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Deskripsi Mata Kuliah Fokus 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
(“homecare”), 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 berbagai area khusus dalam keperawatan komunitas terutama terkait
dengan masalah kesehatan yang lazim terjadi di Indonesia, dan memahami mekanisme jaminan layanan

keperawatan komunitas, serta issue/kecenderungan yang terjadi; Pengalaman belajar meliputi lecture, diskusi

(SGD), PjBL, pembahasan kasus dan praktikum

Capaian Pembelajaran

Setelah mengikuti kegiatan pembelajaran pada mata kuliah Keperawatan Komunitas, bila diberi data/kasus/ dihadapkan

pada situasi nyata mahasiswa memilikikemampuan :

Menyusun rencana asuhan keperawatan komunitas fokus pada peningkatan kesehatan dan pencegahan penyakit minimal




pada area sekolah dan keschatan kerja tersebut dengan menggunakan langkah proses keperawatan komunitas dan
pelaksanaannya menggunakan pembelajaran berbasis projek Pengabdian Masyarakat.

Bobot Nilai Kehadiran: 5%; Kuis: 5%; Tugas: 20%; UTS: 30%; UAS: 40%
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Tujuan Mata Kuliah Bahan Kajian Dosen | Alokasi PengalamanBelajar Media | Penilaian
Waktu

2 3 4 5 6 7 8
Setelah mengikuti kegiatan | 1. Review Konsep promosi putri 1 x 100 | Lecture, Case Study, SGD OHP Kuis
pembelajaran mahasiswa kesehatan menit Multi Tugas
mampu menyusun rencana | 2+ rogram promosi kesehatan Media UTS
asuhan keperawatan White UAS
komunitas fokus pada Board
promotif
Setelah mengikuti kegiatan | 1. Konsep perawatan di rumah putri 1 x 100 | Lecture, Case Study, SGD, OHP Kuis
pembelajaran mahasiswa 2. Program perawatan di rumah menit Project Based learning (PjBL) | Multi Tugas
mampu memberikan asuhan Media UTS
keperawatan dirumah White UAS

Board
Setelah mengikuti kegiatan | 1. Konsep keperawatan kesehatan |  putri 2 x 100 | Lecture, Case Study, SGD, OHP Kuis
pembelajaran mahasiswa sekolah menit Project Based learning (PjBL) | Multi Tugas
mampu memberikan asuhan | 2 Aiu};aﬁ keperawatan kesehatan Media UTS
sekola .
e Komunas ksehaan | % PEOTM Usaha Keslutan bord |
: Sekolah

sekolah
Setelah mengikuti kegiatan | Askep Agregat dalam Komunitas: putri 2x 100 | Lecture, Case Study, SGD, OHP Kuis
pembelajaran mahasiswa Kesehatan Anak dan Remaja menit Project Based learning (PjBL) | Multi Tugas
mampu memberikan asuhan Media UTS
keperawatan pada agregat White UAS
dalam Komunitas: Board




Kesehatan Anak dan Remaja

Setelah mengikuti kegiatan | Askep Agregat dalam Komunitas: dayat | 2x 100 | Lecture, Case Study, SGD, OHP Kuis
pembelajaran mahasiswa Kesehatan Wanita dan Pria menit Project Based learning Multi Tugas
mampu memberikan (PjBL),Lab skill Media UTS
asuhan keperawatan pada White UAS
agregat dalam Komunitas: Board

Kesehatan Wanita dan Pria

Setelah mengikuti kegiatan | Askep Agregat dalam Komunitas: dayat | 2x 100 | Lecture, Case Study, SGD, OHP Kuis
pembelajaran mahasiswa Kesehatan Lansia menit Project Based learning (PjBL), | Multi Tugas
mampu memberikan Lab skills Media UTS
asuhan keperawatan pada White UAS
agregat dalam Komunitas: Board

kesehatan lansia

Setelah mengikuti kegiatan | Askep Kesehatan Komunitas dayat 1 x 100 | Mini Lecture, Case Study, OHP Kuis
pembelajaran mahasiswa Populasi Rentan: Penyakit Mental, menit SGD, Project Based learning Multi Tugas
mampu memberikan Kecacatan, dan populasi terlantar (PjBL), Lab skills Media UTS
asuhan keperawatan pada White UAS
agregat dalam Komunitas: Board

Populasi Rentan: Penyakit

Mental, Kecacatan, dan

populasi terlantar

Setelah mengikuti kegiatan | Askep Komunitas dengan Masalah| dayat 1 x 100 | Lecture, Case Study, SGD, OHP Kuis
pembelajaran mahasiswa Kesehatan Populasi: Penyakit menit Project Based learning (PjBL), | Multi Tugas
mampu memberikan Infeksi Labskill Media UTS
asuhan keperawatan pada White UAS
agregat dalam Komunitas: Board

dengan Masalah Kesehatan




Populasi: Penyakit Infeksi

9 | Setelah mengikuti kegiatan | Askep Komunitas Masalah dayat | 2x 100 | Lecture, Case Study, SGD, OHP Kuis
pembelajaran mahasiswa Kesehatan Populasi: Penyakit menit Project Based learning Multi Tugas
mampu memberikan Kronik (PjBL),Labskill Media UTS
asuhan keperawatan pada White UAS
agregat dalam Komunitas: Board
Masalah Kesehatan
Populasi: Penyakit Kronik

10 | Setelah mengikuti kegiatan | Terapi komplementer dalam 8 x 100 | Lecture, Case Study, SGD, OHP Kuis
pembelajaran mahasiswa keperawatan komunitas: menit Project Based learning (PjBL) | Multi Tugas
mampu memberikan 1. Definisi Terapi Komplementer dayat Media UTS
asuhan keperawatan dengan | 2. Jenis —Jenis Terapi White UAS
mengembangkan terapi Komplementer Board
komplementer 3. Fokus Terapi Komplementef

4. Peran Perawat Dalam Terapi
Komplementer
5. Teknik Terapi Komplementer




