BAB VI

PENUTUP

A. Kesimpulan

Berdasarkan hasil analisis data pada bab sebelumnya, maka dapat ditarik
kesimpulan umum bahwa pelayanan kesehatan di Puskesmas Tunabesi,
Kecamatan lo Kufeu, Kabupaten Malaka, sudah sesuai teniknis dan pedoman
Hal ini dibuktikan dengan hasil analisis data terhadap 5 (lima) aspek yang
diteliti yaitu Penegasan tugas pokok dan fungsi puskesmas sebagai pembina
wilayah upaya kesehatan masyarakat (UKM) dan upaya kesehatan
perorangan (UKP) secara komperhensif, didukung fungsi manejemen,
memperkuat kelembagaan, memperkuat sumber daya manusia dalam
memberikan pelayanan kesehatan, meningkatkan efektifitas pembiayaan, dan
kebijakan alternatif berupa SDM, obat dan pembiayaan untuk terobosan
dalam memperkuat kapasitas Puskesmas dapat ditarik kesimpulan sebagai

berikut:

A.1l Dari aspek penegasan tugas pokok dan fungsi puskesmas, ditemukan
bahwa dalam penempatan pegawai kesehatan di Puskesmas Tunabesi
sudah sesuai dengan kompetensi yang dimiliki masing-masing tenaga
kesehatan, surat ijin kerja, surat ijin praktek. Dan Puskesmas Tunabesi
juga sudah menjalankan sesuai dengan teknis dan pedoman yang ada

sesuai dengan SOP. Sumber daya yang di perlukan juga sudah cukup,
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bahkan untuk bidan itu melebihi karena ada beberapa bidan yang

magang di Puskesmas Tunabesi.

A.2 Dari aspek memperkuat sumber daya manusia dalam memberikan
pelayanan kesehatan masyarakat ditemukan bahwa untuk memberkuat
sember daya manusia melalui pelatihan-pelatihan dan melanjutkan
sekolah tetapi di Puskesmas Tunabesi jarang ada pelatihan-pelatihan

bagi tenaga kesehatan bahkan tidak ada sama sekali

A.3 Dari aspek meningkatkan efektifitas pembiyaan ditemukan bahwa untuk
pembiyaan kesehatan ibu dan anak itu banyak, bahkan melebihi semua
anggaran untuk program kesehatan lainnya dikarenakan banyak
kegiatan yang diberikan dan harus untuk melayani ibu hamil, sampai
bayi besar karene Program Kesehatan Ibu dan Anak itu tidak hanya

bagi ibu hamil saja tetapi berkelanjutan.

A.4 Dari aspek meningkatkan pembiayaan diketahui bahwa untuk anggran
pembiayaan puskesmas Tunabesi selalu ada dan tepat waktu baik dari
pusat maupun daerah aggaran selalu ada bagi puskesmas untuk

melaksanakan program atau kegiatan puskesmas

A.5 Dari aspek kebijakan alternatif berupa SDM, obat dan pembiyaan untuk
terobosan dalam memperkuat kapasitas puskesmas dapat diketahui
bahwa obat-obatan di puskesmas tunabesi selalu ada tepat waktu dan
untuk obat hususnya untuk ibu dan bayi selalu ada hanya saja obat

seperti paracetamol, amoxilin yang terkadang habis tetapi langsung
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diditindaklanjuti oleh bagian puskesmas untuk langsung menambil
lagi obat yang habis untuk di berikan pada masyarakat yang
membutuhkan. Dan untuk pembiayaan Puskesmas itu sendiri anggaran

dana selalu ada tepat waktu.

B. saran

Berdasarkan kesimpulan di atas yang berhubungan dengan
penguatan pelayanan kesehatan ibu dan anak di puskesmas Tunabesi,

kecamatan lo Kufeu, Kabupaten Malaka, maka disarankan bahwa:

B.1 Pihak Puskesmas Tunabesi agar memberikan pelatihan-pelatihan bagi
petugas pelayan kesehatan agar para petugas pelayanan bisa lebih
baik dan memiliki pengalaman dan keahlian yang lebih baik lagi

dalam memberikan pelayanan bagi masyarakat

B.2 pihak Puskesmas Tunabesi harus bekerjasama dengan Dinas kesehatan
kabupaten malaka agar para tenaga kesehatan bisa melanjutkan studi

karena banyak tenaga kesehatan masih berpendidikan rendah.

B.3 bagi Kepala Puskesmas agar terbuka bagi tenaga kesehatan yang ada
tentang pembiayaan puskesmas agar para tenaga kesehatan juga bisa

mengetahui anggaran pembiayaan Puskesmas.
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