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Apa yang di dapat ?

Ketentuan

KEBUTUHAN Rekognisi
RKL LEGALITAS Kompetensi

Pengertian -
Lampau.

Pengertian




REKOGNISI
KOMPETENSI
LAMPAU

Penyetaraan
kompetensi oleh
Konsil Kedokteran
Indonesia
berdasarkan
pengakuan
kompetensi oleh
Kolegium atas
Capaian
Kompetensi
seseorang yang
diperoleh dari
pendidikan formal
atau nonformal,
dan/ atau
pengalaman kerja

KETENTUAN UMUM - PENGERTIAN

PORTOFOLIO

Kumpulan
dokumen terkait
kompetensi
peserta RKL yang
diperoleh dari
pendidikan formal,
nonformal dan
pengalaman kerja
yang diakui oleh
Kolegium

PENDIDIKAN FORMAL

PENDIDIKAN
NONFORMAL

Jalur pendidikan
yang terstruktur
dan berjenjang
yang terdiri atas
pendidikan dasar,
pendidikan
menengah, dan
pendidikan tinggi

Jalur pendidikan di
luar Pendidikan
Formal yang dapat
dilaksanakan
secara terstruktur
dan berjenjang

TIM AD HOC RKL

Tim yang dibentuk
khusus oleh
Kolegium untuk
penilaian
kompetensi bagi
peserta RKL

MINI -PROJECT




Yankes Primer merupakan salah satu pilar transformasi kesehatan yang FOKUS pada
pemenuhan kebutuhan kesehatan sampai pada tingkat masyarakat, keluarga dan individu

Integrasi Yankes Primer adalah upaya untuk menata dan mengoordinasikan berbagai
Yankes Primer dengan FOKUS pada pemenuhan perseorangan, keluarga dan

‘ masyarakat

Integrasi Yankes Primer bertujuan untuk mendekatkan akses dan pelayanan
kesehatan yang bersifat promotif, preventif, kuratif, rehabilitatif, dan/atau paliatif
pada setiap fase kehidupan secara komprehensif dan berkualitas bagi masyarakat.

-~

Pelayanan Kesehatan Primer dilakukan melalui pendekatan Primary Health Care (PHC)
melalui 3 (tiga) strategi utama yaitu integrasi pelayanan kesehatan primer perorangan dan
masyarakat, pemberdayaan individu dan masyarakat, serta kebijakan dan aksi multi sektor
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Figure 1. CanMEDS-Family Medicine tree: Interlocking
roles to highlight relationships.

: . v y
Community-Based ‘ 'j Skilled Clinician

Resource to a Defined Population

CanMEDS-Family Medicine

Image adapted from the CanMEDS Physician Competency Diagram with permission
of the Royal College of Physicians and Surgeons of Canada. Copyright © 2009.

Reproduced from the Working Group on Curriculum Review.'?




Fokus Transformasi
Pelayanan Kesehatan Primer

Tingkatan kelembagaan Target jangkauan

Siklus hidup sebagai fokus
integrasi pelayanan
kesehatan sekaligus sebagai
fokus penguatan promosi
dan pencegahan

«— 7,281 Kecamatan

Mendekatkan layanan kesehatan
melalui jejaring hingga tingkat
desa dan dusun, termasuk
untuk memperkuat promosi
dan pencegahan serta resiliensi
terhadap pandemi

| 83,794 Desa / Kelurahan

~300,000 Dusun / RT/RW

Memperkuat Pemantauan
Wilayah Setempat (PWS)
melalui pemantauan dengan
dashboard situasi kesehatan
per desa

~2735 juta
penduduk




Target rasio
dokter Sp.KKLP
disepakati
berdasarkan
pertimbangan
kebutuhan
khusus

(13 April 2023)

Puskesmas perkotaan (1:15.000 penduduk) + klinik yang
telah bekerjasama dengan BPJS = 9.438 dr Sp.KKLP

Puskesmas daerah terpencil ( 1 dokter :1 puskesmas) =
1.439 dr Sp.KKLP

Puskesmas pedesaan (1 dokter : 1 puskesmas) = 4.724 dr
Sp.KKLP

Puskesmas daerah sangat terpencil ( 1 dokter :1
puskesmas) = 1.189 dr Sp.KKLP

Klinik Pratama PPK BPJS ( 1 dokter :1 klinik) = 7.158 dr
Sp.KKLP

Dokter Mandiri PPK BPJS =4.720 dr Sp.KKLP

Dhanasari - div kurikulum KIKKI




= Sp KKLP -Jumlah Kebutuhan di Puskesmas (1 Sp. KKLP)
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Sebaran Berdasarkan Jumlah Puskesmas per provinsi pada Tenaga Dokter Sp.KKLP Di Indonesia



Sebaran Berdasarkan Provinsi pada Tenaga Dokter Sp. KKLP Di Indonesia

= Rasio Sp. KKLP - Proporsi Sp. KKLP
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LAMPUNG
MALUKU =

PAPUA

RIAU

BENGKULU o
DKI JAKARTA

GORONTALO 8
JAWABARAT
JAWATENGAH
PAPUABARAT
SULAWES! UTARA
SUMATERA BARAT

DI YOGYAKARTA
KALIMANTAN SELATAN
KALIMANTAN TENGAH
KALIMANTAN TIMUR
KALIMANTAN UTARA
KEP. BANGKA BELITUNG
KEPULAUAN RIAU
MALUKU UTARA
NUSA TENGGARA BARAT
NUSATENGGARA TIMUR
SULAWESI BARAT g
SULAWES| SELATAN
SULAWESI TENGAH /i
SULAWESI TENGGARA e,
SUMATERA SELATAN
SUMATERA UTARA

e Provinsi yang BELUM memiliki tenaga dokter Sp. KKLP adalah Bengkulu, Gorontalo, Kalimantan Barat,
Kalimantan Selatan, Kalimantan Timur, Kalimantan Utara, Kep. Bangka Belitung, Maluku, Maluku Utara,
Nusa Tenggara Barat, Nusa Tenggara Timur, Papua, Papua Barat, Sulawesi Barat, dan Sulawesi Tenggara.

e Provinsi dengan proporsi tenaga dokter Sp. KKLP tertinggi adalah Lampung (14,70%), DKI Jakarta
(14,19%), dan Sumatera Utara (10,64%).



STANDART PENDIDIKAN, STANDART KOMPETENSI
DALAM UU 17/2023

Ps 220

Standar
Kompetensi
disusun oleh
Kolegium dan
ditetapkan
oleh Mentri.

Ps 208

Penyusuan
Standar
Nasional
Pendidikan
NELEUER
setiap disiplin
Ilmu
Kesehatan.
Ditetapkan
oleh Mentri.

Ps 272

(2) Kolegium
merupakan
alat
kelengkapan
Konsil dan
dim
menjalanka
n perannya
bersifat
independen

Pasal 450

Kki Tetap
Melaksanakan
Tugas/Fungsi/
Wewenang
Sampai
Terbentuknya
Konsil Dan
EVEI
Bdsrkan UU
17/2023

Ps 451

Kolegium yg
dibetuk OP
tetap diakui
sampai
dengan
ditetapkan
nya
Kolegium yg
dibentuk
bdsrkan UU
17/2023.




STANDAR NASIONAL PENDIDIKAN
(PERMENDIKBUD NO. 53 TAHUN 2023)

INPUT PROSES

e Sandarlsi  Standar Proses

» Standar Dosen Dan Pembelajaran
Tenaga Kependidikan » Standar Penelitian
e Standar Sarana « Standar Pengambdian
Dan Prasarana Kepada Masyarakat
e Standar RSP « Standar Penilaian
e Standar WP * Standar Pengelolaan
- e Standar Kontrak
Kerja
e Standar
Pemantauan




STANDAR PENDIDIKAN PROFESI DOKTER SPESIALIS
KEDOKTERAN KELUARGA LAYANAN PRIMER

1. STANDAR
KOMPETENSI
LULUSAN

PERKONSIL
65/2019

11. STANDAR
PEMBIAYAAN

PERMENRISTEK
18/2018

13. STANDAR
PENELITIAN

12. STANDAR
PENILAIAN

2. STANDAR

ISI PENCAPAIAN
KOMPETENSI

10. STANDAR
PENGELOLAAN

3. STANDAR 4. STANDAR
PROSES RS

PENDIDIKAN

5. STANDAR
WAHANA

KOMPETENSI PENDIDIKAN

8. STANDAR
PENERIMAAN
CALON
MAHASISWA

7. STANDAR
TENAGA
KEPENDIDIKAN

9. STANDAR
SARANA DAN
PRASARANA

6. STANDAR
DOSEN

16. STANDAR 17. STANDAR

PEMANTAUAN POLA
DL PEMBERIAN

PELAPORAN INSENTIF

14. STANDAR
PENGABDIAN
KEPADA

MASYARAKAT

15. STANDAR
KONTRAK
KERJASAMA



PERKONSIL NOMOR 65 TAHUN 2019

Standar Pendidikan Profesi Dokter Spesialis Kedokteran Keluarga Layanan Primer

S S
ORIENTED MEDICAL CARE (FOMC) Pendidikan FELLOWSHIP KKLP.

ILMU KEDOKTERAN KELUARGA
LAYANAN PRIMER

* 6 STANDAR FELLOWSIP FOMC.

KEPKONSIL 135/2023 :STANDAR

PENDIDIKAN SUBSPESIALIS
COMMUNITYORIENTED PRIMARY CARE * 5 TANDAR FELLOWSHIP COPC

I(COPC) LMU KEDOKTERAN
KELUARGA LAYANAN PRIMER

BERBASIS UNIVERSITAS BERBASIS KOLEGIUM



UU KES 17/2023, PASAL 269, tentang Fungsi Konsil

LEGALITAS UU KES 17/2023, 208,272 (2), Tentang Standar Kompetensi dan Posisi Kolegium

KEPKONSIL 167/2023, TTG Rekognisi Kompetensi Lampau Dokter Spesialis, Dokter Gigi Spesialis,
Dokter Fellow, Dokter Gigi Fellow, Dokter Spesialis-Subspesialis dan Dokter Gigi Spesialis-Subspesialis

Layanan Primer Subspesialis Family Oriented Medical Care (FOMC)

K KEPKONSIL 134/2023, Tentang Standar Pendidikan Profesi Dokter Spesialis Kedokteran Keluarga

KEPKONSIL 135/2023, TTG Standar Pendidikan Profesi Dokter Spesialis Kedokteran Keluarga Layanan
Primer Subspesialis Community Oriented Primary Care (COPC)

KEPKONSIL Tentang Standar Pendidikan FELLOWSHIP KKLP (6 STANDAR FELLOWSIP FOMC, 5 TANDAR
FELLOWSHIP COPC)



SKDS KKLP

Mawas Diri

Ketrampilan Dan Keterampilan Etia Hukum
et Landasan Ly

Klinis Dan . Pengembanga Komunikasi Dan Pengelolaan
limiah llmu ik . "

Pengelolaan n Diri Serta Dan Hubungan Profesionalism Kesehatan
Kedokteran 5

Kesehatan Pengelolaan Dokter Pasien e

Informas

PERKONSIL 65/2019
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SERKOM
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ALUR PROSES REKOGNISI KOMPETENSI LAMPAU

PERMOHONAN PESERTA

5. 3. 4

1. Kolegium menghubungi TIM AD-HOC melakukan

Calon Peserta RKL assesmen dan Verifikadi

Nama-nama calon peserta kecukupan Kompetensi
RKL kepada TIM AD-HOC calon peserta RKL

Kolegium melakukan
verifikasi kelengkapan
Dokumen

Calon Peserta melengkapi
Dokumen persyaratan RKL

8. 6.

Kolegium melaporkan 7. . Kolegium melakukan >
Ketua Kolegium per s . TIM AD-HOC membuat
Nama-nama Peserta yang . verifikasi akhir Dokumen . )
menerbitkan SK RKL untuk . . . berita acara hasil Assesmen
Lulus Program RKL beserta Administratif dan Dokumen .
SERKOM . kepada Ketua Kolegium
persyaratan ke KKI. Kompetensi




o ALUR PROSES

Pengajuan

STR ke KKI - REKOGNISI KOMPETENSI LAMPAU

SERKOM

11.
Pengakuan
Kolegium

10.

Porto Folio

Mini-Project 9
1. L]
Sosialisasi 8 Modul
Sifting
2. .
Paradigm

Permohonan 8.

Pendaftaran Pendaftaran

. Ke KKI
Kelengkapan 7.
Persyaratan

RKL =
Serkom

Verifikasi
Tim Ad-hoc

Pengumuman
NAMA
Peserta Rkl
Berita Acara



Kelengkapan
Dokumen
persyaratan
RKL Sp.KKLP

Form C:
Pendidikan Form D:

dan Data
Pelatihan Pendidikan

Form A: Form B:
Pendaftaran Data
(WEB program keanggotaan

PDKI/KIKKI) pemutihan dan legalitas

Form G: Form F: Form E:

Pekerjaan Publikasi Pertemuan KOLEGIUM
dan riwayat GET) ilmiah dan ILMU

pekerjaan penelitian pelatihan KEDOKTERAN

KELUARGA
4 LAYANAN
Form I: PRIMER
Pernyataan telah mengunggah, menyelesaian seluruh rangkaian Pendaftaran RKL Sp.KKLP
dengan kelengkapan Dokumen yg BENAR dan akan terus mengikuti peningkatan
\_Kompetensi (P2KB) KKLP.

Form H:
Borang

evaluasi diri
(Excel)




KOLEGIUM
KIKKI

Nama-nama peserta
dikirimkan Ke KKI

Berdasarkan Berita
Acara dari TIM AD-
HOC, Kolegium
melaporkan Nama2
Peserta yg telah
mengikuti Program
RKL

8 Modul Sifting
Paradigm

Peserta yang telah

dinyatakan LULUS

Program RKL, Wajib
mengikuti 8 Modul
“Sifting Paradigm”

Porto Folio
MINI-PROJECT

Setelah mengikuti
"Modul Wajib”,
Peserta RKL di
wajibkan membuat
Porto-Folio/Mini
Project

SERTIFIKAT KOMPETENSI
SERTIFIKAT PENGAKUAN

PESERTA PROGRAM RKL

Setelah mendapat
SERTIFIKAT
KOMPETENSI dan
SERTIFIKAT
PENGAKUAN

STR ONLINE
(SATUSEHAT)







