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DIREKTUR POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MATARAM

Menimbang

a. Bahwa dalam rangka menegakkan Tri Dharma Perguruan Tinggi dan
meningkatkan mutu, produktivitas, dan menjamin kesinambungan fokus dan
topik penelitian setiap tahunnya di institusi Politeknik Kesehatan Kementerian
Kesehatan Mataram perlu untuk menyusun Rencana Induk Pengembangan
(RIP) Penelitian Kesehatan

b. Bahwa agar pelaksanaan penelitian di Politeknik Kesehatan Kementerian
Kesehatan di bawah Unit Penelitian berjalan dengan baik dan lancar, sesuai
dengan arah dan fokus penelitian di Politeknik Kesehatan Kemenkes
Mataram,di perlukan suatu Rencana induk Pengembangan (RIP) Penelitian
yang menjadi pedoman dalam penyusunan penelitian kesehatan.

c. Bahwa berdasarkan pertimbangan dimaksud pada huruf a dan b, perlu
ditetapkan Keputusan Direktur Poltekkes Kemenkes Mataram tentang
pembentukkan Tim Penyusun Rencana Induk Pengembangan (RIP) Penelitian
Politeknik Kesehatan Kemenkes Mataram Tahun 2014 — 2019.

Mengingat :
1. Undang — undang Dasar Negara Republik Indonesia Tahun 1945
2. Undang — undang Rl Nomor 25 Tahun 2004 tentang Sistem Perencanaan

Pembangunan Nasional, rencana strategis Kementerian Kesehatan Tahun
2010-2014

3. Undang — undang RI Tahun 2007 tentang Rencana Pembangunan Jangka
Panjang Nasional (RPJPN) 2005-2015

4. Undang — undang RI Nomor 20 Tahun 2003, tentang Sistem Pendidikan
Nasional (Lembaran Negara republik Indonesia tahun 2003 Nomor 78,
tambahan Lembaran Negara Republik Indonesia Nomor 4301).

5. Undang — undang Rl Nomor 36 tahun 2009 tentang Kesehatan (Lembaga
Negara Republik Indonesia Tahun 2003 Nomor 144, Tambahan Lembaran
Negara Nomor 5063)

6. Keputusan Menteri Kesehatan Rl. Nomor : HK.00.06.2.4.3199 tanggal 14
September 2004 tentang Petunjuk teknis Penyelenggaraan Pendidikan
Jenjang Pendidikan tinggi Pendidikan Tenaga Kesehatan.
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7. Peraturan Pemerintah Republik Indonesia Nomor 37 tahun 2009 tentang
Dosen (Lembaran Negara reublik Indonesia tahun 2009 Nomor 76,
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8. Surat Kepala Pusat Pendidikan tenaga Kesehatan  Nomor:
KU.00.01.3.2.0583 tanggal 26 Pebruari 2002 Perihal Pemberitahuan bahwa
operasional kegiatan politeknik Kesehatan Mataram mulai terhitung sejak
tanggal 1 Januari 2002.

9. Surat Keputusan Menkowasbangpan Nomor 38 Tahun 1999 tentang
Jabatan Fungsional Dosen dan Nilai Angka Kreditnya.

10. Keputusan Direktur Jenderal pendidikan tinggi Departemen Pendidikan dan
Kebudayaan republik Indonesia No. 48/D3/Kep/1983 Tentang Beban tugas
tenaga Pengajar pada Perguruan Tinggi.

11. Keputusan Kepala Badan Pengembangan dan Pemberdayaan SDM
Kesehatan  Kementerian Kesehatan republik Indonesia  Nomor:
HK.03.01/1/11/1/07412.1/2011 tanggal 31 Oktober 2011 tentang Pedoman
Riset Pembinaan tenaga Kesehatan (RISBINAKES) Poltekkes Kemenkes
Kepala badan Pengembangan dan Pemberdayaan SDM Kesehatan.

MEMUTUSKAN

Menetapkan :

Pertama . KEPUTUSAN DIREKTUR POLITEKNIK KESEHATAN
KEMENTERIAN KESEHATAN MATARAM TENTANG
PENETAPAN TIM PENYUSUN RENCANA INDUK
PENGEMBANGAN (RIP) PENELITIAN POLITEKNIK
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Kedua : Rencana Induk Pengembangan (RIP) Penelitian Politeknik
Kesehatan Kementerian Kesehatan Mataram sebagaimana
tercantum dalam lampiran keputusan ini merupakan bagian
yang tidak terpisahkan.

Ketiga :  Rencana Induk Pengembangan (RIP) Penelitian Politeknik
Kesehatan Kementerian Kesehatan Mataram sebagaimana
dimaksud dalam diktum kedua berlaku khusus bagi civitas
akademika dilingkungan Politeknik Kesehatan kemenkes
Mataram yang melakukan kegiatan penelitian.

Keempat . Rencana Induk Pengembangan (RIP) Penelitian Politeknik

Kesehatan Kementerian Kesehatan Mataram digunakan
sebagai acuan dalam penyelenggaraan penyusunan
proposal bagi civitas akademika di lingkungan politeknik

Kesehatan kemenkes Mataram.
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Mataram.
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KATA PENGANTAR

Poltekkes Kemenkes Mataram sebagai salah satu institusi pendidikan
yang saat ini sesuai dengan Surat Keputusan Menteri Pendidikan dan
Kebudayaan Nomor: 355/E/0/2012 tanggal 10 Oktober 2012 tentang Alih
Bina penyelenggaraan program studi pada Poltekkes Kemenkes, dari
Kemenkes kepada Kemendikbud, maka Poltekkes Kemenkes Mataram
sebagai Pendidikan Tinggi, dituntut untuk mampu menghasilkan lulusan yang
profesional di bidangnya, hal tersebut dapat dicapai apabila ditunjang dengan
kurikulum pendidikan yang baik dan tenaga pengajar yang berkualitas.

Poltekkes Kemenkes Mataram sebagai salah satu institusi pendidikan
tinggi, memiliki SDM dosen yang harus mempunyai kemampuan dibidang
penelitian dan penulisan Karya Tulis limiah sesuai dengan bidang ilmunya
untuk memenuhi salah satu Tridharma Perguruan tinggi, salah satu hasil
yang dapat dilihat adalah semakin meningkatnya kualitas dan kuantitas
proposal penelitian dosen setiap tahun.

Perkembangan penelitian dosen dari tahun 2010 — 2014 walaupun
secara kuantitas terlihat meningkat secara umum, namun terlihat kelemahan
dari penelitian tersebut yang belum ada arah yang jelas mengenai penelitian
yang berkelanjutan yang dapat menjadi prioritas unggulan dari penelitian
Poltekkes Kemenkes Mataram. Pelaksanaan penelitian secara umum masih
bersifat individual/ kelompok dosen yang belum berbasis dan mendalami satu
bidang tertentu, tetapi topik penelitiannya sebagian besar berbeda setiap
tahun. Oleh karena itu, diperlukan Rencana Induk Pengembangan (RIP)
Penelitian yang dapat memberikan gambaran dan arah yang jelas bagi
pelaksanaan penelitian di Poltekkes Kemenkes Mataram dalam jangka
pendek (lima tahun pertama) tahun 2014 s.d 2019, jangka menengah (lima
tahun kedua) tahun 2019 s.d 2024 dan jangka panjang (lima tahun ketiga)
tahun 2024 s.d 2029. Rencana Induk Pengembangan (RIP) Penelitian ini
diharapkan menjadi acuan bagi para peneliti di lingkungan Politeknik
Kesehatan Kementerian Kesehatan Mataram dalam menentukan fokus topik

penelitiannya mengacu pada payung penelitian unggulan yang telah

Vil



ditetapkan dalam RIP ini dan program unggulan yang terdpat pada masing —
masing program studi.

Akhirnya penghargaan dan terima kasih disampaikan kepada semua
pihak yang telah memberikan sumbangan saran dan masukkan yang
konstruktif dalam penyusunan Rencana Induk Pengembangan (RIP)

Penelitian ini.

Mataram, 19 Juli 2014

Penyusun
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VISI DAN MISI POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MATARAM

1. VISI

Penyelenggara terwujudnya tenaga kesehatan yang kompeten,profesional
dan berdaya guna di Indonesia dalam mewujudkan masyarakat yang
mandiri dan berkeadilan dalam waktu 4 tahun pada tahun 2018.

2. MISI

Politeknik Kesehatan Mataram mempunyai misi :
1. Meningkatkan penyelenggaraan Tri Dharma Perguruan Tinggi yang
kompeten profesional sesuai bidang keilmuan dalam mendukung

penyelenggaraan pembangunan kesehatan.

2. Meningkatan Sarana dan Prasarana penyelenggaraan pendidikan
berdasarkan kuantitas dan kualitas sesuai bidang keilmuan dalam

mendukung penyelenggaraan pembangunan kesehatan.

3. Meningkatkan sumber daya manusia pendidikan yang kompeten dan
profesional sesuai bidang keilmuan dalam mendukung

penyelenggaraan pembangunan kesehatan.

4. Mengembangkan program unggulan  dalam kewirausahaan yang
kompeten dan professional sesuai bidang keilmuan dalam mendukung

penyelenggaraan pembangunan kesehatan.

5. Meningkatkan kemitraan dan kerja sama dengan pemerintah daerah,
Dewan Perwakilan Rakyat Daerah Kab/Provinsi dan institusi pendidilkan
sesuai bidang keilmuan dalam mendukung penyelenggaraan

pembangunan kesehatan.
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Pengertian dan Tujuan Rencana Induk Pengembangan (Rip)
Penelitian.
1. Pengertian Rencana Induk Pengembangan (RIP) Penelitian

Rencana Induk Penelitian (RIP) adalah merupakan arahan kebijakan
dalam pengelolaan penelitian dalam jangka waktu tertentu. Rencana Induk
Penelitian Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Mataram dibuat
untuk dapat memberikan arah dan fokus penelitian, baik penelitian —
penelitian individual/mandiri/kolaborasi antar jurusan yang dilakukan secara
melembaga (direktorat, jurusan, prodi) atau kolaborasi dengan institusi lain
seperti Badan Litbangkes RI, Universitas Swasta dan Lembaga pemerintah/
swasta lainnya. RIP ini diharapkan mampu mensinergiskan penelitian —
penelitian di Poltekkes Kemenkes Mataram agar terjadi kesinambungan,
keterkaitan, dan relevansi dalam dimensi waktu lima tahun ke depan (2014-
2019). Lebih lanjut RIP Poltekkes Kemenkes Mataram dipersiapkan pula
guna percepatan arah pengembangan dan pembangunan sumberdaya yang
mendukung penelitian dan inovasi Ipteks dalam rangka menuju penelitian
yang berkelanjutan. RIP ini dapat menciptakan suasana kondusif bagi
pertumbuhan inovasi baru sehingga para peneliti (dosen) di lingkungan
Politeknik Kesehatan kementerian Kesehatan Mataram peka terhadap isu —
isu dan permasalahan yang berkembang terutama dibidang kesehatan,
sehingga mampu menumbuhkan budaya penelitian yang terorganisasi
dengan baik dan terpadu sehingga diharapkan hasil penelitian memiliki aspek
teknologi yang berdaya saing tinggi.

Pada dasarnya penyusunan RIP Politeknik Kesehatan Kementerian
Kesehatan Mataram adalah merupakan alat atau instrument institusi untuk
mencapai Visi dan Misi Direktorat Poltekkes Kemenkes Mataram, dimana

Visinya adalah Penyelenggara terwujudnya tenaga kesehatan yang
kompeten, professional dan berdaya guna di Indonesia dalam mewujudkan
masyarakat yang mandiri dan berkeadilan dalam waktu 4 Tahun pada tahun

2018". Untuk mencapai Visi Poltekkes Kemenkes Mataram tersebut, unit



penelitian sebagai unsur pelaksana akademik yang melaksanakan sebagian
tugas pokok dan fungsi Poltekkes Kemenkes Mataram di bidang penelitian
menyusun RIP dan Roadmap penelitian tingkat poltekkes yang menjadi
acuan fokus dan topik penelitian di lingkungan Poltekkes Kemenkes
Mataram. Tujuan dari pembuatan RIP ini harus dapat menjawab
permasalahan pengelolaan dan pengembangan penelitian di bidang
pendidikan dan kesehatan di lingkungan Poltekkes Kemenkes Mataram, yang
memberikan arah kebijakan pengembangan penelitian di bidang pendidikan
dan kesehatan kedepan, kajian dan topik penelitian di bidang pendidikan dan
kesehatan yang akan dikembangkan, serta target dan sasaran kegiatan
penelitian di bidang pendidikan dan kesehatan Poltekkes Kemenkes
Mataram. Roadmap penelitian di bidang pendidikan dan kesehatan dalam
RIP ini disusun berdasarkan pemetaan Roadmap penelitian masing — masing
dosen berdasarkan kompetensi dan unggulan di masing — masing program
studi.

Topik penelitian yang ada di lingkungan Poltekkes Kemenkes Mataram
dalam lima tahun pertama (tahun 2014 sampai dengan tahun 2019).
Pemetaan yang dilakukan berbasis pada payung penelitian di bidang
pendidikan dan kesehatan di masing-masing Program Studi dengan
mempertimbangkan : topik dan judul penelitian di bidang pendidikan dan
kesehatan yang di danai dari internal; kualifikasi akademik sumber daya
manusia yang banyak mendukung; bidang penelitian di bidang pendidikan
dan kesehatan yang diusulkan; bidang keilmuan dalam program studi yang
mendukung; sarana pendukung penelitian di bidang pendidikan dan
kesehatan kepada masyarakat dengan melibatkan mahasiswa (lahan praktek
dan daerah binaan); jumlah output dan outcomes penelitian di bidang
pendidikan dan kesehatan, antara lain publikasi ilmiah dalam bentuk jurnal
nasional/ internasional dan HKI.

Roadmap penelitian yang disusun dalam jangka waktu pendek (lima
tahun pertama), jangka waktu menengah (lima tahun kedua) dan jangka
waktu panjang (lima tahun ketiga) diharapkan memberi arah terhadap
Penelitian baik individual maupun institusi yang melibatkan antar disiplin ilmu

serta mensinergikan semua kegiatan Penelitian di lingkungan Poltekkes



Kemenkes Mataram agar terjadi relevansi dan berkesinambungan dari waktu
ke waktu. Roadmap penelitian di bidang pendidikan dan kesehatan juga
dikembangkan sebagai panduan kegiatan Penelitian yang memiliki nilai
keunggulan menurut bidang ilmu dan program studi dalam mengembangkan
serta mengantisipasi kebutuhan pemangku kepentingan (stakeholders) dan
memecahkan masalah di masyarakat Nusa Tenggara Barat dengan
menggunakan pendekatan — pendekatan budaya lokal dan sumber alam
lokal.
2. Tujuan Penyusunan RIP Penelitian

Secara rinci tujuan penyusunan Rencana Induk Pengembangan (RIP)
Penelitian ini adalah sebagai berikut :

1. Mendukung Poltekkes Kemenkes Mataram menjadi penyelenggara
terwujudnya tenaga kesehatan yang kompeten,profesional dan
berdaya guna di Indonesia dalam mewujudkan masyarakat yang
mandiri dan berkeadilan dalam waktu 4 tahun pada tahun 2018;

2. Mendukung misi pertama Poltekkes Kemenkes Mataram yakni
meningkatkan penyelenggaraan Tri Dharma Perguruan Tinggi yang
kompeten profesional sesuai bidang keilmuan dalam mendukung
penyelenggaraan pembangunan kesehatan, salah satunya adalah

bidang penelitian;

3. Mendukung tercapainya Renstra Poltekkes Kemenkes Mataram
Tahun 2014 — 2019 dengan memberikan arah dan focus penelitian
untuk peningkatan jumlah penelitian dan peningkatan publikasi
hasil penelitian di bidang pendidikan dan kesehatan;

4. Mendukung peningkatan jumlah bahan ajar atau modul pelatihan
dari hasil penelitian di bidang pendidikan dan kesehatan;

5. Menggali pendanaan penelitian di bidang pendidikan dan
kesehatan selain melalui mekanisme DIPA;

6. Mengembangkan kegiatan penelitian di bidang pendidikan dan
kesehatan berbasis hasil riset;

7. Mengembangkan kegiatan penelitian di bidang pendidikan dan

kesehatan yang melakukan pemberdayaan masyarakat



8. Mendorong dosen mendaftar ke HAKI.
B. Garis Besar Rencana Penelitian Unggulan dan Roadmap Penelitian.
Dalam rangka pencapaian visi dan misi unit penelitian khususnya dan
Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Mataram pada umumnya,
maka diperlukan penetapan penelitian unggulan yang merupakan penelitian
payung bagi peneliti (dosen) dilingkungan Politeknik Kesehatan Kementerian

Kesehatan Mataram yaitu * Pembangunan Kesehatan Masyarakat Mandiri
berkelanjutan berbasis Budaya Lokal “. Penetapan payung penelitian
dalam Rencana Induk Pengembangan (RIP) penelitian ini didasarkan pada
Rencana Pembangunan Jangka Panjang (RPJP) Kesehatan 2005-2024, hasil
analisis penelitian — penelitian sebelumnya, analisis lingkungan dengan
mempertimbangkan karakteristik masyarakat, topografi wilayah provinsi Nusa
Tenggara Barat, Kekayaan budaya dan sosial masyarakat Provinsi Nusa
Tenggara Barat, Paradigma sehat, Sumber Daya Alam Provinsi Nusa
Tenggara Barat dan hasil dari analisis Riset seperti SDT, SDKI, Riskesdas,
Riset Etnografi Budaya dan Riset Operasional Intervensi Kesehatan (ROI).
Implementasi payung pengembangan penelitian di lingkungan
Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Mataram dijabarkan menjadi 4
(empat) kelompok / klaster bidang ilmu yaitu :
1). llmu Keperawatan.
2). llmu Kebidanan.
3). llmu Gizi
4). llmu Analis Kesehatan
Kempat bidang ilmu tersebut selanjutnya di buat ranting dan daun
penelitian mencangkup sub bidang — sub bidang kajian utama penelitian
yang dapat digunakan sebagai acuan penyusunan proposal penelitian sesuai
dengan keahlian dari masing — masing peneliti (dosen) yang tetap
berdasarkan payung penelitian yang telah ditetapkan pada RIP Poltekkes
Kementerian Kesehatan Mataram dan sesuai dengan program unggulan dari
masing — masing program studi.
C. Arah dan Fokus Agenda Penelitian
Arah, fokus dan jenis penelitian berdasarkan unggulan dari masing -

masing program studi sesuai yang terdapat pada visi masing-masing program



studi dan dipadukan dengan RPJMN, SDKI, Paradigma Sehat, dan
Riskesdas. Adapun Pohon penelitian yang menunjukkan arah dan fokus
penelitian pada masing — masing program studi di lingkungan Politeknik
Kesehatan Kemenkes Mataram adalah sebagai berikut :

1. Prodi D.lIl Kebidanan program unggulan di bidang asuhan kebidanan
komprehensif yang meliputi topik unggulan Bantuan Hidup Dasar (BHD),
Program woman center care dan phathership yaitu kemampuan dalam
pengelolaan asuhan pada ibu secara berkelanjutan melalui kunjungan rumah
dan menjadi partner bidan desa/bidan poskesdes.

POHON AGENDA PENELITIAN KEBIDANAN DllI

Pengelolaan asuhan *
pada ibu secara
yerkelanjutan melalui
kunjungan rumah.

Menjadi Partner
Bidan Desa Atau
Bidan Poskesdes

8 BANTUAN HIDUP
NASAR (RHD)
A - _
'p»,.}

g~ + - -

ASUHAN KEBIDANAN DAN
KOMPREHENSIF

w7

Woman Center Care
R Phaterhencihin
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2. Prodi D.IV kebidanan program unggulan di bidang Kegawatdaruratan
Maternal dan Neonatal yang meliputi topic Bantuan Hidup Dasar (BHD)
untuk ibu, Pelayanan Obstreti Neonatus Essensial (PONED), Asuhan
Persalinan Normal (APN) dan Contraception Update (CTU).

POHON AGENDA PENELITIAN KEBIDANAN DIV

Pelayanan Obstetri Neonatus Contraception Update
Essensial (PONED) ‘ (CTU)

BANTUAN HIDUP
DASA (BHD)

Wi

KEGAWAT DARURATAN
| MATERNAL & NEONATAL 1

PARADIGMA

SDT



3. Prodi D.IV Keperawatan Bima program unggulan di bidang keperawatan
kegawat daruratan yang meliputi topik unggulan.
POHON AGENDA PENELITIAN PRODI D.IV KEPERAWATAN BIMA

8 Kegawatdarutan cedera
dan trauma v

l,. ;/ “

’




a Kegawatdarutan cedera dan trauma di bagi lagi menjadi fokus
penelitian yaitu :
» Kegawatdarutan pada trauma kimia
Kegawatdarutan pada benda tajam
Kegawatdarutan pada galukoma
Kegawatdarutan pada abrasi kornea
Kegawatdarutan pada ular berbisa
Kegawatdarutan pada sengatan binatang
Kegawatdarutan pada keracunan

YV V. V V V V V

Kegawatdarutan pada cedera jaringan
» Kegawatdarutan pada trauma abddomen
b Kegawatdarutan kelompok khusus dibagi lagi menjadi fokus penelitian
yaitu :
Kegawatdarutan pada perdarahan kehamilan
Kegawatdarutan pada rupture uteri
Kegawatdarutan pada eklampsia
Kegawatdarutan pada post partuim
Kegawatdarutan pada BBRL
Kegawatdarutan pada antenatal

Kegawatdarutan pada psikiatri

YV V. V V V V V V

Kegawatdarutan pada kejang demam

» Kegawatdarutan pada premature
¢ Kegawatdarutan sistem tubuh di bagi lagi menjadi fokus penelitian

yaitu :

Kegawatdarutan pada GGA/GGK
Kegawatdarutan pada trauma saluran kemih
Kegawatdarutan pada obstruksi saluran kemih
Kegawatdarutan pada luka bakar
Kegawatdarutan pada aritmia
Kegawatdarutan pada AMI
Kegawatdarutan pada gagal jantung

Kegawatdarutan pada kegawatan pernafasan

YV V. V V V V V V V

Kegawatdarutan pada asthma



YV V. V V V V

Kegawatdarutan pada trauma dada
Kegawatdarutan pada saluran cerna
Kegawatdarutan pada trauma kepala
Kegawatdarutan pada fraktur spinal
Kegawatdarutan pada ekstremitas
Kegawatdarutan pada DM

4. Prodi D.llIl Keperawatan Bima program unggulan di bidang keperawatan

anak.

POHON AGENDA KEPERRAWATAN BIMA PRODI D.lIIl KEPERAWATAN

BIMA

Askep Anak dengan kegagalan

pertumbuhan dan perkembangan

Askep anak penyakit
kronis

Askep anak
Tunawisma

Askep anak panti
asuhan

Askep anak di daerah |
konflik

PERAWATAN ANAK
BERKEBUTUHAN KHUSUS

Stimlasi dan deteksi

Ketermpilan dalam

melaksanakan prosedur
/ skill keperawatan

Perawatan bayi NICU
dengan kasus BBLR,

| 4
dini tumbuh _ Prematur, }  ASKEP anak sakit untuk
kembang anak Hiperbillirubin dan berbagai kasus penyakit
Asfiksia

Manajemen Terpadu
balita Sakit

A\

Promosi dan
optimalisasi

e 'ﬁ
Perawatan neonatus
kesehatan anak Sehat } B

e KOMPETENSI ANAK SAKIT

PN =
N KOMPETENSI ANAK SEHAT :
, PERAWATAN NEONATUS
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5. Prodi D.Ill gizi program unggulan di bidang pengembangan produk untuk
mengatasi masalah gizi yang topiknya berupa survey konsumsi,
pengukuran Antropometri Gizi, penyuluhan dan konseling Gizi,
pelaksanaan Asuhan Gizi Klinik dan institusi, kie Kesehatan,
Interprestasi pangan lokal pada stunting, faktor risiko dan besaran
masalah Stunting dan Gizi Buruk, Stunting pada Balita, Intervensi Gizi

pada DM, Hipertensi dan Keganasan berbasis pangan local, Asuhan

Gizi pada DM, Hipertensi dan Keganasan.
POHON AGENDA PENELITIAN GIZI PRODI DIl

ASKEP pd. DM,
Hipertensi &
Keganasan

Asuhan Gizi pd.
DM, Hipertensi
&Keganasan

Inovasi ASKEB pd.
Faktor Risiko Pangan bumil., bayi &
dan Besaran dg.Produk balita

Masalah >angan Lokal

PARADIGMA
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6. Prodi D.IV Gizi program unggulan di bidang pengembangan pangan
local untuk mengatasi maslah Gizi di NTB.

POHON AGENDA PENELITIAN GIZI PRODI D.IV

" ASKEP pd. DM,
. Hipertensi &
Keganasan

Asuhan Gizi pd.
DM, Hipertensi
&Keganasan

]

- Inovasi ASKEB pd.
Faktor Risiko Pangan bumil, bayi &
dan Besaran dg.Produk balita
Masalah ’angan Lokal

PARADIGMA
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7. Program D.lll keperawatan Mataram program unggulan di bidang

Keperawatan komunitas.

POHON AGENDA KEPERAWATAN MATARAM PRODI DIl

ASUHAN KEPERAWATAN §
KELUARGA

-
"

-
-
e » P e o
- -
’
-

" NISUHAN KEPERAWATAN
PROMKES

\SUHAN KEPERAWATAN |
GERONTIK

s . _’_l.
’
o™ '}
:

> Y o ) & N . .4 -.’- "4 e ’ ‘
HOME CARE KEGAWATDARUTAN
DAERAH PANTAI
L‘,‘«*\"

KEPERAWATAN KOMUNITAS

PARADIGMA
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8. Program D.IV keperawatan Mataram program unggulan di bidang
Keperawatan Kritis
POHON AGENDA KEPERAWATAN MATARAM PRODI DIV

MANAJEMEN
BENCANA

ASKEP KEPERAWATAN

KRITIS GANGGUAN SISTIM
PFRNAFASAN

ASKEP KEPERAWATAN
KRITIS GANGGUAN SISTIM
KARDIOVASKULER

ASKEP KEPERAWATAN
KRITIS GANGGUAN SISTIM
PERKEMIHAN DAN INTEGUMEN

ASKEP KEPERAWATAN
KRITIS GANGGUAN SISTIM
PENCERNAAN

ASKEP KEPERAWATAN
KRITIS GANGGUAN SISTIM
PERSYARAFAN DAN ENDOKRIN
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9. Prodi D.llI Analis Kesehatan program unggulan di bidang peningkatan
pemeriksaan laboratorium klinis dengan topik — topik pathologi klinik ,
parasitologi, Mikrobiologi, Kimia makanan dan Minuman, Biokimia, Kimia
Analitik, Toksikologi, Instrumentasi Laboratorium, Pemantapan mutu
laboratorium, Kesehatan dan keselamatan kerja, penyakit tropis dan
obat-obatan, Biologi medik dan Biologi molekuler.

POHON AGENDA PENELITIAN ANALIS KESEHATAN PRODI DIl

TEKNIK LABORATORIUM

MEDIS J
, m
PARASITOLOGI
KIMIA MAKANAN
= PATHOLOGI KLLINIK

DAN MINUMAN

INSTRUMENTASI LAB TOKSIKOLOGI

= — _
g BIOKIMIA 2 =
_ KIMIA ANAILITIK
SR
BIOLOGI MOLEKULER | P
BIOLOGI MEDIK

3 4

PENINGKATAN PEMERIKSAAN
LABORATORIUM KLINIS

PEMANTAPAN MUTU
LABORATORIUM

MIKROBIOLOGI

PARADIGMA
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10.Prodi D.IV Analis kesehatan program unggulan di bidang Laboratorium
penyakit tropis dengan topik-topik yang berkaitan dengan epidemiologi,
parasitologi, bakteriologi, Virologi, Biologi molekuler penyakit tropis dan
kaitan penyakit tropis dengan penyakit degenerative yang ditimbulkan
oleh penyakit tropis.

POHON AGENDA PENELITIAN ANALIS KESEHATAN PRODI DIV

PENYAKIT DEGENERATIF KARENA
INFEKSI

b N

MIKROBIOLOGI
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D. Dasar/ Dokumen Penyusunan Rencana Induk Pengembangan

(RIP) Penelitian.

Penyusunan Rencana Induk Pengembangan (RIP) Penelitian
diarahkan untuk mendukung tercapainya visi dan misi pertama (1)
Politeknik ~ Kesehatan = Kementerian Kesehatan Mataram  yaitu
meningkatkan penyelenggaaan Tri Dharma Perguruan tinggi yang
Kompeten professional sesuai bidang keilmuwan dalam mendukung
penyelenggaraan pembangunan kesehatan. Salah satu tujuan dan
sasaran dari misi pertama ini adalah menghasilkan karya ilmiah/penelitian
yang kompeten, professional, berdaya guna dan berkeadilan bagi
masyarakat dalam bidang kesehatan yang dicapai dengan strategi
melaksanakan pengembangan penelitian dosen dengan melakukan usaha
untuk meningkatkan secara kuantitas dan kualitas penelitian dosen setiap
tahun.

Strategi pencapaian Rencana Induk Pengembangan (RIP) penelitian
telah dituangkan juga dalam indikator penelitian dalam Rencana Strategis
Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Mataram tahun 2014 —
2019, vyaitu melaksankan pengembangan penelitian dosen dengan
meningkatkan jumlah proposal penelitian setiap tahun dan pada tahun
2019 ditargetkan tercapainya 86 proposal penelitian, tercapainya jumlah
dosen yang melaksanakan penelitian yaitu 102 dosen pada tahun 2019,
meningkatnya jumlah publikasi karya ilmiah Nasional terakreditasi 4 judul
per tahun, tercapainya publikasi karya ilmiah internasional 11 judul pada
tahun 2019, tercapainya penelitian kolaborasi 10 penelitian pada tahun
2019 dan tercapainya pembentukkan TIM penilaian penelitian yang
memenuhi standart 9 orang pada tahun 2019.

Penyusunan RIP Poltekkes Kemenkes Kementerian Kesehatan
Mataram juga diarahkan untuk ikut memberikan konstribusi upaya
penyelesaian masalah — masalah yang dihadapi bangsa Indonesia dengan
bertumpu pada kondisi dan budaya lokal yang dimiliki masyarakat guna
meningkat daya saing bangsa.

Dokumen penetapan payung penelitian yang tercantum dalam RIP ini

didasarkan pada :
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a. Strategi pembangunan kesehatan seperti yang tertuang dalam Rencana
Pengembangan jangka Panjang bidang kesehatan tahun 2005 — 2024
antara lain menyebutkan tentang pemberdayaan masyarakat. Peran
masyarakat dalam pembangunan kesehatan semakin penting. Masalah
kesehatan tidak hanya bisa diselesaikan oleh pemerintah, tapi yang tidak
kalah pentingnya adalah keterlibatan masyarakat. Keberhasilan
pembangunan kesehatan dan penyelenggaraan berbagai upaya
kesehatan harus berangkat dari masalah dan potensi spesifik daerah,
termasuk di dalamnya sosial dan budaya setempat yang sangat
berpengaruh bagi keberhasilan pembangunan kesehatan. Paradigma
Sehat dan MDGs.

b. Berdasarkan Sistem Kesehatan Nasional, dinyatakan bahwa
pemberdayaan masyarakat bertujuan meningkatkan kemampuan
masyarakat untuk berprilaku sehat, mampu mengatasi masalah
kesehatan secara mandiri, berperan aktif dalam setiap pembangunan
kesehatan, serta dapat menjadi penggerak dalam mewujudkan
pembangunan berwawasan kesehatan. Untuk itu, potensi yang dimiliki
masyarakat perlu digerakkan. Potensi tersebut antara lain adalah
pengetahuan tradisional yang berakar dari budaya lokal yang
berkembang di masyarakat. Pemberdayaan masyarakat berbasis pada
masyarakat dapat diartikan bahwa pembangunan kesehatan berbasis
pada tata nilai perorangan, keluarga dan masyarakat sesuai dengan
keragaman social budaya, kebutuhan permasalahan, serta potensi
masyarakat.

c. Hasil Riset Etnografi budaya 2012 menemukan bahwa beberapa
kelompok masyarakat di Jawa dan Kepulauan Nusa Tenggara termasuk
Nusa Tenggara Barat masih mempunyai kebiasaan memberikan
makanan pisang dilumat dengan nasi kepada bayi usia dini (kurang dari 4
bulan). Kebiasaan ini berisiko pada terganggunya saluran pencernaan
bayi. Praktek kesehatan yang berkembang di masyarakat seringkali
dipengaruhi social budaya yang ada di lingkungan sekitarnya. Di satu sisi,
berbagai praktek tradisional dan norma budaya bisa berdampak

merugikan terhadap kondisi kesehatan, namun di sisi lain, cukup banyak
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f.

pula pengetahuan tradisional yang kemudian dikembangkan masyarakat
modern menjadi suatu pengetahuan yang bermanfaat bagi kesehatan.
Hasil Riset Operasional Intervensi Kesehatan (ROI) 2012 menyatakan
bahwa intervensi penyuluhan dan pemberdayaan masyarakat yang
berbasis pada nilai lokal setempat dapat meningkatkan pembangunan
kesehatan dan membantu dalam memecahkan masalah kesehatan,
misalnya metode penyuluhan kesehatan bisa dilakukan melalui
pendekatan actor yang cukup berperan dalam komunitas tersebut seperti
tokoh adat, orang tua, dan kyai atau pemuka agama.

Kekayaan budaya Indonesia dari berbagai etnis dan suku yang tersebar
di seluruh Indonesia telah memperkaya modal upaya peningkatan derajat
kesehatan. Upaya kesehatan baik preventif, promotif, kuratif dan
rehabilitative yang bersifat konvensional maupun tradisional dan
komplementer, selalu ditekankan untuk mengutamakan keamanan dan
efektifitas yang tinggi dan diselenggarakan guna menjamin tercapainya
derajat kesehatan masyarakat setinggi — tingginya. Pelayanan kesehatan
meliputi pelayanan kesehatan berbasis masyarakat, dimana di dalamnya
termasuk pengobatan dan cara — cara tradisional yang terjamin
keamanan dan khasiatnya.

Hasil analisis Riset SDT, SDKI dan Riskesdas.
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BAB I
LANDASAN PENGEMBANGAN

A.Tugas pokok dan fungsi Organisasi Poltekkes Kemenkes Mataram
Poltekkes kemenkes mataram mempunyai tugas melaksanakan Tridharma
Perguruan Tinggi dalam Penyelenggaraan Program Diploma Il dan
Diploma IV bidang kesehatan. Dengan terbitnya Peraturan Presiden RI
Nomor 8 Tahun 2012 tentang Kerangka Kualifikasi Nasional Indonesia
KKNI), maka Poltekkes Kemenkes Mataram mempunyai tugas untuk
mendidik tenaga kesehatan Diploma Il dan IV. Fungsi Poltekkes
Kemenkes Mataram adalah :

1. Pelaksanaan pengembangan pendidikan Program Diploma Ill dan
Diploma IV bidang kesehatan;

2. Pelaksanaan pengembangan penelitian di bidang pendidikan dan
kesehatan;

3. Pelaksanaan pengembangan pengabdian masyarakat sesuai
dengan bidang yang mejadi tugas dan tanggung jawab;

4. Pelaksanaan pembinaan civitas akademik dalam hubungannya
dengan lingkungan;

5. Pelayanaan kegiatan pelayanan administrasi pendidikan dan umum

B. Visi dan Misi Politeknik Kesehatan Kemenkes Mataram

1. VISI

Penyelenggara terwujudnya tenaga kesehatan yang kompeten,profesional
dan berdaya guna di Indonesia dalam mewujudkan masyarakat yang

mandiri dan berkeadilan dalam waktu 4 tahun pada tahun 2018.
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2. MISI

Politeknik Kesehatan Mataram mempunyai misi :
1. Meningkatkan penyelenggaraan Tri Dharma Perguruan Tinggi yang
kompeten profesional sesuai bidang keilmuan dalam mendukung

penyelenggaraan pembangunan kesehatan.

2. Meningkatan Sarana dan Prasarana penyelenggaraan pendidikan
berdasarkan kuantitas dan kualitas sesuai bidang keilmuan dalam
mendukung penyelenggaraan pembangunan kesehatan.

3. Meningkatkan sumber daya manusia pendidikan yang kompeten
dan profesional sesuai bidang keilmuan dalam mendukung

penyelenggaraan pembangunan kesehatan.

4. Mengembangkan program unggulan dalam kewirausahaan yang
kompeten dan professional sesuai bidang keilmuan dalam

mendukung penyelenggaraan pembangunan kesehatan.

5. Meningkatkan kemitraan dan kerja sama dengan pemerintah
daerah, Dewan Perwakilan Rakyat Daerah Kab/Provinsi dan

institusi pendidilkan sesuai bidang keilmuan dalam mendukung

C. Analisis SWOT

Secara garis besar hasil analisis SWOT menggambarkan bahwa
terdapat kekuatan (Strenght) yang dimiliki dosen/peneliti di lingkungan
Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Mataram untuk dapat
berkiprah pada penelitian — penelitian unggulan yang strategis dalam rangka
percepatan pembangunan daerah maupun nasional di bidang kesehatan, hal
ini dibuktikan dengan adanya penelitian kolaborasi yaitu dengan badan
penelitian dan pengembangan kesehatan Pusat Humaniora, Kebijakkan
Kesehatan dan Pemberdayaan masyarakat dalam Riset Intervensi Kesehatan
pada tahun 2014. Matriks Analisis SWOT penelitian di Poltekkes Kemenkes
Mataram dapat dilihat pada tabel 1.

Mengacu pada sumberdaya manusia (dosen/peneliti) yang dimiliki dan

penelitian — penelitian yang telah dilakukan selama kurun waktu 5 tahun
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belakangan ini maka Poltekkes Kemenkes Mataram telah memiliki penelitian

di bidang kajian :

1. Keperawatan

2. Kebidanan

3. Gizi

4. Analis Kesehatan.

Tabel 1. Matriks analisis SWOT Penelitian Politeknik Kesehatan

Kementerian

Kesehatan Mataram

Faktor Eksternal

Faktor Internal

Peluang (Opportunity)

Ancaman (Threath)

1. Kebijakkan
desentralisasi

2. Program pemerintah
untuk meningkatkan
kualitas dan  kuantitas
penelitian

3. jumlah proposal semakin
meningkat

4, ketersediaan dana
penelitian di lembaga -
lembaga nasional
pemerintah, pemda dan
internasional

5. kebijakan pemerintah

dalam memperluas jaringan
kerjasama penelitian antar

lembaga
6. Adanya kebijakan -
kebijakan dalam

pembanguan kesehatan di
Indonesia

1. Adopsi system
desentralisasi memerlukan
dana mandiri lembaga.

2. Adanya peraturan
perundangan yang membatasi
kontrak  penelitian  antara
Perguruan Tinggi dan instansi
pemerintah

3. Adanya peraturan jumlah
penelitian sebagai  peneliti
utama hanya boleh 2 Kkali
dalam 5 tahun terakhir.

4. Tingginya tingkat
persaingan dalam
mendapatkan dana penelitian
di tingkat daerah dan nasional
5. kurangnya tingkat
kepercayaan stakeholders
terhadap hasil penelitian

Kekuatan (Strenght)

1. SDM berkualitas
tersedia
2. Kuantitas
besar

3. Keberagaman
bidang ilmu di 4

SDM

bidang kajian
penelitian

4., Sarana -
prasarana cukup
memadai

5. Tersedia Rumah
Sakit Provinsi
yang

menyediakan
Lembaga riset

6. Potensi sumber
daya alam dan

7. Mendorong  dosen/
peneliti menghasilkan
proposal yang kompetitif
dan unggulan

8. Optimalisasi
pemanfaatan sarana dan
prasarana penelitian yang
ada sekaligus
mengembangkan  sarana
yang baru

9. Optimalisasi pusat -
pusat penelitian yang ada
untuk bekerjasama dalam
menghasilkan penelitian
yang kompetitif dan
unggulan

10. Mengembangkan
apresiasi bagi peneliti untuk

11. Optimalisasi  proposal
penelitian strategis dan
unggulan

12. Menjalin jejaring dengan
penyandang dana baik
pemerintah maupun swasta
13. Memperluas kesempatan
pengembangan penelitian
tindak (action research)
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pariwisata yang
tinggi

7. Kolaborasi
penelitian dengan
lembaga
penelitian lain

menghasilkan
yang aplikatif

penelitian

Kelemahan (Weakness)

1. Jumlah usulan
penelitian belum merata
di setiap bidang kajian.

2. Rendahnya
penghargaan atau
apresiasi dalam prestasi
penelitian

3. Dukungan dana
penelitian internal
Poltekkes Kemenkes

Mataram masih rendah

4. Kerjasama (peer group)
belum berkembang

5. Laboratorium belum
terakreditasi untuk
penelitian

6. Jejaring kerjasama
dalam penelitian baru
mulai dirintis

5. Publikasi ilmiah
nasional masih minim

Adapupun strategi pelaksanaan pengembangan penelitian ke depan, unit

penelitian  Politeknik

Kesehatan

Kementerian

menyiapkan beberapa program kegiatan yaitu :

coO N o 0o A W DN PP

. Penataan administrasi unit penelitian.
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. Mendorong pelaksanaan payung penelitian

. Peningkatan kualitas dan relevansi penelitian
. Meningkatkan jaring kerjasama penelitian

. Penyebarluasan hasil — hasil penelitian.

. Pembinaan tenaga dosen/peneliti yunior

. Pembinaan tenaga penunjang penelitian

. Pembinaan mahasiswa untuk penelitian dan mengikuti karya tulis ilmiah.

Kesehatan



BAB Il
GARIS BESAR RENCANA INDUK PENGEMBANGAN (RIP) PENELITIAN

A. Tujuan dan sasaran Pelaksanaan
1. Tujuan :

a. Mengefektifkan kebijakkan penelitan di Politeknik Kesehatan
Kementerian Kesehatan Mataram;

b. Efektivitas dan efisiensi sumberdaya penelitian dan pencapaian tujuan
penelitian sesuai dengan visi dan misi Politeknik Kesehatan
Kementerian Kesehatan Mataram pada umumnya dan unit penelitian
pada khususnya;

c. Mengarahkan seluruh kegiatan penelitian di lingkungan Politeknik
Kesehatan Kementerian Kesehatan Mataram baik yang dilakukan oleh
internal maupun kerjasama dengan stakeholders.

2. Sasaran Pelaksanaan :

Adapun sasaran Kkegiatan penelitian di lingkungan Politeknik
Kesehatan Kementerian Kesehatan Mataram adalah merupakan objek
kegiatan penelitian selama periode 2014 — 2019, adalah :

a. Landasan tercapainya Rencana Aksi Poltekkes Kemenkes

Mataram;

b. Sumberdaya yang dibutuhkan seperti sumberdaya manusia,
sumberdaya financial, dan system menejemen,;

c. Waktu pelaksanaan kegiatan penelitian yang mencangkup jadual
penyusunan  proposal, protokol, pelaksanaan penelitian,
penanggungjawab penelitian, laporan akhir sampai dengan
publikasi hasil penelitian;

d. Monitoring dan evaluasi pelaksanaan kegiatan penelitian;
Sedangkan sebagai subyek pelaksanaan penelitiaan di lingkungan
Politeknik Kesehatan Kemenkes Mataram adalah :

a. Direktur Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Mataram;

b. Pengelola Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Mataram;
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c. Dosen sebagai pendidik/pengajar, peneliti dan pengabdi
masyarakat;

d. Staff pendukung (tenaga administrasi dan tenaga teknisi penelitian);

e. Mahasiswa yang ikut dalam penelitian;

f. Masyarakat yang juga sekaligus bertindak sebagai objek penelitian.

B. Strategi dan Kebijakkan.

1. Strateqgi

Pengembangan penelitian di Poltekkes Kemenkes Mataram

diarahkan kepada peningkatan mutu penelitian yang dilakukan baik oleh

dosen/peneliti maupun mahasiswa, serta kerjasama antar peneliti. Oleh

karena itu, maka strategi pengembangan yang ditempuh dalam bidang

penelitian adalah :

a.

Penataan dan optimalisasi tugas, fungsi dan peran unit penelitian
didukung pengembangan system informasi manajemen agar mampu
mengkaji dan mengembangkan IPTEKS;

Pengembangan system penjamin mutu penelitian (SPMT-PT));
Pembenahan perencanaan dan proses penelitian, serta pemanfaatan

hasil — hasil penelitian untuk kepentingan masyarakat;

. Optimalisasi pemanfaatan sarana dan prasarana penelitian yang ada

di Provinsi NTB,;

Pengelolaan pendanaan penelitian secara efisien dan berusaha
mencari jarring kerjasama penelitian dari berbagai sumber dana;
Menumbuhkan budaya penelitian dosen/peneliti dan mahasiswa di
lingkungan Politeknik kesehatan kementerian Kesehatan Mataram
melalui pembudayaan penyusunan proposal mandiri dan publikasi

ilmiah.

2. Kebijakkan Bidang Penelitian.

Untuk merealisasikan beberapa strategi yang telah ditetapkan dalam

rangka penelitian 2014-2019, maka kebijakan bidang penelitian di Poltekkes

Kemenkes Mataram adalah :
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a. Menata dan mewujudkan unit penelitan yang dapat mendukung
kegiatan — kegiatan penelitian menuju payung penelitian poltekkes
Kemenkes Mataram;

b. Memfasilitasi sarana, prasarana pelaksanaan penelitian terutama
penelitian yang berkelanjutan;

c. Membina kemampuan sumberdaya manusia dosen/peneliti dan
mahasiswa dalam meraktivitas dan mengembangkan IPTEKS secara

professional dan berdaya saing tinggi.
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BAB IV
PROGRAM KERJA DAN ROADMAP PENELITIAN

A. Program Kerja

RIP Poltekkes Kemenkes Mataram 2014-2019 tertuang dalam
beberapa program dan kegiatan yang ditetapkan berdasarkan kekuatan,
kelemahan, kesempatan atau peluang dan ancaman yang ada. Program
kerja tersebut adalah :
1. Program Penataan Unit Penelitian.

a. Peningkatan fungsi unit penelitian;

b. Penyusunan roadmap penelitian di masing — masing jurusan di
lingkungan Poltekkes Kemenkes Mataram;

c. Penyusunan pedoman penelitian kerjasama dengan pihak/ institusi
lain berdasarkan identifikasi substansi masalah penelitian di setiap
bidang kajian penelitan di lingkungan Poltekkes Kemenkes
Mataram.

2. Program peningkatan Kualitas dan relevansi Penelitian.

a. Sosialisasi dan implementasi Rencana Induk Pengembangan (RIP)
Penelitian Poltekkes Kemenkes Mataram;

b. Peningkatan jumlah dosen yang terlibat dalam kegiatan penelitian

c. Pengembangan pelaksanaan penelitian oleh kelompok dosen
berdasarkan kelompok bidang kajian penelitian di lingkungan
Politeknik Kesehatan Kemenkes Mataram;

d. Pengembangan skema penelitan dan upaya pendanaan
penelitiaan;

e. Menjalin jaringan kerjasama penelitian dengan institusi pemerintah
dan swasta.

3. Program peningkatan Output dan Diseminasi hasil — hasil penelitian

a. Meningkatkan jumlah dan mutu publikasi hasil — hasil penelitian;

b. Peningkatan jumlah dosen/peneliti dan mahasiswa yang mengikuti

kegiatan ilmiah;
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c. Mendorong peningkatan dan percepatan diseminasi hasil — hasil
penelitian;

d. Mendorong dosen/peneliti yang hasil penelitiannya aplikatif untuk
mendaftarkan HAKI;

e. Mendorong dosen untuk meningkatkan penyusunan buku ajar/
modul praktikum;

f. Peningkatan kinerja jurnal penelitian unit penelitian menjadi jurnal
terakreditasi nasional pada tahun 2019;

g. Meningkatkan seminar/ lokakarya dan pameran hasil — hasil
penelitian dosen dan mahasiswa.

4. program Pengembangan Kapasitas Sumberdaya Manusia.

a. Pelatihan dan lokakarya metodologi penelitian bagi dosen;

b. Pelatihan dan lokakarya penulisan artikel ilmiah bagi dosen;

c. Lokakarya manajemen keuangan penelitian;

d. Lokakarya pengembangan sistem penilaian proposal penelitian dan
monev penelitian bagi reviewer internal Poltekkes Kemenkes
Mataram;

e. Pengembangan sistem insentif badi dosen/peneliti;

f. Pembinaan inisiatif, motivasi dan kreativitas dosen/peneliti dan
mahasiswa.

5. Program pengembangan jaringan dan sistem informasi penelitian.

a. Penataan database penelitian;

b. Pengembangan jaringan informasi penelitian
6. Program Pengembangan Prasarana dan sarana penelitian

a. Pemgembangan Laboratorium Penelitian tahun 2019

b. Akreditasi laboratorium penelitian tahun 2019

c. Pengadaan sarana dan prasarana penunjang penelitian.

Sejumlah program tersebut harus dapat dilaksanakan secara
professional yang didasarkan pada kemampuan sumberdaya manusia di
lingkungan Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Mataram yang
memperhatikan tiga faktor berupa in-put yang kemudian diproses untuk

menghasilkan out-put sebagai suatu sasaran yang ingin dicapai. Adapun alur
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proses pengelolaan in-put hingga diperoleh out-put penelitian Politeknik
Kesehatan Kemenkes Mataram.

In-put Proses Out-put
1. Sumberdaya Manusia 1. Sistem manajemen 1. Kemandirian Unit
2. Permasalahan Pengendalian dan penelitian Poltekkes
3. Nilai — nilai Pengawasan Kemenkes Mataram
4. Sarana —Prasarana 2. Kepemimpinan 2. Peningkatan kualitas

Dan kuantitas penelitian

3. Dukungan dan Pengakuan
4. Publikasi dan HAKI

B. ROADMAP (PETA RENCANA) PENELITIAN
Sasaran pelaksanaan Rencana Induk Pengembangan (RIP) Penelitian
Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Mataram yang telah ditetapkan
adalah tercermin pada topik penelitian unggulan yang merupakan penelitian
payung bagi peneliti (dosen) dilingkungan Politeknik Kesehatan Kementerian
Kesehatan Mataram yaitu “ Pembangunan Kesehatan Masyarakat Mandiri
berkelanjutan berbasis Budaya Lokal “. Implementasi payung penelitian
Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Mataram dijabarkan menjadi 4
(empat) kelompok / klaster bidang ilmu yaitu :
1). llmu Keperawatan.
2). llmu Kebidanan.
3) limu Gizi
4) llmu Analis Kesehatan
Gambaran topik payung penelitian dan kelompok kajian penelitian
dalam Roadmap Poltekkes Kemenkes Mataram periode 2014 — 2029 di

jelaskan pada gambar 4.1.
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Roadmap penelitian
Politeknik Kesehatan
Kementerian Kesehatan Mataram
Tahun 2014-2031

Penerapan pengembangan model
hasil - hasil penelitian yang berbasis
budaya dan sosial lokal masyarakat

sesuai dengan kajian bidang penelitian :
1. Keperawatan
2. Kebidanan
3. Analis Kesehatan
4. Gizi

SUMBER DIKTI/ PEMDA/

2024
i DANA ' LITBANGKES RI/ Lembaga

2029 /" Pemerintah dan Swastalain.

12019

2014

Pengembangan model dan
deseminasi hasil
penelitian dan usulan HAKI

..... danp 1. Keperawatan
kesehatan dalam Masyarakat 2. Kebidanan
yang berkaitan dengan kajian - kajian 3. Analis kesehatan

bidang penelitian : 4.Gizi

1. Keperawatan
2. Kebidanan
3. Analis kesehatan
4.Gizi

Gambar 4.1. Roadmap Penelitian Poltekkes Kemenkes Mataram
tahun 2014 — 2029
Untuk lebih mengetahui arah perencanaan penelitian selama periode 2014 -
2029 diperlukan roadmap riset (peta rencana) dari masing — masing kluster
penelitian dari masing — masing jurusan. Roadmap riset merupakan suatu
instrument yang akan digunakan dalam perencanaan, koordinasi, supervisi
dan evaluasi bagi pelaksanaan RIP selama periode 2014-2029. Adapun

Roadmap dari masing — masing bidang penelitian adalah sebagai berikut :
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Roadmap penelitian klaster IImu Keperawatan Politeknik Kesehatan
Kementerian Kesehatan Mataram Tahun 2014-2029

" DIPA Paltekkes |
Kemenkes Mata- ‘

ram/ DIKTI/ | PN - 9N Pengembangan model dan deseminasi
PEMDA/ LITBANG- 20:6 203 1 _. hasil penelitian Dan usulan HAKI
KES RI/ Lembaga

Pemerintah dan
| Swasta lain. |
~ Permodelan, Intervensi budaya dan sosial lokal dalam memecahkan
sesuai dengan kajian
bidang penelitian dalam kiaster limu Keperawatan

—e
2014 -2019

_.
2014 -2019
_. dan dalam Masy

yang berkaitan dengan kajian — kajian bidang penelitian dalam
klaster ilmu Keperawatan

Penerapan pengembangan model hasil - hasil penelitian yang berbasis
budaya dan sosial lokal masyarakat sesuai dengan kajian
bidang penelitian dalam klaster limu Keperawatan

Inventarisasi dan Pemetaan potensi budaya dan sosial
lokal masy yang bisa dalam
dalam masyarakat pada masing - masing kajian bidang penelitian dalam
klaster limu Keperawatan

Gambar 4.2. Roadmap Penelitian Jurusan Keperawatan Poltekkes
Kemenkes Mataram tahun 2014 — 2029

Tabel 4.1. Roadmap penelitian klaster llmu Keperawatan Politeknik

Kesehatan Kementerian Kesehatan Mataram Tahun 2014-2029

2014 - 2019 2019 - 2024 2024-2029 Sumber dana

Pembangunan Kesehatan Masyarakat Berkelanjutan dalam Bidang Keperawatan
Keperawatan Komunitas, Keperawatan Anak,
Keperawatan Gawat Darurat dan Keperawatan Kritis
dengan mengangkat potensi budaya lokal

Inventarisasi Inventarisasi Permodelan, Penerapan Pengembangan DIPA
dan pemetaan | dan Pemetaan Intervensi pengembang model dan Poltekkes
masalah potensi budaya dan an model deseminasi hasil Kemenkes
kesehatan budaya dan sosial lokal hasil — hasil penelitian Mataram/
dalam sosial lokal dalam penelitian Dan usulan DIKTI/
Masyarakat masyarakat memecahkan yang HAKI PEMDA/LITBA
yang berkaitan yang bisa masalah berbasis NGKES RI/
dengan kajian diangkat kesehatan budaya dan Lembaga
— kajian dalam masarakat sosial lokal Pemerintah
bidang memecahkan sesuai dengan masyarakat dan Swasta
penelitian masalah kajian bidang sesuai lain.
dalam klaster kesehatan penelitian dalam dengan
ilmu dalam klaster limu kajian bidang
Keperawatan masyarakat Keperawatan penelitian
pada masing — dalam klaster
masing kajian limu
bidang Keperawatan
penelitian
dalam klaster
lImu
Keperawatan
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Roadmap penelitian klaster lIImu Kebidanan Politeknik Kesehatan
Kementerian Kesehatan Mataram Tahun 2014-2029

DIPA Poltekkes
Kemenkes Mata-
‘ram/ DIKTI/
PEMDA/ LITBANG-
KES RI/ Lembaga
Pemerintah dan
Swasta lain.

g model dan d:
hasil penelitian Dan usulan HAKI

SUMBER
DANA

2026-2031 __g A

Permodelan, Intervensi budaya dan sosial lokal dalam memecahkan
masalah kesehatan masarakat sesuai dengan kajian
bidang penelitian dalam klaster limu Kebidanan

‘menplnpongombmmmoddhun-mIlmmMmmb‘mm
budaya dan sosial lokal masyarakat sesuai dengan kajian
bidang penelitian dalam klaster limu Kebidanan

Inventarisasi dan Pemetaan potensi budaya dan sosial
lokal yang bisa

dalam masyarakat pada masing — masing kajian bidang penelitian dalam
klaster limu Kebidanan

dalam

isasi dan p dalam Masy
yang berkaitan dengan kajian - kajian bidang penelitian dalam
klaster ilmu Kebidanan

Gambar 4.3 Roadmap Penelitian Jurusan Kebidanan Poltekkes
Kemenkes Mataram tahun 2014 — 2029

Tabel 4.2. Roadmap penelitian klaster IImu Kebidanan Politeknik Kesehatan
Kementerian Kesehatan Mataram Tahun 2014-2029

2014- 2019 2019- 2024 2024 - 2029 Sumber dana

Pembangunan Kesehatan Masyarakat Berkelanjutan dalam Bidang Kebidanan asuhan
kebidanan komprehensif yang meliputi topik unggulan Bantuan Hidup Dasar (BHD), Program
woman center care dan phathership yaitu kemampuan dalam pengelolaan asuhan pada ibu

secara berkelanjutan melalui kunjungan rumah dan menjadi partner bidan desa/bidan

poskesdes, Kegawatdaruratan Maternal dan Neonatal yang meliputi topic Bantuan Hidup Dasar
(BHD) untuk ibu, Pelayanan Obstreti Neonatus Essensial (PONED), Asuhan Persalinan Normal
(APN) dan Contraception Update (CTU).

Inventarisasi | Inventarisasi Permodelan, Penerapan Pengembangan DIPA
dan dan Intervensi pengembangan model dan Poltekkes
pemetaan Pemetaan budaya dan model hasil — | deseminasi hasil Kemenkes
masalah potensi sosial lokal hasil penelitian penelitian Mataram/
kesehatan budaya dan dalam yang berbasis Dan usulan DIKTI/
dalam sosial lokal memecahkan budaya dan HAKI PEMDA/LITBA
Masyarakat masyarakat masalah sosial lokal NGKES RI/
yang yang bisa kesehatan masyarakat Lembaga
berkaitan diangkat masarakat sesuai dengan Pemerintah
dengan dalam sesuai dengan kajian bidang dan Swasta
kajian — memecahkan kajian bidang penelitian dalam lain.
kajian masalah penelitian dalam klaster limu
bidang kesehatan klaster limu Kebidanan
penelitian dalam Kebidanan
dalam masyarakat
klaster ilmu | pada masing
Kebidanan — masing
kajian bidang
penelitian
dalam klaster
lImu
Kebidanan
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Roadmap penelitian klaster lIlmu Gizi Politeknik Kesehatan
Kementerian Kesehatan Mataram Tahun 2014-2029

Pengembangan model
dan desiminasi hasil
penelitian usulan HAKI
Inventarisasi dan pemetaan
masalah kesehatan dalam
dongan kajian - kellan bidang
i = DIPA Poltekkes Kemenkes
penellll:ll:n tllla:;: klaster Mataram/ DIKT PEMDA/
LITBANGKES RI/ Lembaga
‘ Pemerintah dan Swasta lain
; N
N
‘ A | Penerapan pengebangan model
‘ hasil - hasil penelitian yang
berbasis budaya dan sosial lokal
masyarakat sesual dengan kajlan
klaster Iimu Gizi

l

Inventarisasi dan Pemetaan potensi Permodelan, Intervensi budaya
budaya dan sosial lokal masyarakat dan sosial lokal dalam memecahkan
yang bisa diangkat dalam memecahkan masalah kesehatan
masalah kesehatan dalam masyarakat sesual dkenan hmw
pada masing - masing kajlan bidang penelitian dalam klaster
penelitian dalam klaster Timu Gizi
TNimu Gizi

Gambar 4.4 Roadmap Penelitian Jurusan Gizi Poltekkes Kemenkes
Mataram tahun 2014 — 2029

Tabel 4.3. Roadmap penelitian klaster llmu Gizi Politeknik Kesehatan
Kementerian Kesehatan Mataram Tahun 2014-2029

2014 - 2019

2019 - 2024

2024 - 2029

Sumber
dana

Pembangunan Kesehatan Masyarakat Berkelanjutan dalam Bidang limu Gizi : pengembangan
produk untuk mengatasi masalah gizi yang topiknya berupa survey konsumsi, pengukuran
Antropometri Gizi, penyuluhan dan konseling Gizi, pelaksanaan Asuhan Gizi Klinik dan
institusi, kie Kesehatan, Interprestasi pangan lokal pada stunting, faktor risiko dan besaran
masalah Stunting dan Gizi Buruk, Stunting pada Balita, Intervensi Gizi pada DM, Hipertensi dan

Keganasan berbasis pangan local, Asuhan Gizi pada DM, Hipertensi dan Ke

ganasan.

Inventarisasi
dan pemetaan
masalah
kesehatan
dalam
Masyarakat
yang berkaitan
dengan kajian
— kajian
bidang
penelitian
dalam klaster
ilmu Gizi

Inventarisasi
dan
Pemetaan
potensi
budaya dan
sosial lokal
masyarakat
yang bisa
diangkat
dalam
memecahkan
masalah
kesehatan
dalam
masyarakat
pada masing
— masing
kajian bidang
penelitian
dalam klaster
llmu Gizi

Permodelan,
Intervensi
budaya dan
sosial lokal
dalam
memecahkan
masalah
kesehatan
masarakat
sesuai dengan
kajian bidang
penelitian dalam
klaster llmu Gizi

Penerapan
pengembang
an model
hasil — hasil
penelitian
yang berbasis
budaya dan
sosial lokal
masyarakat
sesuai
dengan kajian
bidang
penelitian
dalam klaster
llmu Gizi

Pengembanga
n model dan
deseminasi

hasil penelitian
Dan usulan

HAKI

DIPA
Poltekkes
Kemenkes
Mataram/
DIKTI/
PEMDA/LITB
ANGKES RI/
Lembaga
Pemerintah
dan Swasta
lain.
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Roadmap penelitian klaster Ilmu Analis Kesehatan Politeknik Kesehatan
Kementerian Kesehatan Mataram Tahun 2014-2029

DIPA Poltekkes Kemenkes
Mataram/ DIKTL/ PEMDA/

LITBANGKES R/ Lembaga
Pemerintah dan Swasla lain

Pengembangan model
dan desiminasi hasil
penelitian usulan HAKI
Inventarisasi dan pemelaan
masalah kesehatan dalam
masyarakal yang berkaitan $—‘

dengan kajian - kajian bidang
penelitian dalam klaster
ilmu Analis Kesehatan

Penerapan pengebangan model
hasil - hasil penelitian yang

Invenlarisasi dan Pemetaan potensi
budaya dan soslal lokal masyarakat
yang bisa diangkat dalam memecahkan
masalah kesehatan dalam masyarakat
pada masing - masing kajian bidang
penelitian dalam klaster
Timu Analis Kesehatan

Permodelan, Intervensi budaya
dan soslal lokal dalam memecahkan
masalah kesehatan masyarakat
sesuai dengan kajian bidang
penelitian dalam klaster limu
Analis Kesehatan

berbasis budaya dan sosial lokal
masyarakat sesuai dengan kajian
Kklaster llmu Analis Kesehatan

Gambar 4.3 Roadmap Penelitian Jurusan Analis Kesehatan Poltekkes
Kemenkes Mataram tahun 2014 — 2029

Tabel 4.4. Roadmap penelitian klaster lImu Analis Kesehatan Politeknik
Kesehatan Kementerian Kesehatan Mataram Tahun 2014-2029

2014 - 2019 2019 - 2024 2024 - 2029 Sumber dana
Pembangunan Kesehatan Masyarakat Berkelanjutan dalam Bidang Analis Kesehatan :
Pathologi Klinik, Parasitologi, Mikrobiologi, Kimia Makanan dan Minuman, Biokimia, Kimia
Analitik, Toksikologi, Instrumentasi laboratorium, Pemantapan Mutu Laboratorium,
Kesehatan dan Keselamatan kerja, Kesehatan, Penyakit tropis dan obat — obatan, Biologi Medik
dan Biologi Molekuler dengan mengangkat potensi budaya lokal
Inventarisasi | Inventarisasi Permodelan, Penerapan Pengembanga | DIPA Poltekkes
dan dan Intervensi pengembanga n model dan Kemenkes
pemetaan Pemetaan budaya dan n model hasil deseminasi Mataram/ DIKTI/

masalah potensi sosial lokal — hasil hasil penelitian | PEMDA/LITBANG
kesehatan budaya dan dalam penelitian Dan usulan KES RI/
dalam sosial lokal memecahkan | yang berbasis HAKI Lembaga
Masyarakat masyarakat masalah budaya dan Pemerintah dan
yang yang bisa kesehatan sosial lokal Swasta lain.
berkaitan diangkat masarakat masyarakat
dengan dalam sesuai dengan | sesuai dengan
kajian — memecahka | kajian bidang kajian bidang
kajian n masalah penelitian penelitian
bidang kesehatan dalam klaster dalam klaster
penelitian dalam llmu Analis Ilmu Analis
dalam masyarakat Kesehatan Kesehatan
klaster ilmu | pada masing
Analis — masing
Kesehatan kajian
bidang
penelitian
dalam
klaster llmu
Analis
Kesehatan
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BAB V
PELAKSANAAN RENCANA INDUK PENGEMBANGAN (RIP)
PENELITIAN

A. Sumber Dana

Untuk melaksanakan kegiatan penelitian di Politeknik Kesehatan
Kementerian Kesehatan Mataram, ada beberapa kemungkinan sumber
dana yang dapat digunakan antara lain :

1. Dana Riset Pembinaan Tenaga Kesehatan (RISBINAKES) melalui dana
DIPA Poltekkes Kemenkes Mataram.

2. Dana Internal Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Mataram
(PNBP)

3. Penelitian Kompetitif Nasional Pengelola Pusat:

a. Penelitian Dosen Pemula

b. Penelitian Hibah Bersaing

c. Penelitian Fundamental

d. Penelitian Unggulan Strategis Nasional

e. Penelitian Riset Unggulan Perguruan Tinggi dan Industri (RAPID)

f. Penelitian Kerja Sama Luar Negeri dan publikasi Internasional

g. Hibah Kompetensi

4. Kerjasama dalam negeri dalam penelitan : RISTEK dan ANLAN
LITBANGKES RI, RIK LITBANGKES RI, PEMDA dan BKKBN.
5. Perusahaan / industri Swasta

6. Penelitian Mandiri : Swadana dari tim peneliti

B. JUMLAH DANA

Dana yang dipersiapkan untuk masing — masing skim penelitian baik
penelitian  Risbinakes, internal Politeknik Kesehatan Kementerian
Kesehatan Mataram dari DIPA dan PNBP Poltekkes Kemenkes Mataram,
dana penelitian yang bersifat kompetitif Nasional dan kurun waktu

pelaksanaan penelitian dapat dilihat pada tabel 6.
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Tabel 6. Jumlah dana penelitian dari sumber pendanaan dan lamanya

penelitian
Skim penelitian Jangka waktu Anggaran
(Tahun) (Rp. Juta) per
tahun
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BAB VI
PENUTUP

Rencana Induk Pengembangan (RIP) Penelitian dan Roadmap
Penelitian Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan dibuat untuk dapat
memberikan arah terhadap penelitian, baik penelitian individual/mandiri,
kelompok (group), maupun yang dilakukan secara melembaga dan
melibatkan multi disiplin ilmu dari 4 jurusan yang ada di Politeknik Kesehatan
Kementerian Kesehatan Mataram sehingga nantinya dalam jangka penjang
(lima tahun ke tiga) yaitu tahun 2024-2029 sudah tercapai penelitian
berkelanjutan yang aplikatif dan berpotensi untuk diusulkan HAKI.
Sehubungan dengan itu, maka sasaran pelaksanaan RIP Poltekkes
Kemenkes Mataram 2014 — 2029 yang telah ditetapkan adalah tercermin
dalam topik payung penelitian unggulan yaitu “ “ PEMBANGUNAN
KESEHATAN MASYARAKAT MANDIRI BERKELANJUTAN BERBASIS
BUDAYA LOKAL “ yang mencangkup 4 klaster bidang ilmu vyaitu
Keperawatan, Kebidanan, llmu Gizi dan Analis Kesehatan. Untuk lebih
mengetahui arah perencanaan penelitian selama periode 2014 -2029
diperlukan roadmap riset (peta rencana) dari masing — masing kluster
penelitian. Roadmap riset merupakan suatu instrument yang akan digunakan
dalam perencanaan, koordinasi, supervisi dan evaluasi bagi pelaksanaan RIP
selama periode 2014-2029. Dana yang dapat dipersiapkan berasal dari dana
DIPA dan PNBP Poltekkes Kemenkes Mataram dan dana — dana yang
bersifat kompetitif dari lembaga — lembaga Nasional pemerintah, swasta dan

dana Pemerintah daerah.
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