	No. Dokumen
	:
	R-INS-KD-SSP-009-21-00

	Tanggal Dok.
	:
	25 November 2021


PAGE  

Lampiran 009 Peraturan Badan Akreditasi Nasional Perguruan Tinggi Nomor 14 Tahun 2021 tentang Instrumen Akreditasi 11 (sebelas) Program Studi Lingkup Kesehatan

[image: image2.jpg]



AKREDITASI PROGRAM STUDI SUBSPESIALIS PATOLOGI KLINIK
BUKU IIIA
PANDUAN PENGISIAN DOKUMEN KINERJA AKREDITASI PROGRAM STUDI SUBSPESIALIS PATOLOGI KLINIK
LEMBAGA AKREDITASI MANDIRI 

PENDIDIKAN TINGGI KESEHATAN

JAKARTA 
2021
DAFTAR ISI
2DAFTAR ISI


2I. PENDAHULUAN


2II. TIM PENGISI DOKUMEN KINERJA


2III. PENJELASAN


2IV. DOKUMEN KINERJA PROGRAM STUDI


2KRITERIA 2. Tata PAMONG DAN KERJASAMA


2KRITERIA 3. MAHASISWA


2KRITERIA 4. Sumber Daya Manusia


2KRITERIA 5. KEUANGAN, SARANA, DAN PRASARANA


2KRITERIA 6. PENDIDIKAN


2KRITERIA 7. PENELITIAN


2KRITERIA 8. PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT


2KRITERIA 9. KELUARAN DAN CAPAIAN: PENDIDIKAN, PENELITIAN, DAN PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT


2V. PETUNJUK PENGISIAN DOKUMEN KINERJA PROGRAM STUDI




I. PENDAHULUAN

Dokumen Kinerja Program Studi Subspesialis Patologi Klinik merupakan alat atau instrumen untuk mengumpulkan informasi mengenai kinerja Program Studi Subspesialis Patologi Klinik pada perguruan tinggi dalam rangka pengendalian mutu semua perguruan tinggi di Indonesia.

Dokumen kinerja Program Studi Subspesialis Patologi Klinik dilengkapi dengan lampiran sebagai pendukung informasi yang berkaitan dengan jawaban terhadap pertanyaan yang bersangkutan. Lampiran diberikan dalam bentuk soft file terpisah dari Dokumen Kinerja. Lampiran-lampiran tersebut merupakan komponen yang dijadikan bahan kelengkapan bagi Program Studi sebagai bukti. Lampiran diupload ke SIMAk Program Studi pada menu dokumen lampiran.

Informasi yang diperoleh dari jawaban terhadap pertanyaan-pertanyaan dalam Dokumen Kinerja itu digunakan untuk dua tujuan pokok, yaitu untuk:

1. Menilai kinerja akademik dan administratif Program Studi Subspesialis Patologi Klinik, dan

2. Menemukan dimensi-dimensi kinerja Program Studi Subspesialis Patologi Klinik yang memerlukan perbaikan atau pembinaan.

Pertanyaan yang dituangkan dalam Dokumen Kinerja disusun berdasarkan sebelas dimensi mutu yang menunjukkan mutu suatu Program Studi. Kesebelas dimensi mutu tersebut adalah:

1. relevansi (relevancy),

2. suasana akademik (academic atmosphere),

3. kepemimpinan (leadership), 

4. kelayakan (appropriateness),

5. kecukupan (adequacy),

6. keberlanjutan (sustainability),

7. selektivitas (selectivity),

8. pemerataan (equity)

9. efektivitas (effectiveness),

10. produktivitas (productivity), dan

11. efisiensi (efficiency).
Kesebelas dimensi ini menunjukkan mutu komprehensif dari suatu penyelenggaraan Program Studi Subspesialis Patologi Klinik untuk menghasilkan keluaran yang bermutu tinggi, sesuai dengan bidang ilmu masing-masing yang penjelasannya adalah sebagai berikut:
· Relevansi/kesesuaian (relevancy) merupakan tingkat keterkaitan tujuan maupun hasil/keluaran Program Studi Subspesialis Patologi Klinik kebutuhan masyarakat di lingkungannya maupun secara global.

· Suasana akademik (academic atmosphere) merujuk pada iklim yang mendukung interaksi antara dosen dan peserta didik, antara sesama peserta didik, maupun antara sesama dosen untuk mengoptimalkan proses pembelajaran.

· Kepemimpinan (leadership) merujuk pada kemampuan untuk mengerahkan dan mengarahkan sumber daya dalam upaya mencapai tujuan program secara efektif dan efisien.

· Kelayakan (appropriateness) merupakan tingkat ketepatan unsur masukan, proses, keluaran, maupun tujuan program ditinjau dari ukuran ideal secara normatif.

· Kecukupan (adequacy) menunjukkan tingkat ketercapaian persyaratan ambang yang diperlukan untuk penyelenggaraan suatu program.

· Keberlanjutan (sustainability) menggambarkan keberlangsungan penyelenggaraan program yang mencakup ketersediaan masukan, aktivitas pembelajaran, maupun pencapaian hasil yang optimal.

· Selektivitas (selectivity) menunjukkan bagaimana penyelenggara program memilih unsur masukan, aktivitas proses pembelajaran, maupun penentuan prioritas hasil/keluaran berdasarkan pertimbangan kemampuan/kapasitas yang dimiliki.

· Pemerataan (equity) adalah pemerataan untuk kesempatan untuk mendapatkan pendidikan.
· Efektivitas (effectiveness) adalah tingkat ketercapaian tujuan program yang telah ditetapkan yang diukur dari hasil/keluaran program.

· Produktivitas (productivity) menunjukkan tingkat keberhasilan proses pembelajaran yang dilakukan dalam memanfaatkan masukan.

· Efisiensi (efficiency) merujuk pada tingkat pemanfaatan masukan (sumber daya) yang digunakan untuk proses pembelajaran.

Untuk penilaian kelayakan program dan atau satuan pendidikan tinggi, digunakan standar akreditasi sebagai berikut :

1. Visi, misi, tujuan, dan strategi
2. Tata pamong, tata kelola, dan kerja sama 
3. Mahasiswa 
4. Sumber daya manusia
5. Keuangan, sarana dan prasarana
6. Pendidikan
7. Penelitian

8. Pengabdian kepada masyarakat

9. Luaran dan capaian: pendidikan, penelitian, dan pengabdian kepada masyarakat
II. TIM PENGISI DOKUMEN KINERJA
Dokumen Kinerja diisi oleh suatu Tim Kerja yang dibentuk dan diberi SK oleh pimpinan unit pengelola Program Studi Subspesialis Patologi Klinik. Tim Kerja harus terdiri dari unsur unit pengelola dan Program Studi Patologi Klinik yang secara khusus ditugaskan untuk mempersiapkan data/informasi dan mengisi Dokumen Kinerja. Hal ini sangat penting karena substansi isian Dokumen Kinerja akan menunjukkan keterkaitan pengelolaan tingkat Program Studi Subspesialis Patologi Klinik dengan tingkat unit pengelola.
III. PENJELASAN

1. Program Studi adalah kesatuan kegiatan pendidikan dan pembelajaran yang memiliki kurikulum dan metode pembelajaran tertentu dalam satu jenis pendidikan akademik, pendidikan profesi, dan/atau pendidikan vokasi. (Pasal 1 UU No. 12 Tahun 2012)
2. Program Subspesialis merupakan pendidikan keahlian lanjutan dan diperuntukkan bagi lulusan program spesialis yang telah berpengalaman sebagai spesialis untuk mengembangkan bakat dan kemampuannya menjadi Subspesialis (Perkonsil KKI No.54 tahun 2018)

3. Fakultas adalah satuan struktural pada universitas atau institut yang mengkoordinasi dan atau melaksanakan pendidikan akademik dan atau vokasi dalam satu atau seperangkat cabang ilmu pengetahuan, teknologi dan atau kesenian tertentu.

4. Perguruan tinggi (PT) adalah satuan pendidikan pada jenjang pendidikan tinggi yang berbentuk akademi, politeknik, sekolah tinggi, institut, atau universitas.
5. Unit pengelola adalah lembaga yang melakukan fungsi manajemen (perencanaan, pengorganisasian, pengembangan staf, pengawasan, pengarahan, representasi, dan penganggaran) terutama dalam rangka resource deployment and mobilization, untuk penjaminan mutu Program Studi. Unit pengelola Program Studi ditentukan oleh perguruan tinggi, misalnya pada jurusan, departemen, fakultas, direktorat, atau sekolah tinggi.

6. Perencanaan proses pembelajaran disusun untuk setiap mata kuliah dan disajikan dalam rencana pembelajaran semester (RPS). Rencana pembelajaran semester (RPS) ditetapkan dan dikembangkan oleh dosen secara mandiri atau bersama dalam kelompok keahlian suatu bidang ilmu pengetahuan dan/atau teknologi dalam Program Studi. Rencana pembelajaran semester (RPS) paling sedikit memuat: 

a. nama Program Studi, nama dan kode mata kuliah, semester, sks, nama dosen pengampu;

b. capaian pembelajaran lulusan yang dibebankan pada mata kuliah;

c. kemampuan akhir yang direncanakan pada tiap tahap pembelajaran untuk memenuhi capaian pembelajaran lulusan; 

d. bahan kajian yang terkait dengan kemampuan yang akan dicapai; 
e. metode pembelajaran; 

f. waktu yang disediakan untuk mencapai kemampuan pada tiap tahap pembelajaran; 

g. pengalaman belajar mahasiswa yang diwujudkan dalam deskripsi tugas yang harus dikerjakan oleh mahasiswa selama satu semester; 

h. kriteria, indikator, dan bobot penilaian; dan

i. daftar referensi yang digunakan

(PERMENRISTEKDIKTI No. 44 Tahun 2015 Pasal 12).
7. Kurikulum adalah merupakan kelompok bahan kajian dan pelajaran yang harus dicakup dalam suatu Program Studi Subspesialis Patologi Klinik yang dirumuskan dalam kurikulum, merupakan ciri dari kompetensi utama, sebagai hasil kesepakatan bersama antara kalangan perguruan tinggi, masyarakat profesi dan pengguna lulusan.
8. Semester merupakan satuan waktu proses pembelajaran efektif selama paling sedikit 16 (enam belas) minggu, termasuk ujian tengah semester dan ujian akhir semester (PERMENRISTEKDIKTI No. 44 Tahun 2015 Pasal 15).
9. Sistem Kredit Semester (SKS) adalah suatu sistem penyelenggaraan pendidikan dengan menggunakan satuan kredit semester (sks) untuk menyatakan beban studi mahasiswa, beban kerja dosen, pengalaman belajar, dan beban penyelenggaraan program. Satuan Kredit Semester, yang selanjutnya disingkat sks adalah takaran waktu kegiatan belajar yang dibebankan pada mahasiswa per minggu per semester dalam proses pembelajaran melalui berbagai bentuk pembelajaran atau besarnya pengakuan atas keberhasilan usaha mahasiswa dalam mengikuti kegiatan kurikuler di suatu Program Studi (PERMENRISTEKDIKTI No. 44 Tahun 2015 Pasal 1 jo. PERMENRISTEKDIKTI No.50 tahun 2018).
10. Masa dan beban belajar penyelenggaraan program pendidikan:

Program dokter Subspesialis dilaksanakan paling singkat 2 (dua) tahun; (Peraturan Menteri Riset, Teknologi, Dan Pendidikan Tinggi Republik Indonesia Nomor 18 Tahun 2018 Tentang Standar Nasional Pendidikan Kedokteran Pasal 40).
11. Satuan kredit semester (sks) untuk dosen adalah takaran penghargaan terhadap beban kerja dosen dalam melaksanakan tridarma PT Sekurang - kurangnya 12 sks (37,5 jam kerja per minggu). (PERMENRISTEKDIKTI No.51 tahun 2018)

12. Dosen tetap adalah dosen yang diangkat dan ditempatkan sebagai tenaga tetap pada PT yang bersangkutan (bukan dosen pembina, dosen pinjaman, maupun dosen kontrakan); termasuk dosen penugasan Kopertis, dan dosen yayasan pada PTS dalam bidang yang relevan dengan keahlian. Seorang dosen hanya dapat menjadi dosen tetap pada satu perguruan tinggi, dan mempunyai penugasan kerja minimum 37,5 jam/minggu. (PERMENRISTEKDIKTI No.51 tahun 2018)
13. Dosen tidak tetap adalah dosen yang berasal dari perguruan tinggi atau Lembaga lain, bukan berasal dari perguruan tinggi sendiri. (Undang-undang no. 14 tahun 2005 tentang guru dan dosen & Permenristekdikti No. 2 tahun 2016 tentang registrasi pendidik pada perguruan tinggi). 
IV. DOKUMEN KINERJA PROGRAM STUDI
IDENTITAS PROGRAM STUDI
SUBSPESIALIS PATOLOGI KLINIK
Unit Pengelola Program Studi 
: .........................................................

Perguruan Tinggi
: .........................................................

Penanggung Jawab Pengisi Dokumen Kinerja Program Studi

: 
…......................................................

Media Kontak
: ..........................................................

Program Studi
Nomor SK Pembukaan PS*)
: .........................................................

Tanggal SK Pembukaan PS
:
.........................................................

Pejabat Penandatangan 

SK Pembukaan PS
: .........................................................

Bulan & Tahun Dimulainya

Penyelenggaraan PS
: .........................................................

Peringkat Akreditasi Terakhir
: .......................................................

Nomor SK Akreditasi
:.........................................................

Tanggal SK Akreditasi
: .........................................................

Alamat PS
: .........................................................



.........................................................

No. Telepon PS
: .........................................................

No. Faksimili PS
: .........................................................

Laman dan Surel (Homepage dan E-mail) PS: ........................................

*) Lampirkan fotokopi SK Pembukaan Program Studi
IDENTITAS PENGISI DOKUMEN KINERJA PROGRAM STUDI 

SUBSPESIALIS PATOLOGI KLINIK
Nama



: ......................................................................

NIDN/NIDK/NUP

: ......................................................................

Jabatan


: ......................................................................

[image: image1]Tanggal Pengisian

: ((-((-((((
Tanda Tangan


: 
Nama



: ......................................................................

NIDN/NIDK/NUP

: ......................................................................

Jabatan


: ......................................................................

Tanggal Pengisian

: ((-((-((((
Tanda Tangan


: 
Nama



: ......................................................................

NIDN/NIDK/NUP

: ......................................................................

Jabatan


: ......................................................................

Tanggal Pengisian

: ((-((-((((
Tanda Tangan


: 
Nama



: ......................................................................

NIDN/NIDK/NUP

: ......................................................................

Jabatan


: ......................................................................

Tanggal Pengisian

: ((-((-((((
Tanda Tangan


: 
KRITERIA 1. VISI, MISI, TUJUAN, DAN STRATEGI

DIISIKAN PADA BUKU IIIB LAPORAN EVALUASI DIRI AKREDITASI PROGRAM STUDI
KRITERIA 2. Tata PAMONG, TATA KELOLA, DAN KERJASAMA
2.1
Penjaminan Mutu

2.1.1
Pelaksanaan Penjaminan Mutu Internal pada Unit Pengelola Program Studi serta kelengkapan dokumennya. 
Tabel 1a. Evaluasi dan Pengendalian Sistem Penjaminan Mutu Internal 

	No.
	Nama Program Studi
	Standar yang Diacu (P)
	Pelaksanaan Standar

(P)
	Monitoring, Evaluasi dan Audit Mutu Internal (E)
	Umpan Balik Audit Mutu Internal (P)
	Tindak Lanjut Audit Mutu Internal (P)
	Tanggal Audit Mutu Internal
	Keterangan 

	(1)
	(2)
	(3)
	(4)
	(5)
	(6)
	(7)
	(8)
	(9)

	1
	PS-1 …
	
	
	
	
	
	
	

	2
	PS-2 …
	
	
	
	
	
	
	

	3
	PS-3 …
	
	
	
	
	
	
	

	4
	Dst.
	
	
	
	
	
	
	

	Jumlah
	Ns=
	Ne=
	Nd=
	Nc=
	Nb=
	Na=
	
	


Catatan: 

1. Kolom 3-7 isi dengan Ada atau Tidak Ada
2. Lampirkan bukti dokumen saat visitasi

Tabel 1b. Ketersediaan Dokumen/ Buku Sistem Penjaminan Mutu Internal

	No.
	Jenis Dokumen Penjaminan Mutu
	Ketersediaan

	(1)
	(2)
	(3)

	1
	Dokumen/ Buku Kebijakan SPMI
	Tersedia/ Tidak

	2
	Dokumen/ Buku Manual SPMI
	Tersedia/ Tidak

	3
	Dokumen/ Buku Standar SPMI
	Tersedia/ Tidak

	4
	Dokumen/ Buku Formulir SPMI
	Tersedia/ Tidak


2.1.2.
Hasil pelaksanaan penjaminan mutu eksternal pada Unit Pengelola Program Studi, serta kelengkapan dokumennya.

Tabel 2. Penjaminan Mutu Eksternal

	No.
	Nama Program Studi
	Hasil Akreditasi
	Tanggal Penetapan Akreditasi1)
	Keterangan2)

	
	
	A / Unggul
	B / Baik Sekali
	C / Baik
	Izin Baru/ Kadaluwarsa/ Tidak Terakreditasi 
	
	

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

	1
	PS-1 …
	
	
	
	
	
	

	2
	PS-2 …
	
	
	
	
	
	

	3
	PS-3 …
	
	
	
	
	
	

	4
	Dst.
	
	
	
	
	
	

	
	N=
	NA=
	NB=
	NC=
	NK=
NO=
	
	


Catatan: 
1)
Beri tanda √ pada kolom Hasil Akreditasi (A, Unggul, B/Baik sekali, C/Baik, atau kadaluwarsa/Izin baru)

2)
Jika akreditasi PS sudah habis masa berlakunya maka pada tabel ini dituliskan “kadaluwarsa”. Jika akreditasi PS sudah habis masa berlakunya dan sedang mengajukan akreditasi ulang maka dituliskan tanggal permohonan akreditasi ulang.

3)
Bila Program Studi dilakukan surveilans perlu diberikan penjelasan pada keterangan.

2.2
Kerja sama yang efektif yang mendukung visi dan misi Program Studi dan Unit Pengelola Program Studi serta dampak kerja sama tersebut terhadap pemenuhan capaian pembelajaran, peningkatan kualitas penyelenggaraan, dan pengembangan Program Studi serta fasilitasi serapan lulusan. Lampirkan dokumen pendukungnya.
Tuliskan instansi dalam dan luar negeri yang menjalin kerja sama* dengan Unit Pengelola Program Studi dan Program Studi yang terkait dalam tiga tahun terakhir.

Tabel 3. Kerja sama UPPS yang Relevan dengan Program Studi
	No.
	Nama Instansi
	Dalam Negeri
	Luar Negeri
	Jenis Kegiatan
	Kurun Waktu

Kerja Sama
	Hasil atau Manfaat yang diperoleh
	Laporan pelaksanaan kegiatan kerja sama

	
	
	
	
	Pendidikan
	Penelitian
	PkM
	Mulai
	Berakhir
	
	

	(1)
	(2)
	(3)
	(4)
	(5)
	(6)
	(7)
	(8)
	(9)
	(10)
	(11)

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Dst.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Catatan : 

(*) dokumen pendukung disediakan pada saat asesmen lapangan

Berikan tanda √ pada kolom yang relevan (kolom 3 atau 4), dan kolom Jenis Kegiatan (Pendidikan, Penelitian atau PkM)

KRITERIA 3. MAHASISWA

3.1
Profil Peserta didik
3.1.1
Tuliskan data seluruh peserta didik reguler(1), non reguler(2) dan asing(3) pada Unit Pengelola Program Studi dalam tiga tahun terakhir pada dengan mengikuti format tabel berikut.

Tabel 4. Data Total Peserta didik pada Unit Pengelola Program Studi
	Program Studi
	Jumlah Total Peserta Didik

	
	Reguler
	Non Reguler 
	Peserta Didik Asing

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

	PS-1
	
	
	

	PS-2
	
	
	

	PS-3
	
	
	

	PS-4
	
	
	

	Dst. 
	
	
	

	Jumlah
	A=
	B=
	C=

	
	Total Peserta Didik = A+B+C


Catatan: 

PS: Program Studi yang ada di bawah unit pengelola Program Studi. 

(1) 
Peserta didik program reguler adalah peserta didik yang mengikuti program pendidikan secara penuh waktu (baik kelas pagi, siang, sore, malam dan di seluruh kampus). 

(2) 
Peserta didik non reguler adalah peserta didik yang mengikuti program pendidikan tidak secara penuh waktu (baik kelas pagi, siang, sore, malam dan di seluruh kampus). 

(3) 
Peserta didik asing adalah peserta didik non-warga negara Indonesia yang mengikuti program pendidikan pada Program Studi. 

(4)
Keterangan mengenai asal negara peserta didik asing dan hal-hal lain yang perlu dijelaskan.

3.1.2
Tuliskan data seluruh peserta didik reguler(1), transfer(2), dan asing(3) tiga tahun terakhir pada Program Studi dengan mengikuti format tabel berikut.

Tabel 5. Data Peserta didik pada Program Studi Subspesialis Patologi Klinik
	Tahun Akademik
	Daya Tampung
	Jumlah Calon Peserta Didik Reguler
	Jumlah Peserta Didik Baru
	Jumlah Total Peserta Didik

	
	
	Ikut Seleksi
	Lulus Seleksi
	Reguler bukan Transfer
	Transfer
	Peserta Didik Asing
	Reguler bukan Transfer
	Transfer
	Peserta Didik Asing

	(1)
	(2)
	(3)
	(4)
	(5)
	(6)
	(7)
	(8)
	(9)
	(10)

	TS-2
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	TS-1
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	TS
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Jumlah
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Catatan: 

SS: Semester akademik penuh terakhir saat pengisian borang 

(1) 
Peserta didik program reguler adalah peserta didik yang mengikuti program pendidikan secara penuh waktu (baik kelas pagi, siang, sore, malam dan di seluruh kampus). 

(2) 
Peserta didik non reguler adalah peserta didik yang mengikuti program pendidikan tidak secara penuh waktu (baik kelas pagi, siang, sore, malam dan di seluruh kampus), termasuk peserta didik transfer. 

(3) 
Peserta didik asing adalah peserta didik non-warga negara Indonesia yang mengikuti program pendidikan pada Program Studi.
(4) 
Peserta didik Transfer adalah Peserta didik yang masuk ke Program Studi dengan mentransfer mata kuliah yang telah diperolehnya dari PS lain, baik dari dalam Perguruan Tinggi maupun dari luar Perguruan Tinggi
3.1.3 Tuliskan hasil pengukuran kepuasan mahasiswa terhadap proses pendidikan dengan mengikuti format Tabel berikut ini. Data diambil dari hasil studi penelusuran yang dilakukan pada saat TS

Tabel 6. Kepuasan Mahasiswa

	No.
	Aspek yang Diukur
	Tingkat Kepuasan Mahasiswa
(dalam %)
	Rencana Tindak Lanjut oleh UPPS/PS

	
	
	Sangat Baik
	Baik
	Cukup
	Kurang
	

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

	1
	Dosen : 

· Keandalan dan kemampuan dosen dalam memberikan pelayanan terhadap mahasiswa.

· Daya tanggap dosen dalam membantu mahasiswa dan memberikan jasa dengan cepat.

· Kepastian bahwa pelayanan dosen sesuai dengan ketentuan.

· Kepedulian dosen dalam memberi perhatian kepada mahasiswa.
	 
	 
	 
	 
	 

	2
	Tenaga Kependidikan : 

· Keandalan dan kemampuan tenaga kependidikan dalam memberikan pelayanan terhadap mahasiswa.

· Daya tanggap tenaga kependidikan dalam membantu mahasiswa dan memberikan jasa dengan cepat.

· Kepastian bahwa pelayanan tenaga kependidikan sesuai dengan ketentuan.

· Kepedulian tenaga kependidikan dalam memberi perhatian kepada mahasiswa.
	 
	 
	 
	 
	 

	3
	Pengelola : 

· Keandalan dan kemampuan pengelola dalam memberikan pelayanan terhadap mahasiswa.

· Daya tanggap pengelola dalam membantu mahasiswa dan memberikan jasa dengan cepat.

· Kepastian bahwa pelayanan pengelola sesuai dengan ketentuan.

· Kepedulian pengelola dalam memberi perhatian kepada mahasiswa.
	 
	 
	 
	 
	 

	4
	Sarana dan prasarana : 

· Kecukupan, 

· Aksesibitas, 

· Kualitas sarana dan prasarana.
	 
	 
	 
	 
	 

	Jumlah
	(a) =
	(b) =
	(c) =
	(d) =
	 


Catatan : 
Sediakan dokumen pendukung pada saat asesmen lapangan

KRITERIA 4. Sumber Daya Manusia

4.1 
Dosen Tetap

Dosen tetap adalah dosen yang mempunyai NIDN atau NIDK di institusi tersebut termasuk dosen penugasan LLDIKTI dan dosen yayasan pada PTS dalam bidang yang relevan dengan keahlian bidang studinya. Seorang dosen hanya dapat menjadi dosen tetap pada satu perguruan tinggi yang mempunyai penugasan kerja 12 sks/minggu, 37,5 jam kerja per minggu. (PERMENRISTEKDIKTI No.51 tahun 2018).

Dosen tetap dipilah dalam dua kelompok, yaitu:

1.
Dosen tetap yang bidang keahliannya sesuai dengan Program Studi (dosen tetap yang memiliki keahlian yang terkait dengan pengembangan keilmuan Program Studi).
2.
Dosen tetap yang bidang keahliannya di luar Program Studi (dosen tetap yang memiliki keahlian yang tidak terkait dengan pengembangan keilmuan Program Studi, namun diperlukan untuk pencapaian kompetensi. Misalnya dosen agama, bahasa, kewarganegaraan dan sejenisnya).
4.1.1 
Tuliskan jumlah dosen tetap yang bidang keahliannya sesuai dengan masing-masing Program Studi (PS) dan program lainnya di lingkungan Unit Pengelola Program Studi dalam tiga tahun terakhir, berdasarkan jabatan fungsional dan pendidikan tertinggi, dengan mengikuti format tabel berikut.

Tabel 7. Dosen Tetap pada Unit Pengelola Program Studi
	No.
	Hal
	Jumlah Dosen Tetap yang Bertugas 

pada UPPS1)
	Total dosen di 

UPPS2)

	
	
	PS-1…
	PS-2 ...
	PS-3 ...
	Dst.
	

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

	A
	Jabatan Fungsional :
	
	
	
	
	

	1
	Belum Memiliki
	
	
	
	
	

	2
	Asisten Ahli
	
	
	
	
	

	3
	Lektor
	
	
	
	
	

	4
	Lektor Kepala
	
	
	
	
	

	5
	Guru Besar/Profesor
	
	
	
	
	

	
	Total
	
	
	
	
	

	B
	Pendidikan Tertinggi :
	
	
	
	
	

	1
	Profesi
	
	
	
	
	

	2
	Sp-1/S-2/DLP
	
	
	
	
	

	3
	Sp-2/S-3
	
	
	
	
	

	
	Total
	
	
	
	
	


Catatan: 
1) 
Isian pada kolom (3), (4), (5) dan (6) ada kemungkinan satu dosen tetap terdaftar pada lebih dari satu Program Studi. 

2) 
Isian pada kolom (7) setiap dosen tetap hanya dihitung satu kali.

4.1.2 
Dosen Tetap Program Studi yang bidang keahliannya sesuai dengan Program Studi. (Undang-Undang RI Nomor 14 Tahun 2005 tentang Guru dan Dosen, Permenristekdikti No.44 Tahun 2015 jo. Permenristekdikti No.50 Tahun 2018, Permenristekdikti No.51 Tahun 2018)
Tabel 8. Dosen Tetap pada Program Studi Subspesialis Patologi Klinik yang afiliasi dengan RS Pendidikan Utama dan RS Pendidikan Jejaring (Satelit, dan Fasyankes) yang bidang keahliannya sesuai dengan Program Studi
	No.
	Nama Dosen Tetap1)
	Dosen Tetap pada2)
	NIDN3) atau NIDK4)
	Tgl. Lahir (DD-MM-YY)
	Jabatan Akademik
	Pendidikan S-2, S-3, Sp, Sp. (K) Patologi Klinik, serta Asal PT5)
	Masa kerja dosen
	Mata Ajar yang Diampu

	
	
	RS Pendidikan Utama
	RS Pendidikan Jejaring (Afiliasi & Satelit)
	
	
	
	
	< 5 Th
	5-10 Th
	> 10 Th
	

	(1)
	(2)
	(3)
	(4)
	(5)
	(6)
	(7)
	(8)
	(9)
	(10)
	(11)
	(12)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Catatan:

1)
- Dosen yang telah memperoleh sertifikat pendidik/dosen agar diberi tanda (*) dan fotokopi sertifikatnya agar dilampirkan.


- Dosen yang telah memperoleh sertifikat kompetensi agar diberi tanda (#) dan fotokopi sertifikatnya agar dilampirkan.

2)
Beri tanda √ pada keterangan Dosen tetap pada RS Pendidikan Utama atau RS Pendidikan Afiliasi & Satelit.

3)
NIDN : Nomor Induk Dosen Nasional 
4)
NIDK : Nomor Induk Dosen Khusus 

5) 
Gelar akademik : ditulis semua gelar akademik mulai dari S1 sampai gelar akademik terakhir dan lampirkan fotokopi ijazah.

4.1.3 
Aktivitas dosen tetap Program Studi yang bidang keahliannya sesuai dengan Program Studi dinyatakan dalam sks rata-rata per semester pada satu tahun akademik terakhir, 12 sks setara dengan 37,5 jam kerja per minggu. (PERMENRISTEKDIKTI No.51 tahun 2018)
Tabel 9. Aktivitas Dosen di RS Pendidikan Utama dan RS Pendidikan Jejaring (Afiliasi, Satelit, dan Fasyankes) dinyatakan dalam jam per tahun akademik terakhir
	No.
	Nama 

Dosen Tetap
	sks

Pendidikan pada
	sks

Penelitian
	sks

Pengabdian kepada Masyarakat
	sks

Manajemen/Tugas Tambahan1)
	Jumlah sks

	
	
	PS Sendiri
	PS Lain

PT Sendiri
	PT Lain
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	PT Sendiri
	PT Lain
	

	(1)
	(2)
	(3)
	(4)
	(5)
	(6)
	(7)
	(8)
	(9)
	(10)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Jumlah
	
	
	
	
	
	
	
	

	Rata-Rata2)
	
	
	
	
	
	
	
	


Catatan:

Sks pendidikan termasuk sks pembelajaran, pembimbingan, dll. Sks pembelajaran sama dengan sks mata kuliah yang diajarkan. Bila dosen mengajar kelas paralel, maka beban sks pembelajaran untuk satu tambahan kelas paralel adalah 1/2 kali sks mata kuliah.

1)
Beban kerja manajemen/tugas tambahan untuk jabatan-jabatan ini adalah sbb. (Sesuai Rubrik BKD 2016)

-
Rektor 6 sks

-
Pembantu rektor/dekan/ Direktur Program Pasca Sarjana/ ketua STIKes 5 sks

-
Ketua lembaga 4 sks

-
Pembantu Dekan/Sekretaris Fakultas/ Sekretaris Lembaga/ketua jurusan/kepala pusat/ Sekretaris Program Pasca/Direktur politeknik 3 sks

-
Kepala Biro 4 sks

-
Sekretaris UPT/ Sekretaris Jurusan/ Ketua Program Studi/ Sekretaris Pusat/ Kepala Laboratorium/Studio/ Kepala Balai/pembantu direktur 2 sks 

-
Sekretaris Program Studi/ Kepala Bagian 1,5 sks

-
Kepala Sub Bagian 1 sks

-
Senat Universitas/ sekretaris senat fakultas/ akademi 2sks

-
Anggota senat Universitas/institut/ fakultas/ akademi 1 sks

2)
Rata-rata adalah jumlah sks dibagi dengan jumlah dosen tetap.

Bagi PT yang memiliki struktur organisasi yang berbeda, beban kerja manajemen untuk jabatan baru disamakan dengan beban kerja jabatan yang setara.

4.1.4 
Kegiatan dosen tetap Program Studi yang bidang keahliannya sesuai dengan Program Studi dalam seminar ilmiah/lokakarya/penataran/ pameran yang tidak hanya melibatkan dosen PT sendiri.

Tabel 10. Kegiatan seminar ilmiah/lokakarya/penataran/pameran Dosen Tetap pada Program Studi
	No.
	Nama Dosen
	Jenis Kegiatan1)
	Tempat
	Waktu
	Sebagai2)

	
	
	
	
	
	Penyaji
	Peserta

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

	1.
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	
	

	Dst.
	
	
	
	
	
	

	(n)=
	Jumlah Centang (()
	(a)=
	(b)=


Catatan:

1) Jenis kegiatan : Seminar ilmiah, Lokakarya, Penataran/Pelatihan, Pameran, dll.

2) Beri tanda centang (()

4.2 Dosen Tidak Tetap Program Studi Subspesialis Patologi Klinik di RS Pendidikan Afiliasi dan Satelit adalah dosen yang berstatus sebagai tenaga pendidik tidak tetap pada satuan Pendidikan tertentu (Permenristekdikti No.44 tahun 2015, jo. Permenristekdikti No.50 tahun 2018, Permenristekdikti No. 51 tahun 2018). Tuliskan data dosen tidak tetap di RS Pendidikan Afiliasi/ Satelit dengan mengikuti format tabel berikut.
Tabel 11. Data Dosen di RS Pendidikan Afiliasi dan Satelit sesuai bidang keahliannya

	No.
	Nama dosen tidak tetap di RS Pendidikan Afiliasi dan Satelit(1)
	NIDN2), NIDK3), atau NUP4)
	Tgl. Lahir (dd-mm-yy)
	Jabatan Akademik
	Gelar Akademik5)
	Pendidikan S-2, S-3, Sp, Sp. K Patologi Klinik, serta Asal PT (2)
	Bidang Keahlian untuk Setiap Jenjang Pendidikan
	Mata Ajar yang Diampu
	Jumlah Jam Mengajar

	(1)
	(2)
	(3)
	(4)
	(5)
	(6)
	(7)
	(8)
	(9)
	(10)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Catatan:

1)
- Dosen yang telah memperoleh sertifikat dosen/pendidik (AA/Pekerti/ Akta V/Certicate in Medical Education) agar diberi tanda (*) dan fotokopi sertifikatnya agar dilampirkan.


- Dosen yang telah memperoleh sertifikat kompetensi agar diberi tanda (#) dan fotokopi sertifikatnya agar dilampirkan.

2)
NIDN : Nomor Induk Dosen Nasional

3)
NIDK : Nomor Induk Dosen Khusus

4)
NUP : Nomor Urut Pengajar

5)
Gelar akademik : ditulis semua gelar akademik mulai dari S1 sampai gelar akademik terakhir

KRITERIA 5. KEUANGAN, SARANA, DAN PRASARANA

5.1
Keuangan

5.1.1 
Tuliskan jumlah dana yang diterima di Unit Pengelola Program Studi selama tiga tahun terakhir dengan mengikuti format tabel berikut:

Tabel 12. Jumlah Penerimaan Dana di Unit Pengelola Program Studi
	Sumber Dana
	Jenis Dana
	Jumlah Dana dalam (Juta Rp)

	
	
	TS-2
	TS-1
	TS
	Rata-Rata per Tahun

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

	Peserta Didik 
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	Sub-Total 
	
	
	
	

	Usaha sendiri
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Pemerintah (Pusat & Daerah)
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	Sub-Total
	
	
	
	

	Sumber lain (antara lain dari kegiatan kerja sama atau hibah langsung dari luar negeri)
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	Sub-Total
	
	
	
	

	Total
	
	
	
	


5.1.2
Tuliskan penggunaan dana di UPPS selama tiga tahun terakhir dengan mengikuti format tabel berikut.

Tabel 13. Jumlah Penggunaan Dana di Unit Pengelola Program Studi
	No.
	Jenis Penggunaan
	Jumlah Dana dan Persentase Setiap Tahun
	Total (Juta Rp)
	Rata-rata (Juta Rp)

	
	
	TS-2
	TS-1
	TS
	
	

	
	
	Juta Rp
	%
	Juta Rp
	%
	Juta Rp
	%
	
	

	(1)
	(2)
	(3)
	(4)
	(5)
	(6)
	(7)
	(8)
	(9)
	(10)

	1
	Pendidikan, meliputi :

a. Gaji dosen, 

b. Gaji tenaga kependidikan, 

c. Biaya operasional pembelajaran, dan 

d. Biaya operasional Kantor UPPS (pemeliharaan, langganan, konsumsi & akomodasi, pajak, dan asuransi).
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	Penelitian
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	Pengabdian kepada masyarakat
	
	
	
	
	
	
	
	

	Sub-Total Dana (Pendidikan, Penelitian & PkM)
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	Investasi, meliputi :

a. SDM 

b. Sarana

c. Prasarana
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	Lain-lain
	
	
	
	
	
	
	
	

	Sub-Total Dana
	
	
	
	
	
	
	
	

	Total
	
	
	
	
	
	
	
	


5.2
Sarana dan Prasarana

5.2.1 
Bahan pustaka (buku teks, karya ilmiah dan jurnal; termasuk juga dalam bentuk e-book, e-journal dan media lainnya) yang relevan pada Program Studi
Tabel 14. Rekapitulasi jumlah ketersediaan pustaka yang relevan dengan bidang Program Studi, baik dalam format cetak maupun elektronik.

	No.
	Jenis Pustaka
	Jumlah Judul
	Jumlah Copy

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

	1
	Buku teks/ E-book
	
	

	2
	Jurnal nasional yang terakreditasi*
	
	

	3
	Jurnal internasional yang bereputasi* 
	
	

	4
	video/interactive materials (JVIM)
	
	

	
	Total
	
	


Catatan: 

* Jurnal yang masih aktif berlangganan

Tabel 15. Nama dan jenis majalah profesi yang tersedia/yang diterima secara teratur (lengkap), terbitan tiga tahun terakhir
	Jenis
	Nama Majalah
	Rincian Tahun dan Nomor
	Jumlah

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

	Majalah profesi nasional terakreditasi
	1.
	
	

	
	2.
	
	

	
	Dst.
	
	

	Majalah profesi internasional bereputasi
	1.
	
	

	
	2.
	
	

	
	Dst.
	
	


Catatan:

1) Termasuk e-journal

2) Majalah yang masih aktif berlangganan

5.2.2 
Tuliskan prasarana dan peralatan utama yang digunakan di laboratorium yang dipergunakan dalam proses pembelajaran di Program Studi Subspesialis Patologi Klinik dengan mengikuti format tabel berikut (Lampirkan daftar alat-alat utama dari masing-masing laboratorium).
Tabel 16. Prasarana dan Peralatan Utama Laboratorium di UPPS
SD = Milik PT/fakultas/jurusan sendiri; SW = Sewa/Kontrak/Kerja sama/Hak Pakai.

1) Beri tanda √ pada kolom yang sesuai.
	No.
	Nama Laboratorium
	Jumlah Lab.
	Nama Alat / Modalitas / peraga
	Jumlah Alat
	Kepemilikan1)
	Kondisi1)
	Logbook1)
	Rata-rata Waktu Penggunaan (Jam/Minggu)

	
	
	
	
	
	SD
	SW
	Terawat
	Tidak Terawat
	Ada
	Tidak Ada
	

	(1)
	(2)
	(3)
	(4)
	(5)
	(6)
	(7)
	(8)
	(9)
	(10)
	(11)
	(12)

	1
	Laboratorium Dasar: 
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	a. Laboratorium Hematologi
	
	a. Mikroskop
b. Blood cell counter

c. Koagulometer

d. Aggregometer

e. Hemoglobin Elektroforesis

f. Imunofenotyping Flowsitometer 

g. Mesin PCR

h. Alat FISH

i. Deep Freezer .
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	b. Laboratorium Nefrologi
	
	a. Chemistry autoanalyzer
b. Immunology autoanalyzer
c. Urine analyzer

d. Blood gas analyzer

e. Electrolite analyzer

f. 
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	c. Laboratorium hepotogastroenterollogi
	
	a. Alat ELISA

b. Chemistry autoanalyzer

c. Immunology autoanalyzer


	
	
	
	
	
	
	
	

	
	d. Laboratorium Imunologi
	
	a. Mesin PCR-RFLP
b. Alat ELISA

c. Chemistry autoanalyzer

d. Immunology autoanalyzer

e. Mikroskop Fluoresensi

f. Deep Freezer .

g. Luminal Panel DNA & RNA .

h. Alat Cell free DNA .

i. HLA Crssmatch ( Cell Cytotoxicity )
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	e. Laboratorium Infeksi
	
	a. Mikrobiologi analyzer (Manual, semiautomatic)

b. Incubator

c. Pipet semi automatic

d. Autoklaf

e. Waterbath

f. Tes anti mikroba (Manual, semiautomatic)

g. Laminar Flow

h. Mesin PCR

i. Mikroskop.
j. Deep Frezer
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	f. Laboratorium Kardioserebrovaskular
	
	a. Koagulometer

b. Alat ELISA

c. Aggregometer

d. Chemistry autoanalyzer
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	g. Laboratorium Endokrinologi dan Metabolisme
	
	a. Chemistry autoanalyzer

b. Alat ELISA

c. Immunology autoanalyzer
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	h. Laboratorium Onkologi
	
	a. Chemistry autoanalyzer

b. Alat ELISA

c. Immunology autoanalyzer

d. Mesin PCR

e. Karyotyping Sitogenetik .

f. 
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	i. Laboratorium Bank Darah dan Kedokteran Transfusi
	
	a. Sentrifus

b. Refrigerator centrifuge .
c. Deep Freezer

d. Alat ELISA

e. Alat Aparesis

f. Alat PCR

g. Cross Match Apparatus .
h. Platelet Agitator .

i. Alat Plasma Thawing .
	
	
	
	
	
	
	
	


Catatan:

SD = Milik PT/fakultas/jurusan sendiri; SW = Sewa/Kontrak/Kerja sama/Hak Pakai.

1) B Beri tanda √ pada kolom yang sesuai.

KRITERIA 6. PENDIDIKAN

6.1
Tuliskan struktur kurikulum pada tahapan Subspesialis yang mandiri, dengan mengikuti format berikut.
6.1.1 Struktur Kurikulum Program Studi
Tabel 17. Struktur Kurikulum Program Studi
	Smt
	Kode MK
	Nama Mata Kuliah1)
	Bobot sks
	sks MK dalam Kurikulum
	Bobot Tugas3)
	Kelengkapan4)
	Unit Penyelenggara5)

	
	
	
	
	Inti2)
	Institusional
	
	Deskripsi
	Silabus
	RPS
	Learning Outcome
	

	(1)
	(2)
	(3)
	(4)
	(5)
	(6)
	(7)
	(8)
	(9)
	(10)
	(11)
	(12)

	I
	
	Diisi KPS sesuai dengan buku standar Pendidikan Profesi Dokter Subspesialis Patologi Klinik
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	II
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	dst.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Jumlah 
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Catatan:

1)
Tuliskan mata kuliah pilihan sebagai mata kuliah pilihan I, mata kuliah pilihan II, dst.

2)
Menurut rujukan peer group / SK Mendiknas 045/2002 (pasal 3 ayat 2e)

3)
Beri tanda √ pada mata kuliah yang dalam penentuan nilai akhirnya memberikan bobot pada tugas-tugas (praktikum, PR atau makalah) ≥ 20%.

4)
Beri tanda √ pada mata kuliah yang dilengkapi dengan deskripsi, silabus, Rencana Pembelajaran Semester (RPS) dan Learning Outcomes (LO) serta sediakan dokumen tersebut pada saat asesmen lapangan.

5)
Diisi dengan penyelenggara/tempat mata kuliah tersebut dilaksanakan.

6.2 Ketersediaan Wahana Praktik Subspesialis: Rumah Sakit dan sarana pelayanan kesehatan lainnya.

6.2.1
Ketersediaan Wahana Praktik Subspesialis, Rumah Sakit, dan Sarana Pelayanan Kesehatan Lain di Program Studi.

Lampirkan Perjanjian Kerja sama dan kompetensi yang diharapkan.

Tabel 19. Wahana Praktik Subspesialis: Rumah Sakit, dan Sarana Pelayanan Kesehatan Lain di Program Studi
	No.
	Nama Rumah Sakit/ Wahana Pendidikan Lainnya 
	Kualifikasi & Akreditasi
	Klasifikasi Rumah Sakit
	Jumlah Pasien Rawat Inap untuk kasus Patologi Klinik
	Jumlah Pasien Rawat Jalan untuk kasus Patologi Klinik
	Variasi Kasus Patologi Klinik * (Cukup/ Tidak Cukup)
	Jumlah Dosen
	Jumlah Peserta didik***
	Jumlah Institusi Pendidikan Subspesialis Patologi Klinik Pengguna RS dan Wahana Pendidikan Lainnya
	Kontribusi Rumah Sakit dan Wahana Pendidikan Lainnya untuk Pendidikan

	(1)
	(2)
	(3)
	(4)
	(5)
	(6)
	(7)
	(8)
	(9)
	(10)
	(11)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Jumlah
	
	
	
	
	
	
	
	
	


*Lampirkan daftar 10 penyakit terbanyak kasus Patologi Klinik pada setiap rumah sakit dan Wahana Pendidikan Lainnya.

**Jumlah pasien yang dilaporkan merupakan rekapitulasi pada TS.

***Jumlah peserta didik yang tercatat dalam TS

Catatan :

1. Kualifikasi Rumah Sakit meliputi jenis Rumah Sakit Pendidikan:

RSPU = Rumah Sakit Pendidikan Utama

RSPA = Rumah Sakit Pendidikan Afiliasi

RSPS = Rumah Sakit Pendidikan Satelit

2. Klasifikasi Rumah Sakit (kelas A,B,C dan D)
Kualifikasi sarana pelayanan kesehatan:

Akreditasi Nasional (paripurna, utama, madya, Pratama/dasar)

3. Akreditasi Internasional atau Nasional (paripurna, utama, madya, Pratama)

4. Tersertifikasi sebagai Rumah Sakit Pendidikan oleh Kementerian Kesehatan

6.2.2 Instalasi rawat jalan

Tabel 20. Instalasi rawat jalan
	No.
	Nama RS
	Sarana yang Tersedia
	Frekuensi

(Jumlah Kunjungan per Tahun)

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

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


6.2.3 Prasarana dan sarana rawat inap, kamar bedah, gawat darurat, dan ruang khusus.

Tabel 21. Ruang rawat inap

	No.
	Nama Prasarana

Ruang Rawat Inap
	Jumlah Ruangan
	Jumlah Tempat Tidur
	BOR

(Rata-rata/ Tahun)
	Jumlah Tindakan Bidang PPDSS per Tahun

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

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	


Tabel 22. Ruang gawat darurat

	No.
	Nama Prasarana
	Jumlah Ruangan
	Jumlah Penderita/Tahun
	Jumlah Tindakan bidang PPDSS per Tahun

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

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	


Tabel 23. Ruang Khusus Patologi Klinik
	No.
	Nama Prasarana
	Jumlah Ruangan
	Jumlah Penderita/Tahun
	Jumlah Tindakan Bidang PPDSS per Tahun

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

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	


6.3 Pelayanan RS Pendidikan Utama dan RS Pendidikan Afiliasi dan Satelit

Kinerja pelayanan institusi merupakan jumlah pemeriksaan lab yang dilakukan institusi pendidikan baik di dalam institusi maupun di lahan pendidikan lainnya (RS Pendidikan Afiliasi dan Satelit). Lengkapi tabel berikut untuk data dalam satu tahun terakhir.
Tabel 24. Pelayanan RS Pendidikan Utama dan RS Pendidikan Afiliasi dan Satelit

	No.
	Jenis Pemeriksaan Lab
	Jumlah 

	
	
	Pemeriksaan Lab
	Morbiditas
	Mortalitas

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

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	Total
	(a) = 
	(b) 
	(c) = 


6.4 Pelaksanaan Pembelajaran

Sistem pembelajaran dibangun berdasarkan Standar Nasional Pendidikan Tinggi yang tercantum pada PERMENRISTEKDIKTI No.44 Th.2015 pada pasal 10 jo. PERMENRISTEKDIKTI No.50 Th.2018, sebagai berikut: Standar proses pembelajaran merupakan kriteria minimal tentang pelaksanaan pembelajaran pada Program Studi untuk memperoleh capaian pembelajaran lulusan.

Standar proses sebagaimana dimaksud adalah sebagai berikut:

a. karakteristik proses pembelajaran;

b. perencanaan proses pembelajaran;

c. pelaksanaan proses pembelajaran; dan

d. beban belajar peserta didik.

Karakteristik proses pembelajaran sebagaimana dimaksud terdiri atas sifat interaktif, holistik, integratif, saintifik, kontekstual, tematik, efektif, kolaboratif, dan berpusat pada peserta didik. Pelaksanaan pembelajaran memiliki mekanisme untuk memonitor, mengkaji dan memperbaiki secara periodik kegiatan perkuliahan (kehadiran dosen dan peserta didik)/tutorial (kehadiran tutor dan peserta didik), penyusunan materi perkuliahan, serta penilaian hasil belajar.
6.4.1
Tuliskan nama dosen (visiting professor) yang pernah menjadi dosen pada Program Studi dalam tiga tahun terakhir.

Tabel 25. Visiting Professor 
	No.
	Nama Dosen
	Nama Institusi Asal
	Waktu
	Bidang Keahlian

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

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


6.4.2 Pembimbingan Penelitian Akhir (Tesis) Subspesialis Patologi Klinik
Tuliskan pembimbingan Penelitian Akhir (Tesis) Subspesialis Patologi Klinik seperti format di bawah ini:
Tabel 26. Pembimbingan Penelitian Akhir (Tesis) Subspesialis Patologi Klinik
	No.
	Nama Dosen Pembimbing
	Status Dosen Pembimbing
	Jumlah Peserta didik
	Jumlah Pertemuan dengan Peserta didik
	Lama Penyelesaian Penelitian Akhir (Tesis) (Bulan)

	
	
	Strata Pendidikan*
	Jabatan Akademik
	TS-2
	TS-1
	TS
	TS-2
	TS-1
	TS
	TS-2
	TS-1
	TS

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

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Jumlah
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Rata-rata
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Catatan: 

* Strata pendidikan yang dimaksud adalah Sp.PK (K) atau Sp.PK dengan jabatan akademik minimum lektor.
Siapkan logbook pembimbingan karya tulis ilmiah pada saat asesmen lapangan

Menurut modul, tugas karya tulis ilmiah harus diselesaikan dalam waktu 24 bulan

KRITERIA 7. PENELITIAN

7.1 
Tuliskan penelitian yang sesuai dengan roadmap visi keilmuan Program Studi, yang dilakukan oleh dosen tetap yang bidang keahliannya sesuai dengan PS selama tiga tahun terakhir

Tabel 27. Data Kegiatan Penelitian Dosen Tetap Program Studi
	No.
	Nama Dosen
	Judul Penelitian
	Mata Kuliah
	Bentuk Integrasi
	Tahun Penelitian
	Tingkat Penelitian
	Kesesuaian Penelitian dengan Roadmap

	
	
	
	
	
	TS-2
	TS-1
	TS
	Internasional
	Nasional
	PT/Wilayah
	Sesuai

(d)
	Kurang Sesuai

(e)
	Tidak Sesuai

(g)

	(1)
	(2)
	(3)
	(4)
	(5)
	(6)
	(7)
	(8)
	(9)
	(10)
	(11)
	(12)
	(13)
	(14)

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Jumlah
	(f)=
	(n)=
	
	
	
	
	
	(a)=
	(b)=
	(c)=
	(d)=
	(e)=
	(g)=


Catatan : 

· Berilah (√) pada kolom 6-14 

· (*) Lampirkan dokumen roadmap penelitian Program Studi
KRITERIA 8. PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT

8.1 
Tuliskan pengabdian kepada masyarakat yang sesuai dengan roadmap visi keilmuan Program Studi, yang dilakukan oleh dosen tetap yang bidang keahliannya sesuai dengan PS selama tiga tahun terakhir.
Tabel 28. Data Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat (PkM) Dosen Tetap Program Studi
	No.
	Nama Dosen
	Nama Kegiatan PkM
	Mata Kuliah
	Bentuk Integrasi
	Tahun kegiatan PkM
	Kesesuaian PkM dengan Roadmap Visi Keilmuan

	
	
	
	
	
	TS-2
	TS-1
	TS
	Sesuai

(d)
	Kurang Sesuai

(e)
	Tidak Sesuai

(g)

	(1)
	(2)
	(3)
	(4)
	(5)
	(6)
	(7)
	(8)
	(9)
	(10)
	(11)

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Jumlah
	(f)=
	(n)=
	
	
	
	
	
	(d)=
	(e)=
	(g)=


Catatan:

1) Isikan nama dosen pelaksana PkM
2) Nama kegiatan PkM yang sesuai dengan visi keilmuan 
Berilah (√) pada kolom 6-11
KRITERIA 9. LUARAN DAN CAPAIAN: PENDIDIKAN, PENELITIAN, DAN PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT 
9.1 Pendidikan

9.1.1
Tuliskan jumlah lulusan sesuai dengan masa studi yang dicapai oleh lulusan.

Tabel 29. Persentase Keberhasilan Studi pada Program Subspesialis Patologi Klinik
	No.
	Tahun Akademik

(Semester)
	Jumlah Peserta didik
	Masa Studi

	
	
	
	4 Semester
	 >4 Semester s.d 8 Semester
	DO*

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

	1
	S-3
	
	
	
	

	2
	S-2
	
	
	
	

	3
	S-1
	
	
	
	

	4
	SS
	
	
	
	

	Total
	A =
	B =
	C =
	D =


Catatan : 

* Peserta didik DO adalah termasuk peserta didik yang tidak menyelesaikan studinya dalam waktu 4 tahun.
9.1.2
Tuliskan data seluruh lulusan reguler, transfer, dan asing serta lulusannya dalam tiga tahun terakhir pada Program Studi Subspesialis Patologi Klinik dengan mengikuti format tabel berikut.

Tabel 30. Data IPK Lulusan Tahap Subspesialis di Program Studi Subspesialis Patologi Klinik
	Tahun Akademik
	Jumlah Lulusan 


	Jumlah Lulusan Reguler

 dengan IPK :

	
	Reguler(1) 
	Non-reguler(2)
	Peserta didik Asing(3)
	3.00 s.d. 3.49
	3.5 s.d. 3.74
	≥3.75

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

	TS-2
	
	
	
	
	
	

	TS-1
	
	
	
	
	
	

	TS
	
	
	
	
	
	

	Jumlah
	
	
	
	a =
	b =
	c =


Catatan: 

TS: Tahun akademik penuh terakhir saat pengisian borang 

(1) 
Peserta didik program reguler adalah peserta didik yang mengikuti program pendidikan secara penuh waktu (baik kelas pagi, siang, sore, malam dan di seluruh kampus). 

(2) 
Peserta didik non reguler adalah peserta didik yang mengikuti program pendidikan tidak secara penuh waktu (baik kelas pagi, siang, sore, malam dan di seluruh kampus), termasuk peserta didik transfer. 

(3) 
Peserta didik asing adalah peserta didik non-warga negara Indonesia yang mengikuti program pendidikan pada Program Studi. 

9.1.3
Tuliskan data jumlah peserta didik 4 semester terakhir (tahap Subspesialis) dengan mengikuti format tabel berikut.
Tabel 31. Data Lulusan Tepat Waktu Tahap Profesi di Program Studi
	Semester Masuk
	Jumlah Peserta Didik per Angkatan pada Semester*
	Jumlah Lulusan

	
	S-7
	S-6
	S-5
	S-4
	S-3
	S-2
	S-1
	S
	

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

	S-07
	(a)=
	
	
	
	
	
	
	(b)=
	(c)=

	S-06
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	S-05
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	S-04
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	S-03
	
	
	
	
	(d)=
	
	
	(e)=
	(f)=

	S-02
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	S-01
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	S
	
	
	
	
	
	
	
	
	


* Tidak memasukkan peserta didik transfer.

Catatan : huruf-huruf (d), (e), dan (f), sesuai dengan lama pendidikan pada kolegium masing-masing.

9.1.4 
Uji Kompetensi pada Program Studi Subspesialis Patologi Klinik dalam 3 (tiga) tahun terakhir.

9.1.4.1.
Persentase lulusan first taker Uji Kompetensi oleh Kolegium tiga tahun terakhir 

Tabel 32a. Data Hasil Uji Kompetensi oleh Kolegium tiga Tahun Terakhir 
	Tahun
	Jumlah Peserta didik yang Sudah Menyelesaikan Rotasi secara penuh
	Jumlah Peserta 
	Peserta Uji Kompetensi 
	Total Lulusan

	
	
	
	Peserta ujian pertama (first taker)
	Peserta ujian bukan pada ujian pertama (Re-taker)
	Jumlah lulusan first taker dan lulusan re-taker
	persentase

lulusan re-taker / Jumlah Peserta uji kompetensi 

	
	
	
	Jumlah Peserta 
	Jumlah Lulus
	Persentase lulusan
	Jumlah Peserta 
	Jumlah Lulus
	Persentase lulusan
	
	

	(1)
	(2)
	(3)
	(4)
	(5)
	(6)
	(7)
	(8)
	(9)
	(10)
	(11)

	TS-2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	TS-1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	TS
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Jumlah
	(a)= 
	
	(b)=
	(c)=
	
	
	
	
	
	


9.1.4.2 Lengkapi tabel berikut untuk data lulusan tiga tahun terakhir.

Tabel 32b. Data Pencapaian Kompetensi Umum tiga Tahun Terakhir

	No.
	Prosedur Pencapaian Kompetensi Umum
	Rata-rata Pencapaian Selama Pendidikan per Lulusan

	(1)
	(2)
	(3)

	1
	Etika: 

Etika profesionalisme peserta didik Patologi Klinik adalah untuk menjadi dokter Subspesialis Patologi Klinik yang baik dan bermanfaat bagi masyarakat yang mempunyai kemampuan yang baik: 

1. Sikap terhadap penderita

2. Sikap terhadap staf pendidik & kolega

3. Sikap terhadap paramedis dan non paramedis

4. Disiplin dan tanggung jawab

5. Ketaatan pengisian dokumen medik

6. Ketaatan tugas yang diberikan

7. Ketaatan melaksanakan pedoman penggunaan obat dan alat
	

	2
	Komunikasi: 

Komunikasi terhadap kolega, pasien/ keluarga, paramedis dan staf pendidik dilakukan dengan :

1. Jujur

2. Terbuka

3. Bersikap baik
	

	3
	Kerja sama Tim:

1. Kerja sama yang baik antara kolega, dokter, perawat, karyawan kesehatan, pasien dan keluarga pasien 

2. Bisa bekerja sama dalam bentuk tim secara harmonis untuk pelayanan secara optimal
	

	4
	Patient Safety:

Mengikuti kaidah-kaidah patient safety
IPSG 1-6: identifikasi, cuci tangan, time out, komunikasi efektif, pencegahan infeksi, pemberian obat.
	

	Total Rata-rata
	


9.1.4.3 Pencapaian Kompetensi Pengetahuan (masalah / penyakit) sesuai Peminatan
Lengkapi tabel berikut untuk data lulusan tiga tahun terakhir.

Tabel 32c. Pencapaian Kompetensi Pengetahuan (masalah / penyakit) sesuai Peminatan
	No
	CAPAIAN KOMPETENSI PENYAKIT
	KASUS

	SUBSPESIALIS HEMATOLOGI .

	1 .
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara Mandiri MPD (PCV, ET, Myelofibrosis + JAK2 )
	

	2.
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri AML (SADT, SAST Immunophenotyping atau sitogenetik )
	

	3.
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri ALL (SADT, SAST , Immunophenotyping atau sitogenetik )
	

	4.
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri MDS
	

	5 .
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Paraproteinemia : Multiple Myeloma , MGUS , Waldenstrom’s .
	

	6.
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri CML (BCR-ABL / Phladelphia Chromosome )
	

	7.
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri CLL 
	

	8.
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri (-Thalassemia . 
	

	9.
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri (-Thalassemia . 
	

	10
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Hb. Variant (HbE, HbC, HbCs, HbS, HbBart’s, HbH)
	

	11.
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Hemofilia degan Inhibitor .
	

	12.
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri DIC .
	

	13.
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Trombosis 
	

	14.
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri SLE .
	

	15.
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri APS .
	

	16.
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Kelainan Fungsi Trombosit
	

	17.
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Anemia Aplastik 
	

	18.
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Anemia Hemolitik 
	

	19.
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Anemia Chronik

Diseases
	

	20.
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri hemostasis problem pada liver diseases acute and chronic .
	

	

	No
	CAPAIAN KOMPETENSI PENYAKIT INFEKSI
	KASUS

	SUBSPESIALIS INFEKSI

	1
	Interpretasi dan diagnostik secara mandiri pada kasus Sepsis (dewasa, anak, neonatus) resistensi multiobat
	

	2
	Interpretasi dan diagnostik secara mandiri untuk kasus TB Resisten Obat (TBRO)
	

	3
	Interpretasi dan diagnostik secara mandiri untuk kasus koinfeksi bakteri pada pneumonia virus (COVID-19)
	

	4
	Interpretasi dan diagnostik secara mandiri untuk kasus Endokarditis
	

	5
	Interpretasi and diagnostic secara mandiri untuk kasus Diare (Clostridium difficile/CDI)
	

	6
	Interpretasi dan diagnostik secara mandiri untuk Infeksi Menular Seksual (IMS) (Vaginosis bakterialis, Trikomoniasis)
	

	7
	Interpretasi dan diganostik secara mandiri pada kasus Malaria resistensi obat
	

	8
	Interpretasi dan diagnostik secara mandiri untuk kasus sulit COVID-19 (Long COVID-19 syndrome (LCS), dll)
	

	9
	Interpretasi dan diagnostik secara mandiri untuk kasus EID yang disebabkan oleh virus (Avian influenza, MERS-CoV, Ebola, Hanta virus, Polio)
	

	10
	Interpretasi dan diagnostik secara mandiri untuk kasus EID yang disebabkan oleh bakteri (Difteri)
	

	11
	Interpretasi dan diagnostik secara mandiri untuk kasus EID yang disebabkan oleh jamur (Mukormikosis, Kriptokokosis, Histoplasmosis)
	

	12
	Interpretasi dan Diagnostik Healthcare associated infection: Ventilator-associated Pneumonia, Hospital-acquired Pneumonia
	

	13
	Interpretasi dan Diagnostik Healthcare associated infection: Blood stream infection
	

	14
	Interpretasi dan Diagnostik Healthcare associated infection: Surgical site infection
	

	15
	Interpretasi dan Diagnostik Healthcare associated infection: Catheter associated-Urinary Tract Infection
	

	

	No
	CAPAIAN KOMPETENSI PENYAKIT
	KASUS

	SUBSPESIALIS KARDIOSEREBROVASKULAR

	1 
	Interpretasi diagnostik laboratorium secara mandiri pada Coronary atherosclerosis 
	

	2.
	Interpretasi diagnostik laboratorium secara mandiri pada Atherosclerotic heart disease
	

	3.
	Interpretasi diagnostik laboratorium secara mandiri pada Unstable angina
	

	4.
	Interpretasi diagnostik laboratorium secara mandiri pada Deep vein thrombosis
	

	5 .
	Interpretasi diagnostik laboratorium secara mandiri pada Sindroma koroner akut
	

	6.
	Interpretasi diagnostik laboratorium secara mandiri pada STEMI
	

	7.
	Interpretasi diagnostik laboratorium secara mandiri pada NSTEMI
	

	8.
	Interpretasi diagnostik laboratorium secara mandiri pada Payah jantung
	

	9.
	Interpretasi diagnostik laboratorium secara mandiri pada Penyakit jantung rematik
	

	10.
	Interpretasi diagnostik laboratorium secara mandiri pada Endokarditis
	

	11.
	Interpretasi diagnostik laboratorium secara mandiri pada Hipertensi
	

	12.
	Interpretasi diagnostik laboratorium secara mandiri pada Trombosis vena
	

	13.
	Interpretasi diagnostik laboratorium secara mandiri pada Penyakit arteri perifer
	

	14.
	Interpretasi diagnostik laboratorium secara mandiri pada Meningitis/ encephalitis
	

	15.
	Interpretasi diagnostik laboratorium secara mandiri pada Brain Injury
	

	

	No
	CAPAIAN KOMPETENSI PENYAKIT
	KASUS

	SUBSPESIALIS BANK DARAH DAN KEDOKTERAN TRANSFUSI

	1 
	Anemia/ trombositopenia denngan terapi transfusi komponen darah 
	

	2.
	Diskrepansi Sistem Golongan Darah ABO 
	

	3.
	Autoimmune haemolytica anaemia (AIHA) dengan skrining dan identifikasi antibodi positif
	

	4.
	Autoimmune haemolytica anaemia dengan inkompatibilitas uji silang serasi 
	

	5 .
	Autoimmune haemolytica anaemia dengan tes antiglobulin polispesifik positif
	

	6.
	Autoimmune haemolytica anaemia dengan tes antiglobulin monospesifik positif
	

	7.
	Haemolytic disease of the newborn (HDFN) dengan manajemen exchange transfusion 
	

	8.
	Transplantasi organ dengan manajemen transfusi 
	

	9.
	Reaksi Transfusi 
	

	10.
	Massive bleeding dengan manajemen massive transfusion
	

	11.
	Chronic kidney disease (CKD) dengan manajemen transfusi regular
	

	12.
	AIHA dengan manajemen transfusi reguler
	

	13.
	Thalassemia dengan manajemen transfuse reguler
	

	14.
	COVID 19 dengan manajemen plasma konvalesen
	

	15.
	Polisitemia dengan manajemen plebotomi terapetik
	

	16.
	Aferesis donasi
	

	17.
	Haematology and Neurology Diseases dengan manajemen aferesis terapi (Lekemia, GBS, MG)
	

	

	No
	CAPAIAN KOMPETENSI PENYAKIT
	KASUS

	SUBSPESIALIS ONKOLOGI .

	1 .
	Kanker payudara
	

	2.
	Kanker ginekologi
	

	3.
	Kanker darah dan sistem limfatik
	

	4.
	Kanker paru dan toraks
	

	5.
	Kanker THT (nasopharing, laring)
	

	6.
	Kanker saluran cerna, pankreas dan hati
	

	7.
	Kanker mata
	

	8.
	Kanker kulit
	

	9.
	Kanker urologi (prostat, ginjal, buli)
	

	10.
	Kanker muskuloskeletal
	

	11.
	Kanker SSP dan SST
	

	12.
	Kanker anak
	

	13.
	Kanker kepala leher
	

	

	No
	CAPAIAN KOMPETENSI PENYAKIT
	KASUS

	SUBSPESIALIS NEFROLOGI

	1
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri kelainan kongenital ginjal dan saluran kemih
	

	2
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Glomerulonefritis
	

	3
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Sindrom nefrotik
	

	4
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Infeksi Saluran Kemih (ISK)
	

	5
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Cedera Ginjal Akut (AKI)
	

	6
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Penyakit Ginjal Kronik (CKD)
	

	7
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Hipertensi
	

	8
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Preeklampsi/ Eklampsi
	

	9
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Batu saluran kemih
	

	10
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Hidronefrosis
	

	11
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Renal tubular acidosis dan gangguan keseimbangan asam basa sebab lainnya
	

	12
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Intoksikasi
	

	13
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri  Tumor / keganasan ginjal – saluran kemih
	

	14
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Multiple Myeloma dengan komplikasi gangguan ginjal
	

	15
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri analisis cairan Dialisis/ CAPD dan peritonitis pada CAPD
	

	16
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri pada pre- transplantasi ginjal
	

	17
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri pada post-transplantasi ginjal
	

	18
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri penyakit autoimun pada ginjal ( Lu-pus Nefritis, Ig A Nefropati,dll)
	

	19
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri gangguan keseimbangan cairan dan elektrolit terkait sistem organ lain (misal SIADH dll)
	

	

	No
	CAPAIAN KOMPETENSI PENYAKIT
	KASUS

	SUBSPESIALIS ENDOKRINOLOGI DAN METABOLISME

	A. Endokrin Metabolik

	1
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Diabetes Mellitus
	

	2
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Sindroma Metabolik
	

	3
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Dislipidemia
	

	4
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Hiperurisemia
	

	5
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Obesitas
	

	6
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Hipertiroid
	

	7
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Hipotiroid
	

	8
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Krisis tiroid/ tirotoksikosis
	

	9
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Sindroma Cushing/Penyakit cushing
	

	10
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Penyakit Addison
	

	11
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Krisis Adrenal 
	

	12
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Congenital adrenal hyperplasia
	

	13
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Gangguan Aksis Hipotalamus-Pituitari-Adrenal- Target organ
	

	14
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Malnutrisi : 
	

	B. Endokrin Reproduksi, Tumbuh Kembang & Metabolisme

	15
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Pubertas precox
	

	16
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Infertilitas 
	

	17
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Hipergonadotropik-hipogonadotropik; hipergonadisme-hipogonadisme
	

	18
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Hiperprolaktinemia
	

	19
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Kehamilan
	

	20
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Polikistik Ovarium 
	

	21
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Gangguan Haid 
	

	22
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Kontrasepsi hormonal
	

	23
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Gangguan Tumbuh Kembang 
	

	24
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Disorders of Sex Development
	

	25
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Deteksi Kelainan Genetik 
	

	26
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Akromegali / Gigantisme 
	

	27
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Hiperparatiroidisme
	

	28
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Hipoparatiroidisme 
	

	29
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Vitamin D, kalsitonin, metabolisme kalsium, ricketsia, osteomalasia 
	

	30
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Osteoporosis 
	

	31
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Perubahan hormonal pada aging
	

	C. Endokrinologi Klinis Spesifik

	32
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Pan-Hipopituitari 
	

	33
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Diabetes Insipidus,Syndrome of Inappropriate Antidiuretic Hormone Secretion 
	

	34
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Hormon-hormon Peptida 
	

	35
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Stem Cell dalam Penyakit Endokrin
	

	36
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Neuroendokrinologi
	

	37
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Imunoendokrinologi
	

	D. Prosedur Khusus & Manajemen Laboratorium Endokrin

	38
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Uji Fungsi Pankreas Endokrin 
	

	39
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Uji-uji Dinamis Penyakit Endokrin
	

	40
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Skrining Neonatus (SHK, porfiria, FKU, VMA, dll)
	

	41
	Interpretasi Diagnostik lengkap secara mandiri Biologi Molekuler dalam Endokrinologi 
	

	

	No
	CAPAIAN KOMPETENSI PENYAKIT
	KASUS

	SUBSPESIALIS HEPATOGASTROENTEROLOGI 

	1
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Hepatitis B kronik
	

	2
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Hepatitis C kronik
	

	3
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Hepatitis Autoimun
	

	4
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Perlemakan Hati (Fatty Liver Diseases)
	

	5
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Drug Induced Liver Injury (DILI)
	

	6
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Hepatitis Alkoholik
	

	7
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Fibrosis Hepatis ec Hemokromatosis
	

	8
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Sirosis Hepatis
	

	9
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Keganasan Hati
	

	10
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Transplantasi Hati
	

	11
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Pankreatitis 
	

	12
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Keganasan pankreas
	

	13
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Cholecystitis 
	

	14
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Cholelithiasis (Batu empedu)
	

	15
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Keganasan empedu
	

	16
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Atresia bilier
	

	17
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Gastritis akut dan kronis
	

	18
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Ulkus Duodenum
	

	19
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Ulkus peptik
	

	20
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Dispepsia
	

	21
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri keganasan esofagus
	

	22
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri keganasan gaster
	

	23
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri perdarahan GIT 
	

	24
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Inflammatory Bowel Diseases (IBD)
	

	25
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Irritable Bowel Syndrome (IBS)
	

	26
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri keganasan kolon
	

	27
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Colitis TB
	

	28
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Typhoid Fever
	

	29
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Maldigesti
	

	30
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Malabsorbsi
	

	31
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri Diare Infeksi
	

	32
	Interpretasi diagnostik lengkap secara mandiri penyakit langka (Gaucher/Fibrosis Pankreas/Tropical sprue)
	


SUBSPESIALIS IMUNOLOGI
	
	
	
	Kompetensi Pengetahuan (32C)
	

	No.
	Daftar Pokok Bidang Kompetensi 
	Tingkat Kompetensi
	Masalah/Penyakit
	Jumlah Kasus

	A. Immunodefisiensi dan imunologi infeksi
	
	

	Memiliki kemampuan pemeriksaan, interpretasi, quality assurance dan manajemen pada keadaan imunologi dan infeksi sebagai berikut:

	1
	Imunodefisiensi 
	
	
	

	a
	Lymphocyte subtyping (jumlah sel Th, sel B, sel T sitotoksik, sel NK) 
	
	
	

	b
	Pengukuran kadar komplemen
	
	
	

	c
	Uji fungsi sel NK 
	
	
	

	d
	Western blotting untuk identifikasi protein
	
	
	

	e
	Luminex untuk panel antibodi dan sitokin/kemokin
	
	
	

	f
	Pengukuran fungsi fagosit 
	
	
	

	g
	Pengukuran molekul aktivasi sel 
	
	
	

	h
	Pengukuran immunoglobulin (Total, IgA, IgE, IgM, IgG)
	
	
	

	2
	Imunologi infeksi
	
	
	

	a
	Pemeriksaan antibodi/antigen ELISA, EIA dan CLIA
	
	
	

	b
	Pemeriksaan RNA viral load
	
	
	

	c
	Pemeriksaan DNA kualitatif
	
	
	

	d
	Aktivasi penanda sel imun (flowsitometri)
	
	
	

	e
	Pengukuran reseptor superfisial maupun intraseluler
	
	
	

	f
	Stimulasi sel (IGRA)
	
	
	

	g
	Biomarker infeksi
	
	
	

	h
	Protein fase akut
	
	
	

	i
	Luminex untuk mengidentifikasi kemokin/sitokin pada berbagai infeksi
	
	
	

	j
	Western blot untuk mengidentifikasi protein respon infeksi
	
	
	

	k
	Pemeriksaan sitokin dan kemokin
	
	
	

	l
	Aglutinasi dan Hemaglutinasi Inhibisi
	
	
	

	3
	Vaksinologi
	
	
	

	a
	Respon humoral vaksin
	
	
	

	b
	Respon seluler vaksin
	
	
	

	B. Autoimun dan Hipersensitivitas
	
	

	Memiliki kemampuan pemeriksaan, interpretasi, quality assurance dan manajemen pada pemeriksaan laboratorium terkait kondisi autoimun dan hipersensitivitas sebagai berikut:

	4
	Pemeriksaan laboratorium pada alergi/ hipersensitivitas
	
	
	

	a
	IgE total dan spesifik
	
	
	

	b
	Eofinofil otomatik dan manual
	
	
	

	c
	Test provokasi antigen
	
	
	

	d
	Pemeriksaan panel alergen
	
	
	

	e
	Basophil Activation Test
	
	
	

	5
	Pemeriksaan laboratorium pada penyakit otoimun
	
	
	

	a
	Pemeriksaan ANA
	
	
	

	b
	Pemeriksaan ANCA
	
	
	

	c
	Pemeriksaan APS
	
	
	

	d
	Pemeriksaan autoantibodi spesifik: ELISA, EIA, CLIA, chromatography
	
	
	

	e
	Imunoflourensens indirek maupun direk
	
	
	

	f
	Imunocytochemistry 
	
	
	

	g
	Pemeriksaan vitamin D
	
	
	

	h
	Pemeriksaan komplemen
	
	
	

	i
	Pemeriksaan DAT/IAT
	
	
	

	C. Imunologi tumor dan keganasan
	
	

	Memiliki kemampuan pemeriksaan, interpretasi, quality assurance dan manajemen pada pemeriksaan laboratorium terkait imunologi tumor dan keganasan sebagai berikut:

	1
	Tumor marker
	
	
	

	2
	Imunofenotyping pada keganasan hematologi
	
	
	

	3
	Circulating tumor cells
	
	
	

	4
	Cell Cycle
	
	
	

	5
	Sitokin intraseluler dan sistemik
	
	
	

	6
	DNA index/ Ploidi sel
	
	
	

	7
	Imunofiksasi (imunoelektroforesis)
	
	
	

	8
	Identifikasi Stem cell (flowsitometri)
	
	
	

	9
	Imunositokimia
	
	
	

	10
	Identifikasi aktivasi respon sel anti tumor sel NK, CD8
	
	
	

	11
	Identifikasi reseptor sel MHC
	
	
	

	12
	Penanda apoptosis
	
	
	

	D. Imunologi transplantasi dan molekuler
	
	

	Memiliki kemampuan pemeriksaan, interpretasi, quality assurance dan manajemen pada pemeriksaan laboratorium terkait transplantasi dan imunologi molekuler sebagai berikut:

	1
	Pemeriksaan laboratorium Stem cell (immunophenotyping CD34)
	
	
	

	2
	HLA typing (DNA based dan cell cytotoxicity)
	
	
	

	3
	HLA crossmatch (cell cytotoxicity)
	
	
	

	4
	Anti HLA (ELISA, Panel Reactive Antibody)
	
	
	

	5
	Southern blotting, Northen Blotting
	
	
	

	6
	Agarose Gel elektrophoresis / SDS- PAGE 
	
	
	

	7
	PCR-RFLP / WGS
	
	
	

	8
	Hibridisasi
	
	
	

	9
	Luminex panel DNA atau RNA
	
	
	

	10
	Drug immunosupressant monitoring
	
	
	

	11
	Biomarker acute rejection
	
	
	

	12
	Cell free DNA
	
	
	


9.1.4.4 Lengkapi tabel berikut untuk data lulusan tiga tahun terakhir. Pencapaian Kompetensi Tindakan Sesuai Peminatan

	A.SUBSPESIALIS HEMATOLOGI

	No.
	Daftar Pokok Bidang Kompetensi
	Tingkat Kompetensi

	A. Ilmu Hematologi Lanjut dan Aplikasi Klinis

	 DOKTER SUBSPESIALIS PK Mampu memahami prinsip dan teknik pemeriksaan, serta memberikan analisis/ekspertis terhadap hasil pemeriksan hematologi lanjut: 

	1
	Parameter khusus hematologi (indeks retikulosit dan trombosit) parameter advanced eritrosit, leukosit, trombosit, dan retikulosit 
	

	2
	Evaluasi sediaan hapus darah tepi 
	

	3
	Melakukan Aspirasi sumsum tulang, menbaca hitung jenis sel sumsum tulang dan interpretasi pemeriksaan hasil sumsum tulang
	

	4
	Sitomorfologi sumsum tulang, cairan tubuh (LCS, cairan aasites, cairan pleura, cairan perikard) 
	

	5
	Pengecatan khusus untuk sitomorfologi (supravital, besi, sitokimia) 
	

	6
	Analisis profil besi (SI, TIBC, ferritin, saturasi transferrin, sTfR, hepsidin) 
	

	7
	Analisis etiologi anemia (folat, vit.B12, Coomb’s test, osmotic fragility test) 
	

	8
	Analisis fraksi Hemoglobin 
	

	9
	Flowcytometry 
	

	10
	Sitogenetika dasar dan karyotyping 
	

	11
	Skrining inhibitor dan Lupus antikoagulan 
	

	12
	Mixing study 
	

	13
	Agregasi trombosit 
	

	B.Bidang Khusus Hematologi

	Mampu memahami prinsip dan teknik pemeriksaan, dapat melakukan pemeriksaan serta memberikan analisis / ekspertis terhadap hasil pemeriksaan khusus hematologi: 

	14
	Analisis gen 
	

	15
	Immunophenotyping 
	

	16
	Sitogenetika molekuler 
	

	17
	Factor assay 
	

	18
	Agregasi trombosit dengan agonis khusus (epinefrin, trombin, kolagen dan ristosetin)
	

	19
	Thromboelastography 
	

	20
	Analisis disfungsi endotel (ICAM, VICAM, NO, VEGF, dll) 
	

	21
	Analisis diskrasia sel plasma (protein Bence Jones, elektroforesis serum dan urin, imunoelektroforesis) 
	

	C.Bidang Terapan Hematologi

	Mampu menegakkan diagnosis laboratorium kasus hematologi berdasarkan data klinis pasien dan hasil pemeriksaan laboratorium serta memberikan saran pemeriksaan lanjutan: 

	22
	Kelainan Herediter Membran Eritrosit 
	

	23
	Hemoglobinopati
	

	24
	Diagnosis dan pemantauan diskrasia sel plasma 
	

	25
	Kondisi Defisiensi FAktor koagulasi kombinasi yang diwariskan (Inherited Combined Factor Deficiency States) 
	

	26
	Trombosis pada pasien keganasan 
	

	27
	Hemostatic Problems in Chronic and Acute Liver Disease 
	

	28
	Post-thrombotic Syndrome 
	

	29
	Thromboelastography pada bedang jantung, transplan hati, dan management perdarahan perioperative 
	

	D.Bidang Keprofesian

	Mampu berkolaborasi dengan keahlian lain dalam rangka pemecahan masalah Kesehatan/penyakit hematologi dalam lingkup pelayanan pasien di rumah sakit maupun tahap prevensi di masyarakat:

	30
	Persiapan transplantasi Sel stem dan cangkok sumsum tulang 
	

	31
	Prevensi Venous Thromboembolism 
	

	32
	Manajemen kelainan hematologic yang diwariskan 
	

	

	B.SUBSPESIALIS NEFROLOGI
	

	No.
	Daftar Pokok Bidang Kompetensi
	Tingkat Kpmpetensi

	A.Ilmu Nefrologi Lanjut dan Aplikasi Klinis

	Mampu Menguasai secara mendalam dan mengaplikasikan hal-hal sebagai berikut: 

	1
	Embriologi organ ginjal dan saluran kemih serta kaitannya dengan kelainan kongenital 
	

	2
	Fisiologi organ ginjal dan saluran kemih serta kaitannya dengan kelainan fungsi 
	

	3
	Proses pembentukan urin dan kaitannya dengan kelainan- kelainan pembentukan urin 
	

	4
	Fisiologi keseimbangan asam basa, mekanisme kompensasi dan kelainan-kelainan keseimbangan asam-basa 
	

	5
	Fisiologi keseimbangan cairan tubuh, mekanisme kompensasi dan kelainan-kelainan keseimbangan cairan tubuh 
	

	
	
	

	B. Tata Kelola Laboratorium pada Kasus Nefrologi 

	Mampu memahami prinsip dan teknik pemeriksaan, dapat melakukan pemeriksaan serta memberikan analisis/ekspertis terhadap hasil pemeriksaan pada: 

	6
	Glomerulonefritis 
	

	7
	Sindrom nefrotik: kelainan minimal, non minimal, primer, sekunder 
	

	8
	Infeksi Saluran Kemih (ISK): simpleks, kompleks, Pielonefritis : akut, kronik 
	

	9
	Gagal Ginjal:
o Akut : pre renal, renal, pasca renal
o Penyakit ginjal kronik : ringan, sedang, berat, terminal 
	

	10
	Hipertensi : ringan, sedang, berat, primer / sekunder 
	

	11
	Penyakit ginjal dan hipertensi pada kehamilan: preeclampsia – eklampsia 
	

	12
	Batu saluran kemih : ginjal, saluran kemih, buli-buli 
	

	13
	Refluks vesiko – ureter 
	

	14
	Hidronefrosis 
	

	15
	Renal tubular acidosis dan asidosis metabolic lainnya 
	

	16
	Intoksikasi :
o Nefritis interstisial akut
o Nekrosis tubuler akut (akibat obat nefrotoksik, makanan: jengkol, posikemik, kehamilan) 
	

	17
	Kelainan kongenital : o Ginjal polikistik
o Sindrom Fanconi o Horse–shoe kidney 
	

	18
	Kelainan herediter : sindrom Alport 
	

	19
	Tumor / keganasan ginjal – saluran kemih 
	

	C. Tata Kelola Laboratorium pada Terapi Pengganti Ginjal 

	Mampu memahami prinsip dan teknik pemeriksaan, dapat melakukan pemeriksaan serta memberikan analisis/ ekspertis terhadap hasil pemeriksaan: 

	20
	Urinalisis rutin dan khusus dan yang berkaitan erat dengan penyakit ginjal-hipertensi (termasuk mikro/makro albuminuria, protein Bence Jones) 
	

	21
	Tes fungsi ginjal: ureum, kreatinin, asam urat, cystatin C, Klirens kreatinin 
	

	22
	Petanda Infeksi: Jumlah, kultur kuman penyebab ISK, sensitivitas obat 
	

	23
	Petanda gangguan keseimbangan asam basa: analisis gas darah, laktat, keton 
	

	24
	Petanda gangguan keseimbangan cairan: elektrolit darah dan urin, osmolaritas darah dan urin 
	

	25
	Serum Protein Electrophoresis 
	

	26
	Analisis batu ginjal 
	

	27
	Pemeriksaan laboratorium pada penggunaan dialysis (hemodialisis, peritoneal dialysis, CAPD, lain-lain) 
	

	28
	Pemeriksaan laboratorium untuk persiapan dan pemantauan transplantasi: Golongan darah, Crossmatching, tes Coomb direk – indirek, komponen darah rasional, HLA (metode microlymphocytotocity, crossmatching, MLC) 
	

	29
	Pemantauan laboratorik khusus obat imunosuppresan 
	

	30
	Penanda tumor untuk keganasan ginjal 
	

	31
	Pengetahuan pemeriksaan laboratorium tambahan : 
· - NAG dalam urin (N-asetil ß D-glukosaminidase) 

· - RTA (renal tubular antigen) 

· - Hormone natriuresis 
	

	32
	Tes imunologi lain adalah : komponen, antibodi / autoantibodi (ASTO, RF, ANA, dll) 
	

	D. Prosedur Khusus 

	Mampu dalam tatakelola prosedur khusus untuk tindakan sebagai berikut: 

	33
	Blood gas analysis 
	

	34
	Flowcytometry 
	

	35
	Elektroforesis, imunoelektroforesis 
	

	36
	Serologi : ELISA untuk pemeriksaan cystatin C, inulin, NAG dalam urin (N-asetil ß D-glukosaminidase), RTA (renal tubular antigen), Hormone natriuresis 
	

	37
	Serologi : ECLIA, ELFA dan CMIA untuk pemeriksaan tumor marker, monitoring therapeutic drug 
	

	38
	Alat aferesis 
	

	39
	Luminex untuk identifikasi HLA dan cross match HLA 
	

	

	C. SUBSPESIALIS HEPATOGASTROENTEROLOGI 

	No.
	Daftar Pokok Bidang Kompetensi
	Tingkat Kompetensi

	A. Ilmu Hepatogastroenterologi dan Aplikasi Klinis 

	Mampu menguasai secara mendalam dan dapat mengaplikasikan hal-hal sebagai berikut: 

	1
	Embriologi dan fisiologi kaitannya dengan kelainan-kelainan anatomi dan fungsi pada hati 
	

	2
	Embriologi dan fisiologi kaitannya dengan kelainan-kelainan anatomi dan fungsi pada saluran empedu 
	

	3
	Embriologi dan fisiologi kaitannya dengan kelainan- kelainan anatomi dan fungsi pada pankreas 
	

	4
	Embriologi dan fisiologi kaitannya dengan kelainan- kelainan anatomi dan fungsi pada esofagus dan gaster 
	

	5
	Embriologi dan fisiologi kaitannya dengan kelainan- kelainan anatomi dan fungsi pada usus 
	

	B. Modalitas Pemeriksaan Laboratorium pada Kasus Hepatogastroenterologi 

	Memiliki kemampuan interpretasi hasil laboratorium komprehensif pada kasus Hepatogastroenterologi sebagai berikut: 

	6
	Petanda infeksi: biakan mikroorganisme, pemeriksaan tinja khusus, serologi pemeriksaan virus hepatitis, amuba dan mikroorganisme lain 
	

	7
	Petanda gangguan digesti dan absorpsi: (gastropanel, tes pembebanan, tes Schilling, transtiretin, retinol binding protein) 
	

	8
	Petanda disfungsi hati: SGOT, SGPT, GGT, Fosfatase alkali, LDH, kolagen tipe IV 
	

	9
	Petanda disfungsi pankreas: amilase, lipase, elastase
	

	10
	Petanda disfungsi intestinal/ integritas intestinal: xilosa, laktosa-laktulosa, alfa 1 antitripsin, gliadin, calprotectin. 
	

	11
	Petanda disfungsi gaster: pepsinogen I, pepsinogen II, Rasio pepsinogen, gastrin, H. pylori Ag/Ab 
	

	12
	emeriksaan cairan asites dan cairan serosa lainnya, serta identifikasi cairan kontaminan 
	

	13
	Evaluasi hasil laboratorium pada hemokromatosis: SI- TIBC, Saturasi transferin, feritin, NTBI, Hepcidin. 
	

	14
	Pemeriksaan status keseimbangan cairan dan nutrisi tubuh: osmolalitas darah, urin, gas darah, elektrolit, protein tubuh 
	

	15
	Parameter fibrosis hati : MMP, TIMP, Marker MES 
	

	16
	Petanda keganasan: Tumor marker (AFP, CEA), Polimorfisme, mutasi genetik 
	

	17
	Petanda autoimun: ANA, anti endomesial antibodi, ASCA, pANCA. 
	

	18
	Evaluasi hasil pemeriksaan laboratorium untuk monitoring terapi 
	

	C. Penatalaksanaan Laboratorium pada Kasus Hepatogastroenterologi 

	Mampu dalam tatakelola laboratorium pada kasus-kasus sebagai berikut: 

	19
	Hepatitis Akut dan Kronis (Hepatitis virus, Autoimun Hepatitis, Steatohepatitis dan Drug Induced) 
	

	20
	Sirosis Hepatis dan gagal hati
	

	21
	Keganasan hati
	

	22
	Pankreatitis
	

	23
	Kelainan bawaan pankreas
	

	24
	Berbagai tumor dan keganasan pankreas
	

	25
	Peradangan saluran empedu (Cholecystitis, Cholelithiasis dan Cholangitis) 
	

	26
	Kelainan bawaan saluran empedu
	

	27
	Keganasan saluran empedu
	

	28
	Gastritis akut dan kronis
	

	29
	Ulkus peptik
	

	30
	Dispepsia
	

	31
	Penyakit reflux esofageal
	

	32
	Keganasan esophagus dan gaster
	

	33
	Ulkus duodenum
	

	34
	Perdarahan gastrointestinal tract
	

	35
	Tropical sprue
	

	36
	Inflamatory/iritable bowel disease
	

	37
	Diare akut dan kronik
	

	38
	Maldigesti dan malabsorbsi
	

	39
	Inflammatory bowel disease
	

	40
	Hemochromatosis
	

	D.Prosedur Khusus

	Memiliki kemampuan tatakelola prosedur khusus untuk tindakan sebagai berikut: 

	41
	Teknik ELISA
	

	42
	Flowsitometri
	

	43
	Sitospin : analisa cairan, tinja dan cairan tubuh lain
	

	44
	Teknik separasi sel atau makromolekul : elektroforesis gel poliakrilamida 1 dan 2 dimensi, HPLC, Ultrasentrifugasi
	

	45
	Teknik imunologi seluler: Immunophenotyping, Identifikasi limfosit dalam berbagai tingkat pematangan, Uji fungsi limfosit dan fagosit 
	

	46
	Teknik biologi molekuler: Isolasi DNA, Single strand conformational polymorphism (SSCP), Karyotyping 
	

	

	D.SUBSPESIALIS IMUNOLOGI

	No.
	Daftar Pokok Bidang Kompetensi
	Tingkat Kompetensi

	A.Immunodefisiensi dan imunologi infeksi 

	Memiliki kemampuan pemeriksaan, interpretasi, quality assurance dan manajemen pada keadaan imunologi dan infeksi sebagai berikut: 

	1
	Imunodefisiensi
	

	a
	Lymphocyte subtyping (jumlah sel Th, se4l B, sel T sitotoksik, sel NK) 
	

	b
	Pengukuran kadar komplemen
	

	c
	Uji fungsi sel NK
	

	d
	Western blotting untuk identifikasi protein
	

	e
	Luminex untuk panel antibodi dan sitokin/kemokin
	

	f
	Pengukuran fungsi fagosit
	

	g
	Pengukuran molekul aktivasi sel
	

	h
	Pengukuran immunoglobulin (Total, IgA, IgE, IgM, IgG) 
	

	2
	Imunologi infeksi
	

	a
	Pemeriksaan antibodi/antigen ELISA, EIA dan CLIA
	

	b
	Pemeriksaan RNA viral load
	

	c
	Pemeriksaan DNA kualitatif
	

	d
	Aktivasi penanda sel imun (flowsitometri)
	

	e
	Pengukuran reseptor superfisial maupun intraseluler
	

	f
	Stimulasi sel (IGRA)
	

	g
	Biomarker infeksi
	

	h
	Protein fase akut
	

	i
	Luminex untuk mengidentifikasi kemokin/sitokin pada berbagai infeksi 
	

	j
	Western blot untuk mengidentifikasi protein respon infeksi
	

	k
	Pemeriksaan sitokin dan kemokin
	

	l
	Aglutinasi dan Hemaglutinasi Inhibisi
	

	3
	Vaksinologi 
	

	a
	Respon humoral vaksin
	

	b
	 Respon seluler vaksin 
	

	
	
	

	B. Autoimun dan Hipersensitivitas 

	Memiliki kemampuan pemeriksaan, interpretasi, quality assurance dan manajemen pada pemeriksaan laboratorium terkait kondisi autoimun dan hipersensitivitas sebagai berikut: 

	4
	Pemeriksaan laboratorium pada alergi/ hipersensitivitas 
	

	a
	IgE total dan spesifik
	

	b
	Eofinofil otomatik dan manual
	

	c
	Test provokasi antigen
	

	d
	Pemeriksaan panel alergen
	

	e
	Basophil Activation Test
	

	5
	Pemeriksaan laboratorium pada penyakit otoimun
	

	a
	Pemeriksaan ANA
	

	b
	Pemeriksaan ANCA
	

	c
	Pemeriksaan APS
	

	d
	Pemeriksaan autoantibodi spesifik: ELISA, EIA, CLIA,chromatography 
	

	e
	Imunoflourensens indirek maupun direk
	

	f
	Imunocytochemistry
	

	g
	Pemeriksaan vitamin D
	

	h
	Pemeriksaan komplemen
	

	i
	Pemeriksaan DAT/IAT
	

	C. Imunologi tumor dan keganasan 

	Memiliki kemampuan pemeriksaan, interpretasi, quality assurance dan manajemen pada pemeriksaan laboratorium terkait imunologi tumor dan keganasan sebagai berikut: 

	1
	Tumor marker
	

	2
	Imunofenotyping pada keganasan hematologi
	

	3
	Circulating tumor cells
	

	4
	Cell Cycle
	

	5
	Sitokin intraseluler dan sistemik
	

	6
	DNA index/ Ploidi sel
	

	7
	Imunofiksasi (imunoelektroforesis)
	

	8
	Identifikasi Stem cell
	

	9
	Imunositokimia
	

	10
	Identifikasi aktivasi respon sel anti tumor sel NK, CD8
	

	11
	Identifikasi reseptor sel MHC
	

	12
	Penanda apoptosis 
	

	D. Imunologi transplantasi dan molekuler 

	Memiliki kemampuan pemeriksaan, interpretasi, quality assurance dan manajemen pada pemeriksaan laboratorium terkait transplantasi dan imunologi molekuler sebagai berikut: 

	1
	Pemeriksaan laboratorium Stem cell (immunophenotyping CD34) 
	

	2
	HLA typing (DNA based dan cell cytotoxicity)
	

	3
	HLA crossmatch (cell cytotoxicity)
	

	4
	Anti HLA (ELISA, Panel Reactive Antibody
	

	5
	Southern blotting, Northen Blotting
	

	6
	Agarose Gel elektrophoresis / SDS- PAGE
	

	7
	PCR-RFLP
	

	8
	Hibridisasi
	

	9
	Luminex panel DNA atau RNA
	

	10
	Drug immunosupressant monitoring 
	

	11
	Biomarker acute rejection 
	

	12
	Cell free DNA 
	

	

	E.SUBSPESIALIS INFEKSI

	No.
	Daftar Pokok Bidang Kompetensi
	Tingkat Kompetensi

	A. RESISTANSI ANTIMIKROBA 

	Mampu melakukan pemeriksaan, interpretasi, quality assurance dan manajemen pada keadaan sebagai berikut: 

	1
	Penggolongan antibiotik 
	

	2
	Antibiotik untuk uji kepekaan untuk bakteri tertentu
menurut CLSI 
	

	3
	Farmakokinetik, farmakodinamik dan bioavailabilitas antimikroba 
	

	4
	Antibiotik untuk infeksi bakteri tertentu 
	

	5
	Antibiotik profilaksis 
	

	6
	Mekanisme molecular resistensi antimikroba 
	

	7
	Pembuatan peta bakteri 
	

	8
	Pembuatan Antibiogram 
	

	9
	Surveilans Multidrug resistance Microorganism 
	

	10
	Program Pengendalian Resistensi Antimikroba (PPRA) 
	

	11
	Deteksi gen resisten pada ESBL 
	

	12
	Deteksi gen resisten pada carbapenem resistan 
	

	13
	Deteksi gen resisten pada MDR-TB 
	

	14
	Deteksi gen resisten pada MRSA 
	

	15
	Deteksi gen resisten lain pada kasus EID 
	

	16
	Peran PPRA dalam akreditasi rumah sakit 
	

	B. EMERGING INFECTIOUS DISEASES 

	Mampu dalam tatakelola laboratorium penyakit atau kasus klinik dari aspek kedokteran laboratorium: 

	1
	Epidemiologi EID golongan virus
	

	2
	Epidemiologi EID golongan bakteri
	

	3
	Epidemiologi EID golongan parasit
	

	4
	Deteksi EID berbasis molecular/PCR
	

	5
	Deteksi EID berbasis reaksi antigen-antibodi
	

	6
	Deteksi EID berbasis sindromik testing
	

	7
	Transmisi EID
	

	8
	Surveilans EID
	

	9
	Vaksinasi EID
	

	10
	Contact tracing system 
	

	C. HEALTHCARE ASSOCIATED INFECTION

	Mampu dalam tatakelola penyakit atau kasus klinik dari aspek kedokteran laboratorium: 

	1
	Program pengendalian infeksi (PPI)
	

	2
	Keamanan dan keselamatan Kerja (K3)
	

	3
	Epidemiologi klinik & Rumah Sakit
	

	4
	Surveilans Healthcare associated infection
	

	5
	Healthcare associated infection: VAP, HAP
	

	6
	Healthcare associated infection: BSI
	

	7
	Healthcare associated infection: SSI
	

	8
	Healthcare associated infection: CAUTI
	

	9
	Sequencing bakteri penyebab Healthcare associated infection
	

	10
	RFLP bakteri penyebab Healthcare associated infection 
	

	D.BIOMARKER DAN IMUNOLOGI INFEKSI 

	Memiliki kemampuan interpretasi hasil laboratorium komprehensif sebagai berikut: 

	1
	Acute phase protein
	

	2
	Sitokin dan kemokin
	

	3
	Marker permukaan sel 
	

	4
	Marker reseptor
	

	5
	Marker kerusakan endotel dan koagulasi
	

	6
	Marker kerusakan dan perbaikan sel
	

	7
	Flowsitometri 
	

	8
	Biomarker untuk diagnosis sepsis
	

	9
	Biomarker untuk Tuberkulosis 
	

	10
	Multipleks DNA/RNA 
	

	

	F.SUBPESIALIS KARDIOSEREBROVASKULAR 

	No.
	Daftar Pokok Bidang Kompetensi
	Tingkat Kompetensi

	A. Ilmu Kardioserebrovaskular Lanjut dan Aplikasi Klinis 

	Mampu menguasai secara mendalam dan mampu mengaplikasikan hal-hal sebagai berikut: 

	1
	Kelainan-kelainan pada pembuluh darah dan kaitannya dengan gangguan klinis kardioserebrovaskular 
	

	2
	Kelainan-kelainan pada trombosit dan kaitannya dengan gangguan klinis kardioserebrovaskular 
	

	3
	Kelainan-kelainan pada sistem koagulasi dan kaitannya dengan gangguan klinis kardioserebrovaskular 
	

	4
	Kelainan-kelainan pada sistem fibrinolisis dan kaitannya dengan gangguan klinis kardioserebrovaskular 
	

	5
	Patofisiologi atherosclerosis dan kaitannya dengan gangguan klinis kardioserebrovaskular 
	

	6
	Pemeriksaan-pemeriksaan laboratorium terkait kelainan pembuluh darah 
	

	7
	Pemeriksaan-pemeriksaan laboratorium terkait kelainan sistem koagulasi 
	

	8
	Pemeriksaan-pemeriksaan laboratorium terkait kelainan sistem fibrinolisis 
	

	9
	Pemeriksaan-pemeriksaan laboratorium terkait patofisiologi atherosclerosis 
	

	B. Modalitas Pemeriksaan Penunjang Laboratorium pada Kasus Kardioserebrovaskular

	Memiliki kemampuan interpretasi hasil laboratorium komprehensif pada kasus Kardioserebrovaskular sebagai berikut: 

	10
	Petanda aktivasi koagulasi: PT, APTT, D-dimer, FPA, fibrin monomer 
	

	11
	Petanda aktivasi trombosit : PF4, β-TG, CD62, CD63, CD40L, GP IIb/IIIa, tes agregasi trombosit 
	

	12
	Petanda disfungsi endotel: VCAM-1, ICAM-1, mikroalbuminuria 
	

	13
	Petanda gangguan jantung: CK, CKMB, LDH, troponin (cardiac Troponin T dan I), mioglobin, hsCRP, pro BNP dan NT-pro BNP 
	

	14
	Petanda Prooksidan: Isoprostane 
	

	15
	Petanda Antioksidan: Total antioxidant status, Super Oxide Dismutase (SOD), Gluthation, Catalase 
	

	16
	Penilaian skrining risiko: Kolesterol total, LDL-C, HDL-C, trigliserida, hs-CRP, glukosa, HbA1c 
	

	17
	Penilaian komplikasi kasus kardioserebrovaskular: BUN, kreatinin, ALT, AST, protein total, albumin, asam urat. 
	

	18
	Petanda gangguan serebrovaskular termutakhir: Protein S100, Heart fatty acid binding protein (H-FABP), Matrix Metalloproteinase 9 (MMP-9), Apo-A, Apo-B, platelet microparticle, F1.2, TAT complex
	

	C. Penatalaksanaan Laboratorium pada Kasus Kardioserebrovaskular 

	Mampu dalam tatakelola laboratorium pada kasus-kasus sebagai berikut: 

	19
	Sindroma koroner akut 
	

	20
	Payah jantung 
	

	21
	Penyakit jantung rematik 
	

	22
	Endokarditis 
	

	23
	Stroke 
	

	24
	Trombosis vena 
	

	25
	Penyakit arteri perifer 
	

	26
	Meningitis/ encephalitis 
	

	27
	Hemangioma 
	

	28
	Brain Injury 
	

	D. Prosedur Khusus 

	Memiliki kemampuan tatakelola prosedur khusus untuk tindakan sebagai berikut: 

	29
	Flowcytometry untuk pemeriksaan PF4, β-TG, CD62, CD63, CD40L, GP IIb/IIIa, TAT complex 
	

	30
	Elektroforesis, imunoelektroforesis 
	

	31
	ChLIA, ELFA dan CMIA untuk pemeriksaan Protein S100, Heart fatty acid binding protein (H-FABP), Apo-A, Apo-B 
	

	32
	ELISA untuk pemeriksaan Total antioxidant status, Super Oxide Dismutase (SOD), Gluthation, Catalase, VCAM-1, ICAM-1, 
	

	33
	Koagulometri : PT, APTT, D-Dimer, F.1-2, Fibrinogen 
	

	34
	Aggregometri ; Tes Agregasi Trombosit 
	

	35
	Viscometri untuk pemeriksaan viskositas darah 
	

	

	G.SUBSPESIALIS ENDOKRINOLOGI DAN METABOLISME 

	No.
	Daftar pokok bidang kompetensi
	Tingkat Kompetensi

	A. Endokrin Metabolik 

	Mampu dalam tatakelola penyakit atau kasus klinik dari aspek kedokteran laboratorium: 

	1
	Diabetes Mellitus
	

	2
	Sindroma Metabolik
	

	3
	Dislipidemia
	

	4
	Obesitas
	

	5
	Hipertiroid
	

	6
	Hipotiroid
	

	7
	Keganasan tiroid
	

	8
	Sindroma Cushing
	

	9
	Penyakit Addison
	

	10
	Krisis Adrenal 
	

	11
	Gangguan Aksis Hipotalamus-Pituitari-Adrenal
	

	12
	Malnutrisi : Energi-Protein
	

	13
	Kwashiorkor
	

	B. Endokrin Reproduksi, Tumbuh Kembang & Metabolisme Kalsium

	Mampu dalam tatakelola penyakit atau kasus klinik dari aspek kedokteran laboratorium: 

	14
	Infertilitas 
	

	15
	Kehamilan Patologik 
	

	16
	Polikistik Ovarium 
	

	17
	Gangguan Haid 
	

	18
	Gangguan Tumbuh Kembang 
	

	19
	Deteksi Kelainan Genetik 
	

	20
	Akromegali / Gigantisme 
	

	21
	Hiperparatiroidi 
	

	22
	Hipoparatiroidi 
	

	23
	Vitamin D & Metabolisme Kalsium 
	

	24
	Osteoporosis 
	

	C. Endokrinologi Klinis Spesifik 

	Mampu dalam tatakelola penyakit atau kasus klinik dari aspek kedokteran laboratorium 

	25
	Multiple Endokrin Neoplasia 
	

	26
	Pan-Hipopituitari 
	

	27
	Diabetes Insipidus 
	

	28
	Hormon-hormon Peptida 
	

	29
	Stem Cell dalam Penyakit Endokrin 
	

	30
	Cancer Cachexia 
	

	D. Prosedur Khusus & Manajemen Laboratorium Endokrin 

	Mampu dalam tatakelola pelayanan dan organisasi:

	31
	Uji Fungsi Pankreas Endokrin 
	

	32
	Penunjang ART (Assisted Reproduction Technology) 
	

	33
	Penunjang Tiroid Autoimun & Laboratorium GAKI 
	

	34
	Uji-uji Dinamis Penyakit Endokrin
	

	35
	Skrining Neonatus 
	

	36
	Biologi Molekuler dalam Endokrinologi 
	

	

	H.SUBSPESIALIS ONKOLOGI 

	No.
	Daftar Pokok Bidang Kompetensi
	Tingkat Kompetensi

	A. Ilmu Onkologi Klinik Lanjut dan Aplikasi Klinis 

	Mampu menguasai secara mendalam dan mampu mengaplikasikan hal-hal sebagai berikut: 

	1
	Keganasan pada sistem saraf dan kaitannya dengan gangguan klinis sistem saraf 
	

	2
	Keganasan pada sistem respirasi dan kaitannya dengan gangguan klinis sistem respirasi 
	

	3
	Keganasan pada sistem pencernaan dan kaitannya dengan gangguan klinis sistem gastrointestinal 
	

	4
	Keganasan pada sistem ginjal dan kaitannya dengan gangguan klinis sistem saluran kemih 
	

	5
	Keganasan pada sistem reproduksi dan kaitannya dengan gangguan klinis sistem reproduksi pria dan wanita 
	

	6
	Keganasan pada janin 
	

	7
	Keganasan pada sistem metabolik dan kaitannya dengan gangguan klinis sistem endokrin 
	

	8
	Keganasan pada sistem hematologi dan kaitannya dengan gangguan klinis sistem hematologi 
	

	B. Penatalaksanaan Laboratorium pada Kasus Onkologi Klinik 

	Mampu dalam tatakelola laboratorium pada kasus sebagai berikut: 

	9
	Kelainan Duchene muscular dystrophy dan Spinal Muscular Athrohy
	

	10
	Keganasan di Saluran Napas (Karsinoma Nasofaring dan Karsinoma Paru) 
	

	11
	Kelainan Haematothorax 
	

	12
	Keganasan hati 
	

	13
	Kelainan Karsinoma Pankreas 
	

	14
	Kelainan Karsinoma kolon 
	

	15
	Keganasan ginjal (Renal Cell Carcinoma dan Wilm Tumor) 
	

	16
	Kelainan Seminoma testis, Teratoma testis 
	

	17
	Kelainan Hiperplasia prostat jinak 
	

	18
	Keganasan prostat 
	

	19
	Keganasan Kandung Kemih 
	

	20
	Kelainan janin, malformasi kongenital bayi, malformasi kongenital, uterus, spina bifida 
	

	21
	Tumor atau keganasan pada saluran reproduksi wanita 
	

	22
	Inflamasi, tumor dan keganasan pada payudara 
	

	23
	Karsinoma tiroid 
	

	24
	Tumor Lysis Syndrome 
	

	C. Modalitas Pemeriksaan Penunjang Laboratorium pada Kasus Onkologi Klinik

	Memiliki kemampuan interpretasi laboratorium komprehensif pada kasus Onkologi klinik sebagai berikut: 

	25
	Analisa gen
	

	26
	Pemeriksaan Anti-EBV
	

	27
	Pemeriksaan PCR EBV 
	

	28
	Pemeriksaan Tumor Marker SCC 
	

	29
	Pemeriksaan Tumor Marker NSE 
	

	30
	Pemeriksaan Tumor Marker Cyfra 21-1 
	

	31
	Pemeriksaan darah lengkap
	

	32
	Pemeriksaan Alfa feto protein 
	

	33
	Pemeriksaan AFP-L3 
	

	34
	Pemeriksaan Heat shock protein 70, 
	

	35
	Pemeriksaan Squamous cell carcinoma antigen 
	

	36
	Pemeriksaan Alpha L-fucosidase 
	

	37
	Pemeriksaan miRna-21 
	

	38
	Pemeriksaan Tumor marker CEA, CA19-9, CA125 
	

	39
	Pemeriksaan K-ras mutation rate 
	

	40
	Pemeriksaan Petanda tumor M2- PK 
	

	41
	Pemeriksaan Fecal occult blood test 
	

	42
	Pemeriksaan Circulating tumor cell 
	

	43
	Pemeriksaan Sitologi sel ganas 
	

	44
	Pemeriksaan Petanda tumor serologi SAA 
	

	45
	Pemeriksaan Petanda tumor urin: MMPs 
	

	46
	Pemeriksaan Alfa feto protein 
	

	47
	Pemeriksaan LDH 
	

	48
	Pemeriksaan Petanda tumor serologic: PSA, f-PSA 
	

	49
	Pemeriksaan Petanda tumor molekuler: PCA 
	

	50
	Pemeriksaan Bladder tumor antigen (BTA) stat 
	

	51
	Pemeriksaan FDP urin
	

	52
	Pemeriksaan Hyaluronic acid, Hyaluronidase urine 
	

	53
	Pemeriksaan Sitogenetika 
	

	54
	Pemeriksaan Petandatumor: CA125,HE4 
	

	55
	Pemeriksaan Asesmen Risiko Kanker Ovarium
	

	56
	Pemeriksaan CA15-3 
	

	57
	Pemeriksaan Soluble Epithelial Growth Factor Receptor 
	

	58
	Pemeriksaan Thyroglobulin mRNA 
	

	59
	Pemeriksaan Mutasi BRAF 
	

	60
	Pemeriksaan Mutasi RAS 
	

	61
	Pemeriksaan Lactate dehydrogenase 
	

	

	I. SUBSPESIALIS BANK DARAH DAN KEDOKTERAN TRANSFUSI 

	No.
	Daftar Pokok Bidang Kompetensi
	Tingkat Kompetensi

	A. Donor dan Pengelolaan Komponen Darah 

	Memiliki kemampuan tatakelola donor dan penyiapan komponen darah sebagai berikut: 

	1
	Rekrutmen, seleksi dan skrining donor 
	

	2
	Aspek Medikolegal dan Etika Donor Darah 
	

	3
	Penyimpanan Komponen Darah 
	

	4
	Pengolahan darah dan komponen darah 
	

	5
	Transfusi darah, komponen darah serta sel progenitor hematopoietik 
	

	6
	Skrining Infeksi Menular Lewat Transfusi Darah (IMLTD) 
	

	7
	Komponen darah aferesis 
	

	8
	Pengelolaan komponen darah autologus 
	

	9
	Kualitas kontrol produk komponen darah 
	

	10
	Kualitas kontrol penyimpanan komponen darah 
	

	11
	Pengelolaan komponen darah khusus: concentrated, pooled 
	

	B. Pengelolaan Pra Transfusi

	Memiliki kemampuan tatakelola pra transfusi sebagai berikut: 

	12
	Imunohematologi eritrosit (antigen & antibodi)
	

	13
	Immunologi lekosit, trombosit dan komponen plasma 
	

	14
	Sistem Golongan Darah ABO 
	

	15
	Sistem Golongan Darah Rhesus (termasuk LW and RHAG) 
	

	16
	Sistem Golongan Darah lainnya 
	

	17
	Skrining dan identifikasi antibodi eritrosit 
	

	18
	Uji silang serasi elektronik 
	

	19
	Penatalaksanaan inkompatibilitas 
	

	20
	Otomasi pra transfusi 
	

	21
	Tes Antiglobulin Polyspecific 
	

	22
	Tes Antiglobulin Monospecific 
	

	23
	Inkompatibilitas sel darah invivo 
	

	24
	Extended phenotyping 
	

	C. Transfusi Klinis 

	Memiliki kemampuan tatakelola transfusi klinis untuk tindakan sebagai berikut: 

	25
	Transfusion safety 
	

	26
	Transfusi autologus 
	

	27
	Haemolytic disease of the fetus and the newborn 
	

	28
	Exchange transfusion dan haemapheresis 
	

	29
	Kompatibilitas transplantasi organ dan sumsum tulang 
	

	30
	Transfusi stemsel 
	

	31
	Pelayanan Transfusi pada Transplantasi Organ 
	

	32
	Reaksi Transfusi 
	

	33
	Evaluasi efikasi transfusi 
	

	34
	Haemovigilance 
	

	35
	Prosedur lookback 
	

	36
	Transfusi massive 
	

	37
	Regular Transfusion 
	

	38
	Transfusi emergensi 
	

	39
	Aferesis terapetik 
	

	D. Prosedur Khusus 

	Memiliki kemampuan tatakelola prosedur khusus untuk tindakan sebagai berikut: 

	40
	Leukodepletion komponen darah 
	

	41
	Pathogen Inactivation 
	

	42
	Gamma Irradiation 
	

	43
	Fraksionasi plasma 
	

	44
	Terapi sel 
	

	45
	Plasma Konvalesen 
	

	46
	Pengelolaan komponen darah reconstituted 
	

	47
	Sistem HLA (pengertian HLA, struktur HLA, HLA typing, HLA crossmatching, antibodi HLA, aplikasi dalam transfusi) 
	

	48
	Sistem HPA (materi: pengertian HPA, struktur HPA, HPA typing, HPA crossmatching, antibodi HPA, aplikasi dalam transfusi) 
	

	E. Manajemen Transfusi 

	Memiliki kemampuan tatakelola manajemen transfusi sebagai berikut: 

	49
	Praktik Laboratorium yang Benar (Good Laboratory Practices) dalam Pelayanan Transfusi Darah 
	

	50
	Komite Transfusi Darah Rumah Saki 
	

	51
	Sertifikasi CPOB dan Akreditasi Pelayanan darah 
	


9.1.5 
Evaluasi Lulusan

Jumlah lulusan Program Studi Subspesialis Patologi Klinik selama tiga tahun terakhir = ... orang.
Tuliskan hasil studi pelacakan (tracer study) dalam tabel berikut, tuliskan jumlah responden alumni tiga tahun terakhir.

Tabel 33. Tingkat Kepuasan Pengguna

	No.
	Jenis Kemampuan
	Jumlah Lulusan yang 

Dinilai oleh Pengguna
	Rencana Tindak Lanjut oleh Program Studi 

	
	
	Sangat Baik
	Baik
	Kurang
	Sangat Kurang
	

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

	1
	Integritas (etika dan moral)
	
	
	
	
	

	2
	Keahlian berdasarkan bidang ilmu (profesionalisme)
	 
	 
	 
	 
	 

	3
	Komunikasi
	 
	 
	 
	 
	 

	4
	Kerja sama tim dan kepemimpinan
	 
	 
	 
	 
	 

	5
	Pengembangan diri
	
	
	
	
	

	6
	Kesiapan terjun di masyarakat
	
	
	
	
	

	Total
	(a) =
	(b) =
	(c) =
	(d) =
	


Catatan : 

Sediakan dokumen pendukung pada saat asesmen lapangan

9.2
Penelitian

9.2.1
Tuliskan judul artikel ilmiah/karya ilmiah/buku yang dihasilkan oleh dosen tetap yang bidang keahliannya sesuai dengan Program Studi selama tiga tahun terakhir dengan mengikuti tabel berikut:

Tabel 34. Artikel Ilmiah/Karya ilmiah/Buku tiga tahun terakhir

	Judul
	Nama Dosen(1)
	Disajikan/ Dipublikasikan pada 
	Tahun

Penyajian/

Publikasi
	Tingkat(2)

	
	
	
	
	Lokal
	Nasional
	Internasional

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

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	Total
	Nc=
	Nb=
	Na=


Catatan:

(1) Dosen tetap PS

(2) Beri tanda centang (() pada kolom yang sesuai (kolom 5 – 7). Dokumen pendukung disediakan saat asesmen lapangan

9.2.2
Sebutkan penelitian/karya dosen dan atau peserta didik dan atau Program Studi yang telah memperoleh Hak Kekayaan Intelektual (Paten, Paten sederhana, Hak cipta, Merek dagang, Rahasia dagang, Desain produk), Teknologi tepat Guna, dan Model/desain/rekayasa atau karya yang mendapat pengakuan/penghargaan dari lembaga nasional/internasional selama tiga tahun terakhir pada Program Studi.

Tabel 35. Jumlah Karya Dosen dan Atau Peserta didik Program Studi
	No.
	Nama Dosen/Peserta didik/ Program Studi
	Karya*

	
	
	HKI, Teknologi tepat guna, dan Model/desain/rekayasa
	Karya yang Mendapat Pengakuan/ Penghargaan dari Lembaga Nasional/Internasional

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

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	Dst.
	
	
	


Catatan: 

*
Lampirkan HKI, hak cipta, atau surat pengakuan/penghargaan dari lembaga nasional/internasional.

9.3
Pengabdian kepada Masyarakat

Sebutkan kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat yang dilakukan oleh dosen dan atau peserta didik dan atau Program Studi yang telah memperoleh Hak Kekayaan Intelektual (Paten, Paten sederhana, Hak cipta, Merek dagang, Rahasia dagang, Desain produk), Teknologi tepat Guna, dan Model/desain/rekayasa atau karya yang mendapat pengakuan/penghargaan dari lembaga nasional/internasional selama tiga tahun terakhir pada Program Studi.

Tabel 36. Jumlah Pengabdian kepada Masyarakat yang relevan dengan Program Studi
	No.
	Nama Dosen/Peserta didik/ Program Studi
	Karya*

	
	
	HKI, Teknologi tepat guna, dan Model/desain/rekayasa
	Karya yang Mendapat Pengakuan/ Penghargaan dari Lembaga Nasional/Internasional

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

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	Dst.
	
	
	


Catatan: 
· * Lampirkan HaKI atau surat pengakuan/penghargaan dari lembaga nasional/internasional.

· Kegiatan yang dilakukan bersama oleh dua PS atau lebih harus dicatat sebagai kegiatan PS yang relevansinya paling dekat.

9.4
Penghargaan/Pencapaian/Reputasi

9.4.1 
Penghargaan untuk Dosen Tetap Program Studi
Sebutkan pencapaian prestasi/reputasi dosen (misalnya Dosen berprestasi lokal/nasional/Internasional, Tenaga Ahli, Visiting Scholar/Professor, Invited Speaker, dan Peer Reviewer, penghargaan hasil karya penelitian / PkM) dalam lima tahun terakhir.

Tabel 37. Jumlah Penghargaan Dosen Program Studi
	No.
	Nama Dosen
	Rekognisi/Prestasi yang Dicapai1
	Lembaga2
	Waktu Pencapaian
	Tingkat

(Lokal, Provinsi/wilayah, Nasional, Internasional)

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

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Catatan : 

(1) Sediakan dokumen pendukung pada saat asesmen lapangan.

(2) Lembaga pemberi penghargaan/rekognisi 

· Penghargaan tersebut diperoleh pada saat dosen yang bersangkutan bekerja di institusi tersebut.

· Rekognisi Dosen antara lain : Dosen berprestasi lokal/nasional/Internasional, Tenaga Ahli, Visiting Scholar/Professor, Invited Speaker, dan Peer Reviewer, penghargaan hasil karya penelitian / PkM
9.4.2 
Pencapaian Prestasi/Reputasi Peserta didik

Sebutkan pencapaian prestasi/reputasi peserta didik dalam tiga tahun terakhir dibidang akademik dan non-akademik (misalnya prestasi dalam penelitian, lomba karya ilmiah, olahraga dan seni).

Tabel 38. Jumlah Penghargaan Peserta didik Program Studi
	No.
	Nama Kegiatan
	Waktu Penyelenggaraan
	Tingkat
	Prestasi yang Dicapai

	
	
	
	Lokal PT
	Provinsi/ Wilayah
	Nasional
	Internasional
	

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

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Jumlah
	NA1 =
	NB1 =
	NC1 =
	ND1 =
	


V. PETUNJUK PENGISIAN DOKUMEN KINERJA PROGRAM STUDI
1. Identitas diisi dengan nama Program Studi, fakultas, dan perguruan tinggi (PT) yang bersangkutan. 
2. Tanggal pendirian Program Studi Subspesialis Patologi Klinik diisi dengan tanggal yang tertera pada SK pendirian Program Studi yang ditandatangani oleh pejabat Departemen Pendidikan Nasional/ Kementerian Pendidikan Dan Kebudayaan/ Kementerian Riset, Teknologi Dan Pendidikan Tinggi.
3. Tuliskan bulan dan tahun penyelenggaraan Program Studi pertama kali. Bagi Program Studi yang dibina oleh Departemen Pendidikan Nasional/ Kementerian Pendidikan Dan Kebudayaan/ Kementerian Riset, Teknologi Dan Pendidikan Tinggi, wajib mengisi nomor SK Izin Operasional, serta tanggal SK Izin Operasional. 
4. Tuliskan peringkat (nilai) akreditasi terakhir

5. Tuliskan alamat, nomor telepon dan nomor faksimile Program Studi
6. Tuliskan nama penanggung jawab dan nomor handphone
7. Tuliskan laman dan surat elektronik Program Studi (website dan e-mail)

8. Identitas pengisi Dokumen Kinerja diisi dengan nama, nomor identitas seperti NIDN (Nomor Induk Dosen Nasional), dan jabatan struktural pengisi Dokumen Kinerja, serta tanggal pengisian Dokumen Kinerja oleh yang bersangkutan.
9. Dokumen akreditasi Program Studi terdiri dari:

9.1 Dokumen Kinerja akreditasi Program Studi dan unit pengelola Program Studi Subspesialis Patologi Klinik 
9.2 Laporan evaluasi-diri Program Studi Subspesialis Patologi Klinik 
9.3 Lampiran Dokumen Kinerja akreditasi (Lampiran untuk Dokumen Kinerja Program Studi, dan lampiran Dokumen Kinerja unit pengelola Program Studi)
9.4 Dokumen dikirimkan kepada Sekretariat LAM-PTKes melalui SIMAk online. Seluruh dokumen di upload dalam bentuk softfile di dalam SIMAk.

KRITERIA 1
VISI, MISI, TUJUAN, DAN STRATEGI

PADA BUKU IIIB LAPORAN EVALUASI DIRI AKREDITASI PROGRAM STUDI
KRITERIA 2. Tata Pamong, TATA KELOLA DAN KERJASAMA
	No.
Butir
	No.
Kolom
	Panduan Pengisian

	2.1
	
	Penjaminan Mutu pada UPPS

	2.1.1
	(1) – (9)

(1) – (3)
	Jelaskan hasil pelaksanaan penjaminan mutu internal (audit internal) Unit Pengelola Program Studi, serta kelengkapan dokumennya:

Tabel 1a. Evaluasi dan Pengendalian Sistem Penjaminan Mutu Internal. Isilah sesuai dengan kolom yang tersedia yang meliputi:

(1)
No.
(2)
Nama Program Studi,

(3)
Standar yang diacu (P),

(4)
Pelaksanaan Standar (P), 

(5)
Monitoring, Evaluasi, dan Audit Mutu Internal (E), 

(6)
Umpan Balik Audit Mutu Internal (P), 

(7)
Tindak Lanjut Audit Mutu Internal (P)

(8)
Tanggal dilaksanakannya audit Internal, dan

(9)
Keterangan

nomor (3)-(7) isi dengan ada atau tidak ada

Tabel 1b. Ketersediaan Dokumen/ Buku Sistem Penjaminan Mutu Internal. Isilah sesuai dengan kolom yang tersedia untuk ketersediaan jenis dokumen penjaminan mutu masing-masing (tersedia atau tidak tersedia)

	2.1.2
	
	Isilah dengan data-data hasil akreditasi Program Studi yang berada di bawah Unit Pengelola Program Studi, serta kelengkapan dokumennya: Isilah sesuai dengan kolom yang tersedia yang meliputi no., nama Program Studi, hasil akreditasi dan tanggal penetapan akreditasi.
Catatan : 

Hasil akreditasi meliputi semua Program Studi yang berada di bawah unit pengelola.

	2.2
	(2) – (10)
	Kerja sama UPPS yang efektif mendukung visi misi Program Studi yang dinilai dan Unit Pengelola Program Studi serta berdampak untuk pemenuhan capaian pembelajaran, peningkatan kualitas penyelenggaraan, dan pengembangan Program Studi serta fasilitasi serapan lulusan.

(2) Nama Instansi

(3) Kerja sama dalam negeri

(4) Kerja sama luar negeri

(5-7) Jenis Kegiatan (Pendidikan, Penelitian, Pengabdian kepada Masyarakat)
(8)-(9) Kurun waktu (mulai)-(berakhir)

(10) Hasil atau Manfaat yang diperoleh

Berikan tanda √ pada kolom yang relevan (kolom 3 atau 4), dan kolom Jenis Kegiatan (Pendidikan, Penelitian atau PkM)
(11) Laporan pelaksanaan kegiatan kerja sama


KRITERIA 3. MAHASISWA
	No. Butir
	No. Kolom
	Panduan Pengisian

	3.1 

3.1.1
	
	Profil Peserta didik
Tuliskan data peserta didik reguler dan peserta didik transfer untuk masing-masing Program Studi pada dalam tiga tahun terakhir di Unit Pengelola Program Studi.

Keterangan:

PS: Program Studi yang ada di bawah unit pengelola Program Studi. 

(1) Peserta didik program reguler adalah peserta didik yang mengikuti program pendidikan secara penuh waktu (baik kelas pagi, siang, sore, malam dan di seluruh kampus). 

(2) Peserta didik non reguler adalah peserta didik yang mengikuti program pendidikan tidak secara penuh waktu (baik kelas pagi, siang, sore, malam dan di seluruh kampus). 

(3) Peserta didik asing adalah peserta didik non-warga negara Indonesia yang mengikuti program pendidikan pada Program Studi.

	3.1.2
	(1)
	Data Peserta didik pada Program Studi Subspesialis Patologi Klinik 
Keterangan:

SS adalah semester akademik utuh terakhir sebelum saat pengisian DOKUMEN KINERJA ini. Contoh: Untuk mengisi DOKUMEN KINERJA pada bulan Oktober 2017, maka TS adalah semester akademik Januari 2017 – Juli 2017.

SS-1 (dibaca: TS minus 1) adalah satu semester ke belakang dari TS

SS-2 adalah dua semester ke belakang dari TS

SS-3 adalah tiga semester ke belakang dari TS

SS-4 adalah empat semester ke belakang dari TS

SS-5 adalah lima semester ke belakang dari TS

	
	(2)
	Tuliskan daya tampung nyata Program Studi Subspesialis Patologi Klinik sesuai dengan kapasitas fasilitas, lahan praktik, jumlah kasus, tenaga dosen tetap dan pembimbing di lahan praktik yang berlatar belakang kedokteran untuk menerima peserta didik baru setiap tahun pendaftaran.

	
	(3) - (8)
	Untuk setiap tahun pendaftaran (TS-4 s.d. TS), tuliskan: 

· Pada kolom (3), jumlah calon peserta didik reguler yang ikut seleksi, 

· Pada kolom (4), jumlah calon peserta didik reguler yang lulus seleksi, 

· Pada kolom (5), jumlah peserta didik baru reguler bukan transfer,

· Pada kolom (6), jumlah peserta didik baru transfer, 

· Pada kolom (7), jumlah total peserta didik reguler bukan transfer,

· Pada kolom (8), jumlah total peserta didik transfer. 

	
	(9)
	Jumlah peserta didik Asing

	3.1.3
	(2) - (7)
	Tuliskan hasil pengukuran kepuasan mahasiswa terhadap proses pendidikan dengan mengikuti format Tabel berikut ini. Data diambil dari hasil studi penelusuran yang dilakukan pada saat TS.

Keterangan:

· Pada kolom (2), aspek yang diukur, 

· Pada kolom (3), tingkat kepuasan mahasiswa sangat baik (dalam %) 

· Pada kolom (4), tingkat kepuasan mahasiswa baik (dalam %), 

· Pada kolom (5), tingkat kepuasan mahasiswa cukup (dalam %),

· Pada kolom (6), tingkat kepuasan mahasiswa kurang (dalam %), 

· Pada kolom (7), rencana tindak lanjut oleh UPPS/PS.


KRITERIA 4. Sumber Daya Manusia

	No. Butir
	No. Kolom
	Panduan Pengisian

	4.1 
	
	Dosen Tetap

Dosen tetap dalam DOKUMEN KINERJA akreditasi LAM-PTKes adalah dosen yang diangkat dan ditempatkan sebagai tenaga tetap pada PT yang bersangkutan; termasuk dosen penugasan Kopertis, dan dosen yayasan pada PTS dalam bidang yang relevan dengan keahlian bidang studinya. Seorang dosen hanya dapat menjadi dosen tetap pada satu perguruan tinggi, dan mempunyai penugasan kerja minimum 37,5 jam/minggu.

	4.1.1 
	(1) – (7)
	Tuliskan jumlah dosen tetap yang bidang keahliannya sesuai dengan masing-masing Program Studi dan program lainnya di lingkungan Unit Pengelola Program Studi, berdasarkan jabatan fungsional dan pendidikan tertinggi
Keterangan: 

Untuk setiap Program Studi dalam unit pengelola Program Studi, tuliskan data pada TS
· Banyaknya dosen yang dipilah berdasarkan jabatan fungsional (belum memiliki, Asisten Ahli, Lektor, Lektor Kepala, dan Guru Besar/Profesor)

· Banyaknya dosen yang dipilah berdasarkan pendidikan tertinggi (S3, S2/Profesi/Sp-1/DLP, S3/Sp-2)

Catatan: 

· Data pada kolom terakhir berisi informasi tentang banyaknya dosen yang memenuhi kriteria pada kolom (2) di tingkat unit pengelola Program Studi, dan tidak harus merupakan penjumlahan data pada kolom (3) s.d. kolom (6). 
· Data jumlah dosen meliputi semua Program Studi yang berada di bawah unit pengelola, bukan hanya Program Studi yang sejenjang.

	4.1.2
	
	Dosen tetap dipilah dalam 2 kelompok, yaitu:

1. dosen tetap yang bidang keahliannya sesuai dengan Program Studi Subspesialis Patologi Klinik (mengajar sesuai dengan keilmuannya).
2. dosen tetap yang bidang keahliannya di luar Program Studi Subspesialis Patologi Klinik (mata kuliah wajib umum)

	
	(1)- (12)
	Data pada tabel ini adalah data dosen tetap yang bidang keahliannya sesuai dengan Program Studi Subspesialis Patologi Klinik . 

Tuliskan :

· Pada kolom (2), nama lengkap dosen tetap. Jika dosen yang bersangkutan telah memperoleh sertifikat pendidik (AA/Pekerti/ Akta V/Certicate in Medical Education/Sertifikat Dosen), maka setelah jabatan akademiknya diberi tanda (*).

· Pada kolom (3), Isikan tanda √ untuk Dosen tetap pada RS Pendidikan Utama.

· Pada kolom (4), Isikan tanda √ untuk Dosen tetap pada RS Jejaring (Afiliasi, Satelit, dan Fasyankes).

· Pada kolom (5), tuliskan data Nomor Induk Dosen Nasional/Khusus (NIDN/NIDK)

· Pada kolom (6), tanggal lahir,

· Pada kolom (7), jabatan akademik. 
· Pada kolom (8), pendidikan jenjang S-2/Sp-1/DLP, S3/Sp-2, Sp.K Patologi Klinik ; Asal Perguruan Tinggi, atau Melalui sertifikasi atau keahlian yang diakui secara luas oleh masyarakat.
· Pada kolom (9), (10), (11), Isikan tanda √ untuk masa kerja dosen yang sesuai (< 5 tahun, 5-10 tahun, > 10 tahun)

· Pada kolom (12), Mata Ajar yang Diampu.

	4.1.3
	(2)-(10)
	Aktivitas mengajar dosen tetap yang bidang keahliannya sesuai dengan Program Studi Subspesialis Patologi Klinik pada satu tahun akademik penuh terakhir (TS):

· Tuliskan nama dosen, pada kolom (2)

· Sks pendidikan pada PS sendiri, pada kolom (3)

· Sks pendidikan pada PS lain pada perguruan tinggi sendiri, pada kolom (4)

· Sks pendidikan pada perguruan tinggi lain, pada kolom (5)

· Sks penelitian, pada kolom (6)

· Sks pengabdian kepada masyarakat, pada kolom (7)

· Sks manajemen pada perguruan tinggi sendiri, pada kolom (8)

· Sks manajemen pada perguruan tinggi lain, pada kolom (9)

· Jumlah sks, pada kolom (10)

	4.1.4
	(2) – (5)
	Kegiatan Dosen Tetap Program Studi yang bidang keahliannya sesuai dengan program studi dalam seminar ilmiah/lokakarya/penataran/pameran yang tidak hanya melibatkan dosen PT sendiri dalam tiga tahun terakhir.

Tuliskan

· Nama lengkap dosen, pada kolom (2)

· Jenis kegiatan, pada kolom (3). 

Kegiatan ilmiah dapat berupa: seminar ilmiah, lokakarya, penataran/pelatihan, workshop, pagelaran, pameran, peragaan dan lain-lain.

· Institusi dan kota tempat kegiatan ilmiah diadakan, pada kolom (4)

Waktu pelaksanaan kegiatan, pada kolom (5).

	
	(6) – (7)
	· Beri tanda √ pada kolom (6) jika dosen dalam kegiatan ilmiah tersebut sebagai penyaji, dan 

Beri tanda √ pada kolom (7) jika sebagai peserta.

	4.2
	(2) – (10)
	Dosen Tidak Tetap Program Studi Patologi Klinik di RS Pendidikan Afiliasi dan Satelit adalah dosen yang berstatus sebagai tenaga pendidik tidak tetap pada satuan Pendidikan tertentu. Tuliskan:

· Tuliskan nama dosen tidak tetap di RS Pendidikan Afiliasi dan Satelit, pada kolom (2)

· NIDN, NIDK, dan NUP, pada kolom (3)

· Tanggal lahir, pada kolom (4)

· Jabatan akademik, pada kolom (5)

· Gelar akademik, pada kolom (6)

· Pendidikan ( S-2, S-3, Sp, Sp.K), bidang, dan asal PT, pada kolom (7)

· Bidang keahlian untuk setiap jenjang pendidikan, pada kolom (8)

· Mata ajar yang diampu, pada kolom (9)

· Jumlah jam mengajar, pada kolom (10)


KRITERIA 5. KEUANGAN, SARANA, dan PRASARANA
	No. Butir
	No. Kolom
	Panduan Pengisian

	5.1
	
	Keuangan

	5.1.1
	(1) – (6)
	Tuliskan jumlah anggaran yang diterima di unit pengelola Program Studi selama 3 tahun terakhir sesuai dengan yang direncanakan dalam tabel:

Kolom (1) sumber dana

Kolom (2) jenis dana

Kolom (3) Jumlah dana TS-2 

Kolom (4) Jumlah dana TS-1

Kolom (5) Jumlah dana TS

Kolom (6) Rata-rata per tahun

	5.1.2
	(3)-(10)
	Tuliskan penggunaan dana UPPS dan persentasenya, selama tiga tahun terakhir.

Untuk setiap jenis penggunaan, tuliskan

· penggunaan dana pada TS-2, pada kolom (3)

· persentase penggunaan dana pada TS-2, pada kolom (4)

· penggunaan dana pada TS-1, pada kolom (5)

· persentase penggunaan dana pada TS-1, pada kolom (6)

· penggunaan dana pada TS, pada kolom (7)

· persentase penggunaan dana pada TS-1, pada kolom (8)

· Total penggunaan dana (dalam juta Rp), pada kolom (9)

· Rata-rata penggunaan dana (dalam Juta Rp), pada kolom (10)

Catatan: Total persentase pada setiap kolom (4), pada kolom (6), dan pada kolom (8) harus sama dengan 100.

	5.2
	
	Sarana dan Prasarana

	5.2.1
	
	Bahan pustaka (buku teks, karya ilmiah dan jurnal; termasuk juga dalam bentuk CD-ROM dan media lainnya) pada Program Studi.

	
	(1) – (4)
	tuliskan bahan pustaka berupa buku teks lanjut dalam tabel 14
kolom (1) no. pustaka 

kolom (2) jenis pustaka
kolom (3) jumlah judul
kolom (4) jumlah copy

	
	(1) – (4)
	kolom (1) jenis majalah

tuliskan bahan pustaka berupa majalah profesi nasional terakreditasi dan majalah profesi internasional bereputasi (termasuk e-journal) mengacu pada tabel 15
kolom (2) nama majalah 

kolom (3) rincian tahun dan nomor
kolom (4) jumlah

	5.2.2
	(1) – (12)
	Uraikan prasarana dan peralatan utama yang digunakan di laboratorium, yang dipergunakan dalam proses pembelajaran di Pendidikan Subspesialis Patologi Klinik dengan mengikuti format tabel berikut.

· kolom (1) No.
· kolom (2) Nama laboratorium
· kolom (3) Jumlah laboratorium

· kolom (4) Nama alat/modalitas/peraga

· kolom (5) Jumlah alat
· kolom (6) kepemilikan SD/sendiri
· kolom (7) kepemilikan SW/sewa
· kolom (8) kondisi terawat
· kolom (9) kondisi tidak terawat
· kolom (10) logbook ada
· kolom (11) logbook tidak ada

· kolom (12) Rata-rata Waktu Penggunaan (Jam/Minggu)

Beri tanda √ pada kolom (6) s.d (11).


Kriteria 6. PENDIDIKAN

	No.
Butir
	No. Kolom
	Panduan Pengisian

	6.1
	(1) – (12)
	Uraikan struktur kurikulum berdasarkan urutan mata kuliah (MK) per semester dengan mengikuti format berikut.

· pada kolom (1), Semester

· pada kolom (2), Kode dan nama mata kuliah

· pada kolom (3), Nama mata kuliah

· pada kolom (4), Bobot sks kuliah 

· pada kolom (5), sks MK dalam kurikulum Inti
· pada kolom (6), sks MK dalam kurikulum Institusional 
· pada kolom (7), Bobot tugas 

· pada kolom (8), Kelengkapan deskripsi 

· pada kolom (9), Kelengkapan Silabus

· pada kolom (10), Kelengkapan RPS

· pada kolom (11), Kelengkapan Learning outcome
· pada kolom (12), Unit penyelenggara

Beri tanda √ pada kolom (8) s.d (11) bila sesuai.

	
	(1) – (10)
	Uraikan struktur kurikulum berdasarkan urutan Tingkat Kompetensi per semester dengan mengikuti format berikut.

· pada kolom (1), Nomor

· pada kolom (2), Tahapan

· pada kolom (3), Nama/modul

· pada kolom (4), Bobot sks 

· pada kolom (5), Muatan IPE/Etika Profesi
· pada kolom (6) – (9), Sasaran pembelajaran utama (Sikap, Pengetahuan, Keterampilan Umum, dan Keterampilan Khusus)
· pada kolom (10), Kelengkapan deskripsi 

Beri tanda √ pada kolom (5) s.d (9) bila sesuai.

	6.2
	(1) – (11)
	Ketersediaan Wahana Praktik Subspesialis, Rumah Sakit, dan Sarana Pelayanan Kesehatan Lain di Program Studi.

· pada kolom (1), Nomor

· pada kolom (2), Nama Rumah Sakit/Wahana Pendidikan Lainnya 

· pada kolom (3), Kualifikasi & Akreditasi

· pada kolom (4), Tipe Pelayanan

· pada kolom (5), Jumlah Pasien Rawat Inap untuk kasus Patologi Klinik 
· pada kolom (6), Jumlah Pasien Rawat jalan untuk kasus Patologi Klinik 
· pada kolom (7), Variasi Kasus Patologi Klinik * (Cukup/ Tidak Cukup)

· pada kolom (8), Jumlah Dosen

· pada kolom (9), Jumlah Peserta Didik 

· pada kolom (10), Jumlah Institusi Pendidikan Subspesialis Patologi Klinik Pengguna RS dan Wahana Pendidikan Lainnya

· pada kolom (11), Kontribusi Rumah Sakit dan Wahana Pendidikan Lainnya untuk Pendidikan

	6.3
	(1) – (5)
	Uraikan pelayanan RS Pendidikan Utama dan RS Pendidikan Afiliasi dan Satelit:

Kolom (2): Jenis tindakan/operasi.(sesuai persyaratan Kolegium masing-masing).

Kolom (3): Jumlah Operasi

Kolom (4): Jumlah morbiditas.

Kolom (5): Jumlah mortalitas.

	6.4
	
	Pelaksanaan Pembelajaran

	
	(1) – (5)
	Visiting Professor

Tuliskan nama dosen (visiting professor) yang pernah menjadi dosen pada program studi dalam tiga tahun terakhir seperti format di bawah ini:

· pada kolom (1), No.
· pada kolom (2), Nama dosen
· pada kolom (3), Nama institusi asal

· pada kolom (4), Waktu

· pada kolom (5), Bidang keahlian
· 

	
	(1) – (7)
	Pembimbingan Tugas Akhir

Uraikan pembimbingan Tugas Akhir seperti format di bawah ini:

· pada kolom (1), No.
· pada kolom (2), Nama dosen pembimbing
· pada kolom (3), Strata pendidikan tertinggi dosen pembimbing 
· pada kolom (4), Status jabatan akademik dosen pembimbing 
· pada kolom (5), Jumlah Peserta didik TS-2 sampai TS
· pada kolom (6), Jumlah Pertemuan dengan Peserta didik TS-2 sampai TS
pada kolom (7), Lama Penyelesaian Tugas Akhir (Bulan) TS-2 sampai TS

Catatan: 

* Strata pendidikan yang dimaksud adalah Sp.B (K) atau Sp.B dengan jabatan akademik minimum lektor.

Siapkan logbook pembimbingan karya tulis ilmiah pada saat asesmen lapangan

Menurut modul, tugas karya tulis ilmiah harus diselesaikan dalam waktu 24 bulan


KRITERIA 7. PENELITIAN

	No. Butir
	No. Kolom
	Panduan Pengisian

	7.1
	(1) – (14)
	Kegiatan penelitian oleh dosen tetap di Program Studi sesuai roadmap dalam tiga tahun terakhir.

Tuliskan agenda penelitian seperti format di bawah ini:

· pada kolom (1), No.
· pada kolom (2), Nama dosen tetap
· pada kolom (3), Judul penelitian
· pada kolom (4), Mata kuliah

· pada kolom (5), Bentuk Integrasi

· pada kolom (6, 7, 8), Tahun penelitian (TS-2, TS-1, TS)
· pada kolom (9, 10, 11), Tingkat Penelitian (Internasional, Nasional, PT/Wilayah) 
· pada kolom (12, 13, 14), Kesesuaian Penelitian dengan Roadmap (Sesuai, Kurang Sesuai, Tidak Sesuai)

Catatan : Beri tanda (√) pada kolong (6) – (14)


KRITERIA 8. PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT

	No. Butir
	No. Kolom
	Panduan Pengisian

	8.1
	(1) – (11)
	Kegiatan pengabdian kepada masyarakat (PkM) sesuai roadmap oleh dosen tetap di Program Studi dalam tiga tahun terakhir.

Tuliskan agenda PkM seperti format di bawah ini:

· pada kolom (1), No.
· pada kolom (2), Nama dosen tetap

· pada kolom (3), Nama Kegiatan PkM

· pada kolom (4), Mata kuliah

· pada kolom (5), Bentuk Integrasi

· pada kolom (6, 7, 8), Tahun penelitian (TS-2, TS-1, TS)
· Tuliskan jumlah penelitiannya 

· pada kolom (9, 10, 11), Kesesuaian Penelitian dengan Roadmap (Sesuai, Kurang Sesuai, Tidak Sesuai)

Catatan : Beri tanda (√) pada kolom (6) – (11)


KRITERIA 9. LUARAN DAN CAPAIAN: PENDIDIKAN, PENELITIAN, DAN PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT 
	No.

Butir
	No. Kolom
	Panduan Pengisian

	9.1
	
	Pendidikan

	9.1.1
	(1) – (6)
	Jumlah lulusan sesuai dengan masa studi yang dicapai oleh lulusan

Persentase Keberhasilan Studi Program

Tuliskan pada tabel:

· pada kolom (1), No.
· pada kolom (2), tahun akademik (Semester). 

· pada kolom (3), Jumlah Peserta didik
· pada kolom (4), Masa Studi 4 Semester
· pada kolom (5), Masa Studi > 4 Semester s.d 8 Semester
· pada kolom (6), Masa Studi DO

	9.1.2
	(1) – (7)
	Uraikan data seluruh Peserta didik reguler(1), transfer(2) dan lulusannya dalam tiga tahun terakhir dengan mengikuti format tabel berikut.

Tuliskan pada tabel:

· pada kolom (1), tahun akademik. 

· pada kolom (2), Jumlah Lulusan reguler 
· pada kolom (3), Jumlah Lulusan non-reguler
· pada kolom (4), Jumlah Lulusan Peserta didik asing
· pada kolom (5)-(7) Jumlah Lulusan Reguler dengan IPK : (3.00 – 3.49, 3.5 – 3.74, >3.75)



	9.1.3


	
	Tuliskan data jumlah peserta didik reguler empat tahun terakhir dengan mengikuti format tabel berikut.

Tuliskan jumlah peserta didik dan lulusan dari peserta didik reguler untuk setiap angkatan berdasarkan semester masuk sampai semester terakhir. Lulusan adalah peserta didik yang sudah dinyatakan lulus dengan SK yudisium Rektor/Ketua Sekolah Tinggi/ Dekan.

Catatan: 
· Tidak memasukkan peserta didik transfer.

· huruf-huruf (d), (e), dan (f), sesuai dengan lama pendidikan sesuai kolegium Subspesialis Patologi Klinik .

· Huruf-huruf (a), (b), (c), (d), (e), (f) pada sel jangan dihapus.

	9.1.4
	
	Uji Kompetensi pada Program Studi Subspesialis Patologi Klinik dalam 3 (tiga) tahun terakhir.

	9.1.4.1
	(1) – (11)
	Jelaskan Persentase uji kompetensi dalam tiga tahun terakhir.

Persentase lulusan first taker Uji Kompetensi oleh kolegium dalam 3 (tiga) tahun terakhir. 
Pada Kolom (1), tahun akademik tiga tahun sebelumnya, dua tahun sebelumnya, dan tahun sekarang,

Pada Kolom (2), Jumlah Peserta didik yang Sudah Menyelesaikan Rotasi Klinik secara penuh

Pada Kolom (3), Jumlah Peserta uji kompetensi,

Pada Kolom (4), jumlah peserta yang tergolong first taker (uji kompetensi yang pertama kali)

Pada Kolom (5), jumlah peserta yang lulus dari first taker

Pada Kolom (6), persentase peserta first taker yang lulus 

Pada Kolom (7), jumlah peserta yang ujian bukan first taker (re-taker)
Pada Kolom (8), jumlah peserta yang lulus dari re-taker

Pada Kolom (9), persentase peserta re-taker yang lulus 

Pada Kolom (10), Jumlah lulusan pada kolom (5) ditambah kolom (8)

Pada Kolom (11), Persentase lulusan pada kolom (8) dibagi kolom (3), dikali 100%

	9.1.4.2
	(1) – (3)
	Dalam tabel isi:

Kolom (2): Prosedur kompetensi Umum yang harus dilakukan.

Kolom (3): Tingkat kompetensi Umum yang harus dicapai.

	9.1.4.3
	(1) – (3)
	Dalam tabel isi:

Kolom (2): Prosedur kompetensi Dasar yang harus dilakukan.

Kolom (3): Tingkat kompetensi Dasar yang harus dicapai.

	9.1.4.4
	(1) – (3)
	Dalam tabel isi:

Kolom (2): Prosedur kompetensi Lanjut yang harus dilakukan.

Kolom (3): Tingkat kompetensi Lanjut yang harus dicapai.

	9.1.5
	
	Uraikan Evaluasi Lulusan

a. Jumlah lulusan pendidikan Subspesialis Patologi Klinik lima tahun terakhir = ... orang.

	
	(3) – (7)
	Evaluasi terhadap tanggapan pihak pengguna lulusan.

· Jika evaluasi telah dilakukan, pada setiap baris pada kolom (3), (4), (5) dan (6), tuliskan persentase tanggapan yang menilai sangat baik, baik, cukup, atau kurang. Jumlah total persentase dalam satu baris untuk kolom (3) s.d. (6) harus sama dengan 100.

· Jelaskan upaya yang telah dilakukan Program Studi untuk menindaklanjuti hasil evaluasi pada kolom (7). Upaya dapat berupa: perbaikan sistem pembelajaran, peningkatan suasana akademik, pemberian pelatihan tambahan untuk meningkatkan kompetensi lulusan, dll.

	9.2
	
	Penelitian

	9.2.1
	(1) – (7)
	Tuliskan judul artikel ilmiah/karya ilmiah/buku yang dihasilkan oleh dosen tetap yang bidang keahliannya sesuai dengan Program Studi selama tiga tahun terakhir dengan mengikuti tabel berikut.

Pada Kolom (1), Judul

Pada Kolom (2), Nama Dosen

Pada Kolom (3), disajikan/dipublikasikan pada
Pada Kolom (4), Tahun Penyajian/Publikasi
Pada Kolom (5)-(7), Tingkat (Lokal, Nasional, Internasional)

	9.2.2
	(1) – (4)
	Uraikan karya dosen dan atau peserta didik dan atau Program Studi yang telah memperoleh Hak Kekayaan Intelektual (Paten, Paten sederhana, Hak cipta, Merek dagang, Rahasia dagang, Desain produk), Teknologi tepat Guna, dan Model/desain/rekayasa atau karya yang mendapat pengakuan/penghargaan dari lembaga nasional/internasional selama tiga tahun terakhir. dengan mengikuti format tabel berikut.

Pada Kolom (1), No.
Pada Kolom (2), Nama Dosen/Peserta didik/Program Studi
Pada Kolom (3), HKI, Teknologi tepat guna, dan Model/desain/rekayasa

Pada Kolom (4), Karya yang Mendapat Pengakuan/Penghargaan dari Lembaga Nasional/Internasional 

	9.3
	
	Pengabdian Kepada Masyarakat (PkM)

	
	(1) – (4)
	Uraikan Pengabdian kepada Masyarakat yang dilakukan oleh dosen dan atau peserta didik dan atau Program Studi yang telah memperoleh Hak Kekayaan Intelektual (Paten, Paten sederhana, Hak cipta, Merek dagang, Rahasia dagang, Desain produk), Teknologi tepat Guna, dan Model/desain/rekayasa atau karya yang mendapat pengakuan/penghargaan dari lembaga nasional/internasional selama tiga tahun terakhir. dengan mengikuti format tabel berikut.

Pada Kolom (1), No.
Pada Kolom (2), Nama Dosen/Peserta didik//Program Studi
Pada Kolom (3), HKI, Teknologi tepat guna, dan Model/desain/rekayasa

Pada Kolom (4), Karya yang Mendapat Pengakuan/Penghargaan dari Lembaga Nasional/Internasional

	9.4
	
	Penghargaan/Pencapaian/Reputasi

	9.4.1
	(2) – (6)
	Pencapaian prestasi/reputasi dosen (misalnya Dosen berprestasi lokal/nasional/Internasional, Tenaga Ahli, Visiting Scholar/Professor, Invited Speaker, dan Peer Reviewer, penghargaan hasil karya penelitian / PkM) dalam lima tahun terakhir.

Tuliskan:

· Nama Dosen Tetap yang mendapatkan penghargaan, pada kolom (2), 

· Rekognisi/Prestasi yang dicapai dalam tridarma yang berasal dari luar perguruan tinggi sendiri, pada kolom (3).

· Lembaga pemberi penghargaan/rekognisi (4)

· Waktu pencapaian dituliskan dengan tahun, pada kolom (5), dan

· Tingkat (lokal, provinsi/wilayah, nasional, atau internasional), pada kolom (6).

Catatan : 

(1) Sediakan dokumen pendukung pada saat asesmen lapangan.

(2) Lembaga pemberi penghargaan/rekognisi 

· Penghargaan tersebut diperoleh pada saat dosen yang bersangkutan bekerja di institusi tersebut.

Rekognisi Dosen antara lain : Dosen berprestasi lokal/nasional/Internasional, Tenaga Ahli, Visiting Scholar/Professor, Invited Speaker, dan Peer Reviewer, penghargaan hasil karya penelitian / PkM

	9.4.2
	(2) – (7)
	Pencapaian prestasi/reputasi peserta didik dalam tiga tahun terakhir di bidang akademik dan non-akademik (misalnya prestasi dalam penelitian dan lomba karya ilmiah, olahraga, dan seni) dalam tiga tahun terakhir.

Tuliskan:

· Nama kegiatan, pada kolom (2), 

· Waktu penyelenggaraan, pada kolom (3)

· Tingkat (lokal PT, provinsi/wilayah, nasional, atau internasional), pada kolom (4, 5, 6, 7), dan

· Prestasi yang dicapai, pada kolom (8).
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