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KATA PENGANTAR

Puji syukur kehadirat Allah SWT Yang Maha Pengasih dan Penyayang, atas berkah
limpahan rahmat dan karunia-Mya sehingga penyusunan buku Profil Roadmap Penelitian dan
Pengabdian Masyarakat (P2M) Program Studi Sariana Kesehatan Masyarakat FKM Unhas ini
dapat disusun. Buku profil Roadmap P2M berisi peta tema/topik vang bersumber dari isu
strategis penelitian dan pengabdian masyarakat dosen di tingkat program studi {prodi) sesuai
bidang keahlian, minat, kajian dan fokus isu dari masing-masing dosen darl tiap departemen
di Program Studi Sarjana Kesehatan Masyarakat FKM Unhas.

Pengembangan Roadmap P2M di tingkat prodi merujuk ke roadmap FKM Unhas untuk
tahun 2020-2024 serta diselaraskan dengan Visi, Misi, Tujuan dan Sasaran Strategis Program
Studi. Harapan kaml semoga buku profil readmap P2M inl dapat menjadi rujukan dan
panduan bagl dosen dan mahasiswa dalam melaksanakan kegiatan Penclitian dan
Pengabdian Masyarakat serta semua pihak yang berkepentingan untuk memperaleh
informasi terkait tema,/topik dan lsu strategis P2M di tingkat prodi 51 Kesshatan Masyarakat
yang terangkum dalam roadmap P2M ini.

Kami mengucapkan terima kasih kepada semua pihak yang telah mendukung
penyusunan buku Roadmap P2ZM [nl. Semoga memberi manfaat.

Makassar, Agustus 2021
Dekan,

Dr. Aminuddin Syam, 5.KM., M.Ees, M.Med.Ed
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Saat Ini berbagai isu terkait bidang kesehatan masyarakat sangat berkembang
pesat, seiring perkembangan kemajuan ilmu pengetahuan, teknaologi, informasi riset
dan |ayanan masyarakat baik di tingkat global, reglonal, nasional maupun lokal. lsu di
bidang public heaith membutuhkan pengkajian dari sumber daya yang memiliki
potensi dan keahllan dalam melakukan riset dan analisis yakni para akademisi
kesehatan di Perguruan Tinggl. Masil pengkajian ini kemudian dapat dimanfaatkan
sebesar-besarnya untuk kepentingan masyarakat.

Kajian riset di Fakultas Kesehatan Masyarakat Unhas bersifat multidisiplin dan
interdisiplin baik biomedis maupun ilmu sosial untuk menyelesaikan masalah utama
kesehatan masyarakat. Tema/toplk riset bidang kesehatan masyarakat merujuk pada
turrent issue yang berkembang seperti berikut;

1). Global health, emerging, re-emerging dan new emerging diseases
Penyakit emerging, re-emerging dan new emerging disenses, merupakan penyahit
baru dan menjadi pandemi misalnya Covid-15. Dalam beberapa tahun terakl
beberapa penyakit menular telah menjadi ancaman kesehatan di tingkat global,
Identifikasi faktor risiko penyakit menular baik faktor perilaku, sosial dan b
sangat membutuhkan upaya pencegahan dan pengendalian penularan. Ha ind
memerlukan pemanfaatan teknologl terkinl biomolekuler untuk ident b el
dampak dan mengukur faktor rislko, yang dapat menjadi fokus isu utama daiam
riset di bidang kesehatan masyarakat.

2). Meningkatnya behan penyakit tidak menolar
Penyakit tidak menular saat inl masih menjadi masalah utama penyebab kematian
masyarakat, antara lain; jantung, stroke, hipertensi dan dizbetes mellitus. Berbagai
upaya dan pendekatan di level internasional dan nasional telah dilakukan, namun
upaya tersebut masih membutuhkan kajian lebih lanjut dalam rangka mereduksi
beban kesehatan masyarakat saat Ini terkait penyakit tidak menular.

3). Beban ganda masalah gizi - stunting and over nutrition, kesehatan reproduksi,
kesehatan lbu dan anak dan remaja dan cidera {infury)




Beberapa indikator kesehatan terkait masalah gizf - seperti stunting, obesitas -

kesehatan reproduksi, kesehatan ibu, anak dan remaja serta cidera menunjukkan
bahwa indonesia masih tertinggal dari negara-negara lain di kawasan Asean.
Intervensl yang hersifal spesifik dan sensitif perdu dikembangkan untuk
menurunkan prevalensl stunting. Selain itu anak dan remaja, sebagal populasi
yang cukup besar memiliki masalah kesehatan sepert! kesehatan mental dan
cidera yang membutuhkan kajian riset dalam memahami masalah untuk
kebutuhan pencegahan dan penanganan, Kesehatan ibu dan anak Juga masih
berkantribusi yang cukup tinggi terhadap anghka kesakitan dan kematian. Pada
kelompok pekerja produktif, cidera dan penyakit akibat kerja telah menjadi faktor
penyebab utama berkurangnya produktivitas pekerja. Selain itu, dibutuhkan
inovasi dalam manajemen risiko berkenaan dengan kesehatan lingkungan dan

kesehatan kerja.

4). Sustainable development goals (SDGs) bidang kesehatan

Tujuan utama 5DGs yang berkaitan secara langsung dengan bidang kesehatan
masyarakat yakni tujuan 2 (tentang peningkatan status gizi), tujuan 3 {tentang
kesehatan dan kesejahteraan masyarakat), serta tujuan 7 (tentang kesshain
Iing’(ungan khususnya air bersih dan sanitasl). Dibutuhkan riset dan tindak 4
pencapaian SDGs sebagai agenda prioritas di tingkat global dan nasional

tahun 2030, ¢

5). lsu pemerataan (equolity) dan keadllan (equity] dalam pembangunan keseho: in

Peningkatan kesehatan masyarakat tidak hanya terkait upaya pemrt tan
indikator kesehatan secara kuantitas, namun perlu dirasakan oleb seburul ur
masyarakat darl berbagal tingkatan. Dengan demikian dibutuhkan ro=t tercait
upaya untuk meminimalkan gap status kesehatan masyarakat dani herbaga o0 s
sosial, keragaman budaya dan kondlsl geographis,

7). Kebijakan dan sistem kesshatan

Kiebijakan di bidang kesehatan dan di luar kesehatan berdampak terhadap kondisi
kesehatan masyarakat di Indonesia dalam berbagal tingkatan. Hal ini
membutuhan kajian yang inovatif dan berbasis bukti. Kajian yang bersifat
evidence based terhadap implementasi kebijakan dan sistemn kesehatan sanjat




B. Tujuan

penting untuk meningkatkan cakupan, kualitas layanan kesehatan di tingkat

sekunder maupun primer.

Berdasarkan isu yang telah dikermukakan, selanjutnya melzhirkan

pengelompokan tema/ftopik P2M ditingkat Fakultas yang menjadi acuan dalam

merelevansikan roadmap P2M di tingkat prodi. Adapun tema/topik P2 ditingkat
Fakultas, sebagal berlkut;

I.

Penyakit Menular

2. Penyakit Tldak Menular
3.
4

Glzl, KIA, Kesehatan Remaja dan Cidera

. Kebijakan dan Sistern Kesehatan

Secara umum, penyusunan Roadmap P2M dimaksudkan sebagai rujukan atay

panduan bagi dosen dan mahasiswa di tingkat Program Studi Sarjana Kesehatan
Masyarakat dalam melaksanakan kegiatan Penelitian dan Pengabdian Masyarakat.

Secara spesifik, sangat penting untuk:

1.

Menyesuaikan roadmap P2M prodi dengan Visi, Misi, Tujuan dan Sasaran Stratepis
(VMTS) Prodi -

Menyelaraskan roadmap P2ZM Fakultas dengan readmap P2M Prod: yaos o

Memetakan bidang kellmuan/kepakaran/minatffokus isu P2M dosen o)

prodi

Mamenubi kebutuhan dosen dalam menyesuaikan bidang keitmuan/ kep. nf

fokus isu dengan skim P2M hibah internal maupun eksternal Perguruan Tinge

Mengenalkan bidang keilmuan/ kepakaran/ minat/ fokus isu PIM dosen bt g

sivitas akademika Internal dan stakeholder eksternal

Memenuhi kebutuhan penjaminan mutu eksternal pada Unit Pengelala Prog:am

Studi dengan tersedianya dokumen terkait Roadmap PZM prodi yang dikelola




BAE I
Vi5l, MISI, TUJUAN DAN SASARAN STRATEGIS PROGRAM STUDI

A, Visi Program Studi
“Menjadi Program Studi 51 Kesehatan Masyarakat yang unggul dan berstandar internasional
berbasis Benua Maritim Indonesia tahun 202414

Rumusan Visi Prodi 51 Kesmas, dengan pemakaian kata "unggul” memiliki makna kata
motivasi yang diharapkan bisa menjadi “pemantik” dalam menyemangati segenap sivitas
akademika untuk terus berkarya secara inovatif, responsif, kreatif, terampil, dan berdaya
saing, serta kooperatif melalul pelaksanaan Tricharma Perguruan Tinggl. Kata “Unggul”
Juga mengandung makna bahwa Prodi 51 Kesmas unggul dalam limy, Teknologi, dan
Pengabdian Masyarakat, sesuai dengan fungsi dan tujuan pendidikan tingzi (UU RI No. 12
Tahun 2012 Tentang Pendidikan Tinggi).

Rumusan Visi tersebut, terdapat juga frase "Berstandar Internasional”. Hal in
dimaksudkan bahwa Prodi 51 Kesmas diharapkan menjadi rujukan tidak hanya secara
nasional, tetapl juga secara Internasional. Selanjutnya adapula frase “Benua Maritim
Indonesia” yang merupakan satu kesatuan alamish antara darat, laut, dan dircaniara,
Tatanan ini Juga merupakan wilayah geopolitik yang berada dalam yurisdilsi Megars Keoian
Republik Indonesia (NKRI). Pada Intinya, rumusan Visl Prodi 51 Kesmas merce moban
keinginan untuk menjadi aktor utama yang berkontribusi langsung terkadap o an
masalah-masalah kesehatan masyarakat berbasis Benua Maritim Indonesia,

B. Misi Program Studi

Dalam upaya pencapalan Visi, Prodi 51 Kesmas mendeskripsikan tugas, kewo ban,
tanggung jawab, dan rencana tindakan yang dirumuskan sesuai dengan Visi program stodi
yang digunakan untuk pengembangan Tridharma Perguruan Tinggi, Misi Prodi 51 keomas
adalah:

1. Menyelenggarakan pendidikan sarjana kesehatan masyarakat yang berkualitas untuk

menghasilkan insan cendekia yang mandiri, beretika, dan berdaya saing global

2. Menghasiikan penelitian dan pengabdian masyarakat tingkat sarjana serta melakukan

hilirisasi riset unggulan yang bermaslahat bagi masyarakat

3. Menyelenggarakan tata kelola program studi yang modern berbasis digital




C. Tujuan Program Studi

Tujuan Prodi 51 Kesmas, dirumuskan dalam bentuk profil kompetens| yang diharapkan

dari lulusan yang sesuai dengan kebutuhan dan standar yang dituntut aleh stokeholders

Internal dan eksternal, termasuk tuntutan pasar kerja, kontribusi dalam pemecahan masalzh

kesehatan masyarakat serta sistem manajemen yang berkualitas yang dijabarkan dalam tiga

tujuan, yaitu:

1.

Meningkatkan penyelenggaraan pendidikan sarjana kesehatan masyarakat dan
proses pembelajaran yang berkuzlitas '
Meningkatkan kualitas penyelenggaraan penelitian dan pengabdian masyarakat di
tingkat sarjana kesehatan masyarakat

Mewujudkan tata kelola Program Studi yang efektif dan efisien

D. Sasaran Program Studi

Untuk mewujudkan tercapalnya Tujuan Program Studl Sarjana Kesehatan Masyarakat,

dirumuskan sasaran strategis pada masing-masing tujuan Prodi sebagal berikut;

Tujuan 1 -3 Sasaran Strategis 1-3:

1

i
3

Meningkatnya lulusan sarjana kesehatan masyarakat yang kompetitif
Meningkatnya kualitas dosen di program studi kesehatan masyarakat
Meningkatnya kualitas kurikulum, sumber pembelajaran, dan linghunzan beoar
yang kondusif di Prodi 51 Kesmas

Tufuan 2 = Sasaran Strategis 1-2:

1

Menguatnya kapasitas inovasi, dan produktivitas penelitian kesehatan

masyarakat dan pengabdian masyarakat yang menjawab masalobh kekinan dan
taniangan masa depan sarjana kesehatan masyarakat

Tersedianya lngkungan yang kondusif untuk penyelengsaraan penelioan  dan
pengabdian masyarakat serta publikasi di tingkat sarjana kesehatan masyarakat yarg

mendapatkan pengakuan Nasional dan Internasional

Tujuan 3 = Sasaran Strategis 1-2;

1,

2,

Terwujudnya tata kelola Program Studi yang partisipatif, transparan, akuntabel, dan

ramah fingkungan
Meningkatnya kualitas tenaga kependidikan




BAR I
Roadmap Penelitian dan Pengabdian Masyarakat di Tingkat Prodi

A, Isu Strategis P2ZM Dosen

Bahan kafian dalam penyusunan Roadmap PIM di tingkat prodi bersumber dari
hasil identifikasi fokus isu strategis P2M dosen di tiap peminatan/departemen yang
didiskusikan dan disepakati dalam kegiatan Workshop Penyusunan Roadmap P2M di
tingkat Fakultas pada tanggal 17 Juli 2021, yang melibatkan seluruh sivitas akademik, Ada
7 peminatan atau departemen di ingkup program studl sarjana kesehatan masyarakat,
valtu:

1. Administrasi dan Kebijakan Kesehatan

Binstatistik/KKB
Epidemiologi
Keselamatan dan Kesehatan Kerja
Kesehatan Lingkungan
Manajemen Rumah Sakit
Promosi Kesehatan dan limu Perilaku

I e

Fokus isu P2M masing-masing dosen dari setiap peminatan di uraikan sphaga berbo
1. Departemen: Administrasi dan Kebijakan Kesehatan (AKK)
a. Tema/Topik Utama Riset dan Keglatan Pengabdian Masyarakat oleh Dosen [
Departemean:
1). Kajian Manajemen dan Perencanaan Kesehatan
2). Kajtan ¥abijakan Kesehatan
1), Kajian pada Aspek Hukum dan Politik Kesehatan
d). Ekonomi dan Pembiayaan kesehatan
5}, Program Healthy Settings and Cities
b. Fokus [su/Topik Ksjian P20 Masing-masing Dosen:

Tabel 1. Matriks Fokus 15u/Topik Ka)lan P2M Dosen Departemen AKE




By

MNama Dosen

Folus Isu/Topik kajian P2ZM

Kategori Tema/Topik
(Sesuai poin o)

T4 [T2 |73 |14 | 15

Praf. Dr, H. Indar, 54,
rAPH

L

Peninglkatan manajemen
pelayanan kesehatan
Kebijekan kasahatan selama |
pelakcanaan JKM

Analisis porspektf hukum
peaetapan dau dan dak dalam 1
bidamg kesehatan

Praf. Or, H, Amran
Razak, SE, M.Se

Komitmen palitik pemarintah
dalam mengatasl masalah
kagehatan

Suppfy dan demand pelayanan
knsehatan pada masyarakst
pesisir

Beban ekonami pada pasien
panyakic menular dan penyakit
tidak renwlar

Ir. Nurhayanl, M.Kes

paningkatan kuslitas pelayanan
kesehatsn di puskesmas/rumakh
sakit

paningkatan kualitas manajeman
kelembagaan yang lebih efektif
dan efisien pada puskesmas/
runah sakit

Prof. Sukr Paluttur,
SKM, M.Kas,
M,5c.PH, Ph.D

Kajian kebifakan kesehatan terkalt
healthy cities

Praf. Dr.
Darmawansyah, 5E,
LS

1,

. Supply dan dermand pelayanan

Kebijakan panyakit manular
menutar (HIV, TE, Covid, pemyalkit
berbasis vektor] dan penyakit
tidak menular

kesehatan

Pemblayaan & penentuan tarif
rasionzl pada pelayanan
kasehatan

T or. Alwi Arifin, M. Kes

Kebijakan peryakit menular dan
tidak menular

Eajian manajemen pelayarsan
kosrhatan

Politik kesshatan

Dv. Balgis, SAM,
A, Kes, M. 5cPH

Kebijakan dan kolaborasi lintas
saftor isw pemyakit memler dan
penyakit tidak menular

Kajian manajemen peiayanan
kesehatan

ru1uham'rﬁnd Yusran
Amir, SEM, MPH

Kebijakan dan kolaborasi [intas
sekior [su penyakit menular dan
pemyakit tidak menuar

kzjlan manajamen pelayanan
keschatsh

S .




M

Mama Dosen

Fokus Isu/Topik kafian P2

Kategorl Tema/Topik
Sesual poln a)
T1 (T-2 [T-3 | T4 | T-5

Mish, Yusri Abadi,
SKM, M_Kes

1

z,

Kebljakan penyakit menular
menular [HIY, T8, Covid, pempakkt
berbasiz veidtor] dan panyakit
tidak manular

Supply dan demand pelayanan
kesehatan

Fembiayaan & penentuan tarkf
resional pada pelayanan
kesehatan

in

Dian Saputra
Marzuki, Sk, fM.Kes

1

Kebijakan panyakit manular
manutar [HIV, TB, Cowid, peryakit
berbasts vektor] dan pemyakit
tidak manular

Supply dan demand pelayanan
kesehatan

Pembiayaan & penentuan tarif
rasiomal pada pelayanan
kesehatan

11

Suel Rabmadani,
SKM, M.Kes

¥ebijakan dan kolaborasi [Intas
sektor Bu peryakit menular dan
peryakit tidak menular
Pemblayaan & penentusn tarkf
rasional pada pelayanan
koszhatan

Kajian manajemen pelayanan
kesahatan

£t. Rosmanely, SKM,
XM

2. Departemen: Biostatistik/KKB

b.

. Desentralizasi Covid 19

Palitik kesehatan di era pandemil

Tema/Topik Utama Riset dan Keglatan Pengabdian Masyarakat aleh Dosen i Tinghul

Departemen:

1). KB

2}. Keschatan Keluarga

3). KiA

4], Stunting
G}. Rekarn Medis

Fokus Isu/Topik Kajian P2M Masing-masing Dosen;




Tabel 2. Matriks Fokus Isu/Topik Kajian P2ZM Dosen Departemen Blostatistik/KKB

Mo MNama Dosen

Fokus lsufToplk kajian P2

Kategort TemaMoplk
[5esual pain a)

T1 |T2 | T3 | T4 | TS5

1 Prod. D, Stang, M.Kes

Pengembangan madel KIE untuk
mengatasi masalah KA pada masa
pandemi Covid-19

2 Dr. Aplik Indartl
Pl cficnna, SEM., M50

1. Kajian manajemen pelayanan
kesehatan dan perilaku
kesehatan ibu dan remaja

2. Kajlan pernikehan anak

3, Kajlan kualitas hidup ibu dan
anak dengan status keluarga

“broken home"
3 Prof, Dr, Tahir Abdullah, | ASl eksklusif membentuk generasi
W.5¢, MSPH sehat dan cerdas

4 Prof, Dr. Hf. A& Ummu
Salmah, K. M, 5c

Madel KIE percepatan panurunan
stunting pada wilayah maritim

10 Arif Amwar, SEM. M. Kes

Departemen: Epidemiologi

Kesshatan mental remaga  masa
pendemi

a. Tema/Topik Utama Riset dan Kegiatan Pengabdian Masyarakat oleh Dosen di Tioglont

Departamen
1), Penyakit Menular

2}, Penyakit Tidak Menular

b, Folkus lsu/Topik Kajlan P20 Masing-masing Dosen:

Tabel 3. Matriks Folus Isu/Topik Kajian PZM Dosen Departemen Epidem ologl
No Nama Dosen Foleus Isu/Toplk kafian P2M | T
Tema/lopit

[Sesus poln a)

Tema-l | Tema:2

5 Frof, Or. Masnl, Apt., Kejadian unmet need | [
MEFH B |
G Gr. dr. Arlfin Seweng, Upaya kelangsungan hidup anak l . !
MPH pada masa pandemi Covid-18 1
7 dr. Muksen Sarake, M5 | Berkas rakarnen medis berbasls
L. aplikasi | .
8 dr. Muhammad Ikhsan, | Pandemi Covid-19 dan slstem | |
S, PEK informasi Kesehatan |
g Rahmia, SKEM. M.SciPHE) | Pandemik Cavid-12 dan kekesasan [ {
pada anak | -

1 Praf, Dr. Mur Masry Noas, T don Kusta
MPH | .
2 Praf. Dr. drg. Andi Zulkifli, Survellans I
MK . '
3 Rrod. Or. dog. A Arppnan Vektor
.u.{aln,,h'l.li.'es




Departemen: Keselamatan dan Kesshatan Kerja (K3)

8. Tema/Topik Utama Riset dan Kegiatan Pengabdian Masyarakat oleh Dosen di Tingkat
Departemen:

Mo Nama Dosen Fokus tsu/Toplk kajian P2 Kategar|
Tama/Tapik
{5esuai poin a)
1. Tema-1 | Tema-2

4 Prof. Dr. Ridwan, Maodeling intervensi hipertensi dan

SER M. Kes, MECPH diabetik, pengendallan Covid
e brr, Ida Leida M, Thaha, TE, Penyakit Jentung dan Pembuduh

SHA. ML KR, MScPH Darah
& Ansariadi, SKM., MScPH,PhD | Kesehatan Reproduksi
7 Hismaysnti, S8k, b, K Kugta dan Kanker
E De. Wahiduddin, 5K, MEes | DM, TB
g Dian Sidlk Kardiowaskuler

Arsyad,, SKM_ MKW
10| Jumriand Ansar, SKM,, M.Ees | Kig
11 | Indra Dwirata SKM,, MPH Spasial dan Daterminan Sosial

Fenyakit Menular

12 | Andi Selvi Yusnitasar, Hw/a105

Sk M.Kes |
13 | Ryza lazid BN, SKM. M.KM 51K, Modeling Kardiovaskuler | [

1). Peningkatan derajat kesehatan, kualitas hidup pekerja, dan produktivitas kerja di
sektor formal dan informal (maritim)

2). Pencegahan Kecelakaan Kerja dan PAK/PAHK
3). Pengembangan manajemen K3 yang efektif dan lingkungan kerja yang kenooof

b. Faokus Isu/Topik Kajian P2ZM Masing-masing Dosen:
Tabel 4. Matriks Fokus IsufTopik Kajian P2M Dosen Departemen K2
Ko Mama Dosan Fokus lsufTopik kajfan P2 | Kategori Tewna, Toplk
{Sastar pam aj
i T-1 1-2 : |
i dr. 4, Furqaan Strategl menciptakan tempat dan perilaka
Fiaiem, b5, FhD kerfa wman melalui pencegahan rsiko
ketja dan edukasi pekerfa berbasis
N porameter biclogis |
F) Or, dr, Syamslar 5, Blenihel InRarvensl Berbasis ergonoml dan !
Rurssang, MS peilelog untuk meningkotkan derajat
= | koschatan
3 Bir. Atjo Wahyu, | Model intervensi pencegahan kecelakaan
SEM., M.Eas | dom penyakit akibat kerja untuk
| meningkatkan derajat kesehatan,
produktivitas, dan kualitas hidup tenaga |
kera borbasis religlusity dan spirituality | __
4 Br, dr. Masylta Muis, | Model Intenensi penanganan stres dan i '
S.Hed. M5 kelelahon kerfa antuk meningkatkan ]
darajat keschatan, produktivitas dan
| kualitas hidup tenaga kerja wanita [
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6. Departemen: Manajemen Rumah Sakit (MRS)

a. Tema/Topik Utama Riset dan Kegiatan Pengabdian Masyarakat oleh Desen di Tinghat

Departemen:

1). Tata kelola dan Mutu Rumah Sakit

2). Manajemen Strategik Rumah Sakit
1), Manajemen Pemasaran dan Sistem Informasi Rumah Sakit

4). Manajemen Keuangan dan Logistik Rumah Sakit
5). Manajemen 5DM dan Perilaku Organisasi Rumah Sakit
b. Fokus lsu/Topik kajlan P2M masing-masing dosen:

Tabel 6. Matriks Fokus Isu/Topik Kajian P2 Dosen Departenen Mis

Mo Narma Dosen Fodoss |sufTopik kajian Kategorl Tema Topik
FZrd [:e o {Sesual poln a)
T-1 | T-2 [ T-3 | T4 [ T-5
3 Prof. Anwar, SEM, M 5c., PhD Analisis risiko
Dr. Agus Bintara Rirawida, 5.Kel, M.Kes | kesehatan linglungan
Dr. Hasnawall Amgam, SEM,, M 5c herbasis wilayah
Basdr, SEM.M.SC
4 Prof. Dr. Amaar Daod, SKM,,M.Kes Pencemaran Bngkungan
Dr. Hasnawat Amgam, SKM., M.5c dan dampak kosmas
dr. Makmusr Sefom, b5
Bagir, KM, M.5¢
5 Br. Agus Bintara Birawida, 5.Kel ,M.Kes | Penyediaan alr borsih
Dr. Hasmawati Amaam, SKM., M.5c bapgl masyarakat pasisir
fub. Fajaruddin Motsir, SKbd. 5, Kes dan kepulauan

o Mama Dosen Fokus tsu/Topik kajian P20 Extepur T ik
1 i &)
T T-1 i 1= T-5
1 Prad. Dr, dr, HL M. Mimin 1. Akreditasi RS dan chaical pathway
Reaidin, MPH 2. Pemblayean iS5

1. Pengembangan fsman capital
1, Management/HiM & A5
1. Perilaku ciganisasi

) o, dr, Moar Bahry Noor, M.Sc

3 | Oe Sysheie & Pasinringl M3 | 5 i kebijakan kesshatan I |
i 1, Kopussan pasien dan polient _
4 bOr. Fridawaty Rival, SEM, M. Eos eEpEfience : :
| 2 Manajsmen mutu don patlentsofety | |
Bir. o, Anadd bnd abwaaty Sidan, L IEEm grganisad
L 2. Emplayee engagement |
D lewarady, SKM. MELPH, L Eftsiensd kevangan dan logistik RS i
6 | mxes 3 Sistem & teknalogi infarmasi RS _ ]
''''' 1. Perilaku Kpnsumen RS b
7 | finl Arggroend, SKM, M. Kds 2, IKN dan Pembilaysan RS r
B | Meur Arfsh, SEM, MA | 1. Employee sngagement -
I 1. Sitem & teknologi informasi RS
PR Rogsimtc Acty Mangdep, SKM. | 3 ansanan pasien dan pelayanan
MAARS el A




7. Departemen: Promosi Kesehatan dan limu Perilaku (PKIP}

Mo Nama Dosen Fokus Isu/Toplk kajian P2 Kategori Tema/Taplk
[Sesual pokn al
T-1 [ T2 | 73 | T4 | T5
1. Besibens| pel kesehalan
10 | Nurmala sar, sk, Mkes, MA | 37 g R R

a. Tema/Topik Utama Riset dan Kegiatan Pengabdian Masyarakat oleh Dosen di Tingkat

Departemen:

1), Sosial budaya dan determinan perilaku kesehatan

2). Kesehatan mental

3). Komunikasl, edukast dan literasi kesehatan

4). Pemberdayaan dan pengembangan kapasitas masyarakat

&), Berilaku berisiko terkait penyakit menular dan penyakit tidak menular

b. Fokus lsu/Topik Kajian P20 Masing-masing Dosen:
Tabel 7. Matriks Fokus Isu/Toplk Kajian P2ZM Dosen Departemen PHIP

Mama Diosen

Fokus sy Topik kajian P2M

jaes

Prof. Or. dr. kuh,
Syafar, M5

1.
2

Kajian saslologl penyakit menular

Advokas dan mobilicasi
masyarakat dalam perubahan
perilaku

Dr. Ridwan M Thaha,
MLSE

1

5

Determinan sosind budaya dan
kajlan perilaku kesehatan
Apdikasi strategi promas]
kesehatan delam perubahan
parilaku

| Muhammad Arcyad,

5.KM, M.Kes

L

3

4.

Dr., Swriah, SR,
il Kios

L

2,

-

4,

]
——

Detarminan sasial budaya dan
kajlan perilaky kesehatan
Pambardayasn dan
pangembangan kapasitas
masyarakat terkalt penyakit
memialad

hapek psikologs dalam
perubahan perilaku kesehatan
Komunikas don edukasi delam
perubahan pariaku

o —

Literasi kesehatan dadom
perubahan perilaky

Kaflan kesehatan manial anak
dan remaja

pemberdayaan dan
pengembangan kapasitas
masyarakat di wiloyah rural dan
kepulauan

Kajian parilaku kesehatan
berbasis budaya

Haﬂ.l—.—éuuf: ay ol

i @i A

e il SR
Tl | T-2 1'__1_-3__| T4 | 75

e —
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No

Mama Dosen

Fokus lsu/Toplk kajian P2

Kategorl Tema/Topik
[Sesual poin )

T-1

r.5'--';'-l'l'.‘iflrI'I'lin Masir,

5.Ked, MWH, PhD

Kajian perilaku berisiko dan
kesehatan mental remaja
Ceterminan sosis budayva dan
kzjian perilaku kesehatan

—

| Indra Fajarwat],

5B, b

z,

Aspek pslkalegls dalam
parsrbahan perilaku kesehatan
Pemberdayaan dan
pangembangan kapasitas
masyarekal terkait penyakil
menular & tidak menular

T2 | T3 [ T4 |T—-5-

TT—-

Dr. Shanti Riskiyvand,
S.EM, MLUKes

Kzjlan perilaky berisiks dan
kesehatan remagn
Pemberdayaan dan
pengembangan kapasitas
masyarakat terkait penyakit
menular & Udak menular
Komasnikas! dan edukasi dalam
perubahan perilaku

fduhammad
Rachmat, S.KM,
M. Kes

Komunikzsl dan edubkas! dalam
perubahan parllaky
Pamberdayzan dan
pengembangan kapasitas
rmasyarakat terkait penyakdt
rmenular & tidak menular
Aspek psikologlc dalam
perubahan perilaky kesshatan
Aptilkagi sirategl promaosi
kesehatan dalam perubahan
peslaku

10

S

Masrah, 5. KM, M.Kes

Rizky Chaaraty Svam,
5.KM, M. Kes

Komunikasi dan edukas| dalam
perubiahan porilaky
Permberdayaan dan
pengembangen kapasilas
masyarakat terkait penyakit
mienular & tidak menular
Aplikasi strategi promosi
kesehaton dalam perubahan
rl.||:-riF.'|!|:u

Hu:lmunif:;;-l dan edukasi dalam
perubahan peritaku
Pomberdayaan dan
pengembangan kapositas
masyarakat terkait peoyakit
menular & tidak menular
Aplikasi strategl promas]
kesehatan dalam perubahan
perilaku

e O A e "
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B. Keterkaitan Roadmap P2ZM Fakultas dan Program Studi

Matriks berikut menyajikan roadmap P2M yang bersumber dari tema/topik

fokus isu masing-masing dosen peminatan di tingkat prodi yang dikaitkan dengan

terna/topik roadmap di tingkat Fakultas:

Tabel 8. Matriks Keterkaitan Roadmap P2M Fakultas dan Program Studi

Penyakit Menular Penyakit Tidak Menular | Gid, KIA, Kesehatan Remaja Kebljakan dan Sistem
dan Cidara Kesehatan
Perilaku berisiko Perflaky berisiko tarkait | Kesehatan keluarga Kafian manajemen dan
terkait panyskit penyakit Hdak menular perencansan kesehatan
menalar
Penpendalian vektor Sosial budaya dan Keluarge Berencana Kajlan kebljakan kesehatan
berbasis masyarakat determinan perilaku
Mﬂha‘tan Lo S — ——
Sosial budaya dan Kesehatan mental Stunting Bajian pirda aeond hukom
determinan peritaku dan politik kesanntan
kesehatan “ C
Kemunikasi, edukasi Eomunikas, edukasi dan | Peningkatan derajat Ekanami dan porsb oy
dan liverasi kesehatan | iterasi kesehatan kesshatan, kualitas hidup kesehaimn
_ pekerja 5 =
Pamberdavaan dan Pemberdayaan dan Produktivitas kerja di sektor | Program feal (i selhags
pengembangan pengembangan formal dan informal and cifies
kapasitas masyarakat | kapasitas masyarakat {meritirn) -
Hekam medis Rakam medis Pencegahan kecelakaan Tata kelola dan iy RS
kerja dan PAK/PAHK _ o
Penyvedizan Alr Barsih Pengambangan manajamen | Manajemen sirabe bl 05 |
K3
r'_E'Eli|i| isdaya dan hladpjeenien nen oy |
determinan perilaky gistem nlotrial i |
| kesehatan |
Komunikasi, edukasi dan ] Wianal e o oam |
literasi kesehatan _ | logiwtic i =
Pemberdayaan dan { Blanag
pengembangan kapasitas prtilakia of
masyarakat
|-l;."|-'
Hej = |
inaiia P
| limgham 1
_F'-.:l'.:: k1t ar in '
Karmnani it K an :
lieran: ke f !
Pemberdayaan dar |
pengembaogan kuoacitas |
masyarakat |




€. Keterkaltan Roadmap PZM Program Studi dan VMTS

Berdasarkan isu strategis Roadmap F2M, masing-masing dosen di tingkat prodi akan;.«* - %L .
J v - e, 0y

. Menghasilkan riset dan kegiatan pengabdian masyarakat yang unggul, h!rstahd_éi" ko, ?";a
: s A
internasional dan berbasis benua maritim {Sesuai Visi) :.;.\'1}-,'.;--- Y= ' b i
Menghasilkan penelitian dan pengabdian masyarakat serta melakukan hilirisasi riset’, -

unggulan yang bermaslahat bagl masyarakat (Sesuai Misi)

. Meningkatkan kualitas penyelenggaraan penelitian dan pengabdian masyarakat di

tingkat sarjana kesehatan masyarakat (Sesual Tujuan)
Menguatkan kapasitas Inovasi, dan produktivitas penelitian  kesehatan
masyarakat dan pengabdian masyarakat yang menjawab masalah kekinlan dan

tantangan masa depan sarjana kesehatan masyarakat (Sesual Sasaran Strategis)

. Menyelenggarakan penelitian dan pengabdian masyarakat serta publikas di vnghat

sarjana kesehatan masyarakat yang mendapatkan pengakuan MNasional dan

Internasional (Sesual Sasaran Strategis)
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Berdasarkan bagan fishbore roodmap P2M prodi Sarjana Kesehatan Masyarakat FKM
Unhas pada gambar 2, terlihat bahwa kegiatan penelitian dan pengabdian masyarakat yang
dilakukan dosen di tingkat prodi menghasilkan berbagai luaran yang dapat dimanfaatkan
secara luas untuk kepentingan masyarakat dan sebagat wujud eksistensi dosen sesuai bidang
keahliannya, Tampak pula bahwa penelitian dan pengabdian masyarakat merupakan kegiatan
¥ang terintegrasl dengan bidang pendidikan sebagai perwujudan Tridharma Perguruan Tinggl.
Keglatan pengabdian masyarakat merupakan tindak lanjut dari hasil penelitian dan hasil
luaran dari P2M digunakan dalam pendidika nfpengajaran. Untuk dapat menilai ketercapaian
luaran dari pelaksanaan kegiatan P2M di tingkat prodi sesuai roadmap yaknl melalui evaluasi
capzian target pelaksanaan P2M berdasarkan indikator capaian P2ZM yang tercantum dalam
rencana strategis (renstra) di tingkat Fakultas untuk tahun 2020-2024. Kesimpulan uralan
disajikan pada gambar 3 berikut:
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Gambar 3. Skema Integrasi Tridhapma PT Berdasarkan Roadmap Prodi i1



Sumber Rujukan:

L. Readmap Penelitian Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Hasanuddin Tahun

2020-2024

2. Buku Profil Kurikulum Program Studi Sarjana Kesehatan Masyarakat EKM Unhas
Tahun 2020-2024

3. Rencana Strategis Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitras Hasanuddin 2020-
2024



Lampiran:

Dokumentasi Workshop Penyusunan Roadmap PZM Prodi §1 Kesehatan Masyarakat
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