ANALISIS PENCAPAIAN INDIKATOR PROGRAM
KESEHATAN IBU DAN ANAK DI WILAYAH KERJA
PUSKESMAS TINEWATI KABUPATEN TASIKMALAYA

KARYA TULIS ILMIAH (KTI)

ZULFAH ALIYAH HENDRAYANI PUTRI
P2.06.37.0.20.040

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
POLITEKNIK KESEHATAN TASIKMALAYA
JURUSAN REKAM MEDIS DAN INFORMASI KESEHATAN
PRODI DIl REKAM MEDIS DAN INFORMASI KESEHATAN
TASIKMALAYA
2023



UNGKAPAN TERIMA KASIH

Puji syukur penulis panjatkan kehadirat Allah SWT, karena atas berkat dan

rahmatNya, penulis dapat menyelesaikan Karya Tulis limiah (KTI) ini. Penulisan

KTI ini dilakukan dalam rangka memenuhi salah satu syarat untuk mencapai gelar

Diploma Il Rekam Medis dan Informasi Kesehatan di Poltekkes Kemenkes

Tasikmalaya. Saya menyadari bahwa, tanpa bantuan dan bimbingan dari berbagai

pihak, penyusunan KTI ini sangatlah sulit bagi saya. Oleh karena itu, saya

mengucapkan terimakasih kepada:

1.

o > DN

10.

11.

12.

Allah SWT yang telah memberikan nikmat sehat serta kelancaran sehingga
penulis dapat Menyusun proposal karya tulis ilmiah dengan lancar;
Puskesmas Tinewati selaku tempat penelitian;

Dais Nuronia, S. ST., SKM., M. Si selaku Kepala Puskesmas Tinewati;

Leti Latifah, S. ST selaku Koordinator Bidan Puskesmas Tinewati;

Ani Radiati R., S.Pd., M.Kes selaku Direktur Politeknik Kesehatan
Kementerian Kesehatan Tasikmalaya;

Dedi Setiadi, SKM, M.Kes selaku Ketua Jurusan dan Ketua Program Studi
Diploma 111 Rekam Medis dan Informasi Kesehatan Tasikmalaya;

Dewi Lena SK, A.Md.PK, SKM., MPH selaku dosen pembimbing dalam
penyusunan Karya Tulis IImiah;

Staff dan Dosen Jurusan Rekam Medis dan Informasi Kesehatan Politeknik
Kesehatan Kementerian Kesehatan Tasikmalaya;

Orang tua dan keluarga yang telah memberikan bantuan dukungan baik
bantuan material maupun moral;

Teman-teman kelas 3A Jurusan Rekam Medis dan Informasi Kesehatan yang
selalu saling menguatkan dan semoga kita semua diberi kelancaran untuk
melakukan kewajibannya sebagai mahasiswa;

Seluruh mahasiswa Rekam Medis dan Informasi Kesehatan Angkatan 11;
serta;

Sahabat yang telah banyak membantu dan memberi semangat dalam
menyelesaikan Karya Tulis limiah ini;

Vi



13. Untuk diri, terimakasih telah berjuang sejauh ini, dengan penuh semangat
penulis untuk menjalankan kewajibannya sebagai mahasiswa;
14. Semua pihak yang telah membantu dalam penulisan dan penyusunan Karya

Tulis Ilmiah ini.

Penulis menyadari bahwa proposal penelitian ini masih jauh dari
kesempurnaan karena masih banyak kekurangan dan kesalahan dalam penyusunan
Proposal Penelitian ini serta keterbatasan pengetahuan penulis. Maka dari itu
penulis sangat mengharapkan kritik dan saran yang bersifat membangun dari
semua pihak demi kesempurnaan laporan ini.

Akhir kata, penulis berharap Allah swt. berkenan membalas segala kebaikan
semua pihak yang telah membantu. Semoga Proposal Karya Tulis Ilmiah (KTI)

ini membawa manfaat bagi pengembangan ilmu dan bagi semua pihak.

Tasikmalaya, 18 Mei 2023

Zulfah Aliyah Hendrayani P

vii



Kementerian Kesehatan Republik Indonesia

Politeknik Kesehatan Tasikmalaya

Jurusan Rekam Medis dan Informasi Kesehatan

Program Studi Diploma 111 Rekam Medis dan Informasi Kesehatan
2023

ZULFAH ALIYAH HENDRAYANI PUTRI

ANALISIS PENCAPAIAN INDIKATOR PROGRAM KESEHATAN IBU DAN ANAK DI
WILAYAH KERJA PUSKESMAS TINEWATI KABUPATEN TASIKMALAYA
60 Halaman, V Bab, 6 Tabel, 10 Gambar, 24 Lampiran

ABSTRAK

Latar Belakang : Angka Kematian Ibu dan Angka Kematian Bayi menunjukkan bahwa derajat
kesehatan Ibu dan Anak pada program KIA di Indonesia masih belum baik. Salah satu upaya yang
dilakukan untuk meningkatkan program KIA yaitu melalui PWS KIA. Berdasarkan hasil studi
pendahuluan di Puskesmas Tinewati, dari 13 capaian indikator program KIA tahun 2022, yang
diambil hanya 3 indikator yang nilainya masih dibawah target yaitu cakupan penanganan
komplikasi obstetri dengan jumlah sebesar 75,93%, cakupan penanganan komplikasi neonatus
dengan jumlah sebesar 56,76%, dan cakupan pelayanan anak balita dengan jumlah sebesar
57,31%. Tiga cakupan indikator program KIA di puskesmas tinewati, nilai standar KIA masih
belum mencapai target, yang seharusnya mencapai 100%.

Metodologi Penelitian : Jenis penelitian ini adalah kuantitatif dengan desain penelitian deskriptif.
Pengumpulan data dilakukan dengan cara wawancara serta observasi.

Hasil Penelitian : Berdasarkan hasil pencapaian indikator cakupan penanganan komplikasi
obstetri, dengan target 20% dari jumlah seluruh ibu hamil atau sebanyak 108 pasien. Selama tahun
2022, puskesmas ini hanya mencapai penanganan sebanyak 82 pasien. Penanganan komplikasi
neonatus dengan target 15% dari jumlah seluruh bayi lahir atau sebanyak 74 pasien. Pelayanan
anak balita, dengan target 100%, karena ditargetkan semua balita pelayanannya harus diperiksa
100% sesuai dengan standar. Terdapat permasalahan tidak tercapainya ketiga indikator yaitu
penanganan komplikasi obstetri maupun neonatus tidak banyaknya kasus yang ditangani di
Puskesmas, sedankan pelayanan anak balita dengan adanya keikutsertaan balita dalam perjalanan
orangtuanya, dan banyak balita yang dibawa ke bidan setempat.

Simpulan : Cakupan penanganan komplikasi obstetri, cakupan penanganan komplikasi neonatus
dan cakupan pelayanan anak balita di Puskesmas Tinewati selama tahun 2022 tidak mencapai
target yang ditetapkan, untuk pencapaian perbulannya naik turun, karena tergantung penemuan
kasusnya. Supaya tercapainya target, harus ditingkatkan koordinasi dengan bidan-bidan dan juga
kader-kader posyandu di tiap desa.

Kata Kunci : Analisis, Pencapaian, Indikator, Program KIA
Daftar Pustaka : 29 (2010-2022)
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