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ABSTRACT 

 The Purpose of Plan of Action (POA) arrangement arranged annually by 
Public Health Centre (PHC) is to arrange plan activities based on health problem 
happened in the PHC area. Generaly, PHC plan activities does not appropriate with 
the achievement result. It can be antisipated by implementing POA arrangement 
process suitable with PHC planning level manual regulated in Health Ministry 
Regulation No. 128/Menkes/SK/II/2004. 
 This explorative descriptive research was conducted to analyze POA 
arrangement process at PHC level in Jember district by the year of 2007. Research 
samples were 10 main PHC in Jember district region with head of PHC as 
respondence. The sampling technique used in this research was simple random 
sampling through lottery technique. The variables were implementation of health 
effort identification phase, implementation of proposal activities arangement phase, 
implementation of proposal activities submission phase, and plan activities 
implementation arrangement phase. 
 The research showed 30% of respondence conducted health effort 
identification phase perfectly. 40% of respondence did not conduct proposal 
activities arangement phase while 60% of respondence conducted only partially. 
None of respondence conducted proposal activities submission phase. 60% of 
respondence conducted plan activities implementation arrangement phase partially 
while 40% did the phase entirely. 
  It can be concluded from this research that arrangement process of POA 
doesn’t appropriate yet with PHC planning level manual regulated in Health 
Ministry Regulation No. 128/Menkes/SK/II/2004. Jember district heatlh office should 
publish manual book of PHC planning level details and the writing sistematics as 
standard of uniformity in PHC’s POA arrangement. Besides that, guidance, 
monitoring, and evaluation from Jember district heatlh office is needed to arrange 
POA based on PHC planning level manual.   
 
Key words: Arrangement, Plan Of Action (POA), Public Health Centre (PHC), 
PHC Planning Level, Health Ministry Regulation.   
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ABSTRAK 

Penyusunan Plan Of Action (POA) oleh Puskesmas setiap tahun bertujuan untuk 
merencanakan kegiatan sesuai dengan masalah kesehatan yang terjadi di wilayah 
kerja Puskesmas. Pada umumnya rencana kegiatan Puskesmas tidak sesuai dengan 
hasil pencapaian kegiatan. Hal ini dapat diantisipasi dengan melaksanakan proses 
penyusunan POA sesuai dengan pedoman Perncanaan Tingkat Puskesmas (PTP) 
yang diatur dalam Permenkes Nomor 128/Menkes/SK/II/2004.  
Penelitian dilakukan untuk menganalisis proses penyusunan POA tingkat Puskesmas 
di Kabupaten Jember tahun 2007. Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif 
eksploratif. Sampel penelitian adalah Puskesmas induk yang berada di wilayah 
Kabupaten Jember sebanyak 10 sampel dengan responden Kepala Puskesmas. Teknik 
pengambilan sampel dengan simple random sampling melalui cara lottery technique. 
Variabel penelitian adalah pelaksanaan tahap pengidentifikasian upaya kesehatan, 
pelaksanaan tahap penyusunan usulan kegiatan, pelaksanaan tahap pengajuan usulan 
kegiatan, dan pelaksanaan tahap penyusunan rencana pelaksanaan kegiatan.  
Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebesar 30% responden melaksanakan tahap 
pengidentifikasian upaya kesehatan secara sempurna. Sebesar 40% tidak 
melaksanakan tahap penyusunan usulan kegiatan sedangkan sebesar 60% 
melaksanakan sebagian langkah dalam tahap ini.  Sebesar 0% responden  
melaksanakan tahap pengajuan usulan kegiatan. Sebesar 60% melaksanakan sebagian 
langkah dalam tahap  penyusunan rencana pelaksanaan kegiatan sedangkan sebesar 
40% tidak melaksanakan tahap ini. 
Kesimpulan dari hasil penelitian ini adalah proses penyusunan Plan Of Action 
Puskesmas belum sesuai dengan pedoman PTP dalam Permenkes Nomor 
128/Menkes/SK/II/2004. Dinkes Kabupaten Jember diharapan dapat mengeluarkan 
buku pedoman PTP secara rinci dan sistimatika penulisan sebagai standar dan 
keseragaman dalam penyusunan POA Puskesmas. Selain itu, juga diperlukan 
bimbingan, pengawasan, dan evaluasi dari Dinkes Kabupaten Jember dalam 
penyusunan POA berdasarkan pedoman PTP. 
 
Kata Kunci :  Penyusunan, Plan Of Action (POA), Puskesmas, Perencanaan Tingkat 
Puskesmas (PTP), Permenkes.  
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DAFTAR SINGKATAN 

AFP : Akut Fasif Paralisis 

ANC : Ante Natal Care 

APBD : Anggaran Perencanaan Belanja Daerah 

APBN : Anggaran Perencanaan Belanja Negara 

BGM : Bawah Garis Merah 

BPS : Badan Statistik Nasional 

CDC : Communicable Disease Control 

CFR : Case Fatality Rate 

DBD : Demam Berdarah Dengue 

DPT : Difteri Pertusis Tetanus 

DT : Difteri Tetanus 

ES : Environmental Sanitation 

GAKI : Gangguan Akibat Kekurangan Iodium 

GBHN : Garis-Garis Besar Haluan Negara 

GSI : Geakan Sayang Ibu 

Hb : Hemoglobin 

HB : Hepatitis B 

HE : Health Education 

IMR : Infant Mortality Rate 

ISPA : Infeksi Saluran Pernafasan Atas 

JAGA : Jamban Keluarga 

JPKM : Jaringan Pemeliharaan Kesehatan Masyarakat 

Juklak : Petunjuk Pelaksanaan 
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KB : Keluarga Berencana 

KEK : Kurang Energi Kalori 

KEP : Kekurangan Energi Protein 

KIA : Kesehatan Ibu dan Anak 

KLB : Kejadian Luar Biasa 

LILA : Lingkar Lengan Atas 

LK : Lembar Kerja 

MC : Medical Care 

MCHC : Maternal and Child Health Care 

MP-ASI : Makanan Pendamping Air Susu Ibu 

MPR : Majelis Permusyawaratan Rakyat 

NGT : Nominal Group Technik 

P2M : Pemberantasan Penyakit Menular 

PBL : Pengalaman Belajar Lapangan 

PHBS : Perilaku Hidup Bersih dan Sehat 

PKM : Pusat Kesehatan Masyarakat 

PKP : Penilaian Kinerja Puskesmas 

PMT : Pemberian Makanan Tambahan 

POA : Plan Of Action 

POD : Pos Obat Desa 

Polindes : Pondok Bersalin Desa 

Protap : Prosedur Tetap 

PSG : Penentuan Status Gizi 

PSM : Peran Serta Masyarakat 

PTP : Perencanaan Tingkat Puskesmas 

PUS : Pasangan Usia Subur 

Pustu : Puskesmas Pembantu 

PWS : Pemantauan Wilayah Setempat 
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Rakor : Rapat Koordinasi 

RKO : Rencana Kerja Operasional 

RPK : Rencana Pelaksanaan Kegiatan 

RSUD : Rumah Sakit Umum Daerah 

RT : Rumah Tetangga 

RUK : Rencana Usulan Kegiatan 

RW : Rukun Warga 

SD/MI : Sekolah Dasar/Madrasah Ibtidaiyah 

SDM : Sumber Daya Manusia 

SK : Surat Keputusan 

SKM : Sarjana Kesehatan Masyarakat 

SKN : Sistem Kesehatan Nasional 

SPAL : Saluran Pembuangan Air Limbah 

SP2TP : Sistem Pencatatan dan Pelaporan Terpadu Puskesmas 

TN : Tetanus Neonatorum 

TOGA : Taman Obat Keluarga 

TPA : Tempat Pembuangan Akhir 

TPM : Tempat Pengolahan Makanan 

TPS : Tempat Pembuangan Sementara 

TT : Tempat Tidur 

TTU : Tempat-Tempat Umum 

UKS : Usaha Kesehatan Sekolah 

UPTD : Unit Pelaksana Daerah 

Wasdal : Pengawasan dan Pengendalian 

WHO : World Health Organization  

WUS : Wanita Usia Subur 
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DAFTAR SIMBOL 

% : Persen 

x : Kali 

< : Kurang dari 

> : Lebih dari 

g% : Gram persen 

cm : Centi meter 

 
 

 


