penyu重uhan KB dengan good sもれのl clan　98　balai

penyuluhan KB dengan katagori poor sもれ励.

d.　Cftyき

Tersedianya paket data komu虹ikasi atau sewa paket la皿gganan

broadband pada Balai Penyuluhan KB tingkat kecanatan.



A. Pe櫨guata皿K○○rd血asi pela宣sa孤aa職

1. Bupati dan Walikota menetapkan pedoman pengenda虹an dan

pendistribusi狐kebufuhan alat dan obat kontrasepsi di daerah

ぬbupaten dan kota mengacu pada Undang-Undang No. 23 T祖un

2014 te如弧g Peme轟ntahan Daerah Lampiran 1 huruf N.

2. Kepala Dinas Pengendalian Penduduk dan Keluarga Berencana

Kota Sibolga menetapkan pengelola keuang弧BOKB deng劃Surat

Kepu血san Kepala Dinas Pengenda瓦an Penduduk dan Keluarga

Berencana Kota Sibolga.

3. Kepala Dinas PengendaH劃Penduduk dan Keluarga Berencana

Kota Sibolga menetapk狐Balaj Penyuluhan KB (didu如ng dengan

Surat Keputusan KepaぬDinas Pengendafian Penduduk dan

Keluarga Berencana Kota Sibolga).

4. Kepala d純rah kab叩a艇n dan kota menetapkan sua血wikyah

setingkat desa/kelurahan sebagai Kanpung RB (didukung dengan

Surat Keputusan KepaぬDaerah.

5. Kepala Dinas Pengendali弧Pendnduk dan Keluarga Berencana

Kota Sibolga menetapha Petugas Pengolah Data di Ba址

Penyuluhan KB, yaitu Penyuluh KB atau PLKB atau Kader IMP

atau petugas pencatatan dan Pelapor弧yang ditunjuk sebagal

pengolah data di Bala旺enyu融h劃rB atau jika bel勘m ada Balai

Penyu血han KB maぬdapat ditunjuk star Dinas Pengendalian

膝皿duduk cla皿　Kelu甜ga Berenca孤a Kota Sibo工ga　脚血k

be轟a撮蟹帆ng jawab節電租gkat keca皿atan･

6. Kepa虫Dinas Pengenda血o Penduduk dan Keluarga Berencana

Kota Sibolga menetapka放fas並屯s kesehatan yang mela址kan

pelayanan KB dan telah teregistrasi dalam SIM BK隅N sebagai

p開血捌　如軽珊　deng劃　Su融　K町膿むs劃　呼出a Di腿s

Pengendalian Penduduk dan Keluarga Berencana Kota Sibolga.

7. Dinas Pengendalian Penduduk dan Keluarga Berencana Kota

Sibolga melakukan s��8+ﾖ��IY%覲�F�,ｧ6免友�2�ｶW6V��jF����V觚&蒙�

alckon secara berkala (tiap semester) serta secara rutin

(triwulanan) melaksan握竣工evaluasi dan pema鎚anan te血adap

pemint- dan persedia弧alokon d踊asilitas kesehatan.

8. Dines Pengendalian Penduduk dan Kelu糾ga Ber開c紬a Kota



Sibolga Kabupaten/Kota mendistribusikan alokon secara rutin

sesuai perencanaan distribu si.

9. Setiap fasilitas kesehat組yang melayani KB mengajukan usulan

keも櫨軸han覆oko皿u虹t調k pe血駐屯a虹dar櫨rat (蜜ebu亡櫨血an non

m缶n) ke D主nas戸e虹g印d血ian Penduduk dan擬elu粧ga Bere撮ca皿a

Kota Siもolga.

i�������讒WG&蘭�ﾂ�&匁�2��V誚V襷�迄ﾌx���V襾VGVｲ�F���伜ﾗV�&v�

Be購職ca孤a Kota Sibolga　弧e撮ga搬出isis kelaya量a虹　usula勘

kebutuhan alokon dan melaknkan monitoring ketersediaan alokon

di setiap fasilitas kesehatan.

11. Dines Pengenda雌an Penduduk dan Keluarga Berencana Kota

Sibolga melalmkan pertemuan dalan rangka penyanpalan

Progra皿Bangga Kencana dan s弛れ技’関kepada sわたeねoあわr dan

mitra魁もa, s己lanjutnya ditindahajuti be関pa implem馳tasi dan

kondtmen terkalt　軸ogran Bangga Kencana dan percepatan

pe削runan s馳頑e’7均, akhir tahun melakukan evaluasi capaian

Progra膜Bangga Kenca租a dan s飽れ勧g se虹a melaporkan be如uk

komitmen yang dilaksanakan oleh s‡αたe転成er dan Hritra termasuk

dukungan regulasi da録penganggara皿ko○rdinasi audit sめれ技’ng

(ba血ak).

12. D｡fumeri be挽i sebagaina捌di atas, wajib disanpalkan dan

mendapatkan ver並ikasi dari BKKBN sebagai per瞳mbangan

pe録g握o最asian a龍gg紳a皿BOKB ta血u調もe軸tnya･

a. M醜貌i室me　蹄l捜sa蛙艶n Op敦鵜i既出　P誹i製eす浬轍　P尊lay独an IUD,

Implan, MOP, MOW dan Pencabutan Implan Dalam pemanfaatan

operasional penggerakan pelayanan KB M蘭P perlu memperhatiha

beberapa hal, diantaranya:

り　Total target akseptor MKJp masing-masing kabupaten/kota sesuaj

dengan detail rincian adalah jumlah total target n±al masing-

皿s血g Kabupaten! Koきa.

29　Dinas Peng弧dal±an Penduduk dan Kel鵬喝a Berenc紬a Kota

Sibolga membuat Surat Kepufusan Da境ar Fasilitas Kesehatan atau

PMB yang akan menjadi tempat pelayanan KB yang Biaya

Medisnya dibiayai melalui dana BOKB Operasional Penggerakan

Pekyanan KB yang di屯ndatangani oleh Kepala Dinas

Pengenda虹an Penduduk dan Keluarga Berencana Kota Sibolga.

Surat Keputusan dilengkapi dengan jadwal pelayanan KB di

fasilitas kesehatan/PMB yang di加njuk. Dalan p軸etapan PMB,



Dinas Pengendalian Penduduk dan Keluarga Berencana Kota

sibolga dapat berk○○rd血asi deng紬　pe孤甜ms重ka亀甜　Bid細

工ndonesia (重富1) cabang sete皿pa亀･

a Fasilitas Kesehatan atau恥B yang menjadi tempat pekyanan

harus memili貼registrasi曲血ik (K/0/KB) atau telah menginduk

pada撮silitas kesehat劃1a血y狐g teregister脚tuk mer担di te皿pat

pelayanan KB yang jasa medisnya di龍ayai melalui dana BOKB.

4) Pembayaran pembiayaan BOKB operasional penggerakan

pela.yanan KB dilakukan oleh Dinas Pengendalian Penduduk dan

Keluarga Berencana Kota Sibolga kepada Fasilitas Kesehatan atau

PMB sesual kriteria pada poin nomor 2 dan 3.

早　Dinas Pengendalian Penduduk dan Keluarga Berencana Kota

Sibolga dapat membayarkan kla血Biaya Medis BOKB kepada

Fasilitas Keschatan atau PMB yang melengkapi ketentuan sebagal

behkut:

a Faskes/PMB membuat surat pemyataan tidak akan

melakukan klaim Biaya Medis pelayanan KB yang sudan

dibiayai melalui BOKB kepada BPJS Kesehatan dan

dit紬dat狐gani oleh penanggung jawab faskes/PMB pada

se也ap pe陣縁iuan　粗ai皿　yang dilakukan･ Fo髄t surat

pemyata狐dapat disesua拡狐deng独ket孤tu狐y甜g b巳rla如

di masing-masing daerah;

b Rekapitulasi Da鹿ar Akseptor Penerima Pelayanan yang

ditandat狐gani oleh p孤anggung jawab pelayanan di

faskes/PMB yang paling sedikit memuat antara lain tanggal

pelayanan, NIK, n劃a akseptor, alamat, jenis pelayanan

(penggan｡ K/ IV/隙apabila tidak dilampirkan) ;

c, Fotokopi iden宙as aksep同r (KTP)/Surat keterangan domisili

dari RT/RW atau bu馳identitas lainnya yang disetujui oleh

pejabat berwen狐g; dan

d FotokopiK/重V/KB･

句　Kelengkapan administrasi daha rangka pert狐ggungiawaban

komponen biaya layanan penggerakan　(Biaya

Konsumsi/transportasi/biaya penggand tidak bekerja/ Penyediaan

BMHP/APD/Deteksi dini COVID=19/Dukungan pelay狐an KB

MKJP) dilaksanakan sesual dengan ketentuan dan peraturan yang

berlaku ,

7) Kelengkapan administrasi dalan rangka pertanggun由awaban biaya

layanan medis dilengkapi dengan bukti pembayaran



(kwitansi/ buEL　　宙ansfer/ dokumen lain yang dapat

dipertanggungjawabkan) serta kelen罪apan dokumen lainya

sesual dengan ketentuan pada porn nomor (5). Tidak diperkenankan

皿elak噂kan　閣∈血虫　ga租da pe皿bay甜a血　B主aya Me出s den蟹彊I

pembiayaan da轟sumber lainnya.

§　Dinas Pengenda虹an Penduduk dan Keluarga Berencana Kota

§iboiga diperkenajha menambah target sasaran akseptor d壷

total target rfuimal yang telah ditetapkan dengan melakukan

konversi target menggunakan dana yang tersedia.

9　Kota Sibolga dapat melakuha fronversi target MOW atau MOP.

Target MOW dapat d並onversi menjadi MOP, IUD, atau Implan. Target

MOP dapat瞳konversi皿e車adi事UD包血u王皿plan. Da皿a P細ggeraka皿

selu軸h KB轍KJP缶dak dapat d王konversi皿e垂adi pe孤ggera瞳a放cabut

lmplan nanun dana p瓢ggerahan cabut lmplan dapat dikonversi

menjadi dana penggerakan pelayanan KB MKJP lainnya. Konversi

d血rfukan dengan m孤yertakan jus髄ihasi yang dapat

dipertanggu撮gi awabka租da孤ses櫨証denga皿ketenきua職pe調虹da皿ga櫨

yang berlaku.

Ketentuan pelaksanaan konversi target penggerake dari

pelayanan MOW menjadi pelayanan lainnya (IUD, Implan, dan

MOP) atau MOP menja曲pekyanan lairmya (IUD dan lmpha)

adalah:

a.　Total target akseptor MKJP hasil konversi tidak boleh lebih

rendah dari total target MKJP yang terdapat pada de屯il

聞cla櫨;

b.　Adanya dorfumen telaah konversi target pen饗erakan yang

memuat alasan atau just過kasi perlunya d出akukan konversi

yang　出tandatangal oleh K���ﾆ��D比U2��T舩T腑�ﾉg$�

P困NDUDUK DAN K巴LUÅRGA BBRENCÅⅣA軽OTA S工B()しGA

kabupate職! kota;

c.　Konversi target penggeraha dapat d且akukan sepanjang tidak

mengurangi total target MKUP yang telah di tetapkan; dan

d.　Perhitungan konversi d租akuha dengan cara membagi satuan

nilai biaya penggerakan konむasepsi awal (MOW dan MOP)

deHgan safuan nilai biaya p-en鶉erakan kentrasepsi yar喝akan

dikonversi (IUD, hapha, atau MOP) sesual dengan satuan

biaya di wilayah masing-masing.

Co虹toh:

Satuan nHai biaya penggerakan MOW di sua血whyah adalah



艮p 2･763･700- per aksepめr, seda放gk∈皿satua孤n王駈biaya

penggerakan IUD di wilayah tersebut adaぬu Rp 226.600 per

akseptor. Maha perh如ungan konversi ada地u Rp 2.763.700

dibagi Rp 226.600 s- dengan 12 sehingga 1 MOW dapat

d韮o勘versi皿e車adi 1 2 aksepめr IUD;

e.　Satuan nilai biaya laya虹a租penggeraha pelayanan KB M譲IP

皿e馳u包t p並虫a鞠も王aya a搬t独a冠搬:

1)　Biaya Konsu馳si;

2)　Biaya耽ansportasi;

3)　BiayaMedis;

4) Biaya pengganti tidak bekeH’a merupaka撮　b王aya yang

dibe轟ha kepada akseptor MOP dan MOW;

5)　BiayaBM鱒P;

6)　臼iay包APD;

7)　Biaya peme五ksaaa龍deteksi d立道COV重D-19.

Satuan biaya tersebut, disesua肱an dengan ketentuan

pembiayaan yang dijelaskan di atas. Dana yang digunaha untuk

konversi target pen幾erakan bersumber darn dana yang tersedia.

岬　Pendanaan lainnya d丑uar yang telah dijelask捌dalan Petunjuk Teknis

dapat disediaぬn melalui sumber dana lainnya sesuai dengan

鴇t孤抽an y紬g寄erl包k虹

C. Mekanisme Pengelolaa皿dan Pertanggung]’awaban (Keuang弧) BOKB

da工a皿ÅPBD.

Mekanisme pelaksanaan pengeloha dan pertanggungJ.awaban

anggaran transfer ke daerah d粗a馳BOKB oleh Pemerintah Daerah

berpedoman pada peraturan perundang-undangan yang mengatur

pe櫨gelolaa職　　keua皿範n daera轟　　da租　　Pe重aks弧aa皿　　se轟a

per転nggungjawaban Dana Transfer ke Daerah dan Dana Desa.

Pemerintah Daerah menyanpalkan laporan rea轟sasi dana BOKB kepada

Kemente轟an Keuangan c.q. Direktorat Jenderal Perimbangan Keuangan

(DJPK) dan Badan Kependudukan dan Keluarga Berencana Nasional

(BKKBN). Laporan terdiri atas虫poran reaHsasi penyerapan dana; dan

laporan realisasi penggun�F����



8Å8重V

PELAPORAN

A Me喪釦膿is皿e甲e珊ya皿pa王包確固r謡宣

Penyampaian laporan sebagaimana dinaksud disertai dengan

re魁pitulasi SP2D penyaluran Dana BOKB, disanpaik劃dalan bentuk

dokumen島sik (ha破u艶) dan/ atau dokumen elek缶onik (so雌車pg) melalui

aplikasi dig-paikan kepada Kementerian Keuangan sebagai syarat

penyaluran. Dinas Pengenda並an Penduduk Dan Keluarga Berencana Rota

Sibolga menyanpaik組Laporan ke Badan Kependudukan dan Keluarga

Berenc劃a Nasional melalui Sistem Pelaporan Perencana動Monitoring dan

Evaluasi OAK sub bidang KB (MORENA) secara triunha, dengan meka血sme

sebagai berikut:

a. Kepaぬ　daerah menyanpaikan laporan rea蛙sasi penyerapan dan

realisasi penggunaan d- BORE serta rckapitulasi SP2D kepada

Menteri Keuangan c.q. Dire虹ur Jenderal Perimbangan Keuang狐dan

Kepala BKKBN sesuai mekanisme peぬpor孤dalan Peraturan Menteri

Kou組gan (PMK) y劃g mengatur t閥taHg Pengelola弧Dana餌ohasi

Khusus的on観sik;

b. Dinas Pengendalian Penduduk dan Keluarga Berencana Kota Sibolga

menyanpaihan laporan realisasi penyerapan dan realisasi penggunaan

BOKB kepada BKKBN melalui Sistem Peぬporan Perencanaan

Monitoring dan Evaluasi DAK sub bidang KB (MORENA) berdasarkan

hasil rekonsiぬsi deng紬　Kepala Biro/Badan/Dinas Pengelola

Keuangan Daerah paling lanbat 10 (s印rluh) hard se向lah triwulan

pelapora撮berakh正;

c. Tim pengenda血DAK perwaREan BKKBN Provinsi melakuk捌validasi

dan ver腕hasi atasぬporan rea皿sasi pada butir 2 (dua) paling lanbat 5

(lima)轟a貴se亀e工ah lapora孤超提轟皿a; dan

d. rm pengendali DÅK血8kat戸usat c･q. Biro Keuangan dan pengelola紬

BM討馳e曲調ka損a皿a虹sa atas lapora皿yang髄teri皿a un血k d遭aporkan

kepada K呼出a BKKBN.

堅. Fo皿u血Pe職yusu職a孤Lapo夢an

Formu址penyampaianぬporan, disesuaikan dengan Peraturan Menteri

Keuangan (PMK) yang mengatur tentang Pengelolaan Dana Alohasi rmusus

N°寄島s韮　ser屯　も皿u拉　pelapo蛾狐　BOKB pada Sis提皿　Pe血pora虹

Perencanaan Monitoring dan Eva地asi DAK sub bidang KB (MORENA).

Formulir laporan rea虹sasi penyerapan dana diisi dan ditandatang狐i oleh



Kepala Biro/Badan/Dinas pengelola keuangan Daerah, sedan8kan laporan

realisasi penggun洩n dana diisi dan ditandatangani oleh Kepala OPD蹄.

Petunjuk Pengisian :

1.　Dii§i租ana産金bu軸碇組/k6塩.

2.　D丑si tahu孤anggaran･

3.　D冠si tahap berkenaan･

4. Diisi oleh Kepala Biro/Badan/Dines Pengelola Keuangan. Diisi sesuai

deng狐ju膜lah sisa dana BOKB di RKUD yang

5. belum digrnakan pada tahun anggaran sebelunya.

6. Diisi sesuai dengan jum]ah t-sfer Dana BORE dari Rekening

7. Kas Negara ke Rekening Kas Umum Daerah pada t狐ap I. Diisi sesuai

dengan jumlah transfer Dana BOKB dari Rekening

8. Kas Negara ke Rekening Kas Umum Daerah pada tahap 11. Diisi sesuai

dengan jumlah keseluruhan Dana BO隙　yang disalurkan dari

Rekening Kas Negara ke RKUD sanpal dengan

9.　tahap akhirlaporan.

朝
　
噂

駒

　

崎

-

即

　

8

　

3

　

�

軸
足
吟
&
軸



SP2D yang diterbitk狐untuk penyaluran BOKB Tahun Anggaran

もerkenaan pada tahap重.

14. Diisijumlah penyalura龍BOKB tahap撮.

15. Ju皿lah血王ha関s sa皿a de孤gan ju皿さah yang terca撮血皿pada D菰t狂

SP2D y祖g ditefbi±hi　轟品ik p鏡iyal-屯盟n BOK堅Ta丘轟i樋i藷arari

berkenaa皿pada tahap I重.

16. Diisiju血ah kumulatif penyaluran BOKB melalui sp2D

17. Kabupaten/Kota s.d. tahap aEL laporan.

18. Diisi dengan jur血ah dana BOKB yang tidak terpakai dan

19. dikembalikan ke RKUD.

2o. Diisi ju血ah　血mula也f penyaluran BOKB s.d. tahap berkena紬

difurangi dengan ju血ah dana BOKB yang宜dak

21. te呵akai da録yang d浪e皿b瓢ika孤女e RKUD･

22. Dii§i j-ti迅誼語uih-r脇道王滝粧§恭i託iry瓢吐紐i BOKB §鏡e賂丘a継証ゴ護鳴i

Pengemba艶an ke RKUD dibagi denganju血ah pene血maan dari RKUN

s.d. tahap重a屯膿重工di自皿bah de孤g証i

23. Sisa BOKB di RKUD Tahun sebelumnya.

24. D近siju関la血sisa Da皿a BOKB tahap I da皿! atau ta血ap重工･

25. Diisi提皿pat dibua馳ya lapora皿･

26. Diisi tanggal dibuatnyaぬporan.

27. D遺si虹a皿ajabata撮.

28. Diisi tanda tangan asli dan stempel basah.

2g. Dii§i缶魯迅急進ii弦ゑ争d註i N肥p強誼da融雪独1坤好誼
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BABV

P巴MÅ的TÅUAN DÅ的EVAしUÅS重

Pema血taua虹　dan evaluasi pengguria急皿　da皿a　豆0産室　diiakukan secara

berjenjang darn BKKBN ke Dinas Pengendalian Penduduk dan Keluarga

Berencana K〇日Sibolga oleh血職pe孤ge孤d瓢i DÅK也ngkat Pusat dan P夢ov血si.

A Pemantauan dan Evaluasi Penggunaan Dana BOKB dimaksudha

untuk膜emastkan:

1.　Kesesuaian antara usula撮kegiata皿dan rencana ke重ja yang telah

disusun　皿ela工ui Siste膜　Pelaporan Pe購ncanaan Monit〇五ng dan

Evaluasi DAK sub bidang KB (MORENA);

2.　Kesesuaian waktu pelaksanaan, 1okasi dan sasaran dengan

perenca皿aan. Me皿as轟kan pe皿anぬatan dana BOKB sesuai denga皿

t可uan dan sasaran yang提1ah dite七apkan dalam Petu可uk Te最nis

Penggunaan Dana BOKB;

3.　Memberikan masukam untuk penyempumaan kebijakan

penggunaan da皿a BOKB da五aspek: perencanaanタpengalokasian

anggaran, dan peman患atan dana BOKB ke depan; dan

4.　Hasil evaluasi menjadi dasar pertimbangan alokasi talun

be正kutnya.

a. Tata cara dan waktu pemantauan dan evaluasi penggunaan dana

BOKB, sebagai behkut:

1.　Reviu Laporan merupakan kegiatan yang dilafukan untuk

menelaah data dan　血あれrnsi berdasarkan lapoすa放　rea薗sasi

penyerapan dan penggunaan dana BOKB semes亡eran da轟Dinas

Pengendalia撮　Penduduk dan Kelua∫ga Berenca皿a Kota Sibolga.

Reviu lap°ran d遺akukan setela血lapora調se調esteran di士eri皿a dad

Dinas Pe撮genda艶an Pさ撮d櫨duk dan K6l鞍arga　富erenca放a Kota

Sibolga;

2.　Kunjungan Lapangan merupakan kegiatan pemantauan yang

d遭akuka皿　secara la皿gsung dan be直垂uan untuk mengeta轟ui

informasi yang lebih rinci berkaltan dengan perkembangan

periggunaan dana BOKB di Dinas Pengenda血an Penduduk dan

Keluarga Berencana Kota Sibolga.　Kunjungan lapangan

dilaksanakan secara berkala dan terpadu ,　untuk

mengiden髄浪asikan permasalahan-permasalahan yang dihadapi

da｣am pelaksanaannya di lapangan; dan

3. Forum koordinasi bertujuan untuk menindaklanjuti hasil reviu



1aporan dan/atau kunjungan lapangan. Forum koordinasi

d遭aksanaka重工secara berkala oleh Th Pengenda臆　DAK Tin8kat

Pusat dan rm Pengenda出　DAK Tingkat Provinsi, serta dapat

mengikutsertakan peman8ku kepentingan apa閲a terdapat

pe皿asalaha皿ya録g bers週t khusus･

C.　Meka皿is皿e peⅡia虹taua録BOKB

Dala皿me王a庭ukan pemantana孤perlu melahakan m謙anisme:

1.髄膜Pe職genda駐a租DÅK sub Bida勘g KB出産at pusa亡s∞狂a be琵ala

melafukan pemantauan pelaksanaan BOKB ke Prov血si dan

kabupaten dan kota dan melaporkan hasi血ya kepada Kepala

BKKBN;

2.雌m Pengendali DAK Sub Bidang KB provinsi secara berkala

mela劇ukan pemantauan pelaksanaan BOKB keぬbupaten dan

軽o屯da職　関きlaporたa孤　hasi垂ya曳印aぬ地Pe龍ge虹患出ia皿　DÅK

P膿sat; dan

3.龍皿Pe虹ge撮da脆DÅK Sub Bidang KB kabupate職da皿kota secara

be出ala melakukan pemantauan pelaksan± BOKB ke kec±tan

da皿desa ser屯皿dapo批a皿has王工nya女epada Se虹eta互s Daer覆宣

kabupaten dan kota.

D.　困val櫨asi BOKB

Evaluasi secara umum mempakan proses identifikasi atau

mengumpulka皿informasi mengena主kineH’a untuk mengu女ur/mer劇ai

apakah kine由a kegiatan yang dilak譲王iakan sesuai dengan perencanaa遭

atau fujuan yang ingin dicapal. Hasil evaluasi (informasi yang didapat

dari proses evaluasi) BOKB dapat dipergunaha sebaga主kajian dalam

upaya peningkatan kine寄a dikemudian hari serta dapat diperguna瓦an

sebagal acuan dalan mengembangiv altemat遭　strategi

kegiatan/penysl靴護araan BOKB kedep劃. Evaluasi BOKB dilakukan

dalam 2 (dua) lingfup ut釦rm, yai知hagrfup perencanaan dan lingkup

pelaksanaan, yang dapat dijabarkan sebagai berifut:

1.　し壷gkup pere租ca放aa撮

Evaluasi dari sisi perencana弧kegiatan (menu dan sub menu) yang

握【a皿d遭aksa皿akan通電皿gkat Kabupaten da皿Kota.照瓢王孤i皿e櫨pu宙

a. kesesuaian kegiatan (menu dan sub menu) yang direncanal�

dengan軸ogran/Kegiatan Prioritas Nasional dan kesesuaian

kegiatan dari sisi kewenangan Pemerintah Daera車

b. tin8kat pemah��V誚Vﾆ���$�"�ｶ�'W��FV��F���ｶ��

te血adap kegiatan yang direncanakan dan perencanaan jadwal

pelaksanakan kegiatan oleh pengelola BOKB;



c.　kesesualan Petunjuk Pelaksanaan (Juklak) BOKB yang

disusun oleh Kabupat餌dan Kota dengan Juknis BOKB; dan

d. Peran　龍m pengenda茸　DAK dan Badan/Dinas Keuangan

Daerah da重a皿proses perencanaa租BOKB di Daerah･

2.　L血gkup pelaksanaan;

Evaluasi dari sisi pelaksanaan BOKB di Kabupaten dan Kota yang

ak紬dii寂s紬a豪狐me王ipu宙

a. kesesuaian pelaksanaan ke垂ata皿(menu da撮sub menu) oleh

pengelola BOKB di Kabupaten dan Kota dengan kegiatan yang

diatur dala皿Juk職is dan Ju閣ak BOKB;

b. evaluasi atas rea出sasi pelaksan�ｶVv��F���FV誚���ｦ�Gv�ﾀ

rencana ke重ja yang disusun dalan Juklak BOKB Kabupaten

dan Kota;

c.　kesesuaian pelaksan�ｶVv��F���FV誚����Vﾆ���&���$�"ﾀ

temta皿a te地t dengan ketepatan dan kelengkapa皿

pelaporan ba批皿e址ui Åplikasi More孤a皿aupun　Åplikasi

AしAD間; dan

d. evaluasi terhadap koordinasi lintas sektor dalam pelaksan-

kegiatan BOKB oleh Dinas Pengenda皿劃　Penduduk dan

Keluarga Berencana Kota Sibolga, termasuk koordinasi antara

D重NAS P呂的G巴NDAHA押　PENDUDUK D允的　K巴LUARGA

BER巴NCÅNÅ KOTÅ SIBo鵬Å dengan Bappeda, Inspe虹orat

Daerah, dan Dinas/OPD terkalt lainnya di tin8kat Kabupaten

dan Kota.



堅Å臣Ⅵ

P巴的UTUP

豆O轟bers過t b狐tu紬da鬼d血arapkan dapat dimanfaatk蝕sec狂a

optimal untuk upaya pencapaian target/sasa工an Progra皿Bangga Kencana

serfa penurunan sさ肋技’ng yang telah ditetapka虹di dalam RPJMN dan Renstra

BKKBN Tahun 2� -2�#CR���誡�F���B�F�6匁W&v霧���FV誚���&W&&�v���ｶVv��F��

operasiona=ain yang dialokasikan darn APBD dan dana宙ansfer la血nya sesuai

dengan kewenang捌mya.

Petunjuk Tehis Pen饗unaan D±　Bantuan Operasional Keluarga

Berenc± (BOKB) ini disusun sebagai acuan dalan p蝕疫san± kegiatan

(menu dan sub menu) yang telah dialokasikan. Selanjutnya dalam

βe租erapa皿蝿ya se缶ap dae隠士I ya虹g皿ene珪皿a BOKB w萄ib　皿engacu dan

menind軸uti Petunjuk Tek血s ini dengan menerbitkan Prtunjuk

Pelaksanaan (Jukぬk) yang ditetapkan dengan Keputusan Kepala Dirias

Peng開dalian Penduduk dan Keluarga Berencana Kota Sibolga.

Dalam pelaksanaannya dufungan dana BOKB agar tetap mengacu pada

peraturan perundangan-undangan dan apabila dikemudian hard terjadi

perubahan kebijakan yang berkaitan dengan dana BOKB mafa akan

dilakukan　甲e撮yesu壷an dan pe職ye皿pu皿aan pada penyusu皿a皿　pedo皿a虹

pengg瞳na包調d包皿a BO班B se王a車岨t遭ya.

WÅ工よKOTÅ S駈∋○囲

dto.

JÅMÅ重UDD霊的POHÅ鄭

Sahaan sesual dengan ashaya


