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Latar Belakang

LOCALLY ROOTED, GLOBALLY RESPECTED ugm.ac.id



) UNIVERSITAS
7 GADJAH MADA

Indeks Risiko Bencana 2024
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Perkembangan fokus bencana di Indonesia
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Gambaran Krisis Kesehatan di Indonesia tahun 2024
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RENCANA KONTIGENSI BIDANG KESEHA

Rencana kontingensi bidang kesehatan adalah suatu
proses perencanaan penanganan situasi darurat
bencana dan krisis kesehatan tertentu dengan
menggunakan satu skenario jenis bencana (Spedific
Hazard). Biasanya skenario yang digunakan oleh
sektor kesehatan pengembangan kasus kesehatan
dari skenario yang sudah disusun oleh pemerintah
daerah. Contoh : renkon banjir, renkon gempa, renkon
gunung Meletus.

DINKES DISASTER PLAN

HOSPITAL DISASTER PLAN

PUSKESMAS DISASTER PLAN

Perencanaan Penanggulangan Bencana Bidang
kesehatan yang disusun oleh Dinkes, Rumah Sakit dan
Puskesmas untuk mengatur peran dan tugas,
menentukan prioritas penanganan, mengatur
fasilitas,memetakan kapasitas, menetapkan strategi
dan kebijakan serta SOP dalam penanganan bencana.
Dokumen perencanaan ini disusun secara detail dan
operasional digunakan sebagai pedoman perencanaan
untuk semua jenis bencana (all hazard).
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Tujuan Disaster Plan

akibat bencana /

Tujuan umum <Mengurangi chaos @

Untuk memastikan sistem
koordinasi pelayaanan kesehatan Membangun satu >
S

di Dinas Kesehatan dan sistem sistem komando (jela
. siapa melakukan apa
layanan kesehatan di rumah
sakit, Puskesmas, dan klinik, < Mengatur rencana

tetap berfungsi secara optimal cadangan (pemetaan
selama dan setelah bencana. kapasitas)

Pengembangan SOPs

LOCALLY ROOTED, GLOBALLY RESPECTED ugm.ac.id



SN UNIVERSITAS
=45 GADJAH MADA

KEBIJAKAN

Rencana Kontingensi Dinkes Disaster Hospital Disaster Puskesmas/Klinik
Sektor Kesehatan Plan Plan Disaster Plan

v’ Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 75 Tahun 2019 tentang Penanggulangan Krisis
Kesehatan

v’ Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 6 Tahun 2024 tentang Standar Teknis
Pemenuhan Standar Pelayanan Minimal Kesehatan.

v’ Peraturan Menteri Kesehatan (Permenkes) Nomor 12 Tahun 2022 tentang Akreditasi
Rumah Sakit.

v’ Peraturan Menteri Kesehatan (Permenkes) Nomor 30 Tahun 2024 tentang Akreditasi
Puskesmas, Klinik, Laboratorium Kesehatan, Unit Transfusi Darah, Tempat Praktik
Mandiri Tenaga Kesehatan, dan Lembaga Penyelenggara Pelayanan Kesehatan
Berbasis Masyarakat.

UU 17 tahun 2023 tentang Kesehatan
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PENGURANGAN
RISIKO BENCANA

(Risk Reduction)

. chid Health Assessment

+ Aktivasi Klaster Kesehatan
PENCEGAHAN +  Mobilisasi EMT
MITIGASI

KESIAPSIAGAAN

Pengkajian Kebutuhan Pasca
Bencana Bidang Kesehatan
Rencana Rehabilitasi dan
Rekonstruksi

+ Kajian Risiko
+ Penguatan Pengelolaan Risiko
Perencanaan &Penganggaran Untuk Pengurangan
Risiko

Menyusun Rencana Kontingensi & Simulasi/Geladi
Mengembangkan Sistem Peringatan Dini
Membentuk Tim Reaksi Cepat (Emt, Phrrt, Tim Rha)
Menyiapkan Logistik Kesehatan Yang Memadai

DISASTER PLAN
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Bentuk Kesiapan Menghadapi Bencana
(Disaster Preparedness)

arj‘é

|dentifikasi Menyusun Menyiapkan Implementasi
Risiko Rencana sistem dan latih

komando
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Perencanaan
Melibatkan tim yang disusun

Membentuk Tim ahli dan lintas seoperasional
Penyusun sektor mungkin

Mengumpulkan Menyusun perencanan Sosialisasi internal,
Dokumen Terkait sesuai berdasarkan eksternal dan
hasil analisis risiko melakukan evaluasi

monitoring (Simulasi)
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Komponen
Disaster Plan
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Renkon Bidang Kesehatan

8  PENGORGANISASIAN
ANALISIS RISIKO DAN
PENGEMBANGAN SKENARIO
PETA RISIKO

o STANDAR PELAYANAN MINIMAL

KEBIJAKAN DAN STRATEGI
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OUTLINE RENCANA KONTINGENSI

Judul

Kata Pengantar

Daftar Istilah

Daftar Isi

Bab | Pendahuluan

A. Latar Belakang

B. Tujuan

C. Dasar Hukum

Bab Il Kapasitas Kesehatan

A. Gambaran Umum Wilayah

B. Struktur Organisasi Dinas Kesehatan

C. Seluruh Kapasitas (Sumber Daya) yang Tersedia (Pemerintah dan non pemerintah)
D. Kesenjangan Kapasitas dibandingkan dengan SPM
Bab lll Analisis Risiko

A. Potensi Bencana

B. Perhitungan Analisis Risiko

C. Prioritas

Bab IV Rencana Kontingensi

A. Pengembangan Skenario

B. Asumsi Dampak

C. Rencana Aksi (Identifikasi masalah, kebijakan strategi, kegiatan sub klaster, dan kebutuhan anggaran)
Bab V Aktivasi HEOC/Klaster Kesehatan

A. Pengorganisasian

B. SOP

C. Fasilitas

Bab VI Rencana Tindak Lanjut

Bab VIl Penutup

Lampiran

*sumber : buku Pedoman Penanggulangan Krisis Kesehatan
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Regulasi/Kebijakan
Latar Belakang

Profil Dinas Kesehatan
Anailisis Risiko-Skenario-SPM

Pengorganisasian dan Tupoksi
Klaster Kesehatan dan HEOC

Rencana Kontingensi

Peta Rawan Bencana

SOP

Fasilitas dan Surge Capacity

FORM, Glossary

Surge
capacity system

Surge
capacity staff, stuff, structure, system

Surge
capacity staff

Surge
capacity staff, stuff

Surge
capacity stuff

Surge

capacity staff, system,
stuff, structure

SPM

Pelayanan Kesehatan Penduduk
Terdampak Bencana

Pelayanan Kesehatan Penduduk
Terdampak /Berisiko KLB

Pelayanan Kesehatan untuk lbu
Hamil

Pelayanan Persalinan

Pelayanan Kesehatan Bayi Baru
Lahir

Pelayanan Kesehatan Balita

Pelayanan Kesehatan Anak Usia
SD

Pelayanan Kesehatan Masyarakat
Usia Produktif

Pelayanan Kesehatan Lansia

Pelayanan Kesehatan Penderita
Hipertensi

ALUR MANAJEMEN

Pelayanan Kesehatan Penderita
Diabetes

!

OPTIMAL
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Pelayanan Kesehatan ODGJ

Pelayanan Kesehatan Penderita
TBC

Pelayanan Kesehatan Penderita
HIV

Bella Donna,2023
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DOKUMEN RENCANA PENANGGULANGAN
BENCANA DAN KRISIS KESEHATAN
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DINAS KESEHATAN DISASTER PLAN/RENCANA KONTINGENSI

|
Selalu dimutakhirkan atau DIKAJI
Disusun dengan ULANG SECARA PERIODIK
Menjadi bagian dari memperfimbangkan KAPASITAS berdasarkan perubahan
dokumen RENKON MAKSIMUM untuk komponen risiko bencana yang
DAERAH yang dibuat mempersiapkan jika terjadi berdampak terhadap Kesehatan
oleh BPBD kekurangan sumber daya (simulasi)
Merupakan DOKUMEN dinas KAJIAN RISIKO Dapat di OPERASIONALkan
kesehatan kabupaten/kota berdqsarkqn kajian dalam rencana operasi
yang disusun melalui yang telah dibuat oleh tanggap darurat
serangkaian proses BPBD, dengan MULTI Bella Donna,2023
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KOMPONEN HOSPITAL
DISASTER PLAN

Pendahuluan (latar belakang, tujuan,
dasar hukum)

Analisis Risiko

Gambaran Profil dan Kapasitas RS
Kebijakan dan Strategi

Sistem Komando dan
Koordinasi, Tupoksi

Fasilitas RS saat Bencana

Logistik Bencana

SOP

Jejaring dan Hubungan Masyarakat

Evaluasi (gladi dan uji coba HDP)

*Pedoman RS Aman Bencana 2024

— Elemen MFK 9
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1. Rumah sakit menerapkan proses pengelolaan bencana
pada maksud dan tujuan. Regulasi meliputi :

a. Menentukan jenis bencana yang mungkin terjadi
dan konsekuensi bahaya
b. Menentukan integritas structural saat terjadi
bencana
c. Menentukan peran RS
d. Menentukan strategi komunikasi
e. Mengelola sumber daya dan sumber alternatif
f. Mengelola kegiatan klinis dan pelayanan alternatif
g. Menetapkan peran dan tanggung jawab staf
seloma kejadian
h. Mengelola konflik antara tanggung jawab pribadi
staf dan tugas di RS

2. Rumah sakit mengidentifikasi risiko bencana internal dan
eksternal dalam HVA

3. Rumah sakit membuat program pengelolaan bencana
berdasarkan hasil analisis kerentanan bahaya (HVA)

4. Rumah sakit telah melakukan simulasi/Drill minimal
setahun sekali

5. Staf dapat menjelaskan/memperagakan prosedur dan
peran mereka

6. Rumah sakit telah menyiapkan area dekontaminasi
sesuai ketentuan pada IGD
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3. PUSKESMAS/KLINIK Disaster

Plan
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Kebijakan (SK)

Pendahuluan

Latar belakang

Tujuan umum dan khusus

Kegiatan pokok & Rincian Kegiatan

a. Keselamatan dan Keamanan

b. Bahan beracun dan berbahaya
DISASTER PLAN

. Kebakaran

Sistim utilisasi , listrik, air dan sistim
Pengorganisasian pendukung penting lainnya

f. Peralatan medis

Cara melaksanakan kegiatan

Sasaran

Jadwal pelaksanaan kegiatan

Evaluasi pelaksanaan kegiatan & pelaporannya
- Ketentuan Review Program

. Pencatatan, pelaporan & evaluasi kegiatan

Latar Belakang

A\

Profil Puskesmas-Kapasitas

0

o

Tugas pokok

® N oo

SOP/Protap
@ JAS, FORM, Glossary
@ Fasilitas
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Puskesmas Disaster Plan
(Perencanaan Penanggulangan Bencana di Puskesmas)
Puskesmas Seyegan

Disusun oleh Tim Bencana Puskesmas Seyegan

Kecamatan Seyegan, Kabupaten Sleman
Provinsi Kabupaten Sleman

Bulan Oktober Tahun 2022
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SAAT BENCANA/

PRA BENCANA TANGGAP DARURAT

Renkon Kesehatan

sl Disamien
Hospital DP

Puskesmas/Klinik

DP

DISASTER PLAN
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PASCA BENCANA/
RECOVERY

Masa Transisi ke Fase
Normal

ANIRN

DNANIN

v
v

DISUSUN | IMPLEMENTASI
Analisis Risiko v Rencana Operasi
Sistem I v" Surge Capacity
Organisasi/Koordinasi v Sistem Komando
Tim Bencana I v' Kolaborasi Pentahelix
SOPs v' Health Emergency
Fasilitas/Surge I Operation Center
Capacity (HEOC/Pusdalopskes)
Evaluasi ) v Pelaksanaan RHA
RTL (Pelatihan, v dll

UPDATE/REVISI

v" Evaluasi

v' Kegiatan Pasca
Bencana

v Revisi/Update Disaster
Plan

v dll
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