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Menjelaskan dan menerapakan prinsip keagamaan, moral, sosial budaya, dan bioetik pada penanganan masalah kesehatan.
Mampu mengimplementasikan landasan ilmiah ilmu kedokteran dan kesehatan untuk menyelesaikan masalah kesehatan individu, keluarga,

dan masyarakat.

Melakukan manajemen pasien mulai dari anamnesis, pemeriksaan fisik, pemeriksaan penunjang, penegakan diagnosis dan penatalaksanaan

secara komprehensif.

Melaksanakan penalaran klinis berbasis riset sebagai pendukung Evidence-based Medicine (EBM) di praktik klinik
Melakukan kolaborasi kesehatan pada konteks pendidikan interprofesi dan manajemen pasien secara kolaboratif.
Menerapkan prinsip ilmu kesehatan komunitas dan masyarakat serta sistem kesehatan nasional pada praktik kedokteran

Mampu melakukan komunikasi efektif di bidang kedokteran dan kesehatan
1. llmu Perilaku, Promosi kesehatan dan Metode Promosi Kesehatan
2. Prinsip Epidemiologi, Epidemiologi Klinik

3. Manajemen Kesehatan di Primary Health Care, Manajemen Informasi Kesehatan dan Pencatatan-Pelaporan di PHC, Quality Assurance

Pelayanan Kesehatan Primer, Evaluasi Program

Prinsip Kedokteran Keluarga, Diagnosis Holistic, Indetifikasi dan modifikasi gaya hidup

4
5. Diagnosis Komunitas

6. Keselamatan dan Kesehatan Kerja, Diagnosis Penyakit Akibat Kerja

7 Kesehatan Lingkungan

8.  Gizi Komunitas

9.  SDGs dan SKN, SistemAsuransi Pelayanan Kesehatan, Ekonomi Kesehatan
10. Kedokteran Pariwisata

11. Manajemen Bencana

12.  Mata Komunitas, THT Komunitas, Obstetri Komunitas/ sosial, Pediatri Komunitas, Neurologi Komunitas, Rehabilitasi Medik Komunitas,

Geriatri Sosial atau Pembinaan Kesehatan Usia Lanjut
- llmu kesehatan masyarakat
- Gizi komunitas



Deskripsi Mata Kuliah
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- Mikrobiologi

- Kesehatan lingkungan

- Kesehatan kerja

- Kedokteran keluarga

- Pediatri, Neurologi, Interna, THT, Mata, RM, Obstetri

- Manajemen dan kebijakan Kesehatan
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BLUEPRINT SOAL BLOK KEDOKTERAN KOMUNITAS DAN SISTEM KESEHATAN NASIONAL
PROGRAM STUDI KEDOKTERAN FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS SEBELAS MARET

Learning Objectives (LO) Daftar Level Tinjauan Bagian
Penyakit | Kompetensi | llmu | Mekanisme | Penapisan | Manajemen
(SKDI Dasar Penyakit Diagnosis dll
2012)
1. Menjelaskan teori-teori ilmu perilaku dan penerapannya 4A 3 IKM
2. Menjelaskan hubungan status kesehatan, perilaku, dan promosi
kesehatan
1. Menjelaskan definisi, cara, metode promkes 4A 3 IKM
2. Menjelaskan tujuan, sasaran, prinsip, dan media promosi
kesehatan serta pemilihan media promosi kesehatan yang
sesuai
3. Menjelaskan identifikasi kebutuhan perubahan pola pikir, sikap
dan perilaku, serta modifikasi gaya hidup untuk melaksanakan
promosi kesehatan pada berbagai kelompok umur, agama,
masyarakat, jenis kelamin, etnis, dan budaya
4. Merencanakan dan melaksanakan pendidikan kesehatan dalam
rangka promosi kesehatan di tingkat individu, keluarga, dan
Masyarakat
5. Menjelaskan advokasi dalam promosi kesehatan untuk
pencegahan dan penanggulangan kekerasan seksual dan
layanan kesehatan berbasis keadilan gender
Menjelaskan Trias epidemiologi beserta pencegahannya (primer, 4A IKM
sekunder, tersier)
1. Menjelaskan pengertian dan hal-hal yang dipelajari dalam 4A Mikrobiologi
epidemiologi Klinis
2. Menjelaskan tentang pengertian, tujuan, dan kualitas, kategori,
dan syarat uji diagnosis
3. Menjelaskan disain penelitian uji diagnostik dan parameter yang
terkait (sensitivitas, spesifisitas, PPV, NPV, Likelihood ratio,
ROC curve)
4. Menjelaskan tentang efektifitas pengobatan
Menjelaskan Identifikasi dan penanganan kesehatan komunitas pada 4A 3 IKM
keadaan bencana
1. menjelaskan konsep, definisi, prinsip, dan fungsi utama 4A 3 IKM
manajemen
2. menjelaskan tentang bekerja dengan tim kesehatan
3. menjelaskan tentang bagaimana mengelola sumber daya dan
pelayanan perawatan kesehatan primer
4. menjelaskan tentang konsep Primary Health Care (puskesmas)
5. Menjelaskan PHC melalui PKMD
1. menjelaskan pengertian dan tujuan pencatatan dan pelaporan di 4N 3 IKM

PHC

2. menjelaskan tentang pengorganisasian Sistem Pencatatan dan
Pelaporan Puskesmas (SP3)

3. menjelaskan format pelaporan (formulir standar SP3)
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1. Menjelaskan sejarah perkembangan dokter keluarga 4A IKM
2. Menjelaskan definisi dokter keluarga menurut wonca, American
academy of family physician, IDI
3 Menjelaskan Karakteristik Pelayanan Kedokteran Keluarga
4 Menjelaskan mengenai lingkup Pelayanan dokter Keluarga
5. Menjelaskan ketrampilan yang harus dimiliki dokter keluarga
6.  Menjelaskan mengenai fungsi dokter keluarga
7 Menjelaskan mengenai kedudukan dokter keluarga
8.  Menjelaskan Manfaat Kedokteran Keluarga,
1. Menjelaskan menggeanai anamnesisi holistic 4A IKM
2. Menjelaskan definisi keluarga
3. Menjelaskan mengenai dinamika keluarga
4. Menjelaskan pengaruh keluarga dalam kesehatan dan kesakitan
5. Menjelaskan impact of illness
6. Menjelaskan 5 aspek diagnosis holistik
7. Menjelaskan FFQ
1 Menjelaskan langkah-langkah pemecahan masalah dalam 4A IKM
Diagnosis Komunitas
2. Menjelaskan macam-macam metode penentuan prioritas
masalah dan prioritas jalan keluar dalam Diagnosis Komunitas
Menjelaskan faktor bahaya dan potensi bahaya di tempat kerja 4A K3
1. Menjelaskan faktor lingkungan yang dapat mempengaruhi 4A Kesehatan
kesehatan R
2. Menjelaskan jenis-jenis Penyakit dan permasalahan kesehatan Lingkungan
yang diakibatkan oleh faktor lingkungan (sanitasi, air bersih,
dampak pemanasan global)
Menjelaskan dan mengaplikasikan iptek gizi dalam pemecahan 4A Gizi
masalah gizi perorangan, kelompok dan masyarakat melalui penilaian
status gizi
menjelaskan tentang pembiayaan kesehatan 4A IKM
asuransi kesehatan
1. Menjelaskan tentang pengertian, landasan dan Prinsip Dasar, 4A IKM
Tujuan SDGs dan Kedudukan SKN
2. Menjelaskan tentang subsistem dalam SKN (Sub Sistem Upaya
Kesehatan, Sub Sistem Pembiayaan Kesehatan, Sub Sistem
SDM Kesehatan, Sub Sistem Pemberdayaan Masyarakat
3. Menjelaskan tentang Penyelenggaraan SKN
1. Menjelaskan tentang Jaminan Kesehatan Nasional 4A IKM
2. Menjelaskan model pembiayaan kesehatan di era JKN di
fasilitas Pelayanan Kesehatan Tingkat pertama dan tingkat
lanjutan
3.  Menijelaskan tentang BPJS Kesehatan
1.  Menjelaskan tentang screenning promotif, preventif, kuratif dan 4A IKM

rehabilitatif pada penyakit tidak menular di komunitas
berdasarkansiklus hidup keluarga

2. Menjelaskan aspek promotif dan preventif kejadian kekerasan
seksual dan bebagai gangguan kesehatan yang menyertainya
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Menjelaskan definisi ekonmi kesehatan
Menjelaskan need,demand dan want
Menjelaskan demand dan supply

Menjelaskan karakteristik pelayanan keshatan
Menjelaskan tentang efisiensi dan keadilan
Menjelaskan pembiayaan pelayanan kesehatan

SR NS S

4A

IKM

Menjelaskan tentang pengertian kualitas

Menjelaskan tentang urgensi penjagaan kualitas
Menjelaskan tentang pengertian, prosedur dan proses dalam
akreditasi pelayanan primer

4A

IKM

Menjelaskan tentang hasil akreditasi pelayanan primer

1.  Menjelaskan tentang definisi evaluasi , Program dan
evaluasi program

2. Menjelaskan kerangka evaluasi

3. Menjelaskan tentang evaluasi program berdasarkan
pendekatan system

4. Menjelaskan langkah2 evaluasi program berdasarkan
pendekatan sistem

5. Menjelaskan evaluasi program kesehatan untuk
korban kekerasan seksual dan kekerasan rumah
tangga

4A

IKM

1.  Menjelaskan sejarah kedokteran pariwisata

2. .Menjelaskan definisi kedokteran pariwisata

3. Menjelaskan cara melakukan identifikasi potensi bahaya
dan analisis risiko kesehatan wisata

4. Mejelaskan upaya promotif, preventif untuk eliminasi atau
mengurangi risiko sebelum dan saat wisata

5. Menjelaskan penyakit / masalah kesehatan yang sering
muncul akibat perjalanan wisata dan penaganannya

4A

IKM

Menjelaskan tentang penilaian terhadap luasnya masalah
penyakit mata yang berkaitan dengan kejadian kebutaan dan
dampak sosial ekonomi pada masyarakat

Menjelaskan tentang strategi dan metode untuk menurunkan
beban dari penyakit mata dikomunitas

4A

Mata

Menjelaskan tentang penilaian terhadap luasnya masalah
penyakit THT (fatal menjadi tuli) dan dampak sosial ekonomi
pada masyarakat

Menjelaskan tentang strategi dan metode untuk menurunkan
beban dari penyakit THT dikomunitas

4A

THT

Menjelaskan tentang penilaian terhadap luasnya masalah
penyakit obstetri yang berkaitan dengan angka kematian Ibu
dan Anak serta dampak sosial ekonomi pada masyarakat.
Menjelaskan dan menerapkan tatalaksana obstetri dengan
mengikutsertakan ilmu pencegahan (promotif, preventif, kuratif
dan rehabilitatif) dan memperhitungkan faktor lingkungan yang
berkaitan dengan kematian ibu dan anak serta penyakit alat
reproduksi wanita untuk lingkup masyarakat/ komunitas

4A

Obstetri
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1.  Menjelaskan pendekatan kesehatan anak baik dalam keadaan 4A 2 Pediatri
sakit dan sehat dalam konteks masyarakat, lingkungan, sekolah
dan keluarga
2. Menjelaskan upaya pencegahan penyakit ,edukasi dan
rehabilitasi pada beberapa penyakit sering terjadi di komunitas
3. optimalisasi tumbuh kembang dan penapaian kualitas hidup yg
baik
1. Menjelaskan tentang masalah penyakit saraf yang banyak 4A 2 Neurologi
terjadi di masyarakt dan memberikan dampak sosial ekonomi
pada masyarakat
2. Menjelaskan dan menerapkan tatalaksana penyakit saraf
dengan mengikutsertakan ilmu pencegahan (promotif,
preventif, kuratif dan rehabilitatif) dan memperhitungkan
faktor lingkungan untuk lingkup masyarakat/ komunitas
1. Menjelaskan tentang disabilitas akibat penyakit/cidera yang 4A 2 RM
mengenai sistem neuro-muskulo-skeletal dan kardio-respirasi beserta
gangguan psiko-sosio-vokasional yang menyertai yang terjadi di
masyarakat dan dampak sosial ekonomi pada masyarakat.
2. Menjelaskan dan menerapkan tata laksana rehabilitasi termasuk
faktor lingkungan akibat disabilitas pada lingkup
masyarakat/komunitas.
1. Menjelaskan tentang masalah geriatric yang sering muncul 4A 2 Interna
dimasyarakat dan dampak sosial ekonomi pada masyarakat.
2. Menjelaskan dan menerapkan tatalaksana geriatri dengan
mengikutsertakan ilmu pencegahan (promotif, preventif, kuratif dan
rehabilitatif) dan memperhitungkan faktor lingkungan untuk lingkup
masyarakat/ komunitas
3. menjelaskan upaya kesehatan usia lanjut
1. Menjelaskan besar masalah disabilitas dilndonesia 4A 3 Psikiatri
2. Menjelaskan definisi, dan konsep dari disabilitas
3. Menjelaskan Sejarah rehabilitasi Psikososial , Prinsip,
Kebutuhan.
4. Menjelaskan prosedur Langkah rehabilitasi
5. Menjelaskan Efektivitas rehabilitas psikososial pd gangguan
jiwa
6. Menjelaskan Efektivitas family-based intervention dan
community based intervention
1. Menjelaskan tentang pengukuran epidemiologis 4A Responsi IKM
2. Melakukan pengukuran epidemiologis
1. Melakukan pengenalan tahapan penyelenggaraan 4A ResponSi IKM
kewaspadaan dini terhadap suatu outbreak
2. Melakukan penjelasan penyelenggaraan tahapan sistem

kewaspadaan dini terhadap suatu outbreak sesuai dengan unit
kerja yang diskenariokan.
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PEMETAAN PEMBELAJARAN PER MINGGU

No Tema Kegiatan Pembelajaran Referensi
SGD/Tutorial Kuliah Praktikum

1. Pengantar Blok Kedokteran Komunitas N

2. IImu Perilaku V

3. Promosi kesehatan dan Metode Promosi Kesehatan N N

4, Prinsip Epidemiologi N ¥ V
5. Epidemiologi Klinik N

6. Manajemen Bencana v

7. Manajemen Kesehatan di Primary Health Care N

8. Manajemen Informasi Kesehatan dan Pencatatan- N

Pelaporan di PHC

9. Prinsip Kedokteran Keluarga v

10. | Diagnosis Holistic N

11. | Diagnosis Komunitas N

12. Keselamatan dan Kesehatan Kerja N

13. | Kesehatan Lingkungan v

14. | Gizi Komunitas N

15. | Sistem Asuransi Kesehatan V N

16. | SDGs dan SKN N

17. | Jaminan Kesehatan Nasional N N

18. | Indetifikasi dan modifikasi gaya hidup N

19. | Ekonomi Kesehatan v

20. Quality Assurance Pelayanan Kesehatan Primer N

21. | Evaluasi Program N

22. | Kedokteran Pariwisata N N
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23. | Mata Komunitas v
24. | THT Komunitas v
25. Obstetri Komunitas/ sosial N
26. | Pediatri Komunitas v
27. | Neurologi Komunitas v
28. | Rehabilitasi Medik Komunitas v
29. Geriatri Sosial atau Pembinaan Kesehatan Usia Lanjut N
30. Rehabilitasi Psikososial bagi Individu, Keluarga dan v

Masyarakat
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Peta Konsep Blok

TOPIC TREE BLOK KEDOKTERAN KOMUNITAS DAN SISTEM
KESEHATAN NASIONAL

Status Kesehatan Masyarakat

!

Pembiayaan
Kesehatan

Kedokteran
komunitas

!
e

Manajemen Pelayanan/Program Kesehatan

I 1

!

Kedokteran
Keluarga

Kedokteran
Okupasi

Promosi
Kesehatan

Epidemiologi

T

T

T

T

Pencegahan (Primer, Sekunder, Tersier)

Perilaku

!

Kultural

Riwayat Alamiah
Penyakit

Lingkungan

Ekonomi, Sosial,
Politik
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TUJUAN PEMBELAJARAN PERKULIAHAN

BLOK KEDOKTERAN KOMUNITAS DAN SISTEM KESEHATAN NASIONAL

No. LO Blok LO Kuliah Topik Kuliah Minggu Pengampu Waktu
(menit)
1. Menjelaskan skenario dan kuliah blok Kuliah Heni Hastuti, dr, 1x 100
Pengantar Blok MPH menit
Kedokteran
Komunitas

2. | Mampu mengimplementasikan | 1.  Menjelaskan teori-teori ilmu perilaku dan Kuliah llmu Dr. Anik Lestari, dr., | 1 x 100
landasan ilmiah ilmu penerapannya Perilaku M.Kes menit
kedokteran dan kesehatan 2.  Menjelaskan hubungan status kesehatan,
untuk men.yel.es.alkan masalah perilaku, dan promosi kesehatan
kesehatan individu, keluarga, 3.  Menjelaskan advokasi dalam promosi kesehatan
dan masyarakat.

untuk pencegahan dan penanggulangan
kekerasan seksual dan layanan kesehatan
berbasis keadilan gender

3. Melakukan manajemen pasien | Menjelaskan Identifikasi dan penanganan kesehatan | Kuliah Arsita Eka 1x100
mulai dari anamnesis, komunitas pada keadaan bencana Manajemen Prasetyawati, dr., menit
pemeriksaan fisik, pemeriksaan M.Kes
penunjang, penegakan Bencana
diagnosis dan penatalaksanaan
secara komprehensif.

4, Mampu mengimplementasikan | Menjelaskan Trias epidemiologi beserta | Kuliah Prinsip Widana 1x 100
landasan ilmiah ilmu pencegahannya (primer, sekunder, tersier) Epidemiologi Primaningtyas, dr, menit
kedokteran dan kesehatan
untuk menyelesaikan masalah MKM
kesehatan individu, keluarga,
dan masyarakat.

5. Mampu mengimplementasikan | 1, Menjelaskan pengertian dan hal-hal vyang | Kuliah Maryani, dr., M.Sc., 1x100
landasan ilmiah ilmu dipelajari dalam epidemiologi klinis Epidemiologi Sp. MK menit
kedokteran dan kesehatan 2. Menjelaskan tentang pengertian, tujuan, dan | Klinik

untuk menyelesaikan masalah
kesehatan individu, keluarga,
dan masyarakat.

kualitas, kategori, dan syarat uji diagnosis

3. Menjelaskan disain penelitian uji diagnostik dan
parameter yang terkait (sensitivitas, spesifisitas,
PPV, NPV, Likelihood ratio, ROC curve)

4. Menjelaskan tentang efektifitas pengobatan
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| 6. I Menerapkan prinsip ilmu

1.

menjelaskan konsep, definisi, prinsip, dan fungsi | Kuliah

| Lukman Aryo Seto,

| 1x100 |
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kesehatan komunitas dan utama manajemen Manajemen dr., MKM menit
masyarakat serta sistem menjelaskan tentang bekerja dengan tim | Kesehatan di
kesehatan nasional pada kesehatan Primarv Health
praktik kedokteran menjelaskan tentang bagaimana mengelola Care y
sumber daya dan pelayanan perawatan
kesehatan primer
menjelaskan tentang konsep Primary Health Care
(puskesmas)
Menjelaskan PHC melalui PKMD
Menerapkan prinsip ilmu menjelaskan pengertian dan tujuan pencatatan Kuliah Prof. Dr. Endang 1x 100
kesehatan komunitas dan dan pelaporan di PHC Manajemen Sutisna Sulaeman, menit
kmaS\l/"ar:kat serta S;Steg‘ menjelaskan tentang pengorganisasian Sistem Informasi dr.. M.Kes
esehatan nasional pada Pencatatan dan Pelaporan Puskesmas (SP3) o
praktik kedokteran menjelaskan format pelaporan (formulir standar Kesehatan dan
5p3) Pencatatan-
Pelaporan di
PHC
Menerapkan prinsip ilmu 1. Menjelaskan definisi ekonmi kesehatan Kuliah Ekonomi Heni Hastuti, dr, 1x 100
kesehatan komunitas dan 2. Menjelaskan need,demand dan want Kesehatan MPH menit
masyarakat serta sistem 3. Menjelaskan demand dan supply
kesehatan nasional pada 4. Menjelaskan karakteristik pelayanan
praktik kedokteran
keshatan
Menjelaskan tentang efisiensi dan keadilan
6. Menjelaskan pembiayaan pelayanan
Kesehatan
Melakukan manajemen pasien Menjelaskan sejarah perkembangan dokter | Kuliah Prinsip Balgis, dr., M.Sc, 1x 100
mulai dari anamnesis, keluarga Kedokteran CM-FM menit
pemeriksaan fisik, pemeriksaan Menjelaskan definisi dokter keluarga menurut | Ka|
penunjang, penegakan eluarga

diagnosis dan penatalaksanaan

secara komprehensif.

wonca, American academy of family physician,
IDI

Menjelaskan
Kedokteran Keluarga
Menjelaskan mengenai lingkup Pelayanan
dokter Keluarga

Menjelaskan ketrampilan yang harus dimiliki
dokter keluarga

Karakteristik ~ Pelayanan
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6. Menjelaskan mengenai fungsi dokter keluarga

7. Menjelaskan mengenai kedudukan dokter
keluarga

8. Menjelaskan Manfaat Kedokteran Keluarga,

10. | Melakukan manajemen pasien | 1. Menjelaskan menggeanai anamnesisi holistic Kuliah Dr. Arsita Eka 1x 100
mulai c.iarl ana.m.neSIS, . 2. Menjelaskan definisi keluarga Diagnosis Prasetyawati’ dr., menit
pemeriksaan fisik, pemeriksaan | 3 pjenjelaskan mengenai dinamika keluarga Holistic M.Kes
penunjang, penegakan 4. Menjelaskan pengaruh keluarga dalam kesehatan
diagnosis dan penatalaksanaan .

- dan kesakitan
secara komprehensif. ) . .
5. Menjelaskan impact of illness
6. Menjelaskan 5 aspek diagnosis holistik
7. Menjelaskan FFQ

11. | Mampu rr.men.gim.plementasikan 1. Menjelaskan  langkah-langkah  pemecahan | Kuliah Dr Eti 1x100
landasan ilmiah ilmu masalah dalam Diagnosis Komunitas Diagnosis Poncorini Pamungka | menit
kedokteran dan kesehatan 2.  Menjelaskan macam-macam metode penentuan ; ;

. : Komunitas sari, dr., MPd
untuk men,yd?s_a'kan masalah prioritas masalah dan prioritas jalan keluar
kesehatan individu, keluarga, dal Di is K it
dan masyarakat. alam Diagnosis Komunitas

12. | Melakukan manajemen pasien Menjelaskan faktor bahaya dan potensi bahaya di | Kuliah Dr Sumardiyono, 1x100
mulai dari anamnesis, tempat kerja Keselamatan SKM, M.Kes menit
pemeriksaan fisik, pemeriksaan h !
penunjang, penegakan dan IKGSE atan
diagnosis dan penatalaksanaan Kerja
secara komprehensif.

13. | Melakukan manajemen pasien 1. Menjelaskan faktor lingkungan yang dapat Kuliah Anak Agung Alit 1x100
mulai dari anamnesis, mempengaruhi kesehatan Kesehatan Kirti ENP, dr, MKM | menit
pemer.lksaanf|5|k, pemeriksaan 2. Menjelaskan  jenis-jenis  Penyakit  dan Lingkungan
penunjang, penegakan permasalahan kesehatan yang diakibatkan oleh
diagnosis dan penatalaksanaan . . .

. faktor lingkungan (sanitasi, air bersih, dampak
secara komprehensif.
pemanasan global)

14. | Melakukan manajemen pasien | Menjelaskan dan mengaplikasikan iptek gizi dalam | Kuliah Gizi Amalina Sabrina, 1x 100
mulai dari anamnesis, pemecahan masalah gizi perorangan, kelompok dan | Komunitas S.Gz, M.Sc menit
pemeriksaan fisik, pemeriksaan | 55y arakat melalui penilaian status gizi
penunjang, penegakan
diagnosis dan penatalaksanaan
secara komprehensif.

15. | Menerapkan prinsip ilmu 1. menjelaskan tentang pembiayaan kesehatan Kuliah Sistem Heni Hastuti, dr, 1x 100
kesehatan komunitas dan 2.  asuransi kesehatan Asuransi MPH menit

20



masyarakat serta sistem
kesehatan nasional pada
praktik kedokteran

Kesehatan

16. | Menerapkan prinsip ilmu Menjelaskan tentang pengertian, landasan dan | Kuliah SDGs Prof. dr. Ari Natalia | 1 x 100
kesehatan komunitas dan Prinsip Dasar, Tujuan SDGs dan Kedudukan SKN | dan SKN Probandari, MPH., menit
masyarakat serta sistem Menjelaskan tentang subsistem dalam SKN (Sub Ph.D
kesi?it;ndn‘z'onal pada Sistem Upaya Kesehatan, Sub Sistem Pembiayaan
prakiik kedokieran Kesehatan, Sub Sistem SDM Kesehatan, Sub

Sistem Pemberdayaan Masyarakat
Menjelaskan tentang Penyelenggaraan SKN

17. | Menerapkan prinsip ilmu Menjelaskan  tentang Jaminan  Kesehatan | Kuliah Jaminan Heni Hastuti, dr, 1x 100
kesehatan komunlt.as dan Nasional Kesehatan MPH menit
masyarakat serta sistem Menjelaskan model pembiayaan kesehatan di | Nasional
kesehatan nasional pada era JKN di fasilitas Pelayanan Kesehatan Tingkat
praktik kedokteran . .

pertama dan tingkat lanjutan
Menjelaskan tentang BPJS Kesehatan

18. | Mampu mengimplementasikan menjelaskan  tentang  screenning  promotif, | Kuliah Balgis, dr., M.Sc, 1x100
landasan ilmiah ilmu preventif, kuratif dan rehabilitatif pada penyakit | |ndetifikasi dan CM-EM menit
kedokteran dan kesehatan tidak menular di komunitas berdasarkan siklus | modifikasi gava
untuk menyelesaikan masalah hidup keluarga . gay
kesehatan individu, keluarga, . . . hldup

Menjelaskan aspek promotif dan preventif
dan masyarakat. o )

kejadian kekerasan seksual dan bebagai gangguan

kesehatan yang menyertainya

19. | Menerapkan prinsip ilmu Menjelaskan tentang pengertian kualitas Kuliah Quality Lukman Aryo Seto, 1x100
kesehatan komunitas dan Menjelaskan tentang urgensi penjagaan kualitas | Assurance dr., MKM menit
masyarakat serta sistem Menjelaskan tentang pengertian, prosedur dan Pelayanan
kesehatan nasional pada proses dalam akreditasi pelayanan primer
praktik kedokteran ) . o Kesehatan

Menjelaskan tentang hasil akreditasi pelayanan Pri
primer rmer

20. | Mampu mengimplementasikan 1. Menjelaskan tentang definisi evaluasi, Kuliah Evaluasi Dr. Anik Lestari, dr., | 1 x 100
landasan ilmiah ilmu Program dan evaluasi program Program M.Kes menit

kedokteran dan kesehatan
untuk menyelesaikan masalah
kesehatan individu, keluarga,
dan masyarakat.

2. Menjelaskan kerangka evaluasi

3. Menjelaskan tentang evaluasi
berdasarkan pendekatan system

4. Menjelaskan langkah2 evaluasi program
berdasarkan pendekatan system

5. Menjelaskan evaluasi program kesehatan
untuk korban kekerasan seksual dan

program
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kekerasan rumah tangga

21.

Menerapkan prinsip ilmu

1.

Menjelaskan sejarah kedokteran pariwisata

Kuliah

Dr. Eti Poncorini

1x100
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kesehatan komunitas dan 2. .Menjelaskan definisi kedokteran pariwisata | Kedokteran Pamungkasari, dr., menit
masyarakat serta sistem 3. Menjelaskan cara melakukan identifikasi | Pariwisata MPd
kesehatan nasional pada potensi bahaya dan analisis risiko kesehatan
praktik kedokteran wisata
4. Mejelaskan upaya promotif, preventif untuk
eliminasi atau mengurangi risiko sebelum
dan saat wisata
5. Menjelaskan penyakit / masalah kesehatan
yang sering muncul akibat perjalanan wisata
dan penaganannya
22. | Melakukan manajemen pasien | 1. Menjelaskan tentang penilaian terhadap | Kuliah Mata dr. Heru Prasetiyono, | 1 x 100
mulai dari anamnesis, luasnya masalah penyakit mata yang berkaitan | Komunitas SpM. menit
pemerfksaanf's'k' pemeriksaan dengan kejadian kebutaan dan dampak sosial
z;r;irgsai:%aze;:rg\:tjlgksanaan ekonomi pada masyarakat
secara komprehensif. 2. Menjelaskan tentang strategi dan metode untuk
menurunkan beban dari penyakit mata
dikomunitas
23. | Melakukan manajemen pasien | 1. Menjelaskan tentang penilaian terhadap luasnya | Kuliah THT Novi Primadewi, dr., | 1 x 100
mulai dari anamnesis, masalah penyakit THT (fatal menjadi tuli) dan | Komunitas Sp.THT KL (K), menit
pemerfksaanf's'k' pemeriksaan dampak sosial ekonomi pada masyarakat M.Kes
penunjang, penegakan 2. Menjelaskan tentang strategi dan metode untuk '
diagnosis dan penatalaksanaan . .
. menurunkan beban dari penyakit THT
secara komprehensif. dikomunitas
24. | Melakukan manajemen pasien | 1.  Menjelaskan tentang penilaian terhadap luasnya | Kuliah Obstetri Prof. Dr. Sutrisno, 1x100
mulai dari anamnesis, masalah penyakit obstetri yang berkaitan | Komunitas/ dr., Sp.0G (K) menit
pemer_iksaa”ﬁSik' pemeriksaan dengan angka kematian Ibu dan Anak serta | gngigl
penunjang, penegakan dampak sosial ekonomi pada masyarakat.
diagnosis dan penatalaksanaan .
secara komprehensif. 2. Menjelr?\skan dan mener_apkan tatalakéana
obstetri  dengan  mengikutsertakan  ilmu
pencegahan (promotif, preventif, kuratif dan
rehabilitatif) dan memperhitungkan faktor
lingkungan yang berkaitan dengan kematian ibu
dan anak serta penyakit alat reproduksi wanita
untuk lingkup masyarakat/ komunitas
25. | Melakukan manajemenpasien | 1. Menjelaskan pendekatan kesehatan anak baik Kuliah Pediatri Hari Wahyu N, dr., 1x 100
mulai dari anamnesis, dalam keadaan sakit dan sehat dalam konteks Komunitas Sp.A (K), MKes menit

pemeriksaan fisik, pemeriksaan
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penunjang, penegakan
diagnosis dan penatalaksanaan
secara komprehensif.

masyarakat, lingkungan, sekolah dan keluarga

2. Menjelaskan upaya pencegahan penyakit
,edukasi dan rehabilitasi pada beberapa penyakit
sering terjadi di komunitas

3. optimalisasi tumbuh kembang dan penapaian
kualitas hidup yg baik

26. | Melakukan manajemen pasien | 1. Menjelaskan tentang masalah penyakit saraf | Kuliah dr.Ervina Arta 1x100
mulai dari anamnesis, yang banyak terjadi di masyarakt dan | Neurologi Jayanti menit
pemeriksaan fisik, pemeriksaan memberikan dampak sosial ekonomi pada ;
penunjang, penegakan cat P P Komunitas Hutabarat,Sp.N
diagnosis dan penatalaksanaan masyaraka

. 2. Menjelaskan dan menerapkan tatalaksana
secara komprehensif. ; . -
penyakit saraf dengan mengikutsertakan ilmu
pencegahan (promotif, preventif, kuratif dan
rehabilitatif) dan memperhitungkan faktor
lingkungan untuk lingkup masyarakat/
komunitas

27. | Melakukan manajemen pasien | 1. Menjelaskan  tentang  disabilitas  akibat | Kuliah Desy Kurniawati 1x 100
mulai dari anamnesis, penyakit/cidera yang mengenai sistem neuro- | Rehabilitasi Tandiyo, dr., Sp menit
pemeriksaan fisik, pemeriksaan | 1, ckylo-skeletal dan  kardio-respirasi  beserta Medik KFR
penunjang, penegakan . . . .

) . gangguan psiko-sosio-vokasional yang menyertai .
diagnosis dan penatalaksanaan TN . Komunitas
) yang terjadi di masyarakat dan dampak sosial

secara komprehensif. -

ekonomi pada masyarakat.

2. Menjelaskan dan menerapkan tata laksana

rehabilitasi termasuk faktor lingkungan akibat

disabilitas pada lingkup masyarakat/komunitas.

28. | Melakukan manajemen pasien | 1. Menjelaskan tentang masalah geriatric yang sering | Kuliah Geriatri Fatichati 1x100
mulai dari anamnesis, muncul dimasyarakat dan dampak sosial ekonomi | Sposial atau Budiningsih , dr. menit
pemeriksaan fisik, pemeriksaan | 244 masvarakat. . P
penunjang, penegakan ; Menjelzskan dan menerapkan tatalaksana geriatri Pembinaan . Sp'PD' K-GER
diagnosis dan penatalaksanaan . . Kesehatan Usia FINASIM

. dengan  mengikutsertakan  ilmu pencegahan .
secara komprehensif. . ) ) S Lanjut
(promotif, preventif, kuratif dan rehabilitatif) dan
memperhitungkan faktor lingkungan untuk lingkup
masyarakat/ komunitas
3. menjelaskan upaya kesehatan usia lanjut

29. | Melakukan manajemenpasien | 1. Menjelaskan  besar  masalah  disabilitas | Kuliah Dr Rohmaningtyas, 1x 100

mulai dari anamnesis, dilndonesia Rehabilitasi dr., Sp Kj menit

pemeriksaan fisik, pemeriksaan
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penunjang, penegakan
diagnosis dan penatalaksanaan
secara komprehensif.

Menjelaskan definisi, dan konsep dari disabilitas
Menjelaskan Sejarah rehabilitasi Psikososial ,
Prinsip, Kebutuhan.

Menjelaskan prosedur Langkah rehabilitasi
Menjelaskan Efektivitas rehabilitas psikososial
pd gangguan jiwa

Menjelaskan Efektivitas family-based
intervention dan community based intervention

Psikososial bagi
Individu,
Keluarga dan
Masyarakat
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