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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar belakang 

Berdasarkan UU No.5 Tahun 2014 tentang ASN,dalam rangka mencapai 

tujuan nasional,ASN memiliki tugas sebagai pelayan publik,melaksanakan kebijakan 

publik yang professional dan berkualitas,dan mempererat persatuan dan kesatuan 

Negara Kesatuan Republik Indonesia.Undang-undang ASN mengedepankan 

penguatan nilai-nilai dan pembangunan karakter dalam mencetak ASN.Merujuk pada 

Peraturan Pemerintah Nomor 17 Tahun 2020 tentang managemen ASN bahwa 

pengelolaan ASN diperlukan untuk menghasilkan ASN yang profesional,memiliki 

nilai dasar,etika profesi,bebas dari intervensi politik,dan bersih dari praktik KKN. 

Profesi dokter sangat berhubungan erat dengan pelayanan public dan berkontribusi 

dalam mewujudkan kualitas pelayanan kesehatan yang maksimal.Dokter sebagai 

ASN perlu menanamkan nilai-nilai dasar ANEKA pada profesinya agar dapat 

meningkatkan kualitas mutu pelayanan. 

Untuk mewujudkan ASN yang memiliki nilai dasar ANEKA maka 

berdasarkan Peraturan Lembaga Adminitrasi Negara (PERLAN) No.1 Tahun 2021 

maka diadakanlah pelatihan dasar CPNS dalam masa prajabatan yang dilakukan 

secara terintegrasi untuk membangun integritas moral,kejujuran,semangat dan 

motivasi nasionalisme dan kebangsaan,karakter kepribadian yang unggul dan 

bertanggungjawab,serta memperkuat profesionalisme dan kompetansi bidang. 
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Tuberkulosis yang selanjutnya disebut TB adalah penyakit menular yang 

disebabkan oleh mycobacterium tuberculosis yang dapat menyerang paru dan organ 

lainnya.Sampai saat ini Tuberkulosis masih menjadi masalah kesehatan di Indonesia 

dan menimbulkan masalah yang sangat kompleks baik dari segi medis maupun sosial 

ekonomi.Berdasarkan Peraturan Presiden RI no 67 Tahun 2021,dalam penanganan 

Tuberkulosis diperlukan upaya penanggulangan yang komprehensif,terpadu,dan 

berkesinambungan sehingga dapat meningkatkan kualitas sumber daya manusia 

Indonesia.Penanggulangan TB tersebut berupa segala upaya kesehatan yang 

mengutamakan aspek promotif dan preventif tanpa mengabaikan aspek kuratif dan 

rehabilitatif sehingga dapat menurunkan angka kesakitan dan kematian serta 

meningkatkan angka kesembuhan penderita.Hal yang dilakukan berupa peningkatan 

akses layanan tuberkulosis yang bermutu dan berpihak pada pasien yang dapat 

diselenggarakan oleh fasilitas pelayanan kesehatan sepeti puskesmas. 

Berdasarkan kondisi di lapangan diketahui bahwa penyelenggaraan 

pengobatan TB di UPT Puskesmas Kedaburapat belum terlaksana dengan optimal 

terutama dalam hal follow up pengobatan khususnya pada bulan ke-2 dan ke-5 

pengobatan yang merupakan gold standar pengobatan TB..Permasalahan yang telah 

terjadi selama ini disebabkan oleh beberapa faktor,diantaranya masih rendahnya 

responsifitas dan semangat penderita dalam menjalani pengobatan TB,jarak tempuh 

yang jauh ke puskesmas untuk melakukan pemeriksaan ulang dan masih rendahnya 

pemahaman penderita dan keluarga mengenai penyakit TB serta pengobatannya. 

Berdasarkan data pengelola program TB sampai dengan triwulan ke-3 

tahun 2021,terdapat 5 pasien yang didiagnosis sebagai penderita TB dan hanya 3 
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pasien yang sedang menjalani pengobatan.Dari ketiga penderita tersebut,hanya 1 

penderita yang telah melakukan follow up pengobatan atau hanya sekitar 

30%.Dampak yang terjadi adalah petugas kesehatan tidak dapat mengevaluasi 

kemajuan pengobatan penderita sehingga nantinya akan menyebabkan rendahnya 

kualitas pengobatan dan juga beresiko terhadap meningkatnya kasus putus obat dan 

TB Multi Drug Resistance (TB MDR). 

Berdasarkan permasalahan tersebut,penulis ingin membuat rancangan 

aktualisasi yang bertujuan untuk meningkatkan responsifitas dan semangat penderita 

TB dalam melakukan follow up pengobatan sehingga kualitas pengobatan akan 

tercapai.Dalam rancangan aktualisasi ini,penulis akan mencoba melibatkan peran 

serta lintas sektor .Diharapkan dengan dukungan dan peran semua pihak dapat  

meningkatkan responsifitas dan semangat penderita TB dalam melakukan follow up 

pengobatan.Oleh karena itu,penulis memandang perlu mengadakan rancangan 

aktualisasi dengan judul“Peningkatan Responsifitas dan Semangat Penderita TB 

Untuk Melakukan Follow Up Pengobatan Dengan Melibatkan Peran Lintas 

Sektor di UPT Puskesmas Kedaburapat Kabupaten Kepulauan Meranti. 

 

B. Gambaran Unit Kerja 

UPT Puskesmas Kedaburapat merupakan puskesmas dengan karakteristik 

wilayah kerja kawasan terpencil.Hal ini sesuai dengan Surat Keputusan Bupati 

Kepulauan Meranti  Nomor: 281/HK/KPTS/VI/2017 tentang kategori puskesmas di 

wilayah kerja Dinas Kesehatan Kabupaten Kepulauan Meranti.UPT Puskesmas 
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Kedaburapat  bertempat di Jalan Poros Sudirman Desa Kedaburapat Kecamatan 

Rangsang Pesisir Kabupaten Kepulauan Meranti Provinsi Riau. 

UPT Puskesmas Kedaburapat mempunyai wilayah kerja di kecamatan 

rangsang pesisir yang mencakup 11 desa.Topografi masing-masing desa relatif sama 

yaitu berupa datar.Keseluruhan desa berada di daerah pesisir/tepi pantai. 

 Adapun staf di UPT Puskesmas Kedaburapat berjumlah 25 orang Pegawai 

Negeri Sipil, 2 orang dokter PTT, 5 orang bidan PTT, 4 orang tenaga kontrak, 16 

orang honorer, dan 1 orang tenaga sukarela.Berdasarkan analisis kebutuhan,UPT 

Puskesmas Kedaburapat masih membutuhkan banyak tenaga kesehatan untuk 

menunjang perbaikan dalam melayani masyarakat di wilayah kerja UPT Puskesmas 

Kedaburapat sehingga visi misi UPT Puskesmas Kedaburapat dapat terwujud. 

 UPT Puskesmas Kedaburapat telah memiliki ruang khusus TB sejak tahun 

2019.Ruangan TB ini  dikelola oleh pengelola program TB dan dibantu oleh 1 dokter 

umum dan 1 perawat dalam pelaksanaannya.Hal ini dapat membantu dalam proses 

penjaringan penyakit TB dan layanan pengobatanTB bagi penderita. 

 

 

 

 

  

 

 

                            Gambar 1.1   Foto  UPT  Puskesmas Kedaburapat 
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C. Visi dan Misi UPT Puskesmas Kedaburapat 

UPT Puskesmas Kedaburapat dalam melaksanakan fungsinya mempunyai 

visi sebagai berikut: “Mewujudkan Masyarakat Hidup Sehat Berkualitas”. 

Untuk mewujudkan visi tersebut UPT Puskesmas Kedaburapat memiliki 

misi sebagai berikut: 

1.Meningkatkan Kepedulian Masyarakat Untuk Hidup Sehat  

2.Meningkatkan Pelayanan Kesehatan yang Bermutu Sesuai Standar  

3.Meningkatkan Kesehatan Individu, Kelompok dan Lingkungan   

D. Nilai Organisasi UPT Puskesmas Kedaburapat 

UPT Puskesmas Kedaburapat dalam melaksanakan fungsinya mempunyai 

motto sebagai berikut:“Melayani Dengan “CINTA” (Cermat, Ikhlas, Nyaman, Tertib, 

Aman)”  

C : ( Cermat dalam menyikapi pasien)  

I : ( Ikhlas dalam memberi pelayanan kepada pasien dengan sepenuh hati)  

N : (Nyaman saat diberikan layanan pengobatan di puskesmas)  

T : (Tertib dalam pelayanan dan administrasi)  

A : (Aman dalam memberikan terapi pada pasien sesuai standar) 

 

E. Role Model 

 Role model adalah seorang panutan yang dapat kita jadikan teladan dalam 

kehidupan sehari-hari.Dalam hal ini,pemilihan role model untuk dijadikan panutan 

dalam keseharian saya bekerja di puskesmas.Karakter yang menjadi role model 
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adalah dr.Ruspa Syamda.Beliau merupakan pimpinan UPT Puskesmas Kedaburapat 

dan sekaligus menjadi mentor saya dalam menyusun rancangan aktualisasi ini. 

 Nilai-nilai yang beliau terapkan dalam melaksanakan pekerjaan sebagai 

pimpinan antara lain: 

1. Akuntabilitas. dalam melaksanakan pekerjaan,beliau selalu bertanggung 

jawab dengan apa yang dilakukan sesuai dengan target yang jelas 

2. Nasionalisme.kepada staffnya tidak diskriminasi serta bersikap adil.Dan 

juga beliau selalu menghargai pendapat dari bawahannya. 

3. Etika publik. beliau bersikap ramah baik kepada staf maupun masyarakat 

dan taat dengan peraturan kedinasan dalam keseharian bekerja 

4. Komitmen Mutu.beliau selalu menekankan agar dalam bekerja wajib 

mengikuti SOP dan peraturan yang ada agar nantinya dapat meningkatkan 

mutu pelayanan Orientasi mutu 

5. Anti Korupsi.   Beliau memiliki sikap disiplin dalam bekerja dan bekerja 

keras dalam setiap menyelesaikan pekerjaan yang ada. 

 

 

 

 

 

 

 

                          Gambar 1.2   Foto dr.Ruspa Syamda 
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BAB II 

PERUMUSAN GAGASAN 

 

A. Identifikasi Isu 

Berdasarkan data keberhasilan program layanan di UPT Puskesmas 

Kedaburapat ,ditemukan beberapa isu atau permasalahan yang masih menjadi kendala 

terhadap tingkat keberhasilan pelayanan.Oleh karena itu perlu kiranya untuk 

dilakukan analisa penyebab dan ditindaklanjuti untuk menemukan solusinya. 

Tabel 2.1 

Identifikasi Isu 

No 
Sumber 

 

Kondisi Saat 

Ini 

Kondisi 

Diharapkan 
Isu 

Hubungan 

Dengan 

Agenda III 

1 SKP Hanya 1 dari 3 

pasien TB yang 

melakukan follow 

up pengobatan TB 

Semua pasien TB 

yang sedang 

menjalani 

pengobatan harus  

dilakukan follow 

up pengobatan 

TB 

(100%) 

Rendahnya 

jumlah 

penderita TB 

yang 

melakukan 

follow up 

pengobatan  

ke UPT 

Puskesmas 

Kedaburapat 

Capaian 

kepatuhan 

penderita TB 

dapat tercapai 

jika adanya 

penjelasan 

yang baik 

kepada pe 

nderita 

mengenai 

penyakit TB 

oleh petugas 

kesehatan 

(Pelayanan 

Publik) 

2 SKP Ada 5 ODGJ yang 

dilakukan 

pemasungan oleh 

keluarga 

Tidak ada ODGJ 

yang dilakukan 

pemasungan 

Tingginya 

jumlah ODGJ 

yang 

dilakukan 

pemasungan 

di wilayah 

kerja UPT 

Puskesmas 

Kedaburapat 

Penanganan 

ODGJ harus 

dilaksanakan 

dengan 

koordinasi 

antar lintas 

terkait (WOG) 
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3 Inisiatif 

sendiri 
Hanya 30% 

rekam medis yang 

telah diisi lengkap 

oleh petugas 

Semua rekam 

medis dapat diisi 

secara lengkap 

(100%) 

Rendahnya 

jumlah rekam 

medis yang 

diisi secara 

lengkap oleh 

petugas di 

UPT 

Puskesmas 

Kedaburapat

  
 

Rekam medis 

dapat diisi 

secara lengkap 

jika ada 

kepatuhan dan 

kerja sama 

yang baik antar 

petugas terkait 

(WOG) 

Sumber  : Olahan Penulis 

 

B. Deskripsi Isu 

1. Rendahnya jumlah penderita TB yang melakukan follow up pengobatan  ke 

UPT Puskesmas Kedaburapat 

 

Tuberkulosis paru sampai saat ini masih menjadi masalah utama kesehatan 

masyarakat dan  secara global masih menjadi isu kesehatan global di semua 

negara.Dalam sistem kesehatan nasional,upaya pemberantasan penyakit dilakukan 

secara simultan dan berjenjang.Puskesmas sebagai unit pelayanan primer menjadi 

ujung tombak dalam melakukan upaya promotif,preventif,kuratif,dan 

rehabilitatif.Oleh karena itu ,puskesmas perlu melakukan penanggulangan penyakit 

menular ( kasus TB )  sehingga angka mortalitas dan morbiditas akibat penyakit 

tersebut dapat ditekan. 

Angka kesembuhan pasien TB berkaitan dengan umur,jenis 

kelamin,keteraturan berobat,kepatuhan memeriksakan dahak,dukungan PMO,serta 

jarak tempat tinggal dengan fasilitas kesehatan.Keteraturan berobat dan kepatuhan 

dalam follow up pengobatan saat menjalani pengobatan mejadi faktor penting dalam 

meningkatkan angka kesembuhan penderita TB. 
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Permasalahan yang terjadi masih banyaknya penderita TB yang tidak mau 

untuk melakukan follow up pengobatan.Berdasarkan data,hanya 1 dari 3 penderita TB 

yang mau melakukan follow up pengobatan.Hal ini disebabkan oleh beberapa faktor 

seperti : 

1. Rendahnya responsifitas dan semangat penderita dalam menjalani pengobatan 

TB 

2. Jarak tempuh yang jauh untuk datang ke puskesmas 

3. Rendahnya pemahaman penderita dan keluarga mengenai penyakit TB 

 

Tabel 2.2 

Data Isu Pertama 

 

 Follow up Tidak Follow up TOTAL 

Penderita 

TB Aktif 

1 2 3 

Sumber : Olahan penulis 

 

 

 
Gambar 2.1 

Grafik perbandingan jumlah pasien yang melakukan follow up pengobatan dan pasien yang 

tidak  melakukan follow up pengobatan 

33%

67%

PERBANDINGAN JUMLAH 
PENDERITA TB YANG MELAKUKAN 

FOLLOW UP PENGOBATAN

Follow Up

Tidak Follow Up
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2. Tingginya jumlah ODGJ yang dilakukan pemasungan 

Kesehatan jiwa adalah suatu kondisi mental sejahtera yang memungkinkan 

hidup harmonis dan produktif sebagai bagian yang utuh dari kualitas hidup seseorang 

dengan memperhatikan semua sesi kehidupan masyarakat dengan ciri menyadari 

sepenuhnya kemampuan dirinya.Dampak dari perubahan sosial yang terjadi di 

masyarakat dapat beresiko menimbulkan gangguan kejiwaan seseorang.Gangguan 

kesehatan jiwa dapat menimbulkan penderitaan yang mendalam bagi individu dan 

keluarganya,baik secara mental maupun materi.Pengertian,pengetahuan,dan stigma 

masyarakat terhadap gangguan penderita jiwa dianggap memalukan 

Berdasarkan Undang-Undang Nomor 18 tahun 2014 tentang Kesehatan 

Jiwa, penanganan ODGJ harus dilakukan secara tepat dengan dukungan lintas 

sektor.Penanganan yang dimaksud berupa pengobatan yang tepat dan tidak boleh 

dilakukan pemasungan bagi ODGJ.Permasalahan yang terjadi adalah masih tingginya 

kasus pemasungan ODGJ di wilayah kerja UPT Puskesmas Kedaburapat.Berdasarkan 

data,ada sebanyak 5 ODGJ dari total 38 ODGJ yang saat ini dilakukan 

pemasungan.Hal ini disebabkan oleh beberapa permasalahan seperti : 

a. Ketidaktahuan masyarakat dalam menangani penderita ODGJ 

b. Keluarga takut akan keamanan keluarga dan masyarakat sekitar 

c. Keluarga malu punya anggota keluarga yang mengalami gangguan kejiwaan 

karena dianggap aib bagi keluarga 
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Tabel 2.3 

Data Isu Kedua 

 

 

 Sumber  : Olahan penulis 

 

 

Gambar 2.2 
Grafik perbandingan jumlah penderita ODGJ yang dilakukan pemasungan 

 

 

3. Rendahnya jumlah rekam medis yang diisi secara lengkap oleh petugas 

 Rekam medis adalah berkas yang berisikan catatan dan dokumen tentang 

identitas pasien,pemeriksaan,pengobatan,tindakan dan pelayanan lain yang telah 

diberikan kepada pasien.Berdasarkan Undang-Undang Nomor 29 Tahun 2004 tentang 

praktik kedokteran,setiap dokter atau dokter gigi dalam menjalankan praktik 

kedokteran wajib membuat rekam medis yang lengkap.Kualitas rekam medis 

38

5

GRAFIK PENDERITA ODGJ YANG 
DILAKUKAN PEMASUNGAN

PENDERITA ODGJ YANG DIPASUNG

Penderita ODGJ Jmlah yang 

dipasung 

38 5 
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merupakan salah satu indikator mutu pelayanan puskesmas yang dapat dilihat dari 

kelengkapan pengisian rekam medis.Ketidaklengkapan dokumen rekam medis 

menjadi salah satu masalah karena rekam medis seringkali merupakan satu-satunya 

catatan yang dapat memberikan informasi terinci tentang apa yang sudah terjadi 

selama pasien dilakukan perawatan di puskesmas. 

Permasalahan yang terjadi adalah masih banyaknya rekam medis yang belum 

diisi secara lengkap oleh petugas.Berdasarkan data,saat ini hanya 30% rekam medis 

yang diisi lengkap dari keseluruhan rekam medis yang dilakukan pencatatan.Hal ini  

disebabkan oleh beberapa faktor seperti : 

a. Rendahnya kedisiplinan petugas 

b. Kurangnya pengetahuan petugas mengenai rekam medis 

c. Beban kerja petugas yang banyak 

Tabel 2.4 

Data Isu ketiga 

 Diisi lengkap Tidak Lengkap 

Jumlah Rekam Medik 30 % 70 % 
 Sumber  : Olahan Penulis 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2.3 
Grafik perbandingan pengisian rekam medis 

  

30%

70%

GRAFIK PERBANDINGAN 
PENGISIAN REKAM MEDIK

DIISI LENGKAP

TIDAK DIISI
LENGKAP



13 
 

 

C. Penetapan Core Isu 

Dari beberapa isu di atas,selanjutnya dapat dilakukan penapisan isu untuk 

menentukan Core Isu yang akan diangkat untuk menjadi isu utama,yaitu dengan 

menggunakan metode Aktual,Problematik,Kekhalayakan,Layakan (AKPL).Metode 

AKPL merupakan salah satu metode yang digunakan untuk menguji kelayakan suatu 

isu untuk dicarikan solusinya dengan menggunakan teknik scoring dalam penetapan 

prioritas isu. 

Tabel 2.5 

Analisis AKPL 

 

No Isu 

Faktor 

Total  

A P K L 

1 Rendahnya jumlah penderita TB yang 

melakukan follow up pengobatan  ke UPT 

Puskesmas Kedaburapat 

5 5 5 4 19 

2 Tingginya jumlah ODGJ yang dilakukan 

pemasungan di wilayah kerja UPT 

Puskesmas Kedaburapat 

5 5 4 4 18 

3 Rendahnya jumlah rekam medis yang diisi 

secara lengkap oleh petugas di UPT 

Puskesmas Kedaburapat  

 

5 4 4 4 17 

Sumber  : Olahan Penulis 

 

D. Rumusan Isu 

Berdasarkan analisis APKL yang telah dilaksanakan , terlihat bahwa isu 

mengenai“Rendahnya jumlah penderita TB yang melakukan follow up pengobatan ke 

UPT Puskesmas Kedaburapat”   memiliki peringkat tertinggi dengan skor 19 point. 
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 Hal ini disadarkan pada analisis dampak jika isu tersebut tidak ditangani 

dengan segera akan menimbulkan dampak berupa: 

a. Rendahnya keberhasilan pengobatan TB 

b. Meningkatnya kasus putus obat 

c. Meningkatnya kasus TB MDR 

 

E. Penyebab Isu 

Isu Rendahnya jumlah penderita TB yang melakukan follow up pengobatan 

Ke UPT  Puskesmas Kedaburapat disebabkan oleh :  

1.Rendahnya responsifitas dan semangat penderita dalam menjalani pengobatan TB 

2. Jarak tempuh yang jauh untuk datang ke puskesmas 

3. Rendahnya pemahaman penderita dan keluarga mengenai penyakit TB 

Dari 3 isu diatas isu, digunakan analisis USG untuk menentukan isu yang 

paling  dominan. Analisis USG dapat dilihat pada tabel 2.6. 

Tabel 2.6 

Analisis USG 

No Penyebab Isu 

Faktor 

Total  

Rangking 

U S G 

1 Rendahnya responsifitas dan 

semangat penderita dalam 

menjalani pengobatan TB 

5 4 4 13 I 

2 Jarak tempuh yang jauh untuk 

datang ke puskesmas 

4 4 3 11 II 

3 Rendahnya pemahaman penderita 

dan keluarga mengenai penyakit 

TB 

4 3 3 10 III 

Sumber  : Olahan Penulis 
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F. Gagasan Aktualisasi 

Berdasarkan analisis isu dengan menggunakan metode APKL,isu yang 

paling dominan adalah rendahnya jumlah penderita TB yang melakukan follow up 

pengobatan Ke UPT  Puskesmas Kedaburapat.Berdasarkan analisa penyebab isu 

dengan menggunakann metode USG,didapatkan penyebab isu yang paling dominan 

adalah rendahnya responsifitas dan semangat penderita dalam menjalani pengobatan 

TB 

 Maka gagasan pemecahan isu yaitu :Peningkatan responsifitas dan 

semangat penderita TB untuk melakukan follow up pengobatan dengan 

melibatkan peran lintas sektor di UPT Puskesmas Kedaburapat Kabupaten 

Kepulauan Meranti 
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BAB III 

    MATRIKS RENCANA KEGIATAN AKTUALISASI 

 

A.Matriks Rancangan Aktualisasi  

Unit Kerja : UPT Puskesmas Kedaburapat Kabupaten Kepulauan Meranti 

Identifikasi Isu : 1.Rendahnya jumlah penderita TB yang melakukan follow up pengobatan  ke UPT 

Puskesmas Kedaburapat Kabupaten Kepulauan Meranti 

  2. Tingginya jumlah ODGJ yang dilakukan pemasungan di wilayah kerja  UPT Puskesmas  

Kedaburapat Kabupaten Kepulauan Meranti 

  3. Rendahnya jumlah rekam medis yang diisi secara lengkap oleh petugas di UPT 

Puskesmas Kedaburapat Kabupaten Kepulauan Meranti 

Isu yang dipilih : Rendahnya jumlah penderita TB yang melakukan follow up pengobatan  ke UPT Puskesmas 

Kedaburapat Kabupaten Kepulauan Meranti 

Penyebab Isu : Rendahnya responsifitas dan semangat penderita dalam menjalani pengobatan TB 
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NO 

KEGIATAN TAHAP 

KEGIATAN 

OUTPUT KETERKAITAN 

DENGAN 

SUBSTANSI 

MATA 

PELATIHAN 

KETERKAITAN 

DENGAN VISI 

MISI 

KETERKAITAN 

DENGAN NILAI 

ORGANISASI 

1 2 3 4 5 6 7 

1 Pelaksanaan konsultasi 

pada pimpinan 

mengenai tindak lanjut 

permasalahan dalam 

pelaksanaan pengobatan 

TB di UPT Puskesmas 

Kedaburapat Kabupaten 

Kepulauan Meranti 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

a. Membuat 

rencana 

kegiatan 

a. Print out 

Rencana 

kegiatan 

Dalam membuat 

rencana kegiatan 

saya akan bekerja 

secara cermat 

( Etika 

Publik)dalam 

menelaah secara teliti 

permasalahan yang 

terjadi serta saya 

akan memberikan 

penjelasan mengenai 

permasalahan dalam 

pelaksanaan 

pengobatan TB 

dengan penuh 

kejelasan 

(Akutabilitas) 

Dengan 

melaksanakan 

konsultasi pada 

pimpinan mengenai 

tindak lanjut 

permasalahan 

dalam pelaksanaan 

pengobatan 

TB,saya turut 

berkontribusi dalam 

mewujudkan visi 

misi UPT 

Puskesmas 

Kedaburapat yang 

terdapat pada poin 

2 yaitu: 

Meningkatkan 

pelayanan 

kesehatan yang 

Dengan telah 

terlaksananya 

konsultasi dengan 

pimpinan dan 

adanya surat 

persetujuan,akan 

membuat tindak 

lanjut 

permasalahan TB 

dapat 

ditindaklanjuti 

serta meningkatkan 

nilai organisasi 

Cermat dalam 

menindaklanjuti 

permasalahan yang 

ada. 

b. Melaksanakan 

konsultasi 

b. Catatan 

konsultasi 

Saya akan 

melakukan 
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pada pimpinan dan 

dokumentasi 

konsultasi kepada 

pimpinan  dengan 

berbicara yang baik 

(santun) terkait 

rencana kerja dengan 

memaparkan 

permasalahan dengan 

transparan(Akunta

bilitas) sesuai 

dengan fakta yang 

ada di lapangan, lalu 

akan membangun 

kerja 

sama(Nasionalisme)  

yang baik dalam 

memecahkan 

permasalahan dan 

taat perintah (Etika 

Publik)dengan 

mengikuti arahan dan 

saran pimpinan 

bermutu sesuai 

standar. 

 

 

 

 

c. Membuat surat 

persetujuan 

pelaksanaan 

kegiatan 

c. Surat 

persetujuan 

Saya akan membuat 

surat pesetujuan 

dengan cermat 

(Eika publik) 

dengan meneliti 

setiap hasil pekerjaan 

yang dibuat .Surat 

tersebut akan dibuat 

berdasarkan hasil 

musyawarah 

mufakat 
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(Nasionalisme)  

dengan pimpinan 

sebagai bentuk 

tanggung jawab 
(Akuntabilitas) 

dalam mengatasi 

permasalahan 

pengobatan TB di 

puskesmas.  

 Hasil : 

Terlaksananya 

konsultasi pada 

pimpinan 

mengenai tindak 

lanjut 

permasalahan 

dalam 

pelaksanaan 

pengobatan TB 

Keterkaitan dengan 

dengan agenda 3 

yaitu Managemen 

ASN 

 

 

 

 

 

 

  

2 Pembuatan Surat 

Keputusan tentang 

upaya tindak lanjut 

permasalahan 

pengobatan TB di UPT 

Puskesmas Kedaburapat 

Kabupaten Kepulauan 

Meranti 

a. Menyusun 

draft SK 

a. draft SK Dalam menyusun 

draft SK,saya akan 

bekerja dengan 

cermat (Etika 

Publik)dengan 

memperhatikan 

hasil yang telah 

dikerjakan dan 

menulis surat 

dengan 

menggunakanabaha

sa Indonesia yang 

baik dan benar 

Dengan pembuatan 

Surat Keputusan, 

saya turut 

berkontribusi dalam 

mewujudkan visi 

misi UPT 

Puskesmas 

Kedaburapat yang 

terdapat pada poin 

2 yaitu: 

Meningkatkan 

pelayanan 

kesehatan yang 

Dengan telah 

adanya SK akan 

membuat proses 

pengkajian kepada 

penderita akan 

lebih maksimal 

serta meningkatkan 

nilai organisasi 

Tertib dalam 

menyikapi 

permasalahan yang 

ada. 
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wujud dari cinta 

tanah 

air(Nasionalisme) 

dan akan taat pada 

peraturan (Etika 

Publik) dengan 

membuat SK 

berdasarkan 

pedoman 

pembuatan tata 

naskah SK serta 

bertanggung 

jawab(Akuntabilit

as) menyelesaikan 

pembuatan draft 

SK agar selesai 

tepat waktu 

bermutu sesuai 

standar. 

b. Konsultasi ke 

pimpinan 

mengenai draft 

SK 

b. Notulen  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

Saya akan 

melakukan 

konsultasi kepada 

pimpinan dengan 

bersikap sopan 

dengan memakai 

pakaian yang rapi  

dan bertutur kata 

yang baik santun( 

Etika public) 
terkait dengan 

pembahasan 

penyusunan draft 

SK,lalu akan 

membangun kerja 
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sama 
(Nasionalisme) 

yang baik dalam 

proses penyusunan 

draft SK tersebut 

dan taat perintah 

(EtikaPublik)deng

an mengikuti 

arahan dan 

petunjuk pimpinan 

c. Memperbaiki 

SK 

c. SK yang 

sudah 

diperbaiki 

Dalam proses 

memperbaiki SK 

saya akan 

cermat(Etika 

Publik) dalam 

menelaah 

kesalahan yang 

terjadi dan akan 

memperbaiki SK 

tersebut dengan 

rasa tanggung 

jawab 
(Akuntabilitas) 

dengan 

memperhatikan tata 

cara pembuatan SK 

yang benar agar 

menghasilkan SK 

yang 

bermutu(Komitm

en Mutu) sehingga 

dapat diterapkan 
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dalam proses 

pemecahan 

masalah. 

d. Mencetak dan 

meminta 

pengesahan 

SK pada 

pimpinan 

d. SK yang 

sudah 

ditandatang

ani 

.Saya akan 

cermat(EtikaPubli

k) dan berhati-hati 

dalam melakukan 

pencetakan dengan 

memeriksa kembali 

hasil SK yang telah 

dibuat dan 

bertanggung 

jawab(Akuntabilit

as) dalam 

menggunakan 

printer yang ada di 

kantor saya.Dan 

saya akan meminta 

pengesahan SK 

pada pimpinan 

dengan bersikap 

sopan(Etika 

Publik) dalam 

bersikap. 
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3 Pembuatan surat 

pernyataan komitmen 

bersama lintas sector di 

UPT Puskesmas 

Kedaburapat Kabupaten 

Kepulauan Meranti 

a. Menyusun 

draft surat 

pernyataan 

komitmen 

bersama 

a. draft surat 

pernyataan 

komitmen 

bersama 

Dalam menyusun 

surat pernyataan 

komitmen bersama 

saya akan bekerja 

secara efesien 

(Komitmen Mutu) 

dalam penggunaan 

sumber daya; dengan 

menetapkan target isi 

surat pernyataan 

komitmen yang 

jelas(Akuntabilitas)

,dan taat perintah 

juga mengikuti 

arahan dan pendapat 

pimpinan (Etika 

Publik) 

Dengan pembuatan 

surat pernyataan 

komitmen bersama, 

saya turut 

berkontribusi dalam 

mewujudkan visi 

misi UPT 

Puskesmas 

Kedaburapat yang 

terdapat pada poin 

2 yaitu: 

Meningkatkan 

pelayanan 

kesehatan yang 

bermutu sesuai 

standar. 

Dengan telah 

dilakukan 

penandatanganan 

komitmen bersama 

oleh beberapa 

pihak ,akan 

membuat tindak 

lanjut 

permasalahan TB 

dapat 

ditindaklanjuti  

dengan optimal 

serta meningkatkan 

nilai organisasi 

yang ada dan 

tertib dalam 

proses adminitrasi. 

b.Melakukan 

konsultasi 

pada pimpinan 

b.  catatan 

konsultasi dan 

dokumentasi 

Saya akan 

melakukan 

konsultasi kepada 

pimpinan  dengan 

bersikap sopan 

dengan memakai 

pakaian yang rapi  

dan bertutur kata 

yang baik santun( 

Etika public)  terkait 

pembuatan surat , 

lalu akan 

membangun kerja 

sama 
(Nasionalisme) yang 
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baik  dengan 

mendegarkan 

masukan dari 

pimpinan dan taat 

perintah (Etika 

Publik) dengan 

mengikuti arahan dan 

pendapat pimpinan 

c.Menperbaiki 

surat 

pernyataan 

c.  Surat 

pernyataan 

yang sudah 

diperbaiki 

Dalam proses 

memperbaiki SK 

saya akan 

cermat(Etika 

Publik) dalam 

menelaah kesalahan 

yang terjadi dan saya 

akan disiplin (Anti 

korupsi) dengan 

menyelesaikan 

pembuatan surat 

secara tepat waktu. 

 Hasil : 

Terbuatnya surat 

pernyataan 

komitmen 

bersama oleh 

lintas sektor 

Keterkaitan dengan 

agenda 3 yaitu 

Pelayanan Publik 

4 Pelaksanaan sosialisasi 

ke lintas sector di UPT 

Puskesmas Kedaburapat 

Kabupaten Kepulauan 

Meranti 

a. Membuat surat 

undangan 

a. Surat 

undangan 

Dalam pembuatan 

surat undangan saya 

akan bekerja dengan 

cermat (Etika 

Publik) dengan 

memperhatikan siapa 

Dengan 

melaksanakan 

sosialisasi saya 

turut 

berkontribusi 

dalam 

Dengan telah 

terlaksananya 

sosialisasi ke 

lintas sektor akan 

membuat tindak 

lanjut 
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saja orang yang 

akann diundang,lalu 

bekerja dengan 

konsisten 

(Akuntabilitas) 

dengan tetap 

berkonsentrasi dalam 

bekerja sehingga 

dapat menghasikan 

surat undangan yang 

baik; dan bekerja 

keras(Anti korupsi) 

dengan tidak 

menunda pekerjaan 

agar surat undangan 

siap dengan tepat 

waktu 

mewujudkan visi 

misi UPT 

Puskesmas 

Kedaburapat yang 

terdapat pada 

poin 2 yaitu: 

Meningkatkan 

kepedulian 

masyarakat untuk 

hidup sehat 

permasalahan TB 

dapat 

ditindaklanjuti 

serta 

meningkatkan 

nilai organisasi 

cermat dalam 

menindaklanjuti 

permasalahan 

yang ada 

b. Menyebarkan 

undangan 

b. Tanda terima 

penyebaran 

undangan 

Dalam menyebarkan 

surat undangan saya 

akan  bekerja sama 

(nasionalisme) 
dengan bidan desa 

dan akan bekerja 

secara disiplin (Anti 

Korupsi) dengan 

mengecek 

pengantaran 

undangan tersebut; 

agar undangan 

tersebut sampai 

dengan tepat waktu 

dan saya akan 
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menerangkan secara 

transparan 

(Akuntabilitas)men

genai maksud dan 

tujuan undangan 

tersebut 

c. Melaksanakan 

kegiatan 

sosialisasi 

c. Dokumentasi 

kegiatan, daftar 

hadir 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Dalam melaksanakan 

kegiatan sosialisasi 

saya akan 

berpenampilan 

sopan (etika 

public)dengan 

memakai pakaian 

rapi dan 

santun(Etika 

public) dalam 

berbicara dengan 

menggunakan bahasa 

yang baik dan jelas 

serta bertindak secara 

konsisten dan 

transparan 

(Akuntabilitas) 

dengan memaparkan 

pentingnya maksud 

dari kegiatan ini, 

bertindak dan 

berpikir 

inovatif (Komitmen 

Mutu) dalam 

memberikan 

sosialisasi sehingga 
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bisa menghemat 

waktu dan tenaga 

d. Melakukan 

penandatangan

an surat 

pernyataan 

komitmen 

bersama 

d. Dokumentasi 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Dalam melakukan 

penandatanganan 

surat pernyataan saya 

akan bersikap 

sopan(Etika Publik) 

dan santun (etika 

public) dengan 

melakukan 

komunikasi yang 

baik dan akan 

transparan(Akunta

bilitas) dalam 

menyampaikan 

maksud surat 

pernyataan tersebut  

dan harus bersikap 

adil 

(Nasionalisme)deng

an memanggil  sesuai 

urutan nama yang 

telah dibuat dalam 

meminta penanda 

taganan;agar natinya 

acara berjalan secara 

efektif dan 

efesien(Komitmen 

Mutu)  
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e. Membuat 

laporan 

kegiatan 

sosialisasi 

e. Notulen 

sosialisasi 

Dalam membuat 

laporan kegiatan 

sosialisasi saya akan 

mandiri(Anti 

korupsi) dalam 

mengerjakan 

pembuatan laporan 

kegiatan 

bertanggung 

jawab(Akuntabilita

s) dalam 

menyelelesaikan 

laporan kegiatan 

dengan membuat 

laporan sesuai 

notulen kegiatan   

 

 Hasil : 

Terlaksananya 

sosialisasi 

lintas sektor 

Keterkaitan dengan 

agenda 3 yaitu WOG 

5 Pelaksanaan kegiatan 

follow up pengobatan 

TB bagi penderita di 

UPT Puskesmas 

Kedaburapat Kabupaten 

Kepulauan Meranti 

a. Melakukan 

kunjungan ke 

rumah 

penderita TB 

a. Catatan 

kunjungan 

dan 

dokumentasi 

 

 

 

 

 

 

 

Dalam melakukan 

kunjungan ke rumah 

penderita TB saya 

akan melakukan 

kerja sama dengan 

tim (Nasionalisme), 

menjelaskan dengan 

transparan 
(Akuntabilitas) 

mengenai maksud 

dan tujuan 

Dengan 

melaksanakan 

kegiatan follow up 

pengobatan TB 

bagi penderita, saya 

turut berkontribusi 

dalam mewujudkan 

visi misi UPT 

Puskesmas 

Kedaburapat yang 

terdapat poin 3 

Dengan telah 

terlaksananya 

kegiatan follow up 

pengobatan TB 

bagi penderita,akan 

membuat 

pengobatan pasien 

dapat dikontrol 

dengan maksimal 

serta meningkatkan 

nilai 
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kedatangan kami ke 

rumah penderita dan 

bersikap sopan(etika 

public) kepada 

penderita dengan 

bersikap ramah. 

yaitu;meningkatkan 

kesehatan 

individu,kelompok, 

dan lingkungan 

organisasi,aman 

dan nyaman dalam 

memberikan 

pelayanan kepada 

pasien 

b. Melakukan 

pemeriksaan 

kesehatan 

terhadap 

penderita 

b. catatan 

pemeriksaan 

dan 

dokumentasi 

Dalam melakukan 

pemeriksaan 

kesehatan terhadap 

penderita saya akan 

bersikap sopan 

(etika public) 
dengan bersikap 

sesuai norma dan 

cermat (etika 

public) dalam 

memeriksa pasien 

dan saya akan 

menerangkan dengan 

penuh kejelasan 

(Akuntabilitas) 

mengenai hasil 

pemeriksaan yang 

baru saja 

dilaksanakan 

c. Memberikan 

resep 

pengobatan 

kepada 

penderita 

c. fotocopi 

resep 

 

 

 

 

 

Dalam memberikan 

resep pengobatan 

saya akan 

bertanggung jawab 
dan transparan 

(Akuntabilitas) 

dengan menjelaskan 
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mengenai obat yang 

akan diberikan dan 

saya akan membuat 

resep yang tepat agar 

pengobatan pasien 

dapat berjalan 

dengan efektif dan 

efesien (Komitmen 

Mutu) sehingga 

kualitas pengobatan 

pasien akan bermutu 

(Komitmen mutu)  

 Hasil : 

Terlaksananya 

kegiatan follow up 

pengobatan TB 

bagi penderita 

Keterkaitan dengan 

agenda 3 yaitu 

Pelayanan Publik 

6 Pelaksanaan evaluasi 

kegiatan follow up 

pengobatan TB bagi 

penderita di UPT 

Puskesmas Kedaburapat 

Kabupaten Kepulauan 

Meranti 

a. Melakukan 

monitoring 

terhadap 

kunjungan 

penderita TB 

yang 

melakukan 

follow up 

pengobatan 

 
 
 
 
 
 

a.    Rekam 

medis 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Dalam melakukan 

monitoring terhadap 

kunjungan penderita 

TB saya akan bekerja 

cermat (Etika 

public) dan disiplin 

(Anti korupsi) 
dengan 

memperhatikan 

kunjungan pasien 

secara benar dan 

akan bertanggung 

jawab 
(Akuntabilitas)  

dalam menyelesaikan 

Dengan 

melakukan 

evaluasi kegiatan 

follow up 

pengobatan TB 

bagi penderita, 

saya turut 

berkontribusi 

dalam 

mewujudkan visi 

misi UPT 

Puskesmas 

Kedaburapat yang 

terdapat poin 3 

yaitu;meningkatk

Dengan telah 

terlaksananya 

evaluasi kegiatan 

follow up 

pengobatan TB 

bagi 

penderita,akan 

melihat 

bagaimana hasil 

tindak lanjut 

terhadap 

permasalahan TB 

serta 

meningkatkan 

nilai organisasi 
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proses monitoring 

tersebut sesuai 

dengan target yang 

telah ditentukan 

an kesehatan 

individu,kelompo

k, dan lingkungan 

tertib 
adminitrasi 

dalam melakukan 

kegiatan 

evaluasi. 

b. Melakukan 

evaluasi 

terhadap 

kunjungan 

penderita TB 

yang 

melakukan 

follow up 

pengobatan 

b. Catatan 

evaluasi 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Dalam melakukan 

evaluasi terhadap 

kunjungan penderita 

TB saya akan bekerja 

secara mandiri(Anti 

korupsi ) dalam 

melakukan 

pencatatan hasil 

evaluasi dan secara 

cermat(Etika 

public) dengan 

menelaah secara teliti 

hasil kunjungan 

penderita ,lalu saya 

akan jujur (Etika 

publik) dalam 

membuat hasil 

pencapaian evaluasi 

tersebut sesuai fakta 

di lapangan. 

c. Melakukan 

konsultasi 

dengan 

pimpinan 

untuk 

c.   Notulen dan  

dokumentasi 

 

 

 

Dalam melakukan 

konsultasi dengan 

pimpinan saya akan 

mengutamakan 

musyawarah dan 
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membahas 

rencana tindak 

lanjut 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

kerja sama 

(Nasionalisme) 

dalam pembahasan 

tindak lanjut dari 

hasil kegiatan 

tersebut dan akan 

berpikir secara 

inovatif (Komitmen 

Mutu)dalam 

menentukan rencana 

tindak lanjut yang 

akan diambil 

sehingga 

menghasilkan konsep 

tindak lanjut yang 

bermutu ( 

komitmen mutu) 
 

 Hasil : 

Terlaksananya 

evaluasi kegiatan 

follow up 

pengobatan TB 

bagi penderita 

Keterkaitan dengan 

agenda 3 yaitu 

Pelayanan Publik 

7 Pembuatan Laporan 

kegiatan follow up 

pengobatan TB bagi 

penderita di UPT 

Puskesmas Kedaburapat 

Kabupaten Kepulauan 

Meranti 

a. Membuat draf 

laporan 

 

 

 

 

 

 

a. Draf laporan Dalam membuat draf 

laporan kegiatan 

follow up pengobatan 

TB pengobatan saya 

akan bekerja cermat 

(Etika Publik) 

dalam penyusunan 

draft dan saya akan 

Dengan membuat 

laporan kegiatan 

follow up 

pengobatan TB 

bagi penderita , 

saya turut 

berkontribusi 

dalam 

Dengan telah 

terlaksananya 

pembuatan laporan 

kegiatan follow up 

pengobatan TB 

bagi penderita,akan  

mengetahui hasil 

yang diperoleh 
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bekerja secara 

efesien dan efektif 
(Komitmen Mutu) 

dengan 

menggunakan 

sumber daya dengan 

baik. 

mewujudkan visi 

misi UPT 

Puskesmas 

Kedaburapat yang 

terdapat pada poin 

2 yaitu: 

Meningkatkan 

pelayanan 

kesehatan yang 

bermutu sesuai 

standar. 

apakah sudah 

tercapai dengan 

maksimal serta 

meningkatkan nilai 

organisasi ikhlas 

dalam 

menindaklanjuti 

permasalahan yang 

ada 
b. Melaksanakan 

konsultasi 

laporan 

dengan 

pimpinan 

b. Catatan 

konsultasi 

dan 

dokumentasi 

Dalam melakukan 

konsultasi laporan 

dengan pimpinan 

saya akan berbicara 

yang santun (Etika 

publik) dengan 

memaparkan secara 

transparan 
(Akuntabilitas) 

dengan melaporkan 

sesuai fakta 

mengenai hasil 

kegiatan yang telah 

dikerjakan dan 

menghargai 

pendapat 
(Nasionalisme) dari 

pimpinan mengenai 

saran dan masukan 

dari pimpinan serta 

taat perintah 

dengan mengikuti 

arahan dan pendapat 

dari pimpinan(Etika 

Publik) 
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c. Memperbaiki 

laporan 

c. Laporan 

final 

Dalam memperbaiki 

laporan saya akan 

bertindak cermat 

(Etika Publik) 

dalam menelaah 

kesalahan dan 

bertanggung jawab 
(Akuntabilitas) 

dalam memperbaiki 

laporan final tersebut 

serta bekerja secara 

efesien dan efektif 

(Komitmen Mutu) 

sehingga akan 

menghasilkan 

pelaporan yang 

berkualitas 

 

 

 

 Hasil : 

Terbuatnya 

Laporan kegiatan 

follow up 

pengobatan TB  

Keterkaitan dengan 

agenda 3 yaitu 

Managemen ASN 
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B.Matriks Rekapitulasi Rencana Habituasi Nilai-Nilai Dasar PNS 

NILAI 

DASAR 

INDIKATOR 

NILAI 

KEGIATAN 

I 

         KEGIATAN    

                 II 
    KEGIATAN 
            III 

KEGIATAN  

IV 
KEGIATAN 

V 

KEGIATAN 

VI 
KEGIATAN 

VII 

TOT

AL 

I II III I II III IV I II III I II III IV V I II III I II III I II III  

Akuntabilitas 

Transparan                         7 

Tanggung 

Jawab 

                        
7 

Kejelasan                         3 

Konsisten                         2 

Nasionalisme 

Kerja sama                         6 

Musyawarah                         2 

Adil                         1 

Cinta tanah air                         1 

Menghargai                         1 

Etika Publik Cermat                         12 

Taat perintah                         5 

Sopan                         7 

Santun                         6 

Taat peraturan                         1 

Komitmen 

Mutu 

Efektif                         4 

Efisien                         5 

Orientasi Mutu                         3 

Inovatif                         2 

Anti Korupsi Jujur                         1 

Kerja keras                         1 

Disiplin                         3 

Tanggung 

jawab 

                        
1 

Mandiri                         2 
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D.Matriks Keterkaitan Kedudukan Dan Peran PNS 

Keterkaitan Terhadap Visi-Misi dan Tata 

Nilai Organisasi 

Kegiatan 

I 

Kegiatan 

II 

Kegiatan 

III 

Kegiatan 

IV 

Kegiatan 

V 

Kegiatan 

VI 

Kegiatan 

VII 
TOTAL 

VISI 
Mewujudkan Masyarakat Hidup 

Sehat Berkualitas 
       7 

MISI 

1.Meningkatkan Kepedulian 

Masyarakat Untuk Hidup Sehat  
       1 

2.Meningkatkan Pelayanan 

Kesehatan Yang Bermutu Sesuai 

Standar 

       4 

3.Meningkatkan Kesehatan 

Individu,Kelompok,dan 

Lingkungan 

       2 

TATA 

NILAI 

Cermat        2 
Ikhlas        1 
Nyaman        1 
Tertib        3 
Aman        1 

C..Matriks Visi-Misi dan Tata Nilai Organisasi 

 

Keterkaitan Dengan Kedudukan 

dan Peran ASN 

Kegiatan 

I 

Kegiatan 

II 

Kegiatan 

III 

Kegiatan 

IV 

Kegiatan 

V 

Kegiatan 

VI 

Kegiatan 

VII 
TOTAL 

Manajemen ASN        2 

Pelayanan Publik        2 

Whole of Government (WoG)        3 
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       BAB IV 

                               CAPAIAN AKTUALISASI 

 

A.Realisasi kegiatan dan Aktualisasi Nilai-Nilai Mata Pelatihan 

 Realisasi kegiatan adalah pelaksanaan dari rancangan aktualisasi sesuai yang 

penulis buat sebelumnya.Pelaksanaan aktualisasi ini dilaksanakan di tempat kerja 

penulis yaitu UPT Puskesmas Kedaburapat pada masa habituasinya..Adapun 

rangkaian kegiatan pelaksanaan aktualisasinya sebagai berikut :  

Kegiatan 1  :  Pelaksanaan konsultasi pada pimpinan mengenai tindak lanjut 

permasalahan dalam pelaksanaan pengobatan TB di UPT 

Puskesmas Kedaburapat Kabupaten Kepulauan Meranti 

1.Tahap kegiatan 1 : Membuat rencana kegiatan 

 Sehubungan dengan mentor akan berangkat keluar kota untuk perjalanan 

dinas terhitung mulai tanggal 27 Oktober 2021 sampai dengan tanggal 30 Oktober 

2021,penulis memulai kegiatan aktualisasi lebih cepat dari waktu yang telah 

ditetapkan sebelumnya.Oleh karena itu,pada tanggal 25 Oktober 2021 penulis segera 

memulai kegiatan aktualisasi dari rancangan aktualisasi yang telah dibuat sebelumnya 

agar penulis dapat mengejar deadline waktu penyelesaian kegiatan 1.  

Dalam membuat rencana kegiatan,penulis menerapkan sikap cermat (Etika 

publik) dalam menelaah permasalahan-permasalahan yang telah terjadi dalam 

pelaksanaan pengobatan kepada penderita TB dan juga menelaah hambatan-hambatan 
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yang selama ini dialami oleh petugas kesehatan dalam menjalankan tugasnya di 

lapangan seperti masih banyaknya penderita yang tidak menjalani follow up 

pengobatan dan juga masih banyak penderita yang mengalami putus obat yang mana 

hal ini disebabkan oleh beberapa faktor seperti kurangnya responsititas dan semangat 

penderita dalam menjalani pengobatan TB dan juga karena masih rendahnya 

pengetahuan penderita mengenai penyakit TB beserta cara pengobatan TB yang harus 

dituntaskan sampai waktu yang ditentukan,sehingga dengan adanya rencana kegiatan 

yang dibuat oleh penulis dapat menyelesaikan permasalahan yang terjadi.Selain 

itu,penulis juga menerapkan sikap kejelasan (Akuntabilitas) dalam proses 

pembuatan rencana kegiatan agar maksud dan tujuan kegiatan ini dapat 

dicapai,diantaranya dengan cara menuliskan secara jelas mengenai waktu 

pelaksanaan kegiatan,sasaran kegiatan,tempat kegiatan,hingga output kegiatan yang 

diharapkan.Penulis berharap dengan rencana kegiatan yang akan dibuat  dapat 

menuntaskan permasalahan dalam pelaksanaan pengobatan  kepada penderita TB 

sehingga capaian kesembuhan penderita TB akan meningkat dan akhirnya dapat 

meningkatkan kualitas pengobatan TB di UPT Puskesmas Kedaburapat. 

  

 

 

 

                              Gambar 4.1 Rancangan kegiatan aktualisasi 



39 
 

Analisis dampak : Apabila penulis dalam tahap kegiatan ini tidak bekerja 

secara cermat (Etika publik) dalam menelaah permasalahan pengobatan TB, maka 

rencana kegiatan yang dibuat tidak menghasilkan dampak yang maksimal.Akhirnya 

permasalahan pengobatan TB belum bisa dituntaskan. Dan jika penulis tidak 

menerapkan sikap  kejelasan (Akuntabilitas) dalam membuat rencana kegiatan 

maka bisa saja terjadi kesalahan dalam proses pembuatan rencana kegiatan sehingga 

dapat menghambat kegiatan aktualisasi dan akhirnya tujuan dari kegiatan aktualisasi 

ini tidak tercapai. 

2.Tahap kegiatan 2 : Melaksanakan konsultasi pada pimpinan 

 Sehubungan dengan mentor akan berangkat keluar kota untuk perjalanan 

dinas terhitung mulai tanggal 27 Oktober 2021 sampai dengan tanggal 30 Oktober 

2021,penulis memulai kegiatan aktualisasi lebih cepat dari waktu yang telah 

ditetapkan sebelumnya.Oleh karena itu,pada tanggal 26 Oktober 2021 bertempat di 

UPT Puskesmas Kedaburapat penulis melaksanakan kegiatan konsultasi untuk 

membahas rencana kegiatan aktualisasi yang telah penulis buat sebelumnya. 

Kegiatan konsultasi ini dimulai pada pukul 13.00 WIB bertempat di ruangan 

mentor sesuai dengan janji yang telah ditetapkan.Sebelum masuk ke ruangan 

mentor,penulis mengetuk pintu dan mengucapkan salam terlebih dahulu,kemudian 

masuk setelah mentor mempersilahkan untuk masuk dan duduk.Saat melakukan 

konsultasi dengan mentor ,penulis menyampaikan rencana kegiatan aktualisasi 

dengan berbicara yang santun (Etika publik) , lalu penulis memaparkan rencana 

kegiatan yang telah dibuat didasarkan atas permasalahan yang ada dalam pelaksanaan 
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pengobatan TB secara transparan (Akuntabilitas) sesuai dengan fakta yang ada di 

lapangan. 

 Selama proses konsultasi berlangsung,penulis dan mentor membangun kerja 

sama (Nasionalisme) yang baik dalam membahas setiap tahapan kegiatan yang akan 

dilakukan dengan saling bertukar pendapat secara aktif..Mentor juga memberikan 

ide-ide yang dapat dilakukan dalam pelaksanaan kegiatan aktualisasi 

nantinya,sehingga penulis akan mengikuti setiap masukan /saran yang telah diberikan 

oleh mentor/ taat aturan (Etika publik). Dari hasil pemaparan penulis,mentor 

sangat menyetujui dengan rencana kegiatan yang telah dibuat dan akan mendukung 

sepenuhnya setiap kegiatan yang akan dilaksanakan saat proses aktualisasi 

berlangsung serta akan memfasilitasi setiap kegiatan aktualisasi yang penulis 

lakukan.Hal ini tentunya menjadi motivasi bagi penulis untuk dapat melaksanakan 

kegiatan aktualisasi ini dengan sebaik mungkin sesuai dengan rencana yang telah 

dibuat sehingga tujuan dari kegiatan aktualisasi ini dapat dicapai. 

  

 

 

 

 

                           Gambar 4.2 Catatan konsultasi dan dokumentasi 
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Analisis dampak : Apabila penulis tidak menerapkan sikap santun (Etika 

publik) kepada mentor,maka penulis dianggap memiliki sikap yang buruk dan tidak 

menghargai mentor.Selain itu,jika penulis tidak menjelaskan rencana kegiatan secara 

transparan(Akuntabilitas) , permasalahan dalam pengobatan TB tidak dapat 

ditelaah dengan baik sehingga target peningkatan kualitas pengobatan TB tidak akan 

meningkat.Dalam proses konsultasi,penulis dan mentor harus saling bekerja sama 

(Nasionalisme) , karena jika nilai tersebut tidak dilaksanakan maksud dan tujuan 

kegiatan aktualisasi ini tidak tercapai. Dan jika nilai taat aturan(Etika publik) tidak 

diterapkan oleh penulis,bisa saja penulis tidak mendapat dukungan penuh oleh 

mentor dalam melaksanakan kegiatan aktualisasi. 

3.Tahap kegiatan 3 : Membuat surat persetujuan pelaksanaan kegiatan 

 Pada tanggal 26 Oktober 2021,penulis mengadakan pertemuan dengan mentor 

di UPT Puskesmas Kedaburapat untuk meminta persetujuan terhadap kegiatan 

aktualisasi yang akan dilaksanakan di puskesmas.Sebelumnya surat persetujuan 

pelaksanaan kegiatan aktualisasi telah dibuat oleh penulis.Dalam pembuatan surat 

persetujuan tersebut,penulis menerapkan sikap cermat (Etika publik) dalam menulis 

surat dengan memeriksa secara teliti setiap bagian  yang telah dibuat seperti penulisan 

nama sehingga tidak terjadi kesalahan dalam pembuatan surat yang akan diajukan 

kepada mentor. 

 Selanjutnya surat persetujuan tersebut diserahkan kepada pimpinan untuk 

diperiksa dengan seksama..Setelah berdasarkan hasil musyawarah mufakat 

(Nasionalisme) antara mentor dan penulis ,mentor pun menyetujui pelaksanaan 
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kegiatan aktualisasi yang akan dilaksanakan di puskesmas dan juga menandatangani 

surat tersebut.Dengan telah disetujui dan dikeluarkan surat persetujuan aktualisasi ini 

maka rencana kegiatan aktualisasi dapat penulis laksanakan di UPT Puskesmas 

Kedaburapat mengenai perbaikan permasalahan pengobatan TB yang selama ini 

terjadi di puskesmas yaitu masih rendahnya penderita TB yang melakukan follow up 

pengobatan selama menjalani pengobatan TB. 

 Pelaksanaan kegiatan aktualisasi ini merupakan bentuk tanggung jawab ( 

Akuntabilitas) penulis kepada pimpinan  terhadap permasalahan pelaksanaan 

pengobatan TB yang selama ini terjadi kepada hampir seluruh penderita TB yang 

sedang menjalani pengobatan seperti rendahnya penderita TB yang melakukan follow 

up pengobatan dikarenakan masih rendahnya responsifitas dan semangat penderita 

TB dan rendanhya pengetahuan penderita TB mengenai penyakit TB serta cara 

pengobatan yang benar..Penulis berpendapat jika permasalahan ini tidak ditangani 

segera akan berdampak pada rendahnya capaian kesembuhan penderita TB.s 

 

  

 

 

 

                                Gambar 4.3 Surat persetujuan aktualisasi 
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Analisis dampak : Dalam melaksanakan kegiatan membuat surat persetujuan 

pelaksanaan kegiatan aktualisasi,sangat penting untuk diterapkan sikap cermat 

(Etika Publik) agar tidak terjadi kesalahan dalam membuat surat sehingga tidak 

perlu mengulang pengajuan kembali ke pihak puskesmas. Proses musyawarah 

mufakat (Nasionalisme) juga sangat perlu diterapkan agar setiap permasalahan yang 

ada dapat ditangani dengan baik dan tuntas.Selain itu,sikap tanggung jawab 

(Akuntabilitas) sangat penting untuk diterapkan dalam setiap kegiatan yang 

dilaksanakan sebagai wujud pertanggungjawaban kepada pimpinan. 

Kegiatan 2  :  Pembuatan Surat Keputusan tentang upaya tindak lanjut 

permasalahan pengobatan TB di UPT Puskesmas 

Kedaburapat Kabupaten Kepulauan Meranti 

1.Tahap kegiatan 1 : Menyusun draft surat keputusan 

 Sama halnya dengan keadaan pada kegiatan 1,sehubungan dengan mentor 

akan berangkat keluar kota untuk perjalanan dinas terhitung mulai tanggal 27 

Oktober 2021 sampai dengan tanggal 30 Oktober 2021,penulis memulai kegiatan 

aktualisasi lebih cepat dari waktu yang telah ditetapkan sebelumnya.Oleh karena 

itu,pada tanggal 25 Oktober 2021 penulis segera memulai kegiatan aktualisasi dari 

rancangan aktualisasi yang telah dibuat sebelumnya agar penulis dapat mengejar 

deadline waktu penyelesaian kegiatan 2. 

 Dalam proses menyusun draft,saya bekerja secara cermat (Etika publik) dan 

hati-hati dengan memperhatikan dengan seksama  setiap bagian yang telah selesai 



44 
 

dikerjakan agar tidak terjadi kesalahan dalam pembuatan draft surat 

keputusan.Penulis juga secara cermat ( Etika publik ) menentukan target poin-poin 

apa saja yang harus dituangkan dalam draft surat keputusan tersebut agar nantinya 

surat keputusan ini dapat dipergunakan sebaik-baiknya dalam menuntaskan 

permasalahan pengobatan TB.Dalam penyusunan draft surat keputusan ini ,penulis 

menggunakan bahasa Indonesia yang baik dan benar sebagai wujud cinta tanah air 

(Nasionalisme) sehingga penulisan surat keputusan sudah  sesuai standar / 

baku.Dalam pembuatan draft surat keputusan ,penulis juga menerapkan sikap taat 

aturan (Etika publik) yaitu menulis surat keputusan sesuai dengan pedoman tata 

naskah pembuatan surat keputusan yang terbaru tahun 2021 sehingga pembuatan 

surat keputusan sudah sesuai standar / baku. Dalam proses penyusunan draft surat 

keputusan ini,penulis menerapkan sikap tanggung jawab (Akuntabilitas) dengan 

memperhatikan keabsahan surat keputusan yang dibuat sehingga surat keputusan 

tersebut dapat dipertanggungjawabkan kepada pimpinan serta dapat dipergunakan 

dengan baik dan juga dalam hal waktu pembuatan agar surat keputusan ini dapat 

diselesaikan secara tepat waktu. 

  

 

 

 

                                       Gambar 4.4 Draft surat keputusan 
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Analisis dampak : Jika penulis tidak menerapkan sikap cermat (Etika 

publik) akan terjadi kesalahan dalam penulisan draft surat keputusan tersebut dan 

target poin-poin penting dalam surat keputusan tidak dapat dituangkan dengan 

maksimal.Selain itu,penting menggunakan bahasa Indonesia yang baik dan benar / 

cinta tanah air (Nasionalisme) dan juga taat aturan (Etika publik) dalam proses 

penyusunan draft surat keputusan agar surat keputusan yang dibuat sudah sesuai 

standar / pedoman yang baku .Dan juga penting untuk bertanggung jawab 

(Akuntabilitas),karena jika penulis tidak menerapkan nilai tersebut drat surat 

keputusan  yang dibuat tidak mempunyai nilai keabsahan yang jelas dan juga 

pembuatan surat keputusan tersebut tidak akan selesai dengan tepat waktu. 

2.Tahap kegiatan 2 : Melaksanakan konsultasi pada pimpinan 

 Sama halnya dengan keadaan pada kegiatan 1,sehubungan dengan mentor 

akan berangkat keluar kota untuk perjalanan dinas terhitung mulai tanggal 27 

Oktober 2021 sampai dengan tanggal 30 Oktober 2021,penulis memulai kegiatan 

aktualisasi lebih cepat dari waktu yang telah ditetapkan sebelumnya.Oleh karena 

itu,pada tanggal 25 Oktober 2021 penulis segera memulai kegiatan aktualisasi dari 

rancangan aktualisasi yang telah dibuat sebelumnya agar penulis dapat mengejar 

deadline waktu penyelesaian kegiatan 2. 

Kegiatan konsultasi ini dimulai pada pukul 13.00 WIB bertempat di ruangan 

mentor sesuai dengan janji yang telah ditetapkan.Kegiatan konsultasi mengenai draft 

surat keputusan ini bersamaan juga dengan konsultasi mengenai rencana kegiatan 

aktualisasi.Sebelum masuk ke ruangan mentor,penulis mengetuk pintu dan 
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mengucapkan salam terlebih dahulu,kemudian masuk setelah mentor mempersilahkan 

untuk masuk dan duduk.Saat melakukan konsultasi dengan mentor ,penulis 

menggunakan pakaian yang baik dan rapi / sopan (Etika publik) dan penulis 

memaparkan draft surat keputusan yang telah dibuat dengan berbicara yang santun 

(Etika publik) . 

 Selama proses konsultasi berlangsung,penulis dan mentor membangun kerja 

sama (Nasionalisme) yang baik dalam membahas setiap bagian yang terdapat dalam 

draft surat keputusan tersebut dengan saling bertukar ide / pikiran.Setelah memeriksa 

dengan teliti draft surat keputusan tersebut,mentor menyetujui setiap bagian yang 

telah dibuat dalam draft surat keputusan tersebut.Mentor memberikan masukan 

kepada penulis untuk menambahkan 1 poin penting  pada bagian “mengingat” yang 

merupakan bagian yang wajib ditambahkan dalam setiap pembuatan surat keputusan 

sehingga penulis akan mengikuti setiap masukan /saran yang telah diberikan oleh 

mentor/ taat aturan (Etika publik) dan akan segera menindaklanjutinya dengan 

melakukan perbaikan.  

  

 

 

 

                                      Gambar 4.5  Notulen dan dokumentasi 
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Analisis dampak : Apabila penulis tidak menerapkan sikap sopan dan 

santun (Etika publik) kepada mentor,maka penulis dianggap memiliki sikap yang 

buruk dan tidak menghargai mentor.Dalam proses konsultasi,penulis dan mentor 

harus saling bekerja sama (Nasionalisme) , karena jika nilai tersebut tidak 

dilaksanakan ,kegiatan konsultasi ini tidak akan menimbulkan pemahaman yang sama 

sehingga berdampak pada kualitas surat keputusan yang dibuat.Dan jika nilai taat 

aturan (Etika publik) tidak diterapkan oleh penulis,bisa saja penulis tidak mendapat 

dukungan penuh oleh mentor dalam melaksanakan kegiatan aktualisasi. 

3.Tahap kegiatan 3 : Memperbaiki surat keputusan 

 Pada tanggal 29 Oktober 2021,penulis melanjutkan tahapan kegiatan 

selanjutnya yaitu memperbaiki surat keputusan yang masih terdapat kesalahan setelah 

diperiksa oleh mentor.Dalam melakukan perbaikan surat keputusan tersebut penulis 

menerapkan sikap cermat ( Etika publik) dalam menelaah setiap kesalahan yang ada 

sehingga tidak ada lagi kesalahan yang terdapat dalam surat keputusan.Penulis juga 

bekerja secara bertanggung jawab (Akuntabilitas) dalam proses perbaikan surat 

keputusan dengan memeriksa secara teliti bagian yang salah dan segera 

memperbaikinya. Penulis memperbaiki surat keputusan dengan memperhatikan tata cara 

pembuatan surat keputusan yang benar sesuai dengan pedoman tata naskah 

pembuatan surat keputusan agar menghasilkan surat keputusan  yang bermutu 

(Komitmen Mutu) sehingga surat keputusan yang dibuat dapat diterapkan dalam 

proses pemecahan masalah yang  selama ini terjadi dalam pelaksanaan pengobatan 

TB yaitu masih rendahnya penderita TB yang melakukan follow up pengobatan 
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sehingga permasalahan dalam pengobatan TB dapat teratasi dengan baik dan kualitas 

pengobatan TB di Puskesmas Kedaburapat menjadi meningkat. 

 Dari hasil konsultasi dengan mentor, mentor menyuruh penulis untuk 

menambahkan 1 poin penting pada bagian “mengingat“ karena bagian tersebut wajib 

tertera dalam setiap pembuatan surat keputusan dan telah sesuai dengan pedoman tata 

naskah pembuatan surat keputusan. Bagian yang dimaksud adalah “Keputusan Bupati 

Kepulauan Meranti Nomor Ktps 821.2/1/2018/024.1 tentang Mutasi / Pengangkatan 

Kepala Unit Pelaksana Teknis Pusat Kesehatan Masyarakat di lingkungan Pemerintah 

Kabupaten Kepulauan Meranti”. Atas arahan mentor tersebut,penulis segera 

memperbaiki surat keputusan dengan menambahkan poin penting tersebut.Akhirnya 

proses perbaikan surat keputusan sudah selesai dilaksanakan dan dapat dilanjutkan 

dengan tahapan selanjutnya. 

  

 

 

 

 

                              Gambar 4.6 Surat Keputusan yang telah diperbaiki 

Analisis dampak : Jika dalam proses perbaikan surat keputusan penulis tidak 

menerapkan sikap cermat ( Etika publik),maka masih bisa terjadi kesalahan 

penulisan. Selain itu,jika penulis tidak bekerja secara bertanggung jawab 
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(Akuntabilitas) dalam proses perbaikan surat keputusan tidak akan menghasilkan 

surat keputusan yang benar / baku sesuai pedoman tata naskah pembuatan surat 

keputusan.Sehingga akhirnya tidak menghasilkan surat keputusan yang bermutu 

(komitmen mutu) dan tidak dapat diperuntukkan untuk kegiatan aktualisasi 

penyelesaian permasalahan TB. 

4.Tahap kegiatan 4 : Mencetak dan meminta pengesahan SK pada pimpinan 

 Pada tanggal 30 Oktober 2021 bertempat di ruang tata usaha puskesmas saya 

melakukan percetakan surat keputusan yang telah saya perbaiki dihari 

sebelumnya.Saya melakukan proses percetakan sekitar pukul 11.00 WIB setelah 

selesai membantu pelayanan vaksinasi covid 19 yang kebetulan pada hari tersebut 

kunjungan masyarakat untuk melakukan vaksinasi sangat ramai.Dalam melakukan 

proses percetakan surat keputusan saya bekerja secara cermat ( Etika publik) 

dengan memeriksa kembali setiap bagiannya agar tidak terjadi kesalahan setelah surat 

keputusan tersebut dicetak.Berhubung saya menggunakan alat inventaris puskesmas 

dalam proses percetakan surat keputusan,saya memberitahukan terlebih dahulu 

kepada petugas di ruang Tata Usaha bahwa saya akan  memakai alat percetakan 

diruangan tersebut.Tentunya saya harus bertanggung jawab (Akuntabilitas) dalam 

menggunakan peralatan tersebut agar tidak terjadi kerusakan terhadap peralatan 

tersebut seperti merapikan kembali barang-barang yang telah selesai digunakan dan 

menyimpannya ke tempat semula. 

 Pada tanggal 1 November 2021,mentor sudah kembali masuk bekerja setelah 

selesai melakukan perjalanan dinas ke luar kota. Sembari waktu istirahat siang 
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hari,saya bertemu dengan mentor di ruangannya untuk meminta pengesahan surat 

keputusan yang telah selesai diperbaiki dan dicetak. Pada saat meminta pengesahan 

surat keputusan,saya berperilaku sopan (Etika Publik) kepada mentor sambil 

menjelaskan kembali hasil perbaikan yang telah selesai saya buat.Sebelum 

melakukan penandatanganan,mentor dengan seksama membaca kembali surat 

keputusan yang telah diperbaiki tersebut.Setelah itu,mentor menandatangani surat 

keputusan dan diikuti dengan pembubuhan cap puskesmas.Mentor berharap dengan 

telah dikeluarkannya surat keputusan ini,penulis dapat segera bekerja 

menindaklanjuti permasalahan yang terjadi dalam pelaksanaan pengobatan TB 

dengan memperkuat kerja lintas sector antara petugas puskesmas,petugas desa,dan 

kepala desa sehingga permasalahan tersebut dapat diselesaikan dengan baik. 

  

 

 

 

                       Gambar 4.7 Surat Keputusan yang telah ditandatangani  

Analisis dampak : Jika penulis tidak bekerja secara  cermat ( Etika 

publik),maka masih bisa terjadi kesalahan sebelum proses percetakan surat 

keputusan.Selanjutnya jika penulis tidak bekerja dengan bertanggung jawab 

(Akuntabilitas) dalam menggunakan peralatan tersebut dapat  terjadi kerusakan 

terhadap peralatan tersebut sehingga akan menimbulkan kerugian pada 
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puskesmas.Selanjutnya jika penulis tidak berperilaku sopan (Etika Publik) kepada 

mentor tidak akan menimbulkan suasana yang nyaman saat proses penandatangan 

surat keputusan. 

Kegiatan 3  :  Pembuatan surat pernyataan komitmen bersama lintas sektor di 

UPT Puskesmas Kedaburapat Kabupaten Kepulauan Meranti 

1.Tahap kegiatan 1 : Menyusun draft surat pernyataan komitmen bersama 

 Pada tanggal 1 November 2021,penulis memulai tahapan kegiatan selanjutnya 

yaitu menyusun draft surat pernyataan komitmen bersama lintas sektor yang akan 

digunakan untuk kegiatan sosialisasi nantinya.Dalam menyusun draft surat 

pernyataan komitmen bersama tersebut,penulis bekerja secara efesien (Komitmen 

mutu) dengan memanfaatkan sumber daya secara maksimal seperti dalam 

pemanfaatan waktu yang sebaiknya-baiknya dengan tidak menunda-nunda 

penyelesaian pembuatan surat pernyataan tersebut.Selanjutnya penulis berpikir siapa 

saja yang perlu berkomitmen dalam hal penanganan permasalahan pengobatan TB. 

Akhirnya penulis dengan penuh kejelasan (Akuntabilitas) menetapkan bahwa pihak 

lintas sektor yang perlu dilibatkan untuk menangani permasalahan yang ada adalah 

bidan desa,kader kesehatan,dan kepala desa..Penulis sangat berharap dengan adanya 

dukungan penuh dari kepala puskesmas dan juga lintas sektor serta secara nyata mau 

untuk bekerja sama di lapangan akan memunculkan sinergitas yang kuat dalam 

menyelesaikan permasalahan dalam pelaksanaan pengobatan TB di UPT Puskesmas 

Kedaburapat sehingga pada akhirnya akan meningkatkan kualitas pengobatan TB dan 

juga meningkatkan angka cakupan kesembuhan penderita TB setelah menjalani 
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pengobatan dengan benar dan berkualitas. Dalam pembuatan draft surat pernyataan 

komitmen bersama lintas sector tersebut,penulis selalu mendengarkan saran / 

masukan dari mentor sehingga penulis menerapkan sikap taat aturan (Etika publik) 

kepada pimpinan . 

 Dengan adanya draft surat pernyataan komitmen bersama lintas sektor akan 

menjadi pegangan bagi penulis  serta akan mempermudah penulis untuk dapat 

menjalankan kegiatan aktualisasi secara penuh dan bertanggung jawab dengan 

melibatkan peran lintas sector tersebut.Sehingga jika dalam menjalankan tugas 

penulis mengalami permasalahan di lapangan tentunya dapat dipermudah dengan 

adanya dukungan dari pihak desa. 

   

 

 

 

                        Gambar 4.8  Draft surat pernyataan komitmen bersama 

Analisis dampak : Jika penulis tidak menerapkan sikap efesien (Komitmen 

mutu) dalam bekerja akan terjadi keterlambatan dalam penyiapan draft surat 

pernyataan sehingga draft surat yang dihasilkan tidak maksimal.Selain itu,jika penulis  

tidak dengan jelas (Akuntabilitas) menentukan siapa saja pihak yang perlu 

dilibatkan dalam penanganan permasalahan TB,pelaksanaan kegiatan aktualisasi 

banyak akan mendapat hambatan di lapangan nantinya.Selanjutnya jika penulis tidak 
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taat aturan (Etika publik) akan menyebabkan hubungan kerja sama yang tidak baik 

dengan mentor. 

2.Tahap kegiatan 2 : Melaksanakan konsultasi pada pimpinan 

 Pada tanggal 2 November 2021 pukul 12.45 WIB bertempat di ruangan 

mentor penulis kembali melaksanakan konsultasi mengenai draft surat pernyataan 

komitmen bersama lintas sektor yang telah dibuat oleh penulis dihari 

sebelumnya.Pertemuan ini dapat terlaksana setelah mendapat izin dari mentor 

dikarenakan pada hari tersebut mentor masih sangat sibuk akibat banyak tugas yang 

akan dilaksanakannya.Sebelum masuk ke ruangan mentor, penulis mengetuk pintu 

terlebih dahulu serta  mengucapkan salam.Setelah mendapatkan izin dari mentor, 

penulis masuk ke ruangan mentor dan dipersilahkan duduk oleh mentor. Selanjutnya 

penulis menceritakan maksud dan tujuan bertemu dengan mentor dan mentor pun 

menyambut dengan baik atas maksud kedatangan penulis.Penulis  melakukan 

konsultasi dengan  mentor  dengan bersikap sopan dengan memakai pakaian yang 

rapi  dan bertutur kata yang baik /santun( Etika publik). 

 Selama proses konsultasi berlangsung,penulis dan mentor membangun sikap 

kerja sama (Nasionalisme) yang baik dalam membahas setiap bagian yang terdapat 

dalam draft surat pernyataan tersebut dengan mentor selalu mendukung ide / 

pendapat dari penulis.Setelah membaca draft surat tersebut,akhirnya mentor 

menyetujui setiap bagian yang ada dalam draft surat pernyataan yang telah penulis 

buat..Mentor juga memberikan masukan / saran yang dapat dituangkan dalam draft 

surat pernyataan komitmen bersama ,sehingga penulis akan mengikuti setiap 
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masukan /saran yang telah diberikan oleh mentor/ taat aturan (Etika publik). Dari 

hasil pemaparan penulis,mentor sangat menyetujui dengan adanya surat pernyataan 

komitmen bersama lintas sektor sebagai bukti nyata dukungan dari lintas sector 

dalam membantu menyelesaikan permasalahan TB yang terjadi di puskesmas 

kedaburapat. Mentor sangat berharap kerja sama lintas sektor ini dapat dijalankan 

secara nyata dan dilaksanakan dengan sebaik-baiknya dalam penuntasan 

permasalahan pengobatan TB.  

  

 

 

                            Gambar 4.9 Catatan konsultasi dan dokumentasi 

Analisis dampak : Apabila penulis tidak menerapkan sikap sopan dan 

santun (Etika publik) kepada mentor,maka penulis dianggap memiliki sikap yang 

buruk dan tidak menghargai mentor sehingga kegiatan konsultasi tidak berjalan 

dengan baik..Dalam proses konsultasi,penulis dan mentor harus saling kerja sama 

(Nasionalisme) , karena jika nilai tersebut tidak dilaksanakan maksud dan tujuan 

kegiatan aktualisasi ini tidak tercapai. Dan jika nilai taat aturan (Etika publik) tidak 

diterapkan oleh penulis,bisa saja penulis tidak mendapat dukungan penuh oleh 

mentor dalam melaksanakan kegiatan aktualisasi. 
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3.Tahap kegiatan 3 : Menperbaiki draft surat pernyataan komitmen bersama 

 Pada tanggal 2 November 2021 ,penulis melanjutkan tahapan kegiatan 

selanjutnya yaitu memperbaiki draft surat pernyataan komitmen bersama yang 

sebelumnya telah dikoreksi oleh mentor.Kegiatan ini dilaksanakan oleh penulis 

sekitar pukul 17.00 WIB  setelah penulis selesai beristirahat.Berdasarkan hasil 

pemeriksaan oleh mentor dalam tahapan sebelumnya,mentor telah  menyetujui poin-

poin yang terdapat dalam draft surat pernyataan tersebut karena dinilai telah cukup 

baik dan mentor juga memberikan masukan / sarannya terkait pembuatan draft surat 

pernyataan yang baik dan juga mentor memberikan pendapatnya serta memastikan 

kembali mengenai siapa saja pihak-pihak yang harus mendukung dan berkomitmen 

dalam pelaksanaan kegiatan inis .Dalam melaksanakan kegiatan perbaikan draft surat 

pernyataan ini,penulis selalu menerapkan sikap cermat (Etika publik) terhadap apa 

yang dikerjakan dengan  menelaah draft surat pernyataan tersebut secara teliti jika 

terjadi kesalahan yang terdapat dalam draft surat pernyataan tersebut seperti 

kesalahan penulisan. 

Dalam proses perbaikan draft surat pernyataan, penulis bekerja secara disiplin 

(Etika Publik) dengan menyelesaikan perbaikan draft surat pernyataan komitmen 

bersama tersebut secara tepat waktu dengan tidak menunda-nunda waktu pengerjaan 

sehingga dapat selesai sesuai target waktu yang telah ditetapkan sebelumnya dan 

nantinya dapat digunakan pada tahapan kegiatan selanjutnya yaitu kegiatan sosialisasi 

lintas sektor.Dengan tidak menunda-nunda pekerjaan,akhirnya penulis pun dapat 

menyelesaikan perbaikan draft surat pernyataan tersebut dengan baik dan tepat 
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waktu. Selanjutnya penulis mengerjakan tugas yang lainnya yang merupakan 

kegiatan rutin puskesmas yang wajib dikerjakan setiap bulannya yaitu membuat 

pelaporan bulanan program malaria dan program ODGJ yang selama ini telah 

menjadi tanggung jawab penulis. 

  

 

 

 

           Gambar 4.10  Surat pernyataan komitmen bersama yang diperbaiki 

Analisis dampak : Dalam melaksanakan kegiatan perbaikan draft surat 

pernyataan komitmen bersama sangat penting untuk diterapkan sikap cermat (Etika 

Publik) agar tidak terjadi kesalahan dalam memperbaiki draft surat pernyataan 

seperti kesalahan penulisan.Selain itu,sikap disiplin (Etika Publik) sangat penting 

untuk diterapkan dalam kegiatan yang dilaksanakan sebagai wujud 

pertanggungjawaban kepada pimpinan karena jika tidak diterapkan akan 

memperlambat siapnya proses perbaikan draft surat tersebut. 
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Kegiatan 4  :  Pelaksanaan sosialisasi ke lintas sektor di UPT Puskesmas 

Kedaburapat Kabupaten Kepulauan Meranti 

1.Tahap kegiatan 1 : Membuat surat undangan 

 Pada tanggal 4 November 2021,penulis melakukan kegiatan membuat surat 

undangan untuk acara sosialisasi lintas sektor.Penulis mengerjakan pembuatan surat 

undangan di di ruang tata usaha puskesmas sekitar 11.30 WIB setelah penulis 

menyelesaikan pelayanan terhadap pasien.Kebetulan pada hari itu kunjungan pasien 

sangat ramai sehingga penulis harus menyelesaikan kewajibannya terlebih 

dahulu..Sebelum melakukan pekerjaannya,penulis meminta izin terlebih dahulu untuk 

dapat menggunakan komputer yang akan digunakan untuk pembuatan surat 

undangan.Setelah mendapatkan izin,selanjutnya penulis langsung membuat surat 

undangan sosialisasi. Dalam melakukan pekerjaannya,penulis menerapkan sikap 

cermat (Etika publik) dengan meneliti setiap bagian surat yang telah dibuat agar 

tidak terjadi kesalahan dalam pembuatan undangan.Penulis dengan teliti menentukan 

siapa saja yang perlu diundang untuk mengikuti kegiatan sosialisasi 

tersebut.Akhirnya penulis menentukan bahwa yang perlu diundang untuk mendukung 

kegiatan sosialisasi lintas sektor tersebut adalah bidan desa,kader kesehatan,dan juga 

kepala desa.Dan hal tersebut juga sudah diketahui dan disetujui oleh mentor. Dalam 

membuat surat  undangan ,penulis mengikuti pedoman tata cara pembuatan surat 

undangan agar undangan yang dibuat sudah sesuai dengan standar / baku. 

 Dalam membuat surat  undangan,penulis bekerja secara konsisten 

(Akuntabilitas) dengan tetap berkonsentrasi dalam bekerja agar tidak terjadi 
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kesalahan seperti kesalahan dalam penulisan sehingga dapat menghasikan surat 

undangan yang baik.Selanjutnya penulis juga mengerjakan pembuatan undangan 

dengan menerapkan sikap kerja keras (Anti korupsi) dengan tidak menunda 

pekerjaan agar surat undangan siap dengan tepat waktu dan dapat segera untuk 

diperiksa oleh mentor.Setelah diperiksa dan disetujui oleh mentor,selanjutnya surat 

undangan tersebut ditandatangani oleh mentor dan dibubuhi cap puskesmas dan 

selanjutnya diberikan penomoran surat.Selanjutnya penulis merapikan dan 

menyimpan surat undangan tersebut untuk dilakukan penyebaran undangan pada 

besok harinya.Setelah selesai mengerjakan pembuatan surat undangan,penulis 

beristirahat dan melaksanakan shalat Zuhur.Setelah selesai beristirahat,penulis 

melanjutkan pelayanan  puskesmas sampai waktu pulang. 

  

 

 

 

                                                Gambar 4.11  Surat undangan 

Analisis dampak : Dalam hal pembuatan surat undangan,jika penulis tidak 

menerapkan sikap cermat (Etika publik) dapat terjadi banyak kesalahan seperti 

kesalahan penulisan nama. Selanjutnya jika penulis tidak menerapkan sikap 

konsisten (Akuntabilitas) dan juga sikap kerja keras(Anti korupsi) maka 

pembuatan surat undangan akan memakan waktu yang lama sehingga tidak dapat 
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selesai dengan tepat waktu dan kualitas undangan yang dihasilkan tidak sesuai 

dengan standar / baku. 

2.Tahap kegiatan 2 : Menyebarkan surat undangan 

 Setelah menyelesaikan pembuatan surat undangan di hari sebelumnya 

,selanjutnya pada tanggal 5 November 2021 penulis melanjutkan tahapan kegiatan 

berikutnya yaitu menyebarkan surat undangan tersebut ke desa yang dituju.Surat 

undangan tersebut dtujukan kepada kepala desa masing-masing.Dalam kegiatan 

penyebaran undangan,penulis menerapkan sikap kerja sama ( Nasionalisme ) 

dengan meminta bantuan kepada petugas puskesmas maupun kepada bidan desa 

setempat.Hal ini dilakukan agar penyebaran undangan dapat dilakukan dengan lebih 

cepat sehingga surat undangan dapat diantar dengan tepat waktu.Selanjutnya dalam 

menyebarkan surat undangan,penulis juga menerapkan sikap  disiplin (Anti 

Korupsi) dengan mengecek dan memastikan bahwa pengantaran surat undangan 

tersebut  sampai dengan tepat waktu agar peserta sosialisasi dapat mengetahui adanya 

kegiatan sosialisasi pada besok harinya sehingga dapat menghadiri kegiatan 

sosialisasi tersebut. 

 Dalam melakukan penyebaran surat undangan,penulis juga menerapkan sikap 

transparan (Akuntabilitas) dengan memberikan penjelasan mengenai maksud dan 

tujuan diadakannya kegiatan sosialisasi lintas sektor tersebut  baik kepada bidan desa 

maupun  kepala desa agar nantinya mereka dapat mengetahui dan mendukung 

sepenuhnya kegiatan sosialisasi yang penulis laksanakan sehingga akhirnya dapat 

menghasilkan kegiatan sosialisasi yang berkualitas.Berdasarkan keterangan dari 
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bidan desa,semua surat undangan yang disebarkan sudah diterima dengan baik oleh 

pihak desa.Selanjutnya bidan desa juga mengkonfirmasi bahwa bidan desa,kader 

kesehatan,dan kepala desa atau yang mewakili dapat menghadiri kegiatan sosialisasi 

lintas sektor pada besok harinya.Harapan penulis dengan kehadiran semua bidan 

desa,kader kesehatan ,dan juga kepala desa / yang mewakili,kegiatan sosialisasi dapat 

berlangsung dengan baik serta maksud dan tujuan diadakannya kegiatan lintas sektor 

ini dapat tercapai dengan maksimal. 

 

 

 

                   

                               Gambar 4.12  Tanda terima penyebaran undangan 

Analisis dampak : Dalam meyebarkan surat undangan,jika penulis tidak 

menerapkan sikap kerja sama ( Nasionalisme ) ,waktu penyebaran surat undangan 

akan berlangsung lebih lama dan dikhawatirkan tidak akan sampai dengan tepat 

waktu.Selanjutnya jika penulis tidak menerapkan sikap disiplin ( Anti korupsi ) 

,surat undangan tersebut tidak sampai kepada yang dituju dengan tepat waktu 

sehingga akan menyebabkan ketidaktahuan akan adanya kegiatann sosialisasi.Dan 

selanjutnya jika penulis tidak menerapkan sikap transparan ( Akuntabilitas ) , baik 

bidan desa maupun kepala desa tidak dapat mengetahui sepenuhnya maksud dan 

tujuan diadakannya kegiatan sosialisasi lintas sektor tersebut sehingga dikhawatirkan 
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tidak mau menghadiri kegiatan sosialisasi sehingga tujuan kegiatan aktualisasi 

penulis tidak akan tercapai dengan baik. 

3.Tahap kegiatan 3 : Melaksanakan sosialisasi lintas sektor 

 Pada hari sabtu tanggal 6 november 2021,penulis melaksanakan kegiatan 

sosialisasi lintas sektor yang bertempat di ruang pertemuan UPT Puskesmas 

Kedaburapat.Kegiatan dimulai pada pukul 08.50 WIB,telat beberapa menit 

dikarenakan oleh beberapa hal.Kegiatan sosialisasi ini dihadiri oleh kepala desa,bidan 

desa,dan kader kesehatan dari desa yang diundang.Kebetulan pada hari 

tersebut,kepala puskesmas sekaligus mentor,tidak dapat menghadiri kegiatan 

sosialisasi dikarenakan ada pertemuan lainnya di Selat panjang sehingga diwakilkan 

oleh kepala tata usaha UPT Puskesmas kedaburapat.  

 Kegiatan sosialisasi ini diawali dengan pembukaan oleh Mc.Selanjutnya 

diikuti dengan doa agar kegiatan sosialisasi ini dapat diridhoi oleh Allah SWT dan 

dapat membawa manfaat untuk kedepannya.Selanjutnya kegiatan sosialisasi ini 

dibuka oleh kepala tata usaha sekeligus memberikan pengarahan singkat.Kegiatan 

selanjutnya adalah pemaparan materi oleh penulis.Dalam memberikan pemaparan 

materi,penulis berpenampilan sopan (etika public) dengan memakai pakaian rapi 

dan santun (Etika public) dalam berbicara dengan menggunakan bahasa yang baik 

dan jelas agar peserta memahami pemaparan materi yang disampaikan oleh 

penulis.Dalam kegiatan sosialisasi ini,seluruh peserta ikut berpartisipasi dengan baik 

dan antusias mendengarkan materi. 
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 Dalam menyampaikan materi,penulis bertindak secara konsisten 

(Akuntabilitas ) dengan tetap memaparkan materi sosialisasi dengan benar dan 

bertanggung jawab  dan juga secara transparan (Akuntabilitas) dengan 

memaparkan pentingnya maksud dari dilaksanakan kegiatan ini yaitu untuk 

membentuk kerja sama lintas sektor dalam mengatasi permasalahan yang selama ini 

terjadi dalam pelaksanaan pengobatan TB di puskesmas.Dengan adanya komitmen 

bersama diharapkan dapat turun bersama mengatasi permasalahan yang 

ada.Selanjutnya penulis juga  bertindak dan berpikir inovatif (Komitmen Mutu) 

dalam melaksanakan kegiatan sosialisasi ini dengan memberikan ide – ide baru yang 

dapat digunakan dalam memecahkan permasalahan yang ada.  

Adapun materi yang disampaikan oleh penulis kepada peserta sosialisasi adalah:  

a. Penjelasan singkat mengenai penyakit TB 

b. Permasalahan yang terjadi dalam pelaksanaan pengobatan TB yaitu masih 

rendahnya penderita TB yang melaksanakan follow up pengobatan ke 

puskesmas 

c. Gagasan yang diambil dalam mengatasi permasalahan yang ada yaitu 

melibatkan peran serta lintas sektor yaitu bidan desa,kader kesehatan,dan 

kepala desa.  

Kegiatan selanjutnya adalah sesi tanya jawab oleh peserta.Dalam sesi ini,para 

peserta sangat aktif bertanya mengenai penyakit TB dan solusi yang digagas untuk 

menyelesaikan permasalahan yang ada. Selanjutnya adalah sesi penandatanganan 

surat pernyataan komitmen bersama dan diakhiri dengan sesi foto bersama oleh 
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seluruh peserta.Dan akhirnya kegiatan sosialisasi ini ditutup oleh kepala tata usaha 

puskesmas.Harapannya adalah kegiatan ini merupakan suatu solusi dalam mengatasi 

permasalahan yang ada dan secara nyata dapat diterapkan kepada seluruh penderita 

TB sehingga hasil yang diharapkan adalah dapat meningkatkan kualitas pengobatan 

TB dan meningkatkan capaian kesembuhan penderita TB secara maksimal. 

 

 

 

 

 

           Gambar 4.13   Dokumentasi dan daftar hadir kegiatan sosialisasi lintas sektor 

Analisis dampak : Jika dalam melaksanakan kegiatan sosialisasi penulis 

tidak bersikap sopan dan santun (Etika publik) ,penulis tidak menghormati dan 

menghargai peserta yang hadir sehingga kegiatan tersebut tidak berjalan dengan 

semestinya. Selanjutnya jika penulis tidak menerapkan sikap konsisten akan 

menyebabkan kualitas penyampaian materi kepada peserta menjadi mengambang dan 

tidak jelas.Dan jika penulis tidak bersikap dengan transparan (Akuntabilitas) 

menyebabkan peserta tidak mengetahui dengan jelas mengenai maksud dan tujuan 

diadakan kegiatan sosialisasi ini sehingga peserta tidak akan mendukung pelaksanaan 

kegiatan lintas sektor dalam mengatasi permasalahan pengobatan TB.Dan jika penulis 

tidak bertindak dan berpikir inovatif (Komitmen Mutu) dalam memberikan 
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sosialisasi,tidak akan menciptakan ide-ide kreatif yang baru dalam menyelesaikan 

permasalahan yang ada. 

4.Tahap kegiatan 4 : Penandatanganan surat pernyataan komitmen bersama 

Kegiatan selanjutnya adalah penandatanganan surat pernyataan komitmen 

bersama oleh para peserta yang mengikuti sosialisasi.Kegiatan ini berlangsung sekitar 

pukul 09.45 WIB yang dipandu oleh penulis dan disaksikan langsung oleh kepala 

Tata Usaha puskesmas.Dalam melaksanakan kegiatan ini,penulis juga bersikap 

sopan(Etika Publik)  dengan tetap berpakain yang rapi dan juga santun (etika 

publik) dengan melakukan komunikasi yang baik dalam menyampaikan maksud dan 

tujuan penandatanganan surat pernyataan komitmen bersama ini.Karena diharapkan 

seluruh peserta  bersedia untuk memberikan komitmennya dalam bekerja sama 

mengatasi permasalahan yang ada. 

Dalam melaksanakan penandatanganan surat pernyataan,penulis melakukan 

nya secara transparan(Akuntabilitas) dengan menyampaikan maksud dan isi surat 

pernyataan tersebut secara jelas dan terbuka .Sebelum dilakukan penandatanganan 

penulis membacakan isi dari surat pernyataan tersebut dan peserta pun mendengarkan 

dengan seksama.Setelah dibacakan,salah satu peserta mengusulkan untuk 

ditambahkan 1 poin tambahan lagi untuk memperjelas kegiatan lintas sektoral 

nantinya.Adapun usulan poin penambahan tersebut berbunyi “Bidan desa secara aktif 

melakukan pemantauan langsung terhadap penderita TB yang sedang melaksanakan 

pengobatan .“ Karena dirasa baik dan disetujui oleh peserta yang lain,akhirnya terjadi 

penambahan poin  sehingga terdapat 4 poin komitmen bersama yang akan 
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dilaksanakan oleh seluruh peserta dalam mengatasi permasalahan dalam pengobatan 

TB di UPT Puskesmas Kedaburapat.Akhirnya seluruh peserta menyetujui untuk 

menandatangani surat pernyataan komitmen bersama tersebut. 

Dalam melaksanakan penandatanganan surat pernyataan,penulis menerapkan 

sikap adil (Nasionalisme) dengan memanggil  sesuai urutan desa dan nama peserta 

yang telah dibuat dalam meminta penandataganan agar berjalan teratur dan rapi 

;sehingga acara berjalan secara efektif dan efesien (Komitmen Mutu) dengan tidak 

banyak membuang waktu dan tenaga dan akan mencapai target yang telah 

ditentukan.Pemanggilan pertama diawali oleh desa sendaur ,dengan urutan kepala 

desa,bidan desa,dan kader kesehatan.Dan selanjutnya diikuti oleh desa 

kedaburapat,desa tanah merah,desa telesung,desa sonde,dan terakhir desa 

bungur.Setelah seluruh peserta selesai melakukan penandatanganan surat,acara 

selanjutnya adalah sesi foto bersama. 

 

 

 

 

   Gambar 4.14  Dokumentasi penandatanganan surat pernyataan komitmen bersama 

Analisis dampak : Jika dalam melaksanakan kegiatan sosialisasi penulis 

tidak bersikap sopan dan santun (Etika publik) ,penulis tidak menghormati dan 

menghargai peserta yang hadir sehingga kegiatan tersebut tidak berjalan dengan 
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semestinya.Selanjutnya jika penulis tidak melakukannya secara 

transparan(Akuntabilitas) dalam menyampaikan maksud dan isi surat pernyataan 

tersebut,akan menimbulkan ketidakpahaman dari peserta sehingga peserta dapat tidak 

mau melakukan penandatanganan surat pernytaan.Selanjutnya jika penulis tidak 

menerapkan sikap adil (Nasionalisme) dengan memanggil  sesuai urutan desa dan 

nama peserta yang telah dibuat dalam meminta penandataganan ,peserta akan 

berebutan untuk melakukan penandatangan akhirnya  kegiatan tidak berjalan teratur 

dan rapi ;Dan jika kegiatan tidak  berjalan secara efesien(Komitmen Mutu) akan 

terjadi pemborosan waktu dan tenaga serta jika tidak efektif (Komitmen mutu) akan 

berdampak pada kegiatan yang dilaksanakan tidak akan mencapai target yang telah 

ditentukan. 

5.Tahap kegiatan 5 : Membuat laporan kegiatan sosialisasi 

Setelah menyelesaikan kegiatan sosialisasi lintas sektor, tahapan selanjutnya 

adalah membuat laporan dari kegiatan sosialisasi yang telah dilaksanakan.Kegiatan 

sosialisasi lintas sektor tersebut berjalan dengan baik dan telah sukses 

dilaksanakan.Pembuatan laporan kegiatan sosialisasi ini dilaksanakan tanggal 6 

november 2021 pada malam hari sekitar pukul 21.00 WIB setelah penulis 

menyelesaikan acara malam mingguan bersama keluarga.Walaupun dalam kondisi 

fisik yang sudah lelah akibat aktifitas harian yang dikerjakan,penulis tetap 

melaksanakan pembuatan laporan agar laporan tersebut selesai dengan tepat waktu 

dan penulis pun dapat melanjutkan melaksanakan kegiatan berikutnya. Dalam 

membuat laporan kegiatan sosialisasi penulis menerapkan sikap  mandiri (Anti 
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korupsi) dengan mempelajari cara pembuatan laporan yang benar sesuai dengan 

pedoman yang ada,setelah penulis memahami pedoman tersebut,barulah penulis 

mengerjakan pembuatan laporan kegiatan sosialisasi.Selain itu penulis juga 

menerapkan sikap bertanggung jawab (Akuntabilitas) dengan membuat laporan 

kegiatan sesuai dengan jalannya kegiatan sosialisasi yang telah dilaksanakan tadi 

pagi. 

Adapun laporan kegiatan sosialisasi yang dibuat mencamtumkan serangkaian 

acara yang dilaksanakan.Dimana kegiatan tersebut diawali oleh kata sambutan oleh 

kepala tata usaha,diikuti dengan pemaparan materi oleh penulis.Dalam pemaparannya 

penulis menjelaskan dengan singkat mengenai penyakit TB,permasalahan yang sering 

terjadi dalam pelaksanaan pengobatan TB yaitu masih rendahnya penderita TB yang 

melakukan follow up pengobatan,dan gagasan yang diambil dalam menangani 

permasalahan yang ada yaitu dengan melibatkan peran lintas sektor. 

Selanjutnya kegiatan sosialisasi ini dilanjutkan dengan sesi tanya jawab oleh 

peserta,penandatanganan surat pernyataan komitmen bersama oleh seluruh 

peserta,dan diakhiri dengan sesi foto bersama seluruh peserta yang hadir. 

 

 

 

  

 

                                         Gambar 4.15  Notulen sosialisasi 
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Analisis dampak : Jika dalam pembuatan laporan kegiatan sosialisasi,penulis 

tidak menerapkan sikap mandiri (Anti korupsi) dan bertanggung jawab 

(Akuntabilitas) ,penyelesaian laporan kegiatan akan memakan waktu yang lama dan 

juga tidak akan menghasilkan pelaporan kegiatan yang benar. 

Kegiatan 5  :  Pelaksanaan kegiatan follow up pengobatan TB bagi penderita di   

UPT Puskesmas Kedaburapat 

 

1.Tahap kegiatan 1 : Melakukan kunjungan ke rumah penderita TB 

 Pada tahapan kegiatan ini ,penulis langsung turun ke lapangan untuk 

mengaplikasikan rancangan aktualisasi penulis  yaitu berkunjung ke rumah penderita 

TB.Dalam kegiatan ini penulis langsung turun ke rumah penderita TB bersama 

dengan tim yang terdiri dari bidan desa,kader kesehatan,dan pihak desa untuk saling 

kerjasama (Nasionalisme) dalam membantu menangani penderita TB. Kunjungan 

ini dilakukan ke 2 desa  yaitu desa sendaur dan desa bungur yang dilakukan dalam 

waktu yang berbeda.Dalam kunjungannya ke rumah penderita TB penulis beserta tim 

menjelaskan secara  transparan (Akuntabilitas) mengenai maksud dan tujuan 

kedatangan kami ke rumah penderita TB tersebut sehingga dapat dipahami dengan 

baik oleh penderita sendiri maupun keluarga penderita TB. Mereka pun menyambut 

baik dan terbuka terhadap kunjungan penulis beserta tim.Adapun serangkaian 

kegiatan yang dilakukan di rumah penderita TB tersebut ialah berkonsultasi mengenai 

perkembangan penyakit penderita,pemeriksaan kesehatan fisik ,serta pemberian 
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terapi pengobatan.Dalam melaksanakan kegiatannya,penulis bersikap sopan(etika 

publik) kepada penderita dengan memakai pakaian yang baik dan rapi. 

 Adapun jadwal kunjungan penulis ke rumah penderita TB dilakukan dalam 

waktu yang berbeda yaitu kunjungan ke desa sendaur dilaksanakan pada hari    senin 

tanggal 08 November 2021,sedangkan kunjungan kedua ke desa bungur dilaksanakan 

pada hari kamis tanggal 11 November  2021.Adapun kunjungan penulis ke rumah 

penderita TB menyasar pada penderita TB yang belum pernah sama sekali melakukan 

follow up pengobatan selama penderita menjalani pengobatan TB yang mungkin 

disebabkan oleh beberapa faktor. Sehingga dengan adanya kunjungan rumah ini dapat 

mengetahui alasan sebenarnya penderita TB tidak melakukan follow up pengobatan  

sehingga penderita tersebut dapat diberikan pemahaman mengenai pentingnya follow 

up pengobatan selama menjalani pengobatn yaitu sebanyak 3 kali waktu ( bulan ke-2, 

bulan ke-3,serta bulan ke 5/7  pengobatan ). Dengan adanya dilakukan follow up 

pengobatan dapat mengetahui perkembangan penyakit penderita dan harapan 

kesembuhan penderita TB. 

  

 

 

 Gambar  4.16     Catatan hasil kunjungan dan dokumentasi 

Analisis dampak : Jika penulis tidak menerapkan sikap kerjasama ( 

Nasinalisme) dalam melakukan kunjungan ke rumah penderita akan memperlambat 
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kinerja tim sehingga pekerjaan akan lambat selesai.Selanjutnya jika penulis tidak 

menerapkan sikap transparan (Akuntabilitas),menyebabkan penderita beserta 

keluarga ragu untuk menerima kunjungan kami akibat ketidaktahuan keluarga.Dan 

selanjutnya jika penulis tidak bersikap sopan (etika public) akan menimbulkan 

ketidaknyamanan kepada penderita beserta keluarga. 

2.Tahap kegiatan 2  : Melakukan pemeriksaan kesehatan terhadap penderita TB 

Setelah penulis menjelaskan maksud dan tujuan kunjungan kami,tahapan 

selanjutnya adalah penulis melakukan pemeriksaan kesehatan terkini terhadap 

penderita TB.Kegiatan ini diawali dengan menanyakan keluhan terkini penderita 

setelah menjalani beberapa bulan pengobatan apakah ada dampak perubahan yang 

dihasilkan.Penderita banyak bercerita kepada penulis mengenai mulai banyak terjadi 

perubahan yang lebih baik setelah meminum obat TB walaupun ada beberapa efek 

samping yang dirasakan setelah  meminum obat seperti mual,muntah,lemah,urin 

berwarna merah,dll. Tetapi hal tersebut tidak perlu dikhawatirkan oleh penderita 

karena penderita akan diberikan obat tambahan untuk mengatasi keluhan yang 

terjadi.Penderita juga mengatakan bahwa mereka tetap semangat untuk meminum 

obat TB sampai selesai sesuai dengan anjuran petugas di puskesmas.Penulis sangat 

mengapresiasi atas semangat penderita dalam meminum obat TB tersebut. Dalam 

melakukan konsultasi mengenai keluhan penderita tersebut penulis  bersikap sopan 

(etika publik) dengan memakai pakaian yang baik dan rapi. 

Setelah selesai melakukan anamnesa secara lengkap terhadap 

penderita,selanjutnya penulis melakukan pemeriksaan fisik terhadap penderita yang 
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meliputi tekanan darah,frekuensi denyut nadi,frekuensi pernafasan 1 menit,suhu 

badan,berat badan,dan beberapa bagian tubuh penderita seperti dada,perut,dan 

pinggang. Dalam melakukan pemeriksaan fisik terhadap penderita,penulis memeriksa 

secara cermat (etika publik) dengan memeriksa dengan teliti bagian tubuh pasien 

agar tidak terjadi kesalahan atau kesilapan yang nantinya dapat mempengaruhi 

pengobatan yang akan diberikan kepada penderita.Setelah dilakukan 

pemeriksaan,adapun hasil pemeriksaan tersebut dicatat ke dalam lembar 

pemeriksaan.Gambaran mengenai hasil pemeriksaan yang telah dilakukan terhadap 2 

penderita TB dinyatakan bahwa kedua penderita dalam keadaan stabil /membaik. 

Dalam menerangkan hasil pemeriksaan fisik kepada penderita beserta 

keluarganya,penulis menerangkannya dengan penuh kejelasan (Akuntabilitas) agar 

penderita dapat mengetahuinya dengan baik. 

 

 

 

     Gambar 4.17   Catatan hasil pemeriksaan dan dokumentasi 

Analisis dampak : jika penulis tidak bersikap sopan (etika publik) akan 

menimbulkan ketidaknyamanan kepada penderita beserta keluarga terutama kepada 

penderita saat dilakukan pemeriksaan fisik.Selanjutnya jika penulis tidak memeriksa 

secara cermat (etika publik) dapat terjadi kesalahan atau kesilapan yang nantinya 

dapat mempengaruhi pengobatan yang akan diberikan kepada penderitaDan jika 
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penulis tidak menerangkan dengan penuh kejelasan (Akuntabilitas) , penderita tidak 

dapat mengetahui dengan baik mengenai hasil pemeriksaan fisik yang dilakukan serta 

perkembangan penyakit penderita. 

3.Tahap kegiatan 3 : Memberikan resep pengobatan kepada penderita TB 

Setelah selesainya dilakukan anamnesa dan pemeriksaan fisik terhadap 2 

penderita TB,tahapan selanjutnya ialah penulis memberikan resep pengobatan kepada 

penderita.Adapun resep yang diberikan kepada penderita TB tersebut tergantung dari 

keluhan yang dialami penderita saat ini dan juga hasil pemeriksaan fisik yang telah 

dilakukan sebelumnya. Dalam memberikan resep pengobatan kepada penderita, 

penulis bersikap  bertanggung jawab ( Akuntabilitas ) dengan memberikan terapi 

sesuai dengan gejala penyakit yang dialami oleh penderita (Symptomatis) dan juga 

penulis bersikap secara transparan (Akuntabilitas) dengan menjelaskan mengenai 

obat yang diberikan .Penulis menjelaskan mengenai fungsi obat yang diberikan,cara 

meminum obat yang benar,dosis obat yang diminum,serta efek samping yang 

mungkin terjadi setelah penderita meminum obat TB dan obat lainnya.Penulis sangat 

menekankan pentingnya kepatuhan dan ketepatan penderita dalam meminum 

obat,agar penderita dapat mencapai kesembuhan nantinya setelah selesai menjalani 

pengobatan.Penderita pun mendengarkan dengan baik saran yang penulis berikan dan 

akan berusaha secara maksimal untuk mau mematuhi dan menyelesaikan pengobatan 

TB tersebut. 

Selanjutnya dalam membuat resep pengobatan kepada penderita TB 

tersebut,penulis membuat resep secara benar dan tepat seperti mengenai dosis obat 
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yang harus dikonsumsi oleh penderita setiap harinya agar pengobatan yang dijalani 

oleh  penderita dapat berjalan dengan efektif dan efesien (Komitmen Mutu) 

sehingga kualitas pengobatan pasien akan bermutu (Komitmen mutu). Seperti yang 

diketahui bahwa durasi pengobatan TB ini berlangsung lama yakni sekitar 6 bulan 

untuk pengobatan TB kategori 1 dan 8 bulan  untuk pengobatan TB kategori 2. Jika 

pengobatan ini tidak dijalani dengan baik oleh penderita akan menyebabkan putusnya 

pengobatan di tengah jalan (drop out) yang nantinya dapat mempengaruhi 

kesembuhan penderita TB tersebut dan beresiko akan terkena TB multi drug 

resistance ( TB MDR ) ataupun TB XDR.Sehingga penting sekali untuk diberikan 

edukasi dan pemahaman kepada  penderita agar tetap semangat dalam menjalani 

pengobatan sampai selesai sehingga kualitas pengobatan baik dan tentunya akan 

mencapai kesembuhan secara sempurna terhadap penderita TB tersebut. 

 

 

 

  

            Gambar 4.18  Fotocopi resep  

Analisis dampak :  Jika penulis dalam memberikan resep pengobatan kepada 

penderita, tidak bersikap  bertanggung jawab (Akuntabilitas)  akan berdampak 

pada kesalahan dalam pemberian obat kepada pasien dan juga jika penulis tidak 

bersikap transparan (Akuntabilitas) dengan menjelaskan mengenai obat yang 

diberikan akan menimbulkan ketidaktahuan penderita dalam meminum obat sehingga 

akan beresiko terjadi kesalahan dalam meminum obat.Selanjutnya jika dalam 
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membuat resep pengobatan penilis tidak membuat secara tepat dan benar,pengobatan 

tidak berjalan dengan efektif (Komitmen mutu) sehingga kesembuhan pasien tidak 

dapat terjadi dan  tidak efesien (Komitmen Mutu) sehingga  berdampak pada 

pemborosan waktu pengobatan.Hal ini dapat menyebabkan kualitas pengobatan 

pasien tidak akan bermutu (Komitmen mutu) sehingga  akan berdampak rendahnya 

angka kesembuhan penderita TB. 

Kegiatan 6  : Pelaksanaan evaluasi kegiatan follow up pengobatan TB bagi 

penderita di UPT Puskesmas Kedaburapat 

 

1.Tahap kegiatan 1: Melakukan monitoring terhadap kunjungan penderita TB yang 

melakukan follow up pengobatan 

 Setelah melaksanakan kegiatan pemeriksaan kesehatan kepada 2 penderita 

TB,selanjutnya penulis melaksanakan tahapan kegiatan selanjutnya yaitu 

mengevaluasi kunjungan penderita TB apakah mereka datang ke puskesmas 

kedaburapat untuk melakukan follow up pengobatan TB.Adapun tahapan kegiatan ini 

berlangsung selama 1 minggu terhitung tanggal 15 november sd 20 november 2021 

.Selama melakukan kegiatan monitoring terhadap kunjungan penderita TB yang 

melakukan follow up pengobatan, penulis tetap melaksanakan kewajiban rutinnya 

yaitu melaksanakan pelayanan terhadap pasien di poli umum dan juga membantu 

pelayanan vaksinasi Covid. 

Dalam melakukan monitoring terhadap kunjungan penderita TB ini , penulis 

bekerja dengan cermat (Etika publik) dengan memperhatikan kunjungan pasien TB 

secara benar. Dan juga penulis tetap bekerja secara  disiplin (Anti korupsi) dalam 
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melakukan monitoring dengan tidak mengorbankan waktu walaupun penulis juga 

mengerjakan tugas pelayanan puskesmas  lainnya.Selanjutnya penulis juga bekerja 

secara bertanggung jawab (Akuntabilitas)  dengan menyelesaikan proses 

monitoring tersebut sesuai dengan target yang telah ditentukan yaitu dalam waktu 1 

minggu dan melaksanakan kegiatan monitoring dengan sungguh-sungguh. 

Dalam 2 hari pertama melaksanakan monitoring kunjungan penderita 

TB,ternyata belum ada penderita yang datang ke puskesmas.Pada hari rabu tanggal 

17 november 2021 tercatat ada 1 kunjungan penderita TB atas nama Bapak Banak 

yang berasal dari desa sendaur.Beliau datang didampingi oleh istri. Selanjutnya 

terhadap penderita TB tersebut dilakukan anamnesa,pemeriksaan 

fisik,pengobatan,dan juga edukasi mengenai penyakit,pengobatan,beserta pentingnya 

untuk melakukan follow up pengobatan secara berkala.Pada hari jumat tanggal 19 

november 2021 tercatat ada 1 kunjungan penderita TB atas nama pak kalil yang 

datang dari desa bungur. Walaupun masih dalam kondisi fisik yang belum 

makimal,beliau tetap semangat untuk berkunjung ke puskesmas.Sama seperti 

penderita sebelumnya,terhadap penderita juga dilakukan anamnesa,pemeriksaan 

fisik,pengobatan,dan juga edukasi mengenai penyakit,pengobatan,beserta pentingnya 

untuk melakukan follow up pengobatan secara berkala.Setelah dilakukan edukasi 

terhadap penderita,akhirnya kedua penderita tersebut  memahami akan pentingnya 

untuk melakukan follow up pengobatan secara berkala selama menjalani pengobatan 

TB agar diketahui efektifitas pengobatan yang sedang dijalaninya.Dari hasil kegiatan 

monitoring ini diketahui bahwa terdapat 2 penderita TB yang datang ke puskesmas 
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untuk melakukan follow up pengobatan yang sebelumnya belum pernah sama sekali 

melakukan follow up pengobatan ke puskesmas. 

 

 

 

 

  

                                   Gambar 4.19   Rekam medis penderita TB 

Analisis dampak : Jika dalam melaksanakan monitoring penulis tidak 

bersikap dengan cermat (Etika publik) akan menyebabkan kesalahan dalam 

pelaksanaan monitoring dan jika tidak disiplin (Anti korupsi) maka proses 

pelaksanaan monitoring tidak dilakukan dengan tepat waktu.Dan jika penulis tidak 

bekerja dengan bertanggung jawab (Akuntabilitas)  maka penyelesaian proses 

monitoring tersebut akan melebihi dari target yang telah ditentukan dan proses 

monitoring tidak berjalan dengan baik. 

2.Tahap kegiatan 2 : Melakukan evaluasi terhadap kunjungan penderita TB yang 

melakukan follow up pengobatan 

 Setelah dilakukan kegiatan monitoring  terhadap kunjungan penderita TB 

yang melakukan follow up pengobatan ke puskesmas,selanjutnya adalah 

melaksanakan kegiatan evaluasi untuk menilai efektifitas dari hasil pelaksanaan 

sosialisasi lintas sektor yang telah dilakukan pada waktu sebelumnya.Sebagaimana 

yang telah diketahui sebelumnya bahwa semua pihak telah berkomitmen untuk 

bersedia saling membantu dalam penanganan permasalahan TB yaitu meningkatkan 

kunjungan penderita TB dalam melaksanakan follow up pengobatan ke puskesmas 
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Kedaburapat.Adapun kegiatan evaluasi ini berdasarkan hasil pencapaian monitoring 

yang telah dilakukan sebelumnya oleh penulis.Pelaksanaan evaluasi ini dilakukan 

pada hari jumat tanggal 19 november 2021 sekitar pukul 14.00 WIB bertempat di 

puskesmas.Kebetulan pada hari jumat siang tersebut penulis sedang melaksanakan 

tugas jaga siang  di puskesmas. 

 Dalam melakukan kegiatan evaluasi terhadap kunjungan penderita TB yang 

melakukan follow up pengobatan penulis bekerja secara mandiri (Anti korupsi ) 

dalam melakukan pencatatan hasil evaluasi berdasarkan hasil pencapaian monitoring 

kunjungan penderita TB.Selanjutnya penulis juga bekerja secara cermat (Etika 

publik) dengan menelaah secara teliti hasil kunjungan penderita TB yang melakukan 

follow up pengobatan. Dan dalam melaksanakan evaluasi,penulis menerapkan sikap 

jujur (Etika publik) dengan membuat hasil pencapaian evaluasi sesuai fakta di 

lapangan berdasarkan hasil monitoring yang telah dilaksanakan sebelumnya. 

 Berdasarkan hasil monitoring kunjungan penderita TB yang telah dilaksakan 

diketahui bahwa terdapat 2 penderita TB yang telah datang ke puskesmas untuk 

melakukan follow up pengobatan.Seperti yang diketahui bahwa 2 penderita tersebut 

belum pernah sama sekali melakukan follow up pengobatan sebelumnya.Selama ini 

hanya keluarga penderita saja yang datang ke puskesmas hanya untuk mengambil 

OAT saja.Berdasarkan evaluasi yang dibuat oleh penulis dinyatakan bahwa hasil 

yang didapat adalah semua penderita TB telah melakukan follow up selama menjalani 

pengobatan TB.Semoga kedepannya,semua penderita TB yang baru,tetap 
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melakanakan follow up pengobatan secara lengkap agar mencapai kualitas 

pengobatan yang maksimal. 

  

 

 

 

                                      Gambar 4.20  Catatan evaluasi kegiatan 

 

Analisis dampak : Jika dalam melaksanakan kegiatan evaluasi penulis tidak 

bekerja secara mandiri (Anti korupsi ) maka hasil pekerjaan yang didapat tidak 

maksimal sehingga tidak dapat dilaporkan secara tepat kepada mentor.Dan jika 

penulis tidak bekerja dengan cermat (Etika publik) maka dapat terjadi kekeliruan 

dan kesalahan dalam membuat data hasil evaluasi kunjungan penderita TB.Dan 

selanjutnya jika penulis tidak melaporkan hasil monitoring dan evaluasi kegiatan 

secara jujur (Etika publik),akan berdampak pada rencana tindak lanjut yang akan 

diambil untuk kedepannya dan penulis juga tidak bertanggung jawab terhadap 

pimpinan karena telah dianggap memanipulasikan data monitoring kunjungan 

penderita TB. 

3.Tahap kegiatan 3 : Melakukan konsultasi dengan pimpinan untuk membahas 

rencana tindak lanjut 

Setelah selesai melaksanakan kegiatan monitoring dan evaluasi dengan hasil 

yang telah didapatkan,kegiatan selanjutnya adalah penulis menjumpai mentor untuk 

melakukan konsultasi untuk membahas rencana tindak lanjut yang akan diambil 
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berdasarkan hasil monitoring dan evaluasi kunjungan penderita TB yang melakukan 

follow up pengobatan ke puskesmas yang telah didapat sebelumnya.Kegiatan 

konsultasi ini dilaksanakan pada hari sabtu tanggal 20 november 2021 sekitar pukul 

09.00 WIB bertempat di ruangan mentor.Pertemuan ini dapat berlangsung setelah 

mendapat izin dari mentor dan juga telah membuat janji temu sebelumnya. Hal ini 

dikarenakan pada hari sabtu tersebut ada dilaksanakan kegiatan rutin puskesmas yaitu 

melaksanakan kegiatan lokakarya mini bulanan yaitu bulan November dan juga ada 

acara tambahan lainnya yaitu ada acara perpisahan salah satu staf puskesmas yang 

pindah ke dinas kesehatan kabupaten di kota Selatpanjang yang diikuti dengan acara 

makan bersama.Dikarenakan hal tersebut,perlu membuat janji temu sebelumnya 

dengan mentor dan penulis mengucapkan terima kasih kepada mentor atas waktu 

yang telah diberikan kepada penulis untuk melakukan konsultasi. 

Walaupun hasil monitoring dan evaluasi kunjungan penderita TB yang 

melakukan follow up pengobatan ke puskesmas tergolong baik,penulis merasa tetap  

perlu meminta saran kepada pimpinan mengenai tindak lanjut yang akan diambil 

untuk kedepannya. Dalam melakukan konsultasi dengan pimpinan / mentor penulis 

berprinsip harus  mengutamakan musyawarah (Nasionalisme) dengan saling 

memberikan pendapat terbaik serta saling mendengarkan pendapat dan  juga sikap 

kerja sama (Nasionalisme) dalam pembahasan tindak lanjut dari hasil kegiatan yang 

telah dilakukan dengan saling membantu penyelesaian permasalahan yang terjadi 

demi mendapat tindak lanjut terbaik yang akan diambil kedepannya oleh puskesmas 

kedaburapat terhadap penderita TB yang baru dalam hal kepatuhan dalam 



80 
 

melaksanakan follow up selama menjalani pengobatan TB.  Selain itu penulis berpikir 

secara inovatif (Komitmen Mutu) dalam menentukan rencana tindak lanjut yang 

akan diambil  dengan membuat langkah yang baru serta menarik sehingga 

menghasilkan konsep tindak lanjut yang bermutu ( komitmen mutu) demi 

meningkatkan kualitas pengobatan TB di UPT Puskesmas Kedaburapat sehingga 

angka kesembuhan penderita TB akan maksimal. 

 

 

 

 

                                Gambar 4.21  Notulen konsultasi dan dokumentasi 

Analisis dampak : Jika dalam melakukan kegiatan konsultasi ini penulis 

tidak menerapkan sikap musyawarah (Nasionalisme) akan berdampak kurang 

maksimalnya kualitas penyelesaian masalah dan bila tidak saling kerja sama 

(Nasionalisme) dengan mentor akan berdampak kurang maksimalnya pembahasan 

rencana tindak lanjut yang akan dilaksanakan nantinya.Selanjutnya jika penulis tidak 

berpikir secara secara inovatif (Komitmen Mutu) dalam menentukan rencana tindak 

lanjut yang akan diambil akan berdampak kurangnya kualitas perencanaan tindak 

lanjut sehingga tidak akan menghasilkan konsep tindak lanjut yang bermutu ( 

komitmen mutu).Pada akhirnya tidak akan terjadi perubahan nyata dalam kepatuhan 

penderita TB dalam melalukan follow up selama menjalani pengobatan TB. 
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Kegiatan 7  :  Pembuatan Laporan kegiatan follow up pengobatan TB bagi 

penderita di UPT Puskesmas Kedaburapat Kabupaten 

Kepulauan Meranti 

1.Tahap kegiatan 1 : Membuat draft laporan 

 Setelah semua tahapan kegiatan selesai dilaksanakan,penulis segera 

melanjutkan ke tahapan kegiatan berikutnya yaitu  membuat laporan terkait kegiatan 

follow up pengobatan TB bagi penderita yang telah berkunjung ke UPT Puskesmas 

Kedaburapat.Adapun pembuatan laporan ini dilaksanakan oleh penulis pada hari 

senin tanggal 22 November 2021 sekitar pukul 22.30 WIB.Penulis membuat draft 

laporan ini setelah melakukan bimbingan oleh coach dimana penulis banyak 

mendapat catatan yang baik mengenai bagaimana membuat laporan secara 

benar.Setelah dipelajari kembali dan dipahami dengan baik, bagaimana format yang 

benar mengenai draft laporan ,barulah penulis melanjutkan pembuatan draft laporan 

tersebut.Tujuan dari pembuatan laporan kegiatan ini adalah sebagai bentuk 

pertanggungjawaban penulis terhadap mentor atas serangkaian kegiatan yang telah 

dilaksanakan sebelumnya.Isi dari draft laporan ini mencakup permasalahan,penyebab 

masalah,gagasan yang akan dilakukan untuk mengatasi permasalahan tersebut,hasil 

pencapaian kegiatan yang telah dilaksanakan,rencana tindak lanjut yang akan 

ditentukan serta dilaksanakan oleh penulis sebagai perbaikan kedepannya,serta 

kesimpulan dan saran mengenai hasil kegiatan aktualisasi tersebut. 

 Dalam membuat draf laporan kegiatan follow up pengobatan TB penulis  

bekerja secara cermat (Etika Publik) dengan memperhatikan dengan seksama setiap 
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bagian draft laporan yang telah dibuat agar tidak terjadi kesalahan dalam 

penulisan.Selanjutnya penulis juga  bekerja secara efesien (Komitmen Mutu) 

dengan menggunakan sumber daya dengan baik seperti waktu dan tenaga sehingga 

pembuatan draft laporan tersebut selesai dengan tepat waktu dan juga secara efektif 

(Komitmen mutu) dengan memperhatikan pembuatan draft laporan yang benar 

/baku sehingga menghasilkan draft laporan yang baik yang dapat 

dipertanggungjawabkan kepada pimpinan / mentor. 

 

 

 

 

                                        Gambar 4.22  Draft laporan kegiatan 

Analisis dampak : Jika dalam pembuatan draft laporan penulis tidak 

menerapkan sikap cermat ( etika publik ) akan menyebabkan banyak kesalahan 

seperti dalam hal  penulisan sehingga tidak akan menghasilkan draft laporan yang 

baik.Selanjutnya jika penulis dalam membuat draft laporan tidak bekerja secara 

efesien (Komitmen Mutu) akan berdampak pada hasil pembuatan draft laporan 

tersebut yaitu draft laporan tidak selesai dengan tepat waktu dan  bila tidak efektif 

(Komitmen mutu) menyebabkan tidak dapat menghasilkan draft laporan yang 

berkualitas sehingga tidak dapat dipertanggungjawabkan kepada mentor. 
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2.Tahap kegiatan 2 : Melaksanakan konsultasi pada pimpinan 

 Setelah menyelesaikan pembuatan draft laporan kegiatan,tahapan kegiatan 

selanjutnya adalah melaksanakan konsultasi dengan mentor mengenai hasil draft 

laporan yang telah dibuat oleh penulis.Adapun kegiatan ini dilaksanakan pada hari 

selasa tanggal 23 November 2021 bertempat di ballroom hotel Red-9 

Selatpanjang.Hal ini dikarenakan pada hari tersebut mentor bersama penulis sedang 

mengikuti kegiatan puskesmas mengenai akreditasi puskesmas yaitu workshop 

mengenai tata kelola dan managemen mutu puskesmas dengan pemateri surveyor dari 

kota Pekanbaru yang berlangsung dari pagi sampai sore harinya.Kegiatan ini selesai 

pada sekitar pukul 16.30 WIB.Begitu kegiatan tersebut selesai,penulis meminta izin 

kepada mentor untuk menyempatkan waktu sebentar untuk melaksanakan konsultasi 

mengenai hasil pembuatan draft laporan kegiatan aktualisasi.Setelah mendapatkan 

izin dari mentor,barulah tahapan kegiatan ini dapat terlaksana. 

Dalam melakukan konsultasi dengan mentor mengenai draft laporan kegiatan 

tersebut, penulis  berbicara secara  santun (Etika publik) dengan menggunakan 

bahasa yang baik dan jelas.Selanjutnya penulis memaparkan hasil pembuatan draft 

laporan secara transparan (Akuntabilitas) dengan melaporkan hasil kegiatan telah 

sesuai dengan data berdasarkan fakta kegiatan yang telah dikerjakan oleh 

penulis.Dalam melaksanakan konsultasi dengan mentor,penulis menerapkan sikap 

menghargai pendapat (Nasionalisme) dari pimpinan dengan mendengarkan dan 

menelaah saran dan masukan dari pimpinan dan juga menerapkan sikap taat aturan ( 

Etika publik ) dengan mengikuti arahan dan pendapat dari pimpinan yang dapat 
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digunakan untuk perbaikan kedepannya sehingga dapat memperbaiki kekurangan 

maupun kesalahan yang dialami pada periode sebelumnya demi mendapatkan 

kualitas pengobatan yang baik terhadap penderita TB yang sedang menjalani 

pengoabatan di UPT Puskesmas Kedaburapat. 

 

 

 

                           Gambar 4.23  Catatan konsultasi dan dokumentasi 

Analisis dampak : Adapun dampak yang dapat terjadi jika penulis tidak 

menerapkan sikap santun (Etika publik),mentor dapat tidak menerima dan 

melanjutkan kegiatan konsultasi ini sehingga penulis tidak mengetahui pendapat 

mentor terhadap hasil pembuatan draft laporan yang telah dibuat oleh 

penulis.Selanjutnya jika penulis tidak menjelaskan secara transparan 

(Akuntabilitas) mengenai draft laporan,mentor tidak akan mengetahui hasil kinerja 

yang telah dilakukan oleh penulis apakah telah mengalami perbaikan atau tidak 

terhadap permasalahan yang selama ini terjadi.Dan jika penulis tidak menerapkan 

sikap menghargai pendapat (Nasionalisme) dapat menimbulkan susasana 

konsultasi yang tidak etis kepada mentor dan jika penulis tidak bertindak taat aturan 

(Etika publik), bisa saja penulis tidak mendapat dukungan penuh oleh mentor 

terhadap hasil pembuatan draft laporan kegiatan yang telah selesai dilaksanakan. 
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3.Tahap kegiatan 3 : Memperbaiki laporan 

 Setelah melaksanakan kegiatan konsultasi bersama mentor untuk membahas  

draft laporan kegiatan yang telah dibuat oleh penulis,selanjutnya penulis 

melaksanakan tahapan kegiatan terakhir yaitu  memperbaiki laporan sesuai dengan 

arahan oleh mentor.Tahapan kegiatan ini dilaksanakan oleh penulis pada hari selasa 

tanggal 23 November 2021 sekitar pukul 22.00 WIB di rumah.Dimana sebelumnya 

penulis sempat melakukan olahraga futsal bersama teman-teman.Setelah 

mandi,shalat, dan beristirahat sejenak,barulah penulis mengerjakan tugasnya 

memperbaiki laporanakhir aktualisasi.Dalam mengerjakan perbaikan laporan ini,tidak 

banyak perbaikan yang dilakukan dikarenakan pembuatan draft laporan sudah 

baik/sesuai berdasarkan hasil koreksi mentor pada tahapan konsultasi sebelumnya. 

Disini penulis memeriksa kembali laporan tersebut bila ada kesalahan-kesalahan yang 

ada seperti dalam kesalahan penulisan. 

 Dalam mengerjakan perbaikan laporan tersebut,penulis bekerja secara cermat 

(Etika Publik) dengan menelaah kembali draft laporan tersebut jika ada kesalahan 

seperti jika ada kesalahan ataupun kesilapan dalam penulisan.Selain itu penulis juga 

bekerja secara bertanggung jawab (Akuntabilitas) dalam memperbaiki laporan 

akhir tersebut dengan tidak menunda-nunda penyelesaian pembuatan laporan agar 

perbaikan laporan selesai dengan tepat waktu sesuai target yang telah ditetapkan dan 

penulis juga  memperbaiki laporan tersebut sesuai dengan petunjuk oleh mentor saat 

berkonsultasi sebelumnya.Selanjutnya penulis bekerja secara efesien (Komitmen 

mutu) dengan memanfaatkan waktu dan tenaga dengan maksimal dan juga penulis 
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bekerja secara efektif (Komitmen Mutu) dengan memperhatikan tata cara 

pembuatan laporan yang benar / baku sehingga dapat menghasilkan pelaporan 

kegiatan yang berkualitas dan dapat dijadikan sebagai bahan pertanggungjawaban 

/laporan akhir kegiatan aktualisasi kepada pimpinan puskesmas sekaligus mentor. 

 

  

 

                                Gambar 4.24   Laporan yang telah diperbaiki 

Analisis dampak : Jika dalam pembuatan perbaikan laporan akhir penulis 

tidak menerapkan sikap cermat (Etika publik) akan berdampak pada banyak 

kesalahan yang  terjadi sehingga menghasilkan laporan yang buruk. Selain itu jika 

penulis tidak bekerja secara bertanggung jawab (Akuntabilitas) dalam 

memperbaiki laporan akhir akan menyebabkan penyelesaian laporan tersebut tidak 

sesuai dengan target yang telah ditentukan.Dan jika penulis tidak bekerja secara 

efesien (Komitmen mutu ) akan terjadi pemborosan sumber daya sehingga proses 

penyelesaian laporan akan lama selesai dan bila tidak  efektif (Komitmen Mutu) 

tidak akan menghasilkan laporan akhir yang benar dan berkualitas sehingga tidak 

dapat menginformasikan kebenaran kegiatan-kegiatan yang telah dilaksanakan oleh 

penulis sebelumnya. 
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B.Rencana Tindak lanjut 

 Adapun hasil yang didapatkan dari kegiatan aktualisasi yang telah 

dilaksanakan oleh penulis adalah terjadi peningkatan terhadap kunjungan penderita 

TB ke puskesmas untuk melakukan follow up pengobatan.Dengan hasil pencapaian 

tersebut,diharapkan akan tetap terus bertahan kedepannya terutama untuk penderita 

TB baru yang melaksanakan pengobatan nantinya.Oleh karena itu,perlu adanya upaya 

tindak lanjut untuk mempertahankan bahkan meningkatkan lagi hasil pencapaian 

yang didapat.Setelah penulis berkonsultasi dengan mentor,adapun rencana tindak 

lanjut yang akan dilaksanakan adalah : 

1. tetap aktif melakukan monitoring dan evaluasi terhadap kunjungan penderita 

TB untuk melakukan follow up pengobatan periode berikutnya sampai 

pengobatan TB tersebut tuntas. 

2. Penulis dan bersama tim lintas sektor tetap bersemangat untuk berkomitmen 

mengatasi permasalahan follow up pengobatan TB,dapat dilaksanakan 

kegiatan pertemuan setiap awal tahun untuk memaparkan hasil pencapaian 

penderita TB yang telah melakukan follow up pengobatan dan diikuti dengan 

penguatan komitmen kembali. 

3. Memberikan pengetahuan kepada tim lintas sektor mengenai penyakit TB 
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                                                   BAB V 

                                               PENUTUP 

A.Kesimpulan 

Hasil yang diperoleh dari adanya keterlibatan peran lintas sektor dalam penanganan 

permasalahan pengobatan TB adalah penderita menjadi lebih peduli terhadap 

penyakit yang dideritanya dan menyadari akan pentingnya melakukan follow up 

pengobatan selama menjalani pengobatan TB sebanyak 3 kali yaitu pada bulan ke-

2,ke-5,dan dan bulan ke-6 pengobatan. Selain itu terjadi peningkatan kunjungan 

penderita TB ke puskesmas kedaburapat untuk melakukan follow up pengobatan.Hal 

ini bisa terlihat dengan  adanya 2 kunjungan baru dari  penderita TB yang melakukan 

follow up pengobatan TB,sehingga persentase penderita TB yang melakukan follow 

up pengobatan menjadi 3 orang atau 100 %.Hal ini menunjukkan bahwa adanya 

peningkatan responsifitas dan semangat penderita TB yang melakukan follow up 

pengobatan. 

Dalam pelaksanaan rancangan aktualisasi ini,penulis menerapkan nilai-nilai dasar 

ANEKA dalam setiap tahapan kegiatan yang dilakukan. nilai dasar ANEKA yang 

paling dominan adalah nilai Etika publik dengan poin 31 diikuti dengan Akuntabilitas 

dengan poin 19 dan Komitmen mutu dengan poin 14 .Adapun nilai etika publik yang 

paling sering digunakan adalah cermat dalam membuat tugas dan sopan saat 

berkonsultasi dengan mentor.Sedangkan nilai akuntabilitas yang paling sering 

digunakan adalah bertanggung jawab dalam mengerjakan tugas yang dilaksanakan. 
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B.Saran 

 Agar hasil pelaksanaaan kegiatan aktualisasi ini tetap terlaksana dengan 

baik,ada beberapa hal yang harus diperhatikan yaitu : 

1. semua pihak tetap berkomitmen dengan sungguh-sungguh dalam 

melaksanakan tugasnya dan bekerja dengan ikhlas tanpa mengharapkan 

adanya imbalan jasa. 

2. terus meningkatkan kerja sama dan koordinasi antar pihak yang terlibat terkait 

dalam pelaksanaan kegiatan aktualisasi ini. 

Selanjutnya agar penerapan nilai dasar ANEKA dapat dipertahankan dalam 

melaksanakan kegiatan rutin di puskesmas ,terdapat beberapa hal yang dapat 

dilakukan yaitu : 

1. membangun jiwa profesionalisme dalam setiap melaksanakan tugas 

2. meningkatkan komitmen dalam bekerja dan memahami peraturan terkait 

ASN seperti kode etik dan nilai dasar ASN 

3. perlu adanya pengawasan oleh pimpinan instansi saat menjalankan tugas 
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LAMPIRAN 1 

 

Kegiatan 1  :  Pelaksanaan konsultasi pada pimpinan mengenai tindak lanjut 

permasalahan dalam pelaksanaan pengobatan TB di UPT 

Puskesmas Kedaburapat Kabupaten Kepulauan Meranti 

  

1. Print out rencana kegiatan 

2. Catatan konsultasi 

3. Dokumentasi 

4. Surat persetujuan 

5. Surat permohonan izin aktualisasi 
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Kegiatan   : Berkonsultasi dengan mentor 

Nama        : dr.Ruspa Syamda (Mentor) 

                     dr.Budy Razamanda (Peserta) 

Tempat     : Ruang kepala puskesmas UPT Puskesmas Kedaburapat 

Waktu       : Selasa,26 Oktober 2021 / 13.00 WIB 
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                                                  LAMPIRAN 2 

 

Kegiatan 2  : Pembuatan Surat Keputusan tentang upaya tindak lanjut  

permasalahan pengobatan TB di UPT Puskesmas 

Kedaburapat Kabupaten Kepulauan Meranti 

  

1. Draft SK 

2. Notulen konsultasi 

3. Dokumentasi 

4. SK yang telah diperbaiki 

5. SK yang telah ditandatangani 
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Kegiatan   : Berkonsultasi dengan mentor 

Nama        : dr.Ruspa Syamda (Mentor) 

                     dr.Budy Razamanda (Peserta) 

Tempat     : Ruang kepala puskesmas UPT Puskesmas Kedaburapat 

Waktu       : Selasa,26 Oktober 2021 / 13.15 WIB 
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                                                 LAMPIRAN 3 

 

Kegiatan 3  :  Pembuatan surat pernyataan komitmen bersama lintas sektor di 

UPT Puskesmas Kedaburapat Kabupaten Kepulauan Meranti 

  

1. Draft surat pernyataan komitmen bersama 

2. Catatan konsultasi 

3. Dokumentasi 

4. Surat pernyataan komitmen bersama yang sudah diperbaiki 
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Kegiatan   : Berkonsultasi dengan mentor 

Nama        : dr.Ruspa Syamda (Mentor) 

                     dr.Budy Razamanda (Peserta) 

Tempat     : Ruang kepala puskesmas UPT Puskesmas Kedaburapat 

Waktu       : Selasa,02 November 2021 / 12.45 WIB 
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                                               LAMPIRAN 4 

 

Kegiatan 4  : Pelaksanaan sosialisasi ke lintas sektor di UPT Puskesmas 

Kedaburapat Kabupaten Kepulauan Meranti 

  

1. Surat undangan :  

                                       desa bungur,kedaburapat,sendaur,sonde,tanah merah,telesung 

2. Tanda terima penyebaran undangan : 

                                       desa bungur,kedaburapat,sendaur,sonde,tanah merah,telesung 

3. Dokumentasi kegiatan 

4. Daftar hadir 

5. Dokumentasi penandatanganan surat pernyataan komitmen 

bersama yang ditandatangani oleh peserta 

6. Notulen sosialisasi 
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Kegiatan   : Sosialisasi lintas sektor 

Peserta      : bidan desa,kader kesehatan,kepala desa / mewakili 

Tempat     : Ruang serbaguna UPT Puskesmas Kedaburapat 

Waktu       : Sabtu,06 November 2021 / 08.50 WIB 
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Kegiatan   : Penandatanganan surat pernyataan komitmen bersama oleh peserta 

Peserta      : bidan desa,kader kesehatan,kepala desa / mewakili 

Tempat     : Ruang serbaguna UPT Puskesmas Kedaburapat 

Waktu       : Sabtu,06 November 2021 / 09.45 WIB 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



132 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



133 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



134 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



135 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



136 
 

 

                                                     LAMPIRAN 5 

 

Kegiatan 5  :  Pelaksanaan kegiatan follow up pengobatan TB bagi penderita di 

UPT Puskesmas Kedaburapat Kabupaten Kepulauan Meranti 

  

1. Catatan kunjungan ke rumah penderita TB 

2. Dokumentasi kunjungan ke rumah penderita TB 

3. Catatan pemeriksaan penderita TB 

4. Dokumentasi pemeriksaan penderita TB 

5. Fotokopi resep 
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Kegiatan   : Kunjungan rumah penderita TB 

Nama        : 1.dr.Budy Razamanda (peserta) 

                    2.Tn.Kalil (Penderita) 

                    3.Tn.Banak (Penderita) 

Tempat     : Rumah penderita TB 

Waktu       : 08 November 2021 dan 11 November 2021 
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Kegiatan   : Pemeriksaan penderita TB 

Nama        : 1.dr.Budy Razamanda (peserta) 

                    2.Tn.Kalil (Penderita) 

                    3.Tn.Banak (Penderita) 

Tempat     : Rumah penderita TB 

Waktu       : 08 November 2021 dan 11 November 2021 
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                                                   LAMPIRAN 6 

 

Kegiatan 6  : Pelaksanaan evaluasi kegiatan follow up pengobatan TB bagi 

penderita di UPT Puskesmas Kedaburapat Kabupaten 

Kepulauan Meranti 

  

1. Rekam medis penderita TB 

2. Catatan evaluasi 

3. Notulen konsultasi 

4. Dokumentasi 
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Kegiatan   : Berkonsultasi dengan mentor 

Nama        : dr.Ruspa Syamda (Mentor) 

                     dr.Budy Razamanda (Peserta) 

Tempat     : Ruang Tata usaha UPT Puskesmas Kedaburapat 

Waktu       : Sabtu,20 November 2021 / 09.00 WIB 
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                                                    LAMPIRAN 7 

 

Kegiatan 7  : Pembuatan Laporan kegiatan follow up pengobatan TB bagi 

penderita di UPT Puskesmas Kedaburapat Kabupaten 

Kepulauan Meranti 

  

1. Draft laporan 

2. Catatan konsultasi 

3. Dokumentasi 

4. Laporan akhir 
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Kegiatan   : Berkonsultasi dengan mentor 

Nama        : dr.Ruspa Syamda (Mentor) 

                     dr.Budy Razamanda (Peserta) 

Tempat     : Ruang pertemuan Hotel Red-9 

Waktu       : Selasa,23 November 2021 / 17.00 WIB 
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