UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA
FARULTAS ILMU KEPERAWATAN

KEPUTUSAN
DEKAN FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA
Momor 1 03/SK/F.9-UMI/IX2022

Tentang

PENUGASAN DOSEN FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN
SEMESTER GANJIL & GENAP TAHUN AKADEMIK 2022/2023
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

Bismillahhirahmanirrahim
Dekan Fakultas [lmu Keperawatan
Universitas Muhammadivah Jukarta

Menimbang | a. bahwa untuk memperlancar proses belajar mengajar pada Fakultas
llmu Keperawatan Universitas Muhammadiyah Jakarta, perlu
menugaskan dosen tetsp dan tidak tetap yang bertugas memberi
perkulishan pada semester ganjil dan genap Tahun Akademik
202272023,

b. bahwa, untuk itu perlu ditetapkan dengan Keputusan Dekan.

Mengingat  : 1. Undang-undang Nomor : 20 Tahun 2003 tentang Sistem Pendidikan
Masional;

2, Undang-undang Nomor 9 Tahun 2009 temtang Badan Hukum
Pendidikan

3. Peraturan Pemerimah Nomor : 17 Tahun 2010 tentang Pengelolaan dan
Penyelenggaraan Pendidikan

4. Keputusan PPM tentang Qaidah Perguruan Tinggi Muhammadiyah
Tahun 1999;

5. Statuta Universitas Muhammadivah Jakarta;

6. Keputusan Rektor Universitas Muhammadiyah Jakarta Nomor 295
Tahun 2021 tanggal 24 April 2021 perihal Pengangkatan Dekan
Fakultas llmu Keperawatan Universitas Muhammadiyah Jakaria masa
jabatan 2021 — 2025,

7. Keputusan Rektor Universitas Muhammadiyah Jakarta Nomor 488
Tahun 2022 tanggal 27 Juli 2022 perihal Kalender Akademik
Universitas Muhammadivah Jakarta TA. 2022/2023

Program Siodl :

Magister beperawnatan . Cempaka Pulih Toigah [ Mo, | Jakarts Pusat 10510, TelpFax, (021 42R02202
51 Keperiwatan Ji. Clempaka Putih Tenguh | Mo, | Jekarts Pasut 10810, ';"-_-I-F Fax, (0214 42802100
Lk U Kiepernwaton RS N, Cempaka Futih Tengah | Bis. | Jakerta Pasal 10510 E.—_-IT_ Fax, (071 4IH7ERGH
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Menetapkan

Perama

Kedua

Ketiga

Keempat

Kelima

MEMUTUSKAN

Menugaskan mereka yang nama-namanva tercantum dalam lampiran

Keputusan ini sebagai dosen tetap dan tidak tetap pada Semester Ganjil

dan Genap Tahun Akademik 202272023 Fakultas [lmu Keperawatan
Universitas Muhammadiyah Jakarta,

: MNama dosen, mata kuliah yang diasuh, jumlah Satuan Kredit Semester

(SKS) masing-masing maia kuliah adalah seperti tercantum dalam
lampiran.

Kepada vang bersangkutan diberikan imbalan dan tunjangan lainnya sesuai

dengan ketentuan vang berlaku di Universitas Muhammadiyah Jakarta,

dibebankan kepada anggaran pendapatan dan belanja Fakultas limu
Keperawatan Universitas Mubammadiyvah Jakarta.

Keputusan ini disampaikan kepada yang bersangkutan untuk diketahui dan

dilaksanakan sebagai amanah.

: Keputusan ini berlaku sejak tanggal ditetapkan dan apabila di kemudian

hari ternyata terdapat kekeliruan dalam keputusan ini, akan diadakan
perbaikan schagaimana mestinya,

Ditetapkandi  : JAKARTA
'Je-mw : 16 September 2022
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BUKU PANDUAN PRAKTIK PROFESI NERS
KEPERAWATAN DASAR PROFESI
Tahun 2022/2023

Koordinator Mata Kuliah:
Ns. ErniRita, S.Kep.,M.Epid
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Menjadi Fakultas yang kompetitif dan terkemuka di bidang ilmu-ilmu

keperawatan berlandaskan nilai-nilai Islami tahun 2025.

1. Mengembangkan program pendidikan ners berkualitas berstandar nasional
dengan keunggulan keperawatan klinik neurovaskuler dan menyesuaikan
dengan standar internasional dengan dilandasi oleh nilai-nilai Islami.

2. Melakukan riset-riset inovatif terus menerus untuk pengembangan IPTEK
keperawatan dan menerapkannya untuk kemaslahatan umat.

3. Berperan aktif dalam mengembangkan program pengabdian masyarakat
dan membina masyarakat melalui asuhan keperawatan Islami serta
berpartisipasi aktif strategismelalui organisasi profesi, asosiasi pendidikan
ners dan pemerintah dibidang kesehatan.

4. Mengembangkan jejaring bebas-aktif dalam pendidikan keperawatan di

tingkat nasional maupun internasional.
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4+ “Bacalah dengan (menyebut) nama Tuhanmu yang menciptakan. Dia telah
menciptakan manusia dari segumpal darah, bacalah dan Tuhanmulah Yang
Maha Pemurah, yang mengajarkan manusia dengan perantaraan kalam. Dia
mengajarkan manusia apa yang tidak diketahuinya.” (Qs. Al-Alaq 96 : 1-5)

+ “Hai manusia, apakah yang telah memperdayakan kamu (berbuat durhaka)
terhadap Tuhanmu Yang Maha Pemurah. Yang telah menciptakan kamu lalu
menyempurnakan kejadianmu dan menjadikan (susunan tubuh)mu
seimbang, dalam bentuk apa saja yang Dia kehendaki, Dia menyusun
tubuhmu.” (QS. Al Infithaar, 82:6-8)

4+ “Tuntutlah ilmu dan belajarlah (untuk ilmu) ketenangan dan kehormatan diri,
dan bersikaplah rendah hati kepada orang yang mengajar kamu “. (HR. Ath-
Thabrani)

4+ “Tuntutlah ilmu, sesungguhnya menuntut ilmu adalah pendekatan diri kepada
Allah Azza wajalla, dan mengajarkannya kepada orang yang tidak
mengetahuinya adalah sodaqoh. Sesungguhnya ilmu pengetahuan
menempatkan orangnya, dalam kedudukan terhormat dan mulia (tinggi). [lmu
pengetahuan adalah keindahan bagi ahlinya di dunia dan di akhirat”. (HR. Ar-
Rabii")

4+ “Barangsiapa merintis jalan mencari ilmu maka Allah akan memudahkan
baginya jalan ke surga”. (HR. Muslim)

4+ “Katakanlah adakah sama orang-orang yang mengetahui dengan orang-orang

yang tidak mengetahui ? ....... " (Qs. Az-Zumar 39:9)
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Puji syukur kehadirat Allah SWT yang telah memberikan Taufik dan Hidayah-Nya
kepada penulis dalam menyelesaikan Buku Pedoman Praktik Profesi Keperawatan
Medikal Bedah sesuai dengan yang direncanakan. Program Klinik ini terdiri atas
Deskripsi Umum, Capaian pembelajaran, Strategi Pembelajaran, Tata Tertib, dan
Evaluasi.

Praktik Profesi Praktek Keperawatan Dasar Profesi (KDP). ini merupakan proses
memantapkan semua kompetensi yang telah dimiliki pada program akademik,
dirancang untuk sebagai pedoman yang memberikan arah dalam pencapaian target
dari mata kuliah Keperawatan Dasar Profesi (KDP) yang berisi tentang kebutuhan
dasar manusia.

Kepada berbagai pihak yang terlibat dalam penyusunan Program ini, kami ucapkan
terimakasih. Semoga Allah SWT mencatatnya sebagai amal kebajikan. Masukan/
saran konstruktif sangat diharapkan dari berbagai pihak untuk penyempurnaan
Program ini di masa mendatang.

Jakarta, 19 Oktober 2022

\ J

\

L.“
!

Ns ErniRita.,S.Kep.,M.Epid
Tim Penyusun
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BAB 1
PENDAHULUAN

Keterampilan dasar keperawatan difokuskan untuk mengasah kemampuan
mahasiswa agar mampu bersikap dan bertindak sebagai perawat profesional.
Kemampuan yang dimaksud adalah: kemampuan melakukan analisis gangguan
kebutuhan dasar klien dan keluarga, bersikap caring di setiap kesempatan
memberikan asuhan keperawatan, membina hubungan interpersonal kepada
klien dan keluarganya, memberikan asuhan saat klien dan keluarga mengalami
gangguan fisik dan emosional.

Peserta didik adalah mahasiswa yang telah lulus pada tahap sarjana dalam
kurikulum Pendidikan Ners PSIK-FIK-UM], pada tahap I profesi. Mahasiswa
merupakan lulusan Akademik Reguler

Mata ajar ini memiliki kredit sebesar 2 SKS, yang pelaksanaannya melalui
Pengalaman Belajar Klinik yaitu: 2 sks x 170 menit x 16 mg efektif = 5440 : 60 =
90: 8 jam= 12 hari, 2 minggu. waktu yang digunakan selama 2 minggu setiap
minggunya 6 hari efektif (senin s/d sabtu).

Praktek Profesi dilakukan secara Luring untuk kegiatan praktek mahasiswa
adalah 2 minggu Adapun RS adalah: RS Islam Cempaka Putih ,RS Islam Pondok
Kopi, RS Islam Sukapura,RS Koja. RS Tarakan, RS Persahabatan,
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BAB II

INFORMASI UMUM MATA KULIAH

NAMA MATA KULIAH : Keperawatan Dasar Profesi
KODE MATA AJAR : MKP12002

SEMESTER 1 /10

SKS : 2SKS

A. DESKRIPSI MATA KULIAH

Praktik Keperawatan Dasar Profesi (KDP) merupakan bagian awal dari
rangkaian proses pendidikan Ners tahap profesi yang akan diikuti oleh
seluruh mahasiswa pada tatanan klinik di rumah sakit. Kemampuan yang
dicapai selama program ini akan menjadi dasar kemampuan di mata
kuliah tahap profesi selanjutnya.

Setelah menjalani praktik KDP ini, mahasiswa diharapkan mampu
menentukan gangguan pemenuhan kebutuhan dasar, dan melaksanakan
tindakan keperawatan untuk memenuhi kebutuhan klien dan keluarga
dengan menggunakan pendekatan proses keperawatan.

Keperawatan dasar profesi difokuskan untuk mengasah kemampuan
mahasiswa agar mampu bersikap dan bertindak sebagai perawat
profesional. Kemampuan yang dimaksud adalah: kemampuan melakukan
analisis gangguan kebutuhan dasar klien dan keluarga, bersikap caring di
setiap kesempatan memberikan asuhan Kkeperawatan, membina
hubungan interpersonal kepada klien dan keluarganya, memberikan
asuhan saat klien dan keluarga mengalami gangguan pemenuhan
kebutuhan dasar.

B. CAPAIAN PEMBELAJARAN MATA AJAR
Bila merawat klien dengan gangguan pemenuhan kebutuhan dasar, mahasiswa
mampu:
1. Menyusun rencana asuhan keperawatan sesuai dengan standar profesi
keperawatan
a. Melakukan pengkajian yang terkait dengan kebutuhan dasar klien dan
keluarga

Praktik Profes ( Keperawatan Dasar Profes) | FIK-UMJ 9



b. Menegakkan diagnosis keperawatan yang terkait dengan gangguan kebutuhan
dasar

Menyusun intervensi keperawatan dan rasionalnya

Mengimplementasikan perencanaan keperawatan

Melakukan evaluasi keperawatan

Mahasiswa diharapkan memiliki kemampuan profesional dalam:
No | Capaian pembelajaran Tingkat pencapaian
1 | Menunjukkan sikap caring di setiap asuhan keperawatan yang
Diberikan

2 | Menerapkan tindakan universal precaution di setiap asuhan
keperawatan yang diberikan (keamanan dan kenyamanan)

3 | Membinakomunikasi terapeutik dengan klien dan keluarga
(komunikasi)

4 | Melakukan tindakan keperawatan untuk mengatasi gangguan konsep
diri (konsep diri)

5 | Meakukan tindakan keperawatan untuk mengatasi kecemasan (stres
kopin

6 Mgal?likan tindakan keperawatan untuk mengatasi kehilangan dan
berduka (nilai dan keyakinan)

7 Memberikan pendidikan kesehatan dan perencanaan pulang untuk
klien dan keluarga (nilai dan keyakinan)

8 Melakukan pemeriksaan fisik umum (general survey)

9 | Melakukan penyadapan EKG 12 lead (sirkulasi)

10 | Melatih nafas dalam dan batuk efektif (oksigenasi)

11 | Melakukan fisioterapi dada (oksigenasi)

12 | Memberikan terapi oksigen melalui nasal kanula dan masker
(oksigenasi)

13 | Melatih rentang pergerakan sendi (RPS) (mabilisasi)

14 | Mengatur posisi klien di tempat tidur (mobilisasi)

15 | Memindahkan klien (mobilisasi)

16 | Memandikan klien di tempat tidur (integritas kulit)

17 | Merawat mulut klien penurunan kesadaran (integritas kulit)

18 | Merawat perineum (integritas kulit)

19 | Memasang dan melepaskan NGT (cairan dan nutrisi)

20 | Memberikan makan melaui NGT (cairan dan nutrisi)

21 | Merawat luka sederhana (integritas kulit)

22 | Melakukan kanulasi intra vena: pasang, rawat, lepas (sirkul asi)

23 | Memasang kateter urin (eliminasi)

24 | Melakukan enema (eliminasi)

25 | Memberikan medikasi melaui intramuskular, intravena, subkutan,
dan intrakutan (keamanan dan kenyamanan)
26 | Mengambil darah vena (sirkulasi)

27 | Melakukan penghisapan lendir (suction) (oksigenasi)
28 | Menghitung kebutuhan kalori (cairan dan nutrisi)
29 | Memberikan makan per-oral (cairan dan nutrisi)

30 | Mengajarkan teknik relaksasi, distraksi, hypnoterapi, dan guided
imagery. (istirahat tidur)

N O a0
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31 | Menggjarkan kesehatan reproduksi (seksualitas reproduksi)

32 | Melakukan teknik keperawatan untuk menstabilkan suhu tubuh
pasien (thermoregulasi)

C. BESARAN SKS DAN ALOKASI WAKTU
Mata Kuliah Keperawatan dasar Profesi memiliki kredit sebesar 2 SKS, yang
pelaksanaannya melalui Pengalaman Belajar Klinik yaitu: 2 sks x 170 menit x 16
mg efektif = 5440 : 60 = 90: 8 jam= 14 hari, 2 minggu. waktu yang digunakan

selama 2 minggu setiap minggunya enam hari efektif (senin s/d sabtu).

D. PELAKSANAAN PRAKTIK
Pelaksanaan Praktek Keperawatan Dasar Profesi adalah :
dilaksanakan tanggal 27 Agustus sampai 11 September 2022,
Praktek di RS sesuai dengan kelompoknya ( Terlampir)
Dinas senin sampai sabtu dari jam 15.00 s.d 20.00 WIB, kecuali dari RSIJ Pagi jam
7.00 sd jam 12 dan siang jam 13.00 sd jam 18.00
Dibagi shiff Dinas siang dan dinas pagi siang dari RSI]J

E. JUMLAH PRECEPTEE
Jumlah keseluruhan preceptee yang berproses dalam profesi (Keperawatan
Dasar Profesi) sebanyak 107 preceptee yang terbagi dalam 24 kelompok masing-

masing kelompok 3 sd 9 orang, . (daftar preceptee terlampir).

F. LAHAN PRAKTIK

Berdasarkan Kelompok sesuai ( Terlampir)
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BAB III
PROSES PEMBELAJARAN

A. POLA UMUM PEMBIMBING KLINIK

Disesuaikan Pra 1 hari a). Membuat a). Menyiapkan
pada tahap Interaksi sebelum laporan /memberi
kegiatan praktik berdasarkan informasi tentang
klinik kasus yang kasus yang akan
diperkirakan / dihadapi/dirawat.
direncanakan
akan dirawat
(tulis tangan)

b) Memahami b). Mengevaluasi
laporan pemahaman
pendahuluan mahasiswa

tentang laporan
pendahuluan

c). Mendapatkan
data sekunder c). Memvalidasi data
tentang klien yang diperoleh
dan kaitkan
dengan laporan
pendahuluan
(alternatif)

Introduksi/ | Hari I a) Memperkenank | a) Mengobservasi
Orientasi praktik an diri mahasiswa
b) Membuat b) Memberi umpan
kontrak baik
Fase Kerja | Haril a). Pengkajian Membimbing dan
praktik b). Merumuskan & | memvalidasi kegiatan
dan setiap validasi mahasiswa
hari diagnosis
praktik keperawatan

c). Melakukan

intervensi
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d). Melakukan
evaluasi proses

Terminasi Hari

Menyimpulkan apa

Memberi umpan balik

terakhir | yangtelah dicapai | kemampuan
(tergantu | oleh klien
ng kasus)
B. METODE PEMBELAJARAN
1. Pre dan post conference.
2. Eksperensial
3. Observasi : fieltrip, ronde keperawatan,demonstrasi.
4. bed side teaching
5. Seminar kelompok
6. Diskusi Kasus
7. Case report dan overan dinas
Praktik Profes ( Keperawatan Dasar Profes) | FIK-UMJ 13




Minggu | a.Mampu | 1. Menghadirkan | 1.Pre dan post SOCA 10%
1s/d 2 Melaku diri secara conference Direct
kan terapeutik 2. Tutorial Obsevasion
komuni | 2. Hambatan individual yang | al of
kasi dalam diberikan prosedure
yang komunikasi preceptor
efektif terapeutik 3. Case report dan
dalam | 3. Komunikasi overan dinas
pember terapeutik
ian dalam asuhan
asuhan keperawatan
kepera pada kondisi
watan khusus dan
pada berbagai
orang rentang usia
dewasa.
Minggu | b.Mampu | 1. Komunikasi 1. Pendelegasian | SOCA 30%
1s/d 2 Menggu Interpesonal kewenangan Direct
nakan 2. Keterampilan bertahap Obsevasion
keteram dasar 2.Seminar kecil al of
pilan keperawatan tentang klien prosedure
interper difokuskan atau ilmu dan Portofolio
sonal teknologi
yang untuk kesehatan/kepe
efektif mengasah rawatan terkini
dalam kemampuan 3. Belajar
kerja mahasiswa berinovasi
tim. agar mampu dalam
bersikap dan pengelolaan
bertindak asuhan
. 4. Bed side
sebagai teachin
g
perawat
profesional.
Kemampuan
yang
dimaksud
adalah:
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kemampuan
melakukan
analisis
gangguan
kebutuhan
dasar klien
dan keluarga,
bersikap
caring di
setiap
kesempatan
memberikan
asuhan
keperawatan
membina
hubungan
interpersonal
kepada klien
dan
keluarganya,
memberikan
asuhan saat
klien dan
keluarga
mengalami
gangguan
fisik dan
emosional.

Minggu
1s/d2

¢. Mampu
Mengg
unakan
teknolo
gi dan
inform
asi
kesehat
an
secara
efektif
dan

. Menerapkan

klasifikasi
intervensi
outcome
keperawatan
(NIC-NOC  atau
lainnya) dan
Standar Diagnosa
keperawatan
PPNI

1) Menegakk
an diagnosa

dan

1.Pre dan post
conference

2. Tutorial
individual yang
diberikan
preceptor

3. Diskusi kasus

4. Case report dan
overan dinas
(ronde)

Direct
Obsevasion
al

SOCA

Log Book
Portofolio

20%
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bertang keperawatan 5. Pendelegasian
gung yang terkait kewenangan
jawab. dengan bertahap
gangguan 6. Seminar k(.ecil
kebutuhan tenta_ng klien
. atau ilmu dan
dasar klien .
teknologi
dan keluarga kesehatan/kepe
2) Menjelask rawatan terkini
an rasional 7. Belajar
diagnosa dan berinovasi
tindakan dalam
keperawatan pengelolaan
untuk asuhan
mengatasi 8.B ed. side
teaching
gangguan
Minggu | d. Mamp Menerapkan 1. Pre dan post Direct 40%
1s/d2 |u proses conference Obsevasion
Memberi keperawatan 2. Tutorial al
kan Menerapkan individual yang | SOCA
asuhan konsep Caring, diberikan Log Book
yang Holism dan preceptor Portofolio
berkualit Humanism 3. Diskusi kasus Diskusi
as secara Mempertimban | 4. Case report dan | Refleksi
holistik, gkan overan dinas
kontinyu keperawatan (ronde)
dan lintas budaya 5. Pendelegasian
konsisten. Mempertahanka| kewenangan
n bertahap
spiritualitas/Rel | 6. Seminar kecil
igiositas tentang klien
Menerapkan atau ilmu dan
ilmu teknologi
Keperawatan kesehatan/kepe
Klinik & rawatan terkini
Komunitas 7. Belajar
Menggunakan berinovasi
Teknologi dalam
Informasi dalam | pengelolaan
keperawatan asuhan
Mempertahanka | 8. Bed side
n kualitas teaching
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10.

11.

12.

13.

Melakukan
pendidikan
kesehatan
Mempertahanka
n Hak dan
Kewajiban
Pasien
Melakukan
Prosedur
Keperawatan
dengan handal
Menerapkan
komunikasi
Terapeutik
Mempertahanka
n Patient Safety
Mempertahanka
n Infection
Control.

Praktik Profes ( Keperawatan Dasar Profes) | FIK-UMJ

17




KEGIATAN PEMBELAJARAN

C. PEDOMAN PENUGASAN

Selama praktik (2 minggu) preceptee diberi penugasan klinik yang terdiri

dari:

1. Minggu1

a.
b.

Membuat laporan Pendahuluan (LP), 1mg 1 LP

Menyusun asuhan keperawatan klien dengan gangguan pemenuhan
kebutuhan dasar : membuat dokumentasi 1 (satu) laporan kasus kelolaan yang
dirawat secara komprehensif per minggu 1 Askep.

Membuat 1 resume melalui pengkajian sederhana dan di intervensi perminggu,
1 minggu,

Membuat Asuhan Keperawatan lengkap, tugas K elompok

Mengikuti kegiatan pre dan post conference dengan metode luring dilahan
praktek

2. Minggu 2

Membuat laporan Pendahuluan (LP), 1mg 1 LP

Menyusun asuhan keperawatan klien dengan gangguan pemenuhan
kebutuhan dasar : membuat dokumentasi 1 (satu) laporan kasus kelolaan yang
dirawat secara komprehensif per minggu 1 Askep.lengkap, tugas individu
Membuat 1 resume melalui pengkajian sederhana dan di intervensi perminggu,
1 minggu 1 resume, tugas individu

d. Membuat Asuhan Keperawatan lengkap, tugas Kelompok
e. Mengikuti kegiatan pre dan post conference dengan metode Luring Dilahan

Praktek

1. Penugasan tertulis

a
b.
C.
d.

Laporan Pendahuluan
Laporan Asuhan Keperawatan
Laporan Resume

Laporan Seminar

2. Rondekeperawatan

Ronde keperawatan adalah suatu kegiatan yang bertujuan untuk mengatasi masalah

keperawatan klien yang dilaksanakan oleh perawat,disamping pasien dilibatkan

untuk membahas dan melaksanakan asuhan keperawatan.

Praktik
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Ronde keperawatan merupakan suatu metode pembelajaran klinik yang

memungkinkan peserta didik mentransfer dan mengaplikasikan pengetahuan

teoritis kedalam praktek keperawatan secara langsung.

3. Presentasi / seminar

Setiap kelompok/ruangan akan melakukan seminar di kelompok kecil

Kelompok | Minggu Presentasi Kasus
1 2
2 2
3 2
4 2
5. 2
6. 2
7. 2
8. dst dst

E. TATA TERTIB
1. Tata Tertib Praktik

a.
b.

C.

Preceptee praktik menggunakan seragam sesuai ketentuan institusi.
Preceptee wajib berpakaian rapi, sopan, bersih dan harum.

Preceptee wajib mengikuti kegiatan praktik dari awal sampai dengan
akhir, sesuai dengan jadwal yang ditentukan.

Mengisi absensi pada lembar absen manual.

Kehadiran praktik sebanyak 100 %

Preceptee wajib membawa Alat pelindung diri (APD) dan Nursing Kit

selama berdinas.
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2. Sangsi

a.

Jika berhalangan hadir atau izin untuk tidak melakukan praktik hanya
diberikan oleh Koordinator dan Pembimbing pada kasus-kasus tertentu
(anak, orang tua, suami/istri atau yang bersangkutan sakit serta dapat
menunjukkan surat sakit ) harus mengganti sesuai hari tidak masuk.

Jika tidak hadir tanpa keterangan, maka harus mengganti dengan rumus :
2n.

Penggantian hari praktik harus diketahui oleh preceptor klinik dan
koordinator Mata Ajar.

Jika tidak hadir selama 5 hari berturut-turut tanpa keterangan, maka
preceptee dinyatakan tidak lulus.

Selama praktik, preceptor akademik dan preceptor klinik berhak menegur
/ tidak meluluskan mahasiswa yang tidak bertindak profesional dalam

bersikap ( tidak jujur, bersikap asal-asalan dsb).
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BAB IV
EVALUASI

Evaluasi yang digunakan dalam proses pembelajaran praktik profesi ini adalah

meliputi penilaian individu dan kelompok, dengan persentase sebagai berikut :

1. Log book (Berisi laporan kasus selama praktik, kasus simple to complex)
2. Direct Observasional of Prosedure skill/ Target keterampilan klinik
3. Case test/uji kasus (SOCA - Student Oral Case Analysis)
4. Critical insidence report
5. Problem solving skill
6. Kasus lengkap, kasus singkat
7. Portfolio / Seminar kasus
MODEL BOBOT
EVALUAS| DEFINISI MODEL EVALUAS INDIKATOR KELULUSAN PENILAIAN
Log Book / Direct | Merupakan model evaluasi proses | Mahasiswa dikatakan |ulus apabila: 50%
Observasional of | pembelgjaran klinik mahasiswayang | ¢ Log book dikumpulkan tepat
Prosedureskill / | terdiri atas komponen pencapaian pada waktunya
Target kompetens , pembelgjaran klinik, | e Terdapat seluruh komponen
keterampilan refleks  diri, supervisi, kontrol penilaian dalam log book
klinik pembimbing, asuhan keperawatan | e« 80% kompetens tercapai
kasus kelolaan, seminar kasus
Portfolio/ Merupakan penilaian kemapuan | Mahasiswa dikatakan lulus apabila: 10%
Seminar kasus | analisis dan pengambilan keputusan | e Portofolio dikumpulkan tepat
mahasi swa terhadap suatu kasus atau pada waktunya
tindakan  keperawatan ~ dengan | e Terdapat kasus, atau prosedur
pendekatan  ilmiah  berdasarkan yang dianalisa
sumber terkini. e Menggunakan referens
sedikitnya 3 buku utama dan 2
artikel dari jurnal terindeks
Diskusi Refleksi / | Kegiatan responsi pradan paskadinas | Mahasiswa dikatakan |ulus apabila: 15%
problemsolving | di ruang perawatan. e Hadir 100% pada pre-post
skill conference
e Mampu mendiskusikan topik
secarailmiah dan menggunakan
sumber rujukan ilmiah
SOCA / Case Kegiatan evaluasi akhir mahasiswa | Mahasiswa dikatakan lulus apabila 25%
test/Uji Kasus dalam mengelola sebuah kasus yang | ¢ Mampu menjelaskan  kasus
dianalisa secara ilmiah dan dapat kelolaan secaratepat
dipertanggungjawaban,  melakukan | e« Menetapkan diagnosa
praktik tindakan keperawatan yang keperawatan secara tepat
ditunjukkan dengan perilaku islami. e Menetapkan intervensi sesuai
diagnosa keperawatan yang
muncul
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e Mengimplementasikan tindakan
keperawatan sesuai prosedur

o Melakukan evauasi sementara
terkait tindakan keperawatan
yang dilakukan

o Mengaplikasikan prinsip etik
keperawatan

o Menunjukkan perilaku islami
dan bertanggungjawab

KRITERIA KELULUSAN :

Mahasiswa dinyatakan lulusjika:
1. Memenuhi kehadiran 100 %
2. Mendapat nilai minimal 75/ Nilai Mutu B+
3. Mematuhi semuatatatertib

Evaluas Penilaian

100% dari nilai praktek di RS

Y ang terdiri dari

a. Conference (Pre& Post) 25%
b. Seminar 15%
c. Laporan Kasus 10%

d. KinerjaKlinik dan supervise 30%

e. Ujian respons kasus 20%
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LAMPIRAN 1

FORMAT KONTRAK BELAJAR
Periode :2022/2023 Preseptee
Unit : ( Keperawatan Dasar Profesi) Preseptor Akademik :
Tujuan Rencana Kegiatan Metode/Media | Alokasi Tanda
Belajar Waktu Tangan
Preseptor
Mahasiswa Orientasi 1. Pre dan post | 1 hari
program conference
profesi 2. Tutorial
memahami individual
lahan praktik yang diberikan
preseptor
3. Diskusi kasus
Mahasiswa Pendelegasian  tindakan | 1. Pre dan post 10 hari
program prosedural : conference
profesi 2. Melakukan tindakan | 2. Tutorial
memahami keperawatan untuk individual
t?ntang mengatasi gangguan yang diberikan
tindakan konsep diri (konsep preseptor
procedural diri) 3. Diskusi kasus
Keperawatan 4. Casereport
Dasar 4. Melakukan tindakan giar?aso peran
keperawatan  untuk
mengatasi kehilangan
dan berduka (nilai dan
keyakinan)
. Memberikan
pendidikan kesehatan
dan perencanaan
pulang untuk klien
dan keluarga (nilai
dan keyakinan)
. Melakukan
pemeriksaan fisik
umum (general
survey)
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Tujuan
Belajar

Rencana Kegiatan

Metode/Media

Alokasi
Waktu

Tanda
Tangan
Preseptor

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Melakukan
penyadapan EKG 12
lead (sirkulasi)

Melatih nafas dalam
dan batuk efektif
(oksigenasi)

Melakukan fisioterapi
dada (oksigenasi)

Memberikan terapi
oksigen melalui nasal
kanula dan masker
(oksigenasi)

Melatih rentang
pergerakan sendi
(RPS) (mobilisasi)

Mengatur posisi
klien di tempat tidur
(mobilisasi)

Memindahkan Kklien
(mobilisasi)

Memandikan klien di
tempat tidur
(integritas kulit)

Merawat mulut klien
penurunan
kesadaran (integritas
kulit)

Merawat perineum
(integritas kulit)

Memasang dan
melepaskan NGT
(cairan dan nutrisi)
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Tujuan
Belajar

Rencana Kegiatan

Metode/Media

Alokasi
Waktu

Tanda
Tangan
Preseptor

18.

19.

20.

21.

22,

23.

24,

25.

26.

7.

Memberikan makan
melalui NGT (cairan
dan nutrisi)

Merawat luka
sederhana
(integritas kulit)

Melakukan kanulasi
intra vena: pasang,
rawat, lepas
(sirkulasi)---Infus

Memasang kateter
urin (eliminasi)

Melakukan enema
(eliminasi)

Memberikan
medikasi melalui
intramuskular,
intravena, subkutan,
dan intrakutan
(keamanan dan
kenyamanan)

Mengambil darah
vena (sirkulasi)

Melakukan
penghisapan lendir
(suction)
(oksigenasi)

Menghitung
kebutuhan kalori
(cairan dan nutrisi)

Memberikan makan
per-oral (cairan dan
nutrisi)
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Tujuan Rencana Kegiatan Metode/Media | Alokasi Tanda
Belajar Waktu Tangan
Preseptor
28. Mengajarkan teknik
relaksasi, distraksi,
hypnoterapi, dan
guided imagery.
(istirahat tidur)
29. Mengajarkan
kesehatan
reproduksi
(seksualitas
reproduksi)
30. Melakukan teknik
keperawatan untuk
menstabilkan suhu
tubuh pasien
(thermoregulasi)
Mahasiswa Pendelegasian kasus 1. Pre dan post 6 hari
program sederhana bersama-sama conference
profesi : gangguan pemenuhan 2. Tutorial
memahami kebutuhan dasar, dan individual
kasus melaksanakan tindakan yang diberikan
sederhana keperawatan untuk preseptor
secara memenuhi kebutuhan 3. Diskusi kasus
bersama-sama | klien dan keluarga dengan | 4. Case report
menggunakan pendekatan dan overan
proses keperawatan dinas
5. Pendelegasian
kewenangan
bertahap
Mahasiswa gangguan pemenuhan 1. Pre dan post 5 hari
program kebutuhan dasar, dan conference
profesi melaksanakan tindakan 2. Tutorial
memahami keperawatan untuk individual
kasus memenuhi kebutuhan yang diberikan
bersama-sama | klien dan keluarga dengan preseptor
secara mandiri | menggunakan pendekatan | 3. Diskusi kasus
proses keperawatan 4. Case report
dan overan
dinas
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Tujuan Rencana Kegiatan Metode/Media | Alokasi Tanda
Belajar Waktu Tangan
Preseptor
5. Pendelegasian
kewenangan
bertahap
Mahasiswa gangguan pemenuhan . Problem 4 hari
program kebutuhan dasar, dan solving for
profesi melaksanakan tindakan better  health
memahami keperawatan untuk (PSBH)
komplek memenuhi kebutuhan . Belajar
secara klien dan keluarga dengan berinovasi
bersama-sama | menggunakan pendekatan dalam
proses keperawatan pengelolaan
asuhan
Mahasiswa Pendelegasian kasus agak | 1. Problem 8 hari
program komplek mandiri: solving for
profesi gangguan pemenuhan better  health
memahami kebutuhan dasar, dan (PSBH)
kasus agak | melaksanakan tindakan . Belajar
komplek keperawatan untuk berinovasi
mandiri memenuhi kebutuhan dalam
klien dan keluarga dengan pengelolaan
menggunakan pendekatan asuhan
proses keperawatan
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LAMPIRAN 2

DAFTAR KASUS DAN TINGKAT PENCAPAIAN
....( Keperawatan Dasar Profesi)...

No KASUS Tingkat pencapaian
1 Askep Pemenuhan kebutuhan aktivitas dan latihan;
2 Askep Pemenuhan kebutuhan oksigenasi;
3 Askep Pemenuhan kebutuhan cairan, elektrolit dan
keseimbangan cairan-elektrolit;
4. Askep Pemenuhan kebutuhan istirahat dan tidur;
5. Askep Pemenuhan kebutuhan nutrisi;
6. Askep Pemenuhan kebutuhan eliminasi;
7. Askep Pemenuhan kebutuhan rasa nyaman dan aman;
8. Askep Pemenuhan kebutuhan kebersihan dan perawatan
diri
0. Askep Pemeriksaan fisik dan tanda-tanda vital
10 Askep Pengendalian Infeksi dan pasien safety
11 Kebutuhan medikasi dan penatalaksanaan pemberian
obat
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LAMPIRAN 3

DAFTAR KETERAMPILAN KLINIK DAN TINGKAT PENCAPAIAN

....(Keperawatan Dasar Profesi)...

No Keterampilan Klinik Tingkat
pencapaian

1 Melakukan pengkajian awal terdiri dari : Alergi, Alasan
masuk RS, Riwayat kesehatan (genogram),

2 Melakukan pemeriksaan fisik (head to toe)

3 Melakukan pengkajian Kebutuhan Discharge planning

4 Menyusun rencana asuhan keperawatan sesuai dengan
standar profesi keperawatan serta dapat melakukan
perencanaan pulang yang adekuat

5 Menegakkan diagnosa keperawatan yang terkait dengan
gangguan kebutuhan dasar klien dan keluarga

6 Menjelaskan rasional diagnosa dan tindakan keperawatan
untuk mengatasi gangguan

7 Menunjukkan sikap caring di setiap asuhan keperawatan
yang diberikan

8 Menerapkan tindakan universal precaution di setiap
asuhan keperawatan yang diberikan (keamanan dan
kenyamanan

9 Membina komunikasi terapeutik dengan klien dan
keluarga

10 | Melakukan tindakan keperawatan untuk mengatasi
kecemasan (stres koping)

11 | Melakukan tindakan keperawatan untuk mengatasi
gangguan konsep diri (konsep diri)

12 | Melakukan tindakan keperawatan untuk mengatasi
kehilangan dan berduka (nilai dan keyakinan)

13 | Memberikan pendidikan kesehatan dan perencanaan
pulang untuk klien dan keluarga (nilai dan keyakinan)

14 | Melakukan penyadapan EKG 12 lead (sirkulasi)

Memenuhi kebutuhan oksigen

15 Memberikan oksigen: simple mask, rebreathing mask, non-
rebreathing mask

16 Melakukan chest physioterapi

17 Melakukan postural drainage
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| Melakukan Batuk Efektif

Memenuhi kebutuhan cairan dan Elektrolit

19 Melakukan Pemasangan infus
20 Mengambil darah untuk pemeriksaan laboratorium
21 Melakukan transfuse darah

Memenuhi kebutuhan nutrisi

22 Melakukan pemasangan Tube feeding / Nasogastric

23 Memberikan nutrisi per oral pada pasien berisiko tinggi
24 Memberikan nutrisi melalui Tube feeding / Nasogastric
25 Melakukan irigasi NGT

Memenuhi kebutuhan eliminasi

26 Melakukan pemasangan kateter urin / Douer katheter laki-laki/
perempuan

27 Melakukan enema

28 | Melakukan irigasi kateter / bladder

Memenuhi kebutuhan mobilisasi/pergerakan/ immobilisasi

29 Melakukan perawatan luka sederhana

30 Melakukan perawatan kulit pada klien gangguan integritas
31 Melaksanakan alih baring dengan five pillow

32 Melakukan Range of Motion (ROM)

33 Melakukan ambulasi dengan alat bantu jalan

34 Melatih klien berjalan dengan alat bantu: tongkat; walker

Memenuhi kebutuhan istirahat dan tidur

35 Mengidentifikasi faktor yang mempengaruhi masalah tidur
36 | Melakukan penilaian skala nyeri
37 | Melakukan tindakan untuk penurunan distraksi lingkungan

Memenuhi kebutuhan personal hygiene, integumen

38 Memandikan klien dengan gangguan kebutuhan sehari-hari

39 Melakukan perawatan mulut klien dengan penurunan kesadaran

40 Monitoring dan evaluasi pencapaian pemenuhan kebutuhan
personal hygiene

41 Melakukan perawatan luka sederhana

Memenuhi kebutuhan keselamatan klien

42 Melakukan edukasi klien yang beresiko jatuh tinggi
43 | Melakukan tindakan pencegahan Infeksi dengan pengunaan APD
44 | Melakukan penggantian alat tenun pada klien dengan gangguan

kebutuhan

Memenuhi kebutuhan medikasi Penatalaksanaan pemberian obat

45 Melakukan pemberian obat melalui nasogastric

46 | Melakukan pemberian obat melalui nebulization
47 | Melakukan pemberian obat melalui Intra muskuler
48 | Melakukan pemberian obat melalui intra vena

49 Melakukan pemberian obat melalui SubCutan

50 Melakukan pemberian obat melalui Intra cutan

51 Melakukan Pemberian obat melalui intra Dermis
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DAFTAR PRECEPTEE PROFESI
PROGRAM STUDI PROFESI NERSFAKULTASILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITASMUHAMMADIYAH JAKARTA
TAHUN AKADEMIK 2022-2023/GENAP/GANJIL

Lampiran 4

No Tanggal Nama K elompok Pr eceptor Tempat

Jadwal Dinas

Ns ErniRita.,S.Kep. M.Epid

Achmad Arrozi
Dian Rusdiana
Aan annisah

Nina Hadijah

Nur Hanifah

Wiji setiarmi
Neng Ciroh

Inge cahaya lianda

Terlampir

2 27-8/d 11-09-2022 | Alni Lisarni Ns. Masmun Zuriyati, M. Kep RSCP ( Arafah 2)

Selvi Kusuma Dewi
Istigomah

Ahmad Mulyana
Bagus restu saputra
Syahrial nur

Nurul Dwi Anggraini
Yinna Lies

Desi Andriani

Terlampir

3 27-8/d 11-09-2022 | Sijtj Nurbaya Erwan Setiyono, S.Kp, MN RSCP(Mina 2)

Nityandika Khalistyandini
Siti Nurul Qadariah P

Terlampir
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Yunisa Putri

Sylvia Novita Sari

Mita Mahliyani Putri

Maiyanti Wahidatunnisa

NENNY BUDIARTI
RAKHIM

Irma Nurwahidah
Muharromah

27-8/d 11 -09-2022

SUTRISNO

Edy Prayitno

Zaenur Rachman Sidik

Ramdani

Rini Anggraeni

Winda febrianti

LESI HARISMA

Yunita Shari

Indri Puji Astuti

Slametiningsih,Ns, M.Kep,Sp.]

RSCP(Shafa 3)

Terlampir

27-8/d 11 -09-2022

AHMAD SYARIEF
SILAWANE

Shilfa Puspita

SILVIA NOVALIA

Ullin nikmah

Nuraenah, S.Kep,Ns, M.Kep

RS Pd.Kopi (Annas)

Terlampir

27-8/d 11-09-2022

Dwi Novrita Maulidia

DIAH PELUPI

Awalia Rahmah

Fani Andriani

Ns ErniRita.,S.Kep.,M.Epid

RS Pd.Kopi (AnNur1)

Terlampir
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27-8/d 11 -09-2022

Feti nurhamibah

Dyah mulyati

Mia Nur Ilmiani

Monica lestari

Ns. Masmun Zuriyati, M. Kep

RS Pd.Kopi (Annisal)

Terlampir

27-8/d 11 -09-2022

Siti Anisatul Janah

Indah solihat

MEGA CAHYA REGITA

Anne Khairunnisa

Nuraenah, S.Kep,Ns, M.Kep

RS Pd.Kopi (AnnisaZ2)

Terlampir

27-8/d 11 -09-2022

Yusnia

Liyani Dwiwati

Nopia Indah Lestari

Ana Tri Wahyuni

Ns. Rani Septiawantari, M. Kep

RS Sukapura ( Abuzar A

Terlampir

10

27-8/d 11 -09-2022

Aji Mardiyansyah

Aldhy Rifany Norsyi
Rendra

Gusvita Nur Fikriyyah

Fitria Indriani

Dewi Anggraini, S.Kep, MN

RS Sukapura ( Abuzar B

Terlampir

11

27-8/d 11 -09-2022

Edi Heryanto S.

Nopia Indah Lestari

Karnani

Any Setyawati

Dewi Anggraini, S.Kep, MN

RS Sukapura (Al ghifari

Terlampir
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27

-8/d 11 -09-2022

Esti Mulyawanti

[lham Wiguna

Nita Sukma Kristiana

Ns. Rani Septiawantari, M. Kep

RS Koja PD 4B

Terlampir

13

27

-8/d 11 -09-2022

Nurul Imsakiyah
Ramadhani

Wiwi Sri Hastuti

Yuni Rizka Amelia

Ns.Aisyah,S.Kep.,M.Kep

RS Koja PD 6B

Terlampir

14

27

-8/d 11 -09-2022

Raynaldi

Joko wicaksono

Ratna Pratami Fauzi

Irma Permata Sari, S.Kep.,M.Kep.,Sp.Mat

RS Koja Bedah 5B

Terlampir

15

27

-8/d 11 -09-2022

Abdul Hamid

Desti Mulyani Sugiono

Dewi Amanda Putri

Ns.Aisyah,S.Kep.,M.Kep

RS Koja Bedah 15D

Terlampir

16

27

-8/d 11 -09-2022

Amalia Desika

Cut Rossy Agustini

Dwi Joko Wiratno

Enjang pangayuni

Irma Permata Sari, S.Kep.,M.Kep.,Sp.Mat

RS Persahabatan
( Cempaka Atas)

Terlampir

17

27

-8/d 11 -09-2022

Fitri Maelasari

Koko Komarudin

Putri rizgiyah

SALLY SAVITRI

Medya Aprilia Astuti,S.Kep.,M.Kep.,
Sp.Kep,An

RS Persahaban
(Cempaka Bawah)

Terlampir

18

27

-8/d 11 -09-2022

Achmad Taufik

Darma Subekti

Medya Aprilia Astuti,S.Kep.,M.Kep.,
Sp.Kep,An

RS Persahabatan
( Dahlia Atas)

Terlampir
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Essih Rahayu

Meuthia Safitri

19 27-8/d11-09-2022 | Neneng Sumiati Ns. Syamikar B S, M. Kep., Sp. Kep. Kom Rs Persahabatan Terlampir
Ika Murniawarti ( Dahlia Bawah)
Sri Rahayu
Khairunisa Adinda

20 27-8/d11-09-2022 | Beni Ronialsyah Ns. Syamikar B S, M. Kep., Sp. Kep. Kom RS Tarakan Terlampir
Agus Ega Setiawan ( Kemuning)
Aulya Bagaswara

21 | 27-8/d11-09-2022 | Alief Chansa Fitria S Ns. Iyar Siswandi, M. Kep., Sp. Kep MB RS Tarakan Terlampir
Diah Saputri (Levender)
Fauziah agustina

22 27-8/d11-09-2022 | Ljta Janiar Indriana Ns. Iyar Siswandi, M. Kep., Sp. Kep MB Rs Tarakan Terlampir
Septi Dwi Wahyuni (Lilih)
siti fatimah

23 27-8/d11-09-2022 | Wiwik Puji Rahayu Ns. Syamikar B S, M. Kep., Sp. Kep. Kom RS Tarakan Terlampir
Rania Puspitasari (Gardenia)
M. Akmal Hi. Soleman

24 | 27-8/d11-09-2022 | Agus Ega Setiawan Ns. Iyar Siswandi, M. Kep., Sp. Kep MB RS Tarakan Terlampir

( Cempaka)

Aulya Bagaswaraep., Sp

Diah Roviyati
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Jadwal Dinas

No

Nama

Tempat
Dinas

Tanggal /Dinas

5

[EY
o

=
=

Rony Heryadi

Achmad Arrozi

Dian Rusdiana

Aan annisah

Nina Hadijah

Nur Hanifah

Wiji setiarmi

Neng Ciroh

Inge cahaya lianda

RSCP(Marwah
2)

Alni Lisarni

Selvi Kusuma Dewi

Istigomah

Ahmad Mulyana

Bagus restu saputra

Syahrial nur

Nurul Dwi Anggraini

Yinna Lies

Desi Andriani

RSCP(Arafah
2)

Siti Nurbaya

Nityandika
Khalistyandini

Siti Nurul Qadariah P

Yunisa Putri

Sylvia Novita Sari

Mita Mahliyani Putri

RSCP(Mina 2)
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Maiyanti
Wahidatunnisa

NENNY BUDIARTI
RAKHIM

SUTRISNO

Edy Prayitno

Zaenur Rachman
Sidik

Ramdani

Rini Anggraeni

Winda febrianti

LESI HARISMA

Yunita Shari

Indri Puji Astuti

RSCP(Shafa 3)
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©

wm

wm
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| Y

©

-

©

wn i umn

AHMAD SYARIEF
SILAWANE

Shilfa Puspita

SILVIA NOVALIA

Ullin nikmah

RS Pd.Kopi
(Annas)

||V |(TO|TO |0 |T©O
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NI W|TV(O[(T LWL

LNV ITV|TV|(TO|O LWL

Dwi Novrita
Maulidia

DIAH PELUPI

Awalia Rahmah

Fani Andriani

RS Pd.Kopi
(AnNurl)

|0 |0 |0

ninuvuum

niunmnmnum

niunmnunom

nunmnunom

niunuvuum

L I i Y N

nunmnunom

niunuvuoumk

niununmnom

niunumom

niun umnmom

ninumvuoumk

Feti nurhamibah

Dyah mulyati

Mia Nur llmiani

Monica lestari

RS Pd.Kopi
(Annisal)

|| |TO|(T0O |0 |0

nwiun un umuum oumvm umn

nNninumvmoumoun$mn umvmoum
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Siti Anisatul Janah

Indah solihat

MEGA CAHYA
REGITA

Anne Khairunnisa

RS Pd.Kopi
(Annisa2

wn
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wn

wn
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wn

n umn

n umn

n umn

(9]

L Y i N

n umn

wn

wm

wn

Yusnia

Liyani Dwiwati

Nopia Indah Lestari

Ana Tri Wahyuni

RS Sukapura
(Abuzar A)

10

Aji Mardiyansyah

Aldhy Rifany Norsyi
Rendra

Gusvita Nur
Fikriyyah

Fitria Indriani

RS Sukapura
( Abuzar B
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11

Edi Heryanto S.

Nopia Indah Lestari

Karnani

Any Setyawati

RS Sukapura
(Al ghifari)

(0|0 |0 |T©

ninumumum

numvnumom
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| I Y e N o I
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ninnmumum

nunnumom

nunnmnmom

nunnmnoumom
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12

Esti Mulyawanti

Ilham Wiguna

Nita Sukma Kristiana

RS Koja PD 4B

13

Nurul Imsakiyah
Ramadhani

Wiwi Sri Hastuti

Yuni Rizka Amelia

RS Koja PD 6B
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Agus Ega Setiawan

Aulya Bagaswara

( Kemuning)

21

14 | Raynaldi RS Koja Bedah P S S S S S L S S S S S S
Joko wicaksono 5B P S S S S S L S S S S S S
Ratna Pratami Fauzi P S S S S S L S S S S S S

15 | Abdul Hamid RS Koja Bedah P S S S S S L S S S S S S
Desti Mulyani 15D P | s [s]| s S S L S S S s | s | s
Sugiono
Dewi Amanda Putri P S S S S S L S S S S S S

16 | Amalia Desika RS P S S S S S L S S S S S S
Cut Rossy Agustini fecresr‘;‘ll;z‘l’{jfa“ P | s | s | s S S L S S S s [ s | s
Dwi Joko Wiratno Atas) P S S S S S L S S S S S S
Enjang pangayuni P S S S S S L S S S S S S

17 | Fitri Maelasari RS Persahaban P S S S S S L S S S S S S
Koko Komarudin ]g(;i‘v‘;?ska P | s |[s]| s S S L S S S s | s [s
Putri rizqgiyah P S S S S S L S S S S S S
SALLY SAVITRI P S S S S S L S S S S S S

18 | Achmad Taufik RS P S S S S S L S S S S S S
Darma Subekti ‘EEDF;SES‘EZY)‘ P | s |[s]| s S S L S S S s | s | s
Essih Rahayu P S S S S S L S S S S S S
Meuthia Safitri P S S S S S L S S S S S S

19 | Neneng Sumiati Rs P S S S S S L S S S S S S
lka Murniawarti ‘(’;r;;g:bata“ P | s |[s]| s S S L S S S s | s s
Sri Rahayu Bawah) P| s | s]| s S S L S S S s | s | s
Khairunisa Adinda P S S S S S L S S S S S S

20 | Beni Ronialsyah RS Tarakan P S S S S S L S S S S S S

P S S S S S L S S S S S S
P S S S S S L S S S S S S
P S S S S S L S S S S S S
P S S S S S L S S S S S S

Alief Chansa Fitria S

Diah Saputri

RS Tarakan
(Levender)
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Fauziah agustina P S S S S S L S S S S S S
22 | Lita Janiar Indriana Rs Tarakan P S S S S S L S S S S S S
Septi Dwi Wahyuni (Lilih) P | s | s | s S S L S S S s [ s | s
siti fatimah P S S S S S L S S S S S S
23 | Wiwik Puji Rahayu RS Tarakan P S S S S S L S S S S S S
Rania Puspitasari (Gardenia) P S S S S S L S S S S S S
M. Akmal Hi. P S S S S S L S S S S S S
Soleman
24 | Agus Ega Setiawan RS Tarakan P s | s | s S S L S S S S
Aulya Bagaswaraep., | (Cempaka) [p 1 g1 g g S S L S S S S
Sp
Diah Roviyati P S S S S S L S S S S S S
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Lampiran 5

FORMAT ACUAN LAPORAN PENDAHULUAN

A. Konsep Kebutuhan
1. Definisi/deskripsi kebutuhan
2. Fisiologi sistem/ Fungsi normal sistem
3. Faktor-faktor yang mempengaruhi perubahan fungsi sistem
4. Macam-macam gangguan yang mungkin terjadi pada sistem
B. Rencana asuhan klien dengan gangguan kebutuhan
1. Pengkgian
a. Riwayat keperawatan
b. Pemeriksaan fisik: data fokus
c. Pemeriksaan penunjang
2. Diagnosa K eperawatan yang mungkin muncul
(Minimal 4 diagnosa keperawatan yang sering muncul, penjelasan berdasarkan buku
saku diagnosa keperawatan)
Diagnosa 1:
Definisi
Batasan karakteristik
Faktor yang berhubungan
Diagnosa 2:

3. Perencanaan
(Berdasarkan dua diagnosa pada 2.2)
Diagnosa 1:
Tujuan dan Kriteria hasil (outcomes criteria): berdasarkan NOC (lihat daftar rujukan)
Intervensi keperawatan dan rasional: berdasarkan NIC (lihat daftar rujukan)

Diagnosa 2:

C. Daftar Pustaka
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PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
FIK - UNIV. MUHAMMADIYAH JAKARTA

(Keperawatan Dasar Profesi)

Lampiran 6

PENGKAJIAN DATA DASAR

Nama Preceptee
Tempat Praktik

Tanggal pengkajian :

A. Identitas diri klien

Nama D
Tempat/Tgl Lahir: ......cccccvniiene
Umur H TR
Jenis kelamin L e ————
Pendidikan D e e
Pekerjaan R
Alamat

Tanggal masuk RS :............
Sumber informasi :............

Agama R

Status Perkawinan :.....ceeieeenen

Suku D reeeeeean

Lama Bekerja e

Keluarga terdekat yg dapat dihubungi (orang tua, wali,suami,istri dan lain-lain)

Pekerjaan D e e

Alamat

Pendidikan D
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B. Status Kesehatan saat ini

1. Jika pasien yang akan anda ambil menjadi pasien kelolaan = bukan pasien baru
maka anda harus membuat resume kondisi pasien sejak pasien masuk RS
sampai sebelum anda bertemu/mengkaji pasien =2 selanjutnya isi point 3
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2. Jika pasien yang akan dijadikan pasien kelolaan merupakan pasien baru masuk
RS maka kajian langsung pada point no. 3

3. Keluhan utama saat ini :>kaji secara terperinci keluhan pasien

C. Riwayat kesehatan yang lalu

2. Penyakit yang pernah dialami: = kaji secara terperinci
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3. Kebiasaan pasien sebelum sakit: = kaji secara terperinci
(merokok, obat, nutrisi, eliminasi, aktivitas, istirahat tidur, pekerjaan,
sexualitas)
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D. Riwayat keluarga

Genogram: - Buat 3 generasi

E. Kondisi lingkungan =>jelaskan kondisi lingkungan yang mempengarubhi
kondisi penyakit sekarang
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F. Aspek psikososial, mekanisme koping dan aspek spiritual

G. Pengkajian fisik
1. Kesadaran: kualitatif ........cccccvveeviivierieeeeeeeee e GCS:E....... M....V....

2. Tanda-tanda vital:

TD.cooeene mmHg

Nadi .......x/mnt, kekuatan .........cc.cceu.... ,1rama .eeeeveeeeeeeieeenns

Suhu........ °C,

RR...ccooee. X/mnt, irama .......c..ceeeeereeenne , SUArA NAPAS..cevsiirirniisiirinesnssnne
Data lain terkait dengan TTV .......ccccooiiiiinie e s
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3. Kepala dan leher

a. Rambut: 2> distribusi, tekstur

b. Mata: —>palpebra, bola mata (nervus III, IV, VI, lapang pandang,

ketajaman), sklera, konjungtiva, pupil (nervus II)

c. Muka: - bentuk, simetris, kelemahan otot wajah (nervus VII)

d. Telinga, hidung, tenggorokan:

1) Telinga - bentuk, keluaran, tes pendengaran, tes keseimbangan
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4. Dada
a. System kardiovaskuler

1) Inspeksi = denyutan nadi apikal
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b. System pernapasan
1) Inspeksi - usaha bernapas, penggunaan otot bantu perbapasan,

bentuk, kesimetrisan, konfigurasi dada
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c. Mamae
1) Inspeksi

d. Axila
Palpasi = expansi paru, taktil premitus, denyut nadi apical
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5. Abdoment - system pencernaan, perkemihan, reproduksi
a. Inspeksi > bentuk, kesimetrisan, letak umbilicus, warna Kkulit,

pergerakan dinding abdomen

c. Palpasi
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6. Genitalia

a. Inspeksi = bentuk, kebersihan, keluaran

b. Palpasi

7. Ekstremitas

a. Inspeksi < bentuk, Kesimetrisan, warna, integritas

b. Palpasi 2 kekuatan otot
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Data Laboratorium:

Hasil pemeriksaan diagnostik lain:

Pengobatan:
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LAMPIRAN 7

Analisa Data

Nama Klien : Tanggal masuk :
Ruangan : Tanggal Pengkajian :
Dx. Medis
DATA SUBYEKTIF DATA OBYEKTIF MASALAH ETIOLOGI
KEPERAWATAN

Data ini harus terdapat | Data ini harus terdapat
dalam data dasar (hasil | dalam data dasar (hasil
pengkaian) pengkaian)
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LAMPIRAN 8

(Keperawatan Dasar Profesi)

Contoh Lembar Rencana Perawatan

Nama Pasien : ..., Ruangan .
Usia
Rencana Keperawatan Catatan Perawatan
Berdasarkan Tn./Ny/Nn. Tgl Respon Paraf &
KepDelfag\Zl/Zi:n & Tujqan & . teori | e pasien tanda
Data Kriteria Hasil (lihat tangan
LogBook)
Diagnosa 1 Tujuan dan -> Kolom ini - Kolom | - Kolom ini
.................................... kriteria hasil diisi oleh ini diisi diisi oleh
sesuai teori mahasiswa oleh mahasiswa

Data sesuai teori dengan mahasiswa | dengan
- data subyektif tulisan dengan tulisan
dan obyektif tangan tulisan tangan

sendiri tangan sendiri

sendiri

Data sesuai dengan | Tujuan dan
kasus - data kriteria hasil yang
subyektif dan anda buat sesuai
obyektif kasus
- Kolom ini diisi | = Kolom ini diisi
oleh mahasiswa oleh mahasiswa
dengan tulisan dengan tulisan
tangan sendiri tangan sendiri
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Lampiran 9

FORMAT PENILAIAN

RESPONSI LAPORAN PENDAHULUAN

Nama M ahasiswa
NPM

Diagnosa
Ruangan

Aspek Yang Dinilai

Kriteria

Bobot Evaluas

Pengertian/Definisi Penyakit

C2

10%

N

Gangguan
K ebutuahn dasar*

C4

15%

w

Kemungkinan Data Fokus
¢ Wawancara/lkel uhan

¢ Pemeriksaan Fisik

¢ Pemeriksaan Diagnostik

Cc4

10%

>

AnalisaData*

C5

15%

Diagnosa K eperawatan

C5

20%

oo

Perencanaan :*

e Tujuan : SMART

e Rencana Tindakan

¢ Rasional tiap Rencana

C6

25%

e Buku Sumber/ Daftar Pustaka

¢ Pengumpulan Tepat Waktu

e Tulisan Rapi dan jelas

e Memperhatikan kesiapan  diri
untuk melakukan praktek klinik
dengan menyampaikan  hasil
bacaan materi kasus yang
terkait.*

o Merespon pertanyaan  dari
pembimbing dengan tepat

o Merujuk padareferens (bahan
bacaan ) dalam menyampaikan
Ide

A3

5%

Keterangan : * Kritikal Point

Jakarta, ......coceueee... 20
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Lampiran 10

FORMAT PENILAIAN
LAPORAN KASUSLENGKAP

Nama
NPM
Ruangan

Kriteria NILAI K eterangan

No Aspek Yang Dinilai Bobot

I Pengkajian Data sesuai hasi|

(15%) C5,P3, | 15%
Survey primer (ABC) A4
meliputi :
- Airway
- Breathing
- Circulation
Survei sekunder meliputi:
- Pemeriksaan fisik
- Pemeriksaan
Diagnostik

2. | Analisa Data (10%) C5 10%
Akurat dan relevan dengan
permasalahan

Referens ilmiah tepat
Prioritas permasalahan tepat

3. | Perencanaan (25%) C6 25%
Diagnosa K eperawatan *
¢ Menyatakan gangguan
kebutuhan KDM
e Rumusan PES/PE
Meliputi masalah fisik
dan psikologis
Tujuan *
e Memberikan arah pada
tindakan keperawatan
o Kriteria keberhasilan
o Alokasi waktu sesuai

Rencana Tindakan *

e Perencanaan tindakan
untuk masi ng-masing
diagnosa keperawatan
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e Mdliputi tindakan mandiri
dan tindakan kol aboratif

e Medliputi aspek promotif,
preventif,  kuratif, dan
rehabilitas

e Rasional tigp tindakan
ilmiah dan etis

Implementasi (20%)

M elaksanakan tindakan
keperawatan dengan kreatif
Sesuai rencana tindakan yang
telah dibuat

Evaluasi (15%)

Melakukan evaluasi terhadap
proses dan hasil tindakan
keperawatan yang dilakukan

Pendokumentasian (10%)
Mendokumenasikan askep
distatusklien

Pengumpulan tepat waktu
dan tulisan rapi ( 5%)

Co6, P3,
A4

C6

C5

A4

20%

15%

10%

5%

Jumlah

Nilai :

Keterangan : * Kritikal Point

Jakarta, .............

Penilai
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Lampiran 11

FORMAT PENILAIAN
KETERAMPILAN KLINIK

Nama: Diagnosa :
NPM Ruangan :
o o Evaluas
No Aspek Yang Dinilai Kriteria Bobot
1 2 3
1 Persiapan
a Memberikan informasi tentang C4,A4,P3 25%
prosedur yang akan dilakukan
b. Melakukan  pengkajian berkaitan C5, P3, A4
dengan tindakan yang akan dilakukan
¢. Menciptakan lingkungan yang aman A3
dan nyaman
d. Jenis alat yang disediakan sesuai P3
dengan kebutuhan
e. Modifikas aat C4,P3, A3
2. | Pelaksanaan
a. Komunikasi dengan klien A4 50%
b. Memperhatikan privacy klien A4
¢c. Memperhatikan kualitas dal C4,P3A4
(Sterilitas)*
d. Penggunaan alat tepat P4
e. Langkah tindakan sesua  dengan P3
urutan yang benar
f. Langkah tindakan dilakukan secara P4, A4
efisien
g. Memperhatikan respon klien* A4
h. Merapikan kembali peralatan dan A2
lingkungan klien.
3. | Evaluas
a Melakukan evaluasi tindakan c6 25%
b. Mendokumentasikan tindakan C6
dengan benar
Jumlah
Jakarta, .....eeeevveevereienenn, 20
Penilai
Nilai ; ------------

Keterangan : * Kritikal Point
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Lampiran 12

FORMAT PENILAIAN
PENAMPILAN KINERJA (PERFORMANCE)

Nama :
NPM Ruangan :
Evaluas
No Aspek Yang Dinilai
1 2 3

1. | Datang dan pulang tepat waktu
2. | Kesiapan dalam melakukan praktek
3. | Kepedulian terhadp lingkungan (Keadaan ruangan dan

klien)
4. | Kesiapan dalam memberikan bantuan pada klien

(tindakan keperawatan mandiri maupun kolaboratif)
5. | Pengetahuan tentang rasional tindakan yang dilakukan
6. | Keterampilan dalam melakukan tindakan keperawatan
7. | Ketepatan dalam melakukan tindakan
8. | Kecepatan dalam melakukan tindakan
9. | Kemampuan analisa dan berpikir kritis, inisiatif dan

kreatifitas
10. | Kelengkapan atribut profesi dan penampilan umum
Jumlah

Jakarta, ......ccoeeevveeeeeerienns 2019

Nilai : ------------ Penilai

Keterangan : * Kritikal Point
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Lampiran 13

FORMAT PENIALAIN SEMINAR

No

Kriteria

Bobot

Nilai (N)
Skala0-100

BXN
(BN)

SISTEMATIKA PENULISAN

1. Kesinambuangan penulisan

2. Adatidaknya pengulangan yang tidak perlu
3. Penggunaan bahasa/kalimat/ €jaan

4. Carapenulisan rujukan

2

ISI TULISAN
1. Kesesuaian dengan tujuan
2. Kedalaman bahasa dan acuan yang dipakai

PENYAJAN LISAN

1. Penyagjian sesuai dengan waktu yang
dialokasikan

2. Kegjelasan mengemukakan isi 1aporan

3. Kelancaran dalam penygjian

TANYA JAWAB

1. Ketepatan menjawab

2. Kemampuan mengemukakan argumentasi
3. Penampilan dan sikap selamatanya jawab

TOTAL

KETERANGAN :
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LAMPIRAN 14
FORMAT PENILAIAN PRAKTIK KLINIK
PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

FORMAT PENILAIAN KINERJA PROFESIONALITAS INDIVIDU

Tanggal : ...ccoovive e Preceptor: ....ccocveviininineeen
No Kinerja Bobot Score 1s.d4 Ket
Preceptee
1 2 3 4 5
1 | Interpersonal 15

1. Komunikasi antar teman

2. Komunikasi antar kolega
( petugas kesehatan : Perawat, ahli
gizi)

3. Melakukan operan dengan petugas
kesehatan

2 | Knowledge 30

4. Pengetahuan dalam mengkaji

5. Kemampuan dalam analisa masalah

6. Kemampuan mengaitkan rencana
intervensi dengan masalah

7. Kemampuan menganalisa terhadap
tindakan

8. Menggunakan konsep dan teori

3 | Skill 30

9. Kemampuan komunikasi dengan klien

10.Ketrampilan dalam melakukan
prosedur  ( persiapan, pelaksanaan
dan evaluasi )

11.Kemampuan menyampaikan data
verbal dan tertulis dengan formulasi
yang logis dan baik

4 | Etika / legal 25

12.Disiplin

13.Etis

14.Melakukan pencatatan dan pelaporan
dilembar institusi

15.Bertanggung jawab dalam melakukan
tindakan

16.Segera menyampaikan masalah yang
dihadapi saat ada kesulitan /
kesalahan

Nilai 100
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Nilai = Jumlah Nilai x bobot

100
Nama Preceptee : Jakarta,
1 Lo
2. 5.
3 6. e Preceptor
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LAMPIRAN 10

FORMAT PENILAIAN PRAKTIK KLINIK
(Keperawatan Dasar Profesi)
PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

FORMAT PENILAIAN PRE DAN POST KONFERENSI

Hari / tanggal :...cccoiinniiiiiee Keterangan score :1. Kurang, 2. Cukup, 3. Baik, 4. Baik sekali
Paviliun LU RRUPPRN
Skor (1-4)
No. Aspek Penilaian Mahasiswa ke Ket

1 2 3 4 5 6

1. | Pembuatan laporan pendahuluan

. Konsep terkait :

A.Konsep Kebutuhan

1.Definisi/deskripsi kebutuhan
2.Fisiologi sistem/ Fungsi normal sistem
3.Faktor-faktor yang mempengaruhi
perubahan fungsi sistem

4 Macam-macam gangguan yang mungkin
terjadi pada sistem

B.Penatalaksanaan keperawatan

e Pengkajian

¢ Diagnosa keperawatan

¢ Daftar pustaka

[I.Rencana perawatan ( NCP )
a. Diagnosa keperawatan
b. Tujuan dan criteria evaluasi (SMART)
c. Intervensi beserta rasional

2. | Presentasilaporan pendahuluan

3. | Penyampaian hasil dari asuhan keperawatan
yang telah dilakukan

4. | Pemberian masukan
(tanggapan, pendapat, ide terhadap hal yang
didiskusikan

5. | Pemberian respon
(kognitif dan afektif) terhadap masukan yang
diberikan

Jumlah
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Nilai :Jumlah score = ......cccoeevvrnveeens
5

Nama Preceptee :

1. 4. Jakarta, ....ccceeveeeivien e,
2.
3. 6.
Preceptor
LAMPIRAN 11
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FORMAT PENILAIAN PRAKTIK KLINIK
(KEPERAWATAN DASAR PROFESI)
PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

FORMAT PENILAIAN LAPORAN KASUS

Hari / tanggal : ... Keterangan score :
1. Kurang

Paviliun U RRUPRRN 2. Cukup
3. Baik

4. Baik sekali

KRITERIA Nama Preceptee

1|12 |3 |45

A. Pengkajian
Mengumpulkan data subyektif dan obyektif

Menuliskan jenis data secara lengkap

Melengkapi data klien dari status

Mengumpulkan data penunjang

SRR N L

Menuliskan masalah keperawatan dan kolaborasi

B. Perencanaan
Menganalisa data

Memprioritaskan masalah

Merumuskan masalah keperawatan

Menuliskan tupan dan tupen

Menuliskan Kkriteria evaluasi yang dapat diukur

O U (W N =

Menguraikan tindakan untuk penyelesaian masalah
kep. klien

C. Implementasi
Menggunakan komunikasi terapeutik

Menggunakan alat secara efisien

Melakukan kolaborasi dengan profesi lain

Memperhatikan kondisi klien

Melibatkan klien dan keluarga

O W=

Memberikan pendidikan kesehatan

1.

D. Evaluasi
Menuliskan evaluasi formatif (SOAP)

2.

Menuliskan evaluasi sumatif

3

Mencatat di kardeks

Total skor

Nilai :Jumlah score = .....ccccoevnunene.

20

Nama Preceptee :

Praktik Profes ( Keperawatan Dasar Profesi) | FIK-UMJ 46




6. Preceptor
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LAMPIRAN 12

FORMAT PENILAIAN PRAKTIK KLINIK
Keperawatan Dasar Profesi
PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

FORMAT PENILAIAN LAPORAN PORTOFOLIO/LOGBOOK

Hari / tanggal : ...

Paviliun e

Keterangan score :
1. Kurang

2. Cukup

3. Baik

4. Baik sekali

KRITERIA

Nama Preceptee

112 |3 |45

A. Pengkajian
Mengumpulkan data subyektif dan obyektif

N

Melengkapi data klien dari status

Menegakkan diagnosa keperawatan yang prioritas

B. Perencanaan
Menegakkan tujuan

C. Implementasi
Menggunakan komunikasi terapeutik

Menggunakan alat secara efisien

Melakukan kolaborasi dengan profesi lain

Memperhatikan kondisi klien

Melibatkan klien dan keluarga

OV (W=

Memberikan pendidikan kesehatan

1.

D. Evaluasi
Menuliskan evaluasi formatif (SOAP)

2

Mencatat di kardeks

Total skor

Nilai :Jumlah score = .....ccccoevnunene.

12

Nama Preceptee :

1.
2.
3.

Preceptor
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LAMPIRAN 13

FORMAT PENILAIAN PRAKTIK KLINIK
Keperawatan dasar Profesi

PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

FORMAT PENILAIAN SEMINAR

Presentasi topik

Kelompok
Score (1-4)
ASPEK YANG DINILAI Preceptee
3 4
A. Persiapan
1. Makalah yang dipresentasikan
a. Sistematika penulisan
b. Konteks bahasa
c. Kalimat bahasa
d. Tehnik penulisan
2. Persiapan media presentasi
a. OHP + transparan
B. Pelaksanaan
1. Waktu........ menit
2. Pembukaan
3. Sistematika penjelasan
4. Penguasaan situasi
5. Tanggapan reaksi
6. Bahasa
7. Carabicara
C. Carapenyampaian
1. Sistematis
2. Rasional
3. Penguasaan emosi
4. Penjelasan mudah dipahami/ dimengerti
D. Evaluasi
1. Penyampaian pertanyaan
2. Tanggapan/ jawaban atas pertanyaan
3. Kesimpulan
4. Penutup
Total nilai
Nilai = Jumlah Nilai
17
Nama Preceptee :
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4. .
B, 5.
Co 6. e

Preceptor
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LAMPIRAN 14

FORMAT PENILAIAN PRAKTIK KLINIK
Keperawatan dasar Profesi
PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

FORMAT PENILAIAN UJIAN PRAKTIK KLINIK

KOMPONEN NAMA PRECEPTEE

RENPRA
1. Pengkajian

2. Mampu menjelaskan patofisiologi penyakit

3. Mampu menetapkan Dx sesuai prioritas

4. Mampu mengidentifikasi tindakan keperawatan utama

OBSERVASI
1. Mampu melaksanakan tindakan keperawatan yang
direncanakan

2. Kelengkapan dan kerapihan persiapan Prosedur

3. Mampu melaksanakan teknik prosedur dengan benar
Sistimatik

4. Mampu mempertahankan teknik aseptic

5. Mampu menunjukan kerapihan alat dan klien setelah
rosedur selesai

6. Mampu menunjukan komunikasi yang efektif dengan
ien/keluarga

7. Mampu memberikan pendidikan kesehatan kepada
klien/keluarga

8. Mampu memberikan lingkungan yang aman & nyaman

9. Mampu melaksanakan pencatatan intervensi yang di-
lakukan pada kardex

RESPONSI
1. Mampu menghubungkan tanda-tanda klinis dengan
pato-fisiologi yang terjadi

2. Mampu menganalisa data-data penunjang dengan
benar sesuai kasus

3. Mampu menjelaskan alasan prioritas masalah
keperawa-tan

4. Mampu menjelaskan rasional daritindakan
keperawatan

5. Mampu menjelaskan tujuan tindakan kolaborasi

6. Mampu menjelaskan hasil evaluasi dari tindakan
kepera-watan yang dilakukan

7. Mampu menjelaskan kekurangan ( penilaian diri ) yang
telah dilakukan

Jumlah
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Nilai = Jumlah = .....cccceeviserenns ( Nilai Batas Lulus 70)

20
Keterangan : Jakarta, ....c.ccceeeeeennne
1. Kurang =1 Penguji:
2. Cukup =2 1.
3. Baik =
4, Baik Sekali =4 2
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PROSEDUR PELAPORAN DAN PENANGANAN INSIDEN K3

PETUGAS YANG MENGALAMI INSIDEN K3
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UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

Kampus A: JL. K. H. Ahmad Dahlan Cirendeu Ciputat Tangerang Selatan
Kampus B: JI. Cempaka Putih Tengah XXVII, Jakarta Pusat 10510
Website: umj.ac.id | email: info@umj.ac.id | Telp: +6221-7492862/7401894, +6221-4256024

ISI| PRESENSI MAHASISWA

NERS
2022/2023 GENAP
Mata kuliah : MKP12002 - Keperawatan Dasar Profesi (KDP) Nama Kelas : KEL 1
TATAP MUKA
No NPM NAMA 20 | 21 22 | 23 | 24 | 25 2 9 10
Feb | Feb | Feb | Feb | Feb | Feb | Mar | Mar | Mar
2023 (2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023

1 22090300154 | ACHMAD TAUFIK

2 22090300155 [AGUS EGA SETIAWAN

3 22090300157 | AHMAD SYARIEF SILAWANE

4 22090300160 [ ALDHY RIFANY NORSY| RENDRA

5 22090300162 | AMALIA DESIKA

6 22090300163 | ANATRI WAHYUNI

7 22090300164 | ANGGI ANUGRAH

8 22090300166 | ANY SETYAWATI

9 22090300184 | ENJANG PANGAYUNI

10 22090300185 | ESSIH RAHAYU

1 22090300187 | FANI ANDRIANI

12 22090300191 | FITRIA INDRIANI

13 22090300193 | GUSVITANUR FIKRIYYAH

14 22090300195 | ILHAM WIGUNA

15 22090300196 | INDAH SOLIHAT

16 22090300201 [ KARNANI

17 22090300232 | SALLY SAVITRI

18 22090300237 | SITI ANISATUL JANAH

19 22090300238 | SITI FATIMAH

20 22090300239 | SITI MULYANAH

21 22090300242 [ SRI RAHAYU

22 22090300250 | WIWIK PUJI RAHAYU

Paraf Ketua Kelas




Paraf Dosen




UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

Kampus A: JL. K. H. Ahmad Dahlan Cirendeu Ciputat Tangerang Selatan
Kampus B: JI. Cempaka Putih Tengah XXVII, Jakarta Pusat 10510
Website: umj.ac.id | email: info@umj.ac.id | Telp: +6221-7492862/7401894, +6221-4256024

ISI PRESENSI DOSEN
NERS
2022/2023 GENAP

Mata kuliah : MKP12002 - Keperawatan Dasar Profesi (KDP) Nama Kelas : KEL1
TATAP MUKA
No NIP NAMA 20 21 22 23 24 25 2 9 10

Feb | Feb | Feb | Feb | Feb | Feb | Mar | Mar | Mar
2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023

1 201564 Erwan Setiyono, S.Kp., MNs.
2 201722 Ns. Dewi Anggraini, S.Kep., M.S.
Ns Medya Aprilia Astuti, S.Kep.,
3 201723 M.Kep.,ySp.}F()ep.An i
Ns Irma Perm ri, S.Kep.
4 201799 M?Kepi .,eM.:;T).,SZp‘.Eep?I\’jI ‘
5 201846 Ns. Rani Septiawantari, S.Kep.,
M.Kep.
6 201847 Ns lyar Siswandi, M.Kep., Sp.Kep.MB
7 20670 Ns Nuraenah, M.Kep
8 20829 Ns Slametiningsih, M.Kep., Sp.Kep.J
9 20881 Dr Erni Rita, S.Kep., Ns., M.Epid
10 209320 Ns Masmun Zuryati, MKep

1 20960 Ns.. Ns Aisyah, M.Kep
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DAFTAR HADIR
PRAKTIK MAHASISWA PROFESI NERS
TAHUN AKADEMIK ..Z8232./.203.3.

MATA AJAR ' vop
TEMPAT PRAKTIK : B2 Torovan
RUANGAN : L-fl_._f .

PROGRAM STUDI PROFESI NERS
FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA
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PROGRAM STUDI PROFESI NERS
FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA
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UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

- é‘t“é:_ ';_ 1 Kampus A: JL. K. H. Ahmad Dahlan Cirendeu Ciputat Tangerang Selatan
I.\ s .;,' Kampus B: JI. Cempaka Putih Tengah XXVII, Jakarta Pusat 10510
o :: Aa R '-___.f,f" Website: umj.ac.id | email: info@umj.ac.id | Telp: +6221-7492862/7401894, +6221-4256024
NILAI PERKULIAHAN MAHASISWA
PRODI :NERS
PERIODE : 2022/2023 GENAP

Mata kuliah : Keperawatan Dasar Profesi (KDP) Nama Kelas :KEL 1
Kelas / Kelompok :
Kode Mata kuliah : MKP12002 SKS 12

No NPM Nama Mahasiswa Nilai Grade Lulus Sunting KRS? Info

1 22090300154 ACHMAD TAUFIK 83.00 A- v

2 22090300155 AGUS EGA SETIAWAN 80.00 A- v

3 22090300157 AHMAD SYARIEF SILAWANE 79.00 B+ v

4 22090300160 ALDHY RIFANY NORSYI RENDRA 85.00 A v

5 22090300162 AMALIA DESIKA 83.00 A- v

6 22090300163 ANA TRI WAHYUNI 77.00 B+ v

7 22090300164 ANGGI ANUGRAH 86.00 A v

8 22090300166 ANY SETYAWATI 83.00 A- v

9 22090300184 ENJANG PANGAYUNI 83.00 A- v

10 22090300185 ESSIH RAHAYU 82.00 A- v

11 22090300187 FANI ANDRIANI 82.00 A- v

12 22090300191 FITRIA INDRIANI 85.00 A v

13 22090300193 GUSVITANUR FIKRIYYAH 85.00 A v

14 22090300195 ILHAM WIGUNA 82.00 A- v

15 22090300196 INDAH SOLIHAT 83.00 A- v

16 22090300201 KARNANI 85.00 A v

17 22090300232 SALLY SAVITRI 83.00 A- v

18 22090300237 SITI ANISATUL JANAH 86.00 A v

19 22090300238 SITI FATIMAH 85.00 A v

20 22090300239 SITI MULYANAH 82.00 A- v

21 22090300242 SRI RAHAYU 80.00 A- v

22 22090300250 WIWIK PUJI RAHAYU 80.00 A- v
Rata-rata nilai kelas 82.68 3.76

Pengisian nilai untuk kelas ini ditutup pada Senin, 28 Agustus 2023 oleh 10264

Tanggal Cetak : Jumat, 20 Oktober 2023, 14:50:31

Paraf Dosen :

Erwan Setiyono, S.Kp., MNs.
Ns. Dewi Anggraini, S.Kep., M.S.

Ns Medya Aprilia Astuti, S.Kep., M.Kep., Sp.Kep.An
Ns Irma Permata Sari, S.Kep., M.Kep.., ., M.Kep., Sp.Kep.M

Ns. Rani Septiawantari, S.Kep., M.Kep.
Ns lyar Siswandi, M.Kep., Sp.Kep.MB
Ns Nuraenah, M.Kep

Ns Slametiningsih, M.Kep., Sp.Kep.J
Dr Erni Rita, S.Kep., Ns., M.Epid

Ns Masmun Zuryati, MKep

Ns.. Ns Aisyah, M.Kep
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RANCANGAN PEMBELAJARAN SEMESTER (RPS)

Keperawatan Dewasa Sistem Endokrin, | munologi, Pencer naan, Perkemihan dan
Reproduks Pria

KOORDINATOR MATA AJAR
Ns. Diana lrawati, M. Kep., Sp. Kep. MB

/ PROGRAM STUDI KEPERAWATAN \
FAKULTASILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITASMUHAMMADIYAH JAKARTA
TAHUN 2022-2023

JI. Cempaka Putih Tengah |/1 Jakarta Pusat, K ode Pos 10510
k Telp./Faks: 021-42802202 /




VIS DAN MI1SI
PROGRAM SARJANA KEPERAWATAN DAN PROGRAM PROFES

VIS :

Menjadi program pendidikan ners yang unggul, islami, kompetitif, dan pusat rujukan bagi pengembangan pendidikan tinggi keperawatan Islam di tingkat
nasional tahun 2022 dan tingkat internasional tahun 2025.

MISI

1. Mengembangkan program pendidikan ners berkualitas yang berstandar nasional dengan keunggulan keperawatan klinik neurovaskuler dan
menyesuai kan dengan standar internasional dengan dilandasi oleh nilai-nilai islami.

2. Melakukan riset-riset inovatif terus menerus untuk pengembangan IPTEK keperawatan dan menerapkannya untuk kemaslahatan umat.

3. Berperan aktif dalam mengembangkan program pengabdian masyarakat dan membina masyarakat melalui asuhan keperawatan islami serta
berpartisipasi aktif strategis melalui organisasi profesi, asosiasi pendidikan ners, dan pemerintah di bidang kesehatan.

4. Mengembangkan jegjaring bebas-aktif dalam pendidikan keperawatan di tingkat nasional maupun internasional.



RANCANGAN PEMBELAJARAN SEMESTER
PROGRAM STUDI KEPERAWATAN
FAKULTASILMU KEPERAWATAN

UNIVERSITASMUHAMMADIYAH JAKARTA

TAHUN AKADEMIK 2022-2023 GENAP

KEPERAWATAN MEDIKAL

KODE MK RUMPUN MK

BOBOT SKS

SEMESTER DIREVISI

KK44002 Keperawatan Medikal
Bedah Dewasa

Endokrin, kemih,
imun, cernadan

T=3 P=1

Empat -

BEDAH 11 reproduks pria
PENGEMBANG RPS KOORDINATOR RMK KETUA PROGRAM STUDI
Ns. Diana Irawati.M.Kep.Sp.Kep.MB Ns. Diana Irawati., M.Kep., Sp. Kep.MB Ns. Neneng Kurwiyah. MNS
OTORISAS Tanda Tangan GKM Tanda Tangan Koordinator Mata

Tanda Tangan Ka. Prodi

CAPAIAN PEMBELAJARAN

CAPAIAN PEMBELAJARAN LULUSAN:
A. SIKAP:

1. Bertakwa kepada Tuhan Yang Maha Esa dan mampu menunjukkan sikap religius;
2. Menjunjung tinggi nilai kemanusiaan dalam menjalankan tugas berdasarkan agama,moral, dan etika;
3. Menginternalisasi nilai, norma, dan etika akademik;




4. Berperan sebagai warga negara yang bangga dan cinta tanah air, memiliki nasionalisme serta rasa tanggungjawab
pada negara dan bangsa;

5. Menghargai keanekaragaman budaya, pandangan, agama, dan kepercayaan, serta pendapat atau temuan orisinal
orang lain;

6. Berkontribusi dalam peningkatan mutu kehidupan bermasyarakat, berbangsa, bernegara, dan kemajuan peradaban
berdasarkan pancasila;

7. Bekerja sama dan memiliki kepekaan sosial serta kepedulian terhadap masyarakat dan lingkungan;

8. Taat hukum dan disiplin dalam kehidupan bermasyarakat dan bernegara;

9. Menginternalisasi semangat kemandirian, kejuangan, dan kewirausahaan;

10. Menunjukkan sikap bertanggungjawab atas pekerjaan di bidang keahliannya secara mandiri.

11. Mampu bertanggung gugat terhadap praktik profesional meliputi kemampuan menerima tanggung gugat terhadap
keputusan dan tindakan profesional sesuai dengan lingkup praktik di bawah tanggungjawabnya, dan hukum/peraturan
perundangan;

12. Mampu melaksanakan praktik keperawatan dengan prinsip etis dan peka budaya sesuai dengan Kode Etik Perawat
Indonesia;

13. Memiliki sikap menghormati hak privasi, nilai budaya yang dianut dan martabat klien, menghormati hak klien untuk
memilih dan menentukan sendiri asuhan keperawatan dan kesehatan yang diberikan, serta bertanggung jawab atas
kerahasiaan dan keamanan informasi tertulis, verbal dan elektronik yang diperoleh dalam kapasitas sesuai dengan
lingkup tanggungjawabnya.

14. Memiliki nilai-nilai islami yang berkemajuan sesuai Al Qur'an dan Assunah dalam penerapan asuhan keperawatan

PENGETAHUAN:

1. Menguasai filosofi, paradigma, teori keperawatan, khususnya konseptual model dan middle range theories;

2. Menguasai konsep teoritis ilmu biomedik;

3. Menguasai nilai-nilai kemanusiaan (humanity values);

4. Menguasai teknik, prinsip dan prosedur pelaksanaan asuhan/ praktik keperawatan yang dilakukan secara mandiri
atau berkelompok , pada bidang keilmuan keperawatan dasar, keperawatan medikal bedah, keperawatan anak,
keperawatan maternitas, keperawatan jiwa, keperawatan keluarga, keperawatan gerontik, dan keperawatan
komunitas, serta keperawatan gawatrurat dan bencana;

5. Menguasai konsep dan teknik penegakkan diagnosis asuhan keperawatan;

6. Menguasai konsep teoretis komunikasi terapeutik;

7. Menguasai konsep, prinsip, dan teknik penyuluhan kesehatan sebagai bagian dari upaya pencegahan penularan
penyakit pada level primer, sekunder dan tertier;

8. Menguasai prinsip dan prosedur bantuan hidup lanjut (advance life support) dan penanganan trauma (basic trauma
cardiac life support/btcls) pada kondisi kegawatdaruratan dan bencana;

9. Menguasai konsep dan prinsip manajemen keperawatan secara umum dan dalam pengelolaan asuhan keperawatan
kepada klien di berbagai tatanan pelayanan kesehatan;

10. Menguasai pengetahuan faktual tentang sistem informasi asuhan keperawatan dan kesehatan

11. Menguasai prinsip-prinsip k3, hak dan perlindungan kerja ners, keselamatan pasien dan perawatan berpusat atau

berfokus pada pasien




PO

No o

10.
11.

12.

12. Menguasai metode penelitian ilmiah.
13. Menguasai pengetahuan al-islam dan kemuhammadiyahan sesuai al qur'an dan as sunah yang berkemajuan untuk
penerapan asuhan keperawatan

KETERAMPILAN UMUM:

Bekerja di bidang keahlian pokok untuk jenis pekerjaan yang spesifik, dan memiliki kompetensi kerja yang minimal setara dengan
standar kompetensi kerja profesinya;

Membuat keputusan yang independen dalam menjalankan pekerjaan profesinya berdasarkan pemikiran logis, kritis, sistematis, dan
kreatif;

Menyusun laporan atau kertas kerjaatau menghasilkan karyadesain di bidang keahliannya berdasarkan kaidah rancangan dan prosedur
baku, serta kode etik profesinya, yang dapat diakses oleh masyarakat akademik;

Mengomunikasikan pemikiran/argumen atau karya inovasi yang bermanfaat bagi pengembangan profesi, dan kewirausahaan, yang
dapat dipertanggungjawabkan secara ilmiah dan etika profesi, kepada masyarakat terutama masyarakat profesinya;

Meningkatkan keahlian keprofesiannya pada bidang yang khusus melalui pelatihan dan pengalaman kerja;

Bertanggungjawab atas pekerjaan di bidang profesinya sesuai dengan kode etik profesinya;

Melakukan evaluasi secara kritis terhadap hasil kerja dan keputusan yang dibuat dalam melaksanakan pekerjaannya oleh dirinya
sendiri dan oleh sgjawat;

Memimpin suatu tim kerja untuk memecahkan masalah pada bidang profesinya;

Bekerja sama dengan profesi lain yang sebidang dalam menyelesaikan masalah pekerjaan bidang profesinya;

Mengembangkan dan memelihara jaringan kerja dengan masyarakat profesi dan kliennya;

Mendokumentasikan, menyimpan, mengaudit, mengamankan, dan menemukan kembali data dan informas untuk keperluan
pengembangan hasil kerja profesinya;

Meningkatkan kapasitas pembelgjaran secara mandiri.

KETERAMPILAN KHUSUS:

Mampu memberikan asuhan keperawatan yang lengkap dan berkesinambungan yang menjamin keselamatan klien (patient safety)
sesuai standar asuhan keperawatan dan berdasarkan perencanaan keperawatan yang telah atau belum tersedia;

Mampu memberikan asuhan keperawatan pada area spesiadlisasi (keperawatan medikal bedah, keperawatan anak, keperawatan
maternitas, keperawatan jiwa, atau keperawatan komunitas (termasuk keperawatan kel uarga dan keperawatan gerontik) sesuai dengan
delegasi dari ners spesialis;

Mampu melaksanakan prosedur penanganan trauma dasar dan jantung (basic trauma and cardiac life support/btcls) padasituasi gawat
darurat/bencana sesuai standar dan kewenangannya;

Mampu memberikan (administering) obat oral, topical, nasal, parenteral, dan supositoria sesuai standar pemberian obat dan
kewenangan yang didelegasikan;

Mampu menegakkan diagnosis keperawatan dengan kedalaman dan kel uasan terbatas berdasarkan analisis data, informasi, dan hasil
kajian dari berbagai sumber untuk menetapkan prioritas asuhan keperawatan;

Mampu menyusun dan mengimplementasikan perencanaan asuhan keperawatans esuai standar asuhan keperawatan dan kode etik
perawat, yang peka budaya, menghargai keragaman etnik, agama dan faktor lain dari klien individu, keluarga dan masyarakat;




7.

8.
9.

10. Mampu melakukan studi kasus secara teratur dengan cara refleksi, telaah kritis, dan evaluasi serta peer review tentang praktik

11. Mampu melaksanakan penanganan bencana sesuai sop;

12. Mampu melakukan upaya pencegahan terjadinya pelanggaran dalam praktik asuhan keperawatan;

13. Mampu mengelola sistem pelayanan keperawatan dalam satu unit ruang rawatdalam lingkup tanggungjawabnya;

14. Mampu melakukan penelitian dalam bidang keperawatan untuk menghasilkan langkah-langkah pengembangan strategis organisasi;
15. Mampu merencanakan, melaksanakan dan mengevaluasi program promos kesehatan, melalui kerjasama dengan sesama perawat,

16. Mengaplikasikan nilai a-isam dan kemuhammadiyahan dalam asuhan keperawatan melalui profesi
17. Mampu melakukan tindakan asuhan keperawatan neurovaskuler pada perubahan kondisi klien berbagai tingkat usia
18. Mampu menerapkan berbagai bahasainternasional dalam kegiatan profesi maupun diluar profesi

Mampu melakukan tindakan asuhan keperawatan atas perubahan kondisi klien yang tidak diharapkan secara cepatdan tepat dan
melaporkan kondisi dan tindakan asuhan kepada penanggung jawab perawatan;

Mampu melakukan evaluasi dan revisi rencana asuhan keperawatan secara reguler dengan/atau tanpa tim kesehatan lain;

Mampu melakukan komunikasi terapeutik dengan klien dan memberikan informasi yang akurat kepada klien dan/atau keluarga
/pendamping/penasehat utnuk mendapatkan persetujuan keperawatan yang menjadi tanggung jawabnya;

keperawatan yang dilaksanakannya;

profesional lain serta kelompok masyarakat untuk mengurangi angka kesakitan, meningkatkan gaya hidup dan lingkungan yang sehat.

Mata Kuliah:
1.

2.

Setelah mengikuti kegiatan pembelgjaran [1mu Keperawatan Dasar, bila diberi data kasus, mahasiswa mampu:

Melakukan simulasi asuhan keperawatan dengan kasus gangguan sistem endokrin, imunologi, pencernaan, perkemihan dan reproduksi
pria pada klien dewasa dengan memperhatikan aspek legal dan etis.

Melakukan simulasi pendidikan kesehatan dengan kasus gangguan sistem endokrin, imunol ogi, pencernaan, perkemihan dan reproduksi
pria pada klien dewasa pada klien dewasa dengan memperhatikan aspek legal dan etis.

Mengintegrasikan hasil-hasil penelitian kedalam asuhan keperawatan dalam mengatasi masalah sistem endokrin, imunologi,
pencernaan, perkemihan dan reproduksi pria

Melakukan simulasi pengelolaan asuhan keperawatan pada sekelompok klien dengan gangguan sistem endokrin, imunologi,
pencernaan, perkemihan dan reproduksi pria pada klien dewasa dengan memperhatikan aspek legal dan etis.

Melaksanakan fungsi advokasi pada kasusdengan gangguan sistem endokrin, imunologi, pencernaan, perkemihan dan reproduksi pria
pada klien dewasa.

Mendemonstrasikan intervensi keperawatan pada kasus dengan gangguan sistem endokrin, imunologi, pencernaan, perkemihan dan
reproduksi pria pada klien dewasa sesuai dengan standar yang berlaku dengan berfikir kreatif dan inovatif sehingga menghasilkan
pelayanan yang efisien dan efektif.

DESKRIPSI SINGKAT MATA
KULIAH

Fokus mata gjar ini adalah pada pemenuhan kebutuhan klien dewasa dengan gangguan sistem endokrin, imunologi, pencernaan,
perkemihan dan reproduksi pria. Gangguan dari sistem tersebut meliputi gangguan peradangan, kelainan degeneratif, keganasan dan
trauma, yang termasuk dalam 10 kasus terbesar baik lokal, regional, nasional dan internasional. Lingkup bahasan mulai dari pengkajian
sampai dengan evaluasi asuhan terhadap klien. Intervensi keperawatan meliputi terapi Modalitas K eperawatan pada berbagai kondisi




termasuk terapi komplementer. Proses pembelgjaran dilakukan melalui kuliah pakar, collaborative learning (CL) dan Belgjar
Berdasarkan Masalah (BDM),dan praktik laboratorium.

PUSTAKA

UTAMA:
Black JM., Hawks J.H. (2014). Keperawatan Medikal Bedah: Manajemen Klinis untuk Hasil yang Diharapkan (3-vol set). Edisi Bahasa
Indonesia 8. Elsevier (Singapore) Pte.Ltd.

PENDUKUNG:

a. Bulechek G.M., Butcher H.K., Dochterman J.M., Wagner C. (2013). Nursing Interventions Classifications (NIC). 6™ edition. Mosby:
Elsevier Inc.

b. Brunner&Suddarth’s. (2008) Textbook of Medical-Surgical Nursing 13" Edition, Lippincot Williams & Wilkins.

c. Nandalnternational. (2014). Nursing Diagnoses 2015-17: Definitions and Classification (Nanda International). Philladelphia: Wiley
Blackwell

d. Moorhead S., Johnson M., Maas M.L., Swanson E. (2013). Nursing Outcomes Classifications (NOC): Measurement of Health
Outcomes. 5™ edition. Mosby: Elsevier Inc.

e. Waugh A., Grant A., Nurachmah E., Angriani R. (2011). Dasar-dasar Anatomi dan Fisiologi Ross dan Wilson. Edisi Indonesia 10.
Elsevier (Singapore) Pte Ltd.

MEDIA PEMBELAJARAN

SOFTWARE: HARDWARE:
PPt, Video, Jurna Al-Quran, Hadist, LCD & Laptop, Set laboratorium keperawatan
medikal bedah

TEAM TEACHING

Ns. Diana Irawati, M. Kep., Sp. Kep.MB (0821-25215616/(diana.irawati @umij.ac.id)

Ns. Rizky Nugraha Agung.M.Kep.Sp.Kep.MB (085711109402) / rizki.nugraha@umj.ac.id )
Ns. Fitrian Rayasari, M.Kep., Sp.KMB (08129593689) / fitrianrayasari@gmail.com

Ns. Abdu Rahim Kamil.M Sc (085710395004) / iamkamile@gmail.com

Ns/ Dhea Natashia/ PhD (08111130689) / natashia_dhea@umj.ac.id

Ns. lyar Siswandi, M.Kep., Sp.kep.MB (081384518240)/ iyar siswandi24@gmail.com

ok wnNpE

MATA KULIAH SYARAT

Ilmu Keperawatan Dasar, Biomedik, Keperawatan Medikal Bedah Dewasa Sistem Kardiovaskuler
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RENCANA KEGIATAN PEMBELAJARAN

ALOKASI WAKTU PENILAIAN
TGL./ CAPAIAN BENTUK KRITERIA
TM™. PEMBELAJARAN BAHAN KAJIAN PEMBELAJARAN | KULIAH | TUGAS | MANDIRI PRAK- METODE PENILAIAN BOBOT
TIKUM | PENILAIAN PENILAIAN
(INDIKATOR)
1 Melakukan simulasi | a.  Anatomi, Kuliah interaktif ATMX 100’ 100’ Test tertulis a. Kemampuan 15%
asuhan keperawatan fisiologi, kimia, Tutorial @100’ Observasi menganalisa
dengan kasus fisika dan Praktikum Diskusi / soal
gangguan sistem biokimiaterkait seminar b. Berbagi
endokrin, imunologi, sistem endokrin informasi dan
pencernaan, b. Anatomi, berargumentasi
perkemihan dan fisiologi, kimia, Menjawab soal
reproduksi pria pada fiskadan Ujian tulis
klien dewasa dengan biokimia terkait ¢. Menjawab soal
memperhatikan aspek sistem imunol ogi kuis
legal dan etis. c. Anatomi,
fisiologi, kimia,
fisika dan

biokimiaterkait
sistem pencernaan
d. Anatomi,
fisiologi, kimia,
fiskadan
biokimia terkait
sistem perkemihan
e. Patofisiologi,
farmakologi dan
terapi diet pada
gangguan sistem
endokrin (DM, ATMx
gangguan tiroid) @100’
f. Patofisiologi,
farmakologi dan
terapi diet pada
gangguan sistem
imunol ogi
(rematik)




0. Patofisiologi,
farmakologi dan
terapi diet pada
gangguan
sistempencernaan
(Apendisitis,
kanker kolorektal,
hepetitis, sirosis
hepatis)

h. Patofisiologi,
farmakologi dan
terapi diet pada
gangguan sistem
perkemihan
(penyakit ginjal
kronik, BPH)

i. Asuhan
keperawatan
(pengkajian,
analisa data,
diagnosis
keperawatan,
intervensi,
implementasi dan
evaluas secara

komprehensif

meliputi bio-

psiko-sosio-

spiritual) sistem

endokrin,

imunologi,

pencernaan dan

perkemihan
Melakukan simulasi | Pendidikan Kuliah interaktif ATMX 100’ 100’ Test tertulis a. Kemampuan 10%
pendidikan kesehatan | kesehatanpada Tutoria @100’ Observasi menganalisa
dengan kasus masalah gangguan Praktikum Diskusi/semin soal
gangguan sistem sistem endokrin, ar b. Berbagi
endokrin, imunologi, | imunologi, informasi dan
pencernaan, pencernaan dan berargumentasi
perkemihan dan perkemihan Menjawab soal
reproduksi pria pada ujian tulis




klien dewasa dengan
memperhatikan aspek
legal dan etis

Upaya-upaya
pencegahan primer,
sekunder dan tersier
pada masalah
gangguan sistem
endokrin, imunologi,
pencernaan dan
perkemihan

Persiapan,
pelaksanaan dan
paska pemeriksaan
diagnostik dan
laboratorium pada
masal ah gangguan
sistem endokrin,
imunologi,
pencernaan dan
perkemihan

¢. Menjawab soal
kuis

Mengintegrasikan
hasil-hasil penelitian
ke dalam asuhan
keperawatan dalam
mengatasi masalah
sistem endokrin,
imunologi,
pencernaan,
perkemihan dan
reproduksi pria

Hasil-hasil penelitian
tentang
penatal aksnaan
gangguan sistem
endokrin, imunologi,
pencernaan dan
perkemihan

Trend dan issue terkait
gangguan sistem
endokrin, imunologi,
pencernaan dan
perkemihan

Evidence based
practice dalam
penatal aksanaan
gangguan sistem
endokrin, imunologi,
pencernaan dan
perkemihan

Collaborative
Learning

Problem based
learning

Kuliah interaktif
Question based
learning

Discovery learning

1TMx
@100’

100°

100°

Test tertulis
Observasi
Diskusi/semin
ar

a.Kemampuan
menganalisa
soal

b. Berbagi
informasi dan
berargumentasi
Menjawab soal
ujian tulis

c.Menjawab sod
kuis

10%

Melakukan simulasi
pengelolaan asuhan
keperawatan pada

Manajemen kasus
pada gangguan
sistem endokrin,

Collaborative
Learning

12TMx
@100’

100°

Test tertulis
Observas

a. Kemampuan
menganalisa
soal

25%




sekelompok klien
dengan gangguan
sistem endokrin,
imunologi,
pencernaan,
perkemihan dan
reproduksi pria pada
klien dewasa dengan
memperhatikan aspek

imunologi,
pencernaan dan
perkemihan

Problem based
learning

Kuliah interaktif
Question based
learning

Discovery learning

Diskusi/semin
ar

b. Berbagi
informasi dan
berargumentasi
Menjawab soal
ujiiantulis

c. Menjawab soal
kuis

legal dan etis
Melaksanakan fungsi | Peran dan fungsi Collaborative 1TMXx 1T™ Test tertulis a. Kemampuan 10%
advokasi pada kasus | perawat Learning @100’ Observasi menganalisa
dengan gangguan Fungsi advokasi pada | Problem based Diskusi/semin soal
sistem endokrin, kasus dengan learning ar b. Berbagi
imunologi, gangguan sistem Kuliah interaktif informasi dan
pencernaan, endokrin, imunologi, | Question based berargumentasi
perkemihan dan pencernaan dan learning Menjawab sod
reproduksi pria pada perkemihan pada Discovery learning ujian tulis
klien dewasa klien dewasa ¢. Menjawab sod
kuis
Mengintegrasikan Kgian Al-Qurandan | Kuliah interaktif 1TMx Test tertulis a Kemampuan 5%
kajian Al-Quran | Hadist terkait sistem @100’ Observasi menganalisa
dengan sistem | Perkemihan, Diskusi/semin soal
endokrin, imunologi, | Pencernaan, Imun ar b. Berbagi
pencernaan, dan Endokrin informasi dan
perkemihan dan berargumentasi
reproduksi pria Menjawab soal
ujian tulis
c.Menjawab sod
kuis
Mendemonstrasikan Intervensi Praktikum 4TMx OSCE a. Kemampuan 25%
intervensi keperawatan: @100’ menganalisa
keperawatan pada o  Pemeriksaan soal
kasus dengan GDS b. Keaktifan
gangguan sistem e Injeksi sub dalam kegiatan
endokrin, imunologi, kutan (dalam skill lab
pencernaan, pemberian c. Kerjasama
perkemihan dan insulin) dalamtim
reproduksi pria pada d. Tanggung
klien dewasa sesuai jawab terhadap
dengan standar yang properti lab




berlaku dengan e  Pemasangan e. Kelengkapan

berfikir kreatif dan Nasogastric laporan
inovatif sehingga Tube (NGT)

menghasilkan e Bilaslambung

pelayanan yang (gastric

efisien dan efektif. Lavage)

e  Menentukan
jenis dan
jumlah kalori
dalam diet

e  Wash-out/
Enema

e Colostomy care

e Pemasangan
kateter urin

e Irigas bladder

e  Pemberian obat

kemoterapi
¢ Mangemen
nyeri
Mengetahui; Jakarta, Februari 2023
Ns. Neneng Kurwiyah. MNS Ns. Dianalrawati., M.Kep., Sp.Kep.MB
Ketua Program Sudi NersFIK-UMJ Koordinator Mata Kuliah

EVALUASI

Metode Evaluasi
1. Kuis
2. Penugasan
3. Tutoria
4. Seminar




0 N o O

Peer Assessment

Ujian Tengah Blok/Ujian Tengah Semester (UTB/UTYS)
Ujian Akhir Blok/Ujian Akhir Semester (UAB/UAYS)
Ujian keterampilan dan laporan kasus

Komponan Evaluasi/Penilaian (template penilaian: lampiran 2):

Komponen Bobot K eterangan
Kognitif 30% Kuis 1 (20%); UTB (30%); Kuis 2 (20%); UAB (30%)
Penugasan 20% Ketepatan waktu; Kemampuan menyel esaikan tugas mandiri; Kesesuaian konten
dengan esensi penugasan
Seminar 15% K esiapan makalah; Penguasaan konten makalah; Manajemen waktu
Afektif/Tutoria Tanggung jawab, Kreativitas, Kerjasama, Menghargai pendapat orang lain,
10% Percaya diri, Empati, Komunikatif, Self motivation, Time management, Berfikir
kritis, Change management.
Peer Assessment Menilai antar teman meliputi: Tanggung jawab, Kreativitas, Kerjasama,
10% Menghargai pendapat orang lain, Percaya diri, Empati, Komunikatif, Self
motivation, Berfikir kritis.
Komponen Bobot K eterangan
Psikomotor/ 15% Keaktifan dalam kegiatan skill lab; Kerjasamadalam tim;
keterampilan Tanggung jawab terhadap properti lab; Ujian skill lab
Tota 100% Nilai Batas Lulus (75)

Rentang Penilaian Pembelajaran

SK Rektor No. 355 Tahun 2019 di gunakan prodi mulai tahun akademik 2019

No | Rentang Nilai

Lambang Mutu Nilai Batas Lulus

1 |85-100

A 4,00 75




2 |80,00-84,99 A- 3,70
3 | 75,00-79,99 B+ 3,30
4 | 70,00-74,99 B 3,00
5 | 65,00-69,99 B- 2,70
6 | 60,00 -64,99 C+ 2,30
7 | 55,00 -59,99 C 2,00
8 | 50,00-54,99 C- 1,70
9 |45,00-49,99 D 1,00
10 | 0-44,.99 E 0




PENUGASAN

No.

Materi

Uraian Tugas

Ket.

Kelompok 1

Tugas 1 : Konsep ANFIS sistem perkemihan
Tugas 2 : Konsep Pengkajian dan Pemeriksaan fisik
sistem perkemihan

Tugas 3 : Konsep Pemeriksaan Penunjang sistem
perkemihan

Tugas 4 : Tugas Skenario Kasus Perkemihan

Tugas 5 : Tugas Jurnal reading perkemihan

Tugas 6 : Tugas etik sistem perkemihan

Keompok 2

Tugas 1 : Konsep ANFIS sistem pencernaan
Tugas 2 : Konsep Pengkajian dan Pemeriksaan fisik
sistem pencernaan

Tugas 3 : Konsep Pemeriksaan Penunjang sistem
pencernaan

Tugas 4 : Tugas Skenario Kasus Pencernaan

Tugas 5 : Tugas Jurnal reading pencernaan

Tugas 6 : Tugas etik sistem pencernaan

Kelompok 3

Tugas 1 : Konsep ANFIS sistem endokrin

Tugas 2 : Konsep Pengkajian dan Pemeriksaan fisik
sistem endokrin

Tugas 3 : Konsep Pemeriksaan Penunjang sistem
endokrin

Tugas 4 : Tugas Skenario Kasus endokrin

Tugas 5 : Tugas Jurnal reading sistem endokrin
Tugas 6 : Tugas etik sistem endokrin

Mahasiswa dibagi menjadi empat kelompok.
Masing-masing kelompok membuat makalah sesuai dengan judul.
Konsultasi makalah sesuai dengan judul.

Konsultas makalah minimal 1 kali.

Mempresentasikan makalah yang sudah dibuat sesuai dengan judul.

Daftar pustaka minimal 10 tahun terakhir.

Kelompok




Kelompok 4

Tugas 1 : Konsep ANFIS sistem imun

Tugas 2 : Konsep Pengkajian dan Pemeriksaan fisik
sistem imun

Tugas 3 : Konsep Pemeriksaan Penunjang sistem imun
Tugas 4 : Tugas Skenario Kasusimun

Tugas 5 : Tugas Jurnal reading sistem imun

Tugas 6 : Tugas etik sistem imun

STUDI KASUS: 1. Mahasiswa diberikan kasus sesuai sistem. Kelompok
Kelompok 1

Asuhan keperawatan Pasien CKD 2. Mahasiswamengidentifikasi data focus dan Analisa data pada kasus

K dlompok 2 3. Mahasiswamengidentifikasi diagnose keperawatan sesuai kasus

Asuhan keperawatan pasien Sirosis Hepatis ) ) ] -
4. Mahasiswa membuat rencana tindakan (tindakan mandiri dan

K dlompok 3 kolaborasi).

Asuhan keperawaten pasien DM 5. Mahasiswamengidentifikasi dan mengintegrasikan hasil penditian pada
kasus

Keompok 4

Asuhan keperawatan pasien SLE 6. Membuatkan dokumentasi dari hasil tindakan yang sudah dilakukan.

1. Tugas Analisa jurnal dapat di akses di
e http://search.proguest.com

e http://onlinelibrary.wiley.com

e http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/advanced

e http://www.perpus.fikumj.ac.id



http://search.proquest.com/
http://onlinelibrary.wiley.com/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/advanced
http://www.perpus.fikumj.ac.id/

STUDI KASUS
KASUS SISTEM KEMIH

KASUS CKD

1. Seorang laki-laki usia 68 tahun dirawat diruang penyakit dalam dengan sesak. Hasil pengkajian didapatkan mual dan muntah, kepala pusing,
nafas terasa sesak, edema pada ekstremitas bawah, sering terbangun karena sesak. Menurut keluarga, pasien memiliki riwayat sakit gula yang
tidak terkontrol dan riwayat hipertens sgjak 10 tahun yang lalu. Pasien merasa bosan berobat karena tidak sembuh. Pasien pernah dioperas
prostat 2 tahun yang lalu, saat ini keluhan berkemih tidak ada masalah,hanya jumlah urin yang dikeluarkan semakin sedikit(x150cc/hr). Hasil
pemeriksaan fisik.Pasien tampak pucat, kulit kering, konjungtiva anemis, TD : 130/90mmHg, Nd : 104x/mnt, SH : 36°C, RR : 24x/mnt.BB : 60
kg. Hasil lab : Ur : 289Mgr%,Cr : 16,4,Hb : 7,4 gr/DI. Th/ : CaCOs, Asam folat 1x3,lasix 2x2 amp,captopril 2x25 mg. Pasien direncanakan HD
dan transfuse.

2. Seorang laki-laki Tn Z 62 tahun , datang dengan keluhan sesak, muntah, bengkak pada kedua kaki sudah 1 minggu yang lalu, kulit terasa kering
dan gatal, nyeri pada persendian kaki. Kesadaran compos mentis, BB= 50 kg, TB = 169, BAK yang keluar sedikit 100 cc, klien juga merasa sulit
tidur pada malam hari. Pasien tidak kontrol rutin serta tidak minum obat sakit DM dan hipertensi secara teratur. Pada pemeriksaan fisik didapat
TD = 180/100 mmhg, suhu 36,4°C, nadi 90 x/menit, RR 28 x/menit. Warna kulit abu-abu, konjungtiva anemis, klien tampak mudah lelah,
terpasang CDL di subclavia kanan. Hasil pemeriksaan laboratorium ureum 151 mg/dl, creatinin 4,7 mg/dl, haemoglobin 8,3 gr/dl, GDS 202
mg/dl, GFR 11,5 mL/min/1,73 m? . Terapi yang didapat : amlodipin 1 x 10 mg, asam folat 1 x 3, B 12 3 x 1, Caco3 3 x 1, glimepirid 1 x 2 mg,
acarbose 100 mg 1 x 1, pasien juga sudah menjalani hemodialisis rutin.

3. Seorang perempuan berusia 44 tahun dirawat di RS sgjak satu hari yang lalu dengan keluhan bengkak diseluruh tubuh sgjak 2 minggu yang lalu,
bengkak diawali dari tungka sejak 2 bulan yang lalu dan bertambah berat hingga ke perut dan lengan. Keluhan disertai dengan pusing yang
hilang timbul. Pasien memiliki riwayat DM sgjak 4 tahun yang lalu dan tidak terkontrol karena bosan minum obat. Hasil pengkajian didapatkan:
Pasien mengeluh mual dan tidak nafsu makan, tampak bengkak diekstremitas bawah, kulit kering dan bersisik, produksi urin 300cc/24 jam, BB:
82kgTB: 175 cm, TD: 140/90mmHg, nadi: 90x/mnt, suhu: 36.6 frekuens nafas: 23x/mnt. Hasil Lab: Hb: 8.3gr/dL, ureum: 139mg/dL ,creatinin:



5.8mg/dL, CCT: 5.5 ml/mnt, GDS : 255mg/dL, USG abdomen: Peroses kronik perubahan parenkim ginjal. Thorak: Cardiomegali, efusi pleura
kanan. Pasien saat ini HD 2x/minggu sgjak 2 bulan yang lalu.

KASUS BATU GINJAL

. Seorang perempuan berusia 58 tahun dirawat diruang bedah dengan keluhan sejak 2 minggu yang lalu nyeri pinggang sebelah kiri, terasa panas
bilaBAK, warna urin keruh. Pasien juga mengeluh mual, nafsu makan menurun. Hasil pengkajian didapatkan : keadaan umum sakit sedang,
TD: 140/90mmHg, nadi: 86x/mnt, frekuensi nafas: 18x/mnt, suhu: 36.8. Konjungtiva agak pucat, abdomen datar, lemas, pasien mengatakan
tidur terganggu karena nyeri pinggang. Skalanyeri 7. Hasil Lab: Hb: 9.2 gr/dL, ureum: 54mg/dL, creatinin: 2 mg/dL. Hasil BNO-1VP:

obstruks partial ureter sinistradi proximal, hidronefrosis sisnistra. Pasien direncanakan ESWL.

. Seorang laki-laki usia 56 tahun, dirawat di ruang bedah dengan keluhan nyeri pinggang kiri sgjak 3 minggu yang lalu, nyeri dirasakan menjalar
ke perut, nyeri hilang timbul, nyeri muncul setiap 4 jam. Pasien juga mengeluhkan nyeri saat sedang berkemih, terutama saat awal kencing. Saat
kencing sering keluar pasir dan apabila sudah banyak pasir yang keluar, nyeri mulai berkurang. Pasien memiliki riwayat berkemih dimalam hari
3-4x. Pasien minum = 3liter/hari. Aktifitasfisik selamasakit ini berkurang. Saat berkemih selesai, pasien merasatidak |ampias dan harus ditunggu
sesaat. Mual dan hematuri juga dialami pasien. Keluhan nyeri diraakan sgjak tahun 1989 dan selalu ada keluhan setiap tahunnya. Tahun 2004
dilakukan tindakan sache di RS Cikini. Pasien juga rutin mengkonsumsi batugin. Pasien bekerja sebagai dosen dan keluhan nyeri yangdirasakan
sangat mengganggu pekerjaannya. Pasien jeugamemiliki riwayat DM dan asam urat sgjak tahun 2008. Pengobatan yang dilakukan teratur. Pasien
memiliki kebiasaan makan makanan yan mengandung kol esterol dan mengkonsumsi daging babi. Kesadaran composmentis, suara saat berbicara
jelas, TD 120/60 mmHg, HR 90 x/mnt, irama sinus ritm, RR 22 x/mnt,suhu 36,5 ° C

. Seorang laki-laki berusia 40 tahun dirawat diruang bedah dengan keluhan nyeri pinggang sejak 1 minggu yang lalu, keluhan memberat sgjak 2
hari yang lalu, kencing tidak lancar dan berwarna kemerahan. Pasien bekerja sebagai sopir luar kota. Pasien memiliki riwayat batu ginjal sgjak

1 tahun yang lalu, tetapi sulit mencegah faktor resiko karenatidak suka minum air putih. Hasil pengkajian didapatkan skala nyeri 7, nyeri



tajam, nyeri disekitar perut bagian bawah sampai ujung penis, kencing tidak lancar, sulit berkemih sgjak 1 minggu SMRS. Pasien selalu
bertanya tentang sakitnya dan cemas dengan kondisinyaWarnaurin kemerahan, pasien direncanakan dilakukan pemeriksaan BNO-IVP
KASUS BPH
. Seorang laki-laki berusia 65 tahun dirawat diruang bedah dengan keluhan sulit BAK. Hasil pengkajian didapatkan : Pasien mengeluh BAK
tidak lampias, harus mengedan saat BAK. keadaan umum sakit sedang, TD: 140/90mmHg, nadi: 86x/mnt, frekuensi nafas: 18x/mnt, suhu: 36.8.
Konjungtiva agak pucat, abdomen datar, lemas, pasien mengatakan tidur terganggu karena BAK sedikit-sedikit. Pasien sering bertanya tentang
kondisinya dan apakah perawatan seperti ini akan lama. Hasil Lab: Hb: 10.2 gr/dL, ureum: 54mg/dL, creatinin: 1.9 mg/dL. Hasil USG :
Pembesaran prostat. Hasil PSA: 7. Pasien direncanakan TURP.
. Seorang laki-laki usia 78 tahun, datang dengan keluhan tidak bisa BAK, harus mengedan, merasa seperti tidak lampias, kadang menetes. Keluhan
dirasakan sgjak 5 hari yang lalu. Saat ini pasien sudah dilakukan operasi TURP sgjak 2 jam yang lalu. Warnaurine merah, terpasang traksi kateter,
infus Asering 20 tetes/menit. Hasil pemeriksaan lab menunjukkan Hb: menurun.
. Seorang laki-laki berusia 80 tahun dirawat di ruang bedah dengan keluhan BAK sedikit-sedikit tidak tuntas, BAK sering dimalam hari dan tidak
tuntas, warna urin kemerahan. Pasien harus mengedan kuat untuk berkemih. Hasil pengkajian didapatkan keadaan umum lemah, TD: 120/70
mmHg, HR: 84x/mnt, S: 37.3, RR: 20x/mnt. Terpasang kateter, warna urin keruh. HB: 7.4 gr, ur: 45mg/dl, cr: 2.1 mg/dl. Hasil uroflowmetri < 8
cc/dtk, pasien direncanakan USG.



KASUS SISTEM ENDOKRIN
KASUS DM

10. Seorang laki-laki usia62 tahun dirawat diruang penyakit dalam dengan keluhan badan lemas. Hasil pengkajian didapatkan pasien sering mengeluh

11.

12.

lapar dan haus. Sering BAK dimalam hari. Keluhan disertai juga adanya luka di telapak kaki, luka muncul tidak disadari pasien, tiba-tiba ada
kemerahan dan gatal kemudian digaruk dan mengeluarkan nanah, namun beberapa hari kemudian semakin membesar,nyeri, demam dan pasien
tidak bisa tidur. Bisul mengeluarkan nanah terus menerus sehingga balutan basah, dan berbau tidak enak. Saat dilakukan pemeriksaan GDS
didapatkan hasil 450 mg/dl, hasil elektrolit: Na: 110, K: 2.5, Cl: 98. Di UGD dilakukan tindakan penggantian bal utan, pemeriksaan darah lengkap,
diberikan analgetik supositoria(profenid sup). Riwayat DM 7 tahun lalu, pernah mengalami amputasi pada kaki kanannya 3 th yang lalu karena
ulkus. Untuk pengobatan DM nya pasien menggunakan metformin 500 mg dan glibenklamid yang terkadang dibelinya sendiri karena tidak
control ke dokter dengan teratur. Terapi saat ini sc/8 jam, insulin sesuai hasil sc, rawat luka dengan NaCl 0.9%, OMZ: 1x20mg, Donperidon: 3x1
amp, Ceftriaxone: 1x2 gr, metronidazole: 3x500 mg.

Seorang laki-laki usia 48 tahun dirawat diruang penyakit dalam dengan luka dikaki. Hasil pengkajian didapatkan luka timbul setelah berjalan
diaspal saat siang hari. Pasien memiliki riwayat DM segjak 10 tahun yang lalu, tidak terkontrol karena pasien bosan dengan pengobatan selama
ini. Pasien mengatakan sering lapar dan sering kencing di malam hari, badan lemas, berat badan meurun dan mudah lelah. Hasil pemeriksaan
fisk luka di telapak kaki kiri, tampak kemerahan, blister (+), luas 5 cm, bengkak disekitar luka. BB: 60kg TB: 175cm. TD: 130/90mmHg,
frekuensi napas: 23x/menit, frekuensi nadi 98x/menit, suhu: 38°C. GDS: 358gr/DlI, leukosit: 13.000. Terapi saat ini novorapid: 3x8 ui, ceftriaxone
2x1 gr, ponstan: 500mg, Diit DM: 2100 kal.

Seorang perempuan berusia 49 tahun masuk dari IGD dengan keluhan mual, muntah, pusing, lemas dan panas dimalam hari. Keluhan disertai
dengan mata berkunang-kunang, batuk berdahak sejak 3 minggu yang lalu berwarna kemarahan serta berkeringat dan sering BAK dimalam

hari. Batuk sulit dikeluarkan. Pasien memiliki riwayat DM sgjak 2 tahun yang lalu dan tidak rutin kontrol karena bosan minum obat. Pasien
mengkonsumsi OAT sgiak 1 bulan yang lalu. Hasil kgjian didapatkan: TD: 130/80 mmHg, Nadi: 89x/mnt, suhu 36.8, frekuensi nafas: 24x/mnt.
Pasien hanya menghabiskan % porsi makannya. Hasil pemeriksaan Lab: Hb: 10.0gr/dl, Ht: 31%, MCV: 75fl, MCH 24, GDS: 309, Natrium:



13.

14.

133, Kaium: 4.0 Cl: 98.Hasil pemeriksaan sputum BTA 3x : 2+. Hasil Thorax: Kp Duplex aktif. Terapi saat ini : Lansiprazole 2x1, curcuma
3x1, Rifampisin: 1x3tab, Injeksi Ondancentrone (extra), Novorapid: 3x10 ui.

KASUS SISTEM CERNA
KASUS SIROSISHEPATIS

Seorang laki-laki usia 67 tahun diruang penyakit dalam dengan keluhan kaki dan perut bengkak. Hasil pengkajian didapatkan pasien sesak,
muntah berdarah, BAB hitam dan sudah 1 minggu nafsu makan menurun dan mual. Pasien memiliki kebiasaan minum alcohol sgjak 10 tahun
yang lalu. Sgjak sakit, kebiasaan tersebut terhenti. Hasil pemeriksaan fisik, pasien tampak pucat, sklera mataikterik, BB menurun, tampak spider
nevi dan palmar eritema. Hasil Laboratorium: 11.5 gr/dL, leukosit: 18.000%, trombosit :345.000/ul, Ht: 40.1 %, bilirubin total 7.3 mg/dL, SGOT:
300U/L, SGPT: 316U/L, protein total 5.3 gr/dL, albumin 2.2, globulin 3.1.

Seorang laki-laki usia 58 tahun dirawat di ruang penyakit dalam sgjak 3 hari yang lalu dengan keluhan bengkak diperut, anemia, dan muntah
darah. Hasil pengkajian didapatkan kesadaran cm, terpasang NGT, ada hematemesis melena, edema tungkai, caput medusa (+), sesak dan
terpasang oksigen nrm 5 It/mnt. Pasien memiliki riwayat minum acohol sgjak 20 tahun yang lalu dan baru berhenti kurang Iebih 2 tahun ini.
Hasil USG : sirosis hepatis , hepatoma. Varises esophagus grade 2. Pasien terpasang somatostatin 3000 unit, OMZ drip 8 mg. NGT berwarna
kehitaman. Hb di UGD : 6.9 saat ini sudah transfuse PRC 500 cc,Hasil lab : HB: 11.8, Ht: 32.8, limfosit : 6, MCH:31.6, MCHC: 36.0, MCV:
87.9, monosit:6, neutrophil: 88, trombosit: 225, eritrosit: 3.73, leukosit:15.78, albumin: 2.5, HBsAQ: Reaktif.



KASUSSISTEM IMUN
SLE

15. Seorang perempuan berusia 20 tahun dirawat di RS dengan keluhan utama nyeri seluruh tubuh yang semakin berat sejak 2 hari sebelum masuk
RS. Pasien jugamengel uhkan timbul bercak merah padakulit terutama pada wajah sejak tigabulan lalu yang semakin bertambah parah dan wajah
pasien juga terasa panas serta tidak nyaman jika terkana cahaya matahari langsung. Terdapat juga nyeri persendian, demam, kelelahan, dan
penurunan berat badan sebanyak kurang lebih 6 kg dalam tiga bulan terakhir. Pemeriksaan fisik ditemukan: TD 90/60 mmHg, nadi 108 kali per
menit, frekuensi napas 19 kali per menit, suhu 37.20C, BB 42 kg, tinggi 158 cm. Hasil pemeriksaan antibody anti-nuklear dan anti dsDNA positif.
Pemeriksaan darah didapatkan hasil Hb 9.2 g/dL, Hct 30.2%, leukosit 3670 sel/mm3, dan trombosit 110000 sel/mm3, ureum 30,8 mg/dL dan
kreatinin 0,73 mg/dL.

16. Seorang perempuan usia 25 tahun dirawat di ruang penyakit dalam dengan keluhan nyeri persendian. Hasil pengkgjian didapatkan pasien
mengeluh mudah lelah, lesu, dan tidak bertenaga. Nyeri sendi dirasakan dipergelangan tangan dan lutut, rambut mudah rontok dan sakit kepala.
Hasi| pemeriksaan fisik tampak kemerahan di daerah pipi dan hidung. Hasil pemeriksaan laboratorium: ANA (+), CRP (+), LED meningkat.

GUIDELINE PENYUSUNAN MAKALAH CASE STUDY

KATA PENGANTAR

DAFTARISI

BAB | : Anantomi Fisiologi sesuai kasus

BAB Il : Konsep Dasar Penyakit sesuai kasus

BAB |1l : Konsep Asuhan Keperawatan sesual kasus

BAB IV : Pembahasan kasus scenario (Data subjective dan Objektive, Analisa data, Diagnosa K eperawatan dan Intervensi, Patofisiologi sesual kasus,
Terapi farmakologi (cara kerjaobat dan apa yg harus dimonitor)

BAB |1l : Pembahasan Jurnal sesuai kasus

DAFTAR PUSTAKA



PENILAIAN PRESENTASI DAN MAKALAH

ASPEK YANG DINILAI

POIN

1/2/3]4

ASPEK YANG DINILAI

POIN

1[2]3]4

Kelompok Penyaji

Kelompok Penyanggah

A. | Persiapan

Cara Penyampaian

1. Sistematika penulisan makalah

1. Penggunaan kesempatan

2. Konteks bahasa

2. Penguasaan emosi

3. Susunan kalimat

4. Penggunaan AVA

3. Kejelasan kalimat dalam menyampaikan
pertanyaan/tanggapan

B. | Pelaksanaan Presentas

Is Argumentas

Penggunaan waktu

1. Ketepatan materi yang ditanyakan/ditanggapi

Sistematika penjelasan

Relevansi pertanyaan/tanggapan

Penggunaan bahasa

Penguasaan situasi/lingkungan

Respons terhadap pertanyaan

2
3. Rasionalitas pertanyaan/tanggapan
4

Kemampuan analisis

Sistematika penyampaian jawaban

Rasionalitas jawaban

Penyampaian ide-ide

IR N B IWINE

Penguasaan emosi

10. Peran serta anggota kelompok

C. | Evaluas

Evaluas

1. Kemampuan menanggapi secara
teoritis/konseptual

1. Kemampuan menerima jawaban penyaji

2. Kemampuan menyimpulkan

2. Kemampuan memberikan “feedback”

Total Total
Keterangan:
5 = Sangat baik 2 = Kurang Jakarta,..................
4 = Bak 1 = Sangat kurang

3 = Sedang




Jadwal Kuliah Keperawatan M edikal Bedah Dewasa Sistem Endokrin, Pencernaan, Perkemihan, Imunologi dan Reproduksi Pria

Mg Sub Pokok Bahasan Jadwal Pembelajaran Metode Dosen Pengajar
1 | e Informas program KMB 2 A: Selasa, 21 Februari 2023 Lecture Diana Irawati
e Penugasan Mandiri dan kelompok KMB 2 B: Senin, 20 Februari 2023
e Tugas Anatomi Fisiologi dan Konsep Pengkgjian | C: Kamis, 23 Februari 2023
sistem KMB 2 sesuai kelompok
2 | e Anatomi Fisiologi Sistem Pencernaan (Tugas A: Selasa, 28 Februari 2023 Lecture, Kuliah interaktif, Rizky Nugraha(A-B)/Dhea
Kelompok) B: Senin, 27 Februari 2023 Case Sudy, SGD Natashia(C)
e Konsep ASKEP Pengkajian, Pemeriksaan C: Kamis, 02 Maret 2023
Penunjang dan farmakologi pasien gangguan sistem
pencernaan(Tugas kelompok)
o Konsep ASKEP Thypoid dan Diare
3 | e Konsep ASKEP CaColon dan Choldlithiasis A: Selasa, 07 Maret 2023 Lecture, Kuliah interaktif, Rizky Nugraha(A-B)/Dhea
e Konsep ASKEP Sirosis Hepatis B: Senin, 06 Maret 2023 Case Sudy, SGD Natashia(C)
e PBL Tutoria sistem pencernaan (Sirosis hepatis C: Kamis, 09 Maret 2023
dan Ca Colon
4 e Presentasi kasus (ASKEP, patofisiologi, A: Selasa, 14 Maret 2023 Lecture, Kuliah interakiif, Rizky Nugraha(A-B)/Dhea
Farmakologi dan edukasi) kasus Ca Colon dan B: Senin, 13 Maret 2023 Case Study, SGD, Lab Natashia(C)
Sirosis Hepatis C: Kamis, 16 Maret 2023 activity, skill laboratory,
e Skill Lab Sistem Pencernaan : bedside teaching
1. Pemeriksaan fisik sistem pencernaan
2. Penghitungan kebutuhan nutris
3. Prosedur pemasangan NGT
4. Bilas lambung
5. Perawatan colostomy
5 | e« Anatomi fisiologi sistem perkemihan (Tugas A: Selasa, 21 Maret 2023 Lecture, Kuliah interaktif Diana Irawati/lyar siswandi
Kelompok) B: Senin, 20 Maret 2023
e Konsep ASKEP Pengkajian, Pemeriksaan C: Kamis, 23 Maret 2023
Penunjang dan farmakologi pasien gangguan sistem
perkemihan (Tugas kel ompok)
6 | e Konsep ASKEP Obstruksi (Batu ginja dan BPH) . Selasa, 28 Maret 2023 Lecture, Kuliah interaktif, Diana lrawati/Dhea Natashia

Konsep ASKEP CKD dan HD

0O >

: Senin, 27 Maret 2023
: Kamis, 30 Maret 2023

Case Sudy, SGD




Mg Sub Pokok Bahasan Jadwal Pembelajaran Metode Dosen Pengajar
e PBL Tutorial Sistem Perkemihan (Batu, BPH dan
CKD)
7 | e Presentas kasus (ASKEP, patofisiologi, A: Selasa, 04 April 2023 Lecture, Kuliah interaktif, Diana Irawati/lyar siswandi
Farmakologi dan edukasi) kasus Batu, BPH dan B: Senin, 03 April 2023 Case Sudy, SGD, Lab
CKD C: Kamis, 06 April 2023 activity, skill laboratory,
e Skill Lab Sistem Perkemihan: bedside teaching
1. Pemeriksaan fisik sistem perkemihan
2. Prosedur pemasangan kateter
3. Prosedur bladder training
4. Prosedur irigasi post TURP
10 - 14 April 2023 Uji Tengah Semester
17 — 29 April 2023 Libur Lebaran
8 e Anatomi Fisiologi sistem endokrin (Tugas A: Selasa, 02 Mei 2023 Lecture, Kuliah interaktif, Fitrian Rayasari
Kelompok) B: Senin, 01 Mei 2023 Case Sudy, SGD
e Konsep ASKEP Pengkajian, Pemeriksaan C: Kamis, 04 Mei 2023
Penunjang dan farmakologi pasien gangguan sistem
endokrin(Tugas kelompok)
o Konsep ASKEP DM dan Perawatan kaki DM
9 | e Konsep ASKEP Hipo dan Hiperthyroid A: Selasa, 09 Mei 2023 Lecture, Kuliah interaktif, Fitrian Rayasari
e Konsep keseimbangan asam basa B: Senin, 08 Me 2023 Case Sudy, SGD
e PBL Tutorial sistem endokrin C: Kamis, 11 Mei 2023
10 | e Presentas kasus (ASKEP, patofisiologi, A: Selasa, 16 Mei 2023 Lecture, Kuliah interakiif, Fitrian Rayasari
Farmakologi dan edukasi) kasus DM B: Senin, 15 Mei 2023 Case Study, SGD, Lab
e Skill Lab Sistem Endokrin : C: Kamis, 18 Me 2023 activity, skill laboratory,
1. Pengkajian dan Pemeriksaan Fisik Endokrin bedside teaching
2. Perawatan Ulcus DM
3. Prosedur injeksi insulin
4. Pemeriksaan GD
11 | ¢ Anatomi fisiologi sistemimunologi dan reproduksi : Selasa, 23 Mei 2023 Lecture, Kuliah interakiif, Abdu Rahim Kamil

pria (Tugas kelompok)

: Senin, 22 Mei 2023
: Kamis, 25 Me 2023

Ow>r

Case Sudy, SGD




Mg Sub Pokok Bahasan Jadwal Pembelajaran Metode Dosen Pengajar

e Konsep ASKEP Pengkajian, Pemeriksaan
Penunjang dan farmakologi pasien gangguan sistem
imunologi (Presentasi Tugas kelompok)

e PBL tutorial sistem imunologi (SLE)

12 | ¢ Presentas kasus (ASKEP, patofisiologi, A: Selasa, 30 Mei 2023 Lecture, Kuliah interaktif, Abdu Rahim Kamil
Farmakologi dan edukasi) kasus SLE, Skill Lab B: Senin, 29 Me 2023 Case Sudy, SGD, Lab
Sistem Imunologi :Rempeleed Test C: Kamis, 01 Juni 2023 activity, skill laboratory,
e Konsep ASKEP Gangguan reproduksi pria bedside teaching
13 | Journal Reading/Analisadan integrase hasil penelitian | A: Selasa, 06 Juni 2023 Lecture, Kuliah interaktif, Diana lrawati/lyar siswandi
pada gangguan sistem perkemihan, pencernaan, B: Senin, 05 Juni 2023 Case Sudy, SGD
endokrin dan imunologi, Konsultasi/Bimbingan tugas | C: Kamis, 08 Juni 2023

PiBL

14 | Konsep Etik Lega pada gangguan sistem perkemihan, | A: Selasa, 13 Juni 2023

pencernaan, endokrin dan imunol ogi B: Senin, 12 Juni 2023

Skill Lab Mandiri C: Kamis, 15 Juni 2023 Lecture, Kuliah interaktif, Dhea Natashia

Presentasi student Project pasien dengan perkemihan, Case Study, SGD

pencernaan, endokrin dan imunol ogi

Skill Lab Mandiri

Masa Persiapan Ujian
Uji Akhir Semester
Mengetahui Jakarta, Februari 2023
Ns. Neneng Kurwiyah MNS Ns. Dianalrawati, M. Kep., Sp. KMB

Ka. Prodi K oordinator Mata Kuliah
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2022/2023 GENAP
Mata kuliah : g:gzs:sr;:jsjrpa:ivaatan Dewasa Sistem Endokrin, Imunologi, Pencernaan, Perkemihan Nama Kelas o4
TATAP MUKA

No NPM NAMA 21 28 7 14 | 21 28 4 9 23 6 13
Feb | Feb | Mar | Mar | Mar | Mar | Apr | Mei | Mei | Jun | Jun
2023|2023 ( 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023

31| 20210910100099 |ALFIYYAH BASAMAH

32 | 20210910100100 |AMANDA GITA DWI HAPSARI

33 | 20210910100101 |ANNISA RACHMA FITRI

34 | 20210910100102 |ATIYAH NURU SA'ADAH

35 | 20210910100103 |ERIZQIA VIONA DWI PUTRI

36 | 20210910100104 |HARDIYANSYAH

37 | 20210910100105 |LUTFIAH MULLY RISDIANA

38 | 20210910100106 |MUFTI IBRAHIM

39 | 20210910100107 | NABILA WAHYUNINGTYAS

40 | 20210910100108 |RIRIN MARSELA HERAWATI

41| 20210910100109 |SABRINAAZZAHRA

42 | 20210910100110 | TIFANI ARDELIYA ZAHRA

43 | 20210910100142 |NOUWLIA PRAMESWARI

Paraf Ketua Kelas

Paraf Dosen
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NILAI PERKULIAHAN MAHASISWA
PRODI :ILMU KEPERAWATAN
PERIODE : 2022/2023 GENAP

Mata kuliah : Keperawatan Dewasa Sistem Endokrin, Imunologi, Pencernaan, Perkemihan dan Reproduksi Pria Nama Kelas 194
Kelas / Kelompok :
Kode Mata kuliah : 0902049 SKS :5

No NPM Nama Mahasiswa Nilai Grade Lulus Sunting KRS? Info

1 20210910100001 AZKYA DIVA MAULANA 75.00 B+ v

2 20210910100005 SALWA ALIFIYA MAHIRA 15.00 E

3 20210910100008 AGESTINA 77.00 B+ v

4 20210910100011 ASRIFA 75.00 B+ v

5 20210910100012 BRIAN WISESA 30.00 E

6 20210910100017 INDI NURULAIN AGUSTIN 78.00 B+ v

7 20210910100019 M. FIKRI DWI ARDIANSYAH 75.00 B+ v

8 20210910100025 PUTRI REGINA FATIHA 77.00 B+ v

9 20210910100027 SELMA KARTIKA DEWI 75.00 B+ v

10 20210910100030 WAFIQ AZIZAH AL SHOLAFIA 81.00 A- v

11 20210910100033 ALNENDI SEPTIAN 80.00 A- v

12 20210910100036 ARSYTATIARA PUTRI 75.00 B+ v

13 20210910100040 KHAIRUNNISA AULIA PUTRI 75.00 B+ v

14 20210910100043 LARAS SANTI DWI ADNAR 75.00 B+ v

15 20210910100047 MUHAMAD FARHAN MAULANA 77.00 B+ v

16 20210910100054 SALSABILLA SEPTI UTAMI 76.00 B+ v

17 20210910100056 SYIFA KAMILA HABIBAH 75.00 B+ v

18 20210910100060 ALFIA PUTRI LESTARI 80.00 A- v

19 20210910100062 AMIROTUN ARIBAH 76.00 B+ v

20 20210910100067 BUNGA NUANSA PUTRI 77.00 B+ v

21 20210910100070 ENGGAR AJENG SUWASTI 80.00 A- v

22 20210910100073 HANA MELIA PUTRI 78.00 B+ v

23 20210910100076 LAELA NUR ADZMI 83.00 A- v

24 20210910100078 MUHAMMAD DURRUN NAFIS 75.00 B+ v

25 20210910100079 MEGA PADMASARI 81.00 A- v

26 20210910100082 NASYWA ANNISA PUTRI 81.00 A- v

27 20210910100085 SALMA AZFA ARYANI 80.00 A- v

28 20210910100088 SARAH SALSABILLA 80.00 A- v

29 20210910100091 SHIMA TRIBUANA 75.00 B+ v

30 20210910100093 TIERRA ADZKIYA RALI 75.00 B+ v
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NILAI PERKULIAHAN MAHASISWA
PRODI :ILMU KEPERAWATAN
PERIODE : 2022/2023 GENAP

Mata kuliah : Keperawatan Dewasa Sistem Endokrin, Imunologi, Pencernaan, Perkemihan dan Reproduksi Pria Nama Kelas 194

Kelas / Kelompok :

Kode Mata kuliah : 0902049 SKS :5
No NPM Nama Mahasiswa Nilai Grade Lulus Sunting KRS? Info
31 20210910100099 ALFIYYAH BASAMAH 77.00 B+ v
32 20210910100100 AMANDA GITA DWI HAPSARI 76.00 B+ v
33 20210910100101 ANNISA RACHMA FITRI 78.00 B+ v
34 20210910100102 ATIYAH NURU SA’ADAH 75.00 B+ v
35 20210910100103 ERIZQIA VIONA DWI PUTRI 80.00 A- v
36 20210910100104 HARDIYANSYAH 81.00 A- v
37 20210910100105 LUTFIAH MULLY RISDIANA 76.00 B+ v
38 20210910100106 MUFTI IBRAHIM 80.00 A- v
39 20210910100107 NABILA WAHYUNINGTYAS 77.00 B+ v
40 20210910100108 RIRIN MARSELA HERAWATI 75.00 B+ v
41 20210910100109 SABRINAAZZAHRA 83.00 A- v
42 20210910100110 TIFANI ARDELIYA ZAHRA 76.00 B+ v
43 20210910100142 NOUWLIA PRAMESWARI 63.00 C+ v

Rata-rata nilai kelas 74.63 3.24

Pengisian nilai untuk kelas ini ditutup pada Selasa, 22 Agustus 2023 oleh 10435

Tanggal Cetak : Jumat, 20 Oktober 2023, 14:35:40

Paraf Dosen :

Ns Dhea Natashia, S.Kep., Ns.., MSc., Ph.D

Ns. Abdu Rahim Kamil, S.Kep., MS

Ns. Rizki Nugraha Agung, M. Kep., Sp.KMB

Ns lyar Siswandi, M.Kep., Sp.Kep.MB
Ns. Fitrian Rayasari, M.Kep., Sp.KMB
Ns. Diana Irawati, M.Kep., Sp.KMB
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VISI DAN MISI
FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN

Visi
Menjadi Fakultas yang kompetitif dan terkemuka di bidang ilmu-ilmu keperawatan

berlandaskan nilai-nilai Islami tahun 2025.

Misi

* Menyelenggarakan pendidikan yang unggul dan berkualitas bidang ilmu-ilmu
keperawatan dengan menggunakan Kurikulum Berbasis Kompetensi (KBK) dan
mengacu kepada Kerangka Kualifikasi Nasional Indonesia, berdasarkan nilai-nilai
Islam dan etik keprofesioan untuk menghasilkan lulusan yang memiliki kompetensi
keilmuan dan keterampilan keperawatan yang berakhlak mulia dan berdaya saing

* Menyelenggarakan dan mengembangkan pengabdian kepada masyarakat untuk
mewujudkan kemandirian masyarakat hidup sehat diberbagai rentang kehidupan

* Mengembangkan riset-riset inovatif dibidang ilmu-ilmu keperawatan untuk
mendukung pengembangan ilmu keperawatan dan mewujudkan pelayanan
keparawatan berbasis evidence based

* Meningkatkan jejaring pendidikan keperawatan ditingkat nasional maupun

internasional untuk memperkuat jati diri fakultas ditatanan global



MUQADDIMAH

“Bacalah dengan (menyebut) nama Tuhanmu yang menciptakan. Dia telah
menciptakan manusia dari segumpal darah, bacalah dan Tuhanmulah Yang
Maha Pemurah, yang mengajarkan manusia dengan perantaraan kalam. Dia
mengajarkan manusia apa yang tidak diketahuinya.” (Qs. Al-Alaq 96 : 1-5)

“Tuntutlah ilmu dan belajarlah (untuk ilmu) ketenangan dan kehormatan
diri, dan bersikaplah rendah hati kepada orang yang mengajar kamu “. (HR.

Ath-Thabrani)

“Tuntutlah ilmu, sesungguhnya menuntut ilmu adalah pendekatan diri
kepada Allah Azza wajalla, dan mengajarkannya kepada orang yang tidak
mengetahuinya adalah sodaqoh. Sesungguhnya ilmu pengetahuan
menempatkan orangnya, dalam kedudukan terhormat dan mulia (tinggi).
[Imu pengetahuan adalah keindahan bagi ahlinya di dunia dan di akhirat”.
(HR. Ar-Rabii")

“Barangsiapa merintis jalan mencari ilmu maka Allah akan memudahkan
baginya jalan ke surga”. (HR. Muslim)

“Katakanlah adakah sama orang-orang yang mengetahui dengan orang-orang

yang tidak mengetahui ? ....... ”(Qs.Az-Zumar 39:9)

“Yaitu orang-orang mengingt Allah SWT sambil berdiri atau duduk dan
dalam keadaan berbaring dan mereka memikirkan tentang penciptaan langit
dan bumi seraya berkata “ Ya Tuhan Kami tiadalah engkau menciptakan-Mu
dengan sia-sia Maha suci engaku maka peliharalah kami dari siksaan neraka

“(Qs. Ali Imron 3:191)
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VISI DAN MISI
PROGRAM STUDI NERS

Vis :
Menjadi Program Studi Ners FIK UMJ yang unggul, I1slami, kompetitif dan pusat
rujukan bagi pengembangan pendidikan tinggi keperawatan Islam di tingkat
nasional tahun 2015 dan tingkat internasional tahun 2020.
Misi:

1. Mengembangkan program pendidikan ners berkualitas berstandar nasional dengan
keunggulan keperawatan klinik neurovaskuler dan menyesuaikan dengan standar
internasional dengan dilandasi oleh nilai-nilai 1slami.

2. Melakukan riset-riset inovatif terus menerus untuk pengembangan IPTEK
keperawatan dan menerapkannya untuk kemaslahatan umat.

3. Berperan aktif dalam mengembangkan program pengabdian masyarakat dan
membina masyarakat melalui asuhan keperawatan Islami serta berpartisipasi aktif
strategis melalui organisasi profesi, asosias pendidikan ners dan pemerintah
dibidang kesehatan.

4. Mengembangkan jgaring bebas-aktif dalam pendidikan keperawatan di tingkat

nasional maupun internasional .
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PRECEPTOR/FASILITATOR

1. Dianalrawati 0310018003 082125215616 diana.irawati @umj.ac.id

2. Dr. Yani Sofiani 0308017402 0813 14415725 kmb.yani @gmail.com

3. Fitrian Rayasari 0318107401 08129593689 fitrianrayasari @gmail.com

4. Abdu Rahim Kamil 0331128903 085710395004 iamkamile@gmail.com

5 lyar Siswandi 0324129106 081384518240 iyarsiswandi24@gmail.com

5. Preceptor Klinik RSIJ Cempaka Putih
6. Preceptor Klinik RSPAD

7. Preceptor Klinik RS POLRI

8. Preceptor Klinik RSUD Tarakan

9. Preceptor Klinik RSUP Persahabatan
10. Preceptor Klinik RS PELNI

11. Preceptor Klinik RS Tugu Koja

12. Preceptor Klinik RSlJ Sukapura
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PRAKTIK PROFESI

KEPERAWATAN MEDIKAL BEDAH
TAHUN AKADEMIK 2022-2023 GENAP

Foto 3X4

Nama Preceptee : ...

NPM e ——————————

PROGRAM STUDI PROFESI NERS FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

JI. Cempaka Putih Tengah I/1 Jakarta Pusat, Kode Pos 10510
Telp/Faks: 021-42802202
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KATA PENGANTAR

Puji syukur kehadirat Allah SWT yang telah memberikan Taufik dan Hidayah-Nya
kepada penulis dalam menyelesaikan Buku Pedoman Praktik Profesi Keperawatan
Medikal Bedah sesuai dengan yang direncanakan. Program Klinik ini terdiri atas
Deskripsi Umum, Capaian pembelajaran, Strategi Pembelajaran, Tata Tertib, dan
Evaluasi.

Praktik Profesi Keperawatan Medikal Bedah ini merupakan proses memantapkan
semua kompetensi yang telah dimiliki pada program akademik, dirancang untuk
memberikan kesempatan kepada Preceptee mengaplikasikan asuhan keperawatan
dan keterampilan prosedural dalam merawat pasien pada usia dewasa ditatanan
klinik. Preceptee akan dipandu dalam melaksanakan pembelajaran klinik baik
melalui kegiatan yang terstruktur bersama fasilitator/ pembimbing/ preceptor/
clinical instruktur, secara individual maupun kelompok.

Kepada berbagai pihak yang terlibat dalam penyusunan Program ini, kami ucapkan
terimakasih. Semoga Allah SWT mencatatnya sebagai amal kebajikan. Masukan/
saran konstruktif sangat diharapkan dari berbagai pihak untuk penyempurnaan
Program ini di masa mendatang.

Jakarta, 19 Oktober 2022
ttd,

Tim Penyusun
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BAB 1
PENDAHULUAN

Mata ajar Keperawatan Medikal Bedah (KMB) tahap profesi merupakan sintesa dari
konsep dan prinsip mata ajar keperawatan klinik melalui penerapan ilmu dan teknologi
keperawatan dalam memberikan asuhan keperawatan pada klien dewasa yang sedang
atau cenderung mengalami perubahan fisiologis ataupun struktur tububh.

Keperawatan Medikal Bedah tahap profesi ini dipelajari oleh Preceptee FIK-UM] di
tahap profesi dalam kurikulum pendidikan Ners tahun 2015, dengan jumlah kredit 6
SKS dan lama pembelajaran adalah 6 minggu, termasuk proses evaluasi.

Pelaksanaan kegiatan dilakukan diklinik (rumah sakit), kegiatan penunjang seperti
presentasi kasus dapat dilakukan di ruang kelas (kampus) dengan metodologi
laporan kasus, diskusi kelompok, seminar dan pada saat proses juga dilaksanakan
evaluasi dalam bentuk laboran kinerja klinik, laporan kasus dan uji akhir dalam

bentuk praktek pada kasus nyata.
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BAB I

DESKRIPSI MATA KULIAH
NAMA MATA : Keperawatan Medikal Bedah
KULIAH KODE MATA : MKP 16004
AJAR SEMESTER SKS 11

: 6 sks

A. DESKRIPSI MATA KULIAH

Praktik profesi keperawatan medikal bedah merupakan program yang

menghantarkan Preceptee dalam adaptasi profesi untuk dapat  menerima
pendelegasian kewenangan secara bertahap ketika melakukan asuhan
keperawatan profesional, memberikan pendidikan kesehatan, menjalankan

fungsi advokasi pada klien, membuat keputusan legal dan etik serta
menggunakan hasil penelitian terkini yang berkaitan dengan keperawatan pada

orang dewasa. Praktik Profesi Keperawatan Medikal Bedah mencakup asuhan

keperawatan pada klien dewasa dalam konteks keluarga yang mengalami

masalah pemenuhan kebutuhan dasarnya akibat gangguan satu sistem (organ)
ataupun beberapa sistem (organ) tubuhnya.

. CAPAIAN PEMBELAJARAN MATA AJAR

A. Melakukan komunikasi yang efektif dalam pemberian asuhan keperawatan
pada orang dewasa.

B. Menggunakan keterampilan interpersonal yang efektif dalam kerja tim.

C. Menggunakan teknologi dan informasi kesehatan secara efektif dan
bertanggung jawab.

D. Menggunakan langkah-langkah pengambilan keputusan etis dan legal.

E. Memberikan asuhan peka budaya dengan menghargai etnik, agama atau
faktor lain dari setiap klien yang unik.

F. Mengkolaborasikan berbagai aspek dalam pemenuhan kebutuhan kesehatan
klien dewasa.

G. Mendemonstrasikan keterampilan teknis keperawatan yang sesuai dengan
dengan standar yang berlaku atau secara kreatif dan inovatif agar pelayanan
yang diberikan efisien dan efektif.

H. Mengembangkan pola pikir kritis, logis dan etis dalam mengembangkan
asuhan keperawatan orang dewasa.

[. Memberikan asuhan yang berkualitas secara holistik, kontinyu dan konsisten.
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J. Menjalankan fungsi advokasi untuk mempertahankan hak klien agar dapat
mengambil keputusan untuk dirinya.

K. Mempertahankan lingkungan yang aman secara konsisten melalui
penggunaan strategi manajemen kualitas dan manajemen risiko.

L. Melaksanakan pelayanan kesehatan sesuai dengan kebijakan yang berlaku

dalam bidang kesehatan.

Memberikan dukungan kepada tim asuhan dengan mempertahankan

akontabilitas asuhan keperawatan yang diberikan .

Mewujudkan lingkungan bekerja yang kondusif.

Mengembangkan potensi diri untuk meningkatkan kemampuan professional.

Berkontribusi dalam mengembangkan profesi keperawatan.

Menggunakan hasil penelitian untuk diterapkan dalam pemberian asuhan

S

o moz

keperawatan

. BESARAN SKS DAN ALOKASI WAKTU

Besaran SKS pada mata Keperawatan Medikal Bedah Tahap Profesi ini adalah 6
SKS, dengan rincian waktu:
6 SKS x 16 minggu efektif x 170 menit = 16320 menit/ semester

=272 jam/semester

= 272/8 jam = 34 hari/6 mg efektif

Dengan demikian pelaksanaan Profesi KMB selama 6 minggu.

. PELAKSANAAN PRAKTEK

Pelaksanaan Profesi KMB adalah:

Putaran I (Kelompok I dan III) = 21 Maret - 14 Mei
2022 Putaran II (Kelompok II) = 16 Mei - 25 Juni 2022
Libur Idul Fitri: 28 April - 07 Mei 2022

. JUMLAH PRECEPTEE
Jumlah Keseluruhan Preceptee yang berproses dalam profesi Keperawatan

Medikal Bedah sebanyak : 87 Preceptee yang terbagi dalam:

Preceptee praktek sebanyak 87 yang terbagi dalam 3 kelompok dan 2 tahap

(daftar Preceptee terlampir).

Putaran I (kelompok I dan III) =57 Preceptee

Putaran II (kelompok II) =30 Preceptee
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BAB III

PROSES PEMBELAJARAN
A. POLA UMUM PEMBIMBING KLINIK
Tujuan Tahap Waktu Kegiatan Preceptee Kegiatan Preceptor
Pembelajaran Kegiatan
Disesuaikan Pra Praktek hari a) Kontrak program Memperkenalkan diri
pada tahap Interaksi 1-3 dengan Koor MA
kegiatan klinik | dan b) Membuat kontrak Memberikan masukan
Orientasi Praktek hari belajar KMB untuk 8 kontrak belajar
4-6 minggu Membantu
c) Melakukan revies kasus mengidentifikasi kasus
KMB sesuai CP MA
d) Mengidentifikasi kasus Mengobservasi preceptee
masing-masing sistem Memberikan umpan balik
Fase Kerja | Senin - Sabtu | a). Pengkajian Membimbing dan
Minggu ke 3 b). Merumuskan & memvalidasi kegiatan
s.d6 validasi ~ diagnosis preceptee
keperawatan
c). Melakukan intervensi
d). Melakukan evaluasi
proses
Terminasi | Minggu ke 5- | Menyimpulkan apa yang Memberi umpan balik
6 telah dicapai oleh klien kemampuan preceptee
Minggu | Kemampuan Materi Pembelajaran Bentuk Kriteria Penilaian Bobot
akhir yang Pembelajaran (indikator) Nilai
diharapkan
1 Diharapkan Konsep dasar penyakit | Diskus dan tanya Dihasilkan kontrak belajar 20%
preceptee  dapat| dan konsep jawab KMB
menyusun keperawatan
kontrak belajar
2 Diharapkan Konsep dasar penyakit |1. Pre dan post Memahami dan mampu 25%
preceptee Konsep keperawatan Conference melakukan pengkajian
Memahami dan| Anatomi fisiologi dan | 2. Tutoria kasus-kasus KMB
mampu Patofisol ogi individual yang
melakukan Farmakol ogi diberikan
pengkajian kasus- preceptor
kasus KMB 3. Diskusi kasus
4. Case report
5. Seminar
3sd6 | Diharapkan Konsep dasar 1. Pre dan post Memahami dan mampu 25%
preceptee penyakit, Konsep 2. Conference mengelola  kasus-kasus
Memahami dan| dasar keperawatan dan | 3. Tutorial individual | KMB secaralengkap
mampu kasus nyata di klinik yang diberikan
mengelola kasus- preceptor
kasus KMB 4. Diskusi kasus
secaralengkap 5. Case report
6. Seminar
7. Telaah jurnal
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Minggu Kemampuan Materi Pembelajaran Bentuk Kriteria Penilaian Bobot
akhir yang Pembelajaran (indikator) Nilai
diharapkan

Diharapkan Kasus sesuai sistemdi | Supervisi dan Ujian | Mampu mengelola kasus
3-6 | preceptee KMB di area KMB dan[ 30%
Mampu melakukan prosedur
mengelola kasus keterampilan klinik
di area KMB dan
melakukan
prosedur
keterampilan
klinik

B. METODE PEMBELAJARAN
Pelaksanaan profesi dilaksanakan selama 6 minggu dari hari Senin sampai hari Sabtu
Dinas sore jam 15.30 §/d 20.30 WIB
PERSIAPAN :
1. Kemampuan preceptor akademik dan klinik & preceptee : Panduan pembelgjaran

dan system aplikasi

2. Fasilitasinternet, laptop & smartphone harus disiapkan

3. Memastikan kesiapan baik preceptor maupun preceptee
A. METODE PEMBELAJARAN
Metode Pembelajaran

1. Konference (pre dan post conference) melalui daring dan luring

= Pre conference merupakan proses diskus yang bertujuan untuk mengetahui

kesiapan preceptee dan rencana kegiatan setiap harinya

» Pre Conference dapat diawali dengan absen preceptee, saat absen berlangsung,

preceptee wajib muncul di layar monitor. (Jika pembelgaran daring). Pada

pembelgjaran luring, preceptor klinik melakukan pre conference kesiapan

preceptee dalam mengambil kasus resume dan kelolaan.

= Post conference merupakan proses diskus yang bertujuan untuk

mengevaluasi kegiatan asuhan keperawatan, self evaluasi dari preceptee dan

rencana kegiatan selanjutnya, metode postconference dapat dilakukan

melalui diskusi daring dan luring.

= Proses conference akan dinilai oleh preceptor
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2. Penugasan Klinik

Selama praktek (6 minggu) / pembelgjaran daring, preceptee diberi penugasan

Klinik yang terdiri dari:

= Minggu 1 - Bimbingan secara online menggunakan Ms Team atau Zoom
Meeting, dilakukan selama 3 hari, preceptee membuat kontrak belgar dan
orientas (kontrak belgjar harus disetujui oleh preceptor akademik dan klinik). 3
hari berikutnya, preceptee dan preceptor mengidentifikasi kasus-kasus yang
akan di bahas untuk minggu berikutnya serta review konsep dasar penyakit.

= Minggu 2 - Bimbingan secara online menggunakan Ms Team atau Zoom
Meeting, melakukan pengkajian sampa dengan menegakkan diagnosa
keperawatan sesuai dengan kontrak belgjar yang telah disepakati (Buat dengan
pendekatan pengkajian pasien resume (data pengkajian smp identifikas
masalah keperawatan saja termasuk patofosiologi sesuai kasus). Masing-
masing preceptee, membuat 4 laporan resume/ minggu. Kasus resume dapat
diperoleh dari preceptor ataupun dari preceptee. Jumlah
Laporan minggu ke 2 adalah laporan resume sebanyak 4
kasus/preceptee.

= Minggu 3 s.d 6> Proses pelaksanaan praktek secara luring di RS sesuai
jadwal yang sudah ditentukan, preceptee melakukan asuhan
keperawatan/kasus kelolaan pada pasien sesuai dengan kontrak yang telah
disepakati (menggunakan pendekatan proses keperawatan, minimal 3 hari
kelolaan). Masing-masing preceptee membuat 1 kasuslengkap/Minggu.
Jumlah laporan kelolaan/preceptee adalah 4 kasus.
» Kasus kelolaan didapat selama preceptee berdinas di RS
=  Proses diskus kasus untuk bimbingan online: Kasus yang ditentukan b

Dikerjakan oleh preceptee b Dibahas Bersama/dipresentasikan b

Preceptor membuat penilaian tugas dan diskusi P Preceptee membuat

laporan akhir penugasan sesuai dengan tugas mingguan.
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» Proses diskusi kasus untuk bimbingan luring/offline: Preceptor klinik atau
akademik, memberikan feedback langsung terhadap ketercapaian laporan
masing-masing preceptee.

= Minggu 6 : Ujian akhir KMB.

3. Penugasan tertulis

a. Telaah Jurnal Keperawatan
Masing-masing kelompok membahas 1 jurnal keperawatan sesuai

dengan kelompok presentasi dan dibahas bersama saat seminar.

4. Presentas / seminar

Setiap kelompok/ruangan akan melakukan seminar pada kasus yang telah
dikelola Seminar mulai dilaksanakan pada minggu ke 4 dan 5.
Pelaksanaan seminar sesuai dengan table dibawah ini.

Jadwal seminar, silahkan preceptee membuat kontrak waktu dengan preceptor
yang di tunjuk. Peserta seminar adalah seluruh preceptee yang sedang mengikuti
stase KMB.

Seminar dilakukan melalui pembelgjaran e — Learning/daring (Mic Teams)
Tugas seminar dibuat dalam makalah dan PPT yang akan dipresentasikan
oleh preceptee. Susunan makalah : Bab 1 : Konsep Dasar Penyakit, Bab 2 :
Konsep ASKEP, Bab 3 : Pembahasan Kasus (analisa data, diagnose
keperawatan, intervensi sesuai diagnose keperawatan, patofisiologi sesuai
kasus), bab 4 : Jurnal pendlitian terkait kasus.

Makalah yang sudah di selesaikan, minimal 1 hari sebelum seminar, sudah

dikirimkan ke preceptor.

Klp Preceptor KELOMPOK Kasus
1 Diana Irawati | ADANIB Kasus CKD, BPH, MCI, CHF
o [ ADANII B Kasus Cedera Kepaladan SOL, Ca Colon,
2 Dr. Yani Sofiani )
Sirhep
3 Fitrian Rayasari I ADANIII B Kasus DM, TB Paru, Ca Paru, PPOK
4 Abdu Rahim Kamil IV ADANIV B Kasus Fraktur, HIV, Integumen,
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5. SUPERVISI/UJIAN
Pelaksanan ujian dilakukan dengan beberapa modifikasi sebagai berikut :

4+ Supervisi/Ujian dengan sistem daring :

Supervisi dilakukan pada minggu ke 5. Supervis dilakukan
dengan membahas kasus masing-masing preceptee untuk menilai
kesiapan preceptee sebelum ujian dilakukan. Jadwal supervis
disepakati dengan preceptor akademik.

Ujian akan dilakukan mulai minggu ke 6.

Koordinator mata ajar akan membuat jadwal ujian beserta penguji.
Preceptee akan diberikan kasus ujian, diberikan waku untuk
menyelesaikan tugas tersebut selama + 2 jam lalu dilakukan
responsi.

Untuk penilaian procedural, preceptee diberikan waktu 3 hari
dalam menyelesaikan video procedural yang ditentukan saat
responsi ujian.

Preceptee presentasi PPT tersebut pada hari supervis (satu
persatu masuk ke dalam Mc Teams) dan menjawab pertanyaan —
pertanyaan dari penguji.

Selama presentasi berlangsung, mahasiwa wajib menyal akan
kamera/menunjukkan wajah di Mc Teams.

Sebaiknya tidak menggunakan HP saat ujian, agar memudahkan
proses.

Setelah sesi tanya jawab selesai, peserta supervisi dapat leave
grup dan dilanjutkan peserta ujian berikutnya.

Jikanilai preceptee dianggap belum memenuhi kriteria kelulusan,
maka akan dilakukan remedial.

4+ Ujian dengan pasien klinik/ Dilakukan secara luring/offline

Preceptee pada hari ujian akan mendapatkan kasus sesuai dengan

ruangan/RS yang di tunjuk
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*  Preceptee diberikan waktu 2 jam untuk menyelesaikan ASKEP
sesual format ujian

» ASKEP yang sudah dikerjakan akan di responsi oleh 2 pengujji

» Psikomotor dinilai dengan cara melihat langsung preceptee
mel akukan prosedur pada pasien

» Kompilas nilai responsi dan psikomotor menjadi nilai ujian
KMB.

« Jikanila ujian belum memenuhi batas lulus, maka akan

dilakukan remedial.

TATA TERTIB

1. Preceptee praktek menggunakan seragam sesuai ketentuan institusi.

2. Preceptee wajib berpakaian rapi, sopan, bersih dan harum.

3. Preceptee wajib mengikuti kegiatan praktek dari awal sampai dengan akhir,
sesuai dengan jadwal yang ditentukan.

4. Mengisi absensi pada lembar absen (Luring) dan format monitoring absensi

(daring).

5. Kehadiran praktek sebanyak 100 %

6. Preceptee wajib membawa Alat pelindung diri (APD) dan Nursing Kit selama
berdinas.

7. Jika berhalangan hadir:

1. lIzin untuk tidak melakukan praktik hanya diberikan oleh Koordinator pada kasus-
kasus tertentu ( anak, orang tua, suami/istri atau yang bersangkutan sakit serta
dapat menunjukkan surat sakit ) harus mengganti sesuai hari tidak masuk.

2. Jika tidak hadir tanpa keterangan, maka harus mengganti dengan rumus : 2 n.

3. Penggantian hari praktik harus diketahui oleh preptor klinik dan koordinator
Mata Ajar.

4. Jika tidak hadir selama 5 hari berturut-turut tanpa keterangan, maka Preceptee
dinyatakan tidak lulus.

5. Selama praktek, preceptor akademik dan preceptor klinik berhak menegur / tidak

meluluskan Preceptee yang tidak bertindak profesional dalam bersikap ( tidak jujur,

bersikap asal-asalan dsb).
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BAB IV

EVALUASI
1. Log book
2. Direct Observasional of Prosedure skill/ (Target keterampilan klinik)
3. CasetestSOCA — Student Oral Case Analysis
4. Critical insidence report.
5. Problem solving skill
6. Kasuslengkap, kasus singkat
7. Portfolio/ Seminar kasus
Evaluas yang digunakan dalam proses pembel ajaran praktek profesi ini adalah
meliputi penilaian individu dan kelompok, dengan presentase sebagai berikut :
No Item Yang dinilai Bobot
1 | Peran sertadalam pre dan post konferensi (5) 10%
2 | Seminar (4 dan 7) 15%
3 | Laporan kasus Minggu 1 s.d 8 (1 dan 6) 15%
4 | Supervis (2,3,5) 30%
5 [Ujian(2,3,5 30%
KRITERIA KELULUSAN :

Preceptee dinyatakan lulus jika :

1. Memenuhi kehadiran 100 %
2. Mendapat nilai minimal 70/ Nilai Mutu B.

3. Mematuhi semua tata tertib
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Lampiran 1

FORMAT KONTRAK BELAJAR
Periode :2020/2021 Preseptee
Unit : (Nama Mata Ajar) Preseptor Akademik :
No Kompetens Elemen Tanggal Par af Par af Par af
Kompetensi Pencapaian Preceptee Preceptor Preceptor
Akademik Klinik
1 Memahami dan Pengkgjian:
menerapkan asuhan +  Wawancara
keperawatan pasien + Pemeriksaan
dengan gangguan fisik
sistem pencernaan »  Pemeriksaan
(Sirosis hepatis) Penunjang
+ Masdah
K eperawatan
* Intervens
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Lampiran 2

DAFTAR KASUS DAN TINGKAT PENCAPAIAN KEPERAWATAN MEDIKAL

BEDAH
No KASUS Tingkat Pencapaian
Sistem pernapasan
1 Asuhan keperawatan pasien Pneumonia
2 Asuhan keperawatan pasien PPOK
3 Asuhan keperawatan pasien Asma
4 Asuhan keperawatan pasien Ca paru & TB Paru

5 Asuhan keperawatan pasien Dekompensasio cordis
6 Asuhan keperawatan pasien Hipertensi

7 Asuhan keperawatan pasien Aritmia

8 Asuhan keperawatan pasien Leukemia

9 Asuhan keperawatan pasien Anemia

10 Asuhan keperawatan pasien DHF

11 Asuhan keperawatan pasien Diabetes Mellitus

12 Asuhan keperawatan pasien Hipertiroidisme

13 Asuhan keperawatan pasien Hipotiroidisme

14 Asuhan keperawatan pasien Rematik

15 Asuhan keperawatan pasien HIV/AIDS

16 Asuhan keperawatan pasien Apendisitis, kanker

kolorektal, hepatitis, sirosis hepatis

17 Asuhan keperawatan pasien Pankreatitis akut

18 Asuhan keperawatan pasien Diare

19 Asuhan keperawatan pasien Kolelitiasis akut

20 Asuhan keperawatan pasien Ileus obstruktif,

21 Asuhan keperawatan pasien Karsinoma saluran cerna

22 Asuhan keperawatan pasien Thypoid

23 Asuhan keperawatan pasien penyakit ginjal kronik,

24 Asuhan keperawatan pasien BPH & batu saluran kemih
25 Asuhan keperawatan pasien Fraktur

26 Asuhan keperawatan pasien Dislokasi
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No | KASUS | Tingkat Pencapaian

Sistem integumen

27 | Asuhan keperawatan pasien luka bakar |
28 Asuhan keperawatan pasien Glaukoma

29 Asuhan keperawatan pasien Katarak

30 Asuhan keperawatan pasien Otitis

31 Asuhan keperawatan pasien Vertigo

32 Asuhan keperawatan pasien Stroke

33 Asuhan keperawatan pasien tumor otak

34 Asuhan keperawatan pasien Meningitis

35 Asuhan keperawatan pasien Cedera Kepala
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Lampiran 3

DAFTAR KETERAMPILAN KLINIK DAN TINGKAT PENCAPAIAN

KEPERAWATAN MEDIKAL BEDAH

No Keterampilan Klinik Tingkat

[ _ Pencapaian
1 Melakukan pengkajian awal terdiri dari : Alergi, Alasan

[ | masuk RS, Riwayat 22ontrol2222 (genogram),

| 2 | Melakukan pemeriksaan fisik (head to toe) .
3 Melakukan pemeriksaan neurologi dasar : GCS, Pupil,

Fungsi motoric, Fungsi sensibilitas, Fungsi saraf kranial,
Tanda rangsang meningeal, Tingkat keparahan stroke
dengan Skala NIHSS, Tingkat kecacatan/ ketunaan dengan
skaka Rankin, Prognosa stroke dengan skala Orpington,

. | Skrining fungsi menelan

| 4 | Melakukan Pemeriksaan dan analisa spirometri

| 5 | Melakukan pengkajian Status psikososial dan ekonomi

| 6Melakukan pengkajian Risiko jatuh

| 7Melakukan pengkajian Status fungsional

| 8Melakukan pengkajian Tingkat nyeri

| 9Melakukan pengkajian SKkrining gizi

| 10 Melakukan pengkajian kebutuhan edukasi

| 11 Melakukan pengkajian Kebutuhan Discharge planning

| Memenuhi kebutuhan oksigen

| 12 Monitoring tanda perburukan fungsi pernafasan

13 Memberikan oksigen: simple mask, rebreathing mask, non-

_ | rebreathing mask, tracheostomy tube
14 Melakukansuctioning: nasotracheal, Oropharyngeal,

[ | Nasopharyngeal, close suction
15 Melakukan perawatan trakeostomi : perawatan tube,

_ | membersihkan luka, ganti balutan
16 Melakukan perawatan WSD : ganti balutan, ganti botol, membuang

_ | cairan

| 17 Melakukan chest physioterapi

| 18 Melakukan postural drainage

| 19 Melakukan pengukuran Incentive spirometry

| Memenuhi kebutuhan sirkulasi dan cairan

| 20 Melakukan interpretasi rekaman EKG

21 Melakukan pemberian darah : mengecek instruksi, mencocokan

identitas, memberikan darah, monitor selama pemberian,

_ | evaluasi reaksi transfusi

| 22 Melakukan monitoring dan evaluasi efekifitas stocking elastis

| 23 Melakukan pemberian posisi kepala netral
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MNo ]

| 24
' 25

' 26
27

' 28

29

130
31
32

133
|34
'35
36
37
38

39

40
41

| 42
' 43
|44
| 45
|46

47
| 48
' 49
' 50

' 51
' 52
53
| 54
' 55
| 56

Keterampilan Klinik ' Tingkat
Pencapaian

' Melakukan tatalaksana klien terpasang EVD (External
| Ventrikular Drainage)

Melakukan tatalaksana klien dengan peningkatan tekanan

| intrakranial
| Melakukan aspirasi pada klien dengan ekstravasasi

Memberikan kompres hangat/ dingin pada klien dengan

| ekstravasasi

Melakukan talaksana keperawatan klien yang akan diberikan .
23ontrol2323 dan produk darah yg membutuhkan observasi

| khusus

Melakukan perawatan Central line/Peripherally Inserted

| Central Line (PICC) catheter

Melakukan Perawatan AV shunt/ CDL

: Mengukur CVP

Melakukan penekanan di area perdarahan pada klien dengan

“radioterapi

: Melakukan pemasangan Tube feeding / Nasogastric

| Memberikan nutrisi per oral pada pasien berisiko tinggi
| Memberikan nutrisi melalui Tube feeding / Nasogastric
| Melakukan interpretasi hasil pemeriksaan gula darah

Melatih fungsi menelan pada klien dengan disfagia

: Melakukan irigasi NGT

Memberikan makan secara oral pada klien post tindakan

“brakhiterapinasofaring

: Melakukan pemasangan intermitten kateter

Melakukan pemasangan kateter urin / Douer 23ontrol23 laki-

| laki/ perempuan

Melakukan enema

Melakukan manual evakuasi faeses

Melakukan perawatan sistostomy

: Melakukan perawatan kolostomy
| Melakukan monitoring dan evaluasi keseimbangan cairan

Melepas kateter menetap

: Melakukan perawatan peritoneal dialisis

Melakukan perawatan klien hemodialisis

i Melakukan irigasi kateter / bladder

Mengkaji risiko 23ontrol2323 ( Skala Norton/ Skala Braden)

: Melakukan perawatan kulit pada klien resiko tinggi

Melaksanakan alih baring dengan five pillow

: Melakukan Range of Motion (ROM) pada kasus pathologis

Melakukan ambulasi dengan alat bantu jalan

t Melakukan perubahan posisi dengan metode logroll
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MNo ]

|57
58
59

| 60
61
|62
63

Keterampilan Klinik ' Tingkat
Pencapaian

: Melatih klien berjalan dengan alat bantu: tongkat; walker
| Melakukan mobilisasi pada klien paska operasi

Melakukan perawatan klien dengan traksi : skin traksi, skeletal

| traksi, Hallow traksi, kotrel traksi
| Melakukan perawatatan eksternal immobilisasi : cast/ gips

Melatih mobilisasi pada klien paska amputasi

: Melakukan penatalaksanaan posisi pada klien gangguan jantung

Melatih mobilisasi pada klien dengan gangguan jantung

: Memenuhi kebutuhan istirahat dan tidur

64
| 65
| 66
67
| 68
69

| Mengidentifikasi faktor yang mempengaruhi masalah tidur

Melakukan penilaian skala nyeri

: Melakukan hipnotherapy, imajinasi terpimpin

Melakukan evaluasi pemberian relaksan

: Melakukan pencegahan cidera selama klien tidur

Melakukan tindakan untuk penurunan distraksi lingkungan

' Meménuhi kebutuhan personal hygiene, integumen

70
71
72

|73
74
175

76
[ 77
' 78
79
80

81
' 82
183
| 84

85
: 86
87

88

' 89
190

| Memandikan klien dengan kondisi Kritis |
| Melakukan perawatan mulut klien dengan penurunan kesadaran |

Monitoring dan evaluasi pencapaian pemenuhan kebutuhan

| personal hygiene

Melakukan perawatan luka grade II dan III

: Melakukan perawatan luka ulkus gangrene
| Melakukan perawatan luka / pin external fikasasi (Illizarov)

Melakukan perawatan luka amputasi |

: Melakukan perawatan area penusukan pin (pin site care)

Melakukan perawatan drain

| Melakukan perawatan luka post operasi diameter > 5 cm

Melakukan perawatan luka operasi dengan dehiscene,

_ 24ontrol2424, infeksi, dan nyeri

Melakukan perawatan luka kanker dewasa dan anak dengan

| perdarahan, high 24ontrol2424, infeksi, bau, dan nyeri

Melakukan perawatan luka simple fistula dengan high
24ontrol2424, maserasi, eskoriasi

| Melakukan perawatan luka percuteus tube: 24ontrol2424my, |

neprostomi, trachesotomi, sistostomi, trans bilier hepatic
dengan infeksi, maserasi, eskoriasi.

: Melakukan perawatan luka kaki 24ontrol24 tanpa penyulit

Melakukan perawatan luka arterial dan venous ulcer dan
bandaging tanpa penyulit

| Melakukan perawatan luka post radiasi
| Melakukan irigasi mata

Melakukan irigasi telinga

Melakukan pemakaian hipothermi atau hiperthermi blanket

: Melakukan pemberian antipiretik
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No Keterampilan Klinik Tingkat
. . Pencapaian
191 Melakukan monitoring suhu tubuh klien
| Memenuhi keselamatan klien
92 Melakukan pengkajian ulang jatuh dengan skala morse, hamty
. damty, time up and go
[ 93 Melakukan edukasi klien yang beresiko jatuh tinggi
94 Melakukan tindakan pencegahan mencederai diri dengan
’ | restrain fisik
95 Melakukan tindakan pencegahan mencederai diri dengan
. | restrain obat .
| 96 | Melakukan evaluasi efektifitas penggunaan matras antidekubitus |
| 97 | Melakukan penggantian alat tenun pada klien kondisi Kritis
Memenuhi kebutuhan dalam komunikasi
' 98 | Melakukan penatalaksanaan pemulangan klien (edukasi
| 250ntrol, obat dan aktivitas)
. | Memenuhi kebutuhan spiritual
1 99 | Melakukan perawatan terminal dengan pendekatan spiritual _
Melakukan penatalaksanaan keperawatan pada klien kemoterapi, target therapi,
| bioterapi
| 100 | Melakukan tindakan pemberian kemoterapi
| 101 | Membersihkan tumpahan kemoterapi dengan spill kit
| 102 | Melakukan pelepasan infus saat terjadi ekstravasasi
Melakukan penatalaksanaan keperawatan radioterapi
' 103 | Melakukan persiapan klien untuk tindakan radiasi internal
_ | (ablasi)
104 | Melakukan persiapan klien untuk tindakan implantasi
Melakukan pengelolaan paket alat selama tindakan
’ | brakhiterapi: ginekologi dan head and neck
105 | Melakukan monitoring klien selama tindakan brakhiterapi:
implantasi
: 106 Melakukan persiapan klien untuk tindakan radiasi seluruh tubuh
107 | Mendampingi klien selama simulasi : observasi perdarahan dan
_ | aspirasi
108 | Melakukan timbang terima klien ke perawat ruangan
: 109 Melakukan observasi kesadaran

' 110 | Melakukan monitoring klien selama EMG
: 111 Melakukan persiapan pada klien yang akan dilakukan EEG
112 | Melakukan monitoring klien selama EEG
' 113 | Melakukan persiapan pada klien yang akan dilakukan NO
. | (Neuro Opthalmologi dan Otologi)
114 | Melakukan monitoring klien selama dilakukan NO (Neuro
_ | Opthalmologi dan Otologi)
115 | Melakukan pemeriksaan menggunakan tools: MMSE (Mini
Mental State Exam)
' 116 | Melakukan terapi kognitif
: 117 Melakukan persiapan klien paska operasi kasus bedah syaraf
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No Keterampilan Klinik Tingkat
Pencapaian
118 | Melakukan persiapan klien paska angiografi
119 | Melakukan pemberian obat melalui nasogastric
120 | Melakukan pemberian obat melalui nebulization
121 | Melakukan pemberian obat melalui central line
122 | Melakukan pemberian obat Metered Dose Inhaler (PCA)
123 | Melakukan pemberian obat (MDI) dengan
inhaler
124 | Melakukan pemberian obat non narcotic agents
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Lampiran 4

DAFTAR KELOMPOK KMB PROFESI PUTARAN | KELOMPOK | PROGRAM STUDI NERSFAKULTASILMU
KEPERAWATAN UNIVERSITASMUHAMMADIYAH JAKARTA TAHUN AKADEMIK 2021-2022/GENAP

BIMBINGAN DARING MINGGU 1 DAN 2

KELOMPOK | A

KELOMPOK Il A

KELOMPOK 111 A

KELOMPOK 1V A

DIANA [RAWATI

DR. YANI SOFIANI

ABDU RAHIM KAMIL

FITRIAN RAYASARI

Gyta Permata Atika Nurmala Sari Ketut sagita Yuliana Ferawati
Mega Rahmadani Sri Wahyuni Mearlia nurin Yuni setiawati
Gati retnaningtyas Titik suprapti Indria Dwi A lka Puspita sari
Diah ayu pitaloka Rani Novayati Dewi Yuliyanti Sarwinah

Ivan bagus kurniawa Dwi Riyanti Khoirin Nida Marianah
Vabela syifa Aulia Rahmanita | gede yogi Asgiatul Baroroh
Agitha Naprida Sari Septianty Wulandari Eny Sayektiningsih Yuliana Ferawati
Mirza Luthfianisa Azhari Indra Irawati Reiza pahlawan Yuni setiawati

Lampiran 5
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DAFTAR KELOMPOK KMB PROFESI PUTARAN | KELOMPOK |1l PROGRAM STUDI NERSFAKULTASILMU
KEPERAWATAN UNIVERSITASMUHAMMADIYAH JAKARTA TAHUN AKADEMIK 2022-2023/Ganjil

BIMBINGAN DARING MINGGU 1 DAN 2

KELOMPOK | B

KELOMPOK |1 B

KELOMPOK |11 B

KELOMPOK 1V B

DIANA [RAWATI

DR. YANI SOFIANI

ABDU RAHIM KAMIL

FITRIAN RAYASARI

Hendro handayano

Awalia Roihana T

Aulia Bayawasi

Dona sandra

Dwita Puji Lestari

Pertiwi Purnawati

Dika Roshita

Irvan kurniawan

NInda Rahma W

Dwi Puji Pangesti

Mohammad Rifki Fahruroji

Anggy Suci Okta Noviolita

Syahriani Fitri Siagian

Didik Amirul Mukminin

Adi Surya Wijaya

Danda Karnasi

Fonda Bertha Maulitha

Dwi Januardianti

Khisyafatul Ghita

Sabila Ainingrum

Diana Novalia

Dwi Merdika H

Krisna Anisa

Syahril Dwi Novianto

Imelda Putri

Najwa wikaya

Galuh Susilo Inti Rufana Dewi

Aulia Bayawasi
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DAFTAR KELOMPOK KMB PROFESI PUTARAN Il KELOMPOK || PROGRAM STUDI NERSFAKULTASILMU
KEPERAWATAN UNIVERSITASMUHAMMADIYAH JAKARTA TAHUN AKADEMIK 2022-2023/Ganjil

BIMBINGAN DARING MINGGU 1 DAN 2

KELOMPOK | C

KELOMPOK Il C

KELOMPOK 111 C

KELOMPOK IV C

DIANA IRAWATI DR. YANI SOFIANI ABDU RAHIM KAMIL FITRIAN RAYASARI
Reviyana Dwi Nurul Atigoh Intan Masyitoh
Renita Faiza jihan Luh Indah Deviana Dani akbari
Yuliarna sari dewi Kristina Lala Marsela Silvia ramdini sari

Zulia dias wardani Khoeroh firmansyah Hurfatul Gina laily Latifah
Putri Endah Disi Nurul Indah pertiwi Teti Setiawati
Paramitha Andini Melatriyanah Choerun Nisa Fitriyani
Reni kurniati Putri Hardiyanti Dwi Rita Istiani Nur Rahayu
Meuthia Safitri Nopran Adi Wijaya
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Jadwal Bimbingan DARING Minggu 1-2

Kelompok I dan III Putaran I
NAMA PRECEPTOR AKADEMIK SENIN SELASA RABU KAMIS JUM'AT SABTU
Dianaliyar |Adan|B IlAdanll B lIlAdan il B I[Adan|B lAdan |l B lIIAdan Il B
Dr. Yani IAdanllB lIlAdan Il B IVAdanIVB IAdanll B lIIAdan Il B IVAdanIVB
Fitrian R lIlAdanlll B IVAdanIVB IAdan|B lIlAdanlll B IVAdan VB IAdan|B
Abdu Rahim Kamil IVAdanIVB [AdanIB lAdanllB IVAdanIVB |Adan|B IAdan |l B
Catt: Untuk bimbingan daring minggu 1 dan 2, preceptor akademik melakukan bimbingan 2x/hr
Jam bimbingan silahkan disepakati dengan preceptor akademik
Jadwal Bimbingan DARING Minggu 1-2
Kelompok II Putaran II
NAMA PRECEPTOR AKADEMIK SENIN SELASA RABU KAMIS JUM'AT SABTU
Dianaliyar IC Ic lnc IC Ic lnc
Dr. Yani IIc e IvC IIC e IvVC
Fitrian R e IvC IC e IvC IC
Abdu Rahim Kamil IvVC IC Ic IvVC IC IIc
Catt: Jam bimbingan silahkan disepakati dengan preceptor akademik
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Jadwal Bimbingan DARING Minggu 3-6

Kelompok I dan III Putaran I

Minggu 3 Minggu 4 Minggu 5 Minggu 6
RS POLRI Diana/Kamil Fitrian/Dr. Yani Sofiani Diana/Kamil Fitrian/Dr. Yani Sofiani
Kep Seribu Fitrian Kamil Dr. Yani Sofiani Diana
RSIJ Cempaka Putih Dr Yani Sofiani Diana Fitrian Dr. Yani Sofiani
RS PELNI Dr Yani Sofiani Diana Kamil Fitrian
RSUD Tarakan Diana Fitrian Dr. Yani Sofiani Diana
RS Tugu Koja Fitrian Kamil Diana Kamil
Catt: Bimbingan online 2x/minggu
Jadwal Bimbingan DARING Minggu 3-6
Kelompok II Putaran II
Minggu 3 Minggu 4 Minggu 5 Minggu 6
RSPAD Diana/Kamil Fitrian/Dr Yani Sofiani Kamil/Fitrian Diana/Dr Yani Sofiani
RSUP Persahabatan Dr. Yani Sofiani Diana Dr Yani Sofiani Fitrian
RSI Sukapura Fitrian Kamil Diana Kamil
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Lampiran 6

PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
FIK - UNIV. MUHAMMADIYAH JAKARTA

PENGKAJIAN DATA DASAR

Nama Preceptee

Tempat Praktek

Tanggal pengkajian

A. Identitas diri klien
Nama T,
Tempat/Tgl Lahir: ......cccccvnviene
Umur .
Jenis kelamin

Pendidikan

Pekerjaan
Alamat

Tanggal masuk RS

Sumber informasi

Agama
Status Perkawinan : v veeienenne

Suku .

Lama Bekerja

Keluarga terdekat yg dapat dihubungi (orang tua, wali,suami,istri dan lain-lain)

Pekerjaan : ......ccceeeeennee Pendidikan : .......ccoceinenene Alamat :

Praktik Profesi KMB




B. Status Kesehatan saat ini

1. Jika pasien yang akan anda ambil menjadi pasien kelolaan - bukan pasien
baru maka anda harus membuat resume kondisi pasien sejak pasien masuk RS
sampai sebelum anda bertemu/mengkaji pasien = selanjutnya isi point 3
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2. Jika pasien yang akan dijadikan pasien kelolaan merupakan pasien baru
masuk RS maka kajian langsung pada point no. 3
3. Keluhan utama saat ini :=>kaji secara terperinci keluhan pasien

C. Riwayat kesehatan yang lalu
1. Penyakit yang pernah dialami: = kaji secara terperinci
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2. Kebiasaan pasien sebelum sakit: = kaji secara terperinci
(merokok, obat, nutrisi, eliminasi, aktivitas, istirahat tidur,
pekerjaan, sexualitas)
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D. Riwayat keluarga
Genogram: > Buat 3 generasi

E. Kondisi lingkungan =>jelaskan kondisi lingkungan yang mempengaruhi
kondisi penyakit sekarang
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F. Aspek psikososial, mekanisme koping dan aspek spiritual

G. Pengkajian fisik
1. Kesadaran: kualitatif .........cccccooervieeiie e GCS:E....... M.....V......

2. Tanda-tanda vital:

TD.cooeene mmHg

Nadi .......x/mnt, kekuatan ..................... , Irama ....eeeveevennennenns

Suhu........ °C,

24 2 S X/mnt, irama .......c..ceeeeereeenne , SUArA NAPAS..cevsiirirniisririieinssnne
Data lain terkait dengan TTV .......cccco oo e
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3. Kepala dan leher

a. Rambut: 2> distribusi, tekstur

b. Mata: > palpebra, bola mata (nervus IlI, IV, VI, lapang pandang,

ketajaman), sklera, konjungtiva, pupil (nervus II)

c. Muka: 2 bentuk, simetris, kelemahan otot wajah (nervus VII)

d. Telinga, hidung, tenggorokan:
1) Telinga = bentuk, keluaran, tes pendengaran, tes keseimbangan
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4. Dada

a. System kardiovaskuler

1) Inspeksi = denyutan nadi apikal
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b. System pernapasan

1) Inspeksi = usaha bernapas, penggunaan otot bantu perbapasan,

bentuk, kesimetrisan, konfigurasi dada
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c. Mamae
1) Inspeksi
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5. Abdoment - system pencernaan, perkemihan, reproduksi
a. Inspeksi = bentuk, kesimetrisan, letak umbilicus, warna kulit,

pergerakan dinding abdomen
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6. Genitalia

a. Inspeksi = bentuk, kebersihan, keluaran

b. Palpasi

7. Ekstremitas

a. Inspeksi =2 bentuk, Kesimetrisan, warna, integritas

b. Palpasi 2 kekuatan otot
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Data Laboratorium:

Hasil pemeriksaan diagnostik lain:

Pengobatan:
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Patofisiologi berdasarkan kasus
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Contoh lembar analisa Data = selanjutnya lembaran
kembangkan sendiri

Nama Klien : Tanggal masuk :
Ruangan : Tanggal Pengkajian :
Dx. Medis :
DATA SUBYEKTTIF DATA OBYEKTIF MASALAH ETIOLOGI
KEPERAWATAN

Data ini harus terdapat | Data ini harus terdapat
dalam data dasar (hasil | dalam data dasar (hasil

pengkaian) pengkaian)

Jakarta,




Contoh Lembar Rencana Perawatan - selanjutnya isi

kolom kembangkan sendiri

Nama Pasien : .o Ruangan
Usia
Catatan Perawatan
Diagnosa Tn./Ny/Nn. Tgl Respon Paraf &
Keperawatan & | Tujuan & Kriteria |  .oveereennee pasien tanda
Data Hasil tangan
Diagnosa 1 Tujuan dan kriteria
hasil sesuai teori
- —— T (10

- data subyektif

dan obyektif

Data sesuai dengan
kasus data
>

subyektif dan

obyektif

Tujuan dan kriteria
hasil yang anda

buat sesuai kasus
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Lampiran 7

FORMAT UJIAN KLINIK DAN RESUME KMB
PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

Nama Preceptee

Tempat Praktek

Tanggal pengkajian

A. Identitas diri klien

Nama D e

Tempat/Tgl Lahir: ......ccccccvvene.

Umur D
Jenis kelamin L e
Pendidikan e
Pekerjaan T
Alamat

I. Pengkajian

a. Riwayat Keperawatan

Tanggal masuk RS ...
Sumber informasi :.......cccciiineen.
Agama N

Status Perkawinan : ..vvveeevnenne
Suku § e

Lama Bekerja PN
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b. Pemeriksaan Fisik

c. Pemeriksaan Penunjang dan therapy
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d. Pathofisiologi berdasarkan kasus
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e. 1. Diagnosa Keperawatan

Data Penunjang

Intervensi :

1.

dst
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2. Diagnosa Keperawatan

Data Penunjang

Intervensi :

1.

dst
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3. Diagnosa Keperawatan

Data Penunjang

Intervensi :

1.

dst
Praktik Profesi KMB




FORMAT PENILAIAN PRAKTEK KLINIK KMB
PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

Lampiran 8

Tanggal : ..o,

FORMAT PENILAIAN KINERJA PROFESIONALITAS INDIVIDU

Pembimbing : ........cccooovveiiiii,

No

Kinerja

Bobot

Score 1s.d 4

Ket

Preceptee

1 2 3

4

Interpersonal
1. Komunikasi antar teman
2. Komunikasi antar kolega
( petugas kesehatan : Perawat, ahli gizi)
3. Melakukan operan dengan  petugas

kesehatan

15

Knowledge

4. Pengetahuan dalam mengkaji

5. Kemampuan dalam analisa masalah

6. Kemampuan mengaitkan rencana intervensi
dengan masalah

7. Kemampuan menganalisa terhadap tindakan

8. Menggunakan konsep dan teori

30

Skill

9. Kemampuan komunikasi dengan klien

10. Ketrampilan dalam melakukan prosedur(
persiapan, pelaksanaan dan evaluasi )

11. Kemampuan menyampaikan data verbal dan

tertulis dengan formulasi yang logis dan baik

30

Etika / legal

12. Disiplin

13. Etis

14. Melakukan pencatatan dan pelaporan
dilembar institusi

15. Bertanggung jawab dalam melakukan
tindakan

16. Segera menyampaikan masalah yang

dihadapi saat ada kesulitan / kesalahan

25

Nilai

100

Nilai = Jumlah Nilai x bobot

100

Nama Preceptee :

Jakarta,

Pembimbing
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FORMAT PENILAIAN PRAKTEK KLINIK KMB
PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

Lampiran 9

Hari/tanggal .o
Paviliun

FORMAT PENILAIAN PRE DAN POST KONFERENSI

Keterangan score :1. Kurang, 2. Cukup, 3. Baik, 4. Baik sekali

No.

Aspek Penilaian

Skor (1-4)

Preceptee ke

Ket

3 4

Pembuatan laporan pendahuluan
. Konsep terkait :
Pengertian
Etiologi
Patofisiologi
Manifestasi klinik
Pemeriksaan penunjang
Penatalaksanaan medis
Penatalaksanaan keperawatan
* Pengkajian
» Diagnosa keperawatan
» Daftar pustaka
[.Rencana perawatan ( NCP )
a. Diagnosa keperawatan
b. Tujuan dan criteria evaluasi (SMART)

c. Intervensi beserta rasional

@ ~eoo0 o

Presentasi laporan pendahuluan

Penyampaian hasil dari asuhan keperawatan yang
telah dilakukan

Pemberian masukan
(tanggapan, pendapat, ide terhadap hal yang

didiskusikan

Pemberian respon
(kognitif dan afektif) terhadap masukan yang diberikan

Jumlah

Nilai :Jumlah score = .........ocovvviennin.

5

Nama Preceptee :

1.
2.
3.

Jakarta, ...........

Pembimbing
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Lampiran 10

FORMAT PENILAIAN PRAKTEK KLINIK KMB
PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

FORMAT PENILAIAN LAPORAN KASUS

Hari/tanggal  :....ccoooiiiii

Paviliun TR

Keterangan score :
1. Kurang

2. Cukup

3. Baik

4. Baik sekali

KRITERIA

Nama Preceptee

1 2| 3| 4] 5] 6

A. Pengkajian
Mengumpulkan data subyektif dan obyektif

Menuliskan jenis data secara lengkap

Melengkapi data klien dari status

Mengumpulkan data penunjang

ISl Rl BSod I P

Menuliskan masalah keperawatan dan kolaborasi

B. Perencanaan
Menganalisa data

Memprioritaskan masalah

Merumuskan masalah keperawatan

Menuliskan tupan dan tupen

24 BSdl Bl Sad 1N P

Menuliskan kriteria evaluasi yang dapat diukur

Menguraikan tindakan untuk penyelesaian masalah kep. klien

C. Implementasi
Menggunakan komunikasi terapeutik

Menggunakan alat secara efisien

Melakukan kolaborasi dengan profesi lain

Memperhatikan kondisi klien

Melibatkan klien dan keluarga

524 Al Pl Rad I o

Memberikan pendidikan kesehatan

1.

D. Evaluasi
Menuliskan evaluasi formatif (SOAP)

2.

Menuliskan evaluasi sumatif

3

Mencatat di kardeks

Total skor

Nilai :Jumlah score = .........ocevvvviinnnns

20

Nama Preceptee :

1.
2.
3.

Jakarta, ......coooviiiii

Pembimbing
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Lampiran 11

FORMAT PENILAIAN PRAKTEK KLINIK KMB
PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

FORMAT PENILAIAN LAPORAN PORTOFOLIO/LOGBOOK

Hari/tanggal  :....cccooiiiii

Paviliun TR

Keterangan score :
1. Kurang

2. Cukup

3. Baik

4. Baik sekali

KRITERIA

Nama Preceptee

1 2| 3| 4] 5] 6

A. Pengkajian
Mengumpulkan data subyektif dan obyektif

Melengkapi data klien dari status

Menegakkan diagnosa keperawatan yang prioritas

B. Perencanaan
Menegakkan tujuan

C. Implementasi
Menggunakan komunikasi terapeutik

Menggunakan alat secara efisien

Melakukan kolaborasi dengan profesi lain

Memperhatikan kondisi klien

Melibatkan klien dan keluarga

2] ISl Pl Bad Ed P

Memberikan pendidikan kesehatan

1.

D. Evaluasi
Menuliskan evaluasi formatif (SOAP)

2

Mencatat di kardeks

Total skor

Nilai :Jumlah score = ..........covvvviinni.

1.
2.

12
Nama Preceptee :
4,
5.
6.

3.

Jakarta, .........cccoeeeeei,

Pembimbing
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FORMAT PENILAIAN PRAKTEK KLINIK KMB
PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

Lampiran 12

FORMAT PENILAIAN SEMINAR

Presentasi topik :
Kelompok

ASPEK YANG DINILAI

Score (1-4)

Preceptee

2 3

4 5 6

A. Persiapan
1.

Makalah yang dipresentasikan
a. Sistematika penulisan

b. Konteks bahasa

c. Kalimat bahasa

d. Tehnik penulisan

2.

Persiapan media presentasi
a. OHP + transparan

B. Pelaksanaan
1.

Waktu........ menit

Pembukaan

Sistematika penjelasan

Penguasaan situasi

Tanggapan reaksi

Bahasa

Cara bicara

1

Cara penyampaian

Sistematis

Rasional

Penguasaan emosi

Penjelasan mudah dipahami/ dimengerti

1

Evaluasi

Penyampaian pertanyaan

Tanggapan/ jawaban atas pertanyaan

2
3
4
5
6.
7
2
3
4
2
3

Kesimpulan

4

Penutup

Total nilai

Nilai = Jumlah Nilai

17

Nama Preceptee :

Jakarta, ............

Pembimbing
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FORMAT PENILAIAN PRAKTEK KLINIK KMB

PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

Lampiran 13

FORMAT PENILAIAN UJIAN PRAKTEK KLINIK

KOMPONEN

NAMA PRECEPTEE

RENPRA
1. Pengkajian

2. Mampu menjelaskan patofisiologi penyakit

3. Mampu menetapkan Dx sesuai prioritas

4. Mampu mengidentifikasi tindakan keperawatan utama

OBSERVASI
1. Mampu melaksanakan tindakan keperawatan yang direncanakan

2. Kelengkapan dan kerapihan persiapan Prosedur

3. Mampu melaksanakan teknik prosedur dengan benar
Sistimatik

4. Mampu mempertahankan teknik aseptic

5. Mampu menunjukan kerapihan alat dan klien setelah
psedur selesai

6. Mampu menunjukan komunikasi yang efektif dengan
en/keluarga

7. Mampu memberikan pendidikan kesehatan kepada
klien/keluarga

8. Mampu memberikan lingkungan yang aman & nyaman

9. Mampu melaksanakan pencatatan intervensi yang di-
lakukan pada kardex

RESPONSI
1. Mampu menghubungkan tanda-tanda klinis dengan pato-fisiologi

yang terjadi

2. Mampu menganalisa data-data penunjang dengan benar sesuai
kasus

Mampu menjelaskan alasan prioritas masalah keperawa-tan

Mampu menjelaskan rasional daritindakan keperawatan

Mampu menjelaskan tujuan tindakan kolaborasi

Mampu menjelaskan hasil evaluasi dari tindakan kepera-watan
yang dilakukan

7. Mampu menjelaskan kekurangan ( penilaian diri ) yang telah

dilakukan
Jumlah
Nilai=Jumlah = ....................... ( Nilai Batas Lulus 70)
2
Keterangan : Jakarta, ...
1. Kurang = Penguii :
2. Cukup =2 1.
3. Baik =
4. Baik Sekali = 2
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PROSEDUR PELAPORAN DAN PENANGANAN INSIDEN K3

PETUGAS YANG MENGALAMI INSIDEN K3 Ka. Unit Keria
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UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

Kampus A: JL. K. H. Ahmad Dahlan Cirendeu Ciputat Tangerang Selatan
Kampus B: JI. Cempaka Putih Tengah XXVII, Jakarta Pusat 10510
Website: umj.ac.id | email: info@umj.ac.id | Telp: +6221-7492862/7401894, +6221-4256024

ISI PRESENSI DOSEN
NERS
2022/2023 GENAP

Mata kuliah : MKP16004 - Keperawatan Medikal Bedah Nama Kelas : KEL 2
TATAP MUKA

No NIP NAMA 29 | 30 1 2 5 7 9 12 13 | 14 | 15 [ 19 | 20 | 21 26 | 28 | 30 3 5 7
Mei | Mei | Jun | Jun | Jun | Jun | Jun | Jun [ Jun | Jun | Jun | Jun | Jun [ Jun [ Jun | Jun | Jun | Jul | Jul | Jul
2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023

1 201361 Ns Dhea Natashia, S.Kep., Ns.., MSc.,

Ph.D

2 201453 Ns. Abdu Rahim Kamil, S.Kep., MS

3 201564 Erwan Setiyono, S.Kp., MNs.

4 201847 Ns lyar Siswandi, M.Kep., Sp.Kep.MB

5 20681 Dr. Yani Sofiani, M. Kep., Sp. KMB

6 20828 Ns. Diana Irawati, M.Kep., Sp.KMB

7 209320 Ns Masmun Zuryati, MKep




Mata kuliah

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

Kampus A: JL. K. H. Ahmad Dahlan Cirendeu Ciputat Tangerang Selatan
Kampus B: JI. Cempaka Putih Tengah XXVII, Jakarta Pusat 10510
Website: umj.ac.id | email: info@umj.ac.id | Telp: +6221-7492862/7401894, +6221-4256024

IS| PRESENSI MAHASISWA
NERS
2022/2023 GENAP

: MKP16004 - Keperawatan Medikal Bedah Nama Kelas : KEL 1

No

NPM

TATAP MUKA

NAMA 13 | 14 | 15 | 16 [ 17 | 21 24 | 28 | 29 | 30 | 31 3 6 10 | 12 | 13 1 2 4 5
Mar | Mar | Mar | Mar | Mar | Mar | Mar | Mar | Mar | Mar | Mar | Apr | Apr | Apr | Apr | Apr | Mei | Mei | Mei | Mei
2023 (2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023

22090300154

ACHMAD
TAUFIK

22090300155

AGUS EGA
SETIAWAN

22090300157

AHMAD
SYARIEF
SILAWANE

22090300160

ALDHY
RIFANY
NORSYI
RENDRA

22090300162

AMALIA
DESIKA

22090300163

ANATRI
WAHYUNI

22090300164

ANGGI
ANUGRAH

22090300166

ANY
SETYAWATI

22090300184

ENJANG
PANGAYUNI

10

22090300185

ESSIH
RAHAYU

1

22090300187

FANI
ANDRIANI

12

22090300191

FITRIA
INDRIANI

13

22090300193

GUSVITA
NUR
FIKRIYYAH

14

22090300195

ILHAM
WIGUNA

15

22090300196

INDAH
SOLIHAT

16

22090300201

KARNANI

17

22090300232

SALLY
SAVITRI

18

22090300237

SITI
ANISATUL
JANAH




SITI

19|22 2
9 22090300238 FATIMAH

SITI

20 | 22090300239 MULYANAH

SRI

21 (22090300242 RAHAYU

WIWIK PUJI

22 122090300250 RAHAYU

Paraf Ketua Kelas

Paraf Dosen




s UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA
| :_f:“é:_ ';_ 1 Kampus A: JL. K. H. Ahmad Dahlan Cirendeu Ciputat Tangerang Selatan
I.\ LT .;,' Kampus B: JI. Cempaka Putih Tengah XXVII, Jakarta Pusat 10510
o :: Aa R '-___.f,f" Website: umj.ac.id | email: info@umj.ac.id | Telp: +6221-7492862/7401894, +6221-4256024
NILAI PERKULIAHAN MAHASISWA
PRODI :NERS
PERIODE : 2022/2023 GENAP

Mata kuliah : Keperawatan Medikal Bedah Nama Kelas : KEL 2
Kelas / Kelompok :
Kode Mata kuliah : MKP16004 SKS 16

No NPM Nama Mahasiswa Nilai Grade Lulus Sunting KRS? Info

1 22090300158 AJI MARDIYANSYAH 82.00 A- v

2 22090300167 AULYA BAGASWARA 85.00 A v

3 22090300168 AWALIA RAHMAH 81.00 A- v

4 22090300170 BENI RONIALSYAH 85.00 A v

5 22090300172 DARMA SUBEKTI 86.00 A v

6 22090300174 DEWI AMANDA PUTRI 83.00 A- v

7 22090300175 DIAH PELUPI 80.00 A- v

8 22090300180 DWI NOVRITA MAULIDIA 81.00 A- v

9 22090300181 DYAH MULYATI 81.00 A- v

10 22090300188 FAUZIAH AGUSTINA 77.00 B+ v

11 22090300189 FETI NURHAMIBAH 81.00 A- v

12 22090300205 LITA JANIAR INDRIANA 77.00 B+ v

13 22090300207 M. AKMAL HI. SOLEMAN 40.00 E

14 22090300209 MEGA CAHYA REGITA 86.00 v

15 22090300210 MEUTHIA SAFITRI 77.00 B+ v

16 22090300211 MIA NUR ILMIANI 81.00 A- v

17 22090300218 NITA SUKMA KRISTIANA 85.00 A v

18 22090300223 NURUL IMSAKIYAH RAMADHANI 85.00 A v

19 22090300226 RANIA PUSPITASARI 85.00 A v

20 22090300228 RAYNALDI 77.00 B+ v

21 22090300234 SEPTI DWI WAHYUNI 85.00 A v

22 22090300235 SHILFA PUSPITA 83.00 A- v

23 22090300249 WIWI SRI HASTUTI 85.00 A v

24 22090300252 YUNI RIZKA AMELIA 81.00 A- v
Rata-rata nilai kelas 80.38 3.59

Pengisian nilai untuk kelas ini ditutup pada Senin, 28 Agustus 2023 oleh 10264

Tanggal Cetak : Jumat, 20 Oktober 2023, 14:56:15

Paraf Dosen :

Ns Dhea Natashia, S.Kep., Ns.., MSc., Ph.D

Ns. Abdu Rahim Kamil, S.Kep., MS
Erwan Setiyono, S.Kp., MNs.

Ns lyar Siswandi, M.Kep., Sp.Kep.MB

Dr. Yani Sofiani, M. Kep., Sp. KMB
Ns. Diana Irawati, M.Kep., Sp.KMB

Ns Masmun Zuryati, MKep
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ISI PRESENSI DOSEN
NERS
2022/2023 GENAP

Mata kuliah : MKP16004 - Keperawatan Medikal Bedah Nama Kelas : KEL1
TATAP MUKA

No NIP NAMA 13 14 | 15 | 16 | 17 | 21 24 | 28 | 29 | 30 | 31 3 6 10 12 | 13 1 2
Mar | Mar | Mar | Mar | Mar | Mar | Mar | Mar | Mar | Mar | Mar | Apr | Apr | Apr | Apr | Apr [ Mei | Mei
2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023

1 201361 Ns Dhea Natashia, S.Kep., Ns.., MSc.,

Ph.D

2 201453 Ns. Abdu Rahim Kamil, S.Kep., MS

3 201564 Erwan Setiyono, S.Kp., MNs.

4 201847 Ns lyar Siswandi, M.Kep., Sp.Kep.MB

5 20681 Dr. Yani Sofiani, M. Kep., Sp. KMB

6 20828 Ns. Diana Irawati, M.Kep., Sp.KMB

7 209320 Ns Masmun Zuryati, MKep
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ISI PRESENSI MAHASISWA
NERS
2022/2023 GENAP

Mata kuliah : MKP16004 - Keperawatan Medikal Bedah Nama Kelas

14 15 19 | 20 | 21 26 | 28 30 3 5 7
Jun Jun Jun Jun Jun Jun Jun [ Jun [ Jun [ Jun { Jun | Jun | Jun | Jun | Jun | Jul | Jul | Jul
2023|2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023 | 2023

22
09 MARDIYAN SYAH

I

MEUTHIA
SAFITRI

16 | 22090300211 MIANUR
ILMIANI

18 (22090300223 | IMSAKIYAH
RAMADHANI

RANIA
22090300226 PUSPITASARI
220903 228 RAYNALDI

SEPTI DWI
21|22 4




22

22090300235 | SHILFA PUSPITA

23

WIWI SRI

22 24
090300249 HASTUTI

24

YUNI RIZKA

22 252
09030025 AMELIA

Paraf Ketua Kelas

Paraf Dosen




s UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA
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NILAI PERKULIAHAN MAHASISWA
PRODI :NERS
PERIODE : 2022/2023 GENAP
Mata kuliah : Keperawatan Medikal Bedah Nama Kelas : KEL1
Kelas / Kelompok :
Kode Mata kuliah : MKP16004 SKS 16
No NPM Nama Mahasiswa Nilai Grade Lulus Sunting KRS? Info
1 22090300154 ACHMAD TAUFIK 80.00 A- v
2 22090300155 AGUS EGA SETIAWAN 80.00 A- v
3 22090300157 AHMAD SYARIEF SILAWANE 80.00 A- v
4 22090300160 ALDHY RIFANY NORSYI RENDRA 41.00 E
5 22090300162 AMALIA DESIKA 83.00 A- v
6 22090300163 ANA TRI WAHYUNI 85.00 A v
7 22090300164 ANGGI ANUGRAH 80.00 A- v
8 22090300166 ANY SETYAWATI 83.00 A- v
9 22090300184 ENJANG PANGAYUNI 85.00 A v
10 22090300185 ESSIH RAHAYU 80.00 A- v
11 22090300187 FANI ANDRIANI 85.00 A v
12 22090300191 FITRIA INDRIANI 81.00 A- v
13 22090300193 GUSVITANUR FIKRIYYAH 82.00 A- v
14 22090300195 ILHAM WIGUNA 80.00 A- v
15 22090300196 INDAH SOLIHAT 82.00 A- v
16 22090300201 KARNANI 86.00 A v
17 22090300232 SALLY SAVITRI 81.00 A- v
18 22090300237 SITI ANISATUL JANAH 85.00 A v
19 22090300238 SITI FATIMAH 85.00 A v
20 22090300239 SITI MULYANAH 81.00 A- v
21 22090300242 SRI RAHAYU 80.00 A- v
22 22090300250 WIWIK PUJI RAHAYU 80.00 A- v
Rata-rata nilai kelas 80.23 3.61

Pengisian nilai untuk kelas ini ditutup pada Senin, 28 Agustus 2023 oleh 10264

Tanggal Cetak : Jumat, 20 Oktober 2023, 14:53:20

Paraf Dosen :

Ns Dhea Natashia, S.Kep., Ns.., MSc., Ph.D
Ns. Abdu Rahim Kamil, S.Kep., MS

Erwan Setiyono, S.Kp., MNs.

Ns lyar Siswandi, M.Kep., Sp.Kep.MB

Dr. Yani Sofiani, M. Kep., Sp. KMB

Ns. Diana Irawati, M.Kep., Sp.KMB

Ns Masmun Zuryati, MKep
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Visi

VISI DAN MISI
FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN

Menjadi Fakultas yang kompetitif dan terkemuka di bidang ilmu-ilmu

keperawatan berlandaskan nilai-nilai Islami tahun 2025.

Misi

Menyelenggarakan pendidikan yang unggul dan berkualitas bidang ilmu-
ilmu keperawatan dengan menggunakan Kurikulum Berbasis Kompetensi
(KBK) dan mengacu kepada Kerangka Kualifikasi Nasional Indonesia,
berdasarkan nilai-nilai Islam dan etik keprofesioan untuk menghasilkan
lulusan yang memiliki kompetensi keilmuan dan keterampilan keperawatan
yang berakhlak mulia dan berdaya saing

Menyelenggarakan dan mengembangkan pengabdian kepada masyarakat
untuk mewujudkan kemandirian masyarakat hidup sehat diberbagai rentang
kehidupan

Mengembangkan riset-riset inovatif dibidang ilmu-ilmu keperawatan untuk
mendukung pengembangan ilmu keperawatan dan mewujudkan pelayanan
keparawatan berbasis evidence based

Meningkatkan jejaring pendidikan keperawatan ditingkat nasional maupun

internasional untuk memperkuat jati diri fakultas ditatanan global



MUQADDIMAH

“Bacalah dengan (menyebut) nama Tuhanmu yang menciptakan. Dia telah
menciptakan manusia dari segumpal darah, bacalah dan Tuhanmulah Yang Maha
Pemurah, yang mengajarkan manusia dengan perantaraan kalam. Dia
mengajarkan manusia apa yang tidak diketahuinya.” (Qs. Al-Alaq 96 : 1-5)

“Tuntutlah ilmu dan belajarlah (untuk ilmu) ketenangan dan kehormatan diri,
dan bersikaplah rendah hati kepada orang yang mengajar kamu “. (HR. Ath-

Thabrani)

“Tuntutlah ilmu, sesungguhnya menuntut ilmu adalah pendekatan diri kepada
Allah Azza wajalla, dan mengajarkannya kepada orang yang tidak
mengetahuinya adalah sodaqoh. Sesungguhnya ilmu pengetahuan menempatkan
orangnya, dalam kedudukan terhormat dan mulia (tinggi). [Imu pengetahuan
adalah keindahan bagi ahlinya di dunia dan di akhirat”. (HR. Ar-Rabii')

“Barangsiapa merintis jalan mencari ilmu maka Allah akan memudahkan
baginya jalan ke surga”. (HR. Muslim)

“Katakanlah adakah sama orang-orang yang mengetahui dengan orang-orang
yang tidak mengetahui ? ....... ”(Qs.Az-Zumar 39:9)

“Yaitu orang-orang mengingt Allah SWT sambil berdiri atau duduk dan dalam
keadaan berbaring dan mereka memikirkan tentang penciptaan langit dan bumi

seraya berkata “ Ya Tuhan Kami tiadalah engkau menciptakan-Mu dengan sia-sia



Maha suci engaku maka peliharalah kami dari siksaan neraka “ (Qs. Ali Imron 3:

191)
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KATA PENGANTAR

Alhamdulillahirobbil’alamin, puji dan rasa syukur kehadirat Allah SWT atas rahmat

dan hidayah-Nya, sehingga tim penyusun dapat menyelesaikan BPKM praktik

profesi keperawatan neurovaskular.

BPKM Keperawatan Neurovaskular ini disusun sebagai panduan dalam
melaksanakan pembelajaran profesi untuk mata ajar keperawatan neurovaskular
sebagai penciri dari lulusan ners FIK UMJ]. Penempatan mata kuliah ini di berikan
kepada Preceptee semester Il tahap profesi.

Praktik Profesi Keperawatan Neurovaskular ini merupakan proses memantapkan
semua kompetensi yang telah dimiliki pada program akademik, dirancang untuk
memberikan kesempatan kepada Preceptee mengaplikasikan asuhan keperawatan
dan keterampilan prosedural dalam merawat pasien pada usia dewasa ditatanan
klinik. Preceptee akan dipandu dalam melaksanakan pembelajaran klinik baik
melalui kegiatan yang terstruktur bersama fasilitator/ pembimbing/ preceptor/
clinical instruktur, secara individual maupun kelompok.

Kepada berbagai pihak yang telah terlibat dalam penyusunan BPKM ini, kami
ucapkan terima kasih, semoga Allah SWT mencatatnya sebagai amal kebajikan.
Menyadari masih adanya berbagai kekurangan, maka masukan/saran konstruktif
sangat di harapkan dari berbagai pihak untuk penyempurnaan di masa mendatang.

Jakarta, Oktober 2022

Tim Penyusun



BAB I
INFORMASI UMUM MATA KULIAH

NAMA MATA : Keperawatan Neurovaskular
KULIAH SEMESTER (1
SKS : 5 SKS

a. DESKRIPSI MATA KULIAH

Praktik profesi keperawatan neurovaskular merupakan program yang
menghantarkan Preceptee dalam adaptasi profesi untuk dapat menerima
pendelegasian kewenangan secara bertahap ketika melakukan asuhan
keperawatan profesional, memberikan pendidikan kesehatan, menjalankan
fungsi advokasi pada klien, membuat keputusan legal dan etik serta
menggunakan hasil penelitian terkini yang berkaitan dengan keperawatan
neurovaskular. Praktik profesi keperawatan neurovaskular mencakup asuhan
keperawatan pada klien dewasa dalam konteks individu yang mengalami

masalah gangguan pemenuhan kebutuhan dasar akibat gangguan neurovaskular

. CAPAIAN PEMBELAJARAN MATA AJAR

1. Melakukan komunikasi yang efektif dan islami dalam pemberian asuhan
keperawatan Neurovaskular

2. Menggunakan keterampilan interpersonal yang efektif dalam kerja tim.

3. Menggunakan teknologi dan informasi kesehatan secara efektif dan
bertanggung jawab.

4. Menggunakan proses keperawatan dalam menyelesaikan masalah klien
dengan gngguan Neurovaskular khususnya stroke, dimulai dari prehospital
sampai dengan rehabilitasi, meliputi berbagai aspek yang terkait dengan
ischemia, cereberovasculer attack, atau brain attack.

5. Menggunakan langkah-langkah pengambilan keputusan etis dan legal serta

nilai-nilai islami.



6. Memberikan asuhan peka budaya dengan menghargai etnik, agama atau

factor lain dari setiap klien yang unik.

7. Mengkolaborasikan berbagai aspek dalam pemenuhan kebutuhan kesehatan
klien dewasa.

8. Mendemonstrasikan keterampilan teknis keperawatan Neurovaskular yang
sesuai dengan dengan standar yang berlaku atau secara kreatif dan inovatif
agar pelayanan yang diberikan efisien dan efektif.

9. Mengembangkan pola pikir kritis, logis dan etis dalam mengembangkan
asuhan keperawatan Neurovaskular.

10. Memberikan asuhan yang berkualitas secara holistik, kontinyu dan konsisten
serta islami.
C. BESARAN SKS DAN ALOKASI WAKTU
Besaran SKS pada mata kuliah Keperawatan Neurovaskular
Tahap Profesi ini adalah 5 SKS, dengan rincian waktu:

5 SKS x 16 pekan efektif x 170 menit = 13.600 menit/ semester =
227 jam/semester
= 28 hari/6 hari =4,6 =5 pekan

Dengan demikian pelaksanaan Profesi Keperawatan Neurovaskular 5 pekan.

D. PELAKSANAAN PRAKTIK
Pelaksanaan Profesi adalah:
Gelombang [ = 20 Agu - 25 Sep 2022
Gelombang II = 20 Sep - 06 Des 2022
Gelombang I1I= 10 Des - 27 Feb 2023

E. JUMLAH PRECEPTEE
Jumlah keseluruhan preceptee yang berproses sebanyak 148 mhs dengan

pembagian 3 gelombang:

Gelombang [ = 49 preceptee

Gelombang II = 50 preceptee

Gelombang III = 49 preceptee



F. LAHAN PRAKTIK
Lahan praktik yang digunakan:
RS. PON
RSPAD Gatot Sobroto
RS Tarakan
RS Koja
RSIJ] Cempaka Putih dan Pondok Kopi
RSUD Pasar Minggu

A T o

G. PUTARAN PRAKTEK
Selama Praktek Klinik Preceptee dilakukan dengan tiga shiff yaitu:

Shif Pagi
Shif Sore

Shif Malam

H. KETENTUAN LAIN
1. Selama Praktek Preceptee wajib mematuhi protokol kesehatan yang telah di

tentukan oleh Rumah Sakit tempat preceptee melakukan praktek klinik.

2. Selama di ruangan wajib menggunakan APD (Alat pelindung diri) dan
disiplin dalam penggunaan alat tersebut.

3. Senantiasa menjaga stamina tubuh dengan nutrisi yang seimbang dan
istirahat yang cukup.

4. Mematuhi ketentuan lain yang di berlakukan di Rumah Sakit masing masing.






BAB II

PROSES PEMBELAJARAN

A. POLA UMUM PEMBIMBING KLINIK

Tahap Waktu
Kegiatan
| Pra 1 hari
Interaksi sebelum
praktik
| Introduksi | Haril praktik |
/Orientasi
| "Fase Kerja | Hari I praktik |
dan setiap
hari praktik
| Terminasi | Hari terakhir
(tergantung
kasus)

Kegiatan Preceptee

"a). Membuat laporan berdasarkan

kasus yang diperkirakan /
direncanakan akan dirawat

b) Memahami laporan
pendahuluan

c). Mendapatkan data sekunder
tentang klien dan kaitkan
dengan laporan pendahuluan

(alternatif)
a) Memperkenankan diri

b) Membuat kontrak

a). Pengkajian

b). Merumuskan & validasi
diagnosis keperawatan

c). Melakukan intervensi

d). Melakukan evaluasi

proses

|"Menyimpulkan apa yang telah

dicapai oleh klien

B. METODE PEMBELAJARAN

W =

Pre dan post conference.

Diskusi kasus dan EBNP
Case report
Problem solving for better health/ hospital(PSBH).

Kegiatan Pembimbing Klinik

a). Menyiapkan /memberi informasi
tentang kasus yang akan
dihadapi/dirawat.

b). Mengevaluasi pemahaman
Preceptee tentang laporan
pendahuluan (pre confernce)

c). Memvalidasi data yang diperoleh

1 a) Mengobservasi Preceptee
b) Memberi umpan baik

Pre conference
Membimbing dan memvalidasi

kegiatan Preceptee

Memberi umpan balik kemampuan



C. KEGIATAN PEMBELAJARAN
PERSIAPAN:
1. Bidang akademik melakukan pertemuan dengan para preseptor akademik

maupun Kklinik untuk menyepakati jadwal, rotasi kegiatan, peran dan
tanggung jawab masing-masing preseptor.

2. Preseptor akadmik memberikan penjelasan pada presepti tentang tujuan,
program kegiatan, penggunaan alat praktik dan berbagai pedoman yang
akan diberlakukan.

3. Preseptor akademik memperkenalkan masing-masing preseptor yang akan
bertanggung jawab terhadap presepti.

4. Memberi kesempatan pada preseptor dan presepti untuk saling

mengemukakan harapannya.

PELAKSANAAN:
Waktu | Uraian
kontark program dengan Koordinator MA
'Pekan1 | 1. Pembuatan/penyusunan Laporan Pendahuluan (LP) Konsep dan
Askep stroke

2. Membuat Procedural tindakan berdasarkan target min 3

Output:
1 LP askep dan 3 LP Prosedural

' PekanlIl | 1. Membuat pengkajian dan menegakkan diagnosis keperawatan pada
1 pasien setiap hari (resume)

2. Melaksanakan target pencapaian kompetensi (Target
kompetensi terlampir)

3. Jurnal EBNP Setiap kelompok wajib Mencari satu EBNP dari
intervensi keperawatan di presentasikan dengan seminar

kasus kelolaan




" Pekan
II-vV

Output:
" 3 Laporan resume pasien (pengkajian dan Dx. Keperawatan

+« EBNP (Kelompok)

« Loogbook dan Target keterampilan

Preceptee memberikan asuhan keperawatan Kasus Kelolaan pada 1
pasien dengan gangguan neurovaskular/pekan, minimal 3 hari
pemberian asuhan

Pelaksanaan asuhan lebih berorientasi pada tindakan keperawatan
meliputi: pengkajian, penegakkan diagnosa keperawatan prioritas,
rencana tindakan prioritas, analisis tindakan yang dilakukan, dan
evaluasi dari tindakan yang telah dilakukan.

Pendidikan Kesehatan. Setiap Preceptee wajib melaksanakan
pendidikan kesehatan yang terintegrasi dalam asuhan
keperawatan pada pasien dan keluarga.

Seminar kasus kelolaan. Setiap kelompok wajib mempresentasikan
1 kasus kelolaan, Seminar dilaksanakan pada pekan ke 4-5

Uji Praktek di laksanakan di pekan ke 4-5

Output:

-

-+ & &

2 Laporan Pendahuluan dan 2 Kasus kelolaan di integrasikan
dengan nilai Islam

1 SAP Edukasi
Loog book dan Target keterampilan

Seminar Kelompok Supervisi Uji

Praktek klinik




Seminar kasus kelolaan dan EBNP

Kelompok 1 | Stroke dgn ggn mobilisasi .
' Kelompok 2 Stroke dgn ggn memori/kognitif atau Stroke dgn PTIK dan
‘ | penurunan kesadaran
' Kelompok 3 | Stroke dgn ggn wicara dan Stroke dgn ggn berkemih
Kelompok 4 Stroke dgn ggn menelan

D. TATA TERTIB
1. Tata Tertib Praktik

a. Preceptee praktik menggunakan seragam sesuai ketentuan institusi.

b. Preceptee wajib berpakaian rapi, sopan, bersih dan harum.

c. Preceptee wajib mengikuti kegiatan praktik dari awal sampai dengan
akhir, sesuai dengan jadwal yang ditentukan.

d. Mengisi absensi pada lembar absen on-line

e. Kehadiran praktik sebanyak 100 %

f. Preceptee wajib membawa Alat pelindung diri (APD) dan Nursing Kit
selama berdinas.

2. Sangsi
a. Jika berhalangan hadir atau izin untuk tidak melakukan praktik hanya

diberikan oleh Koordinator pada kasus-kasus tertentu (anak, orang tua,
suami/istri atau yang bersangkutan sakit serta dapat menunjukkan surat
sakit ) harus mengganti sesuai hari tidak masuk.

b. Jika tidak hadir tanpa keterangan, maka harus mengganti dengan rumus:

2n



Evaluasi yang digunakan dalam proses pembelajaran praktik profesi ini adalah

meliputi penilaian individu dan kelompok, dengan persentase sebagai berikut :

N oLk W

c. Penggantian hari praktik harus diketahui oleh preptor klinik dan

koordinator Mata Ajar.

d. Jika tidak hadir selama 5 hari berturut-turut tanpa keterangan, maka

preceptee dinyatakan tidak lulus.

e. Selama praktik, preceptor akademik dan preceptor klinik berhak

menegur / tidak meluluskan Preceptee yang tidak bertindak profesional

dalam bersikap ( tidak jujur, bersikap asal-asalan dsb).

Log book (Berisi laporan kasus selama praktik, kasus simple to complex)
Direct Observasional of Prosedure skill/ Target keterampilan klinik

BAB III
EVALUASI

Case test/uji kasus (SOCA - Student Oral Case Analysis)
Critical insidence report

Problem solving skill
Kasus lengkap (kelolaan), resume

Portfolio / Seminar kasus

MODEL
EVALUASI

DEFINISI MODEL EVALUASI

INDIKATOR KELULUSAN

Log Book [ Direct
Observasional of

Merupakan model evaluasi proses

Preceptee dikatakan lulus apabila:

Prosedure skill pembelajaran klinik Preceptee yang | « Logbook dikumpulkan tepat
(Kinerja kompetensi, pembelajaran  klinik,
professiona, refleksi diri, supervisi, kontrol ¢ Terdapatseluruh komponen
Target pembimbing, asuhan keperawatan penilaian dalam log book
keterampilan kasus kelolaan, seminar kasus 80% kompetensi tercapai
klinik #Seluruh laporan
Portfolio Merupakan penilaian  kemapuan Preceptee dikatakan lulus apabila:
(Laporan kasusu) | analisis dan pengambilan * Portofolio dikumpulkan tepat
keputusan Preceptee terhadap * pada waktunya
suatu  kasus  atau tindakan
keperawatan dengan pendekatan Terdapat kasus, atau prosedur

ilmiah berdasarkan sumber terkini.

yang dianalisa

BOBOT

PENILAIAN

50%

10%



Diskusi Refleksi

/ Problem
Solving Skill
(conference)

SOCA / Case

test/Uji Kasus

| Kegiatan responsi pra dan paska

dinas di ruang perawatan.

"Kegiatan evaluasi akhir Preceptee

dalam mengelola sebuah kasus yang

dianalisa secara ilmiah dan dapat
dipertanggungjawaban, melakukan
praktik tindakan keperawatan yang
ditunjukkan dengan perilaku islami.

' Laporan Kejadian luar biasa (ada di lampiran)

KRITERIA KELULUSAN :
Preceptee dinyatakan lulus jika :

1. Memenuhi kehadiran 100 %

2. Mendapat nilai minimal 75/ Nilai Mutu B+

3. Mematuhi semua tata tertib

RENTANG PENILAIAN :

* Menggunakan
sedikitnya 3 buku utama dan 2
artikel dari jurnal terindeks

#analisis ilmiah dan integrasi al
Islam pada laporan

Preceptee dikatakan Iulus apabila:|

* Hadir 100% pada pre-post

* conference
Mampu mendiskusikan topik
secara ilmiah dan
menggunakan sumber

rujukan ilmiah

Preceptee dikatakan lulus apabila:|

* Mampu menjelaskan kasus
* Kkelolaan secara tepat
Menetapkan diagnosa

* keperawatan secara tepat
Menetapkan intervensi sesuai
diagnosa keperawatan yang

*  muncul
Mengimplementasikan
tindakan keperawatan sesuai

* prosedur
Melakukan
sementara terkait

evaluasi
tindakan
* keperawatan yang dilakukan
Mengaplikasikan prinsip etik
* keperawatan
Menunjukkan perilaku islami
dan bertanggungjawab

SK Rektor No. 355 Tahun 2019 di gunakan prodi mulai tahun

akademik 2019

referensi|

15%

25%



No | Rentang Nilai Lambang Mutu Nilai Batas Lulus
1 |85-100 A 4,00
2 | 80,00 - 84,99 A- 3,70
3 | 75,00-79,99 B+ 3,30
4 | 70,00-74,99 B 3,00
5 | 65,00-69,99 B- 2,70
6 | 60,00 -64,99 C+ 2,30 75/B+
7 | 55,00-59,99 C 2,00
8 | 50,00-54,99 C- 1,70
9 | 45,00-49,99 D 1,00
10 | 0-44,99 E 0
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DAFTAR KETERAMPILAN KLINIK DAN TINGKAT PENCAPAIAN
DAFTAR KETERAMPILAN KLINIK

Daftar Keterampilan Klinik dan tingkat pencapaian

No Keterampilan Klinik | Tingkat
1. . Melakukan pengkajian awal dan menganalisis data pada

pasien stroke.

2. Melakukan pemeriksaan fisik (head to toe)

3. Melakukan pemeriksaan neurologi dasar : GCS, Pupil,
Fungsi motoric, Fungsi sensibilitas, Fungsi saraf kranial.
Tingkat keparahan stroke dengan Skala NIHSS, Tingkat
kecacatan/ ketunaan dengan skaka Rankin, Prognosa

A | stroke dengan skala Orpington, Skrining fungsi menelan

' 4. | Melakukan pengkajian Status psikososial dan ekonomi

5. | Melakukan pengkajian Risiko jatuh

6. | Melakukan pengkajian Status fungsional



No Keterampilan Klinik Tingkat
pencapaian

7. Melakukan pengkajian Tingkat nyeri

8. Melakukan pengkajian Skrining gizi

9 Melakukan pengkajian kebutuhan edukasi

10. | Melakukan pengkajian Kebutuhan Discharge planning

Management peningkatan tekanan intra kranial

11. | Melakukan tatalaksana klien dengan peningkatan tekanan
intrakranial

12. | Melakukan monitoring hemodinamik

Management disphagia paska stroke

| 13. | Melakukan pemasangan Tube feeding / Nasogastric

| 14.  Memberikan nutrisi per oral pada pasien berisiko tinggi

| 15. | Memberikan nutrisi melalui Tube feeding / Nasogastric

| 16.  Melatih fungsi menelan pada klien dengan disfagia

' Management hambatan mobilisasi

\ 17. [ Mengkaji risiko dekubitus ( Skala Norton/ Skala Braden)

18. Melakukan perawatan kulit pada klien resiko tinggi

| 19. \ Melaksanakan alih baring dengan five pillow

| 20. | Melakukan Range of Motion (ROM) pada kasus pathologis

| 21. | Melakukan ambulasi dengan alat bantu jalan

| 22. | Melatih klien berjalan dengan alat bantu: tongkat; walker

23. Melakukan mobilisasi pada klien paska operasi

24. | Memandikan klien dengan kondisi kritis

25. | Monitoring dan evaluasi pencapaian pemenuhan
kebutuhan personal hygiene

26. | Melakukan pengkajian ulang jatuh dengan skala morse,
hamty damty, time up and go

27. | Melakukan edukasi klien yang beresiko jatuh tinggi

28. | Melakukan tindakan pencegahan mencederai diri dengan
restrain fisik

29. | Melakukan tindakan pencegahan mencederai diri dengan
restrain obat

Management gangguan wicara

30. | Mampu menganalisis hambatan dalam komunikasi dan
mengaplikasikannya secara tepat ketika berhubungan
dengan Klien.

' 31. | Membina komunikasi dengan klien dan keluarga

32. ‘ Melakukan terapi wicara

Management masalah bladder

33. | Melakukan pemasangan intermitten kateter

34. | Melakukan pemasangan kateter urin / Douer katheter laki-
laki/ perempuan

| 35. | Melakukan monitoring dan evaluasi keseimbangan cairan

36. Melepas kateter menetap

‘ 37. \ Melakukan bladder training




Keterampilan Klinik Tingkat pencapaiz

1911

Management pasien dengan penurunan kesadaran

38. | Monitoring tanda perburukan fungsi pernafasan

39. | Memberikan oksigen: simple mask, rebreathing mask, non-
rebreathing mask, tracheostomy tube

40. | Melakukan perawatan mulut klien dengan penurunan
kesadaran

41. | Melakukan evaluasi efektifitas penggunaan matras
antidekubitus

42. | Melakukan penggantian alat tenun pada klien kondisi kritis

Management spastik dan nyeri paska stroke
| 43. | Melakukan penilaian skala nyeri

| 44. | Melakukan hipnotherapy, imajinasi terpimpin

| 45. | Melakukan evaluasi pemberian relaksan

46. | Melakukan tindakan untuk penurunan distraksi lingkungan

Management gangguan kognitif pasca stroke

47. | Melakukan pemeriksaan menggunakan tools: MMSE (Mini
Mental State Exam)
48. | Melakukan terapi kognit




LAMPIRAN



Lampiran 1

PROGRAM STUDI KEPERAWATAN
FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN

3 UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA
JI1. Cempaka Putih Tengah I/1 Jakarta, Telp/Faks: 021-42802202

FORMAT ASUHAN KEPERAWATAN (KASUS RESUME)

Nama Preceptee
Tempat Praktek

Tanggal Pengkajian :
A. Identitas diri pasien

Nama inisial Pasien : .......ccccccnnnnne. Tanggal masuk RS ...
Tempat/Tgl Lahir = : ..o Sumber informasi

Umur D e e s Diagnosa Medik .
Jenis kelamin D ——— e
Agama D e

Pendidikan D

Suku P

Status Perkawinan

Pekerjaan R

Alamat

B. Data Fokus

Data Subjektif :



Data Objektif :

C. DATA PENUNJANG

D. PENATALAKSANAAN



E. PATOFLOW



ANALISIS ILMIAH RESUME

NO FAKTOR RISIKO, TANDA, GEJALA, ANALISIS
DIAGNOSTIK, PENATALAKSANAAN
FAKTOR RISIKO
1 hipertensi
2 AF
3 DM
TANDA DAN GEJALA
1 Penurunan kesadran
2 Gagng wicara distraia
3 Gang mobilitas
4
5
6
7
DIAGNOSTIK
1
2
3
4
5
PENATALAKSANAAN
1 :
2
3
4
5
DIAGNOSA KEPERAWATAN
1 i
2
3
4
5

SUMBER:




PROGRAM STUDI KEPERAWATAN
FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA
JI1. Cempaka Putih Tengah I/1 Jakarta, Telp/Faks: 021-42802202

FORMAT ASUHAN KEPERAWATAN (KASUS KELOLAAN)

Nama Preceptee
Tempat Praktek

Tanggal Pengkajian :
F. Identitas diri pasien

Nama inisial Pasien :.......ccccccennnnne Tanggal masuk RS ...
Tempat/Tgl Lahir ..o Sumber informasi

Umur D e e s Diagnosa Medik .
Jenis kelamin D ——— e
Agama D e

Pendidikan D

Suku P

Status Perkawinan
Pekerjaan R

Alamat

G. Riwayat Keperawatan

H. Pemeriksaan Fisik
1) Keadaan/Penampilan Umum, Status Mental dan Nutrisi.



(kesadaran, tingkah laku, ekspresi wajah, mood; tanda-tanda stress/ kecemasan;

TB, BB, BMI; kebersihan diri; cara berpakaian; postur dan cara berjalan; bentuk

dan ukuran tubuh; cara bicara)

2) Tanda-tanda Vital.
(tekanan darah, nadi, pernapasan, suhu tubuh)

3) Kulit dan Kuku

a. Kulit
(inspeksi: kebersihan, warna, pigmentasi, lesi/perlukaan, pucat, sianosis, dan
ikterik; palpasi: kelembapan, suhu permukaan kulit, tekstur, ketebalan, turgor

kulit, dan edema).

b. Kuku
(inspeksi: kebersihan, bentuk, dan warna kuku, tanda infeksi; palpasi:

ketebalan kuku dan capillary refile time (waktu pengisian kapiler).



4)

5)

6)

7)

Kepala
(inspeksi: ukuran lingkar kepala, bentuk, kesimetrisan, adanya lesi atau tidak,

kebersihan rambut dan kulit kepala, warna, rambut, jumlah dan distribusi

rambut; palpasi: adanya pembengkakan/penonjolan, dan tekstur rambut).

Wajah
(inspeksi: warna kulit, pigmentasi, bentuk, dan kesimetrisan; palpasi: nyeri

tekan dahi, dan edema, pipi, dan rahang)

Mata
(inspeksi: bentuk, kesimestrisan, alis mata, bulu mata, kelopak mata,

kesimestrisan, bola mata, warna konjunctiva dan sclera, penggunaan kacamata/
lensa kontak, gerakan bola mata, lapang pandang, tajam penglihatan, bentuk dan

ukuran pupil dan respon terhadap cahaya; palpasi: nyeri ).

Telinga
(inspeksi: bentuk dan ukuran telinga, kesimetrisan, integritas, posisi telinga,

warna, liang telinga (cerumen/tanda-tanda infeksi), alat bantu dengar; palpasi:

nyeri tekan aurikuler, mastoid, dan tragus)



8) Hidung dan Sinus
(inspeksi: hidung eksternal [bentuk, ukuran, warna, kesimetrisan]|, rongga

hidung [lesi, sekret, sumbatan, pendarahan], hidung internal [kemerahan, lesi,
tanda-tanda infeksi]; palpasi dan perkusi frontalis dan maksilaris (bengkak,

nyeri, dan septum deviasi).

9) Mulut dan Bibir
(inspeksi dan palpasi struktur luar: warna mukosa mulut dan bibir, tekstur, lesi,
dan stomatitis; inspeksi dan palpasi strukur dalam: gigi lengkap/penggunaan

gigi palsu, perdarahan/radang gusi, kesimetrisan, warna, posisi lidah, dan

keadaan langit-langit).

10) Leher
(inspeksi leher: warna, integritas, bentuk/kesimetrisan; inspeksi/palpasi

pulsasi arteri karotis, vena jugular; inspeksi dan palpasi kelenjer tiroid
[pembesaran, batas, konsistensi, nyeri, gerakan/perlengketan pada kulit],
kelenjer limfe [letak, konsistensi, nyeri, pembesaran], kelenjer parotis [letak,

terlihat/teraba]; auskultasi : bruit).



11)

Dada: Pernapasan/Jantung dan Kardiovaskuler/Paru

a. Pernapasan:

(inspeksi: kesimetrisan, bentuk/postur dada, gerakan nafas [frekuensi,
irama, kedalaman, dan upaya pernapasan/penggunaan otot-otot bantu
pernafasan], warna kulit, lesi, edema, pembengkakan/penonjolan;
palpasi: kesimetrisan, pergerakan dada, massa dan lesi, nyeri, tractile

fremitus; perkusi: paru; auskultasi: suara nafas [trachea, bronchus,

paru])

b. Kardiovaskuler:

(inspeksi: muka bibir, konjungtiva, vena jugularis, arteri karotis; palpasi:
denyutan nadi dan aorta; perkusi: ukuran, bentuk, dan batas jantung;
auskultasi: bunyi jantung, arteri karotis [gunakan bagian diafragma dan

bell dari stetoskop untuk mendengarkan bunyi jantung].

Dada dan Aksila
(inspeksi payudara: integritas kulit; palpasi payudara: bentuk,

kesimetrisan, ukuran, aerola, putting, dan penyebaran vena; inspeksi

dan palpasi aksila: nyeri, perbesaran nodus limfe, konsistensi).



12)

Abdomen

(inspeksi: kuadran dan simetris, contour, warna kulit, lesi, scar, ostomy,

distensi, tonjolan, pelebaran vena, kelainan umbilicus, dan gerakan dinding

perut; auskultasi: bising usus, suara pembuluh darah; perkusi semua

kuadran; palpasi semua kuadran (hepar, limfa, ginjal kiri dan kanan):

massa, karakteristik organ, adanya asistes, nyeri irregular, lokasi, dan nyeri).

13) Genetalia

a. Perempuan:

(inspeksi genitalia eksternal: mukosa kulit, integritas kulit, contour
simetris, edema, pengeluaran; inspeksi vagina dan servik: integritas
kulit, massa, pengeluaran; palpasi vagina, uterus dan ovarium: letak
ukuran, konsistensi dan, massa; pemeriksaan anus dan rectum: feses,

nyeri, massa edema, haemoroid, fistula ani, pengeluaran dan

perdarahan).

Perempuan:
(inspeksi dan palpasi penis: integritas kulit, massa dan pengeluaran;
inspeksi dan palpassi skrotum: integritas kulit, ukuran dan bentuk,

turunan testes dan mobilitas, massa, nyeri dan tonjolan;
pemeriksaan anus dan rectum: feses, nyeri, massa, edema,

hemoroid, fistula ani, pengeluaran dan perdarahan).

14) Anus dan Rectum

(inspeksi perineal dan sekitarnya: kaji adanya lesi; palpasi: nodul dan atau

pelebaran vena pada rectum).



15) Musculosekletal
a. Pemeriksaan ekstermitas atas (bahu, siku, tangan)
(inspeksi struktur muskuloskletal : simetris dan pergerakan,
integritas ROM, kekuatan dan tonus otot; palapasi: denyutan a.brachialis
dan a. radialis; tes reflex: tendon trisep, bisep, dan brachioradialis)

b. Pemeriksaan ekstermitas bawah (panggul, lutut, pergelangan
kaki dan telapak kaki)
(inspeksi struktur muskuloskletal: kesimetrisannya dan pergerakan,

integritas kulit, posisi dan letak, ROM, kekuatan dan tonus otot; palpasi:

a. femoralis, a. poplitea, a. dorsalis pedis: denyutan; tes reflex: tendon

patella dan archilles).

16) Neurologi
a. Pemeriksaan 12 saraf kranial (0.0.0.T.T.A.F.A.G.V.A.H)
[. Olfaktorius/penciuman Meminta pasien membau aroma kopi dan

IL.

I1L.

IV.

vanilla atau aroma lain yang tidak menyengat. Apakah pasien dapat
mengenali aroma.

Opticus/pengelihatan: Meminta kilen untuk membaca bahan
bacaan dan mengenali benda-benda disekitar, jelas atau tidak.
Okulomotorius/kontriksi dan dilatasi pupil: Kaji arah
pandangan, ukur reaksi pupil terhadap pantulan cahaya dan
akomodasinya.

Trokhlear/gerakkan bola mata ke atas dan bawah: Kaji arah
tatapan, minta pasien melihat k etas dan bawah
Trigeminal/sensori kulit wajah, pengerak otot rahang. Sentuh

ringan kornea dengan usapan kapas untuk menguji reflek kornea

(reflek nagatif (diam)/positif (ada gerkkan)). Ukur sensasi dari



VL

VIL

VIII.

IX.

XL

XII.

Hasil:

sentuhan ringan sampai kuat pada wajah kaji nyeri menyilang pada
kuit wajah. Kaji kemampuan klien untuk mengatupkan gigi saat
mempalpasi otot-otot rahang

Abdusen/gerakkan bola mata menyamping: Kaji arah tatapan,
minta pasien melihat kesamping ki.ka

Facial/ekspresi wajah dan pengecapan. Meminta Kklien
tersenyum, mengencangkan wajah, menggembungkan pipi,
menaikan dan menurunkan alis mata, perhatikkan kesimetrisanya.
Auditorius/pendengaran. kaji klien terhadap kata-kata yang di
bicarakkan, suruh klien mengulangi kata/kalimat.

Glosofaringeal /pengecapan, kemampuan menelan, gerakan
lidah: Meminta pasien mengidentifikasi rasa asam, asin, pada
bagian pangkal lidah. Gunakkan penekan lidah untuk menimbulkan
“reflek gag” Meminta klien untuk mengerakkan lidahnya
Vagus/sensasi faring, gerakan pita suara: Suruh pasien
mengucapkan “ah” kaji gerakkan palatum dan faringeal. Periksa
kerasnya suara pasien

Asesorius/gerakan kepala dan bahu: Meminta pasien
mengangkat bahu dan memalingkan kepala kearah yang ditahan
oleh pemeriksa, kaji dapatkah klien melawan tahanan yang ringan
Hipoglosal/posisi lidah: Meminta klien untuk menjulurkan lidah

kearah garis tengah dan menggerakkan ke berbagai sisi.

b. Pengkajian Reflek
1. Refleks Bisep

Fleksikan lengan klien pada bagian siku sampai 45 derajat,
dengan posisi tangan pronasi (menghadap ke bawah)
Letakkan ibu jari pemeriksa pada fossa antekkubital di dasar
tendon bisep dan jari-jari lain diatas tendon bisep

Pukul ibu jari anda dengan reflek harmmer, kaji refleks

2. Refleks Trisep

Letakkan lengan tangan bawah pasien diatas tangan pemeriksa



= Tempatkan lengan bawah diantara fleksi dan ekstensi

= Meminta pasien untuk merilekkan lengan
= Raba terisep untuk memastikan otot tidak teggang
= Pukul tendon pada fossa olekrani, kaji reflek
3. Refleks Patella
= Minta pasien duduk dan tungkai menggantung di tempat
tidur/kursi
= Rilexkan pasien dan alihkan perhatian untuk menarik kedua
tangan di depan dada
= Pukul tendo patella, kaji reflex
4. Refleks Brakhioradialis
= Letakkan lengan tangan bawah pasien diatas tangan pemeriksa
= Tempatkan lengan bawah diantara fleksi dan ekstensi serta sedikit
pronasi
= Pukul tendo brakhialis pada radius bagian distal dengan bagian
datar harmmer, catat reflex.
5. Reflex Achilles
= Minta pasien duduk dan tungkai menggantung di tempat
tidur/kursi seperti pada pemeriksaan patella
= Dorsofleksikan telapak kaki dengan tangan pemeriksa
= Pukul tendo Achilles, kaji reflek
6. Refleks Plantar (babinsky)
* Gunakkan benda dengan ketajaman yang sedang
(pensil/ballpoint) atau ujung stick harmmer
= (Goreskan pada telapak kaki pasien bagian lateral, dimulai dari ujung
telapak kaki sampai dengan sudut telapak jari kelingking lalu belok
ke ibu jari. Reflek positif telapak kaki akan tertarik ke dalam.
7. Refleks Kutaneus
a) Gluteal
* Meminta pasien melakukan posisi berbaring miring dan buka
celana seperlunya
= Ransang ringan bagian perineal dengan benda berujung kapas
= Reflek positif spingter ani berkontraksi
b) Abdominal
= Minta klien berdiri/berbaring
= Tekan kulit abdomen dengan benda berujung kapas dari lateal
ke medial, kaji gerakkan reflek otot abdominal
= Ulangi pada ke-4 kuadran (atas ki.ka dan bawah ki.ka)
c) Kremasterik/pada pria
= Tekan bagian paha atas dalam menggunakkan benda berujung
kapas
= Normalnya skrotum akan naik/meningkat pada daerah yang

diransang

c. Kekuatan otot:



I. Pemeriksaan Penunjang

J. Penatalaksanaan/Terapi



K. Analisa Data

Data (S/0) Masalah Etiologi
Keperawatan




L. Perencanaan

No

Diagnosa
Keperawatan

Perencanaan Keperawatan

Tujuan/KH

Intervensi

Rasional (singkat, jelas)




M. Catatan Keperawatan

Tgl/Jam |

N. Evaluasi = SC

Diagnosa Keperawatan |

)AP

Implementasi Keperawatan (Responnya)

| Paraf




Lampiran 2

PROGRAM STUDI KEPERAWATAN
FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA
JI. Cempaka Putih Tengah I/1 Jakarta, Telp/Faks: 021-42802202

FORMAT PENILAIAN PRE DAN POST KONFERENSI
Hari / tanggal : ......ccocovvveiniinen.

Tempat Praktik : ...cccccverinieenn,

Skor: 0-100, terdiri dari:
80-100 (Sangat Baik); 68-79,99 (Baik); 56-67,99 (Cukup); 45-55,99 (Kurang); 0-44,99 (Sangat
Kurang)

Skor (1 - 4)
No. Aspek Penilaian Preceptee ke Ket
1 2 3 4 5 6

1 Penguasaan terhadap kasus yang akan diambil

Keaktifan selama diskusi

3 Pemberian masukan (tanggapan, pendapat, ide
terhadap hal yang didiskusikan)

4 Pemberian respon (kognitif dan afektif)
terhadap masukan yang diberikan

N

Jumlah
Nilai :Jumlah score = .....cccceeeeuunenee.
4
Nama Preceptee :
1. 4., Jakarta, ......ccoeeenne 20....
2.
3 6.

Pembimbing/Preseptor




PROGRAM STUDI KEPERAWATAN
FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN

Lampiran 3

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA
JI. Cempaka Putih Tengah I/1 Jakarta, Telp/Faks: 021-42802202

FORMAT PENILAIAN KINERJA PROFESIONALITAS

80-100 (Sangat Baik); 68-79,99 (Baik); 56-67,99 (Cukup); 45-55,99 (Kurang); 0-44,99 (Sangat

Hari / tanggal TR
Tempat Praktik D e e
Skor: 0-100, terdiri dari:
Kurang)
|
| No | Kinerja
1 Interpersonal
Komunikasi antar teman
Komunikasi antar kolega
| Melakukan operan dengan petugas kesehatan
2 Knowledge

Nilai =

Pengetahuan dalam mengkaji
Kemampuan dalam analisa masalah
Kemampuan mengaitkan rencana intervensi dengan
masalah
Kemampuan menganalisa terhadap tindakan
| - Menggunakan konsep dan teori

Skill
Kemampuan komunikasi dengan pasien
Ketrampilan dalam melakukan prosedur
(persiapan, pelaksanaan dan evaluasi )
Kemampuan menyampaikan data verbal dan

| tertulis dengan formulasi yang logis dan baik

Etika / legal

- Etis
Disiplin
Melakukan pencatatan dan pelaporan dilembar
institusi
Bertanggung jawab dalam melakukan tindakan
Segera menyampaikan masalah yang dihadapi saat
ada kesulitan / kesalahan

| Nilai
Jumlah Nilai x bobot

100

Nama Preceptee :

1.
2.

U1

Skor (1-4)

Bobo Preceptee

Ket

t 1| 2 3. 4 5

15

30

30

25

100

Pembimbing/Preseptor




Lampiran 4

PROGRAM STUDI KEPERAWATAN
FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA
JI. Cempaka Putih Tengah I/1 Jakarta, Telp/Faks: 021-42802202

FORMAT PENILAIAN PRESENTASI KASUS/SEMINAR
Topik N

U Ao - o PPN

Skor: 0-100, terdiri dari:
80-100 (Sangat Baik); 68-79,99 (Baik); 56-67,99 (Cukup); 45-55,99 (Kurang); 0-44,99 (Sangat
Kurang)

Aspek yang Dinilai Nama Preceptee dan Skor
1 2 3 4 5/ 6 7 8 9 10

Persiapan (25%)

1. Makalah yg dipresentasikan (sistematika
penulisan, aspek bahasa dan kalimat
bahasa, tehnik penulisan, kepustakaan)

2. Media presentasi

Pembukaan (10%)
(cara membuka, penyampaian tujuan,
pembagian waktu)

Pelaksanaan (40%)

(sistematika penyampaian, kejelasan
penyampaian, penguasaan materi, peguasaan
situasi, penguasaan emosi, bahasa dan cara
bicara, antusiasme, tanggapan atas pertanyaan,
keterbukaan dan penghargaan atas
ide/gagasan orang lain)

Penutup (25%)

(Perumusan kesimpulan, identifikasi aspek
yang perlu perbaikan, cara menutup seminar)

Total nilai

Nama Preceptee :

1 L YR, Jakarta, ......ccoceveeeennnen
2. /2,
3. e ——— 8.
Ay e 0.
D —— 10, o

Fasilitator/Preseptor



Lampiran 5

FORMAT PENILAIAN PRAKTEK KLINIK PROGRAM STUDI ILMU
KEPERAWATAN UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

FORMAT PENILAIAN LAPORAN KASUS

Hari / tanggal : ....ccooeiviiieinis

Paviliun D e ————————————

Keterangan score:
1. Kurang

2. Cukup

3. Baik

4. Baik sekali

KRITERIA

1. Mengumpulkan data subyektif dan obyektif

| 2. Menuliskan jenis data secara lengkap
| 3. Melengkapi data klien dari status
| 4. Mengumpulkan data penunjang
' 5. Menuliskan masalah keperawatan dan kolaborasi
B. Perencanaan
1. Menganalisa data
| 2. Memprioritaskan masalah
3. Merumuskan masalah keperawatan
| 4. Menuliskan tupan dan tupen
| 5. Menuliskan kriteria evaluasi yang dapat diukur
6. Menguraikan tindakan untuk penyelesaian masalah
kep. klien
C. Implementasi
1. Menggunakan komunikasi terapeutik
| 2. Menggunakan alat secara efisien
3. Melakukan kolaborasi dengan profesi lain
| 4. Memperhatikan kondisi klien
| 5. Melibatkan klien dan keluarga
| 6. Memberikan pendidikan kesehatan
D. Evaluasi
1. Menuliskan evaluasi formatif (SOAP)

Nama Preceptee

1.2 3 4| 5|

' 2. Menuliskan evaluasi sumatif
3. Mencatat di kardeks

| Total skor
Nilai : Jumlah score = ........ccccvveennnen.
Nama 20
Preceptee :
1. 4,
2. 5.
3 6.

Pembimbing



FORMAT PENILAIAN PRAKTEK KLINIK
PROGRAM STUDI ILMU KEPERAWATAN

Lampiran 6

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

KOMPONEN NAMA PRECEPTEE
' RENPRA
. 1. Pengkajian
| 2. Mampu menjelaskan patofisiologi penyakit
' 3. Mampu menetapkan Dx sesuai prioritas
4. Mampu mengidentifikasi tindakan keperawatan
utama
1. Mampu melaksanakan tindakan keperawatan yang
. direncanakan
| 2. Kelengkapan dan kerapihan persiapan Prosedur
3. Mampu melaksanakan teknik prosedur dengan
benar
Sistimatik
4, Mampu mempertahankan teknik aseptic
' 5. Mampu menunjukan kerapihan alat dan klien
setelah
. prosedur selesai |
6. Mampu menunjukan komunikasi yang efektif dengan
. klien/keluarga
7. Mampu memberikan pendidikan kesehatan kepada
. klien/keluarga
8. Mampu memberikan lingkungan yang aman &
. _nyaman
9. Mampu melaksanakan pencatatan intervensi yang
di- lakukan pada kardex
' RESPONSI
1. Mampu menghubungkan tanda-tanda klinis dengan
| pato-fisiologi yang terjadi
2. Mampu menganalisa data-data penunjang dengan
. benar sesuai kasus
3. Mampu menjelaskan alasan prioritas masalah
. _keperawa-tan
4. Mampu menjelaskan rasional dari
. tindakan keperawatan
' 5. Mampu menjelaskan tujuan tindakan kolaborasi
6. Mampu menjelaskan hasil evaluasi dari
tindakan kepera-watan yang dilakukan
' 7. Mampu menjelaskan kekurangan ( penilaian diri )
yang telah dilakukan
Jumlah
Nilai = Jumlah = .........ccceviiei ( Nilai Batas Lulus 70)
20
Keterangan: Jakarta,
1. Kurang =1 Penguji :
2. Cukup =2 1.
3. Baik =3
4. Baik Sekali =4 2
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TARGET PENCAPAIAN PENGELOLAAN KASUS

. NO .
| Management pasien dengan Penurunan Kesadaran

nNo

N Ul AW

Kasus

Management pasien dengan peningkatan intra kranial

| (PTIK)

| Management pasien dengan dysphagia

| Management pasien dengan aphasia/ gangguan wicara
| Management pasien dengan gangguan blader

Management pasien dengan spastic

Tanggal Pencapaian




Daftar Keterampilan Klinik dan tingkat pencapaian

Lampiran 8

| NO .

12
13
14
15
16
17

18
19

20
21

Ketrampilan klinik
| Melakukan pemeriksaan kesadaran kualitatif
| Melakukan pemeriksaan kesadaran kuantitatif

| Melakukan pemeriksaan pupil
Melakukan pengkajian persyarapan perifer (Peripheral
| Neurological Assessment): pemeriksaan sensorik
Melakukan pengkajian persyarapan perifer (Peripheral
| Neurological Assessment): fungsi motorik
Melakukan pengkajian persyarapan perifer (Peripheral
Neurological Assessment): kekuatan otot.
| Melakukan Pemeriksaan 12 syaraf kranial
| Melakukan pemeriksaan keseimbangan dan koordinasi
| Melakukan pemeriksaan refleks fisiologis dan patologis
Melakukan pengkajian tanda dan gejala peningkatan tekanan
| intracranial (PTIK)

Melakukan upaya mengurangi PTIK, meliputi meninggikan .

kepala pasien 300, menjaga leher pasien dalam posisi netral,
menghindari hidrasi berlebihan, mempertahankan suhu tubuh
normal dan mempertahankan jumlah oksigen dan karbon
dioksida normal
| Melakukan screening disphagia
| Melakukan latihan menelan
| Melakukan pemasangan NGT
| Melakukan oral care
| Mengkaji penyebab gangguan wicara
Mengkaji kemampuan pasien memahami kata-kata tertulis,
| gambar, dan gerak tubuh
| Memfasilitasi sarana komunikasi alternative.
Mengkaji kemampuan fungsi pemenuhan kebutuhan sehari-
| hari (kebersihan diri dIl)
| Membantu pasien memenuhi kebutuhan sehari-hari
| Mencegah terjadinya injuri dan luka tekan

Tanggal Pencapaian







Lampiran 9

LOG BOOK
Tempat Paraf

LOG BOOK INI DIISI SETIAP HARI

' No | Tanggal | Kegiatan Keberhasilan Kegiatan | Fasilitator |




10

11

12

13

14

15

16

17

18

19




20

21

22

25

26

27

28




JADWAL PROFESI TAHAP Il PROGRAM STUDI NERS (KELAS REGULER 2022)

FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

TAHUN AKADEMIK 2022-2023

KELP WAKTU
17 | 05|k | o | 13:18|20-25] 27-1] 3-8 [ 105 16 | 813}s20 | 227 293| 51011247 | 1920 261 3-8 101
| 17-29 April . . . .
Feb | reb |4Mart|maret |Maret|Maret April |April April Mei Mei | wei wei | Juni| Junif i | osuni | i | Juli| g
o
)
m .
1A&B| o Neurovaskuler Manajement | KGD ; KGD Gerontik
r
2A&2B| n KGD Manajement Gerontik S =
e
— Neurovaskuler KOMUNITAS & KELUARGA|  SEMINAR
m
= &
a
s
3A&3B i Manajemen Gerontik Neurovaskuler KGD




DAFTAR NAMA MAHASISWA PRAKTEK KLINIK

NO KELOMPOK | NO KELOMPOK I NO KELOMPOK Il
1 Geovanie Anggasta 1 I'in Zainuroh 1 Linatul Adabiyah

2 Qonny Annisa Ramadhanty 2 Isnanil Fitrah 2 Prihati Handayani

3 Muthia Mila Nissa 3 Shafa Prisilia 3 Yosi Syafitri

4 Siti Hafidoh Yani 4 Siti Jihan Juhaeriah 4 Dinda Silvia

5 Endah Y unita Sari 5 Asri Narawangsa 5 Intan Permata Akmal

6 Bella Fariza Marsyah 6 Sri Nopida Pertiwi 6 Darmawaty

7 Repi Ade Mukti Mutiara Putri 7 Shofa Adani Sabila 7 Atria Adhara Ridwan

8 \Wulandari Safitri 8 Nendra Elaya Azra Stella 8 Selviana Putri

9 Riko Dzikriana 9 Reda Dwiyanti 9 Herdina Sri Rahayu

10 Y ayang Mega Putriana 10 Ega Tiansyah Ramadhanti 10 Fedawati

11 Indri Nopitasari 11 Indri Sesa Febrianda 11 Diajeng Ratna Dila Juwita
12 Nourma Aini Pratiwi 12 Nurul Laylatul Musyifa 12 Miranda Putri Cantika
13 Hellisa Berliati 13 Rhestu Septiani Yasin 13 Yuni Sari Harum

14 Shania Rifa Islamia 14 Milsa Azizah 14 Fara Dillah

15 Ayu Luthfiyah Mutiara 15 Camelia Malik 15 Nida Ismi Mukaromah
16 Ananda Diyah Fitri 16 Dinda Aradifa Ardiansyah 16 Tri Puji Lestari

17 Nindha Amelia 17 Oktavia Indriyani 17 Hanif Resti Rahayu

18 Nur Farras Nabilah Shafiyah 18 Leti Komalia 18 Siti Nurfaizah

19 Fathia Yasmin 19 Nolla Annisa 19 Alya Nurhali

20 Nurul Eka Saputri 20 Rizki Amelia Koswara 20 Mutiara Danera Chani
21 Mellyana Fawziya 21 Ananda Revanie Mutiara Dewi 21 Sarah Luthfiyatul Azis
22 Windy Juninda Marsha 2 Cintya Munadya Lontara 22 Septa Zendy Kurniawan
23 Vannya Dwi Amara Rizalmi 23 Pratiwi Indrianti 23 Nety Mdysari

24 Hindun Amalia Anggraeni 24 Annida Luthfi Istigamah 24 Y ohanna

25 Anggraini Setiawan 25 Suci Mega Utami 25 \Widya Tirta Dewi

26 Siti Yulianti 26 Y ustiana Dwi Ananda 26 Nadya Farhani

27 Y usril Mahendra Safrillah 27 Mellisa Ismiyanti 27 Nurul Tri Jaatsiah

28 Husnul Khatimah 28 Silvia Randini Hidayatun Nisa 28 Astrianty Djoehraeni

29 Putri Yana Aulia 29 Shannaz Joviani 29 Renaissance

30 Dhea Nissa Maharani 30 Elis Risniawati 30 Firyal Alsyah Nabilla
31 Mihada Sukna 31 Nuraenida Febrianti 31 Ulfah Widyastuti

32 Robbiatul 1stiqgomah 2 Zalsa Putri Nabila 32 Baefani Srinurasyari

33 Intan Ayu Pebrianti 33 Nova Ayu Lestari 33 Pry Anggraini

34 Kamiliya Yasmin 34 Raras Unggul Utami 34 Biah Febriani

35 Indah Firlianti 35 Nazia Deratri 35 Sukmawati Agung Sujiono
36 Rahmayanti 36 Aisyah Nuraini 36 Arya Nugraha

37 Nur Intan Rahmani 37 Silvia Nur Indah Sari 37 Riski Yatun Hasanah
38 Dina Rodiah 38 Dwi Nur Luthfiyah 38 Dina Riyani Mukti

39 Mawadati Azima 39 Noviarista Rahmawati 39 [Amelia Hasya

40 Aulia Sari Yusrida 40 Balgis Nursam Nabila 40 Khairunisa Hana Pratiwi
41 Elisa Julia Adi Putri 41 Muhammad Destriadi 41 \Widia Indah L estari

42 Muhammad Rifqi Yustiawan 42 Nabila Al Faisha 42 [Ahmad Zadittaqwa
43 Tiyana Qoulan Tshagilan 43 Uswatun Khasanah 43 Erika Della Shabillah
44 Hamdah Nadzifatun Nisa 4 Fiki Febrianto 44 Sevina Putri Anggraeni
45 Putri Cantika Istikomah 45 Sa'rah Fauziyyah 45 Adinda Putri Aulia

46 Eki Baehaki 46 Komalasari 46 Erika Lianty Mayadi
47 Yayu Supriyanti Azizah 47 Yulia Dwi Aryanti 47 Zahrina Fakhriah 1zazi
48 \Winda Ajeng Ramadhani 48 Regista Handarina 48 Nuraisyah

49 Muhammad Rizqur Rahman Ramadha 49 Nur Fadilah Agustin 49 Debita Albantani Gunawan Putri

50 Rosnia Sari Salasa




JADWAL PRAKTEK PROFESI NEUROVASKULER - PROGRAM A
PROGRAM STUDI NERS FIK - UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

TAHUN AKADEMIK 2022-2023

Ruangan yang digunakan:

RS. Pusat Otak Nasional: UGD, Lt. 7A dan 7B

RSUD Tarakan: Stroke center dan Lavender

RSUD Koja: Ruang rawat neurologi
RSPAD: Ruang stroke center
RSUD Pasar Minggu: Ruang Neurologi

RSIJ Cempaka Putih: Marwah atas, Shafa shafa, Matahari dua, Arafah atas
RSIJ Pd. Kopi: A1 (annisa 1), A2 (annisa 2), N2 (annas 2)

1
ket |No_ | Nama Matasious LAHAN 20 Feb - 25 Maret
PRAKTEK 20reb |21 | 2 2 7 18 Jo o) )12 |14 16 ] 19 020 | o % |25
1__[Beovanie Anggasta P-UGD sis|s|s|s 2 P P s|s s |s
| _2_onny Annisa Ramadhanty P-UGD sys|s|s|s i P P s |s s |s
3 Muthia Mila Nissa P-UGD sis|s|s|s 2 P P s|s s |s
KEL 1 it Hafidoh Yani RSPAD P-UGD s s|s|s|s i P P s |s s |s
ndah Yunita Sari SUGD N N s s S S [ [
S-UGD 2 M D s |s S S [ i
epi Ade Muki Mutiara Putri SUGD N N S S [ [
8 _Wulandari Safitr S-UGD S 2 N D s |s S s [ i
9 _Riko Dzikriana S-TAPON S pleler]r]cer s |s S S p-at |Poat PAl_ [Pt
10 Jrayang Mega Putriana S-TAPON S PlPIP]P P S ]S S S P-A1 |P-At P-A1_[P-A1
11_|ndri Nopitasari S-7B PON S i M N N s |s S S At [Pt pat [Pt
| 12_Nourma Aini Pratiwi RSUD koja (pekan 1-4) S-78 PON P N N I I D s |s 5 s 5.1 |s1 SA1 |sat
KEL2 | 13 Helisa Beriati S1J Pd Kopi (pekan 5) i sis|s|s|s s s S S s-a1 |sat SA1 |sA1
14_Phania Rifa Islamia P P S S |s S P 1P P s-A1 [s-A1 SA1_[s-A1
15 Jyu Luthfiyah Mutiara P P S S |s |s S P | P P P j5-A1 |s-a1 S-A1 |S-A1
| 16 _|nanda Diyah Fitri s _|s P-UGD iéﬁ 2 P P p-A2 |Pn2 P2 |P-A2
17 Nindha Amelia S S P-UGl gg: PP P P P-A2 |P-a2 P-A2_[P-A2
18 _Pur Farras Nabilah Shafiyah P-AA_JP-AA S]s|s|s S PP P P p-Aa [P-a P-AA |P-AA
19 _Fathia Yasmin P-AA |P-AA S SIS |S S P |P [ P P-AA [P-an P-AA [P-AA
20 Nurul Eka Saputri SR |sAA S]s|s|s S PP P P 5-AA [s-a4 S-AA Js-AA
21 Mellyana Fawziya S-AA_|S-AA S SIS |S S P |P [ P -AA |S-AL S-AA fS-AA
22_Windy Juninda Marsha O s s)s]s]s 2 3 P P s-An |5 s-an fs-a
| 23 _|/annya Dwi Amara Rizalmi p-ss_|pss S]s|s|s S P lP P P p-ss Jp-ss P-ss |p-ss
24 Hindun Amalia Anggraeni RSl CP (pekan 1 dan 5) ss5_|sss PUGD 235 s |s S s p-ss |pss p-ss |p-ss
| 25 _fnggraini Setiawan SUD Psr Mgg (pekan 2-4) | ss5_|sss PUGD ig: s s S s 555 555 5:55 |58
KEL3 | 26 Pt Yulianti 555|558 S-UGD gf;: S |s S S -SS |58 S-58 IS-5
| 27_Jrusril Mahendra Safrillah PD_p-iD S-UGD iéﬁ s |s S s 55 |55 555 |55
| 28 usnul Khatimah P-MD_|P-MD S-UGD m s1s S S -\ |P-1D JP-1D_P-D |- |- |
29 _Putri Yana Aulia S-MD_Js-MD S-UGH igz s |s S S -MD_JP-MD P-MD P-4 |
| 30_|phea Nissa Maharani sD_ 5D i B N N UgD S-7APON fs-u - |s-o |
31_|Mihada Sukna PwA_p-wa N N I UPG-D S-7TAPON D JS-D Jsuo fo-uo |
obbiatul Istigomah PWA_ WA i N N N UgD S-78 PON 1D fs-up fs-p - Js-uo |
ntan Ayu Pebrianti swa_fswa i M I I UPG-D S-78 PON -wa pwa [p-wa pwa [pwa fpwa |
amiliya Yasmin swa_fswa 5| i M N N USG- P-7APON WA WA p-wa Jp-wa
35 |ndah Firiianti P-TA PON S P-Ld |P-Ld [P-Ld |P-Ld |P-Ld P lP P P -WA [5-WA SN S
| 36 _Rahmayant P-7APON 5] P-Ld |P-Ld |P-Ld |P-Ld |P-Ld 2 P P WA JS-WA s-wa Jswa
37_ur Intan Rahmani P-78 PON 5| S-Ld |s-Ld |s-Ld |s-Ld |S-Ld 2 P P WA J5-WA s wa fswa
38 Pina Rodiah P-78 PON S jS-Ld |S-Ld fS-Ld JS-Ld |S-Ld P | P P P P-A2 |P-A2 P-A2 |P-A2
39 _|Mawadati Azima P P S]s|s|s S P-Ld |P-Ld P-Ld p-Ld -2 |s-A2 SA2 Is-A2
| 40 _Jhulia Sari Yusrida RSUD Tarakan (pekan 1-4) P P S S|s|s S P-Ld |P-Ld P-Ld P-Ld 5-A2 |S-A2 SA2 |s-A2
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Ruangan yang digunakan:

RS. Pusat Otak Nasional: UGD, Lt. 7A dan 7B

RSUD Tarakan: Stroke center dan Lavender

RSUD Koja: Ruang rawat neurologi
RSPAD: Ruang stroke center

RSUD Pasar Minggu: Ruang Neurologi
RS Cempaka Putih: Marwah atas, Shafa shafa, Matahari dua, Arafah atas
RSH Pd. Kopi: A1 (annisa 1), A2 (annisa 2), N2 (annas 2)

Gelombang 2
KEL |No. |  Nama Mahasiswa I eI O
ILMarlﬂ Izz 23 I u Izs 26027 §28 |29 %0 J31 | ot-pr J2)3 ) |56 )] |8 10 |1 ) 213 |14 ] 15 1729 April 2 s als |
1_ Jinatul Adabiyah P-UGD S-7APON [ I G G P s s |sls|s|s 3 I N s |s|sls]s|s
2 Prinati Handayani P-UGD S-TAPON [ I I I P s s |s|s|s|s [ N N N s |s|s|s]s|s
| 3 rosisyatiti P-UGD S-78 PON [ I I G P s s |sls|s|s plrlerle]r]r s |Is|s|s]s|s
KEL 1 |4Jpinda Sivia P-UGD S-78 PON [ I I G P s s |sls|s|s [ N G I N s |Is|s|s]s|s
5 _|ntan Permata Akmal S-UGD P-7APON s s|s]s|s s plerler]r|r s Is|s]s|s|s pleplelrlr e
6__parmawaty S-UGD P-7APON s sls]s|s S i N N N ss|sls]s|s plelelrle e
ria Adhara Ridwan S-UGD P-78 PON s sls]s|s s plerler]r|r s |s|s)s|s|s plelelrler e
8 _[elviana Putr S-UGD P-78 PO! s sls]s|s S i N N N sys|sls]s|s I G
| 9 Herdina Sri Rahayu s |s|s|s|s|s P-UGD S-TAPON plelrlr]r]r s s|s]s]s|s poat |pat fpoat |pat et fpoat
10_Fedawati s |s|sls|s|s P-UGD S-TAPON i N N N ss|sls]s|s poat_|pat fpoat |pat fpat fpoat
| 11_Pisjeng Ratna Dila Juwita s |Is|s|s|s|s P-UGD S-78 PON i N s s|s]s]s|s poat_|pat [Poat |pat fpoat [Pt
12_|Miranda Putri Cantika s |s|sls|s|s s sls]s|s S UZ-D S-7APON G I B N N sat |sat fsat [sat fsat fsat
KEL2 | 13 Jruni Sari Harum S Isyslslis s S s|s]s|s S UPGE S-TAPON (I L SA1 s Jsat fsat [sat Jsal
| 14_Fara Dilah P lpleplr]r]r s sls]s|s s UZ-D $-78 PO 3 N N I sat |sa1 fsat fsa fsat |sat
15_|Nida Ismi Mukaromah [ I L N N [ I I P sls|sls|s|s P-UGD S-7APON sat |sat fsat |sat fsat fsat
16 _Jrri Puji Lestari 2 I I N N [ I I P sl s |s|s]s s P-UGD S-7APON vl [V YV [ Y
17_|Hanif Resti Rahayu [ I L N N [ I I P sls|sls|s|s P-UGH S-78 PON P2 |- P2 |poaa fpna [pa
18 _iti Nurfaizah S-7B PON uzD S|s|s]s|s S PP PP P |P S s |s|s|s|s P-AA_|P-AA JP-AA IP-AA |P-AA JP-AA
19 JAlya Nurhali S-78 PON UZ-D S | S S|S |S S PP JPJPJP|P S |S|s)s|s S P-AA_JP-AA JP-AA JP-A4 |P-AA [P-AA
utiara Danera Chani P-7APON U%D s s|s]s|s S G N I N s |s|s]s|]s|s sAA |s-an fs-an fsan Jsan fs-a
P-TAPON U%‘D S |s1s]s|s S PlP JPlP]P P S |s|s)s|s|s S-AA |S-AA IS-AA Js-AA S-AA IS-AA
22_epta Zendy Kurniawan i N G N ) P-UGD 78 PON ple e e ]r|r s s|sls|s|s sAn fsan fs-an fsan Jsan fs-an
| 23 Nety Melysari i N G N ) SUGD P-7APON ple e lr]r|r s s|sls|s|s pss_|pss |p-ss |pss Je.ss fp-ss
| 24 frohema P lelelelr e SUGD P7APON sls | slsls|s s s |sls|s|s | LIBURHARI |ess |pss bssess |pss bpss
25_idya Tirta Dewi i N G N ) S-U P-78 PON 8 :7 s s|s s G I N I RAYA IDUL |esssssfssshsss oo boss
KEL3 i ladya Farhani P Plrrjr |r S | s S|sS |s S UGD S-78 PON P |P PlP P P 5-55 |s-55 Js-85 Js-ss |s-ss |s-s8
27_Nurul Tri Jaatsiah P lpleplr]r]r s|s|s|s|s S u?s-n P-7A PON L I N N FITRI sss |sss Jsss fsss |sss sss
28_pstrianty Djoehraeni i N G N ) s sls]s|s 8 U%D P-TAPON G I N I
29 Renaissance s |s|s|s|s|s [ I G P u?s-n P-7B PON 3 I G I
30_Firyal Alsyah Nabila s |s|s|s|s|s [ I I P u?s-n P-78 PO [ N N N
| 31_ifah Widyastuti s |s|s|s|s|s plerlrlr]r P s|s|s|s|s s P-UGD S-78 PON
32_|pacfani Srinurasyari s |s|sls|s|s Plelr]r|r P sls|sls|s|s SUGD. P-7APON
33_Pry Anggraini s |s|s|s|s|s plelr]r|r P s s |sls|s|s SUGD P-7A PON PwA_[p-wa |p-wa p-wa fp-wa fpwa
34 Biah Febriani S S |s s ]S |s P | P PIP |P P S |S |s|s|s|s S-UGD P-78 PON P-WA_[P-WA [p-WA |P-WA |P-WA |p-WA
35_ukmanati Agung Sujono S-78 PON JED P-Ld [P-Ld |p-Ld JP-Ld fP-Ld | P-Ld sls|sls|s|s G I N N s-wa s wa fwa fswa s wa Js-wa
36_JArya Nugraha S-7B PON UZD P-Ld |P-Ld |P-Ld JP-td fP-Ld | P-Ld s s |sls]s|s 2 I B N swa fswa fsia fwalswa fswa |
37_Riski Yatun Hasanah P-TAPON U%D sid Js-Ld |s-1d|sid fs-d | s-id sls|sls|s|s G I N N 5w s wa fwa fswa s wa fs-wa
| 38 _Pina Riyani Mukti P-7APON U%D S-Ld |s-Ld |s-d |s-Ld fo-Ld ]| s-Ld s|s|sls|s|s L I N N P2 |- P2 |poaa Jpao [pa2
| 39_|melia Hasya i N G ) SUGD P-78 PON p-Ld |P-Ld |P-Ld |P-Ld |P-Ld |P-Ld s s|sls|s|s s |sa fsa2 sar fsmr fsa2
40 _Khairunisa Hana Pratiwi P PlP PP |P S-TA PON P-UGD P-Ld |P-Ld |P-Ld |P-Ld |P-Ld [P-Ld S |s]s)s|s|]s S-A2_|s-A2 [s-A2 |s-a2 |s-A2 |s-A2
41 Widia Indah Lestari P PP PP |P S-7A PON P-UGD jS-Ld |S-Ld JS-Ld |S-Ld |S-Ld |S-Ld S |s|s)s|s S S-A2_|S-A2 JS-A2 |S-A2 | S-A2 |S-A2
KEL 4 L phmad Zadittaqwa P L I N N S-7A PO P-UGD jS-Ld |S-Ld fs-Ld |S-Ld |S-Ld |S-Ld S |s)s)s s S S-A2 | s-A2 Js-A2 |s-A2 | s-A2 fs-A2
43 Frika Della Shabillah S S |s|s|s|s P |P PLP P P S-78 PON UZ-D P-Ld |P-Ld |P-Ld |P-Ld |P-Ld |P-Ld P-N2_|P-N2 |P-N2 fP-N2 |P-N2 |P-N2
44 evina Putri Anggraeni s |s|sls|s|s Plelr]r|r P S-78 PON UPG-D P-Ld [P-Ld |P-Ld JP-Ld [P-Ld |P-Ld N2 |2 ooz [pae fpave fpne
| 45 _dinda Putr Auia s |s|s|s|s|s [ I N P P-7APON U%D S-Ld Js-Ld [s-Ld |s-Ld |s-Ld |S-Ld N2 [Pz [Pz [P P2 fpa
46 [rika Lianty Mayadi S S |s|s|s |s P | P PlP |P P P-TA PON UZ-D S-Ld |S-Ld S-Ld |S-Ld fS-Ld |S-Ld P-N2_|P-N2 JP-N2 |P-N2 | P-N2 fP-N2
47_frahrina Fakhriah Izazi PLd_|P-Ld |P-Ld JP-Ld |P-Ld [P-Ld s sls]s|s § G N N N N SUGD. P-78 PON SN2 |sn2 fsh2 [swa Js 2 fsna
P-Ld_|P-Ld |P-Ld |P-Ld |P-Ld [P-Ld s |s|s|s s S ple e lr]r e P-78 PON P-UGD sz |52 s 2 fsne
ebita Albantani Gunawan Putr | S-Ld_|s-Ld fs-Ld |s-Ld |s-Ld Js-Ld s sls]s|s S ple e lr]r]r P-78 PON P-UGD SN2 |sx2 sz fsn2
osnia Sari Salasa S-Ld_JS-Ld |S-Ld JS-Ld |S-Ld JS-Ld S | S S|S |S S PP P PP P P-78 PON P-UGD SN2 JsN2 JS-N2 JS-N2
Keterangan



JADWAL PRAKTEK PROFESI NEUROVASKULER - PROGRAM A
PROGRAM STUDI NERS FIK - UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA
TAHUN AKADEMIK 2022-2023

Gelombang 3
KEL [No | NamaMahasiswa 0 April- 27 Mei
10-Apr| 1 |1z 13 | M |15 16 17-29 April otmeif2 | o Ja s | s J7ls | o Jodn 12 13)1af1s J16 | 17 f18 Q19 | o f a2z | Ja)2s | |27
1 Jin Zainuroh P-UGD S-7APON PP P N sl sk |s|s P lr P Plrp s |s s|s
2_Jsnanil Fitrah P-UGD S-7A PON P P P Plrp s|s b Is|s P lr P Plrp s |s s|s
| 3 hafa Prisiia P-UGD S-78 PON s b s |s 3 I N s |s s sk plepp |r]lrPp
KEL1 | 4 it Jinan Juhaeriah P-UGD S-78 PO! s b sls plerp lrlrp s |s s sk plepp ler]rPp
5 _|sri Narawangsa 2 I N N P S-TAPON sls|sls|s]s i N N G s|s|sls]s|s
6 fri Nopida Pertiwi 2 I H N N PUGD S-TAPON sl s | s]s|s|s plerlrfe]r]e s|s|sls]s|s
hofa Adani Sabila s |Is|sls|s|s PG S-78 PON plejrler]r]r sys|sis]s]s plelrlr]r]r
s |Is|s|s|s|s PUG) S-78 PON plelerlrlr e s sl sfs|s]s pleplelr]lr]er
At |ea fpoat |pat fpoat et 560 P-7APON sl s|sys]s]s G I G G G s|s|sls]s|s
pat_|eat |poat |eat et feat $U8D P-7APON s|s|s|s|s]s G I G G I s|s|sls]s|s
| 11_Jndri Sesa Febrianda At |ea fpoat |pat fpoat et P PP i N PUGD S-TAPON N Plrp s|lsp Is]s bk
12_Nurul Laylatul Musyifa sat_|sat Isat|sat|sar fsat P P P Plrp P-UGD S-TAPON s |s s |s plpp lr]lrPp
KEL2 | 13 Rhestu Septiani Yasin sat|sa fsat |sat fsat fsar P PP i N slspb Is|sk P-UGD S-TAPON plepp |r]r P
14_|Misa Azizah sat_|sat Isat|sat|sar fsat PP P i N sl s b |s|s P-UGD S-7APON plpp lr]r P
| 15_camelia Maiik sat_|sar fsat [sar sat fsar s B s|s B L I s |s b s|s kb PUGD S-TAPON
| 16 _|pinda Aradifa Ardiansyah p-p2_| P2 |p2 fpr2 | pn |pon2 s B s |s plerp lr]lrPp s |s s |s PUGD S-7APON
17_ktavia Indriyani pa2_|e-a2 |pon2 |paz | poaa fpa2 s b s|s b plerp lrlrp s |s b s|s kb P-UGD S-78 PO
18 | eti Komalia P-AA_|P-AA [P-AA |P-a4 P-AA [P-A SUGD P-78 PON SIS |slslis|s (2 L B SIS |s)slis|s
19 Nolla Annisa P-AA_|P-AA [P-AA JP-A4 |P-AA JP-AA SUGD P-78 PON S | S S|S |S S P PP PP P S | S S|sS |S S
| 20_Rizki Amelia Koswara s |san fsan s fsan fs-an P-7A PON P-UGD s|sp Is|sk P lrPp i s|sp |s]sbp
21 Pnanda Revanie Mutiara Dewi | S-AA |s-AA Js-Aa |s-a4 [s-Aa fs-An P-7A PON P-UGD S |S B S | S P PP PP P S | S S |s
| 22_intya Munadya Lontara san |san fsan s fsan fsan P PP i N PUGD S-78 PON Plrp i s|sp Is]sp
| 23 _|ratii Indrianti pss_|pss |pss |p.ss |p-ss fp-ss G I I P-UGD S-78 PON Plerlrlr]r]r s|s|s|s|s|s
| 24_nnida Luthf stigamah pss_|pss |pss |p.ss |p.ss fp-ss LIBUR HARI G I N G SUGD P-TAPON s s|sis|s]s s|s|sls]s|s
RAYA
555 |sss Js-ss Jsss IDUL G I S-UGD P-7A PO! s sl sls|sls pleplerlrlr]er
KEL3 s-55 Js.55 |s55 |5-85 FITRI G ML I G G s|s|s]s]s]s P-UGD S-7B PON | A N I )
555 555 Js-56 Js-ss | i N s|lspb Is|sk P-UGD S-78 PON plepp lr]rPp
2 Plrp s| s b |s|s SUGD P-7A PON G I I
s b F slsk N I SUGD. P-7APON 3 A N
s b sls I N N S-UGD P-78 PON plpp le]r P
31 Nuraenida Febrianti S B S | S PP P PP P S | S S | S P-UGD S-78 PON
32_palsa Putri Nabia s b b s sk I I s |s b s |s b SUGD P-7A PON
33 Nova Ayu Lestari PWA_JP-WA Pp-WA P-WA [P-WA P-WA S B S | S PP P PP P S | S S | S S-UGD P-7A PON
34_Raras Unggul Utami pwA_pwa lpwa pwalpwa pwal | s B B s|s B N N N s 1sk s|sk SUGD P-78 PO
35_Nazia Deratri swa Jswa swakwalswa bwal | S-78 PON 2-U6D P-Ld |P-Ld |P-Ld |P-Ld |P-Ld [P-Ld s |s|s|s|s]s G I A I
swa_Jswa fswakswalswa bwal | S-7B PON 2-U6D P-Ld |P-Ld |P-Ld [P-Ld |P-Ld |P-Ld s sl sis|s]s pleplerlrlr]er
ilvia Nur Indah Sari SWA JsWABWARSWAJsWA SWA) | P-TA PON 3-UGD jS-Ld |S-Ld JS-Ld JS-Ld |S8Ld Js-Ld S |s]sis]s S PP PlP P P
wi Nur Luthfiyah pA2_| P2 [Pz ez pon2 |pon2 P-7A PON 3-UGD fs-Ld |S-Ld fs-Ld |s-Ld Igm Js-Ld sis|sls|s]s plerlerlrlr]er
loviarista Rahmawati sa2_|sw saa|saa |saz [ N G S-UGD P-78 PON P-Ld [BLd |P-Ld |P-Ld JP-Ld |P-Ld s|s|sls]s|s
algis Nursam Nabila sa2_|sa2 fsaz sz |sn2 |sn2 G G SUGD P-78 PON P-Ld Em P-Ld |P-Ld |P-Ld |P-Ld s|s|sls|s|s
41 Muhammad Destriadi SA2_|s-A2 |S-A2 |s-A2 | S-A2 |S-A2 P P P P |P P S-TAPON P-UGD S-Ld JS8Ld |S-Ld |S-Ld |S-Ld |S-Ld S |S S ]S
KEL4 | 42 Nabiia Al Faisha sw2_|sa2 fsa2|sao s fsaz . N STAPON P-UGD S-Ld Js-Ld |s-Ld fs-Ld |s-Ld |s-Ld s|sp Is]sk
| 43 _Dswatun Khasanah P2 P2 fez fpa g feane s |s)sls|s]s [ I I SUGD P-78 PON P-Ld |P-Ld |P-Ld |P-Ld |P-Ld [P-Ld
44 Fiki Febrianto P2 |P2 fong foa [Pz fPng s Isls|s|s|s G I A I S-TAPON P-UGD P-Ld |P-Ld |P-Ld [P-Ld |P-Ld |P-Ld
45 _[parah Fauziyyah P-N2_|P-N2 [P-N2 JP-N2 JP-N2 |P-N2 S sl sysisls (2 L N ) G S-TAPON P-UGD jS-Ld |S-Ld fs-Ld fs-Ld Js-Ld fs-Ld
| 46 _Komalasari P2 _|eae fpz fpa e fpe s |Is)sys|s]s plerlrlr]lr]r S-7APOI P-UGl -Ld |s-Ld |s-Ld fs-Ld |s-Ld |s-Ld
L ‘ulia Dwi Aryanti SN2 SN2 JS-N2 Js-N2 |s-N2 fs-N2 P-Ld_|P-Ld] P-Ld |P-Ld |P-Ld | P-Ld S | S SJS|s S P |P PP P P S-UGD P-78 PON
48 _Regista Handarina SN2 |2 fsa e |sa fsne P-Ld_|P-Ld] P-Ld fP-Ld |P-Ld JP-Ld s|s|sls|s]s I B I P-78 PON P-UGD
49 _|Nur Fadilah Agustin sn2_|se fsnz fsna | sz fsne Sid |stdpid fsid|stdpid s |s s |s plrp i P-78 PON P-UGD
Keterangan

Ruangan yang digunakan:
RS. Pusat Otak Nasional: UGD, Lt. 7A dan 78

RSUD Tarakan: Stroke center dan Lavender

RSUD Koja: Ruang rawat neurologi

RSPAD: Ruang stroke center

RSUD Pasar Minggu: Ruang Neurologi

RS Cempaka Putih: Marwah atas, Shafa shafa, Matahari dua, Arafah atas
RS Pd. Kopi: A1 (annisa 1), A2 (annisa 2), N2 (annas 2)
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o :: Aa R '-___.f,f" Website: umj.ac.id | email: info@umj.ac.id | Telp: +6221-7492862/7401894, +6221-4256024
NILAI PERKULIAHAN MAHASISWA
PRODI :NERS
PERIODE : 2022/2023 GENAP

Mata kuliah : Keperawatan Neurovaskuler Nama Kelas : KEL1
Kelas / Kelompok :
Kode Mata kuliah : MKP25006 SKS 15

No NPM Nama Mahasiswa Nilai Grade Lulus Sunting KRS? Info

1 22090300001 KAMILIYA YASMIN 87.00 A v

2 22090300003 NOURMA AINI PRATIWI 86.00 A v

3 22090300006 FATHIA YASMIN 85.00 A v

4 22090300007 ELISA JULIAADI PUTRI 84.00 A- v

5 22090300011 MELLYANA FAWZIYA 87.00 A v

6 22090300013 ANANDA DIYAH FITRI 84.00 A- v

7 22090300017 SITI HAFIDOH YANI 85.00 A v

8 22090300020 BELLA FARIZA MARSYAH 91.00 A v

9 22090300021 GEOVANIE ANGGASTA 85.00 A v

10 22090300025 AULIA SARI YUSRIDA 84.00 A- v

11 22090300029 DINA RODIAH 85.00 A v

12 22090300031 MUTHIA MILA NISSA 85.00 A v

13 22090300033 HUSNUL KHATIMAH 88.00 A v

14 22090300034 RIKO DZIKRIANA 89.00 A v

15 22090300035 PUTRI YANA AULIA 85.00 A v

16 22090300036 WINDA AJENG RAMADHANI 85.00 A v

17 22090300041 YUSRIL MAHENDRA SAFRILLAH 91.00 A v

18 22090300046 VANNYA DWI AMARA RIZALMI 84.00 A- v

19 22090300050 NURUL EKA SAPUTRI 82.00 A- v

20 22090300052 TIYANA QOULAN TSHAQILAN 86.00 A v

21 22090300054 MIHADA SUKNA 85.00 A v

22 22090300059 NUR FARRAS NABILAH SHAFIYAH 89.00 A v

23 22090300066 RAHMAYANTI 82.00 A- v

24 22090300071 HAMDAH NADZIFATUN NISA 84.00 A- v

25 22090300072 QONNY ANNISA RAMADHANTY 83.00 A- v

26 22090300078 NUR INTAN RAHMANI 83.00 A- v

27 22090300082 DHEA NISSA MAHARANI 83.00 A- v

28 22090300089 SHANIA RIFA ISLAMIA 86.00 A v

29 22090300090 MUHAMMAD RIFQI YUSTIAWAN 88.00 A v

30 22090300093 INTAN AYU PEBRIANTI 87.00 A v
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NILAI PERKULIAHAN MAHASISWA
PRODI :NERS
PERIODE : 2022/2023 GENAP

Mata kuliah : Keperawatan Neurovaskuler Nama Kelas : KEL1
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Kode Mata kuliah : MKP25006 SKS 15
No NPM Nama Mahasiswa Nilai Grade Lulus Sunting KRS? Info
31 22090300094 YAYANG MEGA PUTRIANA 90.00 A v
32 22090300103 INDAH FIRLIANTI 85.00 A v
33 22090300104 REPI ADE MUKTI MUTIARA PUTRI 85.00 A v
34 22090300111 EKI BAEHAKI 83.00 A- v
35 22090300114 PUTRI CANTIKA ISTIKOMAH 84.00 A- v
36 22090300116 MAWADATI AZIMA 86.00 A v
37 22090300120 HELLISA BERLIATI 85.00 A v
38 22090300122 SITI YULIANTI 87.00 A v
39 22090300124 NINDHA AMELIA 86.00 A v
40 22090300125 ANGGRAINI SETIAWAN 86.00 A v
41 22090300128 HINDUN AMALIA ANGGRAENI 86.00 A v
42 22090300132 INDRI NOPITASARI 85.00 A v
43 22090300133 WULANDARI SAFITRI 87.00 A v
44 22090300135 ENDAH YUNITA SARI 86.00 A v
45 22090300139 AYU LUTHFIYAH MUTIARA 86.00 A v
46 22090300142 ROBBIATUL ISTIQOMAH 85.00 A v
47 22090300147 YAYU SUPRIYANTI AZIZAH 86.00 A v
48 22090300149 WINDY JUNINDA MARSHA 85.00 A v
49 22090300151 MUHAMMAD RIZQUR RAHMAN 83.00 A- v

RAMADHAN
Rata-rata nilai kelas 85.59 3.92

Pengisian nilai untuk kelas ini ditutup pada Senin, 28 Agustus 2023 oleh 10264

Tanggal Cetak : Jumat, 20 Oktober 2023, 15:08:54

Paraf Dosen :

Ns. Rizki Nugraha Agung, M. Kep., Sp.KMB
Ns lyar Siswandi, M.Kep., Sp.Kep.MB
Ns. Wati Jumaiyah, M.Kep., Sp.KMB

Dr. Yani Sofiani, M. Kep., Sp. KMB




FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN

SURATTUGAS

No: 0206/ F.9-UM] /11 /2023

Dekan Fakultas [Imu  Keperawatan Universitas Muhammadiyah Jakarta
menugaskan kepada nama-nama yang tercantum di bawah ini untuk menjadi
Pembimbing Riset Keperawatan, mahasiswa (Kelas Reguier) Program Studi
Keperawatan Fakultas llmu Keperawatan Universitas Muhammadivah Jakarta
Tahun Akademik 2022 - 2023 semester genap, sebagal berikut :

1, Miciko Umeda, 5.Kp, M.Biomed

£, Titin Sutini, Ns.M.Kep, Sp.Kep.An

3. Neneng Kurwiyah, S.Kep., Ns., MNS
4. Medya Aprilia Astutl, Ns., Sp.Kep.An
5. Rizki Mugraha Agung Ns, Sp.Kep.MB
6. Lily Herlinah, Ns,, M.Kep, Sp.Kom

7. Abdu Rahim Kamil, 5.Kep, Ns., MS

8. Aisyah, 5.Kep, Ns, M.Kep

9, Naryati, S.Kep, Ns. M.Kep

10. Masmun Zuryati, S.Kep, Ng, M.Kep
11. Erwan Setlyono, 5. Kp, MN

12. Dr. Irna Mursanti,5.Kp,M.Kep, Sp.Mat
13. ldriani, Ns, M.Kep, Sp.Mat

14 Irma Permasari, Ns, M.Kep., S5p.Mat
15. Dewi Anggraini, 5.Kep, Ns, MS

16. Stametiningsih, Ns.. M.Kep. Sp.Kep.|
17, Nuraenah, 5.Kep, Ns., M.Kep

18. Erni Rita, S.Kp., M.Epid

19. Dre. Dedi Muhdiana, M.Kes

20. Awaliah, Ns, M.Kep, Sp.Kep.An

Proginm Studi
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21, Dhea Natashia, Ns,, M5, PhD

21, Ne. lyar Siswandi, M. Kep. 5p. Kep. MB
23, Syamikar Baridwan, Ns., Sp.Kom

24, Rani Septiawantari, Ns, M.Kep

Demikian surat tugas ini dibuat untuk diketashui dan dilaksanakan sebagal
amanah dengan sebhaik-baiknya.

[akarta, 27 Fehruari 2023

Fabultas limu Keperawatan
*Urﬂlj?ﬁtg,{ﬁl;hammadijah Jakarta
i 'r_'__:"rl-.r B e

L
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Ungged Dalam IPTEK
Kokok Dalam IMTAQ

SKRIPSI

HUBUNGAN PENGETAHUAN MASYARAKAT DENGAN SELF AWARENESS
RISIKO DIABETES MELITUS TIPE 2 DI WILAYAH KERJA KELURAHAN
BANJAR AGUNG KOTA SERANG

M. IKHSAN
NPM 2019720098

PROGRAM STUDI KEPERAWATAN
FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAK ARTA

2023

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

LEMBAR PERSETUJUAN
Skripsi dengan judul :

Hubungan Pengetahuan Masyarukat dengan Self Awareness Risiko Diabetes Melitus Tipe
2 di Wilayah Kerja Kelurahan Banjar Agung kota Serang
OLEH :

M. Ikhsan
NIM 2019720098
Telah Mendapatkan Persetujuan Untuk Dilakukan Penelitian

Jakarta, 7 Agustus 2023

Menyetujui

Pembimbing

(Ns. Iyar Siswandi., M.Kep., Sp,Kep.MB)

Mengetahui

Ka. Prodi Keperawatan

(Ns. Neneng Kurwiyah, S.Kep., MNS)

Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

Lampiran §

LEMBAR KONSULTASI

Tanggal Pembahasan Bimbingan paraf

konsul
13-03-2023 | Pengajuan judul L‘/{(p
14-03-2023 Acc judul QQ(/ A
23-03-2023 Bimbingan bab 1 (k/
05-04-2023 Acc bab 1 dan lanjut bab 2 &:
25-04-2023 Bimbingan bab | dan konsul bab 2 %
05-05-2023 Acc bab 2 dan lanjut bab 3 @Q/‘\q
10-05-2023 Bimbingingan bab 3-4 %’
26-05-2023 Sidang proposal (‘Q(\,-
30-05-2023 Rewisi hasil sempro t‘?&’
06-062023 Revisi hasil sempro " (%
20-06-2023 Acc bab 1-4 lanjut penclitian UQ_,\

\

Dipindai dengan CamScanner



https://v3.camscanner.com/user/download

Unggul Dalam IPTEK

Kokoh Dalam IMTAQ

SKRIPS

HUBUNGAN PERAN KELUARGA TERHADAP PERILAKU DIET HIPERTENSI
PADA LANSIA DI PUSKESMASKECAMATAN DUREN SAWIT JAKARTA

TIMUR TAHUN 2023

NADIA RAUDATUNISA

NPM 2019720179

PROGRAM STUDI KEPERAWATAN
FAKULTASILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITASMUHAMMADIYAH JAKARTA

2023



HALAMAN PERSETUJUAN

Skripsi dengan judul
HUBUNGAN PERAN KELUARGA TERHADAP PERILAKU DIET HIPERTENS!
PADA LANSIA DI PUSKESMAS KECAMATAN DUREN SAWIT JAKARTA
TIMUR TAITUN 2023

Oleh:
NADIA RAUDATUNISA

NPM 2019720179

Telah diperiksa dan disetujui oleh dosen pembimbing untuk dilakukan uji siding skrips!
Jakarta, 7 Agustus 2023
Mengetahui,
Pembimbing

Vi

(Ns. Iyar Si i, M. Kep., SpKep. MB)
Mengetahui,
Ka. Prodi Keperawatan

(Ns. Neneng Kurwiyah S.Kep,, MNS)



FROGRAM STUDI SARJIANA KEPERAWATAN
FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIVAH JAKARTA
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LEMBAR KONSULTASI RISET
Nama . Nadia Raudatunissy
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PROGRAM STUDI SARJANA KEPERAWATAN
FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

LEMBAR KONSULTASI RISET
Nama  Nadsen  VPaudatunds
NPM  Leie) >\

Nema Pembimbing 0%, o Fywondt .. ke 48
Jodul Penclitinn.: Mbssnomn Py festvena dededor Pubied
Wptuh ' Zade Lonna A Porbiasal Pecond
| e e AR AR
No | Hari/Tanggnl Materi Koasul Saran Pembimbing TTD
Pembimbing

M| Senin, 26 /6/23] Brulorrm an ToAVIS
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I S‘mm.""”’” posdeelnss o -6
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Unggul Dalam IPTEK

Kokoh Dalam IMTAQ

SKRIPSI

HUBUNGAN DUKUNGAN KELUARGA DENGAN KEPATUHAN PENGGUNAAN
INSULIN PADA PASIEN DIABETES MELITUS TIPE 2 DI PUSKESMAS
KECAMATAN MATRAMAN JAKARTA TIMUR 2023

NAFA AMALIA NUR HASANAH
NPM 2019720040

PROGRAM STUDI KEPERAWATAN
FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

2023

B Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

LEMBAR PERSETUJUAN

HUBUNGAN DUKUNGAN KELUARGA TERHADAFP KEPATUHAN
PENGGUNAAN INSULIN PADA PASIEN DIABETES MELITUS TIPE 2 DI
PUSKESMAS KECAMATAN MATRAMAN, JAKARTA TIMUR

Olech :
Nafa Amalia Nur Hasanah
2019720040

Telah diperiksa dan disetujui oleh pembimbing untuk dilakukan uji hasil penelitian
Jakarta, Juli 2023
Menyetujui,
Pembimbing

il w% fa
{Ns. Iyvar Siswandi, M. Kep.,Sp. Kep.MB)
Mengetahui,
Ketua Program Studi Sarjana Keperawatan

Fakultas llmu Keperawalan
Universitas Mﬂhﬂlﬂlﬂﬂ.{h}l‘a Jakaria

K

(Ns. Neneng Kurwiyah S Kep.,MNS)

B Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

FROGRAM STUDI SARJANA KEPERAWATAN

FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN
UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA

LEMBAR KONSULTASI RISET
Nama : Naga Amalia MorH asanah
MEM Jﬂlﬂ'ﬂﬂoﬂﬂ ..........................
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|||||||||

Judul Penclitian
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A0S
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2043
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B Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download
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B Dipindai dengan CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA
FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN
Program Studi llmu keperawatan
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UJIAN PROPOSAL PENELITIAN KEPERAWATAN
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UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA
FAKULTAS ITLMU KEPERAWATAN
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BERITA ACARA

UJIAN PROPOSAL PENELITIAN KEPERAWATAN

-, Tahun 292% wlah dilakukan wjian

proposal peuelmatt Kep&mwman terlladap 'pE-‘SEI‘la Program Studi Hmu Keperawatan —
Fakultas Hmu Keperawatan Universitas Muhammadivah Jakana,

Marma R
No.Pokok/NIRM ;19832009
Peminatan i | 1 Kep. Med:ka! HEL‘mh
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UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA
FAKULTAS ILMU KEPEHAWATAN
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UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH JAKARTA
FARKULTAS ILMU KEPERAWATAN
Program Studi llmu Keperawatan
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Progeram Stadi Hme heperawatan
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BERITA ACARA
UJIAN PROPOSAL PENELITIAN KEPERAWATAN

Pada hari ini, Yo' 0% tanggal 2% bulan MW Tahun 292} telah dilakukan ujian Proposal
Penelitian terhadap peserta Program Studi Keperawatan — Fakultas llmu Keperawatan
Limsversitas Muhammadiyah Jakaria.
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