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Prasyarat Mata Kuliah

Deskripsi Mata Kuliah

Mata Kuliah ini membahas tentang upaya meningkatkan kesehatan reproduksi perempuan usia subur, ibu hamil, melahirkan, nifas,
diantara dua masa kehamilan dalam kondisi berisiko dan masalah-masalah yang berhubungan dengan reproduksi dengan
penekanan pada upaya preventif dan promotif yang menggunakan pendekatan proses keperawatan serta memperhatikan aspek
legal dan etis ditatanan klinik maupun komunitas.

Outcome
Pembelajaran

Pengetahuan

CPL 2 Mampu menjalankan pekerjaan profesinya berdasarkan pemikiran logis, kritis, sistematis dan kreatif, inovatif serta
bekerjasama dan memiliki kepekaan social serta bertanggungjawab secara ilmiah kepada masyarakat profesi dan
klien

CPL3 Mampu Mengaplikasikan ilmu pengetahuan dan teknologi keperawatan dengan memperhatikan nilai humaniora
berdasarkan kaidah, tata cara, dan etika ilmiah dalam pemberian asuhan keperawatan

CPL4 Mampu memberikan asuhan keperawatan secara professional pada tatanan laboratorium dan lapangan (Klinik dan
komunitas) untuk meningkatkan kualitas asihan keperawatan dan keselamatan klien

CPL5 Mampu melaksanakan edukasi dengan ketrampilan komunikasi dalam asuhan keperawatan dan informasi ilmiah

CPL9 Mampu mengembangkan keahlian professional melalui pembelajaran seumur hidup

CPL11 Mampu menunjukkan karakter (sikap serta perilaku yang komunikatif, percaya diri, kompeten serta memiliki
integritas)

CPL12 Mampu menggunakan komplementary/modalitas terapi (evidence based) dalam pendekatan pemberian asuhan
keperawatan

Sikap

CPL1 Bertagwa kepada Tuhan YME, Menjunjung tinggi nilaikemanusiaan, menunjukkan sikap professional,
prinsip etik, perspektif hukum, dan budaya dalam keperawatan

CPL3 Mampu Mengaplikasikan ilmu pengetahuan dan teknologi keperawatan dengan memperhatikan nilai humaniora
berdasarkan kaidah, tata cara, dan etika ilmiah dalam pemberian asuhan keperawatan

CPL9 Mampu mengembangkan keahlian professional melalui pembelajaran seumur hidup

CPL11 Mampu menunjukkan karakter (sikap serta perilaku yang komunikatif, percaya diri, kompeten serta memiliki
integritas)

CPL12 Mampu menggunakan komplementary/modalitas terapi (evidence based) dalam pendekatan pemberian asuhan
keperawatan

CPL13 Memiliki dasar-dasar pengembangan enterpreneur dalam praktik keperawatan mandiri

Keterampilan umum

CPL2 Mampu menjalankan pekerjaan profesinya berdasarkan pemikiran logis, kritis, sistematis dan kreatif, inovatif serta
bekerjasama dan memiliki kepekaan sosial serta bertanggungjawab secara ilmiah kepada masyarakat profesi dan
klien




CPL5
CPL9
CPL13

Mampu melaksanakan edukasi dengan ketrampilan komunikasi dalam asuhan keperawatan dan informasi ilmiah
Mampu mengembangkan keahlian professional melalui pembelajaran seumur hidup
Memiliki dasar-dasar pengembangan enterpreneur dalam praktik keperawatan mandiri

Keterampilan khusus

CPL3
CPL4
CPL5

CPL9
CPL12

Mampu Mengaplikasikan ilmu pengetahuan dan teknologi keperawatan dengan memperhatikan nilai humaniora
berdasarkan kaidah, tata cara, dan etika ilmiah dalam pemberian asuhan keperawatan

Mampu memberikan asuhan keperawatan secara professional pada tatanan laboratorium dan lapangan (Klinik dan
komunitas) untuk meningkatkan kualitas asihan keperawatan dan keselamatan klien

Mampu melaksanakan edukasi dengan ketrampilan komunikasi dalam asuhan keperawatan dan informasi ilmiah
Mampu mengembangkan keahlian professional melalui pembelajaran seumur hidup

Mampu menggunakan komplementary/modalitas terapi (evidence based) dalam pendekatan pemberian asuhan
keperawatan

Learning Outcome
(Capaian
Pembelajaran)

Setelah mengikuti kegiatan pembelajaran keperawatan kesehatan reproduksi, mahasiswa mampu :
Knowledge & understanding:

1.

Melakukan asuhan keperawatan wanita usia subur (usia reproduksi), pasangan usia subur, wanita dalam masa
childbearing (hamil, melahirkan, dan setelah melahirkan) dalam kondisi berisiko dan masalah-masalah yang
berhubungan dengan gangguan sistem reproduksi dengan penekanan pada upaya preventif dan promotif yang
menggunakan pendekatan proses keperawatan serta memperhatikan aspek legal dan etis ditatanan klinik
maupun komunitas

Melakukan simulasi pendidikan kesehatan padawanita usia subur (usia reproduksi), pasangan usia subur, wanita
dalam masa childbearing (hamil, melahirkan, dan setelah melahirkan) dalam kondisi berisiko dan masalah-
masalah yang berhubungan dengan gangguan sistem reproduksi dengan penekanan pada upaya preventif dan
promotif yang menggunakan pendekatan proses keperawatan serta memperhatikan aspek legal dan etis
ditatanan klinik maupun komunitas.

Mengintegrasikan hasil penelitian yang berhubungandengan wanita usia subur (usia reproduksi), pasangan usia
subur, wanita dalam masa childbearing (hamil, melahirkan, dan setelah melahirkan) dalam kondisi berisiko dan
masalah-masalah yang berhubungan dengan gangguan sistem reproduksi dengan penekanan pada upaya
preventif dan promotif yangmenggunakan pendekatan proses keperawatan serta memperhatikan aspek legal dan
etis ditatanan klinik maupun komunitas.

Melakukan simulasi pengelolaan asuhan keperawatan padawanita usia subur (usia reproduksi), pasangan usia
subur, wanita dalam masa childbearing (hamil, melahirkan, dan setelah melahirkan) dalam kondisi berisiko dan
masalah-masalah yang berhubungan dengan gangguan sistem reproduksi dengan penekanan pada upaya
preventif dan promotif yangmenggunakan pendekatan proses keperawatan serta memperhatikan aspek legal dan
etis ditatanan klinik maupun komunitas.

Mendemonstrasikan intervensi keperawatan pada wanita usia subur (usia reproduksi), pasangan usia subur,
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wanita dalam masa childbearing (hamil, melahirkan, dan setelah melahirkan) dalam kondisi berisiko dan
masalah-masalah yang berhubungan dengan gangguan sistem reproduksi dengan penekanan pada upaya
preventif dan promotif yang menggunakan pendekatan proses keperawatan serta memperhatikan aspek legal
dan etis ditatanan klinik maupun komunitas.

Psikomotor:
Mendemonstrasikan intervensi keperawatan pada wanita usia subur (usia reproduksi), pasangan usia subur, wanita dalam
masa childbearing (hamil, melahirkan, dan setelah melahirkan) dan bayinya sampai usia 28 hari, keluarga dengan wanita pada
masa childbearing dengan memperhatikan aspek legal etis

Learning Obyektif | : | Mahasiwa mampu memahami dan mengaplikasikan upaya meningkatkan kesehatan reproduksi perempuan usia subur, ibu hamil,
Mata Kuliah melahirkan, nifas, diantara dua masa kehamilan dan bayi baru lahir fisiologis dengan penekanan pada upaya preventif dan
promotif yang menggunakan pendekatan proses

keperawatan dengan memperhatikan aspek legal dan etis

Evaluasi :

1. UTS : 30%
2. UAS 1 30%
3. Proyek/OSCE: 15%
4. Tugas 1 15%
5. Partisipasif :10%

Referensi/Literatur:

1. Butcher, H.K., Bulechek, G.M., Dochterman, J.M.M. and Wagner, C.M., 2020. Nursing Interventions classification (NIC)-E-Book. Elsevier Health
Sciences

. Bobak, Lowdermilk, dan Jensen, 2005, Buku Ajar Keperawatan Maternitas, alih bahasa Maria A. Wijayarini, Peter I. Anugrah (Edisi 4), Jakarta: EGC

. Cunningham, F. G et al (2005). William ObstetricVolume 1. EGC. Jakarta
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New York.
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11.Reeder, Martin dan Koniak-Griffin. (2011). Volume 2 Keperawatan Maternitas Kesehatan Wanita, Bayi dan Keluarga Edisi 18. Jakarta: ECG
12.Prawirohardjo.( 2008). limu Kebidanan (Edisi 4), Jakarta : PT Bina Pustaka Sarwono Prawirohardjo.
13.Wong, Perry & Hockenberry (2003). Maternal Child Nursing Care. St. Louis: Mosby, Inc.
14.PPNI, T. P. (2017). Standar Diagnosis Keperawatan Indonesia (SDKI): Definisi dan Indikator Diagnostik ((cetakan Ill) 1 ed.). Jakarta: DPP PPNI.
15.PPNI, T. P. (2018). Standar Intervensi Keperawatan Indonesia (SIKI): Definisi dan Tindakan Keperawatan ((cetakan Il) 1 ed.). Jakarta: DPP PPNI.
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Di SMK Daya Utama Bekasi Tahun 2021
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MATRIK RENCANA PEMBELAJARAN

(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7) (8)
Pertemu KEMAMPUAN MATERI METODE AKTIVITAS BOBOT | LITERATUR DOSEN
anke - AKHIRYANG PEMBELAJARAN PEMBELAJARAN| PEMBELAJARAN
DIHARAPKAN
(LO) _
1 Melakukan asuhan 1. Patofisiologi dan Ceramah, Diskusi, | e Dosen Maria
2x50 | keperawatanwanita usia enatalaksanaan dan tanya jawab menjelaskan
menit subur (usia reproduksi), P  Mahasiswa

pasangan usiasubur,
wanita dalam masa
childbearing (hamil,
melahirkan, dan setelah
melahirkan) dalam
kondisiberisiko dan
masalah-masalah yang
berhubungan dengan
gangguan sistem
reproduksidengan
penekanan pada upaya
preventif dan promotif
yangmenggunakan
pendekatan proses
keperawatan serta
memperhatikan aspek
legal dan etis ditatanan
klinik maupunkomunitas

(pemeriksaan penunjang dan
implikasiterapi dalam
keperawatan) terkait masalah-
masalah kesehatan wanita
pada masa reproduksi

a. Gangguan perdarahan

1)

2)

3)

4)
5)

Perdarahan awal
kehamilan, (KET
(kehamilan ektopik
terganggu), Abortus,
Molahidatidosa)

Perdarahan kehamilan
lanjut. (Solutio
plasenta, plasenta
previa)

Perdarahan pada

Persalinan (Atonia Uteri
retensio plasenta)

Syok Hemoragi
Gangguan

pembekuan pada masa
kehamilan

mendengarkan dan
bertanya materi
pembelajaran
Dosen memberi
contoh dan
mahasiswa
membahas
contohnya
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KGN SR | b ik el
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reproduksi), 3) Infeksi Virus (Covid-19) bertanya materi
pasangan usia subur, 4) Infeksi Human pembelajaran
wanita dalam masa Papilomavirus Dosen memberi

i i i 5) Infeksi traktus genetalis contoh dan
chlldbgarlng (hamil, 6) _ g mahasiswa
melahirkan, dan ) Infeksi pasca partum membahas
setelah melahirkan) 7) Infeksi HIV contohnya

dalam kondisiberisiko
dan masalah-masalah
yang berhubungan
dengan gangguan
sistem reproduksi
dengan penekanan
pada upaya preventif
dan promotif yang
menggunakan
pendekatan proses
keperawatan serta
memperhatikan aspek
legal dan etis
ditatanan Klinik
maupun komunitas
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2 Melakukan asuhan b. Penyakit pada masa gaerr]e;r;ﬁhé 2:/5\/1;{;&, * Dosgr; . Maria
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childbearing ) Hypertensi pada Dosen memberi
(hamil,melahirkan, dan kehamilan contoh dan
setelah melahirkan) 4) Preeklamsia & eklamsia mahasiswa
dalam kondisiberisiko 5) Gangguan membahas
dan masalah-masalah kardiovaskuler pada contohnya
yang berhubungan - masa kehamilan
dengan gangguan sistem _
reproduksidengan 6) Anemia

penekanan pada upaya
preventif dan promotif
yangmenggunakan
pendekatan proses
keperawatan serta
memperhatikan aspek
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Klinik maupunkomunitas
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childbearing 4) Partus lama g kelompok.
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setélan melahirkan danberargumentasi
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reproduksidengan
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preventif dan promotif e. Sectio Caesarea
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memperhatikan aspek h. Induksi Persalinan
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Pertemuan KEMAMPUAN AKHIR MATERI METODE AKTIVITAS BOBOT LITERATUR DOSEN
ke - YANG DIHARAPKAN PEMBELAJARAN PEMBELAJARAN PEMBELAJARAN
(LO)
5 350 Melakukan asuhan i. Trauma melahirkan Case Study, Mahasiswa dapat: 12,5% 11256791011 | Yet
m)c(enit keperawatanwanita usia 1) Inkontinensia urine Small Group Membuat laporan
subur (usia r(_aprodukS|), 2) Fistula Genetalia Discussion, Kasus dan _
pasangan usiasubur, Mempresentasikan
4 3 - . Problem Based -
wanita dalam masa ) Episiotomi Learnin kasus didepan
childbearing (hamil, 4) Ruptur Uteri g kelompok.
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kondisiberisiko dan (psikosa
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gangguan sistem 6) Maternity/baby blues

reproduksidengan
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Panduan Penugasan |
Case Study

1. TUJUAN TUGAS

Setelah mengerjakan tugas ini, mahasiswa diharapkan mampu melakukan simulasi
pengelolaan asuhan keperawatan tentang upaya meningkatkan kesehatan
reproduksi perempuan usia subur, ibu hamil, melahirkan, nifas, diantara dua masa
kehamilan dalam kondisi berisiko dan masalah-masalah yang berhubungan dengan
reproduksi dengan penekanan pada upaya preventif dan promotif yang
menggunakan pendekatan proses keperawatan serta memperhatikan aspek legal
dan etis ditatanan klinik maupun komunitas.

2. URAIAN TUGAS
a. Obyek garapan
Dalam penugasan ini mahasiswa akan melakukan diskusi dan pembuatan
rangkuman diskusi mengenai kasus sistem reproduksi.
b. Deskripsi tugas yang diharapkan
Dalam kegiatan ini mahasiswa diharapkan mampu membuat rangkuman
mengenai kasus sistem reproduksi
c. Yang harus dikerjakan dan batasan-batasan
Selama melakukan penulisan makalah mahasiswa harus menerapkan cara
berpikir kritis dan menggunakan kaidah-kaidah penulisan ilmiah
d. Metode /cara pengerjaan tugas
Tugas kelompok dilakukan dengan langkah-langkah:
¢ Mahasiswa dibagi dalam 2 kelompok yang terdiri dari @ 2-3
nehasiswa/ kelompok
e Pada saat pertemuan, tiap mahasiswa sudah membawa materi mengenai
topik berikut sesuai dengan kelompoknya
¢ Masing-masing kelompok membahas mengenai:
1) Kelompok | :
2) Kelompok Il :
¢ Mahasiswa berdiskusi dalam kelompok mengenai masalah tersebut dan
menyajikannya dalam bentuk power point dan makalah
e Mahasiswa diberikan waktu untuk menyusun makalah keperawatan yang
terdiri dari:
Halaman Sampul
Kata pengantar
Daftar Isi
BAB | Pendahuluan
BAB Il Tinjauan Teori
BAB Il Pembahasan
g. BAB IV Kesimpulan dan Saran
e Selama proses penelusuran literatur harus menggunakan sumber yang
ilmiah dan tidak boleh lebih dari 10 tahun

¢ Mahasiswa dapat menggunakan literatur dari internet (elektronik) maupun
sumber cetak
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e. Deskripsi luaran tugas yang diharapkan

Setelah melakukan diskusi dalam kelompok baru, mahasiswa membuat catatan

pribadi dengan ketentuan sebagai berikut :

o Laporan diketik tangan menggunakan kertas A4 margin atas dan diri 4 cm,
kanan dan bawah 3 cm, spasi 1,5 cm, huruf Times New roman uk 12. Rapi
rata kanan kiri. Jilid mika warna kuning.

e Laporan diberi Nama dan NIM mahasiswa dikumpulkan maksimal 1 hari
sebelum presentasi (jam kerja).

2. KRITERIA PENILAIAN
Penilaian terdiri dari penulisan hasil penulisan makalah dan presentasi kelompok
sesuai format terlampir :

Kriteria penilaian penulisan laporan ilmiah adalah sebagai berikut: penampilan
laporan (10%), introduction sesuai dengan tema (10%), tinjauan kepustakaan
(20%), hasil analisis dan pembahasan untuk literature revies (40%),
Kesimpulan saran (5%), daftar kepustakaan (10%), dan waktu pengumpulan
laporan (5%).

Kriteria presentasi kelompok adalah sebagai berikut isi dan bentuk media
presentasi (30%), penyampaian (50%), dan kesimpulan (20%)



Kriteria Penulisan Makalah

No

Aspek
penilaian

Grade

Skor

Skor
didapat

Indikator kinerja

Sistematika
dan
penampilan
laporan
(10%)

Kurang

<4

Sistematika penulisan dan informasi
jelas, penampilan penulisan sesuai
kurang inovatif dan kreatif, tidak
kepustakaan

kurang
standar,
terdapat

Cukup

6,99

Sistematika penulisan  cukup baik, informasi
cukup jelas, penampilan penulisan cukup kreatif,
kepustakaan belum dituliskan lengkap

Baik

7-10

Sistematika penulisan  baik, informasi jelas,
penampilan penulisan inovatif dan kreatif,
kepustakaan dituliskan lengkap

Pengantar
(10%)

Kurang

<4

Pengantar kurang sesuai dengan topik/materi
yang dibahas, kurang sistematis, kurang disertai
data pendukung, rumusan masalah kurang jelas

Cukup

4-
6,99

Pengantar sesuai dengan topik/materi yang
dibahas, sistematis, disertai data pendukung,
rumusan masalah cukup jelas

Baik

7-10

Pengantar sesuai dengan topik/materi yang
dibahas, sistematis, disertai data yang
berdasarkan evidence serta rumusan masalah
jelas

Isi tinjauan
kepustakaan
(20%)

Kurang

<8

Tinjauan pustaka kurang sesuai dengan
topik/materi yang dibahas, kurang sistematis dan
jelas, tidak kreatif dan inovatif

Cukup

16,99

Tinjauan pustaka sesuai dengan topik/materi
yang dibahas, cukup sistematis, cukup jelas,
kurang kreatif dan inovatif

Baik

17-
25

Tinjauan pustaka sesuai dengan topik/materi
yang dibahas, sistematis, jelas, kreatif dan
inovatif

Hasil Analisis
dan
pembahasan
(40%)

Kurang

<10

Analisis kurang jelas dan sistematis, Penyajian
hasil kurang informatif, inovatif dan kreatif,
pembahasan kurang disertai penelitian atau teori
yang mendukung

Cukup

10-
19,9

Analisis jelas namun kurang sistematis,
Penyajian hasil informatif namun kurang inovatif
dan kreatif, pembahasan sudah disertai
penelitian yang mendukung namun kurang up to
date dan kurang dari 5 hasil penelitian

Baik

20-
40

Analisis jelas dan sistematis, penyajian hasil
informatif, inovatif dan kreatif, pembahasan
sudah sertai peneltian yang mendukung dan up
to date serta lebih dari 5 hasil penelitian

Daftar
kepustakaan
(10%)

Kurang

<4

Jumlah sumber kepustakaan kurang dari 2,
sumber berasal dari texbook dan jurnal, tahun
penerbitan referensi lebih dari 10 tahun, belum
menuliskan kepustakaan lengkap dan benar




Cukup | 4 - Jumlah sumber kepustakaan minimal 4, sumber
6,99 berasal dari texbook dan jurnal, tahun
penerbitan referensi minimal 10 tahun terakhir,
penulisan kepustakaan lengkap dan benar
Baik 7- Jumlah sumber kepustakaan minimal 6, sumber
10 berasal dari texbook dan jurnal, tahun
penerbitan referensi minimal 10 tahun terakhir,
penulisan kepustakaan lengkap dan benar
Waktu Kurang | <4 Terlambat > satu hari
Pengumpulan | Cukup | 4 - Terlambat satu hari
laporan 6,99
(10%) Baik 715 Tepat waktu sesuai panduan

Total Nilai Didapat




Kriteria Penilaian Presentasi

No Aspek Grade | Skor | Skor Indikator kinerja
penilaian didapat
1. | ISI DAN Kurang 0- Sistematika penulisan dan informasi kurang
BENTUK 9,99 jelas, penampilan penulisan sesuai standar,
MEDIA tidak terdapat kepustakaan
PRESENTASI Cukup | 10- Sistematika penulisan cukup baik, informasi
(30%) 19,9 cukup jelas, penampilan penulisan cukup
kreatif, kepustakaan belum dituliskan lengkap
Baik 20- Sistematika penulisan baik, informasi jelas,
30 penampilan penulisan inovatif dan kreatif,
kepustakaan dituliskan lengkap
2. | PENYAMPAIAN | Kurang | <16 Tidak mampu mempertahankan minat dengan
(50%) baik, kurang dapat menjawab pertanyaan
dengan jelas dan tepat, waktu penyampaian
kurang tepat, kurang menguasai penggunaan
media
Cukup | 16,9- Cukup mampu mempertahankan minat,

32 menjawab pertanyaan dengan cukup jelas dan
tepat, penguasaan media cukup, waktu
penyampaian cukup tepat

Baik Mampu mempertahankan minat peserta
32,9- dengan baik, menjawab pertanyaan dengan
50 jelas dan tepat, waktu penyampaian tepat,
penguasaan media baik
3. | KESIMPULAN Kurang | <7 Tidak mampu menyimpulkan materi dengan
(20%) jelas dan sistematis, tidak terdapat kesesuaian
dengan materi yang disampaikan
Cukup | 7,9- Mampu menyimpulkan materi dengan cukup
14 jelas dan sistematis, kesesuaian dengan materi
yang disampaikan kurang
Baik | 14,9- Mampu menyimpulkan materi dengan jelas,
20 sistematis, kesesuaian dengan materi yang
disampaikan

Total Nilai Didapat




Panduan Penugasan Il
Project Based Learning

3. TUJUAN TUGAS
Setelah mengerjakan penugasan individu diharapkan mahasiswa mampu
melakukan simulasi pendidikan kesehatan pada wanita usia subur (usia
reproduksi), pasangan usia subur, wanita dalam masa childbearing (hamil,
melahirkan, dan setelah melahirkan) dan bayinya sampai usia 28 hari, keluarga
dengan wanita masa childbearing serta masalah-masalah yang berhubungan
dengan seksualitas dan reproduksi dengan memperhatikan aspek legal dan etis.

4. URAIAN TUGAS
a. Obyek garapan
Dalam penugasan ini mahasiswa akan melakukan pengkajian dan promosi
kesehatan wanita.
b. Deskripsi tugas yang diharapkan
Dalam kegiatan ini mahasiswa diharapkan mampu bekerja secara kelompok
untuk melakukan pendidikan kesehatan reproduksi pada wanita
c. Yang harus dikerjakan dan batasan-batasan
Selama melakukan pendidikan kesehatan, mahasiswa harus menerapkan cara
berpikir kritis dan menggunakan kaidah-kaidah penulisan ilmiah dalam
pelaporannya.
d. Metode /cara pengerjaan tugas
Tugas kelompok dilakukan dengan langkah-langkah :
o Mahasiswa diberikan waktu untuk melakukan pengkajian pada wanita:
a. Kelompok | :
b. Kelompok II :
e Mahasiswa melakukan pendidikan kesehatan sesuai dengan kelompoknya
dengan terlebih dahulu melakukan konsultasi dengan dosen minimal 2 kali.
¢ Setelah dilakukan pendidikan kesehatan, mahasiswa membuat laporan
project yang berisi:
1) BAB I: Pendahuluan: latar belakang, gambaran kasus (komunitas)
2) BAB II: Tinjauan teori
3) BAB IV: Satuan Acara Penyuluhan
4) BAB V: Evaluasi kegiatan (evaluasi proses dan evaluasi hasil)
5) BAB VI: Kesimpulan dan Saran
e Tugas dikumpulkan sesuai jadwal yang telah ditetapkan.
c. Deskripsi luaran tugas yang diharapkan
Kegiatan pendidikan kesehatan direkam format mp4 dan di kumpulkan dalam
bentuk CD (1 kelompok 1 CD), laporan diketik rapi dan di jilid mika warna
merah.



3.

KRITERIA PENILAIAN

Penilaian terdiri dari penulisan hasil pendidikan kesehatan sesuai format terlampir :

Penilaian terdiri dari penulisan hasil penulisan makalah dan presentasi kelompok

sesuai format terlampir :

e Kriteria penilaian penulisan laporan ilmiah adalah sebagai berikut: penampilan
laporan (10%), introduction sesuai dengan tema (10%), tinjauan kepustakaan
(20%), hasil analisis dan pembahasan untuk literature revies (40%),
Kesimpulan saran (5%), daftar kepustakaan (10%), dan waktu pengumpulan
laporan (5%).

e Kiriteria presentasi kelompok adalah sebagai berikut isi dan bentuk media
presentasi (30%), penyampaian (50%), dan kesimpulan (20%)

Kriteria Penulisan Makalah

No

Aspek Grade | Skor Skor Indikator kinerja
penilaian didapat

Sistematika Kurang | <4 Sistematika penulisan dan informasi kurang
dan jelas, penampilan penulisan sesuai standar,
penampilan kurang inovatif dan kreatif, tidak terdapat
laporan kepustakaan

(10%) Cukup 4- Sistematika penulisan  cukup baik, informasi
6,99 cukup jelas, penampilan penulisan cukup kreatif,
kepustakaan belum dituliskan lengkap

Baik 7-10 Sistematika penulisan  baik, informasi jelas,
penampilan penulisan inovatif dan kreatif,
kepustakaan dituliskan lengkap

Pengantar Kurang | <4 Pengantar kurang sesuai dengan topik/materi
(10%) yang dibahas, kurang sistematis, kurang disertai
data pendukung, rumusan masalah kurang jelas

Cukup 4- Pengantar sesuai dengan topik/materi yang
6,99 dibahas, sistematis, disertai data pendukung,
rumusan masalah cukup jelas

Baik 7-10 Pengantar sesuai dengan topik/materi yang
dibahas, sistematis, disertai data yang
berdasarkan evidence serta rumusan masalah
jelas

Isi tinjauan Kurang | <8 Tinjauan pustaka kurang sesuai dengan
kepustakaan topik/materi yang dibahas, kurang sistematis dan
(20%) jelas, tidak kreatif dan inovatif

Cukup 8- Tinjauan pustaka sesuai dengan topik/materi
16,99 yang dibahas, cukup sistematis, cukup jelas,
kurang kreatif dan inovatif

Baik 17- Tinjauan pustaka sesuai dengan topik/materi
25 yang dibahas, sistematis, jelas, kreatif dan
inovatif

Hasil Analisis | Kurang | <10 Analisis kurang jelas dan sistematis, Penyajian
dan hasil kurang informatif, inovatif dan kreatif,
pembahasan pembahasan kurang disertai penelitian atau teori




(40%)

yang mendukung

Cukup | 10- Analisis jelas  namun kurang sistematis,
19,9 Penyajian hasil informatif namun kurang inovatif
dan kreatif, pembahasan sudah disertai
penelitian yang mendukung namun kurang up to
date dan kurang dari 5 hasil penelitian
Baik 20- Analisis jelas dan sistematis, penyajian hasil
40 informatif, inovatif dan kreatif, pembahasan
sudah sertai peneltian yang mendukung dan up
to date serta lebih dari 5 hasil penelitian
Daftar Kurang | <4 Jumlah sumber kepustakaan kurang dari 2,
kepustakaan sumber berasal dari texbook dan jurnal, tahun
(10%) penerbitan referensi lebih dari 10 tahun, belum
menuliskan kepustakaan lengkap dan benar
Cukup | 4 - Jumlah sumber kepustakaan minimal 4, sumber
6,99 berasal dari texbook dan jurnal, tahun
penerbitan referensi minimal 10 tahun terakhir,
penulisan kepustakaan lengkap dan benar
Baik 7- Jumlah sumber kepustakaan minimal 6, sumber
10 berasal dari texbook dan jurnal, tahun
penerbitan referensi minimal 10 tahun terakhir,
penulisan kepustakaan lengkap dan benar
Waktu Kurang | <4 Terlambat > satu hari
Pengumpulan | Cukup | 4 - Terlambat satu hari
laporan 6,99
(10%) Baik 71(; Tepat waktu sesuai panduan

Total Nilai Didapat




Kriteria Penilaian Presentasi

No Aspek Grade | Skor | Skor Indikator kinerja
penilaian didapat
1. | ISI DAN Kurang 0- Sistematika penulisan dan informasi kurang
BENTUK 9,99 jelas, penampilan penulisan sesuai standar,
MEDIA tidak terdapat kepustakaan
PRESENTASI Cukup | 10- Sistematika penulisan cukup baik, informasi
(30%) 19,9 cukup jelas, penampilan penulisan cukup
kreatif, kepustakaan belum dituliskan lengkap
Baik 20- Sistematika penulisan baik, informasi jelas,
30 penampilan penulisan inovatif dan kreatif,
kepustakaan dituliskan lengkap
2. | PENYAMPAIAN | Kurang | <16 Tidak mampu mempertahankan minat dengan
(50%) baik, kurang dapat menjawab pertanyaan
dengan jelas dan tepat, waktu penyampaian
kurang tepat, kurang menguasai penggunaan
media
Cukup | 16,9- Cukup mampu mempertahankan minat,

32 menjawab pertanyaan dengan cukup jelas dan
tepat, penguasaan media cukup, waktu
penyampaian cukup tepat

Baik Mampu mempertahankan minat peserta
32,9- dengan baik, menjawab pertanyaan dengan
50 jelas dan tepat, waktu penyampaian tepat,
penguasaan media baik
3. | KESIMPULAN Kurang | <7 Tidak mampu menyimpulkan materi dengan
(20%) jelas dan sistematis, tidak terdapat kesesuaian
dengan materi yang disampaikan
Cukup | 7,9- Mampu menyimpulkan materi dengan cukup
14 jelas dan sistematis, kesesuaian dengan materi
yang disampaikan kurang
Baik | 14,9- Mampu menyimpulkan materi dengan jelas,
20 sistematis, kesesuaian dengan materi yang
disampaikan

Total Nilai Didapat
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Rekap Nilai Keperawatan Maternitas Komponen Penilaian Prosentase
No NIM Nama UTs | UAs |praktikum| Tugas uTs UAS [Praktikur| Tugas Nilai AkhifLambang
30 30 20 20
1 P2401639|NASYWA ADINDA PANGESTY 70 60 85 88 21 18 17 17.6 73.6 B
2 KP240164{ MARTHA DELYSTRA MINGGUS 50 40 80 86 15 12 16 17.2 60.2 c
3 KP240164){ MAURA AYU FINNORIANI 75 40 86 85 22.5 12 17.2 17 68.7 B
4 KP240164 EFHI\A/IIIII)S/-.\U; MODEWARD RAPE 26 20 80 85 7.8 6 16 17 46.8 D
5 |KP240164|MARTINUS RANGGA TARADETA | 30 | 20 80 90 9 6 16 18 49 C
6 KP240164 Lﬁi\;VQNA(Y::LNTAN 60 60 90 95 18 18 18 19 73 B
7 KP240164{BETI BOBA LAPUR 30 50 85 88 9 15 17 17.6 58.6 c
8 KP240164{LIA PARE BANYO 40 30 84 85 12 9 16.8 17 54.8 c
9  |KP240165(YUNITA OLIVIA ASMURUF 70 | 20 90 86 21 6 18 17.2 62.2 C
10 |KP240165|MARIA YETIANA HANGGA 55 25 80 84 16.5 7.5 16 16.8 56.8 c
11 |KP240165(ARDIANUS OCE TORO 90 | 20 50 88 27 6 10 17.6 60.6 C
12 |KP240165|ANGGUN 27 30 90 86 8.1 9 18 17.2 52.3 c
13 |KP240165|ALDIANUS KEDU 43 29 80 85 12.9 8.7 16 17 54.6 C
14 |KP240165|THEODOSIA SELVINA TUBWAY 55 20 80 80 16.5 6 16 16 54.5 C
15 |KP240165|LIDWINA FRIDOLINA KONDO 55 35 85 80 16.5 10.5 17 16 60 C
16 [KP240165|ELISABET RANGGA BELA 60 20 84 88 18 6 16.8 17.6 58.4 C
17 |KP240165|NURAINI DWI SAFITRI 25 20 85 86 7.5 6 17 17.2 47.7 C
18 |[KP240166|ANNISA RACHMAWATI 30 25 86 85 24 7.5 17.2 17 65.7 B
19 |KP240166| Zﬂgﬂﬁ'\rx\/mo MUAFFA 25 20 90 90 7.5 6 18 18 49.5 D
20 |KP240166|MARIA DAMARIS SARINCE KAKA | gg 20 86 87 27 6 17.2 17.4 67.6 B
21 |KP240166|GISELLA DIVA AGOESTA 40 54 80 85 12 16.2 16 17 61.2 C
22 |KP240166|JUSPINA BAGAU 44 40 86 86 13.2 12 17.2 17.2 59.6 C
23 |KPP25014|ELSIH LENTY REFASI 35 39 86 88 10.5 11.7 17.2 17.6 57 C
24 |KPP25014)MARIA SALOMI ANGLELA 40 40 85 87 12 12 17 17.4 58.4 C
25 |KPP25014MARTINA MEY LIMDITYAR 80 85 86 86 24 255 17.2 17.2 83.9 A
26 |KPP25014{ROSALIA PATRESIA TALUTU 35 20 86 88 10.5 6 17.2 17.6 51.3 C
27 |KPP25014/KRISTINA WUARLELA 38 20 87 85 11.4 6 17.4 17 51.8 C




