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PEMERINTAH KABUPATEN KOTAWARINGIN BARAT
DINAS KESEHATAN

Jalan Cilik Riwut Il No.210 Pangkalan Bun Kalimantan Tengah 74112
Telp. : (0532) 2031503 Faks. : (0532) 2031502 Email : inffo@dinkeskobar.com
Website : www.dinkes.kotawaringinbaratkab.go.id

Pangkalan Bun, 06 Februari 2024
800/ 747 /KD.E

Lampiran . 2 (dua) Berkas

Pemanggilan Peserta Pertemuan Monitoring dan Evaluasi
Program Imunisasi Puskesmas, Rumah sakit dan Faskes Swasta

Kepada Yth.

1. Kepala Puskesmas Se-Kabupaten
Kotawaringin Barat

Direktur RSUD Sultan Imanudin
Direktur Rumah Sakit Citra Husada
Direktur Rumah Sakit Harapan Insani
Pimpinan Klinik Kasih Ibu

Pimpinan Klinik Harapan Bunda
Pimpinan Klinik Permata lbu
Pimpinan Klinik Hastarini

e R UE S ol

di -
Tempat
Salam sehat,

Sehubungan dengan akan dilaksanakannya Pertemuan Monitoring dan
Evaluasi Program Imunisasi Puskesmas, Rumah Sakit dan Fasilitas
Kesehatan Swasta Kabupaten Kotawaringin Barat, mohon dapat menugaskan
pengelola program imunisasi sebagai peserta pertemuan yang akan
dilaksanakan pada :

Hari/Tanggal : Selasa, 20 Februari 2024
Waktu . 08.00 wib - selesai
Tempat : Aula Bakti Husada Dinas Kesehatan

Kabupaten Kotawaringin Barat
Alamat : Jalan Cilik Riwut Il No. 210, Kel. Madurejo

Adapun untuk biaya transportasi dan akomodasi peserta berasal dari
anggaran APBD DAU pada Dinas Kesehatan Kabupaten Kotawaringin Barat
Program Pemenuhan Upaya Kesehatan Perorangan dan Upaya Kesehatan
Masyarakat. Informasi lebih lanjut dapat menghubungi contact person : Nafila
Zulfa (0821-5266-6121).



Untuk kelengkapan adiministrasi, peserta diharapkan membawa :

1. Surat Perintah Tugas (SPT) dan SPD yang ditandatangani Pimpinan.
(contoh terlampir)

2.  Bukti transport riil.(Kwitansi Travel/BBM)

3. Fotocopy Buku Rekening.

Demikian disampaikan, atas perhatian dan kerja sama yang baik

diucapkan terima kasih.

T4 %1 [®] Ditandatangani secara elektronik oleh :
7 voafs KEPALA DINAS KESEHATAN

. ACHMAD ROIS, SKM, M.Kes
: NIP. 19691104 199203 1 002

UU ITE No.11 Tahun 2008 Pasal 5 ayat 1

*Informasi Elektronik dan/atau Dokumen Elektronik dan/atau hasil cetaknya Balai
merupakan alat bukti hukum sah* , Szrat’;fikasi
Dokumen ini telah ditandatangani secara Elektronik menggunakan Sertifikat Elektronik W Elektronik

yang diterbitkan oleh BsRE (Balai Sertifikasi Elektronik)
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Pemanggilan Peserta Pertemuan Monitoring dan Evaluasi
Program Imunisasi Puskesmas, Rumah sakit dan Faskes Swasta

Daftar Peserta Pertemuan Monitoring Dan Imunisasi Program Imunisasi Puskesmas,
Rumah Sakit Dan Fasilitas Kesehatan Swasta

No | FASILITAS KESEHATAN JABATAN JUMLAH

1. Rumah Sakit Sultan Imanudin 1 orang pengelola imunisasi 1

2. Rumah Sakit Harapan Insani 1 Orang pengelola imunisasi 1

3. Rumah Sakit Citra Husada 1 Orang pengelola imunisasi 1

4, Puskesmas Arut Selatan 1 Orang PJ UKM dan 1 orang 2
pengelola Program imunisasi

5. Puskesmas Madurejo 1 Orang PJ UKM dan 1 orang 2
pengelola Program imunisasi

6. Puskesmas Mendawai 1 Orang PJ UKM dan 1 orang 2
pengelola Program imunisasi

7. Puskesmas Natai Palingkau 1 Orang PJ UKM dan 1 orang 2
pengelola Program imunisasi

8. Puskesmas Kumpai Batu Atas 1 Orang PJ UKM dan 1 orang 2
pengelola Program imunisasi

9. Puskesmas Kumai 1 Orang PJ UKM dan 1 orang 2
pengelola Program imunisasi

10. | Puskesmas Teluk Bogam 1 Orang PJ UKM dan 1 orang 2
pengelola Program imunisasi

11. | Puskesmas Sungai Rangit 1 Orang PJ UKM dan 1 orang 2
pengelola Program imunisasi

12. | Puskesmas Runtu 1 Orang PJ UKM dan 1 orang 2
pengelola Program imunisasi

13. | Puskesmas Pangkalan Lada 1 Orang PJ UKM dan 1 orang 2
pengelola Program imunisasi

14. | Puskesmas Pandu Sanjaya 1 Orang PJ UKM dan 1 orang 2
pengelola Program imunisasi

15. | Puskesmas Semanggang 1 Orang PJ UKM dan 1 orang 2
pengelola Program imunisasi

16. | Puskesmas Karang Mulya 1 Orang PJ UKM dan 1 orang 2
pengelola Program imunisasi

17. | Puskesmas Arut Utara 1 Orang PJ UKM dan 1 orang 2
pengelola Program imunisasi

18. | Puskesmas Sambi 1 Orang PJ UKM dan 1 orang 2
pengelola Program imunisasi

19. | Puskesmas Kotawaringin Lama | 1 Orang PJ UKM dan 1 orang 2
pengelola Program imunisasi

20. | Puskesmas Riam Durian 1 Orang PJ UKM dan 1 orang 2
pengelola Program imunisasi

21. | Puskesmas Ipuh Bangun Jaya 1 Orang PJ UKM dan 1 orang 2
pengelola Program imunisasi

22. | Klinik Kasih Ibu 1 Orang pengelola Imunisasi 1

23. | Klinik Harapan Bunda 1 Orang pengelola Imunisasi 1

24. [ Klinik Permata lbu 1 Orang pengelola Imunisasi 1

25. | Klinik Hastarini 1 Orang pengelola Imunisasi 1
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Rowndown Kegiatan Pertemuan Monitoring dan Evaluasi Program Imunisasi Puskesmas,
Rumah Sakit, dan Fasilitas Kesehatan Swasta

NO Waktu Durasi Materi Narasumber Pezzr:vg;gbung
1 07.30-08.00 WIB 30 Menit Registrasi Peserta Panitia Panitia
Sub Koordinator
Surveilans dan
2 |08.00-08.15WIB 15 Menit Laporan Panitia Imunisasi MC
Sambutan Kepala Dinas
sekaligus Kesehatan Kab.
3 08.15-08.45 WIB 30 Menit pembukaan Kotawaringin Barat MC
4 | 08.45-09.00 WIB 15 Menit Istirahat Panitia Panitia
Kebijakan program
imunisasi dan Kepala Bidang P2P
evaluasicapaian Dinas Kesehatan
program imunisasi | Kab. Kotawaringin
5 [09.00-10.00 WIB 30 Menit Tahun 2023 Barat Moderator
Strateqi
pencapaian Tim Kerjalmunisasi
program imunisasi Dasar dan
6. | 10.00-12.00 WIB 120 Menit Tahun 2024 BadutaKemenkes Moderator
7. [12.00- 13.00 WIB 30Menit ISHOMA Panitia Panitia
Tim Kerjalmunisasi
Dasar dan
8 | 13.00-14.00 WIB 60 Menit Diskusi dan RTL BadutaKemenkes Moderator
Penutup dan
penyeleaian
9 | 14.00- 14.30 WIB 30 Menit administrasi Panitia Panitia

Pangkalan Bun

JATMIKO[SUSIL

uaPanitia,

Februari 2024

INGSIH, S.ST, M.Kes
IP. 19761204 200604 2 016




