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PENDAHULUAN

LATAR BELAKANG ORGANISASI

a. Sejarah

Politeknik Kesehatan (Poltekkes) Kemenkes Tasikmalaya merupakan satu
satunya Perguruan Tinggi Kesehatan Negeri di wilayah Priangan Timur dan
Wilayah 111 Cirebon. Secara organisasi Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya berada
di bawah Kementerian Kesehatan RI, sedangkan pembinaan teknis akademis oleh
Kementerian Ristek Dikti.

Berdirinya Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya berawal dari sekolah-sekolah
kesehatan vyaitu: Sekolah Perawat Kesehatan Tasikmalaya, Sekolah Perawat
Kesehatan Cirebon dan Sekolah Perawat Gigi Tasikmalaya. Selanjutnya sesuai
kebutuhan organisasi kesehatan dan perkembangan ilmu pengetahuan dan
teknologi, maka sekolah-sekolah tersebut menjadi Akademi baik di wilayah
Tasikmalaya maupun Cirebon.Dengan terbitnya Surat Keputusan Menteri
Kesehatan dan Kesejahteraan Sosial Rl Nomor 298/MenkesKesos/SK/1V/2001,
pada tanggal 16 April 2001, berdirilah Politeknik Kesehatan Tasikmalaya yang
terdiri atas beberapa Program Studi Diploma yang menggabungkan akademi-
akademi kesehatan di wilayah Tasikmalaya dan Cirebon.

Pada tahun 2012 Poltekkes mengalami alihbina dari Kementerian
Kesehatan RI ke Kementerian Pendidikan dan Kebudayaan RI yang tertuang
dalam Surat Keputusan Menteri Pendidikan dan Kebudayaan RI No. 35S/E/2012
Tanggal 10 Oktober 2012 tentang alih bina penyelenggaraan Program studi pada
Poltekkes Kemenkes dari Kementerian Kesehatan R1 ke Kementerian Pendidikan
dan Kebudayaan RI. Saat ini Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya memiliki 13
Program Studi yang terdistribusi pada 6 jurusan. Semua program studi dan institusi
Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya telah terakreditasi oleh BAN-PT atau LAM-
PTKes dari tahun 2014-2019 dengan nilai masing-masing B.Untuk memberikan
pelayanan yang profesional terhadap pelanggan, Politeknik Kesehatan Kemenkes
Tasikmalaya menerapkan sistem Penjaminan Mutu yang sudah tersertifikasi 1SO
9001:2015 oleh SAI Global.

b. LandasanHukum Organisasi

1. Undang-undang Nomor 20 tahun 2003 tentang Sistem Pendidikan Nasional.
2. Undang —undang Nomor 14 Tahun 2005 tentang Guru dan Dosen
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10.
11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

. Undang-Undang No. 36 tahun 2009 tentang Kesehatan.
. Undang-Undang Nomor 12 Tahun 2012 tentang Pendidikan Tinggi
. Undang-Undang Nomor 36 Tahun tahun 2014 tentang TenagaKesehatan

Peraturan Pemerintah Republik Indonesia Nomor 8 Tahun 2012 tentang

KerangkaKualifikasi Nasional Indonesia(KKNI)

. Peraturan Pemerintah  Republik Indonesia Nomor 4 Tahun

2014tentang Penyelenggaraan Pendidikan Tinggi dan Pengelolaan Perguruan
Tinggi.

. Peraturan Menteri Pendidikan dan Kebudayaan Republik Indonesia Nomor 49

Tahun 2014 tentang Standar Nasional Pendidikan Tinggi
Peraturan Pemerintah No.70/tahun 2008 tentang Standar Nasional Pendidikan.
Peraturan Pemerintah No.4 tahun 2014 tentang Pengelolaan Pendidikan Tinggi
Peraturan Keputusan Menteri Kesehatan dan Menteri Sosial No0.298/Menkes-
Kesos/SK/IV/2001 tanggal 16 April 2001 tentang Pendirian Poltekkes
Peraturan Menteri Kesehatan Nomor: 1988/ Menkes/Per/ 1X/2011 tanggal 27
September 2011 tentang Perubahan Peraturan Menteri Kesehatan Rl No. 890//
Menkes/ Per/VIl/ 2007 tentang Pedoman Organisasi dan Tata Laksana
Politeknik Kesehatan.
Keputusan Menteri Kesehatan No. 374/Menkes/SK/V/2009 tentang Sistem
Kesehatan Nasional.
Permenkes RI No. HK.03.05/1.2/03086/2012, tentang Petunjuk Teknis Pedoman
Organisasi dan Tata Laksana Politeknik Kesehatan Kemenkes RI.
Keputusan Menteri Kesehatan No. HK.03.01/160/1/2010 tentang Rencana
Strategik Kementerian Kesehatan Tahun 2010 — 2014
Peraturan Menteri Pendidikan dan Kebudayaan No. 50 Tahun 2014 tentang
Sistem Penjaminan Mutu Pendidikan Tinggi
Keputusan Kepala Badan PPSDM Kesehatan No. HK.00.06.1.1.13154.1
Tentang Rencana Aksi Program Badan PPSDM Kesehatan Tahun 2010-2014
Keputusan Direktur Politeknik Kesehatan Kementerian Tasikmalaya No.
HK.03.05/1/1067.3/2013 tentang Pedoman Organisasi Tata Laksana Politeknik
Kesehatan Kementerian pemerintah Republik Indonesia Nomor 2005 Tentang
Standar Nasional Pendididkan
Keputusan Direktur Politeknik Kesehatan Kemenkes Tasikmalaya No.
HK.00.03/1X/09/2011 Tahun 2011 Tentang Statuta Politeknik Kesehatan

Kemenkes Tasikmalaya



c. Visi
Menjadi institusi pendidikan tinggi kesehatan terdepan di Indonesia dalam
menghasilkan Sumber Daya Manusia Kesehatan yang professional pada tahun 2019.
d. Misi

1. Menyelenggarakan pendidikan tenaga kesehatan secaraprofesional

2. Mengembangkan penelitian yangberkualitas sesuai dengan bidangnya

3. Berpartisipasi aktif dalam mewujudkan masyarakat sehat, yang mandiri dan
berkeadilan melalui kegiatan pengabdian kepada masyarakat

4. Membuat jejaring kemitraan dengan institusi lain dalam rangka optimalisasi
fungsi Politeknik Kesehatan KemenkesTasikmalaya.

5. Memupuk jiwa kewirausahaan seluruh Civitas Akademika Poltekkes Kemenkes
Tasikmalaya.

e. Tujuan

Tujuan Umum : menghasilkan lulusan yang profesional dan berdaya saing.

Lulusan Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya memiliki ciri sebagai berikut :

1. Bertagwa kepada Tuhan Yang Maha Esa

2. Kompeten di dalam bidangnya
Diharapkan lulusan dapat menerapkan, memelihara, meningkatkan
kompetensi yang dimiliki dan mandiri dalam melaksanakan tugas

3. Mempunyai jiwa self development
Diharapkan lulusan mempunyai jiwa yang selalu mengembangkan diri, selalu
adaptasi dengan kemajuan IPTEK, kreatif, inovatif sehingga dalam
memberikan pelayanan kepada masyarakat menggunakan ilmu terkini (up to
date).

4, Beretika
Diharapkan lulusan dapat menempatkan diri di tempat kerja, di masyarakat
dimanapun mereka berada baik sebagai individunya maupun sebagai anggota
profesi kesehatan, lulusan dapat menjaga nama baik sendiri dan almamater
sehingga menimbulkan minat yang tinggi dari pengguna lulusan.

Tujuan Khusus :

1. Terselenggaranya pendidikan tenaga kesehatan yang berkualitas dan berdaya saing
di seluruh Indonesia

2. Terlaksananya penelitian sesuai standar nasional pendidikan tinggi

3. Terlaksanannya program pengabdian kepada masyarakat sesuai dengan kebutuhan
institusi dan masyarakat

4. Terjalinnya kemitraan dengan institusi lain baik didalam maupun diluar negeri

5. Terbentuknya jiwa kewirausahaan seluruh civitas akademika



BAB Il
ARAH KEBIJAKAN DAN STRATEGI

A. Arah Kebijakan RPIMN 2015-2019 BPPSDMKes

1.

2.
3.
4.

Meningkatkan akses dan kualitas pelayanan kesehatan ibu, bayi, balita, remaja
dan lansia

Meningkatakan akes terhadap pelayanan gizi masyarakat

Meningkatkan pengendalian penyakit dan penyehatan lingkungan

Meningkatkan ketersediaan, keterjangakauan, pemerataan dan kualitas farmasi,

alat kesehatan

9.

Meningkatkan pengawasan obat dan makanan
Meningkatkan Promosi kesehatan dan pemberdayaan masyarakat
Mengembangkan Jaminan Kesehatan Nasional
Meningkatkan ketersediaan, penyebaran dan kualitas sumber daya manusia
kesehatan

Menguatkan pelayanan kesehatan dasar yang berkualitas

10. Menguatkan pelayanan kesehatan rujukan yang berkualitas

11. Menguatkan manajemen dan sistem informasi kesehatan

12. Meningkatkan efektifitas pembiayaan kesehatan

B. Strategi BPPSDMKes

1.

© © N o O

Peningkatan distribusi tenaga yang terintegrasi, mengikat dan lokal spesifik

2. Pengembangan insentif baik material dan non material untuk nakes dan SDMK
3.
4

Peningkatan produksi SDM Kesehatan yang bermutu

. Penerapan mekanisme registrasi dan lisensi tenaga dengan uji kompetensi pada

seluruh nakes

Peningkatan mutu pelatihan melalui akreditasi pelatihan

Pengendalian peserta pendidikan dan hasil pendidikan

Peningkatan pendidikan dan pelatihan jarak jauh

Peningkatan pelatihan yang berbasis kompetensi dan persyaratan jabatan

Pengembangan sistem kinerja

C. Arah Kebijakan dan Strategi Poltekkes Tasikmalaya

Kebijakan jangka panjang Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya periode tahun

2011- 2029 (25 tahun) adalah tercapainya visi Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya

sebagai institusi pendidikan tinggi kesehatan terdepan dalam menyiapkan Sumber

Daya Manusia Kesehatan yang professional dan berdaya saing global. Yang dibagi



dalam 5 tahap pengembangan tertuang dalam Milestone dibawah ini :

2025-
2020- 2029

2015- 2024

2019
2010-

2014

1. Tahap 1 (periode tahun 2010-2014), dengan tujuan menjadikan institusi
pendidikan tinggi kesehatan pembelajaran unggul (learningexcellences).

2. Tahap 2 (periode tahun 2015-2019), dengan tujuan menjadikan institusi
penyelenggaraan pendidikan tinggi kesehatan pembelajar unggul (learning
excellences) berbasis system informasi elektronikterpadu.

3. Tahap 3 (periode tahun 2020-2024), dengan tujuan menjadikan institusi
pendidikan tinggi kesehatan dengan keunggulan kompetitif didukung riset dan
pelayananmasyarakat.

4. Tahap 4 (periode tahun 2025-2029), dengan tujuan menjadikan institusi
pendidikan tinggi kesehatan yang dapat bersaing secaraglobal.

Berdasarkan tahapan pengembangan tersebut, maka RAK 2015 s/d 2019 Poltekkes
Kemenkes Tasikmalaya berada pada tahap kedua yaitu penyelenggaraan pendidikan
tinggi kesehatan berbasis system informasi elektronik terpadu yang merupakan

lanjutan dari pembelajaran unggul (learning excellences).



BAB Il
ANALISIS LINGKUNGAN BISNIS

A. Faktor Eksternal

1. Regulasi

b) Undang-undang No.1 Tahun 2004 tentang Perbendaharaan Negara

¢) Undang-undang No.25 Tahun 2004 tentang Sistem Perencanaan Pembangunan
Nasional

d) Undang Undang no 12 Tahun 2012 Tentang pendidikan tinggi

e) Peraturan Pemerintah No.20 Tahun 2004 Tentang Rencana Kerja Pemerintah.

f) Peraturan pemerintah N0.90 Tahun 2010 tentang Penyusunan Rencana Kerja
dan Anggaran Kementrian Negara/Lembaga.

g) Peraturan Pemerintah No.74 Tahun 2012 tentang Perubahan atas Peraturan
Pemerintah No. 23 Tahun 2015 tentang Pengelolaan Keuangan Badan Layanan
Umum

h) Peraturan Presiden No 8 tahun 2012, tentang Kerangka Kualifikasi Nasional
Indonesia (KKNI)

i) Intruksi Presiden No.7 Tahun 1999 tentang Akuntabilitas Kinerja Instansi
Pemerintah.

j) Peraturan Menteri Keuangan No.08/PMK.02/2006, tanggal 16 Februari 2006
tentang Kewenangan Pengadaan Barang /Jasa pada Badan Layanan Umum.

k) Peraturan Menteri Keuangan No0.176/PMK.05/2017 tanggal 27 November
2017 tentang  Perubahan  Atas Peraturan  Menteri  Keuangan
No0.10/PMK.02/2006 tentang Pedoman Remunerasi Badan Layanan Umum

[) Peraturan Menteri Keuangan No0.95/PMK.05/2016 tanggal 16 Juni 2017
tentang Dewan Pengawas Badan Layanan Umum.

m) Peraturan Menteri Keuangan No0.180/PMK.05/2016 tanggal 24 November
2016 tentang Penetapan dan Pencabutan Penerapan Pola Pengelolaan
Keuangan Badan Layanan Umum pada Satuan Kerja Instansi Pemerintah

n) Peraturan Menteri Keuangan No0.220/PMK.05/2016 tanggal 30 Desember
2016 tentang Sistem Akuntansi dan Pelaporan Keuangan Badan Layanan
Umum

0) Peraturan Menteri Keuangan No.44/PMK.05/2009 tentang Rencana Bisnis dan
Anggaran serta Pelaksanaan Anggaran Badan Layanan Umum

p) Keputusan Menteri Kesehatan Nomor HK.03.01/160/1/2010 tentang Rencana

Strategis Kementerian Kesehatan tahun 2010-2014



q)

2. Segm
a)

3
Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia No.OT.02.03/ 1/4/03440.1

tentang Pedoman Organisasi dan Tata Laksana Politeknik Kesehatan.
Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 1144/Menkes/Per/\V111/2010 tentang
Organisasi dan Tata Kerja Kementerian Kesehatan
Keputusan Menteri Kesehatan Rl Nomor. HK.02.03/1.2/06284/2014 tentang
Perubahan Ketiga atas Peraturan Menteri Kesehatan RI  Nomor
HK.03.05/1.2/03086/2012 tentang Petunjuk Teknik Organisasi dan Tata
Laksana Poltekkes Kemenkes.
en Pasar (Pengguna)
Layanan kesehatan pemerintah dan swasta (rumah sakit, puskesmas,
Klinik,dll)

b) Instansi/Perusahaan pemerintah dan swasta (perusahaan bergerak dibidang

c)
1) K

kesehatan dan non kesehatan)
Institusi Pendidikan Kesehatan

ompetitor

Perguruan Tinggi baik Negeri maupun swasta

2) Supplier

Sekolah Menengah Atas (SMA) atau sederajat, Sekolah Menengah Kejuruan
(SMK)
3) Stakeholders Lain

a)

Dinas Kesehatan

b) Pemerintah daerah

c)

Perguruan Tinggi negeri/swasta

4) Produk Subsitusi

a)

Jasa Profesi (Keperawatan, Kebidanan, Keperawatan Gigi)

b) Produk pangan (Gizi)

c)

Produk obat — obatan herbal (Farmasi)

d) Produk aplikasi sistem informasi kesehatan (RMIK)

5) Faktor Lingkungan Eksternal Lainnya

a)

Badan Pengembangan dan Pemberdayaan Sumber Daya Manusia (BPPSDM)
Kesehatan sebagai pembina Poltekkes Kemenkes

b. Faktor Internal

1) A

ktivitas Utama

Tridharma Perguruan Tinggi yaitu :

a)

Pendidikan dan pengajaran

b) Penelitian



c) Pengabdian kepada Masyarakat
2) Aktivitas Pendukung
a) Pengelolaan keuangan
b) Pengelolaan sarana dan prasarana
c) Pengembangan SDM melalui Pendidikan lanjut dan pelatihan

d) Ketatausahaan

c. Analisis SWOT
1) Kekuatan
a Memiliki 6 Jurusan dengan 13 Program Studi, yang telah terakreditasi
Lembaga Akreditasi Mandiri — Perguruan Tinggi Kesehatan (LAM-PTKes)/
Badan Akreditasi Nasional — Perguruan Tinggi (BAN-PT) dengan Strata
B,yaitu:
1) Prodi D Il KeperawatanTasikmalaya
2) Prodi D 11l KeperawatanCirebon,
3) Prodi D Ill KebidananTasikmalaya
4) Prodi D IV KebidananTasikmalaya
5) Prodi D Ill KebidananCirebon
6) Prodi D IV KebidananCirebon
7) Prodi D 11l Keperawatan GigiTasikmalaya
8) Prodi D IV Keperawatan Gigi Tasikmalaya
9) Prodi D Il Gizi Tasikmalaya
10) Prodi D Il Gizi Cirebon
11) Prodi D I1l Perekam dan Informasi Kesehatan Tasikmalaya
12) Prodi D I11 Perekam dan Informasi Kesehatan Cirebon
13) Prodi D Il Farmasi
b. Penerapan sistem manajemen mutu pendidikan tinggi yang mengacu kepada
ISO 9001:2015, Standar Pendidikan Mutu Institusi (SPMI), Standar Nasional
Pendidikan(SNP).
¢ Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya memiliki Pusat Unggulan Ipteks (PUI)/
Center of Excellent “Health and Disaster Emergency (HaDE) Center”
d Tenaga Dosen dengan kualifikasi S2= 124 Orang, S3=5 Orang
e. Tenaga dosen yang telah tersertifikasi= 86 Orang.
f Tenaga kependidikan yang berpendidikan DIV/S1= 65 Orang (35%) D3= 37
orang (20%) SLTA= 83 Orang(45%).
g Akuntabilitas pengelolaan institusi berpredikat Wajar Tanpa Kecuali (WTP)
sejak tahun2013
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h. Hasil penilaian Laporan Akuntabilitas Kinerja Instansi Pemerintah (LAKIP)

dari 2013-2018 dengan nilai kualifikasiAA.

I Penataan seleksi penerimaan mahasiswa baru menggunakan sistemonline.

J Ratio Dosen dan mahasiswa 1 :16.

k Animo masyarakat untuk masuk ke Politeknik Kesehatan Kemenkes
Tasikmalaya cukup tinggi dengan tingkat keketatan rata-rata 1 :5.

| Satu-satunya perguruan tinggi kesehatan negeri di wilayah priangan timur dan
wilayahlll Cirebon.

m. Waktu tunggu penyerapan lulusan di unit pelayanan kesehatan kurang dari 6
bulan sebanyak80%.

n  Mempunyai MoU dalam negeri 161 dan MoU dengan luar negeri 3 dalam
bidang pendidikan, penelitian, pengabdian masyarakat danPelatihan.

0. Terlaksananya kebijakan alih bina program studi antara Kemenkes dengan
Kementerian Riset dan PendidikanTinggi.

p. Adanya komitment dari semua unsur organisasi untuk mengembangkan
institusi melalui kegiatanTridarma.

g Sarana prasarana sudah mengacu pada Standar Pendidikan Tinggi Nasional
dan standar laboratorium masing-masing jurusan serta telah dibuat

Perencanaan pengembangan 5 tahunmendatang.

2) Kelemahan

a Implementasi Standar OperasionalProsedur(SOP) yang sudahadabelum
optimal.

b. Implementasi budaya berbahasa asing dilingkungan kampus belumoptimal.

c. Tenaga Kependidikan yang berlatar belakang pendidikan SLTA(45%).

d. Lokasi jurusan dan program studi yang tersebar di 3 (tiga) lokasi.

e. Sistem informasi management/ ICT (Information and Comunication
Tecnology) belumoptimal.

f. Jumlah tenaga IT yang ada 50% dari jumlahkebutuhan.

3) Peluang
a Adanya Undang-undang No. 12 Tahun 2012, tentang pendidikan tinggi,
untuk pengembangan institusi, program, danSDM.
b. Dukungan dan kerjasama yang baik dari pemerintah melalui
pendayagunaan SDM Poltekkes serta lulusan dalam kegiatan pembangunan
kesehatan di daerah.

¢. Peraturan Menteri Riset, Teknologi dan Pendidikan Tinggi RI No. 44 Tahun



2015, tentang Standar Nasional PendidikanTinggi.



d. Tersediannya anggaran peningkatan mutu SDM melalui program Tugas Belajar
dan Pelatihan di dalam maupun di luarnegeri.

e. Terbukanya peningkatan SDM melalui ljin Belajar untuk PNS dan NonPNS.

f  Terbukanya partisipasi masyarakat untuk menunjang pembiayaanpendidikan.

g Kebutuhan tenaga kesehatan yang bermutu dan terampil untuk menunjang
pencapaian tujuan pembangunan kesehatan masih sangattinggi.

h. Terbukanya peluang bekerja di dalam dan luar negeri bagilulusan.

I. Perkembangan IPTEK disegala bidang meningkat, sehingga lebih menunjang
dalam pencapaian kompetensilulusan.

J Kemitraan lintas program dan lintas sektor dengan Perguruan Tinggi Negeri
maupunswasta.

k Kebijakan pengelolaan anggaran melalui sistem (Badan Layanan Umum/
BLU).

. Program pemerintah yang bisa dimanfaatkan oleh semua jurusan secara

terintegrasi

4) Ancaman
a Terbukanya tenaga asing bekerja di Indonesia/ MEA2015
b. Dinamika kondisi politik pendidikan dan pelayanankesehatan.

¢ Perguruan Tinggi lain membuka program yang sama sebagaipesaing.

d. Asumsi-Asumsi
1) Animo masyarakat meningkat setiap tahun
2) Akreditasi prodi dan institusi A

e. Isu Strategis
1) Peningkatan kualifikasi Poltekkes menjadi kualifikasi kelas 1
2) Poltekkes menjadi satuan kerja BLU

STRATEGI PENGEMBANGAN ORGANISASI
a. Strategi Pengembangan
1) Melakukan pengembangan dan inovasi pelayanan Tri Dharma perguruan tinggi
antara lain :
a) Mengembangkan pengelolaan pendidikan yang bermutu sesuai Standar
Pelayanan Minimal Poltekkes yang telah ditetapkan.
b) Mengembangkan Proses Pembelajaran yang berbasis pada Kurikulum Up to

date dengan mengimplementasikan IT



c)

d)

4
Membuka program studi baru sesuai kebutuhan stakeholder yang berorientasi

nasional maupun internasional
Mengembangkan jejaring kerja dengan stakeholder dalam meningkatkan

kinerja institusi

2) Optimalisasi terhadap sumber daya keuangan, aset maupun potensi lain:

a)

b)

9)

h)

Meningkatkan kinerja SDM melalui pengelolaan uraian tugas yang
proporsional dan sesuai keahliannya

Optimalisasi aset Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya dalam mengembangkan
unit usaha dalam koridor Tri Dharma Perguruan Tinggi guna meningkatkan
income institusi

Mengelola aset dalam rangka keterpaduan program dan utilisasinya

Melakukan pengelolaan keuangan yang efisien dan efektif

Mengembangkan sistem motivasi SDM dalam rangka peningkatan produktifitas
institusi

Meningkatkan kualifikasi dan kompetensi SDM guna memenuhi standar yang
ada agar terjadi profesionalisme dan efektifitas

Meningkatkan kinerja SDM melalui pemberian remunerasi yang berbasis pada
kinerja

Memberikan berbagai peluang pada SDM untuk mengembankan diri dan
melakukan aktualisasi

Melakukan penjaminan mutu pada setiap bagian yang terlibat dalam
pengelolaan pendidikan di Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya

Mencapai dan melampaui Standar Pelayanan Minimal yang telah ditetapkan
Melakukan audit mutu internal secara berkesinambungan

Mengembangkan sistem Management by Objective (MBO) dalam mengelola
pendidikan

Menyusun Rencana Bisnis secara terpadu, realistis, dapat diukur dan prospektif
serta antisipatif

Mengembangkan sistem monitoring dan evaluasi dalam mengetahui tingkat

progresivitas program dan kegiatan

b. Sasaran dan Indikator Kinerja Sasaran

SASARAN INDIKATOR

. Dihasilkannya lulusan yang a. Peningkatan SDM Dosen ( Tubel/lbel)
menguasai IPTEK dan inovatif b.Pelatihan Dosen dan Kependidikan
sesuai dengan kebutuhan c. Rekrutmen Dosen dan kependidikan

stakeholder sesuai kompetensi




d.Exchange Dosen dalam negeri
maupun luar negeri

e. Pembelajaran dengan e-learning

f. Sarana prasarana Pendidikan sesuai

standar

. Terwujudnya pengelolaan
pendidikan yang terstandar
dengan menerapkan sistem
pengawasan dan penjaminan

mutu perguruan tinggi

a. Ketersediaan akses teknologi
informasi (TIK)

b.Pelatihan SPMI-PT

c. Terlaksananya workshop peningkatan
standar

d. Terlaksananya Audit Mutu Internal

e. Sistem Layanan Perpustakaan Digital

f. Sistem Informasi Akademik berbasis
TIK

g.Pelayanan Laboratorium berbasis IT

h.Pelaksanaan Uji Kompetensi dengan
metode Computer Based Test (CBT)

I. Adanya Lembaga Sertifikasi Profesi
(LSP)

. Terwujudnya manajemen
pendidikan yang transparan dan
akuntabel berbasis teknologi dan

informasi

a. Adanya sistem perencanaan Berbasis
Kinerja

b. Terlaksnanya pembinaan mental
spiritual (mentoring)

c. Pembinaan SDM

d.Pengelolaan Anggaran Berbasis
Sistem Akuntansi

e. Adanya Pedoman Pengelolaan Barang
dan Aset

f. Tersedianya auditor internal
Tersertifikasi

g. Tersedianya media informasi
keuangan Institusi

h. Tersedianya sistem penggajian dan
sistem remunerasi

i. Terlaksananya sistem Monitoring
kinerja Dosenan dan kependidikan

J. Terselenggaranya reward dan




punisment

4. Terwujudnya peran serta
stakeholder dalam peningkatan

dan pengembangan Institusi

a. Kurikulum sesuai kebutuhan

b.Program bimbingan karir

c. Terlaksananya MoU baik dalam
maupun Luar Negeri

d.Terlaksananya kemit raan dengan
lembaga pendidikan tinggi baik dalam
maupun Luar Negeri

e. Terlaksananya sistem komunikasi
terbuka antara lembaga dengan
steakholder

f. Kode Etik Penyelengaraan Pendidikan

5. Meningkatkan sumber pendanaan
dari unit bisnis, meminimalkan
ketergantungan dengan APBN
dan menurunkan ketergantungan

dana dari mahasiswa (SPP)

a. Terselengaranya unit bisnis
b. Terselengaranya Kemitran dengan
steakholder dalam pemasaran prodak

6. Terwujudnya suasana organisasi

berbasis soft skill

a. Peningkatan SDM Dosen (Tubel/Ibel)

b.Pelatihan Dosen dan Kependidikan

c. Rekrutmen Dosen dan kependidikan
sesuai kompetensi

d.Faculty exchange Dosen dalam negeri
maupun luar negeri

e. Pembelajaran dengan e-learning

f. Sarana prasarana Pendidikan sesuai

standar

7. Meningkatnya hasil uji
kompetensi lulusan diatas standar

nasional

a. Adanya SDM yang mempunyai
kemampuan dalam kegiatan
assesment

b.Adanya panduan penyusunan Ujian
Kompetensi (UKOM)

c. Terstandarnya penyusunan soal uji
tulis

d.Terlaksananya Try Out Ujikom

8. Terwujudnya hasil penelitian
berupa karya

pengetahuan,model/metode

a. Terbentuknya Pusat Pengembangan
Penelitian

b.Adanya Kerjasama dalam penelitian




baru,llmu dan teknologi di bidang
kesehatan

yang menghasilkan publikasi dan hak
paten
c. Tersedianya dana insentif sebagai

reward pada kegiatan penelitian

9. Terwujudnya hasil karya
penelitian yang unggul,handal
dan tepat guna yang dapat
dimanfaatkan dalam pemberian
pelayanan kesehatan pada
masyarakat

a. Terlaksananya seleksi proposal
Penelitian

b. Terwujudnya pengembangan
Penelitian dan bimbingan teknis
(BIMTEK)

c. Terlaksananya publikasi penelitian
dalam journal nasional maupun
internasional

d. Terwujudnya produk yang
memperoleh HAKI dan paten

10.Termujudnya khasanah
keilmuan di bidang kesehatan
yang dapat dimanfaatkan oleh
masyarakat

a. Seminar dan Hasil Penelitian

b.Pembelajararan berbasis riset

11. Terwujudnya peran sivitas
akademika Poltekkes Kemenkes
Tasikmalaya dalam
memberdayakan potensi
masyarakat agar mandiri dan
hidup sehat melalui GERMAS

Germas

12. Terwujudnya peran serta
Poltekkes kemenkes
Tasikmalaya sebagai pusat
kegiatan pelatihan masyarakat

dalam mewujudkan kota sehat

a. Pemberdayaan Masyarakat

b. Terlaksananya Seleksi Proposal
Pengabmas

c. Monev Kegiatan Pengabmas

d.Publikasi

13. Terwujudnya peran serta
Poltekkes kemenkes
Tasikmalaya sebagai pusat
kegiatan mahasiswa dan
pengembangan kegiatan
kemahasiswaan dalam bidang
organisasi,keilmuan,kreatifitas

olah raga,seni dan budaya

a. Program Pengabdian kepada
Masyarakat Poltekkes Tasikmalaya
Community Mobilization (PTCM)

b.Kuliah Kerja Nyata (KKN)

c. Daerah Binaan

d. Terlaksananya seminar Pengabdian

kepada Masyarakat




14.

Terwujudnya jalinan kerjasama
dengan Pendidikan Tinggi lain
didalam maupun luar negeri
dalam upaya peningkatan

kualitas pembelajaran

a. Pertemuan Dengan Instansi Mitra
Kerjasama

b. Terlaksananya workshop penyusunan
naskah kerjasama

15.

Meningkatnya jalinan kerjasama
dengan institusi pelayanan
kesehatan, pemerintah daerah,
dan dunia industridalam
fasilitasi kebutuhan praktik
mahasiswa, penelitian, dan

pengabdian kepada masyarakat.

Jumlah MoU yang disepakati

16.

Terwujudnya jalinan kerja sama
pemangku kepentingan dalam
upaya peningkatan kualitas
penelitian dan pengabdian
kepada masyarakat yang
berhubungan dengan program
prioritas pemerintah daerah

maupun pusat

Monitoring dan Evaluasi Kerjasama

17.

Terjalinnya kerjasama dengan
Pendidikan Tinggi lain yang
memiliki jurnal terakreditasi
dalam rangka peningkatan
kualitas jurnal di Poltekkes

Kemenkes Tasikmalaya

Faculty Excange

18.

Terlaksananya sebagian SDM
Poltekkes Tasikmalaya sebagai
Reviewer Mitra Bestari dalam
upaya peningkatan kualitas
Jurnal di Poltekkes kemenkes

Tasikmalaya

a. Review

b.Journal Poltekkes yang terakrditasi




c. Target Tahunan

Tujuan 1

:Terselenggaranya pendidikan Tenaga Kesehatan yang berkualitas dan berdaya saing global

Sasaran/Keluaran

:Peningkatan Penyelenggaraan Pendidikan Tenaga Kesehatan yang berkualitas dan berdaya saing global

Indikator Kinerja Sasaran TAHUN
Program
2015 2016 2017 2018 2019
1. Tersedianya Pedoman Organisasi 1. Tersusunnya Ortala internal Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya tahun 2015-
Tata Laksana Poltekkes 2019
Kemenkes Tasikmalaya yang 1 1 1 1 1
Efektif, Efisien, dan Terpadu
pada tahun 2015-2019
2. Tersedianya Pedoman 1. Tersusunnya standar pendidikan (8 Standar) 1 1 1 1 1
Pelaksanaan Penyelenggaraan 2. Tersusunnya Peraturan Akademik 1 1 1 1 1
Program Pendidikan Di 3. Tersusunya Kode etik dosen 1 1 1 1 1
Lingkungan qutekkes . 4. Tersusunya Kode Etik Tenaga Kependidikan 1 1 1 1 1
Kemenkes Tasikmalaya Setiap - X
Tahun Ajaran Baru 5. Tersusunya Kode etik Mahasiswa 1 1 1 1 1
3. Meningkatnya Pelaksanaan Sistem 1.Tersedianya Pedoman Mutu 1 1 1
Penjaminan Mutu pendidikan tinggi| 2. Terlaksananya Audit Internal 4 2 2
Baik Internal Maupun Eksternal 3. Terlaksanaknya Audit Eksternal 2
Pada Tahun 2015-2019 4. Tersedianya Standar Operasional Prosedur untuk digunakan di Setiap 107 115 125 130 140
UnitKerja
5. Terlaksananya Rapat Tinjauan Management Setiap Semester 4 2 2 2 2
6. Meningkatnya Jumlah Auditor Internal Tersertifikasi 43 43 45 50 55
7. Jumlah prodi dengan pangkalan data PT yang 100% 13 13 14 14 14
8. Jumlah prodi yang terakreditasi Ban-PT/Lam-PT kes 8 10 13 13 14
Sasaran/Keluaran Indikator Kinerja Sasaran
4. Meningkatnya kualitas 1. Tersedianya Juklak Sipensimaru Setiap tahun 1 1 1 1 1
penyelenggaraan Sipensimaru
setiap tahun
2. Terlaksananya Sipensimaru Online setiap tahun 1 1 1 1 1




3. Terlaksananya promosi : 1 1 1 1 1
a. Media Cetak
b. Media Elektronik
1. Tersedianya Kurikulum inti disetiap Program Studi yang sudahdisahkan 100% 100% 100% 100% 100%
5. Terselenggaranya Program
Pembelajaran sesuai dengan 2. Tersedianya KURIN Pada Setiap Program Studi. 100% | 100% | 100% | 100% | 100%
. Y p Frog
kurikulum yang berlaku pada
setiap program studi 3. Tersedianya Modul di Setiap Program Studi 100% | 100% | 100% | 100% 100%
4. Tersusunya Bahan ajar yang diterbitkan menjadi menjadi buku Nasional. 3 13 14 14 14
5. Jumlah Prodi yang mengikuti Try Out Uji Kompetensi 7 7 10 11 11
6. Meningkatnya lulusan dengan
IPK > 3.00 Persentase lulusan dengan IPK >3.00 100% 100% 95% 96% 98%
2 Meninakatnva Lulusan Tepat 1.Persentase lulusan tepat waktu 100% | 100% | 100% 98% 98%
. i ulu
Wak?u Y P 2.Jumlah Mahasiswa lulus uji kompetensi 86% 100% 100% 100% 100%
1. Tersedianya Juknis pelaksanaan wisuda pada setiap tahun 1 1 1 1 1
8. Meningkatnya kualitas 2. Tersedianya Juknis penatalaksanaan ijazah, SKPI dan transkrip 1 1 1 1 1
penyeler?ggaraan wisuda 3. Tersedianya ljazah, SKPI dan transkrip dalam dua bahasa (Indonesia dan 1 1 1 1 1
pada setiap tahun Inggris)
4. Jumlah wisudawan yang menerima ijazah , SKPI dan transkrip saat wisuda 100% 100% 100% 100% 100%
9. Meningkatnya Penyerapan lulusan  |Persentase Penyerapan Lulusan dipasar kerja < 6 bulan 80% 82% 83% 84% 85%
dipasar kerja
Sasaran/Keluaran Indikator Kinerja Sasaran
10. Tersedianya Tenaga Dosen dan 1. Tersusunya Standar Internal tenaga Dosen dan Kependidikan 1 1 1 1 1
kependidikan sesuai standar
2. Tersusunnya Perencanaan formasi tenaga  Dosen  dan 1 1 1 1 1
kependidikan sesuaistandar
13 13 14 14 14

3. Jumlah prodi dengan rasio dosen : mahasiswa = 1:17




4. Jumlah prodi dengan rasio tenaga kependidikan : mahasiswa 13 13 14 14 14
=1:40
5. Jumlah dosen yang memiliki sertifikat pendidik Profesional 71 80 920 100 120
6. Jumlah Dosen yang memiliki Kompetensi/ Profesi 80 90 100 110 120
7. Jumah Dosen yang memiliki Kualifikasi S2 122 126 140 145 150
8. Jumlah Dosen yang memiliki Kualifikasi S3 3 3 7 9 10
9. Jumlah Dosen yang memiliki Sertifikat Pendidik 108 129 147 154 160
10. Jumlah Dosen  yang  memiliki sertifikat Pembimbing 138 140 145 150 160
Akademik
1. Penambahan jurusan PROMKES 1
11. Meningkatnya pengembangan
program institusi 2. Penambahan Prodi D 1V Gizi Tasikmlaya 1
3. Penambahan Prodi D IV Gizi Cirebon 1
4. Penambahan Prodi D IV Pikes Tasikmlaya 1
5. Perubahan status institusi (Institut) 1
6. Jumlah prodi yang menyelenggarakan program magister kesehatan 1
7. Jumlah prodi yang melaksanakan program profesi 2 2 1
8. Jumlah prodi yang melaksanakan program Alih Jenjang 1 1 1
9. Jumlah prodi yang  menyelenggarakan Program 1
percepatan D3 Kes.
10. Terbentuknya Lembaga Penelitian dan 1
Pengabdian Masyarakat (LPPM)
11. Pengelolaan anggaran melalui Badan Layanan Umum (BLU) 1 1 1 1
12. Persiapan Terbentuknya Politeknik Kesehatan Cirebon 1 1 1

13. Terbentuknya Politeknik Kesehatan Cirebon




1. Mengembangkan Sistem Informasi Akademik dan Kemahasiswaan 86% 100% 100% 100%
(SIAK)
11. Terlaksananya pengembangan
sistem informasi tahun 2. Tersedianya learning Management System 1 1 1 1
2015-2019 - E-Library
- E-Learning
- E-Journal
- E-Planning
- E-Group
Sasaran/Keluaran Indikator Kinerja Sasaran
12. Terlaksananya komitmen 1. Terlaksananya Komunikasi internal di setiap unit kerja 12 12 12 12 12
seluruh pegawal dalam 2. Terlak Apel pagi setiap hari senin dan kami 100% | 100% | 100% | 100% | 100%
menjalankan organisasi setiap . Terlaksananya Apel pagi setiap hari senin dan kamis 0) 0) 0) 0 6
tahun sejak tahun 2010 3. Terlaksananya kegiatan learning organizing 1 1 1 1 1
4. Pakta Integritas 100% 100% 100% 100% 100%
5. Terlaksananya Kegiatan Satuan Pengendalian Internal 4 4 4 4 4
13. Meningkatnya pembinaan 1. Penyusunan perencanaan program dan anggaran BEM dan BLM 1 1 1 1 1
organisasi kemahasiswaan
dalam rangka menunjang 2. Pelaksanaan Pembinaan program organisasi kemahasiswaan 6 6 6 6 6
kelancaran PBM dan 3. Terlaksananya analisis kepuasan pelanggan baik internal maupun eksternal 2 2 2 2 2
pengembangan karir
mahasiswa 4. Pelaksanaan Pembinaan kreatifitas ~ minat dan  bakat 8 8 8 8 8
mahasiswa
5. Tersedianya Sarana prasarana fasilitas kesenian di semua lokasi kampus 1 1 1 1 1
6. Mahasiswa Tingkat mengikuti training kepribadian 630 630 670 670 670
7. Jumlah prestasi mahasiswa dibidang olahraga 3 3 3 3
8. Jumlah prestasi mahasiswa dibidang kesenian 1 1 1 1
9. Jumlah prestasi mahasiswa dibidang ilmiah 3 3 3 3
14. Meningkatnya kualitas 1. Terbentuknya organisasi ikatan alumni Poltekkes Kemenkes Tasikmalaya 1 1 1 1 1
pembinaan alumni pada
setiap tahun 2. Terlaksananya kegiatan rutin temu alumni 1 1 1 1 1




3. Terlaksananya tracer study melalui online di setiap Prodi 11 13 13 13 13
4. Tersedianya Bursa Kerja untuk alumni 1 1 1 1
Sasaran/Keluaran Indikator Kinerja Sasaran
1. Gedung pendidikan 1 2
15. Meningkatnya Pemenuhan sarana ting pendids
prasarana penunjang belajar 2. Pembangunan Gedung Rusunawa Penambahan 1
mengajar 3.Jumlah prodi dengan sarana laboratoriun sesuai standar 6 8 8 13 13
4.Penambahan Alat Transportasi (Kendaraan) 7
5.Penambahan AV A Sesuai Standar 1
6.Penambahan Aplikasi (Software,Bandwith,Server) 1
7.Pengadaan Sound System Jaringan 1
8.Tersedianya gasebo terkoneksi internet 1 1 1
9.Penambahan gedung perpustakaan 1
10.Penambahan Mebeler perpustakaan 1 1 1 1 1
11.Penambahan bahan pustaka 1 1 1 1 1
Sasaran/Keluaran Indikator Kinerja Sasaran
16. Meningkatnya Kualitas dan 1. Terbentuknya Komisi Etik penelitian 1 1 1
relevansi penelitian baik dalam 2. Jumlah penelitian yang dilakukan dosen dalam satu tahun dengan dana DIPA| 34 45 46 48 52
bidang pelayanan maupun dalam
bidang pendidikan kesehatan 3. Jumlah Penelitian yang lolos dalam hibah bersaing 3 5 7 9 10
setiap tahun 4. Jumlah Penelitian dengan biaya mandiri 6 10 13 15 20
Sasaran/Keluaran Indikator Kinerja Sasaran
17. Meningkatnya Kegiatan 1. Jumlah kegiatan PKM yang dilakukan oleh dosen dengan biaya 35 45 46 47 48
Pelayanan/ Pegabmas yang dariinstitusi
dilakukan oleh dosen - -
2. Terlaksananya Kegiatan Pengabdian Masyarakat dengan Model 1 1 1 1
Interprofesional
3. Jumlah Kegiatan PKM yang melibatkan mahasiswa 35 45 46 47 48

Sasaran/Keluaran

Indikator Kinerja Sasaran




1. Jumlah karya ilmiah yang di publikasikan dalam jurnal Nasional 5 10 15 20 25
18. Meningkatnya Publikasi terakreditasi DIKTI
:Tar'yi 2. Jumlah Artikel tingkat Nasional/Buku yang sesuai bidang ilmu 3 1
mia
3. Jumlah karya ilmiah yang di publikasikan dalam jurnal Nasional 30 35 40 45 50
4. Jumlah penelitian yang diterbitkan di Prossiding Nasional 14 15 16 17 18
5. Jumlah penelitian yang diterbitkan di Prossiding International 8 9 10 11 12
Jumlah Karya lImiah yang telah memperoleh Perlindungan Hak Atas 4 5 6 7 8
Kekayaan Intelektual ( Paten)/ HAKI
Sasaran/Keluaran Indikator Kinerja Sasaran
19. Meningkatnya kemitraan dengan
institusi lain dalam rangka 1. Jumlah MoU Akademik dalamNegeri 161 191 192 193 195
penyelengaraan pendidikan baik
dalam maupun luar negeri
P 9 2. Jumlah MoU Akademik luar Negeri 3 4 5 5 5
Sasaran/Keluaran Indikator Kinerja Sasaran
20. Meningkatnya Penyelenggaraan 1. Jumlah Program studi yang melaksanakan pembelajaran kewirausahaan 13 14 14 14 14
Program Kewirausahaan di pada setiap tahun
seluruh Civitas Poltekkes
Tasikmalaya pada setiap tahun. 2. Jumlah Tenaga Dosen dan Kependidikan yang mengikuti 5 30 30 30

pelatihankewirausahaan




PROGRAM TAHUN 2015 - 2019 (5 TAHUNAN)
a. Proyeksi Kebutuhan SDM

TAHUN
NO DATA 2015 2016 2017 2018 2019
1 Jumlah Dosen total 122 130 134 145 145
2 Jumlah Dosen yang sudah serdos 67 82 83 88 98
3 Jumlah Dosen jabatan akademik
Lektor Kepala 11 8 8 8 8
Lektor 74 75 76 77 78
Asisten Ahli 8 7 8 11 19
Total 93 90 92 96 105
4 SDM Poltekkes berdasarkan golongan/pangkat
Gol IV 12 12 12 17
Gol Ill 173 172 175 178
Gol Il 39 37 34 30
Gol | 7 8 6 5
Non PNS 100 101 99 96
Total 331 330 326 326
5 Tubel dan Ibel
TUBEL 9 7 6 6
S3 4 4 1 4
S2/Spesialis 5 3 5 2
IBEL 2 6 5 3
S3 1 1 1 0
S2/Spesialis 0 3 1 1
S1 1 2 3 2
b. Proyeksi Kebutuhan Peralatan
Tahun
No Jurusan/ AVA 2015 | 2016 | 2017
1 KEBIDANAN:
LCD 19 20 20
Laptop 1 3 3
Komputer I 13 13
Focusing Screen 15 15 15
DVD 0 0 0
TV 0 0 0
Wireless 0 0 0
Whiteboard 15 15 15
2 KEPERAWATAN
LCD 22 43 43
Laptop 2 3 3
Komputer I 31 31
Focusing Screen 16 16 16
DVD 0 4 4
TV 0 4 4
Wireless Amplifier 0 0 4
Whiteboard 15 15 15
Net Book 0 0 0
Note Book 12 12 12
OHP 7 7 7
3 KEPERAWATAN GIGI
LCD | 8 | 9 | o9




Tahun
No Jurusan/ AVA 2015 | 2016 5017
Laptop 0 1 1
Komputer 34 37 37
Focusing Screen 7 7 7
DVD 0 0 0
Wireless 0 0 0
Whiteboard 13 13 13
Net Book 0 0 0
Note Book 4 4 4
OHP 0 0 0
4 RMIK
LCD 7 8 8
Laptop 2 4 4
Komputer 67 71 71
Focusing Screen 7 7 7
DVD 0 0 0
Wireless 0 0 0
Whiteboard 6 6 6
Net Book 0 0 0
Note Book 0 0 0
OHP 0 0 0
5 Gzl
LCD 10 11 11
Laptop 1 3 3
Komputer 6 11 12
Focusing Screen 13 13 13
DVD 1 1 1
TV 1 1 3
Wireless 0 0 0
Whiteboard 6 6 10
Net Book 0 0 0
Note Book 7 7 7
OHP 0 0 0
6 FARMASI
LCD 1 2 2
Laptop 0 1 1
Komputer 0 3 3
Focussing Screen 2 2 2
DVD 0 0 0
Wireless 0 0 0
Whiteboard 6 6 6
Net Book 0 0 0
Farmasi 0 0 0
OHP 0 0 0
7 DIREKTORAT (Aula, Perpustakaan, dll)
LCD 40 66 91
Laptop 16 23 25
Komputer 104 131 183
Focussing Screen 20 47 50
DVD 2 2 2
TV 11 11 11
Wireless 2 2 2
Wireless Amplifier 0 7 7
Whiteboard 45 45 45




No

Jurusan/ AVA

Tahun

2015

| 2016

2017

Net Book

Note Book

42

46

54

OHP

16

16

16

c. Proyeksi Kebutuhan Sarana dan Prasarana

USULAN SARANA DAN PRASARANA JANGKA PANJANG

POLTEKKES KEMENKES TASIKMALAYA

USULAN ANGGARAN
NO NAMA VOLUME| Tehun 2015 Tahun 2016 Tehun 2017 Tehun 2018 Tahun 2019
Vol Anggeran Vol Anggersn Vol Anggeren Vol Anggeran Vol Anggersn
1 |FISIK
|{REHAB/PEMEANGUNAN)
Rehab Garasi dan Gudang 1 P £ PT|Rp 300.000.000
D-4 1 P
3 Rehab Asrama Tingiat 1P
4 Re Azrama Pute) 1 PT % pt|Rp  2.100.000.000
5 Lap. Olzhma=s i PT # PT|Rp 200.000.000
5 1 T # PT|Rp 150000000
7 1P £ FT|Rp 500000000
1 PT # PT|Rp  200.000.000
2 pr| 2 #7[Re 6500000000 | # PT|Rp  7.000.000.000
1 PT # PT|Rp  500.000.000
1P ® PT|Rp  850.000.000
1 P 1 PT|Rp 450.000.000
1P 1 PT|Re 2500000000
1 PT 1 PT|Rp  4.500.000.000
1 PT 1 PT|Rp  4.500.000.000
1 PT 1 °T|Rp 4500000000
1 P 1 PT|Rp  1.000.000.000
1 P 1 PT|Rp  4.500.000.000
1 PT
1 PT
i PT
1 P
i P # PT|Rp 2.500.000.000
1Pt # PT|Rp  3.500.000.000
1 P1| 1 PT|Re 1200000000
£ ?T[Rp 1350000000
1 PT |1 PT[Re  1300.000.000
3 PT|1 PTIRp 3.500.000.000 1 PT|Rp  3.500.000.000 1 PT|Rp 3.500.000.000
1 PT 1 PT|Rp  1500.000.000
1 PT 300.000.000
1pt 500.000.000
1 PT =
1P G
1 PT # PT|Rp 150.000.000
1 PT # 7[R 500.000.000
1T # PT|Rp  350,000.000
i rm 1 PT|Rp 430000000
1 p7 1 PT[Rp  2.500.000.000
1 PT 1 PTIRp  4.500.000.000
1 PT 1 PFT|Rp 4500000000
1 P 1 PTIRp  4.500.000.000
1T 1 PT[Re 1000000000
1 P 1 PT|Rp . 4.500.000.000
1 PT 1 PT|Rp  4500.000.000
1T # PT|Rp  2.500.000.000
1 PT £ PT|Rp 1350000000
1 T £ FT|Rp  2.500.000.000
1 T # PT|Rp  3.500.000.000
1 PT| 1 PT|Rp  1.200.000.000
T # PT|Rp 1350000000
|.....]| 24 Rehab Geduns Pendidikan 11 kS Tubun 1P 1@5; 1.650.000.000
1Pt 1 PT|Rp . 1.500.000.000
28 Pembansunan Geduns sbomstorum Practer 3 PT| 1 FT|Rp  3.500.000.000 1 PT|Rp  3.500.000.000 1 PT|Rp 3.500.000.000
U |ALAT KESEHATAN 5 PT| # PT|Rp 15000000000 | # PT|Rp 16.000.000.000 | ¢ PT|Rp 10.000.000.000 | # PT|Rp 20.000.000.000| # PT|Rp 27.500.000.000
PERPUSTAKAAN 5 PT|1 PT|Rp 718926673 | 1 PT|Rp 895.236.144 | 1 PTIRp £92.279608 | 1 PT|Rp 1075022678 | 1 PT|Rp 1438803345
Jumish Rp 37.218.926673 Rp 3B8.289.236.144 82 48342.279.608 Rp 37.825.022.678 Rp 53.138.803.345
|catatan :

Kolom voiume merupakan jumiah darn volume yang dwsulkan di tahun 2015 sampa: dengan volume yang akan diusulkan di tahun

2018




1) Laboratorium CBT
2) Laboratorium Coding
3) Laboratorium OSCE
4) Kantin sehat

5) Perpustakaan on line

6) Gazebo kegiatan mahasiswa

7) Lapangan olah raga
8) Asrama

9) Bengkel kerja

10) Lapangan parkir

c. Anggaran Program

b. Proyeksi Kebutuhan Pengembangan Sub Sistem Pendukung

PAGU

DOKUMEN x 2015 || 2006 || 7 || 018 |~ 2019 |-
Realizasi dan F'EI'I",.I'EFEIZIEI'! . PAGU
angggaran (Pagu dan realisasi)
-Belanja pegawai 17,438, 702000 | 19,045060,000 | 24358523000 | 33196827000 | 24,174.482,000
-BelanjaBarang/ Perkantoran | 23,674,752000 | 32,605931,000 | 30,235,851,000 | 43,763,871,000 | 38,130,513,000
- Tupoksi/PEM/PNEP
- Belanja Modal 5,431,031,000 | 39,658649,000 | 14,120,469,000 | 16667,754,000 | 9,241 880,000
TOTAL 46,544,485,000 | 91,309,640,000 | 68,714,843,000 | 93,628,452,000 | 71,546,875,000




BAB VI
PENUTUP

MONITORING DAN EVALUASI

a. Definisi Monitoring dan Evaluasi

=+ ©
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Menurut Peraturan Pemerintah Nomor 39 Tahun 2006, disebutkan bahwa monitoring
merupakan suatu kegiatan mengamati secara seksama suatu keadaan atau kondisi,
termasuk juga perilaku atau kegiatan tertentu, dengan tujuan agar semua data masukan
atau informasi yang diperoleh dari hasil pengamatan tersebut dapat menjadi landasan
dalam mengambil keputusan tindakan selanjutnya yang diperlukan. Tindakan tersebut
diperlukan seandainya hasil pengamatan menunjukkan adanya hal atau kondisi yang
tidak sesuai dengan yang direncanakan semula. Tujuan Monitoring untuk
mengamati/mengetahui perkembangan dan kemajuan, identifikasi dan permasalahan
serta antisipasinya/upaya pemecahannya.

Definsi evaluasi menurut OECD, disebutkan bahwa Evaluasi merupakan proses
menentukan nilai atau pentingnya suatu kegiatan, kebijakan, atau program. Evaluasi
merupakan sebuah penilaian yang seobjektif dan sesistematik mungkin terhadap sebuah
intervensi yang direncanakan sedang berlangsung atau pun yang telah diselesaikan.

Merencanakan Monitoring dan Evaluasi

Kerangka Kerja Monitoring dan Evaluasi

Rencana Monitoring

Monitoring dilakukan melalui Audit Mutu Internal (AMI) yang dilakukan selama 6
bulan sekali.

Rencana Evaluasi

Sumber Daya untuk Melakukan Monitoring dan Evaluasi

Pelibatan Stakeholders untuk Monitoring dan Evaluasi

.Instrumen untuk Melakukan Monitoring dan Evaluasi






