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PROVINSI KALIMANTAN BARAT 

P E R A T U R A N B U P A T I KAPUAS H U L U 

NOMOR 1 TAHUN 2019 

TENTANG 

RENCANA A K S I D A E R A H PANGAN DAN G IZ I 

K A B U P A T E N KAPUAS H U L U TAHUN 2019 - 2 0 2 1 

DENGAN RAHMAT TUHAN YANG MAHA E S A 

Menimbang: a. 

B U P A T I KAPUAS H U L U , 

bahwa pembangunan pangan dan gizi 

d i l aksanakan da lam sa tu kesa tuan u n t u k 

meningkatkan ke tahanan pangan dan gizi yang 

berkelanjutan guna mewujudkan sumber daya 

m a n u s i a yang berkual i tas dan berdaya saing; 

bahwa u n t u k member ikan daya ungki t dan 

dorongan k u a t yang efektif dan efisien di bidang 

pangan dan gizi, d i l aksanakan koordinasi l in tas 

sektor Pemerintah Daerah dan para pemangku 

kepentingan mela lui berbagai kebi jakan, program, 

dan kegiatan; 

bahwa berdasarkan pert imbangan sebagaimana 

d imaksud da lam h u r u f a dan h u r u f b, per lu 

menetapkan Peraturan B u p a t i tentang Rencana 

Aks i Daerah Pangan dan Giz i ; 

Mengingat : 1. Undang-Undang Nomor 27 T a h u n 1959 tentang 

Penetapan Undang-Undang Darura t Nomor 3 
T a h u n 1953 tentang Pembentukan Daerah 
T ingkat I I di Ka l imantan (Lembaran Negara 
Republ ik Indonesia T a h u n 1953 Nomor 9) sebagai 
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Undang-Undang ( lembaran Negara Republ ik 

Indonesia T a h u n 1959 Nomor 72, T a m b a h a n 

lembaran Negara Republ ik Indonesia Nomor 

1820); 

2. Undang-Undang Nomor 18 T a h u n 2012 tentang 

Pangan (Lembaran Negara Republ ik Indonesia 

T a h u n 2012 Nomor 227 , T a m b a h a n Lembaran 

Negara Republ ik Indonesia 5360) ; 

3 . Undang-Undang Nomor Nomor 36 T a h u n 2009 

tentang Kesehatan (Lembaran Negara Republ ik 

Indonesia T a h u n 2009 Nomor 144 T a m b a h a n 

Lembaran Negara Republ ik Indonesia Nomor 

5063) ; 

4. Undang-Undang Nomor 23 T a h u n 2014 tentang 

Pemer intahan Daerah (Lembaran Negara Republ ik 

Indonesia T a h u n 2015 Nomor 24, T a m b a h a n 

Lembaran Negara Republ ik Indonesia Nomor 

5657) , sebagaimana telah beberapa ka l i d iubah 

terahir dengan Undang-Undang Nomor 9 T a h u n 

2015 (Lembaran Negara Republ ik Indonesia 

T a h u n 2015 Nomor 58, Tambahan Lembaran 

Negara Republ ik Indonesia Nomor 5679) ; 

5. Pera turan Pemerintah Nomor 17 T a h u n 2015 

tentang Ke tahanan Pangan dan Giz i (Lembaran 

Negara Republ ik Indonesia T a h u n 2015 Nomor 

60, Tambahan Lembaran Negara Republ ik 

Indonesia Nomor 5680) ; 

6. Pera turan Presiden Nomor 42 T a h u n 2013 

tentang Gerakan Nasional Percepatan Perba ikan 

Giz i ; 

7. Pera turan Presiden Nomor 83 T a h u n 2017 

tentang Kebi jakan Strategis Pangan dan Giz i ; 

8. Pera turan Daerah Kabupaten K a p u a s H u l u 

Nomor 5 T a h u n 2016 tentang Rencana 

Pembangunan J a n g k a Menengah Daerah 

Kabupsten Kapuas H u l u T a h u n 2 0 1 6 - 2 0 2 1 ; 

9. Peraturan Bupa t i Nomor 73 T a h u n 2018 tentang 

P enurunan Stunt ing; 
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MEMUTUSKAN : 

Menetapkan : P E R A T U R A N B U P A T I TENTANG RENCANA A K S I 

D a l a m Peraturan Bupa t i i n i yang d imaksud dengan: 

1. Daerah ada lah Kabupaten K a p u a s H u l u . 

2. Pemer intah Daerah ada lah penyelenggara u r u s a n pemer intahan 

oleh pemerintah daerah dan dewan perwaki lan rakya t daerah 

menuru t a s a s otonomi dan tugas pembantuan dengan pr ins ip 

otonomi se luas - luasnya da lam sistem dan pr ins ip Negara 

Kesa tuan Republ ik Indonesia sebagaimana d imaksud da lam 

Undang-Undang Dasa r Negara Republ ik Indonesia T a h u n 1945. 

3. B u p a t i ada lah kepa la daerah sebagai u n s u r penyelenggara 

Pemer intahan Daerah yang memimpin pe laksanaan u r u s a n 

pemer intahan yang menjadi kewenangan daerah otonom 

Kabupaten K a p u a s H u l u . 

4. Organisas i Perangkat Daerah (OPD) ada lah u n s u r pembantu 

Kepa la Daerah dan Dewan Perwaki lan Rakya t Daerah da lam 

penyelenggaraan U r u s a n Pemer intahan yang menjadi 

kewenangan Daerah Kabupaten Kapuas H u l u . 

5. Rencana A k s i Daerah Pangan dan Giz i yang se lan jutnya 

dis ingkat RAD-PG ada lah rencana a k s i t ingkat kabupaten beris i 

program ser ta kegiatan di bidang pangan dan gizi guna 

mewujudkan sumber daya m a n u s i a yang berkual i tas dan 

berdaya saing. 

6. Pemangku Kepentingan ada lah orang perseorangan, 

masyarakat , akademis i , organisasi profesi, d u n i a u s a h a , media 

massa , lembaga swadaya masyarakat , dan mi t ra pembagunan, 

yang terkait dengan pembangaunan pangan dan gizi. 

D A E R A H PANGAN DAN G IZ I K A B U P A T E N 

KAPUAS H U L U TAHUN 2 0 1 9 - 2 0 2 1 . 

B A B 1 

K E T E N T U A N UMUM 

Pasa l 1 
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Pasa l 2 

Rencana A k s i Daerah Pangan dan Giz i d imaksudkan sebagai a c u a n 
bagi Pemerintah Daerah dan Pemangku Kepentingan u n t u k 
meningkatkan ke tahanan pangan dan gizi yang berke lanjutan guna 
mewu judkan sumber daya m a n u s i a yang berkual i tas dan berdaya 
saing. 

B A B I I 
RUANG L I N G K U P 

Pasa l 3 

R u a n g l ingkup Pera turan B u p a t i in i ada lah Rencana A k s i Dae rah 

Pangan dan Giz i Kabupaten Kapuas H u l u T a h u n 2019-2021 yang 

mel iput i : 

a . R e n c a n a A k s i Daerah Pangan dan G i z i ; 

b. Pemantauan , eva luas i , pelaporan; dan 

c. Pendanaan. 

B A B I I I 

RENCANA A K S I D A E R A H PANGAN DAN G I Z I 

Pasa l 4 

(1) Rencana a k s i daerah pangan dan gizi d i s u s u n mengacu pada 

RAN-PG dan RAD-PG Provinsi . 

(2) R encana a k s i daerah pangan dan gizi sebagaimana d imaksud 

pada ayat (1) di tetapkan u n t u k j a n g k a w a k t u 5 (lima) t a h u n dan 

u n t u k pertama ka l i nya di tetapkan u n t u k j a n g k a w a k t u t a h u n 

2 0 1 9 - 2 0 2 1 . 

(3) R A D - P G sebagaimana d imaksud pada ayat (2) d i s u s u n oleh 

d inas/ ins tans i terkait dan dikoordinasikan penyusunannya oleh 

B a d a n penyelenggarakan u r u s a n pemerintah di bidang 

perencanaan pembangunan daerah. 

(4) RAD-PG sebagaimana d imaksud ayat (2) d i jabarkan ke da lam 5 

(lima) pi lar mel iputi : 
a . perba ikan gizi masyarakat ; 
b. peningkatan akses ib i l i tas pangan yang beragam; 

c. m u t u dan keamanan pangan; 
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d. per i laku h idup bers ih dan sehat; dan 

e. koordinasi pembangunan pangan dan gizi. 

Pasa l 5 

(1) P i lar perba ikan gizi masyaraka t sebagaimana d imaksud da lam 

Pasa l 4 ayat (4) h u r u f a , meliputi : 

a . promosi pendidikan dan gizi masyaraka t ; 

b. pemberian suplementasi gizi; 

c. pe layanan kesehatan dan penanggulangan masa l ah gizi; 

d. pemberdayaan masyaraka t dihidang pangan dan gizi; 

e. j a m i n a n sos ia l yang mendukung perbaikan pangan dan gizi; 

d a n 

f. pendid ikan a n a k u s i a d ini . 

(2) P i lar peningkatan aksesibi l i tas pangan yang beragam 

sebagaimana d imaksud da lam Pasa l 4 ayat (4) h u r u f b, mel iputi : 

a . produks i pangan berbasis sumber daya lokal ; 

b. d is t r ibus i pangan; 

c. k onsums i karbohidrat , protein, v i tamin dan minera l ; dan 

d. peningkatan akses pangan bagi masyaraka t m i s k i n dan 

masya raka t yang mengalai r awan pangan dan gizi. 

(3) P i lar m u t u dan keamanan pangan sebagaimana d imaksud 

da lam Pasa l 4 ayat (4) h u r u f c, mel iputi : 

a . pengawasan keamanan pangan segar; 

b. pengawasan keamanan pangan o lahan; 

c. pengawasan pangan s a r a n a a i r m i n u m dan tempat-tempat 

u m u m ; dan 

d. promosi k eamanan pangan. 

(4) P i lar per i laku h idup bers ih dan sehat sebagaimana d imaksud 

da lam Pasa l 4 ayat (4) h u r u f d, mel iputi : 

a . pencegahan dan pengendalian penyakit menular ; 

b. pencegahan dan pengendalian penyakit t idak menular ; 

c. penyediaan a i r bers ih dan san i tas i ; 

d. penerapan k a w a s a n tanpa rokok; dan 

e. penerapan pr i l aku sehat. 
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(5) P i lar koordinasi pembangunan pangan dan gizi sebagaimana 

d imaksud da lam Pasa l 4 ayat (4) h u r u f e, mel iputi : 

a . perencanaan pangan dan gizi; 

b. penguatan peranan l intas sektor; 

c. pel ibatan pemangku kepentingan; 

d. pemantauan dan evaluasi ; dan 

e. p enyusunan dan penyampaian laporan. 

Pasa l 6 

Pe laksanaan RAD-PG d i l akukan oleh organisasi perangkat daerah 

sesua i dengan kewenangan masing-masing dan d ikoord inas ikan oleh 

kepa la lembaga yang menyelenggarakan u r u s a n pemer intahan d i 

bidang perencanaan pembangunan daerah. 

Pasa l 7 

(1) RAD-PG in i mengacu pada RAD-PG provinsi . 

(2) RAD-PG sebagaimana d imaksud pada ayat (2) d i sampa ikan oleh 

B u p a t i kepada gubernur. 

Pasa l 8 

Da l am pe laksanan RAD-PG pemerintah daerah kabupaten dapat 

bekerja s a m a dengan Pemangku Kepentingan sesua i dengan 

ketentuan pera turan perundang-undangan. 

Pasa l 9 

(1) U n t u k me laksanakan RAD-PG kabupaten K a p u a s H u l u T a h u n 

2 0 1 9 - 2 0 2 1 , B u p a t i membentuk T i m yang di tetapkan dengan 

Kepu tusan Bupa t i . 

(2) T i m sebagaimana d imaksud pada ayat (1) terdiri a tas : 

a . T i m pengarah; 

b. T i m teknis ; dan 

c. T i m sekretariat. 

(3) T i m Pengarah sebagaimana d imaksud pada ayat (2) h u r u f a , 

terdir i a tas : 

a . Pengarah; 

b. Penanggungjawab; 

c. Ke tua ; 

6 



d. Sekretar is ; dan 

e. Anggota. 

(4) T i m Tekn i s sebagaimana d imaksud pada ayat (2) h u r u f b, terdir i 
a tas : 

a . Ke tua ; 

b. Sekretar is ; dan 

c. Anggota. 

T i m Sekretar iat sebagaimana d imaksud pada ayat (2) h u r u f c, 
terdir i a tas : 

a . Ke tua ; 

b. Sekretar is ; dan 

c. Anggota. 

Pasa l 10 

(1) T i m Pengarah sebagaimana d imaksud da lam Pasa l 9 ayat (2) 

h u r u f a memi l ik i tugas dan tanggung j awab : 

a . member ikan a r a h a n da lam penyusunan RAD-PG an ta ra l a in 

koordinasi penyusunan , kebi jakan yang per lu d i m a s u k k a n 

da lam RAD-PG, ser ta kegiatan prioritas yang d iper lukan; 

b. member ikan a r a h a n da lam pe laksanaan RAD-PG t e rmasuk 

keb i jakan pe laksanaan dan strategi me l aksanakan kegiatan 

prior i tas; 

c. member ikan a r a h a n kebi jakan pemantauan dan eva luas i ; 

dan 

d. menyampa ikan laporan has i l pemantauan dan eva luas i dar i 

B u p a t i kepada Gubernur Ka l imantan Bara t . 

(2) T i m Tekn i s sebagaimana d imaksud da lam Pasa l 9 ayat (2) h u r u f 

b memi l ik i tugas dan tanggung j awab : 

a . bertanggung j awab terhadap kegiatan penyusunan RAD-PG ; 

b. m e l a k u k a n penyusunan RAD-PG mu la i dar i membuat j a d w a l 

dan rencana ker ja, mencar i dan mengumpulkan bahan yang 

d iper lukan, me l akukan penyusunan sampai menghas i lkan 

draft u n t u k d isampa ikan kepada T i m Pengarah; 

c. menyampa ikan draft RAD-PG kepada t im pengarah u n t u k 

proses lebih lanjut ; 

d. mensos ia l isas i RAD-PG kepada s e lu ruh pemangku 

kepentingan di daerah; 
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e. mengordinasikan dan me l akukan pe laksanaan RAD-PG ; 

f. men ja lankan strategi u n t u k peningkatan efektivitas 

pe laksanaan sesua i m a s u k a n T i m Pengarah; 

g. mengordinasikan dan me laksanakan pemantauan dan 

eva luas i ; dan 

h . meny iapkan laporan h a s i l pemantauan dan evaluasi . 

T i m Sekretar iat sebagaimana d imaksud da lam Pasa l 9 ayat (2) 

h u r u f c memi l ik i tugas dan tanggung j awab : 

a . me l aksanakan adminis t ras i dan operasional pe laksanaan 

kegiatan Rencana Aks i Daerah Pangan dan Giz i Kabupaten 

K a p u a s H u l u T a h u n 2 0 1 9 - 2 0 2 1 ; 

b. mengkoordinasikan pe laksanaan pemantauan dan eva luas i 

yang d i l akukan oleh T i m Tekn is ; dan 

c. mengkompilasi laporan has i l pe laksanaan ser ta h a s i l 

pemantauan dan eva luas i Rencana Aks i Daerah Pangan dan 

G iz i Kabupaten Kapuas H u l u T a h u n 2019-2021 yang a k a n 

d i sampa ikan oleh Bupa t i kepada Gubernur Ka l imantan 

Ba ra t . 

B A B IV 

PEMANTAUAN , E V A L U A S I DAN PELAPORAN 

Pasa l 11 

D inas yang menyelenggarakan u r u s a n pemer intahan dihidang 

kesehatan se laku Ke tua T i m Tekn i s r encana a k s i daerah pangan 

dan gizi m e l a k u k a n eva luas i pe laksanaan RAD-PD. 

E v a l u a s i RAD-PG sebagaimana d imaksud ayat (1), d i l a k u k a n 

pal ing sedikit 3 (tiga) t a h u n seka l i a t au pada a k h i r periode 

RAD-PG . 

Pasa l 12 

Pemantauan dan eva luas i pe laksanaan RAD-PG d i l akukan oleh 

masing-masing d inas/ ins tans i sesua i kewenangan mas ing-

masing. 
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(2) I n s t ans i yang menyelenggara u r u s a n pemerintah di bidang 

perencanaan pembangunan daerah mengoordinasikan 

pemantauan dan eva luas i pe laksanan RAD-PG sebagaimana 

d imaksud pada ayat (1). 

Pasa l 13 

D i n a s yang menyelenggarakan u r u s a n pemerintahan d i didang 
kesehatan se laku ke tua t im teknis menyampa ikan h a s i l eva luas i 
pe laksanaan RAD-PG sebagaimana d imaksud da lam Pasa l 11 ayat 
(1) kepada Bupa t i . 

Pasa l 14 

B u p a t i menyampa ikan laporan pe laksanaan RAD-PG kabupaten 

kepada Gube rnur Ka l imantan Bara t , sekal i da lam 1 (satu) t a h u n dan 

sewaktu-waktu apabi la d iper lukan. 

Pasa l 15 

(1) RAD-PG sebagaimana d imaksud da lam pasa l 1 dapat d i l a k u k a n 

pen in jauan kembal i berdasarkan: 

a . h a s i l pemantauan dan eva luas i RAD-PG kabupaten; 

b. perubahan K S P G ; 

c. perubahan RAN-PG; dan/a tau 

d. perubahan RAD-PG provinsi . 

(2) Pen in jauan kembal i sebagaimana d imaksud pada ayat (1) 

d i l a k u k a n oleh Bupa t i . 

(3) Has i l pen in jauan kembal i sebagaimana d imaksud pada ayat (1) 

dan (2) menjadi bahan pert imbangan bagi B u p a t i u n t u k 

m e l a k u k a n perubahan RAD-PG kabupaten. 

B A B V 

PENDANAAN 

Pasa l 16 

Pe laksanaan RAD-PG in i d ibebankan kepada Anggaran Pendapatan 
dan Be lan ja Negara, Anggaran Pendapatan dan Be lan ja Daerah , ser ta 
sumber l a in yang s a h sesua i ketentuan perundang-undangan. 
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B A B V I 

K E T E N T U A N P E N U T U P 

Pasa l 17 

Ke tentuan mengenai Rencana A k s i Daerah Pangan dan G i z i 

Kabupaten K a p u a s H u l u T a h u n 2019-2021 sebagaimana te rcantum 

da lam Lamp i ran 1 yang merupakan bagian t idak t e rp isahkan dar i 

Pe ra turan B u p a t i in i . 

Pasa l 18 

Pera turan B u p a t i in i mu la i ber laku pada tanggal d iundangkan. 

Agar setiap orang mengetahuinya, memer in tahkan pengundangan 

Pera turan B u p a t i i n i dengan penempatannya da lam Lembaran Ber i t a 

Daerah Kabupaten K a p u a s H u l u . 

Di tetapkan di Pu tuss ibau . 

lggal 2 J a n u a r i 2019 

?UAS H U L U # 

D iundangkan d i Pu tuss i bau 
pada tanggal 3 J a n u a r i 2019 

P E L A K S A N A HARIAN S E K R E T A R I S D A E R A H 
K A B U P A T E N KARUASLHULU, 

MUHAMMAD Y U S U F 

B E R I T A D A E R A H K A B U P A T E N K A P U A S H U L U T A H U N 2019 

dengan a s l i nya 
Hukum 

133003 2 010 

NOMOR 2 



LAMPIRAN I 
P E R A T U R A N B U P A T I KAPUAS H U L U 
NOMOR i TAHUN 2019 
T E N T A N G 
RENCANA A K S I D A E R A H PANGAN DAN G IZ I K A B U P A T E N 
KAPUAS H U L U TAHUN 2019-2021 

RENCANA AKSI DAERAH 
PANGAN DAN GIZI 

KABUPATEN KAPUAS HULU 
TAHUN 2019-2021 



K a t a pengantar 

Ke tahanan pangan dan gizi merupakan prasarat yang menentukan bagi 

terwujudnya sumber daya m a n u s i a yang cerdas, sehat, produkti f dan memi l ik i 

daya sa ing tinggi. Ke tahanan Pangan dan Giz i h a n y a dapat dicapai dengan 

upaya perba ikan pangan dan gizi yang terarah dan berkes inambungan yang 

d idukung dengan ker jasama mult isektor secara terintegrasi dan terkoordinasi . 

Rencana A k s i Daerah Pangan dan Giz i Kabupaten K a p u a s H u l u t a h u n 

2018 -2021 d i s u s u n sebagai pedoman dan a c u a n da lam me l akukan koordinasi 

dan ker jasama berbagai S K P D dan Pemangku Kepentingan terkait da lam 

upaya perba ikan pangan dan gizi di Kabupaten K a p u a s H u l u . 

P e n y u s u n a n Rencana A k s i Daerah Pangan dan Giz i (RAN-PG) 

Kabupaten K a p u a s H u l u t a h u n 2018-2021 merupakan t indak lan jut dar i 

amana t Pasa l 63 ayat (3) Undang-Undang Nomor 18 T a h u n 2012 tentang 

Pangan dan Peraturan Presiden Nomor 83 T a h u n 2017 tentang Kebi jakan 

Strategis Pangan dan Giz i . RAN-PG. Se la in i tu , RAD-PG in i j u g a d i a rahkan 

u n t u k mencapai tu juan perba ikan gizi sebagaimana d i amana tkan Undang-

Undang Nomor 36 T a h u n 2009 tentang Kesehatan. P enyusunan dan 

Pe laksanaan RAD-PG 2018 -2021 j u g a menjadi bagian yang t idak b i sa 

d ip i sahkan dar i R P J M D Kabupaten Kapuas H u l u t a h u n 2016 -2021 k a r e n a 

program, kegiatan, indikator d a n target RAD-PG Kabupaten K a p u a s H u l u 

2018 -2021 d i s u s u n se laras dengan R P J M D Kabupaten H u l u 2 0 1 6 - 2 0 2 1 . 

Kegiatan da lam RAD-PG dikelompokkan ke da lam 5 (lima) Pi lar ya i tu : 

(1) Perba ikan Giz i Masyarkat , (2) Peningkatan Aksesib i l i tas Pangan yang 

Beragam, (3) Peningkatan Pengawasan Mutu dan Keamanan Pangan, (4) 

Peningkatan Per i laku Hidup Be r s ih dan Sehat, dan (5) Koordinasi 

Pembangunan Pangan dan Giz i . Da l am pe laksanaannya , kegiatan RAN-PG 

d ise la raskan dengan Pera turan Presiden Nomor 42 T a h u n 2013 tentang 

Ge rakan Nasional Percepatan Perbaikan Giz i ya i tu fokus pada 1000 Har i 

Per tama Keh idupan secara mult isektor. 

Mengingat pentingnya keberadaan RAD-PG in i di da lam mencapai 

ke tahanan pangan dan gizi, d iharapkan agar R A D - P G K a p u a s H u l u T a h u n 

2018 -2021 dapat d i l aksanakan secara sungguh-sungguh oleh S K P D terkait , 

kelompok masya raka t madani , dun i a usaha , dan mi t ra pembangunan. Se la in 

i tu hendaknya RAD-PG in i dapat d igunakan sebagai a c u a n bagi s e lu ruh 
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pemangku kepentingan di Kabupaten Kapuas H u l u da lam m e n y u s u n program 

dan kegiatan yang menjadi kewenangannya. 

K a m i u c a p k a n banyak ter ima k a s i h kepada s e lu ruh pemangku 

kepentingan yang te lah berpart is ipasi da lam penyusunan RAD-PG Kabupaten 

K a p u a s H u l u T a h u n 2018-2021 in i , dengan harapan agar pe laksanaan 

Rencana A k s i Daerah Pangan dan Giz i di Kabupaten K a p u a s H u l u dapat 

berhas i l memperbaik i s i tuas i pangan dan gizi penduduk K a p u a s H u l u . 
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produk pertanian, perkebunan, k ehu tanan , 
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Pendek : D ikena l dengan is t i lah stunting, me rupakan 
kegagalan u n t u k mencapai per tumbuhan yang 
optimal, d iukur berdasarkan indikator T B / U 
(tinggi badan menurut umur ) . 

Skor PPH : S u s u n a n j u m l a h pangan menuru t 9 (sembilan) 
kelompok pangan yang d idasarkan pada 
kontr ibus i energi yang memenuh i kebu tuhan 
gizi secara kuant i tas , kua l i t a s m a u p u n 
keragaman dengan mempert imbangkan aspek 
sosial , ekonomi, budaya, agama dan c i ta r a s a . 

S t a tus gizi : Keadaan tubuh yang d iak ibatkan oleh 
keseimbangan an ta ra a supan zat gizi dengan 
kebutuhan . Keseimbangan tersebut dapat 
di l ihat dar i variabel per tumbuhan, ya i tu berat 
badan, tinggi badan/panjang badan, l ingkar 
kepala, l ingkar lengan, dan panjang tungka i 

W U S Wan i ta U s i a S u b u r ya i tu wan i ta yang berada 
pada u s i a reproduktif, u s i a 1 5 - 4 9 t a h u n . 
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LAMPIRAN I 
P E R A T U R A N B U P A T I KAPUAS H U L U 
NOMOR 1 TAHUN 2019 
T E N T A N G 
RENCANA A K S I D A E R A H PANGAN DAN GIZ I K A B U P A T E N 
KAPUAS H U L U TAHUN 2019-2021 

B A B 1 

PENDAHULUAN 

1.1 La ta r Be lakang 

Te rwu judnya tu juan pembangunan di segala bidang d iper lukan 

ketersediaan sumber daya m a n u s i a yang berkual i tas dan berdaya saing. M a k a 

dar i i tu di da lam pembangunan nas iona l se la lu mempr ior i taskan 

pembangunan sumber daya m a n u s i a in i . Pada dasarnya Pembangunan 

Sumber Daya Manus i a (SDM) yang berkual i tas dan berdaya sa ing se la lu 

d i a r ahkan u n t u k membangun S D M yang sehat, cerdas dan produktif. U n t u k 

i tu , pembangunan pangan dan gizi memegang peranan penting sehingga h a r u s 

d i l aksanakan secara terarah dan berkesinambungan. 

Pembangunan pangan dan gizi mencakup aspek produks i pangan, 

d is t r ibus i pangan, keter jangkauan pangan, konsums i pangan dan 

pemanfaatan pangan yang berujung pada s ta tus gizi. S t a tus gizi me rupakan 

indikator penting pembangunan pangan dan gizi. Aspek la in yang berpengaruh 

pada s ta tus gizi ada lah pe layanan kesehatan, pola a s u h , dan kesehatan 

l ingkungan. Dengan demik ian pembangunan pangan dan gizi bersifat mu l t i 

sector yang mencakup an ta ra la in pendidikan, budaya, agama, in f ras t ruktur , 

a i r bers ih, higiene-sanitasi , teknologi dan indust r i , k emisk inan , komun ikas i 

dan informasi , pembangunan desa, pengawasan obat dan m a k a n a n , ke luarga 

berencana, dan per l indungan anak . Oleh ka r ena i tu , keberhas i lan 

pembangunan pangan dan gizi a k a n sangat d i tentukan oleh efektifitas 

pe laksanaan koordinasi berbagai sektor dan pemangku kepentingan yang 

terlibat da lam perencanaan dan monitoring dan evaluasi . 

Has i l Riset Kesehatan Dasa r (Riskesdas, 2013) m e n u n j u k k a n bahwa 

Kabupaten K a p u a s H u l u mas ih menghadapi beberapa masa l ah gizi k u r a n g 

k h u s u s n y a stunting, wasting dan underweight, dan d is is i l a in j u g a menghadapi 

masa l ah gizi lebih. Pada t a h u n 2013 , masa l ah stunting pada bal i ta ada lah 

sebesar 36 ,8% , dan masa l ah gizi ku rang (underweight) sebesar 3 0 , 3 % , ser ta 

masa l ah Ba l i t a k u r u s (wasting) sebesar 15,4%. Sedangkan Prevalensi 

kegemukan pada a n a k bal i ta tercatat sebesar 3 0 , 3 % . Be rdasa rkan data 

tersebut Kabupaten K a p u a s H u l u sudah menghadapi masa l ah double burden 

malnutrition a t au beban gizi ganda, yang mel iputi kekurangan gizi dan 

kelebihan gizi pada saat bersamaan. 

G i z i k u r a n g se la in d isebabkan b u r u k n y a pola a s u h dan a s u p a n 

m a k a n a n j u g a terkait dengan penyakit infeksi . Peningkatan kesejahteraan, 
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kema juan di bidang teknologi kesehatan, globalisasi ekonomi dan beberapa 

faktor l a in berdampak dan berjalan seiring dengan ter jadinya t rans i s i 

demografi dan t rans i s i epidemiologi. Pada kondis i in i masyaraa t d isamping 

menghadapi masa l ah gizi ku rang j u g a mu la i menghadapi masa l ah gizi 

lebih/obesitas. 

Te lah d ipahami bahwa masa l ah gizi mel ibatkan faktor penyebab yang 

kompleks, ba ik penyebab langsung m a u p u n t idak langsung yang 

penangannnya memer lukan dukungan l intas sektor k h u s u s n y a ke tahanan 

pangan, kesehatan, in f ras t ruktur , pendidikan, pemberdayaan ekonomi 

masya raka t dan se jumlah faktor l a in secara bersinergi. Berbagai upaya yang 

te lah d i l a k u k a n sampai dengan saat in i u n t u k menanggulangi masa l ah gizi, 

be lum m e n u n j u k a n has i l yang memuaskan . Sementara i tu , te lah banyak 

negara yang sukses da lam menanggulangi masa l ah gizi, k h u s u s n y a stunting 

sebagai h a s i l dar i implementasi program l intas sektor yang efektif. K u n c i 

keberhas i lan berbagai negara tersebut da lam m e n u r u n k a n masa l ah stunting 

secara s igni f ikan ada lah (World B a n k , 2016) : 

1. Political ivill yang tinggi dar i p impinan sebagai has i l advokasi pada 

p impinan tertinggi u n t u k member ikan dukungan politik berke lanjutan; 

2. A lokas i anggaran menye laraskan pengeluaran publ ik dengan tu juan 

perba ikan gizi; 

3. Pendekatan mul t i sektoral yang efektif mengintegrasikan, 

mengharmonisas i dan mensinerg ikan kegiatan l intas sektor da lam 

konteks intervensi spesif ik dan sensitif; 

4. Menerapkan pendekatan berbasis has i l ; 

5. Me laksanakan pendidikan gizi yang berbasis perubahan per i laku (BCC ) ; 

6. Ber fungs inya program gizi berbasis masyarakat ; dan 

7. Efekt i fnya monitoring sosial . 

Undang-undang Nomor 18 t a h u n 2012 tentang Pangan, mengamanatkan 

pemerintah pusa t dan pemerintah daerah u n t u k m e n y u s u n rencana a k s i 

pangan dan gizi. Lebih lanjut da lam Peraturan Presiden Nomor 83 T a h u n 2017 

tentang Keb i jakan Strategis Pangan dan Giz i , te lah d iatur lebih detail ta ta c a r a 

penyusunan , pe laksanaan, pemantauan dan eva luas i ser ta pelaporan r encana 

a k s i pangan dan gizi. S e l u r u h provinsi d i Indonesia d iharapkan m e r u m u s k a n 

dan memi l ik i dokumen Rencana Aks i Daerah-Pangan dan Giz i (RAD-PG), dan 

demik ian p u l a se lan jutnya pada setiap kabupaten dan kota agar setiap 

indiv idu dapat menikmat i h a k atas pangan dan kesehatan. P enyusunan 

R A D - P G d i tu jukan u n t u k menghas i lkan s u a t u produk dokumen rencana a k s i 

yang j e las , operasional dan se laras dengan kebi jakan nas iona l dan daerah 

sebagai a c u a n pembangunan pangan dan gizi bagi ins t i tus i pemerintah, 

organisasi non-pemerintah, swasta , hingga kelompok masyaraka t di masing-

mas ing w i layah yang d i sesua ikan dengan karakter i s t ik setempat. 
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1.2 I n s t ans i yang terlibat 

Pembangunan pangan dan gizi yang bersifat mul t i sektor memer lukan 

dukungan berbagi stakeholder ba ik pemerintah m a u p u n swas ta t e rmasuk 

lembaga swadaya masyarakat , d u n i a u s a h a , donor, akademis i dan organisasi 

profesi. D i t ingkat daerah S K P D yang terlibat an t a ra l a in : D inas Kesehatan, 

D inas Sos ia l Perbendayaan Perempuan dan Per l indungan Anak , Pengendalian 

Penduduk dan Ke luarga Berencana , D inas Pendidikan dan Kebudayaan, D i n a s 

Pemberdayaan Masyarakat dan Desa, D inas Pertanian dan Pangan, D inas 

Penataan R u a n g dan C ip ta Ka rya , D inas Per ikanan, D inas Koperasi , U s a h a 

Kec i l Menengah D a n Perdagangan, D inas L ingkungan Hidup, Pe rumahan 

Rakya t D a n K a w a s a n Pemuk iman (DLHPRKP) . 

1.3 Peran dan Dampak Giz i da lam Pembangunan 

Pembangunan pangan dan gizi se la in berperan da lam meningkatkan 

kua l i t a s sumberdaya m a n u s i a j u g a a k a n member ikan sumbangan bagi 

pembangunan berke lanjutan ber ikutnya. Pangan merupakan kebu tuhan dasar 

m a n u s i a yang pal ing u tama , yang pemenuhannya t idak dapat d i tunda dan 

t idak dapat d isubst i tus i dengan bahan la in , dan merupakan sa lah sa tu h a k 

asas i m a n u s i a . U n t u k i tu , pemerintah berupaya mewujudkan ke tahanan 

pangan mela lu i upaya peningkatan produksi pangan yang beragam yang 

m u d a h d iakses oleh penduduk, u n t u k memenuhi kebu tuhan konsums i pangan 

yang a m a n dengan gizi seimbang. Terwujudnya ke tahanan pangan menjadi 

k u n c i u t a m a da lam perba ikan gizi bagi penduduk yang sangat d iper lukan 

da lam peningkatan kua l i t a s sumber daya manus i a . 

D a m p a k kekurangan pangan a k a n men imbulkan berbagai bentuk 

kekurangan gizi yang se lanjutnya men imbulkan kerentanan ter jadinya 

penyakit menular . Kekurangan gizi yang c u k u p l ama te rutama da lam 1000 

Har i Per tama Keh idupan yang d i ikut i oleh permasa lahan pada faktor-faktor 

determinan masa l ah gizi, m a k a a k a n men imbulkan masa l ah gizi d ian ta ranya 

stunting yang kemud ian rentan menyebabkan penyakit t idak menular . 

K o n s u m s i m a k a n a n yang lebih besar dar i pada pengeluaran energi a k a n 

men imbu lkan kelebihan gizi yang menjadi sa lah sa tu pemicu berbagai 

penyaki t t idak menular . Se jak t a h u n 1990 sampai dengan saat in i prevalensi 

penyakit t idak menu lar terus meningkat dar i semula 37 persen ( tahun 1990) 

dan menjadi 58 persen ( tahun 2010) . Oleh ka r ena i tu se lama 2 dekade terakhir 

i n i pola penyaki t berubah dan menyebabkan beban ganda penyakit . D i s a t u 

s i s i terdapat permasa lahan penyakit menular yang be lum tertangani dengan 

baik, ma lar ia , dan HIV, k u s t a , f i lar iasis, dan s indrom pernafasan akut , n a m u n 

pada saat yang s a m a terjadi peningkatan penyakit t idak menular seperti 

penyaki t j an tung , diabetes, dan demensia. Oleh k a r e n a i tu d iper lukan upaya 

u n t u k mengatur konsums i pangan yang berlebihan mela lui per i laku k o n s u m s i 

gizi seimbang. 
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F o k u s perba ikan gizi ada lah 1000 Ha r i Pertama Keh idupan (HPK) yang 

terdir i dar i 270 ha r i m a s a kehami lan dan 730 ha r i ya i tu sampa i a n a k berus ia 2 

t a h u n . Periode in i sering disebut periode emas, a t au d ikenal sebagai uwindow 

of bpportunity". Maknanya ada lah kesempatan u n t u k meningkatkan m u t u S D M 

di m a s a yang a k a n datang ternyata sangat sempit, ya i tu 1000 har i . Rentang 

1000 h a r i per tama keh idupan merupakan periode yang sensitif, k a r ena ak ibat 

yang d i t imbulkan terhadap bayi pada m a s a in i a k a n bersifat permanen d a n 

t idak dapat dikoreksi . B a n y a k yang berpendapat bahwa u k u r a n fisik, t e rmasuk 

pendek dan gemuk, dan r is iko penyakit t idak menular sangat erat 

hubungannya dengan faktor genetik, dengan demik ian ada anggapan t idak 

banyak yang dapat d i l a k u k a n u n t u k memperbaikinya. Namun berbagai buk t i 

i lmiah dar i banyak penelit ian dan lembaga riset gizi dan kesehatan terbaik d i 

d u n i a te lah mengubah paradigma tersebut ( E n d a n g L. Achadi , 2016) 

Dav id B a r k e r meny impu lkan hipotesis The fetal origins of disease yang 

menyatakan kondis i k u r a n g gizi semasa j a n i n dapat menyebabkan perubahan 

s t ruk tu r dan metabolisme t u b u h secara permanen (Barker , 1998). Masa lah gizi 

1000 H P K diawal i dengan per lambatan a tau retardasi pe r tumbuhan j a n i n yang 

d ikena l dengan per tumbuhan j a n i n terhambat a tau Intra Uterine Growth 

Restriction ( IUGR) . Se jumlah 20 persen k a s u s I U G R d ika renakan per tambahan 

berat badan saat kehami lan yang rendah dan seperempat l a innya d ikarenakan 

s ta tus gizi i bu yang t idak memadai saat memasuk i u s i a kehami lan . D i negara 

berkembang, k u r a n g gizi yang terjadi pada ibu sebelum dan saat kehami l annya 

dapat mengakibatkan hambatan per tumbuhan j a n i n yang berdampak pada 

B B L R . Prevalensi B B L R di Indonesia mas ih tinggi, h a s i l R i skesdas 

memper l ihatkan h a n y a sedikit p enurunan B B L R , ya i tu 11,1 persen ( tahun 

2010) d ibandingkan 10,2 persen ( tahun 2013) . 

Gambar 1. Dampak J a n g k a Pendek dan J a n g k a Panjang Akibat 
Gangguan Giz i pada Masa J a n i n 
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Gambar 1 m e n u n j u k k a n dampak j a n g k a pendek dan j a n g k a panjang 

yang berakibat pada m e n u r u n n y a kua l i t as S D M . Gangguan j a n g k a pendek 

berupa gangguan per tumbuhan fisik, perkembangan otak dan perkembangan 

organ tubuh . Sedangkan dampak j angka panjangnya dapat m e n u r u n k a n 

kua l i t a s h idup m a n u s i a d ikarenakan penurunan kemampuan kognitif, d an 

ter jadinya stunting, ser ta peningkatan r is iko penyakit degeneratif a t au yang 

ser ing d ikena l dengan penyakit t idak menular (PTM) seperti hypertensi , 

diabetes, penyaki t j a n t u n g koroner ( PJK ) , stroke. Dampak yang d i r a sakan 

tentu dapat mengakibatkan konsekuens i ekonomi berupa kerug ian ak ibat 

b iaya kesehatan yang h a r u s ditanggung dan penurunan produkt iv i tas 

masyaraka t . S u d a h banyak penelit ian yang mengungkapkan adanya hubungan 

an ta ra stunting dengan kemampuan kognitif. D ian ta ranya menyebutkan 

bahwa anak yang pendek memi l ik i IQ yang lebih rendah 5 - 10 poin 

d ibandingkan dengan a n a k dengan s ta tus gizi baik. Pada daerah endemis G A K I 

di Indonesia j u g a d i temukan, a n a k yang stunting 9 ka l i lebih berisiko memi l ik i 

IQ d ibawah ra ta - ra ta (Puspi tasar i , 2011) . 

1.4 T u j u a n Penu l i san 

1. Mengintegrasikan dan menye laraskan perencanaan pangan dan gizi 

me la lu i koordinasi program dan kegiatan mult isektora l 

2. Meningkatkan pemahaman, peran dan komitmen pemangku kepentingan 

terkait pangan dan gizi u n t u k mencapai kedaula tan pangan ser ta 

ke tahanan pangan dan gizi 

3 . Member ikan panduan bagi pemerintah daerah dan stakeholder da lam 

me l aksanakan r encana a k s i pangan dan gizi dengan menggunakan 

pendekatan mult isektor; dan 

4. Member ikan panduan bagi pemerintah daerah dan stakeholder da lam 

me l aksanakan pemantauan dan eva luas i Rencana A k s i Pangan dan Giz i . 

1.5 Dasa r H u k u m 

1. Undang-undang Nomor 18 T a h u n 2012 tentang Pangan, k h u s u s n y a 

Pasa l 63 (ayat 3) yang menyebutkan Pemerintah dan Pemerintah Daerah 

m e n y u s u n Rencana A k s i Pangan dan Giz i setiap 5 (lima) t a h u n . 

2. Undang-Undang Nomor 36 T a b u n 2009 tentang Kesehatan 

3. Undang-Undang Nomor 23 T a h u n 2014 tentang Pemerintah Daerah . 

4. Pera turan Pemerintah Nomor 17 T a h u n 2015 tentang Ke tahanan Pangan 

dan Giz i , 

5. Pera turan Presiden Nomor 42 T a h u n 2013 tentang Ge rakan Nasional 

Percepatan Perba ikan Giz i . 

6. Pera turan Presiden Nomor 83 T a h u n 2017 tentang Kebi jakan Strategis 

Pangan dan Giz i 

7. Pera turan Daerah Kabupaten K a p u a s H u l u Nomor 5 T a h u n 2016 tentang 

R P J M D Kabupaten K a p u a s H u l u T a h u n 2 0 1 6 - 2 0 2 1 . 
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B A B I I 

ANALISA S I T U A S I PANGAN DAN G IZ I 

2 .1 S i tuas i Pangan 

Peningkatan produks i pangan d i a rahkan u n t u k meningkatkan 

ke tahanan pangan daerah sekal igus u n t u k memenuhi k e c u k u p a n pangan bagi 

s e lu ruh penduduk te rmasuk golongan r awan pangan dan gizi. Pe rmasa lahan 

pangan didef inis ikan sebagai sua tu kondis i ke t idakmampuan u n t u k 

memperoleh pangan yang c u k u p dan sesua i u n t u k h idup sehat dan 

berakt iv i tas dengan ba ik u n t u k sementara w a k t u da lam j a n g k a panjang. 

L u a s k a w a s a n budidaya yang mel iputi seki tar 4 4 , 3 9 % dar i l u a s 

Kabupaten K a p u a s H u l u , c u k u p potensial u n t u k pengembangan kegiatan 

pertanian, perkebunan m a u p u n pemukiman. Ketersediaan l a h a n in i 

d iha rapkan m a m p u menar ik minat bagi investor u n t u k m e n a n a m k a n 

modalnya, b a h k a n saat in i l ahan perkebunan rakyat di daerah perbatasan 

tercatat c u k u p besar dan potensial serta memi l ik i w i layah pemasaran yang 

c u k u p l u a s di Serawak seperti perkebunan coklat, lada, karet dan la in - la in . 

Pe luang u n t u k meningkatkan sistem pertanian pangan m a s i h c u k u p 

besar, k a r e n a sumber daya a lam m a s i h sangat banyak yang be lum 

d imanfaatkan secara maks ima l t e rmasuk pemanfaatan l ahan ker ing yang 

be lum dikembangkan dan dikelola secara optimal. Pengembangan dan 

penguasaan I P T E K pertanian serta peningkatan part is ipas i petani da lam 

pembangunan pertanian dan kelembagaan pertanian, a k a n semak in membuka 

dan menc ip takan berbagai peluang yang lebih besar u n t u k men ingkatkan 

efisiensi, produkt iv i tas serta pengembangan berbagai produk ba ru a tau 

keanekaragaman produk t anaman pangan di Kabupaten K a p u a s H u l u . 

Penggunaan produk pertanian t idak saja u n t u k kebu tuhan k o n s u m s i 

langsung masyarakat , n a m u n d imanfaatkan u n t u k kebutuhan ekspor ser ta 

bahan b a k u berbagai kegiatan indust r i d isamping pu l a u n t u k kebu tuhan 

p a k a n ternak yang berkual i tas lokal . Mata pencahar ian penduduk disektor 

pertanian, u m u m n y a m a s i h bersifat monokul tur yang secara ekonomi sangat 

rentan resiko. B e l u m sepenuhnya d i l aksanakan upaya diversi f ikasi produks i 

per tanian, menyebabkan n i la i produkt iv i tasnya relati f rendah, k u r a n g berdaya 

sa ing ser ta berisiko secara t idak langsung pada ke tahanan pangan dan 

ekonomi masyarakat . 

Ke tahanan pangan pada t ingkat r u m a h tangga c u k u p rentan sebagai 

ak ibat s is tem d is t r ibus i yang k u r a n g efisien u n t u k menjamin ketersediaan 

pangan antar w a k t u dan antar wi layah. Disamping i tu , terbatasnya l ahan yang 

cocok dan sesua i u n t u k kegiatan pertanian t anaman pangan k h u s u s n y a padi 

dan sayur - sayuran se la in adanya kenda la pada t ingkat k emampuan 

penguasaan teknologi ser ta kemampuan petani dan masyaraka t i tu sendir i . 

Sedangkan u s a h a pertanian tanaman pangan di daerah pedalaman dan 

perbatasan m a s i h d i l aksanakan secara berpindah-pindah dengan s i k l u s yang 

semak in pendek 
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Ketersediaan Pangan. 

Pembangunan pertanian tanaman pangan terus d i t ingkatkan u n t u k 

mencapai swasembada pangan daerah, meningkatkan pendapatan dan 

memperbaik i gizi masyaraka t mela lu i penganekaragaman j en i s bahan pangan 

dengan peningkatan produktif i tas dan peningkatan pemanfaatan l ahan . 

S a s a r a n peningkatan produksi pertanian di K a p u a s H u l u d i a r a h k a n 

pada u s a h a intensi f ikasi , ekstensi f ikasi , deversi f ikasi dan rehabi l i tas i d imana 

u s a h a - u s a h a i n i per lu d i lan jutkan dan d i t ingkatkan secara terpadu 

d i sesua ikan dengan kondis i dan potensi daerah dengan tetap memperhat ikan 

ke lestar ian l ingkungan dan sumber daya a lam. 

Wi layah Kabupaten K a p u a s H u l u yang c u k u p l u a s be lum termanfaatkan 

dengan ba ik u n t u k pengembangan daerah pertanian. Sebagai contoh , se lama 

periode 2 0 1 1 -2015 , l u a s l a h a n yang d imanfaatkan u n t u k persawahan h a n y a 

seki tar 21000 hektar dengan ra ta- ra ta produksi sekitar 24000 K w / H a . Se l ama 

periode 5 t a b u n tersebut, t ingkat produks i beras tertinggi yang dapat dicapai 

ada lah pada t a h u n 2013 sebesar 52.374 Ton. Gambaran produks i komoditi 

penting t anaman pangan di Kapuas H u l u periode 2011-2015 dapat d i l ihat 

da lam tabel 1. Da l am tabel tersebut secara j e l as ter l ihat terjadingan 

kecenderungan penurunan produks i jagung, ub i k a y u dan ub i j a l a r . S a l a h 

sa tu faktor yang berpengaruh pada penurunan produksi komoditi-komoditi 

tersebut ada lah su l i tnya pemasaran produk menjadi faktor enggannya petani 

menanam komoditas tersebut. 

Tabel 1. Produks i t anaman pangan penting : beras, jagung, ub i k a y u 
dan ub i j a l a r Kabupaten Kapuas H u l u 2011-2015 

T a h u n 
Produks i (Ton) 

T a h u n 
Be ras Jagung Ubi k a y u Ub i j a l a r 

2011 47 .688 700 9.304 1.276 

2012 49 .910 535 6.512 1.284 

2013 52 .374 326 7.079 1.058 

2014 51 .862 338 3.534 485 

2015 5 1 .412 153,3 2.332 243,4 

Sumber data: Dinas Pertanian Tanaman Pangan dan Peternakan 

G a m b a r a n produks i sektor peternakan dapat di l ihat da lam tabel 2. 

Seca ra u m u m telah terjadi kecenderungan penurunan produks i sapi potong 

se lama periode 2012-2016 , produks i tertinggi ada lah pada t a h u n 2012 seki tar 

2018.18 ton dan terendah t a h u n 2015 sebesar 119.74 ton. Kecenderungan 
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p e n u r u n a n produks i j u g a terjadi pada daging kambing, babi dan ayam buras . 

S a l a h sa tu komoditi peternakan yang meningkat produks inya da lam periode 

2012-2016 ada lah ayam r a s pedaging yang produks inya pada t a h u n 2012 

ada lah 683.58 ton dan pada t a h u n 2017 mencapai 980 ton. 

Pe rmasa lahan pada sektor peternakan di sebabkan oleh beberapa h a l 

seperti c a r a beternak yang mas ih tradis ional dan be lum menerapkan cara -ca ra 

yang d i an ju rkan da lam Program Panca U s a h a ; be lum memadainya p r a s a r a n a 

dan s a r a n a penunjang kegiatan u s a h a peternakan; kelembagaan petani t e rnak 

be lum berfungsi ba ik dan optimal; kurangnya modal bagi peternak da lam 

mengembangkan u s a h a n y a ; kua l i t a s sumberdaya m a n u s i a yang m a s i h rendah 

d imana pengetahuan dan keterampi lan yang dimi l ik i m a s i h kurang , ba ik dar i 

aparat pemer intahan/dinas terkait m a u p u n peternak i tu sendir i . 

Tabel 2. P roduks i Beberapa Komoditi Penting Sektor Peternakan 
Kabupaten K a p u a s H u l u t aun 2012-21016 

Komoditi 2012 2013 2014 2015 2016 2017 

1. Sapi potong (ton) 21« 1.92 215.04 217.78 119.74 134.31 139,92 

2. Kambing (ton) 1. 29 1.30 1.91 1.97 1.50 2.58 

3. Babi (ton) 23( ).99 232.43 240.90 134.07 119.57 121,87 

4. Ayam buras (ton) 311.67 321.04 198.03 204.15 193.82 183,95 

5. Ayam ras 
pedaging (ton) 

683.58 692.88 835.60 862.11 872.92 980,04 

6. Itik (ton) 0.57 0.66 0.44 0.25 0.34 0.37 

7. Itik manila (ton) 0. 55 0.25 0.39 0.29 0.32 0.22 

Sektor per ikanan menjadi sa lah sa tu faktor penting da lam mewujudkan 

ke tahan pangan di Kabupaten K a p u a s H u l u . Gambaran produks i i k a n pera i ran 

u m u m dan budidaya u n t u k t a h u n 2011-2015 dapat di l ihat pada gambar 2. 

Seca ra kese lu ruhan total produks i i k a n pada periode tersebut te lah terjadi 

peningkatan, t e rutama d idukung oleh peningkatan produks i i k a n budi daya 

yang meningkat dar i seki tar 9844 ton pada t a h u n 2 0 1 1 meningkat menjadi 

seki tar 16150 ton pada t a h u n 2015. Volume produks i i k a n pera i ran u m u m 

memang lebih besar dar i i k a n budidaya, n a m u n produks i t a h u n 2014 yang 

sekitar 35000 ton t idak dapat d iper tahankan t ingkat p roduks inya pada t a u n 

2015 yang h a n y a mencapai 3100 ton a tau terjadi p enurunan sek i ta 4000 ton. 

Pe rmasa lahan sub sektor per ikanan an ta ra l a in mas ih banyak 

d i t emukannya upaya-upaya penangkapan i k a n d i pera i ran u m u m dengan 

menggunakan a lat tangkap yang di larang sehingga sangat berdampak pada 

k e r u s a k a n habitat dan ekosistem per ikanan serta berakibat s emak in 

m e n u r u n n y a produktiv i tas; pengusahaan budidaya per ikanan darat hingga 
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saat in i be lum d i l a k u k a n dan d ikembangkan secara optimal; p r a s a r a n a d a n 

s a r a n a penunjang u s a h a per ikanan relatif mas ih terbatas; ser ta ku rangnya 

tenaga penyu luh da lam rangka pengembangan dan pengelolaan u s a h a dan 

has i l -has i l per ikanan. 

Gambar 2. Da t a Produks i I k a n Pera i ran U m u m dan Bud idaya 
Kabupaten Kapuas H u l u 2011-2015 

2.1.1 D is t r ibus i Pangan 

Ketersediaan pangan di s u a t u daerah mungk in mencukup i , n a m u n 

be lum tentu dapat d iakses secara memadai oleh se lu ruh r u m a h tangga baik 

da lam j u m l a h m a u p u n keragamannya. D is t r ibus i pangan berperan penting 

u n t u k menya lu rkan bahan pangan sehingga mempermudah akses pangan bagi 

masyaraka t dan r u m a h tangga. S a r a n a d is t r ibus i seperti fasi l i tas pasar u m u m , 

s a r a n a peny impanan dan pengolahan has i l pertanian, t e rmasuk j a l a n m a s i h 

sangat terbatas di Kabupaten Kapuas H u l u , t e rutama didaerah terpencil , 

sehingga memer lukan perhat ian yang lebih besar di m a s a mendatang, agar 

mempermudah akses pangan di s e lu ruh wi layah. 

Se la in i tu , harga pangan yang ter jangkau dan stabi l m a s i h menjadi 

tantangan berat da lam upaya peningkatan akses pangan bagi s e lu ruh lap isan 

masyaraka t . Harga pangan t idak sa ja dipengaruhi oleh faktor t ransportas i 

tetapi j u g a faktor sosia l budaya seperti ter jadinya lonjakan permintaan dan 

harga pangan pada ha r i -ha r i besar keagamaan. 

Harga r a t a r a ta 3 Komoditas Pangan beras, daging sapi dan telur ayam 

ra s t a h u n 2016 dapat di l ihat pada gambar 3 . Pada gambar tersebut ter l ihat 

harga beras dan telur ayam ras relatif s tabi l se lama t a h u n 2016. Terdapat 

kecenderungan peningkatan harga beras dengan kua l i t as med ium dengan 

harga Rp 12000 /kg pada J a n u a r i 2016 meningkat menjadi sek i tar Rp 13.500 

pada Desember 2016 . 
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Gambar 3 : R a t a r a ta harga Be ras Medium, Daging Sap i dan Te lur Ayam 
R a s Kabupaten Kapuas H u l u t a h u n 2016 , 
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K o n s u m s i Pangan 

Secara r a ta r a t a t ingkat konsums i pangan masyaraka t d i Kabupaten 

K a p u a s H u l u te rus terjadi pengkatan, d imana pada t a h u n 2012 tercatat 

sebesar 1890 K k a l / K a p / H r dan meningkat menjadi 2034 K k a l / K a p / H r pada 

t a h u n 2016 yang s u d a h mendekat i angka standar nas iona l sebesar 2150 

K k a l / K a p / h r . 

Gambar 4. Konsums i Energ i Kka l/kap i t a/ha r i 
Kabupaten Kapuas H u l u t a h u n 2012-2016 
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Tantangan yang m a s i h dihadapi ada lah mas ih rendahnya kua l i t a s 
k o n s u m s i pangan sebagaimana d iukur dengan skor pola pangan ha rapan . 
Mesk ipun skor PPH se la lu terjadi peningkatan ( l ihat gambar 5) dar i 70 pada 
t a h u n 2012 menjadi 74,3 pada t a h u n 2016, n a m u n secara u m u m keragaman 
k o n s u m s i pangan h a r u s terus d i t ingkatkan. Seperti dapat l ihat tabel 3 pada 
t a h u n 2016 , konsums i energi mas ih didominasi oleh konsums i padi-padian 
ya i tu sebesar 50,7 % dan umbi -umbian h a n y a sebesar 15,6%. 
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Gambar 5. Skor PPH ( Pola Pangan Harapan) 
Kabupaten Kapuas H u l u t a h u n 2012-2016 

Th2012 Th2013 Th 2014 Th2015 Th2016 

Tabel 3. Pola Pangan Harapan (PPH) K a p u a s H u l u t a h u n 2016 

Kelompok Pangan(kg/kap/tahun ) 2016 % 

Padi-padian 1.156 50.7 

Umbi -umbian 355 15.6 

Pangan hewani 201 .5 8.8 

Minyak dan lemak 231.2 10.1 

Buah/b i j i berminyak 34 .5 1.5 

Kacang-kacangan 37.6 1.6 

G u l a 147.2 6.5 

S a y u r dan buah 70 3.1 

La in - l a in 47.4 2.1 

Total Energ i 2,280.4 

T ingkat K o n s u m s i Energ i (KKa l/Kap/har i ) 2,150 

Skor PPH 74.3 

2.2 S i t u a s i G i z i 

Stunting pada a n a k bal i ta 

B e r d a s a r k a n R iskesdas 2013 , persentase stunting pada a n a k bal i ta d i 

Kabupaten K a p u a s H u l u sebesar 36,8 % yang lebih rendah dar i persentase 

Ka l iman tan B a r a t ya i tu sebesar 3 8 . 6 % (gambar 6). Persentase tersebut 

tergolong tinggi dan memer lukan langkah yang strategis u n t u k menekannya , 

ka r ena masa l ah stunting berdampak b u r u k terhadap kecerdasan, produkti f i tas 

ker ja dan terjadinya peningkatan r is iko PTM setelah dewasa. Sementara i tu 

h a s i l P S G 2016 , persentase stunting pada a n a k Ba l i t a sebesar 3 0 % , yang j u g a 

m a s i h tergolong tinggi. 
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Gambar 6. Proporsi Stunting Anak Ba l i t a 
Provinsi Ka l imantan B a r a t (R iskesdas 2013) 

Wasb'ngf pada a n a k bal i ta 

Persentase wasting ( k u r u s menurut tinggi badan), pada a n a k bal i ta j u g a 

mas ih se r ius berdasarkan Has i l R iskesdas 2013 , y i a tu sebesar 15 ,4% yang 

lebih rendah dar i persentase wasting Ka l imantan B a r a t sebesar 18 ,7% ( l ihat 

gambar 7) . Has i l P S G 2016 , persentase wasting pada a n a k ba l i ta i n i sebesar 

10 ,7% j u g a tergolong ser ius . 

Gambar 7. Proporsi Wasting Anak Ba l i t a 
Provinsi Ka l imantan B a r a t (R iskesdas 2013) 
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G i z i k u r a n g (underweight) pada a n a k bal i ta 

Masa lah gizi l a in pada anak bal i ta ya i tu underweight (berat badan 
k u r a n g menuru t umur ) , j u g a mas ih sangat tinggi berdasarkan h a s i l R i skesdas 
2013 , sebesar 3 0 , 3 % dan angka in i lebih tinggi dar i angka Provinsi Ka l iman tan 
B a r a t sebesar 2 6 , 5 % (gambar 8). Sementara i tu h a s i l P S G 2016 , j u g a 
m e n u n j u k a n angka yang mas ih tinggi pada persentse underweight anak bal i ta 
ya i tu sebesar 27 ,8%. 
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Gambar 8. Proporsisi Under Weight Anak Ba l i t a 
Provinsi Ka l imantan B a r a t (R iskesdas 2013) 
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Terka i t dengan masa l ah kegemukan pada Ba l i ta , angka persentasenya d i 

Kabupaten K a p u a s H u l u mas ih c u k u p rendah ya i tu m a s i h di bawah 5 % 

(gambar 9). Wa lupun demik ian masa l ah in i perlu d iwaspadai ka r ena 

kecendurangan di t ingkat nas iona l angka persentasenya cenderung mengalami 

peningkatan. 

Gambar 9. Proporsi Anak Ba l i t a G e m u k 
Provinsi Ka l imantan B a r a t (R iskesdas 2013) 
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Has i l R i skesdas 2013 j u g a menemukan persentase K u r a n g Energ i K ron i s 

(KEK ) pada I bu Hami l d i Kabupaten Kapuas H u l u sebesar 14 ,7% yang lebih 

rendah dar i persentase K E K ibu hami l d i Ka l imantan B a r a t yang sebesar 

2 9 , 7 % . Sementara i tu persentase K E K Ibu t idak hami l dan W U S di Kabupaten 

K a p u a s H u l u ber turut - turut sebesar 2 8 % dan 2 7 , 6 % yang s emua angka 

persentasenya lebih tinggi dar i Provinsi Ka l imantan B a r a t (gambar 10). 
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Gambar 10. Persentase r is iko K E K penduduk wan i t a u s i a 15-49 t a h u n 
Kabupaten K a p u a s H u l u (R iskesdas 2013) 
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G a m b a r a n tentang akses pelayanan kesehatan dapat d i je laskan a n t a r a 

l a in sebagai ber ikut. Sampa i dengan t a h u n 2015 K a p u a s H u l u telah memi l ik i 1 

(satu) un i t R u m a h Sak i t U m u m Daerah (RSUD) tipe C , 1 un i t R u m a h Sak i t 

Bergerak/ Pra tama (RSB ) , dan 1 un i t Pusat Rehabi l i tas i gizi B u r u k (PRGB) , 23 

un i t Puskesmas Rawat J a l a n dan Rawat Inap ser ta 83 un i t Puskesmas 

Pembantu (pustu) , 204 un i t Pos kesehatan desa (poskesdes)/ pondok bersa l in 

desa (polindes). Da r i da ta l a in j u g a d iketahui bahwa dar i 234 .990 j i w a 

penduduk K a p u a s H u l u sebagian telah menjadi peserta J a m i n a n Kesehatan 

Nasional (JKN) yang terdiri dar i 78 .851 j i w a (33,56%) peserta Pener ima 

B a n t u a n I u r a n Pusa t (PBI Pusat) dan 30.746 j i w a (13,08%) peserta Non P B I 

(CPNS, PNS, TN I/ P O L R I , P ens iunan dan Mandiri ) . 

Tantangan kedepan terkait dengan pe layanan kesehatan ada lah m a s i h 

r endahnya c a k u p a n pelayanan antenatal u n t u k ibu hami l t e rmasuk c a k u p a n 

ibu ham i l yang mendapatkan T T D diatas 90 tablet, yang mas ih di bawah 7 0 % . 

Se la in i tu c akupan bayi 0-6 bu lan dengan A S I eksk lus i f mesk ipun cenderung 

terjadi peningkatan pada periode 2012—2017 , n a m u n angkanya m a s i h d i 

bawah 5 0 % . ( l ihat gambar 11) 

Gambar 1 1 : Capa ian pe layanan kesehatan yang erat ka i t annya dengan 
Perba ikan Giz i Kabupaten Kapuas H u l u t a h u n 2012-2017 

C h a r t T i t l e 
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IIIIII IIIIII IIIIII „IIII IIIIII 
Cakupan Cakupan 94 Kecamatan Persentase Persentase Ibu 

pelayanan kunjungan bayi yang mencapai Balita O - B bulan hamil mendapat 
antenatal 80% Imunisasi dgn ASI TTD 90 tablet 

lengkap Eksklusif 
• 2012 « 2 0 1 3 « 2 0 1 4 • 2015 • 2016 B 2 0 1 7 sampai Oktober 
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2.3 Keb i jakan kabupaten da lam pembangunan pangan dan gizi 

A r a h Keb i jakan Kabupaten K a p u a s H u l u da lam R P J M D 2016 -2021 

Kabupaten Kapuas H u l u telah menyusun R P J M D periode 2016 -2021 

berdasarkan v i s i dan mis i Bupa t i terpil ih. R P J M D tersebut h a r u s menjadi 

a c u a n da lam penyusunan dan pe laksanaan RAD-PG Kabupaten K a p u a s H u l u 

periode 2 0 1 8 - 2 0 2 1 . Beberapa kebi jakan R P J M D Kabupaten Kapuas H u l u 

2016 -2021 yang erat ka i t annya da lam pembangunan pangan dan gizi ada lah : 

Pengembagan indus t r i ekonomi sektor pertanian 

a) Program peningkatan penerapan teknologi per tanian/perkebunan 

b) Program peningkatan pemasaran has i l produks i per tan ian/perkebunan 

c) Program peningkatan produks i per tanian/perkebunan 

d) Program Peningkatan Ke tahanan Pangan pertanian/perkebunan 

e) Program Peningkatan Kesejahteraan Petani 

f) Program pengembangan budidaya per ikanan 

g) Program pengembangan per ikanan tangkap 

h) Program opt imal isasi pengelolaan dan pemasaran produks i pe r ikanan 

i) Program pengembangan dan pengelolaan ja r ingan i r igas i , rawa dan 

j a r ingan pengairan l a innya 

Pemerataan Pembangunan Ekonomi Se lu ruh Wi layah 

a) Program Pengembangan Indus t r i Keci l dan Menengah 

b) Program penciptaan ik l im U s a h a Keci l Menengah yang kondus i f 

Peningkatan dan per luasan kesempatan ker ja 

Program Penempatan Tenaga Ker ja 

Pemberdayaan masyaraka t desa 

Program pengembangan lembaga ekonomi pedesaan 

Penanganan penyandang masa lah kesejahteraan sosia l 

Program Pe layanan Rehabi l i tas i Kesejahteraan Sos ia l 

Pemerataan dan Peningkatan kua l i t as pelayanan Pendidikan 

a) Program Wajib Bela jar Pendidikan Dasar Sembi lan T a b u n 

b) Program Pendidikan Non Forma l 

c) Program Peningkatan Mutu Pendidik dan Tenaga Kependid ikan 

Peningkatan kua l i t a s pe layanan kesehatan yang m u r a h dan ter jangkau 

a) Program Promosi Kesehatan dan Pemberdayaan Masyarakat 

b) Program Kesehatan Ibu , Ba l i t a dan Keluarga 

c) Program Pencegahan dan Penanggulangan Penyakit ser ta Penyehatan 

L ingkungan 

d) Program Standar i sas i / Mutu pe layanan kesehatan 
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e) Program Pelayanan Kesehatan dan J a m i n a n kesehatan te rutama bagi 

masyaraka t m i s k i n 

a. Program Obat, perbekalan kesehatan dan pengawasan m a k a n a n 

b. Program Perba ikan Giz i Masyarakat 

Peningkatan pendapatan masyaraka t 

a) Program pengembangan kew i rausahaan dan keunggulan kompetiti f 

u s a h a keci l menengah 

b) Program perl indungan konsumen dan pengamanan perdagangan 

Peningkatan dan pemerataan pembangunan in f ras t ruktur dasar 

a) Program pembangunan j a l a n dan j embatan 

b) Program rehabi l i tasi / pemel iharaan j a l an dan j embatan 

c) Program pembangunan in f ras t ruktur perdesaaan dan perkotaan 

d) Program pengembangan kiner ja pengelolaan a i r m i n u m dan a i r 

l imbah 

Peningkatan penataan penanganan k a w a s a n k u m u h dan r u m a h layak h u n i 

a) Program penyelenggaraan prasarana , s a r a n a dan ut i l i tas u m u m 

l ingkungan pe rumahan 

b) Program peningkatan kua l i tas pe rumahan k u m u h dan pe rmuk iman 

k u m u h 

c) Program penyediaan dan rehabi l i tasi r u m a h yang layak h u n i bagi 

korban bencana 

d) Program rehabi l i tasi dan pemul ihan cadangan sumber daya a l am 

Peningkatan Kua l i t a s l ingkungan a i r dan penangan sampah 

a) Program Pengendalian Pencemaran dan Pe rusakan L ingkungan h idup 

b) Program per l indungan dan konservas i sumber daya a l am 

c) Program rehabi l i tasi dan pemul ihan cadangan sumber daya a l am 

d) Program pengembangan kiner ja pengelolaan persampahan 

2.4. Tantangan dan Hambatan K u n c i 

Ge rakan perba ikan gizi dengan fokus terhadap kelompok 1000 h a r i 

per tama keh idupan (1000 HPK) pada ta taran global disebut Scalling Up 

Nutrition (SUN), dan di Indonesia gerakan tersebut d iperkuat dengan Pera turan 

Presiden no 43 T a h u n 2013 tentang Ge rakan Nasional Percepatan Perba ikan 

Giz i da lam rangka 1000 Har i Pertama keh idupan (Gerakan 1000 HPK) . SUN 

Movement merupakan upaya global dar i berbagai negara da lam rangka 

memperkuat komitmen dan r encana aks i percepatan perba ikan gizi, gerakan 

in i ber tu juan m e n u r u n k a n masa lah gizi dengan fokus pada 1000 har i per tama 

keh idupan (270 ha r i se lama kehami lan dan 730 ha r i dar i ke lah i ran sampa i 

u s i a 2 tahun) ya i tu ibu hami l , ibu menyusu i dan anak u s i a 0-23 bu lan . 

Terdapat d u a j en i s intervensi da lam 1000 H P K da lam keb i jakan 

pemerintah, ya i tu intervensi spesifik gizi dan intervensi sensit i f gizi. Intervensi 
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spesifik gizi me rupakan tindakan a tau kegiatan yang da lam perencanaannya 

d i tu jukan k h u s u s u n t u k mengatasi penyebab langsung dar i ter jadinya 

masa l ah gizi k h u s u s n y a pada 1000 HPK. Kegiatan i n i u m u m n y a d i l a k u k a n 

oleh sektor kesehatan, an ta ra la in kesehatan remaja dan gizi ibu prahami l , 

PMT ibu hami l , suplementasi/fort i f ikasi gizi mikro, pemberian A S I dan 

m a k a n a n pendamping A S I , PMT anak , penganekaragaman m a k a n a n , per i laku 

pemberian m a k a n a n dan s t imulas i , penanggulangan gizi b u r u k aku t , 

manajemen dan pencegahan penyakit, intervensi gizi da lam kedarura tan . 

Intervensi gizi spesif ik bersifat j a n g k a pendek, has i lnya dapat dicatat da lam 

w a k t u yang relati f pendek. 

Intervensi gizi sensit i f ada lah berbagai kegiatan pembangunan di l ua r 

sektor kesehatan. S a s a r a n n y a adalah masyarakat u m u m , t idak k h u s u s u n t u k 

1000 HPK . Intervensi spesif ik gizi dan intervensi sensit i f gizi b i la d i r encanakan 

secara k h u s u s dan terpadu dampaknya sensit i f terhadap kese lamatan proses 

pe r tumbuhan dan perkembangan 1000 HPK. Dampak kombinas i dar i kegiatan 

spesif ik dan sensit i f bersifat tetap (sustainable) dan j a n g k a panjang. Beberapa 

kegiatan tersebut an ta ra la in penyediaan a i r bersih, s a r a n a san i tas i , berbagai 

penanggulangan kemisk inan , ke tahanan pangan dan gizi, fortifikasi pangan, 

pendid ikan dan K I E kesehatan, kesetaraan gender 

Tantangan dan Hambatan K u n c i program Spesif ik Giz i Secara Langsung 

1. Masa lah gizi bersifat antar-generasi dan ak ibat yang d i t imbu lkannya 

bersifat trans-generasi . Ar t inya s ta tus gizi pada u m u r tertentu dipengaruhi 

oleh s ta tus gizi pada u s i a sebelumnya. F o k u s pada 1000 H P K (270 h a r i 

kehami lan dan 730 ha r i pertama setelah lah i r / 2 tabun) sangat penting 

k a r e n a merupakan periode kr i t i s per tumbuhan dan perkembangan organ 

t u b u h . Perubahan yang terjadi pada periode i n i bersifat permanen. Dampak 

j a n g k a pendek akibat gangguan gizi pada m a s a j a n i n dan u s i a d in i a n t a r a 

l a in perkembangan otak, per tumbuhan, dan metabolik. Dampak j a n g k a 

panjang an ta ra l a in kemampuan kognitif dan pendidikan, stunting/pendek, 

resiko penyakit PTM (penyakit t idak menular ) . 

2. Masa lah beban ganda gizi mas ih menjadi masa lah penting yang h a r u s d i 

t u n t a s k a n . G iz i yang tidak optimal berhubungan dengan kesehatan yang 

bu ruk . G iz i yang t idak ba ik merupakan faktor resiko PTM. Sebagian besar 

PTM yang terkait gizi berhubungan dengan kelebihan berat badan a tau 

kegemukan yang d isebabkan oleh kelebihan gizi. Kelebihan gizi in i t imbul 

ak ibat kelebihan a supan m a k a n a n dan m i n u m a n k a y a energi, k a y a lemak 

j e n u h , gula dan garam tambahan, n a m u n kekurangan a s u p a n pangan 

bergizi seperti s ayuran , buah - buahan dan sereal ia u t u h , ser ta k u r a n g 

m e l a k u k a n akt iv i tas fisik. Wa laupun has i l R i skesdas 2013 m e n u n j u k a n 

angka kegemukan pada Ba l i t a di K a p u a s H u l u mas ih rendah, n a m u n per lu 

d iwaspadai ka r ena angka kegemukan pada perempuan di a tas 18 t a h u n 

di laporkan sebesar 21,4 % ( berat badan lebih 8 % dan obese 13,4%) 



3. Mas ih r endahnya pengetahuan, dan kesadaran gizi masyaraka t a k a n 

pentingnya gizi. U n t u k mengoptimalkan penyampaian pesan gizi se imbang 

kepada masyaraka t , d iper lukan K I E yang tepat berbasis masyarakat . 

4. Rendahnya konsums i b u a h dan sayur , tingginya konsums i garam dan 

m a k a n a n tinggi lemak serta r endahnya akt iv i tas f isik pada sebagian 

masyaraka t , t e rutama di perkotaan, yang meningkatkan angka berat badan 

lebih dan obesitas. D ike tahui 93 ,5 persen masyaraka t Indonesia k u r a n g 

mengkonsumsi sayur dan buah . Sementara i tu , data R i skesdas t a h u n 2013 

m e n u n j u k k a n sebagian besar masyaraka t berper i laku konsums i berisiko 

ya i tu mengkonsumsi bumbu penyedap (77,3 persen), m a k a n a n dan 

m i n u m a n man i s (53,1 persen), dan m a k a n a n berlemak (40,7 persen). 

5. Mas ih k u r a n g opt imalnya akses terhadap sumber a i r m i n u m dan a i r bers ih, 

dan l ingkungan yang sehat. Penyakit infeksi me rupakan sa lah sa tu 

penyebab langsung gizi kurang , se la in a supan m a k a n a n yang t idak 

adekuat . Penyakit infeksi , terutama pada anak-anak , sangat dipengaruhi 

oleh pola h idup bers ih dan sehat, an ta ra l a in cuc i tangan dengan sabun 

dan a i r bers ih mengalir, dan t idak buang a i r besar sembarangan. 

Rendahnya san i tas i ak ibat keterbatasan fasi l i tas ser ta s a r a n a p ra sa rana 

u n t u k mengakses a i r bers ih dan per i laku buang a i r di sunga i 

mengakibatkan kesehatan l ingkungan be lum terpenuhi secara merata 

t e rutama d i daerah perdesaan. Keadaan in i menyebabkan m a s i h tingginya 

prevalensi penyakit infeksi sehingga mendorong t imbu lnya m a s a l a h gizi. 

Te lah terbukt i bahwa di Indonesia daerah-daerah yang san i tas i dan 

l ingkungannya k u r a n g ba ik mempunya i prevalensi stunting pada ba l i ta yang 

lebih tinggi. 

6. Keterbatasan fasi l i tas serta s a r a n a p rasa rana yang sesua i ka idah keamanan 

pangan mengakibatkan pangan yang d ihas i lkan berisiko t idak aman , yang 

a k h i r n y a a k a n menyebabkan penyakit ak ibat pangan (foodbome diseases) 

yang bersifat in feks ius sebagai sa lah sa tu penyebab masa l ah gizi dan 

pembentuk sebuah s i k l u s yang mengakibatkan p e n u r u n a n s ta tus 

kesehatan dan peningkatan kemat ian. 

7. Intervensi gizi spesif ik yang sudah sejak l ama d i l aksanakan sebagai bagian 

penting dengan pelayanan kesehatan seperti pe layanan antenata l u n t u k ibu 

ham i l t e rmasuk cakupan ibu hami l yang mendapatkan T T D d iatas 90 

tablet, pe layanan kesehatan pada bayi t e rmasuk A S I eksk lus i f m a s i h 

mempunya i c akupan yang rendah. Kedepan cakupan tersebut h a r u s te rus 

d i t ingkatkan sehingga pal ing t idak 9 0 % ibu hami l dan bayi te lah tercakup 

da lam pelayanan kesehatan yang memenuhi kua l i t as Standard. 

Tantangan dan Hambatan K u n c i program Sensi t i f G iz i Secara Langsung 

1. Kenda la da lam diversi f ikasi konsums i pangan te rutama ada lah m a s i h 
rendahnya pendapatan dan daya beli sebagian masyarakat . 
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2. Rendahnya pendid ikan masyaraka t t e rutama ibu a tau pengasuh a n a k dan 

u s i a men ikah yang ter la lu muda . 

3 . B a n y a k a l ih fungsi l ahan dan produks i bahan pangan yang rendah 

mengancam ketersediaan pangan dan berpotensi d i l ak ukannya impor. 

4. Su l i t n ya pemasaran komoditi pangan sehingga berpengaruh pada mot ivasi 

petani da lam penanaman. Oleh ka rena i tu per lu keb i jakan dan program 

yang tepat u n t u k mengatasi permasa lahan produks i dan pemasaran 

komoditi pangan d imaksud . 

5. D a l a m bidang peternakan beberapa permasa lahan yang dihadapi a n t a r a 

l a in terkait dengan m a s i h rendahnya pengetahuan dan keterampi lan petani 

da lam penguasaan teknologi peternaan, be lum memadainya p r a s a r a n a dan 

s a r a n a penunjang, kelembagaan petani ternak be lum berfungsi dengan 

baik, ku rangnya modal bagi peternak da lam mengembangkan u s a h a n y a . 

6. Pe rmasa lahan sub sektor per ikanan an ta ra la in mas ih terkait dengan m a s i h 

banyaknya penangkapan i k a n di pera iran u m u m dengan menggunakan a lat 

tangkap yang di larang; be lum opt imalnya pengembangan budidaya 

per ikanan darat; terbatasnya p rasa rana dan s a r a n a penunjang u s a h a 

per ikanan ; ser ta kurangnya tenaga penyu luh da lam rangka pengembangan 

dan pengelolaan u s a h a dan has i l -has i l per ikanan 

7. Keb i jakan dan program terkait perbaikan gizi mas ih terfragmentasi ak ibat 

k u r a n g koordinasi dan be lum d i l aksanakannya pendekatan mu l t i sektor. 

Tantangan dan Hambatan K u n c i Program Spesif ik Giz i dan Sens i t i f G iz i Seca ra 

T idak Langsung 

1. Mas ih kenta lnya ego-sectoral sehingga d i tuntut komitmen kepala daerah 

se l aku penentu kebi jakan u n t u k memperkuat sinergitas dan koordinasi 

an tar S K P D da lam me laksanakan kebi jakan dan program ba ik spesifik 

m a u p u n sensit i f gizi. 

2. Kesenjangan antar w i layah yang tinggi. Pendekatan penyelesaian m a s a l a h 

dengan pendekatan lokal per lu menjadi perhat ian, adanya R A D - P G sampa i 

t ingkat kabupaten memungk inkan adanya pemecahan permasa lahan 

dengan pendekatan lokal . 

3 . Kesenjangan antar keb i jakan yang ditetapkan, implementasi yang 

d i l aksanakan , dan mas ih be lum k u a t n y a monitoring dan evaluasi . 

4. L u a s n y a w i layah ser ta kondis i topografi Kabupaten K a p u a s H u l u yang in f ra 

s t r u k t u r n y a be lum menyebabkan per luasan akses pe layanan kesehatan 

sampa i ke daerah yang ter isolasi/sul i t d i jangkau merupakan tantangan 

tersendir i . 

5. Penegakan peraturan yang ada be lum d i l akukan secara optimal seperti 

Perda tentang K a w a s a n T a n p a Rokok (KTR) m a u p u n Perda tentang A S I 

eksklus i f . 
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B A B I I I 

RENCANA A K S I MULT I S E K T O R 

3.1 Kesepakatan Global 

Pengembangan Rencana Aks i Daerah Pangan dan Giz i d i Kabupaten 

K a p u a s H u l u , se la in mengacu berbagai kebi jakan Pangan dan Giz i Nasional 

dan Provinsi Ka l imantan B a r a t j u g a memperhat ikan berbagai kesepakatan 

internas iona l (global) da lam bidang pangan dan gizi. D u a kesepakatan global 

yang penting ada lah resolosi The World Health Assembly dan the 2030 Agenda 

for Sustainable Development atau SDGs. 

Pada t a h u n 2012 , The World Health Assembly (WHA) membuat reso lus i 

65.6 yang mendorong r encana implementasi komperhensi f (Comprehensive 

Implementation Plan) u n t u k gizi i bu , bayi, dan a n a k yang terdir i dar i enam 

target gizi global t a h u n 2025 , ya i tu : 1) p enurunan 40 persen a n a k pendek dan 

sangat pendek; 2) p e n u r u n a n 50 persen anemia pada wan i t a u s i a subur ; 3) 

p e n u r u n a n 30 persen bayi l ah i r dengan B B L R ; 4) peningkatan A S I eksk lus i f 

sampa i pal ing sedikit 50 persen; 6) M e n u r u n k a n dan memper tahankan 

wasting pada bal i ta k u r a n g dar i 5 persen. Reso lus i tersebut menargetkan fokus 

u t a m a perba ikan gizi pada u s i a renta yang berfokus pada 1000 HPK. 

Se lan jutnya te lah disepakat i saat pertemuan d u n i a September 2015 , 

Agenda 2030 u n t u k Pembangunan Berke lan jutan (the 2030 Agenda for 

Sustainable Development atau SDGs) ya i tu kesepakatan pembangunan ba ru 

yang mendorong perubahan-perubahan yang bergeser ke a r a h pembangunan 

berke lanjutan yang berdasarkan h a k asas i m a n u s i a dan kesetaraan u n t u k 

mendorong pembangunan sosial , ekonomi dan l ingkungan hidup. Indonesia 

berkomitmen u n t u k me laksanakan Agenda 2030 dengan tu juan u n t u k 

menggalakkan upaya u n t u k mengakhir i kemisk inan , menanggulangi 

ket idaksetaraan, mendorong h a k asas i m a n u s i a dan member ikan perhat ian 

terhadap keterka i tan an ta ra kema juan sosia l dan ekonomi ser ta per l indungan 

l ingkungan hidup. Target yang ingin dicapai pemerintah Indonesia pada tu juan 

kedua S D G s ada lah : 

1. Menjamin s is tem produks i pangan yang berkelanjutan dan menerapkan 

praktek pertanian tangguh yang meningkatkan produks i dan produktiv i tas, 

membantu menjaga ekosistem, memperkuat kapas i tas adaptas i terhadap 

perubahan ik l im, c u a c a ekstr im, keker ingan, banjir, dan bencana l a innya , 

ser ta secara progresif memperbaiki kua l i t as t anah dan l ahan . 

2. Menggandakan produktiv i tas pertanian dan pendapatan produsen m a k a n a n 

s k a l a kec i l , k h u s u s n y a perempuan, masyaraka t penduduk as l i , ke luarga 

petani, penggembala dan nelayan, t e rmasuk mela lui akses yang a m a n dan 

s a m a terhadap l ahan , sumber daya produktif, dan input l a innya , 

pengetahuan, j a s a keuangan, pasar, dan peluang n i la i tambah, dan 

pekerjaan non-pertanian. 
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3. Menghi langkan ke laparan dan menjamin akses bagi s e m u a orang, 

k h u s u s n y a orang m i sk in dan mereka yang berada da lam kondis i rentan, 

t e rmasuk bayi, terhadap m a k a n a n yang aman , bergizi, dan c u k u p 

sepanjang t a h u n . 

4. Menghi langkan segala bentuk kekurangan gizi, t e rmasuk pada t a h u n 2025 

mencapai target yang disepakati secara internasional u n t u k anak pendek 

dan k u r u s di bawah u s i a 5 t ahun , dan memenuhi kebu tuhan gizi remaja 

perempuan, ibu ham i l dan menyusu i , serta manu la . 

3.2 T u j u a n dan sa sa ran 

T u j u a n 

T u j u a n u t a m a yang ingin d iwujudkan dengan adanya perba ikan 

pangan dan gizi mela lu i pendekatan mult isektor ada lah terbentuknya 

sumber daya m a n u s i a yang cerdas, sehat, produkti f secara 

berkelanjutan, dan berdaya saing tinggi. 

S a s a r a n 

Rencana Aks i Daerah Pangan dan Giz i (RAD-PG) Kabupaten 

K a p u a s H u l u 2018-2021 d i s u s u n dengan mempert imbangkan u n t u k 

mendukung target-target sesua i reso lusi WHA, dan target -target 

kesepakatan global da lam S D G s . Da l am RAD-PG Kabupaten K a p u a s 

H u l u , te lah ditetapkan 8 indikator an ta ra dan 5 indikator u t a m a yang 

h a r u s dicapai (Tabel 4) 

Tabel 4. Indikator Outcome Perba ikan Pangan D a n Giz i 

No Indikator Status Awal 
(2017) 

Target 
(2021) 

Indikator Hasil Antara 
1. Produksi padi (t on) 43.042 63.2 11 
2. Produksi jagung (ton) 336 442 
3. Produksi Ubi kayu (ton) 6.464 8.750 
4. Produksi daging sapi (juta ton) 134,31 160,46 
5. Produksi ikan (juta ton) di luar rumput laut 49.498,58 58.000 
6. Produksi sayur (kuintal) 24.151 30.623 
7. Produksi buah (kuintal) 34.833 44.574 
8. Skor Pola Pangan Harapan (PPH) 74,30 82, 18 

Indikator Hasil Utama 
1. Persentase bayi dengan usia 0-6 bulan yang 

mendapatkan ASI eksklusif (persen) 
48,7% 55 % 

2. PTevalensi kekurangan gizi (underweight) 
pada anak balita (persen) 

3 2 % 26,5% 

3. Prevalensi kurus dan sangat kurus (wasting) 
pada anak balita (persen) 

10,8% 7,6 % 

4. Prevalensi pendek dan sangat pendek 
(stunting) pada anak balita (persen) 

33,6% 29,7% 

5. Prevalensi berat badan lebih dan obesitas 
pada Balita (persen) 

4 % 3.3 % 
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3.3 Logical framework 

U n t u k mencapai indikator tersebut selain d i l akukan oleh sektor tekn is 

terkait , j u g a d iper lukan peran akt i f dar i berbagai l in tas sektor. Penjabaran 

lebih r inc i terkait peran l in tas sektor d i tampi lkan pada gambar 12 yang 

d ida lamnya terdapat a lu r p ik i r (logical framework) peranan dar i masing-masing 

pi lar yang d idukung oleh program/kegiatan yang d i l aksanakan pemangku 

kepentingan di masing-masing pilar. 

Gambar 12. Logical Framework R A D - P G 
K a p u a s H u l u 2018-2021 

1. Perbaikan gizi 

masyarakat 

2. Peningkatan 

aksesbilitas 

pangan yang 

beragam 

3. Mutu dan 

Keamanan 

Pangan 

4. Perilaku Hidup 

Bersih dan 

Sehat 

5. Koordinasi 

Pembangunan 

Pangan dan 

Gizi 
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•BBLR f 
•ASI Eksklusif f 

Program/kegiatan 

• TTD Remaja Putrtdan dsn Ibu Hamtl 
• Suplementasi Vrt.A Baltt* 
• PMT ibu Hami dan baUta kurus 
• Pelayanan antenatal 
• Perawatan anak gizi buruk 
• PAUO 
• produksi tanaman pangan, 

holtikultura, peternakan, perikanan, 
'• Pengendalian harga pangan 

• Pemanfaatan lahan pekarangan 
• PKH 
• Rastra 
• Pogram desa mandiri pangan 

Pengelolaan Cadangan pangan 
Gerakan makan ikan 
Pengawasa Barang beredar 
Operasi pasar 
Uji residu pestisida 
Imunisasi 
Promosi m 
Pengendalian PTM 
PAMSMAS 
SW/MA5 
Promosi ASI ealusM 
Pembinaan dan evaluasi lintas 
tactor 
Penyusunan, implementasi, mo 
RAD-PG 

EnablingFactor 
Advokasi, JKN, NIK, Akta Kelahiran, Dana Desa, Dana 

Insentif Daerah, Keamanan dan Ketahanan Pangan 
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3.4 Pr ins ip dan Pendekatan K u n c i 

Pendekatan Mult isektor 

Bukt i -ev idence based yang m e n u n j u k k a n b a h w a pendekatan 

mult isektora l yang terkoordinasi dengan ba ik berhas i l secara efektif da lam 

pencegahan dan penanggulangan stunting dan masa l ah gizi l a innya te lah 

d iketahui , n a m u n t idak m u d a h d iwujudkan, ser ingkah h a n y a ka r ena terganjal 

persoalan ego-sektoral. U n t u k mewujudkannya , d i bu tuhkan political will yang 

tinggi dar i p impinan pusat dan daerah ser ta p impinan kementer ian terkai t d i 

t ingkat pusat , S K P D di provinsi dan kabupaten, serta pemangku kepentingan 

la innya . Oleh karenanya , penting u n t u k dapat meyak inkan pa ra p impinan 

bahwa Indonesia tengah mengalami darurat masa l ah gizi, b a h k a n mengacu 

pada indikator yang d igunakan oleh International Food Policy Research Isntitute 

( IFPRI ) , stunting, wasting, undernourished dan underfive mortality rate 

merupakan indikator ter jadinya ke laparan dan Indonesia bersama 3 negara 

A S E A N l a innya (Timor Leste, Laos dan Kamboja) m a s u k da lam kelompok 

negara yang se r ius mengalami ke laparan ( IFPRI , 2016 : Global Hunger Index). 

Political will yang d iper lukan tentunya t idak c u k u p b i la h a n y a berhenti 

pada level adanya dokumen, baik berupa payung h u k u m , dokumen 

perencanaan a t au r encana aks i . Menurut lembaga pemeringkatan HANCI 

(Hunger and Nutrition Commitment IndeK) yang d i l aksanakan oleh Institute of 

Human Development Studies, University of Sussex Inggris beker jasama dengan 

UK-A ID dan I r i s h Aid, dar i segi komitmen, Indonesia menempati peringkat 7-10 

da lam beberapa t a h u n terakhir in i . Indikator yang d igunakan da lam HANCI 

ada lah legal frameworks, policies and programmes, public expenditures d an 

functioning of government, t idak m e m a s u k k a n indikator proses implementasi 

dan outcome. Hal i n i m e n u n j u k k a n bahwa komitmen pemerintah Indones ia 

da lam h a l penanggulangan masa l ah gizi dan ke laparan c u k u p tinggi, n a m u n 

has i l nya be lum mencapai target, terbukt i dar i peringkat Global Hunger Index 

(serious hunger problem) a t au peringkat ke 70-72 dar i 117 negara da lam 

beberapa t a h u n terakhir berdasarkan Global Food Security Index yang 

d ikembangkan oleh Du Pont dan Economist Intellegence. 

Poilticdl will pemerintah se la in tercermin da lam kebi jakan, program dan 

a lokas i anggaran, lebih j a u h j u g a h a r u s tercermin da lam implementasi d a n 

output ser ta outcomenya. K u n c i keberhas i lan beberapa negara d i As ia , Amer ika 

Se la tan dan A f r ika da lam mencegah dan menanggulangi masa l ah gizi tercermin 

dar i t ingginya kepedul ian pemerintah yang disertai dengan langkah nya t a 

da lam koordinasi l in tas sektor dan integrasi perencanaan dan targeting 

program spesif ik dan sensitif, a lokas i anggaran yang menye laraskan 

pengeluaran publ ik dengan tu juan perbaikan gizi; efektifnya pe laksanaan 

pendid ikan gizi yang berbasis perubahan per i laku (BCC) ; berfungsinya program 

gizi berbasis masyarakat ; dan efektifnya monitoring sosial . 



34 

Gambar 13. Pendekatan Multi-sektor da lam Perba ikan Giz i 

Pendekatan Multi-sektor Da lam Perba ikan Gizi 
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Source: The Lancet, 2013: fxecut/Ve Summary oflhe Lancet Maternal and Chiid Nutrition Series 

Karakter i s t ik permasa lahan gizi yang mult ikompleks mengharuskan 

adanya koordinasi yang k u a t da lam implementasi program spesif ik dan sensit i f 

seperti d i tun jukkan pada Gambar 13. T u j u a n koordinasi ada lah u n t u k dapat 

meningatkan sinergitas program (intervensi) sehingga program dapat 

d i l aksanakan dengan lebih tepat sasa ran , lebih efektif dan j u g a lebih efisien. 



F o k u s Pada Kecamatan dan Desa Prioritas 

Pendekatan multisector a k a n diperkuat dengan pe laksanaan koordinasi 

kegiatan OPD di wi layah-wi layah prioritas. Ha l in i d i l akukan k a r e n a adanya 

keterbatasan sumberdaya yang tersedia disetiap OPD terutama menyangkut 

anggaran dan tenaga sehingga t idak memungk inkan u n t u k me l aksanakan 

program a tau kegiatan sekal igus d ise luruh wi layah. Dengan memberi pr ior i tas 

pada wi layah-wi layah tertentu a tau yang mempunya i pe rmasa lahan ser ius , 

d iha rapkan has i l intervensi yang d i l akukan dapat lebih efektif. Pemi l ihan 

prioritas d i l a k u k a n u n t u k wi layah kecamatan dan desa. 

Pemi l ihan wi layah kecamatan d i l akukan berdasarkan data Pemantauan 

S ta tus G i z i (PSG) yang secara mandir i d i kumpu lkan oleh D inas Kesehatan 

Kabupaten K a p u a s H u l u t a h u n 2017. Da ta in i d i k u m p u l k a n di t ingkat 

Puskesmas yang berada pada masing-masing kecamatan. Kekua tan dar i data 

in i ada lah dapat memberi gambaran besarnya permasa lahan gizi di setiap 

w i layah Puskesmas/Kecamatan yang t idak d idapatkan dar i da ta l a innya 

seperti P S G Nasional dan R iskesdas yang h a n y a dapat menggambarkan t ingkat 

kabupaten . Wa laupun demik ian d isadar i bahwa data tersebut mempunya i 

ke lemahan d iantaranya ada lah j u m l a h sampel yang d i u k u r mempunya i 

besaran yang bervar ias i c u k u p besar disetiap w i layah u n t u k setiap t a h u n n y a 

B e r d a s a r k a n data P S G Kabupaten K a p u a s H u l u t a h u n 2017 , dapat 

di identi f ikasi 6 kecamatan yang mempunya i prevalensi stunting anak ba l i ta 

d iatas 4 0 % (gambar 14). Kr i t e r ia i n i ditetapkan u n t u k mei l ihat kecamatan 

prioritas pada RAD-PG Kabupaten Kapuas H u l u 2 0 1 8 - 2 0 2 1 , Kecamatan 

tersebut ada lah : (1) Emba loh Hil ir , (2) B u n u t Hil ir , (3) B i k a (4) Jongkong, (5) 

Se l imbau, (6) S i l a t H u l u . 

Gambar 14. Persentase Ba l i t a Stunting Kabupaten K a p u a s H u l u 
( P S G Kabupaten 2017) 

63.6 

Pemi l ihan desa prioritas pada kecamatan prioritas dipi l ih berdasarkan 
data B P S terkait dengan J u m l a h K P M Ras t r a di masing-masing desa. Masing-
mas ing kecamatan dipi l ih 3 (tiga) desa dengan j u m l a h K P M tertinggi. Daftar 
desa dapat di l ihat pada tabel 6. 
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Tabel 5. Daftar Kecamatan dan Desa Prior i tas da lam R A D - P G 
Kabupaten K a p u a s H u l u 

No. Kecamatan Proporsi Stunting 
Balita (%) Desa Priorias Jumlah KPM 

Rastra 
1 Embaloh hilir 53 6 Nanga lauk 95 

Nanga embaloh 80 
Keliling semulung 79 

2. Bunut Hilir 46 3 Empangau 86 
Tembang 72 
Bunut hilir 55 

3. B ika 44 5 Penyeluang 60 
B ika hulu 50 
Teluk sindur 49 

4. Jongkong 42,2 Ujung jambu 135 
Jongkong kir i hulu 108 
Nanga serian 90 

5 Selimbau 42 Dalam 122 
Piasak 87 
Engkerengas 69 

6. Silat Hulu 41,5 Nanga ngeri 106 
Perejuk 104 
Nanga luan 77 

B u k a n berart i pemi l ihan desa prioritas menyebabkan pengabaian 

pembangunan pangan dan gizi di desa la innya . Perhat ian terhadap desa 

l a innya yang b u k a n desa prioritas tetap d i l akukan mela lu i mekanisme 

pembangunan desa yang d idukung dengan penyediaan d a n a desa. 

Pembangunan pangan dan gizi di t ingkat desa, ba ik yang desa prior i tas a t au 

b u k a n , h a r u s terkoordinasi dengan pembangunan desa yang dibiayai dengan 

anggaran D a n a Desa. Sumber daya yang d ia lokas ikan oleh pemerintah 

kabupaten da lam rangka pembangunan pangan dan gizi t idak boleh tumpang 

t ind ih tapi h a r u s bersifat komplemen a tau memperkuat sumber daya D a n a 

desa. B e r d a s a r k a n Permendesa 22/2016 ; Permendesa 4/2017 dan Permendesa 

19/2017 tentang prioritas penggunaa dana desa t a h u n 2018 , D a n a Desa dapat 

d igunakan u n t u k kegiatan penanganan stunting sesua i Musyawarah Desa , 

an t a ra l a in u n t u k kegiatan-kegiatan b e r i k u t : 

1. Pembangunan/rehabi l i tas i poskesdes, polindes dan posyandu 

2. Penyediaan m a k a n a n sehat u n t u k peningkatan gizi bal i ta dan anak -anak ; 

3 . Perawatan kesehatan u n t u k ibu hami l dan menyesui ; 

4. Pembangunan san i tas i dan a i r bers ih 

5. Pembangunan MCK; 

6. Insent i f kader kesehatan masyaraka t 

7. Pembangunan r u m a h singgah 

8. Pengelolaan bala i pengobatan desa 

9. Pengadaan alat-alat kesehatan 
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10. Pengadaan kebutuhan medis (makanan, obat-obatan, v i tamin, dll) 

1 1 . Sos ia l i sas i dan edukas i gerakan h idup bers ih dan sehat 

12. Ambulance desa (mobil/kapal motor) 

Sensi t i f gender 

Mas ih banyak s ikap dan per i laku dar i berbagai la tar be lakang budaya 

dan keb iasaan yang berujung pada pelemahan posisi perempuan da lam 

mengakses pe layanan pembangunan. Pengarus U tamaan Gender menjadi h a l 

yang sangat penting u n t u k d i l aksanakan d ise luruh bidang pembangunan 

te rutama da lam Pangan dan Giz i . Perempuan h a r u s t e rcukup i kebu tuhan 

pangan dan gizi apalagi pada saat hami l dan menyusu i . Perempuan j u g a h a r u s 

mendapatkan pelayanan pendidikan dan pelayanan kesehatan yang ba ik 

da lam rangka mewujudkan kesetaraan dan keadi lan gender. P rak t ik 

pe rn ikahan d in i yang banyak terjadi di daerah-daerah j u g a h a r u s dicegah, 

ka r ena pe rn ikahan d in i merupakan penyebab kehami lan pada u s i a remaja 

yang pada g i l i rannya a k a n dapat me lah i rkan bayi dengan r is iko stunting yang 

tinggi. 

Kesetaraan 

Dengan menargetkan kegiatan penanggulangan kem i sk inan dan 

mempertemukan upaya u n t u k mengkolaborasikan berbagai sektor di r u m a h 

tangga t e rmisk in di kabupaten termisk in a k a n berkontr ibusi u n t u k 

mengurangi kesenjangan. H a l i n i dapat dicapai dengan mengarahkan program-

program yang ada u n t u k mengurangi j u m l a h ke luarga m i sk in , seperti Program 

Nasional Pemberdayaan Masyarakat (PNPM) Generas i , P K H , dan berbagai 

program terkai t l a innya . Denga menargetkan kegiatan penanggulangan 

kem i sk inan dan mempertemukan upaya u n t u k mengkolaborasikan berbagai 

sektor di r u m a h tangga termisk in di kabupaten te rmisk in a k a n berkontr ibusi 

u n t u k mengurangi kesenjangan. Ha l in i dapat dicapai dengan mengarahkan 

program-program yang ada u n t u k mengurangi j u m l a h ke luarga m i sk in , seperti 

Program Nasional Pemberdayaan Masyarakat (PNPM) Generas i , P K H , dan 

berbagai program terkait l a innya . 

Keber lanjutan 

Program, kegiatan ser ta taget da lam dokumen R A D - P G Kabupaten 

K a p u a s H u l u t a h u n 2018-2021 d i s u s u n dengan pr ins ip me lan ju tkan dan 

memperkuat program dan kegiatan ser ta target pada periode t abun 

sebelumnya. Pr ins ip keber lanjutan menjadi h a l yang sangat penting u n t u k 

mewujudkan ke tahanan pangan dan gizi sehingga a k a n berdampak optimal 

da lam mewujudkan sumber daya m a n u s i a yang berkual i tas , berdaya saing, 

sehat, cerdas dan produkti f d i Kabupaten Kapuas H u l u . U n t u k menjaga dan 

memel ihara keber lanjutan program dan kegiatan di m a s a - m a s a mendatang 

m a k a per lu d iperkuat peranan monitoring dan eva luas i dar i setiap program 

dan kegiatan yang d irancang da lam RAD-PG secara terkoordinasi . 
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Seja lan dengan R P J M D dan Regulasi Pemerintah l a innya 

Program pangan dan gizi da lam RAD-PG Kabupaten K a p u a s H u l u 

d i s u s u n dengan mengacu dokumen la in yang terkait seperti R P J M N , RAN 

Pangan dan Giz i , R P J M D Kabupaten Kapuas H u l u dan peraturan pemerintah 

la innya . D a l a m pe laksanaanya , s e lu ruh S K P D terkait a k a n fokus u n t u k 

m e n u r u n k a n berbagai permasa lahan pangan dan gizi pada kelompok 1000 

HPK, sehingga dapat meningkatkan efektifitas da lam pencapaian target yang 

te lah di tetapkan. 

R A D - P G 2018 -2021 Kabupaten K a p u a s H u l u merupakan bagian yang 

t idak t e rp i sahkan dar i Rencana Pembangunan J a n g k a Menengah Daerah 

(RPJMD) Kabupaten K a p u a s H u l u t ahun 2 0 1 6 - 2 0 2 1 . Da lam penyusunan dan 

pe laksanan RAD-PG in i j u g a d i a rahkan u n t u k mewujudkan V is i Pembangunan 

Kabupaten H u l u yang tertuang da lam R P J M D t a h u n 2016 -2021 ya i tu : 

"Menuju K a p u a s H u l u yang Lebih Sejahtera, Berdaya Sa ing D a n Harmon is " 

3.5 Penguatan RAD-PG Multisektor 

S e m u a S K P D di t ingkat kabupaten dan pemangku kepentingan l a innya 

yang terkai t a k a n mengimplemasikan RAD-PG in i mela lui berbagai program 

dan kegiatan pembangunan secara terkoordinasi dan terintegrasi. Penguatan 

Rencana A k s i Daerah Pangan dan Giz i di Kabupaten K a p u a s H u l u a k a n 

d i l a k s a n a k a n sebagai b e r i k u t : 

1. Memperkuat Legal Aspek RAD P G 

a. Membentuk T i m Koordinasi di t ingkat kabupaten yang terdiri dar i 

l in tas sektor. 

b. Menetapkan dasar h u k u m RAD P G mela lui Pera turan Daerah a t au 

Peraturan Bupa t i . 

2. Perencanaan dan Penganggaran 

a. P enyusunan RAD-PG di t ingkat kabupaten. 

b. Sos ia l i sas i RAD-PG kepada pemangku kepentingan di t ingkat 

kabupaten 

c. Menyertakan program terkait intervensi gizi sensit i f dan spesif ik da lam 

A P B D dan memast ikan intervensi tersebut memperoleh pendanaan 

yang memadai setiap t ahunnya . 

3 . Implementasi 

a . Me laksanakan intervensi gizi sensit i f dan spesifik oleh S K P D dan 

pemangku kepentingan l a innya dengan memperhat ikan pendekatan 

mult isektor dan pendekatan la in yang tepat. 

b. Membuat laporan t a h u n a n pe laksanaan RAD-PG di kabupaten 

berdasarkan has i l l in tas S K P D 

4. Monitoring dan E v a l u a s i 

a . Membuat laporan t a h u n a n pe laksanaan RAD P G di kabupaten . 

b. Me lakukan pencatatan a tau pengumpulan data terkait target indikator 

u t a m a yang h a r u s dicapai, dapat berupa data ru t in m a u p u n surve i . 
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c. Me laksanakan pertemuan a tau forum da lam rangka koordinasi d a n 

eva luas i ru t in l in tas sektor 
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B A B IV 

RENCANA PELAKSANAAN RENCANA A K S I 

4.1 Kerangka Kelembagaan 

Kerangka pe laksanaan rencana a k s i menjadi s u a t u h a l yang penting 

ka r ena menyangkut s iapa dan bagaimana kegiatan tersebut d i l aksanakan . 

Pada kerangka pe laksanaan diatur kelembagaan, strategi pengembangan 

kapas i tas , strategi advokasi , pendanaan indikati f , serta strategi monitoring dan 

eva luas i . 

S t r u k t u r organisasi 

Da l am Rencana Aks i Pangan dan Giz i Kabupaten K a p u a s H u l u t ahup 

2018 -2021 a k a n dibentuk T i m Pe laksana RAD-PG berdasarkan S u r a t 

Kepu tusan B u p a t i yang terdiri dar i T im Pengarah, T i m Tekn i s dan T i m 

Sekretar iat dengan s u s u n a n keanggotaan dan tugas masing-masing sebagai 

ber ikut 

A. T i m Pengarah 

S u s u n a n keanggotaan 

Pengarah Bupa t i K a p u a s H u l u . 

Penaggung Wak i l B u p a t i Kapuas H u l u . 

J a w a b 

Ke tua Sekretar is Daerah Kabupaten K a p u a s H u l u 

Sekretar is Kepa la B a d a n Perencanaan Pembangunan Daerah 

Kabupaten Kapuas H u l u . 

Anggota Kepala D inas Kesahatan Kabupaten K a p u a s H u l u 

Kepa la D inas Pertanian dan Pangan Kabupaten K a p u a s 

H u l u . 

Kepa la D inas Per ikanan Kabupaten K a p u a s H u l u . 

Kepa la D inas Pendidikan dan Kebudayaan Kabupaten 

K a p u a s H u l u . 

Kepala D inas Sosia l , Pemberdayaan Perempuan dan 

Per l indungan Anak , Pengendalian Penduduk dan Ke luarga 

Berencana Kabupaten K a p u a s H u l u . 

Kepa la D inas Pemberdayaan Masyarakat dan Desa 

Kabupaten K a p u a s H u l u . 

Kepa la D inas Pekerjaan U m u m , B i n a Marga dan Sumber 

daya Air Kabupaten Kapuas H u l u . 

Kepala D inas L ingkungan Hidup, Pe rumahan Rakya t dan 

K a w a s a n Pe rmuk iman Kabupaten K a p u a s H u l u . 

Kepala D inas U s a h a Keci l Menengah dan Perdagangan 

Kabupaten Kapuas H u l u . 
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Kepala D inas Tenaga Ker ja , Per industr ian dan Transmigras i 

Kepa la D inas Penataan Ruang dan C ip ta K a r y a Kabupaten 

K a p u a s H u l u . 

Kepa la Kementer ian Agama Kabupaten K a p u a s H u l u 

Ke tua T i m Penggerak P K K Kabupaten K a p u a s H u l u 

Tugas dan Tanggungjawab 
1. Member ikan a r a h a n da lam penyusunan RAD-PG an ta ra l a in koordinasi 

p enyusunan , keb i jakan yang per lu d i m a s u k k a n da lam R A D - P G , ser ta 

kegiatan prioritas yang d iper lukan. 

2. Menyampaikan RAD-PG dar i B u p a t i kepada Gubernur dan Gube rnur . 

3. Member ikan a r a h a n da lam pe laksanaan RAD-PG te rmasuk keb i jakan 

pe laksanaan dan strategi me l aksanakan kegiatan prioritas. 

4. Member ikan a r a h a n keb i jakan pemantauan dan eva luas i 

5. Menyampaikan laporan h a s i l pemantauan dan eva luas i dar i B u p a t i kepada 

Gubernur . 

B . T i m Tekn i s 

S u s u n a n keanggotaan 

Ke tua Kepa la D inas Kesehatan Kabupaten K a p u a s H u l u 

Sekretar is Sekretar is D inas Kesehatan Kabupaten K a p u a s H u l u 

Anggota Kepa la B idang Kesehatan Masyarakat , D inas Kesehatan 

Kabupaten K a p u a s H u l u 

Kepa la Pencegahan dan Pengendalian Penyakit , D i n a s 

Kesehatan Kabupaten Kapuas H u l u 

Kepa la B idang Ke tahanan Pangan, D inas Per tan ian dan Pangan 

Kabupaten Kapuas H u l u 

Kepa la B idang T a n a m a n Pangan dan Hor t iku l tura , D i n a s 

Per tanian 8 5 Pangan Kabupten Kapuas H u l u 

Kepa la B idang Peternakan, D i n a s Per tan ian dan Pangan 

Kabupaten K a p u a s H u l u 

Kepa la B idang Pemberdayaan dan Per l indungan Nelayan Kec i l , 

D inas Pe r ikanan Kabupaten K a p u a s H u l u 

Kepa la B idang Per ikanan Bud idaya , D inas Pe r ikanan 

Kabupaten K a p u a s H u l u 

Kepa la B idang Kelembagaan Sos ia l Ekonomi Desa, D i n a s 

Pemberdayaan Masyarakat dan Desa Kabupaten K a p u a s H u l u 

Kepa la B idang Sumberdaya Air, D inas Pekerjaan U m u m , B i n a 

Marga dan Sumberdaya Air Kabupaten K a p u a s H u l u 

Kepa la B idang Pe rumahan dan K a w a s a n Pe rmuk iman , D i n a s 

L ingkungan Hidup, Pe rumahan Rakya t dan K a w a s a n 

Pe rmuk iman Kabupaten K a p u a s H u l u . 
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Kepala B idang Perdagangan, D inas U s a h a Kec i l Menengah dan 

Perdagangan Kabupaten Kapuas H u l u . 

Kepa la B idang Per industr ian, D i n a s Tenaga Ker ja , Per industr ian 

dan Transmigras i Kabupaten Kapuas H u l u . 

Kepa la B idang Pemberdayaan Perempuan dan Per l indungan 

Anak , D inas Sos ia l , Pemberdayaan Perempuan dan 

Per l indungan Anak, Pengendalian Penduduk dan Ke luarga 

Berencana Kabupaten Kapuas H u l u . 

Kepala B idang Penyehatan, D inas Penataan Ruang dan C ip ta 

K a r y a Kabupaten Kapuas H u l u . . 

Kepa la B idang Perencanaan Perekonomian, B a d a n Perencanaan 

Pembangunan Kabupaten K a p u a s H u l u . 

Kepa la B idang Perencanaan F i s ik , P rasa rana , Pengembangan 

Wi layah, B a d a n Perencanaan Pembangunan Kabupaten K a p u a s 

H u l u . 

Kepa la B idang PAUD dan Pendidikan Masyarakat D inas 

Pendidikan dan Kebudayaan Kabupaten K a p u a s H u l u . 

Kepa la Seks i Giz i , D inas Kesehatan Kabupaten K a p u a s H u l u . 

Kepa la Seks i Promosi Kesehatan, D inas Kesehatan Kabupaten 

K a p u a s H u l u . 

Kepa la Seks i Kesehatan Keluarga D inas Kesehatan Kabupaten 

K a p u a s H u l u . 

Kepa la S u b B idang Pertanian, Pangan, Per ikanan , dan 

Par iwisata , B a d a n Perencanaan Pembangunan Kabupaten 

K a p u a s H u l u . 

Kepa la S u b B idang Per industr ian, Perdagangan dan Penanaman 

Modal, Koperasi dan U s a h a Keci l Menengah, B a d a n 

Perencanaan Pembangunan Kabupaten K a p u a s H u l u . 

Ke tua Pokja 3 T P P K K Kabupaten K a p u a s H u l u . 

Ke tua Pokja 4 T P P K K Kabupaten K a p u a s H u l u . 

Tugas dan Tanggung j awab 

1. Bertanggung j awab terhadap kegiatan penyusunan RAD-PG. 

2. Me lakukan penyusunan RAD-PG mu la i dar i membuat j a d w a l dan r encana 

ker ja, mencar i dan mengumpulkan bahan yang d iper lukan, m e l a k u k a n 

penyusunan sampa i menghas i lkan draft u n t u k d i sampa ikan kepada T i m 

Pengarah. 

3 . Menyampaikan draft RAD-PG kepada t im pengarah u n t u k proses lebih 

lanjut . 

4. Mensosia l isas i RAD-PG kepada s e lu ruh pemangku kepentingan di daerah. 

5. Mengordinasikan dan me l akukan pe laksanaan RAD-PG. 

6. Menja lankan strategi u n t u k peningkatan efektifitas pe laksanaan sesua i 

m a s u k a n T i m Pengarah. 



7. Mengordinasikan dan me laksanakan pemantauan dan eva luas i . 

8. Menyiapkan laporan has i l pemantauan dan evaluasi . 

C. Sekretar iat 

S u s u n a n keanggotaan 

Ke tua Kepala B idang Kesehatan Masyarakat D inas Kesehatan 

Kabupaten K a p u a s H u l u . 

Sekretar is Kepa la Seks i Giz i D inas Kesehatan Kabupaten K a p u a s h u l u . 

Anggota Kepala S u b B idang Kesejahteraan Sos ia l B a d a n Perencanaan 

Pembangunan Kabupaten K a p u a s H u l u . 

Kepala S u b B idang L a y a n a n Pemer intahan dan 

Pengembangan Sumber Daya Manus ia , B a d a n Perencanaan 

Pembangunan Kabupaten K a p u a s H u l u . 

Kepa la Seks i Ketersediaan dan Dis t r ibus i Pangan D inas 

Pertanian dan Pangan Kabupaten K a p u a s H u l u . 

Kepa la Seks i Pengelolaan Tempat Pelelangan I k a n , D inas 

Per ikanan Kabupaten Kapuas H u l u . 

Kepa la Seks i Per l indungan dan Pemberdayaan Pembudidaya 

I k a n , D inas Per ikanan Kabupaten K a p u a s H u l u . 

Kepala Seks i Air Be r s ih dan Air L imbah , D inas Penataan 

Ruang dan Cipta Ka r ya Kabupaten K a p u a s H u l u . 

Penyelenggara Sya r i ah Kementer ian Agama Kabupaten 

K a p u a s H u l u . 

Kepa la Seks i Penyehatan L ingkungan D inas Penataan Ruang 

dan C ip ta K a r y a Kabupaten K a p u a s H u l u . 

Tugas dan Tanggung jawab 

a . me l aksanakan admin is t ras i dan operasional pe laksanaan kegiatan Rencana 

A k s i Dae rah Pangan dan Giz i Kabupaten K a p u a s H u l u T a h u n 2 0 1 9 - 2 0 2 1 ; 

b. mengkoordinasikan pe laksanaan pemantauan dan eva luas i yang d i l a k u k a n 

oleh T i m Tekn is ; dan 

c. mengkompilasi laporan has i l pe laksanaan ser ta has i l pemantauan dan 

eva luas i Rencana Aks i Daerah Pangan dan Giz i Kabupaten K a p u a s H u l u 

T a h u n 2019 -2021 yang a k a n d i sampa ikan oleh Bupa t i kepada Gubernur 

Kepa la Daerah Ka l imantan B a r a t 

4.2 Peran sektor swas ta dan lembaga masyaraka t 

Pe laksanaan RAD-PG Kabupaten K a p u a s H u l u t idak sa ja menjadi 

tanggung j a w a b sektor pemerintah, tetapi j u g a sektor non pemerintah a tau 

swas ta dan lembaga masyarakat . Sektor swas ta seperti lembaga profesi, 

lembaga swadaya masyarakat , pe laku u s a h a , lembaga donor, masyaraka t 
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madani , dan media dapat berperan akt i f da lam m e n s u k s e s k a n pe laksanan 

RAD-PG . 

Lembaga profesi dapat me l akukan pendampingan kepada S K P D sesua i 

kapas i t asnya da lam pengambangan kebi jakan, pe laksanaan a t aupun da lam 

monitoring evaluasi . Lembaga donor dan pe laku u s a h a dapat berperan da lam 

penguatan pe laksanaan mela lui pembentukan pilot proyek yang a k a n 

d i jad ikan sebagai best practice u n t u k direpl ikasi , a t aupun da lam bentuk 

ban tuan teknis bagi peningkatan kua l i t as pe laksanaan. Sedangkan, organisasi 

k emasya raka tan dapat memperkuat mobil isasi , advokasi , dan komun ikas i dan 

monitoring sosial , ser ta ana l i s i s kebi jakan j u g a pe laksanaan kegiatan d i 

t ingkat masyaraka t da lam rangka meningkatkan ke tahanan pangan dan 

perba ikan gizi. 

4.3 Ins t ans i pe laksana (Pemerintah) 

Implementasi pe laksanaan Rencana Aks i Daerah Pangan dan Giz i di 

Kabupaten K a p u a s H u l u d i l aksanakan oleh beberapa S K P D dan ins tans i 

ver t ika l di l ingkungan Pemerintah Kabupaten K a p u a s H u l u , dan u n t u k 

mempermudah pe laksanaan di lapangan m a k a S K P D / I n s t a n s i d ike lompokkan 

ke da lam beberapa pi lar, ya i tu : 

1. Perba ikan G i z i Masyarakat , mel ibatkan D inas Kesehatan, D inas Sos ia l , 

D i n a s Pendidikan dan Kebudayaan, D inas Tenaga Ker ja dan Transmigras i , 

Kementer ian Agama, Pemberdayaan Perempuan D a n Per l indungan Anak , 

Pengendalian Penduduk D a n Keluarga Berencana . 

2. Akses ib i l i tas Pangan yang Beragam, mel ibatkan D inas Pertanian dan 

Pangan D a n Per ikanan dan Ke lautan , D inas Koperasi , U s a h a Kec i l 

Menengah D a n Perdagangan 

3. Peningkatan Pengawasan Mutu dan Keamanan Pangan, D inas Kesehatan, 

D inas Ke tahanan Pangan dan Per ikanan, D inas Koperas i ,Usaha Kec i l 

Menengah D a n Perdagangan 

4. Peningkatan Per i laku Hidup Be r s ih dan Sehat, mel ibatkan D inas 

Kesehatan, Pe rumahan Rakya t D a n K a w a s a n Pemuk iman (DLHPRKP ) , 

D inas Penataan Ruang D a n Cipta Karya , D inas L ingkungan Hidup 

B A P P E D A 

5. Kelembagaan Pangan dan Giz i , mel ibatkan B a d a n Perencanaan 

Pembangunan D inas Pemberdayaan Masyarakat D a n Desa, Daerah dan 

Disdukcap i l . 

4.4 Strategi Pengembangan Kapas i tas 

D a l a m rangka ke lancaran pe laksanaan program yang te lah d i r encanakan 

dan mempermudah koordinasi antar l in tas sektor, per lu adanya strategi yang 

d i s u s u n da lam rangka peningkatan kapas i tas organisasi , sumberdaya 

m a n u s i a , m a u p u n panduan pe laksanaan program dan kegiatan. Beberapa 

strategi pengembangan kapas i tas yang dapat d i l akukan ada lah : 
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1. Masing-masing t im teknis/kelompok ker ja m e n y u s u n agenda ker ja 

t a h u n a n , yang terdir i dar i r encana pe laksanaan program/kegiatan, 

pe laksanaan pertemuan teknis , pe laksanaan pemantauan dan eva luas i , 

ser ta p enyusunan laporan kegiatan kelompok kerja. 

2. Menyampaikan data/informasi terbaru m a u p u n has i l -has i l pe laksanaan 

kegiatan dar i setiap S K P D yang terkait perkembangan pe laksanaan 

r encana a k s i pangan dan gizi d i Kabupaten K a p u a s H u l u . 

3 . Me lakukan s inkron isas i dan sinergitas program/kegiatan yang 

d i l a k s a n a k a n oleh masing-masing S K P D Kabupaten K a p u a s H u l u 

sebagaimana telah t e r susun da lam Rencana A k s i Daerah Pangan dan G i z i 

Kabupaten K a p u a s H u l u T a h u n 2 0 1 8 - 2 0 2 1 . 

4. Me lakukan pelat ihan sebagai bagian dar i upaya peningkatan kapas i tas 

sumber daya m a n u s i a sehingga program yang d i r encanakan dapat 

t e r l aksana sesua i dengan yang d iharapkan. Pelat ihan yang d iber ikan 

d i a r ahkan u n t u k menunjang kompetensi S D M da lam me l aksanakan 

perbaikan pangan dan gizi terutama pada 1000 HPK. 

5. P enyusunan pedoman teknis sebagai bagian dar i penetapan standar, 

t e rmasuk s tandar u n t u k pe laksanaan program perbaikan pangan dan gizi 

mu l t i sektor. Setiap S K P D memil ik i panduan pe laksanaan program yang 

d i tuangkan da lam pedoman m a u p u n panduan teknis . Informasi 

mengenai pedoman yang d igunakan sangat penting u n t u k d i jadikan 

panduan da lam pe laksanaan program. 

4.5 Strategi Advokasi dan Komun ikas i 

Advokasi merupakan strategi penting da lam pembangunan pangan dan 

gizi k a r e n a kegiatan in i pada dasarnya d i a rahkan u n t u k mempengaruhi pa ra 

pengambil k epu tusan da lam menetapkan kebi jakan ba ik da lam bentuk sebuah 

peraturan, pengaturan sumber daya, m a u p u n pengambilan kepu tusan yang 

menyangkut kepentingan masyarakat . 

Sehingga j e l as bahwa has i l advokasi ada lah peningkatan komitmen 

politik, dukungan kebi jakan, serta dukungan s istem dar i pa ra pengambil 

k epu tusan u n t u k tercapainya tu juan program m a u p u n target yang te lah 

ditetapkan. D u k u n g a n tersebut dapat berbentuk pada peningkatan a lokas i 

anggaran, pengalokasian sumberdaya yang memadai a t a u p u n da lam 

penerapan metode intervensi yang tepat dan peningkatan c a k u p a n intervensi 

di t ingkat masyarakat . 

Se la in advokasi , strategi Komun ikas i Informasi dan E d u k a s i (K IE ) 

perubahan Per i laku kepada masyaraka t k h u s u s n y a Ibu Hami l , I bu menyus i 

dan tokoh masyaraka t j u g a h a r u s d ikembangkan dan d i l aksanakan . T u j u a n 

K I E perubahan per i laku yang u t a m a ada lah meningkatkan kesadaran d a n 

pemahaman masyaraka t a k a n pentingnya pencegahan stunting a t au masa l ah 

pangan dan gizi l a innya di t ingkat keluarga. Dengan adanya kesadaran 

tersebut m a k a d iharapkan a k a n tumbuh s ikap dan per i laku masyaraka t u n t u k 

h idup sehat dengan mengonsumsi m a k a n a n yang bergizi seimbang d i t ingkat 
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keluarga. Tabe l 6. d iu ra ikan pokok-pokok strategi Advokasi dan K o m u n i k a s i 

yang a k a n d i l aksanakan RAD-PG Kabupaten K a p u a s H u l u T a h u n 2018 -2021 

Tabel 6. Strategi Advokasi dan Komun ikas i R A D - P G 
Kapuas H u l u 2019-2021 

Sasaran Tujuan/pesan advokasi Media Penanggung 
jawab 

Bupati Kepala 
Daerah dan DPRD 

1. Meningkatkan komitmen 
dalam penggulangan 
masalah pangan dan gizi 
(penurunan stunting) 

2. Alokasi anggaran, 
penguatan koordinasi 
antar SKPD 

1. Policy 
Breaf 

2. Pertemuan 
advokasi 

Tim tehnis RAD-
PG dan Kepala 
SKPD 

Kepala SKPD 
Kabupaten 

1. Meningkatkan komitmen 
dalam penggulangan 
masalah pangan dan gizi 
(penurunan stunting) 

2. Penguatan intervensi 
efektif sesuai 
kewenangan SKPD 

1. Sosialisasi 
2. Focus 

Group 
Discussion 

Tim tehnis RAD-
PG 

Kepala Kecamatan 
dan Desa 

1. Meningkatkan Komitmen 
dalam penggulangan 
masalah pangan dan gizi 
(penurunan stunting) 

2. Mendukung dan 
memfasilitasi pelaksanan 
intervensi pangan dan 
gizi sesuai kewenangan 
kepala kecamatan dan 
desa 

Sosialisasi 
Focus Group 
Discussion 

Tim tehnis RAD-
PG dan Kepala 
SKPD 

Tokoh Masyarakat, 
Tokoh Agama, 
media masa 

1. Meningkatkan 
pemahaman tentang 
pentingnya mengatasi 
masalah stunting 

2. Berpartisipasi 
mendukung Program 
RAD-PG 

Sosialisasi 
Focus Group 
Discussion 

Tim Tehnis RAD-
PG 

Kepala Keluarga, 
Ibu Hamil, Ibu 
menyusui dan 
kelompok 
masyarakat lainnya 

1. Meningkatkan 
pemahaman tentang 
pentingnya mengalasi 
masalah stunting 

2. Perubahan Perilaku 
mencegah masalah 
stunting ditingkat 
keluarga 

1. K I E 
Perubahan 
Perilaku 

2. Kampanye 
3. Focus 

Group 
Discussion 

Tim Tehnis RAD-
PG 

4.6 Pendanaan Indikat i f 

D u k u n g a n penganggaran u n t u k men ja lankan r encana a k s i diperoleh 
dar i beberapa sumber pendanaan yang berasal dar i APBN, A P B D , m a u p u n 
sumber-sumber l a innya yang t idak mengikat. D a n a APBN pembiayaannya 
d ipe run tukkan bagi belanja kegiatan di t ingkat pusat dan dapat d igunakan di 
kabupaten da lam berbagai skema yang ada serta d id is t r ibus ikan berbeda-beda 
sesua i pera turan perundang-undangan, sedangkan dana A P B D d iatur secara 
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mand i r i oleh pemerintah daerah. Sumber pendanaan l a innya ada lah berupa 

h ibah yang berasa l dar i masyaraka t a t au pe laku u s a h a mela lu i d a n a 

Coorporate Social Responsibility/CSR m a u p u n fi lantropi yang d iber ikan sesua i 

pera turan perundang-undangan. Anggaran indikat i f yang d iper lukan u n t u k 

pe laksanaan RAD-PG Kabupaten Kapuas H u l u T a h u n 2018 -2021 dapat d i l ihat 

da lam Lamp i r an 1-5 : Matr ik Indikator K iner ja Utama/Output dan Anggaran 

Indikat i f 
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B A B V 

PEMANTAUAN DAN E V A L U A S I 

Da l am rangka eva luas i pe laksanaan Rencana Aks i Daerah Pangan dan 

G iz i T a h u n 2 0 1 8 - 2 0 2 1 , m a k a per lu d i l akukan pemantauan yang d i l aksanakan 

oleh s e lu ruh S K P D / i n s t a n s i terkait dan dikoordinir oleh masing-masing Ke tua 

T i m Teknis/Kelompok Ker ja . Ha l -ha l yang a k a n d ipantau mel iput i pencapaian 

indikator ker ja u t a m a serta program/kegiatan yang te lah d i l aksanakan oleh 

masing-masing S K P D / i n s t a n s i sebagaimana telah tertera da lam tabel/matr ik 

pada lampi ran 1-5 Matr ik Indikator K iner ja Utama/Output dan Anggaran 

Indikati f . 

T ekn i s pe laksanaan monitoring d i sesua ikan dengan kewenangan dar i 

masing-masing S K P D / i n s t a n s i terkait yang d i l akukan secara berkala . U n t u k 

mempermudah koordinasi , eva luasi , dan pelaporan, m a k a masing-masing 

Ke tua Kelompok Ker ja me l akukan pertemuan secara ru t i n yang d i l a k s a n a k a n 

m in ima l d u a ka l i da lam se tahun, yang d ida lamnya a k a n membahas dan 

menyepakat i subs tans i pelaporan has i l pemantauan dan eva luas i . Has i l 

per temuan dar i masing-masing kelompok ker ja a k a n d i sampa ikan kepada T i m 

Pengarah mela lu i Sekretar iat dan dikoordinir oleh masing-masing Ke tua 

Kelompok Ker ja 

Pemantauan dan eva luas i pe laksanaan RAD-PG Kabupaten K a p u a s H u l u 

ber tu juan u n t u k : 

a . Mendapatkan informasi mengenai perkembangan pe laksanaan 

program / kegiatan. 

b. Mengidentif ikasi dan menginventarisir permasa lahan ser ta upaya 

pemecahan yang a k a n dan a tau telah d i l akukan . 

c. Mengevaluasi h a s i l pe laksanaan program/kegiatan 

Indikator 

D a l a m Rencana Aks i Daerah Pangan dan Giz i Kabupaten K a p u a s H u l u 

T a h u n 2 0 1 8 - 2 0 2 1 , berbagai program dan kegiatan yang d i r encanakan te lah 

di tetapkan Indikator k iner ja U t a m a ( IKU), seperti terl ihat da lam formulir 1-5: 

Matr ik Indikator K iner ja Utama/Output dan Anggaran Indikati f . Pemantauan 

dan eva luas i d i l a k u k a n u n t u k mengetahui kemajuan dan keberhas i lan 

program da lam pencapaian indikator- indikator tersebut. 

Se la in I K U , indikator has i l an ta ra dan indicator h a s i l u t a m a j u g a s u d a h 

di tetapkan sebagaimana d isa j ikan pada tabel 4. Pencapaian indikator in i dapat 

d ike tahui dengan proses evaluasi . Oleh ka r ena i tu , proses eva luas i t idak sa ja 

d i a r ahkan u n t u k meni la i keberhas i lan program a tau kegiatan da lam mencapai 

I K U , tetapi j u g a d i a rahkan u n t u k meni la i dampak program/kegiatan terhadap 

indikator has i l an t a ra dan h a s i l u tama. 
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Mekanisme pemantauan dan E v a l u a s i dan pelaporan 

B e r d a s a r k a n tabel tersebut m a k a setiap S K P D yang bertanggung j a w a b 

terhadap pe laksanaan program/kegiatan a k a n me l akukan proses pemantauan 

dan eva luas i s esua i f rekuensi yang telah ditetapkan. Ta tacara dan mekanisme 

pemantauan d i l aksanakan sesua i mekanisme a tau ta tacara yang b iasa 

d i l a k u k a n masing-masing S K P D . Has i l pemantauan dan E v a l u a s i kemud ian 

d i laporkan kepada Bappeda Kabupaten K a p u a s H u l u , sesua i f rekuensi 

pemantauan dan eva luas i yang ditetapkan. Subs tans i yang di laporkan m in ima l 

mencakup informasi sebagaimana terl ihat da lam Formul i r laporan has i l 

pemantauan / E v a l u a s i . 

Koordinas i Pembahasan has i l Pemantauan dan E v a l u a s i 

Leb ih lan jut Bappeda K a p u a s H u l u a k a n mengambil l angkah u n t u k 

pembahasan secara l in tas sektor terhadap has i l pemantauan dan eva luas i 

tersebut. Bappeda a k a n m e l a k u k a n pertemuan koordinasi pal ing t idak setiap 6 

bu lan d iantaranya diagendakan u n t u k membahas laporan h a s i l pemantauan 

dan eva luas i dar i S K P D . Pembahasan has i l pemantauan dan eva luas i 

d i f okuskan pada capa ian indicator, kendala/permasa lahan yang d i t emukan 

serta t indak lan jut a t au kebi jakan yang a k a n d i l akukan secara l in tas sector 

a t au oleh masing-masing S K P D (lihat Fo rm Pemantauan D a n E v a l u a s i 

Pe rmasa lahan D a n Rencana T indak Lan ju t Pe laksanaan R A D - P G ). Has i l 

pembahasan d igunakan sebagai dasar u t u k menyampa ikan u m p a n ba l ik 

kepada S K P D terkai t dengan mengacu pada Fo rm Pemantauan dan E v a l u a s i : 

u m p a n B a l i k Pemantauan dan E v a l u a s i pe laksanaan RAD-PG. 
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B A B V I 

P E N U T U P 

S a l a h sa tu k u n c i u n t u k mengatasi permasa lahan pangan dan gizi ada lah 

mela lu i pendekatan mult isektor. Pendekatan tersebut d i l aksanakan mela lu i 

penguatan koordinasi dan integrasi program dan kegiatan yang tergabung 

d ida lam 5 pi lar di Kabupaten H u l u . U n t u k terwujudnya pendekatan i n i 

d iper lukan dukungan dan komitmen yang k u a t dar i P impinan dan sta f setiap 

S K P D / O P D yang terlibat. 

Da l am h a l pemantauan dan evaluasi , penguatan koordinasi a k a n terus 

d i l aksanakan dengan mengefektifkan tugas dan fungsi T i m Pe l aksana R A D - P G 

Kabupaten K a p u a s H u l u yang terdiri dar i T i m Pengarah, T i m Tehn i s dan 

Sekretar iat . D u k u n g a n sektor swas ta seperti lembaga profesi, lembaga 

swadaya masyarakat , pe laku u s a h a , lembaga donor, masyaraka t madan i , dan 

media j u g a sangat d iper lukan da lam mensukseskan pe laksanaan R A D - P G in i . 

Dengan adanya dokumen Rencana Aks i Daerah Pangan dan G i z i 

Kabupaten K a p u a s H u l u T a h u n 2018-2021 in i , d iharapkan dapat menjadi 

dasar da lam mewujudkan ke tahanan pangan dan gizi yang berke lanjutan di 

Kabupaten K a p u a s H u l u , mela lui integrasi dan koordinasi yang d imula i dar i 

perencanaan, implementasi dan eva luas i sesua i dengan bidang tugas 

masing-masing S K P D . 
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TABEL INDIKATOR KINERJA UTAMA / OUTPUT DAN ANGGARAN INDIKATIF PILAR 1 : PERBAIKAN GIZI MASYARAKAT RAD-PG 
KABUPATEN KAPUAS HULU TAHUN 2019 - 2021 

NO Program / Kegiatan Indikator Kinerja Utama/Output 
(Key Performance Indikator) 

SKPD NO Program / Kegiatan Indikator Kinerja Utama/Output 
(Key Performance Indikator) 

SKPD 
2 0 1 9 2 0 2 0 2 0 2 1 2 0 1 9 2 0 2 0 2021 Total 

1 Dinas Kesehatan 
Program kesehatan ibu, Balita 
dan Keluarga 

PzakunAn n p lawanan kpaphatan ihn ^af\upai i jjcicaypr icai i Rnn n u n i I U U 
hamil sesuai standar Dinkes 8 0 % 9 0 % 1 0 0 % 2 .135 .000 .000 1.954.000.000 2 .219 .000 .000 11.280.298.000 

Cakupan pelayanan kesehatan ibu 
hpr^al in «spmiai s tandar 

Dinkes 7 0 % 8 5 % 1 0 0 % 1.336.000.000 1.401.000.000 1.246.000.000 3.983.000.000 

Cakupan pelayanan kesehatan bayi 
baru lahir sesuai standar LJil Itvco 9 0 % 9 5 % 1 0 0 % 785 .000 .000 855 .000 .000 925 .000 .000 2.565.000.000 

Cakupan pelayanan kesehatan balita 
sesuai standar Dinkes OV /0 yu /o IUU /o ACkA nnn nnn **y*i. uuu. uuu t\f\f\ r\nc\ nnn 

DOU.UUU.UUU 
aqh nnn nr»n d yu. uuu. u uu •i AIA nnn nnn 1 .Oo4.UUU.UUU 

Perbaikan Gizi Masyarakat 
Persentase Balita 0 - 6 bulan yang 
mendapat Air Susu Susu (ASI) 
Eksklusif 

Dinkes 4 6 % 4 8 % 5 0 % 530 .000 .000 795 .000 .000 725 .000 .000 2.050.000.000 

Persentase Anemia pada Ibu Hamil Dinkes 5 5 % 5 3 % 5 0 % 1.065.000.000 892 .092 .000 1.165.638.000 3.122.730.000 

p 
2 Dinas Pendidikan dan Kebudayaan Dinas Pendidikan dan Kebudayaan 

Program pendidikan Anak 
Usia Dini 

Angka Partisifasi Kasar (APK)/ 
LJIftl lab 5 9 , 5 % 8 0 , 0 % 8 0 , 5 % 6 .702 .257 .310 6 .836 .302 .456 6 .973.028.505 20.511.588.271 

pendidikan anak usia dini (PAUD) 

3 Dinas Sosial Pemberdayaan Perempuan dan Perlindungan 
Anak, Pengendalian Penduduk dan Keluarga Berencana 

Program Keserasian 
Kebijakan Peningkatan 
Kualitas Anak dan 
Perempuan 

Perda tentang perlindungan anak PPPA 1 Buah 50 .000 .000 50.000.000 
Program Penguatan 
Kelembagaan 
Pengarusutamaan Gender 
dan Anak 

http://Oo4.UUU.UUU


Advokasi, pembentukan dan 
sosialisasi kabupaten layak anak 
(KLA) 

PPPA 1 Forum 1 Forum 1 Forum 61.035.700 67.139.270 73.853.197 202.028.167 

Program Pemberdayaan 
Keluarga dan Pembinaan 
remaja. Pembinaan Pusat 
Informasi dan Konsultasi 
kesehatan reoroduksi Remaia 
/ Pik RR 

Pembinaan pusat informasi 
konsultasi kesehatan reproduksi 
remaja / pusat informasi kesehatan 
(PIK) reproduksi remaja (RR) 

KB 55 Klp 62 Klp 71 Klp 128.260.000 189.450.000 120.550.000 438.260.000 

Program ketahanan dan 
pemberdayaan Keluarga 
Sejahtera Fasilitas 
Pembentukan Peduli KB 
(BKB.BKR dan BKL) 

Pasilitas pembentukan peduli KB 
(BKB, BKR, BKL) KB 295 Org 300 Org 315 Org 30.250.000 41.560.000 45.060.000 116.870.000 

Program Pemberdayaan 
Kelembagaan Sosial 

Pplauanan npkpria minran i ciayciiMHi pcr\Gijd iinyiaii 

bermasalah sosial Sosial 12 Org 12 Org 14 Org 16.434.075 18.449.186 21.216.564 56.099.825 

Program Pelayanan dan 
rehabilitasi Kesejahteraan 
Sosial 

Pelatihan keterampilan dan berusaha 
bagi Eks penyandang penyakit sosial 

Sosial 25 Org 25 Org 25 Org 230.195.592 264.724.930 304.433.670 799.354.192 

Mnhili^a^i dan npndi^trihn^ian 
bantuan sosial Sosial 15 Kec 15 Kec 15 Kec 81.042.903 89.147.193 98.061.912 268.252.008 

Pemberdayaan Fakir Miskin 
Komunitas Adat terpencil 
(KAT) dan Penyandang 
Masalah Kesejahteraan 
Sosial (PMKS) 

Kegiatan kelompok usaha bersama 
dan program Keluarga Harapan Sosial 40 Org 40 Org 40 Org 118.613.484 130.474.832 143.522.315 392.610.631 Kegiatan kelompok usaha bersama 
dan program Keluarga Harapan 

Pelatihan keterampilan dan praktek 
kerja bagi anak terlantar Sosial 25 Org 25 org 25 Org A A ""T ~f f\ 

46.889.778 51.578.755 56.736.631 155.205.164 



Verifikasi dan validasi data fakir 
miskin Sosial 85 0tg 100 Org 110 Org 36.244.112 39.868.534 43.855.387 119.968.033 

4 Dinas Pertanian dan Pangan 
Peningkatan Diversifikasi dan 
Ketahanan Pangan 
Masyarakat 

Peningkatan Diversifikasi dan 
Ketahanan Pangan 
Masyarakat 

Skor pola pangan harapan Pertanian 78,3 79,8 81,4 348.700.000 383.570.000 421.927.000 1.154.197.000 
Konsumsi energi (kkal/kapita/hari) Pertanian 2144 2182 2222 - - - _ 

Konsumsi protein (gram/kapita/hari) Pertanian 57,96 58,28 58,6 

5 Dinas Perikanan dan Kelautan 

Penguatan daya saing produk 
kelautan dan perikanan 

Rata-rata konsumsi ikan perkapita 
Nasional (Kg/Kap) Perikanan 38 kg 39 kg 39,5 kg 6.052.100.000 6.354.705.000 6.672.490.250 19.079.295.250 



TABEL INDIKATOR KINERJA UTAMA / OUTPUT DAN ANGGARAN INDIKATIF PILAR 2 : PENINGKATAN AKSESIBILITAS PANGAN YANG BERAGAM RAD-PG 
KABUPATEN KAPUAS HULU TAHUN 2019 - 2021 

NO Program / Kegiatan Indikator Kinerja Utama/Output 
(Key Perfbrmance Indikator) SKPD NO Program / Kegiatan Indikator Kinerja Utama/Output 
(Key Perfbrmance Indikator) SKPD 

2 0 1 9 2 0 2 0 2 0 2 1 2 0 1 9 2 0 2 0 2021 Total 

1 Dinas Pertanian dan Pangan 
Pengembangan Ketersediaan 
dan Penanganan Rawan 
Pangan 

Persentase Penurunan jumlah 
penduduk rawan pangan Pertanian 1 1 1 780 .000 .000 456 .500 .000 502.150.000 1.738.650.000 

l umlah mnripl k a w a l a n mandir i u u i i i i a i i i M U U U I i \ f l v y a o a i i l i i c H i u i i i 

pangan (kawasan) Pertanian 6 7 8 625 .000 .000 687 .500 .000 796.250.000 2.108.750.000 

Pengembangan 
Penganekaragaman Konsumsi 
Pangan dan Keamanan 
Pangan 

Jumlah model pekarangan pangan 
(desa KRPL) Pertanian 2 4 28 30 408 .278 .200 449 .105 .020 494 .016 .622 1.351.399.842 

2 Dinas Perikanan dan Kelautan 

Akses pasar dan promosi hasil 
kelautan dan perikanan 

Volume produk olahan hasil perikanan 
(Juta ton) Perikanan 14,150 14 ,185 14,200 120 .000 .000 130 .000 .000 140.000.000 390.000.000 

Fartisifasi masyarakat dalam makan 
ikan (organisasi) Perikanan 2 2 2 55 .000 .000 60 .000 .000 65 .000 .000 180.000.000 

3 Dinas Koperasi, Usaha Kecil, Menengah dan Perdagangan 

Program peningkatan efisiensi 
perdagangan dalam negeri 

Pengembangan pasar dan distribusi 
barang/produk Koperasi 

Pengembangan promosi 
perdagangan dalam negeri Koperasi 9 5 % 9 5 % 9 5 % 249 .337 .198 274 .270 .917 301.698.010 825.306.125 



TABEL INDIKATOR KINERJA UTAMA / OUTPUT DAN ANGGARAN INDIKATIF PILAR 3 : MUTU DAN KEAMANAN PANGAN RAD-PG 
KABUPATEN KAPUAS HULU TAHUN 2019 - 2021 

NO Program / Kegiatan Indikator Kinerja Utama/Output 
(Key Performance Indikator) SKPD NO Program / Kegiatan Indikator Kinerja Utama/Output 
(Key Performance Indikator) SKPD 

2019 2020 2021 2019 2020 2021 Total 

1 Dinas Kesehatan 
Program Obat Perbekalan, 
Kesehatan dan Pengawasan 
Makanan 

Persentase Industri Rumah Tangga 
Pangan (IRTP) yang dilakukan 
pemeriksaan 

Dinkes 50% 50% 50% 14.861.000 16.347.100 17.981.810 49.189.910 

Persentase sampel yang dilakukan 
pemeriksaan oleh BPOM Dinkes 100% 0% 100% 21.428.000 23.570.800 25.927.880 70.926.680 

Jumlah toko mini market yang dilakukan 
pemeriksaan Dinkes 40 toko 40 toko 40 toko 17.930.000 19.723.000 21.695.300 59.348.300 

Program pencegahan, 
penanggulangan penyakit dan 
penyehatan lingkungan 

Persentase pemeriksaan tempat 
pengolahan makanan yang mengajukan 
dan memiliki setifikat Laik Sehat yang 
dilakukan pemeriksaan 

Dinkes 100% 100% 100% 114.138.000 114.138.000 114.138.000 342.414.000 



TABEL INDITKATOR KINERJA UTAMA / OUTPUT DAN ANGGARAN INDIKATIF PILAR 4 : PERILAKU HIDUP BERSIH SEHAT RAD-PG 
KABUPATEN KAPUAS HULU TAHUN 2019 - 2021 

NO Program / Kegiatan Indikator Kinerja Utama/Output 
(Key Performance Indikator) SKPD NO Program / Kegiatan Indikator Kinerja Utama/Output 
(Key Performance Indikator) SKPD 

2019 2020 2021 2019 2020 2021 Total 

1 Dinas Kesehatan 
Program Promosi Kesehatan 
dan Pemberdayaan 
Masyarakat 

Persentase keluarga yang 
memenuhi indikator keluarga sehat Dinkes *IU /o OU /O OKI /O o o a nnn nnn y z o. u u u. uu u o a n Ar\n nnn y o o. d uu. u uu i n i a n n n nr\n 

1 .Uoo.UUU.UUU 
o QAQ Af\t\ nnn 

Program pelayanan 
kesehatan dan jaminan 
kesehatan terutama bagi 
masyarakat miskin 

Cakupan penduduk miskin yang 
mendapatkan pelayanan kesehatan 
gratis 

Dinkes 100% 100% 100% 80.120.000 100.120.000 100.120.000 280.360.000 

Jumlah peserta JKN yang 
mendapatkan pelayanan kesehatan Dinkes 180.000 org 204.000 org 240.000 org 3.659.480.000 4.025.428.000 4.025.428.000 11.710.336.000 

Program kesehatan ibu, Balita 
dan Keluarga 

Cakupan anak usia pendidikan 
dasar yang mendapatkan skrining 
kesehatan sesuai standar 

Dinkes 90% 100% 100% 300.000.000 325.000.000 350.000.000 975.000.000 

Program pencegahan, 
penanggulangan penyakit dan 
penyehatan lingkungan 

Persentase tempat pengolahan air 
minum yang dilakukan pemeriksaan Dinkes 100% 100% 100% 200.000.000 210.000.000 210.000.000 620.000.000 

Persentase desa ODF (Open 
Defecation Free) yang dilakukan 
deklarasi 

Dinkes 100% 100% 100% 160.000.000 180.000.000 180.000.000 520.000.000 

Persentase desa ODF (Open 
Defecation Free) yang dilakukan 
verifikasi 

Dinkes 100% 100% 100% 79.995.000 79.995.000 

Keberhasilan pengobatan (succses 
rate) Tubercolosis (TB) Dinkes 90% 90% 90% 75.000.000 80.000.000 85.000.000 240.000.000 



Persentase survei epidemiologi 
terhadap kejadian yang berpotensi 
wabah 

Dinkes 10% 10% 10% 55.000.000 60.000.000 75.000.000 190.000.000 

2 Dinas Pendidikan dan Kebudayaan 

Program Pendidikan Non 
Formal 

Persentase penduduk usia 15 -50 
tahun yang melek huruf Diknas 94,0% 95,0% 96,0% 1.609.150.980 1.641.334.000 1.674.160.680 4.924.645.660 

3 Dinas Sosial Pemberdayaan Perempuan dan Perlindungan 
Anak, Pengendalian Penduduk dan Keluarga Berencana 

Program Keserasian 
Kebijakan Peningkatan 
Kualitas Anak dan Perempuan 

Peringatan hari anak nasional PPPA 120 Org 130 Org 140 Org 30.487.600 33.536.360 36.889.996 100.913.956 
Program Peningkatan 
Kualitas Perlindungan Anak, 
Remaja dan Perempuan 

Gerakan sayang ibu PPPA 3 Kec 0 0 153.850.000 153.850.000 

4 Dinas Pemberdayaan Masyarakat dan Desa 4 Dinas Pemberdayaan Masyarakat dan Desa 

Program Peningkatan 
Keberdayaan Masyarakat 
Perdesaan 

Peningkatan keaktipan Posyandu DPMD 50% 60% 70% 38.830.410 43.830.410 48.830.410 131.491.230 
dan PKK di Desa 50% 60% 70% 38.830.410 43.830.410 48.830.410 131.491.230 

Peningkatan Status Posyandu 
(sasaran lokasi kegiatan) DPMD 70% 75% 80% 352.087.640 361.000.000 371.000.000 1.084.087.640 

Peningkatan gotong royong 
masyarakat dalam meningkatkan 
pelayanan sosial dasar (di desa 
sasaran lokasi kegiatan) 

DPMD 80% 85% 90% 135.000.000 140.000.000 53.000.000 328.000.000 

Program Peningkatan Peran 
Perempuan di Perdesaan 

Peningkatan peran wanita dalam 
meningkatkan kesehatan dan 
pendidikan masyarakat desa 
(sasaran lokasi kegiatan) 

DPMD 80% 85% 90% 355.000.000 365.000.000 370.000.000 1.090.000.000 



5 Dinas Penataan Ruang dan Cipta Karya 

Pengembangan Kinerja 
Pengolahan Air minum dan 
Air Limbah 

Proporsi rumah tangga dengan 
akses berkelanjutan terhadap air 
minum layak, perkotaan dan 
perdesaan 

DPRCK 33,65% 35,33% 37,09% 24.383.918.350 26.822.310.185 29.504.541.204 80.710.769.739 

6 Dinas Lingkungan Hidup, Perumahan Rakyat dan Kawasan 
Pemukiman 
Program Peningkatan 
Kualitas Perumahan Kumuh 
dan Pemukiman Kumuh 
M Cl i 1 1 w 1 1 1141\ 11 1 1 d 1 1 1 \ U I I I M I 1 

Luas kawasan kumuh DLHPRKP 10 10 10 400.000.000 400.000.000 400.000.000 1.200.000.000 

Peningkatan kualitas permukiman 
kumuh perkotaan DLHPRKP 29 24 21 12.000.000.000 10.000.000.000 9.000.000.000 31.000.000.000 

Peningkatan kualitas permukiman 
kumuh pedesaan DLHPRKP 31 23 21 15.000.000.000 11.000.000.000 10.000.000.000 #REF! 

Program Lingkungan Sehat 
Perumahan 

Jumlah wilayah penyehatan 
lingkungan DLHPRKP 57 22 22 250.000.000 200.000.000 200.000.000 650.000.000 

Program Penyelenggaraan 
Prasarana Sarana dan 
Utilisasi Umum Lingkungan 
Perumahan 

Persentase lingkungan bersanltasi 
layak DLHPRKP 7 7 7 500.000.000 500.000.000 500.000.000 1.500.000.000 

Penyediaan dan peningkatan 
prasarana dan utilitas umum 
perumahan dan kawasan 
permukiman di kabupaten 

DLHPRKP 27 23 22 35.000.000.000 30.000.000.000 29.000.000.000 94.000.000.000 



TABEL INDIKATOR KINERJA UTAMA/OUTPUT DAN ANGGARAN INDIKATIF PILAR 5 : KELEMBAGAAN PANGAN DAN GIZI RAD-PG 
KABUPATEN KAPUAS HULU TAHUN 2019 - 2021 

NO Program / Kegiatan Indikator Kinerja Utama/Output 
(Key Performance Indikator) SKPD NO Program / Kegiatan Indikator Kinerja Utama/Output 
(Key Performance Indikator) SKPD 

2019 2020 2021 2019 2020 2021 Total 

1 Badan Perencanaan dan Pembangunan Daerah 
perencanaan pemDangunan 
Ekonomi 

Fasilitasi dan koordinasi program 
peningkatan pangan dan gizi. Bappeda 1 Dok 1 Dok 1 Dok 87.934.000 87.934.000 87.934.000 263.802.000 

Dinas Sosial pemberdayaan Perempuan dan Perlindungan Anak, 
Pengendalian Penduduk dan Keluarga Berencana 

Program Keserasian Kebijakan 
Peningkatan Kualitas Anak dan 
Perempuan 

Forum anak daerah PPPA 105 Org 110 Org 115 Org 134.727.450 148.200.195 163.020.215 445.947.860 

Program Penguatan 
Kelembagaan Pengarusutamaan 
Gender dan Anak 

Advokasi dan sosialisasi Pusat Pelayanan 
Terpadu Perlindungan Perempuan dan 
Anak (P2TP2A) 

PPPA 1 Forum 1 Forum 1 Forum 60.031.400 66.034.450 72.637.994 198.703.844 

Program Pelayanan dan 
rehabilitasi Kesejahteraan Sosial 

Koordinasi, konsultasi perumusan 
kebijakan dan sinkronisasi pelaksanaan 
upaya - upaya penanggulangan 
kemiskinan dan penurunan kesenjangan 

Sosial 20 Org 20 Org 22 org 110.859.264 121.945.190 134.139.704 366.944.158 



Formul i r 1 
laporan h a s i l p emantauan/Eva luas i 

P ILAR Program Kegiatan Indikator K iner ja/Ke luaran D i n a s / 
Lembaga 

Target 
T a h u n 

Capa ian 
T a h u n 

(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7) 
I Perba ikan Giz i Masyaraka t 

I I Peningkatan Aksesbi l i tas Pangan yang Beragam 

I I I Mutu dan Keamanan Pangan 

IV Per i l aku Hidup B e r s i h dan Sehat 

V Koordinas i Pembangunan Pangan dan G i z i 



Formul i r 2 Pemantauan D a n E v a l u a s i : 
Pe rmasa lahan D a n Rencana T indak Lan ju t Pe laksanaan R A D - P G 

Pi lar Perangkat 
daerah 

Pe rmasa lahan Rencana T indak 
Lan ju t Keterangan Pi lar Perangkat 

daerah Kategori* Deskr ips i 
R encana T indak 

Lan ju t Keterangan 

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

P i lar 1: Perba ikan Giz i 

Masyarakat 

P i lar 2: Peningkatan 

Aksesib i l i tas Pangan yang 

Beragam 

Pi lar 3 : Mutu dan K e a m a n a n 

Pangan 

Pi lar 4: Per i laku Hidup B e r s i h 

dan Sehat 

Pi lar 4: Per i laku Hidup B e r s i h 

dan Sehat 

Pi lar 5 : Koordinasi 

Pembangunan Pangan dan Giz i 

*) P i l ihan d iantaranya ada lah : Keuangan, Organisas i , Regulasi , Operasional , Politik, L a i n n y a 



Formul i r 3 Pemantauan D a n E v a l u a s i : 
U m p a n B a l i k Pemantauan D a n E v a l u a s i P e l aksanaan R A D - P G 

Pi lar Has i l Ana l i s a Rekomendas i 

(1) (2) (3) 

P i lar 1: Pe rba ikan Giz i Masyaraka t 

P i lar 2: Peningkatan Akses ib i l i tas Pangan yang 

Beragam 

Pi lar 3 : Mu tu d a n K e a m a n a n Pangan 

Pi lar 4: Pe r i l aku Hidup B e r s i h d a n Sehat 
) 

P i lar 4: Pe r i l aku Hidup B e r s i h d a n Sehat 
) 

P i lar 5 : Koord inas i Pembangunan Pangan d a n 

G iz i 

P i lar 5 : Koord inas i Pembangunan Pangan d a n 

G iz i 

( 


