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Capaian Pembelajaran Program Studi (CPL):
S2= Menjunjung tinggi nilai kemanusiaan dalam menjalankan tugas berdasarkan agama, moral dan etika;
S5= Menghargai keanekaragaman budaya, pandangan, agama, dan kepercayaan, serta pendapat atau temuan orisinal orang lain.

KU1l= Mampu menerapkan pemikiran logis, kritis, sistematis, dan inovatif dalam konteks pengembangan atau implementasi ilmu pengetahuan dan tekhnologi yang memperhatikan
nilai humaniora yang sesuai dengan bidang keahliannya

KU5= Mampu mengambil keputusan secara tepat dalam konteks penyelesaian masalah di bidang keahliannya, berdasarkan hasil analisis informasi dan data..

KK1= Mampu berkomunikasi secara efektif

KK12= Mampu menerapkan prinsip keperawatan transkultural

KK14= Mampu menerapkan sikap ramah dan sabar

KK15= Mampu menerapkan layanan keperawatan berdasarkan nilai-nilai agama, budaya, moral dan etika

P1= Mahasiswa mampu memahami dan mengaplikasikan konsep psikososial dalam praktik keperawatan yang mencakup: konsep diri, kesehatan spiritual, seksualitas, stress adaptasi
dan konsep kehilangan, kematian dan berduka;

pP2= Mahasiswa mampu memahami dan mengaplikasikan konsep teoritis antropologi kesehatan dalam pemberian asuhan keperawatan yang peka terhadap latar belakang budaya
pasien;

P3= Mahasiswa mampu memahami dan mengaplikasikan konsep teoritis keperawatan transkultural dalam pemberian asuhan keperawatan yang peka terhadap latar belakang

budaya pasien.

Capaian Pembelajaran Mata Kuliah (CP-MK):
(1) Menjelaskan konsep kebutuhan psikososial dan budaya dalam keperawatan;
(a) Menjelaskan tentang konsep diri
(b) Menjelaskan tentang kebutuhan spiritualitas
(c) Menjelaskan tentang kebutuhan seksualitas
(d) Menjelaskan konsep stress dan abaptasi
(2) Menjelaskan konsep antropologi kesehatan:
(a) Menjelaskan konsep budaya
(b) Menjelaskan konsep sehat dan sakit;




(3) Menjelaskan konsep keperawatan transkultural
(a) Menjelaskan pengertian keperawatan transkultural
(b) Menjelaskan paradigm keperawatan transkultural
(c) Menjelaskan perspektif keperawatan transkultural
(d) Menjelaskan konsep diversity dan pengaruhnya dalam keperawatan
(e) Menjelaskan pengaruh globalisasi dalam keperawatan transkultural
(f) Menjelaskan aplikasi Teori Leininger
(g) Menjelaskan aplikasi keperawatan transkultural dalam perawatan
(h) Menjelaskan pengkajian keperawatan transkultural.

Kriteria Penilaian: Penilaian Acuan Patokan Kompetensi Tinggi

Item Penilaian:

1. Diskusi/ presentasiindividu/ kelompok 15 %
2. Soft Skills 5%
3. Ujian responsi 15%
4. Tugas individu/ kelompok 15 %
5. Kehadiran 5%
6. Ujian tulis (final) 45 %
Kriteria Penilaian:
Nomor Nilai Angka Nilai Huruf

1 >87 A

2 78 - <87 AB

3 69 - <78 B

4 60 - <69 BC

5 51-<60 C

6 41-<51 D

7 <41 E




Waktu

PTK Kemampuan akhir yang Bahan kajian Strategi belaiar Pengalaman belajar Kriteria penilaian
€ diharapkan (materi pembelajaran) Pembelajaran (ni:rll ?t) mahasiswa (indikator)
(€)) (2) (3) (C) (5) (6) (7)
Kontrak o Mahasiswa mengetahui | o Memperkenalkan sisterm dan Model: 50 Menit o Memahami o Kehadiran.
Perkuliahan kompetensi yang ingin dicapai, metoda pembelajaran; TCL kompetensi yang
sistem dan metoda | o Kontrak perkuliahan. diharapkan;
pembelajaran, serta sistem dan Metoda: o Memahami
metoda dan penilaian. Ceramah bagaimana sistem
perkuliahan dan
penilaian akan
dilakukan.
1 o Mahasiswa dapat memahami | o Konsep Diversity dan Model: 100 Menit o Diskusi; o Keaktifan dalam
dan menjelaskan  konsep pengaruhnya dalam perawatan TCL o Tanya jawab. diskusi;
diversity dan pengaruhnya pasien; o Kemampuan berfikir
dalam perawatan pasien; Metode: kritis;
o Mahasiswa dapat memahami | o Pengaruh globalisasi terhadap ' o Kemampuan analisis
dan menjelaskan pengaruh keperawatan ranskultural. Ceramah & masalah.
globalisasi terhadap TanyaJawab
keperawatan transkultural.
2 o Mahasiswa mampu memahami | o Pengertian, rentang respon, Model: 100 Menit o Mencari bahan kajian; | o Kemampuan;
dan  menjelaskan  tentang faktor yang mempengaruhi, SCL o Menformulasi bahan | o Berargumentasi;
konsep diri; komponen, serta gambaran kajian sesuai tujuan o Kemampuan berfikir
konsep diri sehat. Metode: belajar; kritis;
o Mahasiswa mampu memahmi | o Pengertian, perkembangan, dan Konsultasi ISS o Mempresentasikan o Kemampuan analisis;

dan  menjelaskan  tentang
konsep kebutuhan seksualitas;

o Mahasiswa mampu memahami
dan menjelaskan konsep stress
dan adaptasi;

o Mahasiswa mampu memahami
dan menjelaskan konsep
spiritualitas;

faktor yang mempengaruhi;

o Pengetian, faktor penyebab,
tahapan stress, penilaian
terhadap stresor, dan macam-
macam adaptasi;

o Pengertian, unsur spiritualitas,
kebutuhan dan kesejahteraan
spiritual, perkebangan
spiritualitas, faktor yang
mempengaruhi, pengaruh
spiritual terhadap sehat dan
sakit;

(Interactive Skills
Stations) I

bahan kajian yang
sudah
diformulasikan;

o Bertanggung jawab
terhadap bahan
kajian yang sudah
diformulasikan.

o Jumlah dan jenis
referensi yang
digunakan.




o Mahasiswa dapat memahami
dan menjelaskan konsep sehat
sakit;

o Mahasiswa mampu memahami
dan menjelaskan kosep
perkembangan penyakit;

o Mahasiswa mampu memahami

o Konsep sehat, konsep sakit,
sistem medis personalitstik dan
naturalistic, faktor yang
mempengaruhi status kesehatan,
dan konsep adaptasi ROY;

o Etiologi, patogenesis, dan
manifestasi klinis;

o Pengertian kehilangan, tipe dan

dan  menjelaskan  tentang sumber  kehilangan, proses
konsep kehilangan dan kehilangan, tahap berduka,
berduka. manifestasi & dimensi berduka,
faktor yang mempengaruhi
kehilangan dan makna
kehilangan.
o Mahasiswa dapat memahami | o Pengkajian keperawatan Model: 100 Menit Diskusi; o Keaktifan dalam
dan  menjelaskan  tentang transkultural kepada individu, TCL Tanya jawab. diskusi;
pelaksanaan pengkajian keluarga dan fasilitas kesehatan. Kelas Kecil o Kemampuan berfikir
keperawatan transkultural. Metode: kritis;
Ceramah & Tanya o Kemampuan analisis.
Jawab
o Mahasiswa mampu memahami | o Pengertian, wujud, Model: 100 Menit Mencari bahan kajian; | o Keaktifan dalam
dan menjelaskan tentang karakteristik, unsur-unsur, nilai SCL Mempresentasi diskusi;
konsep budaya; budaya dan gaya hidup, bahan kajian; o Kemampuan
kompetensi budaya, Merumuskan tujuan berkomunikasi;
komunikasi lintas budaya, dan pembelajaran. o Kemampuan berfikir
pengaruh sosial budaya Metode: Kkritis;

o Mahasiswa dapat memahami
dan menjelaskan konsep
perilaku pasien;

o Mahasiswa mampu memahami
dan menjelaskan  konsep
keperawatan transkultural;

terhadap sehat sakit, peran
pasien dan perawat dalam
proses penyembuhan;

o Perilaku sakit, perilaku adaptif
dan maladaptif pasien selama
dalam perawatan, serta peran
pasien dan perawat dalam
proses penyembuhan;

o Pengertian, paradigma,
persepektif keperawatan
transkultural dalam

Konsultasi ISS
(Interactive Skills
Stations) II

o Kemampuan analisis.
o




o Mahasiswa mampu memahami
dan menjelaskan bagaimana
aplikasi keperawatan
transkultural.

o

melahirkan anak, perawatan

anak, perawatan orang dewasa,

dan perawatan manula;
Aplikasi keperawatan
transkultural dalam menangani
penyakit kronis, gangguan nyeri
dan gangguan kesehatan mental.

5&6

o Mahasiswa mampu memahami
dan  menjelaskan  tentang
konsep diri;

o Mahasiswa mampu memahmi
dan  menjelaskan  tentang
konsep kebutuhan seksualitas;

o Mahasiswa mampu memahami
dan menjelaskan konsep stress
dan adaptasi;

o Mahasiswa mampu memahami
dan menjelaskan konsep
spiritualitas;

o Mahasiswa dapat memahami
dan menjelaskan konsep sehat
sakit;

o Mahasiswa mampu memahami
dan menjelaskan kosep
perkembangan penyakit;

o Mahasiswa mampu memahami

dan  menjelaskan  tentang
konsep kehilangan dan
berduka.

(0]

(0]

O

o

o

o

o

Pengertian, rentang respon,
faktor yang mempengaruhi,
komponen, serta gambaran

konsep diri sehat.
Pengertian, perkembangan, dan
faktor yang mempengaruhi;

Pengetian, faktor penyebab,
tahapan stress, penilaian
terhadap stresor, dan macam-
macam adaptasi;

Pengertian, unsur spiritualitas,
kebutuhan dan kesejahteraan
spiritual, perkebangan
spiritualitas, faktor yang
mempengaruhi, pengaruh
spiritual terhadap sehat dan
sakit;

Konsep sehat, konsep sakit,

sistem medis personalitstik dan
naturalistic, faktor yang
mempengaruhi status kesehatan,
dan konsep adaptasi ROY;
Etiologi, patogenesis, dan
manifestasi klinis;

Pengertian kehilangan, tipe dan
sumber kehilangan, proses
kehilangan, tahap berduka,
manifestasi & dimensi berduka,
faktor yang mempengaruhi

Model:
SCL

Metode:
Presentasi ISS
(Interactive Skills
Stations) I

200 Menit

Mengorganisir dan
terlibat dalam proses
diskusi kelompok;
Melakukan presentasi
bahan ajar;
Menanggapi dan
memberi pertanyaan
terhadap bahan ajar
yang berlum
dipahami;

Menjawab
pertanyaan yang
diajukan peserta
terhadap bahan ajar
yang belum
dipahami.

o Kemampuan
mengorganisir dan
keterlibatan dalam
proses diskusi;

o Kemampuan
memberikan
pertanyaan terhadap
bahan ajar yang
belum dipahami;

o Kemampuan memberi
jawaban terhadap
pertanyaan tentang
bahan ajar yang
belum dipahami;

o Kemampuan soft-
skills (komunikasi,
analisis dan berfikir
kritis).




kehilangan dan makna

kehilangan.

7 o Mahasiswa mampu | o Mengidentifikasi dan memahami Model: 100 Menit o Menyerahkan tiga o Konten jurnal;
menggunakan tekhnologi konsep keperawatan SCL jurnal berbahasa o Reputasi jurnal;
informasi untuk transkulutural; inggris; o Kerjasama kelompok
mengidentifikasi konsep | o Mengidentifikasi dan memahami Metoda: o Memeriksa konten
keperawatan transkultural aplikasi konsep keperawatan | Konsultasi Telaah jurnal;
melalui jurnal-jurnal terbaru. transkultural terkini (5 tahun Jurnal o Menerima/ menolak

terakhir). jurnal yang diajukan.

8 o Mahasiswa dapat memahami | o Aplikasi  teori ini  dalam Model: 100 Menit o Diskusi; o Keaktifan dalam

dan menjelaskan tentang teori pendidikan keperawatan, TCL o Tanyajawab. diskusi;
“Leininger: praktek  keperawatan, dan o Kemampuan berfikir
administrasi keperawatan. Metoda: kritis;
Ceramah & Tanya o Kemampuan analisis.
Jawab

9 o Mahasiswa mampu | o Simulasi asuhan keperawatan Model: 100 o Diskusi; o Keaktifan dalam
mensimulasikan praktek pasien menjelang ajal dan setelah SCL Menit o Konsultasi; diskusi;
keperawatan psikososial dan meninggal dunia; o Simulasi o Kemampuan berfikir
transkultural. o Simulasi asuhan keperawatan Metoda: kritis;

pada pasien yang berbedan Konsultasi o Kemampuan
agama; Persiapan memahami masalah;
o Simulasi asuhan keperawatan Penulisan Essay dan
pada pasien berbeda budaya; o Kemampuan analisis.
o Simulasi asuhan keperawatan
pada pasien dan keluarga yang
mengalami stres dan kecemasan
karena anggota keluarga
mengalami masalah emergensi.
10& 11 o Mahasiswa mampu memahami | o Pengertian, wujud, Model: 200 Menit o Mencari bahan kajian | o Keaktifan dalam
dan  menjelaskan  tentang karakteristik, unsur-unsur, nilai SCL o Mempresentasi diskusi
konsep budaya budaya dan gaya hidup, bahan kajian o Kemampuan
kompetensi budaya, o Merumuskan tujuan berkomunikasi
komunikasi lintas budaya, dan Metode: pembelajaran o Kemampuan berfikir
pengaruh sosial budaya Presentasi ISS kritis

terhadap sehat sakit, peran
pasien dan perawat dalam
proses penyembuhan.

(Interactive Skills
Stations) II

o Kemampuan analisis




o Mahasiswa dapat memahami
dan menjelaskan  konsep
perilaku pasien

o Mahasiswa mampu memahami
dan  menjelaskan  konsep
keperawatan transkultural

o Mahasiswa mampu memahami
dan menjelaskan bagaimana

o Perilaku sakit, perilaku adaptif
dan maladaptif pasien selama
dalam perawatan, serta peran
pasien dan perawat dalam
proses penyembuhan.

o Pengertian, paradigma,
persepektif keperawatan
transkultural dalam
melahirkan anak, perawatan
anak, perawatan orang dewasa,
dan perawatan manula.

o Aplikasi keperawatan
transkultural dalam menangani

aplikasi keperawatan penyakit kronis, gangguan
transkultural nyeri dan gangguan kesehatan
mental.

12 o Mahasiswa mampu | o Mengidentifikasi dan memahami Model: 100 Menit o Presentasi; o Kemampuan
menggunakan tekhnologi konsep keperawatan SCL o Diskusi; presentasi;
informasi untuk transkulutural; o Tanyajawab. o Keaktifan dalam
mengidentifikasi konsep | o Mengidentifikasi dan memahami Metoda: diskusi;
keperawatan transkultural aplikasi konsep Kkeperawatan | Konsultasi Telaah o Kemampuan analisis
melalui jurnal-jurnal terbaru. transkultural terkini (5 tahun Jurnal dan berfikir kritis.

terakhir).

13 o Mahasiswa mampu | o Simulasi asuhan keperawatan Model: 100 Menit o Presentasi; o Kemampuan
mensimulasikan praktek pasien menjelang ajal dan setelah SCL o Simulasi; presentasi;
keperawatan psikososial dan meninggal dunia; o Diskusi & Tanya o Kemampuan simulasi;
transkultural. o Simulasi asuhan keperawatan Metoda: jawab. o Keaktifan dalam

pada pasien yang berbedan Konsultasi diskusi;

agama;

o Simulasi asuhan Kkeperawatan
pada pasien berbeda budaya;

o Simulasi asuhan Kkeperawatan
pada pasien dan keluarga yang
mengalami stres dan kecemasan
karena anggota keluarga
mengalami masalah emergensi.

Penulisan Essay

o Kemampuan berfikir
kritis;

o Kemampuan analisis
dan memahami
masalah.




14 & 15 o Mahasiswa mampu | o Mengidentifikasi dan memahami Model: 200 Menit o Presentasi; o Kemampuan
menggunakan tekhnologi konsep keperawatan SCL o Diskusi; presentasi;
informasi untuk transkulutural; o Tanyajawab. o Keaktifan dalam
mengidentifikasi konsep | o Mengidentifikasi dan memahami Metoda: diskusi;
keperawatan transkultural aplikasi konsep keperawatan | PresentasiJurnal o Kemampuan analisis
melalui jurnal-jurnal terbaru. transkultural terkini (5 tahun dan berfikir kritis.

terakhir).
16 Ujian Tulis Model: 100 menit o Ujian Tulis
Tulisan
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