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Nama Mata Kuliah

: Modul Tumbuh Kembang & Pediatrik Sosial : Kajian terhadap Perlindungan Anak Senior

Bobot Mata Kuliah (sks)

: 2 SKS

Koord. Kelompok Mata Kuliah

: dr. Dewinda Candrarukmi, Sp.A

Semester

Kepala Program Studi

: Dr. dr. Hari Wahyu N, Sp.A, Subsp. TKPS(K), M.Kes

Bobot Mata Kuliah (SKS)

a. Bobot tatap muka

b. Bobot Praktikum

c. Bobot praktek lapangan

d. Bobot Simulasi

Mata Kuliah Prasyarat

: Modul Tumbuh Kembang & Pediatri Sosial Madya

Tanggal dibuat : 30 September 2026 Perbaikan ke : 0 Tanggal Edit : 30
September 2026

Capaian Pembelajaran Lulusan (CPL) / Learning Outcome (LO) yang dibebankan pada Mata Kuliah

Kode CPL /LO Unsur CPL /LO

CP 1. Komunikasi Efektif

2. Keterampilan klinis

3. Mempergunakan landasan ilmiah ilmu kedokteran dalam praktek

4. Diagnosis, pengelolaan, pencegahan, dan keselamatan pasien
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. Belajar sepanjang hayat dan pengelolaan informasi

Pengembangan profesi, kepribadian dan medikolegal

Konteks sosial, Kemasyarakatan dan manajemen pelayanan kesehatan
Pertimbangan moral, etika dan profesionalisme

. Pemecahan masalah dan riset

Capaian Pembelajaran Mata Kuliah (CPMK)

Mengerti dan mampu menjelaskan definisi anak dan remaja.

Menjelaskan tahap-tahap, indikator, karakteristik pertumbuhan anak dan remaja serta faktor yang mempengaruhinya.
Menjelaskan program dan kegiatan Usaha Kesehatan Sekolah.

Mampu melakukan skrining gangguan tumbuh kembang.

Mampu memberikan konseling kepada remaja dan keluarganya.

Menjelaskan program imunisasi usia sekolah dan remaja.

Menjelaskan kesehatan lingkungan.

© N o g b~ W N Pl O o N o o

Mengerti dan mampu melaksanakan prosedur vaksinasi dengan benar yang meliputi penyimpanan dan transportasi, persiapan alat, bahan,

persiapan bayi/anak sebelum pemberian vaksin, teknik pemberian vaksin dengan safe infection, dan pencatatan serta pelaporan.

9. Mengerti, mampu mendiagnosis dan mengelola kejadian ikutan paska imunisasi.

10.Mengetahui cara deteksi dini keterlambatan perkembangan umum dengan menggunakan alat skrining perkembangan umum yang telah
tervalidasi yaitu PEDS dan Denver II.

11.Mampu memberikan tata laksana dini anak dengan keterlambatan perkembangan umum.

12.Mengetahui cara deteksi dini keterlambatan/gangguan perkembangan bicara dengan menggunakan alat skrining ELMS-2.

13.Mampu memberikan tatalaksana dini anak dengan keterlambatan bicara.

14.Menganalisis tanda dan gejala mencurigakan substance abuse pada remaja serta tatalaksana dini.

15.Mengidentifikasi kecurigaan kasus kekerasan dan penelantaran anak.

16.Anamnesis/wawancara, pemeriksaan fisik, pemeriksaan kasus kekerasan seksual, pemeriksaan penunjang, pencatatan dan pelaporan kasus.
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17.Memahami tatalaksana kesehatan remaja di bidang Tumbuh Kembang & Pediatri Sosial
18.Memahami prinsip-prinsip dan tatalaksana perlindungan anak di bidang tumbuh kembang & pediatric sosial

Bahan Kajian Keilmuan (Subject Matters) 1. Definisi anak dan remaja

Tahap-tahap, indikator, karakteristik pertumbuhan anak dan remaja serta faktor yang mempengaruhinya
Program dan kegiatan Usaha Kesehatan Sekolah

Skrining gangguan tumbuh kembang

Konseling kepada remaja dan keluarganya

Program imunisasi usia sekolah dan remaja

Kesehatan lingkungan

Prosedur vaksinasi

© 0 N o g kB w DN

Kejadian ikutan paska imunisasi
. PEDS dan Denver 11

N =
= O

. Keterlambatan perkembangan umum
. ELMS-2

. Keterlambatan bicara

e = =
A W DN

. Substance abuse

[EEN
o1

. Kekerasan dan penelantaran anak

16. Anamnesis/wawancara, pemeriksaan fisik, pemeriksaan kasus kekerasan seksual, pemeriksaan penunjang, pencatatan dan pelaporan kasus.

Deskripsi Mata Kuliah Setelah mahasiswa melalui modul mahasiswa mampu menjelaskan: merupakan sebagian dari ilmu kedokteran umum yang memperhatikan anak-

anak sehat dari terjadinya konsepsi sampai masa remaja dengan memperhatikan pula keadaan sosial, ekonomi, hygiene keluarga dan masyarakat.

Basis Penilaian a. Aktvitas Partisipatif (Case Method) = 0%

b. Hasil Proyek (Team Based Project) = 0%

c. Tugas = 0%

d. Quis = 0%

e. UTS=0%
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f. UAS = 0%
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Irfan Dzakir Nugroho, Dwi Hidayah, Harsono Salimo, Comparison Neutrophil to Lymphocyte Count Ratio with C-Reactive Protein as a
Predictor for Neonatal Sepsis, Indonesian Journal of Medicine (2021), 06(01): 135-144, Masters Program in Public Health, Universitas Sebelas
Maret
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8. Andrew Andy Putra Kartawijaya, Hari Wahyu Nugroho, Fadhilah Tia Nur, Quality of Life in Children with Nephrotic Syndrome at Dr.
Moewardi Hospital, Journal of Maternal and Child Health (2021), 06(03): 344-352
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11. Fahmil Usman, Harsono Salimo, Adi Magna Patriadi Nuhriawangsa, Systematic Review: Covid-19 Pandemic Risk in Nutritional View on
Pregnant Mothers and Infants, In Proceedings of the 3rd International Conference on Social Determinants of Health (ICSDH 2021), pages 70-
76

12. Senyum Indrakila, Soetrisno, Hafi Nurinasari, Annang Giri Moelyo, Hari Wahyu Nugroho, Relation of Refraction Abnormalities and
Nutritional Status with Learning Achievement in Covid-19 Pandemic Era, Gaster Journal of Health Science, Volume 19 Number 2, August
2021

13. Sri Lilidjanti Widjaja, Harsono Salimo, Indah Yulianto, Soetrisno, Proteomic analysis of hypoxia and non-hypoxia secretome mesenchymal
stem-like cells from human breastmilk, Saudi Journal of Biological Sciences 28 (2021) Aug;28(8):4399-4407

14. Ismiranti Andarini, Harsono Salimo, Bambang Purwanto, Setyo Sri Rahardjo, Brian Wasita, Vitri Widyaningsih, Ethyl p-methoxycinnamate
isolated from Kaempferia galanga L. rhizome reduces airway remodeling in asthmatic rat models, Bali Medical Journal (Bali MedJ) 2021,
Volume 10, Number 3: 1006-1009

15. Hari Wahyu Nugroho, Pentingnya Vaksin Covid-19 bagi kita, Buletin Edukasi IImu Kesehatan Anak FK UNS-RS Dr Moewardi Edisi : Januari
- Maret 2021

16. Hari Wahyu Nugroho, Autisme pada Anak, Buletin Edukasi IImu Kesehatan Anak FK UNS-RS Dr Moewardi Edisi : April-Juni 2021

17. Hari Wahyu Nugroho, Meningkatkan Kualitas Hidup Anak di Masa Pandemi, Buletin Edukasi IImu Kesehatan Anak FK UNS-RS Dr Moewardi
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55. Dewinda Candrarukmi, MD, Fitri Hartanto, MD, Dr, Tunjung Wibowo, MD, Dr, Hari W. Nugroho, MD, Dr, Moh S. Anam, MD, Dir,
Braghmandita W. Indraswari, MD, MSc, Qodri Santosa, MD, Dr, Nazliah Hanum, MD, Risk factors for depression symptoms in adolescents :
A population-based study, Saudi Medical Journal, 2025 Feb;46(2):190-198. doi: 10.15537/smj.2025.46.2.20240914

56. Arini Tri Lestari, Yulia Lanti Retno Dewi, Harsono Salimo, Nur Hafidha Hikmayani, Path Analysis of the Relationship between Nutritional

Status, Maternal Knowledge, Dietary Compliance and Health-Related Quality of Life in Children with Acute Lymphoblastic Leukemia, Journal
of Maternal and Child Health (2025), 10(03): 163-171 Masters Program in Public Health, Universitas Sebelas Maret

57. Shahdan Taufik Maulana, Husnia Auliyatul Umma, Hari Wahyu Nugroho, Correlation between Blood Sodium and CD4 Level in Pediatrics
with Human Immunodeficiency Virus Infection, Journal of Maternal and Child Health (2025), 10(04): 224-232 Masters Program in Public
Health, Universitas Sebelas Maret

58. Eddy Teguh Pribadi, Sri Martuti, Hari Wahyu Nugroho, Basic Immunization Status Correlated To Morbidity And Mortality Of Severe
Pneumonia In Toddlers, Jurnal Kedokteran dan Kesehatan: Publikasi Ilmiah Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya, Volume 12, No 3.
2025/DOI: 10.32539/JKK.V12i3.719, p-ISSN 2406-7431; e-ISSN 2614-0411, Page:380-389

59. Citra Primavita Mayangsari, Harsono Salimo, Yulia Lanti Retno Dewi, Agung Putra, Betty Suryawati, Annang Giri Moelyo, Stem cells and
secretome in aplastic anaemia: a bibliometric analysis of global research trends (2018-2023) and future directions for regenerative therapies,
Medicinski Glasnik (Zenica) Vol 23, No 1 (2026)

60. Raka Novadlu Cordita, Hari Wahyu Nugroho, Yulidar Hafidh, The Impact of Stunting on Children's Intelligence Levels in Indonesia: An
Analysis of Indonesian Family Life Survey, Journal of Maternal and Child Health (2026), 11(3): 148-159, Master’s Program in Public Health,

Universitas Sebelas Maret
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Kemampuan akhir/

Metode Pembelajaran

Penilaian*

Tahap Sub-CPMK Materi Pokok Referensi : ; Waktu Peggef;l;?;an Pei?lziisan PZS:(IQS:n In;nlki:;;or p-gs:(lgii:n
(Kode CPL) Luring Daring CPL /bobot
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
Senir 1. Mengerti dan 1. Tumbuh Buku Ajar Refleksi kasus, | Kuliah, Refleksi Kuliah Diskusi Diskusi PLO1 Ujian
mampu kembang anak | 1. Harry Bed side Presentasi kasus:1 interaktif, Kasus Kasus PLO2 Kasus
menjelaskan 2. Usaha Baldwin, teaching, Kasus, kasus x 5 Diskusi Ujian Ujian PLO3 40%
definisi anak dan kesehatan Ruth Morris | Praktek Diskusi hari x 3 Kasus, Tertulis Tertulis PLO4 Kinerja
remaja. sekolah dan Baldwin: pengelolaan Kasus minggu Pelatihan PLO5 Stase 60%
2. Menjelaskan tahap- remaja Behaviour pasien, Tugas Bed side keprofesian PLO6 Logbook
tahap, indikator, 3. Vaksinasi disorders in | jaga, WBPA teaching: 1 PLO7
karakteristik 4. Keterlambatan children. (minicex/DOPS pasien x 5 PLOS8
pertumbuhan anak perkembangan | 2. Frederick H. | CBD), OSCE hari x 3 PLO9
dan remaja serta umum Stcne: minggu
faktor yang 5. Keterlambatan Psychiatry Praktek
mempengaruhinya. bahasa dan for the pengelolaan
3. Menjelaskan bicara pediatrician pasien: 3
program dan 6. Substance 3. Stuart H, pasien x 5
kegiatan Usaha abuse pada Finch, John hari x 4
Kesehatan remaja F. He minggu
Sekolah. 7. Kekerasan dan Dermont, Tugas jaga:4
4. Mampu penelantaran Yr,: x 1 bulan
melakukan anak Psychiatry
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skrining gangguan for the
tumbuh kembang. pediatrician.

5. Mampu 4. Siti Rahayu
memberikan Hadinoto,
konseling kepada Monks:
remaja dan Psikologi
keluarganya. perkembang

6. Menjelaskan an.
program imunisasi 5. Zakiah
usia sekolah dan Daradjat:
remaja. Perawatan

7. Menjelaskan jiwa untuk
kesehatan anak-anak.
lingkungan. 6. Levine,

8. Mengerti dan Carey,
mampu Crocker,
melaksanakan Gross:
prosedur vaksinasi Developmen
dengan benar t AL and
yang meliputi behavioural
penyimpanan dan pediatrics,
transportasi, WB
persiapan alat, Saunders
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10.

bahan, persiapan
bayi/anak sebelum
pemberian vaksin,
teknik pemberian
vaksin dengan
safe infection, dan
pencatatan serta

pelaporan.

. Mengerti, mampu

mendiagnosis dan
mengelola
kejadian ikutan
paska imunisasi.
Mengetahui cara
deteksi dini
keterlambatan
perkembangan
umum dengan
menggunakan alat
skrining
perkembangan
umum yang telah

tervalidasi yaitu

Company,
Philadelphia

. Sheridan

Mary D.:
From birth
to five years,
children’s
development
al progress
reprintet.’
From 1973
by The
NFER-
NELSON
Publishing
company
Ltd.
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PEDS dan Denver
.

11. Memahami
tatalaksana
kesehatan remaja
di bidang Tumbuh
Kembang &
Pediatri Sosial

12. Memahami
prinsip-prinsip
dan tatalaksana
perlindungan anak
di bidang tumbuh
kembang &

pediatric sosial
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RANCANGAN TUGAS

PROGRAM STUDI ILMU KESEHATAN ANAK

FAKULTAS KEDOKTERAN
UNIVERSITAS SEBELAS MARET

Identitas Mata Kuliah

Kode Mata Kuliah KBIKA 43 Bentuk Tugas Refleksi kasus, Bed Side Teaching, Praktek Pengelolaan
Pasien, Tugas Jaga, WBPA (Minicex,CbD, DOPS), Ujian

Nama Mata Kuliah Tumbuh Kembang & Pediatri | Waktu/Lama Pengerjaan 4 Minggu

Sosial Senior

Bobot Mata Kuliah (sks) 2 SKS Judul Tugas Tumbuh Kembang & Pediatri Sosial Senior

Semester 7 Dosen Pengampu Prof. Dr. dr. Harsono Salimo, Sp.A(K)
Dr. dr. Hari Wahyu N, Sp.A, Subsp. TKPS(K), M.Kes
dr. Dewinda Candrarukmi, Sp.A

CPMK 1. Mahasiswa mampu mengerti dan mampu menjelaskan definisi anak dan remaja.

4. Mahasiswa mampu melakukan skrining gangguan tumbuh kembang.
5. Mahasiswa mampu memberikan konseling kepada remaja dan keluarganya.
6. Mahasiswa mampu menjelaskan program imunisasi usia sekolah dan remaja.

7. Mahasiswa mampu menjelaskan kesehatan lingkungan.

2. Mahasiswa mampu menjelaskan tahap-tahap, indikator, karakteristik pertumbuhan anak dan remaja serta faktor yang mempengaruhinya.

3. Mahasiswa mampu menjelaskan program dan kegiatan Usaha Kesehatan Sekolah.
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8. Mahasiswa mampu mengerti dan mampu melaksanakan prosedur vaksinasi dengan benar yang meliputi penyimpanan dan transportasi,
persiapan alat, bahan, persiapan bayi/anak sebelum pemberian vaksin, teknik pemberian vaksin dengan safe infection, dan pencatatan serta
pelaporan.

9. Mahasiswa mampu mengerti, mampu mendiagnosis dan mengelola kejadian ikutan paska imunisasi.

10.Mahasiswa mampu mengetahui cara deteksi dini keterlambatan perkembangan umum dengan menggunakan alat skrining perkembangan umum
yang telah tervalidasi yaitu PEDS dan Denver II.

11.Mahasiswa mampu memberikan tata laksana dini anak dengan keterlambatan perkembangan umum.

12.Mahasiswa mampu mengetahui cara deteksi dini keterlambatan/gangguan perkembangan bicara dengan menggunakan alat skrining ELMS-2.

13.Mahasiswa mampu memberikan tatalaksana dini anak dengan keterlambatan bicara.

14.Mahasiswa mampu menganalisis tanda dan gejala mencurigakan substance abuse pada remaja serta tatalaksana dini.

15.Mahasiswa mampu mengidentifikasi kecurigaan kasus kekerasan dan penelantaran anak.

16.Mahasiswa mampu anamnesis/wawancara, pemeriksaan fisik, pemeriksaan kasus kekerasan seksual, pemeriksaan penunjang, pencatatan dan
pelaporan kasus.

17.Mahasiswa mampu memahami tatalaksana kesehatan remaja di bidang Tumbuh Kembang & Pediatri Sosial

18.Mahasiswa mampu memahami prinsip-prinsip dan tatalaksana perlindungan anak di bidang tumbuh kembang & pediatrik sosial

Sub CPMK

Mengerti dan mampu menjelaskan definisi anak dan remaja.

Menjelaskan tahap-tahap, indikator, karakteristik pertumbuhan anak dan remaja serta faktor yang mempengaruhinya.
Menjelaskan program dan kegiatan Usaha Kesehatan Sekolah.

Mampu melakukan skrining gangguan tumbuh kembang.

Mampu memberikan konseling kepada remaja dan keluarganya.

Menjelaskan program imunisasi usia sekolah dan remaja.

N o gk~ w d e

Menjelaskan kesehatan lingkungan.
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8. Mengerti dan mampu melaksanakan prosedur vaksinasi dengan benar yang meliputi penyimpanan dan transportasi, persiapan alat, bahan,
persiapan bayi/anak sebelum pemberian vaksin, teknik pemberian vaksin dengan safe infection, dan pencatatan serta pelaporan.

9. Mengerti, mampu mendiagnosis dan mengelola kejadian ikutan paska imunisasi.

10. Mengetahui cara deteksi dini keterlambatan perkembangan umum dengan menggunakan alat skrining perkembangan umum yang telah
tervalidasi yaitu PEDS dan Denver II.

11. Memahami tatalaksana kesehatan remaja di bidang Tumbuh Kembang & Pediatri Sosial

12. Memahami prinsip-prinsip dan tatalaksana perlindungan anak di bidang tumbuh kembang & pediatrik sosial

Deskripsi Tugas

Mahasiswa dapat menjelaskan: merupakan sebagian dari ilmu kedokteran umum yang memperhatikan anak-anak sehat dari terjadinya konsepsi
sampai masa remaja dengan memperhatikan pula keadaan sosial, ekonomi, hygiene keluarga dan masyarakat.

Metode Pengerjaan Tugas

1. Refleksi kasus : 1 kasus x 5 hari x 3 minggu

2. Bed Side Teaching : 1 pasien x 5 hari x 3 minggu

3. Praktek Pengelolaan Pasien : 3 pasien x 5 hari X 4 minggu
4. Tugas Jaga : 4 x 1 bulan

5. WBPA (Mini Cex, CbD, DOPS)

6. Ujian

Bentuk dan Format Luaran

Bentuk Luaran: Laporan Refleksi Kasus
Format Luaran:

1. Skenario Kasus

2. Learning Objective

3. Hasil Diskusi
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Indikator, Kriteria, Bobot : Rubrik Penilaian Diskusi (20%)

Penilaian Kemampuan untuk Kanernpmn Kemampuan untuk berpikir kritis dan melakukan
o} ’ Informasi
N | Nama dan M g Keaktitan / "°""’t“"“°k " “‘-’“""‘::“ :f“""“"l""‘ Jumlah nilal
o | Mahasiswa o Kontribus| Kualitas uates. e enganuis
menghargai o inf | mendefinisikan hutungan dan
orang lain * sl . / menyebutikan | dari berbagal mensintesis
Slompok permasalahan * | data ffakta* | data/fakta*®
1123 |4 |12 |3|4 |2 |2 |3 |4 |1 [2]3 |4 |2]2]3 |4 |1 |2 |3]|+4
1
2
3
4
= =
6
7
8
El
ds
1

INSTRUKS!: Bevikan tando cekhs (v) poda koform SKOR yang sesual
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ITEM YANG DINILAI

Selaly mendebat orang lain, Uoak member| kesempatan bicara pada orang lain, sering
“menyerang dan menjatubkan pendapat orang lain, tidak mau menernima pendapat orang
lain

Sering bicara sendirl , Sering tidak member | perhatian ketika orang lnin berbicara, tidak

a4 Kemampuan "menyerang” pendagat orang lain tetapl sering hanys menglyakan pondapat orang lain.
Kemameuen menghar gad 3 | Secara umum mendengarkan pendapat orang lain, menggunakan bahasa yang tepat dan
ik orang lan sopan, menunjukkan usaha untuk memaham| / mengert! pendapat orang Lan.
bekerjasama 4 Selalu mendengarkan pendapat orang lain dan menghargal pendapat orang tan.
dalam Menunjukkan usahs untuk memahami / mengerti pendapat orang lain Tamipak berusaha
kelomook membantu orang lain agar dapat mengungkapkan pendapatnya , Tampak berusaha agar
kelompoknys dapal mencapal suaty kesepakastan bersama
b Keakutfan / 1 Tidak pernah memberikan informasi / pendapat walsupun sudsh diberi dorongan
Kontritius 2 ut membernikan informas / pendapat tapl hanya saat dber| dorongan.
dalam 3 Kadang - kadang ut memberikan informasi / pendapat tanpa harus diberi dorongan.
kelompok 4 Solalu memberikan mformas / pendapat tanpa harus diben dorongan,
& 1 Memberikan informasi yang tidak ada bubungannya dengan topk yang sedang
e dibicarakan.atau hanya menyebutkan kembali topék utama yang sedang dibicarakan
m,“"‘"‘ A Kuslitas 2| Memberikan informast yang sediit Gengan topik yang sedang dibicarakan
I informias 3 Memberikan informasi yang jelas hubungannya dengan topik yang sedang dibicarakan
treracy | - Memberikan informasi yang sangat jelas hubungannya dengan topik yang sedang dibicarakan,
dan mampu menambahkan konsep bary ataupun informasi baru
. Kemampuan 1 anmmmulmmw‘mdmﬂm
Kemampuan untuk 2 Sudah mampu mendeskripsikan apa yang menjadi permasalahan, namun hanya sebagian
untuk berpike mendehnisikan 3 Mamgu mendeskripsikan secara akurat 3pa yang menjadi permasasahan
kritis dan { menyedutkan 4 | Mampu mendeskripsikan secara akurat apa yang menjadi permasalahan , dan sudah mampu
metakukan permasalahan membiat pertanyasn untuk memperoleh informasi yang diperiukan
analisey
1 Tidak mampu membangun suatu konsep bary, Tidak mampu mengenall hubungan dan
b Kemampuan berbagai data yang ada
membuat 2 Mampu membuat konsep baru walsugun masih sedit / jarang, mampu mengenal hubungan
hubungan dari dari berbagal data yang ada naenun hanya dalam jumiah yang sedikit / jarang
berbaga: data / 3 Mampu membuat konsep baru, mampu mengenall hubungan dari berbaga: data yang ads

Mampu membuat konsep bary dengan sangat jelas, mampu mengenali hubungan dan
WMavu‘_mﬁnmmhi

L Xemampuan

Menganalisis

mensntesis
data / fakea

Hanya mengulang / menyebutkan kembali informasi yang didapatkan tanpa melakukan
analisis; pernyataan yang diberikan tidak didasari bukts / data.

Sudtah mencoba melakukan analisis, namun dangkal.
Pernyataan yang diberikan sudah didasart bukt! / data namun hanya sedikit

Melakukan analiss dengan cukup teliti, Pernyataan yang diberikan didasar| bukti / data yang
baik

Melakukan analisis dengan sangat tefiti dan detad untuk semua informasi, Pernyataan yang
diberikan selaly didasari bukti / data yang baik
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Waktu Pelaksanaan

4 minggu

Lain-Lain

Daftar Rujukan

Bahan Ajar :

1. Soetjiningsih, Ranuh G. Tumbuh kembang anak edisi 2. EGC: 2015

2. Pedoman Pelaksanaan Stimulasi. Deteksi dan Intervensi Dini Tumbuh Kembang Anak. Kementrian Kesehatan RI: 2016

3. Kliegman RM, Stanton BF, St Geme JW, Schor NF, penyunting. Nelson textbook of pediatrics. Edisi ke-20. Philadelphia: Elsevier; 2016.

4. Ranuh G, Hadinegoro SRS, Kartasasmita CB, Gunardi H, Hendrarta TW, Soedjatmiko I, penyunting. Pedoman Imunisasi di Indonesia edisi

ke VI. Satgas Imunisasi IDAI: 2017

23 |Rancangan Pembelajaran Semester Prodi Ilmu Kesehatan Anak




S
-
%

FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS SEBELAS MARET

PROGRAM PENDIDIKAN DOKTER SPESIALIS 1

ILMU KESEHATAN ANAK

NILAI AKHIR EVALUASI BERKALA

Nama PPDS Inisial NoReg
Tahap
Unit Modul
Periode dari tgl
ASPEK YANG DINILAI HASIL
Ujian *
Kinerja Stase*
Sikap (Attitude) **
CATATAN KHUSUS (ANECDOTAL RECORD)
S
Nilai dalam angka, 1 digit di belakang koma
KEPUTUSAN
O Lulus (O Tidak lulus
-1
NO NAMA PENILAI JABATAN TANDA TANGAN
1
2
3
*  Nilai PK satu angka, nilai batas lulus 7.0
*  Nilai S : B (baik) atau TB (tidak baik)
Surakarta,
Rentang Skor Rentang Nilai
(skala 100) (skala 5) Pelapor,
Angka Hurup
285 4.00 A
80 -84 3.70 A-
75-79 3.30 B+
70-74 3.00 B
65 - 69 2.70 C+ Jabatan :
60 - 64 2.00 C
95 -59 1.00 D
<55 0.00 E




CEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN, RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS SEBELAS MARET

FAKULTAS KEDOKTERAN
PROGRAM STUDI PPDS ILMU KESEHATAN ANAK

Jalan Kolonel Sutarto No. 132 Surakarta Kode Pos 57126
Telepon (0271) 633348, Fax. 633348 E-mail : ppdsika@gmail.com

FORMULIR MINI-CEX (Mini Clinical Examination)

UNTUK UJIAN KOMPETENSI KLINIK (Short Case/EN)

Nama Penilai : Tanggal :

Nama Residen

Problem pasien / Diagnosis

Pasien : Umur : Jenis Kelamin : O Baru O Follow-Up
O Rendah O Sedang O Tinggi

<50 50-59 60-69 70-79 | | 80-100
NILAI e 5 A B A

1.  Kemampuan Wawancara edis
(Medical Interviewing Skills)

2. Kemampuan Pemeriksaan Fisik
(Physical Examination Skills)

3. Kualitas Humanistik/Profesionalisme
(Humanistic Qualities/Professionalism)

4. Keputusan Klinis / Diagnosis
(Clinial Jugment/ Diagnosis)

5. Kemampuan Mengelola Pasien
(Management Skills)

6. Kemampuan Konseling
(Counseling Skills)

7. Organisasi / Efisiensi
(Organization / Efficiency)

8. Kompetensi Klinis Keseluruhan

(Overall Clinical Competence)

Nilai

Nilai rata - rata

KETERANGAN
NBL : 70
Tanda tangan penilai

UMPAN BALIK TERHADAP KOMPETENSI KLINIK
Sudah bagus Perlu perbaikan

Action plan yang disetujui bersama

*Sumber dari Kolegium lImu Kesehatan Anak Indonesia



CEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN, RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS SEBELAS MARET

FAKULTAS KEDOKTERAN
PROGRAM STUDI PPDS ILMU KESEHATAN ANAK

Jalan Kolonel Sutarto No. 132 Surakarta Kode Pos 57126
Telepon (0271) 633348, Fax. 633348 E-mail : ppdsika@gmail.com

Pedoman Penggunaan mini-CEX (Mini Clinical Examination)
Untuk Ujian SHORT CASE/ EVALUASI NASIONAL

KETERANGAN KOMPETENSI YANG ADA DALAM MINI-CEX

1. Kemampuan Wawancara edis (Medical Interviewing Skills)
memberi salam, memperkenalkan diri, memfasilitasi pasien/ orang tua pasien agar dapat
bercerita; bertanya dengan efektif agar memperoleh informasi yang akurat dan adekuat;
bicar jelas, mendengar aktif, mencatat; bereaksi secara tepat ternadap sikap dan tanda-
tanda non verbal lainnya.

2. Kemampuan Pemeriksaan Fisik (Physical Examination Skills)

Mengikuti urutan logik, efisien; memriksa sesuai dengan masalah; menyeimbangkan
langkah skrining dan diagnostik; memberitahu pasien saat pemeriksaan; peka terhadap
kenyamanan pasien dan bersikap sopan.

3. Kualitas Humanistik/Profesionalisme (Humanistic Qualities/Professionalism)
Menghargai pasien, menunjukkan empati, belas kasih, menciptakan kepercayaan;
membantu agar pasien nyaman, bisa menjaga rahasia, memberi informasi, memperhatikan
aspek legal, menyadari keterbatasan.

4. Keputusan Klinis / Diagnosis (Clinial Jugment/ Diagnosis)

Membuat diagnosis/ DD yang layak. selektif memilih pemeriksaan penunjang diagnostik
yang sesuai, mempertimbangkan resiko/manfaat.

5. Kemampuan Mengelola Pasien (Management Skills)

Memilih penatalaksanaan yang rasional sesuai dengan diagnosis penyakit. Peka terhadap
keadaan sosial ekonomi pasien.

6. Kemampuan Konseling (Counseling Skills)

Menjelaskan alasan/dasar pemeriksaan dan terapi kepada pasien/ orang tua pasien,
memperoleh persetujuan tindak medik kalau diperlukan kepada pasien/ orang tua pasien
(Informed consent), memberi edukasi tentang penatalaksanaan, pencegahan dan konseling
lain yang terkait dengan penyakitnya.

7. Organisasi / Efisiensi (Organization / Efficiency)

Menentukan prioritas, menyesuaikan dengan waktu yang tersedia.

8. Kompetensi Klinis Keseluruhan (Overall Clinical Competence)

Menunjukkan bagaimana mencapai keputusan klinis, sintesis, peduli (Caring), dengan
efektif dan efisien dalam menggunakan sumber yang ada, menyeimbangkan resiko dan
manfaat, menyadari keterbatasan kita.

*Sumber dari Kolegium lImu Kesehatan Anak Indonesia



KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN, RISET DAN TEKNOLOGI
UNIVERSITAS SEBELAS MARET

FAKULTAS KEDOKTERAN
PROGRAM STUDI PPDS ILMU KESEHATAN ANAK

Jalan Kolonel Sutarto No. 132 Surakarta Kode Pos 57126
Telepon (0271) 633348, Fax. 633348 E-mail : ppdsika@gmail.com

Pedoman Penggunaan Case-Based Discussion (CbD) Untuk Menilai
Kompetensi Klinik Residen

CbD adalah suatu metode untuk menilai kemampuan klinik residen dalam hal pengambilan keputusan
klinik, dan aplikasi/ penggunaan pengetahuan medik pasien dalam mengelola pasien. Pada CbD,
penilai mengambil 2 catatan rekam medik pasien yang terakhir ditangani oleh residen yang akan diuji,
kemudian dipilih dari salah satu rekam medik tersebut untuk dijadikan bahan diskusi dan diskusi
dimulai dan difokuskan pada catatan medik yang dibuat oleh residen yang bersangkutan.

CbD mudah dilakukan secara rutin oleh supervisor yang bertugas diberbagai situasi seperti poliklinik,
ruang rawat inap, maupun IRD, dan hanya memerlukan waktu 20 menit untuk dapat mengevaluasi
kemampuan residen dan sekaligus memberikan unpan balik pada kasus tersebut.

Setting ruangan CbD: Penilaian CbD :
IRD, Rawat jalan, rawat inap, dan Supervisor jaga
lain-lain Supervisor Sub Bagian

Paket terdiri dari 3 formulir, Bila sudah selesai melakukan CbD, formulir yang asli harap diserahkan
kepada KPS, 1 untuk arsip sub bagian, dan 1 untuk residen yang bersangkutan. Rentang nilai terdiri
dari 5 skala: kurang sekali (E), cukup (C), baik (B), baik sekali (A), dan nilai 70 dinyatakan sebagi
nilai batas lulus. Bila tidak lulus, diperlukan remedial di sub bagian yang bersangkutan.

Keterangan kompetensi dalam diskusi kasus/ case based discussion :

1. Penulisan/ pembuatan rekam medik ( Medical record keeping )
Apakah rekam medik yang dibuat tersebut jelas, mudah dimengerti, telah ditanda-tangani dan
diberi tanggal, sesuai dengan masalah yang ada, dan dibuat secara berurutan serta mudah
dimengerti sehingga dapat memudahkan klinis lain yang akan mempergunakan rekam medik
tersebut untuk memberikan penanganan yang sesuai dan efektif selanjutnya.

2. Penilaian klinik ( Clinical assessment )
Mampu menunjukkan penguertian tentang riwayat penyakit pasien melalui penggunaan pertanyaan
yang lebih lanjut dan pemeriksaan fisik yang sesuai dengan masalah klinik, sehingga didapat
diagnosis yang paling memungkinkan untuk pasien tersebut.

3. Investigasi dan rujukan ( Investigation dan referal )
Mampu menjelaskan rasionalisasi pemeriksaan penunjang dan rujukan yang diperlukan. Mampu
menjelaskan mengapa pemeriksaan diagnostik tersebut diminta/ dilakukan termasuk resiko dan
keuntungan seta hubungannya untuk menyingkirkan diagnosis banding.

4. Tatalaksana ( Treatment)
Mampu menjelaskan secara rasional tentang tatalaksana, termasuk resiko dan keuntungannya.

5. Pemantauan dan rencana selanjutnya ( Follow up and future planning )
Mampu menjelaskan tentang tatalaksana selanjutnya termasuk pemantauan/ follow up.

6. Profesionalisme
Mampu melakukan perawatan sesuai yang telah tercatat, memperlihatkanrasa hormat, belas kasih,
empati, dan membangun kepercayaan. Mampu menjelaskan mengapa pasien perlu kenyamanan,
dihormati, kerahasiaan medik. Dapat menunjukkan bahwa rekam medik tersebut dibuat
berdasarkan pendekatan medik yang etis, kesadaran akan legalitas dan keterbatasan diri.

7. Penilaian secara keseluruhan ( Overall Clinical care )
Mampu menunjukkan dalam membuat keputusan, mensitesis, melakukan perawatan, dan
keefektifan kerja pada pasien saat rekam medik tersebut dibuat.

Catatan

Apabila dalam melakuakan CbD ada item di atas yang tidak saudara nilai (observasi), mohon diberi
tanda rumput (V ), pada kolom “ tidak diobsevasi” di bawah item penilaiam tersebut ( lihat formulir
penilaian ).
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FORMULIR DISKUSI KASUS/ CASE-BASED DISCUSSION (CbD)

Nama penilai : Tanggal :
Nama residen : Tahap : Yunior / Madya / Senior
Situasi ruangan: [] IRD ] Rawat jalan [ Rawat inap [] Lain-lain
Problem/ diagnosis pasien
Fokus : [ Pembuatan rekam medik [] clinical assessment [ ] Tatalaksana
] Profesionalisme
Tingkat kerumitan : [] Rendah [] Sedang [l Tinggi
NILAI <50 50 -59 60 - 69 70-79 80-100
E D C B A

1. Penulisan/ pembuatan rekam medik
( ) Tidak diobservasi

2. Penilaian klinis/ clinical assessment
( ) Tidak diobservasi

3. Investigasi dan rujukan ( investigation and

Referral )

( ) Tidak diobservasi

4. Tatalaksanan
( ) Tidak diobservasi

5. Pemantauan dan rencana selanjutnya

(follow up and future planning )

( ) Tidak diobservasi

6. Profesionalisme
( ) Tidak diobservasi

7. Penilaian klinik secara keseluruhan
( ) Tidak diobservasi

KETERANGAN Total nilai
NBL : 70 Nilai Rerata
UMPAN BALIK TERHADAP DISKUSI KASUS
Sudah bagus Perlu perbaikan

Tindakan yang disetujui bersama:
CATATAN :
1. Waktu penilaian diskusi kasus : observasi : ...... menit, Memberi umpan balik ...... menit
2. Keputusan penilaian terhadap diskusi kasus :

a. kurang sekali b. Kurang c. Cukup d. Baik e. Baik sekali
3. Kepuasan residen terhadap diskusi kasus :

a. kurang sekali b. Kurang c. Cukup d. Baik e. Baik sekali
4. Pernahkah anda mendapatkan pelatihan untuk menggunakan alat evaluasi ini ?

[] Pelatihan bersama [] Face to face [] Membaca guideline [ ] WEB/CDdIl

*Sumber dari Kolegium Ilmu Kesehatan Anak Indonesia Tanda tangan penilai
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BORANG DIRECT OBSERVATION OF PROCEDURAL SKILL ( DOPS)

Nama DPJP penilai : Tanggal :
Nama Mahasiswa/PPDS Tahap
Situasi ruangan . O IRD [] Rawat jalan [ 1 Rawat inap [] Lain-lain

Jenis prosedur medik

Jumlah prosedur medik serupa yang pernah diobservasi penilai: ()0 ()1()2()3()4()5-9()>9
Jumlah prosedur medik serupa yang pernah dilakukan mahasiswa/PPDS : ()0 ()1()2()3() 4
()5-9()>9

KEMENTERIAN PENDIDIKAN, KEBUDAYAAN, RISET DAN TEKNOLOGI

NILAI <50 50 - 59 60 - 69 70-79

E D C B

80-100

1. Mempunyai pengetahuan tentang indikasi,

relevansi anatomik dan teknik prosedur medik
() Tidak diobservasi

2. Mendapatkan persetujuan prosedur medik
() Tidak diobservasi

3. Mampu menujukkan persiapan yang sesuai

sebelum prosedur medik
( ) Tidak diobservasi

4. Mampu memberikan analgesi yang sesuai

atau sedasi yang aman
( ) Tidak diobservasi
5. Kemampuan teknik prosedur medik
( ) Tidak diobservasi
6. Teknik aseptik
( ) Tidak diobservasi
7. Mencari bantuan bila diperlukan
( ) Tidak diobservasi
8. Tatalaksana paska tindakan
( ) Tidak diobservasi
9. Kecakapan komunikasi
( ) Tidak diobservasi

10. Mempertimbangkan kondisi pasien

/ profesionalisme
( ) Tidak diobservasi

11. Kemampuan secara keseluruhan dalam

melakukan tindakan prosedur medik
( ) Tidak diobservasi

KETERANGAN Total nilai

NBL : Nilai Rerata
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UMPAN BALIK TERHADAP KECAKAPAN PROSEDUR MEDIK

Sudah bagus Perlu perbaikan

CATATAN::
1. Waktu penilaian DPOS : observasi : ...... menit, Memberi umpan balik ...... menit
2. Keputusan penilaian terhadap DOPS :

a. Kurang sekali b. Kurang c. Cukup d. Baik e. Baik sekali
3. Kepuasan mahasiswa/PPDS terhadap DOPS :

a. Kurang sekali b. Kurang c. Cukup d. Baik e. Baik sekali
4. Pernahkah Saudara mendapatkan pelatihan untuk menggunakan instrumen evaluasi ini ?

[ ] Pelatihan bersama [ ] Face to face [ 1 Membaca guideline [ 1 WEB/CDdll

Tanda tangan penilai
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BERITA ACARA TESIS

Tanggal Ujian : Jam : WIB | Ruang Ujian :

Nama PPDS

Penilai Nilali Tanda Tangan

TOTAL

Catatan :

HASIL AKHIR : LULUS/GAGAL :
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PENILAIAN TESIS

Nama PPDS Inisial | | Reg |
Tahap
Unit IKA FK UNS Modul |
Hari/Tanggal/Jam
Judul
Pembimbing
ASPEK YANG DINILAI NILAI
100] 95 |90 | 85 [ 80 | 75 | 70 | 65 | 60 | 55 | 50 | <45
A. Kemampuan Penyajian
I. Penyajian
1. Sistimatika |/a|go|o|o/g/g|/ololog!o!lo
2. Bahasa O /0o gojo|jo|g|ojo|o|o|O
3. Kejelasan bicara O/ olglglo|g/aoga|olo|olOo
4. Komunikasi OlololOloglolao/o/go|oaolo
[1. Penggunaan audio visual
5. Kejelasan O gl g|lg|lalolg|lo|/d 0| d|d
6. Isi O/ Oo|lgo|/o/gojlog|ogojgojog/ojjd
Nilai rata - rata x 20
B. Naskah
1. Pendahuluan Ol glglgloglolglogololroagloal g
2. Tinjauan Pustaka O ooy do]o]od)d
3. Metodologi penelitian O g g|lo|oggg|o|d|d|d
4. Hasil penelitian NN I I I I I B I I I
5. Pembahasan L] O oot o|do] b od)]
6. Ringkasan,kesimpulan dan saran oo o g oo a|d;d|d
7. Daftar pustaka O|oojgjojojgojgjo|o|d
Nilai rata - rata X 40
C. Diskusi
1. Kemampuan/ sistimatikaberfikir | O | O | OO | O | OO OO 0O O] O
2. Kemampuan penalaran medik OO0/ Oo/gog|log/g|log/ojgoyglo) g
3. Kedalaman penguasaan materi L I I I A O O O O
4. Lingkup penguasaan materi /|| ojg/g|o|o;d|d|d
5. Kemampuan berdiskusi N A I I A O R O O R
Nilai rata — rata X 40
NILAI NILAI (PK)*
AKHIR NILAI (S)**
D. Catatan/ komentar : Penilai
Nama
Jabatan : Staf Pengajar Bag. IKA FK UNS
Tanda Tangan :
Rentang Nilai * Nilai PK satu angka : Nilai batas lulus 7.0
aio0 . ** Nilai S : B ( Baik ) atau TB ( Tidak Baik )
Angka Hurup
>85 4.00 A
80-84 3.70 A-
75-79 3.30 B+
70-74 3.00
65 - 69 2.70

55-59 1.00
<55 0.00

B

C+

60 - 64 2.00 C
D

E
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BERITA ACARA SAJIAN KASUS LONGITUDINAL

Tanggal Ujian : Jam : WIB | Ruang Ujian :

Nama PPDS

Penilai Nilali Tanda Tangan

TOTAL

Catatan :

HASIL AKHIR : LULUS/GAGAL :
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ILMU KESEHATAN ANAK

FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS SEBELAS MARET
PROGRAM PENDIDIKAN DOKTER SPESIALIS |

PENILAIAN SAJIAN KASUS LONGITUDINAL

Nama PPDS Inisial | | Reg
Tahap
Unit IKA FK UNS/ RSDM Modul |
Hari/Tanggal/Jam
Judul SKL
Bahasa Indonesia | Pembimbing |
NILAI
ASPEK YANG DINILAI 100 | 95 | 90 | 85 | 80 | 75 | 70 | 65 | 60 | 55 | 50 | <45
A. Kemampuan Penyajian
I. Penyajian
1. Sistematika I I 6 I Y N O R I
2. Bahasa I 1 Y I O O O M
3. Kejelasan bicara O |00 |go|d (||| |d|fd|d
4. Komunikasi ] O | O ] O ] 0| O O | O ]
1. Penggunaan audio visual
5. Kejelasan I 6 I O I
6. Isi I I I I O I R R A N A A e e A
Nilai rata - rata x 20
B. Naskah
L Isi olo[ololojololololololo
2. Cara penulisan O/l ioioglrg
3. Analisis kasus O/g/glglogligigo/gligololiogildg
4. Kepustakaan ooy ioyol]ngc
Nilai rata - rata x 30
C. Diskusi
1. Kemampuan/ sistimatika berfikir OO0 igirg
2. Kemampuan penalaran medik O (d(g|gi|g|fo|o|g|d|d|g|d
3. Kedalaman penguasaan materi O |0 jdo(d(gjgdjd|jgd|tdd|d
4. Lingkup penguasaan materi [ I N A A O A R R R
5. Kemampuan berdiskusi I I O Y I O R I O B N O R
Nilai rata - rata x 30
D. Core Competency
1. Neonatologi I I I I 0 O O
2. Tumbuh Kembang dan Kesehatan O/glgogl/gloglololololroglolog
Remaja
3. Nutrisi N I A I I O O R R
4. Infeksi N I A I I O O R R
5. Kedaruratan Medik N I N I O
6. Imunisasi I I I Y I O O I
7. Sintesis (N I A I 0 O A R A O
8. Pengaruh Penyakit TerhadapPasien | |0 | O |O | O |O (O (O (O (O | 0O 0O
dan Keluarga
9. Rencana Tatalaksana O[O0 jd (0|0 (djd 0| 0O | O
Nilai rata - rata x 20
NILAI (PK)*
NILAI AKHIR NILAT (5
D. Catatan/ komentar : Penilai
Nama :
Jabatan : Staf Pengajar IKA FK UNS/ RSDM
Tanda Tangan :
Rentang Nilai * Nilai PK satu angka : Nilai batas lulus 7.0
o0 (rela®) ** Nilai S : B ( Baik ) atau TB ( Tidak Baik )
Angka Hurup
>85 4.00 A
80 - 84 3.70 A-
75-79 330 B+
70-74 3.00 B
65 - 69 270 C+
60 - 64 2.00 C
55 - 59 1.00 D
<55 0.00 E
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BERITA ACARA SAJIAN KASUS KEMATIAN

Tanggal Ujian :

Jam : WIB | Ruang Ujian :

Nama PPDS

Penilai

Nilali Tanda Tangan

TOTAL

Catatan :

HASIL AKHIR :

LULUS/GAGAL :
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PENILAIAN SAJIAN KASUS KEMATIAN

Nama PPDS Inisial | | Reg |
Tahap
Unit IKA FK UNS/ RSDM Modul |
Hari/Tanggal/Jam
Judul SK Mat
Bahasa Indonesia | Pembimbing |
NILAI
ASPEK YANG DINILAI 100 | 95 [ 90 [ 85 [ 80 [ 75 [ 70 | 65 | 60 | 55 | 50 | <45
A. Kemampuan Penyajian
I. Penyajian
1. Sistematika I I 6 I Y N O R I
2. Bahasa I 1 Y I O O O M
3. Kejelasan bicara O |00 |go|d (||| |d|fd|d
4. Komunikasi ] O | O ] O ] 0| O O | O ]
1. Penggunaan audio visual
5. Kejelasan I 6 I O I
6. Isi I I I I O I R R A N A A e e A
Nilai rata - rata x 20
B. Naskah
L Isi ODlololololol/olojolololg
2. Cara penulisan OO lgigligigiggiglglgirgirg
3. Analisis kasus O iglg/igligmngigigigorogliogrg
4. Kepustakaan ooy ioyol]ngc
Nilai rata - rata x 30
C. Diskusi
1. Kemampuan/ sistimatika berfikir 101 g/g/giigifgirgigili.ditm
2. Kemampuan penalaran medik O (d(g|gi|g|fo|o|g|d|d|g|d
3. Kedalaman penguasaan materi O |0 jdo(d(gjgdjd|jgd|tdd|d
4. Lingkup penguasaan materi [ I N A A O A R R R
5. Kemampuan berdiskusi O o oo |gjo|o|o|jgjgd|gd|d
Nilai rata - rata x 30
D. Core Competency
1. Neonatologi N 1 A O I O O A O
2. Tumbuh Kembang dan Kesehatan OOl idiomiologioglno
Remaja
3. Nutrisi O|o|O0|0o|0|0|o|o|o|o|o|lo
4. Infeksi _ O|0|0|0(0|O0|o|o|o|o|0|d
5. Kedaruratan Medik Ololololol/0liolololo!/olo
. unisa O|O0|o|o|o|0|o|o|o|o|g|o
8. Pengaruh Penyakit Terhadap Pasien [ I o A = = s e
dan Keluarga L] O] O] O | O [ O | O L] O] L] O]
9. Rencana Tatalaksana O(0d|0ja|g|jgd|(ojo|jo;jo|a|ad
Nilai rata - rata x 20
NILAI (PK)*
NILAI AKHIR NILAI (5)**
D. Catatan/ komentar : Penilai
Nama :
Jabatan : Staf Pengajar IKA FK UNS/ RSDM
Tanda Tangan :
Rentang Nilai * Nilai PK satu angka : Nilai batas lulus 7.0
o0 — ** Nilai S : B ( Baik ) atau TB ( Tidak Baik )
Angka Hurup
>85 4.00 A
80 - 84 3.70 A-
75-79 330 B+
70-74 3.00 B
65 - 69 270 C+
60 - 64 2.00 C
55 - 59 1.00 D
<55 0.00 E
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BERITA ACARA SAJIAN KASUS SULIT

Tanggal Ujian :

Jam : WIB | Ruang Ujian :

Nama PPDS

Penilai

Nilali Tanda Tangan

TOTAL

Catatan :

HASIL AKHIR :

LULUS/GAGAL :
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PENILAIAN SAJIAN KASUS SULIT

Nama PPDS Inisial | | Reg |
Tahap
Unit IKA FK UNS/ RSDM Modul |
Hari/Tanggal/Jam
Judul SK Lt
Bahasa Indonesia | Pembimbing |

NILAI

ASPEK YANG DINILAI

100 | 95 [ 90 [ 85 [ 80 [ 75 [ 70 | 65 | 60 | 55 | 50 | <45

A. Kemampuan Penyajian

I. Penyajian
1. Sistematika O |0 /g|g|d|(d|td|d|d|d|d|c
2. Bahasa O |0 /g|g|d|(d|td|d|d|d|d|c
3. Kejelasan bicara O O|0|gog || \g||gd|g|d
4. Komunikasi OO /g|0o|dg|(o|jo|jojo|jdao|d
1. Penggunaan audio visual
5. Kejelasan I 6 I O I
6. Isi I I I I O I R R A N A A e e A
Nilai rata - rata x 20
B. Naskah
L Isi _ Olo/ololojololololololo
2. Cara penulisan OO0 Igigigggigigliglig g rg
3. Analisis kasus O iglg/igligmngigigigorogliogrg
4. Kepustakaan ooy ioyol]ngc
Nilai rata - rata x 30
C. Diskusi
1. Kemampuan/ sistimatika berfikir O/ igiigigigigigigiligdr g
2. Kemampuan penalaran medik O |00/ 0O(d|g|jg|d|jg|dg|d
3. Kedalaman penguasaan materi N[ A I A B O I
4. Lingkup penguasaan materi I I O I I I O B O R
6. Kemampuan berdiskusi 0o/ |jojo|ojo|gd|o|jgd|o|n
Nilai rata - rata x 30
D. Core Competency
1. Neonatologi N 1 A O I O O A O
2. Tumbuh Kembang dan Kesehatan Olglgliggl/dloglglologloglog
Remaja
3. Nutrisi O|0|0|0|0|0|o|jo|ojo|0|0d
4. Infeksi _ O|O0|0|0|0|0(o(o|(o|o|0|O
5. Kedaruratan Medik OOlOololol0liologlioliololo
. munisast O|0|0|0|o|0|o|o|o|o|0|0
8. Pengaruh Penyakit Terhadap Pasien O|o|o/o|o|jgjojgo|o|o|gd
dan Ke|uarga ] O] O] O [ d [ OO ] O] ] O]
9. Rencana Tatalaksana O/ 0000 (d|j0o|/go|o|jg|nojgd
Nilai rata - rata x 20
NILAI (PK)*
NILAI AKHIR NILAI (5)**
D. Catatan/ komentar : Penilai
Nama :
Jabatan : Staf Pengajar IKA FK UNS/ RSDM
Tanda Tangan :

Rentang Nilai

Rentang Skor (skala 5)

* Nilai PK satu angka : Nilai batas lulus 7.0
** Nilai S : B ( Baik ) atau TB ( Tidak Baik )

(skala 100)

Angka Hurup
>85 4.00 A
80 - 84 3.70 A-
75-79 3.30 B+
70-74 3.00 B
65 - 69 2.70 C+

60 - 64 2.00

C
55 -59 1.00 D
<55 0.00 E
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