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Dengan mengucapkan puji syukur Kehadirat Tuhan Yang Maha Esa, karena hanya atas 

karunia dan limpahan rahmatNya Profil Kesehatan Kota Cilegon Tahun 2023 ini dapat 

tersusun.  Profil Kesehatan ini disusun dengan mengambil data baik dari internal instansi 

kesehatan maupun dari luar instansi kesehatan terutama dari Badan Pusat Statistik. Di 

instansi kesehatan, data bersumber dari laporan masing-masing pemegang program dan 

telah dilakukan pemutakhiran data guna menghindari adanya perbedaan data.  

Profil Kesehatan Kota Cilegon Tahun 2023 ini menyajikan data daerah, perbandingan data 

antar wilayah kerja, serta tren dari tahun ke tahun yang disusun berdasarkan data rutin dari 

Dinas  Kesehatan Kota Cilegon serta institusi terkait lainnya seperti Dinas Kependudukan dan 

Catatan Sipil Kota Cilegon, Dinas Pemberdayaan Perempuan Perlindungan Anak dan Keluarga 

Berencana (DP3AKB) Kota Cilegon, Bappedalitbang Kota Cilegon, Dinas Pendidikan dan 

Kebudayaan, RSUD Kota Cilegon, BPS Kota CIlegon, Dinas Sosial Kota Cilegon. Informasi yang 

disajikan meliputi data dan narasi tentang situasi demografi, fasilitas pelayanan kesehatan 

dan Upaya Kesehatan Berbasis Masyarakat (UKBM), Sumber Daya Manusia Kesehatan 

(SDMK), pembiayaan kesehatan, kesehatan keluarga, serta pengendalian penyakit dan 

kesehatan lingkungan. 

Dalam Profil Kesehatan Kota Cilegon tahun 2023 ini memuat informasi tentang data 

pembangunan kesehatan yang telah dilaksanakan di Kota Cilegon selama tahun 2023 agar 

dapat memberikan gambaran menyeluruh tentang kegiatan pembangunan kesehatan 

maupun hasil-hasil yang telah dicapai selama tahun yang bersangkutan. Diharapkan Profil 

Kesehatan ini dapat dimanfaatkan oleh para pembuat kebijakaan, pelaksana program 

maupun sektor lain yang memerlukan guna pengambilan keputusan maupun penentuan 

strategi pembangunan dalam rangka meningkatkan status kesehatan masyarakat di Kota 

Cilegon.  
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Kami sampaikan penghargaan dan ucapan terima kasih kepada semua pihak yang telah 

berkontribusi dalam penyusunan Profil Kesehatan Kota Cilegon Tahun 2023 ini. Buku Profil 

Kesehatan ini tersedia dalam bentuk Softcopy yang dapat diunduh diwebsite 

https://dinkes.cilegon.go.id//. 

Kami menyadari bahwa penyusunan profil ini pasti ada kekurangan,untuk itu kritik dan saran 

kami harapkan sebagai penyempurnaan di masa yang akan datang.  

 

Cilegon, 28 Juni 2024 
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NIP. 19740818 200212 1 003 
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Pembangunan kesehatan merupakan upaya yang dilaksanakan oleh semua komponen 

bangsa Indonesia yang bertujuan mewujudkan derajat kesehatan masyarakat yang setinggi-

tingginya. Kesehatan merupakan modal bagi pembangunan sumber daya manusia yang 

produktif secara sosial dan ekonomis.  

Buku profil kesehatan adalah buku yang berisi evaluasi terhadap kinerja pelayanan 

kesehatan di Kota Cilegon selang satu tahun pelayanan, didalamnya menjelaskan tentang 

upaya pelayanan kesehatan, derajat kesehatan serta sumber daya kesehatan dan gambaran 

umum tentang Kota Cilegon semuanya saling terkait. Saya menyadari bahwa perjuangan 

untuk mencapai derajat kesehatan masyarakat yang setingi - tingginya tidaklah mudah 

semudah membalik telapak  tangan, tetapi sema kin jelas bahwa semua pihak telah berupaya 

agar kesejahteraan masyarakat dapat meningkat, yang ditunjang sepenuhnya oleh bidang 

kesehatan, walau masih juga ditemukan berbagai kekurangan yang terlihat dari pencapaian 

target melalui data profil. Hal ini tentu membutuhkan kerja lebih keras lagi di hari-hari ke 

depan. 

Keberhasilan pembangunan kesehatan sangat ditentukan oleh kesinambungan antar upaya 

program dan sektor, serta kesinambungan dengan upaya-upaya yang telah dilaksanakan 

dalam periode sebelumnya. Profil kesehatan ini dapat digunakan untuk memantau 

kesinambungan pembangunan kesehatan yang telah dilaksanakan setiap tahunnya. 

Sejalan dengan Peraturan Menteri Kesehatan No. 18 tahun 2022 tentang Penyelenggaraan 

Satu Data Bidang Kesehatan, selain di tingkat Kota Cilegon, Profil Kesehatan wajib diterbitkan 

juga Puskesmas minimal satu kali dalam setahun. Dengan adanya Profil Kesehatan ini maka 

pemerintah juga dapat menampilkan data dan informasi yang akurat, mutakhir, terpadu, 

dapat dipertanggungjawabkan, mudah diakses, serta dibagi pakaikan. 
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Terbitnya Profil Kesehatan Kota Cilegon 2023, diharapkan dapat bermanfaat sebagai bahan 

dalam mengukur kinerja program pembangunan kesehatan baik ditingkat kota maupun 

kecamatan yang berguna bagi perencanaan program pembangunan kesehatan berikutnya 

dan menjadi acuan dalam menentukan langkah bijaksana pelayanan kesehatan ke depan di 

Kota Cilegon yang kita cintai ini, sekaligus dapat dimanfaatkan oleh semua pihak yang 

memerlukannya. Saya sadar bahwa seperti kata pepatah : “tidak ada gading yang tak retak”, 

demikianpun dengan buku profil kesehatan ini, pasti banyak  

Semoga Profil Kesehatan Kota Cilegon tahun 2023 ini dapat digunakan untuk mendukung 

perencanaan dan pengambilan keputusan di setiap proses manajemen kesehatan baik di 

tingkat pusat maupun daerah. Akhir kata, saya sampaikan penghargaan dan ucapan terima 

kasih kepada semua pihak yang telah memberikan kontribusi, baik secara langsung maupun 

tidak langsung dalam penyusunan Profil Kesehatan Kota Cilegon 2023 ini. Pada kesempatan 

ini pula saya mengajak kepada semua pihak untuk saling bersinergi dalam menyelenggarakan 

pembangunan kesehatan guna tercapainya sasaran pembangunan kesehatan yang berbasis 

data. 

 

 

Cilegon, 28 Juni 2024 
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A. KONDISI GEOGRAFIS 

Kota Cilegon merupakan salah satu kota di wilayah Provinsi Banten dengan luas wilayah 

administrasi 175,51 Km2. Kota Cilegon terbentuk pada tanggal 27 April 1999 berdasarkan 

Undang-Undang Nomor 15 Tahun 1999 tentang Pembentukan Kotamadya Daerah Tingkat II 

Depok dan Kotamadya Daerah Tingkat II Cilegon. Sebagai kota yang secara geografis berada 

pada ujung barat Pulau Jawa serta merupakan pintu gerbang utama yang menghubungkan 

sistem pulau jawa dan pulau sumatera, kedudukan kota cilegon memiliki nilai geostrategis 

yang sangat penting baik dalam konstelasi lokal, regional maupun nasional. 

Secara astronomis, Kota Cilegon terletak antara 05 52’ Lintang Utara dan 06 04’ Lintang 

Selatan dan antara 105 54’−106 05’ Bujur Timur dan berada disebelah selatan garis ekuator 

atau garis khatulistiwa.  

Berdasarkan posisi geografisnya, Kota Cilegon memiliki batas-batas wilayah sebagai 

berikut: 

1. Sebelah utara berbatasan dengan Kecamatan Bojonegara dan Kecamatan Pulo Ampel, 

Kabupaten Serang; 

2. Sebelah selatan berbatasan dengan Kecamatan Anyer dan Kecamatan Mancak, 

Kabupaten Serang; 

3. Sebelah barat berbatasan dengan Selat Sunda; 

4. Sebelah timur berbatasan dengan Kecamatan Kramat Watu dan Kecamatan Waringin 

Kurung, Kabupaten Serang. 

 



 

2 
 

Berdasarkan letak geografisnya, Kota Cilegon berada di pada ujung Pulau Jawa serta 

merupakan pintu gerbang utama yang menghubungkan sistem Pulau Jawa dan Pulau 

Sumatera. Berdasarkan Peraturan Daerah Kota Cilegon No 1 Tahun 2020 tentang Rencana 

Tata Ruang Wilayah Kota Cilegon Tahun 2020 - 2040, luas wilayah Kota Cilegon sebesar 16.259 

ha. Kota Cilegon dibagi kedalam 8 (delapan) kecamatan dan 43 kelurahan. Luas daratan 

masing-masing kecamatan, yaitu: Ciwandan (33,33 km2), Citangkil (25,90 km2), Pulomerak 

(25,70 km2), Purwakarta (16,60 km2), Grogol (23,71 km2), Cilegon (8,21 km2), Jombang (10,31 

km2) serta Cibeber (18,80 km2). Kota Cilegon memiliki iklim tropis dengan temperatur 

berkisar antara 20,0⁰C – 34,80⁰C. 

Jarak Kota Cilegon terhadap Ibu Kota Provinsi Banten (Kota Serang) sekitar 15 km dan 

jarak ke Ibu Kota Negara Republik Indonesia sekitar 105 km. Kota Cilegon dilalui oleh beberapa 

sungai, yaitu Kali Kahal, Tompos, Sehang, Gayam, Medek, Sangkanila, Cikuasa, Sumur Wuluh, 

Grogol, Cipangurungan, dan Cijalumpang. Di antara sebelas sungai tersebut Kali Grogol 

merupakan yang terbesar dan hampir semua sungai bermuara di Selat Sunda. Selain sungai, 

di Kota Cilegon juga terdapat sebuah waduk yang cukup luas, yakni Waduk Krenceng yang 

membelah Desa Kebonsari, Lebakdenok, dan Tamansari di Kecamatan Ciwandan. Waduk ini 

merupakan sumber air PDAM yang dialirkan ke industri dan rumah tangga di sebagian wilayah 

Kota Cilegon. 

Tabel 1.1 
Luas Daerah dan Pembagian Wilayah Administrasi di Kota Cilegon 

Kecamatan 
Luas JUMLAH 

km² % Kelurahan RT RW 

Cibeber 21.49 12.24 6 187 42 

Cilegon 9.15 5.21 5 125 36 

Pulomerak 19.86 11.32 4 130 27 

Ciwandan 51.81 29.52 6 125 30 

Jombang 11.55 6.58 5 185 45 

Grogol 23.38 13.32 4 111 30 

Purwakarta 15.29 8.71 6 145 40 

Citangkil 22.98 13.09 7 215 55 

Kota Cilegon 175.51 100 43 1.223 305 

Sumber : Bagian Pemerintahan Sekretariat Daerah Kota Cilegon 
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Gambar 1.1 
Peta Wilayah Adminstratif Kota Cilegon 

 

 

Sumber : Cilegon Dalam Angka 2024 
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Kota Cilegon berada pada ketinggian 0-553 meter di atas permukaan laut (dpl). Wilayah 

tertinggi berada pada bagian utara Kecamatan Pulomerak (Gunung Gede), sedangkan 

terendah berada pada bagian barat yang merupakan hamparan pantai. Tingkat kemiringan 

lahan Kota Cilegon terbagi atas beberapa kelompok, di bagian barat, tengah hingga timur 

merupakan wilayah dengan tingkat kemiringan kecil, berkisar antara 0-2% dan 2-7%. Wilayah 

bagian utara didominasi oleh lahan yang mempunyai tingkat kemiringan yang cukup besar 

(curam) karena merupakan wilayah pegunungan, tetapi terdapat beberapa bagian wilayah 

yang mempunyai tingkat kemiringan yang kecil. Wilayah bagian selatan merupakan wilayah 

dengan tingkat kemiringan rendah yang berkisar 2-7%. 

 

B. KEPENDUDUKAN 

Penduduk Kota Cilegon berdasarkan proyeksi BPS penduduk tahun 2023 sebanyak  

458.235 yang terdiri atas 233.586 jiwa penduduk laki-laki dan 224.649 jiwa penduduk 

perempuan. Proyeksi BPS hasil SUPAS 2015 dijadikan acuan capaian evaluasi bidang kesehatan 

dari tahun 2023. 

Jika di kaitkan dengan Jumlah penduduk dengan daya dukung dan daya tampung 

lingkungan di dalam satu wilayah, maka rasio kepadatan penduduk (density ratio) Kota Cilegon 

pada tahun 2023 mencapai  2.611 jiwa/km2 yang artinya tiap kilometer persegi wilayah kota 

cilegon di huni oleh 2.611 jiwa. Kepadatan penduduk di 8 kecamatan cukup beragam dengan 

kepadatan penduduk tertinggi di Kecamatan Jombang dengan kepadatan sebesar 6.076 

jiwa/km2 dan terendah di Kecamatan Ciwandan sebesar 1.019 jiwa/Km2. Hal ini disebabkan 

oleh realitas bahwa pusat perkonomian dan aktivitas warga Kota Cilegon berada di wilayah 

Kecamatan Jombang, dan merupakan kawasan permukiman dan perumahan yang cukup 

padat. 
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Tabel 1.2 
Luas Wilayah dan Jumlah Penduduk menurut Catatan Administrasi Kependudukan, 

Kecamatan, Luas, dan Kepadatan Penduduk  
di Kota Cilegon 

 

km² % Jumlah %

CIBEBER 21,49 12,24% 62.296 13,59% 2.899 

CILEGON 9,15 5,21% 50.768 11,08% 5.548 

PULOMERAK 19,86 11,32% 50.151 10,94% 2.525 

CIWANDAN 51,81 29,52% 52.813 11,53% 1.019 

JOMBANG 11,55 6,58% 70.180 15,32% 6.076 

GROGOL 23,38 13,32% 45.171 9,86% 1.932 

PURWAKARTA 15,29 8,71% 43.463 9,48% 2.843 

CITANGKIL 22,98 13,09% 83.393 18,20% 3.629 

KOTA CILEGON 175,51 100% 458.235 100% 2.611

Kecamatan
Luas

Kepadatan 

Penduduk 

(jiwa/km2)

Penduduk Proyeksi

 
 

Gambar 1.2 
Piramida Penduduk Berdasarkan Struktur Umur Dan Jenis Kelamin 

Tahun 2023 
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Dari Gambar 1.2 Piramida Penduduk diatas terlihat bahwa penduduk kota Cilegon 

Sebagian besar merupakan penduduk pada kelompok umur antara 15-59 tahun (Usia 

Produktif) atau sekitar 66,93%. Sumber : SUPAS 2015 terolah. 

Karakteristik piramida penduduk di Kota Cilegon pada dasarnya mirip dengan 

karakteristik demografi di Indonesia yang memiliki bentuk piramida dengan sifat ekspansif, 

yaitu jumlah usia produktif yang cukup besar, dan juga tingkat fertilitas (kelahiran) yang juga 

cukup besar. Kondisi demografi ini dapat berpotensi menjadi keuntungan sekaligus kerugian 

bagi pertumbuhan ekonomi. Jumlah usia produktif yang berlimpah dapat menjadi ‘bonus 

demografi’ yaitu melimpahnya potensi jumlah tenaga kerja produktif sebagai penggerak 

pertumbuhan ekonomi. Di sisi lain, melimpahnya penduduk usia produktif dapat 

menyebabkan tingginya tingkat pengangguran jika tidak diantisipasi dengan baik melalui 

perluasan lapangan kerja dan peluang usaha. 

Secara umum struktur penduduk menurut kelompok umur dapat dikelompokan menjadi 

3 kelompok, yaitu kelompok usia 0-14 tahun, 15-64 tahun dan 65 tahun keatas atau kelompok 

usia produktif dan non produktif. Penduduk non produktif yang merupakan gabungan antara 

penduduk muda (0 - 14 tahun) dan usia tua (65 tahun keatas) pada tahun 2023 mencapai 

29.45%, sementara itu penduduk yang termasuk dalam usia produktif (15 - 64 tahun) sebesar 

70.55% dengan komposisi terbesar berada pada penduduk kelompok umur 25-29 tahun 

sebesar 8.18%. Data ini memperlihatkan bahwa cukup banyak penduduk Kota Cilegon 

termasuk usia produktif, sehingga menjadi perhatian Pemerintah Kota Cilegon untuk terus 

berusaha meningkatkan kualitas sumber daya manusia yang ada agar menjadi lebih produktif. 

Penduduk berusia kurang dari 15 tahun cukup besar pula yaitu hampir seperempat 

penduduk Kota Cilegon (24.44 persen). Hal ini harus menjadi perhatian pemerintah karena 5 

tahun mendatang kelompok ini akan menjadi tenaga kerja baru yang memerlukan skill dan 

kualitas SDM yang memadai baik keterampilan maupun etos kerja dan kepribadian. 
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C. KEADAAN SOSIAL EKONOMI 

Kota Cilegon terkenal dengan kota industri karena sektor Industri pengolahan 

memberikan nilai tambah yang sangat tinggi, yaitu separuh lebih dari besarnya PDRB Kota 

Cilegon. Maka dapat dikatakan penopang utama perekonomian Kota Cilegon adalah industri 

pengolahan, selain itu industri pengolahan juga menyerap tenaga kerja yang cukup banyak. 

Sebagian besar industri besar dan sedang di Kota Cilegon bergerak di bidang kimia dan logam 

dasar dan barang-barang dari logam.  

Konsep ketenagakerjaan yang digunakan oleh BPS adalah merujuk kepada The Labor 

Force Concept, yang menjadi rekomendasi dari International Labour Organization (ILO). 

Konsep ini membagi penduduk menjadi dua kelompok, yaitu penduduk usia kerja (usia 15 

tahun ke atas) dan bukan usia kerja. Penduduk usia kerja juga dibedakan menjadi dua 

kelompok berdasarkan kegiatan utama yang dilakukan, yakni angkatan kerja dan bukan 

angkatan kerja. Angkatan kerja terdiri dari dua bagian yaitu bekerja dan mencari pekerjaan 

(pengangguran). Sementara bukan angkatan kerja mencakup sekolah, mengurus rumah 

tangga dan lainnya. 

Berdasarkan jenis kelamin, angka TPAK tahun 2023 mengalami kenaikan baik pada 

angkatan kerja laki-laki maupun perempuan. Meskipun demikian, TPAK perempuan masih 

tetap jauh lebih rendah dibandingkan TPAK laki-laki. Lebih rendahnya TPAK perempuan ini 

sangat wajar, mengingat perempuan pada umumnya bukan tumpuan ekonomi keluarga. 

Setelah menikah, perempuan pada umumnya akan fokus mengurus rumah tangga dan tidak 

aktif lagi dalam pasar kerja. 

Sementara penganggur atau pengangguran terbuka didefinisikan sebagai orang yang 

sedang mencari pekerjaan, atau yang sedang mempersiapkan usaha, atau juga yang tidak 

mencari pekerjaan karena merasa tidak mungkin lagi mendapatkan pekerjaan, termasuk juga 

mereka yang baru mendapat kerja tetapi belum mulai bekerja. 
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Tabel 1.3 
Tingkat Partisipasi Angkatan Kerja (TPAK) dan Tingkat Pengangguran Terbuka (TPT) 

Menurut Jenis Kelamin 
Kota Cilegon, 2021-2023 

 

Jenis Kelamin 
TPAK TPT 

2021 2022 2023  2021 2022 2023  

Laki-laki 78,39 85,31 82,76 12,14 6,92 8,25 

Perempuan 43,57 48,67 42,22 6,34 10,26 5,23 

Total 61,37 67,39 62,70 10,13 8,10 7,25 

Sumber : Badan Pusat Statistik, Survei Angkatan Kerja Nasional (Sakernas) Agustus 2023 

Diamati menurut jenis kelamin, angka TPT perempuan tahun 2022 lebih tinggi 

dibandingkan TPT laki-laki, namun pada tahun 2023 TPT perempuan justru lebih rendah 

dibanding TPT laki-laki. Hal tersebut menunjukkan bahwa selama setahun terakhir TPT 

perempuan mengalami penurunan dari 10,26 menjasi 5,23, sedangkan TPT laki-laki justru 

mengalami pengingkatan dari 6,92 menjadi 8,25. 

Produk Domestik Bruto pada tingkat nasional serta Produk Domestik Regional Bruto 

(PDRB) pada tingkat regional (provinsi) menggambarkan kemampuan suatu wilayah untuk 

menciptakan nilai tambah pada suatu waktu tertentu. Untuk menyusun PDB maupun PDRB 

digunakan 2 pendekatan, yaitu lapangan usaha dan pengeluaran. Keduanya menyajikan 

komposisi data nilai tambah dirinci menurut sumber kegiatan ekonomi (lapangan usaha) dan 

menurut komponen penggunaannya. PDB maupun PDRB dari sisi lapangan usaha merupakan 

penjumlahan seluruh komponen nilai tambah bruto yang mampu diciptakan oleh sektor-

sektor ekonomi atas berbagai aktivitas produksinya. Sedangkan dari sisi pengeluaran 

menjelaskan tentang penggunaan dari nilai tambah tersebut. 

PDB/ PDRB menurut lapangan usaha mengalami perubahan klasifikasi dari 9 lapangan 

usaha menjadi 17 lapangan usaha. PDB menurut lapangan usaha dirinci menurut total nilai 

tambah dari seluruh sektor ekonomi yang mencakup lapangan usaha Pertanian, Kehutanan, 

dan Perikanan; Pertambangan dan Penggalian; Industri Pengolahan; Pengadaan Listrik dan 

Gas; Pengadaan Air, Pengelolaan Sampah, Limbah dan Daur Ulang; Konstruksi; Perdagangan 

Besar dan Eceran, Reparasi Mobil dan Sepeda Motor; Transportasi dan Pergudangan; 
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Penyediaan Akomodasi dan Makan Minum; Informasi dan Komunikasi; Jasa Keuangan dan 

Asuransi; Real Estat ;Jasa Perusahaan; Administrasi Pemerintahan, Pertahanan dan Jaminan 

Sosial Wajib; Jasa Pendidikan; Jasa Kesehatan dan Kegiatan Sosial; dan Jasa lainnya. 

PDB/ PDRB menurut pengeluaran mengalami perubahan klasifikasi dimana pengeluaran 

konsumsi Lembaga Non Profit yang Melayani Rumah Tangga (LNPRT) yang sebelumnya 

termasuk bagian dari pengeluaran konsumsi rumah tangga menjadi komponen terpisah. 

Sehinga klasifikasi PDB menurut pengeluaran dirinci menjadi 7 komponen yaitu komponen 

pengeluaran konsumsi rumah tangga, pengeluaran konsumsi LNPRT, pengeluaran konsumsi 

pemerintah, pembentukan modal tetap bruto, perubahan inventori, ekspor barang dan jasa, 

dan impor barang dan jasa. 

Pola konsumsi juga dipengaruhi oleh kondisi sosial, budaya dan lingkungan tempat 

tinggal. Kondisi sosial, budaya, dan lingkungan membentuk pola kebiasaan tertentu pada 

suatu kelompok masyarakat. Akibatnya, pola konsumsi antar kelompok masyarakat juga dapat 

berbeda-beda. Betapapun juga, dalam berkonsumsi, setiap orang atau masyarakat pada 

umumnya akan mendahulukan barang kebutuhan pokok, baru kemudian memenuhi 

kebutuhan lainnya. 

Pola konsumsi atau pengeluaran penduduk, secara garis besar dibedakan menurut 

kelompok makanan dan bukan makanan. Pola pengeluaran ini akan berubah, seiring dengan 

perubahan yang terjadi pada pendapatan. Semakin tinggi pendapatan, proporsi pengeluaran 

untuk makanan akan menurun, sedangkan pengeluaran bukan makanan akan meningkat. 

Pergeseran pola pengeluaran tersebut, dapat terjadi karena elastisitas pendapatan terhadap 

makanan cukup rendah, sebaliknya terhadap bukan makanan sangat tinggi. Oleh karena itu, 

kelebihan pendapatan akibat naiknya pendapatan ini, biasanya akan lebih banyak digunakan 

untuk konsumsi bukan makanan, daripada untuk makanan. 

Perubahan pola pengeluaran akibat naiknya pendapatan ini, sebenarnya sudah sejak 

lama diformulasikan dalam bentuk “Hukum Engel” oleh Ernst Engel (1821-1896). Menurut 

Engel, bila tidak ada perubahan selera maka dengan meningkatnya pendapatan, proporsi 
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pengeluaran makanan akan menurun, sebaliknya proporsi pengeluaran bukan makanan akan 

meningkat. Dengan demikian, proporsi pengeluaran untuk konsumi makanan dapat 

digunakan sebagai salah satu indikator untuk mengetahui adanya perubahan tingkat 

kesejahteraan masyarakat. 

Tabel 1.4 
Rata-rata Pengeluaran Perkapita Menurut Kelompok Pengeluaran 

Kota Cilegon, 2021-2023 
 

Kelompok 
Pengeluaran 

Nominal (Rupiah) Proporsi (Persen 

2021 2022 2023  2021 2022 2023  

Makanan 876.359  798.922 880.286 47,24 49,94 45,18 

Bukan Makanan 978.688  800.839 1.068.048 52,76 50,06 54,82 

Total 1.855.047  1.599.761 1.948.335 100,00 100,00 100,00 

Sumber : Badan Pusat Statistik, Statistik Kesejahteraan Rakyat Kota Cilegon 2021-2023 

 

Bila dilihat menurut kelompok pengeluaran (Tabel 1.4), rata-rata pengeluaran per kapita 

sebulan penduduk Kota Cilegon mengalami peningkatan hampir di seluruh sub kelompok 

pengeluaran. Peningkatan pengeluaran terbesar terjadi pada komoditas dalam sub kelompok 

bukan makanan yaitu barang tahan lama, yang meningkat sekitar 79,3 persen dari 65 ribu 

pada Maret 2022 menjadi 117 ribu rupiah pada Maret 2023. Selain itu, pengeluaran untuk 

aneka barang dan jasa juga meningkat sebesar 43, 73 persen dari 191 ribu pada Maret 2022 

menjadi 275 ribu pada Maret 2023. 

Jika diamati menurut proporsi pengeluarannya, terlihat tidak ada pergeseran pada pola 

pengeluaran penduduk Kota Cilegon. Tiga komoditas dengan urutan pengeluaran per kapita 

terbesar adalah perumahan dan fasilitas rumah tangga, bahan makanan, serta makanan/ 

minuman jadi. Sesuai dengan uraian di atas, adanya penurunan proporsi pengeluaran 

perkapita untuk makanan dan meningkatnya proporsi pengeluaran untuk bukan makanan 

(aneka barang dan jasa, barang tahan lama) dapat menjadi penanda adanya peningkatan 

kesejahteraan masyarakat Kota Cilegon. 
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Tingkat kecukupan gizi yang mencakup konsumsi kalori dan protein, merupakan salah 

satu indikator yang dapat digunakan untuk mengukur tingkat kesejahteraan penduduk. 

Jumlah konsumsi kalori dan protein dihitung berdasarkan jumlah dari hasil kali antara 

kuantitas setiap makanan yang dikonsumsi, dengan besarnya kandungan kalori dan protein 

dalam masing- masing makanan tersebut. 

Angka Kecukupan Gizi (AKG) yang dianjurkan adalah suatu kecukupan rata-rata zat gizi 

setiap hari bagi semua orang menurut golongan umur, jenis kelamin, ukuran tubuh, dan 

aktivitas tubuh, untuk mencapai derajat kesehatan yang optimal. Berdasarkan Peraturan 

Menteri Kesehatan RI Nomor 28 Tahun 2019 (Widya Karya Nasional Pangan dan Gizi XI tahun 

2012), rata-rata kecukupan energi dan protein bagi penduduk Indonesia masing-masing 

sebesar 2.150 kkal dan 57 gram protein. 

Tabel 1.5 menyajikan rata-rata konsumsi kalori dan protein per kapita sehari penduduk 

Kota Cilegon. Rata-rata konsumsi kalori selama setahun terakhir mengalami penurunan, yaitu 

dari 2.078 kkal pada Maret 2022 menjadi 2.046 kkal pada Maret 2023. Angka konsumsi kalori 

tersebut menunjukkan bahwa konsumsi kalori per kapita sehari di Kota Cilegon pada tahun 

2023 berada di bawah batas kecukupan energi yang telah ditetapkan yaitu 2.150 Kkal per hari. 

Bahkan angka konsumsi kalori tersebut lebih rendah dibandingkan rata-rata Banten yang 

sebesar 2.207 Kkal dan rata-rata nasional yang sebesar 2.087 Kkal. 

Penurunan rata-rata konsumsi kalori per kapita sehari di Kota Cilegon tidak sejalan 

dengan meningkatnya pengeluaran per kapita masyarakat untuk kelompok pengeluaran 

makanan. Kondisi tersebut menunjukkan bahwa gaya hidup masyarakat di Kota Cilegon belum 

menunjukkan adanya kesadaran akan pentingnya kecukupan gizi atas makanan yang mereka 

konsumsi 
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Tabel 1.5 
Rata-rata Konsumsi Kalori (Kkal) dan Protein (gram) per kapita Sehari 

Kota Cilegon, 2021-2023 
 

Jenis Konsumsi 
Tahun 

2021 2022 2023  

Kalori 2.230,72 2.077,88 2.046,02 

Protein 65,92 61,78 61,95 

1. Nabati 46,07 43,83 47,95 

2. Hewani 19,85 17,95 14,01 

a. Ikan 9,59 9,14 8,69 

b. Daging 6,01 5,01 3,20 

c. Telur dan Susu 4,25 3,80 2,12 

Sumber: Badan Pusat Statistik, Statistik Kesejahteraan Rakyat Kota Cilegon 2021-2023 

 

Dilihat dari konsumsi protein, rata-rata konsumsi protein per kapita sehari penduduk 

Kota Cilegon, selama setahun terakhir justru mengalami peningkatan dari 61,78 gram pada 

Maret 2022 menjadi 61,95 gram pada Maret 2023. Angka konsumsi protein tersebut melebihi 

batas kecukupan protein yang telah ditentukan yaitu 57 gram per kapita sehari. Namun 

demikian, angka konsumsi protein ini masih berada di bawah rata-rata Banten yang sebanyak 

66,9 gram dan rata-rata nasional yang sebanyak 62,3 gram. 

Meningkatnya konsumsi protein per kapita sehari disumbang oleh meningkatnya 

konsumsi protein yang bersumber dari protein nabati (seperti: kacang-kacangan, tempe dan 

tempe). Namun demikian, konsumsi prrotein per kapita yang bersumber dari protein hewani 

(seperti: ikan, daging, telur dan susu) justru mengalami penurunan dari 17,95 gram menjadi 

14,01 gram pada tahun 2023, terutama protein yang bersumber dari daging yang turun dari 

5,01 gram sehari menjadi 3,20 gram sehari. Hal tersebut terjadi karena masyarakat lebih 

memilih untuk mengkonsumsi protein dengan harga yang lebih terjangkau atau karena alasan 

kesehatan untuk menghindari makanan dengan kolesterol tinggi. 
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Salah satu kondisi sosial yang menjadi isu yang cukup menyita berbagai kalangan 

termasuk kesehatan adalah kemiskinan. Penduduk miskin adalah penduduk yang memiliki 

rata-rata pengeluaran perkapita perbulan dibawah garis kemiskinan. Kemiskinan juga menjadi 

hambatan besar dalam pemenuhan kebutuhan terhadap makanan yang sehat sehingga dapat 

melemahkan daya tahan tubuh yang dapat berdampak pada kerentanan untuk terserang 

penyakit tertentu. Demikian juga pemenuhan dalam masalah pembiayaan kesehatan dalam 

Jaminan Kesehatan Nasional.  

Berdasarkan data dari BPS Kota Cilegon, Garis Kemiskinan dan jumlah Penduduk Miskin 

Kota Cilegon adalah sebagai berikut : 

Tabel 1.6 
Garis Kemiskinan dan Jumlah Penduduk Miskin 

Di Kota Cilegon Tahun 2015-2023 
 

Tahun 
Garis Kemiskinan 

(rupiah) 
Jumlah Penduduk 

Miskin (jiwa) 
Persentase (%) 

(1) (2) (3) (4) 

2015 323.935 16.960 4,10 

2016 347.949 14.900 3,57 

2017 373.147 14.890 3.52 

2018 428 867 13 964 3,24 

2019 459.469 13.200 3.03 

2020 504.571 16.310 3.69 

2021 540.032 18.890 4.24 

2022 572.780 16.460 3.64 

2023 632.703 18.200 3.98 
Sumber : Cilegon Dalam Angka 2024 

 
 

Garis kemiskinan dipergunakan sebagai suatu batas untuk menentukan miskin atau 

tidaknya seseorang. Pada tahun 2023, garis kemiskinan Kota Cilegon naik menjadi 3.98 persen. 

Selain kemiskinan, salah satu persoalan di hampir semua negaranegara berkembang adalah 

persoalan ketimpangan pendapatan. Ketimpangan pendapatan menjadi tanda bahwa 

distribusi pendapatan penduduk di suatu wilayah tidak tersebar secara merata. Pada kondisi 
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ini, pendapatan cenderung dinikmati oleh kelompok kaya, sementara kelompok miskin hanya 

menikmati pendapatan dalam jumlah yang sedikit.  

 

D. PENDIDIKAN  

Komponen pengukuran tingkat pembangunan manusia yang cukup berpengaruh yaitu 

komponen pendidikan. Perubahan yang terjadi secara terus menerus pada perilaku 

masyarakat disebabkan oleh semakin meningkatnya tingkat pendidikan. Pengetahuan yang 

dipengaruhi oleh tingkat Pendidikan merupakan salah satu faktor pencetus yang berperan 

dalam mempengaruhi keputusan seseorang untuk berperilaku sehat. Pendidikan juga 

merupakan salah satu syarat mutlak pencapaian tujuan pembangunanmanusia, dan 

merupakan target pembangunan sekaligus sarana pembangunan nasional. Pendidikan 

masyarakat dapat diukur dengan berbagai indikator, salah satu indikator yang secara sensitif 

dapat mengukur tingkat pendidikan masyarakat yaitu rata-rata lama sekolah. 

Berdasarkan data Susenas 2022-2023, terlihat bahwa APS penduduk usia 7-12 tahun 

mengalami penurunan, namun APS penduduk usia 13-15 tahun dan 16-18 tahun mengalami 

peningkatan. Kondisi tersebut menunjukkan bahwa peningkatan akses penduduk terhadap 

layanan pendidikan terjadi pada jenjang pendidikan menengah dan atas, sedangkan pada 

jenjang pendidikan dasar justru mengalami penurunan. Meningkatnya angka partisipasi 

sekolah pada jenjang pendidikan menengah atas dapat disebabkan karena dibebaskannya 

biaya pendidikan yang dianggarkan dari belanja pemerintah daerah terkait fungsi pendidikan. 
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Gambar 1.3 
Angka Partisipasi Sekolah (APS) Menutut Kelompok Usia Sekolah 

Kota Cilegon (persen), 2022 dan 2023 
 

 

Sumber: Badan Pusat Statistik, Statistik Kesejahteraan Rakyat Kota Cilegon 2022-2023 

 

Sementara itu, APS penduduk perempuan untuk kelompok usia 13-15 tahun dan 16-18 

tahun, terlihat lebih tinggi dibanding APS penduduk laki-laki. Hal tersebut menunjukkan 

adanya peningkatan akses pendidikan menengah atas bagi penduduk perempuan. Hal 

tersebut dapat disebabkan oleh adanya perubahan cara pandang di tengah masyarakat, 

dimana anak perempuan sudah dianggap sama pentingnya dengan anak laki-laki. Akibatnya, 

peluang seorang anak untuk bersekolah tidak lagi ditentukan berdasarkan gender, melainkan 

semata karena faktor kemampuan. Lebih tingginya APS perempuan dibanding APS laki-laki 

menyiratkan adanya peluang bahwa di masa mendatang kualitas SDM perempuan dapat 

melampaui kualitas SDM laki-laki. 

 

 
 
 
 
 

7-12 Th 13- 15 Th 16 - 18 Th

2022 99,72 97,89 72,94

2023 99,57 98,49 73,01

99,72 97,89

72,94

99,57 98,49

73,01

2022 2023
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Gambar 1.4 
Angka Partisipasi Sekolah (APS) 

Menutut Kelompok Usia Sekolah dan Jenis Kelamin 
Kota Cilegon (persen), Tahun 2023 

 

 

Sumber: Badan Pusat Statistik, Statistik Kesejahteraan Rakyat Kota Cilegon 2022-2023 

 

Tabel 1.7 menyajikan komposisi penduduk usia 15 tahun ke atas menurut ijazah/STTB 

yang dimiliki atau tingkat pendidikan tertinggi yang ditamatkan. Berdasarkan tabel tersebut 

terlihat bahwa persentase penduduk Kota Cilegon yang mengenyam pendidikan sampai 

jenjang SMA ke atas sebesar 53,56 persen. Persentase tahun 2023 mengalami penurunan jika 

dibanding tahun 2022, yaitu sebesar 55,11 persen. Namun demikian, angka tersebut masih 

lebih tinggi dari rata-rata Banten sebesar 43,01 persen dan diatas rata-rata Nasional yang 

hanya 40,37 persen. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

7-12 Th 13- 15 Th 16 - 18 Th

Laki-Laki 100,00 97,26 72,73

Perempuan 99,18 100,00 73,35

100,00
97,26

72,73

99,18 100,00

73,35

Laki-Laki Perempuan
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Tabel 1.7 
Persentase Penduduk Usia 15 Tahun ke Atas 
Menurut Ijazah/STTB Tertinggi yang Dimiliki 

Kota Cilegon, 2021-2023 
 

Ijazah/STTB Tertinggi 
Tahun 

2021 2022 2023  

Tidak Memiliki Ijazah 8,63 5,44 3,82 

SD/Sederajat 14,69 17,30 18,61 

SMP/Sederajat 20,39 22,15 24,01 

SMA ke atas 56,29 55,11 53,56 

Sumber: Badan Pusat Statistik, Statistik Kesejahteraan Rakyat Kota Cilegon 2021-2023 

 

Berdasarkan jenis kelamin (Tabel 1.8), terlihat bahwa menurunnya proporsi penduduk 

tamatan SMA ke atas, terjadi baik untuk laki-laki maupun perempuan. Sementara perbedaan 

besaran proporsi lulusannya, mencerminkan perbedaan kualitas SDM antara penduduk laki-

laki dan perempuan. Terlihat bahwa kualitas SDM laki-laki lebih tinggi dibandingkan 

perempuan, karena memiliki proporsi lulusan SMA ke atas yang lebih banyak. 

 

Tabel 1.8 
Persentase Penduduk Usia 15 Tahun ke Atas 

Menurut Ijazah/STTB Tertinggi yang Dimiliki dan Jenis Kelamin 
Kota Cilegon, 2021-2023 

 

Ijazah/STTB Tertinggi 
Laki – Laki Perempuan 

2021 2022 2023  2021 2022 2023  

Tidak Memiliki Ijazah 7,61 3,73 2,87 9,70 7,18 4,81 

SD/Sederajat 12,15 16,94 17,65 17,34 17,68 19,61 

SMP/Sederajat 20,65 21,58 22,89 20,13 22,73 25,19 

SMA ke atas 59,59 57,75 56,59 52,83 52,41 50,39 

Sumber : Badan Pusat Statistik, Statistik Kesejahteraan Rakyat Kota Cilegon 2021-2023 

 

Kota Cilegon memiliki 197 Sekolah dasar/setingkat yang terdiri dari 182 Sekolah dasar 

dan 15 Madrasah Ibtidaiyah (MI), sedangkan setingkat sekolah menengah pertama sebanyak 

93 sekolah yang terdiri dari 51 Sekolah Menengah Pertama (SMP), 42 Madrasah Tsanawiyah 
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(MTs), sementara itu sekolah setingkat dengan Sekolah Menengah Atas sebanyak 70 Sekolah 

yang terdiri dari 21 Sekolah Menengah Atas (SMA), 23 Madrasah Aliyah (MA) dan 26 Sekolah 

Menengah Kejuruan (SMK). 

 
Tabel 1.9 

Jumlah Sekolah Dasar (SD), Madrasah Ibtidaiyah (MI), Sekolah Menengah Pertama, 
Madrasah Tsanawiyah (MTs), Sekolah Menengah Atas, Madrasah Aliyah,Menurut 

Kecamatan di Kota Cilegon Tahun 2023 
 

Kecamatan 
Sekolah 

Dasar 
(SD) 

Madrasah 
Ibtidaiyah 

(MI) 

Sekolah 
Menengah 

Pertama 
(SMP) 

Madrasah 
Tsanawiyah 

(MTs) 

Sekolah 
Menengah 

Atas 
(SMA) 

Madrasah 
Aliyah 
(MA) 

Sekolah 
Menengah 
Kejuruan 

(SMK) 

(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7) (8) 

1 Cibeber 25 1 7 7 3 3 5 

2 Cilegon 15 2 5 2 1 2 3 

3 Pulomerak 24 1 5 2 1 0 1 

4 Ciwandan 21 2 5 12 5 6 1 

5 Jombang 33 2 13 2 4 1 8 

6 Grogol 15 1 3 5 2 3 0 

7 Purwakarta 22 2 6 4 3 2 3 

8 Citangkil 27 4 7 8 2 6 5 

Kota Cilegon 182 15 51 42 21 23 26 

Sumber : Kota Cilegon Dalam Angka 2024  
   

 

E. INDEKS PEMBANGUNAN MANUSIA DAN ANGKA HARAPAN HIDUP 

Menurut United Nations Development Programme (UNDP), Indeks 

PembangunanManusia (IPM) mengukur capaian pembangunan manusia berbasis sejumlah 

komponen dasar kualitas hidup. IPM dibangun melalui pendekatan tiga dimensi dasar, sebagai 

ukuran kualitas hidup, yaitu umur panjang dan sehat (Angka Harapan Hidup), pengetahuan 

dan standar hidup layak. 

Indeks Indeks Pembangunan Manusia (IPM) menjelaskan bagaimana penduduk dapat 

mengakses hasil pembangunan dalam memperoleh pendapatan, kesehatan, pendidikan dan 

sebagainya. 
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Untuk melihat capaian IPM dapat dilihat melalui pengelompokan IPM ke dalam 

beberapa kategori, yaitu: 

• IPM < 60   : IPM rendah 

• 60 ≤ IPM < 70  : IPM sedang 

• 70 ≤ IPM <80  : IPM tinggi 

• ≥ 80   : IPM sangat tinggi 

 

IPM Kota Cilegon berdasarkan data BPS Tahun 2023 (Kota Cilegon Dalam Angka 2024) 

sebesar 73,35 (IPM Tinggi) 

 
Tabel 1.10 

Indeks Pembangunan Manusia (IPM) dan Ungka Harapan Hidup (AHH) Kota Cilegon 
 

TAHUN IPM AHH 

2015 71,81 66,15 

2016 72,04 66,24 

2017 72,29 66,32 

2018 72,65 66,43 

2019 73,01 66,60 

2020 73,05 66,67 

2021 73,35 66.69 

2022 73,95 67,02 

2023 74.54 67,39 
Sumber : Kota Cilegon Dalam Angka 2024 
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Sumber daya kesehatan merupakan salah satu faktor pendukung dalam penyediaan pelayanan 

kesehatan yang berkualitas, yang diharapkan dapat meningkatkan derajat kesehatan masyarakat, yang 

meliputi sarana kesehatan, tenaga kesehatan dan pembiayaan kesehatan. 

Derajat kesehatan masyarakat salah satunya dipengaruhi olehkeberadaan sarana kesehatan. Undang-

Undang Nomor 17 Tahun 2023 tentang Kesehatan menyatakan bahwa Fasilitas Pelayanan Kesehatan adalah 

tempat dan/ atau alat yang digunakan untuk menyelenggarakan Pelayanan Kesehatan kepada perseorangan 

ataupun masyarakat dengan pendekatan promotif, preventif, kuratif, rehabilitatif, dan/ atau paliatif yang 

dilakukan oleh Pemerintah Pusat, Pemerintah Daerah, dan/atau masyarakat.  

Sarana Kesehatan merupakan input bagi berlangsungnya sistem pelayanan kesehatan. Sarana 

pelayanan kesehatan meliputi : sarana kesehatan yang dimiliki pemerintah, sarana upaya kesehatan 

bersumberdaya masyarakat (UKBM) dan sarana kesehatan swasta. 

Sarana pelayanan kesehatan di Kota Cilegon pada tahun 2023 dapat dilihat pada tabel 2.1 berikut : 
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Tabel 2.1. 

Jumlah Sarana Pelayanan Kesehatan Di Kota Cilegon Tahun 2023 

 
No SARANA PELAYANAN KESEHATAN JUMLAH (Unit) 

RUMAH SAKIT 

1 Rumah Sakit Umum pemerintah & BUMN 2 

2 Rumah Sakit Umum swasta 3 

3 Rumah Sakit Ibu dan Anak 2 

   

PUSKESMAS 

 1 Puskesmas Rawat Inap (DTP) 0 

 2 Puskesmas Non Rawat Inap 9 

KLINIK 

1 Klinik Pratama 70 

2 Klinik Utama 5 

PRAKTEK MANDIRI 

1 Dokter 41 

2 Dokter Gigi 7 

3 Dokter Spesialis 1 

4 Bidan 65 

5 Perawat 1 

LABORATORIUM 

1 Laboratorium Kesehatan 6 

UNIT TRANSFUSI DARAH 

1 Unit Transfusi Darah 1 

APOTEK 

1 Apotek 78 

TOKO OBAT 

1 Toko Obat 9 

Sumber : Dok Deskripsi SI-SDMK Cilegon 2023 & yankes.kemkes.go.id 

 

A. PUSAT KESEHATAN MASYARAKAT 

Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 43 Tahun 2019 tentang Puskesmas menyebutkan 

bahwa Puskesmas adalah fasilitas pelayanan kesehatan yang menyelenggarakan upaya 

kesehatan masyarakat dan upaya kesehatan perseorangan tingkat pertama, dengan lebih 

mengutamakan upaya promotif dan preventif, untuk mencapai derajat kesehatan masyarakat 

yang setinggi-tingginya di wilayah kerjanya. Puskesmas mempunyai tugas melaksanakan 

kebijakan kesehatan untuk mencapai tujuan pembangunan kesehatan di wilayah kerjanya 

dalam rangka mendukung terwujudnya Kecamatan Sehat. Selain melaksanakan tugas 
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tersebut, Puskesmas memiliki fungsi sebagai penyelenggara Upaya Kesehatan Masyarakat 

(UKM) tingkat pertama dan Upaya Kesehatan Perseorangan (UKP) tingkat pertama serta 

sebagai wahana pendidikan tenaga kesehatan. Upaya kesehatan masyarakat adalah setiap 

kegiatan untuk memelihara dan meningkatkan kesehatan serta mencegah dan menanggulangi 

timbulnya masalah kesehatan dengan sasaran keluarga, kelompok, dan masyarakat. Upaya 

kesehatan perseorangan adalah suatu kegiatan dan/atau serangkaian kegiatan pelayanan 

kesehatan yang ditujukan untuk peningkatan, pencegahan, penyembuhan penyakit, 

pengurangan penderitaan akibat penyakit dan memulihkan kesehatan perseorangan. 

Jumlah Puskesmas dan jaringannya di Kota Cilegon pada tahun 2020 sebanyak 9 

Puskesmas dan 8 Puskesmas Pembantu. Dari 9 Puskesmas tersebut, 3 diantaranya merupakan 

Puskesmas Poned yang melayani persalinan 24 jam dan 6 Puskesmas non Poned. 

Pemenuhan kebutuhan pelayanan kesehatan dasar dapat dilihat secara umum oleh 

indikator rasio Puskesmas terhadap 30.000 penduduk. Rata-rata rasio puskesmas di Kota 

Cilegon dengan jumlah penduduk 458.235 Jiwa yaitu sebesar 1: 50.915. 

Tabel 2.2 

Daftar Puskesmas di Kota Cilegon Tahun 2023 

 

No 
Nama 

Puskesmas 
Alamat Akreditasi 

1 Cibeber Komplek PCI Blok D 52 Kel. Cibeber, Kec. Cibeber Paripurna 

2 Cilegon Jl. Raya Bagendung Link. Pabuaran RT 01/RW 06 Kel. Ciwedus, 
Kec. Cilegon 

Paripurna 

3 Pulomerak Jl. RE. Martadinata KM 2 Link. Sukajaya RT 03/RW 06 Kel. 
Mekarsari, Kec. Pulomerak 

Paripurna 

4 Ciwandan Jl. Aat-Rusli Link. Jangkar Kulon Rt 009/RW 004 Kel. Tegal 
Ratu, Kec. Ciwandan 

Paripurna 

5 Jombang Jl. Keranggot Kel. Jombang Wetan, Kec. Jombang Paripurna 

6 Grogol Jl. Puskesmas Grogol, Kel. Rawa Arum, Kec. Grogol Paripurna 

7 Purwakarta Jl. Kaligandu Link. Kubang Welingi, Kec. Purwakarta Paripurna 

8 Citangkil Jl. KH. Agus Salim Nomor 3 Link. Delingseng Kel. Kebonsari, 
Kec. Citangkil 

Paripurna 

9 Citangkil II Link. Jeruk Tipis Rt. 06 Rw. 03, Kel. Lebak Denok Kec. Citangkil Paripurna 

Sumber : Dok Deskripsi SI-SDMK Cilegon 2023 & yankes.kemkes.go.id 
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Tahun 2023 seluruh puskesmas di Kota Cilegon telah dilakukan akreditasi dengan hasil 

keselurahannya mendapat akreditasi Paripurna.  

Pengunjung Puskesmas dapat dikategorikan pada 2 jenis pelayanan medis yang ditinjau 

dari berdiamnya / menginapnya pasien, yakni rawat jalan dan rawat inap. Rawat Jalan 

merupakan pelayanan medis kepada pasien untuk tujuan observasi diagnosis, pengobatan, 

rehabilitasi, dan pelayanan kesehatan lainnya tanpa mengharuskan pasien tersebut dirawat 

inap. Sementara itu rawat inap di puskesmas seKota Cilegon ialah Pelayanan Persalinan di 

Puskesmas, dengan cara di inapkan di ruangan sebagai proses rehabilitasi/observasi. 

Kunjungan rawat jalan di seluruh Puskesmas di Kota Cilegon tahun 2023 sebanyak 

521.507 kunjungan. Dengan angka di atas, diketahui rata-rata kunjungan harian Puskesmas 

tahun 2023 sebanyak 1.671 kunjungan (312 hari kerja dalam setahun).  Rata-rata kasar utilisasi 

per-Puskesmas per-hari sebanyak 186 kunjungan / Puskesmas. Meski demikian, rata-rata 

jumlah kunjungan harian antar Puskesmas tetap tidak merata antara satu dan lainnya.  

Sedangkan kunjungan rawat inap persalinan di 3 Puskesmas Poned di Kota Cilegon tahun 2023 

sebanyak 706 kunjungan.  

 

B. RUMAH SAKIT 

Dalam rangka meningkatkan derajat kesehatan masyarakat selain upaya promotifdan 

preventif, diperlukan juga upaya kuratif dan rehabilitatif. Upaya kesehatan yang bersifat 

kuratif dan rehabilitatif dapat diperoleh melalui rumah sakit yang juga berfungsi sebagai 

penyedia pelayanan kesehatan rujukan. 

Pada tahun 2023 jumlah rumah sakit di Kota Cilegon sebanyak 7 unit, yang terdiri atas 

rumah sakit umum berjumlah 5 unit (Negeri 1 unit, BUMN 1 Unit, Swasta 2 unit) dan rumah 

sakit khusus (RSK) sebanyak 2 unit. 
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Berdasarkan informasi dari aplikasi SIRANAP kementerian kesehatan jumlah faslilitas 

tempat tidur dapat dilihat pada tabel berikut : 

 

Tabel 2.3 

Jumlah Tempat Tidur Rumah Sakit di Kota Cilegon Tahun 2023 

 

No Nama Rumah Sakit Alamat 
Jumlah 

 Tempat  
Tidur 

1 Rumah Sakit Umum 
Daerah Kota Cilegon 

Jl. Kapten P. Tendean Km. 3 Cilegon 173 

2 Rumah Sakit 
Krakatau Medika 

Jl. Semang Raya No. 01 221 

3 Rumah Sakit Kurnia Jl. Jombang Masjid No.4 Cilegon 116 

4 Rumah Sakit Citra 
Sundari 

Jl. Temu Putih No. 100 Kel. Jombang Wetan Kec. 
Jombang, Kota Cilegon, Provinsi Banten 

53 

5 Rumah Sakit 
Hermina 

Kawasan PT. Bonauli Real Estate Jl. Terusan Bonakarta 
Rt 01/01 

104 

6 RS Ibu dan Anak 
Mutiara Bunda 

Jl. S.A.Tirtayasa Ruko Maisonnete Blok B1-8 Simpang 
Tiga, Ramanuju, Purwakarta, Cilegon, Banten 
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Sumber : Dok Deskripsi SI-SDMK Cilegon 2023 & yankes.kemkes.go.id 

 

Pada Tahun 2023 terdapat 1 Rumah Sakit Khusus yaitu Rumah Sakit Ibu dan Anak Kasih 

Insani yang tidak beroperasi malayani kesehata dan dapat diartikan Rumah sakit tersebut 

tutup. 

 

C. UPAYA KESEHATAN BERSUMBER DAYA MASYARAKAT 

Peran Masyarakat dalam upaya peningkatan derajat kesehatan masyarakat tercermin 

dalam pengembangan sarana Upaya Kesehatan Bersumberdaya Masyarakat (UKBM). UKBM 

di antaranya terdiri dari Pos Pelayanan Terpadu (Posyandu), Pos Kesehatan Desa (Poskedes) 

di Desa Siaga, Tanaman Obat Keluarga (Toga), dan Pos Obat Desa. Salah satu jenis UKBM yang 

telah sejak lama dikembangkan dan mengakar dimasyarakat adalah posyandu. Dalam 

menjalankan fungsinya, posyandu diharapkan dapat melaksanakan 5 program prioritas yaitu 

kesehatan ibu dan anak, Keluarga Berencana, perbaikan gizi, imunisasi dan penanggulangan 
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diare. Dalam rangka menilai kinerja dan perkembangannya , posyandu diklasifikasikan menjadi 

4 strata, yaitu posyandu pratama, Posyandu Madya, Posyandu Purnama dan Posyandu 

mandiri. Pada tahun 2023 UKBM di Kota Cilegon dapat dilihat pada tabel 2.2 dibawah ini.  

 

Tabel 2.4 

Jumlah Sarana Kesehatan Berbasis Masyarakat (UKBM) di Kota Cilegon Tahun 2023 

 

Kecamatan Puskesmas Posyandu Posbindu Lansia Posbindu PTM 

(1) (2) (3) (4) (5) 

1 Cibeber Cibeber 50 7 7 

2 Cilegon Cilegon 41 14 14 

3 Pulomerak Pulomerak 55 14 14 

4 Ciwandan Ciwandan 43 7 7 

5 Jombang Jombang 45 11 11 

6 Grogol Grogol 39 9 9 

7 Purwakarta Purwakarta 40 10 10 

8 Citangkil Citangkil 36 10 10 

  Citangkil II 42 3 3 

Kota Cilegon 391 85 85 

Sumber : Dinas Kesehatan Kota Cilegon 2024 
 
 

Melihat pentingnya peran Posyandu di masyarakat, jumlah Posyandu yang memadai di wilayah 

akan dapat menjangkau lebih banyak lagi warga yang mendapatkan pelayanan kesehatan dasar 

terutama melalui pendekatan promotif dan preventif. Rasio Posyandu dengan Balita digunakan untuk 

mengukur kecukupan jumlah Posyandu di masyarakat. Jumlah Posyandu di Kota Cilegon tahun 2023 

sebanyak 391 Posyandu. Rasio standar Posyandu dan Balita adalah 1:100, maka dengan jumlah terebut 

rasio Posyandu dan Balita di Kota Kota Cilegon tahun 2023 sebesar 1 : 97  (Jumlah Sasaran Balita di 

Kota Cilegon Tahun 2023 adalah 37.953 Balita, yang berarti satu Posyandu melayani 100 Balita. 

Berdasarkan rasio di atas, maka jumlah Posyandu di Kota Cilegon tahun 2023 telah memenuhi standar 

rasio Posyandu dan Balita. 
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Sumber Daya Manusia Kesehatan (SDMK) merupakan salah satu sub sistem dalam Sistem 

Kesehatan Nasional yang mempunyai peranan penting dalam meningkatkan derajat kesehatan 

masyarakat melalui berbagai upaya dan pelayanan kesehatan. Upaya dan pelayanan kesehatan 

harus dilakukan oleh tenaga kesehatan yang bertanggung jawab, memiliki etik dan moral tinggi, 

keahlian, dan berwenang. Menurut Undang-Undang Nomor 36 Tahun 2014 tentang Tenaga 

Kesehatan, tenaga kesehatan adalah setiap orang yang mengabdikan diri dalam bidang kesehatan 

serta memiliki pengetahuan dan/atau keterampilan melalui pendidikan di bidang kesehatan yang 

untuk jenis tertentu memerlukan kewenangan untuk melakukan upaya kesehatan. 

 

A. TENAGA KESEHATAN DI PUSKESMAS 

Puskesmas yang merupakan ujung tombak dalam pelayanan kesehatan masyarakat, 

kinerjanya sangat dipengaruhi ketersediaan sumber daya manusia yang dimiliki, terutama 

ketersediaan tenaga kesehatan. Pada Tahun 2023 jumlah tenaga kesehatan di seluruh 

Puskesmas se-Kota Cilegon (9 Puskesmas) sebagai berikut : 

 

 

 

 

 

 

 

SUMBER DAYA MANUSIA 

 



 

27 
 

Tabel 3.1 
Jumlah Tenaga Kesehatan Puskesmas Kota Cilegon Tahun 2023 

No Tenaga Kesehatan Jumlah 

1. Dokter umum 29 

2. Dokter gigi 26  

3. Perawat 152  

4. Bidan 170  

5. Tenaga kefarmasian 24 

6. Tenaga kesehatan masyarakat 23 

7. Tenaga kesehatan lingkungan 12 

8. Gizi 17 

9. Ahli teknologi laboratorium medik 16 

Total 469 
Sumber : Dokumen Deskripsi SDMK Kota Cilegon 2023 

Berdasarkan permenkes no.43 tahun 2019 tentang Pusat Kesehatan Masyarakat 

menyebutkan dalam layanan primer puskesmas harus memiliki dokter, dokter gigi, tenaga 

kesehatan lainnya dan tenaga non kesehatan. Tenaga Kesehatan lainnya yang dimaksud terdiri 

dari perawat, bidan, tenaga promosi kesehatan dan ilmu prilaku, tenaga sanitasi lingkungan, 

nutrisionis, tenaga apoteker dan/atau tenaga tekni kefarmasian serta ahli teknologi 

laboratorium medik. Berikut distribusi jumlah tenaga minimal di puskesmas sekota cilegon 

sebagai berikut : 

Tabel 3.2 
Distribusi Tenaga Kesehatan di Puskesmas Se-Kota Cilegon Tahun 2023 

 
No Puskesmas Dokter Dokter 

Gigi 
Perawat Bidan Tenaga 

Kesmas 
Tenaga 
Kesling 

Tenaga 
Gizi 

ATLM Tenaga 
Farmasi 

1. Cibeber 3 4  20 25 2 1 2 2  1  

2. Cilegon 3 3  18 13 3 2 2 1  2  

3. Pulomerak 3 3  14 20 3 2 2 2  3  

4. Ciwandan 4 3  14 19 1 2 2 2  3  

5. Jombang 3 2  13 15 3 1 2 2  3  

6. Grogol 3 2  17 17 2 1 2 3  3  

7. Purwakarta 4 3  16 15 3 1 1 1  3  

8. Citangkil 3 4  17 26 3 1 2 2  3  

9. Citangkil II 3 2  23 20 3 1 2 1  3  

Kota Cilegon 29 26 152 170 23 12 17 16 24 

Sumber : Dokumen Deskripsi SDMK Kota Cilegon 2023 
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Berdasarkan data diatas dapat dikatakan seluruh Puskesmas se-Kota Cilegon telah 

memenuhi standart minimal tenaga kesehatan. 

 

B. TENAGA KESEHATAN DI RUMAH SAKIT PEMERINTAH KOTA CILEGON 

Rumah Sakit Umum Daerah Kota Cilegon merupakan unit pelayanan kesehatan rujukan 

yang dikelola oleh pemerintah Kota Cilegon. Kinerjanya juga sangat dipengaruhi oleh 

ketersediaan sumber daya manusia yang dimiliki. Jumlah tenaga kesehatan pada tahun 2023 

dapat dilihat pada tabel 3.3 berikut ini : 

 
Tabel 3.3 

Jumlah Tenaga Kesehatan RSUD Kota Cilegon Tahun 2023 
 

No Tenaga Kesehatan Jumlah 

1 Dokter Spesialis 39 

2 Dokter Umum 32 

3 Dokter Gigi 2 

4 Dokter Gigi Spesialis 3 

5 Bidan 59 

6 Perawat 313 

7 Apoteker 7 

8 Ass. Apoteker 11 

9 Sanitarian 5 

10 Gizi 11 

11 Kesehatan Masyarakat 9 

12 ATLM 3 

13 Tenaga Teknik Biomedika Lainnya 17 

14 Keterapian Fisik 7 

15 Keteknisian Medis 14 

Total 532 
Sumber : Dokumen Deskripsi SDMK Kota Cilegon 2023 
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C. TENAGA KESEHATAN DI SARANA KESEHATAN SWASTA DAN BUMN 

Tenaga Kesehatan di Sarana Kesehatan Swasta dan BUMN di Kota Cilegon meliputi 

tenaga kesehstan di rumah sakit swasta, Klinik swasta, Dokter/Bidan Praktek Swasta, Apotek 

dan Laboratorium Klinik. Jumlah Tenaga Kesehatan di Sarana Kesehatan Swasta  dan BUMN 

dapat dilihat pada Tabel dibawah ini :  

Tabel 3.4 
Jumlah Tenaga Kesehatan Sarana Kesehatan Swasta dan BUMN 

Kota Cilegon Tahun 2023 
 

No Tenaga Kesehatan Jumlah 

1 Dokter Spesialis 119 

2 Dokter Umum 245 

3 Dokter Gigi 109 

4 Dokter Gigi Spesialis 6 

5 Bidan 208 

6 Perawat 572 

7 Apoteker 71 

8 Ass. Apoteker 67 

9 Sanitarian 5 

10 Gizi 14 

11 Kesehatan Masyarakat 4 

12 ATLM 55 

13 Tenaga Teknik Biomedika Lainnya 28 

14 Keterapian Fisik 22 

15 Keteknisian Medis 20 

Total 1.545 
Sumber : Dokumen Deskripsi SDMK Kota Cilegon 2023 
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Salah satu sub sistem dalam kesehatan nasional adalah sub sistem pembiayaan kesehatan, 

dan merupakan komponen sumber daya yang sangat diperlukan dalam menjalankan pembangunan 

kesehatan.  

Pembiayaan Kesehatan Kota Cilegon tahun 2023 bersumber dari APBD II Kota Cilegon, APBN 

(DAK) yang dikelola Dinas Kesehatan, dan dana Kapitasi JKN Kesehatan serta pengelolaan dana BLUD 

di RSUD Kota Cilegon. Alokasi Anggaran Kesehatan Kota Cilegon pada tahun 2023 (Dinas Kesehatan 

beserta UPT) berjumlah Rp. 430.740.992.981,-. Persentase Anggaran Kesehatan terhadap total 

APBD Kota Cilegon pada tahun 2023 (data LRA Per 31 Desember 2023) sebesar 18.3%, dengan 

anggaran kesehatan perkapita sebesar Rp.572.691,00-. Anggaran ini belum termasuk dana dari DPW 

Kel.  

Sumber biaya APBD Kota Cilegon tahun 2023 untuk sektor kesehatan sejumlah Rp. 

326.360.928.558,- atau 75,77% total anggaran kesehatan. Adapun besar anggaran sumber 

pemerintah lain yang terdiri dari kapitasi JKN dan pengelolaan BLUD sejumlah Rp. 104.380.064.423,- 

atau 24,23 % dari total anggaran kesehatan. Sedangkan tingkat serapan belanja terhadap alokasi 

anggaran kesehatan adalah sebesar Rp. 380.811.954.202,- atau sebesar 88.41%. 

Berikut rincian alokasi anggaran kesehatan tahun 2023, dapat dilihat pada tabel 4.1 
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Tabel 4.1 
Alokasi Anggaran Kesehatan 

Kota Cilegon Tahun 2023 
 

No Sumber Biaya Alokasi Anggaran Kesehatan 
Rp 

1 APBD KAB/KOTA  Rp     326.360.928.558  

 a. Belanja Langsung  Rp     131.156.550.740  

 b. Belanja Tidak Langsung  Rp     168.314.072.658  

 c. Dana Alokasi Khusus (DAK)  Rp       26.890.305.160  

       - DAK fisik (Reguler)  Rp       17.358.481.160  

       - DAK non fisik (Bantuan Operasional Kesehatan)  Rp         9.531.824.000  

   

2 SUMBER PEMERINTAH LAIN  Rp     104.380.064.423  

 - Kapitasi  Rp       13.030.299.550  

 - BLUD (RSUD)  Rp       91.349.764.873  

TOTAL ANGGARAN KESEHATAN Rp    430.740.992.981 

TOTAL APBD KOTA CILEGON  Rp 2.348.668.350.058 
Sumber : Dinas Kesehatan Kota Cilegon 2023 

 

Penyelenggaraan Jaminan Kesehatan Melalui BPJS Kesehatan yang merupakan salah satu 

komponen pembiayaan kesehatan yang langsung dirasakan manfaatnya oleh masyarakat. Menurut 

peta jalan menuju Jaminan Kesehatan Nasional (JKN) ditargetkan pada tahun 2023 semua penduduk 

Indonesia telah tercakup dalam JKN (Universal Health Coverage - UHC). Penyelenggaraan Jaminan 

Kesehatan Melalui BPJS Kesehatan yang bersumber dari APBD II Kota Cilegon merupakan upaya 

perluasan cakupan kepesertaan JKN Kota Cilegon kepada masyarakat miskin dan tidak mampu 

sebagai Penerima Bantuan Iuran (PBI) APBD.  
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Penyelenggaraan JKN, BPJS Kesehatan selain memenuhi kewajiban pemerintah, berdasarkan 

kajian dan pengalaman sangat berperan dalam upaya percepatan perbaikan indikator kesehatan 

apabila lebih fokus pada pelayanan kesehatan masyarakat miskin dan tidak mampu dari berbagai 

aspeknya. Sehingga diharapkan dapat memberikan kontribusi meningkatkan Angka Harapan Hidup 

(AHH) penduduk Kota Cilegon, menurunkan angka kematian ibu dan bayi, meningkatkan kualitas 

hidup masyarakat khususnya di bidang kesehatan dan dapat terlayaninya kasus-kasus kesehatan 

masyarakat miskin dan tidak mampu yang membutuhkan pengobatan terus menerus dan berbiaya 

tinggi. 

Tabel 4.2 
Cakupan Jaminan Kesehatan Penduduk Menurut Jenis Kepesertaan 

Kota Cilegon Tahun 2023 
 

No Jenis Kepesertaan Peserta Jaminan 
Kesehatan 

% 

1 PENERIMA BANTUAN IURAN (PBI) 176.271  37,93% 

 PBI APBN 74.514  16,03% 

 PBI APBD 101.757  21,90% 

    

2 NON PBI 285.940  61,53% 

 Pekerja Penerima Upah (PPU) 198.823  42,78% 

 Pekerja Bukan Penerima Upah 
(PBPU)/mandiri 

77.264  16,63% 

 Bukan Pekerja (BP) 9.853  2,12% 

JUMLAH KEPESERTAAN 462.211  99,46% 
Sumber : Dinas Kesehatan Kota Cilegon 2023 

Berdasarkan Tabel 4.2 Cakupan kepesertaan JKN Kota Cilegon tahun 2023 adalah sebanyak 

462.211 peserta atau sekitar 99.46 % dari estimasi penduduk Kota Cilegon. Upaya memperluas 

cakupan kepesertaan atau memastikan bahwa seluruh penduduk telah menjadi peserta JKN 

dilakukan dengan menerapkan konsep Universal Health Coverage (UHC) / Jaminan Kesehatan 

Semesta.  

 



 

33 
 

Tercapainya cakupan kesehatan semesta atau universal health coverage (UHC) atau 95% dari 

jumlah penduduk, adalah sasaran kuantitatif Program JKN. Semenjak diberlakukannya program 

Universal Health Coverage (UHC) / Jaminan Kesehatan Semesta, cakupan peserta JKN Kota Cilegon 

berada di atas 95 %. Penyelenggaraan UHC oleh Pemerintah Kota Cilegon berupa pemberikan 

pembiayaan iuran JKN bagi warga yang menginginkannya melalui PBI, tanpa memandang berasal 

dari keluarga mampu atau tidak mampu, dengan persyaratan bersedia mendapatkan standar 

pelayanan kelas 3. 

Data BPJS Kesehatan Cabang Cilegon yang didasarkan pada Aplikasi BI BPJS Kesehatan per 31 

Desember 2023, diperoleh cakupan status kepemilikan kepesertaan Program JKN Kota Cilegon pada 

jenis kepesertaan PBI yang terdiri dari PBI APBN sebanyak 74.514 peserta (16,03 %) dan PBI APBD 

sebanyak 101.757 peserta (21,90 %). Jumlah peserta JKN pada jenis kepesertaan Non PBI yang 

terdiri jenis dari Pekerja Penerima Upah (PPU) sebanyak 198.823 peserta atau 42,78 %, Pekerja 

Bukan Penerima Upah (PBPU)/mandiri sebanyak 77.264 peserta (16,63 %), Bukan Pekerja (BP) 

sebanyak 9.853 (2,12 %). 
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Hidup sehat adalah dambaan setiap orang. Oleh sebab itu, kesehatan harus bermula dari diri 

sendiri atau pribadi yang terbebas dari kondisi sakit jasmani dan rohani. Setiap orang terikat pada 

lingkungan terdekat yang bertalian darah antara satu anggota dan lainnya yang dikenal sebagai 

keluarga. Keluarga sebagai unit lembaga pertama dalam masyarakat mempunyai fondasi utama 

untuk membangun karekater anggotanya di masa mendatang, termasuk dalam sektor kesehatan. 

Peran penting tersebut khususnya dalam memupuk kebiasaan penerapan pola prilaku hidup sehat 

Dalam upaya mewujudkan keluarga yang berkualitas diperlukan penguatan pembangunan 

keluarga agar setiap anggotanya senantiasa dapat hidup dalam lingkungan yang sehat dan dengan 

kondisi yang sehat. Maka dari itu, banyak sekali program prioritas kesehatan yang memfokuskan 

pada jenis anggota keluarga dalam keluarga. Sebagai contoh, Ibu adalah anggota keluarga yang 

berperan penting dalam mengatur semua urusan rumah tangga, pendidikan anak, dan kesehatan 

seluruh anggota keluarga. Ibu dan anak perlu mendapatkan perhatian khusus dari penyelenggaraan 

upaya kesehatan kesehatan, karena ibu dan anak termasuk kelompok yang rentan. 

Program kesehatan keluarga yang dijalankan oleh pemerintah dan semua pemangku 

kepentingan berupaya secara terus menerus agar semua anggota keluarga tidak hanya dapat hidup 

dalam kondisi sehat, tertapi juga dapat bertanggung jawab atas kesehatan bersama.Sebagai 

komponen yang tidak terpisahkan dari masyarakat, keluarga memiliki peran signifikan dalam status 

kesehatan.  
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Keluarga berperan terhadap optimalisasi pertumbuhan, perkembangan, dan produktivitas 

seluruh anggotanya melalui pemenuhan kebutuhan gizi dan menjamin kesehatan anggota keluarga. 

Di dalam komponen keluarga, ibu dan anak merupakan kelompok rentan. Hal ini terkait dengan fase 

kehamilan, persalinan dan nifas pada ibu dan fase tumbuh kembang pada anak. Hal ini yang menjadi 

alasan pentingnya upaya kesehatan ibu dan anak menjadi salah satu prioritas pembangunan 

kesehatan di Indonesia. 

 

Ibu dan anak merupakan anggota keluarga yang perlu mendapatkan prioritas dalam 

penyelenggaraan upaya kesehatan, karena ibu dan anak merupakan kelompok rentan terhadap 

keadaan keluarga dan sekitarnya secara umum. Sehingga penilaian terhadap status kesehatan dan 

kinerja upaya kesehatan ibu dan anak penting untuk dilakukan. 

Indikator derajat kesehatan masyarakat adalah jumlah angka kematian ibu (AKI) dan angka 

kematian bayi (AKB). AKI dan AKB di Indonesia masih merupakan masalah yang menjadi prioritas di 

bidang kesehatan (Wahyudin, 2008). Indikator Derajat Kesehatan juga merupakan hasil akhir, terdiri 

atas indikator angka-angka mortalitas, angka-angka morbiditas, dan indikator status gizi. 

 

A. PELAYANAN KESEHATAN IBU DAN ANAK 

Ibu dan anak merupakan anggota keluarga yang perlu mendapatkan prioritas dalam 

penyelenggaraan upaya kesehatan, karena ibu dan anak merupakan kelompok rentan 

terhadap keadaan keluarga dan sekitarnya secarau mum. Sehingga penilaian terhadap status 

kesehatan dan kinerja upaya kesehatan ibu dan anak penting untuk dilakukan. 

1. Upaya Kesehatan Ibu 

Keberhasilan upaya kesehatan ibu, di antaranya dapat dilihat dari indikator Angka 

Kematian Ibu (AKI). AKI adalah jumlah kematian ibu selama masa kehamilan, persalinan 

dan nifas yang disebabkan oleh kehamilan, persalinan, dan nifas atau pengelolaannya 
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tetapi bukan karena sebab-sebab lain seperti kecelakaan, terjatuh, dan lain-lain di setiap 

100.000 kelahiran hidup. 

Indikator ini tidak hanya mampu menilai program kesehatan ibu, tapi mampu 

menilai derajat kesehatan masyarakat, karena sensitifitasnya terhadap perbaikan 

pelayanan kesehatan, baik dari sisi aksesibilitas maupun kualitas. 

Angka kelahiran di Kota Cilegon tidak mencapai atau kurang dari 100.000 kelahiran 

hidup, angka kematian ibu di Kota Cilegon yang dilaporkan merupakan hasil konversi 

perhitungan rumus yang telah ditetapkan sehingga belum bisa menggambarkan AKI yang 

sebenarnya di Populasi Penduduk Kota Cilegon. 

Angka Kematian Ibu (AKI) dan Jumlah kematian ibu dihitung dari kejadian 

kematian ibu pada masa kehamilan (Bumil), persalinan (Bulin), dan nifas (Bufas). Angka 

Kematian Ibu (AKI) di Kota Cilegon berfluktuasi dalam kurun 2014-2023 tergambar data 

historisnya pada Gambar 5.1. Angka kematian ibu cenderung menurun, di tahun 2015 

sebesar 198 /100.000 KH menjadi 120/100.000 KH di tahun 2019, namun terjadi 

peningkatan yang cukup tinggi pada tahun 2020 yaitu 203/100.000 KH dan tahun 2021 

sebesar 256/100.000 KH sedangkan tahun 2022 mengalami penurunan yang sangat 

signifikan sebesar 36/100.000 KH selanjutnya pada tahun 2023 terjadi peningkatan 

kembali menjadi 92//100.000 KH. 

Pada Tahun 2023 jumlah kematian ibu karena hamil, bersalin, dan nifas di Kota 

Cilegon sebanyak 8 orang dari 8.728 jumlah kelahiran hidup, apabila di konversikan 

menjadi 92/100.000 KH. Target nasional (Renstra Kemenkes 2020-2024) yaitu 

183/100.000 KH, jadi bila dibandingkan dengan target nasional, maka AKI di Kota Cilegon 

masih terhitung rendah. 
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Gambaran AKI per 100.000 KH di Kota Cilegon Tahun 2015 – 2023 disajikan pada 

Gambar 5.1 berikut ini : 

Gambar 5.1 
AKI / 100.000 KH Kota Cilegon 

2015 – 2023 
 

 
Sumber : Dinas Kesehatan Kota Cilegon 2023 

 

Kematian Ibu dibagi menjadi 3 fase yaitu fase kehamilan, bersalin, dan nifas. 

Kematian ibu hamil di Kota Cilegon tahun 2023 terjadi di semua fase kehamilan seorang 

wanita yaitu fase kehamilan, bersalin , dan nifas. Jumlah kematian Bumil pada fase 

kehamilan sebanyak 2 kasus, fase bersalin 1 kasus, dan fase nifas 5 kasus. Dengan 

demikian fase terbanyak terjadinya kematian ibu hamil di Kota Cilegon tahun 2023 ialah 

pada fase nifas. Berikut perbandingan kematian ibu berdasarkan fase. 
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Gambar 5.2 
Perbandingan Kematian Ibu berdasarkan Fase 

Di Kota Cilegon Tahun 2023 
 

 
Sumber :  Dinas Kesehatan Kota Cilegon 2023 

 

Ditahun 2023 jumlah kematian Ibu terbanyak diarea wilayah kerja UPTD 

Puskesmas Cibeber yaitu sebanyak 3 Kasus kematian ibu. Terdapat 4 UPTD puskesmas 

yang tidak terjadi kematian ibu yaitu UPTD Puskesmas Cilegon, UPTD Puskesmas Grogol, 

UPTD Puskesmas Purwakarta dan UPTD Puskesmas Citangkil. Berikut gambaran jumlah 

kematian ibu diwilayah kerja Kota Cilegon tahun 2023. 
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Gambar 5.3 
Jumlah Kematian Ibu Menurut Puskesmas Se-Kota Cilegon  

Tahun 2023 
 

 
Sumber : Dinas Kesehatan Kota Cilegon 2023 

 

Penyebab kematian ibu di Kota Cilegon tahun 2023 didominasi oleh penyebab 

lain-lain seperti epilepsi, suddent death, asma, TB, luka bakar, sebanyak 5 kasus. Di urutan 

ke dua penyebab kematian ibu terbesar ditempati oleh gangguan hipertensi pada 

kehamilan dengan jumlah kasus masing-masing sebanyak 3 kasus.  

 Upaya percepatan penurunan AKI dapat dilakukan dengan menjamin agar setiap 

ibu mampu mengakses pelayanan kesehatan ibu yang berkualitas, seperti pelayanan 

kesehatan ibu hamil, pertolongan persalinan oleh tenaga kesehatan terlatih di fasilitas 

pelayanan kesehatan, perawatan pasca persalinan bagi ibu dan bayi, perawatan khusus 

dan rujukan jika terjadi komplikasi, kemudahan mendapatkan cuti hamil dan melahirkan, 

dan pelayanan keluarga berencana. Pada bagian berikut, gambaran upaya kesehatan ibu 

yang disajikan terdiri dari : 

1) Pelayanan kesehatan ibu hamil,  

2) Pelayanan imunisasi Tetanus Toksoid wanita usia subur dan ibu hamil,  

3) pelayanan kesehatan ibu bersalin,  
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4) pelayanan kesehatan ibu nifas,  

5) pelayanan/penanganan komplikasi kebidanan, dan  

6) pelayanan kontrasepsi. 

 

Semua pemangku kepentingan terus melakukan segala upaya menekan terjadinya 

kematian ibu di Kota Cilegon. Termasuk upaya pemerintah Kota Cilegon dalam 

menurunkan AKI dengan menjamin setiap ibu hamil dapat mengakses pelayanan 

kesehatan ibu yang terstandar pada semua bentuk layanan kesehatan ibu, mulai dari 

pelayanan kepesertaan ber-KB, pelayanan kesehatan ibu, penanganan komplikasi 

kebidanan, pertolongan persalinan oleh tenaga kesehatan terlatih di fasilitas pelayanan 

kesehatan, perawatan pasca persalinan bagi ibu dan bayi, perawatan khusus dan 

penataan sistem rujukan serta pelayanan kesehatan ibu hamil rujukan bila ditemui 

komplikasi. 

 

a. Pelayanan Kesehatan Ibu Hamil 

Pelayanan kesehatan ibu hamil diberikan kepada ibu hamil yang dilakukan oleh 

tenaga kesehatan di fasilitas pelayanan kesehatan. Proses ini dilakukan selama 

rentang usia kehamilan ibu yang dikelompokkan sesuai usia kehamilan menjadi 

trimester pertama, trimester kedua, dan trimester ketiga.  

Pelayanan kesehatan ibu hamil yang diberikan harus memenuhi elemen 

pelayanan sebagai berikut : 

(1) Penimbangan berat badan dan pengukuran tinggi badan;  

(2) Pengukuran tekanan darah; 

(3) Pengukuran Lingkar Lengan Atas (LiLA);  

(4) Pengukuran tinggi puncak rahim (fundus uteri);  

(5) Penentuan status imunisasi tetanus dan pemberian imunisasi tetanus toksoid 

sesuai status imunisasi; 

(6) Pemberian Tablet tambah darah minimal 90 Tablet selama kehamilan; 

(7) Penentuan presentasi janin dan denyut jantung janin (DJJ);  
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(8) Pelaksanaan temu wicara (pemberian komunikasi interpersonal dan konseling, 

termasuk keluarga berencana); 

(9) Pelayanan tes laboratorium sederhana, minimal tes hemoglobin darah (Hb), 

pemeriksaan protein urin dan pemeriksaan golongan darah (bila belum pernah 

dilakukan sebelumnya); dan; 

(10) Tatalaksana kasus. 

 

Penilaian terhadap pelaksanaan pelayanan kesehatan ibu hamil dapat dilakukan 

dengan melihat cakupan K1 dan K4. Cakupan K1 adalah jumlah ibu hamil yang telah 

memperoleh pelayanan antenatal pertama kali oleh tenaga kesehatan dibandingkan 

jumlah sasaran ibu hamil di satu wilayah kerja pada kurun waktu satu tahun. 

Sedangkan cakupan K4 adalah jumlah ibu hamil yang telah memperoleh pelayanan 

antenatal sesuai dengan standar paling sedikit empat kali sesuai jadwal yang 

dianjurkan di tiap trimester dibandingkan jumlah sasaran ibu hamil di satu wilayah 

kerja pada kurun waktu satu tahun. Indikator tersebut memperlihatkan akses 

pelayanan kesehatan terhadap ibu hamil dan tingkat kepatuhan ibu hamil dalam 

memeriksakan kehamilannya ke tenaga kesehatan. Capaian K1 dan K4 dari tahun 

2015 sampai dengan tahun 2023 disajikan pada gambar berikut ini. 
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Gambar 5.4 
Cakupan Pelayanan Kesehatan Ibu Hamil K1 dan K4 

Tahun 2015-2023 
 

 
Sumber : Dinas Kesehatan Kota Cilegon, 2023 

 

Gambar diagram 5.4 menunjukkan bahwa secara umum terjadi peningkatan 

untuk kedua indikator, baik cakupan K1 maupun K4. Pada tahun 2023 merupakan 

indicator SPM Bidang Kesehatan dengan Target 100%. Berdasarkan target tersebut 

maka dapat dikatakan telah mencapai target. Gambaran capaian K4 pada tahun 2023 

di 9 Puskesmas disajikan pada gambar berikut ini. 
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Gambar 5.5 
Cakupan Pelayanan Kesehatan Ibu Hamil K4 dan K6 

Menurut Kecamatan dan Puskesmas Tahun 2023 
 

 
Sumber : Dinas Kesehatan Kota Cilegon, 2023 

 

Pelayanan kesehatan ibu hamil (K4) secara Kota Cilegon pada tahun 2023 sebesar 

100.20%,  keseluruhan telah mencapai target RPJMN sebesar 92%. Sementara itu 

Pelayanan ibu hamil (K6) pada tahun 2023 di Kota Cilegon sebesar 97,49% terdapat 

selisih sebesar 2,70% dari Pelayanan ibu Hamil (K4). Capaian Pelayanan ibu hamil (K6) 

tahun 2023 tertinggi di wilayah kerja UPTD Puskesmas Cilegon 103,47 % diikuti UPTD 

Puskesmas Ciwandan 100,00% dan UPTD Puskesmas Citangkil 100,00%  sementara 

itu yang terendah diwilayah kerja UPTD Puskesmas Pulomerak 88,39% namun secara 

keseluruhan telah mencapai target RPJMN sebesar 80%. 

Selain akses ke fasilitas pelayanan kesehatan, kendala yang dihadapu dalam 

pelaksanaan kesehatan ibu hamil adalah kualitas pelayanan yang ditingkatkan, 

diantaranya pemenuhan semua komponen pelayanan kesehatan ibu hamil harus 

diberikan saat kunjungan. 
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Salah satu masalah gizi yang kerap dialami oleh ibu hamil adalah anemia ibu 

hamil. Anemia ibu hamil juga merupakan salah satu dari kondisi komplikasi 

kebidanan/gangguan kesehatan pada ibu hamil yang umum terjadi. Menanggapi 

permasalah itu pemerintah telah lama mencanangkan Program Pemberian Tablet 

Besi bagi Ibu Hamil sebanyak 90 tablet selama kehamilan. Tablet besi mengandung 

zat besi yang setara dengan 60 mg besi elemental dalam bentuk Ferro Sulfat, Ferro 

Fumarat atau Ferro Gluconat dan Asam Folat sebesar 0,400 mg yang diharapkan 

dapat mencegah kejadian anemia ibu hamil 

Salah satu komponen pelayanan kesehatan ibu hamil yaitu pemberian zat besi 

sebanyak 90 Tablet (Fe3). Zat besi merupakan mineral yang dibutuhkan tubuh untuk 

membentuk sel darah merah (hemoglobin). Selain digunakan untuk pembentukan sel 

darah merah, zat besi juga berperan sebagai salah satu komponen dalam membentuk 

mioglobin (protein yang membawa oksigen ke otot), kolagen (protein yang terdapat 

pada tulang, tulang rawan, dan jaringan penyambung), serta enzim. 

Zat besi memiliki peran vital terhadap pertumbuhan janin. Selama hamil, asupan 

zat besi harus ditambah mengingat selama kehamilan, volume darah pada tubuh ibu 

meningkat. Sehingga, untuk dapat tetap memenuhi kebutuhan ibu dan menyuplai 

makanan serta oksigen pada janin melalui plasenta, dibutuhkan asupan zat besi yang 

lebih banyak. Asupan zat besi yang diberikan oleh ibu hamil kepada janinnya melalui 

plasenta akan digunakan janin untuk kebutuhan tumbuh kembangnya, termasuk 

untuk perkembangan otaknya, sekaligus menyimpannya dalam hati sebagai 

cadangan hingga bayi berusia 6 bulan.  

Selain itu, zat besi juga membantu dalam mempercepat proses penyembuhan 

luka khususnya luka yang timbul dalam proses persalinan. Kekurangan zat besi sejak 

sebelum kehamilan bila tidak diatasi dapat mengakibatkan ibu hamil menderita 

anemia. Anemia merupakan salah satu risiko kematian ibu, kejadian bayi dengan 
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berat badan lahir rendah (BBLR), infeksi terhadap janin dan ibu, keguguran, dan 

kelahiran prematur. 

Distribusi tablet tambah darah (TTD) diberikan kepada 8.574 ibu hamil ibu hamil 

dari perkiraan 8.578 jumlah ibu hamil (99.95%) di Kota Cilegon tahun 2023.  

Gambar 5.6 
Cakupan Pemberian 90 Tablet dan Konsumsi Tablet Tambah Darah (Zat Besi) 90 

Tablet Pada Ibu Hamil Menurut Kecamatan dan Puskesmas Tahun 2023 
 

 
Sumber : Dinas Kesehatan Kota Cilegon 2023 

 

Secara keseluruhan cakupan ibu hamil mendapat Tablet Fe3 tahun 2022 

mengalami Peningkatan menjadi 101.85% dibanding tahun 2021 (95.71%) namun 

mengalami penurunan kembali di tahun 2023 menjadi 98,86%. Puskesmas dengan 

cakupan Fe3 tertinggi yaitu UPTD Puskesmas Ciwandan (110.32%) dan yang terendah 

UPTD Puskesmas Citangkil (82.10%).  

Berdasarkan pedoman Indikator Program Gizi dan KIA target di tahun 2023 baik 

Ibu Hamil mendapat TTD selama masa kehamilan minimal 90 Tablet dan bu Hamil 

yang mengonsumsi TTD selama kehamilan minimal 90 Tablet adalah 85%, seacara 
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capaian Kota Cilegon telah mencapai target namun jika dilihat dalam gambar 5.4 

terdapat 1 puskesmas yang belum mencapai target yaitu UPTD Puskesmas Citangkil. 

 

b. Pelayanan Imunisasi Tetanus Toksoid Bagi Wanita Usia Subur Dan Ibu Hamil 

Salah satu penyebab kematian ibu dan kematian bayi yaitu infeksi tetanus yang 

disebabkan oleh bakteri Clostridium tetani sebagai akibat dari proses persalinan yang 

tidak aman/steril atau berasal dari luka yang diperoleh ibu hamil sebelum 

melahirkan. Clostridium Tetani masuk melalui luka terbuka dan menghasilkan racun 

yang menyerang sistem syaraf pusat. 

Sebagai upaya mengendalikan infeksi tetanus yang merupakan salah satu faktor 

risiko kematian ibu dan kematian bayi, maka dilaksanakan program imunisasi Tetanus 

Toksoid (TT) bagi Wanita Usia Subur (WUS) dan ibu hamil. Peraturan Menteri 

Kesehatan Nomor 42 Tahun 2013 tentang Penyelenggaraan Imunisasi 

mengamanatkan bahwa wanita usia subur dan ibu hamil merupakan salah satu 

kelompok populasi yang menjadi sasaran imunisasi lanjutan. Imunisasi lanjutan 

adalah kegiatan yang bertujuan untuk melengkapiimunisasi dasar pada bayi yang 

diberikan kepada anak Batita, anak usia sekolah, dan wanita usia subur termasuk ibu 

hamil. 

Wanita usia subur yang menjadi sasaran imunisasi TT adalah wanita berusia 

antara 15-49 tahun yang terdiri dari WUS hamil (ibu hamil) dan tidak hamil. Imunisasi 

lanjutan pada WUS salah satunya dilaksanakan pada waktu melakukan pelayanan 

antenatal. Imunisasi TT pada WUS diberikan sebanyak 5 dosis dengan interval 

tertentu, dimulai sebelum danatau saat hamil yang berguna bagi kekebalan seumur 

hidup. Interval pemberian imunisasi TT dan lama masa perlindungan yang diberikan 

sebagai berikut:  
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(1) TT2 memiliki interval minimal 4 minggu setelah TT1 dengan masa perlindungan 

3 tahun. 

(2) TT3 memiliki interval minimal 6 bulan setelah TT2 dengan masa perlindungan 5 

tahun.  

(3) TT4 memiliki interval minimal 1 tahun setelah TT3 dengan masa perlindungan 

10 tahun.  

(4) TT5 memiliki interval minimal 1 tahun setelah TT4 dengan masa perlindungan 

25 tahun.  

 

Screening status imunisasi TT harus dilakukan sebelum pemberian vaksin. 

Pemberian imunisasi TT tidak perlu dilakukan bila hasil screening menunjukkan 

wanita usia subur telah mendapatkan imunisasi TT5 yang harus dibuktikan dengan 

buku KIA,rekam medis, dan atau kohort. Kelompok ibu hamil yang sudah 

mendapatkan TT2 sampai dengan TT5 dikatakan mendapatkan imunisasi TT2+. 

Gambar berikut menampilkan cakupan imunisasi TT5 pada wanita usia subur dan 

cakupan imunisasi TT2+ pada ibu hamil. 

Gambar 5.7 
Cakupan Imunisasi TT5 Pada Wanita Usia Subur  

Di Kota Cilegon Tahun 2023 
 

 
Sumber : Dinas Kesehatan Kota Cilegon 2023 
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Pada gambar diatas dapat diketahui bahwa UPTD Puskesmas Cilegon memiliki 

capaian imunisasi TT5 pada WUS tertinggi di Kota Cilegon sebesar 8.19 %. Sedangkan 

Puskesmas dengan capaian terendah yaitu UPTD Puskesmas Ciwandan sebesar 

0.55%. 

Gambar 5.8 
Cakupan Imunisasi TT2+ Pada Ibu Hamil  

Di Kota Cilegon Tahun 2023 
 

 
Sumber : Dinas Kesehatan Kota Cilegon 2023 
 

Pada gambar di atas dapat diketahui bahwa UPTD Puskesmas Ciwandan memiliki 

capaian imunisasi TT2+ pada ibu hamil tertinggi di Kota Cilegon sebesar 136,32%. 

Sedangkan Puskesmas dengan capaian terendah yaitu UPTD Puskesmas Jombang 

sebesar 23.57%. 

 

c. Pelayanan Kesehatan Ibu Bersalin 

Upaya lain yang dilakukan untuk menurunkan kematian ibu dan kematian bayi 

yaitu dengan mendorong agar setiap persalinan ditolong oleh tenaga kesehatan 

terlatih yaitu dokter spesialis kebidanan dan kandungan (SpOG), dokter umum, dan 
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bidan, serta diupayakan dilakukan di fasilitas pelayanan kesehatan. Pertolongan 

persalinan adalah proses pelayanan persalinan yang dimulai pada kala I sampai 

dengan kala IV persalinan. Keberhasilan program ini diukur melalui indikator 

persentase persalinan ditolong tenaga kesehatan terlatih (Cakupan PN) dan 

persentase persalinan di fasilitas pelayanan kesehatan (Cakupan PF). 

Gambar 5.9 
Cakupan Pertolongan Persalinan di Fasilitas Kesehatan 

Di Kota Cilegon Tahun 2015-2023 
 

 
Sumber : Dinas Kesehatan Kota Cilegon 2023 
 

Persentase pertolongan persalinan di Fasilitas Kesehatan di Kota Cilegon 

menunjukkan kecenderungan menurun dari tahun 2015 sampai dengan tahun 2016 

90,20%, dan di tahun 2017 mengalami peningkatan hingga tahun 2019 menjadi 

104,7% serta terjadi penurunan kembali ditahun 2020 hingga 2021 menjadi 101,34% 

dan mengalami peningkatan pada tahun 2022 dan ditahun 2023 menjadi 102,39%.  

Berdasarkan pedoman Indikator Program Gizi dan KIA target di tahun 2023 

Persentase ibu bersalin di fasilitas pelayanan kesehatan adalah 93 %, seacara capaian 

Kota Cilegon telah mencapai target sejak tahun 2017. 
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Kebijakan Kementerian Kesehatan dalam dekade terakhir menekankan agar 

setiap persalinan ditolong oleh tenaga kesehatan dalam rangka menurunkan 

kematian ibu dan kematian bayi. Namun demikian, meskipun persalinan ditolong 

oleh tenaga kesehatan tetapi tidak dilaksanakan di fasilitas pelayanan kesehatan, 

dianggap menjadi salah satu penyebab masih tingginya Angka Kematian Ibu. Oleh 

karena itu mulai tahun 2015, penekanan persalinan yang aman adalah persalinan 

ditolong tenaga kesehatan di fasilitas pelayanan kesehatan. Oleh karena itu, Rencana 

Strategis Kementerian Kesehatan tahun 2020-2024 menetapkan persalinan di 

fasilitas pelayanan kesehatan sebagai salah satu indikator upaya kesehatan ibu, 

menggantikan pertolongan persalinan oleh tenaga kesehatan. 

Berikut ini disajikan gambaran sebaran cakupan persalinan di fasilitas kesehatan 

di Kota Cilegon tahun 2023. 

Gambar 5.10 
Cakupan Persalinan Di Fasilitas Pelayanan Kesehatan 

 Di Kota Cilegon Tahun 2023 
 

 
Sumber  : Dinas Kesehatan Kota Cilegon 2023 
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