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Capaian CPL-PRODI (Capaian Pembelajaran Lulusan Program Studi)Yang Dibebankan Pada Mata Kuliah
Fggbemaran P.2 Menguasai konsep dasar ilmu obstetri dan ginekologi
P.8 Menguasai metode, tekhnik dan pengetahuan prosedual dalam asuhan kebidanan pada kehamilan , persalinan, pasca

persalinan, bayi baru lahir, bayi dan balita serta kontrasepsi

P.10 Mengetahui pengetahuan faktual tentang, jenis, tanda gejala, penyakit — penyakit umum dan infeksi pada kehamilan,
perslinan, post partum, bayi baru lahir, bayi dan balita

KK.3 Mampu memecahkan masalah pekerjaan dengan sifat dan konteks yang sesuai dengan bidang keahlian terapannya
didasarkan pada pemikiran logis, inovatif, dan bertanggung jawab atas hasil kerjanya secara mandiri.

CPMK (Capaian Pembelajaran Mata Kuliah)

CPMK1 | Mampu memahami prinsip deteksi dini ibu dengan kelainan, komplikasi dan penulit yang lazim terjadi dalam kehamilan,
persalinan dan nifas.




CPMK2 | Mampu memahami penyakit penyerta pada ibu dalam masa kehamilan, persalinan dan nifas.

CPMK3 | Mampu melakukan deteksi dini kehamilan, komplikasi dan penyulit kehamilan, persalinan dan nifas.

CPMK4 | Mampu melakukan asuhan pada wanita/ibu dengan kelainan, komplikasi da penyulit dalam kehamilan, persalinan dan
nifas dan gangguan sistem reproduksi.

CPMK5 | Mampu melaksanakan pendokumentasian sesuai dengan format yang tersedia di institusi pelayanan

CPMK6 | Mampu melaksanakan rujukan berdasarkan standar praktik kebidanan dan protap.

Diskripsi Singkat
MK

Mata kuliah ini memberikan kemampuan kepada mahasiswa untuk melaksanakan asuhan kebidanan pada ibu dengan kelainan atau
komplikasi dengan pendekatan manajemen kebidanan dengan pokok bahasan : patologi obstetik, penyait-penyakit penyerta
kehamilan, persalinan dan nifas dan gangguan sistem reproduksi, deteksi dini kelainan pada ibu hamil, bersalin dan nifas, prinsip-
prinsip asuhan dalam penangannya, rujukan dan pendokumentasiannya.

Bahan Kajian / 1. Prinsip deteksi dini ibu dengan kelainan, komplikasi dan penulit yang lazim terjadi dalam kehamilan, persalinan dan nifas.
Materi 2. Penyakit penyerta pada ibu dalam masa kehamilan, persalinan dan nifas.
Pembelajaran 3. Deteksi dini kehamilan, komplikasi dan penyulit kehamilan, persalinan dan nifas.
4. Asuhan pada wanita/ibu dengan kelainan, komplikasi da penyulit dalam kehamilan, persalinan dan nifas dan gangguan sistem
reproduksi.
5. Pendokumentasian sesuai dengan format yang tersedia di institusi pelayanan.
6. Melaksanakan rujukan berdasarkan standar praktikk kebidanan dan protap.
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Media
Pembelajaran

Perangkat lunak:

Perangkat keras :

Modul, Bahan Ajar, Powerpoint.

Notebook &LCDProjector

Nama Dosen

Ayik Nikmatul Laili, S.S.T.Keb., M.Kes

Pengampu
Matakuliah -
prasyarat (Jika
ada)
Mingg Sub-CPMK Bahan Kajian Bentuk dan Penilaian
uKe- (Kemampuan (Materi Metode Estimasi | Pengalaman Belajar e :
akhir yg Pembelajaran) Pembelajara Waktu Mahasiswa Kriteria & Indikator B%bOt
. Bentuk (%)
direncanakan) n
1) (2) 3) 4) (©) (6) () (8) Q)
1 | Mahasiswa 1. Prinsip deteksidini | 1 ceramah | T:2x50me | Mahasiswa mampu Kriteria: 1. Kehadiran
mampu terhadap k_elainan, nit menjelaskan prinsip 86-100 : A tepat \_Naktu
menjelaskan kompllll(<_?3| dan 2. Diskusi P:2x160m | deteksi dini ibu ;g <§g :QB g I;eaktn‘an
L . penyakit yang enit . -<78 : . Kemampuan
p.rlr?s.lp deteksi lazim terjadi pada 3.Seminar dengah kglalnan, _ 62- <70 :BC menyampaik
dini ibu dengan ibu masa komplikasi, penyakit 54-< 62 :C an pendapat
kelainan, kehamilan, 4.Penugasa yang lazim terjadi 40 -< 54 :D 4. Kelengkapa
komplikasi, persalinan dan n dalam kehamilan, 0 <40 :E n tugas
penyakit yang masa nifas. persalinan dan masa
lazim terjadi a. Pemeriksaan 5. Praktek nifas ,
dalam kehamilan kehamilan dini Bentuk:
_ ' (early ANC Tes Tertulis
persalinan dan detection) (Essay,MCQs)
masa nifas b. Kontak dini Presentasi
kehamilan Laporan
trimester |
c. Pelayanan
ANC
berdasarkan
kebutuhan
individu

d. Skrining untk
deteksi dini




2. Deteksi dini
penyulit
persalinan.

a. Pemanfaatan
patografi pada
setiap
persalinan
kala | aktif.

3. Deteksi dini
komplikasi masa
nifas
a. 2jam masa
nifas

b. 6jam masa
nifas

c. 6 hari masa
nifas

d. 6 minggu
masa nifas

Mahasiswa 1. Penyakit yang 1.Ceramah | T:2x50me | Mahasiswa mampu Kriteria: 1. Kehadiran
mampu menye_rtai nit menjelaskan penyakit | 86-100 : A tepat yvaktu
menjelaskan kehamilan dan 2. Diskusi | P:2x160m | menyertai padaibu | /8 <86 :AB Keaktifan
penyakit persalinan enit dalam masa 70-<78 B Kemampua

) a. TBparu 3.Seminar . . 62- <70 :BC n
menyertai pada b. Ginjal kehamilan, persalinan 54-< 62 -C menyampai

ibu dalam masa c. Jantung 4.Penugasa dan nifas 40 -< 54 :D kan

kehamilan, d. DM n 0 <40:E pendapat

persalinan dan e. Asma 4. Kelengkapa

nifas 2. Infeksi yang 5. Praktek Bentuk: n tugas

menyertai Tes Tertulis

kehamilan dan (Essay,MCQs)

persalinan Presentasi

a. Sypilis Laporan

b. CMV
(Cytomegalo
Virus)

c. Rubella

d. Herpes

wn




e. Varicella
Toxoplasmosi

—h

s
g. Infeksi
Traktus
Urinarius
h. Hepatitis
i. HIV/AIDS
j- Typus
Abdominalis
Mahasiswa Deteksi dini 1.Ceramah | T:2x50me | Mahasiswa mampu Kriteria: 1. Kehadiran
mampu kehamilan, nit melaksanakan 86-100 : A tepat waktu
melaksanakan komplikasi dan 2 Diskusi P:2x160m | deteksi dini kelainan, | 78- <86 :AB 2. Keaktifan
deteksi dini penyakit masa enit komplikasi dan 70-<78 B 3. Kemampua
kelainan, - kehamilan, 3.Seminar penyulitmasa 62- <70 :BC n
kompI|I_<a5| dan persalinan dan kehamllan, persalinan | g4. < 62 :C menyampai
penyulit masa masa nifas. 4.Penugasa dan nifas 40 -<54:D kan
kehamilan, a. Masa n 0 -<40:E pendapat
ﬁﬁrsalman dan kehamilan 4. Kelengkapa
as — Trimester | 5. Praktek Bentuk: n tugas
—  Trimester Il Tes Tertulis
—  Trimester Il (Essay,MCQs)
b. Masa Presentasi
persalinan Laporan
- Kalal
- Kalall
— Kalalll
c. Masa nifas
- Kalalv
- 6jam
— 6 hari
— 6 minggu
Mahasiswa Komplikasi dan 1.Ceramah | T:2x50me | Mahasiswa mampu Kriteria: 1. Kehadiran
mampu penyulit kehamilan nit melaksanakan 86-100 : A tepat waktu
melaksanakan trimister | dan i 2. Diskusi P:2x160m | asuhan kebidanan ;g :gg :g‘B g ﬁeaktifan
a. Anemia enit , - : . Kemampua
asuhan kehamilan 3.Seminar pada '_bu o!engar_l 62- <70 :BC n
!<eb|danan pada b. Hyperemisis komplikasi, kelainan, | 4 62 -c menyampai
ibu dengan gravidarum 40 <54 :D




komplikasi, c. Abortus 4.Penugasa penyakit dalam masa | 0 -<40:E kan
kelainan, penyakit d. KET N kehamilan pendapat
dalam masa e. Molahidatidos Bentuk: Kelengkapa
. a Tes Tertulis n tugas
kehamilan Komplikasi dan 5. Praktek (Essay,MCQs) ’
penyakit kehamilan Presentasi
trimester 11l Laporan

Kehamilan dengan

hipertensi

— hipertensi
essensial

— hipertensi
karena
kehamilan
(PIH)

— Pre eklampsia

— Eklampsia

Perdarahan

antepartum

— Solusio
plasenta

— Plasenta
previa

— Insertio
velamentosa

— Ruptura sinus
marginalis

— Plasenta
sirkumvalata

Kelainan dalam

lamanya kehamilan

—  Prematur

—  Postmatur

— Intra Uterine
Growth
Retardation
(IUGR)




6.
7.

10.

11.

12.

— Intra Uterine
Fetal Death
(IUFD)

Kehamilan ganda

Kelainan air

ketuban

- KPSW

— Polihidramnion

— Oligohidramnio
n

Kelainan letak

— Letak
sungsang

— Letak lintang

Kehamilan diserta

penyakit

— Diabetes
mellitus

— Jantung

— Sistem
pernafasan

— Sistem
pencernaan

— Sistem
hematology

— Sistem
perkemihan

Kehamilan dengan

infeksi

— Rubella

— Hepatitis

Kehamilan dengan

PMS

— Gonore/syphili
S

— HIV/Aids

Kehamilan dengan

penyakit gangguan

jiwa




— Depresi
—  Psikosa
— Psikoneorosa

5-6

Mahasiswa
mampu

melaksanakan

asuhan

kebidanan pada

ibu dengan
komplikasi

kelainan, penyakit
dalam persalinan

Konsep dasar
penyulit Kala | dan
Kala ll
a. Konsep
dasar
kelainan
presentasi
dan posisi.
— Puncak
kepala
— Dabhi
—  Muka
— Persist
ent
oksipito
posteri
or
b. Konsep
dasar
distosia
— Distosia
kelaina
n
tenaga/
his
e his
hipo
toni
k
e his
hipe
rtoni
k
e his
yan
g

1.Ceramah
2. Diskusi
3.Seminar

4.Penugasa
n

5. Praktek

T:2x50me
nit
P:2x160m
enit

Mahasiswa mampu
melaksanakan
asuhan kebidanan
pada ibu dengan
komplikasi kelainan,
penyakit dalam
persalinan

Kriteria:
86-100 : A
78- <86 :AB
70- <78 B
62- <70 :BC
54-<62:C
40 <54 :D
0 <40:E

Bentuk:

Tes Tertulis
(Essay,MCQs)
Presentasi
Laporan

w N

Kehadiran
tepat waktu
Keaktifan
Kemampua
n
menyampai
kan
pendapat
Kelengkapa
n tugas




tida
k
terk
oor
dina
Si
Distosia
kelainan
alat
kandungan
— Vulva
— Vagina
— Uterus/
serviks
Distosia
kelainan
janin
— Bayi
besar
— Hydroc
ephalus
— Anence
phalus
—  Kembar
siam
—  Gawat
janin
Distosia
kelainan
jalan lahir
— Keseim
bangan
PAP
- Kesem
pitan
bidang
tengah
pelvis




- Kesem
pitan
PBP
Persalinan dengan
penyakit kala Il

dan IV
a. Penyulit
kala Ill
persalinan
b. Atonia uteri
c. Retensio
plasenta
d. Emboli air
ketuban
e. Robekan
jalan lahir
— Perineum
— Vagina
— Serviks
f. Inversio
uteri
g. Perdarahan
kala IV
(primer)
h. Syok
Obstetrik

Mahasiswa
mampu
melaksanakan
asuhan
kebidanan pada
ibu dengan
komplikasi,
kelainan, penyakit
dalam masa nifas

Komplikasi dan
penyakit dalam
masa nifas serta
penanganannya
a. Infeksi
nifas
— Endom
etritis
— Peritoni
tis
— Bendun
gan
ASI

1.Ceramah
2. Diskusi
3.Seminar

4.Penugasa
n

5. Praktek

T:2x50me
nit
P:2x160m
enit

Mahasiswa mampu
melaksanakan
asuhan kebidanan
pada ibu dengan
komplikasi, kelainan,
penyakit dalam masa
nifas

Kriteria:
86-100 : A
78- <86 :AB
70-<78 B
62- <70 :BC
54-<62:C
40 -<54:D
0 <40:E

Bentuk:

Tes Tertulis
(Essay,MCQs)
Presentasi

Kehadiran
tepat waktu
Keaktifan
Kemampua
n
menyampai
kan
pendapat
Kelengkapa
n tugas




Infeksi
payuda
ra
Thromb
ophlebit
is

Luka
perineu
m

Perdarahan
post
partum dan
penangana
nnya

Tahapa
n:
primer
dan
sekund
er
Penyeb
ab :
atonia
uteri,
retensio
plasent
a,
robeka
n jalan
lahir

Gangguan
psikologis
masa nifas

Depresi
post
partum
Post
partum
blues

Laporan




— Post

partum
psikosa
10 | Mahasiswa 1. Pengertian 1.Ceramah | T:2x50me | Mahasiswa mampu Kriteria: 1. Kehadiran
mampu 2. Tujuan 5 Diskusi nit melaksanakan 86-100 : A tepat waktu
melaksanakan 3. Jenis, penyebab, - DISKUSI P:2x160m | gsuhan kebidanan 78- <86 :AB 2. Keaktifan
patofisiologis dan ; enit . 70-<78 B 3. Kemampua
asuhan gambarangklinis 3-eminar pada ibu depgan 62- <70 :BC n
kebldanan pada pada ibu 4.Penugasa gangguan.3|stem 54- < 62 :C menyampai
ibu dengan 1. mastitis n reproduksi 40 -< 54 :D kan
gangguan sistem 2. fibrio 0 <40:E pendapat
reproduksi adenoma 5. Praktek 4. Kelengkapa
3. kista Bentuk: n tugas
sarcoma Tes Tertulis
filodes (Essay,MCQs)
4. sarcoma Presentasi
5. kanker Laporan
payudara
6. tumor jinak
dan ganas
pada vulva,
vagina,
tuba,
uterus,
duarium
4. Prosedur
pemeriksaan
5. Deteksi dini
11 Mahasiswa 1. Pengertian 1.Ceramah | T:2x50me | Mahasiswa mampu Kriteria: 1. Kehadiran
mampu infertilitas nit melaksanakan 86-100 :A tepat waktu
melaksanakan 2. Pemeriksaan 2. Diskusi P:2x160m | asuhan kebidanan 78- <86 :AB 2. Keaktifan
infertilitas enit . . 70-<78 B 3. Kemampua
Ezgir:jzr;an ada 3. Faktor-faktor yang | 3.Seminar pada infertilitas 62- <70 :BC n _
_ - P mempengaruhi 54-<62:C menyampai
infertilitas infertilitas 4.Penugasa 40 < 54 :D kan
4. Masalah yang n 0 -<40:E pendapat
timbul pada 4. Kelengkapa
infertilitas n tugas




Bentuk:

5. Manajemen 5. Praktek
kebidanan pada Tes Tertulis
infertilitas (Essay,MCQs)
Presentasi
Laporan
12 Mahasiswa Pengertian 1.Ceramah | T:2x50me | Mahasiswa mampu Kriteria: 1. Kehadiran
mampu klimaterium nit melaksanakan 86-100 :A tepat \_Naktu
melaksanakan Pengertian 2. Diskusi P:2x160m | asuhan kebidanan ;g <§g :g‘B g ﬁeaktn‘an
asuhan menopause . enit ada masa -<78 : . Kemampua
kebidanan pad Tanda_-tanda awal 3.Seminar EI' Kterium/ 62- <70 :BC n _
pada dari klimakterium Imakterium/menopa | 54 < 62 :c menyampai
masa dan menopause 4.Penugasa use 40 -<54:D kan
klimakterium/men Gangguan n 0 <40 :E pendapat
opause klimakterium dan 4. Kelengkapa
menopause 5. Praktek n tugas
Manajemen Bentuk:
kebidanan Tes Tertulis
klimakterium dan (Essay,MCQs)
menopause. Presentasi
Laporan
13 Mahasiswa Pengertian 1.Ceramah | T:2x50me Kriteria: 1. Kehadiran
mampu Tanda, gejala dan nit 86-100 :A tepat waktu
melaksanakan penanganan 2. Diskusi P:2x160m 78- <86 :AB 2. Keaktifan
asuhan a. polip enit 70- <78 B 3. Kemampua
. b. ero, 3.Seminar 62- <70 :BC n
kebidanan paFja portio 54-<62:C menyampai
perdarahan di C. ulcus 4.Penugasa 40 <54 D kan
luar haid portio n 0 -<40:E pendapat
d. trauma 4. Kelengkapa
e. polips 5. Praktek n tugas
endometr Bentuk:
ium Tes Tertulis
(Essay,MCQs)
Presentasi
Laporan
14 Mahasiswa 1. Tanda, gejala dan | 1.Ceramah T:2x50me | Mahasiswa mampu Kriteria: 1. Kehadiran
mampu penanganan > Diskusi nit melaksanakan 86-100 : A tepat \_Naktu
melaksanakan a. Cerviksitis : P:2x160m | gsuhan kebidanan 78- <86 :AB 2. Keaktifan
b. endomentritis enit 70-<78 B

asuhan




kebidanan pada c. Endometriosis | 3.Seminar pada radang 62- <70 :BC 3. Kemampua
radang genetalia d. Myometritis enetalia interna 54-<62:C n
intemg k e. Parametritis 4.Penugasan ? 40 <54 :D menyampai
f. Adnexitis 5. Praktek 0 <40:E kan
g. Peritonitis . Ee?dapl?t
" ot S
: pada Tes Tertulis
ovarium (Essay,MCQs)
j. Salpingitis Presentasi
Laporan
15 Mahasiswa Praktik 1.Ceramah | T:2x50me | Mahasiswa mampu Kriteria: 1. Kehadiran
mampu dokumentasi nit melaksanakan 86-100 : A tepat waktu
melaksanakan kasuls kebidanan | 2. Diskusi P:2x160m | pendokumentasian 78- <8g :AB g Keaktifan
: patologi enit . 70-<78 B . Kemampua
pendokgmentasm a. Pengkajia | 3.Seminar sesual dengan format 62- <70 :BC n
n sesuai dengan n data yang tersedia di 54-<62:C menyampai
format yang b. Rumusan | 4.Penugasa institusi pelayanan 40 -< 54 :D kan
tersedia di diagnosa/ n 0 -<40:E pendapat
institusi masalah 4. Kelengkapa
pelayanan C. Z:;encan 5. Praktek Bentuk: | n tugas
asuhan Tes Tertulis
d. Pelaksan (Essay,MCQs)
aan Presentasi
asuhan Laporan
e. evaluasi
asuhan
16 Mahasiswa 1. Sistem rujukan 1.Ceramah | T:2x50me | Mahasiswa mampu Kriteria: 1. Kehadiran
mampu nit Pelaksanaan rujukan 86-100 : A tepat yvaktu
Pelaksanaan 2. Diskusi P:2x160m | perdasarkan standar ;g :2732 :QB g Eeaktlfan
rujukan enit raktik kebidanan i : - fkemampua
bérdasarkan 3.Seminar San protap 62- <70 :BC n _
) 54-<62:C menyampai
standar praktik 4.Penugasa 40 -< 54 D kan
kebidanan dan n 0 <40:E pendapat
protap 4. Kelengkapa
5. Praktek n tugas

Bentuk:




Tes Tertulis
(Essay,MCQs)

2.

3.

Presentasi
Laporan
Catatan:
1. Capaian Pembelajaran Lulusan PRODI (CPL-PRODI) adalah kemampuan yang dimiliki oleh setiap lulusan PRODI yang merupakan internalisasi dari sikap, penguasaan pengetahuan

dan ketrampilan sesuai dengan jenjang prodinya yang diperoleh melalui proses pembelajaran.

CPL yang dibebankan pada mata kuliah adalah beberapa capaian pembelajaran lulusan program studi (CPL-PRODI) yang digunakan untuk pembentukan/pengembangan sebuah
mata kuliah yang terdiri dari aspek sikap, ketrampulan umum, ketrampilan khusus dan pengetahuan.

CP Mata kuliah (CPMK) adalah kemampuan yang dijabarkan secara spesifik dari CPL yang dibebankan pada mata kuliah, dan bersifat spesifik terhadap bahan kajian atau materi
pembelajaran mata kuliah tersebut.

Sub-CP Mata kuliah (Sub-CPMK) adalah kemampuan yang dijabarkan secara spesifik dari CPMK yang dapat diukur atau diamati dan merupakan kemampuan akhir yang
direncanakan pada tiap tahap pembelajaran, dan bersifat spesifik terhadap materi pembelajaran mata kuliah tersebut.

Kreteria Penilaian adalah patokan yang digunakan sebagai ukuran atau tolok ukur ketercapaian pembelajaran dalam penilaian berdasarkan indikator-indikator yang telah ditetapkan.
Kreteria penilaian merupakan pedoman bagi penilai agar penilaian konsisten dan tidak bias. Kreteria dapat berupa kuantitatif ataupun kualitatif.

Indikator penilaian kemampuan dalam proses maupun hasil belajar mahasiswa adalah pernyataan spesifik dan terukur yang mengidentifikasi kemampuan atau kinerja hasil belajar
mahasiswa yang disertai bukti-bukti.



