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WAしI KOTA SIBOLGA

pROv工Ns暮suMATERA u払RA

pERATURAN wAL量Ko恥s工BOLGA

NOMOR 58 TAHUN 2025

TEN恥NG

RENCANA AKs量DAERAH pENANGGu払NGAN TUBERKULOsls

Ko皿s暮BOしGA TAHUN 2o2与- 2o3o

DENGAN RAHMAT TUHAN YANG MAHA BSA

wALI Ko皿slBOLGA,

Menimb紬g : a. bahwa Tuber血九〇sis masih me垂adi皿asalah kesehat狐

Masyarakat yang menimbulkankesakitan, kecacatan, dan

kematian yang tinggi sehingga perlu dilakukan upaya

penan鍵し具lang劃yang di託1engg組貧k狐　託cara terpadu,

ko皿pherensif dan berkesinambung狐　serta melibatk劃

sc皿ua p血ak terkait;

b.　bahwa sesua王　ketentuan Pasal　7　humf a Peraturan

Presiden Nomor　67　Tahun　2021　tentang tent狐g

Penanggulangan Tuberkulosis, dimana kepada Pemerintah

Daerah diminta menyusun t紬get eliminasi皿berkulosis

Daerah dengan mengacu pada target eliminasi

皿berkulosis Nasional;

c. bahwa耽rdas紬k狐pertimbangan sebagaimana dimaksud

d瓢am humf a dan humf b, pe重lu menetapkan Peraturan

Wali Kota tentang Renc紬a Aksi Daerah Penanggulangan

Tubcrkulosis Kota Sibolga Tahun 2025雪2030;

Mengingat : 1. Undang-Undang Nomor　　23　　tahun　　2014

tentangemerintahan Daerah (Lembaran Negara Republik

重ndonesia tahun　2014　Nomor　244, TambahanLembaran

Negara RepubⅡk量ndonesia No皿or 5587) sebagaimana telah

bebe重apa k血i diubah terakhir dengan Undang-Unda皿g

Nomor　6　Tahun　2023　tentang Penetapan Peratur劃

Pemer血tah Pen採anti Undang-Und紬g Nomor 2　Tahun

2022　tentang Cipta Kcヰa me細jadi Undang-Undang

(Lemb紬an Negara Republ址Indonesia Tahun 2023 Nomor

41, Tambahan Lemb紺an Neg紬a Republik Indonesia

Nomo重6856);

2･ Undang-Undang Nomor 17 Tahun 2023 tentang Kesehatan

(しe皿b甜狐Neg紺a Republik量ndonesia Tahun 2023 Nomor

105事　Ta皿bahan Lcmbar紬　Neg紬a Republik Indonesia

No皿or 6887);

3. Undang-Undang...



Menetapk狐

3. Undang-Undang Nomor　27　Tahun　2024　tentang Kota

Sibolga di Provinsi Sumatera Utara (Lembaran Negara

Rcpublik Indonesia Tahun 2024 No皿or 125, Tamb貧han

Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor 6947) ;

4.　Peraturan Pemerintah Nomor　28　Tahun　2024　tentang

Peraturan Pelaksanaan Undang-Undang Nomor 17 Tahun

2023　tentarig Ke艶hatan (Lembaran Negara Republik

lndonesia Tahun 2024 Nomor 135, Tambahan Lembaran

Negara Republik賞ndonesia Nomor 6952);

5.　Peraturan Presiden Nomor　67　Tahun　2021 tentang

Penan採ulangan Tuberkulosis (Lemb紬an Neg紅a Repub王ik

lndonesia Tahun 2021 No皿or 166);

6.　Peraturan Menteri Kesehatan Nomor　75　Tahun　2014

tentang msat Kesehatan Masyarakat (Berita Negara

Repub虹k重ndonesia Tahun 2014 No 1676);

7.　Peraturan Mente正　Kesehatan Nomor　82　Tahun　2014

tentang Penanggし具langan Penya瞳t Menular (Berita Neg紬a

Republik量ndonesia Tahun 2014 Nomor 1755);

MBMUTUSKAN :

: PERATURAN WALI KOTA TENTANG RENCANA AKSI

DAERAH PENANGGULANGAN TUBBRKULos重s Ko船

s工Bo鵬A TÅHUN 2025言2o3o.

BABI

KETENTUAN UMUM

Pasal1

Dal租m Peratura皿Wali Kota ini, yang di皿aksud dengan:

1. Daerah ada.1ah Kota sibolga,

2. Peme丘ntah Daerah Adala.h Wali Kota beserta Pcrangkat

Daerah yang皿em皿pin penyelenggaraan pemerintahan

di wilayah otonom.

3. Wa虹Kota Adalah Wa止Kota Sibolg貧.

4. Perangkat Daerah ad瓢ah unsur pembantu W血i Kota

dal紬　penyelenggaraan ums紬　pemerintah孤　ya皿g

me巾adi kewen弧g紬Daerah.

5, Dinas Kesehatan y繍ng sela巾utnya discbut Dinas adalah

Dinas Kesehata皿Kota Sibolga.

6. Tuberkulosis yang sela車utnya disebut TB Adalah

penyakit menular yang disebabkan oleh Mgcobacte7互m

fuberc�ｦ�,ｲﾂ���誡�F���B�ﾖV逍W&�誡���'R�F����&v��

lainnya.

7.Pe朋ng邸t!｡ngari...



7. Penanggul孤g紬Tuberkulosis yang sela両utnya disebut

Penanggulangan TB Adalah segala upaya kesehatan

y狐g mengutamak負n a8pek p重omotif clan　撃でeventif,

tanpa皿engab証kan aspek kuratif dan rehabilitatif yang

dit可ukan untuk melindungi kesehatan Masyarakat,

menurunkan angka kesa施t孤,　kecacatan atau

kema心an, memutuskan penul組an, mencegah resistensi

obat dan mengur劃gi dampak negative yang

ditimbulkan akibat Tuberkulosis.

8. Renc狐a Aksi Daerah Penangg叫langan　皿berkulos王s

yang sela垂utnya disebut RAD Penanggulangan TB

ad瓢亀h program aksi Daerah bempa hngkah二langkah

konkrit dan temkur y劃g telah disepakati oleh para

pemangku kepentingan dalam Penanggulangan

Tube rkulo si s.

9･量su Strategis adalah kondisi atau hal yang harus

diperhatikan atau dikedepankan dalam perencanaan

penanggulangan TB k紬ena d劃paknya yang si邸Ii正kan

bagi entitas (Daerah/masy紬akat) di masa datang･

10,Masy紳akat ad盆宣ah sekelompok orang yang hidup

bersama dalam suatu komunitas dengan saling

berinteraksi, memiliki kesamaan budaya, norma, din

kepentingan bersama, serta terikat dala皿suatu tatanan

kehidupan yang berlangsung secara berkesinamb皿g紬･

BAB11

MAKSUD DAN TUJUAN

Pasal 2

Maksud RAD Pen紬ggulangan TB Kota Sibolga Tahun

2025-2030　adalah untuk percepat紬　pencapa王an target

nasional eliminasi TB sebagai bentuk ko皿itmen Pemerintah

Daerah untuk mempercepat Penanggulangan TB di Kota

Sib01蜜a ･

Pasal3

T巾ua皿RAD Penanggulangan TB Kota Sibolga Tahun 2025-

2030 adalah untuk memberikan acuan dan pedom紬bagi

Pemerintah Daerah dan pihak terkait lain叫ya untuk

melakukan k○○rdinasi dal劃perencanaan, peng紬ggaran,

pelaksana紬　kegiatan, pem狐tauan dan evaluasi ag甜

mempero賞eh sinergi dala皿upaya mencap証target p調練a膿

TB dan meningkatkan komitmen dan kepemimpinan d瓢劃

upaya Penanggulangan TB di Kota Sibolga.



BAB○○1

RAD PENANGGULANGAN TB

Ba産a皿Kesatu

lsu Strategis

Pasal 4

工su Strategis dalam Penanggし1langan TTB di Kota Sibolga

Tahun 2025-2030, yaitu‥

a.　Penemuan kasus TB yang masih rendah;

b.　bclum dilaks紬akan pencegahan dan pengobatan TB

secara optimal;

c,　m亀8ih banyak pa呂ien TB tidak diketahui Status HⅣ南

nya;

d.　masih rendah keberhasilan pengobatan TB;

e.　belum banyak penelitian tent劃g TB; dan

i.　hasⅡ　pemantauan mutu ekstemal 1aborato正um

belum baik.

Bagian Kedua

工ndikator dan T貧rget

Pas血与

(1) Indikator Penan鏡叩1a虹gan TB terd正d紬i:

a. indikator dampak;

b. indikator utama; din

c. indikator operasional.

(2) Indikator danpak sebagaimana dimaksud pada ayat

( 1 )　huruf a merup akan indikato r yang

menggambarkan ke託1u調han dampa長atau man撮at

ke由atan penganggul孤gan TB yang akan diukur dan

dianalisis di償ngkat pusat secara berkala, yaitu:

a. angka prevalensi TB;

b. angka insidensi TB; dan

c.　angkamort瓢itas TB.

(3) Indikator utama sebagaimana dimaksud pada ayat (I)

huruf b adalah indikator yang digunakan untuk

menilai pencapalan strategi nasional penanggulangan

TB, yaitu:

a. cakupan pengobatan semua kasus TB;

b. angka noti鮭kasi semua kasus TB yang diobati;

c.　紬gka kebcrhasilan pengobatan TB semua kasus;

d. cakupan penemuan kasus TB resisten obat;

e.　紬gka keberhasilan pengobat孤　pasien TB

resisten obat;

f.　persentase pasien TB yang mengetahui status

HIV.

竹I血d眈α書o購い



(4)量ndikator operasional sebagai皿ana dimaksud pada

ayat (1) huruf c merupakan indikator pendukung

untuk tercapaianya indikator dampck dan iridikator

utama d租1a皿upaya mencapai keberhasil劃progra皿

penan誌叫l餌gan TB , yai調:

a. jumlah semua kasus TB yang ditemukan dan

diobati;

b･ persentase kasus pengobatan ulang TB yang

出pehksa可i kepekaan obat deng狐　tes cepat

皿olekuler ;

c･ persentase kasus TB resisten obat yang memulai

pengobatan lini kedu亀;

d･ persentase pasien TB-HⅣ　dapat ARV selama

pengobatan TB;

e. persentase laboratorium mikroskopik yang

皿engikuti巾i silang;

f.　persentase labo重atoriu皿　mi虹oskopis yang

皿en産kuti Pem紬tauan Mutu Ekstemal (PME)

dengan hasil baik;

g･ cakupan penemu紬kasus TB anak;

h. Persenta詳細ak usia kurang dari 5 (1ima〉 tahun

mendapat pengobatan pencegahan dib紬dingkan

estimasi anak kurang dari 5 (lima) tahun yang

memenuhi syarat diberikan pengobatan

p encegahan ･

Pasal 6

(1) Pemenuhan indikator sebagaimana dimaksud dala皿

Pasal 5 ayat (3) dan ayat (4) adalah termasuk dala皿

target Pena皿ggulangan TB Kota Sibolga･

(2) Ketentua皿lebih la可ut tcrkait pemenuhan target

Penanggulangan TB sebagaimana dimaksud pada

ay盆t (i) tercantu皿dal亀m Lampiran yang孤erupakan

bagian tidak terpisahkan dari Peraturan Wali Kota血i.

Ba由a皿Ketiga

Strategi, Program dan Kegiatan

Pasal7

RAD Pen孤ggulangan TB Kota Sibolga Tahun 2025-2030

d事ab盈rk狙　d粗a皿　strate由, program, cla皿　kegiata皿

sebagainana t�&6�蹠Vﾒ�F�ﾆ�ﾒ�ﾆ����&�����誄

mempakan bagian tidak terpisahkan dari Peraturan W瓢i

Kota. ini.



BABIV

pE孤N SERTA PERANGKAT DAE孤H

P盆sal 8

(1) Per孤gkat Daerah beke重ja s狐a dengan D血as

menyusun pedoman dan atau kegiatan aksi dalam

Penan環il劃gan TB　登esuai tuga8,血ng登i dan

t紬較叩ng jawab i

(2) Dinas sebaga王　pen蕊erak uta皿a Penan禦叫langan

TBC berkewajib紬:

a. Membentuk kader TB di setiap kelurahan;

b･ menyusun pcdoman bagi kader TB;

c. puskesmas melakukan pelatih狐　terhadap

kader TB; dan

d. Kader TB mel貧ksanakan kegiatan sesuai

dengan pedom紬･

(3) D血as melakukan promosi kesehatan deng劃

pemanfaatan media cetak, media elektronik, dan

tataやmuka yang memu貧t pesan pencegahan dan

Pen狐ggulangan TB.

(4) Dalam upaya promosi kesehat紬　Dinas dapat

beke重ja sama dengan Dinas Komunikasi dan

重nfbmatik亀.

(5) Pe｢弧gkat Daerah terkait　調rut serta dalam

Penan幾世langan TB sesuai dengan tugas dan

血n筈sinya ･

(6)　Perangkat Daerah mendorong mitra keヰa untuk

berkontribusi dalam Penanggul劃gan TB ･

(7)　Perangkat Daerah dapat mengu･8ulkan kegiatan

terkait TB.

(8)　Pcrangkat Daerah dapat menganggarkan dana dalam

pelaksanaan kegiatan Penanggulangan TB.

(9)　Pemerintah Daerah melalui forum tanggung jawab

sosial dan lingkungan Perusahaan mengusulkan

dana co7pomte soc融respoれs王bniきg untuk kegiatan

Penanggul紬gan TB.

(10) C劃at dan Lurah melaksanak紬　k○○rdinasi

penggeraka皿　Pen弧ggulang紬　TB di wil争yah

ke重j anya.

BABV...



BABV

pERAN SERTA MAsyA私議T

Pasal 9

( 1)　Masyarakat berperap sertadalampenanggulangan

TBC berdasarkan p正nsip kemitraan.

(2)　Peran serta Masyarakat sebag証mana dimaksud

pada ayat (1) bempa;

a.　memberikan penyuluhan kepada penduduk di

lingkun gannya;

b.　皿cndorong pasien dan keluarga untuk

melakukan tindak la垂ut pengobatan TB,

hingga pasien dinyatakan se皿buh berdasarkan

hasⅡ pemer址saan medis;

c.　皿embantu menemukan terduga dan kasus TB

di Masyarakat;

d.　melaksanak紬pemantauan setempat;

e･皿elaporkan kepada petugas apabila ditemukan

orang yang didug盆TB;

f.　bersedia dila血lkan pemeriksaan dan dir可uk

serta diobati sesuai standar operasional yang

beda_ku; da_a

9.　menceg嵐h te重jadinya s也gma dan diskriminasi

terhadap kasus TB di Masyarakat.

(3)　Peran serta Masyarakat juga dilakukan oleh

ko皿unitas, pemangku kepentingan dan multisektor

lainnya dalam percepatan penan鍵ulagan TBC

mela血li ;

a.　pembentukan wadah kemitraan;

b.　mendorong keterlibatan dalam penanggulangan

TB mulai dad perencanaan, pendanaan, dan

pelaksanaan serta pemantauan dan evaluasi

dalam r紬gka peningkatan sumberdaya yang

血butuhkan; dan

c.　Masyarakat beke巧a sama dengan kader TB,

kader pos pdayan紬　しerpadu,　kader

pemberdayaan dan kes匂ahteraan keluarga

dalam penanggulang紬TB.

(4)　Dalam pelaksanaa皿　Pen劃ggulang皿　TB Lurah

membentuk kader yang dilatih oleh Dinas〇

月ABⅦ.



BABV量

PERAN ORGANISAS重PROFES量

Pasal 10

(1)　D血as membentuk koalisi organisasi pro掩si

bid盆ng kesehatan･

(2)　Koalisi organisasi profesi bekerja sesual dengan

bidang keilmu孤旦ya.

BAB VII

PEM BIAYAAN

Pasal 11

Pembiayaan RAD Penanggulang弧　TB Ko血　Sibolga

Tahun 2025-2030 dapat bersumber da正

a.　Anggaran pcndapatan dan Bela可a Neg紬a;

b.　Anggaran pendapatan dan Belanja Daerah provinsi

Sumatera Utara;

c.　Anggaran Pendapatan dan Bela車a Daerah Kota

Sibolga; dan/ atau

d.　Sumber pembiayaan lain yang sah dan tidak

men由kat.

BAB VIⅡ

pEMAN皿uAN DAN EVALUASI

Pasal 12

(1〉　　Pemerintah Daerah melaksanakan pemantauan

dan evaluasi setiap tahun.

(2)　Pemantauan dan evaluasi sebagaimana dimaksud

pada ayat (1) d遭aksanakan oleh Tim Pemantauan

dan Evaluasi y紬g dibentuk W瓢i Kota dan

ditetapkan deng紬Keputusan Wali Kota.

(3)　Tim Pemantauan din　evaluasi sebagaimana

dimaksud pada ayat (2) berkewajiban melaporkan

hasil pemantauan dan evaluasi yang dilakukan

paling sedi虹t 1 (satu) kali dal狐setahun.



BABIX

KBTENTUAN PENUTUP

Pasal 13

Peraturan Wall Kota ini mula王　berlaku pada tangg血

ditet盆pk狐.

Agar se也ap orang　皿engetahui叫ya, memeri調tahkan

pengunda皿gan Pera.tur迫　Wa止　Kota ini deng紬

penempat狐nya d血劃Berita daerah Kota Sibolga･

Ditet租pkan di Sibolga

Pada tanggal 19 September 2025

WAL± KC)TA SIBC)LGA,

dto.

AHMAD SYUKRI NAZRY PENAR重K

Diunda皿gkan di Sibolga

Pada t劃gg瓢19 September 2025

pit. sEKRE皿Rls DAERAH Ko皿slBOLGA,

dto.

ROSIDAH LUBIS

BERITA DAE恥H Ko恥s工BOLGA皿HUN 2o25 NOMOR 687



鵬MP事RAⅣ

pER餌uRAⅣ wA重量Ko皿s霊BOしGA

Ⅳ0蘭OR 56 TAHUⅢ 2025

TEⅣ船町G

R田ⅣCAⅣA AKS量DA露RAH P田町AⅣGGUしAⅣGAⅣ TUR田RKUしOSIS

Ko恥s重BOしGA TAH廿Ⅳ 2025-2030

pE劇【BR賞Ⅳ皿H KOTA s量BOしGA



RAB重

P田討DAHUしUAⅣ

A.しat種重Re心霊ang

Tuberkulosis (TB) sampai saat ini masih menjadi permasala血an

global yang pengc組dalian租y覆　me干upaka組　t狐tangan yang harus

dihadapi. Tuberkulosis (TB) mempakan penyebab kemati紬utama d王

banyak negara-neg糾"a berkembang･ Pada tahun　2016　ada 156･723

kasus TB baru, diper瞳rakan sekitar 2,7 juta jiwa meninggal k甜ena TB

setiap tahunnya di seluruh dunia, 1ebih dari 95% kematian berasal d紬i

neg紬a deng紬penghasilan yang rendah da皿menengah･ Masy餌akat

miskin dan kelompok rent紬　merupakan kelompok yang paling

berdanpak, meskipufl sebetulnya risiko penularan peny-akit ini ada

pada semua kelompok masyarakat karena cara penularannya yang

melalui udara. TB mempakan salah satu da正也ga penyebab kematian

wanita terbanyak p盆da kelompok usia 15-44 tahun. Kemati紬pada anak

a虹bat penya虹t ini diper虹rakan sebanyak 64,000 dengan ju皿lah kasus

anak sebanyak 0,5 juta kasus. Jumlah wanita usia reproduktif y紬g

meninggal karena TB lebih banyak dah sebab-sebab yang berkaitan

dengan kehamilan dan persalinan. 0leh kafena itu TB banyak dijunpai

pada golongan usia produktif (1 5-59 tahun主

Penya瞳t TB bert狐ggung jawab atas　2　hingga　4　dah beban

penyakit nasional di banyak negara berkembang･ D血egara maju,

kecendemngan kesa貼tan dan kematian karena TB yang sel狐a ini

menurun, mulai tahun 1980an menunjukkan kenaikan terutama di

negara dengan banyak kasus infeksi HIV/ AIDS. Sejak tahun 1989

muneul wabah "�u未ﾘ�g7･esきs組巌' pada penderita TB yang banyak

dikaitkan dengan tingkat kematian tinggi. Hampir dua dekade terakhir

penanggulangan TB seolah○○lah dilalaikan masyarakat intemasion瓢

karena tidak te血asuk d血am program p五〇五tas･

Indonesia merupakan salah satu dari lima negara dengan insiden

TB yang besar di tahun 2017, bahkan Indonesia bcrada di umtan kedua

dengan perkiraan kasus antara 0,4 juta sampai 0,5 juta. Estimasi

prevalensi TB di重ndo櫨esia adala血680 ribu denga組inside楓450 fibu

kasus.Indonesia adalah negara dengan beban TB terbcsar di wilayah

Asia Te皿ggara yang telah me皿capai target global皿tuk pencmu弧dan

angka keberhasilan pengobat狐.



B. Ⅲ種なsud, T巾u組n dan Fu血gsi Penyu容un種n RAD Pe皿a鶴掬い細れg種n TR

Kot種S珊o嶋種

1. Maksud Penyusun紬RAD penanggulangan TB Kota Sibolga

tahun　2025-2030　adalah untuk mendukung perccpat劃

pencap証紬elim血asi TB 2030 secara nasional khususny盆di

Kota Sibolga sebagai ben山k komitmen Peme正皿tah daerah Kota

Sibolga d血am progra皿pen弧ggulangan TB.

2. Tujuan disusun nya RAD penanggulangan TB Kota Sibolga

adalah :

2.1Me調be正k紬租cu劃dan pedoman bagi pemerintah daerah

Kota Sibolga dan pihak terka王t lainnya untuk meningkatkan

komitmen dan kepemimpinan dalam upaya penanggulang孤

TB di Kota Sibolga

2.2Membe正kan acuan d瓢狐　membuat perencana紬　dan

penganggara皿tcrka王t pcn狐gg叫1angan TB di Kota Sibolga

2.3Me孤もe瓦ka租acua租dala前蹴e撞yusu租keb竜a瓦a租da楓半e甜1a昌i

terkait penanggulangan TB

2.4Memberikan acuan dalam melakukan perenc劃a紬,

k○○rd血asi pelaksana狐　kc由atan, se｢ta pemantauan dan

ev血uasi agar mencapai sinergi dalam up争ya bersa皿a untuk

penanggul紬ga皿TB.

3. Fungsi da正RAD Penangg岬langan TB Kota Sibolga adalah:

3.1Pedoman bagi OPD tefkait dalam upaya pereepa屯fi

pencapai狐elim血asi TB 2030. Khususnya di Kota Sibolga

3.2Pedoman untuk me垂embatani k○○rdinasi dan integrasi

program-progr狐　pelay紬an publik y狐g terkait dengan

upaya皿cn可u eli皿inasi TB 2030 di Kota Sibolga

3.3Pedoman untuk mensinergikan berbagai kegiatan

pen孤縫叫1angan TB dan penda皿a狐紬tar OPD se正a pihak

terkait l紅組祖ya di Keta Sibelga･

3.4Dokumen bagi m貧syarakat dan pihak lain yang

berkepenting紬　untuk　皿cmant租u pelaksanaan program

penanggul租ga皿TB di Kota Sibolga



C.重種調d亀sa重Huk皿血d種n Keb増種な種n隠D Pe種種皿ggu宣種ng種n T寄Kota

S軸○○g種tahun 2025 - 2030

1. Landasan Hukum

a. Und狐g-Undang No皿or　23　tahun　2014　tent紬gemerintahan

Dae章ah (しe皿も鉦an Negara Republik I組de鼠esia　もa血u組　2014

Nomor　244, Tambahanしembaran Negara Republik Indonesia

N9mQ_r鴇87).5eb盆ga通紬a tel.a虫bebe_raps ka吐d王哩b盆h ter霊地ir

dengan Undang-Undang Nomor　6　Tahun　2023　tentang

Penetapan Peraturan Pemehntah Pengganti Undang-Undang

Nomor 2 Tahun 2022 tentang Cipta Kelja menjadi Undang-

Undang qumbaran Negara Republik Indonesia Tahun　2023

No皿or 41, Tambahanしembaran Negara Republ址Indonesia

No皿or 6856);

b. Undang-Und紬g Nomor 17　Tahun　2023　tentang Kesehatan

(Lembar弧Negara Republik Indonesia Tahun 2023 No皿or 105,

Tambahan Le皿bara皿Negara Repub肱工ndonesia Nomor 6887) ;

c. Undang葛Undang Nomor 27 Tahun 2024 tentang Kota Sibolga di

Provinsi Sumatera Utara (Lembaran Negara Republik Indonesia

Tah皿2024 Nomor 125, Tambahan Lembaran Negara Republik

書ndonesia Nomor 6947);

d, Peraturan Pe皿e正ntah Nomor 28 Tahun 2024 tent弧g Peratur弧

Pelaksa皿aan Und紬g-Undang Nomor 17 Tahun 2023 tentang

Kesehatan (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2024

No皿or 135, Ta皿bahan Le皿bar紬Negara Republik量ndonesia

Nomor 6952);

e. Peraturan Presiden Nomor　67　Tahun　2021　tentang

Penanggulangan Tuberkulosis (Lembaran Negara Republik

lndonesia Tahun 202 1 Nomor 166);

f. Peraturan Mcnteri Kesehat紺青Nomor 75 Tahun 2014 tentang

Pusat Kesehata組Masyafakat (Be壷a Negara Repuもlik量租do組esia

Tah皿2014 No 1676〉;

9. Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 82 Tahun 2014 tentang

Penanggulang紬　Penya虹t Menul租r (Be重ita Negara Republ肱

lndonesia Tahun 2014 Nomor 1755);



2･ Keb守akan

Arah ke坤akan dalam RAD Penanggulangan TB Kota Sibolga

Tahun　2025-2030, disusu皿　berdasark紬　p嶺da sinergitas dan

komprehens範tas, selumh pemangku kepen仕ngan dan pihak

terkait lainnya, meliputi upaya: promotif, preventif, kuratif dan

重ehabilita宜で, balk dari a3pek kcsehata鼠, aspek sesi粗隠aupu撮

aspek ekonomi.

drah kebijakan penanggulangan TB Kota Sibolga perlu

dirumuskan guna mendapatkan strategi din　progra皿

penanggulangan TB Kota Sibolga yang terfokus serta dapat

ditentuk劃血dikator貼neヰa pro親amnya.

Seiring deng孤Strate由Nasion血dan Milestone Penan箆ulangan

TB, arah kebijakan pe組anggulangan TB Kota Sibolga befgerak dari

laya皿an Upayan Kesehatan Perorangan (UKP) kura揖　da皿

rehabilitasi men巾u　めkus lebih pada Upay紬　Kesehatan

Masyarakat (UKM) promosi kesehatan dan

pencegahan penyakit, serta fokus pada isu-isu aksesibilitas dan

ku瓢itas layanan kasus TB, deng狐t可ua皿untuk:

1.　menu調na皿insidensi TB di Kot租Sibolga;

2.　men耽unan ke皿atian TB di Kota霞ibolga.

D. Proses Penyusunan RAD Penanggulangan TB Kota Sibolga 2025-

2030

RAD Penanggulangan TBC Penanggulangan TB Kota Sibolga 2025-

2030 i血disusun deng紬皿elibatkan l血tas program, lintas bidang,

1intas sektor, temasuk mitra dan pcmangku kepentingan d血am

P2-TB Keもa Siもelga･



BAB重量

AⅣA重ISA S賞TUAS重

A. Geog調組Kota sまb○○ga

Secara geogra鼠s, Kota Sibolga be重diri diatas da重atan pantai,lereng

dan pegununga皿, dimanahamper selumh penduduknya bermu嵐m di

daratan pantai yang rendah. Terletak pada ketinggian berkisar anatara

0- 150　meter dari alas permukaan laut, dengan kemiringan l粗an

kawasan kota ini beⅣariasi anatara 0-2 % sampai lebih da五40%.

I出土m kota Sibolga temasuk cukup panas dengan suhu maksimum

mencapai 32°　C dan minimum 21.6°　C. Sementa重a curah h巾an血

Sibolga cenderung tidak teratur di sepa垂ang tahunnya. Curah h可an

tertinggi terjadi pada bulan November dengan jumlah sekitar 798 mm,

sedang hujan terbanyak te寄adi pada Desember yakni 26 hari.

KoねSibolga te輩leねk di P紬tai B鉦盆豊Pro南紀si Su組ate董a Uta王a

yaitu di Teluk Tapian Nauli,士350 K皿selatm Kota Med紬. Secara

geogra正s wilayah Sibolga terlctak antara 1° 42'1｡ 46'しintang Utara dan

98° 44′ - 980 48'B可ur Timur. Kota Sibolga secara ad皿inistratif terdih



dari 4 Kecamatan dan 17 Kelurahan dan Luas 2.778 Ha atau 27, 78 K皿2

dima皿a hanya ber虹sar 10,77 Km2 yang layak huni･ Deng皿de皿i地肌,

menumt luas lahan, Sibolga temasuk kota terkecil di Indonesia.

Adapun yang me垂adi batas wilayah Kota Sibolga adalah :

1. Sebelah utara　　　　: Kabupaten Tapa皿uli Tcngah

2. Sebelah Timur　　　　: Kaもupate組Tapa鼠uli Te租ga丘

3. Sebelah selat狐　　　: Kabupaten Tapanuli Tengah

4. Sebelah Ba工at　　　　: Teluk Tapia皿Nau脆/ Sa皿udera重ndonesia

secara admistrati宣;

Kota Sibolga memiliki 4 Kecamatan yang terdi正dari 17 Kelurahan･

Pembagian Kec劃at紬tersebut adalah :

1. Kecanatan Sibolga Utara dengan luas wilayah　3,3　km2 yang

tcrdiri da正5 Keluraha鼠,

2. Keca皿at組Sibolga Kota dengan luas wilayah 2,7 km2 y孤g terdi正

dari 4 Ke工urahan,

3. Kecamat紬Sibolga S劃bas deng劃luas wⅡayah 1,6 k皿2　yang

terdi轟dah 4 kelurah狐,

4. Kecamatan Sibolga Selatan dengan luas wilayah　3,1 k皿2 yang

terdiri dan 4 kelu｢ahan.

Kota Siもolga　皿erupakan nege茸i ya鼠g　もefbila楓g kau皿　de租ga櫨

karakte正stik penduduk yang皿empunyai beraneka rag劃kebudayaan,

kebiasaan, serta pehlaku yang berhubungan dengan kesehat紬.Sesuai

dengan data dari Badan Statistik Kota Sibolga Tahun 2024 jumlah

penduduk Kota Sibolga tercatat sebesar 91.747 jiwa.Berdasarkan data

tersebut Keca皿a上皿di Kota Sibolga y紬g皿emiliki penduduk terpadat

adalah Keca皿atan Sibolga Selata皿dengan jumlah kepadatan 12632,5

｣Iwa per k皿2 dan Kecamatan Sibolga Kota merupaka租keca皿ata組ya組g

memiliki kepadatan penduduk yang terendah sebanyak 5687,5 jiwa per

km2.Berdasarkan jenis kelamin jumlah penduduk laki-1aki lebih banyak

dib紬ding jumlah penduduk perempu弧, masing-masing seb紬yak :

penduduk laki-1a血46. 102 jiwa dan 45.645 jiwa merupakan penduduk

perempuan. Deng狐de皿ikian rasio penduduk menurut jenis kelamin

sebesar 101,0%.



B. Epide皿iologまTR

Situasi Epidemi TB　打ovinsi Sumatcra Utara Berdasarkan Lapora皿

Tahu皿an Pro邸a皿　TB Tahun　2022, Su皿atera Utara menghadapi

tant弧gan besar dala皿penanggulangan Tuberkulosis (TB). Prov血si ini

menempati pehngkat ketiga血量ndonesia dengan estimasi kasus sebes紬

74.434, yang menyumbang 7, 1% dari total kasus TBC nasional.

Gra組k Tren Noti最kasi Kasus TB　打ovinsi Sumatera Utara Tahun

2020 - 2023

態潮間醒丁a｢get Kasus　聞鰭Notif Kasus　　　　　%　　　　　し周ea｢(%)

Berdasarkan data Sistem lnめrmasi Tuberkulosis Indonesia (S賞TB)

tahun 2023, jumlah kasus TB y紬g berhasil di noti馳〔asi mencapai

49.999, dengan cakupan penemuan kasus sebesar 60%. Angka ini

皿eng瓢a皿i pen血gkatan dibandingkan tahun 2022, di m弧a tercatat

42.961 kasus ditcmuk狐, dengan cakupan penemuan sebesar 57,7%

da正target penemuan 72.738 kasus.

C. S種調n種Ke8eh種t種n

Derajat kesehatan masyarakat suatu wilayah dipengamhi oleh

keberadaan sar弧a kesehat弧. Und弧g-Und紬g No皿or 17 Tahun 2023

tentang Kesehatan menyatakan bahwa fasilitas pelayanan kesehatan

ada工a血　suatu　血at dan/atau tempat y紬g diguna.kin　u皿tuk

menyelenggarakan upaya pelayanan kesehatan, baik pro皿otif,

preventif, kuratif, maupun rehabilitatif yang dilakukan oleh

pemehntah, pe皿e轟ntah daerah, dan/atau masyarakat. Sarana

kesehatan y弧g akan dibahas pada b繍由an ini terdih d租心血silitas

pelayanan kesehat狐serta sar紬a keねr皿asian dan alat kesehat紬.
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Berdasarkan Peraturan Pemerintah Nomor 47 Tahun 2016 tentang

Fasilitas Pe賞ayan劃Kesehatan, jenisねsilitas terdih atas: (a) te皿pat

praktik皿a皿diri tenaga kesehat紬, (b) pusat kesehatan masyarakat, (c)

klinik, (d) runah sakit,(e) apotek, (f) unit transfusi darah, (g|

1aborat〇五u皿keschata皿. Fas址tas Pelayan狐Kesehatan yang dibahas

pada bagiaぬini terdi正da瓦FKTP/ Fasilitas Kesehata組Ti組gkat Perta皿a

(mskesmas,曲inik pratama, praktik dokter/dokter gigi perse○rangan),

dan FKRTL/Fasilitas Kesehatan Rujukan Tingkat Lanjut (rumah sakit

umum dan mmah sa瞳t khusus).

1. Pusat Kcsehata皿Ma.syarakat (PUSKESMAS)

Peraturan Menteh Kesehatan Nomor　75　Ta血un　2014　tentang

Puskesmas menyebutkan bahwa Puskesmas adalah患silitas pelayanan

kesehatan yang menyelenggarak紬upaya kesehatan masyarakat dan

upaya kesehatan perseorangan tingkat pertama, dengan lebih

mengutanckan upaya promotif dan preventif, untuk mencapal derajat

kesehatan masyarakat yang setinggi-tingginya di wilayah kerjanya.

Puskesmas mempunyal tugas melaksanakan kebijakan kesehatan

untuk mencapai t可uan pembangunan kesehat狐di wilayah ke寄anya

d血a皿則gka mendukung terw可udnya Kec劃atan Sehat. Selain

melaksanakan tugastersebut, Puskesmas memili曲　調ngsi sebagai

penyclenggara Upaya Kesehatan Masyarakat (UKM) tingkat pertama dan

Upaya Ke3ehatan Perseorangan (UKP) tingkat periama seria sebag盆主

wahana pendidika皿　tenaga keschatan.Upaya kcsehatan masya重akat

租d血ah setiap ke由atan untuk me皿el血ara dan meningkatka皿kesehat狐

serta mencegah dan menanggulangi timbulnya masalah kesehatan

dengan sasaran keluarga, kelompok, dan masyarakat.Berdasarkan data

Pro皿Kesehatan Kota Sibolga Tahun 2024 jumlah Puskesmas seb孤yak

5 (1imaらy狙g m孤a 5 (lima) Puskes皿as tersebut mempakan恥skesmas

租e楓でawat血ap. Da楓u輝tuk Puske3励as pe皿もa組tuもe章jumlah 1年(e皿pat

belas).



2. K工血ik

Berdasarkan Peraturan Menteh Kesehatan Nomor 9 Tahun 2014

tentang曲i正k,出血ik髄a轟ika皿sebaga王ぬsilitas pel争y紬an kesehat紬

yang menyelengg紬akan pelayanan kesehatan perorangan yang

menyediakan pelayanan medik dan/atau spesialistik. Pada tahun 2024,

terdapat 5 klinik Prata皿a di Kota Sibolga, dengan瓦租eia租2 kli楓ik

pratama milik TNI/POしRI dan 3 klinik prat劃a milik swasta･

3. Haktik Dokter Mandiri

Dokter/dokter gigi yang menjalankan praktik kedokteran wajib

me皿ili虹SIP (Surat暮zin Hakt国ya皿g mempaka皿bukti tertulis yang

diberikan Dinas Kesehatan Kabupaten/Kota kepada dokter dan dokter

gigi yang akan menjalankan praktik kedokteran setelah memenuhi

pei.syaratan. Selain itu, pra規ik mandiri dokter/dokter gigi wajib

memili瞳　Surat Tanda Registrasi, sela可utnya disingkat STR, yang

me｢upak紬　bukti te轟ulis yang diberikan oleh Kons遭　Kedoktera皿

lndonesia kepada dokter d紬do虹er gigi ya.ng telah diregistras貯ada

Tahun　2024　血　Kota Sibolga praktik dokter umum peror紬gan

beヰumlah 21 (Dua puluh satu), praktik dokter蜜豆perorangan 10

(sepuluh), praktik Dokter Spesialis Perorangan 6 (enam)･

4. Laboratorium Kesehatan Daerah

Dalam rangka meningkatkan derajat kesehatan masyarakat selain

upaya p｢omotif din　preventif, diperlukan juga upaya kuratif dan

rehab址ta批. Upaya kesehatan yang bersiぬt kuratif d紬rehabilitatif

dapat diperoleh melalui Pelayanan laboratorium Kesehatan･Peraturan

Menteri Kesehatan Repub宣ik　量ndonesia Nomor　411/　Menkes/

P樹/工H/ 20 10 Ten書angしabera書〇五u皿, dia尭ikan L盆borat〇五um K粥c血ata揖

y劃g melaks孤ak孤　Pelay狐狐　pemeriksaaanspecimen klinik u皿tuk

me皿dapatkan重nめ皿asi tentang kesehata皿perora皿gan teruta皿a untuk

menu叫紬g upaya　馳agnosis penya虹t, pcnye皿buhan pe項ya虹t dan

pemulihan kesehatan. Pada Tahun 2024 Kota Sibolga memiliki 1 (Satu)

Laborat〇五um Kesehata皿Daerah dan telah terakreditasi da皿1 (Satu)

Laboratoriu皿swasta.



5. Sarana Kesehatan Keぬmasian d紬Alat Kesehatan

Ketersediaan sediaanぬ調asi d孤alat kesehata皿memili虹per紬

yang signi餌よan dalam pelayanan kesehat劃･ Akses masya工akat

terhadap obat khususnya obat esensi址mempakan salah satu hak

asasi manusia. Dengan demi貼an penyedia孤obat esensial mempakan

kewajiban bagi pemerintah dan institusi pelayanan kesehatan baik

publik maupun p正vat. Sebagai komoditi khusus, semua obat y狐g

bercdar hams teヰ劃in kca皿anan, khasiat dan皿utuエリa agar dapat

memberikan manfaat bagi kesehatan. 0leh karena itu, selain

meningkatkan jumlah tenaga pengelola yang terlatih, salah satu upaya

yang d虹akuk紬untuk me叫amm mutu obat hingga diteh皿a ko皿sumen

adalah menyediakan sarana penyimpanan obat dan alat kesehatan

ya楓g dapa士　me車aga keamana皿　3ccara　五sik serta da早at

me皿pe｢tahanka皿kualitas obat.

Salah satu kebijakan dalam Program Kefarmasian dan Alat

Kesehat紬ad血ah meningkatkan akses dan mutu sediaanねrmasi, alat

kesehatan, dan Perbek瓢an Kesehatan Rumah Tangga (PKRT). y紬g

menitik beratkan pada peningkatanketersedia紬, pemerataan, dan

keteヰ紬gkau紬　obat dan alat kesehatan se轟a me刊am宣n

keananan/khasiat, kemanfaatan, dan mutu sediaan farmasi, alas

kesehatan, dan makanan. Hal ini bertujuan untuk melindungi

masyarakat da正bahaya yang disebabkan oleh penyalahgunaan sediaan

魚masi dan alat kesehatan atau pen幾叫naan yang salah/tidak tepat

serta tidak memenuhi mutu keamanan dan peman魚atan y紬g

dilakuk狐s句ak proscs produksi, distribusi hingga penggunaannya di

皿asya重akat. Cakupan sarana produksi bidang keぬr皿asian dan alat

kesehatan　隠e組gga皿もarka鼠　ti租gkai kete購cdiaan sa重a楓a pclaya皿a皿

kesehat紬yang melakuk狐upaya produksi di bid租ng ke鹿町masi紬d紬

alat kesehatan.Sarana produksi di bidang kefarmasian dan alat

kesehatan紬ta重a la血Indust正Fmasi, Industri Obat Tradisional ⅡOT),

Usaha Kecil　0bat Tradisio虹al/Usaha Mikro Obat Tradisional

(UKOT/UMOT主　打oduksi Alat Kesehat紬(Alkes) din　Produksi

Perbekala皿　Kesehat組　Rum繍h T紬gga　(PKRTら　dan　工ndustri

Kesme組ka･Ju皿lah s甜ana produksi da租dis証もusi keねmasian yang

terdapat di Kota Sibolga Pada Tahun 2024 yaitu : pedagang besa重

ねmasi be竜umlah I (satu), apotek be互umlah 14 (empat belas) dan toko

obat be車umlah 2 (dua).



6. Rumah sakit

D血am rangka meningkatkan derajat kesehatan皿asyarakat sela血

upaya promotif dan preventif, dipe｢luka皿juga upaya kura揖dan

rehab址屯tif. Upaya kesehatan yang bcrsi魚t kuratif dan rehabilitatif

dapat diperoleh melalui mmah sa虹t yang juga ber血ngsi sebaga上

pe組yedia pelayanan kcsehatan n担k盆n〃 Pe重a帥ran Menteri Kese最atan

Nomor 56 Tahun 2014 tentang mas描kasi dan Peri乞inan Rumah Sa貼t

皿e調gelompokkan ru皿ah sa虹t bcrdasark紬　penyelengg紬aan, yaitu

mmah sa貼t pe皿e轟nt証し, mmah sa比t peme正ntah daerah, dan mmah

sakit swasta. Rumah sakit peme互ntah adalah unit pelaksana teknis

da正instansi peme血ntah (Kementerian Kesehatan, Kepolisian, Tentara

Nasional重ndonesia dan kementerian Lainnya)･ Ru皿ah sakit daera･h

adalahpelaksana teknis dari daerah (peme血utah provinsi, pemerintah

kabupaten din　pe皿ehntah kota). Sedangkan ru皿ah sa嵐t swasta

adalah badan hukum yang bersifat nirlaba.Rumah Sakit dengan

ke皿ampuan gawat damrat, menumt data Pro皿Kesehatan Kota Sibolga

Tahun　2024　semua　則mah sakit di Kota Sibolga telah memili虹

kemampuan gawat damrat yaitu sebesar loo %.
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田berkulosis atau TB mempak紬　penya虹t menul紺1angsung y狐g

disebabkan oleh kuman mycob盆cteriumtuberculosis.　Beberapa spesies

Mycobacterium, a租t狂a la血: M, tuberculosis, M. a飯canum, M. bovic, M. Leprae.

Tuberkulosis masih merupakan masalah kesehatan masyarakat yang menjadi

tantangan global. Sela王n itu terdapat pula tantangan y紬g perlu me可adi perhatian

yaitu皿eningkatnya kasus TB-MDR, TB輸H書V, TB dengan DM, TB pada anak dan

masyarakat rentan lainnya･ Hal ini mendorong pengenda止an tuberkulosis terns

melakukan intens岨kasi, aksclerasi, ckstensi正kasi dan inovasi progra皿･Presentase

o重ang terduga tuberkulosis皿endapatkan pelay皿an tuberkulosis sesuai st紬dar

tahu租2024 di Kota Siもelga sebesar 52,41%　de皿ga損ju皿lah te輩duga tuberkulosis

sebanyak3.292 kasus.

Ju皿lah kasus tuberkulosis pada tahun 2024 ditemukan sebanyak 1.031

kasus, naik bila dibandingkan semua kasustuberkulosis yang ditemukan pada

tahun 2023 yang sebesar 999 kasus. Menumt jenis kelamin, kasus pada laki-lam

1eb血tin認i da丘pere皿puan, yaitu kasus tuberkulosis pada lam-1a虹sebesar 715

kasus, sedangkan kasus tuberkulosis pada perempuan sebesar 3 16 kasus.Angka

Tfcat隠e組t Covefage (TC ) adalah jumlah kasus TB yang dioもati da組d丸aporka孤

pada tahun te正entu diba由dengan per虹raan jumlah血siden kasus TB pada tahun

y劃g sama dan dinyatakan dalam persentase y紬g ada di suatu wilayah tertentu･

Trea-tment Coverage皿empakan salah satu dari sepuluh indikator utam盆y紬g

selalu dipantau untuk mengetahui perkembangan program WHO yang bertajuk The

End TB Strategy yang bertujuan untuk menghapuskan epidemik TB secara global.

Progra皿血i di皿ul証pada tahun 2015 d紬ditargetka皿tercapai pada tahun 2035.

Berdasafkan data yang diperoleh darn bida租g P2P, ta血un　2024　組Bka

Treatmentcoverage (TC-%) seluruh kasus TBC berjumlah　52,41%.Enrollment

ad血ah persentase pasien barn Tuberkulosis BTA positif yang ditemukan diband血g

jumlah pasien baru皿berkulosis BTA positir yang diperkirakan ada dalam suatu

wilayah. Tahun 2024, cakupan penemuan kasus TB di Kota Sibolga sebesar 88,6%･

Salah satu upaya untuk mengendalikan tuberkulosis yaltu dengan

pengobat紬. Indikator yang digunakan untuk mengevaluasi pengobatan

t租もerkulosis adalah angka kebe血asilan pefigclbatan (Suece粥Rate). Sueeess Rate

mempakan jumlah semua kasus tuberkulosis y紬g sembuh din　pengobat紬

lengkap出血tara semua kasus tuberkulosis yang diobati dan dilaporkan. Angka

keberhas鵡a皿pengobatan血i皿engg皿b租rk紬kualiねs pengobat劃tuberkulosis.

Walaupun angka kesembuhan telah mencapai, hasil pengobatan lainnya tetap



perlu diperhatikan antara lain kasus meninggal, gagal, putus berobat (lost to follow

up) dan tidak dievaluasi. Angka kesembuhan (Cure Rate) penyakit TB Paru di Kota

Sibolga pada tahun 2024 sebanyak 91 deng孤persentase sebesar 37,8% dapat

d虹ihat pada gra鯖k dibawah i正.

Angka Kesembuh狐(Cure Rate) dan Keberhasilan Pe調gobat紬(Success Rate)

Pasien皿berkulosis di Kota Sibolga Tahun 2020 - 2024

Su皿ber: Bidang Pencegaha皿dan Pengendalian Penya虹t

Angka kesembuh紬scmua kasus yang ha｢us血capai皿i血mal 85%, sedangkan

angka keberhasil弧pengobatan semua kasus minimal 90%･ Pengawasan yang

e柁旗if租el盈1ui pe租emua皿da租pe重工a租gan批I kasus in烏ksi aka楓輸e寵もa土asi re§ike

pe叫yebaranny貧･Jumlah kematian selama pengobat狐tubcrkulosis di Kota Sibolga

tahun 2024 sebanyak 5 kasus (1,2%).

Indikator u皿tuk memudahk紬狐粗isis data diperlukan indikator sebagai al租t ukur

kinelja dan kemajuan program, dan untuk menilai kemajuan atau keberhasilan

pr〇割劃pengenda止an TB digunak紬beberapa indikator yaitu : ind址ator d狐pak,

indikator ut劃a dan indikator operasional.

1. I組dikater Da皿pak

a. Penurunan Angka Kejadian (Insiden Rate) TB

b. Penurunan Angka Kematian akibat TB

2. Target Nasion瓢

a･ Penumn弧angka insiden重atc皿e垂adi 65 per 100.000 penduduk pada

tahun 2030;

b･ Penu皿an angka kematian akibat TB me巾adi 6 per 100.000 penduduk

甲ada ta血u租2030.



3･ Target Kota Sibolga

a. Penumn紬insiden rate TB me可adi 6与per 100.000 penduduk pada tahun

2028;

b. Penurunan angka kematian a血bat TB menjadi 6 per 100.000 penduduk

pada tahun 2028.

A.富A最G置富寒鮒D量嶋A富OR廿TAm Ko船s霊BO重GA

重nd彊楓to重 �#�#R�↑a重getpe重t種hun 

2026 �#�#r�2028 �#�#��2030 

CakupanBnrollment 涛RR�95% 涛RR�95% 涛RR�95% 

AngkaNo心慮kasisemuakasus 田s2�574 鉄�B�451 鼎���396 

TBy紬gdiobati(per100.000 

penduduk 

AngkakeberhasⅡan 涛�R�90% 涛�R�90% 涛�R�90% 

pengobatanpasienTBsemua 
kasus(%succesr盆te) 

Cakup狐penemu劃kasusTB 塔�R�80% 塔�R�80% 塔�R�80% 

resistenobat(absolut) 

A組gkakebe血asila組 塔�R�80% 塔�R�80% 塔�R�i 80% 

pengobatanpasienTBresisten 
obat(%succesrate) 

PersentasepasienTByang 涛�R�90% 涛�R�90% 涛�R�90% 

mengetahuistatusHIⅤ 

CakupanPembehanTerapi 涛�R�90% 涛�R�90% 涛�R�90% 

Pencegah劃(Tpr) 

8.皿RGBT重ⅣD重KA骨OR � �� �� 

opE紬s量oⅣAし 

重ndまなすto章 刋儁VX��xｶX��X+9+(ｻ2��
2025 �#�#b�2027 �#�#��2029 �#�3��

dl �3�3��3354 �#ャ��2544 �##モ�2092 ap弧anSt狐arPeayanan 

M血imu皿(SPM) 

Ju皿lahEnrollment 都#��621 鉄32�471 鼎#B�387 

PersentasekasusTB 都RR�75% 塔�R�80% 塔�R�80% i 

pengobatanulangyang 

diperiksabakteriologis(%) 

PersentaseEnrollmentkasus 涛RR�95% 涛RR�95% 涛RR�95% 

TBresistenobat(%) 

PersentasepasienTB-HIⅤy紬g 涛RR�95% 涛RR�95% 涛RR�95% 

皿endapatkanARVsela皿a 

pengobatanTB(%) 

Pcrsentaselaborat〇五u血 涛RR�95% 等u祿�95% 涛RR�95% 

mi血oskopikyangmengikuti可i 

s組狐貧(%) 



Persentaselaborat〇五um 涛�R�90% 涛�R�90% 涛�R�90% i 

mi虹oskopisyangmen由kuti可i 

sil証lgd開ganhasilba龍(%) 

Cakup紬penemuankasusTB 涛�R�90% 涛�R�90% 涛�R�90% 

anak(%) 



RAR賞V

STRA富田G量, Tuu廿AⅣ, KEG田嶋､AⅢ DAN ms重し

D瓢am up∈Ⅳa untuk皿encapai target dampak d紬hasil pengend血i弧TB di

Kota Sibolga, telah ditetapkan ena皿(6) strategi utama y紬g皿erupakan penguat劃

strategi-strategi sebelumnya dengan didasarkan atas evaluasi ha.gil-hasil

pelaks紬aan, situasi saat i正　dan perke皿ba皿ga皿　teknologi ter龍ni program

penanggulangan serta mengacu pada strategi nasional pengendalian TB. Keenam

strategi yang diterapkan dalam Rencana Aksi Dasa重ah Penanggulangan TB 2017-

202 1 ad瓢ah sebagai behkut, ya王tu:

a. Penguatan kepemimpinan program TB

b･ Peningkatan akses lay紬劃y狐g be血utu

c･ Pengendalianぬkter互8iko

d･ Peningkatan kemitraan melaluiめ調m koord血asi TB

e. Peningkatan kemandirian masyarakat dalam penanggulangan TB

f. Penguatan manajemen progran melalui penguatan sistem kesehatan

Secara hnci masing-masing strategi ini d主jabarkan ke dalam berbagai

ke由atan dan aktivitas ut劃乱　y劃g d組aks狙ak劃　oleh berbagai pemangku

kepentingan yang beke寄a dalam penan蕊ulangan TB di Kota Sibolga. Berikut血i

aka組disajikan ri組cia楓kegiata組uta皿a dalam pe皿ge組dalia鼠TB di Kota醜bol呂a

bese轟a denga皿pe皿angku kepentingan yang d血arapka皿berperan dalam masing-

masing kegiatan utama dan periode pelaks紬aan kegiatan yang bersangkutan.

種･ St車種tegま･1 : Pen陣場t種n Kepe皿ーi皿pinan P○○g調血でR di Kot種S珊○○g種

Dalam beberapa tahun terakhir, sudah mulai tampak adanya peningkatan

pendanaan do皿estik, meskipun demiki狐　tak dapat dipung虹轟　bahwa

pe皿biayaan P的gra皿TB Nasi°組al m蹟sih jugaもefga組tu租g pada甲endanaa虹

ekstemal, te｢utama untuk dana operasional di lapangan. Pada tahun 2012,

66% d盆丘d紬a untuk Penanggulangan TB secara nasional berasal da血Global

Fund AIDS Tuberculosis Malaria (GFATM) dan dana donor lain. Sejalan dengan

otonomi daerah di tingkat kabupaten/kota, diperlukan kegiatan advokasi

secara血tens遭d弧　terk○○rdinasi dengan b証k untuk mendapat kepas亀a皿

komitmen politis di Kota Sibolga agar pengendalian TB menjadi program

p五〇壷as di dae章a血.

Kegiatan Pokok: Penyusunan kerangka kerja operasional bagi para pemangku

kepenting紬d瓢a皿penanggula皿gan TB di Kota Sibolga.



Tabel砧皿cia皿Kegi盆t紬Penguat劃Kcpemi皿pina皿Progra皿TB di Kota Sibolga

No. 亦�ｶXﾊﾆ�F���pen狐蕗ungi Jawab An誌ar紬 �&V�6����Vﾆ�ｷ8ｦ6����

2026 �#�#r�2028 �#�#��2030 

1.1 蛤�ｸ�ｷ&F匁�6��W&�蔟�B�Sekda./ 秒�Ⅴ ���Ⅴ ���

terk誼tdalankebijakan pr08r劃 penanggulanganTB sccarakomprehensif ��6�7HﾄF苒�

1.2 磐V逞W7V����ﾆ�6�2�DinkesKota 秒� ��Ⅴ ���

situasiTB,t可uanda皿 targetprogram penan籠ulanganTBdi KotaSibolga �6�#�����

b. St調tegi-2 : Peni重gな種t種n Aなses重種y種皿n yang Be調utu

Penemuan kasus TB dilakuk紬　secara pasi手intensif diねsilitas kesehatan

dalam j匂aring恥blic-丑ivateMix (PPM) dan kolaborasi kegiatan sepe請i TB-HIⅤ,

TBDM, TB-Gi乙i, M盆naje皿en Terpadu Balita Sa貼ts (MTBS); maupun dengan

pene皿uan akti｣masif berbasis kelu紬ga dan masyarakat bersama deng紬

kader, To皿a, Toga da皿ko血unitas lainnya. D血am upay租pene皿u紬pa.sien TB

secara dini diperlukan peningkeitan akses lay-anan TB yang bermutu dengan

prinsip "Temuk狐dan Obati Sampai Sembuh (TOSS)".

嶋eg血t種種Po聾o聾1:

萱ntensi五kasi Penemuan Pasien TB melalui J匂aring layanan TB

Tabel Rincian Kegiatan Penemuan Pasien TB melalui Jejaring layanan TB

No, 噺Vv亶ﾗIV趙�Penanggung 占貪w貧も Anggaran �&V�6����Vﾆ�ｷ6������

2026 �#�#r�2028 �#�#��2030 

1.1 ��V��葷&���貳��-ｶ���ーDinkes町ov ��Ⅴ 棉b�V ��

TBDOTSpadammah �5R�

sa嵐ty孤gbelum tersetupDOTS⇒ pelatihanTBDOTS bagipetugasRS (dokterd劃p釘awat) ��ｴF匁ｶW4ｶ���6�&�v��

1.2 薄蹤V�9l��6��-DinkesProv ��Ⅴ 秒�Ⅴ ���

penemuankasusTB �5R�

padalay狐answasta (岨inikpratam, praktisiswasta, ��ｴF匁ｶW4ｶ���6�#��JF��Organisasi Pro艇si:IDI, 



i ���&�&�H�ｨﾍﾇVﾗ7v�7F��IDAI,PPN重, ��i 亦�i 白�

danapotek)⇒ PelatihanDOTSbagi petugas曲inikprata皿a danpraktisiswasta sertaOJTbagi 1abo工at〇五umswasta d紬apotek 侭$��

Keg血t種重Poko重2:

Penemuan Pasien TB皿el粗ui Kolaborasiしaya皿孤TB

Tabel Rincian Kegiatan Penemuan Pasien TB melalui KolaborasiLayanan TB

No, 蛤輩¥ﾖ冏蹤���Pe皿狐ggung すねw負b An箆ar紬 �&V�6����Vﾆ�ｷ6������剪�

2026l2027i20282029 劔2030 

2.1 ��&���蕚ｴ��� ��剪�

AntenatalCare(ANC) ��4F匁ｶW2�V 秒�Ⅴ 秒�V 

Terpadupadalbu �ｨｭg6ｶW6ﾖ�2�

Ha皿il⇒ Melaks紬akan k寄ord血急sid合ngan seksiKesga 鍔%2�

ManajemenTerpadu 綴F匁ｶW2�Ⅴ 秒�Ⅴ ���Ⅴ 

pad租BaⅡtaSa瞳t 壷'�6ｶW6ﾖ�2�

(MTBS)untuk me垂a正ngkasusTB AnakうMelaks温ak劃 k○○rdinasideng劃 seksiKesga 鍔%2�

Inten8i鱈ka3i 綴F匁ｶ72�V ���Ⅴ ���†Ⅴ 

penemuankasusTB 鍔�W6ｶW6ﾖ�2�

anakmelalui peme正ksaanTesCepat Molekular(TCM) 鍔%2�

2.2 ��&�&ﾔ因Eb� ��剪�

Sosia止sasitentang 綴F匁ｶW2�Ⅴ ���iv i ���Ⅴ 

pene皿uansuspekTB �ｨ葫6ｶW6ﾖ�2�

padaOr劃gd巳ng皿 HⅣA重DS(oDin), diagnosisdantata laksanaKolaborasiTB H王Vpad貧se.rnu貧 血skes 僖�%2�



Skhningg句血aTB 綴F匁ｶW2�V 秒�Ⅴ ���Ⅴ 

padase皿uaODHA ��ｶﾗ6ｶW6ﾖ�2�+%%2�

TesHIⅤpadasemua 綴I�3�ｶW2� �� �� 

pasienTBmel心ui 椿ﾗ6ｶW6ﾖ�2�

pendek盆t紬Konseling danTesSukarela (KTS/VCT)atauTcs H工Vatas量nisiasi PetugasdanKonseling (TIPK) 鍔%2�

2.3 �����(ﾌt&V逋�y|ｦ勇F蜂�y+yyfV躡|ｨｦ2�劔��

Sosia宣isasitentang 綴F匁ｶW2�Ⅴ ���Ⅴ 秒�Ⅴ 

penemuansuspekTB �ｨｭg6ｶW6ﾖ�2�

padapasienDiabetes Melitus(DM), diagnosisdan tatalaksanaKolaborasi TBDM 鍔%2�

SkrininggejalaTB 綴F匁ｶW2�Ⅴ ���V ���iv 

padasemuapasien ��ｶﾗ6ｶW6ﾖ�2�

DM 鍔%2�

SkrininggejalaDM 綴F匁ｶW2�V 秒�V 秒�Ⅴ 

p負dase喋u負pas王e_nT章 �ｨｭg6ｶW6ﾖ�2�ﾕ%2�

Kegi種tan Pokok 3:

Penemua皿kasus TB aktif berbasis kontak pada keluarga dan masyarakat.

Tabel閣nci狐Kc由atan Pene皿u狐Kasus TB Aktif Berbasis Kontak pada

Keluarga da皿Masyarakat

i No. 噺Vv��F���Pena租撃gu楓g Jawab An蕗ar紬 �&Y�F6��末��Vﾆ�ｷ6��F���r�

2026 �#�#r�2028 �#�#��2030 

3.1 ��V觀ﾗXｦ6ｹV�7W5D"�-Dinas ���V ���Ⅴ �����

disekolahd紬 ��V襷芳霧���

Pergum孤Ting由 -Sosialisasipenya瞳t TBdanpe町anngan suspekTBdi sekolahdan Pe重gum劃t血ggi ーPcnyusunanSOP Penanganankasus TBdis貴k卿ぬhda調 Per宮uru紬Ting由 ��ｴF匁ｶW4ｶ���6�#���6���ｶﾗ6ｶW6ﾖ�2��ｴｶVﾖV��r�



3.2 ��V觀ﾗV�豸�7W5D"�-Dinkes ��Ⅴ ���V ��

ditempatke重ja(hotel, 綴F�6��ｶW"�

restorandan血dust正) 貞�W6ｶW6ﾖ�2�

3.3 ��V觀ﾗY-ｶｶ�7W5D"�-Dinkcs ���Ⅴ 秒�Ⅴ ���

diLAPAS/RUTANう ��ｴｶVﾖV豺X葷��

Sosialisasipenya虹t TBd紬pe両aring紬 suspekTBdi払恥s/ Ru船N ��ﾒ�ﾔｶ問�

3.4 ��V觀ﾗV�豸�7W5D"�-Dinkes ���Ⅴ ���Ⅴ ���

di皿asyarakat⇒ ��ｵ�W6ｶW8葷�2�

Sosialisasipenya虹t TBd孤pe勘紬章ngan suspckTBdi masyarakattermasuk 鍔�ｴｲ�ﾔ��7末����ｴﾗV��ﾖﾖ�F������ﾔ薐�

A昌r盈皿a 綴ｶW���ﾆr�ﾔﾅ�ﾒ�ﾔF�襷猛�ﾕ��&W2�

3.5 ��V觜葫V�豸�7W5D"�-Dinkes 秒�V ���Ⅴ ���

padakdompok ��ｴｶX葷Y�F�r�

khususOamaahhaji) ��ｵ�W6ｶW6ﾖ�2�

Keg血tan Po囲o量4:

Peningkatan mutu layamn diagnosis TB

Tabel Rincian Kegiatan Peningkatan Mutu Layanan Diagnosis TB

No, 噺Vv崩��峰��ipe諾n8 Anggaran �&V�6����Vﾆ�ｷ6���ﾌ��

2026 �#�#r�2028 �#�#��2030 

4.1 磐V誚�ｷF儂����DinkesKota 秒�Ⅴ ���Ⅴ 秒�

恥skesmasPemeriksa Mandiri(PPM) �6�#��j���

4.2 ��V�8葫��F���ﾆ�EFW2�-D血kes 秒�Ⅴ ���Ⅴ ���

CepatMolekular ��ｵ%5TG"臙萃��

(TCM)diRSUDr.F.L. Tobing⇒ Peヰyusun劃 pe重ja巧i紬ke轟asama d狐乱urpemer政saan TCM 彦�(ﾈﾆr�

4.3 微�F蒙�ﾆ�6�6彦猛�D�6F杷�7��豸W2�-Dinkes 秒�V ���V ���

4.4 ��Vﾖ&Xﾍﾉ����ｶWE�ﾕB�-Di皿kes ���V 秒�Ⅴ i �����

bagipasienTBdalam 綴F也6�2�

masapengobatandan ��ｵ�W6ｶW8葷�2�



petu昌asy紬8 皿elayaniTBMDRdi mskesmas �� �� �� 

4.5 ��V誚ｶ�ｦ����-Dinkes ��I �� ��

pembentukan 鍔W�"�

Laborat〇五um 佇ﾆ&�&�H�ｨﾍﾇR�

i調能町喜餌急tediKoよ急 Sib018a 末��

c･ Strategi 3 : Pengend瓢ian Faktor Resiko

Pengendalian f証tor risiko TB ditujukan untuk mengurangi penularan

da皿k匂a血孤sa虹t TB denga皿皿elakukan upaya pencegahan penularan TB

dimasy紬akat din　di　鬼･syankes･ Pengendalian ini dilakukan melal山

PHBS,pencegahan dan pengendalian infeksi TB, pemberian kekebalan, dan

pembe瓦a租pe静goもata組pencegaha租u楓tuk a組akく5 tahu組da損ODHA.

Keg血t種皿Pokok 1 :

Pro皿osi L血gkungan d紬Hidup Sehat

随ncian Ke由at紬打o皿osi Lingkung孤dan Hidup Sehat

N9↑ 噺Vv冏Bﾘ�2�Penanggung ゝJ負w魚b Anggaran �&V�6����Vﾆ�ｷ6������

2026 �#�#r�2028 �#�#��2030 

1.1 薄蹤V�6佻ﾆｶ�6���%6F��葛Dinkes ���Ⅴ ���Ⅴ ���

皿asyarakat 椿ﾗ6ｶW8葷�2�耳ﾈ$ｸ話�

1.2 �6�6佇ﾆ�6�6悩�6ｶ��-Dinkes ���Ⅴ ���V ���

Batukdimasyarakat, �ｨ葫6ｶW8葷�2�

Sar孤aumum ��ｴF�6F霧'VB�

(sekolah, pas盆r,tempatkeヰa, tcmpa也badah, ぬsi批askesehat紬) 綴ｶVﾖV��r�ﾔF�6��ｰr 

i.3 �6�6��ﾆ�6�6��-Dinkes 秒�V 秒�Ⅴ 秒�

pe重syaratanpencegah ��ｴF匁�5�ｵ�ﾄ��

紬danPengend瓢i紬 量n鰐ksi(PP量)TBpada saranaumum (K紬tor,sekolah, P紬ti/rumah singgah,Pondok pesantren,pasa重) ��ｶﾗ6ｶW6ﾖ�2��ｴF�6F霧'VB��ｴｶVﾖV��r��ｴｶW�Uｦ���6�"�



1.4 �&V踟f�6�'Vﾖ���-Bappeda 庸ﾂ�V ���V ���

pasienTByangtidak 峰Hﾈﾆ�5�U�"�

皿e皿enuhisyarat RumahSehat ���6�ﾖ�B�ﾔﾇW&���ﾔﾅ�ﾒ�ﾔｶW�ﾆ冶ｿR�

1.5 ��Vﾖ�6�諍-ｲ�-Bappeda 秒�V 秒�Ⅴ ���

g�蹤V誚ｶ�6���F��-Dinas 
mmahpasienTB ��U�"�ﾔ6�ﾖ�B�ﾔﾇW&���ﾘ+U�ﾒ��ｹ8ｨ��ﾉu霆ｶr�

1.6 �&V踟f�6�6�&����ーBappeda 秒�Ⅴ ���Ⅴ ���

皿umyangtidak 綴F匁�2�

me皿enuhisya工at kesehatan (Kantor,sekolah, ��U�"��ｴF�6F霧'VB�ﾔｶU�V餽睦�ﾔE�ｹZTB�

Pan心/m皿ahsinggah, Pondokpes紬tren, pasar) 綴F�+'6�2�

Keg血t種n Po量o量2 :

Menerapkan Pencegahan dan Pengendalian lnfeksi (PPI) TB

Rincian Kegiatan Menerapkan Pencegahan dan Pengendalian Infeksi (PPI) TB

N○○ 噺X*ｶ��F���pe諾n轡i Anggaran �&V�6����Vﾆ�ｷ6���ﾌ｢�

20261 �#�#s��2028i �#�#��2030 

2.I �6�6��ﾆ�6�6�96i?ｷFYu"�-Dinkes ���Ⅴ ���V ���

TEMPOTB(Tc皿ukan, �ｨ葫6ｶW8ﾈﾆ�2�

Hsahkandanobati TB)disemuaFaskes 鍔%2�

2.2 �&V踟f�6�'Xﾌvr�-Dinkes 秒�V ���V ���

LayananTByang 綴E�ｵ��B�

b亡lum ��ｴF匁�5�U�"�

memenuhisyaratPPI TB 綴F匁�5�ｵ�ﾄ��

2.3 ��V齏'Xｦ2�-Di皿kes ���V i �����V 秒���

usula櫨pe皿もuata租 峰E�LyF)��B�

RuangLayananTB ResistenObat(TBRO) dipuskes皿asy紬g belummempunyai ruanglayananTBRO ��ｴF倅ﾖ�5�U�"�耳ｭg6ｶW6ﾖ�2�



Keg血t種n Po量o囲3 :

Pengobatan Pencegahan TB

Rinci紬Kegiatan Pengobata皿Pencegah紬TB

討○○ 噺S�ｷﾙe8ｷﾘ���Penanggung J貧w急b Anggara皿 �&V�6����Vﾆ�ｷ6���-ｲ�

2026 �#�#r�2028 �#�#��2030 

3.1 �6�6佇ﾆ�6�6��Vﾖ&W&�-ｲ�-Dinkes ���Ⅴ 庸ﾂ�Ⅴ ���

Pengobata皿 ��ｶﾗ6ｶW6ﾖ�2�

Pencegahandengan 工NH(PPINH)pada balitadanODHA padaFasyankesyang 調重mbehkanlaymn K払da皿H寒V 鍔%2�

3.2 ��V譁誚ｶ�F���-Dinkes ���V ���Ⅴ ���

cakupanlmunisasi 鍔�W6ｶW6ﾖ�2�

BCG: -MonevFaskesdan ku垂unganbayi olehkader pendampingbumil -Pen血gkatanperan pemb王nadaerah bina狐danUpaya Kesehatan M急罵y急｢急k急よくUKM) Puskesma.s 鍔E��ｴｲ�ﾔｶ�FW"�

d. 8t冒種tegト4 : Pe血虹gk種t聾種n Ke皿ま血種n皿e血1uまFo冒u皿K○○重心血種si TR

Strategi Penanggulangan TB memerlukan peran serta aktif dari semua

stakeholder dan mitra terkait,　mengingat besaran permasalahan

d紬tantanga皿　y紬g d血adapi　町ogra皿　saat ini y紬g meliputi

pe皿as血ah紬te血○○logi kesehatan, sumber daya, komitmen kepe皿impinan

me職erluka櫨tatakelola yang melibatkan uns楓r kemi紅aa皿, karena皿as粗ah

tersebut bukanhanya pemasalah kesehatan y孤g皿e両adi tupoksi D血as

Kesehatan. T可uan da轟　pengembanga皿　kemitraa皿ini ad粗ah sebaga王

membentuk wadahkoordinasi pelaksanaan kebijakan strategis dan

penan籠ulangan TB.



Kegぬt種n Po宣o囲1 :

Pe re nc紬aan

随ncian Kegiat紬Perenc狐aan Pen血gkatan Kemitraa皿

No, 噺Vv��F���Penanggung 占急w金b Anggaran �&6�9-ｶ��Vﾆ�ｷ6������

2026 �#�#r�2028 �#�#��2030 

1.1 ��Vﾖ&V蹠Vｹ-ｲ�Sekda/Asisten 秒�V ���Ⅴ 秒�

GERDUDATBKota Sめolga 白���

L2 ��Vﾖ&V蹠Vｶ�薈倅ﾒ�-Dinkes ���V ���V ���

Po均aTBHIVKota Sibolga 綴ｶ問�

1.3 ��V逞W7V�-ｲ�-Dinkes ���Ⅴ ���V ( �����

PerjanjianKerjaSama 綴&�v����

d血a皿program ��W&Vｶ������

Pengendalian penya虹tTuberkulosis ��ｸ�ｷ&ﾖ�2�

Kegi種t種n Pokoな2 :

Meningkatkan p紬tisipasi pasien, mantan pasien, keluarga dan masyarakat

dalam penanggulangan TB.

龍ncian Kegiatan Meningkatk紬pa誼sipasi pasien, mantan pasien, keluarga

dan masy虹akat d血am penanggulangan TB

No. 噺S��F���Pen紬絞まung Jawab An縫ar狐 �&V�6����Vﾆ�ｷ9-ｶ����

2026 �#�#r�2028 �#�#��2030 

2.i 枇ﾖ'H皦ｼ��ﾆ��w6��ーDi租kes ���Ⅴ ���丁Ⅴ ���

Pelaksanaan打ogra皿 着�4Dｲb�

IndonesiaSehat 噺W6ﾖ�2��

Pendekat弧Kelu貧rga (PISPK)う Ku可ung紬rumah danぬm遭ygather血g deng紬me虹batkan 膿ntaspro親a皿d且n 1血tassektor ��ｹ'�6ｶW8葷�2�ﾔ6�葷�B�ﾕ�ｴｲ�

2.2 ��V襷�葫�匁v���PKK,Aisyiah, ���V 秒�Ⅴ 秒�

keluargapasienTBdi 霧W�ﾆ匁x7b�



皿asyarakat 微&v�葷�6�6��ｶW�VﾗVF���� �� �� 

2.3 ��Vﾖ&W&���&Wv�&B�-Dinkes ���Ⅴ 秒�Ⅴ 秒�

ba由pasienTByang berhasilsembuh. 綴E�ｹZTB�

e･ St楓tegま-5: Penまれgな食t調Ke皿寄れd連ねn M種sy種調囲楓t d種ぬ皿Pen種かgg細心ng種n富B

Untuk itu peningkatan pro皿osi din　pemberdayaan perlu d遭akuk弧

denganharapan mereka yang terdampak baik pasien, mantan pasien dan

masyarakatakan terlibat aktif dan berdaya sehingga tumbuh sikap mandiri

dal劃pencegah紬dan pengobatan TB.

Meningkatkan partisipasi pasien, mant盆n pasien, keluarga dan masy紬akat

dal盆馳pe楓anggula組gan TB

Kegぬt種n Poなok 1 :

Pelibat紬　pe｢an masy紬akat d血am penc皿uan kasus danduk皿ga皿

pengobatan TB melalui pembentukan wilayah perc○ntohankelurahan peduli

TB.

Rincian Kegiatan Pelibatan Peran Maeyarakat dalam Penemuan Kasus dan

Dukunga皿　Pengobatan TB mclalui Pembentukan Wil争yah Perc○ntoha皿

Kelurahan Peduli TB

No. 噺8蝟�Hﾌ｢�Penanggung Jawab A皿ggaran �&V�6����Vﾆ�ｷ8ｦ6�ﾌ｢�

2026 �#�#r�2028 �#�#��2030 

Diseminasid紬 �'�6ｶW6ﾖ�2ﾂ�Ⅴ �����Ⅴ 棉b�Ⅴ 

Infbmasikepada 杷�&ｶ�ﾗ�蒙F��

masyarakattentang 程6�ﾂ�

TBうPembentukan 彦��6ﾒﾂ�

wilayah ���7末�つ�

Percontoh紬 蕃W6ﾆ倅ﾖ�D薐ﾂ�

kelurah狐peduliTB i 畔ﾈﾆvｷV誚���vW&V���

離egぬt種n Poなoな2:

Pengemba皿ganpemberdayaanMasy紬akat sa皿pai tingkat lingkungan melalui

Integrasi Layanan TB pada kegiat紬Upaya Kesehatan Berbasis Masyarakat

(UKBM)



Rincian Kegiatan PengembanganpemberdayaanMasyarakat sampal tingkat

lingkungan melalui Integrasi Layanan TB pada kegiatan Upaya Kesehatan

Berbasis Masyarakat (UKBM)

No. 噺S��Hﾌ��Penanggung Jawab Anggaran �&V�9-ｶ��Vﾆ�ｷ9-ｶ����

2026 �#�#r�2028 �#�#��2030 

2.I ��Vﾆ�F昧�鬻F�6Vﾖ匁�6��-Dinkes ���Ⅴ ���Ⅴ ���

止めtent弧gTBuntuk KaderPosy紬du dengand組a puskesmasBOK 鍔�W6ｶW6ﾖ�2�

2.2 ��X�&�&匁v��7W7�Vｲ�-Dinkes ���Ⅴ 秒�Ⅴ ���

TBdalamkegiat紬 壷'�6ｶW6ﾖ�2�

Posyandu,Posyandu ��ｴﾅ�ﾔｲ�

Lansia, 鍔F��Vﾒ�

POSB量NDU,Posya皿du 鍔�ｴｲ�

Remaja,Badan Koor宜ir唄siRemaj急 Masjidlnd/BKRMI, OMK(or狐gmuda katholik),SakaBakti HusadaNA,Komisi 血siaKota/Kec/Kell 綴F也6�2�

2.3 ��V逞W7V���'VｷR�6�ｷU�V誚V覈Uｦ����D'V蹠Vｶｶ�FW&F����Vﾆ�F昧�萪��Vﾖ&W&F���-ｲ�Vｶ��遊蹠Vｷ��6坊��D"ﾅD"ﾔ��秒ﾅD$ﾔE"�FV諍-ｴHﾌｦ�F也6�6ﾂ�-Dinkes ���V ���Ⅴ ���

意　St重種tegi-6: Pengu種血n皿種n面e調en p重og調血皿el種lui pengu種t種n Si雷te皿

Kese h種tan

Penguatan Manajemen Program melalui penguatan sistem kesehatan (health

system strenghtening) merupakan komponen sangat penting dalan

strateginasional Program Penanggulangan TB. Dalam strategi keenan

adalahtcntang renca櫨a aksi peni租gkatan peまaya組a組, su皿ber daya manusia,

lo由stikdan sistem inめrmasi s億ategis, te皿asuk hset operasionaユタ

karenakomponen laimya sudah dibicarakan dalam bab sebelumnya yaitu

padastrategi- 1 tent紬g penguatan kepc皿皿p宣nan progr狐TB di Kota Sibolga

dan bab-5 tentang pembiayaan.



Kegま種t種種Pokok 1 :

Memperkuat sistem pengumpulan data TB berbasisteknologi dalam

penerapa皿Sistem重nめ皿asi Terap租du皿berkulosis (SITB)bagi petugas TB di

Fasyankes

Rincia_n Kegiat鍋　Memperkuat Sistem P鎚ngumpul鈍　D魂a TB Be_rbasis

Teknologidalam Penerapan Siste皿重nめmasi Terpadu Tuberkulosis (S重TB)

Ba由Petugas TB Di Fasyankes

No. 噺Yu&�F���Pen紬ggung Jawab An室8ar弧 �&V�6����Vﾆ�ｷ6���ﾌ��

2026 �#�#r�2028 �#�#��2030 

1.1 ��V誣V�F��6�7FVﾒ�冶-�ﾖ�6彦W&���GR�I?�&W&ｷVﾆ�6�2�8ﾔ�"��&�v��WGVv�5D&F��f�7��豸W8*EW�w&�FR�4疋'V蹠Vｷ�WGVv�2�D&F杷�7��豸W2�Dinkes ���V ���Ⅴ ���

1.2 蒜�ﾆ芳�6芳�F��GV&W&ｷVﾆ�6�2�Dinkes ���Ⅴ 秒�V ���

Kegぬtan Po血脈2:

Memperkuat Kapasitas Petugas Fasya皿kes

Rincian Kegiatan Memperkuat Kapasitaspetugas Fasyankes

No. 噺Vv��I-ｲ�Penanggung Jawab Anggaran �&V�6����Vﾆ�ｷ6������

2026 �#�#r�2028 �#�"���2030 

2.1 ��Vﾆ�F昧��&�v��Dinkesprovsu, 秒�Ⅴ ���V ���

petugasFasyankes⇒ Pelatih紬 認匁ｶW4ｶ���

Laboratoriu皿 �6�%�ﾆv�ﾂ�

MikroskopisTB, 犯�&�&�H�ｨﾍﾇVﾒﾂ�

Pelatih狐TBDOTS �$ｵ���

2.2 夫�&ｷ6��D(�ｲ�ーDinkesKota �����Ⅴ 秒�Ⅴ 秒���

WorkshopTBSc皿sitif, TBRO,TBAnak,TB HIⅤ,TBDM,PP重TB �6�#�����



Kegi種t種虹Po露oな3:

Me皿perkuat rantai penyediaan logistik untuk pengenda重ian TB

Rinci狐Ke由atan Me皿perkuat rantai pe重vedia紬logistik untuk pengend粗ian

TB

No. 亦�ｶVv��I-ｲ�Pc組a組ggu組g Jawab An8gar紬 �&V�6��F��Vﾆ�ｷ6����ｶ謦�

2026 �#�#r�2028 �#�#��2030 

3.1 ��V誚�GV諄ﾌ��-Dinkes ���Ⅴ 秒�Ⅴ 秒�

kebutuhanlogistikTB 陪�7R�

(OATdanNonOAT) sesuaidengan kebutuhanlogistikTB diKotaKotaSibolga te調asukFormTB danMediaKIETB �､F匁ｶW4ｶ���6�&�v��

3.2 ��Vﾖ&Vﾆ��葷ﾆ�'7F矛D"�-Dinkes 秒�V ���V ���

nonOAT:Mikroskup ��&�7R�

Binokuler,APD,Pot 綴F匁ｶW2�

Sputum,PPDtes, Slide,BoxsⅡde, Akohol,Fo調TBdan MediaK工ETB 噺���6�#�����

3.3 磐V襷�7G&�'W6霧���ーDinkesKota ���V 秒�Ⅴ 秒�

logistikTBsesu弧 �6�#�����

deng紬kebutuha皿di ねsyankes 惇�W6ｶW6ﾖ�2�ﾕ%2�

3.4 磐Vﾆ���&ｸﾌ�ﾌ｢�ーDinkesKota 秒�V 秒�Ⅴ ���

皿enga皿血isadata �6�&�v��

ketersedia狐logist址 TB �ｨｭg6ｶW6ﾖ�2�%2�



BAB V

PEM B IAYAAN

No �7G&�FVv��&�&�ﾔｶVy-��F���儺ahun 劔仍�ﾖ��Pendukung 儕os Dana 

2026 �#�#r�2028 �#�#��2030 

1 ��V��ｷV�F�荼W�Vﾖ儲�匁���&��&�ﾕD$ｶ��6�&�f��

i.1 ��V逞W7V��襷���V觚F���荼V&岬�ｶ�襷���W&�GW)-ｲﾇ��誚F�'WGXﾈﾆｶ�躔蹠Vｲ�劔僖血as Kesehat 傳agian 僊PBD, DAK Non Fisik, Mitra 

penguatanprogramPenanggulanganTBKqtaSibolga 劔劔這VｷVﾖF����&v�譌6�6陳�

1.1.1 友V蹤�誣�V�6Vv���襷���V��誚wVﾃｦ�誚���寸 秒�寸 秒�J 

penya虹t 劔劔孤ppEDA, Dinas Penanaman Modaldan 

1.1.2 友V蹤�誦5�ﾔ&芳�誥ｶW6V��F���J 秒�J ����V 

i.1.3 友V蹤�誣F�F�ﾆ�ｷ6���ｶ�7W5D'6W7Y�V��J 秒�J 箸�J 
standar 劔劔Pelay紬an Perizin紬 

1.1.4 友V蹤�誣v�ｦ�&ﾆ���Fｶ�7W5D&&�u'6VﾇW'V��寸 箸�J 箸�J 
ねskes 劔兮血Kota Sibol8a 儺e重やaduSatu Pintu, 

1.L5 友V蹤�誚GVｷV誚�觀ｶ���&�v���6坊薀"�J 箸�寸 箸�J 

(TBSensitifobat/TBresistenobat/∬B-HIⅤ) 劔劔Organisasi Profsei, Perangkata Dacrah teknisterkait 

1.1.6 友V蹤�誣�Xｺ6匁GV誚�豸WFV��v�ｶY^湊K6�葷&�v��ｶ�uv�v�逋�F誣6�ｶ勇D"�寸 箸�J 倡��J 

1.1.7 友V蹤�誣�W'7��&�F����芳�ﾆ���W&率匁���寸 箸�J ����可 

pembangunanぬskes 劔劔kebijak和一 ke晒akannya 

2 白坊譁誚ｶ�F���ｷ6W6ﾉ�⊥�葮�F薀�52ﾕD'��誚&W(葫WGR�

2.1 薄蹤V�8���6��V觀ﾗV�葷ｶ�7W5D"�%6V�8-ﾇF貿�&�BﾅD%&W6�7FV踐&�BﾅD"ﾔ�uｒ�



2.1.1 ��V誣V�F�豸��&�&�6免�����襷末蹤Vﾖ�ﾂ�J 箸�J 秒�寸 認匁�2�Man争jemen 

Faskes(RS,PKM,DPM,Klinik),antarunit 劔剿F�霎8�誣6柳��ﾂ�

lay劃anぬskcs,melalui:investgasikontak 劔剩i�G6ｶW2ﾂ�

kaksusTB,sk正ningTB,r可ukanterduga 劔剩�&v�譌6�6��

TB 劔剩�,ｷ6��

2.1.2 �6匁ｷ&��6�6��&�&�ﾖI�末蹤Vﾖ�ﾄF匁�2�∴寸 倡��寸 箸�J i 儷pr-Upr KesehatanantarUPT-UPTDinkesmelalui i rapatk○○rdinasirutint記rkala 劔劍ｪ�豸W2�

2.1.3 ��Vﾆ�&�F��6VﾗV�4ｵ�Dｶ��6�&�v�F�ﾆ�ﾒ�■J 箸�J ����寸 儖PDKota 
memba皿tusosialisasiTBdan巾uk租n 

terdugaTB,minim瓢dilingkunganSKPD 劔剳6�#��JF��

nya 

2.I.4 ��Vﾆ�&�F�踟&v�譌6�6��&�W6��J 箸�J 箸�寸 儖rg劃isasi 

(重DIタIDA重,HAKLI,重BI,PPNI, 

PERSAKMI,PERSAGI,d叩denganbe皿tuk 劔僵eseh蹟tan 

ke親aぬnsesu甜bidangkeahlian/pro鰐si叫ya, 劔僵ota ��&�W6��

yangd宣awa岨denganpe皿etaananggotadan 劔儡ib○○ga 

sosi瓢isasit巳ntangTBk印ad盆an縞のt劃va. 

2.1.5 ��Y�末&�HﾌvﾆVﾖ&�v�ｶVﾖV踪ﾈﾆ�貳�也��誡�J 箸�寸 箸�J 僵EMENKUM, KEMENHAM, KEMENAG, TN量-POLRI 

terkait:KEMENKUM,REMENHAM, 

KEMENAG,TNI-POLR工;untukpen億muan 

kasusTBditempatkhusus(BArns-Ru皿N, 

Pondokpesantren,asra皿a),melalui 

sosia血sasiTB,skrin血gTB,r巾uk紬terduga 

TB 

2.1.6 ��Vﾆ�&�F�踟&v�譌6�6蒙�7��&�ｶ�FF�萪�J 秒�J ����J 傳agian 

orgamasipas重en:untukpenemu紬kasus 劔剳�VﾖW&也F���篦�

TBsec虹aak址berbasiskelu紺ga 劔剩芳��5�ﾔｲﾅ���

(dasawisma)d紬masya｢akat(UKBM): 劔剿Ig趺��ﾂ�

sosialisasiTB,重nvestigasikontakd釦n 劔剩�&v�譌6�6��

pe巾angkauan,rujuk劃terdugaTB. 劔剳�&�W6��



2.1.7 ��V觚&����6�7FVﾗ(�'Vｹ�F�7�W6蒙V逍�誡�VfVｷF膨ｦF�$W6VﾗV�f�6ｶW6ｶU%6FV誚���ｶVﾖ�ﾗ�V�薈W46W��Dﾖ�VｷVﾆW"�4ﾒ陳���誚F萌VｷV誚�V�WFW'6VF���貳��7F夢ﾂ��V誚Vﾖ�6��7�W6蒙V襷�蹠&��7��ｨﾍﾆ�6��7�W6蒙V粐�J ����V ����寸 ��Manajemen dan血ngsional F租skes, Organisasi Profesi ��

2.1.8 �&蒙&匁v�蹤Vｶ譌2ﾗ7VW'f�6芳�贍�友�&匁r�J 箸�V 箸�J 儁anajemen danfungsional F租skes, Organisasi 
evaluasi,ataspelaksana劃intensi批asi pene皿ua皿kasusTb(TBsensitifobat/TB resistenobat/TB-H重V) 劔剳�&�W6��

2.2 磐V襭�u盤ungKeberl紬gsung紬呼engobatanpasie皿TB 着D'2�ensitif 尾&�B��TBresi �7FV踉�bat/TB輸HエV) �� 

2,2.1 磐V襷Vｶ�Fｶ���Y�������薀&ｶWv免�����J 秒�J 箸�J 認夜V�2�ｶW6V��F���ｶ����6�&�v��Manajemen ���$Bﾂ�D�ｲ�

tinggalpasien.Melalui:r可ukbalikdan 劔剿F�霾ﾆ誣6柳頡｣��

desentr瓢isasiserahteri皿apasienTB,da重i 劔剩i�G6ｶW2ﾂ�

FKTRLkeFKTPyangt餌dekatdengan 劔剩�&v�譌6�6��

wilay貧htin箆鑑alロasienTB 劔剳�&�W6��

2.2.2 ��Vﾆ�&�F�踟&v�譌6�6蒙�7��&�ｶ�FF�萪�･J ����寸 ����子 傳agi狐 

keluargapasien;untukpenda皿pingan 劔劔Non 

pasienTBmenelanobat(Pengawasmenelan 劔剳�6ﾖW(ﾈﾇF���篦�Fisik, 

Obat/PMO),danuntukmembehkan 劔剩F匁�5�ﾔｲﾅ���Mitra 

dukunganpsiko-sosialめagipasienTB, 劔剿F����ﾂ�

melalui:ku巾unganru皿ahpasienTB, 劔剩�&v�譌6�6��

pelacakanmangkir,dishusikelompok terarah(FGD). 劔剳�&�W6��



Pemberiandukunganekono皿ibagipasien 箸�J 箸�寸 箸� �&������VﾖW&也F���篦�F匁�5�ﾔｲﾅ��� 

TBuntuk皿e皿inimalkanhambatan 劔剿F����ﾄF匁�2�

ekonomi,agarpasienTBmauberob色tdan 劔剩ｶ��W&�6芳���

berkesinambunganpengobatannyasampai 劔剳TｴﾒﾄF匁�2�

denganse鵬buhmel血u主pembehanenabler, 劔剳�W&霧��-ｲﾂ�

pemberian虻etera皿pilan,pcmbe正a恥modal 劔剩ｶWF�������

tanpabunga,b紬tu紬penasar紬hasil, 劔剳��誚�襷���

penyediaanmmahsinggah 劔剳�Xﾈﾆ�譁�篦��&xﾌ�6�6���&�W6��

Penguatanmanajementatalaksanakasus ��ｴ｢�V 秒�寸 箸�磐���ｦVﾖV��F����誣6柳��ﾂ�i�G6ｶW2ﾂ��&v�譌6�6���&�W6��

TB;untukme垂amintaぬ1aksanakasusTB 

sesuaist紬dary貧ngtelah血tetapka皿, 

melalui:mem血ngsika職manajerkasus, 

melakukantelaahkasussulit,mela虻ukan 

telaahkohort,pemakaianregimenobatTB 

yanglebihpendekmas筏pengobatannya, 

men血gkatk迅nkecepatanresponat親s 

keluhandantatalaksanaefeksampingyang 

efektif 

Bi皿binga皿teknis-supe｢visidanmo皿itoring ����V 箸�J 箸�磐���ｦVﾖV��F�霾ﾆﾖw6柳��ﾂ�i�G6ｶW2ﾂ��&v�譌6�6���F�W6��

evaluasi,untukkeberlangsungan 

pengobatankasusTB(TBSensitifobat/TB 
resistenob盆t/TB-H量Ⅵ 

katan皿utulayananLaboratoriumTB(Mikros 霧��夢ﾂ�TCM 芳��&��akin) �� 

MeningkatkanstatusPSmenjadiPFM 辱 箸�J ����寸 認匁�2�ｶW6V��F���BAPPEDA, BadanPK恥D ���$Bﾂ�D�ｲ�踐��

Pengembangankemampuandiagnostik 新 秒�J ����V 傳APPEDA, 

1aborat〇五umぬskesdengansaranaぬsilitas 劔僵ota �&�F���ｹZTBﾂ�Fisik 

teknolo由terkini,mik重oskopLCD,TCM, 劔儡ibolga 磐���ｦVﾖV��} Mitra 

MIG賞T 劔剩f��6ｶW2�

2.2.3 

2.2.4 

i 2.2.5 

2.3 

2.3.1 

2.3.2 



2.3.3 �&V踟f�6�&�誣V��貳�&�&�F�&遊ﾘ,ｷ6ｶW2ﾂ�V蹠VｶﾖVﾖV躔��W'7��&�F��&薬ﾗ6�fWG���WfVﾇ��誚F�'WGV����寸 ����寸 箸�寸 ��BAPPEDA, BadanPK恥D, Manajemen Faskcs ��

2.3.4 ��Vﾙg跚F���贐WGY���&�&�F�&郵蒄D&ﾖVﾈﾈﾇV��J 箸�V 箸�J 傳APPEDA, 
pemantuanmutuinter膿al(PM賞〉dan 劔剩&�F���ｵ��Bﾂ�

pemantauanmutuekstemal(PME)di 劔剩ﾖ���ｦVﾖV��
selumh宣abora.t〇五umTB 劔剩f�6ｶW2�

2.3.5 �&蒙&匁v�蹤Vｶ譌2ﾗ7W�Xuv�6芳�贍�ﾖ友�&匁r�J 閉�J ����寸 i i 儁anaje皿en dan請ngsion瓢 evalu盆si,untukpening最atanmutulayanan 劔剩i�E6ｶW2ﾂ�

1aborat〇五umTB 劔剩�&y-ｶ�6�6���F�W6��

3 ��V����endalianFaktorRes士ko 

3.1 ��V誚�&�Hﾌｧ�V�6Y¥ﾖ���薀"�

3.1.1 ��V觚&��-ｵ��ﾙ|､艸��F����ｷ6V��B�FW&ｶ�F�ｵD'��葷vﾖVﾗ��ｶ�蹤匁F�ｶﾆ��'WB��V觚&���霾ﾇfW8襷v�6霧�F�ｶｶ�7W5D"�J ����J ����V 認夜�G2�ｶW6V��WF���ｶ���6�#�����Man劉emen ���$Bﾂ�

3.1.2 ��V觚&������ﾙ|､艸��F��'���誡�ﾖZ'W��ｶ�葫F匁F�ｶﾆ�昱WF��6免觀v�F白�V 箸�V 箸�J 

penerapansknmngTBpadaODHA 劔剿F�霾ﾆ誣6柳��ﾂ�i�G6ｶW2ﾂ��&v�譌6�6���F�W6��DAK Non Fisik, Mitra 

3,1.3 ��Vﾖ&W&�����V譌6�6�$4w��F�&�沫V蹠Vｲ�ﾖV誣W&��/ｷ&W6霧�?V�F��薀&&W&�G��F�����ｲ�V ����J 箸�J 

3.2 磐Vﾖ�7F椋ﾌw�V觚)U'�-ｵ��鍔D&F�,ｧ6ｶW2�



3.2,1 ��V觚&���餒FWv�7��F���7F�襷�'V蹠Vｲ�ﾖV躔ﾖ豸��&W6霧��Y+'Vﾆ�&�薀"ﾆFV誚���ﾖV誚VﾇV�&ｶ�豸V&岬�ｶ��G��誚ﾖVﾘ,ｧ6槌友�6���Vﾆ�ｷ9g跏��ﾖﾆ�誚ｶ�ふ��誚ｶ���V�6Vv��6���F���V誚V襷�ﾆ��譁詛Vｷ6槌ｶV&W'6昧���J 箸�可 箸�J 認夜V�2�Manajemen ���$Bﾂ�

tangan,pemakaianAPD,etikabatu比,din 劔剿I�8�&誣6柳��ﾂ�DAK 

kebersihanlingkung孤 劔僵esehatan Kota Sib018a 琶4'6ｶW2ﾂ��Fy-ｶ�9g�6��Non Fisik, 

3.2.2 ��V觚&���陌fWv�7��F��蹠&�ﾗ6ﾖ�6��F�&&�R�寸 秒�V 秒�V 

untukme皿utusrantaitrans皿isikuman TB,denganmemastikanpertukaranudara m紬glaya調anTBdiぬskes>12Ⅹ/peヰam d紬peneraipanTe皿podiぬskes 劔剳�F�W6��Mitra 

3.2.3 �6ｶ�匁uD'��F��WGVv�8,ｧ6ｶW2�J 箸�J ��寸 

3.3 ��V飩FR�ndaliandan秒encegah紬nTBdimasyarakat �� �� �� �� 

3.3.1 磐V譁誚ｶ�F�ｶ���V誚WF�Ⅲ�襷����｢�J ��R�V ��i 認匁�2�ｵ�葷冶-�� 

kcpeduⅡanmasyarakat.蛙omumtasterhadap 劔剩ﾖVF��ﾖ�76��

penanggulanganTB,dalanbentukpromosi 劔����i Din貧s �&�霧6WF�ｲﾂ�

yangters宣stemtentangTB,melalmmedia cetak,mediaelektronik,~maup皿血e血a sosial 劔剿VﾆVｷG&�夢�ﾖ�W�V���ﾆ匁R�

3.3.2 ��V譁誚ｶ�F���W)���ｷV�wW�&W'6昧F���J 箸�寸 �"�J 噺W6V��F���ｶ���6�&�v��Dinas k調inめ, DinasPMK,PP ��

sehatdimasyarakatmdalu宣pendidlkin, 劔剿F����ﾄF匁�2�

penyuluha皿berbaslsk観uarga(daasawlsma) 劔剳��&要�6�F�ﾂ�

dar?m碧syarakat(UKBM),danpFmantauan 劔剳�VﾗVF�F�萪�

16indikatoかpe正lakuh宣dupbersihdan sehat 劔剴����&�v�ﾂ��&v�譌6�6���F�W6��



3.3.3 磐V逍VF��ｶ�貳匁vｷV誚�諞萌W���誣46��B�¥ ����J 箸�寸 ��BAPPEDA, DinasPKPLH, ��

bagipasienTBd瓢ambentukdukungan 劔剩F匁�5�VF���

renovasirumahagarlayakhunibagipasien 劔剳�"ﾄ�&v�葷�6�6��

TBtidakmampu,penyediaanairbersih, 劔剩ﾖ�7��&�ｶ�B�

penyediaansaranaぬsilitassanitasi 劔剩ｶV8ｦ6�F�簫�ｶ6ﾇW&���萪�

4 ��V譁誚ｶ�F�荼Vﾖ宥&��葷Vﾆ�ﾇV杷�'Vﾔｶ�&F匁�6疋"�

4.1 ��Vﾖ&V蹠Vｶ�臟�'X蕚ｸ�ｸ�ｷ&F匁�6疋"�

4.I.1 ��Vﾖ&V蹠Vｹ�F韆ﾖ''Vﾖｶ��&F匁�6疋"�F没ｶ�H,ｧ6ｶW6ﾖVﾆ�ﾇV�&Wf友�ﾆ�6�6友網D�2�,ｧ6ｶW6ﾖY{ﾆ�F�,ｹ�Vﾖｸ�ｸ�ｷ&F匁�6疋*U�ﾕDﾒ�F友匁vｶ�H,ｧ6ｶW2ﾆ&W&�誚v��ｶ�貳�������FW&ｶ�唯ﾇ��誚&W&gV誣6薮�F蒙�ﾂ��F�&V�6����ｶW&ｦ�ﾇ�Vﾆ�ｷ6����簇F�贍�Wb��∴J ����V ��ｲ�∨ 認匁�2�Mana｣emen danfungsion血 F租skes, Org狐isas宣 FTofesi ���$Bﾂ�

4,1.2 ��Vﾖ&V蹠Vｹ�F�-�'Vﾖｶ�&F匁�6疋'F匁vｶ�B�F匁ｶW7V蹠Vｷ6匁ｷ&��6�6霧Vv��,ｦ���&�&�ﾖ�蹤�%U�BﾕU�FF妊ｴｷ��誡�ﾖV襾VｷV誣�V��誚wVﾆ�誚�薀&F���J 箸�J 箸�寸 儡emuaUp丁 Din軽esKota 
タ dilakuk孤皿onit〇五ngevaluasi 劔僵esehatan �6�#��菇��DAK Non 

pelaks劃aa皿nya 劔僵ota Sibolga 僥isik, Mitra 

4.I.3 ��X葷&V蹠Vｶ��-�'Vﾖｸ�ｸ�ｷ&F匁�6疋"�F没ｶ�H,ｧ6ｶW6ﾖVﾉUｧV�&Wf友�ﾆ�6�6友網D�2�,ｧ6ｶW6ﾖYu&�F�-�'Vﾖｸ�ｸ�ｷ&F匁�6疋*'�ﾕDﾒ�F友匁vｶ�Fｶ��ﾆ&W&�誚w�F�ｶ��6X葫V���Vﾖ�誚ｷVｶW�V蹤匁v�簓7v�7F�F�贍宥&��FW&ｶ�友ﾆ���葷�薀$ｶ��6�&�v�ﾇ��誡�&W)�遊誣6薮�F蒙�ﾂ��F�&V�6���ｶY:I?ｲﾂ��Vﾆ�ｷ6����葷I-ｶﾖ�友�&匁vWf�ﾇV�6鋳�¥ ����J 箸�J 儡emuaOPD, Org紬isasi Profesi, Organisasi Maeyarakat, Lembaga Ke皿entrian 1ainterkait, BRJS 

5 ��X葷匁vｶ�F�荼Vﾖ�覃鉞��蕚ﾖ�7��&�ｶ�DF�ﾆ�蒄�V�-ｹV餮Ⅲﾆ�葮���薀"�

5.1 磐Vﾖ�ｷ6蒙�ﾆｶ���W&�贍�7��)�Fｶ�FF�ﾆ�ﾗ�V��誚wVﾆ�誚�薀"�



5.1.1 �����&���W&ﾖ�6�ﾆ���薀&ｶW��F��J 箸�可 ��寸 亦�F夜V�2�ｶW6V��F���ｶ���6�#�����B洩gian Pemerint: SekdaKo Sibolga,Di PMK,PPC PA, Kecamat! d狐kelura 

masyarakatdiwilayahtargetuntuk 

membangunkesadaranmasyarakatakan 

bahayaTBdanmendorongkesedi貧甜i 

masyarakatuntukikutterlibatdalain 

penang留u宣an賃anTBdiwilayahnya 

5.1.2 ��VﾖWF����ﾆVﾖ&�v�7v�F����J 箸�V 秒�寸 

皿asyarakat/upayakesehatanberb卦sis 

masyarakat(UKBM)yangterlibatd粗am 

penanggulanganTB,untukmengetflhui: 
bentuk,jumlah,kapasitasorganisasidan 

kapasitasmanajemendarilembaga 

swadayamasyarakatyangterlibatdalam 

penanggulanganTB,ya確gakandit血dak 

1a垂utiden堅紬:peningkat紬kapasitasyang 

diperlukan,danpendampingan 

pelaksanaanke賃iatan 

5.i.3 ��VﾖWF�����6坊襷�贍�蹤����6忘�ED"�子 箸�J 箸�寸 

untukmengiden亡脆kasi:jumlah, 

pemaha皿antenta皿gTB,dankesedia弧nya 

untukterlibatdala皿penanggulanganTB, 

yangakanditindakla可utidengan: 

peningkatankapasitas(sebagai 
kader/pendidiksebaya),danpenda皿pingan 

pelaksanaankegiatan 

5.2 ��V譁誚ｶ�F���X葷&W&F���F�鞴ﾖ�7��&�ｶ�GV蹠Vｸ葷V襷�&�wFX�ｦ�B�剴�逍���embaha皿pe 冑lakuterkait 疋"�

5.2.1 磐V霾ﾆvｶ�H,ｨｮﾆ��V誚WF�Ⅲ�襷�豸W�VGVﾆ����J 箸�J ����J 認匁�2�DinasKom 
masyarakat/komunitasterhadap 劔僵esehatan 

penanggu宣anganTB,melaluimediacetak, 劔僵ota 

mediaelektronik,maupunmediasosial 劔儡ibolga 



5.2.2 ��Vﾖ&W&F����豸VﾇV�&v����6坊薀'V蹠Vｲ�ﾘ�葫�VﾖY���ｷ8ｦ6�ｶ�蹠Vv�6ｶW6V��GF���J ��ｲ�互 秒�J ��Ba8ian 磐宥&��

keluargameliputikemampuankeluarga 劔剳�VﾖV�F�����

dalammengenalmasalahkesehatanTB, 劔剳6VｶF�ｶ���

mengambilkeputusanuntuktindaka皿yang 劔剳6�&�v�ﾄF匁�2�

tepat,mem心eriperawatankepada租nggota 劔剳�ﾔｲﾅ��F���

keluargayangsakit,mempertah紬kan 劔剿問ﾂ�

Hngkungan鰹sikmmahyangmenu巾ang 劔剩ｶV6�ﾖ�F���

kesehatandan皿enggunakanぬsilit租s kesehatanyangadadi皿asyarakat 劔剿F�荼VﾇW&��-ｲ�

5.3 磐Vﾖf�6免友�6霧Vv��F�豸�FW"��V襷芳鵡6V&���F�ﾆ�ﾗ�V��誚wVﾆ�誚�薀"�

5.3.1 ��V逞VﾇV��蹤V蹣-ｶuD&ｶW��F�ﾖ�7��&�ｶ�B��V��FW"��V襷芳鵡6V&����･J 秒�子 ��J 認匁�2�ｶW6V��F���ｶ���6�&�v��B鎖gian Pemerintahan SekdaKota Sibolga,Dinas PMK,PPdan in, Kecamatan danKelurahan ���Bﾂ�D�ｲ�踐��f�9N�ﾂ�ﾖ宥&��

5,3.2 薄軫W7F没�6倡踐蹤�ｶF���Y{ﾆ�誚ｶ�V�萪�･J 箸�寸 ��可 

5.3.3 ��V襷�ﾗ�匁y-ｶF�襾VｷV誚���6椋�ｸ�ｷ6�6��ﾂ�･J 箸�J ��J 

6 ��V顫ｧR�atanMena二子emenPかogr劃MelaluiPen象皿atanSiste皿Kesehatan 

6.1 ��V誣PitanManajemenSDM 

6.1.1 ��Vﾖ&V蹠VｹV跚F儲�Vﾆ�F妹D$ｶ��6�&�Fv����誚&W&�誚v��ｸｦ7��&�FV��v�FXﾈﾆ�F魔�ーV 箸�寸 箸�寸 認匁�2�ｶW6V��GF���ｶ���6�#�����Organisasi ���Bﾂ�D�ｲ�
sebagainamsumberuntukberbagaiaspek ilmudanketerampilan 劔剩eF�W6��

6.1.2 ��V誣V�F�贍���ｦVﾖV�4DﾖﾖVﾆ��WF討�J 箸�J 箸���J 傳adan Kepc蜜awa王an, 

perencanaa皿,rek｢uitm餌,penempat劃dan 劔剳�X葷F芳霧���Non 

peningkatankapasitasuntukpe皿enuham 劔剿F���Vﾆ�F昧���Fisik, 

kebutuhanSDMpengelolaP2TBKota 劔剪�$ｵ��陳�Mitra 

Sibolga,denganjumlahcukupdanmemiliki 劔剩$���TD�ﾅF猛�

kapasitasy租ngmema■dai(terla心h/ter一貼ni 劔剳�Vﾆ�F妹D"�

pengetahuanTBnya) 劔剩ｶ��+U6�&�v�ﾂ�ﾖ���坊ﾖV��



Faskes ��

6.2 犯��7F牟ﾆ�����薀"�

6.2.1 ��V誣V�F�贍���ｦVﾖV貳��7F霧ﾆ�����薀"ﾂ�ﾖVﾆ��WF透�W&V�6����簓�V誚�F�-ｲﾂ��V逍儲����襷�襾6友�'W6遊蹠Vｲ��VﾖV躔��豸V'WGV��貳��7F霧ﾆ�����薀"�ﾆFV諄ｦ6ｦV譌76W7V�仲f�ｷ6問ﾆ�&�Bﾈ-��������&�7��ｶ�槌f�&ﾗ�V�6�F�F���Vﾆ���&�篦�ﾖVF��ｹ|､RﾆF�貳�問ﾖﾆ�問蜂Uｦ�ﾖｧVﾖﾆ�����誚7VｷW�ｶF�ﾖﾖVﾖ�'亶W7�W9=vｶ�6��iJ ��ｲ�子 箸�V 亦�F夜�G2�BAPPEDA, ���$Bﾂ�D�ｲ�踐��f�6夢ﾂ�ﾖ宥&��

sesuaistandar. 劔僵eseh亀tan Kota �&�F���ｹ'�Bﾂ�ﾖ���ｦVﾖV��

6.2.2 濡VｷV誚��?���7��'F�6遊蹠Vｷ�V諍�Fﾖ&免���J 秒�イ ��V 
distribusirealokasilogistiklayananTb da｢udnakegud紬g掲げ皿asiataugudang mum 劔儡ibolga 杷�6ｶW2�

6.2.3 濡VｷV誚���VﾖVﾈﾈﾆ�&����W&&�霧����V誚yg跚F�-ｷ6�)-ｸ,ｷ6儉v�6�ﾆ�FI-ｲ�&V踟f�6遊蹠VｶwVF�諄,ｧ&ﾖ�6蒙�W�V��wVF�誣VﾗVﾒﾆF�ﾆ�葫W����ﾖY�&�ﾈﾈﾈﾂ�ｷV�?⑦�7�V逍儲���-ｶﾆ��7F霧ﾆ���葷�薀"�J ����J ��J 

6.3 �7W'fVﾆ��薀"�

6.3.1 ��V誣V�F���V�6�F�F���Vﾇ��&�豸�7U5D"��V觚&���轅�ｦ�&ﾆ���'6VﾗV�ｶ�7W5F"ﾂ�J ����J 箸�J 認匁�2�Manajemen dan血ngsional Faskes, Organisasi Hofesi ���$Bﾂ�D�ｲ�踐��f�6夢ﾂ�ﾖ宥&��
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