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SEMESTER-TAHUN LAPORAN : 2024/2025

Program Studi Sejarah Peradaban Islam
Fakultas Adab
Universitas Islam Internasional
Darullughah Wadda'wah



I IDENTITAS

Nama Dr. KHOLILI HASIB, S.Pd, M.Ud
No.Sertifikat/NIDN 2122118101
Perguruan Tinggi UII Darullughah Wadda'wah
Status Dosen Tetap
Alamat PT JI Raya Raci No 51 Bangil, Kabupaten Pasuruan
Jurusan Sejarah Peradaban Islam
Jab. Fungsional / Gol. Lektor/ I11/B
S1 Sarjana PendidikanUniversitas Negeri Malang
S2 Sarjana Pendidikan Institut Studi Islam Darussalam (ISID) Gontor Ponorogo
IImu Yang ditekuni Etika Profesi Guru PAI
Beban Kerja Masa Kinerja Penilaian/
No Kegiatan ) Pelaksanaan — — Rekomendasi
Bukti Penugasan SKS Tugas Bukti Kinerja | Capaia Asesor
I1. BIDANG PENDIDIKAN
Teknik Penulisan Karya Ilmiah SK Mengajar 1 RPS., Daftar P Selesai
semester Hadir
Filsafat Islam SK Mengajar 1 RPS., Daftar 2 Selesai
semester Hadir
Sejarah Kesenian Tslam 1 SK Mengajar 1 RPS‘, Daftar 2 Selesai
semester Hadir
Filsafat Islam SK Mengajar 1 RPS, Daftar ) Selesai
semester Hadir
Filsafat Islam SK Mengajar 1 RPS, Daftar 2 Selesai
semester Hadir
Metodologi Penelitian SK Mengajar 1 RPS, Daftar ) Selesai
semester Hadir
Metodologi Penelitian SK Mengajar 1 RPS, Daftar ) Selesai
semester Hadir
Metodologi Penelitian SK Mengajar 1 RPS, Daftar ) Selesai
semester Hadir
II1. BIDANG PENELITIAN DAN PENGEMBANGAN ILMU
1 Menghasilkan Artikel Ilmiah Surat Tugas 1 Cover, Artikel 2.5 Selesai
semester
2 Menghasilkan Artikel Ilmiah Surat Tugas 1 Cover, Artikel 2.5 Selesai
semester
IV. BIDANG PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT
1 Laporan PKM Surat Tugas 1 Cover, Artikel 2.5 Selesai
semester
V.PENUNJANG LAINNYA
1 Koordinator Program studi Surat Tugas 1
semester




PERNYATAAN DOSEN

Saya dosen yang membuat laporan kinerja ini menyatakan bahwa semua aktivitas dan bukti pendukungnya
aktivitas saya dan saya sanggup menerima sanksi apapun termasuk penghentian tunjangan dan mengembalikan
yang sudah saya terima apabila pernyataan ini dikemudian hari terbukti tidak benar.

Dosen Yang Membuat

Dr. KHOLILI HASIB, S.Pd, M.Ud
NIDN 2122118101



