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KERANGKA ACUAN KEGIATAN

APBD TAHUN 2018
RSUD TUGUREJO
PEMERINTAH PROVINSI JAWA TENGAH



KERANGKA ACUAN KEGIATAN/TERM OF REFERENCE

KEGIATAN PENYEDIAAN JASA PELAYANAN PERKANTORAN
TAHUN ANGGARAN 2018

	Satker
	:
	RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah

	Program

Kegiatan

Keluaran (Output)

	:

:

:
	Pelayanan Administrasi Perkantoran

Penyediaan Jasa Pelayanan Perkantoran

Terlaksananya pembayaran honorarium pegawai harlep, jasa pelayanan, pembayaran premi asuransi non PNS dan tersedianya bahan obat-obatan (12 bulan)

	Hasil (Outcome)
	:
	Terbayarnya honorarium pegawai harlep, jasa pelayanan, pembayaran premi asuransi non PNS dan tersedianya bahan obat-obatan (12 bulan)


A. LATAR BELAKANG

1. Dasar Hukum

Peraturan perundangan yang berlaku sebagai landasan hukum untuk melaksanakan kegiatan ini adalah :

a. Undang-undang Nomor 17 Tahun 2003 Tentang Keuangan Negara
b. Undang-undang Nomor 25 Tahun 2004 Tentang Sistem Perencanaan Pembangunan Nasional
c. Undang-undang Nomor 32 Tahun 2004 Tentang Pemerintahan Daerah.
d. Peraturan Pemerintah Nomor 39 Tahun 2006 yang ditindaklanjuti dengan Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia dengan nomor : 656//Menkes/SK/VI/2007 dan Peraturan Menteri Keuangan Republik Indonesia Nomor 171/PMK.05/2007 tanggal 27 Desember 2007 tentang Sistem Akutansi Dan Pelaporan Keuangan Pemerintah Pusat, serta Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 209/Menkes/SK/II/2007 tanggal 20 Pebruari 2007 tentang Pedoman Pelaksanaan Anggaran Dan Pertanggungjawaban Keuangan Negara Di Lingkungan Departemen Kesehatan RI.
e. Peraturan Menteri Kesehatan No 56 tahun 2014 tentang Perijinan dan Klasifikasi Rumah Sakit
f. Peraturan Daerah Provinsi Jawa Tengah Nomor 5 Tahun 2014 tentang Rencana Pembangunan Jangka Menengah Daerah (RPJMD) Provinsi Jawa Tengah Tahun 2013 - 2018
g. Peraturan Gubernur Jawa Tengah Nomor 122 tahun 2016 tentang Pedoman Penatausahaan Pelaksanaan APBD Provinsi Jawa Tengah TA 2017
2. Gambaran Umum
Rumah Sakit Umum Daerah Tugurejo merupakan rumah sakit kelas B Pendidikan yang terletak di Kota Semarang bagian barat yang memiliki kapasitas 443 tempat tidur,  luas tanah sebesar 37.361 m² dan luas bangunan sebesar 31.096 m². RSUD Tugurejo terletak pada jalur lalu lintas utama Semarang – Jakarta, tepatnya pada Jalan Raya Tugurejo yang sangat padat dan rawan kecelakaan.

Dalam rangka berperan serta untuk mengatasi permasalahan pembangunan serta mendukung pencapaian target indikator RPJMD untuk mewujudkan visi dan misi Kepala Daerah, maka sangat strategis bagi RSUD Tugurejo untuk mengembangkan pelayanan yang mendukung peningkatan akses pelayanan kesehatan masyarakat khususnya pelayanan kesehatan bagi pasien miskin.

RSUD Tugurejo mengalami perkembangan yang cukup pesat, ditandai dengan jumlah kunjungan yang terus meningkat dari tahun ke tahun. Hal ini akibat dari meningkatnya kesadaran masyarakat akan kesehatan. Jumlah kunjungan yang meningkat juga sebagai akibat dari pelayanan terhadap pasien masyarakat miskin yang pembiayaannya ditanggung oleh penjamin.

Kinerja Pelayanan mengalami perkembangan pesat seiring dengan meningkatnya jenis pelayanan maupun kemampuan pelayanan sehingga diharapkan mampu memperluas akses pelayanan kesehatan. Pada tahun 2016 jumlah pasien gawat darurat 30.560 pasien, rawat jalan 208.358 pasien, dan rawat inap 23.448 pasien dengan BOR sebesar 81,16 %.
Peningkatan kualitas pelayanan kesehatan masyarakat perlu didukung oleh kualitas SDM rumah sakit. Peningkatan kesejahteraan SDM perlu dilakukan untuk mendukung pelayanan melalui pembayaran honorarium pegawai harlep, jasa pelayanan, pembayaran premi asuransi non PNS.  Seiring dengan semakin meingkatnya permasalahan kesehatan masyarakat yang memerlukan pemeriksaan lebih lanjut serta antrian pasien untuk dilayani, maka kebutuhan bahan obat-obatan juga semakin meningkat. Hal tersebut merupakan alasan kegiatan ini dilaksanakan.
B. MAKSUD DAN TUJUAN
1. Maksud

Maksud dari kegiatan ini yaitu pembayaran honorarium pegawai harlep, jasa pelayanan, dan pembayaran premi asuransi non PNS dan pembelian bahan obat-obatan bagi pasien.
2. Tujuan

Tujuan dari kegiatan ini adalah kelancaran kegiatan jasa pelayanan perkantoran dan peningkatan pelayanan melalui pembayaran honorarium pegawai harlep, jasa pelayanan, dan pembayaran premi asuransi non PNS dan lancarnya penyediaan obat-obatan melalui pembelian bahan obat-obatan bagi pasien.

C. RUANG LINGKUP KEGIATAN
Lingkup kegiatan ini yaitu pelaksanaan pembayaran pegawai harlep/database, jasa pelayanan dan premi BPJS Kesehatan bagi pegawai non PNS dan pembelian bahan obat-obatan bagi pasien.
D. STRATEGI PENCAPAIAN KELUARAN

1. Metode Pelaksanaan

a. Pembayaran honorarium pegawai harlep, jasa pelayanan, dan pembayaran premi asuransi non PNS : Swakelola
b. Pembelian bahan obat-obatan : Penunjukan Langsung barang- barang yang di beli melalui e-Catalog

2. Tahapan Pelaksanaan dan Waktu Pelaksanaan

a. Persiapan pelaksanaan
1. Pembuatan Term Of Reference (TOR/ Kerangka Acuan Kegiatan)

2. Pembuatan Rencana Anggaran Biaya (RAB)

3. Penunjukan Pejabat Pembuat Komitmen

4. Pembentukan Panitia pengadaan dan panitia penerima barang

b. Pelaksanaan 

1. Swakelola : pelaksanaan pembayaran honorarium pegawai harlep, jasa pelayanan, dan pembayaran premi asuransi non PNS
2. E-Purchasing
· Penyusunan Harga Perkiraan Sendiri (HPS)
· Penunjukan langsung melalui e-Catalog 

· Penyusunan dan pendatanganan kontrak

· Pengiriman barang

· Penerimaan Barang

c. Pelaporan

Monitoring dan Evaluasi
E. SASARAN
Sasaran dari kegiatan ini yaitu pegawai dan pasien RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah
F. LOKASI KEGIATAN
Lokasi kegiatan ini yaitu di RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah.

G. JADWAL KEGIATAN
	NO
	NAMA PAKET PEKERJAAN
	JADWAL PELAKSANAAN

	
	
	JAN
	FEB
	MAR
	APR
	MEI
	JUN
	JUL
	AGT
	SEPT
	OKT
	NOP
	DES

	1
	Kegiatan Penyediaan Jasa Pelayanan Perkantoran
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


H. ANGGARAN
Anggaran untuk kegiatan ini sebesar Rp. 20.000.000.000,- (Dua puluh milyar rupiah).
I. PENUTUP
Demikian Kerangka Acuan Kerja (KAK) Kegiatan Penyediaan Jasa Pelayanan Perkantoran Tahun Anggaran 2018 ini dibuat untuk dapat dipergunakan sebagai pedoman pelaksanaan kegiatan.

Semarang,     Februari 2017


KERANGKA ACUAN KEGIATAN/TERM OF REFERENCE

KEGIATAN PENGADAAN KENDARAAN DINAS / OPERASIONAL
TAHUN ANGGARAN 2018
	Satker
	:
	RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah

	Program

Kegiatan

Keluaran (Output)

	:

:

:
	Peningkatan Sarana dan Prasarana Aparatur
Pengadaan Kendaraan Dinas / Operasional

Tersedianya Kendaraan Dinas Operasioanal (2 Unit)

	Hasil (Outcome)
	:
	Terpenuhinya Kendaraan Dinas Operasional (2 Unit)


A. LATAR BELAKANG

1. Dasar Hukum

Peraturan perundangan yang berlaku sebagai landasan hukum untuk melaksanakan kegiatan ini adalah :

a. Undang-undang Nomor 17 Tahun 2003 Tentang Keuangan Negara
b. Undang-undang Nomor 25 Tahun 2004 Tentang Sistem Perencanaan Pembangunan Nasional
c. Undang-undang Nomor 32 Tahun 2004 Tentang Pemerintahan Daerah.
d. Peraturan Pemerintah Nomor 39 Tahun 2006 yang ditindaklanjuti dengan Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia dengan nomor : 656//Menkes/SK/VI/2007 dan Peraturan Menteri Keuangan Republik Indonesia Nomor 171/PMK.05/2007 tanggal 27 Desember 2007 tentang System Akutansi Dan Pelaporan Keuangan Pemerintah Pusat, serta Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 209/Menkes/SK/II/2007 tanggal 20 Pebruari 2007 tentang Pedoman Pelaksanaan Anggaran Dan Pertanggungjawaban Keuangan Negara Di Lingkungan Departemen Kesehatan RI.
e. Peraturan Menteri Kesehatan No 56 tahun 2014 tentang perijinan dan klasifikasi rumah sakit
f. Peraturan Daerah Provinsi Jawa Tengah Nomor 5 Tahun 2014 tentang Rencana Pembangunan Jangka Menengah Daerah (RPJMD) Provinsi Jawa Tengah Tahun 2013 - 2018
g. Peraturan Gubernur Jawa Tengah Nomor 122 tahun 2016 tentang Pedoman Penatausahaan Pelaksanaan APBD Provinsi Jawa Tengah TA 2017
2. Gambaran Umum

Rumah Sakit Umum Daerah Tugurejo merupakan rumah sakit kelas B Pendidikan yang terletak di Kota Semarang bagian barat yang memiliki kapasitas 443 tempat tidur,  luas tanah sebesar 37.361 m² dan luas bangunan sebesar 31.096 m². RSUD Tugurejo terletak pada jalur lalu lintas utama Semarang – Jakarta, tepatnya pada Jalan Raya Tugurejo yang sangat padat dan rawan kecelakaan.
Dalam rangka berperan serta untuk mengatasi permasalahan pembangunan serta mendukung pencapaian target indikator RPJMD untuk mewujudkan visi dan misi Kepala Daerah, maka sangat strategis bagi RSUD Tugurejo untuk mengembangkan pelayanan yang mendukung peningkatan akses pelayanan kesehatan masyarakat khususnya pelayanan kesehatan bagi pasien miskin.

RSUD Tugurejo mengalami perkembangan yang cukup pesat, ditandai dengan jumlah kunjungan yang terus meningkat dari tahun ke tahun. Hal ini akibat dari meningkatnya kesadaran masyarakat akan kesehatan. Jumlah kunjungan yang meningkat juga sebagai akibat dari pelayanan terhadap pasien masyarakat miskin yang pembiayaannya ditanggung oleh penjamin.

Kinerja Pelayanan mengalami perkembangan pesat seiring dengan meningkatnya jenis pelayanan maupun kemampuan pelayanan sehingga diharapkan mampu memperluas akses pelayanan kesehatan. Pada tahun 2016 jumlah pasien gawat darurat 30.560 pasien, rawat jalan 208.358 pasien, dan rawat inap 23.448 pasien dengan BOR sebesar 81,16 %.
Peningkatan akses pelayanan kesehatan masyarakat perlu didukung oleh sarana dan prasarana pelayanan kesehatan yang memadai. Perlunya penambahan sarana mobilitas berupa ambulance dan mobil jenazah untuk memudahkan masyarakat dalam menjangkau akses pelayanan kesehatan.
B. MAKSUD DAN TUJUAN
1. Maksud

Maksud dari kegiatan ini yaitu pengadaan kendaraan dinas / operasional berupa ambulance dan mobil jenazah.
2. Tujuan

Bertambahnya fasilitas sarana dan prasarana pelayanan Rumah Sakit melalui pembelian kendaraan dinas / operasional berupa ambulance dan mobil jenazah.
C. RUANG LINGKUP KEGIATAN
Lingkup kegiatan ini yaitu jumlah pembelian kendaraan dinas / operasional, berupa 1 unit ambulance dan 1 unit mobil jenazah.

D. STRATEGI PENCAPAIAN KELUARAN

1. Metode Pelaksanaan

a. Penunjukan Langsung melalui e-catalog

2. Tahapan Pelaksanaan dan Waktu Pelaksanaan

a. Persiapan pelaksanaan
1. Pembuatan Term Of Reference (TOR/ Kerangka Acuan Kegiatan)

2. Pembuatan Rencana Anggaran Biaya (RAB)

3. Penunjukan Pejabat Pembuat Komitmen

4. Pembentukan panitia pengadaan dan panitia penerima barang

b. Pelaksanaan 

1. Penyusunan Harga Perkiraan Sendiri (HPS)

2. Penunjukan langsung melalui e-Catalog 

3. Penyusunan dan pendatanganan kontrak

4. Pengiriman barang

5. Penerimaan barang

6. Instalasi barang

7. Uji fungsi barang

c. Pelaporan

Monitoring dan Evaluasi
E. SASARAN KEGIATAN
Sasaran dari kegiatan ini yaitu Pasien RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah
F. LOKASI KEGIATAN
Lokasi pelaksanaan kegiatan ini yaitu di RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah
G. JADWAL KEGIATAN
	NO
	NAMA PAKET PEKERJAAN
	JADWAL PELAKSANAAN

	
	
	JAN
	FEB
	MAR
	APR
	MEI
	JUN
	JUL
	AGT
	SEPT
	OKT
	NOP
	DES

	1
	Kegiatan Pengadaan Kendaraan Dinas / Operasional
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


H. ANGGARAN KEGIATAN
Anggaran untuk kegiatan ini sebesar sebesar Rp. 1.000.000.000,- (Satu milyar rupiah).
I. PENUTUP
Demikian Kerangka Acuan Kerja (KAK) Kegiatan Pengadaan Kendaraan Dinas / Operasional Tahun Anggaran 2018 ini dibuat untuk dapat dipergunakan sebagai pedoman pelaksanaan kegiatan.
             Semarang,     Februari 2017



KERANGKA ACUAN KEGIATAN/TERM OF REFERENCE

KEGIATAN PELAYANAN DAN PENDUKUNG PELAYANAN
TAHUN ANGGARAN 2018
	Satker
	:
	RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah

	Program

Kegiatan

Keluaran (Output)

	:

:

:
	Peningkatan Mutu Pelayanan Keehatan (BLUD)
Pelayanan dan Pendukung Pelayanan
Cakupan pemenuhan kebutuhan peningkatan mutu pelayanan kesehatan (BLUD) (100%)

	Hasil (Outcome)
	:
	Pemenuhan kebutuhan peningkatan mutu pelayanan kesehatan (BLUD) (100%)


A. LATAR BELAKANG

1. Dasar Hukum

Peraturan perundangan yang berlaku sebagai landasan hukum untuk melaksanakan kegiatan ini adalah :

a. Undang-undang Nomor 17 Tahun 2003 Tentang Keuangan Negara
b. Undang-undang Nomor 25 Tahun 2004 Tentang Sistem Perencanaan Pembangunan Nasional
c. Undang-undang Nomor 32 Tahun 2004 Tentang Pemerintahan Daerah.
d. Peraturan Pemerintah Nomor 39 Tahun 2006 yang ditindaklanjuti dengan Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia dengan nomor : 656//Menkes/SK/VI/2007 dan Peraturan Menteri Keuangan Republik Indonesia Nomor 171/PMK.05/2007 tanggal 27 Desember 2007 tentang System Akutansi Dan Pelaporan Keuangan Pemerintah Pusat, serta Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 209/Menkes/SK/II/2007 tanggal 20 Pebruari 2007 tentang Pedoman Pelaksanaan Anggaran Dan Pertanggungjawaban Keuangan Negara Di Lingkungan Departemen Kesehatan RI.
e. Peraturan Menteri Dalam Negeri Nomor 61 Tahun 2007 tentang Pedoman Teknis Pengelolaan Keuangan Badan Layanan Umum Daerah
f. Peraturan Menteri Kesehatan No 56 tahun 2014 tentang perijinan dan klasifikasi rumah sakit
g. Keputusan Pimpinan BLUD RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah Nomor 900 / 562 / 2013 tentang Pemberlakuan Pedoman Penatausahaan Keuangan dan Pengadaan Barang / Jasa BLUD RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah Tahun 2014
h. Peraturan Gubernur Jawa Tengah Nomor 71 Tahun 2012 tentang Jenjang Nilai Pengadaan Barang / Jasa pada BLUD Provinsi Jawa Tengah
2. Gambaran Umum
Rumah Sakit Umum Daerah Tugurejo merupakan rumah sakit kelas B Pendidikan yang terletak di Kota Semarang bagian barat yang memiliki kapasitas 443 tempat tidur,  luas tanah sebesar 37.361 m² dan luas bangunan sebesar 31.096 m². RSUD Tugurejo terletak pada jalur lalu lintas utama Semarang – Jakarta, tepatnya pada Jalan Raya Tugurejo yang sangat padat dan rawan kecelakaan.

Dalam rangka berperan serta untuk mengatasi permasalahan pembangunan serta mendukung pencapaian target indikator RPJMD untuk mewujudkan visi dan misi Kepala Daerah, maka sangat strategis bagi RSUD Tugurejo untuk mengembangkan pelayanan yang mendukung peningkatan akses pelayanan kesehatan masyarakat khususnya pelayanan kesehatan bagi pasien miskin.

RSUD Tugurejo mengalami perkembangan yang cukup pesat, ditandai dengan jumlah kunjungan yang terus meningkat dari tahun ke tahun. Hal ini akibat dari meningkatnya kesadaran masyarakat akan kesehatan. Jumlah kunjungan yang meningkat juga sebagai akibat dari pelayanan terhadap pasien masyarakat miskin yang pembiayaannya ditanggung oleh penjamin.

Kinerja Pelayanan mengalami perkembangan pesat seiring dengan meningkatnya jenis pelayanan maupun kemampuan pelayanan sehingga diharapkan akan semakin paripurna dan mampu memperluas akses pelayanan kesehatan. Pada tahun 2016 jumlah pasien gawat darurat 30.560 pasien, rawat jalan 208.358 pasien, dan rawat inap 23.448 pasien dengan BOR sebesar 81,16 %.
Badan Layanan Umum Daerah (BLUD) adalah Satuan Kerja Perangkat Daerah atau Unit Kerja pada Satuan Kerja Perangkat Daerah di lingkungan Pemerintah Daerah yang dibentuk untuk memberikan pelayanan kepada masyarakat berupa penyediaan barang dan/atau jasa yang dijual tanpa mengutamakan mencari keuntungan, dan dalam melakukan kegiatan didasarkan pada prinsip efisiensi dan produktivitas. Penyediaan barang dan/atau jasa diutamakan untuk pelayanan kesehatan pada pasien dalam rangka observasi, diagnosis, pengobatan, rehabilitasi medik dan pelayanan kesehatan lainya.

Rumah sakit sebagai salah satu jenis Badan Layanan Umum Daerah (BLUD) merupakan ujung tombak dalam pembangunan kesehatan masyarakat. Perkembangan pengelolaan rumah sakit, baik dari aspek manajemen maupun operasional sangat dipengaruhi oleh berbagai tuntutan dari lingkungan, antara lain bahwa rumah sakit dituntut untuk memberikan pelayanan kesehatan yang bermutu, dan biaya pelayanan kesehatan terkendali sehingga akan berujung pada kepuasan pasien. 

Dengan kondisi permasalahan tersebut, maka akses masyarakat terhadap pelayanan kesehatan yang berkualitas harus terus dimantapkan. Hal ini membawa konsekuensi bahwa peningkatan kualitas layanan serta penguatan sistem rujukan merupakan sebuah keniscayaan untuk direalisasikan.
Peningkatan permasalahan kesehatan perlu diatasi dengan peningkatan pelayanan kesehatan yang berkualitas. Untuk mewujudkan pelayanan kesehatan yang berkualitas tersebut perlu didukung dengan pemenuhan kebutuhan operasional (BLUD) rumah sakit agar kegiatan pelayanan dan pendukung pelayanan dapat terlaksana dengan baik. Pemenuhan kebutuhan operasional (BLUD) dilaksanakan melalui belanja pegawai, belanja barang dan jasa, belanja modal peralatan dan mesin BLUD, belanja modal pengadaan gedung dan bangunan BLUD, belanja modal pengadaan jalan, irigasi, dan jaringan BLUD, serta belanja modal pengadaan aset tetap lainnya BLUD. 
B. MAKSUD DAN TUJUAN
1. Maksud

Maksud dari kegiatan ini yaitu pemenuhan kebutuhan operasional (BLUD) rumah sakit.
2. Tujuan

Tujuan dari kegiatan ini adalah terlaksananya kegiatan pelayanan dan pendukung pelayanan Rumah Sakit melalui pemenuhan kebutuhan operasional Rumah Sakit.
C. RUANG LINGKUP KEGIATAN
Lingkup kegiatan ini yaitu pelaksanaan kegiatan pelayanan dan pendukung pelayanan rumah sakit melalui pemenuhan kebutuhan operasional Rumah Sakit.
D. STRATEGI PENCAPAIAN KELUARAN

1. Metode Pelaksanaan

a. Swakelola
b. Penunjukan langsung melalui e-Catalog
c. Lelang sederhana dan Lelang umum untuk barang - barang dibeli tidak melalui e-catalog
2. Tahapan Pelaksanaan dan Waktu Pelaksanaan

a. Persiapan pelaksanaan
1. Pembuatan Term Of Reference (TOR/ Kerangka Acuan Kegiatan)

2. Pembuatan Rencana Anggaran Biaya (RAB)

3. Penunjukan Pejabat Pembuat Komitmen

4. Pembentukan Panitia pengadaan dan panitia penerima barang

b. Pelaksanaan 

1. Penyusunan Harga perkiraan sendiri (HPS)
2. Swakelola / Penunjukan langsung melalui e-Catalog / Lelang Sederhana / Lelang Umum 
3. Pengumuman pemenang 
4. Penyusunan dan pendatanganan Kontrak

5. Pengiriman barang

6. Penerimaan Barang

7. Instalasi barang

8. Uji fungsi barang

c. Pelaporan

Monitoring dan Evaluasi
E. SASARAN
Sasaran dari Kegiatan Pelayanan dan Pendukung Pelayanan yaitu pasien dan pegawai RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah.
F. LOKASI KEGIATAN
Lokasi Kegiatan Pelayanan dan Pendukung Pelayanan yaitu di RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah.

G. JADWAL KEGIATAN
	NO
	NAMA PAKET PEKERJAAN
	JADWAL PELAKSANAAN

	
	
	JAN
	FEB
	MAR
	APR
	MEI
	JUN
	JUL
	AGT
	SEPT
	OKT
	NOP
	DES

	1
	Kegiatan Pelayanan dan Pendukung Pelayanan
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


H. ANGGARAN
Anggaran untuk Kegiatan Pelayanan dan Pendukung Pelayanan sebesar Rp. 150.000.000.000,- (seratus lima puluh milyar rupiah).
I. PENUTUP
Demikian Kerangka Acuan Kerja (KAK) Kegiatan Pelayanan dan Pendukung Pelayanan Tahun Anggaran 2018 ini dibuat untuk dapat dipergunakan sebagai pedoman pelaksanaan kegiatan.
Semarang,     Februari 2017



KERANGKA ACUAN KEGIATAN/TERM OF REFERENCE

KEGIATAN PEMENUHAN SARANA PELAYANAN KESEHATAN
TAHUN ANGGARAN 2018
	Satker
	:
	RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah

	Program

Kegiatan

Keluaran (Output)

	:

:

:
	Pelayanan Kesehatan
Pemenuhan Sarana Pelayanan Kesehatan
Terpenuhinya sarana dan prasarana penunjang pelayanan kesehatan (4 Jenis )

	Hasil (Outcome)
	:
	Tersedianya sarana dan prasarana penunjang pelayanan kesehatan (4 Jenis)


A. LATAR BELAKANG

1. Dasar Hukum

Peraturan perundangan yang berlaku sebagai landasan hukum untuk melaksanakan kegiatan ini adalah :

a. Undang-undang Nomor 17 Tahun 2003 Tentang Keuangan Negara
b. Undang-undang Nomor 25 Tahun 2004 Tentang Sistem Perencanaan Pembangunan Nasional
c. Undang-undang Nomor 32 Tahun 2004 Tentang Pemerintahan Daerah.
d. Peraturan Pemerintah Nomor 39 Tahun 2006 yang ditindaklanjuti dengan Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia dengan nomor : 656//Menkes/SK/VI/2007 dan Peraturan Menteri Keuangan Republik Indonesia Nomor 171/PMK.05/2007 tanggal 27 Desember 2007 tentang System Akutansi Dan Pelaporan Keuangan Pemerintah Pusat, serta Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 209/Menkes/SK/II/2007 tanggal 20 Pebruari 2007 tentang Pedoman Pelaksanaan Anggaran Dan Pertanggungjawaban Keuangan Negara Di Lingkungan Departemen Kesehatan RI.
e. Peraturan Menteri Kesehatan No 56 tahun 2014 tentang perijinan dan klasifikasi rumah sakit
f. Peraturan Gubernur Jawa Tengah Nomor 122 tahun 2016 tentang Pedoman Penatausahaan Pelaksanaan APBD Provinsi Jawa Tengah TA 2017
2. Gambaran Umum

Rumah Sakit Umum Daerah Tugurejo merupakan rumah sakit kelas B Pendidikan yang terletak di Kota Semarang bagian barat yang memiliki kapasitas 443 tempat tidur, luas tanah sebesar 37.361 m² dan luas bangunan sebesar 31.096 m². RSUD Tugurejo terletak pada jalur lalu lintas utama Semarang – Jakarta, tepatnya pada Jalan Raya Tugurejo yang sangat padat dan rawan kecelakaan.

Dalam rangka berperan serta untuk mengatasi permasalahan pembangunan serta mendukung pencapaian target indikator RPJMD untuk mewujudkan visi dan misi Kepala Daerah, maka sangat strategis bagi RSUD Tugurejo untuk mengembangkan pelayanan yang mendukung peningkatan akses pelayanan kesehatan masyarakat khususnya pelayanan kesehatan bagi pasien miskin.

RSUD Tugurejo mengalami perkembangan yang cukup pesat, ditandai dengan jumlah kunjungan yang terus meningkat dari tahun ke tahun. Hal ini akibat dari meningkatnya kesadaran masyarakat akan kesehatan. Jumlah kunjungan yang meningkat juga sebagai akibat dari pelayanan terhadap pasien masyarakat miskin yang pembiayaannya ditanggung oleh penjamin.

Kinerja Pelayanan mengalami perkembangan pesat seiring dengan meningkatnya jenis pelayanan maupun kemampuan pelayanan sehingga diharapkan mampu memperluas akses pelayanan kesehatan. Pada tahun 2016 jumlah pasien gawat darurat 30.560 pasien, rawat jalan 208.358 pasien, dan rawat inap 23.448 pasien dengan BOR sebesar 81,16 %.
Meningkatnya permasalahan kesehatan yang memerlukan pemeriksaan lebih lanjut serta banyaknya antrian pasien untuk dilayani, keterbatasan sumber dana untuk pengembangan rumah sakit serta sarana prasarana yang belum mencukupi seperti instalasi listrik, peralatan komputer, alat pendingin (AC) dan alat kedokteran merupakan alasan kegiatan ini dilaksanakan. Listrik di RSUD Tugurejo seringkali mendadak padam, sementara genset yang terpasang (kapasitas 1.500 KVA) sudah tidak dapat menanggulangi kebutuhan saat listrik padam. Berdasarkan kajian, sering padamnya listrik di RSUD Tugurejo karena jaringan / instalasi listrik terpasang tidak sesuai lagi dengan beban / daya listrik yang ada. Untuk itu perlu perlu dilakukan penataan listrik sesuai daya dan pemenuhan sarana penunjang lain untuk mendukung pelayanan kesehatan yang efisien dan berkualitas.
B. MAKSUD DAN TUJUAN
1. Maksud

Maksud dari kegiatan ini adalah terpenuhinya sarana dan prasarana penunjang pelayanan kesehatan Rumah Sakit 
2. Tujuan

Tujuan dari kegiatan ini adalah pemenuhan sarana dan prasarana penunjang pelayanan kesehatan Rumah Sakit 

C. RUANG LINGKUP KEGIATAN
· Lingkup kegiatan ini yaitu untuk pemenuhan sarana dan prasarana penunjang pelayanan kesehatan yaitu jaringan instalasi listrik, alat-alat kedokteran, peralatan komputer, dan alat pendingin (AC)
D. STRATEGI PENCAPAIAN KELUARAN

1. Metode Pelaksanaan

c. Penunjukan Langsung barang - barang yang dibeli melalui e-catalog
d. Lelang Sederhana untuk barang – barang dibeli tidak melalui e-catalog

2. Tahapan Pelaksanaan dan Waktu Pelaksanaan

a. Persiapan pelaksanaan
1. Pembuatan Term Of Reference (TOR/ Kerangka Acuan Kegiatan)

2. Pembuatan Rencana Anggaran Biaya (RAB)

3. Penunjukan Pejabat Pembuat Komitmen

4. Pembentukan panitia pengadaan dan panitia penerima barang

b. Pelaksanaan 

1. Penyusunan Harga perkiraan sendiri (HPS)

2. Penunjukan Langsung (e-Catalog) / Lelang sederhana 

3. Pengumuman pemenang
4. Penyusunan dan pendatanganan Kontrak

5. Pengiriman barang

6. Penerimaan Barang

7. Instalasi barang
8. Uji fungsi barang
c. Pelaporan

Monitoring dan Evaluasi
E. SASARAN
Sasaran dari kegiatan ini yaitu Pasien RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah 

F. LOKASI KEGIATAN
Lokasi pelaksanaan kegiatan ini yaitu di RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah
G. JADWAL KEGIATAN
	NO
	NAMA PAKET PEKERJAAN
	JADWAL PELAKSANAAN

	
	
	JAN
	FEB
	MAR
	APR
	MEI
	JUN
	JUL
	AGT
	SEPT
	OKT
	NOP
	DES

	1
	Kegiatan Pemenuhan Sarana Pelayanan Kesehatan 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


H. ANGGARAN
Adapun anggaran untuk kegiatan ini sebesar Rp. 15.000.000.000,- (lima belas milyar rupiah).
I. PENUTUP
Demikian Kerangka Acuan Kerja (KAK) Kegiatan Pemenuhan Sarana Pelayanan Kesehatan Tahun Anggaran 2018 ini dibuat untuk dapat dipergunakan sebagai pedoman pelaksanaan kegiatan.

        Semarang,     Februari 2017



KERANGKA ACUAN KEGIATAN/TERM OF REFERENCE

KEGIATAN PEMENUHAN FASILITAS PELAYANAN KESEHATAN
TAHUN ANGGARAN 2018
	Satker
	:
	RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah

	Program

Kegiatan

Keluaran (Output)

	:

:

:
	Pelayanan Kesehatan
Pemenuhan Fasilitas Pelayanan Kesehatan
Terbangunnya gedung pelayanan rawat inap terpadu tahap II (1 Paket)

	Hasil (Outcome)
	:
	Tersedianya gedung pelayanan rawat inap terpadu tahap II (1 Paket)


A. LATAR BELAKANG

1. Dasar Hukum

Peraturan perundangan yang berlaku sebagai landasan hukum untuk melaksanakan kegiatan ini adalah :

a. Undang-undang Nomor 17 Tahun 2003 Tentang Keuangan Negara
b. Undang-undang Nomor 25 Tahun 2004 Tentang Sistem Perencanaan Pembangunan Nasional
c. Undang-undang Nomor 32 Tahun 2004 Tentang Pemerintahan Daerah.
d. Peraturan Pemerintah Nomor 39 Tahun 2006 yang ditindaklanjuti dengan Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia dengan nomor : 656//Menkes/SK/VI/2007 dan Peraturan Menteri Keuangan Republik Indonesia Nomor 171/PMK.05/2007 tanggal 27 Desember 2007 tentang Sistem Akutansi Dan Pelaporan Keuangan Pemerintah Pusat, serta Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 209/Menkes/SK/II/2007 tanggal 20 Pebruari 2007 tentang Pedoman Pelaksanaan Anggaran Dan Pertanggungjawaban Keuangan Negara Di Lingkungan Departemen Kesehatan RI.
e. Peraturan Menteri Kesehatan No 56 tahun 2014 tentang perijinan dan klasifikasi rumah sakit
f. Peraturan Gubernur Jawa Tengah Nomor 122 tahun 2016 tentang Pedoman Penatausahaan Pelaksanaan APBD Provinsi Jawa Tengah TA 2017
2. Gambaran Umum

Rumah Sakit Umum Daerah Tugurejo merupakan rumah sakit kelas B Pendidikan yang terletak di Kota Semarang bagian barat yang memiliki kapasitas 443 tempat tidur, luas tanah sebesar 37.361 m² dan luas bangunan sebesar 31.096 m². RSUD Tugurejo terletak pada jalur lalu lintas utama Semarang – Jakarta, tepatnya pada Jalan Raya Tugurejo yang sangat padat dan rawan kecelakaan.

Dalam rangka berperan serta untuk mengatasi permasalahan pembangunan serta mendukung pencapaian target indikator RPJMD untuk mewujudkan visi dan misi Kepala Daerah, maka sangat strategis bagi RSUD Tugurejo untuk mengembangkan pelayanan yang mendukung peningkatan akses pelayanan kesehatan masyarakat khususnya pelayanan kesehatan bagi pasien miskin.

RSUD Tugurejo mengalami perkembangan yang cukup pesat, ditandai dengan jumlah kunjungan yang terus meningkat dari tahun ke tahun. Hal ini akibat dari meningkatnya kesadaran masyarakat akan kesehatan. Jumlah kunjungan yang meningkat juga sebagai akibat dari pelayanan terhadap pasien masyarakat miskin yang pembiayaannya ditanggung oleh penjamin.

Kinerja Pelayanan mengalami perkembangan pesat seiring dengan meningkatnya jenis pelayanan maupun kemampuan pelayanan sehingga diharapkan mampu memperluas akses pelayanan kesehatan. Pada tahun 2016 jumlah pasien gawat darurat 30.560 pasien, rawat jalan 208.358 pasien, dan rawat inap 23.448 pasien dengan BOR sebesar 81,16 %.
Peningkatan permasalahan kesehatan yang berdampak pada peningkatan jumlah pasien  yang dirawat di Rumah Sakit perlu diatasi dengan peningkatan fasilitas pelayanan kesehatan melalui penyelesaian pembangunan gedung pelayanan rawat inap. Pembangunan gedung pelayanan rawat inap perlu dilaksanakan untuk dapat melayani semua pasien yang dirawat di rumah sakit yang jumlahnya meningkat dari tahun ke tahun. 
B. MAKSUD DAN TUJUAN
1. Maksud

Maksud dari kegiatan ini adalah penyelesaian pembangunan gedung pelayanan rawat inap terpadu tahap II 
2. Tujuan

Tujuan dari kegiatan ini adalah peningkatan fasilitas pelayanan kesehatan Rumah Sakit melalui penyelesaian pembangunan gedung pelayanan rawat inap terpadu tahap II

C. RUANG LINGKUP KEGIATAN
· Lingkup kegiatan ini yaitu untuk penyelesaian pembangunan gedung pelayanan rawat inap terpadu tahap II.
D. STRATEGI PENCAPAIAN KELUARAN

1. Metode Pelaksanaan

a. Lelang Umum 

2. Tahapan Pelaksanaan dan Waktu Pelaksanaan

a. Persiapan pelaksanaan
1. Pembuatan Term Of Reference (TOR/ Kerangka Acuan Kegiatan)

2. Pembuatan Rencana Anggaran Biaya (RAB)

3. Penunjukan Pejabat Pembuat Komitmen

4. Pembentukan panitia pengadaan dan panitia penerima barang

b. Pelaksanaan 

1. Penyusunan Harga perkiraan sendiri (HPS)

2. Lelang umum
3. Pengumuman pemenang Lelang

4. Penyusunan dan pendatanganan Kontrak

5. Pelaksanaan pekerjaan
c. Pelaporan

Monitoring dan Evaluasi
E. SASARAN
Sasaran dari kegiatan ini yaitu Pasien dan pegawai RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah 

F. LOKASI KEGIATAN
Lokasi pelaksanaan kegiatan ini yaitu di RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah
G. JADWAL KEGIATAN
	NO
	NAMA PAKET PEKERJAAN
	JADWAL PELAKSANAAN

	
	
	JAN
	PEB
	MAR
	APR
	MEI
	JUN
	JUL
	AGT
	SEPT
	OKT
	NOP
	DES

	1
	Kegiatan Pemenuhan Fasilitas Pelayanan Kesehatan 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


H. ANGGARAN
Adapun anggaran untuk kegiatan ini sebesar Rp. 50.000.000.000,- (lima puluh milyar rupiah).
I. PENUTUP
Demikian Kerangka Acuan Kerja (KAK) Kegiatan Pemenuhan Fasilitas Pelayanan Kesehatan Tahun Anggaran 2018 ini dibuat untuk dapat dipergunakan sebagai pedoman pelaksanaan kegiatan.

Semarang,     Februari 2017



KERANGKA ACUAN KEGIATAN/TERM OF REFERENCE

KEGIATAN PENINGKATAN DERAJAD KESEHATAN MASYARAKAT DENGAN PENYEDIAAN FASILITAS PERAWATAN KESEHATAN BAGI PENDERITA AKIBAT DAMPAK ASAP ROKOK

TAHUN ANGGARAN 2018

	Satker
	:
	RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah

	Program

Kegiatan

Keluaran (Output)

	:

:

:
	Pelayanan Kesehatan
Peningkatan Derajad Kesehatan Masyarakat Dengan Penyediaan Fasilitas Perawatan Kesehatan Bagi Penderita Akibat Dampak Asap Rokok

Terpenuhinya kebutuhan alat kesehatan/kedokteran (1 paket)

	Hasil (Outcome)
	:
	Tersedianya kebutuhan alat kesehatan / kedokteran (1 paket)


A. LATAR BELAKANG

1. Dasar Hukum

Peraturan perundangan yang berlaku sebagai landasan hukum untuk melaksanakan kegiatan ini adalah :

a. Undang-undang Nomor 17 Tahun 2003 Tentang Keuangan Negara
b. Undang-undang Nomor 25 Tahun 2004 Tentang Sistem Perencanaan Pembangunan Nasional
c. Undang-undang Nomor 32 Tahun 2004 Tentang Pemerintahan Daerah.
d. Peraturan Pemerintah Nomor 39 Tahun 2006 yang ditindaklanjuti dengan Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia dengan nomor : 656//Menkes/SK/VI/2007 dan Peraturan Menteri Keuangan Republik Indonesia Nomor 171/PMK.05/2007 tanggal 27 Desember 2007 tentang System Akutansi Dan Pelaporan Keuangan Pemerintah Pusat, serta Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 209/Menkes/SK/II/2007 tanggal 20 Pebruari 2007 tentang Pedoman Pelaksanaan Anggaran Dan Pertanggungjawaban Keuangan Negara Di Lingkungan Departemen Kesehatan RI.
e. Peraturan Menteri Kesehatan No 56 tahun 2014 tentang perijinan dan klasifikasi rumah sakit
f. Peraturam Menteri Kesehatan RI Nomor 40 tahun 2016 tentang Petunjuk Teknis Penggunaan Pajak Rokok untuk pendanaan Pelayanan Kesehatan Masyarakat
g. PMK Nomor 28/PMK.07/2016 tentang Penggunaan, Pemantauan, dan Evaluasi Dana Bagi Hasil Cukai Hasil Tembakau TA 2016
h. PMK Nomor 47/PMK.07/2016 tentang Rincian Dana Bagi Hasil Cukai Hasil Tembakau TA 2016
i. Peraturan Gubernur Jawa Tengah Nomor 122 tahun 2016 tentang Pedoman Penatausahaan Pelaksanaan APBD Provinsi Jawa Tengah TA 2017
2. Gambaran Umum
Rumah Sakit Umum Daerah Tugurejo merupakan rumah sakit kelas B Pendidikan yang terletak di Kota Semarang bagian barat yang memiliki kapasitas 443 tempat tidur,  luas tanah sebesar 37.361 m² dan luas bangunan sebesar 31.096 m². RSUD Tugurejo terletak pada jalur lalu lintas utama Semarang – Jakarta, tepatnya pada Jalan Raya Tugurejo yang sangat padat dan rawan kecelakaan.

Dalam rangka berperan serta untuk mengatasi permasalahan pembangunan serta mendukung pencapaian target indikator RPJMD untuk mewujudkan visi dan misi Kepala Daerah, maka sangat strategis bagi RSUD Tugurejo untuk mengembangkan pelayanan yang mendukung peningkatan akses pelayanan kesehatan masyarakat khususnya pelayanan kesehatan bagi pasien miskin.

RSUD Tugurejo mengalami perkembangan yang cukup pesat, ditandai dengan jumlah kunjungan yang terus meningkat dari tahun ke tahun. Hal ini akibat dari meningkatnya kesadaran masyarakat akan kesehatan. Jumlah kunjungan yang meningkat juga sebagai akibat dari pelayanan terhadap pasien masyarakat miskin yang pembiayaannya ditanggung oleh penjamin.

Kinerja Pelayanan mengalami perkembangan pesat seiring dengan meningkatnya jenis pelayanan maupun kemampuan pelayanan sehingga diharapkan mampu memperluas akses pelayanan kesehatan. Pada tahun 2016 jumlah pasien gawat darurat 30.560 pasien, rawat jalan 208.358 pasien, dan rawat inap 23.448 pasien dengan BOR sebesar 81,16 %.

Berdasarkan riset kesehatan dasar (riskesdas) tahun 2013, tercatat 20 juta orang mederita penyakit paru menahun, 3 juta orang menderita stroke, 4 juta orang menderita penyakit jantung serta 3 juta orang menderita kanker. Penyakit-penyakit tersebut sangat berkorelasi dengan perilaku merokok masyarakat, dimana menurut riskesdas tersebut prevalensi merokok terus meningkat 36,3% diantara total penduduk Indonesia, yang memprihatinkan lagi ternyata trend perokok usia remaja juga terus meningkat mencapai 18%. 
Dengan kondisi permasalahan tersebut, maka akses masyarakat terhadap pelayanan kesehatan yang berkualitas harus terus dimantapkan. Hal ini membawa konsekuensi bahwa peningkatan kualitas layanan serta penguatan sistem rujukan merupakan sebuah keniscayaan untuk direalisasikan
Meningkatnya permasalahan kesehatan yang memerlukan pemeriksaan lebih lanjut serta banyaknya antrian pasien untuk dilayani, keterbatasan sumber dana untuk pengembangan rumah sakit serta sarana prasarana yang belum mencukupi khususnya alat kedokteran/kesehatan merupakan permasalahan utama yang harus diperhatikan. Pelayanan kesehatan yang berkualitas untuk mengatasi permasalahan kesehatan masyarakat dapat didukung dengan pemenuhan alat kesehatan / kedokteran yang memadai dan berkualitas. Dengan pemenuhan alat kesehatan / kedokteran tersebut diharapkan dapat mengatasi permasalahan kesehatan masyarakat dan meningkatkan derajat kesehatan masyarakat.
B. MAKSUD DAN TUJUAN
1. Maksud

Maksud dari kegiatan ini adalah pembelian alat kesehatan / kedokteran 
2. Tujuan

Tujuan dari kegiatan ini adalah tersedianya alat kesehatan / kedokteran 

C. RUANG LINGKUP KEGIATAN
· Lingkup kegiatan ini yaitu pembelian alat kesehatan / kedokteran  
D. STRATEGI PENCAPAIAN KELUARAN

1. Metode Pelaksanaan

a. Penunjukan Langsung barang - barang yang di beli melalui e-catalog
b. Lelang Sederhana / Umum untuk barang – barang yang dibeli tidak melalui e-catalog

2. Tahapan Pelaksanaan dan Waktu Pelaksanaan

a. Persiapan pelaksanaan
1. Pembuatan Term Of Reference (TOR/ Kerangka Acuan Kegiatan)

2. Pembuatan Rencana Anggaran Biaya (RAB)

3. Penunjukan Pejabat Pembuat Komitmen

4. Pembentukan Panitia pengadaan dan panitia penerima barang
b. Pelaksanaan 

1. Penyusunan Harga perkiraan sendiri (HPS)

2. Penunjukan Langsung (e-Catalog) / Lelang sederhana / Lelang umum barang 

3. Pengumuman pemenang Lelang

4. Penyusunan dan pendatanganan Kontrak

5. Pengiriman barang

6. Penerimaan Barang

7. Instalasi barang

8. Uji fungsi barang

c. Pelaporan

Monitoring dan Evaluasi
E. SASARAN
Sasaran dari kegiatan ini yaitu Pasien RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah 

F. LOKASI KEGIATAN
Lokasi pelaksanaan kegiatan ini yaitu di RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah
G. JADWAL KEGIATAN
	NO
	NAMA PAKET PEKERJAAN
	JADWAL PELAKSANAAN

	
	
	JAN
	FEB
	MAR
	APR
	MEI
	JUN
	JUL
	AGT
	SEPT
	OKT
	NOP
	DES

	1
	Kegiatan Peningkatan derajat kesehatan masyarakat dengan penyediaan fasilitas perawatan kesehatan bagi penderita akibat dampak asap rokok
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


H. ANGGARAN
Anggaran untuk kegiatan ini sebesar Rp. 20.000.000.000,- (dua puluh milyar rupiah)
I. PENUTUP
Demikian Kerangka Acuan Kerja (KAK) kegiatan peningkatan derajat kesehatan masyarakat dengan penyediaan fasilitas perawatan kesehatan bagi penderita akibat dampak asap rokok Tahun Anggaran 2018 ini dibuat untuk dapat dipergunakan sebagai pedoman pelaksanaan kegiatan.

Semarang,     Februari 2017



KERANGKA ACUAN KEGIATAN/TERM OF REFERENCE

KEGIATAN PEMENUHAN SARANA DAN PRASARANA 

PELAYANAN KESEHATAN RUJUKAN (DAK)
TAHUN ANGGARAN 2018
	Satker
	:
	RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah

	Program

Kegiatan

Keluaran (Output)

	:

:

:
	Pelayanan Kesehatan
Pemenuhan Sarana Dan Prasarana Pelayanan Kesehatan Rujukan (DAK)

Terpenuhinya kebutuhan alat kesehatan/kedokteran (1 paket)

	Hasil (Outcome)
	:
	Tersedianya kebutuhan alat kesehatan/kedokteran (1 paket)


A. LATAR BELAKANG

1. Dasar Hukum

Peraturan perundangan yang berlaku sebagai landasan hukum untuk melaksanakan kegiatan ini adalah :

a. Undang-undang Nomor 17 Tahun 2003 Tentang Keuangan Negara
b. Undang-undang Nomor 25 Tahun 2004 Tentang Sistem Perencanaan Pembangunan Nasional
c. Undang-undang Nomor 32 Tahun 2004 Tentang Pemerintahan Daerah.
d. Peraturan Pemerintah Nomor 39 Tahun 2006 yang ditindaklanjuti dengan Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia dengan nomor : 656//Menkes/SK/VI/2007 dan Peraturan Menteri Keuangan Republik Indonesia Nomor 171/PMK.05/2007 tanggal 27 Desember 2007 tentang System Akutansi Dan Pelaporan Keuangan Pemerintah Pusat, serta Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 209/Menkes/SK/II/2007 tanggal 20 Pebruari 2007 tentang Pedoman Pelaksanaan Anggaran Dan Pertanggungjawaban Keuangan Negara Di Lingkungan Departemen Kesehatan RI.
e. Peraturan Menteri Kesehatan No 56 tahun 2014 tentang perijinan dan klasifikasi rumah sakit
f. Peraturan Menteri Kesehatan RI Nomor 71 tahun 2016 tentang Petunjuk Teknis Penggunaan Dana Alokasi Khusus (DAK) Non Fisik Bidang Kesehatan TA 2017
g. Peraturan Gubernur Jawa Tengah Nomor 122 tahun 2016 tentang Pedoman Penatausahaan Pelaksanaan APBD Provinsi Jawa Tengah TA 2017
2. Gambaran Umum

Rumah Sakit Umum Daerah Tugurejo merupakan rumah sakit kelas B Pendidikan yang terletak di Kota Semarang bagian barat yang memiliki kapasitas 443 tempat tidur,  luas tanah sebesar 37.361 m² dan luas bangunan sebesar 31.096m². RSUD Tugurejo terletak pada jalur lalu lintas utama Semarang – Jakarta, tepatnya pada Jalan Raya Tugurejo yang sangat padat dan rawan kecelakaan.
Dalam rangka berperan serta untuk mengatasi permasalahan pembangunan serta mendukung pencapaian target indikator RPJMD untuk mewujudkan visi dan misi Kepala Daerah, maka sangat strategis bagi RSUD Tugurejo untuk mengembangkan pelayanan yang mendukung peningkatan akses pelayanan kesehatan masyarakat khususnya pelayanan kesehatan bagi pasien miskin.

RSUD Tugurejo mengalami perkembangan yang cukup pesat, ditandai dengan jumlah kunjungan yang terus meningkat dari tahun ke tahun. Hal ini akibat dari meningkatnya kesadaran masyarakat akan kesehatan. Jumlah kunjungan yang meningkat juga sebagai akibat dari pelayanan terhadap pasien masyarakat miskin yang pembiayaannya ditanggung oleh penjamin.

Kinerja Pelayanan mengalami perkembangan pesat seiring dengan meningkatnya jenis pelayanan maupun kemampuan pelayanan sehingga diharapkan mampu memperluas akses pelayanan kesehatan. Pada tahun 2016 jumlah pasien gawat darurat 30.560 pasien, rawat jalan 208.358 pasien, dan rawat inap 23.448 pasien dengan BOR sebesar 81,16 %.

Menurut Kementrian Kesehatan RI, perkiraan angka penderita kanker di Indonesia adalah 4,3 per 1000 penduduk.  Jika jumlah penduduk Indonesia adalah 250 juta, maka ada sekitar 1 juta kasus kanker yang ada di Indonesia (Riskesdas, 2007).  Hal ini seiring dengan hasil riset  kesehatan dasar tahun 2007 yang menunjukkan bahwa proporsi kematian yang disebabkan oleh penyakit tidak menular  termasuk kanker meningkat dari 41,7% pada tahun 1995 menjadi 59,5 % pada tahun 2007.
Prevelensi penyakit kanker di Kota Semarang dan sekitarnya cukup tinggi. Hal ini ditandai dengan tingginya pasien ongkologi di RSUD Tugurejo, yaitu 420 pasien, pada tahun 2015, pada tahun pertama pelayanan onkologi dibuka. Mengingat RSUD Tugurejo merupakan RS rujukan regional, menyebabkan banyak pasien datang dalam kondisi kanker dengan stadium lanjut, yang memerlukan pelayanan radioterapi, sehingga harus dirujuk.

Dengan adanya peningkatan kasus emergency seperti kanker, maka perlu dikembangkan pelayanan onkology, disamping peningkatan sarana dan prasarana pelayanan IGD, rawat inap, rawat jalan, dan penunjang. Pengembangan pelayanan tersebut perlu didukung pemenuhan sarana dan prasaran kesehatan rujukan berupa penngadaan alat-alat kesehatan / kedokteran yang memadai.

B. MAKSUD DAN TUJUAN
1. Maksud

Maksud dari kegiatan ini adalah pembelian alat kesehatan / kedokteran 
2. Tujuan

Tujuan dari kegiatan ini adalah tersedianya kebutuhan alat kesehatan / kedokteran 

C. RUANG LINGKUP KEGIATAN
· Lingkup kegiatan ini yaitu pembelian alat kesehatan / kedokteran  
D. STRATEGI PENCAPAIAN KELUARAN

1. Metode Pelaksanaan

a. Penunjukan Langsung barang - barang yang dibeli melalui e-catalog
b. Lelang Sederhana / Umum untuk barang – barang yang dibeli tidak melalui e-catalog

2. Tahapan Pelaksanaan dan Waktu Pelaksanaan

a. Persiapan pelaksanaan
1. Pembuatan Term Of Reference (TOR/ Kerangka Acuan Kegiatan)

2. Pembuatan Rencana Anggaran Biaya (RAB)

3. Penunjukan Pejabat Pembuat Komitmen

4. Pembentukan Panitia pengadaan dan panitia penerima barang
b. Pelaksanaan 

1. Penyusunan Harga perkiraan sendiri (HPS)

2. Penunjukan langsung (e-Catalog) / Lelang sederhana / Lelang umum barang 

3. Pengumuman pemenang Lelang

4. Penyusunan dan pendatanganan kontrak

5. Pengiriman barang

6. Penerimaan barang
7. Instalasi barang

8. Uji fungsi barang
c. Pelaporan

Monitoring dan Evaluasi
E. SASARAN
Sasaran dari kegiatan ini yaitu Pasien RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah 

F. LOKASI KEGIATAN
Lokasi pelaksanaan kegiatan ini yaitu di RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah
G. JADWAL KEGIATAN
	NO
	NAMA PAKET PEKERJAAN
	JADWAL PELAKSANAAN

	
	
	JAN
	FEB
	MAR
	APR
	MEI
	JUN
	JUL
	AGT
	SEPT
	OKT
	NOP
	DES

	1
	Kegiatan Pemenuhan Sarana dan Prasarana Pelayanan Kesehatan Rujukan (DAK)
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


H. ANGGARAN
Anggaran untuk kegiatan ini sebesar Rp. 50.000.000.000,- (Lima puluh milyar rupiah).
I. PENUTUP
Demikian Kerangka Acuan Kerja (KAK) Kegiatan Pemenuhan Sarana dan Prasarana Pelayanan Kesehatan Rujukan (DAK) Tahun Anggaran 2018 ini dibuat untuk dapat dipergunakan sebagai pedoman pelaksanaan kegiatan.

Semarang,     Februari 2017



KERANGKA ACUAN KEGIATAN/TERM OF REFERENCE

KEGIATAN PENYELENGGARAAN PEMBERDAYAAN MASYARAKAT DAN 

KEMITRAAN TINGKAT PROVINSI
TAHUN ANGGARAN 2018
	Satker
	:
	RSUD Tugurejo Provinsi Jawa Tengah

	Program

Kegiatan

Keluaran (Output)

	:

:

:
	Promosi dan Pemberdayaan
Penyelenggaraan Pemberdayaan Masyarakat dan Kemitraan Tingkat Provinsi

Terlaksananya kegiatan bakti sosial di 3 lokasi dan sunat massal

	Hasil (Outcome)
	:
	Terlaksananya kegiatan bakti sosial di 3 lokasi dan sunat massal


A. LATAR BELAKANG

1. Dasar Hukum

Peraturan perundangan yang berlaku sebagai landasan hukum untuk melaksanakan kegiatan ini adalah :

a. Undang-undang Nomor 17 Tahun 2003 Tentang Keuangan Negara
b. Undang-undang Nomor 25 Tahun 2004 Tentang Sistem Perencanaan Pembangunan Nasional
c. Undang-undang Nomor 32 Tahun 2004 Tentang Pemerintahan Daerah.
d. Peraturan Pemerintah Nomor 39 Tahun 2006 yang ditindaklanjuti dengan Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia dengan nomor : 656//Menkes/SK/VI/2007 dan Peraturan Menteri Keuangan Republik Indonesia Nomor 171/PMK.05/2007 tanggal 27 Desember 2007 tentang System Akutansi Dan Pelaporan Keuangan Pemerintah Pusat, serta Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 209/Menkes/SK/II/2007 tanggal 20 Pebruari 2007 tentang Pedoman Pelaksanaan Anggaran Dan Pertanggungjawaban Keuangan Negara Di Lingkungan Departemen Kesehatan RI.
e. Peraturan Menteri Kesehatan No 56 tahun 2014 tentang perijinan dan klasifikasi rumah sakit
f. Peraturan Gubernur Jawa Tengah Nomor 122 tahun 2016 tentang Pedoman Penatausahaan Pelaksanaan APBD Provinsi Jawa Tengah TA 2017
2. Gambaran Umum

Rumah Sakit Umum Daerah Tugurejo merupakan rumah sakit kelas B Pendidikan yang terletak di Kota Semarang bagian barat yang memiliki kapasitas 443 tempat tidur,  luas tanah sebesar 37.361 m² dan luas bangunan sebesar 31.096 m². RSUD Tugurejo terletak pada jalur lalu lintas utama Semarang – Jakarta, tepatnya pada Jalan Raya Tugurejo yang sangat padat dan rawan kecelakaan.

RSUD Tugurejo berkomitmen memberikan pelayanan prima kepada masyarakat khususnya masyarakat kurang mampu. Disamping itu juga selalu aktif memberikan bantuan penanganan masalah kesehatan di masyarakat yang berbentuk kegiatan seperti Bantuan Sosial (Baksos) dan pendidikan kemasyarakatan yang rutin dilaksanakan setiap tahun. 
Dalam rangka berperan serta untuk mengatasi permasalahan pembangunan serta mendukung pencapaian target indikator RPJMD untuk mewujudkan visi dan misi Kepala Daerah, maka sangat strategis bagi RSUD Tugurejo untuk mengembangkan pelayanan yang mendukung peningkatan akses pelayanan kesehatan masyarakat khususnya pelayanan kesehatan bagi pasien miskin.

Kegiatan bakti sosial dilakukan selain merupakan bukti kepedulian, juga sebagai wujud kebersamaan serta kesetiakawan sosial pemerintah terhadap masyarakat yang membutuhkan, dalam membangun kebersamaan, gotong royong, persatuan dan kesatuan, untuk membangun Jawa Tengah yang bersih kreatif dan hebat..

Masih banyak rakyat Jawa Tengah yang mengalami nasib kurang beruntung dikarenakan angka kemiskinan yang relatih masih tinggi. Hal tersebut merupakan tugas kita bersama dalam upaya mengentaskan kemiskinan di Jawa Tengah. Kegiatan yang berkaitan dengan pengetasan kemiskinan, dalam hal ini bakti sosial, perlu tingkatkan lagi. Serta dapat diikuti oleh masyarakat yang membutuhkan lebih banyak lagi, sehingga dapat meringankan beban masyarakat yang membutuhkan.
B. MAKSUD DAN TUJUAN
1. Maksud

Adapun maksud dari kegiatan ini yaitu :

a. Mendekatkan masyarakat terhadap akses pelayanan kesehatan.

b. Sebagai bentuk penanaman sikap empati, serta rasa peduli, juga saling berbagi terhadap sesama yang membutuhkan terutama masyarakat miskin yang sulit mendapatkan pelayanan kesehatan yang memadai dikarenakan keterbatasan biaya dan akses.
2. Tujuan

Tujuan dari kegiatan ini yaitu meningkatkan pelayanan kesehatan masyarakat.

C. RUANG LINGKUP KEGIATAN
· Lingkup kegiatan ini yaitu pelaksanaan kegiatan bakti sosial dan sunat masal
D. STRATEGI PENCAPAIAN KELUARAN

1. Metode Pelaksanaan

a. Swakelola
2. Tahapan Pelaksanaan dan Waktu Pelaksanaan

a. Persiapan pelaksanaan
1. Pembuatan Term Of Reference (TOR/ Kerangka Acuan Kegiatan)

2. Pembuatan Rencana Anggaran Biaya (RAB)

3. Penunjukan Pejabat Pembuat Komitmen

4. Pembentukan Panitia pengadaan dan panitia pelaksanaan kegiatan
b. Pelaksanaan 

1. Pelaksanaan Bakti Sosial di 3 lokasi wilayah eks karisidenan Semarang
2. Pelaksanaan Sunat massal di RSUD Tugurejo
c. Pelaporan

Monitoring dan Evaluasi
E. SASARAN KEGIATAN
Sasaran dari kegiatan ini yaitu masyarakat dan keluarga pasien
F. LOKASI KEGIATAN
Lokasi pelaksanaan kegiatan ini yaitu untuk bakti sosial di 3 lokasi wilayah eks karisidenan Semarang dan sunat masal di RSUD Tugurejo
G. JADWAL KEGIATAN
	NO
	NAMA PAKET PEKERJAAN
	JADWAL PELAKSANAAN

	
	
	JAN
	PEB
	MAR
	APR
	MEI
	JUN
	JUL
	AGT
	SEPT
	OKT
	NOP
	DES

	1
	Kegiatan Penyelenggaraan Pemberdayaan Masyarakat dan Kemitraan Tingkat Provinsi
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


H. ANGGARAN KEGIATAN
Anggaran untuk kegiatan ini sebesar sebesar Rp. 100.000.000,- (seratus juta rupiah)
I. PENUTUP
Demikian Kerangka Acuan Kerja (KAK) Kegiatan Penyelenggaraan Pemberdayaan Masyarakat dan Kemitraan Tingkat Provinsi Tahun Anggaran 2018 ini dibuat untuk dapat dipergunakan sebagai pedoman pelaksanaan kegiatan.

Semarang,     Februari 2017
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