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KATA PENGANTAR

Puji syukur dipanjatkan kepada Allah SWT bahwa Kurikulum Pendidikan Program Sarjana
Administrasi Rumah Sakit telah selesai disusun. Kurikulum ini disusudengan mengacu kepada

Undangz Undang Nomor 12 Tahun 2012 tentang Pendidikan tinggi dan peraturan lain yang terkait
dengan penyusunan kurikulum.

Pendidikan Program Sarjana Administrasi Rumah Sakit merupakan salah satu pendidikan tinggi
Administrasi yang dperuntukan untuk Rumah Sakit dengan tujuammenghasilkan tenaga Administrasi
Rumah Sakit yang profesional, terampil, berkompeten, mandiri, kreatif serta bernilai Islami dengan
menguasai cabang ilmu pengetahuan dan teknologi untuk memenuhi kepentingan nasab dan
peningkatan daya saing bangsa. Kurikulum sangat diperlukan sebagai pedoman dan arah dalam
proses belajar mengajar (PBM) sehingga dapat dicapai kualitas lulusan yang handal.

Kurikulum ini dapat menjadi pedoman bagi dosen serta pengelola institusi gmdidikan dalam
menyelenggarakan seluruh kegiatan pendidikan di Institusi khususnya Pendidikan Program Sarjana
Administrasi Rumah Sakit STIKes Muhammadiyah Aceh yang sesuai dengan peran dan fungsi serta
kompetensi yang ditetapkan.

Ucapan terima kasih kamisampaikan kepada tim penyusun kurikulum dan pihak lain yang telah
mencurahkan pikiran, tenaga dan segala daya upayanya sehingga tersusunnya kurikulum ini. Dan tak
lupa, saran dan masukan dari semua pihak agar kurikulum ini menjadi lebih sempurna sangatiia
harapkan.

Banda Aceh, Agustus 2019

Ketua Program StudiAdministrasi Rumah Sakit

Dr. Eristono, S. Psi, M. Si, M. Pd, Psikolog
NIDN. 0124046902
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BAB |
PENDAHULUAN

A. LATARBELAKANG

Upaya menyeluruh pendidikan sebagai implementasi UndangUndang (UU)
Nomor 12 Tahun 2012 tentang Pendidikan Tinggi diselenggarakan dengan acuan
standar nasioral sebagaimana tertuang di dalam Peraturan Menteri Riset, Teknologi,
dan Pendidikan Tinggi Nomor 44 Tahun 2015 tentang Standar Nasional Pendidikan
Tinggi yang menekankan pentingnya standar nasional pendidikan, penelitian dan
pengabdian kepada masyarakat. Standar Nasional Pendidikan meliputi standar
kompetensi lulusan, standar isi, standar proses, standar penilaian, standar dosen dan
tenaga kependidikan, standar sarana dan prasarana, standar pengelolaan, standar
pembiayaan serta menjadi acuan dalam menyusun, menyelenggarakan, dan

mengevaluasikurikulum.

Standar kompetensi lulusan merupakarkriteria minimal tentang kualifikasi
kemampuan lulusan yang mencakup sikap, pengetahuan, dan keterampilan yang
dinyatakan dalam rumusan capaiarpembelajaran lulusan serta sebagai acuan utama
pengembangan standar isi pembelajaran, standar proses pembelajaran, standar
penilaian pembelajaran, standar dosen dan tenaga kependidikan, standar sarana dan
prasarana pembelajaran, standapengelolaan pembelajaran, dan standar pembiayaan

pembelajaran.

Berdasarkan UU No. 12 Tahun 2012 tentang Pendidikan Tinggi dinyatakan
bahwa Pendidikan Tinggi bertujuan untuk mengembangkan potensi Mahasiswa agar
menjadi manusia yang beriman dan bertagwa kepada Tuhan Yang Maha Esa,
berakhlak mulia, sehat, berilmu, cakap, kreatif, mandiri, terampil, kompeten, dan
berbudaya untuk kepentingan bangsa serta menguasai cabang llmu Pengetahuan
dan/atau Teknologi untuk memenuhi kepentingan nasional darmpeningkatan daya
saing bangsa. Program pendidikan dilaksanakan oleh program studi yang memiliki

kurikulum dan metode pembelajaran.

Berdasarkan UU No. 12 Tahun 2012 tentang Pendidikan Tinggi dinyatakan

bahwa kurikulum pendidikan tinggi merupakan seperangkd rencanadan pengaturan
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mengenai tujuan, isi,dan bahan ajar serta cara yang digunakan sebagaedoman
penyelenggaraan kegiatan pembelajaran untuk mencapai tujuan Pendidikan Tinggi.
Kurikulum tersebut dikembangkan oleh prodi dengan mengacu pada Standar
Nasional Pendidikan Tinggi untuk setiap Program Studi yang mencakup

pengembangarkecerdasanintelektual, akhlak mulia, danketerampilan.

Berdasarkan Permenristekdikti No. 44 Tahun 2015 tentang Standar Nasional
Pendidikan Tinggi dinyatakan bahwa StandarNasionalPendidikan Tinggi adalahsatuan
standaryangmeliputi StandarNasionalPenddikan, ditambah denganStandarNasional
Penelitian, dan Standar Nasional Pengabdian kepada Masyarakat dan merupakan
kriteria minimal tentang pembelajaran pada jenjang pendidikan tinggi di perguruan
tinggi di seluruh wilayah hukum Negara Kesatuan Republik Indonesi&tandar Nasional
Pendidikan Tinggi wajib dipenuhi oleh setiap perguruan tinggi untuk mewujudkan
tujuan pendidikan nasional dan dijadikan dasar penyelenggaraan pembelajaran
berdasarkan kurikulum pada program studi. Kurikulum adalah seperangkat rencana
dan pengaturan mengenai capaian pembelajaran lulusan, bahan kajian, proses dan

penilaian yangdigunakansebagaipedomanpenyelenggaraarprogram studi.

Standar Nasional Pendidikan Tinggterdiri dari standar kompetensi lulusan,
standarisi pembelajaran,standar prosespembelajaran,standar penilaian pembelajaran,
standar dosen, dan tenaga pendidikan, standar sarana dan prasarana pembelajaran.
Standar tersebut menjadi acuan dalam menyusun, menyelenggarakan, dan
mengevaluasi kurikulum. Standar kompetensi lulusarmerupakan kriteria  minimal
tentang kualifikasi kemampuan lulusan yang mencakup sikap, pengetahuan, dan

ketrampilan yangdinyatakan dalam rumusan capaianpembelajaranlulusan.

Penetapanprofil lulusan,capaianpembelajarandari kurikulum S1Administrasi
Rumah SakitSTIKes Muhammadiyah Acelmengacu kepadaBody of KnowledgeDi
level internasional, nomenklatur untuk ARS adalahHospital Administration (HA).
Adapun isi dari Pohon ilmu atauBody of Knowledge dari PP ARSI meliputi
Communication relationship managemenknowledge of the Healthcare Environment,

Professionalism and Social ResponsibilBysinesskill and knowledgedan Leadership.
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Kurikulum S1 Administrasi Rumah Sakit STIKes Muhammadiyah Aceh
mengacu pada Standar Nasional Pendidikan Tinggi sesuai Kerangka Kualifikasi

Nasionallndonesiaserta StandarKurikulum internasional.

B. DASARHUKUM

Dasar hukum dan peraturan perundangan yang melandasi penyusunan
Kurikulum Inti Pendidikan Sarjana(S1) Administrasi Rumah Sakitadalah:

1. Undangundang Nomor 20 Tahun 2003 tentang Sistem Pendidikan Nasional
(Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2003 Nomor 78, Tambahan

LembaranNegaraNomor 4301);

2. Undangundang Nomor 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan (Lembaran Negara
Republik Indonesia Tahun 2009 Nomor 144, Tambahan Lembaran Negara Nomor
5063);

3. UndangUndangRINomor 44 Tahun 2009 tentang RumahSakit;

4. Undangundang Nomor 12 Tahun 2012 tentang Pendidikan Tinggi (Lembaran
Negara Republik Indonesia Tahun 2012 Nomor 158, Tambahan Lembaran Negara
Nomor 5336);

5. Undangundang Nomor 36 Tahun2014 tentang TenagaKesehatan (Lembaran
Negara Republik Indonesia Tahun 2014 Nomor 298, Tambahan Lembaran Negara
Nomor 5607);

6. Undangundang Nomor 15 Tahun 2017 tentang Penamaan Program Studi pada

PerguruanTinggi.

7. Peraturan Pemerintah Nomor 44 Tahun 2014 tentang Penyelenggaraan
Pendidikan Tinggi dan Pengelolaan Perguruan Tinggi (Lembaran Negara Republik
Indonesia Tahun 2014 Nomor 16, Tambahan Lembaran Negara Republik

IndonesiaNomor 5500);

8. Peraturan Presiden Nomor 8 Tahun 2012 tentang Kerangka Kualifikasi Nasional

Indonesia(Lembaran NegaraRepublik Indonesia Tahun 2012 Nomor 24);

9. Peraturan Menteri Pendidikan dan Kebudayaan Nomor 73 Tahun 2013 tentang

PenerapanKerangkaKualifikasi NasionalIndonesia Bidang Pendidikan Tinggi
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10.

11.

12.

13.

(Berita NegaraRepublik IndonesiaTahun 2013 Nomor 831);

Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 64 Tahun 201t&entang Organisasi dan Tata
Kerja Kementerian Kesehatan (Berita Negara Republik Indonesia Tahun 2015
Nomor 1508);

Keputusan Menteri Riset, Teknologi dan Pendidikan Tinggi Menteri Republik
Indonesia Nomor 257/M/KPT/2017 tentang Nama Program Studi pada

PerguruanTinggi.

Peraturan Pemerintah Rl Nomor 47 Tahun 2021 tentang Penyelenggaraan Bidang

Perumahsakitan

Peraturan Menteri Pendidikan dan Kebudayaan Republik Indonesia Nomor 3
Tahun 2020 Tentang StandarPendidikan Tinggi.

. DAFTARISTILAH

1.

Capaian Pembelajaran adalah kemampuan yang diperoleh melalui internalisasi
pengetahuan, sikap, ketrampilan, kompetensi, dan akumulasi pengalaman kerja
(Perpres Nomor 8 Tahun 2012 tentang KKNI);

Dosen adalah pendidik professional dan ilmuwan dengan tugas utama
menstransformasikan, mengembangkaman menyebarluaskan ilmu pengetahuan,
teknologi melalui pendidikan, penelitian dan pengabdian kepada masyarakat (UU

Nomor 12 Tahun 2012 tentang pendidikan tinggi);

Instruktur /  Pembimbing Praktik Lapangan adalah tenaga yangbertugas
mengajarkan sesuatu dan sekaligus memberikan latihasan bimbingan, mengajar,

melatih danmengasuh.

Kurikulum Perguruan Tinggi (KPT) adalah Keterukuran pencapaian Standar
Kompetensi Lulusan (SKL) atau Capaian Pembelajaran (CP) oleh tsuprogram

studi menggunakandeskriptor KerangkaKualifikasi Nasionallndonesia.

Kerangka Kualifikasi adalah instrument untuk menentukan jenjang kualifikasi
berdasarkan deskripsi CP. Deskripsi tersebut merupakan alat untuk memetakan
keahlian dan karir seserang, serta mengembangkan kurikulum pendidikan. CP
merupakan pernyataan tentang apa yang diketahui, dipahami dan dapat

dikerjakan oleh seseorangnenyelesaikanprosesbelajar.
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6.

10.

11.

Kerangka Kualifikasi Nasional Indonesia merupakan kerangka penjenjangan
kualifikasi kompetensi yang dapat menyandingkan, menyetarakan, dan
mengintegrasikan antara bidang pendidikan dan bidang pelatihan kerja serta
pengalaman kerja dalam rangka pemberian pengakuan kompetensi kerja sesuai
dengan struktur pekerjaan di berbagai sektor yang selanjutnya disebut dengan
penamaan kurikulum pendidikan tinggi dengan KPT (Kurikulum Pendidikan

Tinggi) oleh Tim Kurikulum Direktorat Pembelajaran.

Kurikulum adalah seperangkat rencana dan pengaturan mengenai capaian
pembelajaran lulusan, bahan kajian, proses dan penilaian yang digunakan sebagai

pedomanpenyelenggaraan progranstudi.

Kurikulum Inti adalah kelompok baharkajian dan pelajaran yang harus dicakup
dalam suatu program studi yang dirumuskan dalam kurikulum yang disepakati
secara nasional antara Kementerian Kesehatan, Organisasi Profesi, Asosiasi
Institusi Pendidikan, dan pemangku kepentingan terkait. Kurikulum inti

disepakati sekurang kurangnya80% dari jumlah SKSkurikulum pendidikan

Kurikulum Institusional adalah sejumlah bahan kajian dan pelajaran yang
merupakan bagian dari kurikulum pendidikan tinggi, terdiri atas tambahan dari
kelompok ilmu kurikulum inti yang disusun dengan memperhatikan keadaan dan
kebutuhan lingkungan serta ciri khas perguruan tinggi yang bersangkutan.
Kurikulum institusional untuk setiap program studi ditetapkan oleh masing-masing
perguruan tinggi

Kurikulum Pendidikan Tinggi dikembangkan oleh setiap perguruan tinggi
dengan memacu pada Standar Nasional Pendidikan Tinggi untuk setiap program
studi yang mencakup pengembangan kecerdasan intelektual, akhlak mulia dan

keterampilan.

Mata Kuliah dan Modul adalah bungkus dari bahan kajian/materi ajar yang
dibangun berdasarkan beberapa pertimbangan saat kurikulum disusun. Mata
kuliah dibentuk berdasarkan pertimbangan kemandirian materi sebagai
cabang/ranting/bahan kajian bidangkeilmuan tertentu atau unit keahliantertentu
(parsial), atau pertimbangan pembelajaran terintegrasi dari sekelompok bahan
kajian atau sejumlah keahlian dalam rangka pemenuhan capaian pembelajaran

lulusan yangdirumuskan dalam kurikulum.
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12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

Pembelajaran adalah proses interaksmahasiswa dengan dosedan sumber belajar
pada suatu lingkungan belajar (UU Nomor 12 Tahun 2012 tentang Pendidikan
Tinggi).

Pendidikan Tinggi adalah jenjang pendidikan setelah pendidikan menengah
yang mencakup program diploma, program magister, program doctor dan
program profesi serta program spesialis yang diselenggarakan oleh perguruan

tinggi berdasarkan budayandonesia.

Gelar Lulusan Pendidikan Sarjana (S1) Administrasi Rumah Sakit adalah

Sarjana Kesehatan (S.Kes)

Profil adalah bentuk gambaran kemampuan yang dimiliki oleh lulusan setelah

selesaimenempuhpendidikan SarjanaAdministrasi RumahSakit.

Bahan Kajian adalah materi pembelajaran yang diambil dari peta keilmuan
manajemen informasi kesehatan dan keilmuan lain yang menunjang bidang
rekam medis dan informasi kesehatan yang menjadi ciri program studi atau

khasanahkeilmuan yangakan dibangunoleh program studi.

Kedalaman Materi adalah tingkatan ranah pembelajaran menurut taksonomi
pembelajaran yang meliputi ranah kognitif (K),afektif (A), dan psikomotor (P)

yangakandicapai dalamproses pembelajaran.

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 (UU Nomor
12 Tahun 2012 tentang Pendidikan Tinggi).

Rencana Pembelajaran Semester (RPS) adalah rencana proses pembelajaran
yang disusun untuk kegiatan pembelajaran selama satu semester guna memenuhi
capaian pembelajaran yang dibebankan pada mata kuliah/modul. Rencana
pembelajaran semester atau istilah lain, ditetapkan dan dikembangkan oleh
dosesn secara mandiri atau bersama dalam kelompok keahlian suatu bidang ilmu

pengetahuandan atauteknologi dalam program studi.

Satuan Kredit Semester (SKS) adalah takaran waktu kegiatan belajar yang
dibebankan kepada mahasiswa per minggu per semester dalam proses

pembelajaran melalui berbagai bentuk pembelajaran atau besarnya pengakuan
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21.

22.

23.

24,

25.

26.

27.

28.

atas keberhasilan usaha mahasiswa dalam mengikuti kegiatan kurikuler di suatu

program studi.

Standar Nasional Pendidikan Tinggi adalah satuan standar yang Standar
Nasional Pendidikan Tinggi adalah satuan standar yang meliputi standar nasional
pendidikan, ditambah dengan standar nasional penelitian, dan standar nasional

pengabdianmasyarakat.

Standar Nasional Pendidikan adalah kriteria minimal tentang pembelajaran
pada jenjang pendidikan tinggi di perguruan tinggi di seluruh wilayah hukum

NegaraKesatuanRepublik Indonesia.

Standar Penilaian Pembelajaran merupakan kriteria minimal tentang penilaian
proses dan hasil belajar mahasiswa dalam rangka pemenuhan capaian

pembelajaranlulusan.

Kompetensi adalah seperangkat tindakan cerdas, penuh tggung jawab yang
dimiliki seseorang sebagai syarat untuk dianggap mampu oleh masyarakat dalam

melaksanakantugas-tugasdi bidang pekerjaantertentu.

Kerangka Kualifikasi adalah instrument untuk menentukan jenjang kualifikasi
berdasarkan deskripsi CPDeskripsi tersebut merupakan alat untuk memetakan
keahlian dan karir seseorang, serta mengembangkan kurikulum pendidikan CP
merupakan pernyataan tentang apa yang diketahui, dipahami dan dapat

dikerjakan oleh seseorangsetelah menyelesaikarprosesbelajar.

Kerangka Kualifikasi Nasional Indonesia merupakan kerangka penjenjangan
kualifikasi kompetensi yang dapat menyandingkan, menyetarakan, dan
mengintegrasikan antara bidang pendidikan dan bidang pelatihan kerja serta
pengalaman kerja dalam rangkgpemberian pengakuan kompetensi kerja sesuai
dengan struktur pekerjaan di berbagai sektor yang selanjutnya disebut dengan
penamaan kurikulum pendidikan tinggi dengan KPT (Kurikulum Pendidikan

Tinggi) oleh Tim Kurikulum Direktorat Pembelajaran.

Kurikulum Per guruan Tinggi (KPT) adalah keterukuran pencapaian Standar
Kompetensi Lulusan (SKL) atau Capaian Pembelajaran (CP) oleh suatu program

studi menggunakandescriptor KerangkaKualifikasi Nasionallndonesia.

Sikap adalah perilaku benar dan berbudaya sebagaihasil dari internalisasi dan
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29.

30.

31.

32.

33.

aktualisasi nilai dan norma yang tercermin dalam kehidupan spiritual dan sosial
melalui proses pembelajaran, pengalaman kerja mahasiswa, penelitian, dan/atau

pengabdiankepadamasyarakat yangerkait pembelajaran.

Pengetahuan adalah penguasaan konsep, teori, metode, dan/atau falsafah bidang
ilmu tertentu secara sistematis yang diperoleh melalui penalaran dalam proses
pembelajaran, pengalaman kerja mahasiswa, penelitian dan/atau pengabdian

kepadamasyarakatyangterkait pembelajaran.

Pengalaman Kerja Mahasiswa adalah pengalaman dalam kegiatan di bidang
tertentu pada jangka waktu tertentu yang berbentuk pelatihan kerja, kerja

praktik, praktik kerja lapanganataubentuk kegiatanlain yangsejenis.

Keterampilan adalah kemampuan melakukan unjuk kerja dengan menggunakan
konsep, teori, metode, bahan, dan/atau instrumen, yang diperoleh melalui
pembelajaran, pengalaman kerja mahasiswa, penelitian dan/atau pengabdian
kepada masyarakat yang terkaipembelajaran. Unsur ketrampilan dibagi menjadi
duayakni keterampilan umum dan keterampilan khusus.

Keterampilan Umum merupakan kemampuan kerja umum yang wajib dimiliki
oleh setiap lulusan dalam rangka menjamin kesetaraan kemampuan lulusan
sesuaitingkat program dan jenis pendidikantinggi.

Keterampilan Khusus merupakan kemampuan kerja khusus yang wajib dimiliki

oleh setiap lulusan sesuadenganbidang keilmuanprogram studi.
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D. VISIPENDIDIKAN SARJANAADMINISTRASIRUMAH SAKIT

Ovenjadikan lulusan Sarjana Administrasi Rumah Sakit yang unggul di bidang
administrasi perumahsakitan yang islami, profesional, berkarakter, mandiri,

kompetitif dantanggapbencanad

E. MISIPENDIDIKAN SARJANAADMINISTRASI RUMAHSAKIT

1. Mengembangkaimu administrasrumahsakit didukungdengarpeningkatanpelayanan
kesehatardan menghasilkadulusan yang profesionaldan kompetitif dalam lingkup
nasionaimaupuninternasional.

2. Melaksanakaman mengembangkapenelitiandibidangadministasi rumahsakit sesuai
dengarmperkembangamamandanberkontribusterhadaganggapencana.

3. Melaksanakaman mengembangkapengabdiammasyarakapadabidangkesehatardan
administrassesuadengarperkembangafPTEK danbernilaiislami.

4. Melaksanakandan mengembangkarketerampilandalam penanggulangamencanadi

rumahsakitdengamilai-nilai islami.

F. TUJUANPENDIDIKAN SARJANAADMINISTRASIRUMAH SAKIT

Menghasilkanlulusan Sarjana(S-1) yangmampu:

1. Mengembangkan proses belajar mengajar terbaik diidang Keadministrasian Rumah
Sakit dalam rangka menghasilkan lulusan tenaga Administrasi Rumah Sakit yang
bardaya saing tinggi, siap kerjaprofessional, memiliki nilai islami dan mengikuti
kemajuan teknologi.

2. Menghasilkan lulusan administrasi rumah sakit yang unggul dibidang pelayanan
kesehatan berbasis tanggap bencana dengan menjunjung tinggi nilai keislaman.

3. Menghasilkan lulusan yang mampu Mengembangkan sikap profesional dalam praktek
Administrasi Rumah Sakit, serta menjalin Networking dalam tim.

4. Menjadi program studi yang mampu melahirkan hasil penelitian yang berimpact
tinggi yang memiliki manfaat dalam pengembangan ilmu Keadministrasian Rumah

Sakit serta memiliki publikasi di tingkat nasional dan internasional.

KurikulumProdi Administrasi Rumah Sakit Program Sarjana SMKkeammadiyah Acel




G. STRATEGIPENDIDIKAN SARJANAADMINISTRASIRUMAH SAKIT

1. Terwujudnya lulusan yang profesional, islami, unggul dan berdigitalisasi sebagai
Administrasi Rumah Sakit dalam pemberiampelayanan kesehatan, mampbersaing
pada tingkat regional,nasional serta internasional.

2. Terwujudnya karya ilmiah untuk pengembangan ilmuAdministrasi Rumah Sakit
yangsesuai dengan perkembangan peralatakesehatan nasional

3. Terwujudnya kegiatan pengabdian kepada masyarakatuntuk meningkatkan
efektivitas dan efisiensi lyanankesehatandalam bidangAdministrasi.

4. Terwujudnya perjanjian kerja samadengan berbagai pihak termasuk organisasi

profesi.
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A.

BABII

PROFIL,CAPAIANPEMBELAJARANDAN BAHAN KAJIAN

PROFILLULUSAN

Pendidikan SarjanaAdministrasi Rumah Sakit melaksanakan kegiatan pendidikan yang

menghasilkanlulusan SarjanaKesehatan(S.Kes)Ylalam menjalankantugassebagai.

No

Profil Lulusan

Deskripsi Profil Lulusan

1

Middle Leadeship (P1)

a. Kasi/ KepalaBagiandi :
1). Bidang PelayananMedik terutama rawat
inap
2). BidangDiklat

3). BidangPerencanaarProgram

4). BidangLitbang

5). BidangUmum

6). BidangKepegawaian
7). BidangPemasaran

8). BidangPerbekalandan Logistik Umum
b. KaTU/Instalasi

Administrator (P2)

Penyelenggara kegiatanadministrasi rumah sakit
mulai dari perencanaansampai monitoring evaluasi
kegiatan perumahsakitan termasuk pada bagian yan

lebih spesifik yaitu komite bencana di rumah sakit

Communicator(P3)

Pemberi arahan dan bimbingan kepada rumah
sakit dan klien dalam penyelesaian masalal

perumahsakitan, tanggap bencanaerta kemitraan

Educator(P4)

Pendidik materi-materi  perumahsakitan termasuk
tanggap bencana di rumah sakiseperti pendidikan dan
pelatihan di rumah sakit atau sebagai tenagé

pengajar di institusi pendidikan

Researche(P5)

Pengkajimasalah perumahsakitantermasuk resiko
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bencana gunamengembangkanilmu pengetahuan
dan teknologi yang dapat dipergunakan untuk
menyelesaikan masalah  perumahsakitan  di

Indonesia dan internasional

6 | Innovator (P6)

Pembuat inovasi dalamstrategi pemecahan
masalah perumahsakitan dan identifikasi resikg
bencana di rumah sakit, eperti tim promosi
kesehatan, tim pemasaranRS,tim mutu RS dantim
Komite K3 RS

B. CAPAIANPEMBELAJARANBAHANKAJIAN,DANKEDALAMANMATERI

1. Capaian Pembelajaran

Capaian Pembelajaran Khusus Prodi Administrasi

Aspek Kode
Rumah Sakit
SIKAP s bertagwa kepada Tuhan Yang Maha Esa dan mampu
menunjukkan sikap religius;
menjunjung tinggi nilai kemanusiaandalam menjalankan
>2 tugasberdasarkanagama,moral,daretika;
berkontribusi dalam peningkatan Mutu kehidupan
S3 | bermasyarakat, berbangsa, bernegara, dan kemajuan
peradabanberdasarkanPancasila;
berperan sebagai warga negara yang bangga dan cinta
S4 | tanahair, memiliki nasionalismeserta rasatanggungjawab
padanegaradan bangsa;
menghargai keanekaragamanbudaya, pandangan,agama,
S5 | dan kepercayaan, serta pendapat atau temuan orisinal
oranglain;
6 bekerja sama dan memiliki kepekaan sosial serta
kepedulianterhadap masyarakatdan lingkungan;
7 taat hukum dan disiplin dalam kehidupan bermasyarakat

dan bernegara;
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S8

menginternalisasinilai, norma, dan etika akademik;

S9

menunjukkan sikapbertanggung jawab atas pekerjaan di
bidang keahliannya secara mandiri;

S10

menginternalisasi semangat kemandirian, kejuangan, dar
kewirausahaan

S11

menginternalisasi AtHlslam Kemuhammadiyahan Dalam
Lingkungan Akademik

S12

mengimplementasikan nilainilai Al-Islam
Kemuhammadiyahan Dalam Pelayanan Rumah Sakit

S13

mengimplementasikan konsep dasar Disaster Hospital Pl
(DHP) untuk mewujudkan fasilitas pelayanan kesehatan
aman bencana

Aspek

Kode

Capaian Pembelajaran Khusus Prodi Administrasi
Rumah Sakit

PENGUASAAN
PENGETAHUAN

PP1

Menguasai konsep rumah sakit dan menganalisis data
menjadi informasi dengan menggunakan indikator
kesehatan dan administrasi rumah sakit untuk

pengambilankeputusan.

PP2

Menguasai konsep perencanaan dan pengelolaan
organisasi dan system pelayanan kesehatan rumah sak
dan menganalisis hasil perencanaan dan pengelolaan
organisasimanajemendan system pelayanankesehatan

rumah sakit.

PP3

Menguasaikonsep analisis di bidang administrasi rumah
sakit berdasarkandimensi sosiokultural dan lingkungan

kerja rumah sakit serta masyarakat.

PP4

Menguasai konsep advokasi, memberdayakan dan
mengembangkan kegiatan dukungan sosial di bidang
administrasi rumah sakit untuk meningkatkan jejaring dan
aksesibilitas pelayanan kesehatan rumah sakit serta
menganalisis hasil advokasi, memberdayaan dan

dukungansosial
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PP5

Menguasaikonsep kepemimpinan, caraberpikir system,
dan budaya kewirausahaan dalam bidang organisasi

Kesehatandan administrasi rumah sakit.

PP6

Menguasai komunikasi yang efektif di organisasi
kesehatandan organisasi rumah sakit baik lisan maupun

tertulis denganperoranganmaupunkelompok.

PP7

Menguasaikonsep penelitian di bidang kesehatanrumah

sakit/administrasi rumah sakit dan menganalisis hasil

PP8

Menguasai konsep dasar penanggulangan bencana

PP9

Menguasai konseDisaster Hospital Plan (DHPPenelitian

Aspek

Kode

Capaian Pembelajaran Khusus Prodi Administrasi
Rumah Sakit

KETRAMPILAN
UMUM

KU1l

mampu menerapkan pemikiran logis, kritis, sistematis,
dan inovatif dalam konteks pengembangan atau
implementasi ilmupengetahuan dan teknologi yang
memperhatikan dan menerapkan nilai humaniora yang

sesuaidenganbidang keahliannya;

KU2

mampu menunjukkan kinerja mandiri, bermutu, dan

terukur;

KU3

mampu mengkaji implikasi pengembangan atau
implementasi iImupengetahuan  teknologi yang
memperhatikan dan menerapkan nilai humaniora sesua
dengan keahliannya berdasarkan kaidah, tata cara dan
etika ilmiah dalam rangka menghasilkan solusi, gagasg
desain atau kritik seni, menyusundeskripsi saintifik hasil
kajiannya dalam bentuk skripsi atau laporan tugas akhir,

dan mengunggahnyadalamlaman perguruan tinggi;

Ku4

menyusun deskripsi saintifik hasil kajian tersebut di atas

dalam bentuk skripsi atau laporan tugas akhir, dan

mengunggahnyadalam lamanperguruan tinggi;
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KUS

mampu mengambil keputusan secaratepat dalam konteks
penyelesaianmasalahdi bidang keahliannya,berdasarkan

hasil analisis informasidan data;

KUG6

mampu memelihara dan mengembangkanjaringan kerja
dengan pembimbing, kolega, sejawat baik di dalam

maupundi luar lembaganya;

KU7

mampu bertanggungjawab atas pencapaian hasil kerja
kelompok dan melakukan supervise dan evaluasi terhada
penyelesaian pekerjaan yangditugaskan kepada pekerjal

yangberadadi bawahtanggungjawabnya,;

KU8

mampu melakukan proses evaluasi diri terhadap
kelompok kerja yang berada dibawah tanggungjawabnya,

dan mampu mengelolapembelajaransecaramandiri;

KU9

mampu mendokumentasikan,menyimpan, mengamankan,
dan menemukan kembali data untuk menjamin kesahihan

dan mencegahplagiasi;

KU 10

Mampu memperaktikan dasardasar penanggulan bencanq

dalam manajemen rumah sakit

Aspek

Kode

Capaian Pembelajaran Khusus Prodi Administrasi
Rumah Sakit

KETRAMPILAN
KHUSUS

KK1

Mampu memberdayakan organisasi dan membangun
Profesi ARS mengembangkanKarir Profesi ARSdan

penataanRemunerasiProfesi ARS;

KK2

Mampu mendampingi Kabid/kabag memimpin perubahar
dengan mendorong setiap staf di RS/UK/meningkatkan
kapabilitas/kompetensi melalui diklat, inhouse training,
Training Need Assesment,mengalokasikan Anggaran
Diklat

KK3

Mampu merespon perubahan organisasi dengan
menganalisis data perubahan/evidence based dan

berinovasi dalam menghadapiperubahanlingkungan;
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KK4

Mampu menilai kinerja pelayanan melalui system

monitoring mutu berbasisIT

KK5

Mampu membantu dalam penyelenggaraan kemitraan
denganpasien/keluarga dan pelaksananpelayanandalam

perencanaanproduk unggulandan monitoring pelayanan.

KK6

Mampu menggunakandata surveilans dan pengendalian
ancaman kesehatan dalam mencapai tujuan dan sasaran

dalammeningkatanderajat kesehatan.

KK7

Mampu  memahami prinsip -prinsip asuransi,
pemanfaatan, penyampaian informasi dan laporan

keuangan,serta kinerja keuanganRSsecaraefektif

KK8

Mampu membantu merencanakan, pengorganisasian

penggunaanmonitoring SDRSberbasisrenstra, mutu dan
biayadenganpendekatanIT

KK9

Mampu menyediakan bahan tata kelola organisasi untu
mengelola risiko berbasis sistem, budaya, perilaku dan
pemberdayaan organisasi sertébahan analisis kebijakan
publik, legislatif dan advokasiuntuk mengelolaorganisasi

sertamenyiapkanbahanperumusankebijakan RS

KK10

Mampu mengelolaproyek, mata rantai supply logistik dan
manajemen fasilitas berdasarkan Peraturan, Kontrak

kerjasamadan Anggaransecaraefektif dan efisien

KK11

Menyiapkan Bahan PenyusunanHospital By Law, Medical

StaffBy Law, Nursing StaffBy Law

KK12

Menyiapkan Bahan Koordinasi Dan Kerjasama Dengan

LembagaDanInstansi Lain

KK13

Mengavokasiperubahankebijakan RS, Asosiagilan Profesi

padatingkat individu dan komunitas

KK14

Mampu menyusun rencana penanggulabencana di rumah

sakit

KK15

Mampu mengintegrasikan konsep Disaster Hospital Plan

(DHP) dalam manajement rumah sakit
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2. Bahan Kajian

Bahan kajian adalah materi pembelajaran yang diambil dari peta keilmuan
administrasi rumah sakit dan keilmuan lainyang menunjang bidang perumahsakitan
yang menjadi ciri program studi atau khasanah keilmuan yang akan dibangun oleh

program studi.
3. Kedalaman Materi

Kedalaman materi adalah tingkatan ranah pembelajaran menurut taksonomi
pembelajaran yang meliputi ranahkognitif (K), afektif (A), dan psikomotor (P) yang

akandicapai dalamproses pembelajaran.

Adapun profil kelulusan, capaian pembelajaran, bahan kajian, dan kedalaman

materi disajikan matrik sebagaiberikut :
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C. MATRIK PROFIL LULUSAN, CAPAIAN
KAJIAN, DAN KEDALAMAN MATERI

EMBELAJARAN, BAHAN

18

No.

Capaian

=

Bahasa Inggris

ISDB
Psikologi Kesehatan

Tata Kelola dan
Kepemimpinan

dan manajemen

Ekonomi Kesehatan

AIK |

Pendidikan
Kewarganegaraan

Bahasa Indonesia

Dasara-dasar Akuntansi

Sistem Informasi
Manajemen Rumah Sakit

Terminologi Medis

Masvarakat

lImu Kesehatan
Epidemologi

AIK 11

Jumlah SKS

o Dasar-dasar administrasi

N

w

N

Aspek Skap

]

=

[ERN

Rln| Dasasr-dasar Statistik

=
ol

Bertakwa
kepada Tuhan
Yang Maha Esa

</|nv[n| Antropologi Kesehatan

SN

I

</|o|no| Pendidikan Anti Korupsi

< |~

<[00 |

</|6 |~ fendidikan Agama Islam

SHWIN
s

s

Menjunjung
tingg nilai
Kemanusiaan
dalam
menjalankan

Vi

Berkontri busi
dalam
peningkatan
mutu kehidupan
bermasyarakat,
berbangsa,

Berperan
sebagai warga
negara

yang bangga dan
cinta tanah

Menghargai
keanekargyama
n

budaya,
pandangan,

Bekerja sama
dan memiliki
kepekaansosial
serta kepedulian
terhadap
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Taathukum dan
disiplin dalam
dalam
kehidupan
bermasyarakat

Menginternalisa
si nilai, norma
danetika

aAlzadAmil

4

Menunjukkan
sikap
bertanggungaw
ab atas
pekerjaandi

4

10

Menginternalisa
si semangat
kemandirian,
kejuangan, dan
kewirausahaan

11

Menginternalisa
si Al-lslam

Kemuhammadiy
ahan Dalam
Lingkungan

14

12

Mengimplement
asikan nilai-nilai
Al-Islam

Kemuhammadiy
ahan Dalam

13

Mengimplement|
asikan konsep
dasar Disaster
Hospital Plan
(DHP) untuk
mewujudkan
fasilitas

Aspek
Pengetahuan

Menguasai
konsepteoritis
bidang
pengetahuan
administrasi RS
dan
keterampilan
tertentu secara
khususdan
konsep teoritis

14
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Manajemen Aset
& Tata Ruang
RS &
Manajemen
Logistik

Manguasai
konsepteoritis
bidang
manajemen
DM,
Manajemen
Rekam

Menguasai
konsepsecara
teoritis bidang
leadership,
organisad,
komunikasi dan
Public Relation

14

Menguasai
konsepteoritis
bidang etika dan
hukum

Menguasai
konsepteoritis
bidang
informasi
teknologi RS
& Sarana
PrasaranaRS

Menguasai
komunikasi
yang efektif di
organisasi
kesehatan dan
organisasi
rumah sakit
baik lisan
maupun tertulis
dengan
perorangan
maupun

4}

Menguasai
konsep
penelitian di
bidang
kesehatan
rumah
sakit/administr
asi manajemen
rumah sakit den

4]
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Menguasai
konsep dasar
penanggulangar
bencana

4

Menguasai
konsep Disaster
Hospital Plan
(DHP)

4!

Aspek
Keterampilan
Umum

Mampu
menerapkan
pemikiran
logis, kritis,
sistematis dan
inovatif dalam
konteks
pengembangan
atau
implementasi
ilmu
pengetahuan
danteknologi
yang
memperhatikan
dan menerapkan
nilai humaniora

4

Mampu
menunjukkan
kinerja
mandiri,
bermutu dan

o 1

4
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Mampu
mengkaji
implikasi
pengembangan
atau
implementasi
ilmu
pengetahuan
teknologi yang
memperhatikan
dan menerapkan
nilai humaniora
sesuai demgan
keahiannya
berdasarkan
kaidah, tata cara
dan etika ilmiah
dalam rangka
menghasilkan
solusi, gagasan.
skripsi atau
laporan tugas
akhir, dan
mengunggahnya
dalam laman
perguruan

tingg.

14

Menyusun
deskripsi
saintifik hasil
kajian tersebut
di atasdalam
bentuk skripsi
ataupun laporan
tugasakhir dan
mengunggahnya
dalam laman
perguruantingg

14

Mampu
mengambil
keputusan
secaratepat
dalam konteks
penyelesaian
masahh di
bidang
keahliannya,
berdasarkan

hasil analisis

4]
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Mampu
memelihara dan
mengembangka
n jaringan kerja
dengan
pembimbing,
kolega, sejavat
baik di dalam
maupun di luar
lembaganya

Mampu
bertanggungjaw
ab
ataspencgpaian
hasl kerja
kelompok dan
melakukan
supervisi dan
evaluasi
terhadap
penyelesaian
pekerjaanyang
ditugaskan

lkkanada nolkkaria

Mampu
melakukan
proses evaluasi
diri terhadap
kelompok kerja
yang berada di
bawah
tanggungawabn
ya,dan mampu
mengelola
pembelajaran
secara mandiri

Mampu
mendokumentas
ikan,
menyimpan,
mengamankan
dan menemukan
kembali data
untuk menjamin
kesahihandan
mencegah

10

Mampu
memperaktikan
dasar-dasar
penanggulan
bencana dalam
manajemen

rumah sakit
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Aspek
Keterampilan
Khusus

Mampu
membangun dar
mengembangka]
n organisasi
melalui
penataan dan
pemberdayaan
profesi ARS)

Mampu
menginisiasi
manager untuk
melakukan
perubahan
setiap staf di
RS/UK/meningk

Mampu
merespon
perubahan
organisasi

4!

Mampu menilai
kinerja
pelayanan
melalui system
monitoring
mutu berbasis
IT

Mampu
menginisiasi
penyelenggaraa
n kemitraan
dengan
pasien/keluarga
dan pelaksanan
pelayanan
dalam

14

Mampu
menggunakan
data surveilans
dan
pengendalian
ancaman
kesehatan dalan

4

Mampu
memahami
prinsip -prinsip
asuransi,
pemanfaatan,
penyampaian
informasi dan
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Mampu
merencanakan,
pengorganisasia
n, penggunaan,
monitoring SD
RS berbasis
renstra, mutu

Mampu
mengelola risiko
berbasis sistem,
budaya, perilaky
dan
pemberdayaan
organisasi serta
bahan analisis
kebijakan
publik, legislatif
dan advokasi
untuk mengelold
organisasi serta

10

Mampu
mengelola
proyek, mata
rantai supply
logistik dan
manajemen
fasilitas
berdasarkan
Peraturan,
Kontrak
kerjasama dan
Anggaran secar
efektif dan
efisien

11

Mampu
memahami
bahan
penyusunan
Hospital By Law
Medical Staff By
Law, Nursing

12

Mampu
melakukan
Koordinasi dan
Kerjasama
dengan

Lembaga dan

4
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13

Mampu
mengadvokasi
engavokasi
perubahan
kebijakan RS,
Asosiasi dan
Profesi pada
tingkat individu
dan komunitas

14

Mampu
menyusun
rencana
penanggulan
bencana di

15

Mampu
mengintegrasikg
n konsep
Disaster
Hospital Plant
(DHP) dalam

manajement
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No.

Capaian
Pembelajaran

Biostatistik & statstik
kesehatan

Akuntansi biaya

Prilaku Organisasi

Administrasi Kebijakan

DC

Aplikasi Komputer

Manajemen SDM
Kesehatan

Dasar-Dasar
Knamiinilzaci
AIK 111

Manajemen Pelayanan

Kaoanarawintan

Etika & hukum kesehatan

Penyuluhan kesehatan RS

Sistem Perencanaan RS

Kin ari a

manajemen keuangan

Rumah

Calsit
Manajemen Logistik

Manajemen Rekam Medis

Manajemen Yankes

Bahasa
Inggris
Drnfoci

Jumlah SKS

w

w

Aspek Skap

25

27

w|rno| Anggaran & Indikator

2

33

37

Bertakwa kepada
Tuhan Yang Maha

s

Menjunjung tinggi
nilai kemanusiaan
dalam
menjalankan

Berkontri busi
dalam peningkatan
mutu

kehidupan

Berperan sebagai
warganegara
yang bangga dan
cinta tanah air,

Menghargai
keanekaraggaman
budaya,
pandangan,

Bekerja sama dan
memiliki kepekaan
sosial

Taathukum dan
disiplin dalam
dalam

Menginter nalisasi
nilai, norma dan

Menunjukkan sikap
bertanggungawab
ataspekerjaandi

10

Menginternalisasi
semangat
keman

11

Menginternalisasi
Al-Islam
Kemuhammadiyah
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12

Mengimplementasi
kan nilai-nilai Al-
Islam

13

Mengimplementasi
kan konsep dasar
Disaster Hospital
Plan (DHP) untuk
mewujudkan

Asb'ék

Menguasaikonsep
teoritis bidang
pengetahuan
administrasiRS
dan keterampilan
tertentu secara
khususdan konsep
teoritis bagian
khusus ddam
bidang

— e N

n

Manguasai
konsepteoritis
bidang
manajemen
DM,
Manajemen
Rekam
medismanajem
en pelayanan

Menguaséi konsep
secarateoritis
bidang

n

Menguasaikonsep
teoritis bidang

Menguasaikonsep
teoritis bidang
informasi teknologi

Menguasai
komunikasi yang
efektif di organisas
kesehatan dan
organisasi rumah

Menguasai konsep
penelitian di
bidang kesehatan
rumah
sakit/administrasi

n

Menguasai konsep
dasar

Menguasai konsep
Disaster Hospital
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Aspek
Keter ampilan
Umum

Mampu
menerapkan
pemikiran logis,
kritis, sistematis
daninovatif dalam
konteks
pengembangan

Mampu
menunjukkan

Mampu mengkayji
implikasi
pengembangan
atau
implementasi
ilmu
pengetahuan
teknologi yang
memperhatikan
danmenerapkan
nilai humaniora
sesuai demgan
keahiannya

hoavdacavlzan

Menyusun
deskripsi santifik
hasl kajian
tersebut di

atas ddam

Mampu
mengambil
keputusansecara
tepat dalam
konteks

Mampu
memelihara dan
mengembangkan
jaringan kerja

Mampu
bertanggungawab
atas

pencgpaian hadl
kerja kelompok
dan melakukan

Mampu
melakukan proses
evaluasidiri
terhadap
kelompok kerja
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Mampu
mendokumentasika
n,

menyimpan,
mengamanka

10

Mampu
memperaktikan
dasar-dasar
penanaaulan

Aspek
Keterampilan
Khusus

Mampu
membangun dan
mengembangkan

Mampu
menginisiasi

Mampu merespon
perubahan
organisasi dengan
menganalisis data
perubahan/evideng
e based dan
berinovasi dalam
menghadapi
perubahan
lingkungan;.

Mampu menilai
kinerja pelayanan
melalui system
monitoring mutu
berbasis IT

Mampu
menginisiasi
penyelenggaraa
n kemitraan

Mampu
menggunakan datg
surveilans dan
pengendalian

ancaman kesehata
dalam mencapai
tujuan dan sasaran
dalam meningkatar
derajat kesehatan.
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Mampu memaham
prinsip -prinsip
asuransi,
pemanfaatan,
penyampaian
informasi dan
laporan keuangan,
serta kinerja

keuangan RS seca|
ofoltif

Mampu
merencanakan,
pengorganisasian,
penggunaan,
monitoring SD RS
berbasisrenstra,
mutu dan biaya
dengan pendekatal
IT

Mampu
mengelola
risiko berbasis
sistem, budaya,
perilaku dan

10

Mampu
mengelola
proyek, mata
rantai supply
logistik dan

11

Mampu memahami
bahan penyusunan
Hospital By Law,
Medical Staff By

L aw Niircinag Staff

12

Mampu melakukan
Koordinasi dan
Kerjasama dengan
| embaana dan

13

Mampu
mengadvokasi
engavokasi
perubahan
kebijakan RS,

14

Mampu menyusun
rencana
penanggulan

15

Mampu
mengintegrasikan
konsep Disaster

Hospital Plant
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No.

Capaian

Manajemen K3 RS

Manajemen Jaminan Mutu Kes

Metodologi Penelitian Kesehatan

Manajemen Produksi Rumah Sakit

Manajemen Pelayanan Farmasi RS o

Manajemen Resiko RS

Bahasalnggris Profesi RS

Sistem Asuransi Kesehatan

Manajemen Pemasaran RS

Manajemen Yankes dan RS

Manajemen Complain dan Qustomer

Care

Manajemen Kesling dan Limbah

Manajemen Bisnis RSB+RSA

Manajemen Bencana

P.kewir ausahaan/ enterpre
neurship

Manajemen Penunjang Medis

Jumlah SKS

w

N

Aspek Skap

w
©

43

44

IS
o

Bertakwa kepada
Tuhan Yang Maha Esa

S| Wlw

s

< | BN

s/

</|O1 [N

< & «| Pengalaman Kerj a Lapangan (PKL)

Menjunjung tinggi nilai
kemanusiaandalam
menjalankan tugas

s/

Berkontri busi dalam
peningkatan mutu
kehidupan
bermasyarakat,

Berperan sebagai warga
negarayang

bangga dancinta

tanah air, memiliki

Menghargai
keanekarggaman
budaya,pandangan,

Bekerja sama dan
memiliki kepekaan
sosial

Taathukum dandisiplin
dalam dalam

Menginternalisasinilai,
norma danetika

Menunjukkan sikap
bertanggungawab atas
pekerjaan di

10

Menginternalisasi
semangat

11

Menginternalisasi At
Islam
Kemuhammadiyahan
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12

Mengimplementasik
an nilai-nilai Al-Islam
Kemuhammadiyahan
Dalam Pelayanan

S ... N B

4!

4!

|

|

4!

13

Mengimplementasik
an konsep dasar
Disaster Hospital
Plan (DHP) untuk
mewujudkan fasilitas
pelayanan kesehatan

4!

4!

4!

Aspek Pengetahuan

Menguasai

konsep

teoritis

bidang

pengetahuan
administrasi

RS @n

keterampilan tertentu
secara khususdan
konsepteoritis bagian

|1 NN [ TR IO [P

Manguasaikonsep
teoritis bidang
manajemen DM,
Manajemen Rekam
medis,manajemen
pelayanan
keperawatan,
manajemen pelayanan

Menguasaikonsep
secarateoritis bidang
leadership, organisag,

Menguasaikonsep
teoritis bidang etika dan

Menguasaikonsep
teoritis bidang informas

Menguasai komunikasi
yang efektif di
organisasi kesehatan
dan organisasi rumah
sakit baik lisan maupun

Menguasai konsep
penelitian di bidang
kesehatan rumah
sakit/administrasi
manajemen rumah saki

1 In H |

pa |

Menguasai konsep
dasar penanggulangan
bencana

n

4!

Menguasai konsep
Disaster Hospital Plan

n

4l
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Aspek Keterampilan

Mampu menerapkan
pemikiran logis, kritis,
sistematis dan
inovatif dalam
konteks
pengembangan

atau implementasi

Mampu menunjukkan
kinerja mandiri,

Mampu mengkaji
implikasi
pengembangan
atau implementasi
ilmu pengetahuan
teknologi yang
memperhatikan dan
menerapkan nilai
humaniora sesuai
dengan keahliannya
berdasarkankaidah,

AP RPN PRy - P

Menyusun deskripsi
saintifik hasil kajian
tersebut di atas
dalam bentuk skri psi
ataupun laporan

Mampu mengambil
keputusansecaratepat
dalam konteks
penyelesa@an

Mampu memelihara dan
mengembangkan
jaringankerja dengan
pembimbing, kolega,

Mampu
bertanggungawab atas
pencapaian

hasil kerja

kelompok dan
melakukan

Mampu melakukan
proses evaluasidiri
terhadap kelompok
kerja yang berada di
bawah

Mampu
mendokumentasikan,
menyimpan,
mengamankan dan
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10

Mampu memperaktikan
dasar-dasar
penanggulan bencana

Aalam manainman

Aspek Keterampilan
Khusus

Mampu
mengaplikasikan ilmu
manajemen

Mampu
berkomunikasi

Mampu mengelola
administrasi Rumah

Mampu membuat
keputusan dalam proses

Mampu
mengembangkan
pelayanan
kesehaan di

Mampu mendisain dan
mengelola
penyelenggaraan tata
kelola kepemimpinan

Mampu memahami
prinsip -prinsip
asuransi, pemanfaatan,
penyampaian informasi
dan laporan keuangan,
serta kineria kelianaan

Mampu merencanakan,
pengorganisasian,
penggunaan,
monitoring SD RS
berbasis renstra, mutu

Mampu mengelola
risiko berbasis sistem,
budaya, perilaku dan
pemberdayaan
organisasi serta bahan
analisis kebijakan
publik, legislatif dan
advokasi untuk

10

Mampu mengelola
proyek, mata rantai
supply logistik dan
manajemen fasilitas
berdasarkan Peraturan,
Kontrak kerjasama dan

11

Mampu memahami
bahan penyusunan
Hospital By Law,

Medical Staff By Law,
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12

Mampu melakukan
Koordinasi Dan
Kerjasama Dengan
Lembaga Dan Instansi

13

Mampu mengadvokasi
engavokasi perubahan
kebijakan RS, Asosiasi
dan Profesi pada tingka
individu dan komunitas

14

Mampu menyusun
rencana penanggulan
bencana di rumah sakit

15

Mampu
mengintegrasikan
konsep Disaster

Hospital Plan (DHP)
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No.

Capaian Pembelajaran

Evaluasi Kerja (Pelayanan
Keuangan)RS

Manajemen aset Dan Tata Ruang

Public Relation and Custemer
Service

Studi Kelayakan Proyek

Akreditasi Rumah Sakit

Pengalaman Belajar
Lapangan (PBL)

Magang

SKRIPSI

Jumlah SKS

N

Aspek Skap

58

60

Bertakwa kepada Tuhan Yang Maha Esadan mampu
menunjukkan sikap religius

Menjunjung tinggi nilai kemanusiaandalam
menjalankan tugas beidasarkan agamg, moral, dan
etika serta berakhlakul karimah

Berkontri busi dalam peningkatan mutu
kehidupan bermasyarakat, berbangsa,
bernegara, dan kemajuan peradaban
berdasarkan Pancasila

Berperan sebagai warganegara yang

bangga dancinta tanah air, memiliki
nasionalisme serta rasatanggung jawab pada
negara dan bangsa.

Menghargai keanekaraggaman budaya,pandangan,
agamadan kepercayaan, serta
pendapat atau temuan orisinal orang lain

Bekerja sama danmemiliki kepekaansosial
serta kepedulian terhadap masyarakat dan
lingkungan.

Taathukum dandisiplin dalam dalam
kehidupan bermasyarakat dan bernega a.

Menginternalisasinilai, norma danetika
akademik.

Menunjukkan sikap bertanggungawab atas
pekerjaan di bidang keahliannya sscara mandiri;

10

Menginternalisasisemangat kemandirian,
kejuangan, dankewirausahaan
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11 | Menginternalisasi Aklslam Kemuhammadiyahan
Dalam Lingkungan Akademik

12 | Mengimplementasikan nilainilai Al-Islam
Kemuhammadiyahan Dalam Pelayanan Rumah Sak

13 | Mengimplementasikan konsep dasar Disaster

Hospital Plan(DHP) untuk mewujudkan fasilitas
pelayanan kesehatan aman bencana

Aspek Pengetahuan

Menguasaikonsepteoritis bidang
pengetahuan administrasiRS @&n
keterampilan tertentu secara khususdan konsep

Manguasaikonsepteoritis bidang
manajemen DM, Manajemen Rekam
medismanajemen pelayanan keperawatan,

Menguasaikonsepsecarateoritis bidang
leadership, organisad, komunikasi dan
Public Relation

Menguasaikonsepteoritis bidang etika dan
hukum kesehatan

Menguasaikonsepteoritis bidang informasi
teknologi RS& Sarana Prasarana RS

Menguasai komunikasi yang efektif di organisasi
kesehatan dan organisasi rumah sakit baik lisan
maupun tertulis dengan perorangan maupun

Menguasai konsep penelitian di bidang kesehatan
rumah sakit/administrasi manajemen rumah sakit
dan menganalisis hasil penelitian

Menguasai konsep dasar penanggulangan bencana

Menguasai konsep Disaster Hospital Plan (DHP)

Aspek Keter ampilan Umum

Mampu menergpkan pemikiran logis, kritis,
sistematis daninovatif dalam konteks
pengembangan atau implementasi ilmu pengetahuan

Mampu menunjukkan kinerja mandiri,
bermutu dan terukur.

Mampu mengkaji implikasi pengembangan
atau implementasi imu pengetahuan teknologi yang
memperhatikan dan menerapkan nilai humaniora

Menyusun deskripsi santifik hasil kajian
tersebut di atas ddam bentuk skripsi ataupun

laporan tugasakhir dan mengungghnya ddam

KurikulumProdi Administrasi Rumah Sakit Program Sarjana SMKkeammadiyah Acel




39

Mampu mengambil keputusansecaratepat
dalam konteks penyelesaian masabh di bidang
keahiannya, bedasarkan hasl analisis informasi

Mampu memelihara dan mengembangkan
jaringankerja dengan pembimbing, kolega, sejavat
baik di dalam maupun di luar lembaganya

Mampu bertanggungawab atas percapaian
hasil kerja kelompok dan melakukan sipervisi dan
evaluasiterhadap penyelesaian pekerjaanyang

Mampu melakukan proses evaluasi diri
terhadap kelompok kerja yang berada dibawah
tanggungawabnya, dan mampu mengelola

Mampu mendokumentasikan, menyimpan,
mengamankan dan menemukan kembali data untuk
menjamin kesahihan dan mencegahplagasi

10

Mampu memperaktikan dasardasar penanggulan
bencana dalam manajemen rumah sakit

Aspek Keterampilan Khusus

Mampu mengaplikasikan ilmu manajemen
administrasi RS d#&am pemecahanmasalah nternal
Rumah Sakit

Mampu berkomunikasi efektif dalam berorganisasi
di Rumah kit

Mampu mengelola administrasi Rumah
Sakit secaramandiri

Mampu membuat keputusan dalam proses
pemecahan masabkh di Rumah Sakt

Mampu mengembangkan pelayanan
kesehaan di rumah sakit dan mampu
beradaptasi pada kondisi sumber daya terbatas.

Mampu mendisain dan mengelola
penyelenggaraan tata kelola kepemimpinan rumah
sakit

Mampu memahami prinsipprinsip asuransi,
pemanfaatan, penyampaian informasi dan laporan
keuangan, serta kinerja keuangan RS secara efektif

Mampu merencanakan, pengorganisasian,
penggunaan, monitoring SD RS berbasis renstra,
mutu dan biaya dengan pendekatan IT

Mampu mengelola risiko berbasis sistem, budaya,
perilaku dan pemberdayaan organisasi serta bahan
analisis kebijakan publik, legislatif dan advokasi

10

Mampu mengelola proyek, mata rantai supply
logistik dan manajemen fasilitas berdasarkan

Peraturan, Kontrak kerjasama dan Anggaran secarg
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11 | Mampu memahami bahan penyusunan Hospital By
Law, Medical Staff By Law, Nursing Staff By Law

12 | Mampu melakukan Koordinasi Dan Kerjasama
Dengan Lembaga Dan Instansi Lain

13 | Mampu mengadvokasengavokasi perubahan
kebijakan RS, Asosiasi dan Profesi pada tingkat
individu dan komunitas

14 | Mampu menyusun rencana penanggulan bencana d
rumah sakit

15 | Mampu mengintegrasikan konsep Disaster Hospital

Plan (DHP) dalammanajement rumah sakit
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D. BAHAN KAJIAN, DAN KEDALAMANATERI

CAPAIAN KEDALA MATA KULIAH
NO PEMBELAJARAN BAHANKAJIAN MAN
K| AP
1 |PROFIL1:LEADER
P1CP1 1. Kepemimpinan C6| A4 | P5| 1. Perilakuorganisasi
Mampu memberdayakary 2. Manajemenresiko/ KPRS 2. Administrasi RS
organisasi dan 3. SIMRS 3. MSDM
membangunProfesiARS| 4. PengelolaanrSDMRS 4. ManajemenRisiko
mengembangkan Karir 5. Regulasiumum,kesehatan RS RS
Profesi ARS dan 6. Penyusunanregulasi, 5. Administrasi
penataan Remunerasi pedoman,panduan,juknis, SOH KebijakanRS
ProfesiARS RS 6. DasarAdministrasi
7. Manajemenkinerja klinik & Manajemen
8. Manajemenrisiko klinik 7. Manajemen
9. KebijakanDisastersHospital bencana
Plant (DHP)
P1CP2 1. Kepemimpinan C6| A5 | P5| 1. DasarAdministrasi
Mampu mendampingi 2. TatakelolaRS & Manajemen
Kabid/kabag memimpin 3. Regulasiumum,kesehatan, 2. Administrasi RS
perubahan dengan RS 3. Administrasti
mendorong setiap staf di 4. Penyusunan regulasi, KebijakanRS
RS/UK/meningkatkan pedoman,panduan,juknis, 4. DasarDasar
kapabilitas/kompetensi SOPRS Komunikasi
melalui diklat, inhouse 5. Kemampuankomunikasi 5. Sistem Perencanas
training, Training Need efektif RS
Assesment 6. KnowledgeManagement 6. ManajemenBisnis
mengalokasikan (KM) 7. Perilaku organisasi
AnggaranDiklat 7. LO-OL (Learning 8. Kewirausahaan
organization-organizational 9. Manajemen
learning) bencana
8. Manajemen penanggulanga
bencana
9. Integrasi Disasters Hospital
Plant DHP
P1CP3 1. Perilaku organisasi C6| A4 | P5| 1. Perilakuorganisasi
Mampu merespon 2. Budayaorganisasi 2. DasarDasar
perubahan organisasi 3. Perubahanorganisasi(OC) Komunikasi
denganmenganalisis 4. Perkembangarorganisasi 3. ManajemenBisnis
data (OD) 4. Metodologi
perubahan/evidence 5. Kepemimpinan Penelitian
based dan berinovasi 6. Metodologipenelitian 5. kewirausahaan
dalam menghadapi 7. KnowledgeManagement
perubahanlingkungan (KM)
8. LO-OL (Learning
organization-organizational
learning)
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P1CP4 1. kepemimpinan C6| A4 | P5 MSDM

Mampu menilai kinerja | 2. pengelolaanSDMRS EvaluasiKinerja

pelayanan melalui 3. kinerja organisasi RumahSakit

systemmonitoring mutu | 4. SIMRS Anggarandan
5.

berbasisIT

Akreditasi

Indikator Kinerja
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CAPAIAN KEDALA MATA KULIAH
NO PEMBELAJARAN BAHANKAJIAN MAN
K A P
6. Manajemenkinerja klinik Sstem Informasi
ManajemenRS
Manajemen
JaminanMutu
Kesehatan
Manajemenrisiko
P1CP5 1. Kepemimpinan C6| A4 | P5 ManajemenBisnis
Mampu membantu 2. Perencanaarstrategi (RSBRSA)
dalam penyelenggaraan bisnis(strategi dan System
kemitraan dengan operasional) perencanaanRS
pasien/keluarga dan 3. Mutu pelayanan Manajemen
pelaksanan pelayanan 4. Kemampuankomunikasi Komplain dan .
dalam perencanaan dengarkastamerinternal & CustomerService
produk unggulan dan eksternal Pelayananpublic
monitoring pelayanan. 5. Praktek & proses MangjemenLog|st|k_
bisnis RS (sistem Medik dan NonMedik
produksi & inovasi Manajemen
layananjasa RS) Produ'ksi RS o
6. IntegrasiDisasters ManajemenBisnis
Hospital Plant (DHP) RS
Manajemen bencana
P1CP7 1. Kinerja organisasiRS C6 | AAd | PS5 EvaluasiKinerja
Mampu memahami 2. Mutu pelayananRS RumahSakit
prinsip -prinsip asuransi,| 3. EkonomiKesehatan Anggaran dan
pemanfaatan, 4. AsuransiKesehatan Indikator Kinerja
penyampaian informasi | 5. Manajemenkinerja klinik Manajemen
dan laporan keuangan, | 6. Akuntansi& keuanganRS JaminanMutu
serta kinerja keuangan Kesehatan
RSsecaraefektif EkonomiKesehatan
SistemAsuransi
Kesehatan
ManajemenRisiko
Akuntansi Biaya
Manajemen
KeuanganRS
P1CP8 1. DesainOrganisasi C6| AAd| P5 DasarAdministrasi
Mampu membantu 2. Fungsimanajemen dan Manajemen
merencanakan, 3. Mutu pelayananRS SistemInformasi
pengorganisasian, 4. SIMRS ManajemenRS
penggunaanmonitoring | 5. Regulasiumum, kesehatan, System
SD RS berbasis renstra, RS perencanaanRS
mutu dan biaya dengan | 6. Penyusunanregulasi, Manajemen
pendekatan|T pedomanpanduan, juknis, KeuangarRS
SORRS Akuntansi Biaya
7. Akuntansi & keuanganRS Administrasi RS
8. glebi{a(kDaFr'lP[;isasters Hospitg Administrasi
an .
9. Integrasi Disasters Hospital .K.eb|1§kanRSI
Plant (DHP) Vianajemen pencana
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CAPAIAN KEDALA MATA KULIAH
NO PEMBELAJARAN BAHANKAJIAN MAN
K A P
P1CP10 1. Akuntansi & keuanganRS C6| A4 | P5| 1. AkuntansiBiaya
Mampu mengelola 2. Manajemenlogistik (medis, 2. Manajemen
proyek, mata rantai non medis) KeuanganRS
supply logistik dan 3. Regulasiumum, kesehatan, 3. Manajemen Logisti
manajemen fasilitas RS Medik dan Non
berdasarkanPeraturan, 4. Penyusunan regulasi, Medik
Kontrak kerjasama dan pedoman,panduan,juknis, 4. ManajemenAset&
Anggaran secara efektif SOPRS TataRuang
dan efisien 5. Feasibiliy StudyRS 5. Studi Kelayakan
6. Disasters Hospital Plant Proyek
(DHP)
P1CP13 1. Perilakuorganisasi C6| A4 | P5| 1. PerilakuOrganisasi
Mengavokasiperubahan 2. Budayaorganisasi 2. DasarAdministrasi
kebijakan RS, Asosiasi 3. Perkembanganorganisasi & Manajemen
dan Profesi pada tingkatf 4. Kepemimpinan 3. Administrasi
individu dan komunitas 5. Regulasiumum,kesehatan, KebijakanRS
RS 4. Manajemen
6. Penyusunan regulasi, Pelayanan
pedoman,panduan,juknis, Kesehatan
SORRS 5. Administrasi RS
7. Pelaporankearsipan 6. Etika Hukum dan
8. Etika & hukum RS(HBL, ProfesiKesehatan
MSBLNSBL) 7. DasarDasar
9. Kemampuankomunikasi Komunikasi
efektif
10. Kemampuan komunikasi
dengankastamerinternal &
eksternal
11. Kebijakan Disasters
Hospital Plant (DHP)
2 |ADMINISTRATOR
P2CP6 TataKelolaRS C6| A4 | P5| 1. Administrasi RS
Mampu menggunakan IKM (perilaku, budaya,kesh 2. Manajemen
data surveilans dan masy) Pelayanan
pengendalianancaman Surveillance& epidemiologi KesehatarRS
kesehatan dalam Manajemen bencana 3. IKM
mencapai tujuan dan Pengelolaan data dan informasi 4. Terminology Medis
sasaran dalam tanggap bencana 5. Epidemiologi
meningkatanderajat 6. Biostatistik dan
kesehatan Statistik Kesehatan
7. Manajemen
bencana
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P2CP8 1. DesainOrganisasi C6| A4 | P5| 1. DasarAdministrasi
Mampu membantu 2. Fungsimanajemen danManajemen
merencanakan, 3. Mutu pelayananRS 2. Sisteminformasi
pengorganisasian, 4. SIMRS ManajemenRS
penggunaanmonitoring 5. Regulasiumum,kesehatan, 3. System
SD RS berbasis renstra, RS perencanaankRS
mutu dan biaya dengan 6. Penyusunanregulasi, 4. Manajemen
pendekatan!T pedoman,panduan,juknis, KeuanganRS
SOPRS 5. AkuntansiBiaya
7. Akuntansi & keuanganRS 6. Administrasi RS
8. Emergency Manajemen 7. Administrasi
System KebijakanRS
9. Integrasi Disasters Hospital Manajemen
Plant (DHP) bencana
P2CP9 1. DesainOrganisasi C6| A4 | P5| 1. Perilakuorganisasi
Mampu menyediakan 2. Fungsimanajemen 2. MSDM
bahan tata kelola 3. Perubahanorganisasi(OC) 3. EvaluasiKinerja
organisasi l.thk 4. Perkembanganorganisasi Rumah Sakit
mengelolarisiko
berbasissistem, budaya, (OD) 4. Anggaran dan
perilaku dan 5. PengelolaanSDMRS Indikator Kinerja
pemberdayaan 6. Kinerja organisasiRS 5. Manajemen
organisasi sertabahan 7. Mutu pelayananorganisasi JaminanMutu
analisis kebijakan publikl 8. Kepemimpinan Kesehatan
legislatif dan advokasi 9. TataKelolaRS 6. Manajemen
untuk mengelola .
organisasi serta 10. KnowledgeManagement Komplain dan_
menyiapkan bahan (KM) CustomerService
perumusankebijakanRS|  11. LO-OL (Learning 7. Administrasi RS
organization- 8. Manajemen
organizationallearning) Pelayanan
KesehatarRS
Perilaku organisasi
P2CP11 1. Regulasiumum,kesehatan, | C6| A4 | P5| 1. Administrasi RS
Menyiapkan Bahan RS Etika Hukum dan
Penyusun_anHospitaI By 2. Penyusunan regulasi, ProfesiKesehatan
Law, Med|_cal Staff By pedoman,panduan,juknis,
Law, Nursing Staff By
Law SOPRS
3. Etika & hukum RS(HBL,
MSBLNSBL)
P2CP12 1. Perilakuorganisasi C6| A4 | P5| 1. Perilakuorganisasi
Menyiapkan Bahan 2. Budayaorganisasi 2. Administrasi RS
Koordinasi Dan 3. Perubahanorganisasi(OC) 3. Manajemen
Kerjasama Dengan . 4. Perkembangarorganisasi Pelayanan
LembagaDanInstansi
Lain (OD) KesehatarRS
5. TataKelolaRS 4. Administrasi
6. Regulasiumum,kesehatan, KebijakanRS
RS DasarDasar
7. Penyusunan regulasi, Komunikasi
pedoman,panduan,juknis,
SOPRS
8. Kemampuankomunikasi

efektif
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9. Kemampuan komunikasi
dengankastamerinternal &
eksternal
KnowledgeManagement
(KM)

LO-OL(Learning
organization-organizational
learning)

Investigasi dan pelaporan
manajemen bencana
Kebijakan Disasters Hospital
Plant (DHP)

10.

11.

12.

13.

COMMUNICATOR

P3CP1 1. TatakelolaRS C3| A3 | P2 | 1. Administrasi RS
Mampu mendampingi | 2 Regulasiumum, kesehatanRS 2. Administrasti
Kabid/kabag memimpin | 3 pepyysunanregulasi,pedoman, KebijakanRS
perubahan dengan panduan, juknis,SOP RS 3. DasarDasar
mendorong §et|ap stafdi| 4 Kemampuankomunikasi efektif Komunikasi
ES/U;I{menl(lngkatkan . | 5. KnowledgeManagement(KM) 4. Perilaku organisasi
apabilitas/kompetens| 6. LO-OL (Learningorganization- S. Penyuluhan
melalui diklat, inhouse organizational learning) Kesehatan rumah
training, Training Need 7. Pengelolaan data dan sakit
Assesment, :
mengalokasikan informasi tanggap bencana
AnggaranDiklat 8. Kebijakan Disasters Hospital
Plant (DHP)
P3CP2 6. Perencanaarstrategi bisnis C3| A3 | P2 | 1. Sistem
Mampu membantu (strategi dan operasional) PerencanaarRS
dalam penyelenggaraan | - Kemampuankomunikasi dengan 2. Manajemenbisnis
Eggg:/liglgaerg%agan kastamerinternal & eksternal 3. Kewirausahaan
pelaksanan pelayanan | 8. Praktek & proses bisnis RS 4. Manajemen
dalam perencanaan (sistem produksi & inovasi produksi RS
produk unggulan dan layananjasa RS) 5. PelayananPublik
monitoring pelayanan. 9. Trauma healing 6. Manajemen
10. Survive pasca bencana Pema_sararRS
7. Manajemen
11. Ancamanbencana Komplain dan
Pertolongan pertama CustomerService
gawat darurat sederhana 8. Hospital Public
(PPGDS) Relation
9. Psikologi
Kesehatan
10. Penyuluhan
kesehatan rumah
sakit
11. Manajemen
pelayanan
keperawatan
P3CP3 1. Ekonomikesehatan C3| A3 | P2 | 1. Ekonomikesehatan
Mampu memahami | 5 = aqransikesehatan 2. SistemAsuransi
prinsip prisip asurans, 3. Manajemenkinerja klinik Kesehatan
pemanfaatan, L . 3. Manajemenrisiko
penyampaian informasi | 4. AkuntansidankeuanganRS )
dan laporan keuangan, | 5 Disasters Hospital Plah (DHP) 4. Dasarakuntansi
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serta kinerja keuangan 5. Akuntansibiaya
RSsecaraefektif 6. Manajemen
keuanganRS
Anggaran dan
indikator kinerja RS
P3CP4 1. TatakelolaRS C3| A3 | P2 | 1. Administrasi RS
Menyigpka}n Bahan 2. Regulasiumum, kesehatanRS 2. Administrasi
Koordinasi Dan 3 p , kebijakanRS
Kerjasama Dengan . Penyusunarregulasi,pedoman, 2 D
LembagaDanInstansi panduan, juknis,SOP RS ' asarc?asa.r
Lain 4. Kemampuankomunikasi efektif komunikasi
5. Pelaporankearsipan 4. Dasgr .dasa.r
6. Kebijakan Disasters Hospital Administrasi dan
" Plant (DHP) P Manajemen
Penyuluhan
7. Komunikasi resiko bencana Kesehatan rumah
8. Ancaman bencana sakit
P3CP5 1. Perubahanorganisasi(OC) C4| A3 | P2 | 1. Perilakuorganisasi
Mengavokasperubahan| 2. Perkembanganorganisasi(OD) 2. Administrasi RS
kebijakan RS, Asosiasi | 3 kepemimpinan 3. Administrasi
Qaq Profe3| pada tlr]gkat 4. Regulasiumum, kesehatan RS kebijakanRS
individu dankomunitas .
5. Penyusunan regulasi, pedoman 4. Dasardasar
panduan, juknis,SOP RS komunikasi
6. Pelaporankearsipan Penyuluhan
7. Kebijakan Disasters Hospital Kesehatan rumah
Plant (DHP) sakit
8. Komunikasi resiko bencana
EDUCATORP4)
P4ACP3 1. Perilakuindividu dankelompok | C3| A3 | P2 | 1. Perilakuorganisasi
Mampu merespon dalamorganisasirumah sakit. 2 Biostatistik dar
gg;ubahan organisast 5 - gydaya organisasi dan nilanilai Statistika
gan menganalisis budayaorganisasirumah sakit.
data yaorganisasiruman sa Kesehatan
perubahan/evidence 3. Konsepstatistik kesehatan 3. ManajamenK3RS
based dan berinovasi | 4- Pengolahandatasecaradeskripti, 4. Pendidikan Agama
dalam menghadapi bivariate, dan multivariate. Islam
perubahanlingkungan | 5. KonsepK3 rumah sakit untuk 5. Penyuluhan
mencegah terjadinya potensi Kesehatan rumah
bahaya, kecelakaan, penyakit sakit
infeksi dan hubungankerja di Manajemen
rumah sakit bencana
6. Figih dalam menghadapi bencan
7. Ancaman bencana
8. Code emergency
PACP4 1. Manajemen pelayanan kesehata| C4| A3 | P2 | 1. Manajemen
Mampu menilai kinerja dan kerangka kebijakan Pelayanan
pelf;\yanan r_r:elglw . kesehatan: konteks, proses, dan KesehatarRS
E)szggg-m Oring MU pelaku-pelaku 2. Manajemen Muty
2. Aspek manusia dalam sistem RS
manajemenorganisasipelayanan Aplikasi Komputer
3. Indikator mutu pelayananRS
4. Konsepkonsep Hardware,
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Software Komputer, dan sistem
operasikomputer untuk kegiatan
administrasi, serta mampu
membandingkan beberapa solus
hardware, software serta sistem
operasikomputer.

. Diagram proses bisnisdan

penggunaan aplikasi dalam
bidang Administrasi Rumah
Sakit.

kegiatan administrasi, serta
mampu membandingkan
beberapa solusi hardware,
software serta sistemoperasi
komputer.

Konsep komunikasi sebagai
bentuk hubunganantar manusia
(humanrelation).

P4CP6 Sistemjaminan kesehatandan C3| A3 | P2 SistemAsuransi
Mampu memahami sistem pembiayaankesehatan Kesehatan
prinsIp-prinsip asuransil, Situasi jaminan kesehatan saat i i
pemanfaat_an,_ . ini dala:n menjalankan prinsi Slstem niormas
penyampaian informasi e J . P il . ManajemenRS
dan laporan keuangan, prinsip asuransi kesehatan sosi
serta kinerja keuangan di BPJS. Anggaran dan
RSsecaraefektif Sisteminformasi manajemendi Indikator Kinerja

rumah sakit Manajemen

Anggarankinerja sesuaikonsep KeuanganRS

manajemenkinerja di rumah

Sakit

Kriteria pengukurankinerja

rumah sakit

Perencanaan kebutuhan dan

pengendaliankeuanganuntuk

mewujudkan pelaksanaan

rumah sakit yang efektif.
P4CP7 . Menetapkanperencanaangdan C4| A3 | P2 Perilaku organisasi
Mampu merknbantu pengorganisasianrumah sakit RS
merencanakan, i i i .
pengorganisasian, . IIl/lenguralkankaldah,pr|ns|p dan Manajemen
penggunaanmonitoring onsep pelayanan kesehatan pelayanan
SD RS berbasis renstra, lintas fungsi,level organisasidan kesehatanUKM dar
mutu dan biaya dengan budaya UKP/ Penunjang
pendekatan|T . Blueprint manajemen Manajemen

pemasarandan jasa Jaminan Mutu

. Indikator mutu pelayananRS Kesehatan
. Konsepkonsep Hardware, Aplikasi Komputer
Software Komputer, dan sistem DasarDasar
operasi komputer untuk Komunikasi
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sasaran dalam
meningkatanderajat
kesehatan

P4CP8 1. Konsep dasar hukum kesehata| C4| A3 | P2 Peraturan dan
Mampu mengelola sebagai bentuk peraturan dalan Kebijakan
proyek, mata rantai pelayananrumah sakit Kesehatan(AKRS)
supply logistik d.a.m 2. Sistempelayanankesehatandan Manai
manajemen fasilitas , anaemen
berdasarkanPeraturan, kerangka kebijakan kesehatan: Pelayanan
Kontrak kerjasama dan konteks, proses, dan pelaku KesehatanRS
Anggaran secara efektif pelaku Manajemen Logisti
dan efisien 3. Sistem perencanaan dan Medik dan Non
pengadaaniogistic rumah sakit Medik
4. Sistem penganggaran rumah Anggaran dan
sakit secaraefektif dan efisien Indikator Kinerja
Disasters Hospital Plant (DHP)
RESEARCHE®5)
P5CP1 1. Knowledgemanajemen C4| A3 | P2 Perilaku organisasi
Mampu merespon 2. Perilaku organisasi Metodologi
perubahanorganisasi 3. Budayaorganisasi penelitian
dengan menganalisis 4. Perubahanorganisasi(OC) Biostatistik dan
data 5. perkembanganorganisasi(OD) Statistika
perubahan/evidence LO-OL (learning organization- Kesehatan
baseddan berinovasi organizational learning Manajemen K3 RS
dalam menghadapi 7. Metodologipenelitian
perubahanlingkungan Konsepsttaistik kesehatan
P5CP2 1. Mutu pelayananRS C4| A3 | P2 Manajemen
Mampu menilai kinerja | 2. kinerja organisasiRS Komplain dan
pelayanan melalui 3. SIMRS CustomerService
Z)Stt)ear;rsr}(%mtormg muty 4. Akreditasi RS Manajemen
Manajemenkinerja klinik Komplain dan
CustomerService
PelayananPublik
EvaluasiKinerja
RumahSakit
Anggaran dan
Indikator Kinerja
SistemInformasi
ManajemenRS
ManajemenRisiko
P5CP3 1. TatakelolaRS C4| A3 | P2 Administrasi RS
Mampu menggunakan | 2. IKM Manajemen
data surveilans dan 3. Surveilancedan epidemiologi pelayanan
pengendalianancaman Potensiancaman bencana kesehatanRS
kesehatan dalam biologis di rumah sakit KM
mencapai tujuan dan Epidemiologi

Manajemen K3 RS
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P5CP4 1. Ekonomikesehatan C3| A3 | P2 | 1. Ekonomikesehatar
Mampu memahami | 2. Asuransikesehatan 2. SistemAsuransi
PriNSIp-prinsip asuransl,| 3 - Manajemenkinerja klinik Kesehatan
pemanfaat.an,. ; . | 4. AkuntansidankeuanganRS 3. Manajemenrisiko
ggmggopr?r?ié?];:;:i' Disasters Hopital Plant (DHP) 4. Akum.anSi biaya
sertakinerja keuangan 5. Manajemen
RSsecaraefektif keuanganRS
6. Anggarandan
indikator kinerja RS
P5CP5 1. Desainorganisasi C4| A3 | P2 | 1. Manajemen
Mampu membantu 2. Fungsimanajemen Komplain dan
merencanakan, 3. Mutu pelayananRS CustomerService
pengorganisasian, 4. SIMRS 2. Manajemen
g%n%%uggfﬁggnrl;rgrga, 5. Regulasiumum,kesehatan RS Komplain dan
mutu dan biaya dengan | 6-  Penyusunanregulasi,pedoman, CustomerService
pendekatanIT panduan, juknis,SOPRS 3. PelayananPublik
7. AkuntansidankeuanganRS 4. Manajemen
8. Perencanaarstrategi bisnis jaminan mutu
(strategi dan operasional) kesehatan
PengelolaanSDMRS Sisteminformasi
manajemenRS
6. Administrasi
kebijakanRS
7. Akuntansibiaya
8. Manajemen
keuanganRS
9. Anggaran dan
indikator kinerja RS
10. ManajemenBisnis
(RSBRSA)
ManajemenSDM
P5CP6 1. Knowledgemanagement C3| A3 | P2 | 1. Perilakuorganisasi
Mampu menyediakan | 2. Perilaku organisasi 2. Administrasi RS
bahan tata kelola 3. Budayaorganisasi 3. ManajemenSDMRS
organisasi untuk 4. LOOL 4. Evaluasikinerja RS
mengelolarisiko berbasig 5. Perubahanorganisasi(OC) 5. Anggaran dan
sistem, budaya, perilaku| 6. Perkembanganorganisasi(OD) indikator kinerja
dan pemberdayaan 7. PengelolaanSDMRS 6. Manajemen
organisasi sertabahan | 8. Kinerja organisasiRS komplain dan
analisis kebijakan publik| 9. Mutu pelayananRS customerservice
legislatif dan advokasi TatakelolaRS 7. Manajemen
untuk mengelola jaminan mutu
organisasi serta kesehatan
menyiapkanbahan Manajemen K3
perumusankebijakan RS| RS
Mengavokasiperubahan| 1. Perubahanorganisasi(OC) C4| A3 | P2 | 1. Perilakuorganisasi
kebijakan RS, Asosiasi | 2.  Perkembanganorganisasi(OD) 2. Administrasi RS
dan Profesi pada tingkat| 3 Kepemimpinan 3. Administrasi
individu dankomunitas 4. Regulasiumum,kesehatanRS kebijakanRS
5. Penyusunan regulasi, pedoman Dasardasar
panduan, juknis,SOP RS komunikasi

Pelaporankearsipan
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pengorganisasian,
penggunaanmonitoring
SD RS berbasis renstra,
mutu dan biaya dengan
pendekatanIT.

Mampumengidentifikasi Fungsi
Managemen
MampumembandingkanMutu
pelayananRS
MampumenganalisisSSIMRS
MampumenganalisisRegulasi
Umum KesehatarRS

Mampu menganalisis
Penyusunanregulasi,pedoman,
panduan, juknis,SOP RS
Mampumenerapkansystem

Akutansi dankeuanganRS
Mampu menerapkan kebijakan

Disasters Hospital Plant (DHP)

INNOVATORPE6)
P6CP1 1. PengelolaanrSDMRS C3| A3 | P1|1. ManajemenSumber
Mampu m.egnberdayakar 2. Manajemenresiko/KPRS DayaManusia
organisasidan 3. SIMRS . Manajemenresiko
membangunProfesiARS . Sisteminformasi
mengembangkan Karir 4. Kepemimpinan ' Manajemen RS
Profesi ARS dan .| O TatakelolaRS Dasar administrasi
penataan Remunerasi 6 ki lasi : .
ProfesiARS . Perkiraan Regulasiumum, danManajemen
KesehatanRS _ KKN
7. Penyusunan regulasi, . Administrasi RS
pedoman,juknis SOPRS . Administrasi
8. ManajemenKinerja Klinik KebijakanRS
9. ManajemenResikoKlinik . PBL
Disasters Hospital Plant (DHP)
P6CP3 1. Mampumengidentifikasi C4| A4 | P2 | 1. Perilaku Organisasi
Mampu merespon Perilaku Organisasi . KKN
perubahan organisasi Mampu mengidentifikasi Buday . Metodologi
gepgan menganalisis Organisasi Penelitian
ata . e . .
oerubahan/evidence Mampu menglder.1t|f|k.a5| . Perilaku organisasi
based dan berinovasi PerubahanOrgan|§a_S|(OC) _ PBL
dalam menghadapi Mampu menganalisis
perubahanlingkungan; PerkembanganOrganisasi
Mampumenganalisis
Kepemimpinan
MampumenganalisisMetodologi
Penelitian
7. Mampu mengidentifikasi
KnowledgeManagement(KM)
Mampu mengidentifikasi LO-OL
P6CP8 1. MampuMengkategorikanDesain C5| A4 | P2 |1l. ManajemenKomplain
Mampu membantu Organisasi dan CustomerService
merencanakan,

. ManajemenJaminan

. SistemInformasi

. Administrasi

. AkuntansiBiaya
. ManajemenKeuangar

. Anggaran dan

Mutu Kesehatan
Manajemen RS

KebijakanRS

RS

Indikator Kinerja RS
PBL
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E. DESKRIPSI MATA KULIAH

NO MATA KULIAH DESKRIPSI SKS

Vocabulary (kosa kata)

Grammar

Tenses

listening dan reading

summary

Menerjemahkan artikel dari Bahasa
inggris / indonesia

1 Bahasa Inggris

onkhwnpE

Konsep antropologi social

Konsep antropologi kesehatan

Proses sosial dan interakssosial

Berbagai kelompok sosiak masyarakat

Lapisanz lapisan sosialz masyarakat

Ciri-ciri kelompok sosial dan

masyarakat

Aturan / norma-norma dalam

masyarakat

8. Implikasi antropologi dalam praktek
keperawatan

9. Implikasi transkultural dalam praktik

keperawatan

o0k whE

2 Antropologi Kesehatan

~

1. Konsep dasar ilmu social dan ilmu
tentang budaya

2. Manusia sebagai makhluk budaya

3. Manusia sebagai individu dan makhluk
social

4. Perkembangan nilai budaya terhadap
kehidupan dalam masyarakat

3 limu Sosial Budaya | 5. Sosial dasar budaya padmayarakat 2

6. Perkembangan nilai budaya terhadap
individu, keluarga dan masyarakat

7. Aspek sosial budaya yang

mempengaruhi perilaku sehat dalam

kaitan Kesehatan masyarakat

Penedekatan social budaya dalam

masyarakat

o

Trauma Healing

4 Psikologi Kesehatan Survive Pasca Bencana

Manajemen Komunikasi dan Organisas

Teori-teori kepemimpinan

Tipe Kepemimpinan

Kesesuaian tipe kepemimpinan dengalr

Tata Kelola & Perilaku individu

Kepemimpinan Kecocokan tipe kepemimpinan dengar
perilaku kelompok

6. Kecocokan tipe kepemimpinan dengar

struktur organisasi

PwoNPEINE

o

7. Kecocokan tipe kepemimpinan dengar
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sifat lingkungan

8. Kepemimpinan Strategik

9. Elemenelemenkepemimpinan

10. Strategi dan pengendalian dalam
kepemimpinan

Pendidikan Anti
Korupsi

UrgensiPendidikan Anti Korupsi

Pengertian Korupsi

Faktor Penyebab Korupsi

Dampak Masif Korupsi

Korupsi dalam Pandangan Islam

Perkembangan Tindak Pidana Korupsi

Tindak Pidana Korupsi dalam Undang

undang

Korupsi dan Integritas

GerakanKerjasamadan Instrumen

Nasional PencegaharKorupsi

10. GerakanKerjasamadan Instrumen
Internasional PencegaharKorupsi

11. Upaya Pemberantasan Korupsi

12. Korupsi dan Pelayanan Publik

13. Nilai dan Prinsip Anti Korupsi

14. Peran mahasiswa dalam
pemberantasan korupsi

15. Study Kasus Korupsi

16. Pembuatan Poster Anti Korupsi

NogohkwdpE

© ©

DasarDasar
Administrasi dan
Manajemen

1. Memahami ruang lingkup administrasi

dan manajemen

Administrasi sebagai ilmu danseni

Penggolongan ilmu

administrasi

Perbedaandan

kesamaan administrasi dan manajemen

Memahamikaitan administrasi dan

organisasi

7. Memahami kepemimpinan dan
motivasi

8. Memahami hubungan antar manusia

9. Memahami caracara pengambilan
keputusan

10. Memahami fungsi perencanaan

11. Memahami fungsi pengawasan

wnN

o gk

Ekonomi Kesehatan

1. Konsep Dasar Ekonomi

2. Konsepekonomi kes demand dan

suplly dan terapannya di kesehatan

Kesehatan dan Pembangunan Ekonom

Pembiayaan kesehatan

Konsep biaya dan jenis biaya dan

aplikasinya di rumah sakt

Teori dan Konsep elastisistas

Pasar pelayanan kesehatan

Analisis Ekonomi :Konsep da Analisis

Break even

9. Analisis Ekonomi :Konsep CBA dan CE

10.Analisis Ekonomi : Konsep dan analisi
biaya satuan

ok ow

©~NO

11.Analisis Ekonomi:Pemerataan
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(Equity) dan Efisiensi

12. Analisis Ekonomi : Analisis biaya
yankes

13. Analisis Ekonomi : ATP dan WTP dan
Penetapan

14. Analisis Ekonomi : Tehnik Keputusan
Investasi; KSO, Pinjaman, Sewa, Beli
Tunai

1. Mampu memahami tentang islam
sebagai way of life

2. Mampu memehami hakekat
manusia dalam pandangan islam.

3. Mampu memahami manusia dan
kehidupan

4. Mengerti akan iman dan

9 AIK | pengaruhnya dan kehidupan 2

5. Memahami tauhid dan urgensinya
bagi kehidupan muslim

6. Memahami konsep agidah dalam
islam

7. Mampu memahami hakikat syirik

dan bahaya bagi manusia

Memahami syirik zaman modern

©

=

Hakekat manusia, keimanan dan

ketagwaan

Filsafat ketuhanan, nilai nilai

ketuhanan

Kajian nilai nilai moral dan

kepribadian

Pemahaman martabat hak dan

tanggung jawab manusia

Kerukunan antar umat beragama

Peran umat beragama dalam

mewujudkan masyarakat beracb 2

dan sejahtera

Ham dan demokrasi

Budaya akademik, etos kerja, sikap

terbuka dan adil

9. Peranan dalam agama dalam
mewujudkan kehidupan berpolitik
serta persatuan dan kesatuan
bangsa

10. Korupsi dalam perspektif agama

11. Figih dalam menghadapi bencana

og > w N

Pendidikan Agama

10
Islam

© N

1. Filsafat pancasila, identitas nasional
negara

Politik dan startegi

Demokrasi Indonesia

Hak asasi manusia dan rule of law
Hak dan kewajiban warna negara
Geopolitik Indonesia

Geostrategi Indonesia

Wawasan kebangsaan

Cinta tanah ar dan bangsa

0. Nilai nilai Pancasila dan praktik

Pendidikan

11
Kewarganegaraan

ROONOTOAWN

administrasi

KurikulumProdi Administrasi Rumah Sakit Program Sarjana SMKkeammadiyah Acel




11.

Empat pilar kebangsaan Indonesia

12

Bahasa Indonesia

» wbhpE

Kedudukan Bahasa Indonesia
Sejarah bahasa indonesia

Bahasa negara dan Bahasa
persatuan

Penggunaan Bahasa untuk
keperluan pengetahuan, tehnologi
dan seni

Fungsi dan peran Bahasa Indonesia
dalam pembangunan Indonesia
Sistim penulisan berdasarkan EYD

13

Dasardasar Akutansi

RPROONoGAMWNDROGO O

= o

Konsep dasar akuntansi
Pembuatan jurnal akuntansi
Pembuatan buku besar
Prosespembuatan neracasaldo
Kode rekening

Jurnal penyesuaian

Neraca lajur

Laporan Keuangan

Penutupan pembukuan

Jurnal, buku besar dan neraca saldo
Jurnal penyesuaian, neraca lajur ,
laporan keuangan

14

Dasardasar Statistik

N e

Konsep Dasar Statistik
Pengorganisasian data yang meliput
pengumpulan data dan teknik
pengambilan sampel
mengaplikaskan teknik pengolahan
data statistik secara deskriptif yang
meliputi editing, coding, dan tabulasi
Menganalisis, mengerjakan, teknik
penataan data (distribusi frekuensi,
distribusi frekuensi relatif, dan
distribusi frekuensi kumulatif), dan
mampu membuat serta menganalisisg
penyajian data dalam bentuk tabel
dan grafik

Menghitung dan menganalisis teknik
analisis data (ukuran pemusatan
data)

Menganalisis teknik analiss data
(ukuran pemusatan data)
menghitung dan menganalisis teknik
analisis data (ukuran penyebaran
data)

Menghitung dan menganalisis rate,
ratio, proporsi

Menghitung dan menganalisis
probabilitas

konsep distribusi probabilitas

15

SistemInformasi
Manajemen Rumah
Sakit

w

konsep dasar sistem

konsep dasarinformasi dan sistem
informasi

konsep sistem informasi manajemen

Komponen Sistem Informasi
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Manajemen

Database Informasi Manajemen
Kasus Sistem Informasi Manajemel
Di Beberapa Tingkat Manajeal
Kesehatan

Kebutuhan Informasi Pada Setiay
Tingkatan Dalam Organisasi
Analisis Berbagai Aspek Sisten|
Informasi Dalam Organisasi
Emergency manajemen sistem

16

Terminologi Medis

10.

Mengetahui dasar istilah
kedokteran

Menjelaskanstruktur istilah pada
kedokteran

Menjelaskanistilah kedokteran
pada sistentangka manusia
Menjelaskan Istilah Kedokteran
Pada system otot
Menjelaskanistilah kedokteran
pada sistenpencernaanmanusia
Menijelaskanistilah kedokteran
pada sistenpancaindera manusia
Menjelaskanistilah kedokteran
pada sistenkardiovaskular
manusia

Menjelaskanistilah kedokteran
pada sistenpernafasanmanusia
Menijelaskanistilah kedokteran
pada sistemreproduksi manusia
Menjelaskanistilah kedokteran
pada sistemsarafmanusia

17

IImu Kesehatan
Masyarakat

POO~NoOO~WNE

. Hygiene dan sanitasi

Konsep IKM

definisi sehat

Paradigma sehat

Teori winslow

Teori Hendriks L. Blum

Teori natural history of desease
Konsep PHN & dokter keluarga
Pelayanan kesehatan dasar
Promosi kesehatan

18

Epidemiologi

Penarapan  konsep dasar dal
pendekatan epidemiologi

Ukuran epidemiologi : risiko pajanan;
rate, risiko, potensi impak

Surveilens kesmas dan respons
Epidemiologi Deskriptif : Deskriptif
masalah kesmas menurut

magnitud/besaran, orang,  wakiu,
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tempat

Epidemiologi penyakit

Epidemiologi penyakit tidak menular

Epidemologi analitik : Disain potong

Lintang (Cross Section)

8. Epidemologi analitik : Disain khusus
kontrol (Case Control)

9. Studi Epidemiologi analitik : Disain
Kohort (Cohort)

10. Studi intervensi : Disain
Eksperimen Kuasi (Quasi Experiment

11. Studi intervensi : Disain experimen
Murni (True Experiment)

12. Analisis Konfounding, interaksi,
dan Counterfactual

13. Aplikasi Epidemiologi (penjelasan
contoh aplikasi misal: epid genetic
epid kesling, epid kespro, dll)

14. Potensi ancaman bencandiologis
di RS

5. Survey Kebencanaan

No o

1

1. Mampu memahami hakikat ibadah

2. Mampu memahami hakikat shalat

3. Mampu memahamihakikat puasa

4. Mampu memahami hakikat haji

5. Mampu memahami hakikat ibadah
maliah

19 AIK 1l 6. Mampu memahami hakikat akhlak
7. Mampu memahami hakikat
muammalah
8. Memahami islam dan persoalan
hidup dan kerja
Memahami islam dan masalah dan
jabatan
1. Pengertian tentang statistik,data
&variabel
2. Jenis & tujuan tentang data
pengkajian data kuantitatif dan
kualitatif
20 Biostatistik Dan 3. Perbedaan statistik  deskriptif
statistic Kesehatan denganinferensial
4. Bentuk pengkajian data kuantitatif
dankualitatif
5. Tabeli frekuensi,distribusi
frekuensi,distribusi normal
1. Konsep biaya
2. Akuntansi Biaya
Akuntansi Biaya 3. Perencanaan dan pengendalial
21 (Investasi Rumah biaya
Sakit) 4. Penyusunan tariff (unit cost dan
ABC)

5. Penghitungan laba rugi ABC
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10.

11.

12.

13.

. Mampu menjelaskan dan membua

Konsep strategic costreduction &
cost containment

Mampu menjelaskan definisi dan
persamaanakuntansi

Mampu menjelaskan dan membua
jurnal padaakuntansi

Mampu menjelaskan dan membua
buku besar padaakuntansi

Mampu menjelaskan dan membua
neraca saldo dan neraca lajur pad
akuntansi

Mampu menjelaskan dan membua
kode rekening padaakuntansi
Mampu menjelaskan ayat jurnal
padaakuntansi

Mampu menjelaskan penutupan
pembukuan dan akuntansi untuk
perusahaandagang.

laporan keuangan

22

Perilaku Organisasi

agrwdE

Perilaku Organisasi
Budaya Organisasi
Knowledge Management
Kepemimpinan
Pengaruh budaya terhadap
kesehatan

23

Manajemen Kebijakan
Rumah Sakit

N

A

. Kebijakan disister hospital plant.

Pengertian kebijakan

Konsep kebijakan dan administrasi
kebijakan

Proses perumusan darpenyusunan
kebijakan

Bentuk2 kebijakan

Model analisis kebijakan public
Mampu menyusun
regulasi,pedoman,
panduan,juknis,SOP RS

Mampu memahami tentang
pengawasan regulasi RS

Mampu memahami tentang analisg
regulasi RS

Mampu memahami pemeliharaan
regulasi RS

24

Aplikasi Komputer

Al

Aplikasi Microsoft word & Excell
Aplikasi SPSS

Cara pengolahan data kesehatar
keuangan, pemasaran

25

Manajemen SDM
Kesehatan

=

Teori SDM (job analysis, jol
requirement, job content
&description, system karier, diklat)
System remunerasi

System penilaian kinerja

GIE NN

Ermamaraeriao—e +
CITTPOWCTTTTTg o LUttt

Konsep pengembangan SDM
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6. Manajemen SDM professional
1. Teori komunikas
2. Prinsip komunikasi
3. Komunikasi kontemporer
4. Komunikasi terapeutik
5. Komunikasi birokrasi
6. Komunikasi massa
7. Menerangkan pentingnya
komunikasi dalam kehidupan
manusia.
8. Memberi alasan pentingnyal
26 Dasardasar mempelajari komunikasi. 3
Komunikasi 9. Mengemukakan definisikomunikasi.
10. Menerangkan  arti  komunikasi
sebagai proses.
11. Menganalisis unsurunsur
komunikasi
12. Menerangkan tujuantujuan
berkomunikasi
13. Menceritakan perkembangan ilmu
komunikasi.
14. Komunikasi dalam resiko bencana.
1. Mampu memahami pemurnian dan
pembaharuan didunia muslim
2. Mengerti akan dakwah islam di
nusantara
3. Memahami sejarah di
Muhammadiyah
4. Memahami citacita hidup
21 Al Muhammadiyah 2
5. Memahami Muhammadiyah sebagai
Pendidikan
6. Memahami muhammadiyah sebagai
Gerakan ekonomi
7. Memahami peran kebangsaan
Muhammadiyah di Indonesia
1. Memahami tentang konsep dasa
Manajeman dalam paradigmg
keperawatan
2. Memahami tentang konsep dasar
manajeman  dalam paradigma
keperawatan
. 3. Memahami perencanaan dalam
28 Manajemen Pelayanan manajemen keperawatan; aplikasi 2
Keperawatan J P > ap
rencanastrategi
4. Menjelaskan Nursing Care delivery
system
5. Memahami Sistemklasifikasi pasien
dalam ruang lingkup manajemen
keperawatan
6. Memahami _manajemen _Konflikdan
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menegakkan strategi penyelesaian
konflik

Etika dan Hukum

7. Memahami konsep motivasi da
hubungannya dengan kepuasan kerjg

8. Memahamikonsep dan
penilaian mutu asuhankeperawatan

9. Memahami Konsep dan penilaiarn
kinerja perawat

10. Memahami prinsip, dan
kewenangan dalam pendelegasial
dan supervisi

11. Memahami dan Mampu
mempraktekkan ronde keperawatan

12. Manajemen ke perawatan
pertolongan pertama gawat darurat
sederhana (PPGS).

1. Ruang lingkup & fungsi hokum

2. Konsep etik dan etika profesi

3. Peraturan dan perundangan
kesehatan

29 Kesehatan 4. Hak kewajiban pasien, dan tenag
kesehatan
5. Dokumen hokum pelayanan
kesehatan (bentuk dan kegunaan)
6. Aspek hokum eMR
1. Konsep dasar kesehatan masyarakat
2. Konsep the laws of readiness (torn
dike)
Penyuluhan Kesehatan 3. Fungsi teknologi dan alat peragd
30 .
Rumah Sakit penuluhan
4. Konsep danmanajemen PKRS
5. Teknik penyuluhan
6. Ancaman bencana dan SOP.
1. Materi pokok mencakup
2. KonsepdasarRS
3. SejarahRumahSakit
4. Konsepperencanaanpelayananmedis
di RS
5. Konsep perencanaan SDM kesehatan
di RS,
31 Sistem Perencanaan | 6. Konsep perencanaan SDM on
Rumah Sakit kesehatandi RS
7. Konsepperencanaan logistik di RS
8. Konsep perencanaan diklat di RS
9. Konsep perencanaan sarana
prasarana di RS
10. KonsepdasarakreditasiRS.
11. Integrasi disister hospital plant.
. 1. Introduksi dan Overview Anggaran
32 Anggaran Inghkator Rumah Sakit
dan Kerja 2. Perencanaan Anggaran Rumah Sakit
2 Drncoac hoapvHeHA SRR a0aEan
J. mrTUSTS pcu_yuouna.ll Al |95a| arnrt
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4. Sistem anggaran Rumah Sakit yang
berorientasi kinerja untuk
meningkatkan kualitas keuangan
public

5. Prinsip prinsip penganggaran berba
sis kinerja

6. Sistem penganggaran RS pemerintah

7. Sistem pengenggaran RS BLU

8. Mengukur kinerja keuangan RS
(Performance Measurement Tool)

9. Analisis Kinerja keuangan dan non
keuangan RS

10. Penilaian kinerja berbasis Balanced
scorecard

11. Penilaian kinerja berbasis Balanced
scorecard

12. Rencana Bisnis Anggaran

13. Rencana Bisnis Anggaran

14. Advokasi Anggaran RS

15. Indikator Kinerja RS

16. Indikator Kinerja RS

17. Pengertian Indikatore kinerja

1. Introduksi dan Overview Keuangan
Rumah Sakit

2. Struktur Pembiayaan Rumah Sakit

3. Manajemen Persediaan

4. Manajemen Kas dan Investasi Jangk
Pendek

5. Investasi dalam aktiva tetap

6. Manajemen Piutang

7. Strategi penggalian dana RS

33 Manajemen Keuangan 8. Perh?tungan Un?t Cost

9. Perhitungan Unit Cost

10. Laporan Keuangan

11. Penyusunan Tarif Rumah Sakit

12. Penyusunan Tarif Rumatsakit

13. Analisis Laporan Keuangan

14. Anggaran Rumah Sakit

15. Perilaku Biaya dan Analisis Break
Even

16. Anggaran Program

1. Pengantar Manajemen Logiski
2. Konsep Logistik Dalam Pelayanan d
34 Manajemen Logistik_ ( Rumah Saki .
Medik dan Non Medik)| 3. Elemen dan Insfratruktur Sistem
Manajemen Logistik di Rumah Sakit
4. Siklus dan Fungsi Manajemen Logisti

di Ruman Sakit |
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5. Siklus dan Fungsi Manajemen Logisti
di Rumah Sakit Il

6. Perencanaan dan Penentua
Kebutuhan Logistk Rumah Sakit

7. Penganggaran dan Pengadaa
Logistik Rumah Sakit

8. Pengelolaan Logistik Medis di Rumat
Sakit |

9. Pengelolaan Logistik Medis di Rumalt
Sakit Il

10. Pengelolaan Logistik Medis d
Rumah Sakit 111

11. Pengelolaan Logistik Medis d
Rumah Sakit IV

12. Pengelolaan Logistik Medis d
Rumah Sakit V

13. Pengelolaan Perbekan Farmasi
Khusus

14. Standar Pelayanan Farmasi d
Rumah Sakit

15. Pengendalian Mutu

16. Pengelolaan Logistik Non Medis d
Rumah Sakit

17. Manajemen logistic dalam kondisi
bencana

35

Manajemen Rekam

1. Manajemen informasi kesehatan d
RS

2. Penerapan fungsimanajemen di unit
Rekam Medis dan SIKNAS

3. Perencanaan (desain) berkas rekan

Medis :

medis

4. Pelaporan rekam medis

5. tata ruang rekam medis

6. Sistem antrian pasien

1. Sistemkesehatamasional

2. Organisasi Pelayanan Kesehatan di
Indonesia

3. SystenRujukarKesehatarNasional

4. Prinsip penanganan pasien dalam
pelayanarprimer

5. ProgramprogramdasarPuskesmas

6. Kebijakan dan manajemen Primary

36 Manajemen Yankes HealthCare

(UKM + UKP)

7. Standarmelayanarminimal

8. Pelayanan primadalam pelayanan
kesehatan

9. Pembiayaarkesehatan

10. Pelayanan prima dalam pelayanan
kesehatan

11. Kedudukandan peranan tenaga AR
dalam sistem pelayanankesehatandi
Indonesia
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Autobiography

Patient Admission

Organization and Healt
Administration

Management of Health Service
Public Health Center Management
Hospital Management

Istilah bahasa dalam Disaster hosp
plant.

wn

37 | Bahasa Inggris Profesi

No ok

1. Introduksi dan Overview Anggaran
Rumah Sakit

2. Perencanaan Anggaran Rumal
Sakit

3. Prosespenyusunan anggaran

4. Sistem anggaran Rumah Sakit yan
berorientasi kinerja  untuk
meningkatkan kualitas keuangan
public

5. Prinsip prinsip  penganggaran
berba sis kinerja

6. Sistem penganggaran R

pemerintah

Sistem pengenggaran RS BLU

Mengukur kinerja keuangan S 3

(Performance Measurement Tool)

9. Analisis Kinerja keuangan dan nor
keuangan RS

10. Penilaian kinerja berbasis Balanceq
scorecard

11. Penilaian kinerja berbasis Balanced
scorecard

12. Rencana Bisnis Anggaran

13. Rencana Bisnis Anggaran

14. Advokasi Anggaran RS

15. Indikator Kinerja RS

16. Indikator Kinerja RS

17. Pengertian Indikatore kinerja

© N

38 Manajemen K3 RS

Konsep manajemen mutu (TQM)
Konsep keizen

Penerapan metode manajemer
mutu
Perbaikan mutU melalui gugus 3
kendali mutu

Konsep SPM RS
Konsepakreditasi
Efektivitas jaminan mutu

wN =

Manajemen Jaminan

39 Mutu Kesehatan

H

Arti & peran penelitian

Langkah?2 penelitian
Permasalahan penelitian

Studi kepustakaan, kerangka teor
& hipotesa

Metodologi Penelitian

40 Kesehatan

PWONPEINO O

o

Variable & DO
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Desain penelitian
Teknik dan ukuran sampel
Uji statistic

41

Manajemen Produksi
Rumah Sakit

PO NO

Pwn

Konsep need dan demand, surve
pasar, analisis pasar, mata rantai
Tatacara mendesain produk
Konsep penghitungan model ABC
Perencanaan aktivitas dan biayg
layanan RS

Monitoring dan evaluasi produk

42

Manajemen Pelayanan
Farmasi Rumah Sakit

=o

BPOONOTORWN

Ruang lingkup manajemen instalas
farmasi

Konsep formularium
Farmasi klinik

Drug utilization study
Drug monitoring

PIO

ubD

PPO

. PPOSR

0. USS

43

Manajemen Resiko
Rumah Sakit

=

©COoONORA~WN

10.

Konsep manajemen safety (Patien
safety)

Building & equipment safety
Environment safety

Business safety

Provider safety

HBL, MSBL, NSBL

Tata kelola RS

SPO

Konsep PPI

Aspek legal dan malpraktek di RS
. Pengembangan budaya KPRS

. Disiter hospital plant.

44

Administrasi Rumah
Sakit

ok

~N o

Arti administrasi, organisasi,
manajemen, & tata usaha

Ruang lingkup administrasi
perkantoran

Manajemen  kearsipan  pelayan
kesehatan

Manajemen kerasipan keuangan
System pencatatan dan pelaporal
RS

Administrasi kepegawaian
POSDECORBE

45

Sistem Asuransi
Kesehatan

Memahami manfaat mempelajari
mata kuliah Asuransi dan Managed
Care

Memahami konsep asuransi,
memahami konsep asuransi
komersil, memahami konsep
managed care

w

Mermatami danm menjetaskan sejarah
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asuransi kesehatan

4. Memahami konsep Rating dan
Underwriting dalam asuransi dan
managed care
5. memahami konsep
Permintaan/demand Asuansi
Kesehatan dan Managed Care
6. memahami produk- produk yang
dihasilkan dari industri asuransi
kesehatan dan managed care
7. memahami tentang kontrak dalam
Asuransi Kesehatan da managed
care
8. memahami konsep Rating dan
Underwriting dalam asuransi dan
managed care
1. Konsep pemasaran
2. Bauran pemasaran
3. Teori Kotler & Baterson
46 Manajemen 4. Aspek pemasaran 5
Pemasaran RS 5. Strategi pemasaran
6. Perilaku konsumen
7. Riset pemasaran
8. Perencanaan pemasaran
1. Konsep pelayanan RS
2. Manajemen pelayanan medis
47 Manajemen Yankes 3. Manajemen pelayanan penunjang 3
dan Rumah Sakit 4. Manajemen pelayanan keperawatan
5. Pengendalian resistensi antimikrobal
(PPI)
1. Definisi kastamer dan stake holder
2. Proses kepuasan pasien
3. Determinan kualitas pelayanan jasa
. : 4. Determinan kualitas produk
Manajemen Complain )
48 d 5. Strategi kepuasan pelanggan 2
an CustomerCare -
6. Konsep model bisnis
7. Dimensi pelayanan kastamer
8. Konsep customer assessment (¢
service quality
1. Manajemen lingkungan (manfaat
perencanaan, pembiayaan, dampak)
2. Produksi bersih & teknologi bersih
3. Tata kelola pengelolaan limbah
Manajemen Kesling | 4. ECQI  (environmental  Continous
49 dan Limbah Rumah Quality Improvement) 3
Sakit 5. Limbah radioaktif
6. UUlingkungan
7. Pengendalian pencemaran & vector
8. Pengukuran baku mutu lingkungan RS
9. APD
56 Manajemen Bisnis RSE 1. Konsep bisnis plan 5
+ RSA 2. Analisis SWOT
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3. Konsep perencanaan pembiayaa
dalam RSB, RBA
4. Penyusunan RSB
5. Penyusunan RBA
1. Pengertian bencana, jenis bencana
dan asas manajemen bencana
2. Perundangundangan mengenai
penanggulangan bencana (UU
bencana No.24 tahun 2007)
3. Manajemen bencana
4. Dasar Kesehatan lingkungan saat
bencana, dan melakukan komunikasi
5. Sistem penanggulangan bencana
Manajemen Bencana nasional
51 (Disaster 6. Konsep Disaster Hospital Plan (DHP)
Management) 7. Perencanaan awal prosedur
manajemen bencana organisasi dan
tanggung jawab
8. Sumber daya manusia dan dana
9. Pengelolan data dan informasi
tanggap darurat bencana
10. Investigasi dan pelaporan manajemen
bencana
11. Kejadian bencana dan
penanggulangannya
1. Pengantar Kewirausaan
2. Konsep Kewirausahaan
3. Prinsip dan KarakteristiKewirausahaar
4. Strategi menangkap peluang usaha
5. Inovasi dan Kreativitas
6. Kepemimpinan
7. Etika berwirausaha
8. Bisnis baru dan membeli bisnis ya
57 Pendidikan sudah ada
Kewirausahaan 9. Midterm
10. Pemasaran
11. Etika Bisnis
12. Resiko Usaha
13. Manajemen Keuangan
14. Srategi Mempertahankan Usaha di M
pandemi
15. Kewirausahaan Sosial
1. Konsep pelayanan penunjang d
rumah sakit
2. Manajemen Pelayanan laboratorium
Manajemen Penunjang 3. Manajemen pelayanan gizi_ _
53 . 4. Manajemen pelayanan radiologi
Medis . o
5. Manajemen pelayanan sterilisas
tersentral
6. Pelayananpenunjang yang di padani
oleh tenaga non medis
Evaluasi Kerja 1. Anggaran kinerja
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(Pelayanan Keuangan) 2. Perencanaan kinerja
3. Evaluasi kinerja
4. Konsep dan penyusunan indicator
kinerja (KPI) dengan metode BSC
5. Cara pengukuran  produktivitas,
efektifitas efisiensi RS
1. Jenis2 aset
2. Tatalaksana administrasi assel
(Perencanaan, pembukuan, utilisasi
55 Manajemen Aset dan penyusutan, penghapusan asset)
Tatat Ruang 3. Pemetaan asset RS
4. Tatacara desain & tata ruang R
sesuai standar
1. Konse kastamer RS
2. Fungsi, tugas, kewajiban Publig
Relation
56 Public Relation and 3. Konsep public dan opini public
Customer Service 4. Konsep CRM
5. Praktek Public Relation
6. Perencanaan dan evaluasi kegiatan P
1. Konsep Studi Kelayakan Proyek
2. Aspek2 StudiKelayakan Proyek
57 Studi Pelayanan 3. Penyusunan Studi Kelayakan Proyek
Proyek 4. Analisis biaya dan manfaat
5. Penyusunan RAB
1. Sejarah Akreditasi
2. Regulasi akreditasi
3. Akreditasi puskesmas, klinik pratama,
dokter praktik mandiri
4. Akreditasi Rumah Sakit
58 Akreditasi Rumah 5. Standar Prosedur Operasional (SPO)
Sakit 6. Standar Nasional Akreditasi Rumah
Sakit (SNARS)
7. Elemen penilaian standar akreditasi
8. Standar  Akreditasi manajemen
informasi dan rekam medis
1. Proposal Penelitian
Karya Tulis limiah 2. PeIaksanaarPgneIitian
59 (Skripsi) 3. Laporan Penelitian
4. Seminar dan Publikasi Penelitian
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STRUKTURPROGRANMDAN DISTRIBUSIMATA KULIAH

BAB I

A. STRUKTURPROGRAM

NO

KODE

MATA KULIAH

SKS

Teori

Praktik

Lap

ARS 206

Bahasa Inggris

N

ARS 215

Antropologi Kesehatan

ARS 216

lImu Sosial Budaya Dasar

ARS 217

Psikologi Kesehatan

ARS 218

Tata Kelola & Kepemimpinan

ARS 219

Pendidikan Anti Korupsi

~N|olo] b~ W NP

ARS 221

Dasar-Dasar Administrasi dan
Manajemen

(oe]

ARS 225

Ekonomi Kesehatan

©

MLK-01

AIK |

10

ARS 101

Pendidikan Agama Islam

11

ARS 103

Pendidikan Kewarganegaraan

12

ARS 104

Bahasa Indonesia

13

ARS 222

DasarDasar Akuntansi

14

ARS 223

DasarDasarStatistik

15

ARS 236

Sistem Informasi Manajemen Rumah
Sakit

16

ARS 226

Termologi Medis

17

ARS 227

lImu Kesehatan Masyarakat

18

ARS 228

Epidemiologi

19

MLK-02

AIK I

20

ARS 231

Biostatistik dan Statistik Kesehatan

21

ARS 232

Akuntansi Biaya (InvestasiRumah
Sakit)

22

ARS 233

Perilaku Organisasi

23

ARS 234

Administrasi Kebijakan Rumah Sakit

24

ARS 235

Aplikasi Komputer

25

ARS 237

Manajemen SDM Kesehatan

26

ARS238

DasarDasar Komunikasi

27

MLK-03

AIK I

28

ARS 249

Manajemen Pelayanan Keperawatan

29

ARS 241

Etika dan Hukum Kesehatan

30

ARS 242

Penyuluhan Kesehatan Rumah Sakit

NITWININWIW| N [ WW[ W [ WIN|IN NN W ININININININW| W NININININN

NIWININWIW| P | WW[ N ININIDNININI DN INININININNIW W [ NMNINININIDN
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31

ARS 243

Sistem Perencanaan Rumah Sakit

32

ARS 244

Anggaran dan Indikator Rumah Sakit

33

ARS 245

Manajemen Keuangan Rumah Sakit

34

ARS 246

Manajemen Logistik (Medik & Non
Medik)

35

ARS 247

Manajemen Rekam Medis

Rl P | RR|RP

36

ARS 248

Manajemen Yankes (UKM + UKP)

37

ARS 258

Bahasa Inggris Profesi (RS)

[EEN

38

ARS 251

Manajemen K3 Rumah Sakit

39

ARS 252

Manajemen Jaminan Mutu Kesehatar

40

ARS 253

Metodeologi Penelitian Kesehatan

41

ARS 254

Manajemen Produksi Rumah Sakit

42

ARS 255

Manajemen Pelayanan Farmasi Rum
Sakit

43

ARS 256

Manajemen Resiko Rumah Sakit

44

ARS 257

Administrasi Rumah Sakit

45

ARS 259

Sistem Asuransi Kesehatan

46

ARS 260

Manajemen Pemasaran RS

a7

ARS 261

ManajemenYankes dan Rumah Sakit

48

ARS 262

Manajemen Complain dan Customer
Care

N [WININ[WW| W [WINWWIN[WW| W WWw|N

R ININDNINWIW N ININWINIPIWINI N NN

49

ARS 263

Manajemen Kesling dan Limbah
Rumah Sakit

50

ARS 264

Manajemen Bisnis RSB+RSA

51

ARS 265

Manajemen Bencana (Disaster
Manajemen)

52

ARS 266

Pendidikan Kewirausahaan

Nl P || W

53

ARS 267

PKL (KKN)

54

ARS 268

Manajemen Penunjang Medis

55

ARS 271

Evaluasi Kerja (Pelayanan Keuangan
RS

56

ARS 272

Manajemen Aset dan Tata Ruang

57

ARS 273

Public Relation andCustomer Service

58

ARS 274

Studi Kelayakan Proyek

59

ARS 275

Akreditasi Rumah Sakit

WININ|IFL| N DN

60

ARS 277

Pengalaman Belajar Lapangan (PBL)

61

ARS 281

Magang

62

ARS 282

Karya Tulis llmiah

BRIWWIWINININI N INWIN|I N [N W

Al W

TOTAL SKS

153

122

18
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NASIONAL
NO KODE MATA KULIAH SKS| Teori | Praktik | Lap
1 | ARS 219 | Pendidikan Anti Korupsi 2 2
2 | ARS 101 | Pendidikan Agama Islam 2 2
3 | ARS 103 | Pendidikan Kewarganegaraan 2 2
4 | ARS 104 | Bahasa Indonesia 2 2
TOTAL SKS 8 8
PENCIRI STIKes
NO KODE MATA KULIAH SKS| Teori | Praktik | Lap
1 | MLK-01 |AIKI 2 2
2 | MLK-02 | AIKII 2 2
3 | MLK-03 | AIK I 2 2
4 | ARS 265 | Manajemen Bencana (Disaster
Manajemen) 2 1 1
5 | ARS 216 | llmu Sosial Budaya Dasar 2 2
TOTAL SKS 10 9 1
PRODI
NO KODE MATA KULIAH SKS| Teori | Praktik | Lap
1 | ARS 215 | Antropologi Kesehatan 2 2
2 | ARS 217 | Psikologi Kesehatan 2 2
3 | ARS 218 | Tata Kelola & Kepemimpinan 2 2
4 | ARS 225 | Ekonomi Kesehatan 3 3
5 | ARS 222 | DasarDasar Akuntansi 2 2
6 | ARS 223 | DasarDasarStatistik 2 2
7 | ARS 249 | Manajemen Pelayanan Keperawatan| 2 2
8 | ARS 259 | Sistem Asuransi Kesehatan 2 2
9 | ARS 275 | Akreditasi Rumah Sakit 3 3
TOTAL SKS 20 20
KURNAS ASOSIASI
NO KODE MATA KULIAH SKS| Teori | Praktik | Lap
1 | ARS 206 | Bahasalnggris 2 2
2 | ARS 221 Dasar.-Dasar Administrasi dan 3 3
Manajemen
3 ARS 236 Slstgm Informasi Manajemen Rumah 3 5 1
Sakit
4 | ARS 226 | Termologi Medis 2 2
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ARS 227

lImu Kesehatan Masyarakat

ARS 228

Epidemiologi

ARS 231

Biostatistik dan Statistik Kesehatan

0| N| O 01

ARS 232

Akuntansi Biaya (InvestasiRumah
Sakit)

ARS 233

Perilaku Organisasi

ARS 234

Administrasi Kebijakan Rumah Sakit

WIW| N [NINDN

11

ARS 235

Aplikasi Komputer

=

12

ARS 237

Manajemen SDM Kesehatan

13

ARS 238

DasarDasar Komunikasi

14

ARS 241

Etika dan Hukum Kesehatan

15

ARS 242

Penyuluhan Kesehatan Rumah Sakit

16

ARS 243

Sistem Perencanaan Rumah Sakit

17

ARS 244

Anggaran danindikator Rumah Sakit

18

ARS 245

Manajemen Keuangan Rumah Sakit

19

ARS 246

Manajemen Logistik (Medik & Non
Medik)

20

ARS 247

Manajemen Rekam Medis

Pl R Rk

21

ARS 248

Manajemen Yankes (UKM + UKP)

22

ARS 258

Bahasalnggris Profesi (RS)

23

ARS 251

Manajemen K3 Rumah Sakit

e

24

ARS 252

Manajemen Jaminan Mutu Kesehatar

25

ARS 253

Metodeologi Penelitian Kesehatan

26

ARS 254

Manajemen Produksi Rumah Sakit

27

ARS 255

ManajemenPelayanan Farmasi Rums
Sakit

28

ARS 256

Manajemen Resiko Rumah Sakit

29

ARS 257

Administrasi Rumah Sakit

30

ARS 260

Manajemen Pemasaran RS

31

ARS 261

Manajemen Yankes dan Rumah Saki

32

ARS 262

ManajemenComplain dan Customer
Care

N [WINWW| W [WNWWINIWW| W WWININWW[W| N WW| W [ WNDN

R ININDNWW N INNWINIEFRPIWIN| N ININFPINWWLWW

33

ARS 263

Manajemen Kesling dan Limbah
Rumah Sakit

w

34

ARS 264

Manajemen Bisnis RSB+RSA

=

35

ARS 266

Pendidikan Kewirausahaan

N

36

ARS 267

PKL (KKN)

37

ARS 268

Manajemen Penunjang Medis

38

ARS 271

Evaluasi Kerja (Pelayanan Keuangan
RS

39

ARS 272

Manajemen Aset dan Tata Ruang

40

ARS 273

Public Relation and Customer Servicq

NIN| N INWININ| W

N NN
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41 | ARS 274 | Studi Kelayakan Proyek 2 2
42 | ARS 277 | Pengalaman Belajar Lapangan (PBL)| 3 3
43 | ARS 281 | Magang 3 3
44 | ARS 282 | Karya Tulis limiah 4 4
TOTAL SKS 115 85 17 13
B. DISTRIBUSI MATA KULIAHKURIKULUM INTI
SEMESTER |
NO KODE MATA KULIAH SKS
1 | ARS 206 | Bahasa Inggris 2
2 | ARS 215 | Antropologi Kesehatan 2
3 | ARS 216 | llmu Sosial Budaya Dasar 2
4 | ARS 217 | Psikologi Kesehatan 2
5 | ARS 218 | Tata Kelola & Kepemimpinan 2
6 | ARS 219 | Pendidikan Anti Korupsi 2
7 | ARS 221 | DasarDasar Administrasi dan Manajemen 3
8 | ARS 225 | Ekonomi Kesehatan 3
9 | MLK-01 AIK 1 2
Jumlah 20
SEMESTERI
NO KODE MATA KULIAH SKS
1 | ARS 101 | Pendidikan Agama Islam 2
2 | ARS 103 | Pendidikan Kewarganegaraan 2
3 | ARS 104 | Bahasa Indonesia 2
4 | ARS 222 | Dasar- dasar Akutansi 2
5 | ARS 223 | dasar- dasar Statistik 2
6 | ARS 236 | Sistem InformasiManajemen Rumah Sakit 3
7 | ARS 226 | Terminologi Medis 2
8 | ARS 227 | limu kesehatan Masyarakat 2
9 [ ARS 228 | Epidemiologi 2
10 | MLK-02 AIK I 2
Jumlah 21
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SEMESTER IlI
NO KODE MATA KULIAH SKS
1 | ARS231 Biostatistik dan Statistik Kesehatan 3
2 | ARS232 | AkuntansiBiaya(Investasi Rumah Sakit 3
3 | ARS233 Perilaku Organisasi 3
4 | ARS234 Administrasi Kebijakan Rumah sakit 3
5 [ ARS235 Aplikasi Komputer 2
6 | ARS237 Manajemen SDM Kesehatan 3
7 | ARS238 Dasar- Dasar Komunikasi 3
8 | MLK-03 AIK 111 2
9 [ ARS 249 | Manajemen Pelayanan Keperawatan 2
Jumlah 24
SEMESTER IV
NO KODE MATA KULIAH SKS
1 | ARS241 Etika Dan Hukum Kesehatan 3
2 | ARS242 Penyuluhan Kesehatan Rumah Sakit 2
3 | ARS243 Sistem Perencanaan Rumah Sakit 2
4 | ARS244 Anggaran Darnindikator Kerja 3
5 | ARS245 Manajemen Keuangan Rumah Sakit 3
6 | ARS246 Manajemen Logistik (Medik & Non Medik) 3
7 | ARS247 Manajemen Rekam Medis 3
8 | ARS 248 | Manajemen Yankes (UKM + UKP) 3
9 [ ARS 258 | Bahasa Inggris Profesi (RS) 2
jumlah 24
SEMESTER V
NO KODE MATA KULIAH SKS
1 [ ARS251 Manajemen K3 Rumah Sakit 3
2 | ARS252 Manajemen Jaminan Mutu Kesehatan 3
3 | ARS253 Metodelogi Penelitian Kesehatan 2
4 | ARS254 Manajemen Produksi Rumah Sakit 3
5 | ARS255 Manajemen Pelayanan Farma&umah Sakit 3
6 | ARS256 Manajemen Resiko Rumah Sakit 3
7 | ARS257 Administrasi Rumah Sakit 3
8 | ARS259 Sistem Asuransi Kesehatan 2
9 [ ARS 260 | Manajemen Pemasaran RS 2
jumlah 24
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SEMESTER/I
NO KODE MATA KULIAH SKS
1 | ARS261 Manajemen Yankes Dan Rumah Sakit 3
2 | ARS262 Manajemen Complain Dan Customer Care 2
3 | ARS263 Manajemen Kesling Dan Limbah Rumah sakit 3
4 | ARS264 Manajemen Bisnis RSB + RSA 2
5 | ARS265 Manajemen Bencana (Disaster Managemgn 2
6 | ARS266 Pendidikan Kewirausahaan 2
7 | ARS267 Kuliah Kerja Nyata (KKN) 3
8 | ARS268 Manajemen Penunjang Medis 2
Jumlah 19
SEMESTER/II
NO KODE MATA KULIAH SKS
1 | ARS271 Evaluasi Kerja (Pelayanan Keuangan)RS 2
2 | ARS 272 Manajemen aset Dan Tata Ruang 2
3 | ARS273 Public Relation and Custemer Service 2
4 | ARS 274 | Studi Pelayanan Proyek 2
5 [ ARS 275 | Akreditasi Rumah Sakit 3
6 | ARS 27 Pengalaman Belajar Lapangan (PBL) 3
Jumlah 14
SEMESTER/III
NO KODE MATA KULIAH SKS
1 | ARS281 Magang 3
2 | ARS282 Karya Tulis limiah (Skripsi) 4
Jumlah 7
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BAB IV
GAMBARANUMUM PELAKSANAANKURIKULUM

A. BEBANDAN MASASTUDI

Beban belajar mahasiswa yang mengikuti pendidikan S1 Administrasi Rumah
Sakit adalah paling sedikit 144 (seratus empgbuluh empat) sks dengan lama studi 4
(empat) sampai 7(tujuh) tahun. Dengan ketentuan sesuai dengan Peraturan Menteri
Pendidikan dan Kebudayaan Republik Indonesia Nomor 3 Tahun 2020 tentang

StandarNasional PendidikanTinggi.

Sistem Kredit Semester (SKS) merupakan sistem pembelajaran dengan
menggunakan satuan kredit semester (SKSgbagai takaran beban belajar mahasiswa,
beban belajar suatu program studi, maupun beban tugas dosen dalgrembelajaran.
Semestemerupakansatuanwaktu kegiatanpembelajaranyangberlangsungselamal4
(empat belas) minggu efektif, dengan jumlah jam pembelajaran mahasiswa selama 8
(delapan) jam per hari atau48(empat puluh delapan)z 60 (enam puluh) jam per
minggu. Jumlah janpembelajaran mahasiswa dengan mempertiltangkan beban belajar

mahasiswa.
Ketentuanwaktu sksadalahsebagaberikut :

1. Satu sks setara dengan 170 (seratus tujuh puluh) menit kegiatan belajar per
minggu per semester. Satu sks pada bentuk pembelajaran kuliah, response dan

tutorial, mencakup:

a. Kegiatan belajar dengan tatap muka 50 (lima puluh) menit per minggu per

semester;

b. Kegiatan belajar dengan penugasan terstruktur 60 (enam puluh) menit per

minggu per semester;dan
c. Kegiatanbelajar mandiri 60 (enam puluh) menit per minggu per semester.

2. Satusks padabentuk pembelajaran seminar atau bentuk pembelajaranlain yang

sejenis,mencakup:

a. Kegiatanbelajar tatap muka 100 (seratus) menit per minggu per semester;dan
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b. Kegiatanbelajar mandiri 70 (tujuh puluh) menit per minggu per semester.

3. Satu sks pada bentuk pembelajaran praktikum, praktik lapangan, penelitian,
pengabdian kepada masyarakat, dan/atau bentuk pembelajaran lain yang setara

adalah170 (seratustujuh puluh) menit per minggu per semester.

Total SKSKurikulum Prodi Administrasi Rumah Sakit STIKes Muhammadiyah
Acehadalah 153 (seratus lima tiga) SKS, terdiri daril22 (seratus duapuluh dug SKS
Teori dan 18 (delapan bela3 SKS Praktik, dan 13 (tiga belas)KS Praktik Lapangan.
Pembelajaran dapat berbentk kuliah, responsi dantutorial, seminar, praktik di
laboratorium serta praktik lapangan , praktek kerja, penelitian,perancangan, dan
pengembangan, pertukaran pelajar, magang, wirausaha dan benti&n pengabdian

kepadamasyarakat Masa studi pendidikanselama 8 (delapanyemester.

B. PESERTADIDIK

Syaratsyarat menjadi pesertadidik pada Program Studi S 1 Administrasi Rumah
Sakit :

1. Lulus SMA/SMKatauyangsederajat
2. Sehatjasmanidan rohani
3. Tidak menderita buta warna

4. Lulusuji seleksimasukpendidikan tinggi

C. KUALIFIKASIDOSEN DANNSTRUKTUR

Tenaga pendidik merupakan tenaga yang bertugas merencanakan,
melaksanakan, dan menilai hasil pembelajaran, melakukan pembimbingan, serta
melakukan kegiatan penelitian dan pengabdiamasyarakat. Tenaga pendidik terdiri

dari dosendan instruktur.
1) Dosen

Dosenadalahseseorangyang berdasarkanpendidikan dan keahliannya

diangkat sebagaidosen dengan tugas melaksanakanTri Dharma Perguruan Tinggi.
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Dosen terdiri dari dosen tetap dan tidak tetap. Dosen tetap adalah dosen yang
diangkat sebagai tenaga pendidik tetap pada institusi pendidikan yang bersangkutan.
Dosen tidak tetap adalah dosen tamu pada institusi pendidikan yang bersangkutan.
Rasio jumlah dosen terhadap mahasiswa rumpun ilmu terapan berdasarkan
Peraturan Menteri Riset, Teknologi, dan Pendidikan Tinggi Republik Indonesia Nomor
2 Tahun 2016 Tentang Registrasi Pendidik Pada Perguruan Tinggi adalah 1 (satu) : 30
(tiga puluh) peserta didik. Kualifikasi akademik mnimal dosen berdasarkan Undang
undang Nomor 14 Tahun 2005 tentang Guru dan Dosen adalah seorang lulusan

program magister.

a. Dosen yang berijazah Magister atau Magister Terapan (S2) Kesehatan yang
relevan dengan Program Studi atau memiliki latar belakang pendidikan
Kesehatan/Pendidikan lain yang dinilai memiliki kompetensi oleh Perguruan

Tinggi yang bersangkutan.

b. Dosen berijazah Magister (S2) memiliki ilmu yang dibutuhkan sesuai dengan
bidang yang diajarkan pada program studi AR@liantaranya Magister Komputer,
Magister Statistik, Magister Kesehatan, Administrasi Rumah Sakit, Magister

ManajemenRumahSakit).

c. Dosen yang memiliki kesetaraan jenjang 8 (delapan) KKNI (Kerangka Kualifikasi
Nasional Indonesia) melalui jalur RPL (Rekognis Pembelajaran Lampau) oleh

PerguruanTinggi yang bersangkutan.

d Dosen yang sertifikat pendidik dan sertifikat kompetensi lainnya yang menunjang

tugasutama sebagaidosen.

Instruktur

Instruktur adalah tenaga yang membantu dalam kegiatan pembelajaran
praktik dan pembelajaran praktik kerja lapangan, baik berasal dari institusi
pendidikan maupun dari lahan praktik, yang bertugas untuk membantu pencapaian

tujuan belajar pesertadidik. Instruktur terdiri dari :

a Tenaga instruktur laboratorium yang membimbing peserta didik dalam kegiatan
praktikum yang memiliki kualifikasi pendidikan paling rendah lulusan program

diploma 3 (tiga) yang dinyatakan dengan ijazah sesuaidengan kualifikasi tugas
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dan fungsinya atau tenaga kesehatan lain dengan pengalaman kerja sebagai
instruktur dan memiliki sertifikat kompetensi sesuai bidang tugas dan

keahliannya.

b. Tenaga Instruktur praktik kerja lapangan adalah Praktisi Rumah Sakilengan
mempunyai latar belakang pendidikanminimal Sarjana Muda/Pejabat Struktural

RSatautenagakesehatanlain denganpengalamankerja di rumah sakit.

Instruktur bertanggung jawab dalam pengajaran/praktik mahasiswa di
laboratorium maupun lahan praktik dan berfungsi memfasilitasi, melaksanakan
bimbingan praktik, supervise dan menguji mahasiswa sehingga dapat mencapai

kompetensisesuaituntutan kurikulum Sarjana Admiistrasi Rumah Sakit

D. METODEPEMBELAJARAN

Pembelajaran pada Prodi Administrasi Rumah Sakit adalah pembelajaran di
kelas, di laboratorium, di lapangan dengan metode pembelajaran yang dapat

dikembangkanoleh masingmasingpenyelenggarapendidikan.
a. Pembelajarandi kelas

b. Pembelajaran di kelas dapat menggunakan berbagai metode seperti ceramah,
diskusi, seminar,tutorial dan penugasan. Perhitungan waktu pembelajaran di
kelas ditentukan oleh beban kredit mata kuliah dengan mempertimbangkan

tujuan pembelajaran,materi dan metodapembelajaran.
c. PembelajaranPraktik Laboratorium

d. Pembelajaran praktik laboratorium adalah kegiatan yang dilaksanakan di
laboratorium baik yang di kampus maupun di luar kampus yang
memungkinkan mahasiswa memperoleh pengalaman nyata, menguji coba
pengetahuan dan ketrampilan yang diperoleh sebelumnya dengan cara
demonstrasi atausimulasi. Proses pembelajaran di laboratorium dilaksanakan
secara terstruktur maupun mandiri dengan pendekatan individual maupun

kelompok.
e. PembelajaranPraktik Kerja Lapangan

f. Pembelajaran praktik kerja lapangan adalah kegiatan pembelajaran yang

diselenggarakandi wahana praktik seperti rumabh sakit, klinik, rumah bersalin,
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dan fasilitas pelayanan kesehatan lain. Tujuan praktik kerja lapangan adalah
memberi kesempatan belajar pada mahasiswa untuk mengalami dan
mempraktekkan serta mencobasecaranyata pengetahuandan ketrampilan yang
diperoleh padasetiap tahap pendidikan disertai sikap professionalsesuaidengan

profesinya.

Pembelajaran sebagai suatu sistem instruksional merupakan interaksi antara
mahasiswa dengn komponen yang lainnya. Dosen sebagai penyelenggara kegiatan
pembelajaran hendaknya memikirkan dan mengupayakan terjadinya interaksi
tersebut secara optimal sehingga proses pembelajaran akan berjalan secara efektif.
Upaya yang dilakukan dosen dalamrmelaksanakan pembelajaran ini disebut strategi

belajar mengajar.

Dalam pembelajaran,strategi yang harus dikembangkan hendaknya dimulai
dari tahap perencanaan sampai pelaksanaannya.Pada tahap perencanaan,dosen,
merumuskansecarajelastujuan pembelajaranyangharus dicapaidan dipersiapan diri.
Pada tahap pelaksanaanterjadi interaksi antara mahasiswa dengan dosen untuk
mencapai tujuan belajar. Dengan mempertimbangkan situasi lingkungan dan
karakteristik mahasiswa, kegiatan pembelajaran haruderpusat kepada mahasiswa,
belajar aktif, mengembangkan kemampuan sosial, keinginantahuan, imajinasi,
ketrampilan pemecahammasalah kreatif, penggunaanlPTEK,menumbuhkankesadaran

sebagaiwarga Negarayangbaik dan keinginan belajar sepanjanghayat.

Metode Pembelajaran yang dapat dipilih untuk  pelaksanaan
Pembelajaran pada mata kuliah meliputi: diskusi kelompok, simulasi, studi
kasus, Pembelajaran kolaboratif, Pembelajaran kooperatif, Pembelajaran berbasis
proyek, Pembelgaran berbasis masalah, atau metode embelajaran lain, yang dapat

secaraefektif memfasilitasi pemenuhan capaian Pembelajaranlulusan.

Metode pembelajaran memiliki peran untuk mengembangkan kemampuan dan
membentuk watak mahasiswa serta bertujuan untukmengembangkan potensinya,
sehingga dapat bersikap sebagaimana yang diharapkan. Berbagai metoda
pembelajaran mengacu kepada Buku Panduan Teknologi Pembelajaran Pendidikan
Tinggi Vokasi Direktorat Jenderal Pembelajaran dan KemahasiswaanKementerian
Riset, Té&knologi dan Pendidikan Tinggi (2016) yang dapat dipilih antara lain metode

Small Group DiscussionRolePlay & Simulation, CaseStudy,DiscoveryLearning (DL),
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Self Directed Learning, Coorperative Learning (ClGpllaborative Learning, Contextual

Instruction (Cl),ProjectBased Learnind’roblemBasedLearningand Inquiry.

1.

Small Group, Discussipiskusi adalah salah satu elemen belajar secara aktif dan
merupakan bagian dari banyak model pembelajaran SCL yang laiseperti CL,
CBL, PBL, datain-lain.

RolePlay & Simulation;, model yang membawa situasi yang mirip dengan

sesungguhnyae dalamkelas.
CaseStudy, metode belajar yangdifokuskan padapembahasankasus.

Discovery Learning (DL); metode belajar yang difokuskan pada pemanfaatan
informasi yang tersedia, baik yang diberikan dosen maupun yang dicari sendiri

oleh mahasiswa, untukmembangunpengetahuandengancarabelajar mandiri.

SelfDirected Learning(SDL); proses belajar yang dilakukan atas inisiatif ghividu
mahasiswa sendiri. Dalam hal ini, perencanaan, pelaksanaan, dan penilaian
terhadap pengalaman belajar yang telah dijalani, dilakukan semuanya oleh
individu yang bersangkutan. Sementara dosen hanya bertindak sebagai fasilitator, yang
memberi arahan, bimbingan, dan konfirmasi terhadap kemajuan belajar yang telah
dilakukan individu mahasiswatersebut.

Cooperative Learning (CL); metode belajar berkelompok yang dirancang oleh
dosen untuk memecahkan suatu masalah/kasus atau mengerjakan suatu tugas.
Kelompok ini terdiri atas beberapa orang mahasiswa, yang memiliki kemampuan

akademikyangberagam.

Collaborative Learning(CBL); metode belajar yang menitikberatkan pada kerja
sama antar mahasiswa yang didasarkan pada konsensus yang dibangemndiri
oleh anggota kelompok. Masalah/tugas/kasus memang berasal dari dosen dan
bersifat open ended, tetapi pembentukan kelompok yang didasarkan pada minat,
prosedur kerja kelompok, penentuan waktu dan tempat diskusi/kerja kelompok,
sampai dengan bagaimaa hasil diskusi/kerja kelompok yang ingin dinilai dosen,

semuanyaditentukan melalui consensusbersamaantar anggotakelompok.

Contextual Instruction(Cl); konsep belajar yang membantu dosen mengaitkan isi
mata kuliah dengan situasi nyata dalam kehidupasehari-hari dan memotivasi
mahasiswa untuk membuat keterhubungan antara pengetahuan dan aplikasinya

dalam kehidupan sehari-hari sebagaianggota masyarakat, pelaku kerja
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professional atau manajerial, entrepreneur, maupuninvestor.

9. Project Based Learning (PjBL); adalah metode belajar yang sistematis, yang
melibatkan mahasiswa dalam belajar pengetahuan dan keterampilan melalui
proses pencarian/penggalian (inquiry) yang panjang dan terstruktur terhadap
pertanyaan yang otentik dan kompleks serta tugas dan produk yang dirancang

dengansangat hai-hati.

10. Problem Based Learning and InquirfPBL) adalah belajar dengan memanfaatkan
masalah dan mahasiswa harus melakukan pencarian/penggaliamformasi (inquiry)
untuk dapat memecahkan masalah tersebut. Pada umumnya, terdapat empat
langkahyangperlu dilakukan mahasiswadalam PBL/I, yaitu (a) Menerimamasalah
yang relevan dengan salah satu/beberapa kompetensi yang dituntut mata kuliah,
dari dosennya; (b) Melakukan pencarian data dan informasi yang relevan untuk
memecahkan masalah; (cMenata data dan mengaitkan data dengan masalah; (d)
Menganalisis strategis pemecahan masalah PBL/I adalah belajar dengan
memanfaatkan masalah dan mahasiswa harus melakukan pencarian/penggalian
informasi (inquiry) untuk dapatmemecahkanmasalah tersebut.

Dari beberapa metode pembelajaran tersebut dapat mengacu dari Strategi

PembelajaranKurikulum BerbasisKKNI sebagaiberikut:

a. Pembelajaran Konstekstual Contextual Teaching Learnin@€TL : PBL,Authentic
Instruction, Inquiry BasedLearning, Project BasedLearning, Work BasedLearning,

ServicelLearning
b. Bermain Peran(RolePlaying)
c. PembelajaranPartisipasif (Participative Teachingand Learning)
d. BelajarTuntas( MasteryLearning)

e. PembelajarandenganModul (BahanAjar)

E. SARANADAN PRASANAPEMBELAJARAN

Standar sarana dan prasana pembelajaran merupakan kriteria minimal tentang
sarana dan prasarana sesuai dengan kebutuhan isi dan proses pembelajaran dalam
rangka pemenuhan capaian pembelajaran lulusan. Standar sarana pembelajaran

mengacukepada StandarNasionalPendidikan Tinggi, terdiri atas:
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a. Perabot;

b. Peralatanpendidikan;

c. Mediapendidikan;

d. Buku, buku elektronik, dan repository;

e. Saranateknologi informasi dan komunikasi;

f. Instrumentasi eksperimen;

g. Saranaolahraga;

h. Saranaberkesenian;

i. Bahanhabis pakai;dan

J. Saranapemeliharaan,keselamatandan keamanan.

Jumlah, jenis dan spesifikasi sarana ditetapkan berdasarkan rasio penggunaan

sarana sesuai dengan karakteristik metode dan bentuk pembelajaran, serta harus

menjamin terselenggaranya proses pembelajaran dan pelayanan administrasi

akademik. Standar prasarana pembelajaran mengacu kepada Standar Nasional

Pendidikan Tinggi terdiri atas :

a.

b.

Lahan;

Ruangkelas;

Perpustakaan;

Laboratorium;
Tempatberolahraga;
Ruanguntuk berkesenian;
Ruangunit kegiatanmahasiswa;
Ruangpimpinan perguruan tinggi;
Ruangdosen,;

Ruangtata usaha;dan

Fasilitasumum meliputi : jalan, air,listrik, jaringan komunikasi suara,dandata.
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F. MINI HOSPITAL

83

1. Saranadanprasaranayangdibutuhkan

a. Jaringaninternet

b. Komputer

c. RuangMini Hospital sesuaistandar akreditasi 11 peralatan/alat peraga:

1) Setkomputer denganLAN

2) Mejakursi untuk ketrampilan komunikasi daninteraksi

3) Software Sistemlinformasi RS

4) Formulir pendaftaran

5) Formulir rekam medis

6) Formulir informed consent
7) Formulir rujukan

8) Resep

9) Formulir pemeriksaaan penunjang

11)Modul/pedoman praktikum

2. LahanPraktek dan Mata Kuliah yangmembutuhkan Laboratorium

MataKuliah sks teori Praktek | Laboratorium
SIMRS 3 | 2/50'/mgg | 1/170'/mgg | Mini hospital
Aplikasi Komputer 2 |1/50/mgg | 1/170'/mgg | Lab.Komputer
Manajemen Rekamedis 3 | 2/50'/mgg | 1/170'/mgg | Mini hospital
Biostatistik dan statistik kesehatan 3 | 2/50/mgg | 1/170'/mgg | Lab.Komputer
Manajemen Keuangan RS 3 | 2/50/mgg | 1/170'/mgg | Lab.Komputer
Bahasalnggris Profesi 2 |1/50/mgg | 1/170'/mgg Lab.Bahasa
ManajemenK3 RS 3 |2/50/mgg | 1/170'/mgg | Mini hospital
Manajemenasetdan tata ruang 2 | 1/50'/mgg | 1/170'/mgg | Mini hospital
Manajemen pelayanan farmasiRY§ 3 | 2/50/mgg | 1/170/mgg | Mini hospital
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Non Medik

ManajemenLogistik Medik dan 3 |2/50''/mgg |1/170'/mgg | Mini hospital

danRS

ManajemenPelayananKesehatan | 3 |2/50/mgg |1/170'/mgg | Mini hospital

Jumlah 29

LAHAN PRAKTIK

Praktik Belajar Lapangan (PBL) mahasiswa Program Studi Administrasi
Rumah Sakitdilakukan di fasilitas pelayanan kesehatan (RS) pada semester VI,
VIl, dan VIII.

Adapunlahanpraktik yangdiperlukan sebagaiberikut :
1. RSPemerintah Umumdan/atau Khusus
2. RSSwastaUmumdan/atau Khusus

3. FasilitasPelayananKesehatanLain

EVALUASIPEMBELAJARAN

Penilaian atau asesmen adalah proses mengidentifikasi, mengumpulkan,
dan mempersiapkan data dan informasi yang bertujuan untuk mengevaluasi
capaian hasil belajar peserta didik dan pencapaian tujuan program pendidikan.
Evaluasi pembelajaran dalah proses menginterpretasi atau menafsirkan data
beserta bukti-buktinya dari hasil proses penilaian. Bentuk penilaian secara
formal dapat berupa tugas, tes tulis, tes lisan, kuis, ujian tengah semester, ujian
akhir semester, laporan kegiatanpraktek, dan bentuk tes lainnya yang dapat
menghasilkan informasi yang menggambarkan pencapaian kinerja belajar
peserta didik. Hasil belajar peserta didik merupakan satu kesatuan yang integral
antara pengetahuan, sikap, dan keterampilan. Evaluasi pembelea digunakan
untuk mengetahui sejauh mana peserta didik telah mencapai capaian

pembelajarannya.
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Hasil evaluasi digunakan untuk memutuskan tindak lanjut dari capaian

pembelajaranpeserta didik.

Penilaian capaian pembelajaran dilakukan padeanah sikap, pengetahuan
dan keterampilan secararinci dijelaskan sebagai berikut

1. Penilaian ranah sikap dilakukan melalui observasi, penilaian diri, penilaian
antar mahasiswa (mahasiswa menilai kinerja rekannya dalam satu bidang
atau kelompok), danpenilaian aspek pribadi yang menekankan pada aspek
beriman, berakhlak mulia, percaya diri, disiplin, dan bertanggung jawab
dalam berinteraksi secara efektif dengan lingkungan sosial, alam sekitar,
sertadunia danperadabannya.

2. Penilaian ranah pengetahuan rlalui berbagai bentuk tes tulis dan tes lisan
yang secara teknis dapat dilaksanakan secara langsung maupun tidak
langsung. Secara langsung maksudnya adalah dosen dan mahasiswa bertemu
secara tatap muka saat penilaian, misalnya saat seminar, ujian tugashiak
Sedangkan secara tidak langsung, misalnya menggunakan lemib@mbar soal
ujian tulis.

3. Penilaian ranah keterampilan melalui penilaian kinerja yang dapat
diselenggarakan melalui praktikum, praktik, simulasi, praktik kerja lapangan,
dan lain-lain yang memungkinkan mahasiswa untuk dapat meningkatkan
kemampuanketrampilannya.

Evaluasi dilakukan dengan salah satu atau kombinasi dari beberapa jenis

evaluasidi bawahini :
a. PenilaianHasil Belajar

1) Ujian TengahSemesterUTS)

2) Ujian Akhir Semester(UAS)

3) Tugas/Seminar/Praktikum/Praktik Lab/Praktik Kerja Lapangan
b. PenilaianKompetensi(PengukuranCapaianPembelajaran)

1) Ujian ResponsiPraktikum

2) Ujian ResponsiPraktik Kerja Lapangan

3) Pelaksanaartvaluasi

4) Evaluasi matakuliah teori dilaksanakansekurangkurangnya Ujian Tengah
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Semester(UTS)dan Ujian Akhir Semester(UAS)

5) Evaluasi ketrampilan dapat disatukan dengan evaluasi teori atau

dilaksanakansecaraterpisah melalui ujian response.

6) Mahasiswayang memperoleh nilai E dianggapgagaldan harus mengulang
matakuliah padasemesterdimanamatakuliah tersebut diselenggarakan.

c. SistemPenilaianHasil Belajar
1) Carapenilaian yangdigunakanadalahPAP(Penilaian AcuanPatokan)

2) Komponen dan nilai akhir sesuai sistem penilaian yang disepakati di

institusi
d. PencapaianPrestasiSemester(IPS)
Hasil penilaian capaian Pembelajaran lulusan di tiap semester dinyatakan

dengan Indeks Prestasi Semester (IPS).

Indeks Prestasi Semester adalah besaran yang dihitung dengan cara
menjumlahkan perkalian antara nilai huruf setiap mata kuliah yang ditempuh
dan sks mata kuliah bersangkutan dibagi dengan jumlah sks mata kuliah yang

diambil dalam satu semester.

Nilai huruf dari matakuliah dinyatakan dalamkisaran :

1) Huruf Asetaradengan angkad (empat) berkategori sangatbaik;
2) Huruf B setaradenganangka3 (tiga) berkategori baik;

3) Huruf Csetaradenganangka?2 (dua) berkategori cukup;

4) Huruf D setaradenganangkal (satu) berkategori kurang, atau

5) Huruf E setaradenganangkaO (nol) berkategori sangatkurang.

PerhitunganIPS :

IPS= Jumlah NA x bobot sks mata kuliah
- Jumlahsks mata kuliah

NA = Nilai akhir ujian semester
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STIKes Muhammadiyah Acemenggunakanhuruf antara dan angkaantara

untuk nilai pada kisaran 0 (nol) sampai4 (empat).

Nilai absolut Nilai Huruf Bobot nilai
huruf
79-100 A 4
68778,9 B 3
56767,9 C 2
41755,9 D 1
0z40,9 E 0

e. EvaluasiAkhir Studi (Indeks PrestasiKumulatif)

Hasil penilaian capaian pembelajaran lulusan pada akhir program studi
dinyatakan dengan indeks prestasi kumulatif (IPK). IPK dihitung dengan cara
menjumlahkan perkalian antara nilai huruf setiap matakuliah yang ditempuh
dan sks mata kuliah bersangkutan dibagi dengan jumlah sks mata kuliah yang
diambil yang telah ditempuh. Mahasiswa dinyatakan lulus pada akhir studi bila
mendapatnilai IPKminimal : 2,76 danlulus seluruh matakuliah.

JumlahNA xbobot sks mata kuliah
IPK =

Total jJumlah sksmatakuliah

NA = Nilai akhir ujian semester

f. EvaluasiAkhir Programdan Predikat Kelulusan

Program Studi S=1 Administrasi Rumah Sakit dalam menentukan
predikat kelulusan didasarkan pada nilai IPK diperoleh dari IP Semester |
sampai dengan Semester VIl atau Total SKS. Perikat Capaian Pembelajaran pada
akhir program studi dan Predikat kelulusan terdiri atas : memuaskan, sangat
memuaskan,dan pujiandengan kriteria:

1) Mahasiswa dinyatakan lulus dengan predikat memuaskan apabila mencapai

indeks prestasi kumulatif (IPK) 2,76 (dua koma tujuh enam) sampaidengan
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3,00 (tiga komanol nol); atau

2) Mahasiswa dinyatakan lulus dengan predikat sangat memuaskan apabila
mencapai indeks prestasi kumulatif (IPK) 3,01 (tiga koma nol satu) sampai

dengan3,50 (tiga komalima nol); atau

3) Mahasiswa dinyatakan lulus dengan predikat gjian apabila mencapai indeks

prestasi kumulatif (IPK) lebih dari 3,50 (tiga koma lima nol)

Mahasiswa program SL Administrasi Rumah Sakit yang dinyatakan lulus

berhak memperoleh:

1) ljazahdan Transkrip;

2) Sertifikat kompetensi;

3) Gelar;

4) SuratKeteranganPendampingljazah;

5) SuratTandaRegistrasi (STR) sesuaikebijakan pemerintah yangberlaku
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BAB V
PENUTUP

Keberhasilan proses penyelenggaraan pembelajaran (terdiri dari teori,
praktikum, praktik, dan praktik lapangan) dengan menggunakan Kurikulum
Pendidikan SarjanaAdministrasi RumahSakit sangatditentukan oleh dukungansistem
perencanaan program pendidikan (termasuk didalamnya Silabus, Rencana
Pembelajaran Semester (RPSJan Rencana PelaksanaaRembelajaran (RPP)yang
lengkap, akurat dan terintegrasi, penyelenggaraan proses pembelajaran yang
berkualitas (termasuk didalamnya tenaga pendidik, sumber belajar, sarana dan
prasaranapembelajaran)serta sistem penilaian hasil belajar (aspek kognitif, afektif, dan
psikomotor) yang terstandar dan dilakukan secara berkesinambungan selama proses

pendidikan.

Dalam implementasi Kurikulum Pendidikan Sarjana Administrasi Rumah Sakit
mutlak diperlukan penjabaran yang lebih rinci, yang dituangkan dalam pedoman
pembelajaran dan ditetapkan oleh pimpinan institusi. Komponen yang tercantum
dalam pedoman pembelajaran sekurangkurangnya mengandung aspek dasar
pemikiran, tujuan, ruang lingkup, sasaran mutu yang hendak dicapai, strategi dalam
pencapaian sasaran mutu, persyaratan pendidik dan peserta didik, gambaran keadaan
sarana dan prasarana pembelajaran, pengorganisasian sumber daya, Standar
Operasional Prosedur (SOP), bagan alir dari setiap SOP,indikator keberhasilan
pencapaian sasaran mut, dan penjadwalan kegiatan, sehingga ada kejelasan tahapan

pencapaiankompetensiper semester.

Pendekatan dalam proses pembelajaran pada Kurikulum Pendidikan Sarjana
Administrasi Rumah Sakit dalam proses pembelajaran teori, praktikum, praktik, dan
praktik lapangan dilakukan dengan menggunakaattitude grouping yaitu kelompok
peserta didik diarahkan atas dasar kemampuan dan bakatang dimilikinya serta
attention or interest grouping yaitu kelompok peserta didik diarahkan atas dasar
perhatian atau minatyang dimilikinya, sehingga pada diri peserta didik berkembang
kreativitas, bakat, dan minatnya, diperolehnya pengetahuan, pengalaman, dan
ketrampilan secara langsung melalui proses belajar mengajar, terbinanya sikap

mandiri, disiplin, dan berkembangnya potensi positif serta terbentuknya moral dan
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etika profesional.

Tahap akhir yang diharapkan dari penerapan Kurikulum Pendidikan Sarjana
Administrasi RumahSakitadalahpencapaianpembelajaransecaraoptimal dari peserta
didik melalui sistem pengelolaanpendidikan secaraprofesional, sumberdayapendidik
yang berkualitas, sistem penyelenggara proses belajar mengajar yang terstandar,
ketersediaan sarana dan prasarana pembelajaran dan kemahasiswaan yang optimal,
kondisi dan suasanabelajar yang kondusif, sistem pembinaan dan bimbingan yang

berkesinambungan serta sistem penilaian hasil belajar yangterstandar.

Kami mengucapkanterima kepada para stakeholder beserta tim dosen yang
telah memfasilitasi dalam penyusunan Kurikulum Inti Pendidikan Sarjana
Administrasi Rumah SakitSTIKes Muhammadiyah Acehtim penyusun kurikulum dari
perwakilan institusi pendidikan, serta pihak lain yang telahmencurahkan pikiran,
tenaga dan segala daya upayanya sehingga tersusunnya kurikulum ini. Semoga
dengan tersusunnya kurikulum inti Pendidikan Sarjana Administrasi Rumah Sakit
STIKes Muhammadiyah Acehni dapat memberikan sumbangsih berharga bagi
kemajuan pendidikan Administrasi Rumah Sakiti Acehdan bidang kesehatarpada

umumnya.
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