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Politeknik Kesehatan Kemenkes Tanjungkarang adalah unit pelaksana teknis di
Lingkungan Kementerian Kesehatan yang berada di bawah Direktorat Penyediaan
Tenaga Kesehatan, dan mempunyai tugas melaksanakan pendidikan vokasi dan profesi
dalam bidang kesehatan pada jenjang program Diploma III dan/atau Program Diploma
IV/S1 Terapan/Sarjana Terapan, program profesi, dan program lainnya sesuai peraturan

perundang-undangan.

Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang memiliki 8 (delapan) jurusan yakni Jurusan
Kebidanan, Jurusan Keperawatan, Jurusan Kesehatan Lingkungan, Jurusan Teknologi
Laboratorium Medis, Jurusan Farmasi, Jurusan Gizi, Jurusan Kesehatan Gigi. dan

Jurusan Teknik Gigi, dengan jumlah seluruh prodi 16 program studi.

Untuk meningkatkan Sistem Penjaminan Mutu Internal (SPMI) terhadap ke-16 prodi
maka secara berkelanjutan (continous improvement) dilakukan Audit Mutu Internal
(AMI) di bawah koordinasi Pusat Penjaminan Mutu Poltekkes Tanjungkarang setiap
akhir tahun akademik. Audit mutu internal mencakup tridarma perguruan tinggi
(pendidikan, penelitian, dan pengabdian kepada masyarakat), yang dijabarkan dalam
kriteria akreditasi.

Hasil audit antara lain: Belum semua prodi melaksanakan OSCE local, Kurangnya
jumlah dosen dengan jabatan Lektor Kepala yaitu 15 DT dari 164 DT = 9,15%.
Kurangnya Dosen tetap yang berpendidikan S3 sesuai bidang keahlian program studi
(target > 25%), Belum dilakukan evaluasi ketercapaian visi dan misi, Belum ada SK
penetapan keunggulan prodi dan peta kompetensi, Hasil Pengukuran kepuasan
mahasiswa terhadap proses pendidikan (dosen. tenaga kependidikan, pengelola layanan
akademik dan administrasi, sarana dan prasarana) tidak bisa diakses oleh prodi, Prodi
tidak mengetahui trend peningkatan animo calon mahasiswa, Masih terdapat perjanjian
kerja sama, baik dalam negeri maupun luar negeri yang belum diperbaharui (PKS dalam

negeri ada 32, Luar Negeri ada 9)
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Terhadap beragam temuan tersebut telah dibuat kesepakatan dengan auditi mengenai
rekomendasi dari setiap aspek temuan dan waktu penyelesaian masalah. Diharapkan
hasil temuan audit tersebut segera mendapatkan tindak lanjut untuk perbaikan mutu di

program studi dan peningkatan manajemen Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang.
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KATA PENGANTAR
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Puji syukur kami haturkan kehadirat Allah SWT sehingga “Laporan Audit Mutu
Internal Tahun Akademik 2022/2023" ini dapat diselesaikan. Laporan ini disusun
sebagai laporan hasil audit oleh Tim Audit Mutu Internal (AMI) yang ditetapkan
berdasarkan  Surat Keputusan Direktur Poltekkes Tanjungkarang Nomor
HK.02.03/1.2/1108/2023 tanggal 3 Juli 2023.

Berdasarkan hasil audit terdapat beberapa temuan yang keseluruhannya sudah mendapat
tanggapan dari pihak auditi (program studi) terkait. Harapan kami temuan tersebut dapat
segera ditindaklanjuti sehingga dapat meningkatkan kualitas dan kinerja program studi.

Apresiasi kami sampaikan kepada auditi dan tim auditor yang telah kooperatif dan
bekerja sama dalam pelaksanaan kegiatan Audit Mutu Internal ini. Ucapan terima kasih
kami berikan pada semua pihak yang telah membantu terlaksananya kegiatan ini.

Bandar Lampung, Desember 2023

Pusat Penjaminan Mutu
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BAB 1
PENDAHULUAN

1.1

Latar Belakang

Politeknik Kesehatan Kemenkes Tanjungkarang adalah unit pelaksana teknis di
Lingkungan Kementerian Kesehatan yang berada di bawah Direktorat Penyediaan
Tenaga Kesehatan. Poltekkes mempunyai tugas melaksanakan pendidikan vokasi
dan profesi dalam bidang kesehatan pada jenjang program Diploma III dan/atau
Program Diploma IV/S1 Terapan/Sarjana Terapan, program profesi, dan program

lainnya sesuai peraturan perundang-undangan.

Poltekkes Tanjungkarang memiliki 8 (delapan) jurusan yakni Jurusan Kebidanan,
Jurusan Keperawatan, Jurusan Kesehatan Lingkungan, Jurusan Teknologi
Laboratorium Medis, Jurusan Farmasi, Jurusan Gizi, Jurusan Kesehatan Gigi, dan

Jurusan Teknik Gigi, dengan jumlah prodi sebanyak 16 program studi.

Untuk meningkatkan Sistem Penjaminan Mutu Internal (SPMI) terhadap ke-16
prodi maka secara berkelanjutan (continous improvement) dilakukan Audit Mutu
Internal (AMI) dibawah koordinasi Pusat Penjaminan Mutu Poltekkes
Tanjungkarang setiap akhir tahun akademik. Audit mutu internal mencakup
tridarma perguruan tinggi (pendidikan, penelitian, dan pengabdian kepada
masyarakat).

Pada tahun 2023 terdapat perubahan daftar pertanyaan untuk audit berdasarkan
standar Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang dan dikelompokan dengan
menyesuaikan dengan kriteria akreditasi sehingga AMI dilakukan pada lingkup
audit pendidikan, penelitian, dan pengabdian kepada masyarakat.

Audit Mutu Internal merupakan salah satu satu bentuk evaluasi pada pemenuhan
standar pendidikan tinggi. Standar pendidikan tinggi terdiri dari standar nasional
pendidikan tinggi (SN Dikti) dan standar pendidikan tinggi yang ditetapkan oleh
perguruan tinggi. Pemenuhan SN Dikti digunakan untuk menentukan status
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akreditasi. Akreditasi adalah kegiatan penilaian sesuai dengan kriteria yang telah
ditetapkan berdasarkan SN Dikti. Hasil akreditasi program studi Poltekkes
Kemenkes Tanjungkarang dapat dilihat pada tabel berikut ini:

Tabel 1.1 Hasil Akreditasi Prodi Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang

D IV KEBIDANAN < | . 14 April 14 April |
TANJUNGKARANG UNGGUL 368 0294/ LAM-PTKES/AI(I‘!DI{);’N{ZOZB 2023 2028

24 April
2020

D IV KEPERAWATAN

TANJUNGKARANG 0139/LAM-PTKes/Akr/Dip/IV/2020

DGzl 0856/LAM-PTKes/Akr/Dip/XII/2020

BAIK 30 April 30 April

7 D Ill FARMASI 318 0144/LAM-PTKes/Akr/Dip/IV/2021

D 1l TEKNOLOGI

LABORATORIUM MEDIS 0188/LAM-PTKes/Akr/Dip/V/2021

D Il KEPERAWATAN

TANJUNGKARANG 0165/LAM-PTKes/ Akr/Dip/V/2021

S.Tr TEKNOLOGI
LABORATORIUM MEDIS

UNGGUL

D Il TEKNIK GIGI

1.2 Tujuan Audit

Tujuan dari pelaksanaan Audit Mutu Internal sebagai berikut:

1. Memastikan apakah temuan/rencana tindakan korektif pada siklus AMI
sebelumnya telah ditindaklanjuti.

2. Memastikan kesesuaian arah dan pelaksanaan penjaminan mutu program
studi terhadap dokumen mutu dan dokumen akademik program studi.
Memetakan kesiapan program studi dalam melaksanakan akreditasi.

4. Memastikan kelancaran pelaksanaan pengelolaan program studi.

Memetakan peluang peningkatan mutu program studi dan perguruan tinggi.



1.3

1.4

Lingkup Audit

Lingkup audit pada pelaksanaan audit mutu internal tahun 2023 mencakup:
1. Pendidikan
2. Penelitian

3. Pengabdian kepada Masyarakat

Pengorganisasian Tim Audit

Pelaksanaan audit mutu internal terhadap 16 Program Studi dilakukan oleh
Auditor AMI dibawah koordinasi Pusat Penjaminan Mutu Poltekkes
Tanjungkarang. Auditor dibagi menjadi 9 (sembilan) tim, masing-masing
tim terdiri dari 3 orang, dengan jadwal audit ke lapangan yang telah ditetapkan
dan disepakati.

Berikut Nama-Nama Personalia Tim Auditor Audit Mutu Internal Politeknik

Kesehatan Tanjungkarang:

Pengarah . Dewi Purwaningsih, S.Si.T., M.Kes
(Direktur Politeknik Kesehatan Tanjungkarang)

Penanggung jawab : Ns. Martini Fairus, S.Kep., M.Sc
(Wakil Direktur I)
Ketua :  Musiana, S.Kep., Ners., M.Kes

(Kepala Pusat Penjaminan Mutu)

drg. Suryani Catur S, M.Kes

Ranny Septiani, S.ST, M.Keb
Martina Yunara A, SKM, M.Kes
Sri Ujiani, S.Pd, M.Biomed

Sri Nuraini, S.Pd. M.Kes

Septi Widiyanti, S.Pd, M.Kes
Amrul Hasan, SKM, M.Kes
Islamiyati, AK, M.Kes

Roza Mulyani, SKM, M.Kes

10. Ns. Ririn Sri Handayani, S.Kep, M.Kep
11. Dewi Sri Sumardilah, SKM, M.Kes
12. Isnenia, M.Sc

13. Musiana, S.Kep, Ners., M.Kes

14. Arie Nugroho, S.Gz, M.Gz

15. drg. Lies Elina P, M.Pd

16. Yulyuswarni, S.Si, Apt, M.Kes

17. Ns. lhsan Taufiq, S.Kep, M.Kep

Tim Auditor Audit Mutu
Internal (AMI)
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Sekretariat

18.
19.
20.
21,
22
23.
24.
25.
26.
27.
28.
29.
30.
. drg. Emi Gultom, MHSM

Wy

Yuniastini, SKM, M.Kes

Martini Fairus, S.Kep, M.Sc

Desi Andriyani, S.Si.T, M.Kes
drg. Sri Wahyuni, M.Pd

El Rahmayati, S.Kp, M.Kes
Yustin Nur Khoiriyah. S.Si, M.S¢
Gustop Amatiria, S.Kp, M.Kes
Lisa Suarni, S.Kp, M.Kep, Sp. Mat
Sono, S.Kp, M.Kep

Ns. Eva Berliana, S.Kep, M.Kes
Prayudhy Yushananta, SKM, MKM
Ahmad Fikri, ST, M.Si

Dra. Eka Sulistianingsih, M.Kes

Mugiati, SKM, M.Kes

Faid Mislia Zudesia. SKM. M.Kes
Hanny Mayangsari, S.Kp., Ners., M.Kes
Ns. Sary Febriaty, S.Kep., MM

Yulia Tri Anggraeni, S.Tr Kes

Adapun Auditor yang bertugas melaksanakan Audit Mutu Internal Tahun
Akademik 2022/2023, disajikan pada tabel berikut:

Tabel 1.2 Daftar Auditor Internal Poltekkes Tanjungkarang

£

------

IR

ang Ditugaskan Pada TA. 2022/2023

Islamiyati, AK, MKM _

T197204031993022001 | Kebidanan Metro

1

2 Prayudhy Yushananta, SKM., MKM 197010061994011001 | Kesehatan Lingkungan

3 Roza Mulyani, SKM, M.Kes 196206101985032004 | Gizi

4 Dra. Eka Sulistianingsih, M.Kes 196604031993032002 | TLM

5 Yustin Nur Khoirivah, M.Sc 198708052012122002 | TLM

6 Sri Nuraini, S.Pd, M.Kes 196612311990032006 | TLM

7 | Septi Widivanti, S.Pd, M.Kes 196409221986032002 | Kebidanan Metro

8 A. Fikri, ST.. M. Si 197108061993031004 | Kesehatan Lingkungan

9 | Dewi Sri Sumardilah, SKM, M.Kes 196208201986012001 | Gizi

10 | Yulyuswarni, S.Si, Apt, M.Kes 197007182003122003 | Farmasi

11 | drg. Lies Elina Prasetiowati, M.Pd 196112031992032001 | Keperawatan Gigi

12 | Ranny Septiani, S.ST, M.Keb 198109012005012004 | Kebidanan Tanjungkarang
13 | drg. Sri Wahyuni, M.Pd 196609241992032001 | Teknik Gigi

14 | Martina Yunara Akad, SKM, M.Kes 198103142005012013 | Perpustakaan Terpadu

15 | Arie Nugroho, S.Gz, M.Gz 198508112008121001 | Gizi

16 | drg. Suryani Catur S, M.Kes 196609131993012001 | Teknik Gigi

17 | Amrul Hasan, SKM , M.Epid 196401041986031001 | Kesehatan Lingkungan

18 | Desi Andriyani, S.Si.T, M.Kes 197512221994032001 | Keperawatan Gigi

19 | Ns. Ririn Sri Handayani, M.Kep 197502141998032002 | Keperawatan Tanjungkarang
20 | El Rahmayati, S.Kp, M.Kes 197003042002122002 | Keperawatan Tanjungkarang
21 | Sono, S.Kp., M.Kep. 196607061993031003 | Keperawatan Kotabumi
22 | Isnenia, S.Farm., M.Sc., Apt 198601192012122001 | Farmasi
23 | Ns. Ihsan Taufig, S.Kep, M.Kep 197912112006041002 | Keperawatan Kotabumi
24 | drg. Emi Gultom, MHSM 196403111990112001 | Keperawatan Gigi
25 | Yuniastini, SKM. M.Kes 196806231990032001 | Keperawatan Tanjungkarang
26 | Sri Ujiani, S.Pd. M.Biomed 197301031996032001 | TLM
27 | Gustop Amatiria, S.Kp.. M.kes 197008071993031002 | Pus Pengembangan Pendidikan




1.5 Jadwal Pelaksanaan Audit Mutu Internal TA 2022/2023

Jadwal pelaksanaan kegiatan audit disajikan pada tabel berikut:

Tabel 1.3 Jadwal Audit Mutu Internal Tahun Akademik 2022/2023

NO | TANGGAL AUDITI AUDITOR
. Islamiyati, SK.,M.Kes
25~27 D3 Keperawatan
1 Oktober epe . Prayudhy Yushananta, SKM.,MKM
2023 Tanjungkarang
. Roza Mulyani, SKM.,M.Kes
. Dra. Eka Sulistianingsih, M.Kes
30-31
2 | Oktober STrKeperawatan | , v\ qin Nur Khoiriyah, M.Sc
2023 Tanjungkarang
. Sri Nuraini, S.Pd..M.kes
30-31 Preytiss: Mare . Septi Widiyanti, S.Pd.,M.Kes
3 Oktober Ao
2023 SYNREEAEENG . A. Fikri, S,T.M.Si
. Dewi Sri Sumardilah, SKM.,M.Kes
25-26
4 | Oktober D3 Keperawatan | , v ;1uuswami, §.8i,Spt.,M.Kes
2023 Kotabumi
. Drg. Lies Elina Prasetiowati
. El Rahmayati, S.Kp..M.Kes
-4 D3 Kebidanan
5 O;{t)(;l;cr Tanjungkarang . Isnenia, S.Farm, M.Sc,Apt
. Sono, S.Kp..M.Kes
. Ns. Thsan Taufiq, S.Kep..M.Kep
18-19 ;
STr Kebidanan .
6 Oécéczol;er Tajungkarang . Drg. Erni Gultom, MHSM
. Yuni Astini, SKM.,M.Kes
. Ranny Septiani, S.St..M.Keb
7 | 31OK—1 1 p3 Kebidanan Metro | 2. Martina Yunara Akad, SKM.M kes
Nov 2023
. Drg. Sri Wahyuni, M.Pd
. Drg. Suryani Catur Suprapti, M.Kes
31 Okt—1 STr Kebidanan .
8 Nov 2023 Mt . Amrul Hasan, SKM.,M.Epid
. Desi Andriyani, S.SiT.,M.Kes
. Dra. Eka Sulistianingsih, M.Kes
24 -25
9 Oktober D3 Farmasi . Yustin Nur Khoiriyah, M.Sc
2023

. Sri Nuraini, S.Pd.,M.Kes




NO | TANGGAL AUDITI AUDITOR
25-26 1. Amrul Hasan, SKM.,M.Epid
10 Oktober D3 Gizi
2023 2. Desi Andriyani, S.SiT.,M.Kes
1. Ns. Ririn Sri Handayani, S.Kep.,M.Kep,Sp.KMB
31 0kt—1 i
11 Nov 2023 D3 TLM 2. Drg. Emi Gultom, MHSM
3. Isnenia, S.Farm,M.Sc,Apt
1. Ns. Thsan Taufiq, S.Kep..M.Kep
fp | 22 ORI STR TLM 2. Drg. Emi Gultom, MHSM
Nov 2023 ) ' :
3. Yuni Astii, SKM..M.Kes
1. Septi Widiyanti, S.Pd.,M.Kes
2-3
13 November D3 Kesehatan,Gigi | 2. A. Fikri, S.T..M.Si
2023
3. Gustop Amatiria, S.Kp.,M.Kes
1. Prayudhi Yushananta, SKM.,MKM
30-31
14 Oktober D3 Teknik Gigi 2. Roza Mulyani, SKM.,MKM
2023
3. Sri Ujiani, S.Pd.,M.Biomed
1. Dewi Sri Sumardilah, SKM.,.M.Kes
18-19 o
D3 Sanitasi ; ;
15 O;(t)(;l;er Lingkungan 2. Yulyuswarni, S.Si,Apt.,M.Kes
3. Drg. Lies Elina Prasetiowati
4. Arie Nugroho, S.Gz.,M.Gz
18-19 .
16 | Oktober Sr Sunitpni 5. Martina Yunara Akad, SKM..M.Kes
2023 Lingkungan
6. Drg. Sri Wahyuni, M.Pd
Keterangan:

Jika terdapat perubahan jadwal, maka akan disepakati antara
auditor dan auditi, dengan tidak melebihi batas waktu

pelaksanaan audit lapangan AMI



BAB 11
HASIL AUDIT

2.1

Sistem Penjaminan Mutu Internal

Sistem Penjaminan Mutu Internal secara umum di setiap program studi meliputi:

1.

Kepatuhan terhadap Standar Nasional Pendidikan Tinggi dan Standar SPMI

Politeknik Kesehatan Tanjungkarang yang meliputi standar pendidikan,

standar penelitian, dan standar pengabdian kepada masyarakat. Ketiga standar

tersebut tertuang dalam instrumen audit mutu internal.

Kepatuhan terhadap Standar Pendidikan yang meliputi:

a. Kepatuhan terhadap standar kompetensi lulusan yang tertuang melalui
sikap, pengetahuan, dan ketrampilan lulusan, dilakukan dengan
melaksanakan pengontrolan dan pemantauan terhadap penerapan standar
secara konsisten dilapangan atau pada kondisi faktual. Catatan
pengendalian meliputi semua data dan informasi pencapaian yang
diperoleh, penyebab ketidaksesuaian antara tingkat pencapaian dengan
substansi standar dan tindakan korektif yang di ambil.

b. Kepatuhan terhadap standar isi pembelajaran yang tertuang dalam
kurikulum yang digunakan oleh setiap prodi yang mengacu pada KKNIL
Kurikulum ditetapkan berdasarkan hasil workshop dan mata kuliah yang
dipilih berdasarkan tingkat kedalaman dan keluasan materi pembelajaran
yang mengacu pada capaian pembelajaran lulusan.

c. Kepatuhan terhadap standar proses pembelajaran yang terdiri dari
perencanaan proses pembelajaran dengan cara mengecek kelengkapan
RPS sebelum suatu semester dimulai, mengecek persiapan bahan
ajar/media pembelajaran dilanjutkan dengan pengendalian terhadap
pelaksanaan proses pembelajaran dengan cara pengisian daftar hadir
dosen dan mahasiswa, penyiapan bahan ajar dan peralatan, serta

penggunaan teknologi informasi.

d. Kepatuhan terhadap standar penilaian pembelajaran, penilaian suatu

mata kuliah terdiri dari ujian dan penugasan, bobot penilaian penugasan
20% - 30%. Penilaian terhadap pembelajaran harus dilakukan secara
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transparan dan jelas dari awal perkuliahan yang dapat dilihat dari kontrak
perkuliahan yang telah disepakati antara dosen dan mahasiswa.

e. Kepatuhan terhadap standar dosen dan tenaga kependidikan, yang
pengendaliannya dilakukan melalui beban kerja dosen. Persentase dosen
tidak tetap diupayakan semakin kecil dan memenuhi standar yaitu < 10%
dari jumlah seluruh dosen.

f. Kepatuhan terhadap standar sarana dan prasarana pembelajaran, setiap
program studi umumnya sudah memenuhi standar ini dan proses
pemeliharaan terhadap sarana dan prasarana yang sudah ada menjadi titik
pengendalian.

g. Kepatuhan terhadap standar pengelolaan pembelajaran, terlihat dari
kinerja tahunan program studi yang tertuang dalam renstra.

Kepatuhan terhadap Standar Penelitian yang terlihat dari jumlah penelitian

dan jurnal ilmiah yang dihasilkan oleh dosen di setiap program studi.

Kepatuhan terhadap Standar Pengabdian kepada Masyarakat dilihat dari

jumlah kegiatan pengabdian masyarakat yang sudah dilakukan oleh dosen di

setiap program studi, keterlibatan mahasiswa dalam kegiatan tersebut, dan

hasil kegiatan pengabdian kepada masyarakat.

Kepatuhan terhadap Standar Penetapan Visi dan Misi (Standar Tambahan)

yang terlihat dari kesesuaian visi keilmuan program studi dengan Visi Unit

Pengelola Program Studi.

. Kepatuhan terhadap Standar Tata Pamong (Standar Tambahan) yang terlihat

dari pengukuran kepuasaan pelayanan manajemen terhadap para pemangku

kepentingan : mahasiswa, dosen, tenaga kependidikan, lulusan/alumni,
pengguna lulusan, dan mitra kerja sama.

. Kepatuhan terhadap Standar Kemahasiswaan yang terlihat dari trend

peningkatan animo calon mahasiswa

. Kepatuhan terhadap Standar Kerjasama yang terlihat dari jumlah kerjasama

baik dalam negeri maupun luar negeri



2.2

23

Hasil Temuan Audit per Program Studi

Berdasarkan hasil pemeriksaan ada beberapa temuan pada setiap program studi
yang memiliki kesamaan permasalahan. Hasil temuan audit pada masing-masing

program studi (terlampir).

Intisari Temuan Audit

Berikut ini hasil rekapitulasi intisari temuan audit, yang akan dibahas pada saat

Rapat Tinjauan manajemen:

1) Belum semua prodi melaksanakan OSCE local

2) Kurangnya jumlah dosen dengan jabatan Lektor Kepala yaitu 15 DT dari 164
DT =9,15%

3) Kurangnya Dosen tetap yang berpendidikan S3 sesuai bidang keahlian program
studi (target > 25%)

4) Belum dilakukan evaluasi ketercapaian visi dan misi

5) Belum ada SK penetapan keunggulan prodi dan peta kompetensi

6) Hasil Pengukuran kepuasan mahasiswa terhadap proses pendidikan (dosen,
tenaga kependidikan, pengelola layanan akademik dan administrasi, sarana dan
prasarana) tidak bisa diakses oleh prodi

7) Prodi tidak mengetahui trend peningkatan animo calon mahasiswa

8) Masih terdapat perjanjian kerja sama, baik dalam negeri maupun luar negeri

yang belum diperbaharui (PKS dalam negeri ada 32, Luar Negeri ada 9)



BAB II1
PENUTUP

3.1 Kesimpulan

Audit Mutu Internal (AMI) dilaksanakan oleh Tim Auditor AMI dengan sistem
silang, di bawah koordinasi Pusat Penjaminan Mutu Poltekkes Tanjungkarang.
Jumlah auditi sebanyak 16 Prodi di lingkungan Poltekkes Tanjungkarang, dengan
jumlah auditor yang ditugaskan pada periode ini sebanyak 27 auditor. Semua
auditor yang ditugaskan telah memiliki sertifikat. Kegiatan telah dilaksanakan
pada akhir tahun akademik 2022/2023 pada bulan Oktober hingga Nopember
2023.

Lingkup audit pada pelaksanaan audit mutu internal tahun 2023 mencakup:
Pendidikan, Penelitian, dan Pengabdian kepada Masyarakat.

Temuan audit yang memerlukan penyelesaian pada tingkat pimpinan manajemen

berjumlah 8 temuan.

3.2 Saran
1. Kaprodi agar dapat mencermati temuan-temuan yang berulang sehingga tidak
menjadi temuan lagi pada siklus AMI berikutnya.
2. Program studi agar lebih proaktif dalam pelaksanaan AMI ditahun-tahun

mendatang, supaya budaya mutu bisa segera terwujud.

10



LAMPIRAN

1. Surat Keputusan Direktur tentang Tim Auditor Audit Mutu Internal Tahun
Akademik 2022/2023

Surat Tugas Tim Auditor

Form Pemantauan PTK

Form Daftar Tilik

Form Ketidaksesuaian

Form Kesesuaian

Form Permintaan Tindakan Korektif

goi x4 I A o W fa

Hasil Audit Tiap Program Studi



KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA

.' DIREKTORAT JENDERAL TENAGA KESEHATAN
‘ POLITEKNIK KESEHATAN TANJUNGKARANG
Jalan Soekarno - Hatta No.6 Bandar Lampung
Telp.: 0721 - 783 852 Faxsimile : 0721 - 773918

E-mail : direktorat@poltekkes-tik c.id Website : htt soltekkes-tik ac id

KEPUTUSAN DIREKTUR POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
NOMOR HK.02.0312/ %28 /2023

TENTANG

PENETAPAN TIM AUDITOR AUDIT MUTU INTERNAL (AMI)
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG TAHUN AKADEMIK 2022/2023

DENGAN RAHMAT TUHAN YANG MAHA ESA
DIREKTUR POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG,

Menimbang Coa bahwa setiap satuan pendidikan baik formal maupun non formal wajib
melakukan penjaminan mutu pendidikan melalui Sistem Penjaminan
Mutu Internal (SPMI);

b. bahwa salah satu implementasi dari Sistem Penjaminan Mutu Internal
Perguruan Tinggi adalah melalui Audit Mutu Internal (AMI);

¢ bahwa untuk kelancaran kegiatan tersebut di atas perlu ditetapkan Tim
Audit Mutu Internal Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang Tahun 2023

d.  bahwa berdasarkan pertimbangan sebagaimana dimaksud pada huruf
(a).(b) dan (c) diatas, maka perlu ditetapkan Keputusan Direktur
Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang tentang Penetapan Tim Auditor
Audit Mutu Internal (AMI) Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang;

Mengingat - 1. Undang-Undang Nomor 20 Tahun 2003. tentang Sistem Pendidikan
Nasional (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2003 Nomor
78 Tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor 4301);

2. Undang-Undang Nomor 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan (Lembaran
Negara Republik Indonesia Tahun 2009 Nomor 144 Tambahan
Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor 5603);

3. Undang-Undang Nomor 12 Tahun 2012 tentang Pendidikan Tinggi
(Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2012 Nomor 158
Tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor 5336);

4 Peraturan Pemerintah Republik Indonesia Nomor 04 Tahun 2014
tentang Penyelenggaraan Pendidikan Tinggi dan Pengelolaan
Perguruan Tinggi (Lembaran Negara Republik Indonesia Tahun 2014
Nomor 16. Tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor
5500)

5 Permenristekdikti Nomor 62 Tahun 2016 tentang Sistem Penjaminan
Mutu Pendidikan Tinggi (Berita Negara Republik Indonesia Tahun 2016
Nomor 1462)

6. Peraturan Menteri Pendidikan dan Kebudayaan Nomor 03 Tahun 2020
tentang Standar Nasional Pendidikan Tinggi (Berita Negara Republik
Indonesia Tahun 2020 Nomor 47),

7. Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 71 Tahun
2020 tentang Organisasi dan Tata Kerja Politeknik Kesehatan di
Lingkungan Kementerian Kesehatan (Berita Negara Republik Indonesia
Tahun 2020 Nomor 1539);



Menetapkan

KESATU

KEDUA

KETIGA

KEEMPAT

8  Keputusan Direktur Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang Nomor
HK.02.03/1 2/4740.1/2019 tentang Revisi Kebijakan SPMI Poltekkes
Kemenkes Tanjungkarang;

9 Keputusan Direktur Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang Nomor
HK.02.03/1.2/5315/2019 tentang Manual Standar SPMI Poltekkes
Tanjungkarang;

10. Keputusan Direktur Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang Nomor
HK 02.03/1.2/7917/2019 tentang Standar dalam SPMI (Pendidikan)
Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang.

11. Keputusan Direktur Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang Nomor
HK 02.03/1.2/8021/2019 Standar dalam SPMI (Penelitian) Poltekkes
Kemenkes Tanjungkarang;

12. Keputusan Direktur Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang Nomor
HK 02.03/1 2/8057/2019 tentang Standar Pengabdian kepada
Masyarakat Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang,

MEMUTUSKAN

KEPUTUSAN DIREKTUR POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
TENTANG PENETAPAN TIM AUDIT MUTU INTERNAL (AMI) POLITEKNIK
KESEHATAN TANJUNGKARANG TAHUN AKADEMIK 2022/2023

Nama-nama Tim Auditor Audit Mutu Internal (AMI) Poltekkes Kemenkes
Tanjungkarang sebagaimana tercantum dalam lampiran Surat Keputusan ini;
Tim Audit Mutu Internal (AMI) melakukan audit dalam lingkup Tridarma
Perguruan Tinggi meliputi Pembelajaran, Penelitian, dan Pengabdian kepada
Masyarakat di Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang untuk Tahun Akademik
2022/2023;

Tim Audit Mutu Internal (AMI) bertanggung jawab langsung kepada Direktur
Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang,

Surat Keputusan ini berlaku sejak tanggal ditetapkan dan apabila dikemudian
hari terdapat kekeliruan dalam Surat Keputusan ini akan diperbaiki
sebagaimana mestinya

Ditetapkan Di : Bandar Lampung
_E’ada___]'anggal: 2| Februari 2023

~—

J

 DEWI PURWANINGSIH



Lampiran Keputusan Direktur Poltekkes
Kemenkes Tanjungkarang

Nomor HK 02 03/1.2/ 3 28
Tanggal 2\ Februari 2023

12023

NAMA-NAMA PERSONALIA TIM AUDITOR AUDH; MUTU INTERNAL
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG TAHUN AKADEMIK 2022/2023

Pengarah

Penanggungjawab

Ketua

Tim Audit Mutu Internal
(AMI)

Sekretariat

Dew Purwaningsih, S.SiT.. M Kes

(Direktur Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang)

Kodr, S Kp.. M.Kes
(Wakil Direktur 1)

El Rahmayati, S Kp., M.Kes
(Kepala Pusat Penjaminan Mutu)

CONOO B WN =

drg. Suryani Catur S, M.Kes
Ranny Septiani, S.ST, M.Keb
Martina Yunara A, SKM, M Kes
Sri Ujiani, S.Pd, M.Biomed

Sri Nuraini, S.Pd, M .Kes

Septi Widiyanti, S.Pd, M Kes
Amrul Hasan, SKM, M.Kes
Islamiyati, AK, M Kes

Roza Mulyani. SKM, M.Kes

.Ns. Ririn Sri Handayani, S.Kep, M.Kep
_Dewi Sri Sumardilah, SKM, M.Kes

Isnenia, M.Sc
Musiana, S Kep, Ners., M Kes

~Arie Nugroho, S .Gz, M.Gz
.drg. Lies Elina P, M.Pd

Yulyuswarni, S.Si, Apt, M Kes

_Ns. Ihsan Taufiq, S.Kep, M. Kep
. Yuniastini, SKM, M .Kes

Martini Fairus, S.Kep, M.Sc

. Desi Andriyani, S.Si.T, M.Kes
.drg. Sri Wahyuni. M.Pd

. El Rahmayati, S.Kp, M.Kes

- Yustin Nur Khoiriyah. S.Si, M.Sc
. Gustop Amatiria, S.Kp., M Kes

Lisa Suarni, S.Kp.,M.Kep.,Sp.Mat

. Sono. S Kp.M.Kep

. Ns.Eva Berliana.S Kep.,M Kes

. Prayudhy Yushananta, SKM. MKM
. Ahmad Fikri,ST. M.Si

Dra Eka Sulistianingsih,M.Kes
drg. Erni Gultom, MHSM
Dra. Dias Ardini . Spt. MTA

Mugiati, SKM. M.Kes
Faid Mislia Zudesia, SKM, M .Kes

Hanny Mayangsari, S.Kep. Ners. M Kes

Rizky Wijayanti, S.Kep

DIREKTU

PURWANINGSIH



Kode/No FORM-PoltekkesTjk/003/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman 1dari 1
FORM -1
PEMANTAUAN PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
LINGKUP AUDIT Tridarma Perguruan Tinggi
KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria
AREA AUDIT Program Studi ......cceeeueeee.
AUDITEE Program Studi ......cceeeueeee.
KETUA TIM AUDITOR
ANGGOTA TIM AUDITOR
TIPE AUDIT Periodik
PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023
Kategori PTK *) Realisasi Tindakan _
— . Korektif ;'nli?:i?n

No Deskripsi KTS Rencana Tindakan . ektifitas

No- | pri Temuan oB | Minor | KTS Korektif (Closed/ Open/ Tidak Tindakan
Mayor ety Korektif
1.
2.
*) Beri tanda (\) pada kolom yang sesuai
Bandarlampung, ...........c.c.oooei
Auditor

AMI_Pemantauan PTK
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DAFTAR TILIK (CHECLIST/DAFTAR PERTANYAAN)
AUDIT MUTU INTERNAL

FORM -2

LINGKUP AUDIT

Tridarma Perguruan Tinggi

KRITERIA AUDIT

Pemenuhan Standar dan Kriteria

AREA AUDIT Program Studi ......c.cee.......
AUDITEE

KETUA TIM AUDITOR

ANGGOTA TIM AUDITOR 1.

TIPE AUDIT Periodik

PERIODE AUDIT

Tahun Akademik 2022/2023

Pertanyaan Hasil Observasi/
. Hasil Audit Dokumen Audit Lapangan
Check List el Tuliskan (untuk dikonfirmasi saat audit
No. KRITERIA AUDIT Dokumen® lapangan)
Tidak Ada No.
Ada dengan Standar
ada
Catatan
(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (20)
1 e VISI, MISI, TUJUAN,
STRATEGI
e STANDAR PENETAPAN
VISI MISI
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(2)

(3)

4 | (5) (6) (7)

(8)

(9)

(temuan hasil audit

lapangan)

(10)

TATA PAMONG, TATA
KELOLA, DAN
KERJASAMA
STANDAR TATA
PAMONG

STANDAR KERJASAMA
STANDAR
PENGELOLAAN
PEMBELAJARAN
STANDAR
PENGELOLAAN
PENELITIAN
STANDAR
PENGELOLAAN PKM

MAHASISWA
STANDAR
KEMAHASISWAAN
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Pertanyaan
Check List Catatan . HaS|I'Aud'|t Dqkumen : ' '
Tuliskan | (untuk dikonfirmasi saat audit (temuan hasil audit
No. KRITERIA AUDIT Dokumen™ lapangan) lapangan)
Tidak Ada No.
Ada dengan Standar
ada
Catatan

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

4 e SUMBER DAYA
MANUSIA

e STANDAR DOSEN DAN
TENAGA
KEPENDIDIKAN

e STANDAR PENELITI

e STANDAR PELAKSANA
PKM

5 e KEUANGAN, SARANA
DAN PRASARANA

e STANDAR SARANA
DAN PRASARANA
PEMEBELAJARAN

e STANDAR SARPRAS
PENELITIAN

e STANDAR SARPRAS
PKM

e STANDAR
PEMBIAYAAN
PEMBELAJARAN

e STANDAR
PENDANAAN &
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Pertanyaan
Check List Catatan . HaS|I'Aud'|t Dqkumen : ' '
Tuliskan | (untuk dikonfirmasi saat audit (temuan hasil audit
No. KRITERIA AUDIT Dokumen™ lapangan) lapangan)
Tidak Ada No.
Ada dengan Standar
ada
Catatan
(2) (2) (3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (20
PEMBIAYAAN
PENELITIAN
e STANDAR

PENDANAAN &
PEMBIAYAAN PKM

6 e PENDIDIKAN

e STANDAR ISI
PEMBELAJARAN

e STANDAR PROSES
PEMBELAJARAN

e STANDAR PENILAIAN
PEMBELAJARAN

7 e PENELITIAN

e STANDARISI
PENELITIAN

e STANDAR PROSES
PENELITIAN

e STANDAR PENILAIAN
PENELITIAN

Page 4 of 6




(1)

POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Kode/No FORM-PoltekkesTjk/002/......

Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman 5 dari 6

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

(temuan hasil audit
lapangan)

(8) (9) (10)

PENGABDIAN KEPADA
MASYARAKAT
STANDAR ISI PKM
STANDAR PROSES PKM
STANDAR PENILAIAN
PKM

LUARAN DAN CAPAIAN
HASIL PENDIDIKAN,
HASIL PENELITIAN,
HASIL PKM

STANDAR
KOMPETENSI LULUSAN
STANDAR HASIL
PENELITIAN

STANDAR HASIL PKM
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Catatan

Dokumen dapat berupa:

» dokumen rujukan (reference) seperti Surat Keputusan, Peraturan, SOP, Panduan, Pedoman, Prosedur, Instruksi Kerja, Rencana Kerja Tahunan (RKT)
» dokumen bukti kegiatan (rekaman kegiatan)

Disusun oleh:

Tanggal

Diperiksa oleh:

Tanggal

Divalidasi oleh: Tanggal

Tim Auditor:

1.
2.

Catatan Auditor:
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TEMUAN KETIDAKSESUAIAN (KTS)

AUDIT MUTU INTERNAL

FORM -3

LINGKUP AUDIT

Tri Darma Perguruan Tinggi

KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria
AREA AUDIT Program Studi ..........c.c......
AUDITEE

KETUA TIM AUDITOR

ANGGOTA TIM AUDITOR

TIPE AUDIT

Periodik

PERIODE AUDIT

Tahun Akademik 2022/2023

Kriteria Audit
No.

Problem (P) dan
Location (L)
Deskripsi Hasil
Observasi/
Audit Lapangan

Objective (0O)
(bukti temuan)

Reference (R)
(Dokumen
Rujukan)

Kategori Temuan AMI”

OB

KTS
Minor

KTS
Mayor

Akar Masalah/
Faktor Penghambat

(1) (2)

(4)

(5)

(6)

(7)

(8)

(9)

(10)

AMI_Temuan KT8 & OB
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Kriteria Audit
No.

Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 2 dari 3
Problem (P) dan

Location (L)
Deskripsi Hasil
Observasi/
Audit Lapangan

Objective (0O)
(bukti temuan)

Reference (R)

Kategori Temuan AMI”

(Dokumen
Rujukan)

oB KTS KTS

Minor | Mayor

Akar Masalah/
Faktor Penghambat

(1) (2)

(4)

(5)

(6)

(7) (8) (9)

(10)

*) beri tanda V pada kolom yang di maksud

AMI_Temuan KT8 & OB




POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Kode/No

FORM-PoltekkesTjk/00/......

Tanggal 26 September 2023
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Audit Mutu Internal Halaman 3 dari 3

Catatan Auditor:

Hasil Audit pada Program Studi ..................

a. KTS Mayor
b. KTS Minor
c. Observasi

didapatkan ..... temuan dengan rincian sebagai berikut :

Tanda Tangan Ketua Tim Auditor

Tanggal

Tanda Tangan Auditee

Tanggal

AMI_Temuan KT8 & OB
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TEMUAN KESESUAIAN (PRAKTIK BAIK)
AUDIT MUTU INTERNAL

FORM -4

LINGKUP AUDIT

Tri Darma Perguruan Tinggi

KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria
AREA AUDIT Program Studi ..........c.c......
AUDITEE

KETUA TIM AUDITOR

ANGGOTA TIM AUDITOR

TIPE AUDIT

Periodik

PERIODE AUDIT

Tahun Akademik 2022/2023

No. Kriteria Audit

Deskripsi Hasil Observasi/
Audit Lapangan

Faktor Pendukung
Keberhasilan

Peluang Peningkatan

(1) (2)

3)

(4)

(5)

AMI_Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang
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Catatan Auditor :
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Auditee Tanggal

AMI_Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang
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TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman | 1dari 1

FORM - 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi .......ccceueue...

Auditee

Ketua Tim Auditor

Anggota Tim Auditor

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :

PTK No. : ..... Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Standar Proses Pembelajaran/Kriteria 6

(No. Check List)

Uraian Temuan

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian

Instrumen AMI POLKESTANKA




FORM -6

LAPORAN
AUDIT MUTU INTERNAL (AMI)

Area Audit/ Unit Program Studi ...........

Pimpinan Unit

Ketua Tim Auditor

Anggota Auditor 1.

2.
Tipe Audit Periodik
Tahun 2022/2023

Laporan Audit Mutu Internal




KATA PENGANTAR

Puji Syukur kami panjatkan kehadirat Allah SWT sehingga Laporan Audit Mutu
Internal ini dapat diselesaikan. Laporan ini disusun sebagai laporan hasil audit yang
dilaksanakan oleh Tim Audit Mutu Internal pada Program Studi ............... tahun
akademik ...............

Laporan kegiatan ini merupakan bukti pelaksanaan sistem penjaminan mutu internal
yang dilaksanakan di Poltekkes Tanjungkarang. Laporan berisi hasil temuan berupa
ketidaksesuaian dan kesesuaian pada lingkup audit akademik meliputi kegiatan
Tridarma Perguruan tinggi (input, proses, output dan outcome) dengan kriteria audit
yaitu pemenuhan terhadap standar dan kriteria. Kegiatan audit dilaksanakan selama 2
hari menggunakan metode desk evaluation (audit dokumen) dan visitasi (audit
lapangan) menggunakan instrumen AMI yang dikeluarkan oleh Pusat Penjamin Mutu
Poltekkes Tanjungkarang.

Terimakasih kami sampaikan kepada auditi dan pihak-pihak yang membantu

kelancaran kegiatan audit mutu internal ini. Semoga pelaksanaan audit ini semakin
meningkatkan budaya mutu dan kinerja di lingkungan Poltekkes Tanjungkarang.

Tim Auditor



IDENTITAS

Area Audit/ Unit

Program Studi ...................

Alamat

Poltekkes Tanjungkarang

Nama Pimpinan Unit

Tanggal Audit

Ketua Tim Auditor

Anggota Tim Auditor

Tanda Tangan
Ketua Tim Auditor

Tanda Tangan
Auditee

TUJUAN AUDIT

Beri tanda  sesuai yang dikerjakan

a. Memastikan apakah temuan/ rencana tindakan korektif pada siklus audit sebelumnya
telah ditindaklanjuti (Form Pemantauan Tindakan Korektif/Form-1 Terlampir)

dokumen

b. Memastikan kesesuaian arah dan pelaksanaan penjaminan mutu Program Studi terhadap

c. Memetakan kesiapan Program Studi dalam melaksanakan program akreditasi.

d. Memastikan kelancaran pelaksanaan pengelolaan Program Studi

e. Memetakan peluang peningkatan mutu Program Studi

<] 2= =<

f.  Tujuan lainnya, sebutkan .............................

LINGKUP DAN KRITERIA AUDIT

Lingkup Audit Kriteria Audit

Tridarma Perguruan Tinggi

Pemenuhan Standar dan Kriteria

JADWAL AUDIT

No Tanggal Waktu Kegiatan Audit Lokasi
Tempat tugas

1. Audit Dokumen masing-masing
auditor

2. Visitasi Lapangan Program Studi .....
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V. TEMUAN AUDIT

1. Ketidaksesuaian (Terlampir di Form-3)

2. Kesesuaian (Terlampir di Form-4)

3. Permintaan Tindakan Korektif (Terlampir di Form-5)

VI. KESIMPULAN AUDIT

Tim audit menyimpulkan:

1. Pemenuhan Standar

: O Belum Mencapai Standar

O Memenuhi Standar O Melampaui Standar

1] = 1S 7 o

2. Sistem dokumentasi cukup lengkap dan terstruktur untuk mendukung pelaksanaan Sistem Penjaminan Mutu Internal Unit OYa O Tidak 0[O Lainnya

1] = 1S 2= o

3. Unit telah menjalankan Sistem Penjaminan Mutu Internal secara konsisten dan berkelanjutan.

O Ya 0O Tidak

4. Temuan pada periode audit ini adalah :

O Lainnya sebutkan: ...
(....) (Obervasi), (...)KTS Minor, (...) KTS Mayor

5. Pimpinan Unit menunjukkan komitmennya terhadap impementasi Sistem Penjaminan Mutu Internal untuk tercapainya kepuasan stakeholder. O Ya

Tidak 0O Lainnya, sebutkan :

O

Laporan Audit Mutu Internal
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FORM - 6

LAPORAN

AUDIT MUTU INTERNAL (AMI)

Area Audit/ Unit

Program Studi Diploma Il Teknik Gigi

Pimpinan Unit

drg. Suryani Catur Suprapti, M.Kes

Ketua Tim Auditor

Prayudhy Yushananta, SKM, MKM

Anggota Auditor 1. Roza Mulyani, SKM, MKM
2. Sri Ujiani, S.Pd., M. Biomed

Tipe Audit Periodik

Tahun 2022/2023

Laporan Audit Mutu Internal




KATA PENGANTAR

Puji Syukur kami panjatkan kehadirat Allah SWT sehingga Laporan Audit Mutu
Internal ini dapat diselesaikan. Laporan ini disusun sebagai laporan hasil audit yang
dilaksanakan oleh Tim Audit Mutu Internal pada Program Studi Diploma Il Teknik Gigi
tahun akademik 2022/2023.

Laporan kegiatan ini merupakan bukti pelaksanaan sistem penjaminan mutu internal
yang dilaksanakan di Poltekkes Tanjungkarang. Laporan berisi hasil temuan berupa
ketidaksesuaian dan kesesuaian pada lingkup audit akademik meliputi kegiatan
Tridarma Perguruan tinggi (input, proses, output dan outcome) dengan kriteria audit
yaitu pemenuhan terhadap standar dan kriteria. Kegiatan audit dilaksanakan selama 2
hari menggunakan metode desk evaluation (audit dokumen) dan visitasi (audit
lapangan) menggunakan instrumen AMI yang dikeluarkan oleh Pusat Penjamin Mutu
Poltekkes Tanjungkarang.

Terimakasih kami sampaikan kepada auditi dan pihak-pihak yang membantu

kelancaran kegiatan audit mutu internal ini. Semoga pelaksanaan audit ini semakin
meningkatkan budaya mutu dan kinerja di lingkungan Poltekkes Tanjungkarang.

Tim Auditor



IDENTITAS

Area Audit/ Unit

Program Studi Diploma Il Teknik Gigi

Alamat

Poltekkes Tanjungkarang

Nama Pimpinan Unit

drg. Suryani Catur Suprapti, M.Kes

Tanggal Audit

30-31 Oktober 2023

Ketua Tim Auditor

Prayudhy Yushananta, SKM, MKM

Anggota Tim Auditor

1. Roza Mulyani, SKM, MKM
2. Sri Ujiani, S.Pd., M. Biomed

Tanda Tangan
Ketua Tim Auditor

Frauyish

Tanda Tangan
Auditee

T DV

TUJUAN AUDIT

Beri tanda  sesuai yang dikerjakan

a. Memastikan apakah temuan/ rencana tindakan korektif pada siklus audit sebelumnya
telah ditindaklanjuti (Form Pemantauan Tindakan Korektif/Form-1 Terlampir)

dokumen

b. Memastikan kesesuaian arah dan pelaksanaan penjaminan mutu Program Studi terhadap

c. Memetakan kesiapan Program Studi dalam melaksanakan program akreditasi.

d. Memastikan kelancaran pelaksanaan pengelolaan Program Studi

e. Memetakan peluang peningkatan mutu Program Studi

<] <212 =<

f.  Tujuan lainnya, sebutkan .............ccccooeeenns

LINGKUP DAN KRITERIA AUDIT

Lingkup Audit

Kriteria Audit

Tridarma Perguruan Tinggi

Pemenuhan Standar dan Kriteria

JADWAL AUDIT

2023

No Tanggal Waktu Kegiatan Audit Lokasi
Tempat tugas

1. | 27 Oktober 2023 09.00 - 15.00 Audit Dokumen masing-masing
auditor

5 30-31 Oktober 09.00 — 15.00 Visitasi Lapangan Program Studi Tenik

Gigi
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V. TEMUAN AUDIT

1. Ketidaksesuaian (Terlampir di Form-3)
2. Kesesuaian (Terlampir di Form-4)

3. Permintaan Tindakan Korektif (Terlampir di Form-5)

VI. KESIMPULAN AUDIT

Tim audit menyimpulkan:
1. Pemenuhan Standar : O Belum Mencapai Standar Ov" Memenuhi Standar O Melampaui Standar

Jelaskan: Secara umum telah memenuhi standar, namun perlu beberapa tindakan korektif khususnya pada Kriteria-1, Kriteria-2, Kriteria-4, Kriteria-7,
Kriteria-8, dan Kriteria-9.

2. Sistem dokumentasi cukup lengkap dan terstruktur untuk mendukung pelaksanaan Sistem Penjaminan Mutu Internal Unit Ov'Ya O Tidak 0O Lainnya

Jelaskan: Secara umum sistem dokumentasi sudah cukup lengkap, namun perlu beberapa tindakan korektif khususnya pada Kriteria-1, Kriteria-2,
Kriteria-7, dan Kriteria-8.

3. Unit telah menjalankan Sistem Penjaminan Mutu Internal secara konsisten dan berkelanjutan.
Ov Ya 0O Tidak DO Lainnya SebUtkan: .........cuieeiiuiieiiiiie e
4. Temuan pada periode audit ini adalah : (10) (Obervasi), (6) KTS Minor, (-) KTS Mayor

5. Pimpinan Unit menunjukkan komitmennya terhadap impementasi Sistem Penjaminan Mutu Internal untuk tercapainya kepuasan stakeholder. Ov' Ya O
Tidak O Lainnya, sebutkan:

Laporan Audit Mutu Internal
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FORM -3
TEMUAN KETIDAKSESUAIAN (KTS)
AUDIT MUTU INTERNAL
LINGKUP AUDIT Tri Darma Perguruan Tinggi
KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria
AREA AUDIT Program Studi Diploma Ill Teknik Gigi
AUDITEE Program Studi Diploma Il Teknik Gigi
KETUA TIM AUDITOR Prayudhy Yushananta, SKM, MKM
ANGGOTA TIM AUDITOR 1. Roza Mulyani, SKM, MKM 2. Sri Ujiani, S.Pd., M. Biomed
TIPE AUDIT Periodik
PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023
N Kriteria Audit Problem (P) dan Location (L) Objective (O) Reference (R) | Kategori Temuan Akar Masalah/ Faktor
0. Deskripsi Hasil Observasi/ (bukti temuan) (Dokumen AMI? Penghambat
Audit Lapangan Rujukan) OB | KTS | KTS
Minr | May
(@) (2) 4) 5) (6) @ | @ | (9 (10)
1 | VMTS Program | Berdasarkan hasil audit Visi keilmuan sebagai v Keterlambatan
Studi lapangan, visi keilmuan belum keunggulan PS belum tercantum pemutakhiran (update)
tercantum sebagai keunggulan dalam dokumen renstra PS. VMTS PT tahun 2022.
PS.
Keterbatasan kemampuan
dalam mendeskripsikan visi

AMI_Temuan KT8 & OB
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N Kriteria Audit Problem (P) dan Location (L) Objective (O) Reference (R) | Kategori Temuan Akar Masalah/ Faktor
0. Deskripsi Hasil Observasi/ (bukti temuan) (Dokumen AMI? Penghambat
Audit Lapangan Rujukan) OB | KTS | KTS
Minr | May
(1) 2 4) (©) (6) M | ® | (9 (10)
keilmuan sebagai
keunggulan PS.
2 | Tata Pamong, Berdasarkan hasil audit Terdapat 6 lahan praktik yang v Perbedaan persepsi antara
Kepemimpinan, | lapangan, kerja sama bidang belum dilengkapi dengan MoU MoU dan MoA.
Sistem pendidikan belum dilengkapi atau MoA Kesulitan birokrasi dalam
Pengelolaan, dengan MoU atau MoA.
Penjaminan memper_oleh M(.)U/.MOA
dengan instansi militer
Mutu Dan (dinas Kesehatan Angkatan
Kerjasama
Laut).
Berdasarkan hasil audit Tidak terdapat bukti kerjasama v PS belum memiliki akses
lapangan, PS belum memiliki internasional kerja sama internasional.
kerjasama internasional untuk
bidang Pendidikan/Peneitian/
PKM
Berdasarkan hasil audit Tidak terdapat bukti/dokumen v Prodi tidak dapat
lapangan, PS belum melakukan hasil survey kepuasan pelayanan mengakses hasil survey
survey kepuasan pelayanan manajemen terhadap para layanan manajemen
manajemen terhadap para pemangku kepentingan. terhadap pemangku
pemangku kepentingan. kepentingan.
3 | Sumber Daya Berdasarkan hasil audit Tidak terdapat bukti DTPS v Belum terpenuhi syarat
Manusia lapangan, belum ada dosen dengan jenjang Lektor Kepala. khusus publikasi pada jurnal
dengan jenjang Lektor Kepala. Internasional bereputasi
sebagai syarat jenjang LK.

AMI_Temuan KT8 & OB
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N Kriteria Audit Problem (P) dan Location (L) Objective (O) Reference (R) | Kategori Temuan Akar Masalah/ Faktor

0. Deskripsi Hasil Observasi/ (bukti temuan) (Dokumen AMI? Penghambat

Audit Lapangan Rujukan) OB | KTS | KTS
Minr | May

(1) 2 4) (©) (6) M | ® | 9 (10)
Berdasarkan hasil audit Tidak terdapat bukti DTPS v Tidak terdapat pendidikan
lapangan, belum ada dosen yang | dengan pendidikan S-3 yg sesuai S-3 yang berkesesuaian
berpendidikan S-3 yg sesuai dengan keahlian PS dengan keahlian PS untuk
dengan keahlian PS ijin belajar; Kesulitan ijin

keluarga dan batas usia
untuk tugas belajar.
Berdasarkan hasil audit Tidak terdapat bukti/dokumen v Kurang advokasi dengan
lapangan, belum ada kegiatan kegiatan DTPS dalam seminar OP terkait kegiatan limiah.
dosen tetap dalam seminar ilmiah/ lokakarya/penataran.
ilmiah/ lokakarya/penataran.

4 Penelitian Berdasarkan hasil audit Tidak terdapat dokumen v Belum dipahami dokumen
lapangan, belum ada bukti Roadmap penelitian PS yang roadmap secara lengkap.
relevansi penelitian yang disusun berdasarkan VMTS.
dilakukan pada PS D3 Tekagi. Roadmap masih berbentuk
Unsur relevansi adalah: 1) lembaran.

'2|')e E;peasturgg:rgia gﬁir;i“gaerr: gP asr; I\/Ilorr:eF\)/Spenelitian belum dilakukan v Mispersepsi llfewegangan
roadmap penelitian PS: 3) ole . monev penelitian dengan
Evaluasi kesesuaian penelitian Pusat PPM Poltekkes.
dengan roadmap PS; 4) Integrasi | Beberapa mata kuliah sudah v Belum tersosialisasinya
hasil penelitian pada keilmuan menggunakan hasil penelitian hasil-hasil penelitian kepada
PS. sebagai bahan perkuliahan, seluruh dosen untuk

namun secara eksplisit belum digunakan sebagai bahan

tertulis dalam daftar referensi pembelajaran.

perkuliahan.

AMI_Temuan KT8 & OB
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N Kriteria Audit Problem (P) dan Location (L) Objective (O) Reference (R) | Kategori Temuan Akar Masalah/ Faktor
0. Deskripsi Hasil Observasi/ (bukti temuan) (Dokumen AMI? Penghambat
Audit Lapangan Rujukan) OB | KTS | KTS
Minr | May

(1) 2) 4) (©) (6) M 1 ® | 9 (10)

5 Pengabdian Berdasarkan hasil audit Tidak terdapat dokumen v Belum dipahami dokumen
Kepada lapangan, belum ada bukti Roadmap PKM PS yang disusun roadmap PKM secara
Masyarakat relevansi PKM yang dilakukan berdasarkan VMTS. lengkap.

(Pkm) pada PS D3 Tekgi, Monev penelitian belum dilakukan v Mispersepsi kewenangan
Unsur relevansi adalah: 1) oleh PS. monev PKM dengan Pusat
Terdapat roadmap PKM PS; 2) PPM Poltekkes.
Keseuaian PKM dengan - 7 ———
roadmap PKM PS; 3) Evaluasi Beberapa mata kul_lah sudah ' Belgm te(305|all§gsmya
kesesuaian PKM dengan menggunaka_n hasil PKM sebagai hasil-hasil penelitian kepada
roadmap PS; 4) Integrasi hasil bahan perkul_|ghan, namun sgluruh dosen untgk
PKM pada keilmuan PS. secara eksplisit belun"_n tertulis d|gunakqn sebagai bahan
dalam daftar referensi pembelajaran.
perkuliahan.

6 Luaran Dan Berdasarkan hasil audit Laporan Kemahasiswaan TA v Persepsi nilai antar dosen
Capaian lapangan, RIPK tahun akademik | 2022/2023, terdapat 2 sangat bervariasi.
(Pendidikan, 2022/2023 < 3,25 (2,98) :

Penelitian orang lulusan dari angkatan

’ 2018.

PkM)
Berdasarkan hasil audit Hanya ada 8 judul artikel v Motivasi dosen untuk
lapangan, jumlah publikasi publikasi nasional dalam 3 tahun. publikasi hasil penelitian
penelitian/PKM masih rendah.
dosen/mahasiswa masih minim
Berdasarkan hasil audit PS belum memiliki hak cipta v Kuantitas dan kualitas
lapangan, belum terdapat hak (Paten/Paten Sederhana/HKI) penelitian yang masih
cipta (Paten/Paten untuk hasil penelitian dan PKM. terbatas.

AMI_Temuan KT8 & OB
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N Kriteria Audit Problem (P) dan Location (L) Objective (O) Reference (R) | Kategori Temuan Akar Masalah/ Faktor
0. Deskripsi Hasil Observasi/ (bukti temuan) (Dokumen AMI? Penghambat
Audit Lapangan Rujukan) OB | KTS | KTS
Minr | May
@ ) 4) 5) (6) @ | @ | (9 (10)
Sederhana/HKI) untuk hasil Capaian Tingkat Kesiapan
penelitian dan PKM dalam 3 Teknologi (TKT) penelitian
tahun terakhir. pada TKT-3.

Catatan Auditor:

Hasil Audit pada Program Studi D3 Teknik Gigi didapatkan 16 temuan dengan rincian sebagai berikut:

a. KTS Mayor |-

b. KTS Minor 16

c. Observasi 110

Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Auditee Tanggal

31 Oktober 2023 31 Oktober 2023

R@ﬁ?@% °

AMI_Temuan KT8 & OB
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TEMUAN KESESUAIAN (PRAKTIK BAIK)
AUDIT MUTU INTERNAL

FORM -4

LINGKUP AUDIT Tri Darma Perguruan Tinggi
KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria
AREA AUDIT Program Studi Diploma Il Teknik Gigi
AUDITEE Program Studi Diploma Il Teknik Gigi
KETUA TIM AUDITOR Prayudhy Yushananta, SKM, MKM
ANGGOTA TIM AUDITOR 1. Roza Mulyani, SKM, MKM 2. Sri Ujiani, S.Pd., M. Biomed
TIPE AUDIT Periodik
PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023
No. Kriteria Audit DeSkgzziiﬁfzga(zSZ?‘rvaS” Faktor Pendukung Keberhasilan Peluang Peningkatan
1) (2) 3) (4) )
1 | Visi, Misi, Tujuan dan | Sudah memiliki VMTS PS yang ditandatangani oleh Adanya kegiatan workshop. Pertemuan/review VMTS PS
Strategi Direktur Poltekkes Tanjungkarang. secara periodik, dengan
melibatkan stake holders.

AMI_Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang
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2 | Tata Pamong, Tata
Kelola dan Kerjasama

Sudah memiliki struktur organisasi, dan organisasi
dikelola dengan konsep good governance.

Pimpinan PS memiliki komitmen yang tinggi dalam
menjalankan organisasi, ditunjang dengan kapabilitas
yang kuat dalam menjalankan organisasi.

Kerja sama bidang pendidikan, penelitian, dan
pengabdian kepada masyarakat telah dijalankan pada
tingkat lokal, regional, dan nasional.

Sistem Penjaminan Mutu telah dijalankan dengan cukup
baik, serta secara rutin telah melaksanakan survei
kepuasan para pemangku kepentingan.

Adanya sistem monitoring dan
evaluasi yang kuat dari PT, serta
komitmen yang tinggi dari pimpinan
PS, DTPS, dan Tenaga Kependidikan.

Peningkatan monitoring dan
evaluasi pada setiap tahapan
bidang kegiatan.

3 Mahasiswa

Sistem rekruitmen mahasiswa telah dijalankan dengan
baik, dan animo calon mahasiswa relatif tinggi.
Menunjukkan peluang keberlanjutan PS.

Layanan kemahasiswaan (akademik dan non-akademik)
telah dijalankan dengan cukup baik

Sistem rekruitmen dijalankan secara

terpusat.

Pelaksanaan survey kepuasan siswa
terhadap layanan akademik dan non-

akademik.

Peningkatan promosi PS secara
rutin, baik melalui event akademik
maupun non-akademik.

Peningkatan kualitas layanan
kemahasiswaan.

4 | Sumber Daya
Manusia

PS telah memiliki DTPS yang mencukupi, dengan rasio
terhadap mahasiswa < 25

Penugasan DTPS telah sesuai, baik pada beban
bimbingan tugas akhir maupun pengajaran.

PS telah memiliki tenaga akademik dengan jumlah dan
kemampuan yang baik.

Kecukupan jumlah DTPS.

Pemetaan jumlah dan keahlian
DTPS.

AMI_Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang
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5 Keuangan, Sarana
dan Prasarana

PS telah memilki biaya operasional yang mencukupi dan
dijalankan secara akuntabel.

PS telah memilki sarana dan prasarana yang mencukupi
untuk kegiatan pendidikan dan kemahasiswaan.

Sistem perencanaan keuangan dan
monitoring pelaksanaan keuangan.

Analisis kebutuhan keuangan,
sarana, dan prasarana.

6 | Pendidikan

Review kurikulum telah dilakukan dengan melibatkan
stake holders.

Capaian pembelajaran telah sesuai dengan profile
lulusan dan jenjang KKNI.

Karakteristik proses pembelajaran PS telah berpusat
pada mahasiswa.

PS telah memiliki RPS untuk setiap mata kuliah, dan
disusun sesuai dengan capaian pembelajaran.

Pembelajaran telah dilaksanakan dalam bentuk interaktif
antara dosen dan mahasiswa, serta dijalankan dalam
bentuk teori, praktik, dan lapangan.

Monitoring dan evaluasi pembelajaran telah dilaksanakan
pada tahap perencanaan, pelaksanaan, dan hasil akhir.

Penilaian mahasiswa telah dilaksanakan pada tahap
proses dan hasil belajar siswa, mengacu pada konsep
edukatif, otentik, obyektif, akuntabel, dan transparan.

Survei kepuasan siswa terhadap layanan akademik telah
dijalankan secara periodik.

Kurikulum disusun secara partisipatif,
mengacu pada profile lulusan.

Pelaksanaan monitoring dan evaluasi
pembelajaran pada tahap
perencanaan, pelaksanaan, dan hasil
pembelajaran.

Pelaksanaan survei kepuasan siswa
terhadap layanan akademik dan non-
akademik.

Penguatan sistem monitoring dan
evaluasi yang terdokumentasi.

Penguatan dan perluasan survei
kepuasan siswa.

AMI_Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang
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7 Penelitian

DTPS telah melaksanakan penelitian dengan tingkat
partisipasi yang cukup tinggi, baik dengan skema hibah
maupun mandiri.

Kewajiban DTPS melaksanakan
penelitian.

Workshop/pelatihan Academic
writing kepada DTPS dan siswa.

8 | Pengabdian Kepada
Masyarakat

DTPS telah melaksanakan pengabdian kepada

masyarakat dengan tingkat partisipasi yang cukup tinggi.

Kewajiban DTPS melaksanakan
pengabdian kepada masyarakat.

Workshop/pelatihan Academic
writing kepada DTPS dan siswa.

9 | Luaran dan Capaian
Tridharma

PS telah melaksanakan Tracer Study setiap tahun.

Masa tunggu lulusan pada pekerjaan maksimal 6 bulan,
dan bekerja sesuai dengan bidang keahlian.

Tingkat kepuasan pengguna lulusan masuk dalam
kategori puas.

Tingkat kelulusan Uji Kompetensi telah mencapai 100%.

Pelaksanaan pembelajaran sesuai
dengan kurikulum yang mengacu pada
profile lulusan.

Pertemuan/review VMTS PS
secara periodik, dengan
melibatkan stake holders.

Catatan Auditor:

Terdapat 27 butir kesesuaian yang dapat menjadi good practice, agar dapat dipertahankan dan ditingkatkan

Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal

Tanda Tangan Auditee

Tanggal

31 Oktober 2023

I

\

~

31 Oktober 2023

R?W 9&—5
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FORM -5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit

Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit

Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit

Program Studi Teknik Gigi

Auditee

Program Studi Teknik Gigi

Ketua Tim Auditor

Prayudhy Yushananta, SKM, MKM

Anggota Tim Auditor

Roza Mulyani, SKM, MKM Sri Ujiani, S.Pd., M. Biomed

Tipe Audit

Periodik

Periode Audit

Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit: 30-31 Oktober 2023

PTK No.: 1

Kategori: ( 1 )KTS Minor  ( ) KTS Mayor  ( ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

KRITERIA-1 (VISI, MISI, TUJUAN DAN SASARAN SERTA STRATEGI
PENCAPAIAN SASARAN PROGRAM STUDI)

Uraian Temuan

1. Visi keilmuan PS belum tercantum sebagai keunggulan PS.

Akar Masalah

1. Prodi Studi (PS) terlambat memutakhirkan (update) VMTS PT tahun 2022.
2. Keterbatasan kemampuan dalam mendeskripsikan visi keilmuan sebagai keunggulan PS.

Rencana Tindakan Korektif
Melakukan revisi visi keilmuan PS D3 Teknik Gigi (KTS Minor).

Tanda Tangan Teraudit

PR A v

Batas Tanggal 31 Desember 2023

Q Penyelesaian

Instrumen AMI POLKESTANKA




Lingkup Audit

Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi Teknik Gigi
Auditee Program Studi Teknik Gigi

Ketua Tim Auditor

Prayudhy Yushananta, SKM, MKM

Anggota Tim Auditor Roza Mulyani, SKM, MKM Sri Ujiani, S.Pd., M. Biomed

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit: 30-31 Oktober 2023
PTK No.: 2-4 Kategori: (1 )KTSMinor ( - )KTSMayor ( 2 ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

KRITERIA-2 (TATA PAMONG, KEPEMIMPINAN, SISTEM PENGELOLAAN,

PENJAMINAN MUTU dan KERJASAMA)

Uraian Temuan

1. Ada 6 lahan praktik yang digunakan PS D3 Teknik Gigi, namun belum dilengkapi dengan MoU/MoA
dengan uraian sebagai berikut:

~poooTw

YARSI, ada MoU (MoA tidak ada)

Univ. Trisakti, ada MoA dan MoU

Ladogi, tidak ada MoU dan MoA

RSPAD, ada MoA (MoA dianggap MoU)

Indo Prima Dental Laboratorium, tidak ada MoU dan MoA
Laboratotrium lvo Klar Vivadent, ada MoU belum ada MoA

g. Pengabmas PPDM, ada MoA

2. Belum ada MoU dengan luar negeri.
3. Belum ada hasil survey kepuasan pelayanan manajemen terhadap para pemangku kepentingan.

Akar Masalah

1. Memiliki persepsi yang berbeda antara MoU dan MoA, serta kesulitan birokrasi dalam memperoleh
MoU/MoA dengan instansi militer (dinas Kesehatan Angkatan Laut).

2. Belum memiliki akses (link) Kerjasama dengan luar negeri.

3. Proditidak dapat mengakses hasil survey layanan manajemen terhadap pemangku kepentingan.

Rencana Tindakan Korektif
1. Mengajukan fasilitasi follow up MoU / MoA dengan Ladogi (KTS Observasi).
2. Mengajukan fasilitasi di tingkat direktorat untuk MoU dengan luar negeri sesuai dengan keilmuan PS

(KTS Minor).

3. Berkoordinasi dengan UPPS untuk memperoleh hasil survey (KTS Observasi).

Tanda Tangan Teraudit

*
/-}\/\v/\,\/\\

Batas Tanggal
Penyelesaian

29 Juni 2024

AMI_PTXK




Lingkup Audit

Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi Teknik Gigi
Auditee Program Studi Teknik Gigi

Ketua Tim Auditor

Prayudhy Yushananta, SKM, MKM

Anggota Tim Auditor

Roza Mulyani, SKM, MKM

Sri Ujiani, S.Pd., M. Biomed

Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit: 30-31 Oktober 2023
PTK No. : 5-7 Kategori: ( 3 )KTSMinor ( - )KTSMayor ( - ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

KRITERIA-4 (SUMBER DAYA MANUSIA)

Uraian Temuan

1. Belum ada dosen dengan jenjang Lektor Kepala.
2. Belum ada dosen yang berpendidikan S-3 yg sesuai dengan bidang keahlian PS.

3. Belum ada kegiatan dosen tetap dalam seminar ilmiah/ lokakarya/penataran.

Akar Masalah

1. Belum terpenuhi syarat khusus publikasi pada jurnal ilmiah Internasional bereputasi sebagai syarat

jenjang LK.

2. Di Provinsi Lampung tidak terdapat pendidikan S-3 yang berkesesuaian dengan keahlian PS;
Kesulitan ijin keluarga dan batas usia untuk mengikuti program tugas belajar.
3. Kurang advokasi dengan OP terkait kegiatan limiah.

Rencana Tindakan Korektif
1. Memotivasi dan memonitor DTPS untuk membuat publikasi jurnal Internasional (KTS Minor).
2. Memotivasi DTPS untuk mengikuti program tugas belajar pada jenjang S-3 (KTS Minor).

3. Mendorong OP PTGI, untuk melaksanakan kegiatan ilmiah bersama (KTS Minor).

Tanda Tangan Teraudit

/Y\’\AC\

Batas Tanggal
Penyelesaian

31 Desember 2024

AMI_PTXK




Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi Teknik Gigi

Auditee Program Studi Teknik Gigi

Ketua Tim Auditor Prayudhy Yushananta, SKM, MKM

Anggota Tim Auditor Roza Mulyani, SKM, MKM Sri Ujiani, S.Pd., M. Biomed

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit: 30-31 Oktober 2023
PTK No. : 8-10 Kategori: ( - )KTSMinor ( - )KTSMayor ( 3 ) Observasi
Standar/ Kriteria KRITERIA-7 (PENELITIAN)

(No. Check List)

Uraian Temuan

1. Belum ditemukan dokumen peta jalan (roadmap) penelitian dosen dan mahasiswa yang disusun
berdasarkan visi keilmuan Program Studi.

Penelitian dosen/mahasiswa belum dilaksanakan sesuai roadmap penelitian.

Pelibatan mahasiswa dalam penelitian belum sebagai bagian dari penelitian.

Evaluasi penelitian belum dilaksanakan secara rutin dan terdokumentasi.

Belum semua hasil-hasil penelitian terintegrasi pada mata kuliah.

akrwnN

Akar Masalah

1. Belum dipahami dokumen roadmap secara lengkap.

2. Mispersepsi kewenangan monev penelitian dengan Pusat PPM Poltekkes.

3. Belum tersosialisasinya hasil-hasil penelitian kepada seluruh dosen untuk digunakan sebagai bahan
pembelajaran.

Rencana Tindakan Korektif

1. Membuat roadmap penelitian PS (KTS Observasi).

2. Melakukan evaluasi penelitian secara rutin (KTS Observasi).

3. Memasukkan hasil-hasil penelitian sebagai referensi perkuliahan (KTS Observasi).

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal 31 Desember 2023

Q Penyelesaian

T

AMI_PTXK




Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi Teknik Gigi

Auditee Program Studi Teknik Gigi

Ketua Tim Auditor Prayudhy Yushananta, SKM, MKM

Anggota Tim Auditor Roza Mulyani, SKM, MKM Sri Ujiani, S.Pd., M. Biomed
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit: 30-31 Oktober 2023
PTK No. : 11-13 Kategori: ( - ) KTSMinor ( - ) KTS Mayor ( 2 ) Observasi
Standar/ Kriteria KRITERIA-8 (PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT)

(No. Check List)

Uraian Temuan

1. Belum ditemukan dokumen peta jalan (roadmap) PKM dosen dan mahasiswa yang disusun
berdasarkan visi keilmuan Program Studi.

PKM dosen/mahasiswa belum dilaksanakan sesuai roadmap penelitian.

PKM belum melibatkan mahasiswa.

Evaluasi PKM belum dilaksanakan secara rutin dan terdokumentasi.

Hasil-hasil PKM belum diintegrasikan pada mata kuliah.

ar®ON

Akar Masalah

1. Belum dipahami dokumen roadmap secara lengkap.

2. Mispersepsi kewenangan monev penelitian dengan Pusat PPM Poltekkes.

3. Belum tersosialisasinya hasil-hasil PKM kepada seluruh dosen untuk digunakan sebagai bahan
pembelajaran.

Rencana Tindakan Korektif

1. Membuat roadmap PKM PS (KTS Observasi).

2. Melakukan evaluasi PKM secara rutin (KTS Observasi).

3. Memasukkan hasil-hasil PKM sebagai referensi perkuliahan (KTS Observasi).

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal 31 Desember 2023
Q Penyelesaian

— n

AMI_PTXK




Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi Teknik Gigi

Auditee Program Studi Teknik Gigi

Ketua Tim Auditor Prayudhy Yushananta, SKM, MKM

Anggota Tim Auditor Roza Mulyani, SKM, MKM Sri Ujiani, S.Pd., M. Biomed

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit: 30-31 Oktober 2023
PTK No. : 14-16 Kategori: ( 1 ) KTS Minor  ( ) KTS Mayor (2 ) Observasi
Standar/ Kriteria KRITERIA-9 (LUARAN dan CAPAIAN: Pendidikan, Penelitian, PKM)
(No. Check List)

Uraian Temuan

1.
2.
3.
4,

5.

Masih terdapat mahasiswa yang lulus tidak tepat waktu.

Rerata IPK < 3,25.

Jumlah publikasi penelitian/PKM dosen/mahasiswa masih minim (8 artikel publikasi nasional dalam 3
tahun).

Belum terdapat hak cipta (Paten/Paten Sederhana/HKI) untuk hasil penelitian dan PKM dalam 3
tahun terakhir.

Belum dilaksanakan monev untuk meningkatkan jumlah karya ilmiah, sitasi, hak cipta (Paten/Paten
Sederhana/HKI), Teknologi Tepat Guna, dan Buku ber-ISBN pada program studi.

Akar Masalah

1.

2
3.
4

Persepsi nilai antar dosen sangat bervariasi.

Motivasi dosen untuk publikasi hasil penelitian masih rendah.
Kuantitas dan kualitas penelitian yang masih rendah.

Capaian Tingkat Kesiapan Teknologi (TKT) penelitian pada TKT-3.

Rencana Tindakan Korektif

1. Persamaan persepsi tentang standar penilaian siswa, serta mengingatkan dosen secara kontinyu
pada saat penilaian (KTS Minor).
2. Evaluasi penelitian (KTS Observasi).
3. Membuat jurnal penelitian (KTS Observasi).
Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal 31 Agustus 2024
Q Penyelesaian

—

AMI_PTXK




TANJUNGKA
NGKARANG




FORM - 6

LAPORAN

AUDIT MUTU INTERNAL (AMI)

Area Audit/ Unit

Program Studi DIIl Keperawatan
Tanjungkarang

Pimpinan Unit

Ns. Efa Trisna, S.Kep., M.Kes

Ketua Tim Auditor Islamiyati, AK., M.KM
Anggota Auditor 1. Prayudhy Yushananta, SKM,
MKM
2. Roza Mulyani, SKM, MKM
Tipe Audit Periodik
Tahun 2022/2023

Laporan Audit Mutu Internal




KATA PENGANTAR

Puji Syukur kami panjatkan kehadirat Allah SWT sehingga Laporan Audit Mutu
Internal ini dapat diselesaikan. Laporan ini disusun sebagai laporan hasil audit yang
dilaksanakan oleh Tim Audit Mutu Internal pada Program Studi DIll Keperawatan
Tanjungkarang tahun akademik 2022/2023

Laporan kegiatan ini merupakan bukti pelaksanaan sistem penjaminan mutu internal
yang dilaksanakan di Poltekkes Tanjungkarang. Laporan berisi hasil temuan berupa
ketidaksesuaian dan kesesuaian pada lingkup audit akademik meliputi kegiatan
Tridarma Perguruan tinggi (input, proses, output dan outcome) dengan kriteria audit
yaitu pemenuhan terhadap standar dan kriteria. Kegiatan audit dilaksanakan selama 2
hari menggunakan metode desk evaluation (audit dokumen) dan visitasi (audit
lapangan) menggunakan instrumen AMI yang dikeluarkan oleh Pusat Penjamin Mutu
Poltekkes Tanjungkarang.

Terimakasih kami sampaikan kepada auditi dan pihak-pihak yang membantu

kelancaran kegiatan audit mutu internal ini. Semoga pelaksanaan audit ini semakin
meningkatkan budaya mutu dan kinerja di lingkungan Poltekkes Tanjungkarang.

Tim Auditor



IDENTITAS

Area Audit/ Unit

Program Studi DIll Keperawatan Tanjungkarang

Alamat

Poltekkes Tanjungkarang

Nama Pimpinan Unit

Ns. Efa Trisna, S.Kep., M.Kes

Tanggal Audit

26 Oktober 2023

Ketua Tim Auditor

Islamiyati, AK, MKM

Anggota Tim Auditor

Prayudhy Yushananta, SKM, MKM
Roza Mulyani, SKM, MKM

Tanda Tangan
Ketua Tim Auditor

A
R Tanda Tangan

= Auditee

Islamiyati, AK, MKM

£y

Ns. Efa Trisna, S.Kep., M.Kes

TUJUAN AUDIT

Beri tanda  sesuai yang dikerjakan

a. Memastikan apakah temuan/ rencana tindakan korektif pada siklus audit sebelumnya
telah ditindaklanjuti (Form Pemantauan Tindakan Korektif/Form-1 Terlampir)

dokumen

b. Memastikan kesesuaian arah dan pelaksanaan penjaminan mutu Program Studi terhadap

c. Memetakan kesiapan Program Studi dalam melaksanakan program akreditasi.

d. Memastikan kelancaran pelaksanaan pengelolaan Program Studi

e. Memetakan peluang peningkatan mutu Program Studi

<] <2< =<

f.  Tujuan lainnya, sebutkan ..............ccccccees

LINGKUP DAN KRITERIA AUDIT

Lingkup Audit

Kriteria Audit

Tridarma Perguruan Tinggi

Pemenuhan Standar dan Kriteria

JADWAL AUDIT

No Tanggal Waktu Kegiatan Audit Lokasi
Tempat tugas

1. | 25 Oktober 2023 08.00 — 16.00 Audit Dokumen masing-masing
auditor

2. | 26 Oktober 2023 08.30 — 16.00 Visitasi Lapangan Program Studi DIll

Keperawatan
Tanjungkarang




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/003/
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman 4 dari 4

V. TEMUAN AUDIT

1. Ketidaksesuaian (Terlampir di Form-3)
2. Kesesuaian (Terlampir di Form-4)

3. Permintaan Tindakan Korektif (Terlampir di Form-5)

VI. KESIMPULAN AUDIT

Tim audit menyimpulkan:
1. Pemenuhan Standar : 00 Belum Mencapai Standar [V Memenuhi Standar [0 Melampaui Standar
Jelaskan : Secara Umum telah memenuhi standar, namun perlu tindakan korektif pada Kriteria 7 butir 1 dan 2 serta Kriteria 8 butir 1 dan 2
2. Sistem dokumentasi cukup lengkap dan terstruktur untuk mendukung pelaksanaan Sistem Penjaminan Mutu Internal Unit OvVYa [0 Tidak O Lainnya

Jelaskan : Secara umum sistem dokumentasi telah cukup lengkap dan tersturktur untuk mendukung Sistem Penjaminan Mutu Internal, namun masih perlu
ditingkatkan untuk mencapai yang terbaik

3. Unit telah menjalankan Sistem Penjaminan Mutu Internal secara konsisten dan berkelanjutan.
O+VYa 0O Tidak [ Lainnyasebutkan: ................ccooiiiiiiiiiiieeeeeeeee e
4. Temuan pada periode audit ini adalah : (¥) (Obervasi): 2, (V) KTS Minor : 4, (-) KTS Mayor

5. Pimpinan Unit menunjukkan komitmennya terhadap impementasi Sistem Penjaminan Mutu Internal untuk tercapainya kepuasan stakeholder. I Ya O
Tidak [ Lainnya, sebutkan :

Laporan Audit Mutu Internal



Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 1dari 4

TEMUAN KETIDAKSESUAIAN (KTS)
AUDIT MUTU INTERNAL

FORM -3

LINGKUP AUDIT

Tri Darma Perguruan Tinggi

KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria
AREA AUDIT Program Studi DIl Keperawatan Tanjungkarang
AUDITEE Ns. Efa Trisna, S.Kep., M.Kes

KETUA TIM AUDITOR

Islamiyati, AK, MKM

ANGGOTA TIM AUDITOR

Prayudhy Yushananta, SKM, MKM
Roza Mulyani, SKM, MKM

TIPE AUDIT

Periodik

PERIODE AUDIT

Tahun Akademik 2022/2023

Problem (P) dan
Location (L)

Reference (R)

Kategori Temuan AMI

No. Kriteria Audit Deskripsi Hasil Obje.ctive (0) D Akar Masalah/
Observasi/ (bukti temuan) Rujukan) OB KTS KTS Faktor Penghambat
Audit Lapangan Minor | Mayor
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
1 Kriteria 7 (Penelitian) Belum semua Penelitian | Ditemukan Hal ini tidak sesuai \' Monitoring dan

sebagian laporan
hasil penelitian
dosen tidak
sejalan dengan
visi keilmuan
Prodi DIl

dosen sesuai dengan visi
keilmuan (P) pada dokumen
arsip rekapitulasi penelitian
Prodi DIl Keperawatan

dengan borang 3A
Dokumen Kinerja
Program Studi Prodi
DIl Keperawatan
pada Kriteria 7

Evaluasi belum
dilaksanakan secara
ketat terhadap
penelitian dosen

AMI_Temuan KT8 & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 2 dari 4

Problem (P) dan 9
Kriteria Audit Loca'tlo'n (L . Objective (0O) R Kategori Temuan AMI Akar Masalah/
No. Deskripsi Hasil bukti t ) (Dokumen Faktor Penzhambat
Observasi/ ( UKTI temuan Rujukan) OB KTS KTS aKtor Fenghamba
Audit Lapangan Minor | Mayor
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
Tanjungkarng (L) Keperawatan
Tanjungkarang
(0)
2 Kriteria 7 (Penelitian) Integrasi penelitian ke Ditemukan belum | Hal ini tidak sesuai \4 Ketidaksesuaian
dalam pembelajaran baru 6 | semua MK dengan borang 3A antara Penelitian
MK dari 39 MK (P) pada mengintegrasi- Dokumen Kinerja dosen dengan Visi
dokumen arsip rekapitulasi | kan hasil Program Studi Prodi Keilmuan
penelitian Prodi DIII penelitian yang DIl Keperawatan
Keperawatan Tanjungkarng | telah dilakukan pada Kriteria 7
(L) oleh dosen (0)
3 Kriteria 8 (PkM) Belum semua PkM dosen Ditemukan Hal ini tidak sesuai \4 Monitoring dan
sesuai dengan visi keilmuan | sebagian laporan | dengan borang 3A Evaluasi belum
(P) pada dokumen arsip hasil pengabdian Dokumen Kinerja dilaksanakan secara
rekapitulasi pengabdian masyarakat dosen | Program Studi Prodi ketat terhadap PkM
kepada masyarakat Prodi tidak sejalan DIl Keperawatan dosen
DIll Keperawatan dengan visi pada Kriteria 8
Tanjungkarng (L) keilmuan Prodi
DIl Keperawatan
Tanjungkarang
(0)
4 Kriteria 8 (PkM) Integrasi penelitian ke Ditemukan belum | Hal ini tidak sesuai \' Ketidaksesuaian
dalam pembelajaran baru 6 | semua MK dengan borang 3A antara PkM dosen
MK dari 39 MK (P) pada mengintegrasi- Dokumen Kinerja dengan Visi Keilmuan

AMI_Temuan KT8 & OB




POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Kode/No

FORM-PoltekkesTjk/00/......

Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 3 dari 4

Problem (P) dan
Location (L)

Reference (R)

Kategori Temuan AMI

No. Kriteria Audit Deskripsi Hasil Obje.ctive (0) D Akar Masalah/
Observasi/ (bukti temuan) Rujukan) OB KTS KTS Faktor Penghambat
Audit Lapangan Minor | Mayor
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
dokumen arsip rekapitulasi | kan hasil Program Studi Prodi

pengabdian masyarakat
Prodi DIIl Keperawatan
Tanjungkarng (L)

penelitian yang
telah dilakukan
oleh dosen (0)

DIIl Keperawatan
pada Kriteria 8

*) beri tanda \ pada kolom yang di maksud

Catatan Auditor:

Hasil Audit pada Program Studi DIl Keperawatan Tanjungkarang didapatkan 6 temuan dengan rincian sebagai berikut :

KTS Mayor :0
b. KTS Minor 14
Observasi 12

AMI_Temuan KT8 & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 4 dari 4
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Auditee Tanggal
26 Oktober 2023 26 Oktober 2023
R s
_I—'_'_'_

Islamiyati, AK, MKM

Ns. Efa Trisna, S.Kep., M.Kes

Link URL Video: https://youtu.be/wXTDpX6kbS8

AMI_Temuan KT8 & OB




POLTEKKES KEMENKES Kode/No FORM-PoltekkesTjk/004/ ......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman 1dari 6

FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Keperawatan Tanjungkarang
Auditee Ns. Efa Trisna, S.Kep., M.Kes
Ketua Tim Auditor Islamiyati, AK., M.Kes
Anggota Tim Auditor Prayudhy Yushananta, SKM, MKM Roza Mulyani, SKM, MKM
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 26 Oktober 2023

PTKNo.:1

Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( V ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Kriteria Tata Pamong, Kepemimpinan, Sistem Pengelolaan, Penjaminan Mutu dan
Kerjasama (No. 6)

Uraian Temuan

Belum ada MoA dengan Instansi Luar Negeri

Akar Masalah
Belum ada project

Rencana Tindakan Korektif

Akan menjajaki PT Luar Negeri yang telah ber-MoU dengan Institusi Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang

Tanda Tangan Teraudit

€L

Ns. Efa Trisna, S.Kep., M.Kes

Batas Tanggal Agustus 2024

Penyelesaian

Instrumen AMI POLKESTANKA




POLTEKKES KEMENKES Kode/No FORM-PoltekkesTjk/004/ ......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman 2 dari 6

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit

Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit

Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit

Program Studi D3 Keperawatan Tanjungkarang

Auditee

Ns. Efa Trisna, S.Kep., M.Kes

Ketua Tim Auditor

Islamiyati, AK., M.Kes

Anggota Tim Auditor

Prayudhy Yushananta, SKM, MKM Roza Mulyani, SKM, MKM

Tipe Audit

Periodik

Periode Audit

Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 26 Oktober 2023

PTKNo.:1

Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( V )Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Sumber Daya Manusia (No. 2) (Standar Dosen, Standar Peneliti, Standar pelaksana
PkM

Uraian Temuan

Dosen yang berpendidikan S3 tidak sesuai dengan bidang keahlian program studi

Akar Masalah

e Karena untuk mengikuti Tubel usia Dosen telah melampaui usia maksimal untuk mengikuti Tubel
e Pendidikan S3 Keperawatan hanya ada di PT Luar Propinsi Lampung

Rencana Tindakan Korektif

Dosen yang masih memenuhi syarat, akan dimotivasi untuk mengikuti Tubel S3

Tanda Tangan Teraudit

g"

Ns. Efa Trisna, S.Kep., M.Kes

Batas Tanggal September 2024

Penyelesaian

AMI_PTXK




POLTEKKES KEMENKES Kode/No FORM-POltekkeSTjk/004/ ......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman 3dari 6

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi D3 Keperawatan Tanjungkarang
Auditee Ns. Efa Trisna, S.Kep., M.Kes

Ketua Tim Auditor Islamiyati, AK., M.Kes

Anggota Tim Auditor

Prayudhy Yushananta, SKM,

MKM Roza Mulyani, SKM, MKM

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 26 Oktober 2023
PTK No.:1 Kategori: (V )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi

Standar/ Kriteria Penelitian (No. 1)

(No. Check List)

Uraian Temuan

Belum semua Penelitian dosen sesuai dengan visi keilmuan

Akar Masalah

Monitoring dan Evaluasi belum dilaksanakan secara ketat terhadap penelitian dosen

Rencana Tindakan Korektif

Akan mengusulkan kepada PPM untuk membuat SOP pengajuan penelitian dosen agar melalui Jurusan

Tanda Tangan Teraudit

L

Ns. Efa Trisna, S.Kep., M.Kes

Batas Tanggal
Penyelesaian

Agustus 2024

AMI_PTXK




POLTEKKES KEMENKES Kode/No FORM-POltekkeSTjk/004/ ......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman 4 dari 6

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi D3 Keperawatan Tanjungkarang
Auditee Ns. Efa Trisna, S.Kep., M.Kes

Ketua Tim Auditor Islamiyati, AK., M.Kes

Anggota Tim Auditor

Prayudhy Yushananta, SKM,

MKM Roza Mulyani, SKM, MKM

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 26 Oktober 2023
PTK No.:1 Kategori: (V )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi

Standar/ Kriteria Penelitian (No. 2)

(No. Check List)

Uraian Temuan

Integrasi penelitian ke dalam pembelajaran baru 6 MK dari 39 MK

Akar Masalah

Ketidaksesuaian antara Penelitian dosen dengan Visi Keilmuan

Rencana Tindakan Korektif

Akan mengusulkan kepada PPM untuk membuat SOP pengajuan penelitian dosen agar melalui Jurusan

Tanda Tangan Teraudit

€L

Ns. Efa Trisna, S.Kep., M.Kes

Batas Tanggal
Penyelesaian

Agustus 2024

AMI_PTXK
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PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi D3 Keperawatan Tanjungkarang
Auditee Ns. Efa Trisna, S.Kep., M.Kes

Ketua Tim Auditor Islamiyati, AK., M.Kes

Anggota Tim Auditor Prayudhy Yushananta, SKM, MKM Roza Mulyani, SKM, MKM

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 26 Oktober 2023
PTK No.:1 Kategori: (V )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi

Standar/ Kriteria Pengabdian Kepada Masyarakat (No. 1)

(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum semua PkM dosen sesuai dengan visi keilmuan

Akar Masalah

Monitoring dan Evaluasi belum dilaksanakan secara ketat terhadap PkM dosen

Rencana Tindakan Korektif

Akan mengusulkan kepada PPM untuk membuat SOP pengajuan PkM dosen agar melalui Jurusan

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal

€L

Ns. Efa Trisna, S.Kep., M.Kes

Penyelesaian

Agustus 2024

AMI_PTXK




POLTEKKES KEMENKES Kode/No FORM-POltekkeSTjk/004/ ......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman 6 dari 6

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi D3 Keperawatan Tanjungkarang
Auditee Ns. Efa Trisna, S.Kep., M.Kes

Ketua Tim Auditor Islamiyati, AK., M.Kes

Anggota Tim Auditor Prayudhy Yushananta, SKM, MKM Roza Mulyani, SKM, MKM

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 26 Oktober 2023
PTK No.:1 Kategori: (V )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi

Standar/ Kriteria Pengabdian Kepada Masyarakat (No. 2)

(No. Check List)

Uraian Temuan

Integrasi penelitian ke dalam pembelajaran baru 6 MK dari 39 MK

Akar Masalah
Ketidaksesuaian antara PkM dosen dengan Visi Keilmuan

Rencana Tindakan Korektif

Akan mengusulkan kepada PPM untuk membuat SOP pengajuan PkM dosen agar melalui Jurusan

Tanda Tangan Teraudit

g"

Ns. Efa Trisna, S.Kep., M.Kes

Batas Tanggal
Penyelesaian

Agustus 2024

AMI_PTXK
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' KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA

. DIREKTORAT JENDERAL TENAGA KESEHATAN
POLITEKNIK KESEHATAN TANJUNGKARANG
‘ Jalan Soekarno - Hatta No.6 Bandar Lampung
Telp. : 0721 - 783 852 Faxsimile : 0721 - 773918

E-mail ; direktorat@poltekkes-tjk.c.id Website : http://poltekkes-tik.ac.id

SURAT TUGAS
NOMOR : DP.OS.OZII.Z% 12023

Sehubungan dengan Nota Dinas Ka. Pusat Penjaminan Mutu, nomor DP.05.02/1.2/47/2023
tanggal 13 Oktober 2023 hal Permohonan Usulan Surat Tugas , dengan ini kami menugaskan

kepada :

(nama, NIP dan jabatan terlampir)

Untuk 1. Menjadi Tim Auditor pada kegiatan Audit Mutu Internal di Lingkungan Poltekkes
Kemenkes Tanjungkarang Periode 18 Oktober s.d 09 November 2023;
2. Wajib melakukan rekam absensi datang dan pulang;
3. Setelah melaksanakan tugas tersebut, segera melapor kepada Direktur melalui

atasan langsungnya.

Agar yang bersangkutan melaksanakan tugas dengan baik dan penuh tanggung jawab.




DAFTAR PEJABAT YANG DITUGASKAN

Lampiran Surat Tugas

Direktur
Nomor : DP.OS.OWI.Z!%IZOZB
Tanggal : 17 Oktober 20

No Nama/Pejabat NIP Pangkat/Gol
1| ISLAMIYATI, AK.,M.Kes 197204031993022001 Penata Tk. I-lIl.d
2| PRAYUDHY YUSHANANTA, SKM., MKM 197010061994011001 Penata Tk. I-lll.d
3 | ROZA MULYANI SKM MKM 196206101985032004 Pembina-IV.a
4 | Dra. EKA SULISTIANINGSIH, M.Kes 196604031993032002 Penata Tk. I-lll.d
5 | YUSTIN NUR KHOIRIYAH, M.Sc 198708052012122002 Penata — Il.c
6 | SRINURAINI S.Pd M.Kes 196612311990032006 Penata — Ill.c
7 | SEPTIWIDIYANTI S.Pd M.Kes 196409221986032002 Penata Tk. I-Ill.d
8 | A FIKRI, ST.M.Si 197108061993031004 Pembina-IV.a
9 | DEWI SRI SUMARDILAH, SKM.,M.Kes 196208201986012001 Pembina Tk I-IV.b
10 | YULYUSWARNI, S.SiApt. M.Kes 197007182003122003 Pembina-IV.a
11_| drg. LIES ELINA PRASETIOWATI, M.Pd 196112031992032001 Penata Tk. I-lil.d
12| RANNY SEPTIANI S.ST. M.Keb 198109012005012004 Penata Tk. I-lll.d
13| drg. SRIWAHYUNI, M.Pd 196609241992032001 Penata Tk. I-lil.d
14 | MARTINA YUNARA AKAD, SKM.,M.Kes 198103142005012013 Penata Tk. I-lIl.d
15_| ARIE NUGROHO, S. Gz.,M.Gz 198508112008121001 Penata Tk. I-lll.d
16 | drg. SURYANI CATUR SUPRAPTI, M.Kes 196609131993012001 Penata Tk. I-lll.d
17_| AMRUL HASAN, SKM., M.Epid 196401041986031001 Pembina-IV.a
18 | DESI ANDRIYANI, S.Si.T., M.Kes 197512221994032001 Penata Tk. I-lil.d
19 [ Ns. RIRIN SRI HANDAYANI S .Kep M.Kep 197502141998032002 Penata Tk. I-lil.d
20 | EL RAHMAYATI, S.Kp., M.Kes 197003042002122002 Penata Tk. I-Ill.d
21_| SONO S.Kp. M.Kep 196607061993031003 Penata Tk. I-lll.d
22 | ISNENIA, S.Farm., M.Sc Apt 198601192012122001 Penata — Ill.c
23 | Ns. IHSAN TAUFIQ S.Kep M.Kep 197712112006041014 Penata Tk. I-lll.d
24 | Drg. ERNI GULTOM, MHSM 196403111990112001 Penata Tk. I-lll.d
25 | YUNIASTINI, SKM., M.Kes 196806231990032001 Penata Tk. I-lli.d
26 | SRI UJIANI S.Pd. M.Biomed 197301031996032001 Penata Tk. I-lil.d
27 | GUSTOP AMATIRIA, S.Kp., M.Kes 197008071993031002 Pembina Tk I-IV.b




JADWAL PELAKSANAAN AUDIT MUTU INTERNAL (AMI)
POLTEKKES TANJUNGKARANG
TA. 2022/2023

NO

TANGGAL

JURUSAN/PRODI

NAMA AUDITOR

24 - 25 Okt 2023

D3 Farmasi

Dra. Eka Sulistianingsih, M.Kes

. Yustin Nur Khoiriyah, M.Sc

. Sri Nuraini, S.Pd, M.Kes

18 - 19 Okt 2023

D3 Sanitasi

. Dewi Sri Sumardilah, SKM,M.Kes

Yulyuswarni, S.Si,Apt.,M.Kes

. drg. Lies Elina Prasetiowati

18 - 19 Okt 2023

STR Sanitasi Lingkungan

. Arie Nugroho, S.Gz., M.Gz

. Martina Yunara Akad, SKM., M.Kes

. drg. Sri Wahyuni, M.Pd

23-24 Okt 2023

D3 Kebidanan Tanjungkarang

El Rahmayati, S.Kp., M.Kes

. Isnenia, S.Farm, M.Sc, Apt

. Sono, SKP, M.Kep

18 - 19 Okt 2023

STR Kebidanan Tanjungkarang

. Ns. lhsan Taufig, S.Kep, M.Kep

. drg. Erni Gultom, MHSM

. Yuni Astini, SKM.,M.Kes

30-31 Okt 2023

D3 Tekgi

Prayudhy Yushananta, SKM, MKM

Roza Mulyani, SKM, MKM

. Sri Ujiani, S.Pd., M.Biomed

25-26 Okt 2023

D3 Keperawatan Kotabumi

. Dewi Sri Sumardilah, SKM,M.Kes

Yulyuswarni, S.Si,Apt.,M.Kes

. drg. Lies Elina Prasetiowati

2 - 3 November 2023

D3 Kesehatan Gigi

Septi Widiyanti, S.Pd, M.Kes

A. Fikri, S.T., M.Si

. Gustop Amatiria, S.Kp., M.Kes

25-26 Okt 2023

D3 Gizi

Amrul Hasan, SKM, M.Epid

. Desi Andriyani, S.Si.T, M.Kes

10

26 -27 Okt 2023

D3 Keperawatan Tanjungkarang

Islamiyati, Ak, M.Kes

Prayudhy Yushananta, SKM, MKM

. Roza Mulyani, SKM, MKM

11

30-31 Okt 2023

STR Keperawatan Tanjungkarang

Dra. Eka Sulistianingsih, M.Kes

. Yustin Nur Khoiriyah, M.Sc

. Sri Nuraini, S.Pd, M.Kes

12

26 -27 Okt 2023

Profesi Keperawatan

Septi Widiyanti, S.Pd, M.Kes

A. Fikri, S.T., M.Si

13

31 Oktober -
1 November 2023

D3 TLM

. Ns. Ririn Sri Handayani, S.Kep, M.Kep, Sp. KMB

El Rahmayati, S.Kp., M.Kes

. Isnenia, S.Farm, M.Sc, Apt

14

31 Oktober -
1 November 2023

STRTLM

. Ns. lhsan Taufig, S.Kep, M.Kep

. drg. Erni Gultom, MHSM

. Yuni Astini, SKM.,M.Kes

15

2 - 3 November 2023

D3 Kebidanan Metro

. Ranny Septiani, S.St., M.Keb

. Martina Yunara Akad, SKM., M.Kes

. drg. Sri Wahyuni, M.Pd

16

2 - 3 November 2023

STR Kebidanan Metro

drg. Suryani Catur Suprapti, M.Kes

Amrul Hasan, SKM, M.Epid
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. Desi Andriyani, S.Si.T, M.Kes
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FORM -6 |

LAPORAN
AUDIT MUTU INTERNAL (AMI)

Area Audit/ Unit Program Studi D Il Gizi
Pimpinan Unit Arie Nugroho, S.Gz., M.Gz
Ketua Tim Auditor Desi Andriyani.,S.SiT.,iM.Kes
Anggota Auditor Amrul Hasan, SKM, M.Epid
Tipe Audit Periodik

Tahun 2022/2023

Ll e e T
Laporan Audit Mutu Internal 1




KATA PENGANTAR

Puji Syukur kami panjatkan kehadirat Allah SWT sehingga Laporan Audit Mutu
Internal ini dapat diselesaikan. Laporan ini disusun sebagai laporan hasil audit yang
dilaksanakan oleh Tim Audit Mutu Internal pada Program Studi D Ill Gizi tahun
akademik 2022/2023

Laporan kegiatan ini merupakan bukti pelaksanaan sistem penjaminan mutu internal
yang dilaksanakan di Poltekkes Tanjungkarang. Laporan berisi hasil temuan berupa
ketidaksesuaian dan kesesuaian pada lingkup audit akademik meliputi kegiatan
Tridarma Perguruan tinggi (input, proses, output dan outcome) dengan kriteria audit
yaitu pemenuhan terhadap standar dan kriteria. Kegiatan audit dilaksanakan selama 2
hari menggunakan metode desk evaluation (audit dokumen) dan visitasi (audit
lapangan) menggunakan instrumen AMI yang dikeluarkan oleh Pusat Penjamin Mutu
Poltekkes Tanjungkarang.

Terimakasih kami sampaikan kepada auditi dan pihak-pihak yang membantu

kelancaran kegiatan audit mutu internal ini. Semoga pelaksanaan audit ini semakin
meningkatkan budaya mutu dan kinerja di lingkungan Poltekkes Tanjungkarang.

Tim Auditor



IDENTITAS

Area Audit/ Unit

Program Studi ............

Alamat

Poltekkes Tanjungkarang

Nama Pimpinan Unit

Arie Nugroho, S.Gz., M.Gz

Tanggal Audit

25 — 26 Oktober 2023

Ketua Tim Auditor Desi Andriyani.,S.SiT. M.Kes
Anggota Tim Auditor Amrul Hasan, SKM, M.Epid
Tanda Tangan Tanda Tangan
Ketua Tim Auditor Auditee
e
TUJUAN AUDIT
Beri tanda \ sesuai yang dikerjakan

a. Memastikan apakah temuan/ rencana tindakan korektif pada siklus audit sebelumnya J
telah ditindaklanjuti (Form Pemantauan Tindakan Korektif/Form-1 Terlampir)

dokumen

b. Memastikan kesesuaian arah dan pelaksanaan penjaminan mutu Program Studi terhadap

c. Memetakan kesiapan Program Studi dalam melaksanakan program akreditasi.

d. Memastikan kelancaran pelaksanaan pengelolaan Program Studi

e. Memetakan peluang peningkatan mutu Program Studi

<] <£]<&] £

f. Tujuan lainnya, sebutkan

LINGKUP DAN KRITERIA AUDIT

Lingkup Audit

Tridarma Perguruan Tinggi

Pemenuhan Standar dan Kriteria

JADWAL AUDIT
No Tanggal ‘Waktu Kegiatan Audit Lokasi
Tempat tugas
1. | 25 Oktober 2023 09.00 - 15.00 Audit Dokumen masing-masing
auditor
2. | 26 Oktober 2023 09.00 — 15.00 Visitasi Lapangan Frogram Studi DI

Gizi




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/003/

POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman 4 dari 4

V. TEMUAN AUDIT

1. Ketidaksesuaian (Terlampir di Form-3)
2. Kesesuaian (Terlampir di Form-4)
3. Permintaan Tindakan Korektif (Terlampir di Form-5)

VI. KESIMPULAN AUDIT

Tim audit menyimpulkan:
1. Pemenuhan Standar : O Belum Mencapai Standar Ov" Memenuhi Standar [0 Melampaui Standar
HEMBBIBIITT e o 55205 5 R85 B 5 S 5, G 43 A T R A S
2. Sistem dokumentasi cukup lengkap dan terstruktur untuk mendukung pelaksanaan Sistem Penjaminan Mutu Internal Unit ¥a O Tidak O Lainnya
JEIABKAN L i cvimminmasv s e A S R R e e B R R e R R T R R R T T SR e B
3. Unit telah menjalankan Sistem Penjaminan Mutu Internal secara konsisten dan berkelanjutan.
Ov Ya 0O Tidak O Lainnyasebutkan: .............ccooooiiiiiiiiiiiiiiiiiiiici e
4. Temuan pada periode audit ini adalah : (6) (Obervasi), (-) KTS Minor, ( - ) KTS Mayor

5. Pimpinan Unit menunjukkan komitmennya terhadap impementasi Sistem Penjaminan Mutu Internal untuk tercapainya kepuasan stakeholder. v Ya
O Tidak 0O Lainnya, sebutkan :

S ————
Laporan Audit Mutu Internal



Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 1dari §
FORM -3
TEMUAN KETIDAKSESUAIAN (KTS)
AUDIT MUTU INTERNAL
LINGKUP AUDIT Tri Darma Perguruan Tinggi
KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria
AREA AUDIT Program Studi DIl GIZI
AUDITEE Program Studi DIl GIZ|
KETUA TIM AUDITOR Desi Andriyani .,S.SiT.,M.Kes
ANGGOTA TIM AUDITOR Amrul Hasan, SKM, M.Epid
TIPE AUDIT Periodik
PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023
""?"“'"("1 dan % Kategori Temuan
Keitarta Audic Location (L) ob © Reference AMI? -
No. ' Deskripsi Hasil mj- Sk (R) : Akar Masalah/ Faktor Penghambat
Observasi/ (buktitemuan) | e [OB ] KIS | KIS
Audit Lapangan Rujukan) Minor | Mayor
(1) () (4) (5) (6) (7) | (8) (9) (10)

1 | e Pendidikan Berdasarkan audit | RPS setiap mata v Keterlambatan dalam pengumpulan data
Substansi Kurikulum dan | lapangan  terkait | kuliah sudah yang diperlukan untuk pelaporan RPS
pelaksanaan praktikum kurikulum sudah | menjawab capaian
telah menjawab Capaian | menjawab capaian | Pembelajaran tapi
Pembelajaran pembelajaran dan | Pelum berbentuk

sudah tercantum di | 'aPoran
RPS

AMI_Temuan KT8 & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTijk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Hadatan 2dari 5
Problem (P) dan _ Kategori Temuan
Kriteria Audit Heqtiog (4 Objective () Feitrane Ami” |
No. Deskripsi Hasil (m Eainn) (R) Akar Masalah/ Faktor Penghambat
Observasi/ DUKL ten (Dokumen | OB | KTS KIS
Audit ’.W n : Rujukan) Minor | Mayor
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
1 | Pendidikan Berdasarkan di RPS setiap mata v Keterlambatan dalam pengumpulan
e rumusan CPL telah audit lapangan kuliah sudah data yang diperlukan untuk pelaporan
mencakup sikap, terkait kurikulum | mencakup sikap, RPS
pengetahuan, sudah menjawab pengetahuan,
keterampilan umum | capaian keterampilan
dan ketrampilan pembelajaran dan | UMum dfan
khusus sudah tsveaniinm ketfampllan khusus
: tapi belum
di RPS berbentuk laporan
2 | luaran dan capaian Jurusan Gizi Baru akan standar v - Belum adanya pedoman OSCE
hasil pendidikan, hasil | Belum dilaksanakan mulai | kompetensi Gizi yang terstandar
penelitian, hasil pkm menetapkan TA 2023/2024 lulusan - Belum adanya peraturan kelulusan
o standar kompetensi | kelulusan menggunakan metode OSCE
lulusan mahasiswa - Belum ada sumber daya yang
menggunakan dilatih tingkat nasional
metode OSCE - Belum tersedianya ruangan
dalam 3 tahun khusus untuk pelaksanaan OSCE
terakhir (Untuk Gizi
Kebidanan dan
Keperawatan) ?
3 |e Jurusan Belum Dokumen yang standar v - Kekurangan sumber daya dalam
melaksanakan ditemukan kompetensi tim dalam mengelola survey

AMI_Temuan XTS5 & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Hitaamn Idart 5
Problem (P) dan Kategori Temuan
! S Location (L) Y Reference ; T
No,| Kriteria Audit By 52 {:g-:mto)) "R e Akar Masalah/ Faktor Penghambat

Audit Lapangan Rujukan) Minor | Mayor

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

Survei secara merupakan lulusan Sumber daya yang tersedia belum
mandiri (Masih rekapitulasi hasil pernah mendapatkan pelatihan
Mengikuti Survei | survey yang Belum adanya standar/pedoman
yang dilakukan oleh dalam melakukan survey
diselenggarakan | addak Direktorat

oleh Direktorat)

4 |e Belum diketahui Dokumen yang standar v Metode yang digunakan (Pertanyaan
secara Pasti ditemukan kompetensi yang tersedia) kurang efektif untuk
berapa lama merupakan lulusan menjawab pertanyaan
masa tunggu rekapitulasi hasil
sesungguhnya survey yang
untuk lulusan dilakukan oleh
pertama kali addak Direktorat
mendapatkan
pekerjaan.

5 |e N . | Dokumen yang v Keterbatasan data yang yang
E:l:r; d'keg:sl:: ditemukan tercantum dalam laporan merupakan
Kepuasan merupakan data global (semua jurusan)
pengguna rekapitulasi hasil

; survey yang
terhadap kualtas | gilakukan oleh
’ addak Direktorat

6 | standar hasil penelitian | Jurusan Gizi Hasil wawancara standar v Tidak ada pedoman penilaian

belum dengan Pengelola, | hasil Belum terbentuknya tim penilai

AMI_Temuan KTS & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 4 dari 5
Problem (P) dan : Kategori Temuan
Kriteria Audit kacatton Ly Objective (0) |- Pefer=nce AMI” |
No. Deskripsi Hasil (Ut tenian) (R) _ _ _Akar Masalah/ Faktor Penghambat
- Observasi/ . - (Dokumen | OB | KIS | KTS
_ Audit Lapangan Rujukan) | Minor | Mayor
(1) (2) (4) (5) (6) (7 | (8 (9) (10)
memberikan bahwa Jurusan penelitian
penghargaan/ Gizi belum pernah
rekognisi untuk memberikan
dosen tetap penghargaan
selama 3 tahun kepada Dosen
Tetap
*) beri tanda V pada kolom yang di maksud
Catatan Auditor:
Hasil Audit pada Program Studi DIll Gizi didapatkan 6 temuan dengan rincian sebagai berikut :

a. KTS Mayor -

b. KTS Minor L.

c. Observasi .6

Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Auditee Tanggal

26 Oktober 2023 26 Oktober 2023

A

7

AMI_Temuan XTS & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 1dari 3

FORM -4
TEMUAN KESESUAIAN (PRAKTIK BAIK)
AUDIT MUTU INTERNAL
LINGKUP AUDIT Tri Darma Perguruan Tinggi
KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria
AREA AUDIT Program Studi DIl GIZI
AUDITEE Program Studi DIl GIZI
KETUA TIM AUDITOR Desi Andriyani .,S.SiT.,M.Kes
ANGGOTA TIM AUDITOR Amrul Hasan, SKM, M.Epid [
TIPE AUDIT Periodik
PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023
T SR Deskripsi Hasil Observasi/ Faktor Pendukung LR e
No. Kriteria Audit Aralit Eaan eliashiaiiad Peluang Peningkatan
(1) (2) (3) (4) (5)
1 Visi, Misi, Tujuan dan Strategi Sudah memiliki VMTS PS yang ditandatangani | Adanya kegiatan workshop | Pertemuan/review VMTS
oleh Direktur Poltekkes Tanjungkarang . terkait unggulan . Program studi terkait
keunggulan
2 Tata Pamong, Tata Kelola dan Kerjasama Sudah memiliki struktur organisasi, dan Adanya sistem monitoring Peningkatan monitoring
organisasi dikelola dengan baik . dan evaluasi yang dan evaluasi pada setiap
dilakukan ketua jurusan . tahapan bidang kegiatan

AMI_Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal — >dani 3

3 Mahasiswa

Sistem rekruitmen mahasiswa telah dijalankan
dengan baik, dan animo calon mahasiswa
relatif tinggi. Menunjukkan peluang
keberlanjutan PS.

Layanan kemahasiswaan (akademik dan non-
akademik) telah dijalankan dengan baik

Sistem rekruitmen
dijalankan secara terpusat.
Pelaksanaan survey
kepuasan siswa terhadap
layanan akademik dan non
akademik sudah dilakukan
dengan baik.

Lebih ditingkatan promosi
Program studi

4 Sumber Daya Manusia

PS telah memiliki DTPS yang mencukupi,
dengan rasio terhadap mahasiswa < 25
Penugasan DTPS telah sesuai, baik pada
beban kerja

DT sudah memiliki STR

Kecukupan jumlah DTPS

Sudah dilakukan
Pemetaan jumlah
berdasarkan keahlian

5 Keuangan, Sarana dan Prasarana

PS telah memilki biaya operasional yang
mencukupi dan dilaksanakan secara akuntabel

Sistem perencanaan
keuangan dan monitoring
pelaksanaan keuangan.

Telah dilaksanakan
Analisis kebutuhan
keuangan, sarana, dan
prasarana.

6 Pendidikan

Review kurikulum telah dilakukan dengan
melibatkan stake holders.

Kurikulum disusun secara
partisipatif, mengacu pada

Penguatan sistem
monitoring dan evaluasi

profile lulusan. yang terdokumentasi.
Catatan Auditor :
Terdapat 6 butir kesesuaian yang dapat menjadi good practice, agar dapat dipertahankan dan ditingkatkan
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Auditee Tanggal
26 Oktober 2023 26 Oktober 2023
et

AMI_Poltekkes Kemenkes Tanfungkarang
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PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIl GIZI

Auditee Program Studi DIIl GIZI

Ketua Tim Auditor

Desi Andriyani .,S.SiT.,M.Kes

Amrul Hasan, SKM, M.Epid

Anggota Tim Auditor

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 25 -26 Oktober 2023
PTK No. : ..... Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( Y )Observasi

Standar/ Kriteria LUARAN DAN CAPAIAN HASIL PENDIDIKAN, HASIL PENELITIAN,

(No. Check List)

HASIL PKM /Kriteria 9

Uraian Temuan

1. Belum diketahui secara Pasti Kepuasan pengguna terhadap kualitas alumni.
2. Jurusan Gizi belum memberikan penghargaan/ rekognisi untuk dosen tetap selama 3 tahun

Akar Masalah

- Keterbatasan data yang yang tercantum dalam laporan merupakan data global (semua jurusan)
- Tidak ada pedoman penilaian
- Belum terbentuknya tim penilai

Rencana Tindakan Korektif

- Memmilah data survey sesuai dengan kebutuhan jurusan

- Menyusun pedoman penilaian untuk penghargaan dosen jurusan dengan mengacu pada pedoman
dosen berprestasi tingkat Nasional

- Membentuk tim penilai penghargaan dosen jurusan

Tanda Tangan Teraudit

=

Batas Tangga
Penyelesaian 31 Agustus 2024

AMI_PTK




POLTEKKES KEMENKES Kode/No | FORM-PoltekkesTjk/004/......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman | 1dari 3

FORM - 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audi Program Studi DIl GIZ|
Audited Program Studi DIl GIZI
Ketua Tim Auditor Desi Andriyani .,S.SiT.,M.Kes
Anggota Tim Auditor Amrul Hasan, SKM, M.Epid
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 25 -26 Oktober 2023
PTK No. : ..... Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( \ ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 6 : Pendidikan
(No. Check List)

Uraian Temuan
1. RPS setiap mata kuliah sudah menjawab capaian pembelajaran tapi belum berbentuk laporan

2. RPS setiap mata kuliah sudah mencakup sikap, pengetahuan, keterampilan umum dan ketrampilan
khusus tapi belum berbentuk laporan
Akar Masalah

Keterlambatan dalam pengumpulan data yang diperlukan untuk pelaporan RPS

Rencana Tindakan Korektif
- Penyampaian hasil monev terkait pengumpulan RPS
- Membuat surat teguran terkait keterlamabatan pengumpulan RPS

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal

Penyelesaian 31 Agustus 2024

Instrumen AMI POLKESTANKA




PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit

Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit

Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit

Program Studi DIl GIZI

Auditee

Program Studi DIll GIZI

Ketua Tim Auditor

Desi Andriyani .,S.SiT.,M.Kes

Anggota Tim Auditor

Amrul Hasan, SKM, M.Epid

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 25 -26 Oktober 2023
PTK No. : ..... Kategori: ( )KTSMinor ( )KTS Mayor ( V) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

STANDAR KOMPETENSI LULUSAN /Kriteria 9

Uraian Temuan

1. Jurusan Gizi Belum menetapkan kelulusan mahasiswa menggunakan metode OSCE

2. Jurusan Belum melaksanakan Survei secara mandiri (Masih Mengikuti Survei yang
diselenggarakan oleh Direktorat)

3. Jurusan Gizi Belum diketahui secara Pasti berapa lama masa tunggu sesungguhnya untuk
lulusan pertama kali mendapatkan pekerjaan

Akar Masalah

- Belum adanya pedoman OSCE Gizi

- Belum adanya peraturan kelulusan menggunakan metode OSCE

- Belum ada sumber daya yang dilatih tingkat nasional

- Belum tersedianya ruangan khusus untuk pelaksanaan OSCE Gizi

- Kekurangan sumber daya dalam tim dalam mengelola survey

- Sumber daya yang tersedia belum pernah mendapatkan pelatihan
- Belum adanya standar/pedoman dalam melakukan survey

- Metode yang digunakan (Pertanyaan yang tersedia) kurang efektif untuk menjawab pertanyaan

Rencana Tindakan Korektif

- Menurunkan pedoman OSCE dari AIPVOGI

- Mengusulkan dosen untuk mengikuti pelatihan OSCE

- Mengusulkan pengadaan ruangan OSCE Gizi yang terstandar

- Penambahan sumber daya yang ditunjuk sebagai PJ pengelola survei
- Koordinasi dengan tim direktorat dalam penyusunan survey

Tanda Tangan Teraudit

7

Batas Tanggal

Penyelesaian 31 Agustus 2024

AMI_PTK
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FORM -6

LAPORAN

AUDIT MUTU INTERNAL (AMI)

Area Audit/ Unit

Program Studi DIIl Kebidanan Metro

Pimpinan Unit

Islamiyati, AK.M.Kes.

Ketua Tim Auditor

Ranny Septiani, SST.,M.Keb.

1. Martina Yunara Akad, SKM.,M.Kes

Anggota Auditor

2. Drg. Sri Wahyuni, M.Pd.
Tipe Audit Periodik
Tahun 2022/2023

Laporan Audit Mutu Internal




KATA PENGANTAR

Puji Syukur kami panjatkan kehadirat Allah SWT sehingga Laporan Audit Mutu
Internal ini dapat diselesaikan. Laporan ini disusun sebagai laporan hasil audit yang
dilaksanakan oleh Tim Audit Mutu Internal pada Program Studi DIl Kebidanan Metro
tahun akademik 2022/2023.

Laporan kegiatan ini merupakan bukti pelaksanaan sistem penjaminan mutu internal
yang dilaksanakan di Poltekkes Tanjungkarang. Laporan berisi hasil temuan berupa
ketidaksesuaian dan kesesuaian pada lingkup audit akademik meliputi kegiatan
Tridarma Perguruan tinggi (input, proses, output dan outcome) dengan kriteria audit
yaitu pemenuhan terhadap standar dan kriteria. Kegiatan audit dilaksanakan selama 2
hari menggunakan metode desk evaluation (audit dokumen) dan visitasi (audit
lapangan) menggunakan instrumen AMI yang dikeluarkan oleh Pusat Penjamin Mutu

Poltekkes Tanjungkarang.
Terimakasih kami sampaikan kepada auditi dan pihak-pihak yang membantu

kelancaran kegiatan audit mutu internal ini. Semoga pelaksanaan audit ini semakin

meningkatkan budaya mutu dan kinerja di lingkungan Poltekkes Tanjungkarang.

Tim Auditor



IDENTITAS

Area Audit/ Unit

Program Studi DIll Kebidanan Metro

Alamat

Poltekkes Tanjungkarang

Nama Pimpinan
Unit

Islamiyati, Ak.,M.Kes.

Tanggal Audit

2 November 2023 — 3 November 2023

Ketua Tim Auditor

Ranny Septiani, SST.,M.Keb.

Ranny
SST.,M.Keb.

Septiani,

Anggota Tim Martina Yunara Akad, SKM.,M.Kes.

Auditor Drg. Sri Wahyuni, M.Pd.

Tanda Tangan . Tanda Tangan g{oﬂ»—/
Ketua Tim Auditor Auditee =

Islamiyati, AK.,M.Kes.

TUJUAN AUDIT

Beri tanda  sesuai yang dikerjakan

a. Memastikan apakah temuan/ rencana tindakan korektif pada siklus audit sebelumnya N
telah ditindaklanjuti (Form Pemantauan Tindakan Korektif/Form-1 Terlampir)
b. Memastikan kesesuaian arah dan pelaksanaan penjaminan mutu Program Studi terhadap N
dokumen
c. Memetakan kesiapan Program Studi dalam melaksanakan program akreditasi.
d. Memastikan kelancaran pelaksanaan pengelolaan Program Studi
e. Memetakan peluang peningkatan mutu Program Studi v
f.  Tujuan lainnya, sebutkan .............cccoceue.n... )
LINGKUP DAN KRITERIA AUDIT
Lingkup Audit Kriteria Audit
Tridarma Perguruan Tinggi Pemenuhan Standar dan Kriteria
JADWAL AUDIT
No Tanggal Waktu Kegiatan Audit Lokasi
Tempat tugas
1. | 2 November 2023 08.00 — 16.00 Audit Dokumen masing-masing
auditor
L Program Studi DIl
2. | 3 November 2023 08.00 -16.30 Visitasi Lapangan Kebidanan Metro




V. TEMUAN AUDIT

1. Ketidaksesuaian (Terlampir di Form-3)
2. Kesesuaian (Terlampir di Form-4)

3. Permintaan Tindakan Korektif (Terlampir di Form-5)

VI. KESIMPULAN AUDIT

Tim audit menyimpulkan:

1. Pemenuhan Standar : O Belum Mencapai Standar B Memenuhi Standar O Melampaui Standar
Jelaskan : Prodi DIll Kebidanan Metro telah memenuhi standar yang ditetapkan Poltekkes

2. Sistem dokumentasi cukup lengkap dan terstruktur untuk mendukung pelaksanaan Sistem Penjaminan Mutu Internal Unit mYa [ Tidak O Lainnya
Jelaskan : Dokumentasi kegiatan cukup lengkap namun perlu manajemen penyusunan dokumen-dokumen untuk tiap kriterianya

3. Unit telah menjalankan Sistem Penjaminan Mutu Internal secara konsisten dan berkelanjutan.
B Ya 0O Tidak DOLainnyasebutkan: .............cccooiuiiiieeiiiiiieieeee e

4. Temuan pada periode audit ini adalah : (V) (Obervasi), (¥) KTS Minor, (\) KTS Mayor

5. Pimpinan Unit menunjukkan komitmennya terhadap impementasi Sistem Penjaminan Mutu Internal untuk tercapainya kepuasan stakeholder. B Ya O
Tidak [ Lainnya, sebutkan : Sudah ada komitmen dari pimpinan unit untuk mengimplementasikan SPMI.

Laporan Audit Mutu Internal



POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Kode/No

FORM-PoltekkesTjk/003/......

Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman 5dari 1

PEMANTAUAN PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

FORM -1

LINGKUP AUDIT

Tridarma Perguruan Tinggi

KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria

AREA AUDIT Tri Dharma Perguruan Tinggi

AUDITEE Program Studi DIl Kebidanan Metro

KETUA TIM AUDITOR Ranny Septiani, S.Si.T, M.Keb

ANGGOTA TIM AUDITOR 1. Martina Yunara Akad, SKM, M.Kes 2. Drg. Sri Wahyuni, M.Pd
TIPE AUDIT Periodik

PERIODE AUDIT

Tahun Akademik 2022/2023

NG Kategori PTK *) Realisasi
Deskripsi . . Tindakan Korektif | Tinjauan Efektifitas
No. F:(T Temuan OB I\/‘ﬁ-rzgr KTS Rencana Tindakan Korektif (Closed/ Open/ Tindakan Korektif
Mayor Tidak Teraudit)
KRITERIA 1 VMTS
Revisi setelah penetapan VMTS Prodi DII
1 1 VMTS belum direvisi sesuai dengan N VMTS Poltekkgs P Open menyesuaikan
’ VMTS Poltekkes yang terbaru. Taniunakaran P dengan keunggulan
Jung 9 Poltekkes

Laporan Audit Mutu Internal




KRITERIA 4 SDM
Pemenuhan persyaratan
publikasi internasional pada
dosen dengan kualifikasi
Tidak ada dosen dengan jabatan kenaikan jabatan ke lektor
1 2 Open
lektor kepala kepala
Dengan menerbitkan artikel
pada jurnal internasional
bereputasi
. - Memotivasi dosen-dosen .
3 ;Igak ada dosen dengan pendidikan muda untuk melanjutkan Closed gﬁﬂmenuhan kriteria
pendidikan kejenjang S3
Setelah status
Ada 2 dosen dari 18 orang total eligible dan syarat
dosen tetap yang belum mempunyai Mempersiapkan persyaratan terpenuhi maka
2 4 o - 2 Open
sertifikat pendidik pengusulan sertifikasi dosen dapat berproses
(Gangsar IL dan Rofana) untuk pengajuan
sertifikasi dosen
Ada 4 dosen dari 18 orang total Memotivasi dosen untuk
dosen tetap yang belum memiliki memenuhi persyaratan dan Percepatan
STR Profesi (3 dosen dengan status mengajukan pembuatan STR P
3 5 ; Open pemenuhan
STR kadaluarsa dan 1 Dosen belum Profesi embuatan STR
dapat mengajukan karena belum (keanggotaan dan pendidikan) P
pendidikan profesi /Fisioterapi)
. Menambah jumlah DT (Dosen
0,
Jumiah DTT 14% (3 dos_en dari 21 Tetap) dengan menjadikan Jumlah DT
orang total dosen pengajar) . .
. . memanfaatkan dosen dari bertambah sehingga
4 6 | MK : Agama, Pancasila dan . a - Closed
jurusan atau prodi lain menjadi persentase DTT
Kewarganegaraan dan Bahasa ; . . AP .
i dosen pengajar di prodi DIII menjadi lebih kecil
Indonesia -
Kebidanan Metro
KRITERIA 6 PENDIDIKAN
Koordinasi dengan Sub Bag Dinerlukan untuk
Belum ada SK Penetapan waktu ADAK untuk penerbitan SK P
1 8 . Open pemenuhan
penyelesaian LTA penetapan waktu o .
. akreditasi prodi
penyelesaian LTA

Laporan Audit Mutu Internal




Melakukan monev pembinaan sHeang ﬂ?ggﬁtkuin
Belum melakukan monev dosen berkaitan dengan emegtaan/ma in
2 9 | pembinaan dosen (Penelitian dan kegiatan penelitian dan Open pro ram ke iar'iang
PKM) pengabdian kepada prog kg'
masyarakat doser} berkaitan
penelitan dan PKM
Tersedianya
dokumen kedalaman
Belum ada dokumen tingkat Memasukkan dokumen dan keluasan materi
. tentang kedalaman dan .
kedalaman dan keluasan materi . . pembelajaran yang
. ) keluasan materi pembelajaran
3 10 | pembelajaran sebagai pendukung Open mendukung
: yang mendukung
pembentukan mata kuliah dalam embentukan mata kuliah pembentukan MK
dokumen kurikulum galam kurikulum dalam kurikulum
Prodi DIl Kebidanan
Metro
Koordinasi dengan Pusat Tersedianva SK
Belum ada SK penetapan Pengembangan Pendidikan y
4 11 : : Open penetapan
keunggulan Prodi dalam penerbitan SK Keunaaulan Prodi
penetapan Keunggulan Prodi 99
KRITERIA 7 PENELITIAN
Hasil digunakan
Belum ada laporan Evaluasi Membuat laporan evaluasi Sgrjnaquaz(/er?wt:kin
1 12 | kesesuaian penelitian dengan kesesuaian penelitian dengan Open P Keai bing
roadmap roadmap program eg_|atan
dosen berkaitan
penelitan dan PKM
Hasil digunakan
. Membuat Laporan hasil sebagai bentuk
Belum ada Laporan hasil monev . .
. monev pelaksanaan penelitian pemetaan/maping
2 13 | pelaksanaan penelitian dosen pada . Open )
! dosen pada program studi program kegiatan
program studi mencakup 4 aspek .
mencakup 4 aspek dosen berkaitan
penelitan dan PKM
Menyarankan dosen PJ Mata f hasil
- . - kuliah untuk mengintegrasikan Pemanfaatan hasi
3 14 Belum ada bukti integrasi penelitian hasil penelitian kedalam Open penelitian dalam
pada mata kuliah bahark1 ‘f?ilha”/ fU(JjUkag.pbll.da P pembelajaran sesuai
(rjnazT;arlnungsnya an dituliskan visi dan misi prodi

Laporan Audit Mutu Internal




KRITERIA 8 PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT

Belum ada laporan Evaluasi

Membuat laporan Evaluasi

Hasil digunakan
sebagai bentuk

kesesuaian kegiatan pengabdian kesesuaian kegiatan pemetaan/maping
1 15 | J . Open .
epada masyarakat dengan pengabdian kepada program kegiatan
roadmap masyarakat dengan roadmap dosen berkaitan
penelitan dan PKM
Menyarankan dosen PJ Mata
kuliah untuk mengintegrasikan Pemanfaatan hasil
Belum ada bukti integrasi hasil kegiatan pengabdian enelitian dalam
2 16 | pengabdian kepada masyarakat kepada masyarakat kedalam Open b

pada matakuliah

bahan kajian/ rujukan pada
matakuliahnya dan dituliskan
dalam RPS

pembelajaran sesuai
visi dan misi prodi

Laporan Audit Mutu Internal

Bandarlampung, 2 Nopember 2023

Ketua Auditor,

Ranny Septiani, S.Si.T, M.Keb
NIP. 198109012005012004




POLTEKKES KEMENKES Kode/No FORM-PoltekkesTjk/004/ ......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman | 9dari 21

FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIIl Kebidanan Metro
Auditee Islamiyati, AK, M.Kes
Ketua Tim Auditor Ranny Septiani, SST, M.Keb
Anggota Tim Auditor Martina Yunara Akad, SKM, M.Kes Drg. Sri Wahyuni, M.Pd
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 02 -03 Nop 2023
PTK No.: 1 Kategori: ( Y )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria KRITERIA 1 : VMTS
(No. Check List)

Uraian Temuan
VMTS belum direvisi sesuai dengan VMTS Poltekkes yang terbaru

Akar Masalah
Menunggu revisi VMTS dari tingkat Poltekkes Tanjungkarang

Rencana Tindakan Korektif
Akan merevisi setelah VMTS Tingkat Poltekkes Tanjungkarang ditetapkan dan akan sekaligus
mengganti Visi keilmuan sesuai dengan SUP Poltekkes tanjungkarang yaitu kesehatan obat.

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian

%chm/ Tahun 2024
/

Islamiyati, AK.,M.Kes

Instrumen AMI POLKESTANKA



POLTEKKES KEMENKES Kode/No FORM-PoltekkesTjk/004/ ......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman 10 dari 21
FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIIl Kebidanan Metro
Auditee Islamiyati, AK, M.Kes
Ketua Tim Auditor Ranny Septiani, SST, M.Keb
Anggota Tim Auditor Martina Yunara Akad, SKM, M.Kes Drg. Sri Wahyuni, M.Pd
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 02 -03 Nop 2023
PTK No. : 2 Kategori: ( v )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria SUMBER DAYA MANUSIA / KRITERIA 4
(No. Check List)

Uraian Temuan
Tidak ada dosen jabatan lektor kepala

Akar Masalah
Belum memenuhi syarat Lektor Kepala yaitu publikasi internasional

Rencana Tindakan Korektif
Menerbitkan artikel pada jurnal internasional bereputasi serta segera mengusulkan kembali untuk

pengajuan Jabatan Lektor Kepala.

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian

g{wﬂ/ Desember 2024
/

Islamiyati, AK.,M.Kes

AMI_PTXK



POLTEKKES KEMENKES Kode/No | FORM-PoltekkesTjk/004/......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman 11 dari 21
FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIIl Kebidanan Metro
Auditee Islamiyati, AK, M.Kes
Ketua Tim Auditor Ranny Septiani, SST, M.Keb
Anggota Tim Auditor Martina Yunara Akad, SKM, M.Kes Drg. Sri Wahyuni, M.Pd
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 02 -03 Nop 2023
PTK No. :4 Kategori: ( Y )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria SUMBER DAYA MANUSIA / KRITERIA 4
(No. Check List)

Uraian Temuan
Ada 2 dosen dari 18 orang total dosen tetap yang belum mempunyai sertifikat pendidik
(Gangsar IL dan Rofana)

Akar Masalah
Belum memenuhi syarat pengajuan Serdos

Rencana Tindakan Korektif
Mempersiapkan persyaratan pengusulan sertifikasi dosen

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian

gﬁcw-u-/ Desember 2025
/

Islamiyati, AK.,M.Kes.

AMI_PTXK
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FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIIl Kebidanan Metro
Auditee Islamiyati, AK, M.Kes
Ketua Tim Auditor Ranny Septiani, SST, M.Keb
Anggota Tim Auditor Martina Yunara Akad, SKM, M.Kes Drg. Sri Wahyuni, M.Pd
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 02 -03 Nop 2023
PTK No.:5 Kategori: ( V )KTS Minor ( )KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria KRITERIA 4 SUMBER DAYA MANUSIA
(No. Check List)

Uraian Temuan
Ada 4 dosen dari 18 orang total dosen tetap yang belum memiliki STR Profesi (3 dosen dengan status
STR kadaluarsa dan 1 Dosen belum dapat mengajukan karena belum pendidikan profesi /Fisioterapi)

Akar Masalah
Belum mengajukan STR dikarenakan terdapat syarat yang belum dipenuhi

Rencana Tindakan Korektif
Memotivasi dosen untuk memenuhi persyaratan dan mengajukan pembuatan STR Profesi
(keanggotaan dan pendidikan profesi).

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian

é{a“*d/ Tahun 2024
e

Islamiyati, AK.,M.Kes

AMI_PTXK
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FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIIl Kebidanan Metro
Auditee Islamiyati, AK, M.Kes
Ketua Tim Auditor Ranny Septiani, SST, M.Keb
Anggota Tim Auditor Martina Yunara Akad, SKM, M.Kes Drg. Sri Wahyuni, M.Pd
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 02 -03 Nop 2023
PTK No. : 6 Kategori: ( V )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria KRITERIA 4 : SUMBER DAYA MANUSIA
(No. Check List)

Uraian Temuan
Jumlah DTT 14% (3 dosen dari 21 orang total dosen pengajar) MK : Agama, Pancasila dan
Kewarganegaraan dan Bahasa Indonesia.

Akar Masalah
Tidak memenuhi kualifikasi pendidikan

Rencana Tindakan Korektif
Menambah jumlah DT (Dosen Tetap) dengan menjadikan memanfaatkan dosen dari jurusan atau
prodi lain menjadi dosen pengajar di prodi DIll Kebidanan Metro.

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian

%Qw/ Ganijil TA
/

2023/2024

AMI_PTXK




Islamiyati, AK.,M.Kes.
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FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIIl Kebidanan Metro
Auditee Islamiyati, AK, M.Kes
Ketua Tim Auditor Ranny Septiani, SST, M.Keb
Anggota Tim Auditor Martina Yunara Akad, SKM, M.Kes Drg. Sri Wahyuni, M.Pd
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 02 -03 Nop 2023
PTK No. : 7 Kategori: ( \ )KTSMinor ( )KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteris 6 :Pendidikan
(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum ada SK Penetapan waktu penyelesaian LTA

Akar Masalah

Belum adanya regulasi penerbitan SK Penetapan waktu penyelesaian LTA

Rencana Tindakan Korektif

Koordinasi dengan Sub Bag ADAK untuk penerbitan SK Penetapan Waktu Penyelesaian LTA

Tanda Tangan Teraudit

Bosi

Islamiyati, AK.,M.Kes

Batas Tanggal
Penyelesaian

Desember 2023

AMI_PTXK
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FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIIl Kebidanan Metro
Auditee Islamiyati, AK, M.Kes
Ketua Tim Auditor Ranny Septiani, SST, M.Keb
Anggota Tim Auditor Martina Yunara Akad, SKM, M.Kes Drg. Sri Wahyuni, M.Pd
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 02 -03 Nop 2023
PTK No.: 8 Kategori: ( Y )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteris 6 :Pendidikan
(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum melakukan monev pembinaan dosen (Penelitian dan PKM)

Akar Masalah
Tidak mengetahui adanya monev pembinaan dosen

Rencana Tindakan Korektif

Melakukan monev pembinaan dosen berkaitan dengan kegiatan penelitian dan pengabdian kepada
masyarakat

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian

g{w»/ Tahun 2024
mm——

Islamiyati, AK.,M.Kes

AMI_PTXK
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FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIIl Kebidanan Metro
Auditee Islamiyati, AK, M.Kes
Ketua Tim Auditor Ranny Septiani, SST, M.Keb
Anggota Tim Auditor Martina Yunara Akad, SKM, M.Kes Drg. Sri Wahyuni, M.Pd
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 02 -03 Nop 2023
PTK No.: 9 Kategori: ( Y )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteris 6 :Pendidikan
(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum ada dokumen tingkat kedalaman dan keluasan materi pembelajaran sebagai pendukung
pembentukan mata kuliah dalam dokumen kurikulum

Akar Masalah
Belum memasukkan dalam dokumen kurikulum

Rencana Tindakan Korektif

Memasukkan dokumen tentang kedalaman dan keluasan materi pembelajaran yang mendukung
pembentukan mata kuliah dalam kurikulum Prodi DIl kebidanan Metro

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian

g{ww)/ Tahun 2024
e

Islamiyati, AK.,M.Kes

AMI_PTXK
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PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

FORM -5

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIl Kebidanan Metro
Auditee Islamiyati, AK, M.Kes

Ketua Tim Auditor Ranny Septiani, SST, M.Keb

Anggota Tim Auditor

Martina Yunara Akad, SKM, M.Kes

Drg. Sri Wahyuni, M.Pd

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 02 -03 Nop 2023
PTK No.: 10 Kategori: ( Y )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteris 6 :Pendidikan

(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum ada SK penetapan keunggulan Prodi

Akar Masalah

Belum adanya regulasi penerbitan SK penetapan keunggulan Prodi

Rencana Tindakan Korektif

Koordinasi dengan Pusat Pengembangan Pendidikan dalam penerbitan SK penetapan Keunggulan

Prodi

Tanda Tangan Teraudit

o™

Islamiyati, AK.,M.Kes

Batas Tanggal

Penyelesaian

Tahun 2024

AMI_PTXK
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FORM -5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIl Kebidanan Metro

Auditee Islamiyati, AK, M.Kes

Ketua Tim Auditor Ranny Septiani, SST, M.Keb

Anggota Tim Auditor

Martina Yunara Akad, SKM, M.Kes

Drg. Sri Wahyuni, M.Pd

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 02 -03 Nop 2023
PTK No.: 13 Kategori: ( Y )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi

Standar/ Kriteria Kriteria 7 : Penelitian dan Kriteria 8 : Pengabdian kepada masyarakat

(No. Check List)

Uraian Temuan

Belum ada laporan Evaluasi kesesuaian penelitian dan pengabdian kepada masyarakat dengan

roadmap

Akar Masalah

Belum memahami pentingnya Evaluasi kesesuaian penelitian dan pengabdian kepada masyarakat

dengan roadmap

Rencana Tindakan Korektif

Membuat laporan evaluasi kesesuaian penelitian dan pengabdian kepada masyarakat dengan

roadmap.

Tanda Tangan Teraudit

Boi™

Islamiyati, AK.,M.Kes

Batas Tanggal
Penyelesaian

November 2023

AMI_PTXK
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FORM -5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit

Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit

Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit

Program Studi DIIl Kebidanan Metro

Auditee

Islamiyati, AK, M.Kes

Ketua Tim Auditor

Ranny Septiani, SST, M.Keb

Anggota Tim Auditor

Martina Yunara Akad, SKM, M.Kes Drg. Sri Wahyuni, M.Pd

Tipe Audit

Periodik

Periode Audit

Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 02 -03 Nop 2023

PTK No.:15

Kategori: ( \ )KTSMinor ( )KTS Mayor ( ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Kriteria 7 : Penelitian dan Kriteria 8 : Pengabdian kepada masyarakat

Uraian Temuan .

Belum ada bukti integrasi hasil penelitian pengabdian kepada masyarakat pada matakuliah

Akar Masalah

Dosen tidak mengetahui hasil-hasil penelitian dosen-dosen yang harus diintegrasikan dalam mata

kuliahnya

Rencana Tindakan Korektif

1. Ka.Prodi melakukan rekapitulasi hasil penelitian dan hasil pengabdian kepada masyarakat dosen

2. Menyarankan dosen PJ Mata kuliah untuk mengintegrasikan hasil kegiatan penelitian dan
pengabdian kepada masyarakat kedalam bahan kajian/ rujukan pada matakuliahnya dan dituliskan

dalam RPS

Tanda Tangan Teraudit

R

Islamiyati, AK.,M.Kes

Batas Tanggal
Penyelesaian

Desember 2023

AMI_PTXK
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FORM -6

LAPORAN
AUDIT MUTU INTERNAL (AMI)

Area Audit/ Unit Program Studi DIll Teknologi
Laboratorium Medik

Pimpinan Unit Misbhahu! Huda. SSi, MSi

Ketua Tim Auditor Ririn Sri Handayani., MKep., Ns.
Sp.Kep.MB

Anggota Auditor 1. El Rahmayati., SKp., MKep
2. Isnenia., SSi., MSi

Tipe Audit Periodik

Tahun 2022/2023

Laporan Audit Mutu Internal




I. IDENTITAS

Area Audit/ Unit Program Studi DIl Teknologi Laboratorium Medik
Alamat Poltekkes Tanjungkarang

Nama Pimpinan Unit Misbahul Huda., SSi., MSi

Tanggal Audit
Ketua Tim Auditor Ririn Sri Handayani., MKep., Ns.Sp.Kep.MB
Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes, Isnenia., SSi., MSi

Tanda Tangan Tanda Tangan
Ketua Tim Auditor Auditee

Il. TUJUAN AUDIT
Beri tanda v sesuai yang dikerjakan
a. Memastikan apakah temuan/ rencana tindakan korektif pada siklus audit sebelumnya
telah ditindaklanjuti (Form Pemantauan Tindakan Korektif/Form-1 Terlampir)
b. Memastikan kesesuaian arah dan pelaksanaan penjaminan mutu Program Studi terhadap
dokumen
¢. Memetakan kesiapan Program Studi dalam melaksanakan program akreditasi.
d. Memastikan kelancaran pelaksanaan pengelolaan Program Studi

<

<] <]<] L

e. Memetakan peluang peningkatan mutu Program Studi

f. Tujuan lainnya, sebutkan ............................. -

lll. LINGKUP DAN KRITERIA AUDIT

Tridarma Perguruan Tinggi Pemenuhan Standar dan Kriteria

IV. JADWAL AUDIT

Tempat tugas

¢ 30 Oktober 2023 08.00 - 16.00 WIB Audit Dokumen masing-masing
auditor
2 31 Oktober — 01 09.00 — 16.00 WIB Visitasi Lapangan Program Studi DIl

November 2023 TLM




KATA PENGANTAR

Puji Syukur kami panjatkan kehadirat Allah SWT sehingga Laporan Audit Mutu
Internal ini dapat diselesaikan. Laporan ini disusun sebagai laporan hasil audit yang
dilaksanakan oleh Tim Audit Mutu Internal pada Program Studi Teknologi
Laboratorium Medik tahun akademik 2022/2023

Laporan kegiatan ini merupakan bukti pelaksanaan sistem penjaminan mutu internal
yang dilaksanakan di Poltekkes Tanjungkarang. Laporan berisi hasil temuan berupa
ketidaksesuaian dan kesesuaian pada lingkup audit akademik meliputi kegiatan
Tridarma Perguruan tinggi (input, proses, output dan outcome) dengan kriteria audit
yaitu pemenuhan terhadap standar dan kriteria. Kegiatan audit dilaksanakan selama 2
hari menggunakan metode desk evaluation (audit dokumen) dan visitasi (audit
lapangan) menggunakan instrumen AMI yang dikeluarkan oleh Pusat Penjamin Mutu
Poltekkes Tanjungkarang.

Terimakasih kami sampaikan kepada auditi dan pihak-pihak yang membantu
kelancaran kegiatan audit mutu internal ini. Semoga pelaksanaan audit ini semakin
meningkatkan budaya mutu dan kinerja di lingkungan Poltekkes Tanjungkarang.

Tim Auditor
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V. TEMUAN AUDIT

1. Ketidaksesuaian (Terlampir di Form-3)

2. Kesesuaian (Terlampir di Form-4)

3. Permintaan Tindakan Korektif (Terlampir di Form-5)

VI. KESIMPULAN AUDIT

Tim audit menyimpulkan:

1. Pemenuhan Standar : [IECHRINESEREISEREE O Memenuhi Standar O Melampaui Standar

Jelaskan : Sebagian standar yang tidak terpenuhi karena auditee tidak dapat menunjukkan dokumen yang menjadi bukti telah terpenuhinya standar
2. Sistem dokumentasi cukup lengkap dan terstruktur untuk mendukung pelaksanaan Sistem Penjaminan Mutu Internal Unit OYa BEEE O Lainnya

Jelaskan : Dokumen-dokumen yang diminta sesuai form EDPS tidak dapat ditunjukkan oleh auditee saat audit dengan alasan kegiatan yg dimaksud sudah

dilaksanakan namun dokumen belum ditunjukkan.

3. Unit telah menjalankan Sistem Penjaminan Mutu Internal secara konsisten dan berkelanjutan.
- Sesuai keterangan dari auditee penjaminan mutu dilaksanakan namun berdasarkan hasil visitasi lapangan

O Ya O Tidak

auditor auditee belum konsisten dan belum berkelanjutan sesuai siklus PPEP terutama dokumen-dokumen yang harusnya dapat disiapkan sebagai bukti

pelaksanaan penjaminan mutu tidak dapat ditunjukkan saat dilakukan audit

4. Temuan pada periode audit ini adalah : [ NIGHSRESMNMEESIRS. () <TS Mayor

5. Pimpinan Unit menunjukkan komitmennya terhadap impementasi Sistem Penjaminan Mutu Internal untuk tercapainya kepuasan stakeholder. OVYa

Tidak O Lainnya, sebutkan : Perlu ditingkatkan pendokumentasian pelaksanaan penjaminan mutu pada program studi sebagai bukti otentik pelaksanaan

penjaminan mutu telah dilakukan dengan baik

O

M

Laporan Audit Mutu Internal
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FORM -3
TEMUAN KETIDAKSESUAIAN (KTS)
AUDIT MUTU INTERNAL
LINGKUP AUDIT Tri Darma Perguruan Tinggi
KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria
AREA AUDIT Program Studi Diploma 3 Teknologi Laboratorium Medik
AUDITEE Misbahul Huda., SSi., MSi
KETUA TIM AUDITOR Ririn Sri Handayani
ANGGOTA TIM AUDITOR El Rahmayati
Isnenia
TIPE AUDIT Periodik
PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023
(P) da
Deskripsi Hasil Observasi (bukti temuan (Dokume
dit Lapang ujukan
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
KRITERIA 1

AMI_Temuan KT5 & OB
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Problem (P) da
oen‘t_io(n)( jective (O iference (B
Deskripsi Hasil Observasi (bukti temuan (Dokum
Lapanga ukan
(1) (2) (a) (5) (6) ® | (9 (10)

1 Visi, Misi, Tujuan dan Belum ada peta keterkaitan | Tidak ada bukti yang | Standar Penetapan \ Survey VTMS telah
Sasaran Serta Strategi scientific vision/VMTS prodi | ditemukan Visi Misi dilakukan hasilnya
Pencapaian Sasaran dengan VMTS Unit Pengelola Buku 4 Akreditasi dalam bentuk grafik
Program Studi Program Studi (UPPS) tetapi belum dibuat

Belum ada laporan kegiatan laporan

penyusunanan Visi/Scientific Rencana

Vision yang memuat pengembangan

a. strategi pencapaian scientific vision juga
tujuan scientific  vision telah dilakukan
disusun berdasarkan namun belum dibuat
analisis yang sitematis, laporan

b. survey pemahaman
scientific vision,

c. evaluasi pencapaian
scientific vision

d. rencana pengembangan
scientific vision
pada Prodi D3 TLM

2 Belum dilakukan sosialisasi | Tidak ada bukti yang | Standar Penetapan \
Visi kelimuan pada Prodi D3 | ditemukan Visi Misi
™M Buku 4 Akreditasi

AMI_Temuan KTS & OB
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Tanggal 26 September 2023
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Audit Mutu Internal Halaman 3dari 13

(bukti temuan)

(1) (4) (5) (6) (7 | (8) (9) (10)

1 Tata Pamong, Belum dibuat laporan | Laporan tidak v Laporan tindak lanjut
Kepemimpinan, Sistem tindaklanjut hasil AMI tahun | tersedia telah dibuat, namun
Pengelolaan, Penjaminan akademik 2021/2011 dibuat dalam satu
Mutu dan Kerjasama ) ) o Ialptl:ran tidak

Kegiatan kerjasama dengan | Bukti kerjasama \ dipisahkan pertemuan

2 instansi dalam negeri belum | yang ditemukan

mencakup semua aspek | hanya kerjasama
dalam Tri Dharma PT yang | yang mendukung
sesuai dengan Prodi pada | penedidikan
Prodi D3 TLM
Bukti kerjasama
Belum ada bukti kerjasama | Belum dapat \ belum dikumpulkan
3 dengan instansi luar negeri | menunjukkan bukti menjadi satu dengan
yang sesuai dengan Prodi yang di dalam negeri
pada Prodi D3 TLM
Usulan SK telah
Belum ada struktur organisasi | Bukti yang ada \ diajukan ke rektorat,
4 Jurusan/Prodi yang | adalah Bagan namun SK belum
ditetapkan oleh Direktur pada | Struktur terbit
Prodi D3 TLM

AMI_Temuan KT5 & OB
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Audit Mutu Internal Halaman 4 darl 13
blem (P) da
ocation (L Objective (O eference (R
Deskripsi Hasil Observasi bukti temuan fokume
it Lapanga Rk
(1) (2) (4) (s) (6) (7) (8) (9) (10)
Belum dilakukan pengukuran | Belum ada laporan v Telah dilakukan
5 yanan manajemen terhadap | hasil pengukuran pengukuran
kepentingan mahasiswa, | kepuasan manajemen kepuasan
kependidikan, lulusan/alumni, terhadap mahasiswa,
n, dan mitra kerja sama pada kependidikan,
lulusan/alumni dan
mitra kerjasama
Belum ada laporan kerja namun belum
sama yang dibuat telah dibuatkan laporannya
mencakup, mutu, manfaat,
kepuasan, dan keberlanjutan Laporan kerjasama
6 kerjasama pendidikan, v telah dibuat, namun
penelitian, dan PkM pada belum lengkap untuk
Prodi TLM keberlanjutan
kerjasama
1 Mahasiswa dan Lulusan Rasio calon mahasiswa yang | Tidak ada buktiyang | Standar Data yang ditampilkan
ikut seleksi terhadap daya | ditemukan Kemahasiswaan v dari rektorat bim
tampung pada masih dibawah Poltekkes sesuai dengan data

AMI_Temuan KXTS & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
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Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal e s dari 13
blem (P)
Location ( Objective (O ﬁ"‘e (R
Deskripsi Hasil Observasi (bukti temuan (R. ":::
Lapanga JRas
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
nilai maksimal pada kriteria Tanjungkarang 1:5 yang diminta tim
akreditasi pada Prodi D3 TLM monev
2 Persentase mahasiswa asing | Jumlah mahasiswa Standar Mahasiswa asing
baru terhadap total | asing tidak ada Kemahasiswaan belum ada
mahasiswa baru masih 0 pada Poltekkes v
Prodi D3 TLM Tanjungkarang dan
3 Rasio total mahasiswa baru Buku 4 Kriteria ' Data rasio mahasiswa
terhadap total mahasiswa Akreditasi yang diberikan dari
0.22< RM<0.40 rektorat tidak sesuai
RM=0.35....Skor 4.6 .... Nilai
1,16
4 Belum ada laporan hasil | Laporan tidak Buku 4 Kriteria v Telah dilakukan
pengukuran kepuasan | tersedia Akreditasi pengukuran kepuasa
mahasiswa terhadap proses mahasiswa terhadap
pendidikan (dosen, tenaga proses pembelajaran,
kependidikan, pengelola namun belum dibuat
(layanan  akademik  dan laporan
administrasi), sarana dan
prasarana) di PS D3 TLM

AMI_Temuan KTS & OB




akses dan mutu layanan

bidang penalaran, minat

bakat, kesehatan, beasiswa,

bimbingan dan konseling,

serta asrama pada Prodi D3

™M

1. dilaksanakan setiap tahun,

2. dilakukan monitoring dan
evaluasi terhadap hasil,

3. terdapat umpan balik,

Kemahasiswaan

dan Buku 4 Kriteria

Akreditasi
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Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 6 dari 13
(P) da
( bjective (O eference (R

Deskripsi Hasil Observasi (bukti temuan “’""‘;;‘e

it Lapan Rujukan
(1) () (4) (5) (6) () (8) (9) (10)

5 Belum ada laporan tentang | Laporan kegiatan Buku 4 Kriteria v PS telah melaksanakan
upaya yang dilakukan PS | peningkatan animo | Akreditasi kegiatan peningkatan
untuk meningkatkan animo | calon mhs belum animo calon
calon  mahasiswa hanya | ada mahasiswa melalui
dilakukan oleh HMJ pada HMIJ dan dilakukan
Prodi D3 TLM belum evaluasi, namun
1. dilaksanakan setiap tahun, belum tertuang dalam
2. dilakukan monitoring dan laporan untuk

evaluasi terhadap hasil, melaporkan umpan
3. terdapat umpan balik, balik dan tindak lanjut
4. dilakukan tindak lanjut.
6 Belum ada kebijakan tentang Standar \ Telah dilakukan

kebijakan dan layanan
bidang penalaran,
minat dan bakat,
kesehatan, beasiswa,
bimbingan dan
konseling, namun
belum tertuang dalam
bentuk dokumen
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Audit Mutu Internal Halaman 7 dari 13
blem (P) da
Location (L Objective (O eference (R
eskripsi Hasil Observasi bukti temuan Dokume
udit Lapanga Rujukan
(1) 2 (a) (5) (6) @] ® [ © (10)
4. dilakukan tindak lanjut.
KRITERIA 4
1 | Kriteria 4 Belum adanya Lektor Kepala | Proses masih Dokumen DKPS A Belum selesainya
di Prodi D3 TLM berlangsung proses pengajuan
lektor kepala
2 Kriteria 4 20% DT belum sertifikat | Proses masih Dokumen DKPS v Belum selesainya
pendidik (2 dari 10) berlangsung proses
3 Kriteria 4 Tidak Semua DT vyang | 33% DT yang Dokumen DKPS \ Syarat untuk
memiliki sertifikat | memiliki sertifikat mendapatkan serkom
kompetensi kompetensi memiiki basic D3
TLM/Analis kesehatan
4 | Kriteria 4 Rasio mahasiswa terhadap | 10 dosen : 334 Dokumen DKPS \ Jumlah Dosen leboh
dosen yang bidang keahlianya | mahasiswa dari 10 pada PS besar
sesuai dengan program studi
pada PS besar
5 Kriteria 4 Belum adanya data kegiatan | Belum ada rekapan, v Belum dilakukan
dosen tetap pada PS yang | sertifikat DKPS pengumpulan data
bidang keahlianya sesuai
dengan program studi dalam
seminar
ilmiah/lokakarya/penataran/

AMI_Temuan KTS & OB




evaluasi kinerja ~ dosen
terhadap tridarma dan tenaga
kependidikan dalam layanan
pada program studi yang
mencakup unsur-unsur
sebagai berikut: 1.
Pengembangan proses
pembelajaran  (penyusunan
kurikulum sampai dengan
evaluasi pembelajaran) 2.
Pelaksanaan proses
pembelajaran 3.  Memiliki
agenda penelitian 4,
Melaksanakan penelitian 5.
Memiliki agenda PkM 6.
Melaksanakan PkM 7. Serta
belum ditindaklanjuti untuk

Monev dan
tindaklanjut
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Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halamat 3 dari 13
blem (P) da
' ( )( ve (0 eference (R
Deskripsi Hasil Observasi (bukti temuan :oh:::e
dit Lapanga ujukan
(1) () (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
pameran yang tidak hanya
melibatkan dosen PT sendiri
6 Kriteria 4 Belum ada sertifikat | Belum ada rekapan, | Dokumen DKPS ' Belum dilakukan
kompetensi DTT di bidangnya | sertifikat pengumpulan data
7 Kriteria 4 Belum ada Monitoring dan | Belum ada laporan Dokumen DKPS v Telah dilakukan

monev kinerja dosen
terhadap tridarma
dan layanan program
studi, namun belum
ditunjukkan pada tim
monev
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Audit Mutu Internal Halaman 9 dari 13
roblem (P) da
n (L Objective (O fesence (N
Deskripsi Hasil Observasi (bukti temuan (Dokum
udit Lapanga ujukan
(1) () (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
proses perbaikan tridarma
KRITERIA 6 :
1 Integrasi antara pendidikan, | Belum  terdokumentasinya | Belum lengkapnya Dokumen DKPS v Belum semua dosen
penelitian, dan PkM semua hasil integrasi PKM, | dokumen RPS mengumpukan
Penelitian dan Pendidikan hardcopy RPS
dalam RPS
2 keterlibatan pemangku Belum  terdokumentasinya | Belum ada dokumen | Dokumen DKPS v Belum terdokumentasi
kepentingan (internal dan hasil review kurikuum 2019 review review kurikulum
eksternal) dalam proses 2018, telah dilakukan
evaluasi dan pemutakhiran review kurikulum
kurikulum pada program 2018, tetapi belum
studi ? dibuat laporan
(internal : dosen, tendik, reviewnya, kurikulum
mahasiswa, 2019 sudah berjalan
eksternal : alumni, hingga saat ini. Pada
pengguna jasa, mitra kerja tahun 2023 sudah
sama, organisasi profesi, diaksanakan review
pemerintah) terhadap kurikulum
2019 untuk diakukan
perubahan kurikuum
di 2024.
3 Mutu pelaksanaan penilaian | Rubrik Penilaian proses dan | Belum lengkapnya Dokumen DKPS v Dokumen rubrik telah

AMI_Temuan XTS & OB
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Audit Mutu Internal Halamian 10 dari 13
blem (P) da
tion (L bjective (O eference (R
ipsi Hasil Observasi/ |  (bukti temuan O
it Lapanga Rujukan
(1) 2 (a) 5) () @ [ ® [ (10)

pembelajaran Mutu hasil  belajar  khususnya | rubrik penilaian lengkap, namun

pelaksanaan pembelajaran | praktikum belum lengkap | untuk semua MK belum dikumpulkan

meliputi proses dan hasil untuk semua MK dan petunjuk jadi satu-

belajar mahasiswa untuk pengisian niai

mengukur ketercapaian belumlengkap untuk

capaian pembelajaran semua rubric yang

berdasarkan prinsip ada.

penilaian yang mencakup:

1) edukatif, 2) otentik, 3)

objektif, 4) akuntabel, 5)

transparan , yang dilakukan

secara

terintegrasi pada PS

| KRITERIA 7

PENELITIAN

1 Program studi (L) tidak | Roadmap yang v Prodi telah memiliki
memiliki dokumen roadmap | ditemukan tidak riapmad penelitian
penelitian jelas apakah dan pengabmas,
roadmap penelitian namun yang
atau pengmas ditunjukkan baru
roadmap penelitian

2 Program studi (L) tidak | Tidak ada dokumen Prodi telah memiliki

AMI_Temuan KTS & OB
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Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 11dari 13
lem (P) da
ocation ( Objective (0 eference (R
Deskripsi Hasil Observasi (bukti temuan {Bokume
Audit La Rujukan
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
memiliki ~ dokumen  hasil | hasil monev \J roadmap penelitian,
Monev kesesuaian penelitian namun belum
dosen dan mahasiswa dengan ditunjukkan pada tim
roadmap monev
1 Program studi (L) tidak | Roadmap yang v Telah ada roapmad
memiliki dokumen roadmap | ditemukan tidak penelitian dan
pengabdian kepada | jelas apakah pengabmas, tapi blm
masyarakat roadmap penelitian ditunjukkan
atau pengmas
Program studi (L) tidak | Tidak ada dokumen Telah ada roadmap
memiliki  dokumen  hasil | hasil monev v hasil penelitian,
Monev kesesuaian pengmas namun belum
dengan roadmap ditunjukkan pada tim
maonev
'LUARAN DAN CAPAIAN :
1 Prodi belum memiliki rekap | Tidak ada rekap data | SK, ST v Karya Dosen telah ada
data karya ilmiah dosen karya ilmiah dosen penelitian/publikasi rekap prestasi, namun
/penyusun buku blm ditunjukkan
dengan tim monev
2 Prodi belum memiliki rekap | Tidak ada rekap data | ST pengusulan HKI, \ Rekap data HAKI telah
data perolehan | perolehan HKI/Paten | sertifikat HKI dibuat namun belum

AMI_Temuan KTS & OB




AMI_Temuan KTS & OB

Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 12 dari 13
m (P) da
(u jective (O eference (R
Deskripsi Hasil Observasi (bukti temuan (M'::"
udit Lapanga Rujukan
(1) () (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
HKI/Paten/paten sederhana | dsb ditunjukkan sama tim
hasil  karya  dosen / monev
mahasiswa
3 Prodi  belum  melakukan | Tidak ditemukan v Monev telah
monev dan tindak lanjut | dokumen monev dilakukan, namun
penelitian dan PKM untuk dokumen belum
meningkatkan sitasi, jumlah ditunjukkan kepada
penelitian dan pengmas tim monev
tanda V pada kolom yang di maksud
Catatan Auditor:
Hasil Audit pada Program Studi DIl Teknologi Laboratorium Medik didapatkan 29. temuan dengan rincian sebagai berikut :

a. KTS Mayor '

b. KTS Minor

c. Observasi

Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Auditee Tanggal
@Y)\Uﬂl */ Destwbes 203 " Pesemar 2025
Pt
\\__,_...-f""‘”’_

*)
beri
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Link URL Video: hitps://youtu.be/wXTDpX6kbS8
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POLTEKKES KEMENKES Kode/No FORM-PoltekkesTjk/004/......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Rewial 05
Audit Mutu Internal Halaman 1dari 2

FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Araa Avdit Program Studi DIll Teknologi Laboratorium Medik
Auditee Misbahul Huda., S5i., MSi
Ketua Tim Auditor Ns. Ririn Sri Handayani., MKep
Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes Isnenia., SSi., MSi
Tipe Audit Periodik |
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : | 31 Oktober — 1 November |
PTKNo.:1 Kategori: ( Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Visi, Misi, Tujuan dan Sasaran Serta Strategi Pencapaian Sasaran Program
(No. Check List) Studi

Uraian Temuan

1. Belum ada peta keterkaitan scientific vision/VMTS prodi dengan VMTS Unit Pengelola Program
Studi (UPPS).

2. Belum ada laporan kegiatan penyusunanan Visi/Scientific Vision yang memuat
a. strategi pencapaian tujuan scientific vision disusun berdasarkan analisis yang sitematis,
b. survey pemahaman scientific vision,
c. evaluasi pencapaian scientific vision
d. rencana pengembangan scientific vision Prodi D3 TLM

3. Belum dilakukan sosialisasi Visi kelimuan pada Prodi D3 TLM

Akar Masalah
Survey VTMS telah dilakukan hasilnya dalam bentuk grafik tetapi belum dibuat laporan
Rencana pengembangan scientific vision juga telah dilakukan namun belum dibuat laporan

Rencana Tindakan Korektif

Menyiapkan dokumen yang dimaksud

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal

Panyelesaian 30 Januari 2023

Instrumen AMI ROLKESTANIC
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Audit Mutu Internal Halaman | 1dari 2

FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIll Teknologi Laboratorium Medik
Auditee Misbahul Huda., S5i., MSi
Ketua Tim Auditor Ns. Ririn Sri Handayani., MKep
Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes Isnenia., SSi., MSi
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : | 31 Oktober — 1 November
PTK No.:2 Kategori: ( Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Tata Pamong, Kepemimpinan, Sistem Pengelolaan, Penjaminan Mutu
(No. Check List) dan Kerjasama

Uraian Temuan

1. Belum dibuat laporan tindaklanjut hasil AMI tahun akademik 2021/2022

2. Kegiatan kerjasama dengan instansi dalam negeri belum mencakup semua aspek dalam Tri
Dharma PT yang sesuai dengan Prodi pada Prodi D3 TLM

3. Belum ada bukti kerjasama dengan instansi luar negeri yang sesuai dengan Prodi pada Prodi D3
LM

4. Belum ada struktur organisasi Jurusan/Prodi yang ditetapkan oleh Direktur pada Prodi D3 TLM

5. Belum dilakukan pengukuran kepuasaan pelayanan manajemen terhadap para pemangku
kepentingan : mahasiswa, dosen, tenaga kependidikan, lulusan/alumni, pengguna lulusan, dan
mitra kerja sama pada Prodi D3 TLM

6. Belum ada laporan kerja sama yang dibuat telah mencakup, mutu, manfaat, kepuasan, dan
keberlanjutan kerjasama pendidikan, penelitian, dan PkM pada Prodi TLM

Akar Masalah

Laporan tindak lanjut telah dibuat, namun dibuat dalam satu laporan tidak dipisahkan pertemuan
Bukti kerjasama belum dikumpulkan menjadi satu dengan yang di dalam negeri

Usulan SK telah diajukan ke rektorat, namun SK belum terbit

Telah dilakukan pengukuran manajemen kepuasan terhadap mahasiswa, kependidikan,
lulusan/alumni dan mitra kerjasama namun belum dibuatkan laporannya

5. Laporan kerjasama telah dibuat, namun belum lengkap untuk keberlanjutan kerjasama

W

Instrumen AMI POLKESTANKA




Rencana Tindakan Korektif

Menyiapkan dokumen yang dimaksud

Tanda Tangan Teraudit

S

Batas Tanggal
Penyelesaian

30 Januari 2023

Q_/-//

AMI_PTX




POLTEKKES KEMENKES Kode/No FORM-PoltekkesTjk/004/......
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FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIl Teknologi Laboratorium Medik
Auditee Misbahul Huda., 55i., MSi
Ketua Tim Auditor Ns. Ririn Sri Handayani., MKep
Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes Isnenia., S5i., MSi
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : | 31 Oktober — 1 November
PTK No.:2 Kategori: ( Vv )KTSMinor | ) KTS Mayor ) Observasi
Standar/ Kriteria Tata Pamong, Kepemimpinan, Sistem Pengelolaan, Penjaminan Mutu
(No. Check List) dan Kerjasama

Uraian Temuan

1. Belum dibuat laporan tindaklanjut hasil AMI tahun akademik 2021/2022

2. Kegiatan kerjasama dengan instansi dalam negeri belum mencakup semua aspek dalam Tri
Dharma PT yang sesuai dengan Prodi pada Prodi D3 TLM

3. Belum ada bukti kerjasama dengan instansi luar negeri yang sesuai dengan Prodi pada Prodi D3
TLM

4. Belum ada struktur organisasi Jurusan/Prodi yang ditetapkan oleh Direktur pada Prodi D3 TLM

5. Belum dilakukan pengukuran kepuasaan pelayanan manajemen terhadap para pemangku
kepentingan : mahasiswa, dosen, tenaga kependidikan, lulusan/alumni, pengguna lulusan, dan
mitra kerja sama pada Prodi D3 TLM

6. Belum ada laporan kerja sama yang dibuat telah mencakup, mutu, manfaat, kepuasan, dan
keberlanjutan kerjasama pendidikan, penelitian, dan PkM pada Prodi TLM

Akar Masalah

Laporan tindak lanjut telah dibuat, namun dibuat dalam satu laporan tidak dipisahkan pertemuan
Bukti kerjasama belum dikumpulkan menjadi satu dengan yang di dalam negeri

Usulan SK telah diajukan ke rektorat, namun SK belum terbit

Telah dilakukan pengukuran manajemen kepuasan terhadap mahasiswa, kependidikan,
lulusan/alumni dan mitra kerjasama namun belum dibuatkan laporannya |
5. Laporan kerjasama telah dibuat, namun belum lengkap untuk keberlanjutan kerjasama

el e

Instrumen AMI POLKESTANKA




Rencana Tindakan Korektif

Menyiapkan dokumen yang dimaksud

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal

%J Penyelesaian

30 Januari 2023

L_/

AMI_PTK
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FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIl Teknologi Laboratorium Medik
Auditee Misbahul Huda., S5i., MSi
Ketua Tim Auditor Ns. Ririn Sri Handayani., MKep
Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes Isnenia., SSi., MSi
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : | 31 Oktober — 1 November
PTK No.:1 Kategori: ( Vv )KTS Minor ( ) KTS Mayor  ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Visi, Misi, Tujuan dan Sasaran Serta Strategi Pencapaian Sasaran Program
(No. Check List) Studi

Uraian Temuan

1. Belum ada peta keterkaitan scientific vision/VMTS prodi dengan VMTS Unit Pengelola Program
Studi (UPPS).

2. Belum ada laporan kegiatan penyusunanan Visi/Scientific Vision yang memuat
a. strategi pencapaian tujuan scientific vision disusun berdasarkan analisis yang sitematis,
b. survey pemahaman scientific vision,
c. evaluasi pencapaian scientific vision
d. rencana pengembangan scientific vision Prodi D3 TLM

3. Belum dilakukan sosialisasi Visi kelimuan pada Prodi D3 TLM

Akar Masalah
Survey VTMS telah dilakukan hasilnya dalam bentuk grafik tetapi belum dibuat laporan
Rencana pengembangan scientific vision juga telah dilakukan namun belum dibuat laporan

Rencana Tindakan Korektif

Menyiapkan dokumen yang dimaksud

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal

. % Paryeissting 30 Januari 2023

Instrumen AMI
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FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIl Teknologi Laboratorium Medik
Auditee Misbahul Huda., SSi., MSi
Ketua Tim Auditor Ns. Ririn Sri Handayani., MKep
Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes Isnenia., SSi., MSi
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : | 31 Oktober — 1 November
PTK No.:3 Kategori: ( Vv )KTSMinor ( )KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Sumber Daya Manusia (Kriteria 4)
(No. Check List)

Uraian Temuan

Belum adanya Lektor Kepala di Prodi D3 TLM

20% DT belum sertifikat pendidik (2 dari 10)

Tidak Semua DT yang memiliki sertifikat kompetensi

Rasio mahasiswa terhadap dosen yang bidang keahlianya sesuai dengan program studi pada PS

besar

5. Belum adanya data kegiatan dosen tetap pada PS yang bidang keahlianya sesuai dengan
program studi dalam seminar ilmiah/lokakarya/penataran/ pameran yang tidak hanya
melibatkan dosen PT sendiri

6. Belum ada sertifikat kompetensi DTT di bidangnya

7. Belum ada Monitoring dan evaluasi kinerja dosen terhadap tridarma dan tenaga kependidikan

dalam layanan pada program studi yang mencakup unsur-unsur sebagai berikut: 1.

Pengembangan proses pembelajaran (penyusunan kurikulum sampai dengan evaluasi

pembelajaran) 2. Pelaksanaan proses pembelajaran 3. Memiliki agenda penelitian 4.

Melaksanakan penelitian 5. Memiliki agenda PkM 6. Melaksanakan PkM 7. Serta belum

ditindaklanjuti untuk proses perbaikan tridarma

$ R

Akar Masalah
1. Belum selesainya proses pengajuan lektor kepala
2. Belum selesainya proses sertifikasi DT
3. Syarat untuk mendapatkan serkom memiiki basic D3 TLM/Analis kesehatan
4. Jumlah Dosen leboh dari 10 pada PS besar

Instrumen AMI POLKESTANKA




tn

Belum dilakukan pengumpulan data kegiatan ilmiah DT |
Belum dilakukan pengumpulan data sertifikat pendidik DTT !
7. Telah dilakukan monev kinerja dosen terhadap tridarma dan layanan program studi, namun
belum ditunjukkan pada tim monev

o

Rencana Tindakan Korektif

Menyiapkan dosen tetap untuk ujian sertifikasi

Mengumpulkan data kegiatan ilmiah DT

Mengumpulkan data sertifikat pendidikan DTT

Menyiapkan dokumen yang dimaksud (laporan hasil monev kinerja, dan laporan2 lainnya sesuai
dengan hasil temuan)

0 e

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal

% Penyelesaian 29 Februari 2023

Ry
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FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
A A Program Studi DIl Teknologi Laboratorium Medik
P Misbahul Huda., SSi., MSi
Ketua Tim Auditor Ns. Ririn Sri Handayani., MKep
Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes Isnenia., SSi., MSi
Tipe Audit Periodik
|

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : l 31 Oktober — 1 November
PTK No. :3 Kategori: ( Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Sumber Daya Manusia (Kriteria 4)
(No. Check List)

Uraian Temuan

Belum adanya Lektor Kepala di Prodi D3 TLM

20% DT belum sertifikat pendidik (2 dari 10)

Tidak Semua DT yang memiliki sertifikat kompetensi

Rasio mahasiswa terhadap dosen yang bidang keahlianya sesuai dengan program studi pada PS

besar

5. Belum adanya data kegiatan dosen tetap pada PS yang bidang keahlianya sesuai dengan
program studi dalam seminar ilmiah/lokakarya/penataran/ pameran yang tidak hanya
melibatkan dosen PT sendiri

6. Belum ada sertifikat kompetensi DTT di bidangnya

7. Belum ada Monitoring dan evaluasi kinerja dosen terhadap tridarma dan tenaga kependidikan

dalam layanan pada program studi yang mencakup unsur-unsur sebagai berikut: 1.

Pengembangan proses pembelajaran (penyusunan kurikulum sampai dengan evaluasi

pembelajaran) 2. Pelaksanaan proses pembelajaran 3. Memiliki agenda penelitian 4.

Melaksanakan penelitian 5. Memiliki agenda PkM 6. Melaksanakan PkM 7. Serta belum

ditindaklanjuti untuk proses perbaikan tridarma |
|

calll o o

Akar Masalah
1. Belum selesainya proses pengajuan lektor kepala
2. Belum selesainya proses sertifikasi DT
3. Syarat untuk mendapatkan serkom memiiki basic D3 TLM/Analis kesehatan
4. Jumlah Dosen leboh dari 10 pada PS besar

Instrumen AMI POLKESTANKA




5. Belum dilakukan pengumpulan data kegiatan ilmiah DT

Belum dilakukan pengumpulan data sertifikat pendidik DTT

7. Telah dilakukan monev kinerja dosen terhadap tridarma dan layanan program studi, namun
belum ditunjukkan pada tim monev

o

Rencana Tindakan Korektif

Menyiapkan dosen tetap untuk ujian sertifikasi

Mengumpulkan data kegiatan ilmiah DT

Mengumpulkan data sertifikat pendidikan DTT

Menyiapkan dokumen yang dimaksud (laporan hasil monev kinerja, dan laporan2 lainnya sesuai
dengan hasil temuan)

i i e

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal

o

———
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FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Kies Addic Program Studi DIl Teknologi Laboratorium Medik
Aidite Misbahul Huda., SSi., MSi
Ketua Tim Auditor Ns. Ririn Sri Handayani., MKep
Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes Isnenia., 55i., MSi
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : | 31 Oktober — 1 November
PTK No.:3 Kategori: ( v )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Pembelajaran (Kriteria 6)
(No. Check List)

Uraian Temuan

1. Belum terdokumentasinya semua hasil integrasi PKM, Penelitian dan Pendidikan dalam RPS

2. Belum terdokumentasinya hasil review kurikuum 2019 Belum terdokumentasinya hasil review
kurikuum 2019

3. Rubrik Penilaian proses dan hasil belajar khususnya praktikum belum lengkap untuk semua MK

Akar Masalah
1. Belum semua dosen mengumpukan hardcopy RPS
2. Belum terdokumentasi review kurikulum 2018, telah dilakukan review kurikulum 2018, tetapi
belum dibuat laporan reviewnya, kurikulum 2019 sudah berjalan hingga saat ini. Pada tahun
2023 sudah diaksanakan review terhadap kurikulum 2019 untuk diakukan perubahan kurikuum
di 2024.
3. Dokumen rubrik telah lengkap, namun belum dikumpulkan jadi satu-

Rencana Tindakan Korektif

Menyiapkan dokumen yang dimaksud (RPS, laporan hasil review kurikulum, Rubrik penilaian sesuai
dengan hasil temuan)

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
rEnyeeEdtn 29 Februari 2023

SE—
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FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Krea Aldi Program Studi DIl Teknologi Laboratorium Medik
Auditee Misbahul Huda., S5i., MSi
Ketua Tim Auditor Ns. Ririn Sri Handayani., MKep
Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes Isnenia., SSi., MSi
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : | 31 Oktober — 1 November
PTK No.:3 Kategori: ( VvV ) KTS Minor ( ) KTS Mayor  ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Pembelajaran (Kriteria 6)
(No. Check List)

Uraian Temuan |

1. Belum terdokumentasinya semua hasil integrasi PKM, Penelitian dan Pendidikan dalam RPS |

2. Belum terdokumentasinya hasil review kurikuum 2019 Belum terdokumentasinya hasil review
kurikuum 2019

3. Rubrik Penilaian proses dan hasil belajar khususnya praktikum belum lengkap untuk semua MK

1. Belum semua dosen mengumpukan hardcopy RPS

2. Belum terdokumentasi review kurikulum 2018, telah dilakukan review kurikulum 2018, tetapi
belum dibuat laporan reviewnya, kurikulum 2019 sudah berjalan hingga saat ini. Pada tahun
2023 sudah diaksanakan review terhadap kurikulum 2019 untuk diakukan perubahan kurikuum |
di 2024.

3. Dokumen rubrik telah lengkap, namun belum dikumpulkan jadi satu-

Akar Masalah ‘
|

Rencana Tindakan Korektif

Menyiapkan dokumen yang dimaksud (RPS, laporan hasil review kurikulum, Rubrik penilaian sesuai
dengan hasil temuan)

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal

S %_/ Penyelesalan 29 Februari 2023

b

Instrumen AMI POLKESTANKA




POLTEKKES KEMENKES Kode/No FORM-PoltekkesTjk/004/......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman | 1dari 1

FORM - 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIll Teknologi Laboratorium Medik
Audites Misbahul Huda., SSi., MSi
Ketua Tim Auditor Ns. Ririn Sri Handayani., MKep
Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes Isnenia., SSi., MSi
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : | 31 Oktober — 1 November
PTK No.:3 Kategori: ( Vv )KTS Minor ( ) KTS Mayor ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Penelitian dan Pengmas (Kriteria 7)
(No. Check List)

Uraian Temuan

1. Program studi (L) tidak memiliki dokumen roadmap penelitian

2. Program studi (L) tidak memiliki dokumen hasil Monev kesesuaian penelitian dosen dan mahasiswa
dengan roadmap

3. Program studi (L) tidak memiliki dokumen roadmap pengabdian kepada masyarakat

4. Program studi (L) tidak memiliki dokumen hasil Monev kesesuaian pengmas dengan roadmap

Akar Masalah
1. Roadmap penelitian dan pengmas sudah ada tapi tidak dapat ditunjukkan saat audit.

2. Laporan hasil monev penelitian dan pengmas kesesuaian dengan roadmap belum dibuat

Rencana Tindakan Korektif

Menyiapkan dokumen yang dimaksud :
1. Memisahkan roadmap penelitian dan pengmas program studi
2. Membuat laporan monev kesesuaian penelitian dan pengmas dengan roadmap prodi
3.

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal

Penyelesaian

29 Februari 2023

Rt
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FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIll Teknologi Laboratorium Medik
[ aditce Misbahul Huda., SSi., MSi

Ketua Tim Auditor Ns. Ririn Sri Handayani., MKep
Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes Isnenia., SSi., MSi
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : | 31 Oktober — 1 November
PTK No.:3 Kategori: ( Vv )KTSMinor ( )KTS Mayor | ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Penelitian dan Pengmas (Kriteria 7)
(No. Check List)

Uraian Temuan

1. Program studi (L) tidak memiliki dokumen roadmap penelitian

2. Program studi (L) tidak memiliki dokumen hasil Monev kesesuaian penelitian dosen dan mahasiswa
dengan roadmap

3. Program studi (L) tidak memiliki dokumen roadmap pengabdian kepada masyarakat |

4. Program studi (L) tidak memiliki dokumen hasil Monev kesesuaian pengmas dengan roadmap

Akar Masalah
1. Roadmap penelitian dan pengmas sudah ada tapi tidak dapat ditunjukkan saat audit.
2. Laporan hasil monev penelitian dan pengmas kesesuaian dengan roadmap belum dibuat

Rencana Tindakan Korektif

Menyiapkan dokumen yang dimaksud :
1. Memisahkan roadmap penelitian dan pengmas program studi
2. Membuat laporan monev kesesuaian penelitian dan pengmas dengan roadmap prodi

an Teraudit | Batas Tanggal

3.
Tanda Tang:
0 )“ ’ Penysiessian 29 Februari 2023
Q
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PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIll Teknologi Laboratorium Medik
Audites Misbahul Huda., SSi., MSi

: . Ns. Ririn Sri Handayani., MKe
Ketua Tim Auditor Y P |
Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes Isnenia., SSi., MSi [
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : | 31 Oktober — 1 November
PTKNo.:3 Kategori: ( ) ( )KTSMayor ( V ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Luaran (Kriteria 9)
(No. Check List)

Uraian Temuan

1. Prodi belum memiliki rekap data karya ilmiah dosen

2. Prodi belum memiliki rekap data perolehan HKI/Paten/paten sederhana hasil karya dosen /
mahasiswa

3. Prodi belum melakukan monev dan tindak lanjut penelitian dan PKM untuk meningkatkan sitasi,
jumlah penelitian dan pengmas

Akar Masalah
1. Data sudah adatapi belum ditunjukkan dalam bentuk rekap saat audit.
2. Laporan hasil monev dan tindak lanjut penelitian dan pengmas untuk meningkatkan sitasi
jumlah penelitian dan pengmas belum dibuat

Rencana Tindakan Korektif

Menyiapkan dokumen yang dimaksud :
1. Membuat rekap data karya ilmiah dan perolehan HKI dosen prodi
2. Membuat laporan monev dan tindak lanjut untuk meningkatkan sitasi jumlah penelitian dan
pengmas prodi

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal

Penyelesaian 29 Februari 2023

=
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FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

L[ngkup Audit Tl'ldal'ma PErguruaﬂ Tlnggl
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIl Teknologi Laboratorium Medik
At Misbahul Huda., SSi., MSi
Ketua Tim Auditor Ns. Ririn Sri Handayani., MKep
Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes Isnenia., S5i., MSi
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : | 31 Oktober — 1 November
PTK No.:3 Kategori: ( ) ( )JKTSMayor ( V )Observasi
Standar/ Kriteria Standar Luaran (Kriteria 9)
(No. Check List)

Uraian Temuan

1. Prodi belum memiliki rekap data karya ilmiah dosen

2. Prodi belum memiliki rekap data perolehan HKI/Paten/paten sederhana hasil karya dosen /
mahasiswa

3. Prodi belum melakukan monev dan tindak lanjut penelitian dan PKM untuk meningkatkan sitasi,
jumlah penelitian dan pengmas -

Akar Masalah
1. Datasudah ada tapi belum ditunjukkan dalam bentuk rekap saat audit.
2. Laporan hasil monev dan tindak lanjut penelitian dan pengmas untuk meningkatkan sitasi
jumlah penelitian dan pengmas belum dibuat

Rencana Tindakan Korektif

Menyiapkan dokumen yang dimaksud :
1. Membuat rekap data karya ilmiah dan perolehan HKI dosen prodi
2. Membuat laporan monev dan tindak lanjut untuk meningkatkan sitasi jumlah penelitian dan
pengmas prodi

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal

%{ Feryeianian 29 Februari 2023

S
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LAPORAN
AUDIT MUTU INTERNAL (AMI)

Area Audit/ Unit Program Studi Kebidanan

Pimpinan Unit Ranny Septiani, SST., M.Keb

Ketua Tim Auditor Ihsan Taufig, M.Kep

Anggota Auditor Drg. Erni Gultom, MHSM
Yuni Astini, SKM., M.Kes

Tipe Audit Periodik

Tahun 2022/2023




KATA PENGANTAR

Puji Syukur kami panjatkan kehadirat Allah SWT sehingga Laporan Audit Mutu
Internal ini dapat diselesaikan. Laporan ini disusun sebagai laporan hasil audit yang
dilaksanakan oleh Tim Audit Mutu Internal pada Program Studi STR Kebidanan
Tanjungkarang tahun akademik 2022/2023.

Laporan kegiatan ini merupakan bukti pelaksanaan sistem penjaminan mutu internal
yang dilaksanakan di Poltekkes Tanjungkarang. Laporan berisi hasil temuan berupa
ketidaksesuaian dan kesesuaian pada lingkup audit akademik meliputi kegiatan
Tridarma Perguruan tinggi (input, proses, output dan outcome) dengan kriteria audit
yaitu pemenuhan terhadap standar dan kriteria. Kegiatan audit dilaksanakan selama 2
hari menggunakan metode desk evaluation (audit dokumen) dan visitasi (audit
lapangan) menggunakan instrumen AMI yang dikeluarkan oleh Pusat Penjamin Mutu
Poltekkes Tanjungkarang.

Terimakasih kami sampaikan kepada auditi dan pihak-pihak yang membantu
kelancaran kegiatan audit mutu internal ini. Semoga pelaksanaan audit ini semakin
meningkatkan budaya mutu dan kinerja di lingkungan Poltekkes Tanjungkarang.

Tim Auditor

Laporan Audit Mutu Internal - 2



IDENTITAS

Area Audit/ Unit

Program Studi STr Kebidanan Tanjungkarang

Alamat

Bandar Lampung

Nama Pimpinan Unit Ranny Septiyani
Tanggal Audit 18 Oktober 2023
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq

Anggota Tim Auditor

Erni Gultom, Yuni Astini

Tanda Tangan
Ketua Tim Auditor

‘_/_,,@4[&\”- Tanda Tangan %_,
Auditee

TUJUAN AUDIT

Beri tanda ' sesual yang dikerjakan

a. Memastikan apakah temuan/ rencana tindakan korektif pada suklus audit sebelumnya N

telah ditindaklanjuti.

b. Memastikan kesesuaian arah dan pelaksanaan penjaminan mutu Program Studi terhadap
dokumen standar Pendidikan (isi, proses, penilaian) dan kompetensi lulusan

c. Memetakan kesiapan Program Studi dalam melaksanakan program akreditasi.

d. Memastikan kelancaran pelaksanaan pengelolaan Program Studi

e. Memetakan peluang peningkatan mutu Program Studi

< 22 =<

f.  Tujuan lainnya, sebutkan ...............cccoceunnnn.

LINGKUP DAN KRITERIA AUDIT

Lingkup Audit

Kriteria Audit

INTERNAL

VISI, MISI, TUJUAN DAN SASARAN SERTA STRATEGI PENCAPAIAN
SASARAN PROGRAM STUDI

ATA PAMONG, KEPEMIMPINAN, SISTEM PENGELOLAAN, PENJAMINAN
MUTU dan KERJASAMA

MAHASISWA DAN LULUSAN

SUMBER DAYA MANUSIA

KEUANGAN, SARANA DAN RASARANA

PENDIDIKAN

PENELITIAN

PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT

LUARAN DAN CAPAIAN

Laporan Audit Mutu Internal - 3




IV. JADWAL AUDIT

No Tanggal Waktu Kegiatan Audit Lokasi

1. | 17 Oktober 2023 08.00 - 17.00 Assesmen Dokumen Prodi-prodi masing

Prodi STr Kebidanan
Tanjungkarang

2. | 18 Oktober 2023 08.00-17.00 Assesmen Lapangan

Laporan Audit Mutu Internal - 4



V. TEMUAN AUDIT

1. Ketidaksesuaian

No: Deskripsi Hasil Observasi/ Kategori Akar Masalah/ Faktor Rekomendasi/ Saran
Butir Sianea Audit Lapangan Temuan Penghambat Perbaikan
Standar pang AM1”? g
(2) (2) 3) (4) (5) (6)
1 Ada 1 Dosen DT (Amrina) belum KTS Minor Dosen JFU belum memiliki | Memotivasi mengusulkan
memiliki Serdik jabatan akademik , yang persyaratan menjadi
bersangkutan baru Dosen JFT.
menyelesaikan
pendidikan S2 Kebidanan
2 Ada 1 Dosen DTT belum ada KTS Minor | Yang bersangkutan Membuat surat
serdik (MK KWN Pancasila) sedang dalam proses permintaan kelengkapan
pengajuan (UNILA DTT (serdos)
3 Log book Modul praktikum MKDU KTS Minor | Belum dilakukan Dosen memperbaharui
(belum diperbarui) pembaruan karena modul praktikum setiap
dianggap masih sama tahun
4 RPS menunjukkan karakteristik KTS Minor | Belum memahami Menambahkan metode
proses pembelajaran belum karakteristik proses pembelajaran secara
lengkap pembelajaran. lengkap.
5 Belum ada laporan tindak lanjut KTS Minor | Belum memahami Membuat laporan tindak
hasil monev kelengkapan dokumen lanjut hasil monev setiap
tindaklanjut semester.
6 Ada 7 dosen pada penelitian ke-2 KTS Minor Pemenuhan syarat tim Sosialisasi pemilihan tema
sebagai anggota tim meneliti tdk penelitian penelitian sesuai roadmap
sesuai roadmap




No: Deskripsi Hasil Observasi/ Kategori Akar Masalah/ Faktor Rekomendasi/ Saran
Butir Standar Audit Lapangan Temuan Penghambat Perbaikan
Standar pang AMI” g
(1) (2) 3) (4) (5) (6)
7 Ada 4 dosen pada pengabmas ke- KTS Minor | Pemenuhan syarat tim Sosialisasi pemilihan tema
2 tdk sesuai roadmap pengabmas penelitian sesuai roadmap
Catatan

K Kategori Temuan AMI : Observasi/ KTS Minor/ KTS Mayor

. Kesesuaian

No.

Pernyataan Standar

Deskripsi Hasil Observasi/

Butir dan . Faktor Pendukung Keberhasilan Peluang Peningkatan
. Audit Lapangan
Standar Rencana Kerja Tahunan

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

2

3

4

5

6

71

Laporan Audit Mutu Internal - 6




VI. KESIMPULAN AUDIT
Tim audit menyimpulkan:

1. Ketercapaian Standar .......................
2. Sistem dokumentasi cukup lengkap dan terstruktur untuk mendukung pelaksanaan Sistem Penjaminan Mutu Internal Unit OYay O Tidak O Lainnya,

sebutkan :
......................................... (lihat ..o
3. Unit telah menjalankan Sistem Penjaminan Mutu Internal secara konsisten dan berkelanjutan.
O vYa
O Tidak

[0 Lainnya, sebutkan: ...........ccocoiviiiiiiiniiiiinns
4. Temuan pada periode audit ini adalah : (V) (Obervasi), (V ) KTS Minor, ( ) KTS Mayor

5. Pimpinan Unit menunjukkan komitmennya terhadap impementasi Sistem Penjaminan Mutu Internal untuk tercapainya kepuasan stakeholder. O Yay O
Tidak O Lainnya, sebutkan :

Laporan Audit Mutu Internal - 7
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AUDITEE Ka. Prodi STR
KETUA TIM AUDITOR lhsan Taufig
ANGGOTA TIM AUDITOR 1, Erni Gultom 3.
2. Yuni Astini 4,
TIPE AUDIT Periodik
PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023
i : i ;. : 5. : : . : f | : ¥ ;
i S R e AR | Audi b e o R iy M .. L

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

Kriteria 1

Kriteria 2

Kriteria 3

Kriteria 4

1 SK Homebase

AMI_Temuan XTS & OB




Kode/N FORM-PoltekkesTjk/003/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG i oltekkesTik/003/
Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 2 dari 11

)

(7

(1) (2) (3) (4) (8) (9) (10)
21K, 10L,1AA1
JFU (amrina)
Tubel 2 org
2 s31
S212
3 Ada 1 Dosen DT (Amrina) | 12 serdik SN DIKTI dan v Dosen JFU belum
belum memiliki Serdik 1 belum Standar Dosen memiliki jabatan
(amrina) akademik, yang
bersangkutan
baru
menyelesaikan
pendidikan S2
Kebidanan
4 13 str
5 11:229=1: SK DOSEN, SK
20.8 peserta didik
6 12-16 Rekap LKD
7 Kegiatan DT Rekap kegitan DT v
dibidang
keahlian
8 2 (eko, rohman) | SK mengajar

AMI_Temuan XTS5 & OB




Seiie KEMENKES TANJUNG i Kode/No FORM-PoltekkesTjk/003/......
Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 3dari 11
| H 2 -
; ] 3 . s E
s i il
!-_' % ;. :: : = 3 j L : % ; : ; i ¥ ; 1 . ; ) i :. “
(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7 8 | (9 (10)
DTT:11DT
9 Ada 1 Dosen DTT belum | 1 DTT serdik Serdik v Yang bersangkutan
ada serdik (MK KWN sedang dalam
Pancasila) proses pengajuan
(UNILA)
10 Ada Laporan kegiatan
penambahan dikjar, penelitian,
MK baru pkm
Tanggap (ditambah link)
Bencana MK Baru..( BA)
Kriteria 5
1 Belum TT (ada beberapa | 410 buku v
tahun 2010)
2 6 jurnal
3 4 jurnal
4 9 Prosiding
5 Jadwal Belum TT Jadwal LAB v
Surat
Peminjaman lab
6 Rekap belum TT Rekapitulasi alat v
AMI_Temuan X715 & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/003/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04

1 RPS v Belum dilakukan
Log book Modul pembaruan karena
Modul praktikum MKDU | Praktikum dianggap masih
(belum diperbarui) Logbook sama

Jadwal
praktikum

2 55 MK

151 SKS (22 SKS
unggulan)

61T

60 P

30K

Kurikulum 2020

3 10 orang pakar
tdd:

Lap. Kuliah
umum gadar 2
KU imunisasi 5

AMI_Temuan XTS5 & OB




POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Kode/No

FORM-PoltekkesTjk/003/......

Tanggal

10 Oktober 2022

Formulir

Audit Mutu Internal

Revisi

04

Halaman

5dari 11

1)

)

@)

(4)

(5)

(6)

@ |

©

(10)

KU Gadar2
Kuliah Pakar
standar profesi
1

Tidak ada skripsi
(tidak ada mhs
tingkat akhir)
Panduan skripsi
2020/2021

Tidak ada skripsi

Tidak ada skripsi

Tidak ada skripsi

|||

Kurikulum 2020
9 mk unggulan
6 mk inserting
9mk terintegrasi
dg penelitian
9mk terintegrasi
dg pengabmas

10

Workshop

Belum waktunya

AMI_Temuan KT5 & OB




POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Kode/No

FORM-PoltekkesTjk/003/......

Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 6dari 11

(1)

)

@)

(6)

@ | 6

110)

terakhir tahun
2019

melakukan
pemutakhiran
kurikulum

11

Kurikulum 2020
Level 6 KKNI

12

Peta
kompetensi
2020

13

RPS menunjukkan
karakteristik proses
pembelajaran belum
lengkap

Diskusi,
menonton
video,
demontrasi

Belum memahami
karakteristik proses
pembelajaran.

14

Mutu RPS
sangat baik dan
didukung bukti
dokumen
lengkap
mencakup
semua aspek 1
-7 : Dokumen
RPS mencakup:
1. Target

AMI_Temuan KT8 & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/003/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 7 dari 11

W | @ T8 | @) CEE R @ ® | ® |

capaian
pembelajaran,
2. Bahan kajian,
3. Metode
pembelajaran
4. Waktu dan
tahapan
asesmen 5.
Hasil capaian
pembelajaran
6. Ditinjau dan
disesuaikan
secara berkala
7. Dapat
diakses oleh
mahasiswa

15 Formulir
penilaian.
Pengembangan
penilaian (osce)

AMI_Temuan XTS5 & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/003/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 8dari 11
0 U v (10 L
(1) (2) (3) : (4) (5) (6) (7 | (8) (9) (10)

16 Laporan monev
persiapan dan
pelaksanaan
pembelajaran

17 Belum ada laporan Laporan monev v Belum memahami

tindak lanjut hasil monev | pembelajaran kelengkapan
dokumen tindak
lanjut.

18 Laporan
kegiatan kuliah
umum, pakar

19 Kurikulum 2020,
sarana
prasarana,
daftar DT, POK
22

20 Kurikululum dan
RPS

21 Kurikululum dan
RPS

22 Kurikululum dan
RPS

AMI_Temuan XT5 & OB




POL TANJUNG NG Kode/No FORM-PoltekkesTjk/003/......
Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 9dari 11
'k . i
& g n i
(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7 (8) (9) (10)

23 Kurikulum 2020
7 Logbook MK
Klinik (30 SKS)

24 Kurikulum 2020

25 Kurikulum 2020

26 Laporan BK,
lovebook
kemahasiswaan

27 Kuliah pakar
dan pelatihan
PPGDON

28 Kurikulum 2020
AIKIND 2018

29 Dokumen rapat
peninjauan
kurikulum

30 Kurikulum 2020

31 Kurikulum
tahun 2020

Kriteria 7

AMI_Temuan KT8 & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/003/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 10 dari 11
(1) (2) (3) (@) (5) (6) (7) (8) (9) (10)

1 Ada 7 dosen pada Rekap v Pemenuhan syarat
penelitian ke-2 sebagai penelitian tim penelitian.
anggota tim meneliti tdk
sesuai roadmap

Kriteria 8

1 Ada 4 dosen pada Rekap v Pemenuhan syarat
pengabmas ke-2 tdk pengabmas tim pengabmas
sesuai roadmap

Kriteria 9

AMI_Temuan XT5 & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/003/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal — T
(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
*) beri tanda v pada kolom yang di maksud
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Auditee Tanggal
ﬁ-—‘{{ 18 Oktober 2023 .%—' 18 Oktober 2023
lhsan Taufiq i i
Ranny Septiani, SST. M.Keb

Catatan Auditor :

AMI_Temuan KTS & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/003/......
POLTEKKES KEMENKES
TANJUNGKARANG Tanggal 10 Oktober 2022
Revisi 04
Formulir Halaman | 1dari 14
Audit Mutu Internal
FORM - 4
PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR Kebidanan Tanjungkarang
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor lhsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTKNo.:1 Kategori: ( V )KTS Minor ( ) KTS Mayor  ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 4
(No. Check List)
Uraian Temuan
Ada 1 Dosen DT (Amrina) belum memiliki Serdik
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
&4" 18 Oktober 2023 7'; ) 18 Oktober 2023
Ihsan Taufiq Ranny Septiani, SST. M.Keb

Akar Masalah
Dosen JFU belum memiliki jabatan akademik, yang bersangkutan baru menyelesaikan pendidikan S2 Kebidanan

Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal

C%m‘{la;ﬁq ’7/@“ '

Ranny Septiani, SST. M.Keb

Instrumen AMI POLKESTANKA




Rencana Tindakan Korektif
Memotivasi mengusulkan persyaratan menjadi Dosen JFT.

Tanda Tangan Teraudit

2

Ranny Septiani, SST. M.Keb

Batas Tanggal Penyelesaian

Oktober 2022

Realisasi Tindakan Korektif

Tanda Tangan Teraudit

e

Ranny Septiani, SST. M.Keb

Tanggal 18 Oktober 2023

Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)

Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif

Tanda Tangan Ketua Tim Auditor

= an

Tanggal

AMI_PTK




PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit

Internal

Kriteria Audit

1-9

Program Studi STR Kebidanan Tanjungkarang

Area Audit
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTK No.:2 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 4
(No. Check List)
Uraian Temuan
Ada 1 Dosen DTT belum ada serdik (MK KWN Pancasila)
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
A;‘Eitor
‘.q" 18 Oktober 2023 7/: ' 18 Oktober 2023
Ihsan Taufiq Ranny Septiani, SST. M.Keb
Akar Masalah
Yang bersangkutan sedang dalam proses pengajuan (UNILA)
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
A?Eitor
B .
4 18 Oktober 2023 7; 18 Oktober 2023
Ihsan Taufiq Ranny Septiani, SST. M.Keb

Rencana Tindakan Korektif

Membuat surat permintaan kelengkapan DTT (serdos)

Tanda Tangan Teraudit

N

Ranny Septiani, SST. M.Keb

Batas Tanggal Penyelesaian

AMI_PTK




Realisasi Tindakan Korektif

Tanda Tangan Teraudit Tanggal
%—‘. Status:
(Closed/ Open/
Ranny Septiani, SST. M.Keb Tidak Teraudit)

Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal
Auditor

=

AMI_PTK




PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit

Internal

Kriteria Audit

1-9

Program Studi STR Kebidanan Tanjungkarang

Area Audit
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTK No.: 3 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 6
(No. Check List)
Uraian Temuan
Log book Modul praktikum MKDU (belum diperbarui)
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
AgEitor
‘.qb’ 18 Oktober 2023 7; ) 18 Oktober 2023
Ihsan Taufiq Ranny Septiani, SST. M.Keb
Akar Masalah
Belum dilakukan pembaruan karena dianggap masih sama
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
Y %——»
18 Oktober 2023 18 Oktober 2023
lhsan Taufiq Ranny Septiani, SST. M.Keb

Rencana Tindakan Korektif

Dosen memperbaharui modul praktikum setiap tahun

Tanda Tangan Teraudit

2

Ranny Septiani, SST. M.Keb

Batas Tanggal Penyelesaian

AMI_PTK




Realisasi Tindakan Korektif

Tanda Tangan Teraudit Tanggal
%—‘. Status:
(Closed/ Open/ Tidak
Ranny Septiani, SST. M.Keb Teraudit)

Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal
Auditor

=

AMI_PTK




PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit

Internal

Kriteria Audit

1-9

Program Studi STR Kebidanan Tanjungkarang

Area Audit
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTK No.: 4 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 6
(No. Check List)
Uraian Temuan
RPS menunjukkan karakteristik proses pembelajaran belum lengkap
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
A?EEitor
i .
4 18 Oktober 2023 ;; 18 Oktober 2023
Ihsan Taufiq Ranny Septiani, SST. M.Keb

Akar Masalah

Belum memahami karakteristik proses pembelajaran.

Tanda Tangan Ketua Tim
Auditor

AL

Ihsan Taufiq

Tanggal

18 Oktober 2023

Tanda Tangan Teraudit

e

Ranny Septiani, SST. M.Keb

Tanggal

18 Oktober 2023

Rencana Tindakan Korektif

Menambahkan metode pembelajaran secara lengkap.

Tanda Tangan Teraudit

G2

Ranny Septiani, SST. M.Keb

Batas Tanggal Penyelesaian

Juli 2023

AMI_PTK




Realisasi Tindakan Korektif

Tanda Tangan Teraudit Tanggal
%_ Status:
(Closed/ Open/
Ranny Septiani, SST. M.Keb Tidak Teraudit)

Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal
Auditor

=

AMI_PTK




PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit

Internal

Kriteria Audit

1-9

Program Studi STR Kebidanan Tanjungkarang

Area Audit
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTK No.: 5 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 6
(No. Check List)
Uraian Temuan
Belum ada laporan tindak lanjut hasil monev
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
;El ‘_" 18 Oktober 2023 7/: ' 18 Oktober 2023
Ih ufiq Ranny Septiani, SST. M.Keb
Akar Masalah
Belum memahami kelengkapan dokumen tindaklanjut
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal

Ihsan Taufiq

e

Ranny Septiani, SST. M.Keb

Rencana Tindakan Korektif

Membuat laporan monev secara tertulis setiap semester.

Tanda Tangan Teraudit

2

Ranny Septiani, SST. M.Keb

Batas Tanggal Penyelesaian

Oktober 2023

AMI_PTK




Realisasi Tindakan Korektif

Tanda Tangan Teraudit Tanggal
%—‘. Status:
(Closed/ Open/
Ranny Septiani, SST. M.Keb Tidak Teraudit)

Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal
Auditor

=

AMI_PTK




PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Internal

Kriteria Audit 1-9

Program Studi STR Kebidanan Tanjungkarang

Area Audit

Auditee Ka Prodi

Ketua Tim Auditor lhsan Taufiq

Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
o.: ategori : inor ayor servasi

PTK No. : 6 K i: (Vv )KTSMi ( )KTSM ( )ob i

Standar/ Kriteria Kriteria 7

(No. Check List)

Uraian Temuan

Ada 7 dosen pada penelitian ke-2 sebagai anggota tim meneliti tdk sesuai roadmap

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor }
i 18 Oktober 2023 s ﬁ( ég ' 18 Oktober 2023
Ilhsan Taufiq Ranny Septiani, SST. M.Keb
Akar Masalah
Pemenuhan syarat tim penelitian
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Augditor 1 . Q
‘-’
18 Oktober 2023 18 Oktober 2023
lhsan Taufiq Ranny Septiani, SST. M.Keb

Rencana Tindakan Korektif
Sosialisasi pemilihan tema penelitian sesuai roadmap

Tanda Tangan Teraudit

2

Ranny Septiani, SST. M.Keb

Batas Tanggal
Penyelesaian

Oktober 2023

AMI_PTK




Realisasi Tindakan Korektif

Tanda Tangan Teraudit Tanggal
%—-. Status:
(Closed/ Open/
Ranny Septiani, SST. M.Keb Tidak Teraudit)

Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif

Tanda Tangan Ketua Tim
Auditor
\-l|
|

Ihsan Taufig

AMI_PTK




PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit

Internal

Kriteria Audit

1-9

Program Studi STR Kebidanan Tanjungkarang

Area Audit
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTK No.:7 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 8
(No. Check List)
Uraian Temuan
Ada 4 dosen pada pengabmas ke-2 tdk sesuai roadmap
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
ﬁ(mﬁqwﬁq 18 Oktober 2023 7/(' ) 18 Oktober 2023
Ranny Septiani, SST. M.Keb
Akar Masalah
Pemenuhan syarat tim pengabmas
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
C&Eﬁt'qauﬁq 18 Oktober 2023 ;;’ ) 18 Oktober 2023
Ranny Septiani, SST. M.Keb

Rencana Tindakan Korektif

Sosialisasi pemilihan tema penelitian sesuai roadmap

Tanda Tangan Teraudit

e

Ranny Septiani, SST. M.Keb

Batas Tanggal Penyelesaian
Oktober 2023

AMI_PTK




Realisasi Tindakan Korektif

Tanda Tangan Teraudit Tanggal
%_,_ Status:
(Closed/ Open/
Ranny Septiani, SST. M.Keb Tidak Teraudit)

Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif

Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal

A

AMI_PTK




DAFTAR HADIR No. Dokumen : ..............

AUDIT MUTU INTERNAL

Revisi e
(AMI)
Tanggal Efektif : ...............

Area Audit Prodi STr Kebidanan Tanjungkarang

Auditee Kaprodi

Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq

. . 1. Erni Gultom

Anggota Tim Auditor 5> Yuni Astini

Tipe Audit Periodik

Periode Audit TA 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
No Nama Jabatan Tanda Tangan
1. | lhsan Taufig Lektor /%«UJ .

N
\

2. Erni Gultom Lektor

3. | Yuni Astini Lektor &i\ :

4.

5.

6.

7.

8.

9.

10.

Bandar Lampung, 18 Oktober 2023
Ketua Tim Auditor

Ay

( Ihsan Taufiq )




UNGKARANG




FORM - 6

LAPORAN
AUDIT MUTU INTERNAL (AMI)

Area Audit/ Unit Program Studi Profesi Ners
Pimpinan Unit Dwi Agustanti, S.Kp, M.Kep, Sp.Kom
Ketua Tim Auditor Septi Widiyanti, S.Pd., M.Kes.
Anggota Auditor 1. A. Fikri, S.T., M.Si

2. -
Tipe Audit Periodik
Tahun 2022/2023

Laporan Audit Mutu Internal



KATA PENGANTAR

Puji Syukur kami panjatkan kehadirat Allah SWT sehingga Laporan Audit Mutu Internal ini
dapat diselesaikan. Laporan ini disusun sebagai laporan hasil audit yang dilaksanakan oleh
Tim Audit Mutu Internal pada Program Studi Profesi Ners tahun akademik2022/ 2023.

Laporan kegiatan ini merupakan bukti pelaksanaan sistem penjaminan mutu internal yang
dilaksanakan di Poltekkes Tanjungkarang. Laporan berisi hasil temuan berupa
ketidaksesuaian dan kesesuaian pada lingkup audit akademik meliputi kegiatan Tridarma
Perguruan tinggi (input, proses, output dan outcome) dengan kriteria audit yaitu pemenuhan
terhadap standar dan kriteria. Kegiatan audit dilaksanakan selama 2 hari menggunakan
metode desk evaluation (audit dokumen) dan visitasi (audit lapangan) menggunakan
instrumen AMI yang dikeluarkan oleh Pusat Penjamin Mutu Poltekkes Tanjungkarang.

Terimakasih kami sampaikan kepada auditi dan pihak-pihak yang membantu kelancaran

kegiatan audit mutu internal ini. Semoga pelaksanaan audit ini semakin meningkatkan budaya

mutu dan kinerja di lingkungan Poltekkes Tanjungkarang.

Tim Auditor



IDENTITAS

Area Audit/ Unit Program Studi Profesi Ners

Alamat Poltekkes Tanjungkarang

Nama Pimpinan Unit Dwi Agustanti, S.Kp, M.Kep, Sp.Kom
Tanggal Audit Senin, 30 Oktober 2023

Ketua Tim Auditor Septi Widiyanti, S.Pd., M.Kes.

Anggota Tim Auditor A. Flkrl, S.T., M.Si

Tanda Tangan
Ketua Tim Auditor

Septi Widiyanti, S.Pd., M.Kes.

Tanda Tangan
Auditee

Dwi Agustanti, S.Kp, M.Kep, Sp.Kom

TUJUAN AUDIT
Beri tanda  sesuai yang dikerjakan

a. Memastikan apakah temuan/ rencana tindakan korektif pada siklus audit sebelumnya
telah ditindaklanjuti (Form Pemantauan Tindakan Korektif/Form-1 Terlampir)

dokumen

b. Memastikan kesesuaian arah dan pelaksanaan penjaminan mutu Program Studi terhadap

c. Memetakan kesiapan Program Studi dalam melaksanakan program akreditasi.

d. Memastikan kelancaran pelaksanaan pengelolaan Program Studi

e. Memetakan peluang peningkatan mutu Program Studi

2 =212 =2

f.  Tujuan lainnya, sebutkan .............cccccoeeenns

LINGKUP DAN KRITERIA AUDIT

Lingkup Audit

Kriteria Audit

Tridarma Perguruan Tinggi

Pemenuhan Standar dan Kriteria

JADWAL AUDIT

No Tanggal Waktu Kegiatan Audit Lokasi
Tempat tugas
1. 29 Oktober 2023 19.30-21.30 Audit Dokumen masing-masing
auditor
2. | 30 Oktober 2023 08.00 — 16.00 Visitasi Lapangan ﬁrogra.m Studi
rofesi Ners
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V. TEMUAN AUDIT

1. Ketidaksesuaian (Terlampir di Form-3)
2. Kesesuaian (Terlampir di Form-4)

3. Permintaan Tindakan Korektif (Terlampir di Form-5)

e —
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FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi Ners
Auditee Dwi Agustanti, S.Kp, M.Kep, Sp.Kom
Ketua Tim Auditor Septi Widiyanti, S.Pd., M.Kes.
Anggota Tim Auditor Ahmad Fikri, S.T., M.Si
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 29 - 30 Oktober 2023
PTK No. : ..... Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( + )Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Kriteria 1, 2, 3,4,5,6,7, 8,9

Uraian Temuan 1

Rencana Pengembangan scientific vision Tahun 2018-2022 sudah berlalu, sedangkan saat ini sudah

tahun 2023

Akar Masalah

Rencana Pengembangan scientific vision Tahun 2018-2022 sudah berlalu, sedangkan saat ini sudah

tahun 2023

Rencana Tindakan Korektif
Menyesuaikan dengan rencana pengembangan Poltekkes Tanjungkarang Tahun 2020-2024

Tanda Tangan Teraudit

Dwi Agustanti, S.Kp,
M.Kep, Sp.Kom

Batas Tanggal
Penyelesaian

Menunggu hasil review ren
Tanjungkarang

Laporan Audit Mutu Internal




Uraian Temuan 2

Tidak ada mahasiswa dari luar negeri pada hasil penerimaan mahasiswa Baru tahun 2022

Akar Masalah

Kerjasama UPPS dan Program Studi dengan institusi luar negeri belum maksimal

Rencana Tindakan Korektif

Kerjasama melalui penerimaan mahasiswa Kelas Internasional

Tanda Tangan Teraudit

Dwi Agustanti, S.Kp,
M.Kep, Sp.Kom

Batas Tanggal
Penyelesaian
Sudah ada
mahasiswa luar
negeri kelas
Internasional Tahun
2023

Uraian Temuan 3

Ada 2 dosen dari 19 dosen yang berpendidikan S3 tidak sesuai bidang ilmu program studi

Akar Masalah

- Keberadaan Prodi S3 Keperawatan di luar Provinsi Lampung.
- Dosen berminat melanjutkan pendidikan S3 di dalam provinsi, karena tidak memenuhi syarat

Tugas Belajar

Rencana Tindakan Korektif

- Mengkonsultasikan tindakan lebih lanjut ke UPPS

Tanda Tangan Teraudit
Uiy
—Y

Dwi Agustanti, S.Kp,
M.Kep, Sp.Kom

Batas Tanggal
Penyelesaian
Rapat Tinjauan
Manajemen

Uraian Temuan 4

Daftar Jurnal Nasional, Jurnal Internasional, Prosiding yang dimiliki Progarm Studi belum mencakup 3

tahun terakhir (2020, 2021, 2023)

Akar Masalah

Update data dari sumber utama (Perpustakaan UPPS) belum dilaksanakan

Rencana Tindakan Korektif
Update 3 tahun terakhir

Tanda Tangan Teraudit

Dwi Agustanti, S.Kp,
M.Kep, Sp.Kom

Batas Tanggal
Penyelesaian
30 November 2023

Laporan Audit Mutu Internal




Uraian Temuan 5
Rata-rata jumlah pertemuan/pembimbingan selama penyelesaian tugas akhir 12 kali. Harusnya ini
tidak masalah, di borang > 8 kali

Akar Masalah
Beberapa dosen tidak memperhatikan terhadap jumlah bimbingan dalam penyelesaian tugas akhir
minimal 12 kali

Rencana Tindakan Korektif
Menyampaikan jumlah minimal bimbingan dalam penyelesaian tugas akhir pada pertenmuan persiapan
pembelajaran Semester Genap TA 2023/2024

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian
Januari 2024

Dwi Agustanti, S.Kp,
M.Kep, Sp.Kom

Uraian Temuan 6

Belum dihitung jumlah mata kuliah yang mendukung keunggulan program studi mendukung learning
outcome/capaian pembelajaran dan roadmap penelitian dan pengabdian kepada masyarakat secara
signifikan, baik dalam teori, praktikum, dan praktik (Integrasi antara pendidikan, penelitian, dan PkM ).
(Total 36 SKS, Keperawatan Perioperatif 3 SKS, lain inserting belum dihitung

Akar Masalah
Belum dilakukan perhitungan dalam Kurikulum Program Studi Profesi Ners tahun 2021 yang
mendukung keunggulan program studi ke dalam kurikulum

Rencana Tindakan Korektif
Memasukan perhitungan jumlah SKS pada mata kuliah yang mendukung keunggulan program studi ke
dalam kurikulum

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian
Januari 2024

Dwi Agustanti, S.Kp,
M.Kep, Sp.Kom

Uraian Temuan 7
Belum ada peta kompetensi yang menggambarkan ketepatan struktur kurikulum dalam pembentukan
capaian pembelajaran pada PS

Akar Masalah
Dalam menyusun kurikulum belum mengintegrasikan ke dalam instrumen akreditasi PS dari LAM PT
Kes.

Laporan Audit Mutu Internal




Rencana Tindakan Korektif
- Menyampaikan hasil AMI dalam rapat dosen
- Memasukan peta kompetensi ke dalam kurikulum

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian
Januari 2024

Dwi Agustanti, S.Kp,
M.Kep, Sp.Kom

Uraian Temuan 8

Dokumen Kurikulum dan RPS / Loogbook belum mencantumkan prinsip penilaian yang mencakup: 1)
edukatif, 2) otentik, 3) objektif, 4) akuntabel, 5) transparan , yang dilakukan secara terintegrasi pada PS
baik dalam teori, praktikum, dan praktik (Integrasi antara pendidikan, penelitian, dan PkM )

Akar Masalah
Dalam menyusun kurikulum belum mengintegrasikan ke dalam instrumen akreditasi PS dari LAM PT
Kes.

Rencana Tindakan Korektif

Mencantumkan prinsip penilaian yang mencakup: 1) edukatif, 2) otentik, 3) objektif, 4) akuntabel, 5)
transparan , yang dilakukan secara terintegrasi pada PS baik dalam teori, praktikum, dan praktik
(Integrasi antara pendidikan, penelitian, dan PkM ) dalam dokumen Kurikulum dan RPS / Looghook.

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian
Januari 2024

Dwi Agustanti, S.Kp,
M.Kep, Sp.Kom

Uraian Temuan 9
Penelitian pada program studi tidak memenuhi 5 unsur relevansi penelitian dosen

Akar Masalah
Beberapa hasil penelitian dosen tidak ditindaklanjuti dengan melakukan integrasi penelitian terhadap
bahan perkuliahan

Rencana Tindakan Korektif
Membuat panduan integrasi hasil penelitian kedalam bahan perkuliahan

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian
Januari 2024

Dwi Agustanti, S.Kp,
M.Kep, Sp.Kom
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Uraian Temuan 10
Kegiatan pengabdian kepada masyarakat oleh dosen tetap di PS dalam 3 tahun terakhir sebagian tidak
sesuai roadmap visi keilmuan

Akar Masalah

Dosen mengajukan usulan kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat tidak menyesuaikan dengan visi
keilmuan program studi

Kegiatan yang lain bersifat insidentil, tidak berbasis roadmap

Rencana Tindakan Korektif
Membatasi pengabmas insidentil

Dwi Agustanti, S.Kp,
M.Kep, Sp.Kom

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal

Penyelesaian
Juli 2024

VI. KESIMPULAN AUDIT

Tim audit menyimpulkan:

1.

Pemenuhan Standar : 00 Belum Mencapai Standar M Memenuhi Standar OO Melampaui Standar

Jelaskan :Secara umum sudah memenuhi standar, hanya saja masih ada yang perlu dilengkapi
sebagaimana yang ada dalam form 5

Sistem dokumentasi cukup lengkap dan terstruktur untuk mendukung pelaksanaan Sistem
Penjaminan Mutu Internal Unit MYa O Tidak 0O Lainnya

Jelaskan : Semua dokumen SPMI sudah ada.
Unit telah menjalankan Sistem Penjaminan Mutu Internal secara konsisten dan berkelanjutan.

M Ya O Tidak O Lainnya sebutkan: Ya dengan adanya kegiatan persiapan, pelaksanaan
dan monev pada kegiatan yang dilaksanakan

Temuan pada periode audit ini adalah : (\.) (Obervasi), (... )KTS Minor, (...) KTS Mayor

5. Pimpinan Unit menunjukkan komitmennya terhadap imlpementasi Sistem Penjaminan Mutu

Internal untuk tercapainya kepuasan stakeholder. M Ya O Tidak 0O Lainnya, sebutkan :

Laporan Audit Mutu Internal
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FORM - 6

LAPORAN
AUDIT MUTU INTERNAL (AMI)

Area Audit/ Unit Program Studi STR Kebidanan Metro
Pimpinan Unit Dr.lka Oktaviani.,S.SiT.,M.Kes
Ketua Tim Auditor Desi Andriyani.,S.SiT.,M.Kes
Anggota Auditor 1. drg. Suryani Catur Suprapti, MKes

2. Amrul Hasan, SKM,M.Epid.
Tipe Audit Periodik
Tahun 2022/2023

Laporan Audit Mutu Internal 1




KATA PENGANTAR

Puji Syukur kami panjatkan kehadirat Allah SWT sehingga Laporan Audit Mutu
Internal ini dapat diselesaikan. Laporan ini disusun sebagai laporan hasil audit yang
dilaksanakan oleh Tim Audit Mutu Internal pada Program Studi STR kebidanan metro
tahun akademik 2022/2023

Laporan kegiatan ini merupakan bukti pelaksanaan sistem penjaminan mutu internal
yang dilaksanakan di Poltekkes Tanjungkarang. Laporan berisi hasil temuan berupa
ketidaksesuaian dan kesesuaian pada lingkup audit akademik meliputi kegiatan
Tridarma Perguruan tinggi (input, proses, output dan outcome) dengan kriteria audit
yaitu pemenuhan terhadap standar dan kriteria. Kegiatan audit dilaksanakan selama 2
hari menggunakan metode desk evaluation (audit dokumen) dan visitasi (audit
lapangan) menggunakan instrumen AMI yang dikeluarkan oleh Pusat Penjamin Mutu
Poltekkes Tanjungkarang.

Terimakasih kami sampaikan kepada auditi dan pihak-pihak yang membantu
kelancaran kegiatan audit mutu internal ini. Semoga pelaksanaan audit ini semakin
meningkatkan budaya mutu dan kinerja di lingkungan Poltekkes Tanjungkarang.

Tim Auditor




. IDENTITAS

Area Audit/ Unit Program Studi STR kebidanan Metro
Alamat Poltekkes Tanjungkarang

Nama Pimpinan Unit Dr.lka Oktaviani

Tanggal Audit 2 — 3 November 2023

Ketua Tim Auditor Desi Andriyani.,S.SiT.,M.Kes

Anggota Tim Auditor | drg. Suryani Catur Suprapti, MKes, Amrul Hasan, SKM,M.Epid.

Tanda Tangan Tanda Tangan
Ketua Tim Auditor Auditee

Il. TUJUAN AUDIT

Beri tanda \ sesuai yang dikerjakan

a. Memastikan apakah temuan/ rencana tindakan korektif pada siklus audit sebelumnya 3
telah ditindaklanjuti (Form Pemantauan Tindakan Korektif/Form-1 Terlampir)
b. Memastikan kesesuaian arah dan pelaksanaan penjaminan mutu Program Studi terhadap 4
dokumen
c. Memetakan kesiapan Program Studi dalam melaksanakan program akreditasi. vV
d. Memastikan kelancaran pelaksanaan pengelolaan Program Studi vV
e. Memetakan peluang peningkatan mutu Program Studi v
f. Tujuan lainnya, sebutkan .............cccccceeeennn. -
lll. LINGKUP DAN KRITERIA AUDIT
| I..Inylu ip Audit Kriteria aria Audit
Tridarma Perguruan Tinggi Pemenuhan Standar dan Kriteria
IV. JADWAL AUDIT _
Tempat tugas
1. | 2 November 2023 09.00 — 15.00 Audit Dokumen masing-masing
auditor
N Program Studi STR
2. | 3 November 2023 09.00 - 15.00 Visitasi Lapangan Kebidanan Metro
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V. TEMUAN AUDIT

1. Ketidaksesuaian (Terlampir di Form-3)
2. Kesesuaian (Terlampir di Form-4)
3. Permintaan Tindakan Korektif (Terlampir di Form-5)

VI. KESIMPULAN AUDIT

Tim audit menyimpulkan:
1. Pemenuhan Standar : O Belum Mencapai Standar [Ov" Memenuhi Standar 0 Melampaui Standar

JOHABKANIE o s i e T S S S e T e R R s O T P A T P T B e T e T i
2. Sistem dokumentasi cukup lengkap dan terstruktur untuk mendukung pelaksanaan Sistem Penjaminan Mutu Internal Unit OYa [ Tidak [ Lainnya

JEIEBIAI T v e o ah s s o s S T e e o e e v e S R R e B S T e S R A e R T e
3. Unit telah menjalankan Sistem Penjaminan Mutu Internal secara konsisten dan berkelanjutan.

O/ Yo B Tidok ELLalonYaSBDUIKRNT ..o comosimansamsssosmmissi sisessssssinsss sismsisvamissss

4. Temuan pada periode audit ini adalah : (23 ) (Obervasi), (3 ) KTS Minor, (...) KTS Mayor

5. Pimpinan Unit menunjukkan komitmennya terhadap impementasi Sistem Penjaminan Mutu Internal untuk tercapainya kepuasan stakeholder. O Ya O
Tidak [ Lainnya, sebutkan :

Laporan Audit Mutu Internal
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FORM -3
TEMUAN KETIDAKSESUAIAN (KTS)
AUDIT MUTU INTERNAL

LINGKUP AUDIT Tri Darma Perguruan Tinggi
KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria
AREA AUDIT Program Studi Str Kebidanan Metro
AUDITEE Program Studi Str Kebidanan Metro
KETUA TIM AUDITOR Desi Andriyani . S.SiT, M.Kes
ANGGOTA TIM AUDITOR 1. drg. Suryani Catur Suprapti, MKes | 2. Amrul Hasan, SKM,M.Epid.
TIPE AUDIT Periodik
PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023

Problem (P) dan _ 5 e

oca fere Kategori Temuan AMI
| Kriteria Audit reisostic Objective (0) | Feference (R) ' | Akar Masalah/
i gt (bukti temuan) (5 ; : T krs | Faktor Penghambat
Observasi/ : “Rujukan) 001 B : : '

Audit Wﬂ Minor | Mayor
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9 (10)
1 VMTS Program Studi Kegiatan sosialisasi Belum tersedia v Adanya peralihan

VMTS dalam bentuk : | l[aporan pejabat lama ke
poster, insert dalam kegiatan pejabat baru,

modul , logbook,
PKKMB

belum
memungjinkan
menyiapkan
laporam kegiatan

AMI_Temuan KT8 & OB
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Problem (P) dan TRn e =
| Kriteria Audit kagation ) Objective (0) | Reference (®) | KategoriTemuanAMIT| e Masalahy
No. Deskripsi Hasil i) (Dokumen Siktor Panahati
Observasi/ s huan) - [108 T kI T kI | FeiorRmghambet
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
Tidak tersedia
Belum dilakukan laporan v Adanya peralihan
survey dan evaluasi kegiatan pejabat lama ke
terhadap VMTS pemahahaman pejabat baru di
survey dan lingkungan
evaluasi prigram studi
VMTS
Belum ditemukan belum Rencana kegiatan
dokumen rencana ditemukan V di Oktober 2023,
pengembangan data rencana mengikuti rencana
scientific vision PS pengembanga perubahan
n scientific regulasi
vision kementerian
Kesehatan terkait
SUP

AMI_Temuan X785 & OB
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Problem (P) dan :
| Location Reference Kategori T AMI" |
Kriteria Audit foremail) Objective (0) | Feference (R) o Akar Masalah/
No. Deskripsi Hasil P (Dokumen : : _ sl
" Observasi/ ( temuan) Rujukan) OB KTS KTS Faktor Pengham
Audit Lapangan | st Becios ial® e e
(1) () (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
2 Tata Pamong Struktur organisasi | Tidak v Pengarsip belum
program  studi  Str | ditemukn SK menemukan
Kebidanan Metro | penetapan dokumn yang
belum ditetapkan | Struktur dimaksud , pasca
direktur organissi prodi kegiatan
akreditasi.

Kegiatan pengukuran

kepuasan pelayanan
menejemen terhadap
pemangku

kepentingan belum
dilaksanakan secara
keselurihan

Tersedia laporan
kegiatan  Kerjasama
dalam bidang tridarma
PT, namun belum

mencakup kepuasaan
dan keberlanjutan

Dokumen
yang tersedia
hanya survey
kepuasan
pada
mahsiswa,
dosen, dan
tendik

Laporan belum
mencakup
semua aspek

Banyak data yang
diperlukan dalam
survey dengan
banyakk link
menyulitkan bagi
prodi dan saran
survey

Program studi
belum memiliki
standar pelaporan
kegiatan
Kerjasama bidang
Tridarma PT

AMI_Temuan KTS & OB
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Problem (P) dan : : _ ; g ; _
Kriteria Audit toration (4 Onadhic) | REETRORRn R A bt by
S Desknpe Hid (bukti temuan) | (Dokumen - Faktor Penghambat
Observasi/ S o 0 R Bt Bl :
Audit Lapangan Minor | Mayor . _
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
Belum dilakukan | Tersedia Keterbatasan
monev kinerja dosen | dokumen v SDM, tugas dan
terhadap tridarma, dan | Monev kinerja tanggungjawap
tendik dalam layanan | dosen pada yang overlapping
pada program studi | kegiatan PBM di program studi
secara lengkap
4 KEUANGAN,SARANA Jurnal nasional | Belum v Adanya peralihan
DAN PRASARANA terakreditasi sudah | terupdate pejabat lama ke
sesuai tapi belum di | rekapan jurnal pejabat baru,
update terakhir tahun | nasional belum
2021 terakreditasi memungkinkan
menyiapkan
laporan kegiatan
) . Keterbatasan
Jurnal  internasional | gejum SDM dalam
terakreditasi tertulis tempdate \I menja|ankan
direkap 4 tapi | rekapan jurnal kegiatan di Prodi
dilaporan ada 5 internasional
terakreditasi

sehingga tidak
sesuai dengan
jumlah
dilaporan

AMI_Temuan X7T8 & OB
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Problem (P) dan : & : e :
Location Refere Kategori Temuan AMI '
i Kriteria Audit £ I'"'_'n Objective (0) 0 I"“"m ' e  Akar Masalah/
-  Observasi/ untiomunel | aunan)’ 08 T 1T s | ek Peneembter
it : | Minor | Mayor | _
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
3 Mahasiswa dan Lulusan Telah dilakukan
: Tidak tersdia
kegiatan upaya untuk
mtgningkatlfa: p— laporan Keterbatasan
calo mahai kegiatan ) SDM dalam
n bel d_lbswa: promosi menjalankan
Ir;;munkeg?a?; ouat | nrogram studi kegiatan di Prodi
ran
4 Sumber daya manusia Belum ada dosen tetap | Belum ada
yang memiliki jabatan | data dosen v Angka kridit dosen
lector kepada yang | dengan belum memenuhi
bidang keahluannya | jabatan lector untuk usulan
sesuai dengan Kepala jabatan lektor
program studi Kepala

AMI_Temuan KT8 & OB
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Problem (P) dan : e
N A : A e | _
Uittests Acdit lqeghon(l_._) Objective (0) Refemme (R) | Kategori emua.nm Aliar Masalab/
No. . Deskripsi Hasil (Dokumen : : b A
Observasi/ | (Puktitemuan) | g ican) o | xis | s | fecor Penghem
Aol Lasariatin e _ HE e _
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
Kelayakan Prasarana | belum N
dan sarana | berbentuk
laboratorium sudah | laporan
belum berbentuk | Sarana
laporan laboratorium
6 |+ PENDIDIKAN Belum ada rekapan | Belum ada v Keterbatasan

rata — rata mahasiswa
per dosen baik untuk
bimbingan,kualifikasi

dosen pembimbing
dan waktu
penyelesaikan  tugas
akhir dikarenakan
belum menerima

mahasiswa STR tahun
20,21

rekapan rata —
rata
mahasiswa per
dosen baik
untuk
bimbingan
tugas akhir
dikarenakan
belum
menerima
mahasiswa
STR tahun
20,21

tenaga di prodi
sehingga banyak
laporan yang belum
ada

Link kepuasan yang
ada sekarang tidak
terinci

AMI_Temuan KTS & OB
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Kriteria Audit

Problem (P) dan
Location (L)
Audit Lapangan

Objective (0)

. (bukti temuan) |

Reference (R)
(Dokumen

Kategori Temuan AMI”

0B

KTS
Minor

KTS

Akar Masalah/

Faktor Penghambat

(1)

)

()

(5)

(6)

()

(10)

Sudah dilakukan
monitoring dan
evaluasi pelaksanaan
pembelajaran tapi
belum berbentuk
dokumen laporan

Kegiatan peningkatan
suasana akademik
sudah dilakukan tapi
belum berbentuk
laporan dan kegiatan
kuliah  umum untuk
periode ini belum ada

Belum  dilaksanakan
evaluasi capaian
pemebelajaran lulusan

dokumen
laporan
monitoring
evaluasi
pelaksanaan
PBM belum
ada

dokumen
laporan
suasana
akademik
belum ada

Laporan
evaluasi
capaian

pembelajaran

(7)
\‘

AMI_Temuan XTS & OB
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No.

Kriteria Audit

Problem (P) dan
cation (L)
Audit Lapangan

Objective ()

| (bukti temuan)

Reference (R)

Kategori Temuan AMI”

(Dokumen
Rujukan)

—

KTS
Minor

KTS

. Akar Masalah/

(1)

(2)

(4)

(5)

(6)

)

(8)

(9)

(10)

dikarenakan belum
meluluskan mahasiswa

Belum ada instrument
di PS yang saling
berkaitan dengan
antara boring dengan
kepuasan mahasiswa
terhadap
prasarana,sarana
tenaga pendidik dan
kependidikan

Belum  dilaksanakan
evaluasi capaian
pembelajaran terhadap
pengguna lulusan
dikarenakan belum
meluluskan mahasiswa

belum ada

Belum ada
instrument
kepuasan
mahasiswa
terhadap
prasarana,sara
na ,tenaga
pendidik dan
kependidikan

Laporan
evaluasi
capaian
pembelajaran
terkait
pengguna

lulusan di
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Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 9dari 14
Problem (P) dan ; ot T
n (L ference  Temuan AMI’ . :
Kriteria Audit saoction - Oberlia) | el | XEre %1 AkarMasatah/
No. Deskripsi Hasil s (Dokumen _
NServE (bukti temuan) ) OB | KIS | Kis Faktor Penghambat
“Audm&ﬁ“_._““._m_“_ | o e : _R“i_.“"”‘. et Ainor | iaYor Zie
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
dunia kerja
belum ada
7 PENELITIAN Sudah terintegrasi | dokumen Vv Belum ada
antara kegiatan | laporan terkait pelimpahan tugas
penelitian dengan | terintegrasi terkait dokumen
mata kuliah tapi belum | antara pelaporan,monev
berbentuk  dokumen | kegiatan dalam bentuk hard
laporan penelitian d!karenakan SDM
dengan mata pindah
kuliah tapi
belum
berbentuk
dokumen
laporan
Sudah dilakukan dokiiimioh
monev penelitian laporan terkait J
degan mata kuliah tapi | tmonev antara
belum berbentuk kegiatan
dokumen laporan penelitian
dengan mata
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Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Haliman 10 dari 14
Problem (P) dan - : el |
P | me ective (0) wm) Kategori Temuan AMI Aine Magslah?
e PASMIpH s 7 ] iolot temuagy | 107N Faktor Penghambat
Observasi/ = Rujukan) OB | KIs | k15 | ° '
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
kuliah tapi
belum
berbentuk
dokumen
laporan
8 | PENGABMAS Sudah terintegrasi | berbentuk v Belum ada
antara kegiatan | dokumen pelimpahan tugas
pengabmas  dengan | laporan terkait dokumen
mata kuliah tapi belum pelaporan,monev
berbentuk  dokumen dalam bentuk hard
laporan d!karenakan SDM
pindah
Sudah dilakukan | berbentuk
monev kegiatan | dokumen
pengabmas  dengan | laporan N
mata kuliah tapi belum
berbentuk  dokumen
laporan
9 LUARAN DAN CAPAIAN | Belum dilakukan | Antara data v Ada peralihan
( update data terkait | yang direkap petugas sehingga

AMI_Temuan K75 & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 11 dari 14
Problem (P) dan - =y
Location . . Reference Kategori Temuan AMI* | :
: Kriteria Audit L e (l-) Objective (0) i o ; ' Akar Masalah/
No. Deskripsi Hasil it toiinc) | (RoKmen = Faktor Penghambat
e it ot e L B R e
Audit Lapangan Minor | Mayor e
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
PENDIDIKAN,PENELITIA | penghargaan untuk | dengan bukti belum ada serah
N DAN PENGABMAS) dosen di PS yang ada tidak terima sehingga
sesuai belum ada hard
laporan
Laporan
monitoring,evaluasi Laporan v
dan tindak lanjut PBM mon‘ltonng,eva
belum berbentuk | luasi dan
dokumen laporan | tindak  lanjut
hanya berupa rekapan | PBM  belum
berbentuk
dokumen
laporan hanya
berupa
rekapan
Laporan Laporan
dan tindak lanjut | |yasi dan
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Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 12 dari 14
Problem (P) dan | e s Ee
i Location | Referen Kategori Temuan AMI :
: Kriteria Audit : (l-) Objective (0) s e ) o - Akar Masalah/
No. Deskripsi Hasil ok tomusn) (Dokumen Sk
Observasi/ dotier Rujukan) of s Tk | fnao fenghambat
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
Penelitian belum | tindak  lanjut
berbentuk dokumen | Penelitian
laporan hanya berupa | belum
rekapan berbentuk
dokumen

Laporan

monitoring,evaluasi
dan tindak lanjut
Pengabmas belum
berbentuk  dokumen
laporan hanya berupa
rekapan

laporan hanya
berupa
rekapan

Laporan
monitoring,eva
luasi dan
tindak  lanjut
Pengabmas
belum
berbentuk
dokumen
laporan hanya
berupa
rekapan
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Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 13 dari 14
i Location ) i Refere Kategori Temuan AMI
Kriteria Audit Bhers "'.’- Objective (0) e : s Akar Masalah/
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)

*) beri tanda V pada kolom yang di maksud

Catatan Auditor:

Hasil Audit pada Program Studi STR Kebidanan Metro didapatkan 26 temuan dengan rincian sebagai berikut :

KTS Mayor
b. KTS Minor :3
Observasi 123

AMI_Temuan XT5 & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal YT T— 14 dari 14
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Auditee Tanggal

<u 3 November 2023

3 November 2023

Link URL Video: https://youtu.be/wXTDpX6kbS8

AMI_Temuan XKTS & OB




POLTEKKES KEMENKES Kode/No | FORM-PoltekkesTjk/004/......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman | 1dari 10

FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi Str Kebidanan Metro
Aliditee Program Studi Str Kebidanan Metro
Ketua Tim Auditor Desi Andriyani.,S.SiT.,M.Kes
Anggota Tim Auditor drg. Suryani Catur Suprapti, MKes | Amrul Hasan, SKM,M.Epid.
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 2-3 November 2023
PTK No. : ..... Kategori: ( )KTSMinor ( )KTS Mayor (V ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : VMTS Program Studi
(No. Check List)

Uraian Temuan

1. Belum tersedia laporan kegiatan Kegiatan sosialisasi VMTS dalam bentuk : poster, insert
dalam modul , logbook, PKKMB

2. Tidak tersedia laporan kegiatan pemahahaman survey dan evaluasi VMTS

3. belum ditemukan data rencana pengembangan scientific vision

Akar Masalah

1. Adanya peralihan pejabat lama ke pejabat baru, belum memungjinkan menyiapkan laporam
kegiatan

2. Adanya peralihan pejabat lama ke pejabat baru di lingkungan prigram studi

3. Rencana kegiatan di Oktober 2023, mengikuti rencana perubahan regulasi kementerian
Kesehatan terkait SUP

Rencana Tindakan Korektif

Setiap peralihan pejabat ada laporan serah terima terhadap kegiatan- kegiatan sebelumnya

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian
31 Agustus 2024

Instrumen AMI POLKESTANKA




PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi Str Kebidanan Metro
Auditee Program Studi Str Kebidanan Metro
Ketua Tim Auditor Desi Andriyani.,S.SiT. M.Kes
Anggota Tim Auditor drg. Suryani Catur Suprapti, MKes | Amrul Hasan, SKM,M.Epid.
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 2-3 November 2023
PTK No.: ..... Kategori: (  )KTSMinor () KTS Mayor (V ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Tata Pamong
(No. Check List)

Uraian Temuan

1. Tidak ditemukan SK penetapan struktur organisasi prodi

2. Dokumen yang tersedia hanya survey kepuasan pada mahsiswa, dosen, dan tendik
3. Laporan belum mencakup semua aspek

Akar Masalah

1. Pengarsip belum menemukan dokumen yang dimaksud , pasca kegiatan akreditasi.

2. Banyak data yang diperlukan dalam survey dengan banyakk link menyulitkan bagi prodi dan
saran survey

3. Program studi belum memiliki standar pelaporan kegiatan Kerjasama bidang Tridarma PT

Rencana Tindakan Korektif

Perlu dibentuk tim terkait pengarsipan baik laporan,sk
Form terkait kepuasan diusulkan untuk dibuat satu link sehingga tidak membinggungkan bagi prodi

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian
31 Agustus 2024

AMI_PTK




PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi Str Kebidanan Metro
Auditee Program Studi Str Kebidanan Metro

Ketua Tim Auditor

Desi Andriyani.,S.SiT. M.Kes

drg. Suryani Catur Suprapti, M.Kes

Amrul Hasan, SKM,M.Epid.

Anggota Tim Auditor

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 2-3 November 2023
PTK No. : ..... Kategori : ( ) KTS Minor () KTS Mayor (V ) Observasi

Standar/ Kriteria Contoh : Mahasiswa dan Lulusan

(No. Check List)

Uraian Temuan

Tidak tersedia laporan kegiatan promosi program studi

Akar Masalah

Keterbatasan SDM dalam menjalankan kegiatan di Prodi

Rencana Tindakan Korektif

Meminta tambahan SDM dikarenakan banyak pegawai yang pindah dan pensiun sehingga ada laporan
terkait prodi yang belum ada

Tanda Tangan Teraudit

Batas Tanggal
Penyelesaian
31 Agustus 2024

AMI_PTX




PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Arsa Audii Program Studi Str Kebidanan Metro

Auditee Program Studi Str Kebidanan Metro

Xatus Thn Auditor Desi Andriyani.,S.SiT. M.Kes

Anggota Tim Auditor drg. Suryani Catur Suprapti, MKes | Amrul Hasan, SKM,M.Epid.
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 2-3 November 2023
PTK No.: ..... Kategori: ( YV )KTS Minor ( ) KTS Mayor (v ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Sumber daya manusia

(No. Check List)

Uraian Temuan
1. Belum ada data dosen dengan jabatan lector Kepala
2. Tersedia dokumen Monev kinerja dosen pada kegiatan PBM

Akar Masalah
1. Angka kredit dosen belum memenuhi untuk usulan jabatan lektor Kepala
2. Keterbatasan SDM, tugas dan tanggungjawab yang overlapping di program studi

Rencana Tindakan Korektif

Memotivasi dosen untuk melengkapi kredit dalam mengusulkan pak lector kepala
Mengusulkan penambahan SDM dikarenakan banyak yang pensiun dan pindah

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian
31 Agustus 2024




PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi Str Kebidanan Metro
Auditee Program Studi Str Kebidanan Metro

Ketua Tim Auditor Desi Andriyani.,S.SiT.,M.Kes

Anggota Tim Auditor drg. Suryani Catur Suprapti, MKes | Amrul Hasan, SKM,M.Epid.
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 2-3 November 2023
PTK No.: ..... Kategori: ( )KTSMinor () KTS Mayor (\ ) Observasi

Standar/ Kriteria Contoh : KEUANGAN,SARANA DAN PRASARANA

(No. Check List)

Uraian Temuan

1. Belum terupdate rekapan jurnal nasional terakreditasi

2. Belum terupdate rekapan jurnal internasional terakreditasi

3. belum berbentuk laporan Prasarana dan sarana laboratorium

Akar Masalah

Adanya peralihan pejabat lama ke pejabat baru, belum memungkinkan menyiapkan laporam
kegiatan

Keterbatasan SDM dalam menjalankan kegiatan di Prodi

Rencana Tindakan Korektif
Setiap peralihan pejabat ada laporan serah terima terkait kegiatan sebelumnya
Diusulkan tim untuk pengarsipan dan pembuatan laporan kegiatan di prodi

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian
31 Agustus 2024

AMI_PTK




PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi Str Kebidanan Metro
Auditee Program Studi Str Kebidanan Metro

Ketua Tim Auditor

Desi Andriyani.,S.SiT.,M.Kes

Anggota Tim Auditor

drg. Suryani Catur Suprapti, M.Kes

Amrul Hasan, SKM,M.Epid.

Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 2-3 November 2023
PTK No.: ..... Kategori: ( )KTSMinor () KTS Mayor (V ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Contoh : PENDIDIKAN

Uraian Temuan

1. Belum ada rekapan rata — rata mahasiswa per dosen baik untuk bimbingan tugas akhir
dikarenakan belum menerima mahasiswa STR tahun 20,21

® aRLN

dokumen laporan monitoring evaluasi pelaksanaan PBM belum ada
dokumen laporan suasana akademik belum ada

Laporan evaluasi capaian pembelajaran belum ada

Belum ada instrument kepuasan mahasiswa terhadap prasarana,sarana ,tenaga pendidik
dan kependidikan

Laporan evaluasi capaian pembelajaran terkait pengguna lulusan di dunia kerja belum ada

Akar Masalah

Keterbatan tenaga di prodi sehingga banyak laporan yang belum ada
Link kepuasan yang ada sekarang tidak terinci

Rencana Tindakan Korektif
Mengusulkan penambahan SDM
Prodi membuat form kepuasan yang rinci terkait aspek — aspek yang akan di survey

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian
31 Agustus 2024
;\.\ ||
XS
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PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi Str Kebidanan Metro
Auditee Program Studi Str Kebidanan Metro

Ketua Tim Auditor

Desi Andriyani.,S.SiT. M.Kes

Anggota Tim Auditor

drg. Suryani Catur Suprapti, MKes

Amrul Hasan, SKM,M.Epid.

Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 2-3 November 2023
PTK No. : ..... Kategori: ( )KTSMinor ( )KTS Mayor (V ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Contoh : PENELITIAN

Uraian Temuan

1.dokumen laporan terkait terintegrasi antara kegiatan penelitian dengan mata kuliah tapi
belum berbentuk dokumen laporan
2. dokumen laporan terkait monev antara kegiatan penelitian dengan mata kuliah tapi belum
berbentuk dokumen laporan

Akar Masalah

Belum ada pelimpahan tugas terkait dokumen pelaporan,monev dalam bentuk hard
dikarenakan SDM pindah

Rencana Tindakan Korektif

Membuat laporan kegiatan dan monev terkait integrasi penelitian dengan mata kuliah

Tanda Tangan Teraudit

Batas Tanggal
Penyelesaian
31 Agustus 2024

AMI_PTK




PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi Str Kebidanan Metro
Auditee Program Studi Str Kebidanan Metro

Ketua Tim Auditor

Desi Andriyani.,S.SiT.,M.Kes

Anggota Tim Auditor

drg. Suryani Catur Suprapti, MKes | Amrul Hasan, SKM,M.Epid.

Periodik

Tipe Audit
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 2-3 November 2023
PTK No.: ..... Kategori: ( YV )KTS Minor ( ) KTS Mayor (v ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Contoh : PENGABMAS

Uraian Temuan

1. dokumen laporan terkait terintegrasi antara kegiatan pengabmas dengan mata kuliah tapi
belum berbentuk dokumen laporan

2. dokumen laporan terkait tmonev antara kegiatan pengabmas dengan mata kuliah tapi belum
berbentuk dokumen laporan

Akar Masalah

Belum ada pelimpahan tugas terkait dokumen pelaporan,monev dalam bentuk hard
dikarenakan SDM pindah

Rencana Tindakan Korektif

Membuat laporan kegiatan dan monev terkait integrasi pengabmas dengan mata kuliah

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian
31 Agustus 2024
A
AMI_PTX




PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit

Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit

Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit

Program Studi Str Kebidanan Metro

Auditee

Program Studi Str Kebidanan Metro

Ketua Tim Auditor

Desi Andriyani.,S.SiT.,M.Kes

drg. Suryani Catur Suprapti, MKes

Anggota Tim Auditor Amrul Hasan, SKM,M.Epid.
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 2-3 November 2023
PTK No. : ..... Kategori: ( Y )KTS Minor ( ) KTS Mayor (V ) Observasi
Standar/ Kriteria LUARAN DAN CAPAIAN ( PENDIDIKAN,PENELITIAN DAN

(No. Check List) PENGABMAS)

Uraian Temuan

1. Antara data yang direkap dengan bukti yanag ada tidak sesual
2. Laporan monitoring,evaluasi dan tindak lanjut PBM belum berbentuk dokumen laporan
hanya berupa rekapan
3. Laporan monitoring,evaluasi dan tindak lanjut Penelitian belum berbentuk dokumen
laporan hanya berupa rekapan
4. Laporan monitoring,evaluasi dan tindak lanjut Pengabmas belum berbentuk dokumen
laporan hanya berupa rekapan

Akar Masalah

Ada peralihan petugas sehingga belum ada serah terima sehingga belum ada hard laporan

Rencana Tindakan Korektif

Mengusulkan SDM yang di prodi untuk membuat hard laporan yang belum ada

Tanda Tangan Teraudit

Batas Tanggal
Penyelesaian
31 Agustus 2024

AMI_PTK
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AUDIT MUTU INTERNAL
TAHUN AKADEMIK
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PRODI DIPLOMA Ill SANITAS|
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG




FORM - 6

LAPORAN
AUDIT MUTU INTERNAL (AMI)

Area Audit/ Unit Program Studi D lll Sanitasi
Pimpinan Unit Dr. Ferizal Masra, SKM, M.Kes
' Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM, M.Kes '
' Anggc ta Auditor 1. Yulyuswarni, S.Si, Apt., M.Kes
2. drg. Lies Elina Prasetiowati.
 Tipe /£ dit Periodik
Tahur 2022/2023

e
L

Fagproran Auddit Mutw Peternal




KATA PENGANTAR

Puji Syukur kami panjatkan kehadirat Allah SWT sehingga Laporan Audit Mutu Internal
ini dapat diselesaikan. Laporan ini disusun sebagai laporan hasil audit yang
dilaksanakan oleh Tim Audit Mutu Internal pada Program Studi Sanitasi Program
Diploma Ill tahun akademik 2022/2023.

Laporan kegiatan ini merupakan bukti pelaksanaan sistem penjaminan mutu internal
yang dilaksanakan di Poltekkes Tanjungkarang. Laporan berisi hasil temuan berupa
ketidaksesuaian dan kesesuaian pada lingkup audit akademik meliputi kegiatan
Tridarma Perguruan tinggi (input, proses, output dan outcome) dengan kriteria audit
yaitu pemenuhan terhadap standar dan kriteria. Kegiatan audit dilaksanakan selama 2
hari menggunakan metode desk evaluation (audit dokumen) dan visitasi (audit
lapangan) menggunakan instrumen AMI yang dikeluarkan oleh Pusat Penjamin Mutu
Poltekkes Tanjungkarang.

Terimakasih kami sampaikan kepada auditi dan pihak-pihak yang membantu

kelancaran kegiatan audit mutu internal ini. Semoga pelaksanaan audit ini semakin
meningkatkan budaya mutu dan kinerja di lingkungan Poltekkes Tanjungkarang.

Tim Auditor




V.

IDENTITAS

Area Audit/ Unit

Program Studi Diploma Il Sanitasi

Alamat

Poltekkes Tanjungkarang

Nama Pimpinan Unit

Dr. Ferizal Masra, SKM, M.Kes

Tanggal Audit

18-19 Oktober 2023

Ketua Tim Auditor

Dewi Sri Sumardilah, SKM, M.Kes

Anggota Tim Auditor

1. Yulyuswarni, S.Si, Apt, M.Kes
2. Drg. Lies Elina Prasetiowati

Tanda Tangan
Ketua Tim Auditor

/gi

Tanda Tangan
Auditee

o

TUJUAN AUDIT

Beri tanda V sesuai yanq dikerjakan

a. Memastikan apakah temuan/ rencana tindakan korektif pada siklus audit sebelumnya J
telah ditindaklanjuti (Form Pemantauan Tindakan Korektif/Form-1 Terlampir)

dokumen

b. Memastikan kesesuaian arah dan pelaksanaan penjaminan mutu Program Studi terhadap

c. Memetakan kesiapan Program Studi dalam melaksanakan program akreditasi.

d. Memastikan kelancaran pelaksanaan pengelolaan Program Studi

e. Memetakan peluang peningkatan mutu Program Studi

< | L)L) £

f. Tujuan lainnya, sebutkan

LINGKUP DAN KRITERIA AUDIT
T ""mmw

Tndarrna F’erguruan Tinggi

Pemenuhan Standar dan Kntena

JADWAL AUDIT
Teﬁ?“atfugas -
1. | 18 Oktober 2023 08.30 - 16.00 Audit Dokumen masing-masing
auditor
2 19 Oktober 2023 09.00 — 15.00 Visitasi Lapangan Program Studi DIl

Sanitasi
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V. TEMUAN AUDIT

1. Ketidaksesuaian (Terlampir di Form-3)
2. Kesesuaian (Terlampir di Form-4)
3. Permintaan Tindakan Korektif (Terlampir di Form-5)

VI. KESIMPULAN AUDIT

Tim audit menyimpulkan:
1. Pemenuhan Standar : O Belum Mencapai Standar [v' Memenuhi Standar [0 Melampaui Standar

Jelaskan: Secara umum telah memenuhi standar, namun perlu beberapa tindakan korektif khususnya pada Kriteria-1,
Kriteria-2, Kriteria-4, Kriteria-7,Kriteria-8, dan Kriteria-9.

2. Sistem dokumentasi cukup lengkap dan terstruktur untuk mendukung pelaksanaan Sistem Penjaminan Mutu Internal Unit Ov'Ya
O Tidak O Lainnya

Jelaskan: Secara umum sistem dokumentasi sudah cukup lengkap, namun perlu beberapa tindakan korektif khususnya
pada Kriteria-1, Kriteria-2,Kriteria-7, dan Kriteria-8.

3. Unit telah menjalankan Sistem Penjaminan Mutu Internal secara konsisten dan berkelanjutan.
Ov Ya 0O Tidak DO Lainnya Sebutkan: .........c.cccuuuieiiieeiiieriiriiniineeeeeresinnnneseaeeasnnn
4. Temuan pada periode audit ini adalah : ( 11) (Obervasi), (6 ) KTS Minor, ( -) KTS Mayor

5. Pimpinan Unit menunjukkan komitmennya terhadap impementasi Sistem Penjaminan Mutu Internal untuk tercapainya kepuasan
stakeholder. Ov Ya
O
Tidak O Lainnya, sebutkan:

e e e e e e e e e e T e e e e e e e e B e e e e et e e e ey




TEMUAN KETIDAKSESUAIAN (KTS)

FORM -3

AUDIT MUTU INTERNAL
LINGKUP AUDIT Tri Darma Perguruan Tinggi
KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria
AREA AUDIT Program Studi D3 Sanitasi Lingkungan
AUDITEE Dr. Ferizal Masra, SKM, M.Kes
KETUA TIM AUDITOR Dewi Sri Sumardilah, SKM, M.Kes
ANGGOTA TIM AUDITOR 1.Yulyuswarni, S.Si Apt. M.Kes | 2. drg. Lies Elina Prasetiowati.
TIPE AUDIT Periodik
PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023
TR R F T R
i S TS S mbfam (P) dan | , Katégoﬁ Temua - Akar
Bl S ocation (L)3H ‘oa;ecm (0) | Reference R) A '2  Masalah/
~ Kriteria Audit | g {f: (Dokumenift [ (i ET E iy a8
TR i Deskripsl Hasil ~ (bukti l Rujukan) OB | KTS | KTS | . Faktor
i lbe by ) ‘-L ~ Observasi/ temuan) i | i F 3p il Mf‘mrﬁm o | Penghamba
i[ |L Audit Lapangan“ it I i L E‘ f E tﬁ : rL ‘E it i
(2) (4) (5) (6) (7) | (8) (9) (10)
KRITERIA 1
Kelengkapan dokumen | Belum ada SK | SK Visi Misi N Belum
Dokumen rencana rencana pengembanga mengajukan
pengembangan scientific | pengembangan n VMTSK Egrgﬁ_t:iltj:gt
vision/VMTS. scientific vision/VMTS '
masih kurang.
KRITERIA 2
Belum ada kegiatan Belum ada Rekap MoA N Masih
) mencari jenis
Kerjasama dengan instandi kerz:sap;a desigan ) kegiatan yang
Luar Negeri. SRS F‘a”,‘ege'," sesuai
yang meliputi kegiatan dengan Prodi.
Tri Dharma PT.




T

——

R TS e ER
ok B Bl Sl
3¢ 3 &ritﬁ Audit | _Location (L) lr: ’t, Objscﬂve( ) |
b il A ke L E Deskripsi Hasil g (bukti |
R O b R observasy i
i;ﬁ ik Gk b jEAudit Lapangan..
Hkges -2Ey ;J:.:—, S :é i 2 21 R paig i
(2) (4)
KRITERIA 3

Persentase mahasiswa
asing baru terhadap total
mahasiswa baru

Belum ada Mahasiswa

Asing di prodi

Belum ada
promosi untuk
mendapatkan
mahasiswa
asing

Belum ada pengukuran

Belum sempat

Pengukuran kepuasan kepuasan mahasiswa membuat
mahasiswa terhadap proses | terhadap proses instrument
pendidikan (dosen, tenaga pendidikan (dosen, dan
kependidikan, pengelola tenaga kependidikan, menyebarluas
(layanan akademik dan pengelola (layanan kan
administrasi), sarana dan akademik dan
prasarana) di PS administrasi), sarana dan
prasarana) di PS
upaya yang dilakukan PS Belum ada kegiatan - Belum
untuk meningkatkan animo | peningkatan Animo oleh sempat
calon mahasiswa PS
Belum ada laporan Ada kegiatan Belum di
kegiatan akses mutu HMJ terkait dokumentasik
layanan bidang akses mutu an berupa
penalaran, minat bakat, layanan bidang laporan
Qidks;;d:enng:::r:am::? kt_esehatan, beasiswa,‘ pe_nalaran,
batkat kesehatan‘ baasiswi bimbingan dan konseling | minat
e Lk ' | Serta asrama di PS bakat,kesehatan
bimbingan dan konseling, . as'.i ars

serta asrama pada PS

bimbingan dan
konseling serta
asrama, tapi
tidak ada




T e O R
o Prob!em (P) dan jg l'i =t i ¢
| Location (L) ; 15 Objacuve () | ReDfeOr:::‘e f-rm i
HE ?-ﬂ-;- Deskripsi Hasil & & Ei(buked FiE 'ﬁ.;(R kae i =
E—" ‘Observasi/ iE e temuan) | < En) ;% G .
Y 3 ki i il |53 [ B A3 = calpii &5 L5
R Audit Lapangaqu- i g g i .,E_i___ W bR 5
(4) (5) (6)
laporannya
kebijakan tentang akses dan | Belum ada SK tentang akses Proses
mutu layanan bidang dan mutu layanan bidang berjalan di
penalaran, minat bakat, penalaran, minat bakat, direktorat
kesehatan, beasiswa, kesehatan, beasiswa, belum sampal
bimbingan dan konseling, bimbingan dan konseling, ng Ero
serta asrama pada PS yang | serta asrama di PS, tapi ada
ditetapkan oleh Direktur ? panduan beasiswa
KRITERIA 4
persentase dosen tetap 2/12= 16,7% dosen tetap | SK Dosen
yang berpendidikan S-3 berpendidikan S3
yang bidang keahlianya
sesuai dengan program
Studi pada PS
Terdapat 6 orang dosen | Dokumen STR Belum
Persentasg‘dpsen tetap dari 12 dosen tetap yang mengurus/m
yang memiliki Sertifikat memiliki Sertifikat elakukan
Kompetensi/Surat Tanda Kompetensi/Surat Tanda perpanjanga
Registrasi (STR) pada PS | Registrasi (STR) pada PS n STR
Tidak ada dokumen
jumlah dosen tidak tetap serkom dosen tidak
yang memiliki sertifikat tetap yang memiliki
kompetensi atau sertifikat sertifikat kompetensi atau
sejenis dalam bidangnya di | sertifikat sejenis dalam
PS bidangnya di PS
Adakah Monitoring dan Belum ada dokumen Belum ada
evaluasi kinerja dosen Monev dan evaluasi laporan
terhadap tridarma dan kinerja dosen terhadap monev
tenaga kependidikan dalam | tridarma dan tenaga kinerja

layanan pada program studi

kependidikan dalam




 Problem (P)dan |
- Location(L) |
~ Deskripsi Hasllégfﬂ S
~ Observasil

(4)

yang mencakup unsur-unsur | layanan pada program dosen dan
sebagai berikut: 1. studi tendik
Pengembangan proses
pembelajaran (penyusunan
kurikulum sampai dengan
evaluasi pembelajaran) 2.
Pelaksanaan proses
pembelajaran 3. Memiliki
agenda penelitian 4.
Melaksanakan penelitian 5.
Memiliki agenda PkM 6.
Melaksanakan PkM 7.
Ditindaklanjuti untuk proses
perbaikan tridarma
KRITERIA 5
: Jadwal penggunaan lab | Dokumen Jadwal yang
K:;erss:;a;n ?‘;z‘;:a(:;nd ais belum menggambarkan Jadwal disediakan
(I o el - waktu pertemuan yang | penggunaan adalah jadwal
laboratorum dibutuhkan untuk lab pemakaian
pencapaian kompetensi lab system blo
KRITERIA 9
Survey user Laporan survey Menunggu
Ada, Survey kepuasan | terhadap fofmat yang
6 tSeurr‘\aredyr Kipu??:m |:|uengguna rriah asiswayterh‘:ad ap kualitas d:kﬁluarkan
rhadap kualitas alumni. S : ole
dosen, tendik, sapras. :I‘d(lalmnl belum Direktorat/Ada
' kk

*) beri tanda V pada kolom yang di maksud



Catatan Auditor:

a. KTS Mayor -
b. KTS Minor 12
c. Observasi 11

Hasil Audit pada Program Studi D3 Sanitasi, didapatkan ..... temuan dengan rincian sebagai berikut :

Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Auditee Tanggal
Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes 15 November 2023 Dr. Ferizal Masra, SKM. M.Kes 15 November
- 2023

Link URL Video: https://lyoutu.be/wXTDpX6kbS8
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FORM-PoltekkesTjk/00/ .....

Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 10 dari 42
FORM - 4
TEMUAN KESESUAIAN (PRAKTIK BAIK)
AUDIT MUTU INTERNAL
LINGKUP AUDIT Tri Darma Perguruan Tinggi
KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria
AREA AUDIT Program Studi ...................
AUDITEE Dr. Ferizal Masra, SKM, M.Kes
KETUA TIM AUDITOR Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
ANGGOTA TIM AUDITOR 1. Yulyuswamni, S.Si., Apt., M. Kes | 2, drg. Lies Elina Prasetiowati
TIPEAUDIT Periodik
PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023
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B

Substansi kurikulum dan Tidak ada RPS praktek klinik keperawatan Tersedia dokumen RPS | Koordinasi yang baik
pelaksanaan praktikum telah | maternitas KTl praktikum antara PJ MK dengan
menjawab capaian team dosen
pembelajaran

2 Rumusan CPL ,telah Form RPS terbaru utk semester ganijil 3,7 % | Tersedia dokumen RPS Koordinasi dengan
mencakup sikap ,pengetahuan | dan semester genap 81,8% dengan form baru sosialisasi Format
umum dan ketrampilan khusus RPS yang baru antara

mutu dengan PJ MK

Kriteria 3 Sudah terdapat data jumlah mahasiswa Dokumentasi yang baik | Koordinasi antara
Data Kemahasiswaan yang mendaftar/mengikuti seleksi dan di dari pelaporan PMB dan | jurusan dan panitia

1 Rasio jumlah calon terima, demikian juga data peserta didik SK Peserta Didik Penerimaan
mahasiswa yang ikut seleksi Mahasiswa baru
terhadap daya tampung pada
PS
Rasio total mahasiswa baru
terhadap total mahasiswa ?

2 Penetapan Pembimbing Sudah terdapat penetapan Pembimbing SK Pembimbing akademik | Rasio dosen PA dan

Akademik Akademik (SK PA), namum rasio Dosen terdokumentasi dengan mahasiswa bimbingan
dan mahasiswa cukup besar 1; 25 baik dapat di kurangi,
sehingga
pembimbingan dapat
berjalan lebih efektif

il s o

AMI_Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang
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3 Persentase dosen tetap yang
memiliki Sertifikat
Pendidik/Dosen pada PS

Seluruh dosen tetap sudah memiliki
Sertifikat pendidik

KRITERIA 5 -
4 Jumlah bahan pustaka berupa | Terdapat data Jumlah buku teks 525 | Tersedia anggaran untuk | Jumlah bahan
buku teks pada PS pengadaan bahan pustaka | pustaka dapat di
5 tingkatkan
5 Jumlah bahan pustaka berupa | Terdapat data Jumlah bahan pustaka | Tersedia anggaran untuk | Jumiah bahan
Jurnal nasional terakreditasi, berupa Jurnal nasional terakreditasi (4), | pengadaan bahan pustaka | pustaka dapat di
Internasional bereputasi, dan | Internasional bereputasi (3), dan prosiding | tingkatkan
prosiding (7)
Kriteria 8 |
8 Pengabdian Kepada DTPS telah melaksanakan pengabdian | Kewajiban DTPS Workshop/pelatihan
Masyarakat kepada masyarakat dengan tingkat | melaksanakan Academic writing
partisipasi yang cukup tinggi. | pengabdian kepada kepada DTPS dan
masyarakat. mahasiswa..
Kriteria 9
9 Luaran dan Capaian Tridharma | Tingkat kelulusan Uji Kompetensi baik. Pelaksanaan Pertemuan/review
Sudah melaksanakan Tracer Study setiap | pembelajaran sesuai VMTS PS secara
tahun. dengan kurikulum yang periodik, dengan

Tingkat kepuasan pengguna lulusan masuk
dalam kategori puas.

mengacu pada profile
lulusan.

melibatkan stake
holders.

AMI_Poltekkes Kemenkes Tanjunglarang
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Catatan Auditor :
Terdapat 9 butir kesesuaian yang dapat menjadi good practice, agar dapat dipertahankan dan ditingkatkan
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor | Tanggal Tanda Tangan Auditee |  Tanggal _
15 November 2023 S 15 November 2023
2

AMI_Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang
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FORM - 5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi D3 Sanitasi

Auditee Dr. Ferizal Masra, SKM, M.Kes

Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM, M Kes

Anggota Tim Auditor ; \S’?ngtsv:?ré\;s drg. Lies Elina Prasetiowati

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTK No. : 1 Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( < ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Contoh : Kriteria 3

Uraian Temuan

Belum ada Mahasiswa Asing di PS

Akar Masalah

Belum ada promosi untuk mendapatkan mahasiswa asing

Rencana Tindakan Korektif

Koord dengan Direktorat dalam rangka Promosi untuk mendapatkan mahasiswa asing

Tanda Tangan
Teraudit

Batas Tanggal Penyelesaian
Januari 2024

¥

Instrumen AMI POLKESTANKA
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FORM 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Sanitasi
Auditee Dr. Ferizal Masra, SKM, M.Kes
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
; ; 1.Yulyuswarni, drg. Lies Elina Prasetiowati

Anggota Tim Auditor S.Si,Apt. M.Kes
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTK No. : 2 Kategori: ( Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Kriteria 3
(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum ada pengukuran kepuasan mahasiswa terhadap proses pendidikan (dosen, tenaga
kependidikan, pengelola (layanan akademik dan administrasi), sarana dan prasarana) di PS

Akar Masalah

Belum sempat

Rencana Tindakan Korektif

Segera membuat instrumen dan menyebar luaskan

Tanda Tangan Batas Tanggal Penyelesaian
Teraudit Desember 23

AMI_PTX
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FORM 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Sanitasi Lingkungan
Auditee Dr. Ferizal Masra, SKM, M.Kes
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
i . 1.Yulyuswarni, drg. Lies Elina Prasetiowati
Anggota Tim Auditor S.Si.Apt. M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTKNo.:3 Kategori: ( ) KTS Minor  ( )KTSMayor ( + ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Kriteria 3
(No. Check List)

Uraian Temuan

Belum ada kegiatan peningkatan Animo oleh PS

Akar Masalah
Belum sempat dilakukan

Rencana Tindakan Korektif
Melakukan promosi dan mendokumentasikan kegiatan peningkatan Animo

Tanda Tangan Batas Tanggal
Teraudit : Penyelesaian

Juni 2024

AMI_PTX
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FORM 5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

(No. Check List)

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi D3 Sanitasi Lingkungan

Auditee Dr. Ferizal Masra, SKM, M.Kes

Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes

Anggota Tim Auditor 1821,2:1!8\,’::?;3 drg. Lies Elina Prasetiowati

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTK No.: 4 Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( <+ )Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Kriteria 3

Uraian Temuan

bimbingan dan konseling serta asrama

Belum ada laporan kegiatan akses mutu layanan bidang penalaran, minat bakat, kesehatan, beasiswa,

Akar Masalah
Belum di dokumentasikan berupa laporan

Rencana Tindakan Korektif

Segera melakukan dokumentasi

Tanda Tangan Batas Tanggal
Teraudit Penyelesaian
Desember 2023
AMI_PTK
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FORM 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Sanitasi Lingkungan
Auditee Dr. Ferizal Masra, SKM, M.Kes
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
; . 1.Yulyuswarni, drg. Lies Elina Prasetiowati
Anggota Tim Auditor S.Si.AptM.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTKNo.:5 Kategori : ( ) KTS Minor ) KTS Mayor (V) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Kriteria 3
(No. Check List)

Uraian Temuan

dan konseling, serta asrama di PS

Belum ada SK tentang akses dan mutu layanan bidang penalaran, minat bakat, kesehatan, beasiswa, bimbingan

Akar Masalah
Proses berjalan di direktorat belum sampai ke Prodi

Rencana Tindakan Korektif

bakat, kesehatan, beasiswa, bimbingan dan konseling, serta asrama di PS

Koordinasi dengan Direktorat terkait penerbitan SK tentang akses mutu layanan bidang penalaran, minat

Tanda Tangan Batas Tanggal
Teraudit s - Penyelesaian
Desember 2023

&

AMI_PTK
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FORM 5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Sanitasi Lingkungan
Auditee Dr. Ferizal Masra, SKM, M.Kes

Ketua Tim Auditor

Dewi Sri Sumardilah, SKM.M .Kes

(No. Check List)

’ ; 1.Yulyuswarni, drg. Lies Elina Prasetiowati
Anggota Tim Auditor S.SiApt. . M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTK No.: 6 Kategori: ( )KTSMinor ( ) KTS Mayor ( v ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Kriteria 4

Uraian Temuan

Terdapat 6 orang dosen dari 12 dosen tetap yang memiliki Sertifikat Kompetensi/Surat Tanda
Registrasi (STR) pada PS

Akar Masalah

Belum melakukan perpanjangan STR

Rencana Tindakan Korektif

Segera menghimbau dosen untuk segera memperpanjang STR, dan mengurus STR bagi yang belum

memiliki
Tanda Tangan Batas Tanggal
Teraudit Penyelesaian
Juni 2024
AMI_PTK
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FORM 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Sanitasi Lingkungan
Aticites Dr. Ferizal Masra, SKM, M.Kes
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
: . 1.Yulyuswarni, drg. Lies Elina Prasetiowati
Anggota Tim Auditor S.Si,Apt.M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTK No. : 7 Kategori: ( ) KTS Minor  ( )KTSMayor ( +V ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Kriteria 4
(No. Check List)

Uraian Temuan

33% Jumlah dosen tidak tetap terhadap jumlah seluruh dosen di PS

Akar Masalah
dosen tetap yang memiliki kompetensi untuk mengampu matakuliah MKDU sangat sedikit

Rencana Tindakan Korektif

Berkoordinasi dengan direktorat dan sudah teratasi
Tanda Tangan Batas Tanggal
Teraudit —— Penyelesaian

AMI_PTX
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FORM 5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Sanitasi Lingkungan
Auditos Dr. Ferizal Masra, SKM, M.Kes
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
: ’ 1.Yulyuswarni, drg. Lies Elina Prasetiowati
Anggota Tim Auditor S.Si.Apt..M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTKNo.:8 Kategori : ( ) KTS Minor ~ ( ) KTS Mayor ( < ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Kriteria 4
(No. Check List)

Uraian Temuan

sejenis dalam bidangnya di PS

Tidak ada dokumen serkom dosen tidak tetap yang memiliki sertifikat kompetensi atau sertifikat

Akar Masalah

Dosen tidak tetap tersebut memang tidak periu serkom karena profesi non Sanitasi

Rencana Tindakan Korektif
Sesuaikan dengan ketentuan yang berlaku.

Tanda Tangan
Teraudit —

&

Batas Tanggal
Penyelesaian
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FORM 5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Sanitasi Lingkungan
Auditee Dr. Ferizal Masra, SKM, M.Kes
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
s ; 1.Yulyuswarni, drg. Lies Elina Prasetiowati
Anggota Tim Auditor S.Si.Apt.M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTKNo.: 9 Kategori: ( ) KTS Minor  ( )KTSMayor ( + ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Kriteria 4
(No. Check List)

Uraian Temuan

dalam layanan pada program studi

Belum ada dokumen Monev dan evaluasi kinerja dosen terhadap tridarma dan tenaga kependidikan

Akar Masalah
Belum sempat dilaksanakan

Rencana Tindakan Korektif

Segera melaksanakan Monev kinerja dosen dan tendik

Tanda Tangan
Teraudit

Batas Tanggal
Penyelesaian

Desember 2023

AMI_PTX
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POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Sanitasi Lingkungan
Auditee Dr. Ferizal Masra, SKM, M.Kes
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
- : 1.Yulyuswarni, drg. Lies Elina Prasetiowati

Anggota Tim Auditor S.Si,Apt M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit :
PTK No. : 10 Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( + )Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Kriteria 5

(No. Check List)

Uraian Temuan

kompetensi

Jadwal penggunaan lab belum menggambarkan waktu pertemuan yang dibutuhkan untuk pencapaian

Akar Masalah

Jadwal yang disediakan adalah jadwal pemakaian lab system blok.

Rencana Tindakan Korektif

Memperbaiki cara penulisan/tampilan jadwal penggunaan lab sehingga dapat dibaca jumlah jam dan
pertemuan yang sesuai dengan kebutuhan pencapaian kompetensi

Tanda Tangan Batas Tanggal
Teraudit Penyelesaian
Desember 2023
AMI_PTK
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FORM 5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi D3 Sanitasi

Auditee Dr. Ferizal Masra, SKM.M.Kes

Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes

Anggota Tim Auditor Yulyuswarni, S.Si,Apt. M.Kes | drg. Lies Elina Prasetiowati

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18-19 Oktober 2023
PTK No. : 1wse Kategori : ( ) KTSMinor (¥ ) KTS Mayor ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Visi Misi Tujuan dan sasaran serta Strategi Pencapaian Sasaran
(No. Check List) Prodi / Kriteria 1

Uraian Temuan
Belum ada SK Visi Misi.

Akar Masalah

Tidak tahu kalau harus mengusulkan ke Direktorat.

Rencana Tindakan Korektif

Mengusulkan pembuatan SK Visi Misi ke Direktorat (Unit Humas)

Tanda Tangan
Teraudit

Dr. Ferizal Masra,
SKM. M.Kes

Batas Tanggal
Penyelesaian.
Minggu ke 4
Desember 2023.

AMI_PTK
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FORM 5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Sanitasi

Auditee Dr. Ferizal Masra, SKM.M.Kes

Ketua Tim Auditor

Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes

Yulyuswarni, S.Si, Apt. M.Kes

(No. Check List)

Anggota Tim Auditor drg. Lies Elina Prasetiowati

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18-19 Oktober 2023
PTK No. : 2 Kategori: ( )KTSMinor ( ¥ )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Visi Misi Tujuan dan sasaran serta Strategi Pencapaian Sasaran

Prodi / Kriteria 1

Uraian Temuan

Tidak ada Renstra Program Studi D3

Akar Masalah

Tidak tahu kalau harus membuat Renstra Prodi.

Rencana Tindakan Korektif

Mengadakan Workshop peyusunan renstra prodi D3.

Tanda Tangan
Teraudit

Dr. Ferizal Masra,
SKM. M.Kes

Batas Tanggal
Penyelesaian.
Minggu ke 4
Desember 2023.

AMI_PTK
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PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Sanitasi
Auditee Dr. Ferizal Masra, SKM.M.Kes
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
Anggota Tim Auditor Yulyuswarni, S.Si,Apt. M.Kes | drg. Lies Elina Prasetiowati
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18-19 Oktober 2023
PTKNo.:3 Kategori: ( ) KTS Minor (¥ ) KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Visi Misi Tujuan dan sasaran serta Strategi Pencapaian Sasaran
(No. Check List) Prodi / Kriteria 1

Uraian Temuan
Tidak ada bukti sosialisasi VMTS

Akar Masalah
Sosialisasi VMTS sudah dilakukan, tetapi pengarsipan dokumen tidak dikerjakan/terlupakan.

Rencana Tindakan Korektif

Melakukan sosialisasi VMTS dan dilengkapi dengan DAUN (Dokumentasi, Agenda/Berita Acara,
Undangan dan Notulen).

Tanda Tangan Batas Tanggal

Teraudit o Penyelesaian.
Minggu ke 4
Desember 2023.

ok

Dr. Ferizal Masra,
SKM. M.Kes

AMILPTK
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PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Sanitasi
Auditee Dr. Ferizal Masra, SKM.M.Kes
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
Anggota Tim Auditor Yulyuswarni, S.Si Apt. M.Kes | drg. Lies Elina Prasetiowati
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18-19 Oktober 2023
PTK No.: 4 Kategori : ( ) KTS Minor (¥ ) KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Visi Misi Tujuan dan sasaran serta Strategi Pencapaian Sasaran
(No. Check List) Prodi / Kriteria 1

Uraian Temuan
Tidak ada bukti laporan survey pemahaman VMTS

Akar Masalah
Belum sempat melakukan survey.

Rencana Tindakan Korektif

Melakukan survey pemahaman VMTS

Tanda Tangan Batas Tanggal

Teraudit o Penyelesaian.
Minggu ke 4
Desember 2023.

Dr. Ferizal Masra, é‘
SKM. M.Kes

AMI_PTK
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FORM 5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi D3 Sanitasi

Auditee Dr. Ferizal Masra, SKM.M.Kes

Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes

Anggota Tim Auditor Yulyuswarni, S.Si,Apt.,M.Kes | drg. Lies Elina Prasetiowati

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18-19 Oktober 2023
PTK No.: 5 Kategori: ( yKTSMinor ( )KTSMayor ( <V )Observasi
Standar/ Kriteria Standar Visi Misi Tujuan dan sasaran serta Strategi Pencapaian Sasaran
(No. Check List) Prodi / Kriteria 1

Uraian Temuan
Tidak ada bukti evaluasi pencapaian VMTS

Akar Masalah

Belum sempat melakukan evaluasi Pencapaian VMTS

Rencana Tindakan Korektif

Melakukan evaluasi Pencapaian VMTS

Tanda Tangan
Teraudit

Dr. Ferizal Masra,
SKM. M.Kes

Batas Tanggal
Penyelesaian.
Minggu ke 4

Desember 2023.

AMI_PTK
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FORM 5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi D3 Sanitasi

Auiditse Dr. Ferizal Masra, SKM.M.Kes

Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes

Anggota Tim Auditor Yulyuswarni, S.Si,Apt. M.Kes | drg. Lies Elina Prasetiowati

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18-19 Oktober 2023
PTKNo.: 6 Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( Y )Observasi
Standar/ Kriteria Standar Visi Misi Tujuan dan sasaran serta Strategi Pencapaian Sasaran
(No. Check List) Prodi / Kriteria 1

Uraian Temuan

Tidak ada dokumen rencana pengembangan VMTS

Akar Masalah

Belum sempat melakukan penyusunan rencana pengembangan VMTS

Rencana Tindakan Korektif

1. Membuat usulan penyusunan rencana pengembangan VMTS
2. Membahas VMTS secara berkesinambungan

Tanda Tangan
Teraudit

DR. Ferizal Masra,
SKM. M.Kes

Batas Tanggal
Penyelesaian.
Minggu ke 1
Desember 2023.

£

AMI_PTK







POLTEKKES KEMENKES Kode/No FORM-PoltekkesTjk/004/......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman | 33dari 42
FORM 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Andit Program Studi D3 Sanitasi
Auditee Dr. Ferizal Masra, SKM.M.Kes
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
Anggota Tim Auditor Yulyuswarni, S.Si,Apt. M.Kes | drg. Lies Elina Prasetiowati
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18-19 Oktober 2023
PTK No. : 1 Kategori : ( ) KTS Minor ~ ( ) KTS Mayor ( v ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Tata Pamong, Kepemimpinan, Sistem Pengelolaan, Penjaminan
(No. Check List) Mutu dan Kerjasama/ Kriteria 2

Uraian Temuan
Belum ada laporan AMI tahun sebelumnya

Akar Masalah
Belum diberikan oleh Pusat Mutu (PPM)

Rencana Tindakan Korektif

1. Melakukan Koordinasi dengan Pusat Mutu (PPM)
2. Membahas tindak lanjut dari temuan mutu di tahun sebelumnya.

Tanda Tangan Batas Tanggal
Teraudit . Penyelesaian.
Minggu ke 2023.

DR. Ferizal Masra,
SKM. M.Kes
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FORM 5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi D3 Sanitasi

Auditee DR. Ferizal Masra, SKM.M.Kes

Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes

Anggota Tim Auditor Yulyuswarni, S.Si,Apt. M.Kes | drg. Lies Elina Prasetiowati

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18-19 Oktober 2023
PTK No. : 2 Kategori: ( )KTSMinor ( ) KTS Mayor ( Vv ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Tata Pamong, Kepemimpinan, Sistem Pengelolaan, Penjaminan
(No. Check List) Mutu dan Kerjasama/ Kriteria 2

Uraian Temuan

Tidak ada Buku IV (Formulir SPMI)

Akar Masalah

Belum diberikan oleh Pusat Mutu (PPM)

Rencana Tindakan Korektif

1. Melakukan Koordinasi dengan Pusat Mutu (PPM)
2. Membahas tiap2 indikator Mutu yang digunakan.

Tanda Tangan
Teraudit

Dr. Ferizal Masra,
SKM. M.Kes

Batas Tanggal
Penyelesaian.
Minggu ke 2023.

AMI_PTK
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PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Sanitasi
— Dr. Ferizal Masra, SKM.M.Kes
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
Anggota Tim Auditor Yulyuswarni, S.Si,Apt.,M.Kes | drg. Lies Elina Prasetiowati
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18-19 Oktober 2023
PTK No.: 3 Kategori: ( )KTSMinor ( ) KTS Mayor ( v ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Tata Pamong, Kepemimpinan, Sistem Pengelolaan, Penjaminan
(No. Check List) Mutu dan Kerjasama/ Kriteria 2

Uraian Temuan
Tidak ada kerjasama luar negeri

Akar Masalah

Belum ada kegiatan Tri Dharma dengan Instansi di Luar Negeri.

Rencana Tindakan Korektif

Rencanakan pembuatan MoA untuk kegiatan Tri Dharma.

Tanda Tangan
Teraudit

Dr. Ferizal Masra,
SKM. M.Kes

Batas Tanggal
Penyelesaian.
Minggu ke 2
Desember 2023

AMI_PTXK
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POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Sanitasi
Auditee Dr. Ferizal Masra, SKM.M.Kes
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
Anggota Tim Auditor Yulyuswarni, S.Si,Apt., M.Kes | drg. Lies Elina Prasetiowati
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18-19 Oktober 2023
PTK No.: 4 Kategori: ( )KTSMinor ( ) KTS Mayor ( ¥ ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Tata Pamong, Kepemimpinan, Sistem Pengelolaan, Penjaminan
(No. Check List) Mutu dan Kerjasama/ Kriteria 2

Uraian Temuan
Belum ada laporan survey kepuasan alumni

Akar Masalah
Belum sempat melakukan survey kepuasan Alumni.

Rencana Tindakan Korektif

Melakukan Survey Kepuasan Alumni dan membuat laporan analisis hasilnya.

Tanda Tangan Batas Tanggal
Teraudit o Penyelesaian.
Minggu ke 3
Desember 2023
Dr. Ferizal Masra,
SKM. M.Kes
AMI_PTK
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POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Sanitasi
Auditee Dr. Ferizal Masra, SKM.M.Kes
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
Anggota Tim Auditor Yulyuswarni, S.Si Apt. M.Kes | drg. Lies Elina Prasetiowati
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18-19 Oktober 2023
PTK No.: 5 Kategori : ( ) KTS Minor  ( ) KTS Mayor ( V ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Tata Pamong, Kepemimpinan, Sistem Pengelolaan, Penjaminan
(No. Check List) Mutu dan Kerjasama/ Kriteria 2

Uraian Temuan
Belum ada laporan survey kepuasan Mitra Kerjasama

Akar Masalah
Belum sempat melakukan survey kepuasan Mitra Kerjasama.

Rencana Tindakan Korektif

Melakukan Survey Kepuasan Mitra Kerjasama dan membuat laporan analisis hasilnya.

Tanda Tangan Batas Tanggal

Teraudit o Penyelesaian.
Minggu ke 3
Desember 2023

2

Dr. Ferizal Masra,
SKM. M.Kes

AMI_PTK
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POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Sanitasi
Auditee Dr. Ferizal Masra, SKM.M.Kes
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
Anggota Tim Auditor Yulyuswarni, S.Si,Apt.,M.Kes | drg. Lies Elina Prasetiowati
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18-19 Oktober 2023
PTK No.: 6 Kategori: ( ) KTSMinor ( ) KTS Mayor ( ¥ ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Luaran dan Capaian (Pendidikan, Penelitian dan PKM)/ Kriteria 9
(No. Check List)

Uraian Temuan
Laporan hasil survey kepuasan pengguna terhadap kualitas alumni belum ada

Akar Masalah
Belum sempat melakukan survey kepuasan pengguna terhadap Kualitas Alumni.

Rencana Tindakan Korektif

Melakukan Survey Kepuasan Pengguna terhadap Kualitas Alumni dan membuat laporan analisis

hasilnya.

Tanda Tangan Batas Tanggal

Teraudit . Penyelesaian.
Minggu ke 4
Desember 2023

Dr. Ferizal Masra,
SKM. M.Kes

AMI_PTXK
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AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Sanitasi
o — Dr. Ferizal Masra, SKM.M.Kes
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
Anggota Tim Auditor Yulyuswarni, S.Si,Apt.,M.Kes | drg. Lies Elina Prasetiowati
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18-19 Oktober 2023
PTKNo.: 5 Kategori: ( ) KTSMinor ( ) KTS Mayor ( Vv ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Luaran dan Capaian (Pendidikan, Penelitian dan PKM)/ Kriteria 9
(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum ada survey Masa Tunggu Lulusan

Akar Masalah
Pada tahun 2022 belum sempat melakukan Tracer Study

Rencana Tindakan Korektif

Melakukan Tracer Study

Tanda Tangan . Batas Tanggal

Teraudit Penyelesaian.
Minggu ke 3
Desember 2023

Dr. Ferizal Masra,
SKM. M.Kes

AMI_PTK
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PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Sanitasi
P— Dr. Ferizal Masra, SKM.M.Kes
Anggota Tim Auditor Yulyuswarni, S.Si,Apt. M.Kes | drg. Lies Elina Prasetiowati
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18-19 Oktober 2023
PTK No.: 13 Kategori: ( )KTSMinor ( ) KTS Mayor ( ¥ ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Luaran dan Capaian (Pendidikan, Penelitian dan PKM)/ Kriteria 9
(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum ada Monev Tindak lanjut dari Penelitian.

Akar Masalah
Tidak tahu kalu harus ada Monev penelitian oleh Kaprodi.

Rencana Tindakan Korektif

Membuat laporan hasil Monev penelitian.

Tanda Tangan Batas Tanggal
Teraudit . Penyelesaian.
Minggu ke 3
Desember 2023
Dr. Ferizal Masra,
SKM. M.Kes
AMIPTX

S
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FORM 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Sanitasi
Auditee Dr. Ferizal Masra, SKM.M.Kes
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
Anggota Tim Auditor Yulyuswarni, S.Si,Apt. M.Kes | drg. Lies Elina Prasetiowati
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 | Tanggal Audit : 18-19 Oktober 2023
PTK No.: 14 Kategori: ( )KTSMinor ( ) KTS Mayor ( ¥ ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Luaran dan Capaian (Pendidikan, Penelitian dan PKM)/ Kriteria 9
(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum ada Monev Tindak lanjut dari PKM

Akar Masalah
Tidak tahu kalu harus ada Monev PKM oleh Kaprodi.

Rencana Tindakan Korektif

Membuat laporan hasil Monev PKM

Tanda Tangan Batas Tanggal

Teraudit . Penyelesaian.
Minggu ke 4
Desember 2023

Dr. Ferizal Masra,
SKM. M.Kes

AMI_PTXK
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AUDIT MUTU INTERNAL
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2022/2023
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POLTEKKES KEMENKES Kode/No | FORM-PoltekkesTjk/003/......
TANJUNGKARANG Tanggal | 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman | 1dari 1
FORM -1
PEMANTAUAN PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
LINGKUP AUDIT Tridarma Perguruan Tinggi
KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria
AREA AUDIT Program Studi STR Sanitasi Lingkungan
AUDITEE Mey Ahyanti, SKM, M.Kes
KETUA TIM AUDITOR Arie Nugroho, 5,Gz, M.Gz
ANGGOTA TIM AUDITOR 1. Martina Yunara Akad, SKM, M.Kes 2. Drg. Sri Wahyuni, M.Pd
TIPE AUDIT Periodik
PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023
Rencana m Tinjauan
N | No Deskripsi Tir : i Efektifitas
o. | PTK Temuan oB l"‘i;:ﬁr H?y?:r 111(mur|kﬂf o'(:m Tindakan
Teraudit) - i
STANDAR VISI, MISI,TUJUAN DAN SASARAN SERTA STRATEGI PENCAPAIAN SASARAN PRODI
A Mengusulkan
1] 1 g:avls; Mis! beium J pembuatan SK ke
Unit Humas
- Workshop
2 2, ggg stra prodi tidak v peyusunan renstra
prodi
3 3 Tidak ada bukti J Melakukan
| sosialisasi VMTS sosialisasi VMTS
Tidak ada bukti Melakukan survey
4. 4.| laporan survey V pemahaman
pemahaman VMTS VMTS
Tidak ada bukti Melakukan
5 5. evaluasi pencapaian V evaluasi
VMTS pencapaian VMTS
Tidak ada dokumen Menyusun
6 6 rencana N rencana
' pengembangan pengembangan
VMTS VMTS

AMI_Pemantauan PTK




Il
STANDAR TATA PAMONG, KEPEMIMPINAN, SISTEM PENGELOLAAN, PENJAMINAN MUTU, DAN
KERJASAMA

Belum ada laporan
AMI tahun
sebelumnya

Koordinasi dengan
PPM

Tidak ada Buku IV
(Formulir SPMI)

Koordinasi dengan
PPM

Tidak ada kerjasama
luar negeri

10

Belum ada laporan
survey kepuasan
alumni

11

Belum ada laporan
survey kepuasan
Mitra Kerjasama

STANDAR KEMAHASISWAAN DAN LULUSAN

12

Tidak ada laporan
upaya meningkatkan
animo

v

v

SUMBER DAYA MANUSIA

13

Jumlah DTT 35%
(8/23)

v

14

Tidak ada laporan
kinerja dosen
terhadap tridarma

V’

Vi

PENDIDIKAN

15

22

Laporan monev
pembinaan dosen
belum ada

16

24

Belum ada SK
penetapan
keunggulan/
keterampilan khusus
program studi

17

25

Rumusan CPL
sebelum dievaluasi
yang sesuai
perubahan regulasi
negara belum ada

Vil

PENGABDIAN MASYARAKAT

18

Laporan hasil monev
pelaksanaan
pengabdian kepada
masyarakat dosen
pada program studi
mencakup 4 aspek
tahun 2022 belum
ada




IX

LUARAN dan CAPAIAN
(Pendidikan, Penelitian,

PkM)

19

6

Laporan hasil survey
kepuasan pengguna
terhadap kualitas
alumni belum ada

\;

*) Beri tanda (V) pada kolom yang sesuai

Bandar Lampung, 18 Oktober 2023
Ketua Auditor,

roho, S.Gz, M.Gz




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal T 1dari 3
FORM -3
TEMUAN KETIDAKSESUAIAN (KTS)
AUDIT MUTU INTERNAL
LINGKUP AUDIT Tri Dharma Perguruan Tinggi
KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria
AREA AUDIT Program Studi STR Sanitasi Lingkungan
AUDITEE Mey Ahyanti, SKM, M.Kes
KETUA TIM AUDITOR Arie Nugroho, 5.Gz, M.Gz
ANGGOTA TIM AUDITOR 1. Martina Yunara Akad, SKM, M.Kes ] 2. Drg. Sri Wahyuni, M.Pd
TIPE AUDIT Periodik
PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023
Problem (P) dan ' i
2 Location Kategori Temuan AMI
. Kriteria Audit apivhes Objective (0) | Feference () | Akar Masalah/
i o (bukti temuan) ( e - Faktor Penghambat
Observasi/ Rujukan) oB KTS KTS :
Audit Lapangan Minor | Mayor
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) 9) (10)

AMI_Temuan KTS & OB



Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 2 dari 3
o Kriteria Audit “’“’-“':l"&l Objective (0) wﬂi' im | — Akar Masalah/
g Deskrip : (bukti temuan) Ilujukan) 0B m KTS Faktor Penghambat
Audit Lapangan Minor | Mayor
(1) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)

*) beri tanda \ pada kolom yang di maksud

AMI_Temuan KTS & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaran 3darl 3

Catatan Auditor:

Hasil Audit pada Program Studi STR Sanitasi Lingkungan didapatkan 19 temuan dengan rincian sebagai berikut :

a. KTS Mayor :-
b. KTS Minor :9
c. Observasi :10
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Auditee Tanggal

18 Oktober 2023 18 Oktober 2023

e

ri groho, 5.Gz, M.Gz) (Mei Ahyanti, SKM, M.Kes)

NIP. 198508112008121001 NIP. 197505092005012002

Link URL Video: https://voutu.be/wXTDpX6kbS8

AMI_Temuan KTS & OB
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FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi STR Sanitasi Lingkungan
Auditee Mei Ahyanti, SKM, M.Kes
Ketua Tim Auditor Arie Nugroho, 5.Gz, M.Gz
Anggota Tim Auditor Martina Yunara Akad, SKM, Drg. Sri Wahyuni, M.Pd
M.Kes

Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTKNo.: 1 Kategori: ( Vv )KTSMinor ( )KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Visi, Misi,Tujuan Dan Sasaran Serta Strategi Pencapaian Sasaran
(No. Check List) Prodi / Kriteria 1
Uraian Temuan :

SK Visi Misi belum ada

Akar Masalah :
Ketidaktahuan jika harus ada SK visi misi

Rencana Tindakan Korektif :
Mengusulkan pembuatan SK VMTS ke humas

Tanda Tangan  Ka. Prodi Batas Tanggal : 20 Oktober 2023
Teraudit, STR Sanitasi Lingkungan Penyelesaian

_ Sy

(Mei Ahyanti, SKM, M.Kes)
NIP. 197505092005012002

Instrumen AMI POLKESTANKA




FORM -5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi STR Sanitasi Lingkungan
Auditee Mei Ahyanti, SKM, M.Kes

Ketua Tim Auditor

Arie Nugroho, 5.Gz, M.Gz

Anggota Tim Auditor

Martina Yunara Akad, SKM, Drg. Sri Wahyuni, M.Pd

M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTK No.: 2 Kategori: ( v )KTSMinor ( )KTS Mayor ( ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Standar Visi, Misi,Tujuan Dan Sasaran Serta Strategi Pencapaian Sasaran
Prodi / Kriteria 1

Uraian Temuan

Renstra Prodi Tidak Ada

Akar Masalah :

Renstra masih menyatu dengan renstra jurusan

Rencana Tindakan Korektif :
Menyusun renstra prodi menyesuaikan dengan renstra poltekkes dan jurusan

Tanda Tangan  Ka. Prodi
Teraudit, STR Sanitasi Lingkungan

Sty

(Mei Ahyanti, SKM, M.Kes)
NIP. 197505092005012002

Batas Tanggal : Desember 2023

Penyelesaian




FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi STR Sanitasi Lingkungan
Auditee Mei Ahyanti, SKM, M.Kes
Ketua Tim Auditor Arie Nugroho, 5.Gz, M.Gz T
AriGgots Thi Aiditor Martina Yunara Akad, SKM, Drg. Sri Wahyuni, M.Pd

M.Kes
'I'lpe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTK No.: 3 Kategori: ( Vv )KTSMinor ( )KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Visi, Misi,Tujuan Dan Sasaran Serta Strategi Pencapaian Sasaran
(No. Check List) Prodi / Kriteria 1

Uraian Temuan :
Tidak ada bukti sosialisasi VMTS

Akar Masalah :
Tidak tertib administrasi

Rencana Tindakan Korektif :
Menyusun laporan sosialisasi VMTS beserta bukti fisiknya

Tanda Tangan  Ka. Prodi Batas Tanggal Desember 2023
Teraudit, STR Sanitasi Lingkungan Penyelesaian

(Mei Ahyanti, SKM, M.Kes)
NIP. 197505092005012002

AMI_PTK




FORM -5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit

Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit

Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit

Program Studi STR Sanitasi Lingkungan

Auditee

Mei Ahyanti, SKM, M.Kes

Ketua Tim Auditor

Arie Nugroho, S.Gz, M.Gz

Anggota Tim Auditor

Martina Yunara Akad, SKM, Drg. Sri Wahyuni, M.Pd

M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTKNo.: 4 Kategori: ( Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Standar Visi, Misi,Tujuan Dan Sasaran Serta Strategi Pencapaian Sasaran
Prodi / Kriteria 1

Uraian Temuan :

Tidak ada bukti laporan survey pemahaman VMTS

Akar Masalah :

Belum terdokumentasi dengan baik

Rencana Tindakan Korektif :
Menyusun laporan survey pemahaman VMTS yang lengkap

Tanda Tangan
Teraudit,

Ka. Prodi
STR Sanitasi Lingkungan

St

(Mei Ahyanti, SKM, M.Kes)
NIP. 197505092005012002

Batas Tanggal
Penyelesaian

: Nopember 2023

AMI_PTK




FORM -5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit

Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit

Pemenuhan Standar dan Kriteria

Program Studi STR Sanitasi Lingkungan

Area Audit
Auditee Mei Ahyanti, SKM, M.Kes
Ketua Tim Auditor Arie Nugroho, 5.Gz, M.Gz
Aviggots Tiin Auditor Martina Yunara Akad, SKM, Drg. Sri Wahyuni, M.Pd
M.Kes
'npe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTKNo.: 5 Kategori: ( Vv )KTSMinor ( )KTS Mayor ( ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Standar Visi, Misi,Tujuan Dan Sasaran Serta Strategi Pencapaian Sasaran
Prodi / Kriteria 1

Uraian Temuan :

Tidak ada dokumen pengembangan VMTS

Akar Masalah :

Menyesuaikan dengan pengembangan VMTS Poltekkes

Rencana Tindakan Korektif :
Melakukan pengembangan VMTS prodi

Tanda Tangan
Teraudit,

Ka. Prodi
STR Sanitasi Lingkungan

=

(Mei Ahyanti, SKM, M.Kes)
NIP. 197505092005012002

Batas Tanggal : Tahun 2024

Penyelesaian

AMI_PTK




FORM - 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi STR Sanitasi Lingkungan
Auditee Mei Ahyanti, SKM, M.Kes
Ketua Tim Auditor Arie Nugroho, $.Gz, M.Gz
Afiggota Tim Atiditor Martina Yunara Akad, SKM, Drg. Sri Wahyuni, M.Pd

M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTK No.: 6 Kategori: ( Vv )KTSMinor ( )KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Tata Pamong, Kepemimpinan, Sistem Pengelolaan, Penjaminan
(No. Check List) Mutu, Dan Kerjasama/Kriteria 2

Uraian Temuan :

Belum ada laporan AMI tahun sebelumnya

Akar Masalah :

Belum diberi dari auditor dan PPM

Rencana Tindakan Korektif :

Meminta kembali hasil AMI ke PPM

Tanda Tangan  Ka. Prodi Batas Tanggal : Tahun 2024
Teraudit, STR Sanitasi Lingkungan Penyelesaian

oAy

(Mei Ahyanti, SKM, M.Kes)
NIP. 197505092005012002

AMI_PTK




FORM - 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi STR Sanitasi Lingkungan
Auditee Mei Ahyanti, SKM, M.Kes

Ketua Tim Auditor

Arie Nugroho, S.Gz, M.Gz

Anggota Tim Auditor

Martina Yunara Akad, SKM, Drg. Sri Wahyuni, M.Pd

M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTKNo.: 7 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Tata Pamong, Kepemimpinan, Sistem Pengelolaan, Penjaminan
(No. Check List) Mutu, Dan Kerjasama/Kriteria 2

Uraian Temuan :

Tidak ada Buku IV (Formulir SPMI)

Akar Masalah :
Belum diberikan

Rencana Tindakan Korektif :
Meminta kembali ke PPM

Tanda Tangan
Teraudit,

Ka. Prodi
STR Sanitasi Lingkungan

_ O

(Mei Ahyanti, SKM, M.Kes)
NIP. 197505092005012002

Batas Tanggal : Akhir Oktober 2023

Penyelesaian

AMI_PTX




FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi STR Sanitasi Lingkungan
Auditee Mei Ahyanti, SKM, M.Kes

Ketua Tim Auditor

Arie Nugroho, S.Gz, M.Gz

: . Sri i, M.Pd
Aniagasta Tim Auditor Martina Yunara Akad, SKM, Drg. Sri Wahyuni, M
M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTKNo.: 9 Kategori: ( Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Standar Tata Pamong, Kepemimpinan, Sistem Pengelolaan, Penjaminan
Mutu, Dan Kerjasama/Kriteria 2

Uraian Temuan :

Tidak ada kerjasama luar negeri

Akar Masalah :

Belum ada kerjasama

Rencana Tindakan Korektif :
Menyusun proposal kerjasama LN dalam bentuk Kuliah Pakar

Tanda Tangan Ka. Prodi Batas Tanggal : Agustus 2024
Teraudit, STR Sanitasi Lingkungan Penyelesaian

_ S

(Mei Ahyanti, SKM, M.Kes)
NIP. 197505092005012002

AMI_PTK




FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit

Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit

Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit

Program Studi STR Sanitasi Lingkungan

Auditee

Mei Ahyanti, SKM, M.Kes

Ketua Tim Auditor

Arie Nugroho, 5.Gz, M.Gz

Anggota Tim Auditor Martina Yunara Akad, SKM, Drg. Sri Wahyuni, M.Pd
M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTK No.: 10 Kategori: (v )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Standar Tata Pamong, Kepemimpinan, Sistem Pengelolaan, Penjaminan
Mutu, Dan Kerjasama/Kriteria 2

Uraian Temuan :

Tidak ada Laporan Survey Kepuasan Alumni

Akar Masalah :

Laporan belum selesai disusun

Rencana Tindakan Korektif :
Menyelesaikan laporan survey kepuasan alumni

Tanda Tangan  Ka. Prodi Batas Tanggal : Minggu | bulan Nopember
Teraudit, STR Sanitasi Lingkungan Penyelesaian 2023

M

(Mei Ahyanti, SKM, M.Kes)
NIP. 197505092005012002

AMI_PTXK




FORM -5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi STR Sanitasi Lingkungan
Auditee Mei Ahyanti, SKM, M.Kes

Ketua Tim Auditor

Arie Nugroho, 5.Gz, M.Gz

(No. Check List)

Afigigota Tirn Aiditor Martina Yunara Akad, SKM, Drg. Sri Wahyuni, M.Pd

M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTK No.: 11 Kategori: ( Vv )KISMinor ( )KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Tata Pamong, Kepemimpinan, Sistem Pengelolaan, Penjaminan

Mutu, Dan Kerjasama/Kriteria 2

Uraian Temuan :

Tidak ada Laporan Survey Kepuasan Mitra Kerjasama

Akar Masalah :
Laporan belum selesai disusun

Rencana Tindakan Korektif :

(Mei Ahyanti, SKM, M.Kes)
NIP. 197505092005012002

Menyelesaikan laporan survey kepuasan mitra kerjasama
Tanda Tangan Ka. Prodi Batas Tanggal : Minggu | Nopember 2023
Teraudit, STR Sanitasi Lingkungan Penyelesaian




FORM -5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi STR Sanitasi Lingkungan
Auditee Mei Ahyanti, SKM, M.Kes

Ketua Tim Auditor

Arie Nugroho, S.Gz, M.Gz

Martina Yunara Akad, SKM, Drg. Sri Wahyuni, M.Pd

Anggota Tim Auditor M.Kes

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTK No.: 12 Kategori: ( v )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Standar Kemahasiswaan dan Lulusan/Kriteria 3

Uraian Temuan :

Tidak ada laporan upaya peningkatan animo

Akar Masalah :

Laporan belum selesai disusun

Rencana Tindakan Korektif :
Menyelesaikan laporan upaya peningkatan animo

Tanda Tangan
Teraudit,

Ka. Prodi
STR Sanitasi Lingkungan

S

(Mei Ahyanti, SKM, M.Kes)
NIP. 197505092005012002

Batas Tanggal
Penyelesaian

: Minggu Il Nopember 2023

AMI_PTK




FORM -5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi STR SANITASI LINGKUNGAN
Auditee MEI AHYANTI, SKM, M.Kes

Ketua Tim Auditor

Arie Nugroho, 5.Gz, M.Gz

Anggota Tim Auditor

Martina Yunara Akad, SKM, Drg. Sri Wahyuni, M.Pd

M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTK No.: 13 Kategori: ( v )KTSMinor ( ) KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Kemahasiswaan dan Lulusan/Kriteria 3
(No. Check List)
Uraian Temuan :
Jumlah DTT 35 %
Akar Masalah :
Tidak ada tenaga ahli di bidang MKDU
Rencana Tindakan Korektif :
Mengusulkan formasi pengadaan dosen MKDU
Tanda Tangan  Ka. Prodi Batas Tanggal : Desember 2023
Teraudit, STR Sanitasi Lingkungan Penyelesaian

e

(Mei Ahyanti, SKM, M.Kes)
NIP. 197505092005012002

AMI_PTK




FORM -5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi STR SANITASI LINGKUNGAN
Auditee MEI AHYANTI, SKM, M.Kes

Ketua Tim Auditor

Arie Nugroho, 5.Gz, M.Gz

Martina Yunara Akad, SKM, Drg. Sri Wahyuni, M.Pd

Anggota Tim Auditor M.Kes

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTK No.: 14 Kategori: ( v )KTSMinor ( ) KTSMayor ( ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Standar Kemahasiswaan dan Lulusan/Kriteria 3

Uraian Temuan :

Tidak ada laporan kinerja dosen terhadap tridarma

Akar Masalah :

Laporan kinerja dosen terhadap tridarma dikirim langsung ke direktorat melalui SISTER

Rencana Tindakan Korektif :
Meminta data ke PPM dan menyusun laporan

Tanda Tangan
Teraudit,

Ka. Prodi
STR Sanitasi Lingkungan

e

(Mei Ahyanti, SKM, M.Kes)
NIP. 197505092005012002

Batas Tanggal : Akhir Januari 2024

Penyelesaian

AMI_PTK




FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi STR Sanitasi Lingkungan
Auditee Mei Ahyanti, SKM, M.Kes
Ketua Tim Auditor Arie Nugroho, $.Gz, M.Gz
Arigaota Tl Auditor Martina Yunara Akad, SKM, Drg. Sri Wahyuni, M.Pd

M.Kes
Tipe Audit Reriodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 18 Oktober 2023
PTK No.: 15 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Standar Pendidikan/Kriteria 4
(No. Check List)

Uraian Temuan :

Tidak ada laporan monev pembinaan dosen

Akar Masalah :

Dokumentasi belum tersusun secara sistematis

Rencana Tindakan Korektif :

Menyusun laporan monev pembinaan dosen

Tanda Tangan Ka. Prodi Batas Tanggal : Akhir Januari 2024
Teraudit, STR Sanitasi Lingkungan Penyelesaian

_ e

(Mei Ahyanti, SKM, M.Kes)
NIP. 197505092005012002

AMI_PTX
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LAPORAN
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POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG




POLITEKNIK KESEHATAN

No. Dokumen

----------- REViSi

Tanggal Efektif :

LAPORAN
AUDIT MUTU INTERNAL (AMI)

Area Audit/ Unit Program Studi Kebidanan

Pimpinan Unit Nurminha

Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq, M.Kep

Anggota Auditor Drg. Erni Gultom, MHSM
Yuni Astini, SKM., M.Kes

Tipe Audit Periodik

Tahun 2022/2023




KATA PENGANTAR

Puji Syukur kami panjatkan kehadirat Allah SWT sehingga LAporan Audit Mutu
Internal ini dapat diselesaikan. Laporan ini disusun sebagai laporan hasil audit yang
dilaksanakan oleh Tim Audit Mutu Internal pada Program Studi STR Teknologi
Laboratorium Medis Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang tahun akademik 2022/2023.

Laporan kegiatan ini merupakan bukti pelaksanaan system penjaminan mutu
internal yang dilaksanakan di Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang. Laporan berisi
hasil temuan berupa ketidaksesuaian dan kesesuaian pada lingkup audit akademik
meliputi kegiatan Tridarma Perguruan Tinggi (input, proses, output dan outcome)
dengan kriteria audit yaitu pemenuhan terhadap standar dan kriteria. Kegiatan audit
dilaksanakan selama 2 hari menggunakan instrument AMI yang dikeluarkan oleh

Pusat Penjaminan Mutu Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang.

Terimakasih kami sampaikan kepada auditi dan pihak-pihak yang membantu
kelancaran kegiatan audit mutu internal ini. Semoga pelaksanaan audit ini semakin
meningkatkan budaya mutu dan kinerja di Lingkungan Poltekkes Kemenkes

Tanjungkarang.

Tim Auditor




Il

IDENTITAS

Area Audit/ Unit Program Studi STr TLM

Alamat Bandar Lampung

Nama Pimpinan Unit Nurminha

Tanggal Audit 31 Oktober 2023

Ketua Tim Auditor lhsan Taufiq

Anggota Tim Auditor Emi Gultom, Yuni Astini

Tanda Tangan !li ; Tanda Tangan

Ketua Tim Auditor “(4 Auditee
TUJUAN AUDIT

Beri tanda \ sesuai yang dikerjiakan

telah ditindaklanjuti.

a. Memastikan apakah temuan/ rencana tindakan korektif pada suklus audit sebelumnya

b. Memastikan kesesuaian arah dan pelaksanaan penjaminan mutu Program Studi terhadap
dokumen standar Pendidikan (isi, proses, penilaian) dan kompetensi lulusan

¢._Memetakan kesiapan Program Studi dalam melaksanakan progra

m akreditasi.

d. Memastikan kelancaran pelaksanaan pengelolaan Program Studi

e. Memetakan peluang peningkatan mutu Program Studi

< 2£]<L] £

f. Tujuan lainnya, sebutkan ............ccccoeeee......

LINGKUP DA
{ v Jﬁ 11}

il
(=

lysit T "|j|"'ll.|‘

N KRITERIA AUDIT

. F-"';'{."_'_:-;; .f'\, gess il

o

STUDI

INTERNAL VISI, MISI, TUJUAN DAN SASARAN SERTA
STRATEGI PENCAPAIAN SASARAN PROGRAM

PENGELOLAAN,
KERJASAMA

ATA PAMONG, KEPEMIMPINAN, SISTEM

PENJAMINAN MUTU dan

MAHASISWA DAN LULUSAN

SUMBER DAYA MANUSIA

KEUANGAN, SARANA DAN RASARANA

PENDIDIKAN

PENELITIAN

PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT

LUARAN DAN CAPAIAN
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IV. JADWAL AUDIT

1. | 31 Oktober 2023 08.00 -17.00 Assesmen Lapangan Prodi STr TLM

& le N
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V.

TEMUAN AUDIT

1. Ketidaksesuaian

(1) (2) (3) (4) (5) (6)
s Belum ada Lap kegiatan KTS Minor Tidak ada pembagian Memberikan tugas kepada

penyusunan visi Misi tanggungjawab tugas SDM yang ada.
penyelesaian laporan
kegiatan

2 Belum ada Analisis perumusan KTS Minor Belum di jadwalkan Menlaksanakan workshop

strategi pencapaian tujuan pertemuan penyusunan | Pengembangan visi misi

strategi pencapaian tujuan
3 Belum ada Laporan sosialisasi visi | KTS Minor Tidak ada pembagian Menunjuk SDM untuk

misi tanggungjawab tugas menyelesaikan laporan
penyelesaian laporan sosialisasi visi dan misi
kegiatan

4 Belum ada laporan survey KTS Minor idak ada pembagian Menunjuk SDM
tanggungjawab tugas melakukan survey dan
penyelesaian laporan membuat laporan hasil
kegiatan
survey.
5 Belum dilakukan kegiatan evaluasi | KTS Minor Tidak dijadwal kegiatan Melaksanakan workshop
Visi Misi evaluasi visi dan misi pengembangan visi dan
misi
6 Belum ada rencana KTS Minor Tidak digendakan kegiatan | WS pengembangan visi

pengembangan visi misi pengembangan visi dan dan misi

misi




e 2 G) () 5 ©
7 Belum terdokumen laporan AMI KTS Minor Tidak ada pembagian Menunjuk SDM yang
tanggungjawab tugas bertugas menyelesaikan
penyelesaian laporan laporan kegiatan AMI
kegiatan
8 Belum ada laporan MOU, MOA KTS Minor Tidak ada pembagian Menunjuk SDM yang
tanggungjawab tugas bertugas menyelesaikan
penyelesaian laporan laporan MOU dan MOA
kegiatan
9 Belum ada Laporan Kepuasan KTS Minor Tidak ada pembagian Menunjuk SDM yang
Survey Mhs; Dosen;Tendik;Lulusan tanggungjawab tugas bertugas menyelesaikan
/Alumni;Mitra kerjasama penyelesaian laporan laporan kegiatan AMI
kegiatan
10 Belum ada Laporan pelaksanaan KTS Minor Tidak ada pembagian Menunjuk SDM yang
kerjasama tanggungjawab tugas bertugas menyelesaikan
penyelesaian laporan laporan kegiatan
kegiatan Kerjasama
11 Belum ada laoran kepuasan KTS Minor Tidak ada pembagian Menunjuk SDM yang
survey mahasiswa tanggungjawab tugas bertugas menyelesaikan
penyelesaian laporan laporan kegiatan

kegiatan

Laporan Audit Mutu Internal - 6




(1) (2) (3) (4) (5) (6)
12 Belum laporan Upaya KTS Minor Tidak ada pembagian Menunjuk SDM yang
peningkatan animo tanggungjawab tugas bertugas menyelesaikan

penyelesaian laporan laporan kegiatan
kegiatan

13 Tidak ada dosen dengan LK (0) KTS Minor Dosen yang ada belum Pendampingan dosen yang
memenubhi syarat ke Lektor Kepala

14 8 orang (33.3%) DT belum serdik. | KTS Minor Dosen belum memenuhi Mengususlkan dosen
syarat untuk serdik untuk mengikuti sertifikasi

dosen

15 7/24 orang (29%) DT tidak ada STR | KTS Minor Dosen tidak memenuhi Koordinasi dengan MTKI
syarat pengurusan STR profesi TLM

16 Tidak ada rekap sebaran SKS Dosen KTS Minor Tidak ada pembagian Menunjuk SDM yang
tanggungjawab tugas bertugas menyelesaikan
penyelesaian laporan laporan kegiatan
kegiatan

17 Tidak ada laporan kegiatan DT KTS Minor Tidak ada pembagian Menunjuk SDM yang
tanggungjawab tugas bertugas menyelesaikan
penyelesaian laporan laporan kegiatan
kegiatan

18 Ada 9 DTT sebanyak 37,5% KTS Minor Tidak ada dosen tetap Dosen MKDU bergabung

linier dengan MKDU

dengan jurusan lain

Laporan Audit Mutu Internal - 7




(1) 2) (3) (4) (5) (6)
19 Belum ada laporan monev KTS Minor Tidak ada SDM yang Menunjuk SDM yang
tridarma bertanggungjawan tersedia untuk
penyelesaian laporan penyelesaian laporan
kegiatan kegiatan
20 Tidak ada level KKNI dalam KTS Minor Belum memahami WS pengembangan
kurikulum struktur kurikulumyang | kurikulum
lengkap
21 Belum ada peta kompetensi pada | KTS Minor Dosen belum memahami | WS pengembangan
kurikulum struktur kurikulum yang kurikulum
lengkap
22 Belum tergambatr karakteristik | KTS Minor Dosen belum memahami | WS persiapan
proses pembelajaran terdiri atas karakteristik pembelajaran | pembelajaran
sifat interaktif, holistik, integratif yang lengkap
saintifik,kontekstual,
tematik,efektif, kolaboratif, dan
berpusat pada mahasiswa secara
lengkap
23 Belum ada monev pembelajaran KTS Minor Belum mengetahui bentuk | WS Persiapan
Tidak ada RPS lapangan monev pembelajaran pembelajaran
24 Belujm ada laporan kuliah umum | KTS Minor Tidak ada SDM Menunjuk SDM yang
bertanggungjawab tersedia untuk

penyelesaian laporan
kegiatan

menyelesaikan laporan
kegiatan

Laporan Audit Mutu Internal - 8




(1) 2) (3) (a) (5) (6)
25 Belum ada evaluais kurikulum KTS Minor Tidak dijadwalkan WS pengembagan
kegiatan evaluasi kurikulum
kurikulum
26 Belum ada laporan pembinaan KTS Minor Tidak dijadwalkan Membuat jadwal kegiatan
lulusan kegiatan pembinaan pembinaan lulusan dalam
lulusan kalender akademik
27 Belum ada kegiatan peningkatan | KTS Minor Tidak dijadwalkan WS evaluasi kurikulum
CPL kegiatan evaluasi
kurikulum
28 Belum ada Laporan evaluasi KTS Minor Dosen tidak memahami WS pengembangan
kurikulum tingkat kedalam tentang peninjauan kurikulum
kurikulum
29 Belum ada secara periodic laporan | KTS Minor Dosen tidak memahami WS pengembangan
evaluasi isi kurikulum tentang peninjauan kurikulum
kurikulum
30 Belum ada peta bahan kajian KTS Minor Dosen tidak memahami WS pengembangan
dengan MK tentang peninjauan kurikulum
kurikulum
31 Belum ada laporan KTS Minor Dosen tidak memahami WS pengembangan
pengembangan kurikulum tentang peninjauan kurikulum
kurikulum
32 Belum ada roadmap penelitian KTS Minor Dosen tidak mengerti WS penyusunan Roadmap

massing-masing dosen

tentang penyusunan
roadmap pemenlitian

penelitian

Laporan Audit Mutu Internal - 9




(1) (2) (3) . (4) (5) 6)
33 Tidak ada monev pelaksanaan KTS Minor Pimpinan tidak Disusun agenda monev
roadmap penelitian menjadwalkan kegiatan penelitian
monev di prodi
34 Belum ada roadmap pengabmas KTS Minor Dosen tidak mengerti WS penyusunan roadmap
dosen tentang penyusunan PKM
roadmap PKM
35 Tidak ada monev pelaksanaan KTS Minor Pimpinan tidak Membuat agenda monev
pengabmas menjadwalkan kegiatan PKM
monev
36 Tidak Data lengkap tentang KTS Minor Dosen tidak memahami Menunjuk SDM tersedia
kelulusan tepat waktu tentang laporan kegiatan
prodi
37 Dosen belum memahami KTS Minor Dosen belum memahami | WS OSCE
pelaksanaan OSCE di Prodi pelaksanaan OSCE di Prodi
38 Tidak ada laporan kepuasan KTS Minor Dosen tidak Meakukan survey
pengguna menjadwalkan kegiatan kepuasan
survey keuasan pengguna
39 Tidak ada HAKI penelitian dan KTS Minor Dosen tidak memiliki WS penelitaian dan
pengamas produk untuk di HAKI kan | pengabmas yang
berkualitas
40 Tidak ada penghargaan Doosen KTS Minor Dosen tidak berminat Mengusulkan dosen pada
untuk mengikuti kegiatan | kegiatan kompetisi/
kompetisi pengharhaan penghargaan
Catatan

) Kategori Temuan AMI : Observasi/ KTS Minor/ KTS Mayor

Laporan Audit Mutu Internal - 10




VL.

2. Kesesuaian

) 2) (a)
3
2
3
4
s
6
71
KESIMPULAN AUDIT
Tim audit menyimpulkan:

1. Ketercapaian Standar .......................

2. Sistem dokumentasi cukup lengkap dan terstruktur untuk mendukung pelaksanaan Sistem Penjaminan Mutu Internal Unit cYay o Tidak o Lainnya,
sebutkan :

......................................... Ot i)

3. Unit telah menjalankan Sistem Penjaminan Mutu Internal secara konsisten dan berkelanjutan.
oYa v
o Tidak

v Lainnya, SEbUtKaN: .........ccoeivriieeiiiririneiiresienian,
4. Temuan pada periode audit ini adalah : (V) (Obervasi), (V ) KTS Minor, ( ) KTS Mayor

Laporan Audit Mutu Internal - 11




5. Pimpinan Unit menunjukkan komitmennya terhadap impementasi Sistem Penjaminan Mutu Internal untuk tercapainya kepuasan stakeholder. o YaVv o
Tidak o Lainnya, sebutkan :

Laporan Audit Mutu Internal - 12



DAFTAR HADIR No. Dokumen @ ..............
AUDIT MUTU INTERNAL

Revisi S
(AMI)
Tanggal Efektif . ...............
Area Audit Prodi STr TLM
Auditee Kaprodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
4 1. Erni Gultom
Anggota Tim Auditor 5 Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit TA 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023

1. | Ihsan Taufiq Lektor ﬁ‘\{‘r

2. Erni Gultom Lektor

3. | Yuni Astini Lektor &\\\»&

10.

Bandar Lampung, 31 Oktober 2023
Ketua Tim Auditor

( lhsan Tiﬁq )




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/003/......

POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04 ;
Audit Mutu Internal , -
Halaman 1dari 22 '

FORM -3 A
TEMUAN KETIDAKSESUAIAN (KTS) dan OBSERVASI (OB)
AUDIT MUTU INTERNAL

LINGKUP AUDIT Pendidikan
KRITERIA AUDIT Standar pendidikan
AREA AUDIT Program Studi STR TLM
AUDITEE STR TLM
KETUA TIM AUDITOR lhsan taufig, M.Kep
ANGGOTA TIM AUDITOR 1. drg. Erni Gultom, MHSM 3.

2. Yuni Astini, SKM., M.Kes 4.
TIPE AUDIT Periodik
PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023
(1) (2) 3) (4) (5) (6) 7 | (8 (9) (10)

1

AMI_Temuan KTS & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/003/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal :
Halaman 2dari 22
1 (2) (3) _ (a) (5) (6) @ | ® (9) (10)
Belum ada Lap kegiatan | Lap kegiatan v Tidak ada
penyusunan visi Misi penyusunan visi pembagian
Misi tanggungjawa
b tugas
penyelesaian
laporan
kegiatan
m«tﬁim | Analisis v Belum di
‘perumusan strategi perumusan jadwalkan
‘pencapaian tujuan strategi pertemuan
pencapaian penyusunan
tujuan strategi
pencapaian
bl L] 0 : tujuan
‘Belum ada L. | Laporan v Tidak ada
sosialisasi visi misi sosialisasi pembagian
tanggungjawa
b tugas
penyelesaian

AMI_Temuan KTS & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/003/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal -
Halaman 3 dari 22

) @) T T 2T SR (6) @] @ 1 © (10)

laporan
: kegiatan

5 Belum ada laporan Laporan Survey v Tidak ada
survey pembagian
tanggungjawa
b tugas
penyelesaian
e L] laporan
! : kegiatan
6 | Belum dilakukan kegiatan | Laporan kegitan v Tidak
evaluasi evaluasi dijadwalkan
dalam kegiatan
: SR p A prodi
&ﬂu‘m;da rencana Rencana v Tidak

ngembangan Pengembangan dijadwalkan
dalam kegiatan
prodi

Kriteria 2
AMI_Temuan KTS & OB




POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Kode/No

FORM-PoltekkesTjk/003/......

Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal .
Halaman 4 dari 22
(1) (2) (3) Fisehs, . it (5) (6) (7 | (8 (9) (10)
1 Belum terdokum en Laporan AMI v Tidak ada
laporan AMI pembagian
tanggungjawa
b tugas
penyelesaian
laporan
- i kegiatan
3 | MOU MOA v Tidak ada
pembagian
tanggungjawa
b tugas
penyelesaian
laporan
| kegiatan
4 Belum terdokumetasi MOU MOA v
MOU, MOA
5 Ada 16 MOU tp tidak v
terdokumentasi lengkap

AMI_Temuan KTS & OB




POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Kode/No

FORM-PoltekkesTjk/003/......

Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal _
Halaman 5dari 22
(1) (2) _3) (4) (5) (6) (20 | (8) (9) (10)
6 Ada 2 MOU tp tidak v
terdokumentasi
7 SK Struktur Tidak SK Struktur v
terdokumentasi
9 Belum ada Laporan Laporan v Tidak ada
Kepuasan Survey Mhs; Kepuasan pembagian
Dosen;Tendik;Lulusan Survey Mhs; tanggungjawa
/Alumni;Mitra kerjasama | Dosen;Tendik;Lu b tugas
lusan penyelesaian
JAlumni;Mitra laporan
. kerjasama kegiatan
10 Belum ada Laporan Laporan v Tidak ada
pelaksanaan kerjasama | pelaksanaan pembagian
' ' etk iy kerjasama tanggungjawa
b tugas
penyelesaian
laporan
kegiatan

AMI_Temuan KTS & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/003/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal -
Halaman 6 dari 22
) ST | (3) (@) (5) (6) @] @ [ © (10)
Kriteria 3
1 Data tidak sesuai Ratio pendaftar
3 Data tidak ada SK Peserta didik
dokumennya
1 Belum ada laoran Laporan v Tidak ada
kepuasan survey kepuasan survey pembagian
mahasiswa | mahasiswa tanggungjawa
e b tugas
penyelesaian
laporan
kegiatan
5 ‘Belum ada Upaya Upaya v Tidak ada
peningkatan aimo Peningkatan pembagian
b S animo tanggungjawa
b tugas
penyelesaian
laporan
kegiatan
AMI_Temuan KTS & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/003/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal -
Halaman 7 dari 22
o 48 (2) 3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
6 Belum ada laporan Laporan v Tidak ada
kegiatan mahasiswa kegiatan dan LP) pembagian
Mhs tanggungjawa
b tugas
penyelesaian
laporan
: . kegiatan
7 Tidak ada Sk terkait v
Kriteria 4
1 Tidak ada dosen dengan SK Homebase v Dosen yang ada
LK (0) belum memenuhi
syarat
2 S3 (1 orang) azhari SK Home Base
muslim SK Mengajar
3 |8orang (33.3%) DT DT 24 v Dosen tidak
belum serdik. Serdik = 16 memenuhi syarat
No Serdik = 8

AMI_Temuan KTS & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/003/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal -
Halaman 8 dari 22
(1) 2) B[ (8) (5) (6) @] @ [ 0 (10)
4 7/24 orang (29%) DT STR=7? v Dosen tidak
tidak ada STR No STR=17 memenuhi syarat
pengurusan STR
5 24:274 SK peserta didik
47,93, 83, 51
SK Mengajar
6 Tidak ada rekap Sebaran | Rekap LKD (8) v Tidak ada SDM
'SKS dosen Sebaran SKS yang
dosen ? bertanggungjawa
b dalam penulisan
laporan
7 Tidak ada laporan Rekap kegiatan v Tidak ada SDM
kegiatan DT DT? yang
bertanggungjawa
b dalam penulisan
laporan
8 Ganjil 6 DTT DIT=7 v Tidak ada dosen
Genap 3 DTT DT=10 yang memiliki
9/ 24 (37.5%) Bhs. Ina
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Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal .
Halaman 9dari 22
(1) ) (3) (4) . (5) (6) 7 | (8 ) (10)
Agama Pendidikan linier
BHs ing dengan MKDU
Pancasila
Kwn
Sistem informasi
Lab
Mikologi
El dan gas darah
sitohistoteknolo
gi
9 Belum ada 1 DTT Serdik v
10 Belum ada laporan Laporan monev v Tidak ada SDM
monev tridarma tridarma yang
bertanaggungjaw
ab dalam
penulisan hasil
monev.
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Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal e — Bdan 22

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

Kriteria 5

1 Ada 254 judul (1973

—2020)

2 ada 1jurnal ( j analis
Kesehatan)

4 akses (JK, sai
wawai, sai betik,
begiau jejama,
dll)

3 ada 12 prosiding

(direktorat)

4 ada Rekap sarpras
dengan

keterangan
kondisi

5 Ada Jadwal

penggunaan lab
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Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal .
Halaman 11 dari 22
(1) (2) _(3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
6 ada Sarpras lab,
ABBM, Non Lab
Kriteria 6
1 Ada Substansi kurikulum | Kurikulum tahun
menjawab CPL 2019
2 Ada CPL sikap, Kurikulum 2019
pengetahuan dan
ketrampilan umum dan
khusus
3 Belum ada (disusulkan) Laporan v
kegiatan dosen
pakar?
4 Ada 2 -5 mhs SK bimbingan
LTA
5 Ada 12 Jurnal
bimbingan LTA
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Kode/No

FORM-PoltekkesTjk/003/

Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal = TE R
(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
6 Ada S2 SK Pembimbing
LTA
7 6 bulan Kaleder kademik
LTA
8 4 MK 11 SKS unggulan SKS unggulan 11 v Tema penelitian
belum ada di penelitian SKS tidak sesuai
dan PKM Total SKS 147 dengan visi
keilmuan prodi
10 Belum ada pemutakhiran Laporan v Belum ada
kurikulum kegiatan penjadwalan
evaluasi untuk
kurikulum pemutakhiran
kurikulum
11 Tidak ada level KKNI Jenjang KKNI v Dosen belum
dalam kurikulum tidak ada memahami
struktur
kurikulum yang
lengkap
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FORM-PoltekkesTjk/003/

Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal
Halaman 13 dari 22
(1) (2) (3) (4) (5) (6) (2) (8) (9) (10)
12 Belum ada peta Kurikulum v Dosen belum
kompetensi memahami
struktur
kurikulum yang
lengkap
13 Belum tergambatr v Dosen belum
karakteristik proses memahami
embelaj  terdiri karakteristik
atas sifat interaktif, pembelajaran
holistik, integratif yang lengkap
saintifik kontekstual,
tematik,efektif,
kolaboratif, dan
lengkap
14 Ada kedalaman sesuai RPS
CPL
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Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal — s
(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
15 Ada penilaian Blangko
penilaian MK,
_LTA
16 Belum ada monev Lap monev Y Dosen tidak
pembelajaran pembelajaran memahami
Tidak ada RPS lapangan RPS tentang monev di
Modul 2019 prodi
Tidak ada RPS
Lapangan
RPS ganijil —
tamplate lama
RPS Genap -
tamplate baru
17 Belum ada monev Lap monev v Dosen tidak
pelaksanaan pembelajaran memahami
pembelajaran tentang monev di
prodi
18 Belujm ada tindak lanjut Lap kuliah v Dosen tidak
laporan kuliah umum umum memahami
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Audit Mutu Internal ,
Halaman 15dari 22
(1) _(2) (3) (4) (5) (6) (7) | (8) (9) (10)
tentang monev di
prodi
19 Ada buku standar Buku standar
20 Ada rumusan sikap Kurikulum 2019
21 Ada rumusan Kurikulum 2019
pengetahuan
22 Ada keterampilan Kurikulum 2019
23 Ada MK pengalaman MK PKL 8 SKS,
kerja PKMD di
Pusemas
24 Ada Kurikulum 2019
keterampilan
khusus
25 Belum ada evaluais Evaluasi v Tidak dijadwalkan
kurikulum kurikulum kegiatan evaluasi
kurikulum
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Tanggal 10 Oktober 2022
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal s T
(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
26 Belum ada laporan Laporan Vv Tidak dijadwalkan
pembinaan lulusan pembinaan kegiatan
lulusan pembinaan
lulusan
27 Belum ada kegiatan Kegiatan v Tidak dijadwalkan
peningkatan CPL penningkatan kegiatan evaluasi
CPL kurikulum
Kurikulum 2019
28 Belum ada Laporan Laporan v Dosen tidak
evaluasi kurikulum evaluasi memahami
tingkat kedalam kurikulum tentang
tingkat kedalam peninjauan
Dokumen kurikulum
kurikulum 2019
Kurikulum D4
TLM kemenes
2021
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Audit Mutu Internal -
Halaman 17 dari 22
(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
29 Belum ada secara Laporan v Dosen tidak
periodic laporan evaluasi evaluasi isi/ memahami
isi kurikulum bahan kajian tentang
kurikulum peninjauan
kurikulum
30 Belum ada peta bahan Menyusun v Dosen tidak
kajian dengan MK bahan kajian memahami
dengan MK tentang
peninjauan
kurikulum
31 Belum ada laporan Laporan v Dosen tidak
pengembangan pengembangan memahami
kurikulum kurikulum. tentang
peninjauan
kurikulum
v
Kriteria 7 1 Belum ada roadmap Roadmap v Dosen tidak
massing-masing dosen masing-masing mengerti tentang
dosen penyusunan
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Audit Mutu Internal e o b
(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
roadmap
‘pemenlitian
2 Sedang berproses Evaluasi v
penelitian
dosen
3 Tidak ada monev Monitoring v Pimpinan tidak
pelaksanaan roadmap pelaksanaan menjadwalkan
penelitian kegiatan monev di
prodi
Kriteria 8 1 Belum ada roadmap Roadmap v Dosen tidak
pengabmas dosen masing-masing mengerti tentang
dosen penyusunan
roadmap PKM
2 Sedang berproses Evaluasi v
penelitian
dosen
3 Tidak ada monev Monitoring v Pimpinan tidak
pelaksanaan pengabmas pelaksanaan menjadwalkan
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Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal -
Halaman 19 dari 22
1) ) @) (a) (5) (6)_ @ | 8 | (10)
kegiatan monev di
prodi
Kriteria 9 1 Tidak Data lengkap Kelulusan tepat v Dosen tidak
tentang kelulusan tepat waktu memahami
waktu tentang laporan
kegiatan prodi
2 Data belum lengkap Persentase v
persentase rentang IPK Rentang IPK
3 Data belum legkap Kelulusan v
kelulusan UKOM UKOM
4 Belum dilakukan OSCE OSCE v Dosen belum
memahami
pelaksanaan OSCE
di Prodi
5 Tidak ada data masa Masa tunggu v
tunggu lulusan lulusan
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O Halaman 20 dari 22
) 2) (3) (a) (5) _(8) 2 | @ (9) (10)
6 Tidak ada laporan Kepuasan v Tidak ada SDM
kepuasan pengguna pengguna yang
(Mencakup 7 bertanggungjawa
unsur) b dalam
penyusunan
laporan.
7 Belum ada rekap data Rekap data v
artikel artikel
8 Tidak ada HAKI Hak kekayaan v Dosen tidak
penelitian Intlektual memiliki produk
penelitian yang memenubhi
syarat HAKI
9 Tidak ada HAKI Hak kekayaan v Dosen tidak
pengabmas Intlektual memiliki produk
Pengabmas yang memenuhi
syarat HAKI
10 Tidak ada penghargaan Penghargaan v Dosen tidak
Doosen dosen berminat untuk
mengikuti
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Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal e T
(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
kegiatan
kompetisi
pengharhaan
12-14 | Tidak ada laporan monev | Laporan Monev v Dosen Tidak ada
dan tinda lanjut dan tindak memahami
pembelajaran, penelitian lanjut kegaiatan monev
dan pengabmas PBM, penelitian penelitian dan
dan pengabmas pengabmas.
*) beri tanda V pada kolom yang di maksud
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Auditee Tanggal
lhsan Taufig, M.Kep 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc
| Catatan Auditor : ]
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POLTEKKES KEMENKES
TANJUNGKARANG Tanggal 10 Oktober 2022
Revisi 04
Formulir Halaman 1dari 80
Audit Mutu Internal
FORM - 4
PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTKNo.:1 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 1
(No. Check List)
Uraian Temuan
Belum ada Lap kegiatan penyusunan visi Misi
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
%43uﬁq 31 Oktober 2023 31 Oktober 2023
Nurminha, S.Pd., M.Sc
Akar Masalah
Tidak ada pembagian tanggungjawab tugas penyelesaian laporan kegiatan
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
C&?&‘éuﬁq 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023

Instrumen AMI POLKESTANKA
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Revisi 04
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

Memberikan tugas kepada SDM yang ada.

Tanda Tangan Teraudit

Nurminha

Batas Tanggal Penyelesaian

Desember 2023

Realisasi Tindakan Korektif

Tanda Tangan Teraudit

Nurminha

Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)

Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif

Tanda Tangan Ketua Tim Auditor

Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No.: 2 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 1
(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum ada Analisis perumusan strategi pencapaian tujuan

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangap Teraudit Tanggal
Agitor
au% 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023 ‘
Akar Masalah

Belum di jadwalkan pertemuan penyusunan strategi pencapaian tujuan

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Ayditor
s
lhsan Taufiq 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

Menlaksanakan workshop pengembangan visi misi

Tanda Tangan Teraudit

Batas Tanggal Penyelesaian

W Juni 2024

Nurminha

Realisasi Tindakan Korektif

Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)

Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal

Auditor

AMI_PTK
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 2-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No.: 3 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 1
(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum ada Laporan sosialisasi visi misi

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit
akﬂa 31 Oktober 2023 Nurminha, $'Pd., M.Sc

Tanggal

31 Oktober 2023

Akar Masalah
Tidak ada pembagian tanggungjawab tugas penyelesaian laporan kegiatan

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan feraudit
Auditor
b
aufi 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc

Tanggal

31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal

Rencana Tindakan Korektif

Menunjuk SDM untuk menyelesaikan laporan sosialisasi visi dan misi

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian

Desember 2023

Nurminha

Realisasi Tindakan Korektif

Tanda Tangan Teraudit Tanggal

Status:
(Closed/ Open/ Tidak
Teraudit)

Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal
Auditor




TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
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POLTEKKES KEMENKES
TANJUNGKARANG Tanggal 10 Oktober 2022
Revisi 04
Formulir Halaman 7 dari 80
Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 19
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTKNo.: 4 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 1
(No. Check List)
Uraian Temuan
Belum ada laporan survey
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
ﬁ %—\ )
Tal.\l.iq 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023

Akar Masalah

Tidak ada pembagian tanggungjawab tugas penyelesaian laporan kegiatan

Tanda Tangan Ketua Tim
Auditor
L{»

Ihsan Taufig

Tanggal

31 Oktober 2023

Tanda Tangan Teraudit

Nurminha, S.Pd., M.Sc

Tanggal

31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal

Rencana Tindakan Korektif

Menunjuk SDM melakukan survey dan membuat laporan hasil survey.

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Desember 2023
Nurminha
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal

Auditor




TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No.:5 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 1
(No. Check List)
Uraian Temuan
Belum dilakukan kegiatan evaluasi Visi Misi

Tanda Tangah\Ketua Tim Tanggal Tanda TangamyTeraudit Tanggal

. LQ’
Ihsan Taufiq 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023

Akar Masalah

Tidak dijadwal kegiatan evaluasi visi dan misi

Tanda Tangan Ketua Tim
Addijtor

b

Ihsan Taufig

Tanggal

31 Oktober 2023

Tanda Tangan Jeraudit

Nurminha, S.Pd., M.Sc

Tanggal

31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

Melaksanakan workshop pengembangan visi dan misi

Tanda Tangan Teraudit

Ranny Septiyani, SSt. M.Keb

Batas Tanggal Penyelesaian

Desember 2023

Realisasi Tindakan Korektif

Tanda Tangan Teraudit

Nurmirtha

Tanggal

Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)

Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif

Tanda Tangan Ketua Tim
Auditor

Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTKNo.: 6 Kategori: (Vv )KTSMinor ( ) KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 1
(No. Check List)

Uraian Temuan

Belum ada rencana pengembangan visi misi

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Audior
lhsan Taufiq 31 Oktober 2023 Nurminha, S.PH., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah

Tidak digendakan kegiatan pengembangan visi dan misi

Tanda Tangan Ketua Tim
A orf .
9

Ihsan Taufig

Tanggal Tanda Tangan Teraudit

31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc

Tanggal

31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal

Rencana Tindakan Korektif

WS pengembangan visi dan misi

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian
Juni 2024
Nurminha
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Alidit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik ‘
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTKNo.:7 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 2
(No. Check List)
Uraian Temuan
Belum terdokumen laporan AMI
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
Lqﬁ
Ihsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah
Tidak ada pembagian tanggungjawab tugas penyelesaian laporan kegiatan
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tanganjleraudit Tanggal
Awuditor
ﬁi&mﬂa 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
19
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Audit Mutu Internal

Rencana Tindakan Korektif

Menunjuk SDM yang bertugas menyelesaikan laporan kegiatan AMI

Tanda Tangan Teraudit

Batas Tanggal Penyelesaian

Desember 2023
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurmirtha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL ‘
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal ‘
Kriteria Audit 1-9 }
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
TipE Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTKNo.:8 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 2
(No. Check List)
Uraian Temuan
Belum ada laporan MOU, MOA
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
s
lhsan Taufiq 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah
Tidak ada pembagian tanggungjawab tugas penyelesaian laporan kegiatan
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tanganleraudit Tanggal
Auditor
dﬁiﬁ-ﬂua 31 Oktober 2023 Nurminha, S.PH., M.Sc 31 Oktober 2023
\
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

Menunjuk SDM yang bertugas menyelesaikan laporan MOU dan MOA

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Desember 2023
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha

Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif

Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No.:9 Kategori: (Vv )KTISMinor ( )KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 2
(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum ada Laporan Kepuasan Survey Mhs; Dosen;Tendik;Lulusan /Alumni;Mitra kerjasama

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
i
lhsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah

Tidak ada pembagian tanggungjawab tugas penyelesaian laporan kegiatan

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Tgraudit Tanggal

Auditor
q 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd}, M.Sc 31 Oktober 2023

t
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Audit Mutu Internal

Rencana Tindakan Korektif

Menunjuk SDM yang bertugas menyelesaikan laporan kegiatan AMI

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Desember 2023
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha

Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif

Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Internal

Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi

Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Guitom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No.: 10 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi

Standar/ Kriteria Kriteria 2

(No. Check List)

Uraian Temuan

Belum ada Laporan pelaksanaan kerjasama

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal

Auditor
»Qﬁ
lhsan Taufiq 31 Oktober 2023 Nurminha, 9.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023

Akar Masalah

Tidak ada pembagian tanggungjawab tugas penyelesaian laporan kegiatan

Tanda Tangan Ketua Tim

Agditor
dﬁ%ﬂ‘qa

Tanggal

31 Oktober 2023

Tanda Tangan Jeraudit Tanggal

Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023

3
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Audit Mutu Internal

Rencana Tindakan Korektif

Menunjuk SDM yang bertugas menyelesaikan laporan kegiatan Kerjasama

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Oktober 2023
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha

Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif

Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No.: 11 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 3

(No. Check List)

Uraian Temuan

Belum ada laoran kepuasan survey mahasiswa

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal

Auditor
\’
I auﬁﬂ 31 Oktober 2023 Nurminha, S\Pd., M.Sc 31 Oktober 2023

Akar Masalah
Tidak ada pembagian tanggungjawab tugas penyelesaian laporan kegiatan

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan feraudit Tanggal

Auditor
&m}ﬂa 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
13
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

Menunjuk SDM yang bertugas menyelesaikan laporan kegiatan

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Oktober 2023
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha

Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif

Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
'npe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 12 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 3
(No. Check List)
Uraian Temuan
Belum laporan Upaya peningkatan animo
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
s
lhsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah
Tidak ada pembagian tanggungjawab tugas penyelesaian laporan kegiatan
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Agditor
\;'q;
san Tau 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

Menunjuk SDM yang bertugas menyelesaikan laporan kegiatan

Tanda Tangan Teraudit

Batas Tanggal Penyelesaian

Desember 2023
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/003/......
POLTEKKES KEMENKES
TANJUNGKARANG Tanggal 10 Oktober 2022
Revisi 04
Formulir Halaman | 25 dari 80
Audit Mutu Internal
PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Internal

Kriteria Audit 1-9

Area Audit Program Studi STR TLM

Auditee Ka Prodi

Ketua Tim Auditor lhsan Taufiq

Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No.: 13 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor | ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 4

(No. Check List)

Uraian Temuan

Tidak ada dosen dengan LK (0)

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
y
lhsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah
Dosen yang ada belum memenuhi syarat
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Jeraudit Tanggal
Agditor
‘ﬂ;’
san Tau 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal w
|
Rencana Tindakan Korektif
Pendampingan dosen yang ke Lektor Kepala ‘
Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian |
Juni 2024
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tlpe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No.: 14 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 4
(No. Check List)
Uraian Temuan
8 orang (33.3%) DT belum serdik.
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
Hh
Ihsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, 5.Ad., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah
Dosen belum memenuhi syarat untuk serdik
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
ﬁ‘,.
Ihsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

Mengususlkan dosen untuk mengikuti sertifikasi dosen

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Juni 2024
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No.: 15 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 4

(No. Check List)

Uraian Temuan

7/24 orang (29%) DT tidak ada STR

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
s
Ihsan Taufiq 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Rd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah

Dosen tidak memenuhi syarat pengurusan STR

Tanda Tangan Ketua Tim

Auditor

‘&:
san Tau

Tanggal Tanda Tangan Teraudit

31 Oktober 2023

Tanggal

31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

Koordinasi dengan MTKI profesi TLM

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Desember 2023
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurmirha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Guitom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 16 Kategori: (Vv )KTISMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 4
(No. Check List)

Uraian Temuan

Tidak adad rekap sebaran SKS Dosen

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
s
lhsan Taufiq 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Rd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah

Tidak ada pembagian tanggungjawab tugas penyelesaian laporan kegiatan

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan;Teraudit Tanggal

Awditor
q 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023

1) T
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

Menunjuk SDM yang bertugas menyelesaikan laporan kegiatan

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Desember 2023
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 39
— Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Guitom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 17 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 4
(No. Check List)

Uraian Temuan
Tidak ada laporan kegiatan DT

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
LQ’? 31 Oktober 2023 31 Oktober 2023
lhsan Taufiq Nurminha, S.Pd., M.Sc
Akar Masalah

Tidak ada pembagian tanggungjawab tugas penyelesaian laporan kegiatan

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Awuditor
\,
Ihsan Tau 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Hd., M.Sc 31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

Menunjuk SDM yang bertugas menyelesaikan laporan kegiatan

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Oktober 2023
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurmin
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal

Nurminha
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 18 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 4
(No. Check List)
Uraian Temuan
Ada 9 DTT sebanyak 37,5%
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
Lqﬁ
lhsan Taufiq 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah
Tidak ada dosen tetap linier dengan MKDU
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan JTeraudit Tanggal
Awgditor
q 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
T 1
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

Dosen MKDU bergabung dengan jurusan lain.

Tanda Tangan Teraudit

Batas Tanggal Penyelesaian

Juni 2024
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 19
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Guitom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No.: 19 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 4
(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum ada laporan monev tridarma

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan, Teraudit Tanggal
Auditor
LQﬁ
lhsan Taufiq 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah

Tidak ada SDM yang bertanggungjawan penyelesaian laporan kegiatan

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Tgraudit Tanggal
Auditor
4;
san Tau 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd.] M.Sc 31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal

Rencana Tindakan Korektif

Menunjuk SDM yang tersedia untuk penyelesaian laporan kegiatan

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Desember 2023
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 20 Kategori: (Vv )KTSMinor ( ) KTS Mayor | ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 6
(No. Check List)

Uraian Temuan
Tidak ada level KKNI dalam kurikulum

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangap Teraudit Tanggal
Auditor
s
lhsan Taufiq 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah
Belum memahami struktur kurikulum yang lengkap
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Jeraudit Tanggal
Agditor
LQ;
san Taufigl 31 Oktober 2023 Nurminh 31 Oktober 2023

AMI_PTK




WS pengembangan kurikulum

Kode/No | FORM-PoltekkesTjk/003/......
POLTEKKES KEMENKES
TANJUNGKARANG Tanggal 10 Oktober 2022
Revisi 04
Formulir Halaman | 40 dari 80
Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

Tanda Tangan Teraudit

Batas Tanggal Penyelesaian

Juni 2024
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Guitom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No.: 21 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 6
(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum ada peta kompetensi pada kurikulum

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangary Teraudit Tanggal
Auditor
Lqﬁ
lhsan Taufiq 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah

Dosen belum memahami struktur kurikulum yang lengkap

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Tgraudit Tanggal
Awgditor
Lft,
san Tau 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd.,|M.Sc 31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

WS Pengebangan kurikulum

Tanda Tangan Teraudit

Batas Tanggal Penyelesaian

Juni 2024
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit lnternal
Kriteria Audit 1-9
Area Al Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufig
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 22 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 6
(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum tergambar karakteristik proses pembelajaran terdiri atas sifat interaktif, holistik, integratif
saintifik,kontekstual, tematik,efektif, kolaboratif, dan berpusat pada mahasiswa secara lengkap
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangap Teraudit Tanggal
Auditor
s
lhsan Taufiq 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah
Dosen belum memahami karakteristik pembelajaran yang lengkap
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
H
Ihsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, 5.Pd}, M.Sc 31 Oktober 2023

AMI_PTK
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

WS persiapan pembelajaran

Tanda Tangan Teraudit

Batas Tanggal Penyelesaian

Juni 2024
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
i
|
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 19
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Guitom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 23 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 6
(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum ada laporan monev pembelajaran
Tidak ada RPS lapangan

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
s
Ihsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah

Belum mengetahui bentuk monev pembelajaran

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
%::
san Tau 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd} M.Sc 31 Oktober 2023




WS Persiapan pembelajaran
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Desember 2023
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufig
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No.: 24 Kategori: (V )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 6
(No. Check List)

Uraian Temuan
Belujm ada laporan kuliah umum

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangap Teraudit Tanggal
Auditor
s
lhsan Taufiq 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah
Tidak ada SDM bertanggungjawab penyelesaian laporan kegiatan
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Tgraudit Tanggal
Agditor
LI{:
san Tau 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd.{ M.Sc 31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

Menunjuk SDM yang tersedia untuk menyelesaikan laporan kegiatan

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Desember 2023
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 19
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 25 Kategori: ( vV )KTSMinor ( )KTS Mayor | ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 6
(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum ada evaluais kurikulum

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
s
lhsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah

Tidak dijadwalkan kegiatan evaluasi kurikulum

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Tgraudit Tanggal
Agditor
L&;
san Tau 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd}, M.Sc 31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal

Rencana Tindakan Korektif
WS pengembagan kurikulum

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Juni 2024
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi

Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 26 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 6
(No. Check List)

Uraian Temuan

Belum ada laporan pembinaan lulusan

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangap Teraudit Tanggal

Auditor
Hy
Ihsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, 5.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023

Akar Masalah

Tidak dijadwalkan kegiatan pembinaan lulusan

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan feraudit Tanggal
Agditor
Lﬂ:
san Tau 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pq., M.Sc 31 Oktober 2023




Membuat jadwal kegiatan pembinaan lulusan dalam kalender akademik
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Desember 2023
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 27 Kategori: (Vv )KISMinor ( )KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 6
(No. Check List)
Uraian Temuan
Belum ada kegiatan peningkatan CPL
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda TangamTeraudit Tanggal
Auditor
an
lhsan Taufiq 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah
Tidak dijadwalkan kegiatan evaluasi kurikulum
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Tgraudit Tanggal
Awditor
\ﬁ;’
san Tau 31 Oktober 2023 Nurminha, S.P } M.Sc 31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif
WS evaluasi kurikulum
Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Juni 2024
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Internal

Kriteria Audit 19

Area Audit Program Studi STR TLM

Auditee Ka Prodi

Ketua Tim Auditor Ihsan Taufig

Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
il Kategori: (V )KTSMinor ( )KTSMayor ( )Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 6

(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum ada Laporan evaluasi kurikulum tingkat kedalam

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangap Teraudit Tanggal

Auditor

s
lhsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023

Akar Masalah
Dosen tidak memahami tentang peninjauan kurikulum
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Tefaudit Tanggal

Auditor

%
san Tau 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd. ‘M.Sc 31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal

Rencana Tindakan Korektif

WS pengembangan kurikulum

Tanda Tangan Teraudit

Batas Tanggal Penyelesaian

Desember 2023
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Alidie Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi

Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 29 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTS Mayor ( ) Observasi

Standar/ Kriteria Kriteria 6

(No. Check List)

Uraian Temuan

Belum ada secara periodic laporan evaluasi isi kurikulum

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal

Auditor
u{j
lhsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023

Akar Masalah

Dosen tidak memahami tentang peninjauan kurikulum

Tanda Tangan Ketua Tim
Agditor

kﬂ:
san Tau

Tanggal

31 Oktober 2023

Tanda Tangan Aeraudit Tanggal

31 Oktober 2023

Nurminha, S.Pd.,, M.Sc




WS pengembangan kurikulum
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

Tanda Tangan Teraudit

Batas Tanggal Penyelesaian

Juni 2024
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit PeriOdik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 30 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 6
(No. Check List)

Uraian Temuan

Belum ada peta bahan kajian dengan MK

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
s
lhsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah

Dosen tidak memahami tentang peninjauan kurikulum

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
‘i‘;
san Tau 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pdl, M.Sc 31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal

Rencana Tindakan Korektif

WS pengembangan kurikulum
Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Juni 2024

Realisasi Tindakan Korektif

Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)

Nurminha

Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif

Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 19
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Guitom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 31 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 6
(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum ada laporan pengembangan kurikulum

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangap Teraudit Tanggal
Auditor
u{w
Ihsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah

Dosen tidak memahami tentang peninjauan kurikulum

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan feraudit Tanggal
Agditor

5
sa Tautlgn 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif
WS pengembangan kurikulum
Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Juni 2024
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 19
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No.: 32 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 7

(No. Check List)

Uraian Temuan

Belum ada roadmap penelitian massing-masing dosen

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangangleraudit Tanggal

Auditor
‘Qw
Ihsan Taufiq 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Rd., M.Sc 31 Oktober 2023

Akar Masalah

Dosen tidak mengerti tentang penyusunan roadmap pemenlitian

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Tegaudit Tanggal
Auditor
Eﬂ:
san Tau 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd.,[M.Sc 31 Oktober 2023




WS penyusunan Roadmap penelitian

Kode/No | FORM-PoltekkesTjk/003/......
POLTEKKES KEMENKES
TANJUNGKARANG Tanggal 10 Oktober 2022
Revisi 04
Formulir Halaman | 64 dari 80
Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

Tanda Tangan Teraudit

Batas Tanggal Penyelesaian

Juni 2024
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Aria Atidt Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 33 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 7
(No. Check List)
Uraian Temuan
Tidak ada monev pelaksanaan roadmap penelitian
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
th
lhsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, S.*d., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah
Pimpinan tidak menjadwalkan kegiatan monev di prodi
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
LVQ-:
san Tau 31 Oktober 2023 Nurminha, S.P \ M.Sc 31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

Disusun agenda monev penelitian

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Juni 2024
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 19
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 34 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 8
(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum ada roadmap pengabmas dosen

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tanggn Teraudit Tanggal
Auditor
L{w
lhsan Taufiq 31 Oktober 2023 Nurminha, 8.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah
Dosen tidak mengerti tentang penyusunan roadmap PKM
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Jeraudit Tanggal
Awgditor

L'
sa TauLl{q 31 Oktober 2023 Nurminha, S.P4., M.Sc 31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

WS penyusunan roadmap PKM

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Juni 2024
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
NurminHa
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Internal

Kriteria Audit 1-9

Area Audit Program Studi STR TLM

Auditee Ka Prodi

Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq

Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No.: 35 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 8

(No. Check List)

Uraian Temuan
Tidak ada monev pelaksanaan pengabmas

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
Lqﬁ
Ihsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah

Pimpinan tidak menjadwalkan kegiatan monev

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan yeraudit Tanggal
Agditor
‘&1’
san Tau 31 Oktober 2023 Nurminha, S.P§., M.Sc 31 Oktober 2023




Membuat agenda monev PKM
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

Tanda Tangan Teraudit

Batas Tanggal Penyelesaian

Juni 2024
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 19
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 36 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 9
(No. Check List)
Uraian Temuan
Tidak Data lengkap tentang kelulusan tepat waktu
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangap Teraudit Tanggal
Auditor
qu
lhsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, S¥Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah

Dosen tidak memahami tentang laporan kegiatan prodi

Tanda Tangan Ketua Tim
Agditor

Lﬂz
san Tau

Tanggal Tanda Tangan

31 Oktober 2023

raudit

Nurminha, S.P: 2 M.Sc

Tanggal

31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif
Menunjuk SDM tersedia
Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Desember 2023
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 37 Kategori: (Vv )KTISMinor ( )KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 9
(No. Check List)
Uraian Temuan
Belum dilakukan OSCE
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
Lqﬁ
Ihsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah

Dosen belum memahami pelaksanaan OSCE di Prodi

Tanda Tangan Ketua Tim
Agditor

L’Q;’
san Tau

Tanggal

31 Oktober 2023

Tanda Tangan Jeraudit

Nurminha, S.Pd., M.Sc

Tanggal

31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal

Rencana Tindakan Korektif

WS OSCE
Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Juni 2024

Realisasi Tindakan Korektif

Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)

Nurminha

Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif

Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 38 Kategori: (Vv )KTISMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 9
(No. Check List)

Uraian Temuan
Tidak ada laporan kepuasan pengguna
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
y
lhsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah
Dosen tidak menjadwalkan kegiatan survey keuasan pengguna
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Jeraudit Tanggal
Auditor
%J’
san Tau 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif
Meakukan survey kepuasan
Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Desember 2023
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN

TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 39 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 9
(No. Check List)

Uraian Temuan

Tidak ada HAKI penelitian dan pengamas

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
LQ»
lhsan Taufig 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah

Dosen tidak memiliki produk untuk di HAKI kan

Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan;Teraudit Tanggal
Auditor
‘i:
san Tau 31 Oktober 2023 Nurminha, S.PY., M.Sc 31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif

WS penelitaian dan pengabmas yang berkualitas

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Juni 2024
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurminha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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Audit Mutu Internal
PERMINTAAN
TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Internal
Kriteria Audit 1-9
Area Audit Program Studi STR TLM
Auditee Ka Prodi
Ketua Tim Auditor Ihsan Taufiq
Anggota Tim Auditor Erni Gultom Yuni Astini
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 31 Oktober 2023
PTK No. : 40 Kategori: (Vv )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 9
(No. Check List)
Uraian Temuan
Tidak ada penghargaan Doosen
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Auditor
L{w
Ihsan Taufiq 31 Oktober 2023 Nurminha, S.Pd., M.Sc 31 Oktober 2023
Akar Masalah
Dosen tidak berminat untuk mengikuti kegiatan kompetisi pengharhaan
Tanda Tangan Ketua Tim Tanggal Tanda TanganjTeraudit Tanggal
Auditor
ﬂ;
san Tau 31 Oktober 2023 Nurminha, S.P4., M.Sc 31 Oktober 2023
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Audit Mutu Internal
Rencana Tindakan Korektif
Mengusulkan dosen pada kegiatan kompetisi/ penghargaan
Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Juni 2024
Realisasi Tindakan Korektif
Tanda Tangan Teraudit Tanggal
Status:
(Closed/ Open/
Tidak Teraudit)
Nurmiriha
Tinjauan Efektifitas Tindakan Korektif
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal
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LAPORAN

AUDIT MUTU INTERNAL
TAHUN AKADEMIK
2022/2023

PRODI DIPLOMA Il KEPERAWATAN KOTABUMI
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG |




FORM - 6

LAPORAN

AUDIT MUTU INTERNAL (AMI)

Area Audit/ Unit Program Studi D Il Keperawatan Kota Bumi
Pimpinan Unit Sono, S.Kp.,M.Kep
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
Anggc ta Auditor 1. Yulyuswarni, S.Si, Apt., M.Kes
2. drg. Lies Elina Prasetiowati.
Tipe # dit Periodik
Tahur 2022/2023




KATA PENGANTAR

Puji Syukur kami panjatkan kehadirat Allah SWT sehingga Laporan Audit Mutu
Internal ini dapat diselesaikan. Laporan ini disusun sebagai laporan hasil audit yang
dilaksanakan oleh Tim Audit Mutu Internal pada Program Studi Diploma Il
Keperawatan Kota Bumi tahun akademik 2022/2023.

Laporan kegiatan ini merupakan bukti pelaksanaan sistem penjaminan mutu internal
yang dilaksanakan di Poltekkes Tanjungkarang. Laporan berisi hasil temuan berupa
ketidaksesuaian dan kesesuaian pada lingkup audit akademik meliputi kegiatan
Tridarma Perguruan tinggi (input, proses, output dan outcome) dengan kriteria audit
yaitu pemenuhan terhadap standar dan kriteria. Kegiatan audit dilaksanakan selama 2
hari menggunakan metode desk evaluation (audit dokumen) dan visitasi (audit
lapangan) menggunakan instrumen AMI yang dikeluarkan oleh Pusat Penjamin Mutu
Poltekkes Tanjungkarang.

Terimakasih kami sampaikan kepada auditi dan pihak-pihak yang membantu

kelancaran kegiatan audit mutu internal ini. Semoga pelaksanaan audit ini semakin
meningkatkan budaya mutu dan kinerja di lingkungan Poltekkes Tanjungkarang.

Tim Auditor




I. IDENTITAS

Area Audit/ Unit Program Studi Diploma |l Keperawatan Kota Bumi
Alamat Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang
Nama Pimpinan Unit Sono, S.Kp.,M.Kep
Tanggal Audit 18-19 Oktober 2023
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
, ) 1. Yulyuswarni, S.Si Apt., M.Kes
Anggota Tim Auditor . ; . .
2. Drg. Lies Elina Prasetiowati
Tanda Tangan B Tanda Tangan
Ketua Tim Auditor // . ! Auditee
;g/ /:5 %
II. TUJUAN AUDIT

V.

Beri tanda N sesuai yang dikerjakan

a. Memastikan apakah temuan/ rencana tindakan korektif pada siklus audit sebelumnya
telah ditindaklanjuti (Form Pemantauan Tindakan Korektif/Form-1 Terlampir)

dokumen

b. Memastikan kesesuaian arah dan pelaksanaan penjaminan mutu Program Studi terhadap

c. Memetakan kesiapan Program Studi dalam melaksanakan program akreditasi.

d. Memastikan kelancaran pelaksanaan pengelolaan Program Studi

e. Memetakan peluang peningkatan mutu Program Studi

f. Tujuan lainnya, sebutkan .............cccccveeenins

LINGKUP DAN KRITERIA AUDIT

Tridarma Peﬂguruan Tlnggi -

JADWAL AUDIT

e m R e e e e T T

Tempat tugas

1. | 18 Oktober 2023 08.30 - 16.00 Audit Dokumen masing-masing
auditor
o | 19 Oktober 2023 09.00 — 15.00 Visitasi Lapangan Program Studi DIl

Keperawatan Kota
Bumi
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V. TEMUAN AUDIT

1. Ketidaksesuaian (Terlampir di Form-3)
2. Kesesuaian (Terlampir di Form-4)
3. Permintaan Tindakan Korektif (Terlampir di Form-5)

VI. KESIMPULAN AUDIT

Tim audit menyimpulkan:
1. Pemenuhan Standar : O Belum Mencapai Standar Ov Memenuhi Standar O Melampaui Standar

Jelaskan: Secara umum telah memenuhi standar, namun perlu beberapa tindakan korektif khususnya pada Kriteria-1, Kriteria-2, Kriteria-4, Kriteria-7,
Kriteria-8, dan Kriteria-9.

2. Sistem dokumentasi cukup lengkap dan terstruktur untuk mendukung pelaksanaan Sistem Penjaminan Mutu Internal Unit 0v'Ya O Tidak O Lainnya

Jelaskan: Secara umum sistem dokumentasi sudah cukup lengkap, namun perlu beberapa tindakan korektif khususnya pada Kriteria-1, Kriteria-2,
Kriteria-7, dan Kriteria-8.

3. Unit telah menjalankan Sistem Penjaminan Mutu Internal secara konsisten dan berkelanjutan.
B Ya ‘[ Tidak ClLainnya SeBUtaN: ... i miivis sy s
4. Temuan pada periode audit ini adalah : (10) (Obervasi), (6) KTS Minor, (-) KTS Mayor

5. Pimpinan Unit menunjukkan komitmennya terhadap impementasi Sistem Penjaminan Mutu Internal untuk tercapainya kepuasan stakehoider. 0v' Ya O
Tidak O Lainnya, sebutkan:

Laporan Audit Mutu Internal




FORM -3

TEMUAN KETIDAKSESUAIAN (KTS)
AUDIT MUTU INTERNAL

LINGKUP AUDIT Tri Darma Perguruan Tinggi

KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria

AREA AUDIT Program Studi D3 Keperawatan Kota Bumi

AUDITEE Sono, S.Kp.,M.Kep

KETUA TIM AUDITOR Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes

ANGGOTA TIM AUDITOR 1.Yulyuswarni, S.Si,Apt. M.Kes [ 2. drg. Lies Elina Prasetiowati
TIPE AUDIT Periodik

PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023

Desltripsi Hasil

CASH | ~ Observasi/ =
e ‘““E_“'-f@‘“ﬂ’“ I i o L e G BT e e G e
(4) (10)
KRITERIA 1
Kelengkapan dokumen | Belum ada SK | SK Visi Misi v Menunggu persetujuan
Dokumen rencana rencana pengembangan dogn telaah dari
7 pengembangan scientific | pengembangan VMTSK irektorat.
vision /VMTS. scientific vision/VMTS
masih kurang.
KRITERIA 2

Belum ada kegiatan Belum ada Rekap MoA v Masih mencari jenis
kerjasama dengan kegiatan yang sesuai
instansi luar negeri dengan Prodi.

yang meliputi kegiatan
Tri Dharma PT.

Kerjasama dengan instandi
Luar Negeri.

AMI_Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang




KRITERIA 3

Persentase mahasiswa
asing baru terhadap total
mahasiswa baru

Belum ada Mahasiswa
Asing di prodi

Prodi belum menjadi
kelas International.

hasil pengukuran kepuasan
mahasiswa terhadap proses
pendidikan (dosen, tenaga

Lap Kepuasan semester

Tidak terdapat
Kepuasan Mhs
semester ganijil

Hasil pengolahan data
dari Direktorat tidak bisa
diakses oleh Prodi.

kependidikan, pengelola Genap 2022/2023 ,
(layanan akademik dan tersedia, menggunakan Azarz0e3
administrasi), sarana dan kuesioner yang di buat
prasarana) di PS, semester | Prodi
ganjil belum di olah,

-Peningkatan Kegiatan tidak

Eel!;::aada 'aPOF:nta animo terdokumentasi
egiatan peningkatan g i

sar o laianps | Mincqtnre | ekt o
unItuk me::mgkatkan animo Sosmed FB. IG LINK modins
calon mahasiswa ! = '

dan Tiktok terdokumentasi secara

online di medsos
tersebut

KRITERIA 4
Persentase dosen tetap Belum ada dosen tetap | SK Dosen Belum disetujui
yang memiliki jabatan yang memiliki jabatan prosesnya
minimal Lektor Kepala yang | minimal Lektor Kepala
bidang keahlianya sesuai yang bidang keahlianya
dengan program studi pada | sesuai dengan program
PS studi pada PS
persentase dosen tetap Belum ada dosen tetap | SK Dosen Sedang proses
yang berpendidikan S-3 yang berpendidikan S-3

yang bidang keahlianya

yang bidang keahlianya

AMI_Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang



 Problem (P) dan

o e 12
Yz

i s Location (L) f
~No. ik e Deskripsi Hasil
& i ii* ~ Observasi/ ! _ gl
- b NI | (Audit Lapangandlt 3
) ) () (10)
sesuai dengan program sesuai dengan program
Studi pada PS Studi pada PS
Jumlah dosen tidak tetap | SK Dosen Proses menghubungi
parsoniass jumish dosen, | 3110 3113 goun il
5 tidak tetap terhadap jumlah kebljaka‘n dari Direktorat
seluruh dosen di PS '
Belum ada dokumen | Terdapat Lap Belum terdokumentasi
Adakah Monitoring dan Monev dan evaluasi | Monev PBM,
evaluasi kinerja dosen kinerja tenaga iti ineri
terhadap tridarma dan kependidikan dalam E:rr:,eg:)asr;gan gphea%aago'?r?ghama
tenaga kependidikan dalam | layanan pada program PT berupa LKD setiap
layanan pada program studi | studi yang mencakup :
yang mencakup unsur-unsur | unsur-unsur sebagai semester, melalui
sebagai berikut: 1. berikut: 1. SISTER, dan dokumen
Pengembangan proses Pengembangan proses LKD Semester Ganiil
pembelajaran (penyusunan | pembelajaran TA. 2022/2023 _ dan
6 kurikulum sampai dengan (penyusunan kurikulum semester Genap TA
evaluasi pembelajaran) 2. sampai dengan evaluasi 2022/2023
Pelaksanaan proses pembelajaran) 2.
pembelajaran 3. Memiliki Pelaksanaan proses
agenda penelitian 4. pembelajaran 3. Memiliki
Melaksanakan penelitian 5. | agenda penelitian 4.
Memiliki agenda PkM 6. Melaksanakan penelitian
Melaksanakan PkM 7. 5. Memiliki agenda PkM
Ditindaklanjuti untuk proses | 6. Melaksanakan PkM 7.
perbaikan tridarma Ditindaklanjuti untuk
proses perbaikan
tridarma_studi
KRITERIA §
+ Ketersediaan akses dan Jadwal penggunaan lab | Dokumen Belum menampilkan
penggunaan prasarana dan | belum menggambarkan Jadwal jadwal Penggunaan

AMI_ Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang




£ _:Deskripsr Has;l |
- Observasi/
Audit Lafpangan

£ AR

= ‘s,.. = o [k

T

(10)

(4)

sarana utama di waktu pertemuan yang penggunaan masing-masing
laboratorium dibutuhkan untuk lab Laboratorium secara

pencapaian kompetensi rincl.
KRITERIA 6
Substansi kurikulum dan | RPS  untuk praktikum | -RPS  praktek v
pelaksanaan telah semester  ganjil  dan | klinik RPS praktikum Dosen merasa cukup
menjawab capaian genap semua ada hanya | keperawatan Jjadwal dengan panduan
pembelajaran 2 MK yang belum ada maternitas, KT| | Praktikum praktikum

tdk ada ;modul

Semester genap 81,8% praktikum

RPS telah  mencakup | - Form RPS
Rumusan CPL telah sike pengetahuan | terbaru utk v Belum
mencakup sikap ; semester ganiil tersosialisasikan

ketrampilan umum dan gan) . :
,pengetahuan h St 3,7 % dan Kurikulum,dan dengan form RPS
Lketrampilan umum dan usus SECangKan | ¢omester genap | RPS yang baru
ketrampilan khusus semester ganjil baru 3,7 | g4 goy

%.
KRITERIA 7 - - - -
KRITERIA 8 2 =
KRITERIA 9

Survey user Laporan survey N Menunggu format yang

Ada, Survey kepuasan , dikeluark. leh

Survey Kepuasan pengguna : terhadap ikeluarkan o
6 g . mahasiswa terhadap i ; Direktorat/Adakk

terhadap kualitas alumni. dosen, tendik, sapras. It;teji:ltn?s;g:umnl

*) beri tanda \ pada kolom yang di maksud

AMI_Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang




Catatan Auditor:

Hasil Audit pada Program Studi D3 Keperawatan Kotabumi, didapatkan

a. KTS Mayor  :-
b. KTS Minor v
c. Observasi :10

temuan dengan rincian sebagai berikut :

Tanda Tangan Ketua Tim Auditor

Tanggal

Tanda Tangan Auditee

Tanggal

Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes

2 Novemnber 2023

Sono, S.Kp, M.Kep.

%

2 November 2023

Link URL Video: https://youtu.be/wXTDpX6kbS8

AMI_ Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Yol 1darid
FORM
TEMUAN KESESUAIAN (PRAKTIK BAIK)
AUDIT MUTU INTERNAL
LINGKUP AUDIT Tri Darma Perguruan Tinggi
KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria
AREA AUDIT Program Studi Diploma lll Keperawatan Kotabumi
AUDITEE Program Studi Diploma il Keperawatan Kotabumi
KETUA TIM AUDITOR Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
ANGGOTA TIM AUDITOR 1.Yulyuswarni, S.Si,Apt. M.Kes 2. drg. Lies Elina Prasetiowati
TIPE AUDIT Periodik
PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023
B il
No. | [ il E B | i
N g o 1RE | R
(1)
1

Strategi

Visi, Misi, Tujuan dan | Sudah memiliki VMTS PS yang ditandatangani oleh

Direktur Poltekkes Tanjungkarang.

Terdapat kegiatan workshop.

Pertemuan/review VMTS PS
secara periodik, dengan
melibatkan stake holders.

AMI_Poltekkes K kes Tanj

gkarang




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG f /007
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaran 2 dari 4
2 | Tata Pamong, Tata Sudah memiliki struktur organisasi, dan organisasi Adanya sistem monitoring dan Peningkatan monitoring dan
Kelola dan Kerjasama | dikelola dengan konsep good governance. evaluasi yang kuat dari PT, serta evaluasi pada setiap tahapan

Pimpinan PS memiliki komitmen yang tinggi dalam
menjalankan organisasi, ditunjang dengan kapabilitas
yang kuat dalam menjalankan organisasi.

Kerja sama bidang pendidikan, penelitian, dan
pengabdian kepada masyarakat telah dijalankan pada
tingkat lokal, regional, dan nasional.

Sistem Penjaminan Mutu telah dijalankan dengan cukup
baik, serta secara rutin telah melaksanakan survei
kepuasan para pemangku kepentingan.

komitmen yang tinggi dari pimpinan bidang kegiatan.

PS, DTPS, dan Tenaga Kependidikan.

3 | Mahasiswa

Terdapat sistem rekruitmen mahasiswa telah
dijalankan denganbaik, dan animo calon mahasiswa
cukup tinggi.

Menunjukkan peluang keberianjutan PS.

Layanan kemahasiswaan (akademik dan non-akademik)
telah dijalankan dengan cukup baik

Sistem rekruitmen dijalankan secara Peningkatan promosi PS secal

terpusat.

rutin, baik melalui event akade
maupun non-akademik.

Pelaksanaan survey kepuasan siswa Peningkatan kualitas layanan
terhadap layanan akademik dan non- kemahasiswaan.

akademik.

4 | Sumber Daya
Manusia

PS telah memiliki DTPS yang mencukupi.

Penugasan DTPS telah sesuai, baik pada beban
bimbingan tugas akhir maupun pengajaran.

PS telah memiliki tenaga akademik dengan jumlah dan
kompetensi yang memadai.

Kecukupan jumlah DTPS. Pemetaan jumlah dan keahliar

DTPS.

AMI_Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang



Kode/N FORM-PoltekkesTijk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG ode/No OltekkesTik/00/
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 3dari 4

5 | Keuangan, Sarana
dan Prasarana

PS telah memilki biaya operasional yang mencukupi dan
dijalankan secara akuntabel.

PS telah memilki sarana dan prasarana yang mencukupi
untuk kegiatan pendidikan dan kemahasiswaan.

Sistem perencanaan keuangan dan
monitoring pelaksanaan keuangan
yang baik.

Analisis kebutuhan keuangan,
sarana, dan prasarana.

6 | Pendidikan

Review kurikulum telah dilakukan dengan melibatkan
stake holders.

Capaian pembelajaran telah sesuai dengan profile
lulusan dan jenjang KKNI.

Karakteristik proses pembelajaran PS telah berpusat
pada mahasiswa.

PS telah memiliki RPS untuk setiap mata kuliah, dan
disusun sesuai dengan capaian pembelajaran.

Pembelajaran telah dilaksanakan dalam bentuk interaktif
antara dosen dan mahasiswa, serta dijalankan dalam
bentuk teori, praktik, dan lapangan.

Monitoring dan evaluasi pembelajaran telah dilaksanakan
pada tahap perencanaan, pelaksanaan, dan hasil akhir.

Penilaian mahasiswa telah dilaksanakan pada tahap
proses dan hasil belajar siswa, mengacu pada konsep
edukatif, otentik, obyektif, akuntabel, dan transparan.

Survei kepuasan siswa terhadap layanan akademik telah
dijalankan secara periodik.

Kurikulum disusun secara partisipatif,
mengacu pada profile lulusan.

Pelaksanaan monitoring dan evaluasi
pembelajaran pada tahap
perencanaan, pelaksanaan, dan hasil
pembelajaran.

Pelaksanaan survei kepuasan siswa
terhadap layanan akademik dan non-
akademik.

Penguatan sistem monitoring ¢
evaluasi yang terdokumentasi.

Penguatan dan perluasan surv
kepuasan siswa.

AMI_Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang



POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......

Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Alldit Mutu lntemal Halaman 4 darid

7 | Penelitian DTPS telah melaksanakan penelitian dengan tingkat Kewajiban DTPS melaksanakan Pelatihan-pelatihan yang
partisipasi yang cukup tinggi, baik dengan skema hibah penelitian. berkaitan dengan bidang studi
maupun mandiri. dosen.

8 | Pengabdian Kepada DTPS telah melaksanakan pengabdian kepada Kewajiban DTPS melaksanakan Workshop/pelatihan Academic

Masyarakat masyarakat dengan tingkat partisipasi yang cukup tinggi. | pengabdian kepada masyarakat. writing kepada DTPS dan
mahasiswa..

9 | Luaran dan Capaian | Tingkat kelulusan Uji Kompetensi baik. Pelaksanaan pembelajaran sesuai Pertemuan/review VMTS PS

Tridharma dengan kurikulum yang mengacu pada | secara periodik, dengan
Sudah melaksanakan Tracer Study setiap tahun. profile lulusan. melibatkan stake holders.
Tingkat kepuasan pengguna lulusan masuk dalam
kategori puas.
Catatan Auditor:

Terdapat 30 butir kesesuaian yang dapat menjadi Praktik Baik (good practice), agar dapat dipertahankan.

Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal

Tanda Tangan Auditee

Tanggal

g

2 November 2023

il

2 November 2023

AMI_Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang



POLTEKKES KEMENKES Kode/No | FORM-PoltekkesTjk/004/......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir e a5
Audit Mutu Internal Halaman | 14 dari 27
FORM 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Keperawatan Kotabumi.
Auditee Sono, SKP. M.Kep
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
; : 1. Yulyuswarni, 2. drg. Lies Elina Prasetiowati

Anggota Tim Auditor S.Si,Apt. M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :
PTK No. : 9.6 Kategori: ( v ) KTS Minor ) KTS Mayor  ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Luaran dan capaian
(No. Check List)

Uraian Temuan
Prodi belum melakukan survey kepuasan user terhadap alumni.

Akar Masalah
Menunggu format/template yang dibuat oleh Direktorat.

Rencana Tindakan Korektif

Membuat survey kepuasana alumni, formatnya disesuaikan dengan kebutuhan prodi., dengan mengacu
pada standard penilaian di buku 4, kriteria 9.

Tanda Tangan Batas Tanggal
Teraudit Penyelesaian

31 Desember 2023
m




FORM 5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi D3 Keperawatan Kotabumi.
Auditee Sono, SKP. M.Kep

Ketua Tim Auditor

Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes

" . 1. Yulyuswarni, 2. drg. Lies Elina Prasetiowati
Anggota Tim Auditor S.Si.Apt..M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :
PTK No. : 1.7 Kategori: ( v )KTSMinor ( )KTSMayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Visi Misi Tujuan Strategi

(No. Check List)

Uraian Temuan

Kelengkapan dokumen rencana pengembangan scientific vision/VMTS masih kurang.

Akar Masalah

Menunggu persetujuan dan telaah dari Direktorat.

Rencana Tindakan Korektif

Koordinasi dengan Direktorat (pusbangdik)

Tanda Tangan
Teraudit

Jany

Batas Tanggal
Penyelesaian
31 Desember 2023







FORM 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi D3 Keperawatan Kotabumi.
Auditee Sono, SKP. M.Kep

Ketua Tim Auditor

Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes

: ; 1. Yulyuswarni, 2. drg. Lies Elina Prasetiowati
Anggota Tim Auditor S.Si.Apt. M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :
PTK No.:24 Kategori: ( v ) KTS Minor ) KTS Mayor  ( ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Contoh : Tata Pamong.

Uraian Temuan

Belum ada kegiatan kerjasama dengan instansi luar negeri yang meliputi kegiatan Tri Dharma

PT.

Akar Masalah

Masih mencari jenis kegiatan yang sesuai dengan Prodi.

Rencana Tindakan Korektif

Membuat proposal usulan kegiatan Tri Dharma dengan mengacu pada MuO yang sudah ada di

Direktorat.

Tanda Tangan
Teraudit

Batas Tanggal
Penyelesaian

31 Desember 2023
m




FORM 5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi D3 Keperawatan Kotabumi.
Auditee Sono, SKP. M.Kep

Ketua Tim Auditor

Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes

1.Yulyuswarni, S.Si,Apt., M.Kes | 2.drg. Lies Elina Prasetiowati

Anggota Tim Auditor

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :

PTK No. : 2.6 Kategori: ( v ) KTS Minor ~ ( ) KTS Mayor  ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Tata Pamong.

(No. Check List)

Uraian Temuan

Belum ada MoA dengan instansi luar negeri.

Akar Masalah

Pernah dilakukan penjajakan dengan Kemenkes, dan akan difasilitasi, tapi terkendala regulasi yang ada.

Rencana Tindakan Korektif

Membuat usulan kegitan ke Direktorat yang berkaitan dengan MoU yang sudah ada di Poltekkes.

Tanda Tangan
Teraudit

Batas Tanggal
Penyelesaian
31Desember 2023

il

FORM 5







PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kiriteria

Area Audit Program Studi D3 Keperawatan Kotabumi.

Auditee Sono, SKP. M.Kep

Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes

Anggota Tim Auditor 1.Yulyuswarni, S.Si,Apt.,M.Kes | 2.drg. Lies Elina Prasetiowati
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :

PTK No.: 2.6 Kategori: ( v ) KTS Minor ) KTS Mayor ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Contoh : Tata Pamong.

Uraian Temuan

Belum ada MoA dengan instansi luar negeri.

Akar Masalah

Pernah dilakukan penjajakan dengan Kemenkes, dan akan difasilitasi, tapi terkendala regulasi yang ada.

Rencana Tindakan Korektif

Membuat usulan kegitan ke Direktorat yang berkaitan dengan MoU yang sudah ada di Poltekkes.

Tanda Tangan
Teraudit

Batas Tanggal
Penyelesaian

31 Desember 2023
m

FORM 5




PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi D3 Keperawatan Kotabumi.

Auditee Sono, Skep., M.Kep

Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes

Anggota Tim Auditor 1.Yulyuswarni, S.Si,Apt.,M.Kes drg. Lies Elina Prasetiowati
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 ook o

PTKNo.:2 Kategori : ( ) KTS Minor ~ ( ) KTS Mayor (v ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Kriteria 3

(No. Check List)

Uraian Temuan

hasil pengukuran kepuasan mahasiswa terhadap proses pendidikan (dosen, tenaga kependidikan,
pengelola (layanan akademik dan administrasi), sarana dan prasarana) di PS, semester ganjil belum di

olah,

Akar Masalah

Hasil pengolahan data dari Direktorat tidak bisa diakses oleh Prodi.

Rencana Tindakan Korektif

Koordinasi dengan Direktorat (ADAKK)

Tanda Tangan
Teraudit

Batas Tanggal
Penyelesaian

31 Desember 2023
/ -

FORM - 5




PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi D3 Keperawatan Kotabumi
Auditee Sono, Skep., M.Kep

Ketua Tim Auditor

Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes

Anggota Tim Auditor 1.Yulyuswarni, S.Si,Apt. M.Kes | 2. drg. Lies Elina Prasetiowati
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :

PTKNo.:3 Kategori: ( ) KTS Minor  ( ) KTS Mayor ( v ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Contoh : Kriteria 3

Uraian Temuan

Belum ada laporan kegiatan peningkatan Animo oleh PS

Akar Masalah

Tidak terdokumentasi.
Upaya peningkatan animo dalam bentuk link modsos, terdokumentasi secara online di medsos tersebut

Rencana Tindakan Korektif
Lebih mengaktifkan media Sosmed yang ada seperti Fb, Ig, Tiktok, dll

Tanda Tangan
Teraudit

Batas Tanggal
Penyelesaian

Akhir Okt 23
m

FORM - 5




PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Keperawatan Kotabumi
Auditee Sono, Skep., M.Kep
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
. : 1.Yulyuswarni, drg. Lies Elina Prasetiowati
Anggota Tim Auditor S.Si.Apt. M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :
PTKNo.:5 Kategori: ( V ) KTS Minor ( ) KTS Mayor  ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Kriteria 4
(No. Check List)

Uraian Temuan

Belum ada dosen tetap yang memiliki jabatan minimal Lektor Kepala yang bidang keahlianya sesuai
dengan program studi pada PS

Akar Masalah
Belum disetujui prosesnya.

Rencana Tindakan Korektif

Menunggu SK Pusat

Tanda Tangan Batas Tanggal
Teraudit Penyelesaian :
Belum ada

kepastian (masih
menunggu dari
Pusat)

/P

FORM - 5




PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi D3 Keperawatan Kotabumi.

Auditee Sono, Skep., M.Kep

Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes

Anggota Tim Auditor 1.Yulyuswarni, S.Si,Apt., M.Kes 2. drg. Lies Elina Prasetiowati
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 g

PTK No.: 6 Kategori: (v )KTSMinor ( )KTS Mayor ( ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Contoh : Kriteria 3

Uraian Temuan

Belum ada dosen tetap yang berpendidikan S-3 yang bidang keahliannya sesuai dengan program Studi

pada PS

Akar Masalah
Sedang proses.

Rencana Tindakan Korektif

Masih menyelesaikan S3 nya.

Tanda Tangan
Teraudit

Batas Tanggal
Penyelesaian tahun

2024
m

FORM - 5







PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi D3 Keperawatan Kotabumi.
Auditee Sono, Skep., M.Kep

Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes

Anggota Tim Auditor 1.Yulyuswarni, S.Si,Apt.,M.Kes drg. Lies Elina Prasetiowati
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 T8000W) Atk

PTKNo.:7 Kategori: ( )KTSMinor (v )KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Kriteria 4

(No. Check List)

Uraian Temuan

Jumilah dosen tidak tetap 3 /10 = 3/13

Akar Masalah
Proses menghubungi dosen MKDU sudah berjalan, baru ada kebijakan dari Direktorat.

Rencana Tindakan Korektif

Tahun yad MKDU mengikuti kebijakan dari Direktorat.
Tanda Tangan
Teraudit

Batas Tanggal
Penyelesaian Jan

2024
/ «

FORM - 5







PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi D3 Keperawatan Kotabumi.

Auditee Sono, Skep., M.Kep

Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes

Anggota Tim Auditor 1.Yulyuswarni, S.Si,Apt.,M.Kes drg. Lies Elina Prasetiowati
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 LA

PTKNo.:8 Kategori: ( ) KTS Minor  ( ) KTS Mayor ( V ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Kriteria 4

(No. Check List)

Uraian Temuan

| Belum ada dokumen Monev dan evaluasi kinerja tenaga kependidikan dalam layanan pada program :
PBM, Kurikulum, pelaksanaan PBM, dan lain sebagainya.

Akar Masalah
Belum terdokumentasi .
Kinerja dosen terhadap Tridharma PT berupa LKD setiap semester

Rencana Tindakan Korektif

Untuk segera dibuat dikumennya.
Tanda Tangan Batas Tanggal

Teraudit Penyelesaian
/G"\ 31 Desember 2023
-’




FORM - 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi D3 Keperawatan Kotabumi

Auditee Sono, Skep., M.Kep

Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes

Anggota Tim Auditor 1.Yulyuswarni, S.Si,Apt..M.Kes | drg. Lies Elina Prasetiowati
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :

PTK No.:8 Kategori: ( ) KTS Minor  ( ) KTS Mayor ( V ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Contoh : Kriteria 4

Uraian Temuan

Jadwal penggunaan lab belum menggambarkan waktu pertemuan yang dibutuhkan untuk pencapaian

kompetensi

Akar Masalah

Belum menampilkan jadwal Penggunaan masing-masing Laboratorium secara rinci.

Rencana Tindakan Korektif

Merevisi tanggal dari jadwal Lab yang sudah ada.

Tanda Tangan
Teraudit

Batas Tanggal
Penyelesaian
31Januari 2024

= 4




FORM 5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL

POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi D3 Keperawatan Kotabumi
Auditee Sono, Skep., M.Kep
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
; ; 1.Yulyuswarni, 2. drg Lies Elina Prasetiowati
Anggota Tim Auditor S.Si,Apt..M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :
PTK No. : ..... Kategori: ( YV )KTSMinor ( ) KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Standar Proses Pembelajaran/Kriteria 6

(No. Check List)

Uraian Temuan

Tidak ada RPS praktek klinik keperawatan maternitas ,KTI

Akar Masalah

Dosen merasa dengan panduan praktikum sudah cukup

Rencana Tindakan Korektif

Koordinasikan dengan dosen PJ MK

Tanda Tangan
Teraudit

Batas Tanggal
Penyelesaian

31 Januari 2024
m




PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi Keperawatan Kotabumi
Auditee Sono, Skep., M.Kep
Ketua Tim Auditor Dewi Sri Sumardilah, SKM.M.Kes
’ . 1.Yulyuswarni, 2. drg Lies Elina Prasetiowati
Anggota Tim Auditor S.Si Apt..M.Kes
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :
PTK No. : ..... Kategori : ( ) KTS Minor ) KTS Mayor ( ¥ ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : Standar Proses Pembelajaran/Kriteria 6

(No. Check List)

Uraian Temuan

Form RPS terbaru utk semester ganijil 3,7 % dan semester genap 81,8%

Akar Masalah

Belum tersosialisasikan RPS form baru

Rencana Tindakan Korektif
Mensosialisasikan form baru pada dosen

Tanda Tangan
Teraudit

Batas Tanggal
Penyelesaian

31 Januari 2024
m
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TAHUN AKADEMIK
2022/2028
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FORM -6

LAPORAN
AUDIT MUTU INTERNAL (AMiI)

Area Audit/ Unit Jurusan / Program Studi Kesehatan Gigi
Pimpinan Unit drg. RR Ratnasari D. P., M.Pd.
Ketua Tim Auditor Septi Widiyanti S Pd. M Kes,
Anggota Auditor 1. A. Fikri, S.T., M.Si
2. Gustop Amatiria, S.Kp., M.Kes
Tipe Audit Periodik
Tahun 2022/2023
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KATA PENGANTAR

Puji Syukur kami panjatkan kehadirat Allah SWT sehingga Laporan Audit Mutu
Internal ini dapat diselesaikan. Laporan ini disusun sebagai laporan hasil audit yang
dilaksanakan oleh Tim Audit Mutu Internal pada Program Studi Diploma Tiga
Kesehatan Gigi Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang tahun akademik 2022/2023.

Laporan kegiatan ini merupakan bukti pelaksanaan system penjaminan mutu
internal yang dilaksanakan di Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang. Laporan berisi
hasil temuan berupa ketidaksesuaian dan kesesuaian pada lingkup audit akademik
meliputi kegiatan Tridarma Perguruan Tinggi (input, proses, output dan outcome)
dengan kriteria audit yaitu pemenuhan terhadap standar dan kriteria. Kegiatan audit
dilaksanakan selama 2 hari menggunakan instrument AMI yang dikeluarkan oleh

Pusat Penjaminan Mutu Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang.

Terimakasih kami sampaikan kepada auditi dan pihak-pihak yang membantu
kelancaran kegiatan audit mutu internal ini. Semoga pelaksanaan audit ini semakin
meningkatkan budaya mutu dan kinerja di Lingkungan Poltekkes Kemenkes
Tanjungkarang.

Tim Auditor




. IDENTITAS

Area Audit/ Unit Program Studi Profesi Ners
Alamat Poltekkes Tanjungkarang
Nama Pimpinan Unit drg. RR Ratnasari D. P., M.Pd.
Tanggal Audit 01 - 02 November 2023
Ketua Tim Auditor Septi Widiyanti, S.Pd., M.Kes.

. 1. A. Fikri, S.T., M.Si
Anggota TimAuditor | , . iop Amatitia, S.Kp., M.Kes

Tanda Tangan Tanda Tangan

Ketua Tim Auditor Auditee
Septi Widiyanti, S.Pd., M.Kes. drg. RR Ratnasgrj D. P., M.Pd.

Il. TUJUAN AUDIT
Beri tanda v sesuai yang dikerjakan
a. Memastikan apakah temuan/ rencana tindakan korektif pada siklus audit sebelumnya
telah ditindaklanjuti (Form Pemantauan Tindakan Korektif/Form-1 Terlampir)
b. Memastikan kesesuaian arah dan pelaksanaan penjaminan mutu Program Studi terhadap
dokumen
c. Memetakan kesiapan Program Studi dalam melaksanakan program akreditasi.
d. Memastikan kelancaran pelaksanaan pengelolaan Program Studi

<] < <] <

e. Memetakan peluang peningkatan mutu Program Studi

f. Tujuan lainnya, sebutkan .........c.cccococccennnnns -

lll. LINGKUP DAN KRITERIA AUDIT
Lingkup Audit - Kriteria Audit
Tridarma Perguruan Tinggi Pemenuhan Standar dan Kriteria

IV. JADWAL AUDIT

No Tanggal Waktu Kegiatan Audit Lokasi
Tempat tugas
1. | 01 November 2023 19.30 - 21.30 Audit Dokumen masing-masing
auditor
2. | 02 November 2023 08.00 — 16.00 Visitasi Lapangan e el o




Kode/No FORM-PoltekkesTijk/003/ |
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG {
Tanggal | 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman 4 dari 20

V. TEMUAN AUDIT

1. Ketidaksesuaian (Terlampir di Form-3)
2. Kesesuaian (Terlampir di Form-4)
3. Permintaan Tindakan Korektif (Terlampir di Form-5)

Laporan Audit Mutu Internal



FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi Ners
Auditee drg. RR Ratnasari D. P., M.Pd.
| Ketua Tim Auditor Septi Widiyanti, S.Pd., M.Kes. o
1. Ahmad Fikrl, S.T., M.Si
Anggota Tim Auditor 2. Gustop Amatiria, S.Kp., M.Kes
Tipe Audit Pariodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : 29 - 30 Oktober 2023
PTK No. : ..... Kategori: ( )KTS Minor ( )KTSMayor ( V )Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria 1, 2, 3,4,5,6,7,8,9
(No. Check List)

Uraian Temuan 1
1. Visi Misi terbaru belum di SK kan
2. VM terbaru belum disosialisasikan

Akar Masalah
1. Pengusulan SK dari Jurusan masih belum diterbitkan oleh Direktur
2. Ketua jurusan menunggu terbitnya SK

e e e e b it st
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Rencana Tindakan Korektif

1. Ketua Jurusan proaktif menelusuri hambatan penerbitan SK
2. Sosialisasi VM baru segera dilakukan sambil menunggu terbitnya SK

Tanda Tan Teraudit

Batas Tanggal Penyelesalan

Desember 2023

Uraian Temuan 2

Belum ditemukan jumlah dan daftar kerjasama instansi dalam negeri dan luar negeri

Akar Masalah

Daftar lengkap naskah Kerjasama dalam negeri dan luar negeri belum diterima dari Direktorat

Rencana Tindakan Korektif

Proaktif menghubungi Pj. Kerjasama (ADDAK) untuk selanjutnya dipilah Kerjasama yang berhubungan dengan Prodi D3 Kesehatan Gigi

Tanda Tangan Teraudit

drg. atnasarfD. P., M.Pd.

Batas Tanggal Penyelesaian

Desember 2023

Uraian Tarnualk

Tidak ada mahasiswa dari luar negeri pada hasil penerimaan mahasiswa Baru tahun 2022

Akar Masalah

Kerjasama UPPS dan Program Studi dengan institusi luar negeri belum maksimal

Rencana Tindakan Korektif

Penerimaan mahasiswa baru WNA dengan Kerjasama G-G atau Kelas Internasional

La_puran Audit Mutw Internal




Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian

Menyesuaikan di tingkat Direktorat

drg. tndsafi D. P., M.Pd.
V4

Uraian Temuan 4
Belum ada dosen Tetap dengan Jabatan Lektor Kepala

Akar Masalah
1. Motivasi dosen dalam jabatan Lektor untuk mengusulkan jabatan Lektor Kepala masih Rendah
2. Persyaratan Publikasi Internasional bagi dosen yang belum memiliki pendidikan S3 masih sulit

Rencana Tindakan Korektif
1. Memotivasi dosen jabatan Lektor untuk meningkatkan jabatan ke lector Kepala
2. Memfasilitasi dosen dalam couching penulisan publikasi Internasional
3. Memberikan Reimbese dan reward terhadap publikasi Internasional bereputasi.
4. Memfasilitasi pengurusan administrative dalam pengusulan jabatan lector kepala

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian

Januari — Desember 2024

| drg. RR Ratnasari D./P4 M.Pd.

Uraian Temuan 5
Belum Ada Dosen dengan jenjang S3

Akar Masalah
1. Rendahnya motivasi dosen dalam mengikuti pendidikan lanjut jenjang Doktoral
2. Dosen yang ada sudah berumur, sehingga

3. Biaya pendidikan yang tinggi

Laporan Audit Mutu Internal




Rencana Tindakan Korektif
1. Memotivasi dosen-dosen untuk melanjutkan pendidikan ke jenjang Doktoral pada jalur tugas belajar mandiri
2. Melakuakan rekrutmen/ usulan dosen Baru yang muda yang masih memiliki semangat mengikuti tugas belajar ke jenjang doktorak
3. Mengusulkan bantuan biaya pendidikan bagi tugas belajar mandiri

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Januari — Desember 2024

Uraian Temuan 6
Belum semua Dosen Memiliki Sertifikasi Dosen (Serdos)

Akar Masalah
Dosen yang ada baru diangkat menjadi JFT Dosen assisten ahli dari sebelumnya jabatan JFU Dosen/ PLP

Rencana Tindakan Korektif
Memfasilitasi dan memberikan dukungan dalam pengusulan dosen mengikuti sertifikasi dosen setelah memenuhi ketentuan yang ditetapkan

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Januari — Desember 2024

L drg. R nasari [J. P., M.Pd.

Uraian Temuan ?
Rata-rata beban dosen persemester yang belum ada

Akar Masalah
Prodi mengalami kesulitan menyelusuri laporan kinerja dosen setelah dilakukan penilaian dengan menggunakan metode Sister setiap akhir semester

Rencana Tindakan Korektif
Prodi berkomunikasi ke Pusat Penjamin Mutu sebagai penanggung jawab penilaian LKD dosen di setiap semester nya untuk dapat tembusan laporan hasil
LKD dosen di Prodinya pada setiap semester atau setiap tahun kegiatannya.

Laporan Audit Mutu Internal 8



Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Januari — Desember 2024

| drg. RR Ratnasgri D. P., M.Pd.

Uraian Temuan 8
Belum ada data dukung rekapitulasi dosen mengikuti kegiatan seminar ilmiah/lokakarya/penataran

Akar Masalah
Hasil laporan dosen belum dilakukan analisis dan rekapitulasi

Rencana Tindakan Korektif
1. Memfasilitasi dosen mengikuti kegiatan seminar ilmiah/lokakrya dan penataran yang sesuai dengan keilmuannya. Untuk mendapatkan nilai maksimal
setiap dosen meiliki nilai . 2,5 kegiatan
2. Menganalisis dan merekapitulasi semua kegiatan dosen dalam mengikuti kegiatan seminar iimiah,lokakakrya, penataran yang sesuai keilmuannya

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Januari — Desember 2024

| drg. RR Ratnasari [Y. P., M.Pd.

Uraian Temuan ¢
Prosentase Dosen Tidak Tetap (DTT) yang tinggi > 57 %

Akar Masalah
Kekurangan Dosen Tetap dan tidak adanya dosen MKDU di Program Studi

Rencana Tindakan Korektif
Prodi mengusulkan ke Wadir 1 untuk dapat menentukan dosen2 pada MKDU dapat berasal dari dosen-dosen Tetap yang dimiliki oleh Politekhnik kesehatan
kemenkes Tanjungkarang untuk dapat membantu menjadi DT untuk MKDU

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Januari — Desember 2024

Laporan Audit Mutu Internal 9
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drg. asari . P., M.Pd.

7

Uraian Temuan/10
Laporan Monitoring dan Evaluasi Kinerja Dosen terhadap Tridharma dan tenaga kependidikan pada pelayanan prodi belum optimal

Akar Masalah
Belum adanya format baku dalam melaporkan kegiatan Monitoring, evaluasi dan Rencana Tindak lanjut yang dilakukan oleh jurusan, apakah merupakan
laporan tersediri atau sudah menjadi kesatuan dalam laporan pendidikan di setiap semesternya.

Rencana Tindakan Korektif

1. Menyepakati format baku dalam melaporkan kegiatan monitoring, evaluasi dan renvcana tindak lanjut terhadap kegiatan Tridharma perguruan tinggi.

2. Adanya akses dari jurusan atau prodi dalam memantau hasil laporan kegiatan penelitian dan pengabdian masyarakat dari pihak pusat Penelitian dan
pengabdian masyarakat pada sistim pelaporan SIMLITABKES.

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Januari — Desember 2024

| drg. RR Ratnasafi D. P., M.Pd.

V

Uraian Temuan 11
Rekap jurnal nasional, jurnal internasional belum lengkap

Akar Masalah
Cara mengindentifikasi jurnal nasional dan jurnal internasional belum mahir

Rencana Tindakan Korektif
Mendalami penelusuran jurnal pada website/online

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian

November 2023

B e e e e e e
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| drg. RMP., M.Pd,
Y/

Uraian Temuad 12

Dalam dokumen kurikulum PS Tahun 2019 belum tertuang:

1. Jumlah mata kuliah yang mendukung keunggulan program studi mendukung learning outcome/capaian pembelajaran dan roadmap penelitian dan
pengabdian kepada masyarakat secara signifikan, baik dalam teori, praktikum, dan praktik (Integrasi antara pendidikan, penelitian, dan PkM ) minimal 10%
dari total SKS, yang ada baru 2,7% (Total 112 SKS, 1 MK Pelayanan Asuhan kes Gigi Anak 3 SKS: 3/112 SKS: 2,7%

2. Karakteristik proses pembelajaran terdiri atas sifat interaktif, holistik, integratif saintifik, kontekstual, tematik,efektif, kolaboratif, dan berpusat pada mahasiswa
pada PS

3. Mutu pelaksanaan pembelajaran meliputi proses dan hasil belajar mahasiswa untuk mengukur ketercapaian capaian pembelajaran berdasarkan prinsip
penilaian yang mencakup: 1) edukatif, 2) otentik, 3) objektif, 4) akuntabel, 5) transparan , yang dilakukan secara terintegrasi pada PS

' Akar Masalah
Belum ada evaluasi kurikulum PS tahun 2019.

Rencana Tindakan Korektif
Evalusi kurikulum PS Tahun 2019

Batas Tanggal Penyelesaian
30 Juni 2024

| drg. RR Ratnagari D. P., M.Pd.

4

Uraian Temuan 13
Road Map dosen untuk penelitian belum ada atau belum dilampirkan

Akar Masalah -
Dosen belum mngumputcan RoaB\Map penelitian setelah dilakukan penugasan atau pelatihan penyusunan Road map

Rencana Tindakan Korektif \q
1. Ketua jurusan untuk membuat su

t teguran kepada para dosen untuk mengumpulkan Road map penelitian dosen dan disyahkan oleh ketua jurusan

Laporan Audit Mutu Internal



2. Prodi perlu aktif untuk membantu atau memfasilitasi dosen dalam penyusunan dan pencetakan Roadmap masing-masing dosen
3. Jurusan / Prodi melakukan rekapitulasi Roadmap keseluruhan dosen di Prodiya

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
30 Juni 2024

| drg. RR Ratnasagf D. P., M.Pd.
/4

Uraian Temuan 14
Relevansi penelitian yang dilakukan dosen prodi belum memenuhi 5 kaidah dalam penelitian yg meliputi 1) Ketersedian Roadmap, 2) Kesesuaian penelitian
dengan roadmap, 3) evaluasi kegiatan, 4) Tindak Lanjut dan 5) Integrasi hasil penelitian.

Akar Masalah
1. Road map yang belum ada / belum dilaporkan
2. Kemampuan dosen dalam melakukan penelitian yang sesuai Road map, evaluasi, tindak lanut dan melakukan Integrasi hasil penelitian belum sama

Rencana Tindakan Korektif
1. Memotivasi dosen-dosen untuk mengumpulkan Road map penelitiannya
2. Memfasilitasi dosen yang mengalami kesulitan dalam menyusun Roadmap penelitiannya
3. Meningkatkan kemampuan dosen dalam melakukan penelitian sesuai keilmuannya dan melakukan integrase hasil penelitian dalam buku ajar, RPS
pengajaran atau refrensi /studi pustaka dalam RPS.

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
30 Juni 2024

drg. RR Ratnasari ). P., M.Pd.

Uraian Temuan 15
Laporan hasil Monitoring dan evaluasi di bidang penelitian belum memenuhi 4 kaidah yang ditetapkan

Akar Masalah
Belum tersedianya Format Monitoring dan Evaluasi yang baku yang dimiliki oleh Prodi dalam melaporkan hasil Monevnya.

Laporan Audit Mutu Internal 12




Rencana Tindakan Korektif
Mendiskusikan dan Membakukan format pelaporan Monev oleh jurusan atau prodi dalam memenubhi ke 4 kaidah dalam kegiatan Monitoring dan evaluasi yang
ditentukan

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
30 Juni 2024

| drg. RR RatnasariD. P., M.Pd.

P e e

“Uraian Temuaft 16 ' -
Road Map dosen untuk pengabdian masyarakat belum ada atau belum dilampirkan

Akar Masalah
Dosen belum mengumpulkan Road Map pengabdian Masyarakat setelah dilakukan penugasan atau pelatihan penyusunan Road map

Rencana Tindakan Korektif
1. Ketua jurusan untuk membuat surat teguran kepada para dosen untuk mengumpulkan Road map pengabdian masyarakat dosen dan disyahkan oleh

ketua jurusan
2. Prodi perlu aktif untuk membantu atau memfasilitasi dosen dalam penyusunan dan pencetakan Roadmap masing-masing dosen

3. Jurusan / Prodi melakukan rekapitulasi Roadmap keseluruhan dosen di Prodinya

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
30 Juni 2024

| drg. RR Ratnasaji D. P., M.Pd.

Uraian Temuan 17
Relevansi pengabdian masyarakat yang dilakukan dosen prodi belum memenuhi 5 kaidah dalam pengabdian masyarakat yang meliputi 1) Ketersedian
Roadmap, 2) Kesesuaian pengabmas dengan roadmap, 3) evaluasi kegiatan, 4) Tindak Lanjut dan 5) Integrasi hasil pengabmas dalam pengajaran.

Akar Masalah
1. Road map yang belum ada / belum dilaporkan

Laporan Audit Mutu Internal 13



2. Kemampuan dosen dalam melakukan pengabmas yang sesuai Road map, evaluasi, tindak lanjut dan melakukan Integrasi hasil pengabmas belum
optimal

Rencana Tindakan Korektif
1. Memotivasi dosen-dosen untuk mengumpulkan Road map pengabmasnya
2. Memfasilitasi dosen yang mengalami kesulitan dalam menyusun Roadmap pengabmasnya
3. Meningkatkan kemampuan dosen dalam melakukan pengabmasn sesuai kellmuannya dan melakukan integrase hasil pengabmasn dalam buku ajar,

RPS pengajaran atau refrensi /studi pustaka dalam RPS.

Tanda Tangan_Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
30 Juni 2024

drg. RR Ratnasari//. P., M.Pd.

Uraian Temuan 18
Laporan hasil Monitoring dan evaluasi di bidang pengabdian masyarakat belum memenuhi 4 kaidah yang ditetapkan

Akar Masalah
Belum tersedianya Format Monitoring dan Evaluasi yang baku yang dimiliki oleh Prodi dalam melaporkan hasil Monevnya.

Rencana Tindakan Korektif
Mendiskusikan dan Membakukan format pelaporan Monev oleh jurusan atau prodi dalam memenuhi ke 4 kaidah dalam kegiatan Monitoring dan evaluasi yang

ditentukan

Batas Tanggal Penyelesaian
30 Juni 2024

| drg. RR Ratnasgri D. P., M.Pd.

Uraian Temuan 19
Kelulusan tepat waktu mahasiswa masih dibawah 95%
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Akar Masalah
Masih di temukan mahasiswa yang memiliki kemampuan akademik yang memang kurang.

Rencana Tindakan Korektif

1. Peningkatan proses seleksi mahasiswa sebagai Input pembelajaran

2. Pendampingan akademik kepada mahasiswa2 yang hasil evaluasi perlu dilakukan peningkatan kemampuan dan kemauan untuk belajar
3. Peningkatan proses pelatihan menuju siap UKOM bagi mahasiswa akhir pendidikan

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
30 Juni 2024

drg. RR Ratnasapl D. P., M.Pd.

'

Uraian Temuan 20
Belum melaksanakan OSCE

Akar Masalah
Belum adanya kebijakan khusus untuk UKOM bagi calon lulusan D3. Kesehatan gigi

Rencana Tindakan Korektif
1. Menunggu kesepakatan umum/ khusus bagi Prodi D.3 Kesehatan gigi melaksanakan UKOM
2. Mempersiuapkan dosen untuk mengikuti kegiatan pelatihan yang terkait Ujian OSCE

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
Juni 2024

drg. RR Ratnasari D/P., M.Pd.

Uraian Temuan @/
Rendahnya peng#ian Tracer studi oleh Lulusan

Laporan Audit Mutu Internal

15




Akar Masalah
Mahasiswa belum menganggap penting untuk mengisi Tracer Studi bagi Lulusan

Rencana Tindakan Korektif
1. Meningkatkan komunikasi kepada lulusan tentang pentingnya TYracer studi bagi institusi
2. Link pengisian Tracer studi yang jelas dan jelasnya masa pengisian Tracer studi
3. Pelibatan semua unsur dari Prodi, Penanggung jawab kemahasiswaan dan UPPS untuk bersama dalam sosialisasi dan memonitoring kegiatan tacer
studi

Tanda Tan Batas Tanggal Penyelesaian

Juni 2024

| drg. RR Rafnasari O/ P., M.Pd.

Uraian Temuan i

Laporan survey kepuasaan pengguna lulusan belum ada

Akar Masalah
Survey kepuasaan pengguna lulusan belum dilaksanakan secara terstruktur

Rencana Tindakan Korektif
1. Merencanakan kegiatan survey pengguna lulusan bersama dengan UPPS
2. Melaksanakan dan membuat laporan hasil survey pengguna lulusan di tahun 2013

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
30 Juni 2024

drg. RR Ratnasari/D. P., M.Pd

[/

Uraian Temuary23
Belum ada hasil pengabdian Masyarakat yang di HaKl kan

Laporan Audit Mutu Internal
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Akar Masalah
Belum adanya motivasi dan sosialisasi bagi dosen untuk meng HaKl kan kegiatan Pengabdian Masyarakat yang dilakukan oleh dosen prodi.

Rencana Tindakan Korektif
1. Memotivasi dan mensosialisasikan bagi dosen yang melaksanakan kegiatan pengabdian masyarakatnya untuk membuat luaran HaKI
2. Memfasilitasi bagi dosen yang akan meng HakKl kan luaran Pengabdian Masyarakatnya.

Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
30 Juni 2024

drg. R

Uraian Temuan 23
Belum ada penghargaan / Recognisi untuk dosen tetap program studi dalam 3 tahun terakhir

Akar Masalah
Kurangnya kemauan dan kemampuan dosen prodi untuk mengikuti lomba-lomba akademik dan non akademik

Rencana Tindakan Korektif
1. Memberikan informasi kepada dosen tetap prodi akan lomba-lomba akademik dan non akademik yang ada baik dalam lingkungan internal dan eksternal
2. Memotivasi dan memfasilitasi dosen-dosen yang mengikuti lomba-lomba akademik dan non akademik

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
30 Juni 2024

drg. RR RatnasaryD. P., M.Pd.
Pl

Uraian Temuan 24
Belum ada pelaksanaan pembelajaran diikuti dengan Monev. Feedback dan tindak lanjut untuk meningkatkan capaian pembelajaran lulusan dalam rangka
mendukung kompetensi luaran dan capaian pembelajaran

Laporan Audit Mutu Internal
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Akar Masalah
Belum tersosialisasi tupoksi Prodi dalam melakukan Monev dan memberikan feedback serta melakukan tindaklanjut dalam meningkatkan capaian
pembelajaran lulusan dalam rangka mendukung kompetensi luaran dan capaian pembelajaran

Rencana Tindakan Korektif
1. Menyusun program dan alat melakukan Monitoring dan evaluasi proses pembelajaran dalam meningkatkan capaian pembelajaran lulusan.
2. Melakukan Feed back dan tindak lanjut terhadap permasalahan yang ditemukan dalam Monev proses pembelajaran dalam meningkatkan Capaian
pembelajaran lulusan.

Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
30 Juni 2024

Tanda T

| drg. RR Ratnasafi D. P., M.Pd.

y/4

Uraian Temuan 25
Belum ada pelaksanaan penelitian diikuti dengan Monev. Feedback dan tindak lanjut untuk meningkatkan jumlah karya tulis, sitasi, hak kekayaan intelektual
yang ditetapkan oleh kemenkumham (Paten, Hak Cipta) teknologi tepat guna dan buku ber ISBN pada program studi

Akar Masalah

Belum tersosialisasi tupoksi Prodi dalam melakukan Monev Penelitian dan memberikan feedback serta melakukan tindaklanjut dalam meningkatkan jumlah
karya tulis, sitasi, hak kekayaan intelektual yang ditetapkan oleh kemenkumham (Paten, Hak Cipta) teknologi tepat guna dan buku ber ISBN pada program
studi

Rencana Tindakan Korektif

1. Menyusun program dan alat melakukan Monitoring dan evaluasi dalam meningkatkan jumlah karya tulis, sitasi, hak kekayaan intelektual yang ditetapkan
oleh kemenkumham (Paten, Hak Cipta) teknologi tepat guna dan buku ber ISBN pada program studi bekerjasama dengan Pusat Penelitian dan Pengabdian
Masyarakat

2. Melakukan Feed back dan tindak lanjut terhadap permasalahan yang ditemukan dalam meningkatkan jumlah karya tulis, sitasi, hak kekayaan intelektual
yang ditetapkan oleh kemenkumham (Paten, Hak Cipta) teknologi tepat guna dan buku ber ISBN pada program studi

Tanda Ta Teraudit Batas Tanggal Penyelesaian
30 Juni 2024

| drg. RR

Laporan Audit :Muid Internal 18



Uraian Temuan 26
Belum ada pelaksanaan pengabdian kegiatan masyarakat (PKM) diikuti dengan Monev. Feedback dan tindak lanjut untuk meningkatkan jumlah karya tulis,
sitasi, hak kekayaan intelektual yang ditetapkan oleh kemenkumham (Paten, Hak Cipta) teknologi tepat guna dan buku ber ISBN pada program studi

Akar Masalah
Belum tersosialisasi tupoksi Prodi dalam melakukan Monev Pengabdian kegiatan masyarakat (PKM) dan memberikan feedback serta melakukan tindaklanjut
dalam meningkatkan jumlah karya tulis, sitasi, hak kekayaan intelektual yang ditetapkan oleh kemenkumham (Paten, Hak Cipta) teknologi tepat guna dan buku

ber ISBN pada program studi

Rencana Tindakan Korektif

1. Menyusun program dan alat melakukan Monitoring dan evaluasi dalam meningkatkan jumlah karya tulis, sitasi, hak kekayaan intelektual yang ditetapkan
oleh kemenkumham (Paten, Hak Cipta) teknologi tepat guna dan buku ber ISBN pada program studi bekerjasama dengan Pusat Penelitian dan Pengabdian
Masyarakat '

2. Melakukan Feed back dan tindak lanjut terhadap permasalahan yang ditemukan dalam meningkatkan jumlah karya tulis, sitasi, hak kekayaan intelektual
yang ditetapkan oleh kemenkumham (Paten, Hak Cipta) teknologi tepat guna dan buku ber ISBN pada program studi

eraudit Batas Tanggal Penyelesaian
30 Juni 2024

Tanda Tanga

| drg. RR Ratnasari D/P., M.Pd.

r

VI. KESIMPULAN AUDIT

Tim audit menyimpulkan:

1. Pemenuhan Standar : O Belum Mencapai Standar & Memenuhi Standar [ Melampaui Standar
Jelaskan :Secara umum sudah memenuhi standar, hanya saja masih ada yang perlu dilengkapi sebagaimana yang ada dalam form 5

2. Sistem dokumentasi cukup lengkap dan terstruktur untuk mendukung pelaksanaan Sistem Penjaminan Mutu Internal Unit @Ya [ Tidak O Lainnya
Jelaskan : Semua dokumen SPMI sudah ada.

3. Unit telah menjalankan Sistem Penjaminan Mutu Internal secara konsisten dan berkelanjutan.

Laporan Audit Mutu Internal 19




® Ya O Tidak 0O Lainnya sebutkan: Ya dengan adanya kegiatan persiapan, pelaksanaan dan monev pada kegiatan yang dilaksanakan

4. Temuan pada periode audit ini adalah : (V.) (Obervasi), (... ) KTS Minor, (...) KTS Mayor
5. Pimpinan Unit menunjukkan komitmennya terhadap impementasi Sistem Penjaminan Mutu Internal untuk tercapainya kepuasan stakeholder. & Ya
Tidak 0O Lainnya, sebutkan :

S e
20
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LAPORAN
AUDIT MUTU INTERNAL (AMI)

Area Audit/Unit Program Studi Keperawatan Program Sarjana Terapan
Pimpinan Unit
Ketua Tim Auditor Dra. Eka Sulistianingsih, M.Kes
Anggota Auditor Sri Nuraini, S.Pd.,M.Kes
Yustin Nurkhoiriyah, S.Si.,M.Sc
Tipe Auditor Periodik
Tahun 2022/2023




KATA PENGANTAR

Puji Sykur kami panjatkan kedadirat Allah SWT sehingga Laporan Audit Mutu Internasl ini
dapat diselesaikan. Lapopran ini disusun sebagai laporan hasil audit yang dilaksanakan olet
Tim Audit Mutu Internal pad Progran Studi Keperawatan Program Sarjana Terapan Tahun
Akademik 2022/2023

Laporan kegiatan ini merupakan bukti pelaksanaan system pemjaminan mutu internal yang
dilaksanakan di Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang. Laporan berisi hasil temuan berupa
ketidak sesuaian dan kesesuaian pada lingkup audit akademik, yang melipiuti kegiatan
Tridarma Perguruan Tinggi (input, proses, output dan outcame), dengan kriteria audit yaitu
pemenuhan terhadap standard an kriteria. Kegiatan audir dilaksanakan selama 2 hari
menggunakan metode desk evaluation (audit dokumen) dan civisitas (audit lapangan)
menggunakan Instrumen AMI yang dikeluarkan oleh Pusat Penjaminan Mutu Poltekkes
Kemenkes Tanjungkarang

Terimakasih kami sampaikan kepada audisi dan pihak-pihak yang membantu kelancaran
kegiatan audit mutu internal ini. Semoga pelaksanaan audit ini semakin meningkatkan
budaya mutu dan kinerja di ingkungan Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang.

Tin Auditor




IDENTITAS

Area Audit/Unit Program Studi Keperawatan Program Sarjana Terapan
Alamat Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang

Nama Pimpina
Unit

Dwi Agustanti, M.Kep.,Sp.Kom

Tanggal Audit

16-17 Oktober 2023

Ketua Tim Auditor

Dra. Eka Sulistianingsih, M.Kes

Ketua Tim Auditor

Anggota Tim 1. Sri Nuraini, S.Pd.,M.Kes
Auditor

2. Yustin Nurkhoiriyah, S.Si.,M.Sc
Tanda Tangan Tanda Tangan

e

A Auditi
Y

Il. TUJUAN AUDIT
a. Memastikan apakah temuan/rencana tindakan pada siklus audit v
sebelumnya telah ditindak lanjuti (Form Tindakan Korektif/Form-1)
b. Memastikan kesesuaian Program Studi dalam melaksanakan N
program akreditasi
c. Memetakan kesiapan Program Studi dalam melaksanakan N
program akreditasi
d. Memastikan kelancaran pelaksanaan pengelolaan Program Studi v
e. Memetakan peluang peningkatan mutu Program Srudi v
f. Tujuan lainnya, sebutkan ...... -
1] LINGKUP DAN KRITERIA AUDIT
Lingkup Audit Kriteria Audit
Tridarma Pergurian Tinggi Pemetaan Standar dan Kriteria
V. JADWAL AUDIT
No Tanggal Waktu Kegiatan Audit Lokasi
1 | 26 Oktober 2023 09.00-15.00 Audit Dokumen | Temoat tugas
masing-
masing
auditor
2 | 27 Oktober 2023 09.00-15.00 Visitasi Program
Lapangan Studi
Kdperawatan
Program
Sarjana
Terapan




POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Kode/No

FORM-PoltekkesTjk/00/......

Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
~Audit Mutu Internal Halaman 1dari 10

V. TEMUAN AUDIT

1. Ketidaksesuaian (Terlampir di Form-3)
2. Kesesuaian (Terlampir di Form-4)

3. Permintaan Tindakan Korektif (Terlampir di Form-5)

VI. KESIMPULAN AUDIT

Tim audit menyimpulkan:

1. Pemenuhan Standar : 00 Belum Mencapai Standar [V Memenuhi Standar O Melampaui Standar

FORM -3

Jelaskan : secara umum telah memenuhi standar, namun perlu beberapa tindakan korektif khususnya pada Kriteria 1; Kriteria 2; Kriteria 4; dan Kriteria 6

2. Sistem dokumentasi cukup lengkap dan terstruktur untuk mendukung pelaksanaan Sistem Penjaminan Mutu Internal Unit OYa

O Tidak 0O Lainnya

Jelaskan : Secara umum sistem dokumentasi sudah baik, namum perlu beberapa tindakan korektif khususnya pada Kriteria 1, Kriteria 4 dan Kriteria 6

3. Unit telah menjalankan Sistem Penjaminan Mutu Internal secara konsisten dan berkelanjutan.

ENYE B TIA0K T OOV SRR, v snssoissti s o S

4. Temuan pada periode audit ini adalah: (6 ) (Obervasi), (0 )KTS Minor, ( 0 ) KTS Mayor

5. Pimpinan Unit menunjukkan komitmennya terhadap impementasi Sistem Penjaminan Mutu Internal untuk tercapainya kepuasan stakeholder. O VYa

0O Tidak 0O Lainnya, sebutkan :

AMI_Temuan KTS & OB




POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Kode/No

FORM-PoltekkesTjk/00/......

Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 2 dari 10

TEMUAN KETIDAKSESUAIAN (KTS)

AUDIT MUTU INTERNAL

LINGKUP AUDIT Tri Darma Perguruan Tinggi
KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria
AREA AUDIT Program Studi Keperawatan Program Sarjana Terapan
AUDITEE Dwi Agustanti, M.Kep.,Sp.Kom
KETUA TIM AUDITOR Dra. Eka Sulistisningsih, M.Kes
ANGGOTA TIM AUDITOR Sri Nuraini, M.Kes Yustin Nur Khoiriyah, M.Sc
TIPE AUDIT Periodik
PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023
Problem (P) dan =
Kriteria Audit - Objective(0) | Reference (R) L T A i Whecalin Faior
9. KRSIEI Ml (bukti temuan) Jraiston Penghambat
Observasi/ Rujukan) OB KTS KTS
Audit Lapangan Minor | Mayor
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
Belum ditemukan laporan | Telah dilakukan v Belum selesai melakukan
pengukuran survey pengukuran penyusunan laporan
kepua!san layananan kepuasan tetapi
—— hgilpiiond belum dilakukan
1 Kriteria 1 1. Laporan survey
kepuasan dosen penyusunan
2. Laporan survey laporan
kepuasan tenaga
kependidikan

AMI_Temuan KT8 & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......

POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Tanggal 26 September 2023

Formulir Revisi 04

Audit Mutu Internal

Halaman 3 dari 10

Problem (P) dan
Location (L)

(D)

Deskripsi Hasil
Observasi/
Audit Lapangan

Reference (R)

Kategori Temuan AMI”

| D

(bukti temuan)

(Dokumen
Rujukan)

0B

KTS
Minor

KTS

Mayor |

Penghambat

(1)

(2)

(4)

(5)

(6)

(7)

(8)

(9)

(10)

3. Laporan survey
kepuasan
lulusan/alumni

4. Laporan survey
pengguna lulusan

5. Laporan survey
kepuasan mitra
kerjasama

Kriteria 4

2 dosen tetap yang
berpendidikan S-3
yang bidang
keahlianya tidak sesuai
dengan program Studi
padaPS?

2 dosen
berpendidkan
$3 manajemen
pendidkan

Dokumen DKPS

2 dosen berpendidkan S3
manajemen pendidkan

Kriteria 4

91% dosen tetap yang
memiliki Sertifikat
Pendidik/Dosen pada
PS

Proses masih
berlangsung

Dokumen DKPS

Belum selesainya proses
pengajuan

Kriteria 4

87% dosen tetap yang
memiliki Sertifikat
Kompetensi/Surat
Tanda Registrasi (STR)
padaPS?

Proses masih
berlangsung

Dokumen DKPS

Belum selesainya proses
pengajuan

AMI_Temuan KTS & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 4 dari 10
*) beri tanda Vv pada kolom yang di maksud
Catatan Auditor:
Hasil Audit pada Program Studi Farmasi didapatkan 6 temuan dengan rincian sebagai berikut :
a. KTSMayor :0
b. KTS Minor :0
c. Observasi 4
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Auditee Tanggal
C

27 Oktober 2024

AMI_Temuan KTS & OB




POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......

Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal L — 5 dari 10

TEMUAN KESESUAIAN (PRAKTIK BAIK)

AUDIT MUTU INTERNAL
LINGKUP AUDIT Tri Darma Perguruan Tinggi
KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria
AREA AUDIT Program Studi Keperawatan Program Sarjana Terapan
AUDITEE Program Studi Keperawatan Program Sarjana Terapan
KETUA TIM AUDITOR Dra. Eka Sulistianingsih, M.Kes
ANGGOTA TIM AUDITOR Sri Nuraini, M.Kes [ Yustin Nur Khoiriyah, M.Sc
TIPE AUDIT Periodik
PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023
Kriteria Audi Deskripsi Hasil Observasi/ Faktor Pendukung :
s b Audit Lapangan Keberhasilan Peluang bgkatan
(1) () 3) (4) (5)

1 Visi Misi, Tujuan, Sasaran dan Strategi

oleh direktur Poltekkes Kemenkes
Tanjungkarang

Sudah memiliki VMTS PS yang ditandatangani | Adanya kegiatan workshop | Review VMTS secara

periodic dengan
melibatkan stake holders

AMI_Temuan KTS & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTijk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 6 dari 10

2 | Tata Pamong, Tata Kelola dan Kerjasama

Sudah memiliki struktur organisasi dan
oragisasi yang dikelola dengan good

Adanya sistem monitoring
dan evaluasi yang kuat dari

Peningkatan monitoring
dan evaluasi pada setiap

govermance

Pemimpin PS memiliki komitmen yang tinggi
dalam menjalankan organisasi, ditunjang
dengan kapabilitas yang kuat dalam
menjalankan organisasi.

Kerjasama bidang pendidikan, penelitian dan
pengabdian kepada masyarakat telah
dijalankan pada tingkat local, regional dan
nasional.

PT, serta komitmen yang
tinggi dari pimpinan PS,
DTPS dan tenaga
kependidikan

tahapan bidang kegiatan

3 Kemahasiswaan

Animo calon mahasiswa relative tinggi,
peluang bagi keberlanjutan program studi

Sistem rekrutmen
dilakukan secara terpusat

Peningkatan promosi PS

secara rutin, baik melalui
event akademik maupun
non akademik

4 | Sumber Daya Manusia

PS telah memiliki DTPS yang mencukupi
dengan rasio terhadap mahasiswa

Penugasan DTPS telah sesuai, baik pada beban
mengajar maupun bimbingan tugas
pengajaran

PS telah memiliki tenaga akademik dengan
kemapuan yang baik

Kecukupan jumlah dosen
tetap

Pemetaan dan keahlian
dosen tetap PS

AMI_Temuan KTS & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 7 dari 10
5 Keuangan, Sarana dan Prasarana Program studi memiliki biayan operasional Sistem perencanaan Analisa kebutuhan
yang mencukupi dan dijalankan secara keuangan dan monitoring | keuangan sarana dan
akuntabel pelaksanaan keuangan prasarana

AMI_Temuan K7TS & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaniah 8 dar 10

6 | Pendidikan

Teview kurikulum telah dilakukan dengan
melibatkan stake holder

Kurikulum disusun secara
pertosifatif, mengacu pasa

Penguiatan sistem
monitoring dan evaluasi

Capaian pembelajaran telah sesuai dengan
profil lulusan dan jenjang KKNI

Karakteristik proses pembelajaran program
studi sudah berpusat pada mahasiswa

Pembelajaran sudah dilaksanakan dalam
bentuk interaktif antara dosen dan
mahasiswa, serta dijalankan dalam bentuk
teori, praktik, dan lapangan

PS telah memiliki RPS untuk setiap mata
kuliah, dan disusun sesuai dengan capaian
pembelajran

Monitoring dan evaluasi pembelajaran telah
dilaksanakan pada tahap perencanaan,
pelaksanaan, dan hasil skhir

Penilaian mahasiswa telah dilaksanakan pada
tahap proses dan hasil belajar siswa, mengacu
pada konsep edukatif, otentik, obyektif,
akuntabel, dan transparan

Survey keputusan siswa terhadap layanan
akademik telah dijalankan secara periodek

profile lulusan

Pelaksanaan monitoring
dan evaluasi pembelajaran
pada tahap perencanaan,
pelaksanaan, dan hasil
pembelajaran

Pelaksanaan survey
kepuasan mahasiswa
terhadap layanan
akademik dan non
akademik

yang terdokumentasi

AMI_Temuan XTS5 & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 9 dari 10
7 | Penelitian DTPS telah melaksanakan penelitian dengan Kewajiban DTPS Workshop/pelatihan
ringkat pertisipasi yang baik, dengan skema melaksanakan penelitian Academic writing kepada
hibah maupun mandiri DTPS dan mahasiswa
8 | Pengabdian Kepada Masyarakat DTPS telah melaksanakan pengabdian kepada | Kewajiban DTPS Workshop/pelatihan
masyarakat dengan partisipasi yang sangat melaksanakan pengabdian | Academic writing kepada
baik kepada masyarakat DTPS dan mahasiswa
9 | Luaran dan capaian Tridarma Tingkat kelulusan Uji Kompetensi telah Pelaksanaan pembelajaran | Review VMTS program
mencapai 100% sesuai dengan kurikulum studi secara periodic,
yang mengacu pada profil dengan melibatkan stake
PS telah melaksanakan Tracer Studi setiap lulusan holders.
tahun
Masa tunggu lulusan pada pekerjaan
maksimal 6 bulan, dan bekerja sesuai dengan
bidang keahlian
Tingkat kepuasan pengguna lulusan masuk
dalam kategori puas

Catatan Auditor :
Terdapat 23 butir kesesuaian yang dapat menjadi good practice, agar dapat dipertahankan dan ditingkatkan

AMI_Temuan KTS & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 10 dari 10
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Auditee Tanggal
& 27 Oktober 2023

AMI_Temuan KTS & OB




POLTEKKES KEMENKES Kode/No | FORM-PoltekkesTjk/004/......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 0%
Audit Mutu Internal Halaman 1dari 4

FORM - 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi Keperawatagn Program Sarjana Terapan |
Auditee Dwi Agustanti, M.Kep.,Sp.Kom }

Ketua Tim Auditor Dra. Eka Sulistianingsih, M.Kes

Anggota Tim Auditor Sri Nuraini, M.Kes Yustin Nurkhoiriyah, M.Sc
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :

PTKNo.:1 Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( Vv ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : VMTS/Kriteria 1

(No. Check List)

Uraian Temuan

Belum ditemukan laporan pengukuran survey kepuasan layananan manajemen
Laporan survey kepuasan dosen

Laporan survey kepuasan tenaga kependidikan

Laporan survey kepuasan lulusan/alumni

Laporan survey pengguna lulusan

Laporan survey kepuasan mitra kerjasama

e S S

Akar Masalah

Belum selesianya melakukan penyusunan laporan

Rencana Tindakan Korektif

Melakukan penyusunan laporan pengukuran survey kepuasan layanan manajemen

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian :

Instrumen AMI POLKESTANKA




POLTEKKES KEMENKES Kode/No FORM-PoltekkesTjk/004/......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revist 05
Audit Mutu Internal Halaman | 2dari 4

FORM -5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit

Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit

Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit

Program Studi Keperawataqgn Program Sarjana Terapan

Auditee

Dwi Agustanti, M.Kep.,Sp.Kom

Ketua Tim Auditor

Dra. Eka Sulistianingsih, M.Kes

Anggota Tim Auditor

Sri Nuraini, M.Kes Yustin Nurkhoiriyah, M.Sc

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :

PTK No.:2 Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( V )Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : SDM/Kriteria 4

(No. Check List)

Uraian Temuan

Terdapat 2 dosen tetap yang berpendidikan S-3 yang bidang keahlianya tidak sesuai dengan
program Studi pada PS ?

Akar Masalah

Rencana Tindakan Korektif

Melakukan penyusunan rencana pengembangan dosen sesuai bidang keilmuan PS

Tanda Tangan Teraudit

Batas Tanggal
Penyelesaian :

AMI_PTK




POLTEKKES KEMENKES Kode/No | FORM-PoltekkesTjk/004/......
TANJUNGKARANG Tanggal | 26 September 2023
Formulir Revist 05
Audit Mutu Internal Halaman | 3dari 4

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL

FORM -5

POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi Keperawatagn Program Sarjana Terapan
Auditee Dwi Agustanti, M.Kep.,Sp.Kom
Ketua Tim Auditor Dra. Eka Sulistianingsih, M.Kes
Anggota Tim Auditor Sri Nuraini, M.Kes Yustin Nurkhoiriyah, M.Sc
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :
PTKNo.:3 Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( Vv ) Observasi
Standar/ Kriteria Contoh : SDM/Kriteria 4
(No. Check List)

Uraian Temuan

Terdapat 9% dosen tetap yang belum memiliki Sertifikat Pendidik /Dosen pada PS

Akar Masalah

Belum selesai proses pengajuan sertifikat pendidik

Rencana Tindakan Korektif

Melakukan pengajuan sertifikat pendidik bagi dosen PS

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian :

AMI_PTK
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PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

FORM -5

Lingkup Audit

Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit

Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Auidit Program Studi Keperawatagn Program Sarjana Terapan

Auditee Dwi Agustanti, M.Kep.,Sp.Kom

Ketua Yir Auditor Dra. Eka Sulistianingsih, M.Kes

Anggota Tim Auditor Sri Nuraini, M.Kes Yustin Nurkhoiriyah, M.Sc
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :

PTK No.: 4 Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( Vv ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Contoh : SDM/Kriteria 4

Uraian Temuan

Terdapat 13% dosen tetap yang belum memiliki Sertifikat Kompetensi/Surat Tanda Registrasi

(STR) pada PS ?

Akar Masalah

Belum selesai proses pengajuan sertifikat kompetensi

Rencana Tindakan Korektif

Melakukan pengajuan sertifikat kompetensi bagi dosen PS

Tanda Tangan Teraudit

Batas Tanggal
Penyelesaian :

AMI_PTK
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LAPORAN

AUDIT MUTU INTERNAL
TAHUN AKADEMIK
2022/2023

PRODI DIPLOMA Il FARMASI
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG




LAPORAN
AUDIT MUTU INTERNAL (AMI)

Area Audit/Unit

Program Studi Diploma lll Farnasi

Pimpinan Unit

Dra. Pudji Rahaju. Apt.,M.Kes

Ketua Tim Auditor

Dra. Eka Sulistianingsih, M.Kes

Anggota Auditor Sri Nuraini, S.Pd.,M.Kes

Yustin Nurkhoiriyah, S.Si.,M.Sc
Tipe Auditor Periodik
Tahun 2022/2023




KATA PENGANTAR

Puji Sykur kami panjatkan kedadirat Allah SWT sehingga Laporan Audit Mutu Internasl
ini dapat diselesaikan. Lapopran ini disusun sebagai laporan hasil audit yang
dilaksanakan olet Tim Audit Mutu Internal pad Progran Studi Diploma |ll Farmasi Tahun
Akademik 2022/2023

Laporan kegiatan ini merupakan bukti pelaksanaan system pemjaminan mutu internal
yang dilaksanakan di Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang. Laporan berisi hasil temuan
berupa ketidak sesuaian dan kesesuaian pada lingkup audit akademik, yang melipiuti
kegiatan Tridarma Perguruan Tinggi (input, proses, output dan outcame), dengan kriteria
audit yaitu pemenuhan terhadap standard an kriteria. Kegiatan audir dilaksanakan
selama 2 hari menggunakan metode desk evaluation (audit dokumen) dan c=visitasi
(audt lapangan) menggunakan Instrumen AMI yang dikeluarkan oleh Pusat Penjaminan
Mutu Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang

Terimakasih kami sampaikan kepada audisi dan pihak-pihak yang membantu
kelancaran kegiatan audit mutu internal ini. Semoga pelaksanaan audit ini semakin
meningkatkan budaya mutu dan kinerja di ingkungan Poltekkes Kemenkes
Tanjungkarang.

Tin Auditor




.

V.

IDENTITAS

Area Audit/Unit Program Studi Diploma Ill Farmasi
Alamat Poltekkes Kemenkes Tanjungkarang
Nama Pimpina Unit | Dra. Pudji Rahaju, Apt.,M.Kes
Tanggal Audit 16-17 Oktober 2023

Ketua Tim Auditor | Dra. Eka Sulistianingsih, M.Kes
Anggota Tim 1.  Sri Nuraini, S.Pd.,M.Kes
Auditor

2. Yustin Nurkhoiriyah, S.Si.,M.Sc

Tanda Tangan
Ketua Tim Auditor

Tanda Tangan

Q ‘ Auditi

v
TUJUAN AUDIT
a. Memastikan apakah temuan/rencana tindakan pada siklus audit N
sebelumnya telah ditindak lanjuti (Form Tindakan Korektif/Form-1)
b. Memastikan kesesuaian Program Studi dalam melaksanakan v
program akreditasi
c. Memetakan kesiapan Program Studi dalam melaksanakan program v
akreditasi
d. Memastikan kelancaran pelaksanaan pengelolaan Program Studi Vv
e. Memetakan peluang peningkatan mutu Program Srudi y
f. Tujuan lainnya, sebutkan ...... -
LINGKUP DAN KRITERIA AUDIT
Lingkup Audit | Kriteria Audit
Tridarma Pergurian Tinggi Pemetaan Standar dan Kriteria
JADWAL AUDIT
No Tanggal Waktu Kegiatan Audit Lokasi
1 | 16 Oktober 2023 09.00-15.00 Audit Dokumen | Temoat tugas
masing-
masing
auditor
2 | 17 Oktober 2023 09.00-15.00 Visitasi Program
Lapangan Studi Diploma
Il Farmasi
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Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halisian 1dari 11

V. TEMUAN AUDIT

1. Ketidaksesuaian (Terlampir di Form-3)
2. Kesesuaian (Terlampir di Form-4)
3. Permintaan Tindakan Korektif (Terlampir di Form-5)

VI. KESIMPULAN AUDIT

Tim audit menyimpulkan:

1. Pemenuhan Standar ; O Belum Mencapai Standar [0V Memenuhi Standar O Melampaui Standar

FORM -3

Jelaskan : secara umum telah memenuhi standar, namun perlu beberapa tindakan korektif khususnya pada Kriteria 1; Kriteria 2; Kriteria 4; dan Kriteria 6

2. Sistem dokumentasi cukup lengkap dan terstruktur untuk mendukung pelaksanaan Sistem Penjaminan Mutu Internal Unit OYa

O Tidak 0O Lainnya

Jelaskan : Secara umum sistem dokumentasi sudah baik, namum perlu beberapa tindakan korektif khususnya pada Kriteria 1, Kriteria 4 dan Kriteria 6

3. Unit telah menjalankan Sistem Penjaminan Mutu Internal secara konsisten dan berkelanjutan.

Oy Ya—0 Thisk—O Lainnyasebutkan: ammmamms e rammmansansmns

4. Temuan pada periode audit ini adalah : (6 ) (Obervasi), (0)KTS Minor, (0 ) KTS Mayor

5. Pimpinan Unit menunjukkan komitmennya terhadap impementasi Sistem Penjaminan Mutu Internal untuk tercapainya kepuasan stakeholder. O VYa

O Tidak 0O Lainnya, sebutkan :

AMI_Temuan XTS5 & OB
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TEMUAN KETIDAKSESUAIAN (KTS)
AUDIT MUTU INTERNAL

LINGKUP AUDIT Tri Darma Perguruan Tinggi
KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria
AREA AUDIT Program Studi Farmasi
AUDITEE Dra. Pudji Rahaju, Apt., M.Kes
KETUA TIM AUDITOR Dra. Eka Sulistisningsih, M.Kes
ANGGOTA TIM AUDITOR Sri Nuraini, M.Kes [ Yustin Nur Khoiriyah, M.Sc
TIPE AUDIT Periodik
PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023
Problem (P) dan
i Kriteria Audit Location (L) Objective (O) Reference (R) | Kategori Temuan AMI"  Akar Masalah/
Deskripsi Hasil Observasi/ |  (bukti temuan) ‘m';“::;‘ o8 T ¥rs T Kis | Faktor Penghambat
Audit Lapangan s Minor | Mayor
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)

1 | Visi, Misi, Tujuan dan Sudah ada laporan kegiatan | Review Kurikulum | Standar Penetapan v Akan ada
Sasaran Serta Strategi penyusunanan Visi/Scientific | pada Tahun 2022 | visi Misi Rencana Review
Pencapaian Sasaran Vision yang memuat sudah Buku 4 Akreditasi Kurikulum kembali
Program Studi a. strategi pencapaian dilaksanakan tetapi ditahun 2024

tujuan scientific vision hasilnya belum di
disusun berdasarkan SK kan
analisis yang sitematis, :

b. survey pemahaman Laporan Kegiatan

AMI_Temuan KT8 & OB
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Problem (P) dan . W
= Kriteria Audit Location (1) Objective (0) m“’ Kaapori Tanom AN | Matalol/
Audit Lapangan Rujukan) i . : 5
; | Minor | Mayor
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
scientific vision, Sosialisasi
c. evaluasi pencapaian Kurikulum belum
scientific vision Dibuatkan Daftar
d. rencana pengembangan Pada Lampiran
scientific vision belum
pada Prodi Farmasi dicantiimkan
dokumetasi pada
saat sosialisasi Visi
Misi dan belum
melampirkan
Daftar Undangan
Dokmen laporan
evaluasi visi misi
masih yang lama
2 Tata Pamong, Belum dibuat laporan Laporan tidak v Laporan dalam
Kepemimpinan, Sistem tindaklanjut hasil AMI tahun | tersedia tahap penyususnan
Pengelolaan, Penjaminan | akademik 202 1/2022
Mutu dan Kerjasama

AMI_Temuan KT5 & OB
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POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
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Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman adari 11
: Problem (P) dan
o Kriteria Audit Location (L) Objective (0) Reference (R) | Kategori Temuan AMI |  \\  yiociay
2 Deskripsi Hasil Observasi/ |  (bukti temuan) {Dokumen o8 T ks T ks | Faktor Penghambat
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
Berdasarkan hasil audit Belum terdapat \' Ketidaktahuan
Laporan kerjasama sudah ada | laporan kerjasama bahwa tindaklanjut
tetapi untuk tahun 2017, tahun 2022 hasil AM harus
2018 dan 2019 dibuartkan laporan
Laporan kegiatan
kerjasama
3 Sumber Daya Manusia Berdasarkan hasil audit Tidak terdapat dosen | Dokumen DKPS Vv Belum terdapanya
belum adanya Lektor Kepala | dengan jabatan dosen yang
di Prodi Farmasi fungsional Lektor memenuhi
Kepala persyaratan
(publikasi in
ternasional)
4 Sumber Daya Manusia Bardasarkan hasil audit 20% 20% doses tetap Dokumen DKPS v Belum selesainya
DT belum sertifikat pendidik | belum memiliki proses
sertifikat pendidik
5 Sumber Daya Manusia Berdasarkan hasil audit tidak | Terdapat 54,5% DT Dokumen DKPS v Terdapat 1 dosen
Semua DT yang memiliki yang memiliki yang bukan profesi,
sertifikat kompetensi sertifikat kompetensi dan 1 dosen sedang
berproses

AMI_Temuan KTS & OB




kepentingan (internal dan
eksternal) dalam proses
evaluasi dan pemutakhiran
kurikulum pada program
studi ?

(internal : dosen, tendik,
mahasiswa,

eksternal : alumni,
pengguna jasa, mitra kerja
sama, organisasi profesi,
pemerintah)

hasil review kurikuum 2022

Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman Sdari 11
“M“"'(P)dah Kategori Temuan AMI”
& Kriteria Audit Location (L) Objective (0) Reference R) | Katego Akar Masalah/
o - | Deskripsi Hasil Observasi/ |  (bukti temuan) {Dokuman o8 T ks T ks | Faktor Penghambat
pangan Minor | Mayor
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
mendapatkan
serkom
6 keterlibatan pemangku Berdasarkan hasil audit Belum adanya Dokumen DKPS v Belum
belum terdokumentasinya dokumen review terdokumentasi

review kurikulum
2022, tetapi akan
diakukan perubahan
kurikulum di 2024,

*) beri tanda vV pada kolom yang di maksud

AMI_Temuan KTS & OB
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Catatan Auditor:
Hasil Audit pada Program Studi Farmasi didapatkan 6 temuan dengan rincian sebagai berikut :
a. KTSMayor :0
b. KTS Minor :0
c. Observasi 16
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Auditee Tanggal

/\/ (ﬁ ’,{ﬂ?/ 17 Oktober 2024
Vi

AMI_Temuan K75 & OB
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TEMUAN KESESUAIAN (PRAKTIK BAIK)

AUDIT MUTU INTERNAL

LINGKUP AUDIT Tri Darma Perguruan Tinggi

KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria

AREA AUDIT Program Studi Diploma Il Farmasi

AUDITEE Program Studi Diploma [ll Farmasi

KETUA TIM AUDITOR Dra. Eka Sulistianingsih, M.Kes

ANGGOTA TIM AUDITOR Sri Nuraini, M.Kes Yustin Nur Khoiriyah, M.Sc

TIPE AUDIT Periodik

PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023
No. Kriteria Audit Audit Lapangan Keberhasilan Peluang Peningkatan
(1) (2) 3) (4) (5)

1 | Visi Misi, Tujuan, Sasaran dan Strategi

Tanjungkarang

Sudah memiliki VMTS PS yang ditandatangani
oleh direktur Poltekkes Kemenkes

Adanya kegiatan workshop

Review VMTS secara
periodic dengan
melibatkan stake holders

AMI_Temuan KT5 & OB
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2 | Tata Pamong, Tata Kelola dan Kerjasama

Sudah memiliki struktur organisasi dan
oragisasi yang dikelola dengan good
govermance

Pemimpin PS memiliki komitmen yang tinggi
dalam menjalankan organisasi, ditunjang
dengan kapabilitas yang kuat dalam
menjalankan organisasi.

Kerjasama bidang pendidikan, penelitian dan
pengabdian kepada masyarakat telah
dijalankan pada tingkat local, regional dan
nasional.

Adanya sistem monitoring
dan evaluasi yang kuat dari
PT, serta komitmen yang
tinggi dari pimpinan PS,
DTPS dan tenaga
kependidikan

Peningkatan monitoring
dan evaluasi pada setiap
tahapan bidang kegiatan

3 | Kemahasiswaan

Animo calon mahasiswa relative tinggi,
peluang bagi keberlanjutan program studi

Sistem rekrutmen
dilakukan secara terpusat

Peningkatan promosi PS
secara rutin, baik melalui
event akademik maupun
non akademik

4 | Sumber Daya Manusia

PS telah memiliki DTPS yang mencukupi
dengan rasio terhadap mahasiswa < 26

Penugasan DTPS telah sesuai, baik pada beban
mengajar maupun bimbingan tugas

Kecukupan jumlah dosen
tetap

Pemetaan dan keahlian
dosen tetap PS

5 | Keuangan, Sarana dan Prasarana

Program studi memiliki biayan operasional
yang mencukupi dan dijalankan secara
akuntabel

Sistem perencanaan
keuangan dan monitoring
pelaksanaan keuangan

Analisa kebutuhan
keuangan sarana dan
prasarana

AMI_Temuan KTS & OB
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6 | Pendidikan Capaian pembelajaran telah sesuai dengan Pelaksanaan monitoring Penguiatan sistem
profil lulusan dan jenjang KKNI dan evaluasi pembelajaran | monitoring dan evaluasi
pada tahap perencanaan, yang terdokumentasi
Karakteristik proses pembelajaran program pelaksanaan, dan hasil
studi sudah berpusat pada mahasiswa pembelajaran
Pembelajaran sudah dilaksanakan dalam Pelaksanaan survey
bentuk interaktif antara dosen dan kepuasan mahasiswa
mahasiswa, serta dijalankan dalam bentuk terhadap layanan
teori, praktik, dan lapangan akademik dan non
akademik

PS telah memiliki RPS untuk setiap mata
kuliah, dan disusun sesuai dengan capaian
pembelajran

Monitoring dan evaluasi pembelajaran telah
dilaksanakan pada tahap perencanaan,
pelaksanaan, dan hasil skhir

Penilaian mahasiswa telah dilaksanakan pada
tahap proses dan hasil belajar siswa, mengacu
pada konsep edukatif, otentik, obyektif,
akuntabel, dan transparan

Survey keputusan siswa terhadap layanan
akademik telah dijalankan secara periodek

AMI_Temuan KT5 & OB
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7 | Penelitian

DTPS telah melaksanakan penelitian dengan
ringkat pertisipasi yang baik, dengan skema
hibah maupun mandiri

Kewajiban DTPS
melaksanakan penelitian

Workshop/pelatihan
Academic writing kepada
DTPS dan mahasiswa

8 | Pengabdian Kepada Masyarakat

DTPS telah melaksanakan pengabdian kepada
masyarakat dengan partisipasi yang sangat
baik

Kewajiban DTPS
melaksanakan pengabdian
kepada masyarakat

Workshop/pelatihan
Academic writing kepada
DTPS dan mahasiswa

9 | Luaran dan capaian Tridarma

PS telah melaksanakan Tracer Studi setiap
tahun

Masa tunggu lulusan pada pekerjaan
maksimal 6 bulan, dan bekerja sesuai dengan
bidang keahlian

Tingkat kepuasan pengguna lulusan masuk
dalam kategori puas

Pelaksanaan pembelajaran
sesuai dengan kurikulum
yang mengacu pada profil
lulusan

Review VMTS program
studi secara periodic,
dengan melibatkan stake
holders.

Catatan Auditor :

Terdapat 20 butir kesesuaian yang dapat menjadi good practice, agar dapat dipertahankan dan ditingkatkan

Tanda Tangan Ketua Tim Auditor

Tanggal

Tanda Tangan Auditee

Tanggal

17 Oktober 2023

r@}iﬁﬂ

AMI_Temuan KTS & OB
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FORM - 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi Farmasi

Auditee Program Studi Farmasi

Ketua Tim Auditor Dra. Eka Sulistian ingsih, M.Kes

Anggota Tim Auditor Sri Nuraini, M.Kes Yustin Nurkhoiriyah, M.Sc
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :

PTK No.:1 Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( V )Observasi

Visi, Misi, Tujuan dan Sasaran Serta Strategi Pencapaian Sasaran Program

Stand Kriteri :
andar/ Kriteria Studi

(No. Check List)

Uraian Temuan

sudah ada laporan kegiatan penyusunanan Visi/Scientific Vision yang memuat
a. strategi pencapaian tujuan scientific vision disusun berdasarkan analisis yang sitematis,
b. survey pemahaman scientific vision,
c. evaluasi pencapaian scientific vision
d. rencana pengembangan scientific vision
pada Prodi Farmasi

Akar Masalah

Akan ada Rencana Review Kurikulum kembali ditahun 2024
Rencana Tindakan Korektif

Kegiatan Review Kurikulum akan dilaksanakan setelah terbitnya kurikulum prodi sejenis dan penetapan
SUP Poltekkes Tanjungkarang

Tanda Tangan Teraudit A Batas Tanggal
\ Penyelesaian

Tahun 2024

Instrumen AMI POLKESTANKA
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FORM -5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi Farmasi

Auditee Program Studi Farmasi

Ketua Tim Auditor Dra. Eka Sulistianingsih, M.Kes

Anggota Tim Auditor Sri Nuraini, M.Kes Yustin Nurkhoiriyah, M.Sc
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :

PTK No.:2 Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( Vv )Observasi

L Tata Pamong, Kepemimpinan, Sistem Pengelolaan, Penjaminan Mutu
Standar/ Kriteria )
(No. Check List) dan Kerjasama

Uraian Temuan

Belum dibuat laporan tindaklanjut hasil AMI tahun akademik 2021/2022
Laporan kerjasama sudah ada tetapi untuk tahun 2017, 2018 dan 2019

Akar Masalah

Ketidaktahuan bahwa tindak lanjut hasil AMI harus dibuat laporan dan format laporannya
Laporan kegiatan kerjasama sedang dalam proses penyusunan

Rencana Tindakan Korektif

Perlu didapatkan format laporan tindak lanjut AMI
Tiap akhir tahun segera dibuatkan laporan

Tanda Tangan Teraudit .t Batas Tanggal
Penyelesaian

Desember 2023

Instrumen AMI POLKESTANKA
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FORM - 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi Farmasi

Auditee Program Studi Farmasi

Ketua Tim Auditor Dra. Eka Sulistian ingsih, M.Kes

Anggota Tim Auditor Sri Nuraini, M.Kes Yustin Nurkhoiriyah, M.Sc
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :

PTK No.:3 Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( Vv ) Observasi
Standar/ Kriteria Sumber Daya Manusia

(No. Check List)

Uraian Temuan

Belum adanya Lektor Kepala di Prodi Farmasi

Akar Masalah

Belum terdapatnya dosen yang memenuhi persyaratan (publikasi internasional)

Rencana Tindakan Korektif

Memotivasi dosen dengan jabatan lector untuk melakukan publikasi internasional

Tanda Tangan Teraudit a® Batas Tanggal
Penyelesaian

Tahun 2025

Instrumen AMI POLKESTANKA
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FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG
Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi Farmasi
Aiidiae Program Studi Farmasi
Ketua Tim Auditor Dra. Eka Sulistian ingsih, M.Kes
Anggota Tim Auditor Sri Nuraini, M.Kes Yustin Nurkhoiriyah, M.Sc
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :
PTKNo.: 4 Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( v )Observasi
Standar/ Kriteria Sumber Daya Manusia
(No. Check List)
Uraian Temuan
20% DT belum sertifikat pendidik
Akar Masalah
Belum selesainya proses pengajuan sertifikat pendidik
Rencana Tindakan Korektif
Segera menyelesaikan semua proses sampai semua syarat terpenuhi
Tanda Tangan Teraudit o Batas Tanggal
Penyelesaian
Desember 2024
]

Instrumen AMI POLKESTANKA




POLTEKKES KEMENKES Kode/No FORM-PoltekkesTjk/004/......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 0%
Audit Mutu Internal Halaman | 1dari 1

FORM - 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit

Program Studi Farmasi

Auditee

Program Studi Farmasi

Ketua Tim Auditor

Dra. Eka Sulistian ingsih, M.Kes

Anggota Tim Auditor

Sri Nuraini, M.Kes

Yustin Nurkhoiriyah, M.Sc

Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :
PTK No. : Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( Vv )Observasi

Standar/ Kriteria

Sumber Daya Manusia

(No. Check List)

Uraian Temuan

Tidak Semua DT yang memiliki sertifikat kompetensi

Akar Masalah

Terdapat 1 dosen yang bukan profesi dan 1 dosen sedang berproses mendapatkan serkom

Rencana Tindakan Korektif

Pemantauan proses bagi yang sedang berupaya mendapatkan serkom

Tanda Tangan Teraudit P Batas Tanggal

Penyelesaian

-

Desember 2024

Instrumen AMI POLKESTANKA




POLTEKKES KEMENKES KOCIE/NO FDRM-PO'!GK](EST]](/OO‘@/ ......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman | 1ldari 1

FORM - 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit

Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit

Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit

Program Studi Farmasi

Auditee

Program Studi Farmasi

Ketua Tim Auditor

Dra. Eka Sulistian ingsih, M.Kes

Anggota Tim Auditor Sri Nuraini, M.Kes Yustin Nurkhoiriyah, M.Sc
Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit :

PTK No.: Kategori: ( )KTSMinor ( )KTSMayor ( Vv ) Observasi

Standar/ Kriteria
(No. Check List)

Uraian Temuan

Belum terdokumentasinya hasil review kurikulum 2022

Akar Masalah

Belum terdokumentasi review kurikulum 2022, tetapi akan diakukan perubahan kurikulum di 2024.

Rencana Tindakan Korektif

Setelah kurikulum prodi sejenis sudah didapatkan, segera diltindaklanjuti dengan mereview kurikulum

kembali

Tanda Tangan Teraudit

a® Batas Tanggal
Penyelesaian

Desember 2024

Instrumen AMI POLKESTANKA
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LAPORAN

AUDIT MUTU INTERNAL
TAHUN AKADEMIK
2022/2023

PRODI DIPLOMA 1l KEBIDANAN TANJUNGKARANG
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG




FORM - 6

LAPORAN
AUDIT MUTU INTERNAL (AMI)

Area Audit/ Unit Program Studi DIIl Kebidanan
Tanjungkarang

Pimpinan Unit Dr. lka Fitria Elmeida, S.Si.T.,
M.Keb

Ketua Tim Auditor Isnenia., M.Sc., Apt

Anggota Auditor 1. El Rahmayati., SKp., MKep
2. Sono., S.Kp.,M.Kep

Tipe Audit Periodik

Tahun 2022/2023

e —
Laporan Audit Mutu Internal 1




KATA PENGANTAR

Puji Syukur kami panjatkan kehadirat Allah SWT sehingga Laporan Audit Mutu
Internal ini dapat diselesaikan. Laporan ini disusun sebagai laporan hasil audit yang
dilaksanakan oleh Tim Audit Mutu Internal pada Program Studi Kebidanan
Tanjungjkarang tahun akademik 2022/2023

Laporan kegiatan ini merupakan bukti pelaksanaan sistem penjaminan mutu internal
yang dilaksanakan di Poltekkes Tanjungkarang. Laporan berisi hasil temuan berupa
ketidaksesuaian dan kesesuaian pada lingkup audit akademik meliputi kegiatan
Tridarma Perguruan tinggi (input, proses, output dan outcome) dengan kriteria audit
yaitu pemenuhan terhadap standar dan kriteria. Kegiatan audit dilaksanakan selama 2
hari menggunakan metode desk evaluation (audit dokumen) dan visitasi (audit
lapangan) menggunakan instrumen AMI yang dikeluarkan oleh Pusat Penjamin Mutu
Poltekkes Tanjungkarang.

Terimakasih kami sampaikan kepada auditi dan pihak-pihak yang membantu
kelancaran kegiatan audit mutu internal ini. Semoga pelaksanaan audit ini semakin
meningkatkan budaya mutu dan kinerja di lingkungan Poltekkes Tanjungkarang.

Tim Auditor



IDENTITAS

Area Audit/ Unit

Program Studi DIl Teknologi Laboratorium Medik

Alamat

Poltekkes Tanjungkarang

Nama Pimpinan Unit

Dr. Ika Fitria EImeida, S.5i.T., M.Keb

Tanggal Audit

20, 23 Oktober 2023

Beri tanda V sesuai yang dikerjakan

Ketua Tim Auditor Isnenia., M.Sc., Apt
Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes; Sono, S.Kp., M.Kep i
Tanda Tangan Tanda Tangan i
Ketua Tim Auditor Auditee
\ \ |
TUJUAN AUDIT

a. Memastikan apakah temuan/ rencana tindakan korektif pada siklus audit sebelumnya J
telah ditindaklanjuti (Form Pemantauan Tindakan Korektif/Form-1 Terlampir)

dokumen

b. Memastikan kesesuaian arah dan pelaksanaan penjaminan mutu Program Studi terhadap

¢. Memetakan kesiapan Program Studi dalam melaksanakan program akreditasi.

d. Memastikan kelancaran pelaksanaan pengelolaan Program Studi

e. Memetakan peluang peningkatan mutu Program Studi

<] <412 <

f. Tujuan lainnya, sebutkan ....................ccco...

unh- b.—rmw et e

LINGKUP DAN KRITERIA AUDIT

e e =] mepamen (freaes
prsidatagite el th s bbb b Sl Lo |.__._ ¥

&u—uspunq

ot Mel it 2l a s

Tndarma Perguruan nggl

Pemenuhan Standar dan Kntena

Iv. JADWAL AUDIT

e

Sl
L oo 1
P v Emp ey s aas

L} : HE_Q; ar ==
Aol B R P e ey

Tempat tugas
1. 20 Oktober 2023 08.00 - 16.00 WIB Audit Dokumen masing-masing
auditor
o Program Studi DIl
2. 23 Oktober 2023 08.30 - 16.00 WIB Visitasi Lapangan Kebidarian




V.

VL.

Kode/No FORM-PoltekkesTjk/003/
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman 4 dari 4

TEMUAN AUDIT

1. Ketidaksesuaian (Terlampir di Form-3)
2. Kesesuaian (Terlampir di Form-4)

3. Permintaan Tindakan Korektif (Terlampir di Form-5)

KESIMPULAN AUDIT

Tim audit menyimpulkan:

1. Pemenuhan Standar : O Belum Mencapai Standar [0V Memenuhi Standar [0 Melampaui Standar
Jelaskan : Secara umum telah memenuhi standar, namun perlu beberapa tindakan korektif khususnya pada Kriteria-1, Kriteria-4 dan Kriteria-9

2. Sistem dokumentasi cukup lengkap dan terstruktur untuk mendukung pelaksanaan Sistem Penjaminan Mutu Internal Unit 0Ov Ya [0 Tidak O Lainnya
Jelaskan : Secara umum sistem dokumentasi sudah cukup lengkap, namun perlu beberapa tindakan korektif khususnya pada Kriteria-2, Kriteria-6, Kriteria-
7, Kriteria-8, dan Kriteria-9.

3. Unit telah menjalankan Sistem Penjaminan Mutu Internal secara konsisten dan berkelanjutan.
OVYa 0O Tidak O Lainnya sebutkan:

4. Temuan pada periode audit ini adalah : (V) (Obervasi), (V) KTS Minor, (-) KTS Mayor

5. Pimpinan Unit menunjukkan komitmennya terhadap impementasi Sistem Penjaminan Mutu Internal untuk tercapainya kepuasan stakeholder. OV Ya
O Tidak 0O Lainnya, sebutkan :

L R

Laporan Audit Mutu Internal



BORANG AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Ringkasan Temuan Audit

Auditi Tipe Audit Standar
Prodi D-3 Kebidanan Kepatuhan 1-9
Tanjungkarang
Lokasi Komponen Audit Tanggal Audit
JI. Soekarno Hatta No.1 Bandar
Lampung
Wakil Auditi Auditor Ketua Auditor Anggota
Dr. lka Fitria EImeida, Isnenia, M.Sc.,Apt 1= El Rahmayati,
S.Si.T..M.Keb S.Kp.,M.Kes
2. Sono, S.Kp.,M.Kep
Distributor Klien Auditor | UPM | | Arsip
No Deskripsi Temuan Kategori Temuan
Temuan ( OBIKTS )
1 Revisi Visi Misi yang diselenggarakan 30 Juni 2022, OB
berdasarkan hasil Workshop Visi Misi 2011
2 Belum ada survey kepuasan terhadap (dosen,kepuasan tendik, OB
lulusan, alumni engguna lulusan dan Mitra)
3 Persentase dosen dengan S3 pada Prodi D3 Kebidanan KTS
Tanjungkarang berdasarkan SK dab PDDikti baru 16%
4 Persentase Dosen tidak pada Prodi D3 Kebidanan KTS
Tanjungkarang berdasarkan SK dan PDDikti 22.7%
S Persentase dosen tidak tetap pada Prodi D3 Kebidanan KTS
Tanjungkarang berdasarkan SK dan PDDikti 22.7%
6 Belum tersedia RPS untuk MK praktis pada Prodi D3 Kebidanan KTS
Tanjungkarang
7 Roadmap penelitian setiap dosen Prodi D3 kebidanan belum KTS
tersedia/terdokumentasi
8 Belum semua penelitian (2020-2022) diintegrasi dalam mata OB
kuliah, yang tertuang di RPS Mata Kuliah Prodi D |ll Kebidanan
9 Kesesuaian tugas akhir dengan visi misi mencapai 50%, 25% OB
kesesuaian dengan expert dosen, dan sisanya dengan program
dari dosen
10 Roadmap Pengabdian kepada Masyarakat (PKM) setiap dosen OB
prodi D 3 Kebidanan belum tersedia/terdokumentasi
1 Belum semua PKM (2020-2022) diintegrasikan dalam mata OB
kuliah, yang tertuang di RPS Mata Kuliah Prodi D Ill Kebidanan
12 Belum ada rekapan Prestasi mahasiswa dalam 3 tahun terakhir OB
baik dibidang kademik maupun non akademik
13 Belum ada rekapan penghargaan/rekognisi untuk dosen tetap oB
PS selma 3 tahun terakhir




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG / J/00/
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 1dari 6
FORM =3
TEMUAN KETIDAKSESUAIAN (KTS)
AUDIT MUTU INTERNAL
LINGKUP AUDIT Tri Darma Perguruan Tinggi
KRITERIA AUDIT Pemenuhan Standar dan Kriteria
AREA AUDIT Program Studi Diploma 3 Kebidanan Tanjungkarang
AUDITEE Dr. lka Fitria EImeida, S.Si.T., M.Keb
KETUA TIM AUDITOR Isnenia., M.Sc., Apt
ANGGOTA TIM AUDITOR El Rahmayati., S. Kp., M.Kes
Sono, 5.Kp.,M.Kep
TIPE AUDIT Periodik
PERIODE AUDIT Tahun Akademik 2022/2023
T I | Problem (P) dan i e i Sl TR Sl e e R T T il (1S 1
! SR | 1 |1 Location (L) .. .| Reference| | Kategori Temuan AMI” (. L 190 |
g Kriteria Audit { _.fan(L)_ Objective (0) [ (R) i ahe mua | Akar Masalah/
Np: Destring tias (buktitemuan) | Dakpmepy|  { ey e s | Faktor Penghambat
: | ~ Observasi/ i T (ERujpkan) | e
ik g £ | Audictapangaa i (B HEY R R M ) i 2 )
(1) (2) (4) (5) (6) (10)
Kriteria 1
Revisi Visi misi yang BA revisi visi Lampiran SK Visi v Belumada
diselenggarakan 30 Juni | Misi & hasil Misi :vcr)brkshop s
2022, berdasarkan hasil | Workshop erbard.
Workshop visi misi 2011. | Belum ada SK
pengembangan

AMI_Temuan XTS5 & OB




Kode/N FORM-PoltekkesTik/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG i Dl 0]
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halataan 2 dari 6

o | | Wheaww | leemtenl) | gy | Aeferencelf) | Kateaot TemaNAMI | gy wasain
g M Gl HE EE iR I onee s/l | (?uktrétem?an) Rujuka ﬂii i Falnor?en@amlpat
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) 10)
VMTSK
Kriteria 2
Belum ada survey | Belum ada Laporan survey v Belum ada survey
kepuasan terhadap terbaru
(dosen, kepuasan Tendik,
lulusan, Alumni,
Pengguna lulusan dan
Mitra)
Kriteria 4
Sumber Daya Manusia Persentase dosen | SK Dosen Standar SDM v Masih banyak dosen
dengan jabatan Lektor | Homebase 2023 | Poltekkes yang belum
Kepala pada Prodi D3 | dan Laman Tanjungkarang memenuhi syarat
Kebidanan PDDikti dan Buku 4 untuk Lektor Kepala
Tanjungkarang Akreditasi
berdasarkan SK dan
PDDikti baru 16%
Persentase dosen | SK Dosen Standar SDM v Terdapat 3 dosen
dengan S3 pada Prodi D3 | Homebase 2023 | Poltekkes kebidanan yang
Kebidanan dan Laman Tanjungkarang sedang tugas belajar
Tanjungkarang PDDikti dan Buku 4 S-3

AMI_Temuan XTS5 & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman 3darl 6
Problem (P) dan i
Location rence Kategori Temuan AMI
Kriteria Audit ) Objective(0) | Reference(R) Akar Masalah/
s s ey (bukti temuan) (Dokuthen Faktor Penghambat
Observasi/ Rujukan) Rl
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
berdasarkan SK dan Akreditasi
PDDikti baru 16%
Persentase dosen tidak | SK Dosen Standar SDM v Dosen tidak tetap
tetap pada Prodi D3 | Homebase 2023 | Poltekkes untuk mata kuliah
Kebidanan dan Laman Tanjungkarang tertentu yang
Tanjungkarang PDDikti dan Buku 4 diampu oleh Dokter
berdasarkan SK dan Akreditasi Spesialis Obgyn
PDDikti 22,7%
Kriteria 6
Pendidikan Belum tersedia RPS | RPS MK Praktik | Standar Proses v Pada saat audit RPS
untuk MK Praktik pada | belum tersedia | Pembejaran praktik belum
Prodi D3 Kebidanan Poltekkes tersedia
Tanjungkarang Tanjungkarang
Kriteria 7
Penelitian Roadmap penelitian | Roadmap dosen | Buku 4 Akreditasi v Pada saat audit RPS
setiap dosen Prodi D 3 | yang disediakan praktik belum
Kebidanan belum | belum ada tersedia
tersedia/terdokumentasi

AMI_Temuan XTS & OB




POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG Kode/Mo | FORM-PoltakesTik/ 00/ v
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman ddari 6
et T T T T T T 0 T T T 0 T T e o
e el f ffEmmcelR) | KNGO Tema AL L ettt
' |iDestringfiash | (bukti temuan) {{Dakumen =—ThD T==Tr Faktor Penghambat
| Obsenasy/ | PUCUETEN | Rujuian) | et
llauaibiapaneaol 111 T CHE BT A TR T O
(1) (2) (4) (5) (6) (10)
Belum semua penelitian | RPS yang Buku 4 Akreditasi Dalam pembuatan
(2020-2022) disediakan RPS masih belum
diintegrasikan dalam | belum lengkap memasukkan
mata kuliah,  yang penelitian ke dalam
tertuang di RPS Mata RPS
Kuliah Prodi D il
Kebidanan
Kesesuaian tugas akhir Belum Buku 4 Akreditasi Kesesuaian judul
dengan visi misi mencapai | dituangkan tugas akhir dengan
50%, 25% kesesuaian dalam bentuk visi misi masih
dengan expert dosen, dan | y ahjiakan/atura terbatas karena
SISBII"IVB dengan program n PrOdi beium adanva
dari dosen
Kriteria 8
Roadmap  Pengabdian | Roadmap belum | Buku 4 Akreditasi Beberapa dosen
kepada masyarakat | terdokumentasi belum membuat
(PKM) setiap dosen | dengan baik roadmap
Prodi D 3 Kebidanan pengabdian
belum masyarakat
tersedia/terdokumentasi
Belum semua PKM | RPSyang Buku 4 Akreditasi
(2020-2022) disediakan

AMI_Temuan XTS & OB




Kode/No FORM-PoltekkesTjk/00/......

POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG

Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaman S dari 6
Problem (P) dan .
Kategori Temuan AMI
Kriteria Audit focttien () Objective(0) | "eference @) Akar Masalah/
No. Deskripsi Hasil (Dokumen
Audit Lapangan Minor | Mayor
(1) (2) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
diintegrasikan dalam | belum lengkap
mata kuliah, yang
tertuang di RPS Mata
Kuliah  Prodi D 1Nl
Kebidanan
Kriteria 9

Belum ada rekapan | Rekapan Buku 4 Akreditasi v Pada saat audit
Prestasi Mahasiswa | Prestasi belum ada laporan
dalam 3  tahun | mahasiswa 3 prestasi mahasiswa
terakhir baik | tahun terkahir
dibidang  akademik | belum tersedia
maupun non
akademik
Belum ada rekapan | Rekapan Buku 4 Akreditasi v Rekapan selama
penghargaan/rekogni | rekognisi belum tahun 2023 sedang
si untuk dosen tetap | tersedia dilakukan, pada saat
PS selama 3 tahun audit b-elum
terakhir tersedia

*) beri tanda V pada kolom yang di maksud

AMI_Temuan KTS & OB




Kode/No FORM:-PoltekkesTjk/00/......
POLTEKKES KEMENKES TANJUNGKARANG
Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 04
Audit Mutu Internal Halaian 6dari 6
Catatan Auditor:
Hasil Audit pada Program Studi Diploma [Il Kebidanan didapatkan 12 temuan dengan rincian sebagai berikut :
a. KTS Mayor
b. KTSMinor :4
c. Observasi 18
Tanda Tangan Ketua Tim Auditor Tanggal Tanda Tangan Auditee Tanggal

| |
Link URL Video: https://youtu.be/wXTDpX6kbS8

AMI_Temuan K75 & OB




POLTEKKES KEMENKES Kode/No FORM-PoltekkesTjk/004/......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman | 1dari 1

FORM - 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi DIl Kebidanan Tanjungkarang
Auditee Dr. lka Fitria Elmeida, S.Si.T., M.Keb

Ketua Tim Auditor Isnenia., M.Sc., Apt

Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes Sono, S.Kp.,M.Kep

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit: | 20-23 Oktober
PTK No.: 3 Kategori: ( ) ( )KISMayor ( V )Observasi

Standar/ Kriteria Visi Misi (Kriteria 1)

(No. Check List)

Uraian Temuan
1. Reuvisi Visi misi yang diselenggarakan 30 Juni 2022, berdasarkan hasil Workshop visi misi 2011. BA

revisi visi misi & hasil Workshop Belum ada serta SK pengembangan VMTSK

Akar Masalah
Belum ada workshop visi misi terbaru.

Rencana Tindakan Korektif
1. Menyelenggarakan workshop pengkajian visi misi

Tanda Tangan Teraudit ue Batas Tanggal
Ponynisssian Desember 2024

Instrumen AMI POLKESTANKA




POLTEKKES KEMENKES Kode/No FORM-PoltekkesTjk/004/......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman | 1dari 1

FORM - 5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi DIl Kebidanan Tanjungkarang

Audias Dr. lka Fitria Elmeida, S.5i.T., M.Keb

Ketua Tim Auditor Isnenia., M.Sc., Apt

Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes Sono, S.Kp.,M.Kep

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : | 20-23 Oktober
PTK No.:3 Kategori: ( ) ( )KISMayor ( V )Observasi

Standar/ Kriteria Sistem Penjaminan Mutu dan Kerjasama (Kriteria 2)

(No. Check List)

Uraian Temuan
1. Belum ada survey kepuasan terhadap (dosen, kepuasan Tendik, lulusan, Alumni, Pengguna lulusan

dan Mitra)

Akar Masalah
1. Belum dilaksanakan survey kepuasan terbaru sesuai tahun audit

Rencana Tindakan Korektif
1. Melaksanakan survey secara periodic dan menyiapkan dokumen/laporan kepuasan.

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal

-« | Penyslesaian Februari 2024

Instrumen AMI POLKESTANKA




POLTEKKES KEMENKES Kode/No | FORM-PoltekkesTjk/004/......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman ldari 1

FORM -5

PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit

Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit

Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit

Program Studi DIll Kebidanan Tanjungkarang

Auditee

Dr. Ika Fitria Elmeida, S.Si.T., M.Keb

Ketua Tim Auditor

Isnenia., M.Sc., Apt

Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes Sono, S.Kp.,M.Kep

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : | 20-23 Oktober
PTK No.:3 Kategori: (Vv ) KTSMinor ( ) KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Kriteria Sumber Daya Manusia (Kriteria 4)

(No. Check List)

Uraian Temuan

1. Persentase dosen dengan jabatan Lektor Kepala pada Prodi D3 Kebidanan Tanjungkarang
berdasarkan SK dan PDDikti baru 16%
2. Persentase dosen dengan S3 pada Prodi D3 Kebidanan Tanjungkarang berdasarkan SK dan PDDikti

baru 16%

3. Persentase dosen tidak tetap pada Prodi D3 Kebidanan Tanjungkarang berdasarkan SK dan PDDikti
22,7%

Akar Masalah

1. Masih banyak dosen yang belum memenuhi syarat untuk Lektor Kepala
2. Terdapat 3 dosen kebidanan yang sedang tugas belajar S-3
3. Dosen tidak tetap untuk mata kuliah tertentu yang diampu oleh Dokter Spesialis Obgyn

Rencana Tindakan Korektif
1. Memberikan dukungan, memfasilitasi untuk pengumpulan angka kredit lector kepala
2. Memberikan dukungan, memonitoring dosen dalam penyelesaian tugas belajar S-3

3

Tanda Tangan Teraudit

l - Batas Tanggal
Penyelesaian
-~

Instrumen AMI POLKESTANKA




POLTEKKES KEMENKES Kode/No | FORM-PoltekkesTjk/004/......
TANJUNGKARANG Tanggal 26 September 2023
Formulir Revisi 05
Audit Mutu Internal Halaman | 1dari 1

FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIIl Kebidanan Tanjungkarang
Auditee Dr. Ika Fitria Elmeida, S.5i.T., M.Keb
Ketua Tim Auditor Isnenia., M.Sc., Apt
Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes Sono, 5.Kp.,M.Kep
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : | 20-23 Oktober 2023
PTK No.:3 Kategori: ( V )KTSMinor ( )KTS Mayor ( ) Observasi
Standar/ Kriteria Pendidikan (Kriteria 6)
(No. Check List)

Uraian Temuan
Belum tersedia RPS untuk MK Praktik pada Prodi D3 Kebidanan Tanjungkarang

Akar Masalah
Pada saat audit RPS praktik belum tersedia

Rencana Tindakan Korektif

Menyiapkan dokumen yang dimaksud sebelum AMI
Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian

31 Januari 2024

Instrumen AMI POLKESTANKA
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FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIl Kebidanan Tanjungkarang
Auditee Dr. Ika Fitria EImeida, S.5i.T., M.Keb
Ketua Tim Auditor Isnenia., M.Sc., Apt
Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes Sono, S.Kp.,M.Kep
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : | 20-23 Oktober 2023
PTKNo.:3 Kategori: ( ) ( )KISMayor ( V )Observasi
Standar/ Kriteria Penelitian (Kriteria 7)

(No. Check List)

Uraian Temuan
1.
2.

Kuliah Prodi D Ill Kebidanan

sisanya dengan program dari dosen

Roadmap penelitian setiap dosen Prodi D 3 Kebidanan belum tersedia/terdokumentasi
Belum semua penelitian (2020-2022) diintegrasikan dalam mata kuliah, yang tertuang di RPS Mata

Kesesuaian tugas akhir dengan visi misi mencapai 50%, 25% kesesuaian dengan expert dosen, dan

Akar Masalah
1. Pada saat audit Roadmap belum tersedia

2. Dalam pembuatan RPS masih belum memasukkan penelitian ke dalam RPS

3. Kesesuaian judul tugas akhir dengan visi misi masih terbatas karena belum adanya kesepakatan

Rencana Tindakan Korektif
1. Menyiapkan dokumen yang dimaksud sebelum AMI
2. Memberikan pemahaman alasan perlunya integrasi penelitian

3. Membuat aturan tertulis terkait dengan kebijakan tugas akhir yang selaras dengan visi misi

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal

Penyelesaian

2

9 Februari 2024

Instrumen AMI POLKESTANKA
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FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF
AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi
Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria
Area Audit Program Studi DIl Kebidanan Tanjungkarang
Auditee Dr. lka Fitria Elmeida, S.Si.T., M.Keb
Ketua Tim Auditor Isnenia., M.Sc., Apt
Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes Sono, 5.Kp.,M.Kep
Tipe Audit Periodik
Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit : | 20-23 Oktober 2023
PTK No.: 3 Kategori: ( ) ( )KISMayor ( V )Observasi
Standar/ Kriteria Pengabdian kepada Masyarakat (Kriteria 8)
(No. Check List)

Uraian Temuan
1. Roadmap Pengabdian kepada masyarakat (PKM) setiap dosen Prodi D 3 Kebidanan belum
tersedia/terdokumentasi
2. Belum semua PKM (2020-2022) diintegrasikan dalam mata kuliah, yang tertuang di RPS Mata
Kuliah Prodi D Ill Kebidanan

Akar Masalah
1. Pada saat audit Roadmap belum tersedia
2. Dalam pembuatan RPS masih belum memasukkan penelitian ke dalam RPS
3. Kesesuaian judul tugas akhir dengan visi misi masih terbatas karena belum adanya kesepakatan

Rencana Tindakan Korektif
1. Menyiapkan dokumen yang dimaksud sebelum AMI
2. Memberikan pemahaman alasan perlunya integrasi penelitian
3. Membuat aturan tertulis terkait dengan kebijakan tugas akhir yang selaras dengan visi misi

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal
Penyelesaian

-—

29 Februari 2024

Instrumen AMI POLKESTANKA
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FORM -5
PERMINTAAN TINDAKAN KOREKTIF

AUDIT MUTU INTERNAL
POLTEKKES TANJUNGKARANG

Lingkup Audit Tridarma Perguruan Tinggi

Kriteria Audit Pemenuhan Standar dan Kriteria

Area Audit Program Studi DIll Kebidanan Tanjungkarang

Auditee Dr. Ika Fitria ElImeida, S.5i.T., M.Keb

Ketua Tim Auditor Isnenia., M.Sc., Apt

Anggota Tim Auditor El Rahmayati., SKp., MKes Sono, S.Kp.,M.Kep

Tipe Audit Periodik

Periode Audit Tahun Akademik 2022/2023 Tanggal Audit | 54 23 Oktober 2023
PTKNo.:3 Kategori: ( )KTSMinor ( )KTS Mayor (V) Observasi
Standar/ Kriteria Luaran (Kriteria 9)

(No. Check List)

Uraian Temuan
1. Belum ada rekapan Prestasi Mahasiswa dalam 3 tahun terakhir baik dibidang akademik maupun
non akademik
2. Belum ada rekapan penghargaan/rekognisi untuk dosen tetap PS selama 3 tahun terakhir

Akar Masalah
1. Pada saat audit belum ada laporan prestasi mahasiswa, saat ini telah tersedia
2. Rekapan selama tahun 2023 sedang dilakukan, pada saat audit belum tersedia

Rencana Tindakan Korektif
1. Menyiapkan dokumen yang dimaksud sebelum AMI

Tanda Tangan Teraudit Batas Tanggal

Penyelesaian 29 Februari 2024

Instrumen AMI POLKESTANKA
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