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or 23 Tahun 2014 tentang 
(Lembaran Negara Republik 

Nomor 244, Tambahan Lembaran 
onesia Nomor 5587) sebagaimana 
iubah, terakhir dengan Undang­ 
Tahun 2023 tentang Penetapan 

Pengganti Undang-Undang Nomor 

Undang-Undang 
Pemerintahan Daer 
Indonesia Tahun 201 
Negara Republik In 
telah beberapa kali 
Undang 
Peraturan Pemerint 

Mengingat : 1. 

d. bahwa berdasarkan pe timbangan sebagaimana dimaksud 
pada huruf a, huruf , dan huruf c perlu menetapkan 
Peraturan Bupati ten tang Kedudukan, Susunan 
Organisasi, Togas Pok k dan Fungsi Serta Tata Kerja Unit 
Pelaksana Teknis Da rah Pusat Kesehatan Masyarakat 
pada Dinas Kesehatan; 

an akses pelayanan kesehatan 
melalui penyediaan jaminan 
pelayanan kesehatan dan 

ng lainnya hingga tingkat 
kemudahan dalam mendapatkan 

b. bahwa untuk kemud 
bermutu dilaksanak 
kesehatan, fasilitas 
infrastruktur pend 
desa/kelurahan, serta 
pelayanan kesehatan; 

c. bahwa dengan <lit apkannya beberapa peraturan 
perundang-undangan terbaru terkait penyelenggaraan 
kesehatan, peraturan ang sudah ada perlu disesuaikan; 

a. bahwa untuk mencap tujuan pembangunan kesehatan 
dengan meningkatkan derajat kesehatan yang setinggi­ 
tingginya dan mewuj dkan manusia yang berkualitas, 
sehat dan produktif, serta meningkatkan kesadaran, 
kemauan dan kemamp an hidup sehat bagi masyarakat; 

Menirnbang 

DENGAN RAHMAT TUHA YANG MAHA ESA 
BUPATI BE SI, 

KEDUDUKAN, SUSUNAN ORGANISASI, T GAS POKOK DAN FUNGSI SERTA 
TATA KERJA UNIT PELAKSANA TEKNI DAERAH PUSAT KESEHATAN 

MASYARAKAT PADA DI S KESEHATAN 

PROVINS! JAWA BARAT 
PERATURAN BUPA I BEKASI 

NOMOR 15 TAH 



Dalam Peraturan Bupati in yang dirnaksud dengan: 

1. Pemerintah Daerah adalah Pemerintah Daerah 
Kabupaten Bekasi. 

2. Bupati adalah Bup sebagai unsur penyelenggara 
Pemerintahan Daer yang memimpin pelaksanaan 
Urusan Pemerintahan yang menjadi kewenangan Daerah 
otonom. 

3. Dinas adalah Dinas K sehatan Kabupaten Bekasi. 
4. Kepala Dinas adalah epala Dinas Kesehatan Kabupaten 

Bekasi. 

TUAN UMUM 
Pasal 1 

MEM IUSKAN: 

PERATURAN BUPATI TENTANG KEDUDUKAN, SUSUNAN 
ORGANISASI, TUGAS PO OK DAN FUNGSI SERTA TATA 
KERJA UNIT PELAKS A TEKNIS DAERAH PUSAT 
KESEHATAN MASYARAKA PADA DINAS KESEHATAN. 

2 Tahun 2022 tentan Cipta Kerja rnenjadi Undang­ 
Undang (Lernbaran N gara Republik Indonesia Tahun 
2023 Nornor 41, Tamb an Lernbaran Negara Republik 
Indonesia Nornor 6856); 

2. Undang-Undang Norn r 17 Tahun 2023 tentang 
Kesehatan (Lernbaran egera Republik Indonesia Tahun 
2023 Nornor 105, T bahan Lernbaran Negera Nornor 
6887); 

3. Undang-Undang Norn r 101 Tahun 2024 tentang 
Kabupaten Bekasi Di Provinsi Jawa Barat (Lernbaran 
Negara Republik Indo esia Tahun 2024 Nornor 287, 
Tambahan Lembaran egara Republik Indonesia Nomor 
7038); 

4. Peraturan Menteri Dal Negeri Nornor 12 Tahun 2017 
tentang Pedornan Pem entukan Dan Klasifikasi Cabang 
Dinas Dan Unit Pelaks a Teknis Daerah (Berita Negara 
Republik Indonesia Tah n 2017 Nornor 451); 

5. Peraturan Menteri Ke ehatan Nomor 19 Tahun 2024 
tentang Penyelenggara Pusat Kesehatan Masyarakat 
(Berita Negara Republi Indonesia Tahun 2024 Nomor 
1039); 

6. Peraturan Daerah Kabu aten Bekasi Nomor 6 Tahun 2016 
tentang Pembentukan dan Susunan Perangkat Daerah 
Kabupaten Bekasi (Le baran Daerah Kabupaten Bekasi 
Tahun 2016 Nomor 6) s bagaimana telah diubah beberapa 
kali, terakhir dengan P raturan Daerah Kabupaten Bekasi 
Nomor 2 Tahun 2024 tentang Perubahan Kedua Atas 
Peraturan Daerah Kab aten Bekasi Nornor 6 Tahun 2016 
tentang Pembentukan dan Susunan Perangkat Daerah 
Kabupaten Bekasi (Le baran Daerah Kabupaten Bekasi 
Tahun 2024 Nornor 2). 
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5. Unit Pelaksana is Daerah Pusat Kesehatan 
Masyarakat yang sel [utnya disingkat UPTD Puskesmas 
adalah UPTD pada D · as Kesehatan Kabupaten Bekasi 
yang melaksanakan s agian kegiatan teknis operasional 
dan kegiatan teknis p nunjang di bidang kesehatan yang 
berkedudukan di Ke amatan dan atau di beberapa 
desa/kelurahan sesu · dengan jumlah penduduk dan 
kebutuhan daerah. 

6. Kepala UPTD adalah Kepala UPTD Pusat Kesehatan 
Masyarakat pada Dina Kesehatan Kabupaten Bekasi. 

7. Pusat Kesehatan Mas arakat yang selanjutnya disingkat 
Puskesmas adalah U it Pelaksana Teknis Daerah yang 
bertanggung jawab enyelenggarakan pembangunan 
kesehatan di suatu wi yah kerja tertentu. 

8. Puskesmas Pembantu adalah unit pelayanan kesehatan 
yang sederhana d berfungsi menunjang dan 
membantu melaksan an kegiatan yang dilakukan 
Puskesmas dalam ang lingkup wilayah yang lebih 
kecil. 

9. Puskesmas rawat in adalah Puskesmas yang diberi 
tambahan sumber daya kesehatan untuk 
menyelenggarakan ra at inap pada pelayanan persalinan 
normal termasuk pelayanan obstetrik neonatal 
emergency dasar, dan elayanan rawat inap lainnya. 

10. Kelompok Jabatan Fu gsional adalah kelompok pegawai 
negeri sipil yang diber tugas, wewenang dan hak secara 
penuh oleh peja at yang berwenang untuk 
melaksanakan kegiat yang sesuai dengan profesinya 
dalam rangka mendu ng kelancaran tugas dan fungsi 
Dinas. 

11. Kelompok Jabatan Pe aksana adalah kelompok jabatan 
yang berisi fungsi an tugas pelaksanaan kegiatan 
pelayanan publik administriasi pemerintahan dan 
pembangunan. 

12. Kegiatan teknis rasional adalah tugas untuk 
melaksanakan kegiat teknis yang secara langsung 
berhubungan dengan elayanan masyarakat. 

13. Pelayanan Kesehat adalah adalah segala bentuk 
kegiatan dan/ a tau ser gkaian kegiatan pelayanan yang 
diberikan secara Ian sung kepada perseorangan atau 
masyarakat untuk emelihara dan meningkatkan 
derajat kesehatan m syarakat dalam bentuk promotif, 
preventif, kuratif, reha ilitatif, dan/ atau paliatif. 

14. Pelayanan Kesehat Primer adalah merupakan 
Pelayanan Kesehatan ang terdekat dengan masyarakat 
sebagai kontak per Pelayanan Kesehatan. 

15. Upaya Kesehatan per eorangan yang bersifat promotif 
adalah suatu kegiat dan/ atau serangkaian kegiatan 
untuk memampukan · dividu dalam mengendalikan dan 
meningkatkan keseha nya. 
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UPTD Puskesmas me iliki wilayah kerja sebagai berikut: 
a. Puskesmas Taru ajaya, dengan wilayah kerja: 

1. Desa Segara akmur; 
2. Desa Segaraj ya; 
3. Desa Pantai akmur; 
4. Desa Sarnud ra Jaya; dan 
5. Desa Pahlaw Setia. 

b. Puskesmas Setia ulya, dengan wilayah kerja ; 
1. Desa Setia M lya; 
2. Desa Setia A ih; dan 
3. Desa Pusaka Rakyat. 

BAB II 
KE UDUKAN 

Pasal 2 

16. Upaya Kesehatan per eorangan yang bersifat preventif 
adalah suatu kegia dan/ atau serangkaian kegiatan 
yang bertujuan un mencegah terjadinya penyakit 
atau menghentikan p nyakit dan mencegah komplikasi 
setelah timbulnya penyakit. Upaya Kesehatan 
perseorangan yang ersifat preventif dapat berupa 
imunisasi, deteksi dini dan intervensi dini. 

1 7. Upaya Kesehatan pe seorangan yang bersifat kuratif 
adalah suatu kegiat dan/ a tau serangkaian kegiatan 
pengobatan yang dit iukan untuk menghentikan atau 
mengendalikan pen aran dan beban penyakit di 
masyarakat. Upaya K sehatan masyarakat yang bersifat 
kuratif dapat berupa emberian obat massal, pernberian 
obat presumtif, dan ernberian obat penyakit rnenular 
serta kepastian ad ya sistern yang efektif untuk 
ketersediaan akses y g berkeadilan terhadap Upaya 
Kesehatan perseorang n yang bersifat kuratif. 

18. Upaya Kesehatan ma yarakat yang bersifat rehabilitatif 
adalah suatu kegiat dan/ atau serangkaian kegiatan 
untuk mernbantu pe yintas kembali ke rnasyarakat. 
Upaya Kesehatan ma yarakat yang bersifat rehabilitatif 
dapat berupa pelatih sosial untuk penderita spektrurn 
autisrne, disabilitas in elektual, atau skizofrenia. 

19. Upaya Kesehatan syarakat yang bersifat paliatif 
adalah suatu kegiat dan/ atau serangkaian kegiatan 
untuk mernarnpukan asyarakat atau komunitas dalarn 
memberikan dukung untuk rneningkatkan kualitas 
hidup pasien dan keluarganya yang rnenghadapi 
masalah berkaitan d ngan penyakit yang mengancarn 
jiwa. Upaya Keseha masyarakat yang bersifat paliatif 
dapat berupa pernb ntukan komunitas yang saling 
mendukung. 
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c. Puskesmas B agia, dengan wilayah kerja 
Kelurahan Bahagia; 

d. Puskesmas Babel I, dengan wilayah kerja: 
1. Kelurahan K balen; 
2. Desa Babel 
3. Desa Kedun Pengawas. 

e. Puskesmas Babel II, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Bunib 
2. Desa Kedun [aya; 
3. Desa Muara akti; 
4. Desa Pantailr rip; dan 
5. Desa Hurip jaya. 

f. Puskesmas SriamGr, dengan wilayah kerja: 
1. 
2. ekar; dan 
3. Desa Srimuk i. 

g. Puskesmas Srim i, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Srijaya; dan 
2. Desa Srimah . 

h. Puskesmas Kar satria, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Karang atria; 
2. Desa Satriaj a; dan 
3. Desa Jejalenjaya. 

1. Puskesmas Seti ekar, dengan wilayah kerja Desa 
Setiamekar; 

J. Puskesmas Man njaya, dengan wilayah kerja Desa 
Mangunjaya; 

k. Puskesmas Sumberjaya, dengan wilayah kerja Desa 
Sumberjaya; 

1. Puskesmas Trid a Sakti, dengan wilayah kerja 
Desa Tridaya Sak i; 

m. Puskesmas Mek sari, dengan wilayah kerja Desa 
Mekarsari; 

n. Puskesmas Tamb n, dengan wilayah kerja : 
1. 
2. a; dan 
3. 

o. Puskesmas Lam angsari, dengan wilayah kerja 
Desa Lambangsar ; 

p. Puskesmas Jati ulya, dengan wilayah kerja 
Kelurahan J atim lya; 

q. Puskesmas Telag urni, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Telag 
2. Desa Kalijay 

r. Puskesmas Telag Asih, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Telaga sih; dan 
2. Desa Sukad 

s. Puskesmas W asari, dengan wilayah kerja 
Kelurahan W anas 

t. Puskesmas Cibu tu, dengan wilayah kerja Desa 
Ci bun tu; 
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cc. 

bb. 

aa. 

z. 

y. 

2. 
3. 
4. Desa Sukaw gi; 
5. Desa Sukab di; 
6. Desa Sukad a; dan 
7. Desa Sukam kar. 
Puskesmas Sukai dah, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Sukain ah; 
2. Desa Sukamurni; 
3. Desa Sukak+a; 
4. Desa Sukak~sa; 
5. Desa Sukal sana; 
6. Desa Sukaja i; dan 
7. Desa Sukamakmur. 
Puskesmas Tambilang, dengan wilayah kerja : 
1. Desa Sukara ih; 
2. Desa Sukara a; 
3. Desa Sukawi~aya; 
4. Desa Sukam~ri; 
5. Desa Sukab i; 
6. Desa Sukarn ju; dan 
7. Desa Sukar ayu. 
Puskesmas Cikarcing, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Karang$.sih; 
2. Desa Cikar~gkota; dan 
3. Desa Karang~aru. 
Puskesmas Waluyr~' dengan wilayah kerja: 
1. Desa Waluya dan 
2. Desa Karan~aharja. 
Puskesmas Lem4abang, dengan wilayah kerja: 
1. Desa J atib~; 
2. Desa Jatirejaf 
3. Desa Karan;ari; dan 
4. Kelurahan S rtajaya. 
Puskesmas Mek ukti, dengan wilayah kerja : 
1. Desa Pasirgo¥1bong; 
2. Desa Mekarmukti; 
3. 
4. Desa Tanjun sari; 
5. Desa Wangu harja; dan 
6. Desa Harjam kar. 

x. 

w. 

v. 

Puskesmas Wan aya, dengan wilayah kerja Desa 
Wanajaya; I 
Puskesmas Sukajt1ya, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Sukajaya; 
2. Desa Muktiw1 i; 
3. 
4. 

u. 
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ll. 

kk. 

11. 

hh. 

gg. 

ff. 

3. 
4. sari; 
5. Desa Sindan [aya; 
6. Desa Jayab 
7. Desa Setiaja a; dan 
8. Desa Lengg sari. 
Puskesmas Muar gembong, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Pan tai ekar; 
2. ahagia; 
3. ederhana; 
4. akti; 
5. arapanjaya; dan 
6. Desa Jayas ti. 
Puskesmas Sirnaj ya, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Sukas i; 
2. 
3. Desa Sirnaja a; 
4. Desa J a yam lya; 
5. Desa Jayas puma; dan 
Puskesmas Nagas i, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Nagas i; 
2. Desa Nagaci ta; dan 
3. Desa Cilang~a. 
Puskesmas Sukar ya, dengan wilayah kerja : 
1. Desa Sukara a; 
2. Desa Karang;ahayu; dan 
3. Desa Karang etia. 
Puskesmas Karan bahagia, dengan wilayah kerja : 
1. Desa Karang ahagia; 
2. Desa Karang yar; dan 
3. Desa Karang entosa. 
Puskesmas Karan mukti, dengan wilayah kerja : 
1. Desa Karang ukti; dan 
2. Desa Karang atu. 
Puskesmas Peba an, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Kertas ·; 
2. 
3. 
4. Desa Karang aur; dan 
5. Desa Kertaja a. 

mm. Puskesmas Karan eja 
1. Desa Karang eja; 
2. Desa Karang atri; dan 
3. Desa Karan aya. 

gbungin, dengan wilayah kerja : ee. 

dd. Puskesmas Ciba , dengan wilayah kerja: 
1. 
2. 
3. 
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ww. Puskesmas Kara mulya, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Karan ulya; 
2. Desa Karang ndah; 
3. Desa Bojong angu; 
4. Desa Sukam kti; 

1. 
2. Desa Warin njaya; dan 
3. Desa Karang arum. 

ss. Puskesmas Setu I dengan wilayah kerja : 
1. Desa Luban uaya; 
2. Desa Cijeng I l; dan 
3. Desa Cibeni g. 

tt. Puskesmas Setu I, dengan wilayah kerja: 
1. 
2. 
3. 
4. 
5. 
6. ayu. 

uu. Puskesmas Setu I I, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Ciledu · dan 

eng. 
ahi, dengan wilayah kerja : 

2. 
vv. 

2. 
3. 
4. 
5. 
6. 

IT. 

qq. Puskesmas Kedu gwaringin, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Kedun 
2. 
3. 
4. 

00. 

Puskesmas Kar harja, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Karang 
2. egar; 
3. rip; 
4. Desa Sumberja; dan 
5. Desa Sumberari. 

~sk~:::~~~:~~;dengan wilayah kerja : 

2. Desa Sukad a; 
3. 
4. n. 

pp. Puskesmas Banj sari, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Banjar ari; 
2. Desa Sukah rip; dan 
3. Desa Sukaas h. 

nn. 
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efisien, 

I 

OEanisasi 
asal 4 

memil · organisasi yang efektif, Setiap Puskesmas harus 
dan akuntabel. 

(2) 

Puskesmas merupakan u it organisasi bersifat fungsional 
dan unit layanan yang bek rja secara profesional. 
Puskesmas sebagaiman dimaksud pada ayat (1) 
berkedudukan sebagai uni pelaksana teknis yang berada di 
bawah dan bertanggun jawab kepada kepala dinas 
kesehatan sesuai dengan ketentuan peraturan perundang­ 
undangan. 

(1) 

5. isna; dan 
6. ngah. 

xx. Puskesmas Cipa ng, dengan wilayah kerja : 
1. Desa Cipayu g; 
2. Desa Tanjun baru; 
3. Desa La bans i; dan 
4. Desa Heg anah. 

yy. Puskesmas Cib sah, dengan wilayah kerja : 
1. Desa Cibaru ah Kota; 
2. Desa Cibaru ah Jaya; 
3. Desa Wibaw ulya; dan 
4. Desa Sindan mulya. 

zz. Puskesmas Ridog ih, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Ridogal h; 
2. Desa Sirnaja i; dan 
3. Desa Ridom ah. 

aaa. Puskesmas Suka ami, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Sukad i; dan 
2. Desa Serang. 

bbb. Puskesmas Suka ejati, dengan wilayah kerja: 
1. Desa Sukase ati; dan 
2. Desa Ciantr . 

ccc. Puskesmas Dana Indah, dengan wilayah kerja : 
1. Desa Ganda ari; 
2. Desa Jatiw gi; 

3. Desa Telajun ; 
4. Desa Mek 
5. 
6. Desa Danau ndah; dan 
7. Desa Ganda 
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(1) Sub Bagian Tata Usa a dipimpin oleh seorang kepala 
yang berkedudukan dibawah dan bertanggungjawab 
kepada Kepala UPTD; 

administrasi Puskesmas. f. 

fungsi: 
a. penyusunan renca a, program, dan anggaran; 
b. pengelolaan klaste ; 
c. koordinasi jejarin Pelayanan Kesehatan pnmer di 

wilayah kerja Pusk 
d. pengelolaan data d sistem informasi; 
e. pemantauan, eval asi, dan pelaporan Puskesmas; 

dan 

memimpin penyelenggaraan ( 1) Kepala UPTD 
Puskesmas. 

(2) Dalam melaksanak tugas sebagaimana dimaksud 
pada ayat ( 1), kep a Puskesmas menyelenggarakan 

(1) Susunan organisasi Puske as terdiri atas: 
a. Kepala; dan 
b. Sub Bagian Tata Usaha; 
c. Klaster. 

(2) Bagan susunan organ sasi Puskesmas sebagaimana 
dimaksud pada ayat (1) ercantum dalam Lampiran yang 
merupakan bagian yang · dak terpisahkan dari Peraturan 
Bupati ini. 

Pasal 5 
(1) Puskesmas dipimpin oleh f ala Puskesmas. 
(2) Kepala Puskesmas meru akan jabatan fungsional bidang 

kesehatan yang mendapa an tugas tambahan memimpin 
penyelenggaraan Puskesm s. 

lO 



klaster 
(5) Dalam melaksanak tugas, penanggung jawab klaster 

menyelenggarakan f 
a. menyusun renc~a kegiatan klaster; 
b. melakukan pernbagian tugas pelaksana upaya/ 

kegiatan klaster; 
c. melakukan koor*· nasi pelayanan pada klaster; 
d. melakukan penj · an mutu pelayanan klaster; 
e. melakukan pem tauan dan evaluasi pelaksanaan 

tugas klaster; ~ 
f. menyusun lapor secara rutin; dan 
g. menyampaikan 1 poran kepada kepala Puskesmas 

secara berkala. 

aster memiliki tugas memberikan 
prehensif sesuai ruang lingkup 

(2) Klaster sebagaimana dimaksud pada ayat (1) dipimpin 
oleh penanggung jaw b klaster; 

(3) Penanggung jawab kl ster sebagaimana dimaksud pada 
ayat (2) pejabat fungsional bidang 
kesehatan; 

(4) Penanggung jawab 

dan 

(1) Klaster sebagaimana dimaksud dalam Pasal 6 ayat (1) 
huruf c terdiri atas: 
a. klaster manajeme ; 
b. klaster kesehatan ibu dan anak; 
c. klaster kesehatan dewasa dan lanjut usia; 
d. klaster penan~langan penyakit menular 

kesehatan lingkulgan; dan 
b. lintas klaster. 

Klaster 
asal 9 

sebagai 

a. pengelolaan surat enyurat; 
b. urusan keuangan, mah tangga dan perlengkapan; 
c. pengelolaan admini trasi kepegawaian; 
d. penyusunan renc a dan program kerja; dan 

e. pelaporan. ~ 
Kepala Sub Ba ian Tata Usaha 
penanggungjawab kla er manajemen. 

(3) 

(2) Kepala Sub Bagian Tata U saha mempunyai tugas 
melaksanakan: 
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(4) 

(3) 

komersial, ekonomi, determinan sosi , 
lingkungan;dan 

c. penguatan keseha an perseorangan, keluarga, dan 
masyarakat. 

pemenuhan kebutuhc\11 kesehatan dalam setiap fase 
kehidupan sebagaimaria dimaksud pada ayat (1) huruf a 
meliputi pemenuhan kebutuhan pada ibu, bayi dan 
anak, remaja, dewasa, an lanjut usia; 
perbaikan determin kesehatan atau faktor yang 
mempengaruhi keseh tan sebagaimana dimaksud pada 
ayat (1) huruf b elibatkan pihak terkait melalui 
penyusunan kebijak dan tindakan lintas sektor untuk 
mengurangi risiko faktor yang berpengaruh 
terhadap kesehatan; I 
perbaikan determinan kesehatan atau faktor yang 
mempengaruhi kesehtan sebagaimana dimaksud pada 
ayat (1) huruf b di akukan dengan dukungan dan 
komitmen Pemerintah aerah, dan masyarakat; 

(2) 

atas 
dan 

Pelayanan kesehatan~primer sebagaimana dimaksud 
dalam Pasal 11 a at ( 1) diselenggarakan secara 
terintegrasi dengan tuj an: 
a. pemenuhan kebu an kesehatan dalam setiap fase 

kehidupan; I 
b. perbaikan determihan kesehatan atau faktor yang 

mempengaruhi esehatan yang terdiri 

(1) 

( 1) Puskesmas berfungsi menyelenggarakan pelayanan 
kesehatan primer di wil ah kerjanya. 

(2) Dalam menjalankan fu gsi sebagaimana dimaksud pada 
ayat (1), Puskesmas dap t dimanfaatkan sebagai: 
a. tempat atau wahana endidikan bagi Tenaga Medis dan 

Tenaga Kesehatan; t 
b. wahana program inte sip; 
c. tempat penelitian dan pengembangan dibidang 

kesehatan yang dilakj anakan sesuai dengan ketentuan 
peraturan perundangr undangan. 

Pasal 12 

( 1) UPTD Puskesmas me:ljilpunyai tugas menyelenggarakan 
dan mengoordinasik,: pelayanan kesehatan promotif, 
preventif, kuratif, reh1bilitatif, dan/ atau paliatif dengan 
mengutamankan pro otif dan preventif di wilayah 
kerjanya; 

(2) Dalam tugasnya, Puskesmas 
dikoordinasikan oleh 

TUGAS, FUNGSI, ANFAAT, DAN TUJUAN 
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kesehatan. 
(6) Fasilitas pelayanan k sehatan sebagaimana dimaksud 

pada ayat (4) huruf b t rcliri dari: 
a. fasilitas pelayanan kesehatan tingkat pertama dapat 

berupa puskesma , klinik pratama dan praktik 
mandiri tenaga me is atau tenaga kesehatan; 

b. fasilitas pelayanan kesehatan tingkat lanjutan dapat 
berupa Rumah S it, klinik utama, balai kesehatan 
dan praktik mandi i dokter spesialis; dan 

program jaminan peserta 

inan kesehatan; dan 
akat di wilayah kerjanya agar 

peserta program j 
b. mendorong masy 

terdaftar se bag 

(5) Penyediaan jaminan esehatan sebagaimana dimaksud 
pada ayat (4) huruf a ilakukan melalui: 
a. kerja sama deng badan penyelenggara jaminan 

sosial kesehatan d am memberikan pelayanan bagi 

hingga tingkat 

(1) Dalam fungsi, Puskesmas berperan 
mewujudkan wilay kerja yang sehat dengan 
masyarakat yang: 
a. berperilaku hidup ehat; 
b. mudah mengakses pelayanan kesehatan bermutu; 
c. hidup dalam ling ngan sehat; dan 
d. memiliki derajat ke ehatan yang tinggi. 

(2) Perilaku hidup sehat ebagaimana dimaksud pada ayat 
(1) huruf a dilaksan an melalui pembudayaan gerakan 
masyarakat hidup seh t; 

(3) Pembudayaan gerak masyarakat hidup sehat 
sebagaimana dimak ud pada ayat (2) termasuk 
penggerakan komuni s gaya hidup sehat; 

(4) Kemudahan mengaks s pelayanan kesehatan bermutu 
sebagaimana dimak d pada ayat (1) huruf b 
dilaksanakan melalui: 
a. penyediaan jamin 
b. fasilitas pelayanan 
c. infrastruktur pen 

desa/ kelurahan. 

perseorangan, keluarga, dan 
a dimaksud pada ayat ( 1) huruf c 
berikan layanan yang berpusat 
berfokus pada keluarga, dan 
arakat yang sesuai dengan latar 

pada perseorangan, 
berorientasi pada ma 
belakang sosial buday 

13 

(5) penguatan kesehata perseorangan, keluarga, dan 
masyarakat sebagaim na dimaksud pada ayat (1) huruf c 
clilaksanakan untuk engoptimalkan status kesehatan 
dengan membangun kemandirian hidup sehat serta 
menguatkan peran sebagai mitra pembangunan 
kesehatan dan pemb asuhan untuk diri sendiri dan 
untuk orang lain; 
penguatan keseha 
masyarakat sebagaim 
dilakukan untuk me 

(6) 



( 1) Dalam menyelengg akan tugas dan fungsinya, 
Puskesmas menyeleng arakan upaya kesehatan; 
a. perseorangan; dan 
b. masyarakat. 

(2) Dalam menyeleng arakan upaya kesehatan 
perseorangan se bagai ana dimaksud pada ayat ( 1), 
Puskesmas memiliki w wenang: 
a. menyelenggarakan pelayanan kesehatan dasar secara 

komprehensif, ber esinambungan, dan bermutu yang 
mengintegrasikan aktor biologis, psikologis, sosial, 
dan budaya den an membina hubungan tenaga 
medis dan tenag kesehatan dengan pasien/klien 
yang erat dan set a; 

b. menyelenggarakan pelayanan kesehatan yang 
mengutamakan ke ehatan, keamanan, keselamatan 
pasien, petugas, p ngunjung, dan lingkungan kerja 
dalam upaya prom tif, preventif, kuratif, rehabilitatif, 
dan/ atau paliatif; 

c. melaksanakan pe binaan dan pengawasan terhadap 
unit pelayanan ke ehatan di tingkat desa/kelurahan 
yang berada d. wilayah kerjanya, termasuk 
penyelenggaraan k sehatan tradisional; 

(1) Selain peran sebagaim a dimaksud dalam Pasal 13 ayat 
(1), Puskesmas juga erperan mewujudkan masyarakat 
yang waspada terhada kejadian luar biasa dan kejadian 
penyakit menular yan berpotensi menimbulkan wabah; 

(2) Waspada terhadap k jadian luar biasa dan kejadian 
penyakit menular yan berpotensi menimbulkan wabah 
sebagaimana dimaks d pada ayat (1) dilaksanakan 
melalui surveilans se uai dengan ketentuan peraturan 
perundang-undangan; 
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c. fasilitas kesehatan periunjang dapat 
berupa Laboratori m Medis, Unit Transfusi Darah, 
Apotek dan Optik . 

(7) infrastruktur pendu ng lainnya hingga tingkat 
desa/kelurahan kese tan sebagaimana dimaksud pada 
ayat (4) huruf c berup puskesmas pembantu; 

(8) Hidup dalam lingkun an sehat sebagaimana dimaksud 
pada ayat (1) huruf c merupakan hidup dalam kondisi 
kualitas lingkungan ang sehat baik dari aspek fisik, 
kimia, biologi, maupu sosial; 

(9) Memiliki derajat kes hatan yang tinggi sebagaimana 
dimaksud pada ayat (1) huruf d mencakup keadaan 
kesehatan fisik, jiwa, taupun sosial yang lebih baik dari 
sebelumnya. 



hasil b. 

menjamin kesin ungan pelayanan sesuai dengan 
ketentuan peratur perundang-undangan; dan 

J. menerima rujukan horizontal dari fasilitas pelayanan 
kesehatan tingkat ertama ataupun sektor lain 

Dalam menyelenggar an upaya kesehatan masyarakat 
sebagaimana dimaks d pada ayat (1), Puskesmas 
memiliki wewenang: 
a. melakukan pem tauan wilayah setempat dan 

analisis masalah k sehatan masyarakat; 

analisis masalah k sehatan masyarakat; 
c. menerapkan siste kewaspadaan dini dan respons 

penanggulangan pe yakit; 
d. melaksanakan keg atan promotif, preventif, kuratif, 

rehabilitatif, dan/ a au paliatif yang ditujukan kepada 
masyarakat; 

e. melaksanakan pe binaan dan pengawasan terhadap 
unit pelayanan ke ehatan di tingkat desa/kelurahan 
dan Posyandu y g berada di wilayah kerjanya, 
termasuk penyelen garaan kesehatan tradisional; 

f. melakukan komu ikasi, informasi, dan edukasi 
dalam bidang kese atan; 

g. melakukan pembe dayaan masyarakat dalam bidang 
kesehatan; 

h. menciptakan kom itas gaya hidup sehat; 
1. mengoordinasikan organisasi kemasyarakatan dan 

mitra pembangun n yang menjalankan program 
kesehatan, swast , fasilitas pelayanan kesehatan 
tingkat pertama lai , dan jejaring di wilayah kerjanya 
dalam rangka men apai wilayah kerja yang sehat; 

J. menggerakkan m syarakat untuk mengidentifikasi 
dan menyelesaik masalah kesehatan yang bekerja 
sama dengan pirn inan wilayah dan sektor lainnya 
terkait perbaikan eterminan kesehatan, termasuk 
determinan ekonomi, komersial, dan 
lingkungan; 

(3) 

dan rujuk balik untuk 

d. melakukan komu ikasi, informasi, dan edukasi 
kepada individu dalarn rangka mengatasi faktor risiko 
perilaku; I 

e. menyelenggarakan pelayanan kesehatan dengan 
prinsip koordinatif an kerja sama antarprofesi; 

f. membentuk jej dukungan sosial dengan sektor 
lain dalam rangka engatasi faktor risiko sosial yang 
memengaruhi kon · si kesehatan perseorangan; 

g. menyelenggarakan ekam medis; 
h. melaksanakan pe apisan rujukan sesuai dengan 

indikasi medis; 
1. melaksanakan 
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b. Puskesmas kawasan erpencil; dan 
c. Puskesmas kawasan angat terpencil. 

(2) Kategori Puskesmas ka asan tidak terpencil sebagaimana 
dimaksud pada ayat ( ) huruf a terdiri atas Puskesmas 
kawasan perkotaan d Puskesmas kawasan perdesaan. 

I 
asal 17 
tik wilayah kerja sebagaimana 
al 16 huruf a, Puskesmas 

(1) Berdasarkan 
dimaksud dalam 
dikategorikan menjadi: 
a. Puskesmas kawasan · dak terpencil; 

BABV 
EGO RI 
sal 16 

Dalam rangka pemenu Pelayanan Kesehatan yang 
didasarkan pada kebulhan dan kondisi masyarakat, 
Puskesmas dikategorikan b rdasarkan: 
a. karakteristik wilayah ke a; dan 
b. kemampuan pelayanan 

sumber daya manusia; dan 
uan wilayah setempat. 

lanan untuk monitoring dan b. pertemuan rutin 
evaluasi; 

c. supervisi fasilitatif; 
d. peningkatan kapasi 
e. analisis hasil pemant 

(4) Pembinaan dan penga asan terhadap unit pelayanan 
kesehatan di tingka desa/kelurahan sebagaimana 
dimaksud pada ayat ( ) huruf c dan ayat (3) huruf e 
dilaksanakan melalui: 
a. koordinasi dalam perencanaan di wilayah 

kerjanya; 

k. memberikan reko endasi terkait masalah kesehatan 
masyarakat dan melaksanakan advokasi dan 
sosialisasi kebij kesehatan, serta advokasi 
pembangunan be awasan kesehatan; dan 

1. memberikan pelay an kesehatan yang berorientasi 
pada keluarga, ke ompok, dan masyarakat melalui 
pendekatan siklus idup dengan mempertimbangkan 
faktor biologis, sikologis, sosial, budaya, dan 
spiritual 
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(1) Hubungan kerja antara dinas kesehatan dan Puskesmas 
bersifat pembinaan dalam rangka pencapaian tujuan 
pembangunan kesehatan daerah; 

(2) Dinas kesehatan membentuk tim pembina Puskesmas 
untuk melakukan pembinaan secara terintegrasi dan 
berkesinambungan; 

(3) Pembinaan sebagaimana dimaksud pada ayat (1) 
dilaksanakan mengacu pada laporan kinerja Puskesmas 
yang disampaikan secara berkala paling sedikit 1 (satu) 
kali dalam 3 (tiga) bulan; 

(4) Laporan kinerja sebagaimana dimaksud pada ayat (3) 
paling sedikit memuat data dan informasi tentang 
pencapaian pelaksanaan Pelayanan Kesehatan dan 
manajemen Puskesmas; 

BAB VI 
TATA KERJA 

Pasal 20 

Puskesmas Rawat Inap 
Pasal 19 

Puskesmas rawat inap terdiri dari : 
a. Puskesmas Pebayuran, Kecamatan Pebayuran; 
b. Puskesmas Cabangbungin, Kecamatan Cabangbungin; 
c. Puskesmas Muaragembong, Kecamatan Muaragembong; 

dan 
d. Puskesmas Karangmulya, Kecamatan Bojongmangu. 

Pasal 18 
Berdasarkan kemampuan pelayanan sebagaimana dimaksud 
dalam Pasal 16 huruf b, Puskesmas dikategorikan menjadi: 
a. Puskesmas nonrawat inap; dan 
b. Puskesmas rawat inap. 

(3) Kategori Puskesmas sebagaimana dimaksud pada ayat (1) 
ditetapkan oleh bupati. 
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UPATEN BEKASI TAHUN 2025 NOMOR 15 
DY SUPRIY ADI 

BERITA DAERAH 

Diundangkan di : Cikarang Pusat 

Pada tanggal : 15 Juli 2025 

'f /1- _ SEKRET ii.RI~ERAH KABUPATEN BEKASI 1'-- 

/ ,,./"' 
/ 

,,/ 

ADE KUSWARA KUNANG 

ttd. 

BUPATI BEKASI, 

Ditetapkan di Cikarang Pusat 
pada tanggal: 15 Juli 2025 

Agar setiap orang rnengetahuinya, memerintahkan 
pengundangan Peraturan Bupati mi dengan 
penempatannya dalam Berita Daerah Kabupaten Bekasi 

Peraturan Bupati ini mulai berlaku sejak tanggal 
diundangkan. 

Pasal 22 

BAB VII 
KETENTUAN PENUTUP 

Pasal 21 
Pada saat Peraturan Bupati ini mulai berlaku maka 
Peraturan Bupati Bekasi Nomor 1 7 Tahun 2023 
tentang Kedudukan, Susunan Organisasi, Togas Pokok 
dan Fungsi Serta Tata Kerja UPTD Pusat Kesehatan 
Masyarakat Dinas Kesehatan Kabupaten Bekasi (Berita 
Daerah Tahun 2023 Nomor 17) dicabut dan dinyatakan 
tidak berlaku. 

(5). Kepala dinas kesehatan melakukan evaluasi kinerja 
Puskesmas dan memberikan umpan balik terhadap 
laporan kinerja Puskesmas paling sedikit 1 (satu) 
kali dalam 3 (tiga) bulan dalam rangka peningkatan 
kinerja Puskesmas. 
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BERITA DAERAH KABUP EN BEKASI TAHUN 2025 NOMOR 15 

Diundangkan di : Cikarang Pusat 

Pada tanggal : 15 Juli 2025 

BUPATI BEKASI, 

ttd. 

ADE KUSWARA KUNANG 

Penanggung 
Jawab 
Lintas 
Klaster 

Penanggung 
Jawab 
Klaster 

Penanggula 
ngan 

Penvakit 

Penanggung 
Jawab 
Klaster 

Kesehatan 
Dewasa Dan 

Lansia 

Penanggung 
Jawab 
Klaster 

Kesehatan 
Ibu Dan 

Anak 
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I 
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I 
I Sub Bagian 

Tata Usaha 
Sebagai 

Penanggung 
Jawab 
Klaster 

KEPALA 
UPTD 

BAGAN STRUKTUR ORGANISASI UNIT PELAKSANA TEKNIS DAERAH 

PUSAT KESEHATAN MASYARAKAT PADA DINAS KESEHATAN 

LAMPI RAN 
PERATURAN BUPATI BEKASI 
NOMOR 15 TAHUN 2025 
TENT ANG 

KEDUDUKAN, SUSUNAN 
ORGANISASI, TUGAS POKOK 
DAN FUNGSI SERTA TATA 
KERJA UNIT PELAKSANA 
TEKNIS DAERAH PUSAT 
KESEHATAN MASYARAKAT 
PADA DINAS KESEHATAN 


