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VISI MISI PROGRAM STUDI

VISI

Mewujudkan program studi pendidikan ners
yang berwawasan internasional, yang unggul
dalam Chronic Disease Care dan menghasilkan
lulusan yang berbudi pekerti luhur tahun 2035.

MISI

1.

Menyelenggarakan pendidikan ners yang
unggul dalam bidang pengetahuan dan
keterampilan Chronic Disease Care di
tatanan klinik dan komunitas, berdaya saing
dan berbudi pekerti luhur.

. Melaksanakan penelitian yang dapat menjadi

good evidence.

Melaksanakan pengabdian kepada
masyarakat dengan tujuan meningkatkan
derajat kesehatan.

Meningkatkan mutu SDM baik secara
kuantitas maupun kualitas sesuai bidang
keilmuan.

Meningkatkan dan mengembangkan sarana
prasarana pembelajaran sesuai kemajuan
IPTEK untuk mendukung suasana akademik
yang kondusif.

. Memperluas kerja sama dan kemitraan.

Ngadek
Sabar
Sokur
Narimo
Suro
Mantep
Temen
Suci
Enget
Serana
Istiyar
Prawiro
Dibyo
Swarjana
Bener
Guna
Kuwat
Nalar
Gemi
Prayitno
Taberi

“SESTRADI”

PEDOMAN BERBUDI PEKERTI LUHUR
DILINGKUNGAN YAYASAN NOTOKUSUMO

21 AKHLAK BAIK UNTUK DIIKUTI

= Takwa

= Sabar

= Syukur

= Tulus ikhlas
= Berani

= Mantap hati
= Jujur

= Batin yang bersih
= Ingat

= Sarana

= |khtiar

= Gagah

= Bijaksana
= Mahir

= Benar

= Pandai

= Kuat

= Nalar

= Hemat

= Waspada

= Tekun

Ladak
Lancang
Lantap
Lolos

Lanthang

Langgar
Lengus
Leson
Nglemer
Lamur
Lusuh
Lukar
Langsar
Luwas
Lumuh
Lumpur
Larad
Nglajok
Nglunjak
Lenggak
Lengguk

21 AKHLAK BURUK UNTUK DIHINDARI

= Angkuh

= Berkata yang tidak senonoh
= Suka marah

= Lepas kendali

= Dengki

= Bengis

= Dendam

= Malas

= Serba lambat

= Tidak awas

= Tidak bersemangat

= Tidak punya rasa malu
= Suka merusak

= Bodoh

= Malas

= Khianat

= Melanggar larangan-Nya
= Bertingkah aneh

= Tamak

= Takabur

= Suka menghina



Bahasa Inggris

Keperawatan Kritis

PETA KURIKULUM

Keperawztan Gawat Darurat

KELOMPOK |MATA KULIAH PRODI SARJANA KEPERAWATAN

Keperawatan (2 sks) (3 sks) (4 sks)
Keperawatan Bencana Chronic Disease Care A
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Etika Umum Pendidikan Budaya Anti Nursepreneur Chronic Disease Concept (2
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Mag""‘::;gtl‘:a::me Complementary Therapy for Ferioperative Nursing Basic English
g (2 ska) Chronic Disease (2 sks) (4 sks) (3 sks)
Keperawatan dewasa sistem
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. . Metodologi Penelitian Keperawaian Anak sakit -
persepsi sensori dan 2 T Biostatistik (2 sks)
persarafan (4 sks) kronis dan te rminal (2 sks)
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Keperawatan Gerontik Keperawatan Keluarga Keperawatan Agregat
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Kep 1 d sistem ) .
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Keperawatan Psikiatri
(3 sks)

Kepemimpinan dan
Manajemen Keperawatan
(4 sks)

Konsep Keperawatan
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Sistem Informasi
Keperawatan
(2 sks)

Keperawatan dewasa sistem
kardiovaskuler, respiratori,
dan hematologi (4 sks)

Keperawatan Maternitas
(4 sks)

Psikososial dan Budaya

Keperawatan Kesehatan jiwa

Keselamatan Pasien dan

Keterampilan Dasar

dalam Keperawatan = 5 Kesel 1 Kesehatan
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Gambar 1. Matriks Organisasi Mata Kuliah dalam Struktur Kurikulum




CPL.1 Bertakwa kepada Tuhan YME, menunjukkan sikap profesional, prinsip etik, perspektif hukum dan budaya dalam keperawatan
CPL.2 Mampu menguasai keterampilan umum pada bidang keilmuannya
CPL.3 Mampu memahami ilmu keperawatan untuk melakukan asuhan keperawatan berdasarkan pendekatan proses keperawatan

CPL.4 Mampu memberikan asuhan keperawatan secara profesional pada tatanan laboratorium dan lapangan (klinik dan komunitas) untuk meningkatkan kualitas asuhan
keperawatan dan keselamatan klien.

CPL.5 Mampu melaksanakan edukasi dengan keterampilan komunikasi dalam asuhan keperawatan dan informasi ilmiah

Sub-CPMK 5.1.1 Mampu memahami dan menerapkan rencana asuhan keperawatan
komunitas fokus pada promotif (C3, P3, A2) '

dalam komunitas : kesehatan lansia (C3, P3, A2)

Sub-CPMK 4.1.7 Mampu memahami dan menerapkan asuhan keperawatan pada agregat
dalam komunitas : populasi rentan : Penyakit mental, kecacatan dan populasi terlantar (C3,

Sub-CPMK 4.1.8 Mampu memahami dan menerapkan asuhan keperawatan pada agregat ‘

Sub-CPMK 4.1.6 Mampu memahami dan menerapkan asuhan keperawatan pada agregat
dalam komunitas : kesehatan pria (C3, P3, A2)

Sub-CPMK 4.1.5 Mampu memahami dan menerapkan asuhan keperawatan pada agregat
dalam komunitas : kesehatan wanita(C3, P3, A2)

Sub-CPMK 4..1.3 Mampu memahami dan menerapkan asuhan keperawatan pada agregat Sub-CPMK 4.1.4 Mampu memahami daﬁwnerapkan asuhan keperawatan pada agregat
dalam komunitas : Kesehatan anak (C3, P3, A2) dalam komunitas : kesehatan remaja (C3, P3, A2)

SURACEMK 4_'1'2 Mampu_ rr_1emah_am| R r_nenerapkan AU R T T Sub-CPMK 4.1.1 Mampu memahami dan menerapkan asuhan keperawatan pada agregat dalam
dalam komunitas : penyakit infeksi, Pandemic COVID 19 (C3, P3, A2) komunitas : kesehatan sekolah (C3, P3, A2)

Sub-CPMK 4.1.1 Mampu memahami dan menerapkan asuhan keperawatan Agregate dalam
Komunitas (C3, P3, A2)

Sub-CPMK 3.1.1 Mampu memahami dan menerapkan asuhan keperawatan di rumah (C3, P3,
A2) h

Sub-CPMK 3.1.2 Mampu memahami dan menerapkan Terapi komplementer di rumah (C3, P3, ‘

ﬁ A2)

Sub-CPMK 3.1.1 Mampu memahami dan menerapkan asuhan keperawatan di rumah # Sub-CPMK 2.1.2 Mampu memahami dan menerapkan asuhan keperawatan pada agregat dalam ‘

(C3,P3, A2) komunitas : kesehatan anak dan remaja (C3, P3, A2)




RENCANA PEMBELAJARAN SEMESTER (RPS)

PROGRAM STUDI : PENDIDIKAN PROFESI NERS
INSTITUSI : STIKES NOTOKUSUMO YOGYAKARTA
TAHUN AKADEMIK : 2025/2026

Nama Mata Kuliah

Keperawatan Agregate Komunitas

Kode

KPT.507

Semester

5 (Lima)

Beban kredit

3sks(2T,1P)

DO WN

Dosen pengampu

Koordinator: Eva Nurlina Aprilia, M.Kep.,Ns.,Sp.Kep.Kom (0,75 x 2 kelas)
Tim:

1. Cecilya Kustanti, S.Kep., Ns., M.Kes (0,50 x 2 kelas)

2. Ns. Suyamto, S.ST.,MPH (0,50 x 2 kelas)

3. Swarsi, Ph.D (0,50 x 2 kelas)

4. Tri Widyastuti, M.Kep.,Ns.,Sp.Kep.Kom (0,75 x 2 kls)

Deskripsi Mata Kuliah

Mata Kuliah ini membahas tentang Asuhan keperawatan komunitas dan pembahasan yang terkait isu dan kecenderungan masalah kesehatan
komunitas dalam konteks pelayanan kesehatan utama dengan penekanan pada peningkatan kesehatan, pencegahan penyakit dan
pemeliharaan kesehatan, area-area khusus dalam keperawatan komunitas, meliputi keperawatan kesehatan sekolah, keperawatan kesehatan
kerja, keperawatan di rumah (home care), jaminan mutu layanan keperawatan komunitas dan isu/kecenderungan dalam keperawatan
komunitas dengan penekanan pada peningkatan kesehatan, pencegahan penyakit dan pemeliharaan kesehatan. Mata kuliah ini berguna dalam
memahami mekanisme jaminan layanan keperawatan komunitas serta issue/kecenderungan yang terjadi.

Capaian
Pembelajaran

CPL - Prodi (Capaian Pembelajaran Lulusan Program Studi) yang Dibebankan Pada Mata Kuliah

CPL.1 Bertakwa kepada Tuhan YME, menunjukkan sikap profesional, prinsip etik, perspektif hukum dan budaya dalam keperawatan

CPL.2 Mampu menguasai keterampilan umum pada bidang keilmuannya

CPL.3 Mampu memahami ilmu keperawatan untuk melakukan asuhan keperawatan berdasarkan pendekatan proses keperawatan

CPL.4 Mampu memberikan asuhan keperawatan secara profesional pada tatanan laboratorium dan lapangan (klinik dan komunitas) untuk
meningkatkan kualitas asuhan keperawatan dan keselamatan klien.

CPL.5 Mampu melaksanakan edukasi dengan keterampilan komunikasi dalam asuhan keperawatan dan informasi ilmiah

CPL.9 Mampu meningkatkan keahlian profesional di bidang keperawatan melalui pembelajaran seumur hidup

CPMK (Capaian Pembelajaran Mata Kuliah)

CPMK.1.1 Mampu menunjukkan sikap sesuai ajaran Sestradi (C3, P3, A2)




CPMK 2.1 Mampu menyusun rencana asuhan keperawatan komunitas fokus pada promotive (C3, P3, A2)

CPMK.3.1 Mampu memberikan asuhan keperawatan di rumah (C3, P3, A2)

CPMK 3.2 Mmapu memberikan Terapi komplementer pada Agregate (C3. P3, A2)

CPMK.4.1 Mampu memberikan asuhan keperawatan pada agregat dalam komunitas : kesehatan sekolah (C3, P3, A2)

CPMK 4.2 Mampu memberikan asuhan keperawatan pada agregat dalam komunitas : kesehatan anak dan remaja (C3, P3, A2)

CPMK.4.3 Mampu memberikan asuhan keperawatan pada agregat dalam komunitas : kesehatan wanita dan pria (C3, P3, A2)

CPMK 4.4 Mampu memberikan asuhan keperawatan pada agregat dalam komunitas : kesehatan Lansia (C3, P3, A2)

CPMK 4.5 Mampu memberikan asuhan keperawatan pada agregat dalam komunitas : populasi rentan : Penyakit mental, kecacatan dan
populasi terlantar (C3, P3, A2)

CPMK.5.1 Mampu menyusun rencana asuhan keperawatan aggregate komunitas (C3, P3, A2)

Sub-CPMK (Kemampuan akhir tiap tahapab belajar)

Sub-CPMK 1.1.1 Mampu menunjukkan sikap sesuai ajaran Sestradi (C3, P3, A2)

Sub-CPMK 2.1.1 Mampu memahami dan menerapkan rencana asuhan keperawatan komunitas fokus pada promotive (C3, P3, A2)

Sub-CPMK 3.1.1 Mampu memahami dan menerapkan asuhan keperawatan di rumah (C3, P3, A2)

Sub-CPMK 3.1.2 Mampu memahami dan menerapkan Terapi komplementer di rumah (C3. P3, A2)

Sub-CPMK 4.1.1 Mampu memahami dan menerapkan asuhan keperawatan pada agregat dalam komunitas : kesehatan sekolah (C3, P3,
A2)

Sub-CPMK 4.1.2 Mampu memahami dan menerapkan asuhan keperawatan pada aggregate dalam komunitas : penyakit infeksi, pandemic
COVID 19

Sub-CPMK 4.1.3 Mampu memahami dan menerapkan asuhan keperawatan pada agregat dalam komunitas : kesehatan anak (C3, P3, A2)

Sub-CPMK 4.1.4  Mampu memahami dan menerapkan asuhan keperawatan pada agregat dalam komunitas : kesehatan remaja (C3, P3,
A2)

Sub-CPMK 4.1.5 Mampu memahami dan menerapkan asuhan keperawatan pada agregat dalam komunitas : kesehatan wanita (C3, P3,
A2)

Sub-CPMK 4.1.6 Mampu memahami dan menerapkan asuhan keperawatan pada agregat dalam komunitas : kesehatan Pria (C3, P3, A2)

Sub-CPMK 4.1.7 Mampu memahami dan menerapkan asuhan keperawatan pada agregat dalam komunitas : kesehatan Lansia (C3, P3, A2)

Sub-CPMK 4.1.8 Mampu memahami dan menerapkan asuhan keperawatan pada agregat dalam komunitas : populasi rentan : Penyakit
mental, kecacatan dan populasi terlantar (C3, P3, A2)

Sub-CPMK 5.1.1 Mampu memahami dan menerapkan rencana asuhan keperawatan komunitas fokus pada promotif (C3, P3, A2)




Korelasi CPMK, Sub-CPMK terhadap CPL

Kode Kode CPMK Kode Sub CPMK
CPL Sub Sub Sub Sub Sub Sub Sub Sub Sub
CPMK1 | CPMK2 | CPMK3 | CPMK 4 CPMK 5 CPMK 6 | CPMK7 | CPMK 8 | CPMK?9
CPL1 CPMK 1.1 1.11
CPL.2 CPMK 2.1 2.1.1
CPL.3 CPMK 3.1 3.11
3.1.2
CPLA4 CPMK 4.1 41.1
41.2
41.3
414
415
41.6
41.7
41.8
CPL.5 CPMK 5.1 511
5.1.2
5.1.3
5.14
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Acara Pembelajaran

Minggu Kemampuan Akhir Bahan Kajian Bentuk dan Alokasi Kriteria Penilaian Bobot Dosen
Ke- yang Diharapkan Metoda Waktu Instrumen Penilaian Penilaian Pengampu
(Sub CPMK) Pembelajaran
Indikator Bentuk
Instrumen
Penilaian
11 12 13 14 15 16 17 18 19
0 Sub-CPMK 1.1.1 Mampu menunjukkan sikap Bentuk T™: 1111 Kriteria: 10%
Mampu menunjukkan sesuai ajaran Sestradi Pembelajaran: | 2x50 Kehadiran dalam Siakad
sikap sesuai ajaran Kuliah Menit Perkuliahan dan
Sestradi (C3, P3, A2) Praktika
BT :
Metode 2X60
Pembelajaran : Menit
Collaborative
Learning
1 Sub-CPMK 2.1.1 Konsep Promosi Kesehatan Bentuk ™ : 21.11 Soal mcq 2,5% Eva Nurlina
Kelas 3B : Mampu memahami dan pembelajaran: | 2x50 Ketepatan dalam dalam UTS Aprilia,
Selasa, 16 menerapkan rencana Lecturer Menit menjelaskan (15 soal) M.Kep.,Ns.,S
September asuhan keperawatan konsep promosi p.Kep.Kom
2025 komunitas fokus pada Metode BT : kesehatan dan
Pukul. 13.00 promotive (C3, P3, A2) pembelajaran: | 2X60 program promosi
s.d 14.40 WIB Menit kesehatan



https://scholar.google.co.id/scholar?oi=bibs&cluster=1849162359157857172&btnI=1&hl=en
https://journal.umtas.ac.id/index.php/prosidingkeperawatan/article/view/1973/932
https://journal.umtas.ac.id/index.php/prosidingkeperawatan/article/view/1973/932

Minggu Kemampuan Akhir Bahan Kajian Bentuk dan Alokasi Kriteria Penilaian Bobot Dosen
Ke- yang Diharapkan Metoda Waktu Instrumen Penilaian Penilaian Pengampu
(Sub CPMK) Pembelajaran
Indikator Bentuk
Instrumen
Penilaian
11 12 13 14 15 16 17 18 19
Kelas 3A: Contextual
Jumat, 19 learning
September
2025
Pukul. 13.00
s.d 14.40 WIB
2 Sub-CPMK 3.1.1 | Asuhan Keperawatan di Bentuk ™ : 3111 Soal mcq 2,5% Eva Nurlina
Kelas 3B : Mampu memahami dan | Rumah pembelajaran: | 2x50 Ketepatan  dalam | dalamUTS Aprilia,
Selasa, 23 menerapkan asuhan Lecturer Menit menijelaskan (10 soal) M.Kep.,Ns.,S
September keperawatan di rumah Konsep perawatan p.Kep.Kom
2025 (C3,P3, A2) Metode BT : dirumah dan
Pukul. 13.00 pembelajaran : 2X60 Program perawatan
s.d 14.40 WIB Contextual Menit di rumah
learning
Kelas 3A:
Jumat, 26
September
2025
Pukul. 13.00
s.d 14.40 WIB
3 Sub-CPMK. 3.1.2 Konsep Terapi Bentuk ™ : 31.21 Soal mcq 5% Ns.
Kelas 3B : Mampu memahami dan Komplementer : pembelajaran: | 2x50 Ketepatan dalam dalam UTS Suyamto,
Selasa, 30 menerapkan terapi 1. Definisi terapi Lecturer Menit menijelaskan (10 soal) S.ST.,MPH
September komplementer dalam komplementer definisi terapi
2025 asuhan keperawatan 2. Jenis-jenis terapi Metode BT : komplementer,
Pukul. 13.00 komunitas (C3, P3, A2) komplementer pembelajaran: | 2X60 jenis-jenis terapi
s.d 14.40 WIB 3. Fokus terapi Contextual Menit komplementer,
komplementer learning fokus terapi




Minggu Kemampuan Akhir Bahan Kajian Bentuk dan Alokasi Kriteria Penilaian Bobot Dosen
Ke- yang Diharapkan Metoda Waktu Instrumen Penilaian Penilaian Pengampu
(Sub CPMK) Pembelajaran
Indikator Bentuk
Instrumen
Penilaian
11 12 13 14 15 16 17 18 19
Kelas 3A: 4. Peran Perawat dalam komplementer,
Jumat 3 Terapi Komplementer peran Perawat
Oktober 2025 5. Teknik terapi dalam terapi
Pukul. 13.00 komplementer komplementer,
s.d 14.40 WIB Teknik terapi
komplementer
4 Sub-CPMK 4.1.1 Keperawatan Kesehatan Bentuk ™ : 41.1.1 Soal mcq 5% Cecilya
Kelas 3B : Mampu memahami dan Sekolah pembelajaran: | 2x50 Ketepatan dalam dalam UTS Kustanti,
Selasa, 7 menerapkan asuhan Lecturer Menit menijelaskan (10 soal) S.Kep.,Ns.,M
Oktober 2025 keperawatan pada konsep .Kes
Pukul. 13.00 agregat dalam komunitas Metode BT : keperawatan
s.d 14.40 WIB :12esehatan sekolah pembelajaran : 2X60 kesehatan sekolah,
(C3,P3, A2) Contextual Menit asuhan
Kelas 3A: learning keperawatan
Jumat, 10 kesehatan sekolah,
Oktober 2025 Program Usaha
Pukul. 13.00 kesehatan sekolah
s.d 14.40 WIB dan Proses
keperawatan
aggregate sekolah
) Sub-CPMK 4.1.2 | Keperawatan Agregate Bentuk ™ : 4121 Soal mcq 5% Cecilya
Kelas 3B: Mampu memahami dan | Komunitas : pembelajaran: | 2x50 Ketepatan dalam dalam UAS Kustanti,
Selasa, 14 menerapkan asuhan Lecturer Menit menijelaskan (10 soal) S.Kep.,Ns.,M
Oktober 2025 keperawatan pada Konsep .Kes
Pukul. 13.00 agregat dalam komunitas Metode BT : keperawatan
s.d 14.40 WIB dengan masalah pembelajaran: | 2X60 aggregate populasi
kesehatan  populasi Contextual Menit penyakit infeksi dan
penyakit infeksi, learning Pandemic COVID




Minggu Kemampuan Akhir Bahan Kajian Bentuk dan Alokasi Kriteria Penilaian Bobot Dosen
Ke- yang Diharapkan Metoda Waktu Instrumen Penilaian Penilaian Pengampu
(Sub CPMK) Pembelajaran
Indikator Bentuk
Instrumen
Penilaian
11 12 13 14 15 16 17 18 19
Kelas 3A : pandemic COVID 19 (C3, 19 dan Proses
Jumat, 17 P3, A2) keperawatan
Oktober 2025 aggregate penyakit
Pukul. 13.00 infeksi Pandemic
s.d 14.40 WIB COVID 19
6 Sub-CPMK 4.1.3 | Keperawatan Kesehatan Bentuk T™: 4131 Soal mcq 5% Swarsi, Ph.D
Kelas 3B : Mampu memahami dan | Anak: pembelajaran: | 2x50 Ketepatan dalam dalam UTS
Selasa, 21 menerapkan asuhan Lecturer Menit menjelaskan (10 soal)
Oktober 2025 keperawatan pada konsep
Pukul. 13.00 agregat dalam komunitas Metode BT : keperawatan anak
s.d 14.40 WIB | : kesehatan anak (C3,P3, pembelajaran: | 2X60 dan Proses
A2) Contextual Menit keperawatan
Kelas 3A: learning aggregate
Jumat, 24 kesehatan anak
Oktober 2025
Pukul. 13.00
s.d 14.40 WIB
7 Sub-CPMK 4.14 | Keperawatan Kesehatan Bentuk T™: 4141 Soal mcq 5% Eva Nurlina
Kelas 3B : Mampu memahami dan | Remaja: pembelajaran: | 2x50 Ketepatan dalam dalam UAS Aprilia,
Selasa, 4 menerapkan asuhan Lecturer Menit menjelaskan (20 soal) M.Kep.,Ns.,S
November 2025 keperawatan pada tentang Konsep p.Kep.Kom
Pukul. 13.00 agregat dalam komunitas Metode BT : keperawatan
s.d 1440 WIB | : kesehatan remaja (C3, pembelajaran: | 2X60 kesehatan remaja
P3, A2) Contextual Menit dan Proses
Kelas 3A: Mahasiswa mampu learning keperawatan
Jumat, 7 memberikan asuhan aggregate _
November 2025 keperawatan pada kesehatan remaja

agregat dalam komunitas




Minggu Kemampuan Akhir Bahan Kajian Bentuk dan Alokasi Kriteria Penilaian Bobot Dosen
Ke- yang Diharapkan Metoda Waktu Instrumen Penilaian Penilaian Pengampu
(Sub CPMK) Pembelajaran
Indikator Bentuk
Instrumen
Penilaian
11 12 13 14 15 16 17 18 19
Pukul. 13.00 . kesehatan anak dan
s.d 14.40 WIB | remaja
8 Sub-CPMK 4.15 Keperawatan Kesehatan Bentuk ™ : 4151 Soal meq 5% Swarsi, Ph.D
Kelas 3B : Mampu memahami dan Wanita : pembelajaran: | 2x50 Ketepatan dalam dalam UAS
Selasa, 11 menerapkan asuhan Lecturer Menit menjelaskan (10 soal)
November 2025 keperawatan pada Konsep
Pukul. 13.00 agregat dalam komunitas Metode BT: keperawatan
s.d 1440 WIB | : kesehatan Wanita (C3, pembelajaran: | 2X60 kesehatan Wanita
P3, A2) Contextual Menit dan Proses
Kelas 3A: learning keperawatan
Jumat, 14 aggregate
November 2025 kesehatan wanita
Pukul. 13.00
s.d 14.40 WIB
9 Sub-CPMK 4.1.6 Keperawatan Kesehatan Pria | Bentuk ™ : 41.6.1 Soal mcq 5% Tri
Kelas 3B: Mampu memahami dan pembelajaran: | 2x50 Ketepatan dalam dalam UTS Widyastuti,
Selasa, 18 menerapkan asuhan Lecturer Menit menijelaskan (15 soal) M.Kep.,Ns.,S
November 2025 keperawatan pada Konsep p.Kep.Kom
Pukul. 13.00 agregat dalam komunitas Metode BT : keperawatan
s.d 14.40 WIB : kesehatan pria (C3, P3, pembelajaran: | 2X60 kesehatan priadan
A2) Contextual Menit Proses
Kelas 3A: learning keperawatan
Jumat, 21 aggregate
November 2025 kesehatan pria
Pukul. 13.00

s.d 14.40 WIB




Minggu Kemampuan Akhir Bahan Kajian Bentuk dan Alokasi Kriteria Penilaian Bobot Dosen
Ke- yang Diharapkan Metoda Waktu Instrumen Penilaian Penilaian Pengampu
(Sub CPMK) Pembelajaran
Indikator Bentuk
Instrumen
Penilaian
11 12 13 14 15 16 17 18 19
10 Sub-CPMK 4.1.7 | Keperawatan Kesehatan Bentuk ™ : 4171 Soal mcq 5% Ns.
Kelas 3B : Mampu memahami dan | Lansia pembelajaran : 2x50 Ketepatan dalam dalam UAS Suyamto,
Selasa, 25 menerapkan asuhan Lecturer Menit menijelaskan (10 soal) S.ST.,MPH
November 2025 keperawatan pada Konsep
Pukul. 13.00 agregat dalam komunitas Metode BT : keperawatan
s.d 14.40 WIB . kesehatan Lansia (C3, pembelajaran : 2X60 kesehatan lansia
P3, A2) Contextual Menit dan Proses
Kelas 3A: learning keperawatan
Jumat, 28 aggregate
November 2025 kesehatan Lansia :
Pukul. 13.00 Prolanis, Posbindu
s.d 14.40 WIB
11 Sub-CPMK 4.1.8 | Keperawatan Kesehatan Bentuk ™ : 4181 Soal mcq 5% Tri
Kelas 3B : Mampu memahami dan | Komunitas Populasi Rentan: | pembelajaran: | 2x50 Ketepatan dalam dalam UAS Widyastuti,
Selasa, 2 menerapkan asuhan | a. Konsep keperawatan Lecturer Menit menjelaskan (20 soal) M.Kep.,Ns.,S
Desember 2025 | keperawatan pada kesehatan komunitas Konsep perawatan p.Kep.Kom
Pukul. 13.00 agregat dalam komunitas populasi rentan : Metode BT: komunitas populasi
s.d 14.40 WIB populasi  rentan Penyakit mental, pembelajaran : 2X60 rentan, penyakit
Penyakit mental, kecacatan dan populasi Contextual Menit mental, kecacatan,
Kelas 3A: kecacatan dan populasi terlantar learning populasi terlantar,
Jumat, 5 terlantar (C3, P3, A2) b. Proses keperawatan Proses
Desember 2025 agregat kesehatan keperawatan
Pukul. 13.00 populasi rentan : aggregate
s.d 14.40 WIB Penyakit mental, kesehatan populasi

kecacatan dan populasi
terlantar

rentan : Penyakit
mental, kecacatan
dan populasi
terlantar




Minggu Kemampuan Akhir Bahan Kajian Bentuk dan Alokasi Kriteria Penilaian Bobot Dosen
Ke- yang Diharapkan Metoda Waktu Instrumen Penilaian Penilaian Pengampu
(Sub CPMK) Pembelajaran
Indikator Bentuk
Instrumen
Penilaian
11 12 13 14 15 16 17 18 19
12 Sub-CPMK 5.1.1 Praktikum dan Penugasan: Presentasi 4x170 | 51.1.1 Formulir 40% Tim Mata
Kelas 3B : Mampu menyusun Menyusun Asuhan Roleplay menit | Ketepatan dalam penilaian Kuliah
Selasa, 9 Asuhan Keperawatan Keperawatan pada Agregate menyusun Asuhan praktikum
Desember 2025 | Komunitas pada Anak Usia Sekolah dan Keperawatan
Pukul. 13.00 Agregate Anak Usia Agregate Usia Remaja Komunitas pada
s.d 1440 WIB | Sekolah dan Agregate Agregate Anak Usia
Usia Remaja Sekolah dan
Kelas 3A: Agregate Usia
Jumat, 12 Remaja dengan
Desember 2025 masalah Diare dan
Pukul. 13.00 Perilaku merokok
s.d 14.40 WIB
13 Sub-CPMK 5.1.2 Praktikum dan Penugasan: Presentasi 5x170 | 5.1.21 Formulir Tim Mata
Kelas 3B : Mampu menyusun Menyusun Asuhan Roleplay menit | Ketepatan dalam penilaian Kuliah
Selasa, 9 Asuhan Keperawatan Keperawatan pada Agregate menyusun Asuhan praktikum
Desember 2025 | Komunitas pada Usia Dewasa Keperawatan pada
Pukul. 13.00 Agregate Usia Dewasa Agregate Usia
s.d 14.40 WIB Dewasa dengan
masalah
Kelas 3A: Tuberculosis paru
Jumat, 12 dan Osteoarthritis
Desember 2025
Pukul. 13.00
s.d 14.40 WIB
14 Sub-CPMK 5.1.3 Praktikum dan Penugasan: Presentasi 5x170 | 5.1.31 Formulir Tim Mata
Kelas 3B : Mampu menyusun Roleplay menit | Ketepatan dalam penilaian Kuliah
Asuhan Keperawatan menyusun Asuhan praktikum




Minggu Kemampuan Akhir Bahan Kajian Bentuk dan Alokasi Kriteria Penilaian Bobot Dosen
Ke- yang Diharapkan Metoda Waktu Instrumen Penilaian Penilaian Pengampu
(Sub CPMK) Pembelajaran
Indikator Bentuk
Instrumen
Penilaian
11 12 13 14 15 16 17 18 19
Selasa, 16 Komunitas pada Menyusun Asuhan Keperawatan pada
Desember 2025 | Agregate Usia Lansia Keperawatan pada Agregate Agregate Usia
Pukul. 13.00 Usia Lansia Lansia dengan
s.d 14.40 WIB masalah Hipertensi
dan Diabetes
Kelas 3A: Melitus
Jumat, 19
Desember 2025
Pukul. 13.00
s.d 14.40 WIB
15 Sub-CPMK 5.1.4 Praktikum dan Penugasan: Presentasi 2x170 | 5.1.4.1 Formulir Tim Mata
Kelas 3B : Mampu menyusun Menyusun Asuhan Roleplay menit Ketepatan dalam penilaian Kuliah
Selasa, 23 Asuhan Keperawatan Keperawatan pada Agregate menyusun Asuhan praktikum
Desember 2025 | Komunitas pada a. Penyakit mental Keperawatan pada
Pukul. 13.00 Agregate penyakit b. Kecacatan Agregate penyakit
s.d 14.40 WIB mental, kecacatan dan c. Kesehatan kerja mental dan
kesehatan kerja kecacatan
Kelas 3A:
Jumat, 26
Desember 2025
Pukul. 13.00
s.d 14.40 WIB
uTsS 27 s.d 31 Oktober 2025

UAS

05 s.d 09 Januari 2026




Rencana Evaluasi

Basis Evaluasi Komponen Evaluasi Bobot Deskripsi Instrumen
(%) Penilaian
1. Aktivitas Partisipatif Kehadiran kuliah 10% | Kehadiran setiap mahasiswa dinilai Siakad
dalam perkuliahan.
Partisipasi aktif 10% | Keikutsertaan mahasiswa dalam diskusi Rubrik
dan perkuliahan
2. Hasil Proyek Tugas Kelompok 40% | Penyusunan Asuhan Keperawatan Rubrik
(Praktik penyusunan askep Komunitas dengan masalah kesehatan
komunitas per Agregate, masing-masing per aggregate
sesuai dengan masalah
kesehatan masing-masing Melakukan role play tindakan
Agregate) keperawatan yang diberikan kepada
Melakukan role play tindakan masing-masing aggregate sesuai
keperawatan yang diberikan dengan masalah kesehatan masing-
kepada masing-masing masing
aggregate sesuai dengan
masalah kesehatan masing-
masing
3. Kognitif/Pengetahuan 1. UTS 20% | 6 materi (70 Mcq) Soal Ujian
2. UAS 20% | 5 materi (70 Mcq) Soal Ujian

Jumlah Nilai

100%




RUBRIK PENUGASAN (1)

SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN
NOTOKUSUMO YOGYAKARTA
PROGRAM STUDI PENDIDIKAN PROFESI NERS

RENCANA TUGAS MAHASISWA (1)

MATA KULIAH Keperawatan Agregate Komunitas

KODE KPT.507 | sks |3sks(2T,1P) | SEMESTER |5

DOSEN PENGAMPU 1. EvaNurlina Aprilia, M.Kep.,Ns.,Sp.Kep.Kom (Koordinator)
2. Cecilya Kustanti, S.Kep.,Ns.,M.Kes

3. Ns. Suyamto, S.ST.,MPH

4. Swarsi, Ph.D

5. Tri Widyastuti, M.Kep.,Ns.,Sp.Kep.Kom

BENTUK TUGAS Tugas Kelompok

JUDUL TUGAS Penyusunan Asuhan Keperawatan Komunitas dengan masalah kesehatan per
Agregate

CAPAIAN CPMK. 5.1

PEMBELAJARAN Mampu menyusun rencana asuhan keperawatan aggregate komunitas (C3, P3, A2)

Sub-CPMK 5.1.1
Mampu memahami dan menerapkan rencana asuhan keperawatan pada aggregate
komunitas (C3, P3, A2)

TUJUAN TUGAS Mahasiswa mampu melakukan penyusunan rencana asuhan keperawatan
pada aggregate komunitas sesuai dengan masalah kesehatan masing-
masing aggregate

ALOKASI WAKTU 4x170 menit
BOBOT PENILAIAN 20%
DESKRIPSI TUGAS
Uraian tugas 1. Mahasiswa dibagi menjadi 5 kelompok dan menyusun Asuhan keperawatan
komunitas per Agregate dengan tema :
No Tema
1 | Asuhan keperawatan Komunitas pada Agregate Usia anak sekolah
dan Remaja

v’ Usia anak sekolah : Diare

v’ Usia remaja : Perilaku merokok

Dosen : Eva Nurlina Aprilia, M.Kep.,Ns.,Sp.Kep.Kom

2 | Asuhan keperawatan Komunitas pada Agregate Usia dewasa
v" Tuberculosis Paru

v’ Osteoarthritis

Dosen : Cecilya Kustanti, S.Kep.,Ns.,M.Kes

3 | Asuhan keperawatan Komunitas pada Agregate Usia lansia
v Hipertensi

v Diabetes Melitus

Dosen : Ns. Suyamto, S.ST.,MPH

4 | Asuhan keperawatan Komunitas pada Agregate

v' Penyakit mental

v/ Kecacatan

Dosen : Tri Widyastuti, M.Kep.,Ns.,Sp.Kep.Kom

5 | Asuhan keperawatan komunitas pada Agregate

v Pekerja (Misalnya di Home Industri)

Dosen : Tri Widyastuti, M.Kep.,Ns.,Sp.Kep.Kom




2. Asuhan keperawatan komunitas disusun dalam bentuk makalah

Petunjuk Penugasan

- Laporan diketik dengan huruf Times New Roman, font 12, spasi 1.5, ukuran
kertas A4, dengan margins: top 4, left 4, bottom 3, dan right 3.
- Referensi minimal 5 sumber dengan tahun terbit 10 tahun terakhir (tidak
boleh mengambil referensi internet dari blogspot dan wordpress).
- Penulisan referensi dengan menggunakan sistem APA.
- Sistematika penyusunan makalah :
HALAMAN JUDUL
DAFTAR ISI
BAB| PENDAHULUAN
* Latar Belakang
* Tujuan (Tujuan umum dan Tujuan Khusus)
BAB Il PEMBAHASAN
A. Konsep Keperawatan Komunitas
B. Konsep Agregate beserta dengan kasus/masalah kesehatan
(Sesuaikan dengan tema masing-masing kelompok)
C. Asuhan keperawatan komunitas pada masing-masing Agregate
(sesuaikan dengan pembagian kelompok)
BAB IIl PENUTUP
A. Kesimpulan
B. Saran
DAFTAR PUSTAKA

Kriteria Penilaian

Terlampir




No. Aspek penilaian Grade Skor Skor Indikator kerja
didapat
1. SISTEMATIKA & Kurang <4 Sistematika penulisan dan informasi kurang jelas, penampilan penulisan sesuai
PENAMPILAN LAPORAN standar, kurang inovatif dan kreatif, tidak terdapat kepustakaan.
(10%) Cukup 4-6,99 Sistematika penulisan cukup baik dan 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
2. HASIL FIELD TRIP Kurang <10 Tinjauan pustaka kurang sesuai dengan topik/materi yang dibahas, kurang
(35%) sistematis dan jelas, tidak kreatif dan inovatif
Cukup 10-21, 99 Tinjauan pustaka sesuai dengan topik/materi yang dibahas, cukup sistematis,
cukup jelas, kurang kreatif dan inovatif
Baik 22-35 Tinjauan pustaka sesuai dengan topik/materi yang dibahas, sistematis, jelas,
kreatif dan inovatif.
3. ANALISIS DAN Kurang <10 Analisis kurang jelas dan sistematis, kurang sesuai dengan materi/topik yang
KESIMPULAN dibahas, tidak inovatif dan kreatif
(40%) Cukup 10-19,9 Analisis cukup jelas dan sistematis, cukup sesuai dengan materi/topik yang
dibahas, kurang inovatif dan kreatif
Baik 20-40 Analisis jelas dan sistematis, sesuai dengan materi/topik yang dibahas, inovatif
dan kreatif berdasarkan evidence
4. DAFTAR KEPUSTAKAAN Kurang <4 Jumlah sumber kepustakaan kurang dari 2, sumber berasal dari text book, media
(10%) internet atau jurnal, tahun penerbitan referensi lebih dari 10 tahun, belum
menuliskan kepustakaan secara lengkap dan benar
Cukup 4-6,99 Jumlah sumber kepustakaan minimal 4, sumber berasal dari text book, media
internet atau jurnal, tahun penerbitan referensi minimal 10 tahun terakhir,
penulisan kepustakaan cukup lengkap dan benar
Baik 7-10 Jumlah sumber kepustakaan minimal 6, sumber berasal dari text book, media
internet atau jurnal, tahun penerbitan referensi minimal 10 tahun terakhir,
penulisan kepustakaan lengkap dan benar
5. WAKTU PENGUMPULAN Kurang 1 Terlambat lebih dari 1 hari.
LAPORAN Cukup 3 Terlambat 1 hari.
(5%) Baik 5 Tepat waktu sesuai panduan.

Total nilai didapat




RUBRIK PENUGASAN (2)

SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN
NOTOKUSUMO YOGYAKARTA
PROGRAM STUDI PENDIDIKAN PROFESI NERS

RENCANA TUGAS MAHASISWA (2)

MATA KULIAH
KODE KPT.507 | sks |3sks(2T,1P) | SEMESTER |5
DOSEN PENGAMPU 1. Eva Nurlina Aprilia, M.Kep, M.Kep.,Ns.,Sp.Kep.Kom

2. Cecilya Kustanti, S.Kep.,Ns.,M.Kes

3. Ns. Suyamto, A.Kep.,MPH

4. Swarsi, Ph.D

5. Tri Widyastuti, M.Kep.,Ns.,Sp.Kep.Kom

BENTUK TUGAS

Tugas Kelompok

JUDUL TUGAS

Role play tindakan keperawatan yang diberikan kepada masing-masing
aggregate sesuai dengan masalah kesehatan masing-masing

CAPAIAN CPMK.5.1 Mampu memahami dan menerapkan tindakan keperawatan pada agregate
PEMBELAJARAN komunitas (C3, P3, A2)
Sub-CPMK. 5.1.1
Mampu memahami dan menerapkan tindakan keperawatan pada agregate
komunitas (C3, P3, A2)
TUJUAN TUGAS Mahasiswa mampu melaksanakan Role play tindakan keperawatan yang

diberikan kepada masing-masing aggregate sesuai dengan masalah
kesehatan masing-masing

ALOKASI WAKTU

4x170 menit

BOBOT PENILAIAN

25%

DESKRIPSI TUGAS

Uraian tugas

1. Bagi kelas menjadi 5 kelompok dengan tema dan melaksanakan role play tindakan
keperawatan pada aggregate sesuai dengan masalah kesehatan sesuai
pembagian kelompok
No Tema
1 | Asuhan keperawatan Komunitas pada Agregate Usia anak sekolah
dan Remaja
v Usia anak sekolah : Diare
v' Usia remaja : Perilaku merokok
Dosen : Eva Nurlina Aprilia, M.Kep.,Ns.,Sp.Kep.Kom
2 | Asuhan keperawatan Komunitas pada Agregate Usia dewasa
v" Tuberculosis Paru
v’ Osteoarthritis
Dosen : Cecilya Kustanti, S.Kep.,Ns.,M.Kes
3 | Asuhan keperawatan Komunitas pada Agregate Usia lansia
v’ Hipertensi
v' Diabetes Melitus
Dosen : Ns. Suyamto, S.ST.,MPH
4 | Asuhan keperawatan Komunitas pada Agregate
v" Penyakit mental
v Kecacatan
Dosen : Tri Widyastuti, M.Kep.,Ns.,Sp.Kep.Kom
5 | Asuhan keperawatan komunitas pada Agregate
v Pekerja (Misalnya di Home Industri)
Dosen : Tri Widyastuti, M.Kep.,Ns.,Sp.Kep.Kom




1. Mahasiswa membuat, membawa makalah serta membuat power point dan
persiapan bahan-bahan yang diperlukan untuk pelaksanaan role play tindakan
keperawatan pada aggregate sesuai dengan pembagian kelompok masing-masing

2. Mahasiswa melakukan role play tindakan keperawatan pada aggregate komunitas
berdasarkan sesuai dengan tema diatas.

Petunjuk Penugasan 1. Masing-masing kelompok sudah membawa penugasan

a. Makalah asuhan keperawatan pada aggregate sesuai dengan
masalah kesehatan di pembagian kelompok (Pengkajian sampai
dengan Evaluasi keperawatan)

b. Power point dan bahan-bahan yang diperlukan untuk melakukan role
play di depan kelas

2. Masing-masing kelompok sudah membagi peran yang terdiri dari :
a. Perawat (Perawat Puskesmas)
b. Agregate/Kelompok yang sakit
c. ParaKader kesehatan

3. Pada pelaksanaan role play, Kelompok mempresentasikan terlebih
dahulu hasil asuhan keperawatannya pada aggregate komunitas sesuai
dengan masalah kesehatan di pembagian kelompok. Kelompok
mempresentasikan asuhan keperawatan mulai dari Pengkajian, Diagnosa
keperawatan, Intervensi, Implementasi sampai dengan Evaluasi yang
sudah dilakukan kepada Kelompok/Agregate yang mengalami masalah
kesehatan tersebut secara langsung. Tindakan keperawatan yang
dilakukan di masyarakat secara langsung di roleplaykan di depan kelas.

Kriteria Penilaian NO. ASPEK PENILAIAN NILAI KELOMPOK
MAX
1 2 3 4 5

1. | Kesesuaian isi/materi 10
2. | Media role play 10
3. | Pembagian peran 10
4. | Penyampaian informasi & ide baru 10
5. [ Manajemen waktu 10
6. Kerja sama kelompok 10

TOTAL NILAIL : (Jumlah skor/6) x 10 100

Paraf & nama penilai




FORM CHECKLIST DAFTAR PERIKSA PENETAPAN RPS
OLEH KETUA DEPARTEMEN KEAHLIAN

Penyusun : Eva Nurlina Aprilia, M.Kep.,Ns.,Sp.Kep.Kom
Mata Kuliah : Keperawatan Agregate Komunitas
Studi : Ners
No. | Uraian | Checklist | Catatan
Konten Tata Tulis dengan Pedoman

1 | Huruf N

2 | Font N

3 | Margin N

4 | Spasi N

5 | Perpindahan antar bab N

6 | Ukuran kertas N

7 | Halaman N

8 | Visi misi dan Sestradi N

9 | Peta kurikulum N

Kesesuaian Struktur RPS berdasarkan Kelompok Keilmuan

1 | Nama program studi N

2 Nama dan Kode Mata Kuliah, Semester, N
SKS Mata Kuliah

3 Nama dosen pengampu N

4 Capaian Pembelajaran Lulusan (CPL) N Disesuaikan kembali dengan buku
yang dibebankan pada mata kuliah dan kurikulum
dirumuskan dalam CPMK

5 Kemampuan akhir yang direncanakan di N
setiap tahapan pembelajaran (sub-
CPMK)

6 Bahan kajian atau materi pembelajaran N

7 Bentuk pembelajaran dan metode N
pembelajaran

8 | Waktu N

9 Pengalaman belajar mahasiswa N

10 | Kriteria, Indikator, dan Bobot penilaian N

11 | Daftar referensi (tidak lebih dari 10 N
tahun)

12 | Rancangan tugas N

Keterangan:

a. Checklist berupa  jika dokumen telah sesuai dengan uraian.
b. Checklist berupa X jika dokumen belum sesuai dengan uraian dan dapat ditambahkan
rekomendasi pada kolom catatan.

Yogyakarta, 12 September 2024
Ketua Departemen Keahlian

%

Eva Nurlina Aprilia, M.Kep.,Ns.,Sp.Kep.Kom



FORM CHECKLIST DAFTAR PERIKSA PENETAPAN RPS
OLEH KETUA PROGRAM STUDI

Penyusun : Eva Nurlina Aprilia, M.Kep.,Ns.,Sp.Kep.Kom
Mata Kuliah : Keperawatan Agregate Komunitas
Program Studi  : Pendidikan Profesi Ners

No. | Uraian | Checklist | Catatan
Konten Isi
1 | Kesesuaian RPS N
2 Pengembangan bahan kajian N
3 Adanya integrasi pendidikan (RPS) N
dengan hasil-hasil penelitian dan
pengabdian (misal dari jurnal)
4 Daftar pustaka mutakhir (tidak lebih N

dari 10 tahun)

Konten Berorientasi Masa Depan

1 Kesesuaian dengan visi misi program N
studi
2 Kesesuaian dengan academic N
excellence
3 Ketercapaian CPL program studi N
4 Relevan dengan profil program studi N
Keterangan:

a. Checklist berupa V jika dokumen telah sesuai dengan uraian.
b. Checklist berupa X jika dokumen belum sesuai dengan uraian dan dapat ditambahkan
rekomendasi pada kolom catatan.

Yogyakarta, 7 September 2024

Kaprodi,

b

Prima Daniyati K, S.Kep.,Ns.,M.Kep




FORM CHECKLIST DAFTAR PERIKSA PENETAPAN RPS
OLEH KEPALA LPM

Penyusun : Eva Nurlina Aprilia, M.Kep.,Ns.,Sp.Kep.Kom
Mata Kuliah : Keperawatan Agregate Komunitas
Program Studi  : Pendidikan Profesi Ners

No. \ Uraian \ Checklist Catatan

Pemenuhan Standar Proses Pembelajaran

1 Pemenuhan standar proses
pembelajaran: penyusunan RPS
minimal 16 kali pertemuan secara rinci
dan sistematis termasuk UTS dan
UAS.

2 Kesesuaian antara metode
pembelajaran dengan learning
outcome

Keterangan:

a. Checklist berupa V jika dokumen telah sesuai dengan uraian.

b. Checklist berupa X jika dokumen belum sesuai dengan uraian dan dapat ditambahkan
rekomendasi pada kolom catatan.

Yogyakarta, .... September 2024
Kepala LPM,

Septiana Fathonah, S.Kep.,Ns.,M.Kep



FORM CHECKLIST DAFTAR PERIKSA PENETAPAN RPS
OLEH KETUA STIKES

Penyusun : Eva Nurlina Aprilia, M.Kep.,Ns.,Sp.Kep.Kom
Mata Kuliah : Keperawatan Agregate Komunitas
Program Studi  : Pendidikan Profesi Ners

No. Uraian Checklist Catatan

Konten Isi

1 Kesesuaian dengan visi misi STIKES

2 Relevan dengan penciri STIKES

Pemenuhan Standar Proses Pembelajaran

1 Pemenuhan standar proses
pembelajaran: relevansi dengan
institution value

2 Pemenuhan standar proses
pembelajaran

Keterangan:

a. Checklist berupa V jika dokumen telah sesuai dengan uraian.

b. Checklist berupa X jika dokumen belum sesuai dengan uraian dan dapat ditambahkan
rekomendasi pada kolom catatan.

Yogyakarta, .... September 2024
Ketua,

Taukhit, S.Kep.,Ns.,M.Ke












