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Kode Dokumen:  

Mata Kuliah Kode  Rumpun MK Bobot (sks) Semester Tgl Penyusunan 

 Praktek Klinik KMB  WAT. 5.37 Keperawatan Klinik  K: 4 sks  IV   

Otorisasi 

Pengembang RPS Koordinator MK Ketua Prodi 

Venny Diana, S.Kep.Ns.M.Kep 

  Venny Diana, S.Kep.Ns.M.Kep  Dewi Kusumaningtyas, Skep.Ns.M.Kep 

Capaian 

Pembelajaran 

(CP) 

CPL-PRODI yang dibebankan 

pada MK 
  

CPL.01 

Mampu menunjukkan sikap bertakwa kepada Tuhan Yang Maha Esa dan bangga sebagai bangsa Indonesia yang menjunjung mengaplikasikan 

konsep keperawatan medical bedah dengan melakukan asuhan nilai kemanusiaan, etika, keperawatan pasien dengan gangguan kebutuhan 

oksigen, hukum, moral, dan budaya dalam memberikan asuhan  keperawatan cairan, nutrisi, dan eliminasi,  

(CPL.01) 

CPL. 02 
Mampu memahami ilmu keperawatan untuk melakukan asuhan keperawatan secara profesional dengan menggunakan pendekatan proses 

keperawatan (CPL.02) 

CPL. 03 
Mampu melakukan komunikasi terapeutik dan menguasai keterampilan dasar keperawatan untuk melakukan asuhan keperawatan kepada klien 

melalui kerja tim (CPL.03) 

CPL. 04 
Mampu memberikan pendidikan kesehatan dalam asuhan keperawatan dengan mengembangkan keterampilan komunikasi dan memanfaatkan 

informasi ilmiah (CPL.04) 

CPL. 05 

Mampu memberikan asuhan keperawatan pada individu, keluarga, kelompok, dan masyarakat dengan mengutamakan keselamatan klien dan 

mutu pelayanan berdasarkan perkembangan ilmu dan teknologi keperawatan untuk meningkatkan kualitas asuhan keperawatan dengan 

memperhatikan prinsip caring sesuai kode etik profesi (CPL.05) 

CPL. 06 

Mampu berperan aktif dalam manajemen keperawatan dan bertanggungjawab atas pekerjaan dalam pelayanan kesehatan dengan menggunakan 

prinsip-prinsip kepemimpinan dan manajemen keperawatan (CPL.06) 

 

CPL. 08 Mampu meningkatkan keahlian dalam bidang keperawatan melalui pembelajaran sepanjang hayat (CPL.08) 

Capaian Pembelajaran Mata 

Kuliah (CPMK) 
  

CPMK Mahasiswa mampu untuk : 

mailto:akper_yky@yahoo.com


a. Melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan pemenuhan kebutuhan aktifitas akibat patologi system 

musculoskeletal persarafan dan indra  

b. Melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan pemenuhan kebutuhan oksigenasi patologi system pernapasan dan 

kardiovaskuler 

c. Melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan pemenuhan kebutuhan cairan akibat patologis system perkemihan dan 

metabolic endokrin  

d. Melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan pemenuhan kebutuhan nutrisi akibat patologi system pencernaan dan 

metabolic endokrin  

e. Mampu melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan pemenuhan kebutuhan eliminasi akibat patologi system 

perkemihan dan pencernaan  

f. Melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan pemenuhan kebutuhan istirahat dan tidur patologi system persarafan 

system dan integumen  

g. Melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan pemenuhan kebutuhan suhu tubuh akibat patologi system tubuh  

h. Melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan pemenuhan kebutuhan aman dan nyaman akibat patologi system 

integumentum dan imun  

i. Melaksanakan asuhan keperawatan perioperative 

CPL → Sub-CPMK 

CPL.01 
1. Mampu melakukan asuhan keperawatan pada pasien gangguan kebutuhan oksigen patologis system pernapasan dan kardiovaskuler: ISPA, 

COPD, cor pulmonale, effuse pleura, YBC, AD, dekompensasi kordis, hipertensi, anemi, gangguan pembuluh darah perifer, DHF 

a. Pengkajian  

b. Diagnose keperawatan 

c. Rencana keperawatan 

d. Implementasi (tindakan keperawatan) 

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi  

2. Mampu melakukan asuhan keperawatan pada pasien gangguan kebutuhan cairan akibat patologis system perkemihan dan metabolic 

endokrin: pielonepritis, glomerulonepritis, neprotik syndrome, batu saluran kemih, gagal ginjal, diabetes insipidus 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa keperawatan 

c. Rencana keperawatan 

d. Implementasi (tindakan keperawatan) 

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi 

3. Mampu melakukan asuhan keperawatan pada pasien gangguan kebutuhan nutrisi akibat patologis system pencernaan dan metabolic 

endokrin: ulkus peptikum, gastroenteritis, thypus abdominalis, colitis, hemoroid, hepatitis, obstruksi intestinal, dan DM 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa keperawatan 

c. Rencana keperawatan 

d. Implementasi (tindakan keperawatan) 

e. Evaluasi 

CPL. 02 

CPL. 03 

CPL. 04 

CPL. 05 

CPL. 06 

CPL. 08 



f. Dokumentasi 

4. Mampu melakukan Asuhan keperawatan pada pasien gangguan kebutuhan eliminasi akibat patologis system pencernaan dan perkemihan: 

konstipasi, inkontinensia urin/alvi, hipertropi protat, batu ginjal/buli, Ca ginjal/buli, gagal ginjal dan Ca colon 

a. Pengkajian 

b. Diagnose keperawatan  

c. Rencana keperawatan 

d. Implementasi 

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi  

5. Mampu melakukan Asuhan keperawattan pasien gangguan kebutuhan aktifitas patologis system musculoskeletal, persarafan dan indera: 

osteomyelitis, osteoporosis, fraktur, amputasi, stroke, enchepaitis, meningitis, trauma kepala, trauma medulla spinalis, polio, tetanus, 

katarak, glaucoma 

a. Pengkajian 

b. Diagnosa keperawatan 

c. Rencana keperawatan 

d. Implementasi (tindakan keperawatan) 

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi 

6. Mampu melakukan asuhan keperawatan pada pasien gangguan kebutuhan istirahat dan tidur patologis system persarafan dan integument: 

nyeri, gangguan tidur (insomnia) 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa keperawatan 

c. Rencana keperawatan 

d. Implementasi  

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi 

7. Mampu melakukan asuhan keperawatan pada pasien gangguan kebutuhan keseimbangan suhu tubuh akibat patologis berbagai sistem 

tubuh: hipertermi dan hipotermi 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa keperawatan 

c. Rencana keperawatan 

d. Implementasi  

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi 

8. Mampu melakukan asuhan keperawatan pada pasien gangguan kebutuhan rasa aman dan nyaman patologis sistem integument dan sistem 

immune: luka bakar, dermatitis, reaksi obat dan alergi, SLE, AIDS 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa keperawatan 

c. Rencana keperawatan 

d. Implementasi  



e. Evaluasi 

f. Dokumentasi 

9. Mampu melakukan asuhan keperawatan perioperative 

a. Pengkajian perioperatif 

b. Masalah keperawatan perioperatif 

c. Rencana keperawatan perioperatif 

d. Implementasi pada pasien perioperatif 

e. Evaluasi asuhan keperawatan perioperative 

f. Dokumentasi keperawatan  

Deskripsi Singkat Mata 

Kuliah 

Mata kuliah ini memberikan pengalaman secara nyata kepada mahasiswa dalam mengaplikasikan konsep keperawatan medical bedah dengan 

melakukan asuhan keperawatan pasien dengan gangguan kebutuhan oksigen, cairan, nutrisi, dan eliminasi, aktivitas, gangguan kebutuhan 

istirahat dan tidur, gangguan kebutuhan keseimbangan suhu tubuh, dan gangguan kebutuhan rasa aman dan nyaman akibat patologis dari 

system tubuh, serta memberikan pengalaman tentang pelaksanaan asuhan keperawatan perioperative. Rancangan pembelajaran dengan 

menggunakan metode preceptorship digunakan sehingga memungkinkan mahasiswa dapat menyelesaikan capaian pembelajaran.  

Bahan Kajian/Materi 

Pembelajaran 

1. Asuhan keperawatan pada pasien gangguan kebutuhan oksigen patologis system pernapasan dan kardiovaskuler: ISPA, COPD, cor 

pulmonale, effuse pleura, YBC, AD, dekompensasi kordis, hipertensi, anemi, gangguan pembuluh darah perifer, DHF 

a. Pengkajian  

b. Diagnose keperawatan 

c. Rencana keperawatan 

d. Implementasi (tindakan keperawatan) 

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi 

2. Asuhan keperawatan pada pasien gangguan kebutuhan cairan akibat patologis system perkemihan dan metabolic endokrin: pielonepritis, 

glomerulonepritis, neprotik syndrome, batu saluran kemih, gagal ginjal, diabetes insipidus 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa keperawatan 

c. Rencana keperawatan 

d. Implementasi (tindakan keperawatan) 

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi 

3. Asuhan keperawatan pada pasien gangguan kebutuhan nutrisi akibat patologis system pencernaan dan metabolic endokrin: ulkus peptikum, 

gastroenteritis, thypus abdominalis, colitis, hemoroid, hepatitis, obstruksi intestinal, dan DM 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa keperawatan 

c. Rencana keperawatan 

d. Implementasi (tindakan keperawatan) 

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi 

4. Asuhan keperawatan pada pasien gangguan kebutuhan eliminasi akibat patologis system pencernaan dan perkemihan: konstipasi, 

inkontinensia urin/alvi, hipertropi protat, batu ginjal/buli, Ca ginjal/buli, gagal ginjal dan Ca colon 



a. Pengkajian 

b. Diagnose keperawatan  

c. Rencana keperawatan 

d. Implementasi 

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi  

5. Asuhan keperawattan pasien gangguan kebutuhan aktifitas patologis system musculoskeletal, persarafan dan indera: osteomyelitis, 

osteoporosis, fraktur, amputasi, stroke, enchepaitis, meningitis, trauma kepala, trauma medulla spinalis, polio, tetanus, katarak, glaucoma 

a. Pengkajian 

b. Diagnosa keperawatan 

c. Rencana keperawatan 

d. Implementasi (tindakan keperawatan) 

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi 

6. Asuhan Asuhan keperawatan pada pasien gangguan kebutuhan istirahat dan tidur patologis system persarafan dan integument: nyeri, 

gangguan tidur (insomnia) 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa keperawatan 

c. Rencana keperawatan 

d. Implementasi  

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi 

7. Asuhan keperawatan pada pasien gangguan kebutuhan keseimbangan suhu tubuh akibat patologis berbagai sistem tubuh: hipertermi dan 

hipotermi 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa keperawatan 

c. Rencana keperawatan 

d. Implementasi  

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi 

8. Asuhan keperawatan pada pasien gangguan kebutuhan rasa aman dan nyaman patologis sistem integument dan sistem immune: luka bakar, 

dermatitis, reaksi obat dan alergi, SLE, AIDS 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa keperawatan 

c. Rencana keperawatan 

d. Implementasi  

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi 

9. Asuhan keperawatan perioperative 

a. Pengkajian perioperatif 



b. Masalah keperawatan perioperatif 

c. Rencana keperawatan perioperatif 

d. Implementasi pada pasien perioperatif 

e. Evaluasi asuhan keperawatan perioperative 

f. Dokumentasi keperawatan 

Pustaka 

Utama 

1. PPNI. 2018. Standar Diagnosis Keperawatan Indonesia : Definisi dan Tindakan Keperawatan (1st ed.). Jakarta: DPP PPNI.  

2. PPNI. 2018. Standar Luaran Keperawatan Indonesia : Definisi dan Tindakan Keperawatan (1st ed.). Jakarta: DPP PPNI.  

3. PPNI. 2018. Standar Intervensi Keperawatan Indonesia : Definisi dan Tindakan Keperawatan (1st ed.). Jakarta: DPP PPNI 

4. PPNI. 2021. Pedoman Standar Prosedur Operasional Keperawatan. Jakarta : DPP PPNI 

Penduku

ng 

1. Barry, Patricia D (1996), Psychososial Nursing Care of Physically III Patients and Their Familys 3 Ed., Philadelpia, Lippincot Raven 

2. Carpenito, Linda Juall (1995), Buku Saku Diagnosa Keperawatan., Jakarta EGC 

3. Muttaqin, Arif. (2011). Buku Saku Gangguan Muskuloskeletal : Aplikasi Pada Praktik Klinik Keperawatan. EGC : Jakarta. 

4. Noor, Zairin (2016). Buku Ajar Gangguan Muskuloskeletal Edisi 2. Salemba Medika. Jakarta 

5. Smeltzer, Suzzanne. C. (2001). Buku Ajar Keperawatan Medikal Bedah Brunner & Suddarth. Vol 3. Edisi 8. EGC. Jakarta 
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Mampu melakukan 

asuhan keperawatan 

pada pasien gangguan 

kebutuhan oksigen 

patologis system 

pernapasan dan 

kardiovaskuler: ISPA, 

COPD, cor pulmonale, 

effuse pleura, YBC, AD, 

dekompensasi kordis, 

hipertensi, anemi, 

Ketepatan mahasiswa 

melaksanakan asuhan 

keperawatan pada pasien 

gangguan kebutuhan 

oksigen patologis system 

pernapasan dan 

kardiovaskuler: ISPA, 

COPD, cor pulmonale, 

effuse pleura, YBC, AD, 

dekompensasi kordis, 

hipertensi, anemi, gangguan 

Kriteria : 

Mini-CEX  

 

 

Bentuk : 

Non tes 

Metode : Pre-

Conference, 

Studi Kasus 

 

Penugasan : 

Menyusun 

laporan asuhan 

keperawatan  

E-Learning : 

http://vilep.akpery

kyjogja.ac.id/ 

 

Googlemeet/ zoom  

Asuhan 

keperawatan pada 

pasien gangguan 

kebutuhan 

oksigen patologis 

system 

pernapasan dan 

kardiovaskuler: 

ISPA, COPD, cor 

pulmonale, effuse 

pleura, YBC, AD, 

  11 %  

http://vilep.akperykyjogja.ac.id/
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1-10 

 

  

gangguan pembuluh 

darah perifer, DHF 

a. Pengkajian  

b. Diagnose 

keperawatan 

c. Rencana 

keperawatan 

d. Implementasi 

(tindakan 

keperawatan) 

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi  

(C4A5P5)  

pembuluh darah perifer, 

DHF 

dekompensasi 

kordis, hipertensi, 

anemi, gangguan 

pembuluh darah 

perifer, DHF 

a. Pengkajian  

b. Diagnose 

keperawatan 

c. Rencana 

keperawatan 

d. Implementas

i (tindakan 

keperawatan

) 

e. Evaluasi 

f. Dokumentas

i 

Mampu melakukan 

asuhan keperawatan 

pada pasien gangguan 

kebutuhan cairan akibat 

patologis system 

perkemihan dan 

metabolic endokrin: 

pielonepritis, 

glomerulonepritis, 

neprotik syndrome, batu 

saluran kemih, gagal 

ginjal, diabetes insipidus 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa 

keperawatan 

c. Rencana 

keperawatan 

d. Implementasi 

(tindakan 

keperawatan) 

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi 

(C4A5P5) 

Ketepatan mahasiswa 

melaksanakan asuhan 

keperawatan pada pasien 

pada pasien gangguan 

kebutuhan cairan akibat 

patologis system 

perkemihan dan metabolic 

endokrin: pielonepritis, 

glomerulonepritis, neprotik 

syndrome, batu saluran 

kemih, gagal ginjal, diabetes 

insipidus 

 

Kriteria : 

Mini-CEX 

 

 

Bentuk : 

Non tes 

Metode : Pre-

Conference, 

Studi Kasus 

 

Penugasan : 

Menyusun 

laporan asuhan 

keperawatan 

 

E-Learning : 

http://vilep.akpery

kyjogja.ac.id/ 

 

Googlemeet/ zoom 

 

Asuhan 

keperawatan pada 

pasien gangguan 

kebutuhan cairan 

akibat patologis 

system 

perkemihan dan 

metabolic 

endokrin: 

pielonepritis, 

glomerulonepritis

, neprotik 

syndrome, batu 

saluran kemih, 

gagal ginjal, 

diabetes insipidus 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa 

keperawatan 

c. Rencana 

keperawatan 

d. Implementas

i (tindakan 

11 % 
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keperawatan

) 

e. Evaluasi 

f. Dokumentas

i 

Mampu melakukan 

asuhan keperawatan 

pada pasien gangguan 

kebutuhan nutrisi akibat 

patologis system 

pencernaan dan 

metabolic endokrin: 

ulkus peptikum, 

gastroenteritis, thypus 

abdominalis, colitis, 

hemoroid, hepatitis, 

obstruksi intestinal, dan 

DM 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa 

keperawatan 

c. Rencana 

keperawatan 

d. Implementasi 

(tindakan 

keperawatan) 

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi 

Ketepatan mahasiswa dalam 

melakukan asuhan 

keperawatan pada pasien 

gangguan kebutuhan nutrisi 

akibat patologis system 

pencernaan dan metabolic 

endokrin: ulkus peptikum, 

gastroenteritis, thypus 

abdominalis, colitis, 

hemoroid, hepatitis, 

obstruksi intestinal, dan DM 

 

Kriteria : 

Mini-CEX  

 

 

Bentuk : 

Non tes 

Metode : Pre-

Conference, 

Studi Kasus 

 

Penugasan : 

Menyusun 

laporan asuhan 

keperawatan 

 

E-Learning : 

http://vilep.akpery

kyjogja.ac.id/ 

 

Googlemeet/ zoom 

 

Asuhan 

keperawatan pada 

pasien gangguan 

kebutuhan nutrisi 

akibat patologis 

system 

pencernaan dan 

metabolic 

endokrin: ulkus 

peptikum, 

gastroenteritis, 

thypus 

abdominalis, 

colitis, hemoroid, 

hepatitis, 

obstruksi 

intestinal, dan 

DM 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa 

keperawatan 

c. Rencana 

keperawatan 

d. Implementasi 

(tindakan 

keperawatan) 

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi 

11% 

1-10 

Mampu melakukan 

Asuhan keperawatan 

pada pasien gangguan 

kebutuhan eliminasi 

akibat patologis system 

pencernaan dan 

perkemihan: konstipasi, 

Ketepatan mahasiswa dalam 

melakukan Asuhan 

keperawatan pada pasien 

gangguan kebutuhan 

eliminasi akibat patologis 

system pencernaan dan 

perkemihan: konstipasi, 

Kriteria : 

Mini-CEX  

 

 

Bentuk : 

Non tes 

Metode : Pre-

Conference, 

Studi Kasus 

 

Penugasan : 

E-Learning : 

http://vilep.akpery

kyjogja.ac.id/ 

 

Googlemeet/ zoom 

 

Asuhan 

keperawatan pada 

pasien gangguan 

kebutuhan 

eliminasi akibat 

patologis system 

pencernaan dan 

11% 
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inkontinensia urin/alvi, 

hipertropi protat, batu 

ginjal/buli, Ca 

ginjal/buli, gagal ginjal 

dan Ca colon 

a. Pengkajian 

b. Diagnose 

keperawatan  

c. Rencana 

keperawatan 

d. Implementasi 

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi  

inkontinensia urin/alvi, 

hipertropi protat, batu 

ginjal/buli, Ca ginjal/buli, 

gagal ginjal dan Ca colon 

 

Menyusun 

laporan asuhan 

keperawatan 

 

perkemihan: 

konstipasi, 

inkontinensia 

urin/alvi, 

hipertropi protat, 

batu ginjal/buli, 

Ca ginjal/buli, 

gagal ginjal dan 

Ca colon 

a. Pengkajian 

b. Diagnose 

keperawatan  

c. Rencana 

keperawatan 

d. Implementasi 

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi  

 

1-10 

Mampu melakukan 

Asuhan keperawattan 

pasien gangguan 

kebutuhan aktifitas 

patologis system 

musculoskeletal, 

persarafan dan indera: 

osteomyelitis, 

osteoporosis, fraktur, 

amputasi, stroke, 

enchepaitis, meningitis, 

trauma kepala, trauma 

medulla spinalis, polio, 

tetanus, katarak, 

glaucoma 

g. Pengkajian 

h. Diagnosa 

keperawatan 

i. Rencana 

keperawatan 

j. Implementasi 

(tindakan 

Ketepatan mahasisw dalam 

melakukan Asuhan 

keperawattan pasien 

gangguan kebutuhan 

aktifitas patologis system 

musculoskeletal, persarafan 

dan indera: osteomyelitis, 

osteoporosis, fraktur, 

amputasi, stroke, 

enchepaitis, meningitis, 

trauma kepala, trauma 

medulla spinalis, polio, 

tetanus, katarak, glaucoma 

 

Kriteria : 

Mini-CEX  

 

 

Bentuk : 

Non tes 

Metode : Pre-

Conference, 

Studi Kasus 

 

Penugasan : 

Menyusun 

laporan asuhan 

keperawatan 

 

E-Learning : 

http://vilep.akpery

kyjogja.ac.id/ 

 

Googlemeet/ zoom 

 

Asuhan Asuhan 

keperawatan pada 

pasien gangguan 

kebutuhan 

istirahat dan tidur 

patologis system 

persarafan dan 

integument: nyeri, 

gangguan tidur 

(insomnia) 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa 

keperawatan 

c. Rencana 

keperawatan 

d. Implementas

i  

e. Evaluasi 

f. Dokumentas

i 

 

11% 

http://vilep.akperykyjogja.ac.id/
http://vilep.akperykyjogja.ac.id/


keperawatan) 

k. Evaluasi 

l. Dokumentasi 

1-10 

Mampu melakukan 

asuhan keperawatan 

pada pasien gangguan 

kebutuhan istirahat dan 

tidur patologis system 

persarafan dan 

integument: nyeri, 

gangguan tidur 

(insomnia) 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa 

keperawatan 

c. Rencana 

keperawatan 

d. Implementasi  

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi 

Ketepatan mahasiswa dalam 

melakukan asuhan 

keperawatan pada pasien 

gangguan kebutuhan 

istirahat dan tidur patologis 

system persarafan dan 

integument: nyeri, gangguan 

tidur (insomnia) 

 

Kriteria : 

Mini-CEX  

 

 

Bentuk : 

Non tes 

Metode : Pre-

Conference, 

Studi Kasus 

 

Penugasan : 

Menyusun 

laporan asuhan 

keperawatan 

 

E-Learning : 

http://vilep.akpery

kyjogja.ac.id/ 

 

Googlemeet/ zoom 

 

Asuhan 

keperawatan pada 

pasien gangguan 

kebutuhan 

keseimbangan 

suhu tubuh akibat 

patologis 

berbagai sistem 

tubuh: hipertermi 

dan hipotermi 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa 

keperawatan 

c. Rencana 

keperawatan 

d. Implementas

i  

e. Evaluasi 

f. Dokumentas

i 

11% 

1-10 

Mampu melakukan 

asuhan keperawatan 

pada pasien gangguan 

kebutuhan keseimbangan 

suhu tubuh akibat 

patologis berbagai sistem 

tubuh: hipertermi dan 

hipotermi 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa 

keperawatan 

c. Rencana 

keperawatan 

d. Implementasi  

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi 

Ketepatan mahasiswa dalam 

melakukan asuhan 

keperawatan pada pasien 

gangguan kebutuhan 

keseimbangan suhu tubuh 

akibat patologis berbagai 

sistem tubuh: hipertermi dan 

hipotermi 

 

Kriteria : 

Mini-CEX  

 

 

Bentuk : 

Non tes 

Metode : Pre-

Conference, 

Studi Kasus 

 

Penugasan : 

Menyusun 

laporan asuhan 

keperawatan 

 

E-Learning : 

http://vilep.akpery

kyjogja.ac.id/ 

 

Googlemeet/ zoom 

 

Asuhan 

keperawatan pada 

pasien gangguan 

kebutuhan 

keseimbangan 

suhu tubuh akibat 

patologis 

berbagai sistem 

tubuh: hipertermi 

dan hipotermi 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa 

keperawatan 

c. Rencana 

keperawatan 

d. Implementas

i  

11% 

http://vilep.akperykyjogja.ac.id/
http://vilep.akperykyjogja.ac.id/
http://vilep.akperykyjogja.ac.id/
http://vilep.akperykyjogja.ac.id/


e. Evaluasi 

f. Dokumentas

i 

1-10 

Mampu melakukan 

asuhan keperawatan 

pada pasien gangguan 

kebutuhan rasa aman dan 

nyaman patologis sistem 

integument dan sistem 

immune: luka bakar, 

dermatitis, reaksi obat 

dan alergi, SLE, AIDS 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa 

keperawatan 

c. Rencana 

keperawatan 

d. Implementasi  

e. Evaluasi 

f. Dokumentasi 

Ketepatan mahasiswa dalam 

melakukan asuhan 

keperawatan pada pasien 

gangguan kebutuhan rasa 

aman dan nyaman patologis 

sistem integument dan 

sistem immune: luka bakar, 

dermatitis, reaksi obat dan 

alergi, SLE, AIDS 

Kriteria : 

Mini-CEX  

 

 

Bentuk : 

Non tes 

Metode : Pre-

Conference, 

Studi Kasus 

 

Penugasan : 

Menyusun 

laporan asuhan 

keperawatan 

 

E-Learning : 

http://vilep.akpery

kyjogja.ac.id/ 

 

Googlemeet/ zoom 

 

Asuhan 

keperawatan pada 

pasien gangguan 

kebutuhan rasa 

aman dan nyaman 

patologis sistem 

integument dan 

sistem immune: 

luka bakar, 

dermatitis, reaksi 

obat dan alergi, 

SLE, AIDS 

a. Pengkajian  

b. Diagnosa 

keperawatan 

c. Rencana 

keperawatan 

d. Implementas

i  

e. Evaluasi 

f. Dokumentas

i 

11% 

1-10 

Mampu melakukan 

asuhan keperawatan 

perioperative 

a. Pengkajian 

perioperatif 

b. Masalah 

keperawatan 

perioperatif 

c. Rencana 

keperawatan 

perioperatif 

d. Implementasi pada 

pasien perioperatif 

e. Evaluasi asuhan 

keperawatan 

Ketepatan mahasiswa dalam 

melakukan asuhan 

keperawatan perioperative 

 

Kriteria : 

Mini-CEX  

 

 

Bentuk : 

Non tes 

Metode : Pre-

Conference, 

Studi Kasus 

 

Penugasan : 

Menyusun 

laporan asuhan 

keperawatan 

 

E-Learning : 

http://vilep.akpery

kyjogja.ac.id/ 

 

Googlemeet/ zoom 

 

Asuhan 

keperawatan 

perioperative 

a. Pengkajian 

perioperatif 

b. Masalah 

keperawatan 

perioperatif 

c. Rencana 

keperawatan 

perioperatif 

d. Implementas

i pada pasien 

perioperatif 

e. Evaluasi 

11% 

http://vilep.akperykyjogja.ac.id/
http://vilep.akperykyjogja.ac.id/
http://vilep.akperykyjogja.ac.id/
http://vilep.akperykyjogja.ac.id/


perioperative 

f. Dokumentasi 

keperawatan 

asuhan 

keperawatan 

perioperative 

f. Dokumentas

i 

keperawatan 

 

Daftar Skills  

No Ketrampilan 
Level of Ability 

Metode 
1 2 3 4 

 1  Pengkajian keperawatan       v   CBL 

 2  Diagnosis keperawatan      v   CBL 

 3  Rencana keperawatan       v   CBL 

 4  Pelaksanaan       v v  CBL 

 

Mampu memberikan asuhan keperawatan kepada individu, keluarga, dan kelompok baik sehat, 

sakit dan kegawatdaruratan dengan memperhatikan aspek bio, psiko, social, kutural,   dan 

spiritual yang menjamin keselamatan klien, sesuai standar asuhan  keperawatan : 

a. Dukungan ambulasi (1) 

b. Dukungan mobilitas fisik(1) 

c. Edukasi ambulasi(1) 

d. Edukasi aktivitas fisik(1) 

e. Edukasi penggunaan alat bantu(1) 

f. Edukasi perawatan gips(1) 

g. Pemberian latihan rentang gerak aktif (2) 

h. Pemberian rentang gerak pasif (2) 

i. Pengaturan posisi tubuh optimal untuk gerakan sendi pasif atau aktif(1) 

j. Promosi latihan/aktivitas fisik(1) 

k. Pemantauan status neurologis(1) 

l. Pembersihan telinga luar(1) 

m. Edukasi manajemen nyeri(1) 

n. Pemantauan nyeri(1) 

o. Pengaturan posisi yang nyaman (3) 

p. Edukasi pencegahan luka tekan(1) 

q. Edukasi penggunaan obat topical(1)     

 



r. Edukasi perawatan kulit(1) 

s. Edukasi pre operatif(1) 

t. Pemantauan integritas kulit(1) 

 

Mampu mengelola asuhan keperawatan sesuai kewenangan klinis 

1. Pemantauan saturasi oksigen (3) 

2. Pemantauan CRT (3) 

3. Pemantauan tanda & gejala perdarahan(1) 

4. Pemantauan tanda – tanda vital (3) 

5. Pemasangan EKG(1) 

6. Pemasangan akses intravena(1) 

7. Pemantauan akses intravena terhadap flebitis dan infiltrasi(1) 

8. Pemantauan bising usus(1) 

9. Fasilitasi ambulasi dengan alat bantu(1) 

Perawatan gips(1) 

Perawatan traksi(1) 

10. Perawatan alat bantu dengar(1) 

11. Irigasi telinga(1) 

12. Elevasi ekstremitas(1) 

13. Pemantauan Skala Koma Glasgow(1) 

14. Pemantauan tingkat kesadaran(1) 

15. Pemberian obat tetes mata(1) 

16. Pemberian salep mata(1) 

17. Pembersihan serumen(1) 

18. Pemberian kompres dingin(1) 

19. Pemberian kompres hangat(1) 

20. Pemberian teknik relakasasi (3) 

21. Pemberian teknik imajinasi terbimbing(1) 

22. Pemantauan resiko cidera(1) 

23. Pemantauan resiko jatuh(1) 

24. Pemberian informed consent(1) 

25. Perawatan amputasi(1) 

Perawatan intra operatif(1) 

Perawatan luka(1) 

26. Perawatan luka bakar(1) 

27. Perawatan pasca operatif(1) 



28. Perawatan pre operatif(1) 

 

Keterampilan Pendukung : 

1. Interpretasi EKG(1) 

2. Mengukur kekuatan otot(1) 

3. Melakukan pemeriksaan visus(1) 

4. Melakukan test fungsi pendengaran(1) 

5. Membersihkan dan mencukur daerah operasi(1) 

6. Melakukan pengangkatan jahitan(1) 

7. Melakukan pemeriksaan fungsi sensorik dan motorik(1) 

8. Melakukan pemeriksaan reflek fisiologis dan patologis(1) 

9. Menyiapkan pasien sebelum menjalani pemeriksaan penunjang (CT scan, MRI, RRG dsb) 

(1) 

10. Melaksanakan pengkajian nyeri (1) 

11. Membantu melaksanakan ritual tidur(1) 

12. Melaksanakan pemberian (administering) obat intra vena (3) 

13. Melaksanakan pemberian (administering) obat intramuskuler (1) 

14. Melakukan pemberian cairan intravena (3) 

5  Evaluasi      v     CBL 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Daftar Kasus  

No Kasus Metode Keterangan 

1 Pasien dengan gangguan pemenuhan kebutuhan aktifitas 

akibat patologi system musculoskeletal persarafan dan indra  

Pre Conference, Studi Kasus  

2 Pasien dengan gangguan pemenuhan kebutuhan oksigenasi 

patologi system pernapasan dan kardiovaskuler 

Pre Conference, Studi Kasus  

3 Pasien dengan gangguan pemenuhan kebutuhan cairan 

akibat patologis system perkemihan dan metabolic endokrin  

Pre Conference, Studi Kasus   

4 Pasien dengan gangguan pemenuhan kebutuhan nutrisi 

akibat patologi system pencernaan dan metabolic endokrin  

Pre Conference, Studi Kasus   

5 Pasien dengan gangguan pemenuhan kebutuhan eliminasi 

akibat patologi system perkemihan dan pencernaan  

Pre Conference, Studi Kasus  

6 Pasien dengan gangguan pemenuhan kebutuhan istirahat dan 

tidur patologi system persarafan system dan integumen  

Pre Conference, Studi Kasus  

7 Pasien dengan gangguan pemenuhan kebutuhan suhu tubuh 

akibat patologi system tubuh 

Pre Conference, Studi Kasus  

8 Pasien dengan gangguan pemenuhan kebutuhan aman dan 

nyaman akibat patologi system integumentum dan imun  

Pre Conference, Studi Kasus  

9 Pasien dengan pre post operative  Pre Conference, Studi Kasus  

 



 

YAYASAN KEPERAWATAN YOGYAKARTA 

PRODI DIII KEPERAWATAN 

STIKES YKY YOGYAKARTA 

 
 

ACUAN KHUSUS PENGALAMAN BELAJAR  KLINIK (PBK) 

KEPERAWATAN MEDIKAL BEDAH (KMB) 

 MAHASISWA SEMESTER IV AKPER YKY  YOGYAKARTA 

TAHUN AKADEMIK  2024/2025 

 
A.   PENDAHULUAN 

Proses pembelajaran dalam pendidikan keperawatan dilaksanakan tidak hanya 

terbatas dengan pembelajaran di dalam kelas saja. Pembelajaran klinik merupakan 

bagian yang tidak terpisahkan dari proses belajar mengajar sehingga peserta didik 

memperoleh pengalaman melaksanakan praktek pada tatanan klinis dan 

mengaplikasikan pengetahuan, sikap, serta praktek keterampilan yang telah diperoleh 

di kelas. 

Pembelajaran dilaksanakan dalam bentuk aktif sehingga peserta didik memperoleh 

kesempatan menerapkan proses keperawatan dalam memenuhi kebutuhan klien dari 

berbagai tingkat usia dengan berbagai masalah kesehatan baik kepada individu, 

keluarga, dan masyarakat di berbagai tempat pelayanan kesehatan. Mahasiswa diberi 

kesempatan untuk mengidentifikasi masalah yang berhubungan dengan klien, 

merencanakan, dan melaksanakan tindakan dengan cepat dan tepat. 

Kegiatan belajar mengajar dirancang sedemikian rupa sehingga memungkinkan 

peserta didik mempraktekkan keterampilan keperawatan dalam rangka pemenuhan 

kebutuhan dasar klien dengan berbagai macam gangguan sistem. Kesempatan 

diberikan pula kepada peserta didik untuk mengelola pasien secara menyeluruh 

melalui kerjasama dengan teman sejawat dan anggota tim kesehatan yang lain. 

 
B.   TUJUAN 

1.   Tujuan Umum 
Memberikan pengalaman belajar kepada mahasiswa STIKES YKY Semester 

IV pada tatanan klinik dan lapangan  melalui pelaksanaan asuhan keperawatan 

pada klien yang meliputi tahap – tahap proses keperawatan mulai dari 

pengumpulan data, perumusan masalah keperawatan, penyusunan rencana 

tindakan keperawatan, pelaksanaan tindakan keperawatan, dan evaluasi pada 

pasien dengan berbagai masalah Kesehatan dalam tatanan Keperawatan Medikal 

Bedah II (KMB II) 

 

2.   Tujuan Khusus 
Melalui   praktek   Pengalaman   Belajar   Klinik   dan   Lapangan   diharapkan 

mahasiswa mampu untuk : 

a. Mampu melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan 

pemenuhan kebutuhan aktifitas akibat patologi system musculoskeletal 

persarafan dan indra  

b. Mampu melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan 

pemenuhan kebutuhan oksigenasi patologi system pernapasan dan 

kardiovaskuler 



c. Mampu melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan 

pemenuhan kebutuhan cairan akibat patologis system perkemihan dan 

metabolic endokrin  

d. Mampu melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan 

pemenuhan kebutuhan nutrisi akibat patologi system pencernaan dan 

metabolic endokrin  

e. Mampu melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan 

pemenuhan kebutuhan eliminasi akibat patologi system perkemihan dan 

pencernaan  

f. Mampu melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan 

pemenuhan kebutuhan istirahat dan tidur patologi system persarafan 

system dan integumen  

g. Mampu melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan 

pemenuhan kebutuhan suhu tubuh akibat patologi system tubuh  

h. Mampu melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan 

pemenuhan kebutuhan aman dan nyaman akibat patologi system 

integumentum dan imun  

i. Mampu melaksanakan asuhan keperawatan perioperative 

 

D.   TARGET KOMPETENSI 

1. Praktek Klinik Keperawatan Medikal Bedah  

a. Melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan 

pemenuhan kebutuhan aktifitas akibat patologi system musculoskeletal 

persarafan dan indra  

b. Melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan 

pemenuhan kebutuhan oksigenasi patologi system pernapasan dan 

kardiovaskuler  

c. Melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan 

pemenuhan kebutuhan cairan akibat patologis system perkemihan dan 

metabolic endokrin  

d. Melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan 

pemenuhan kebutuhan nutrisi akibat patologi system pencernaan dan 

metabolic endokrin  

e. Melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan 

pemenuhan kebutuhan eliminasi akibat patologi system perkemihan dan 

pencernaan  

f. Melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan 

pemenuhan kebutuhan istirahat dan tidur patologi system persarafan system 

dan integumen  

g. Melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan 

pemenuhan kebutuhan suhu tubuh akibat patologi system tubuh  

h. Melaksanakan asuhan keperawatan pada pasien dengan gangguan 

pemenuhan kebutuhan aman dan nyaman akibat patologi system 

integumentum dan imun i. Melaksanakan asuhan keperawatan perioperative 

 

 

 

 



E.   PESERTA 

Pengalaman Belajar Klinik (PBK) Keperawatan diikuti oleh mahasiswa Prodi DIII 

Keperawatan STIKES YKY Yogyakarta Semester IV Tahun Akademik 2024/2025, 

sejumlah 20 (dua puluh) mahasiswa dibagi menjadi 10 kelompok (@ 2 orang). 
 

F.   TEMPAT PRAKTEK 

1) RSUP Dr Sardjito  
a) Ruang Anggrek 1 
b) Ruang Dahlia 1 
c) Ruang Dahlia 4 
d) Ruang Bougenville 4 

 

G. WAKTU PRAKTEK 
1.   Praktek dilaksanakan mulai tanggal 12 M e i  sampai dengan 19 Juli 2025 (10 

minggu) dengan jadwal terlampir. 

2.   Praktek dilaksanakan mulai hari  Senin s.d Sabtu, dibagi ke dalam 3   shift 

dengan  waktu    7  jam    per  shift untuk sift pagi dan siang,  hari  Sabtu  pada  

minggu  kedua  praktik mahasiswa presentasi kasus dikampus, hari Minggu 

mahasiswa libur. 
3.   Pada Hari Libur Nasional mahasiswa tetap praktek klinik, untuk Hari Libur 

Keagamaan  mahasiswa  diberi  kesempatan  untuk  melakukan  ibadah  dengan 
tetap mengganti jam praktek. 

 
 

H. PEMBIMBING 

1.   Pembimbing Pendidikan 
1) Venny Diana,S.Kep.,Ns.,M.Kep  

2) Dwi Wulan Minarsih, S.Kep.,Ns.,M.Kep 

3) Faisal Sangaji, S. Kep., Ns. M. Kep 

4) Dr. Dewi Murdiyanti PP, M.Kep.Ns. Sp. Kep. MB 

2.   Pembimbing Lahan 
Sesuai dengan yang ditunjuk oleh pimpinan setempat 

 
 
 

I.   TUGAS PEMBIMBING 

1. Pembimbing Pendidikan 

a. Memeriksa, menilai, dan memberikan umpan balik terhadap tugas mahasiswa 

(askep individu, askep kelompok,  laporan harian, seminar, dan tugas – tugas 

mahaiswa yang lain). 

b. Melakukan bimbingan dan mengisi bukti bimbingan melalui googleform/e-

learning dan surat tugas 

c. Mengetahui dan menandatangani daftar hadir serta tugas-tugas mahasiswa di 

logbook mahasiswa 

d. Membimbing dan melaksanakan pre dan post conference serta 

mendokumentasikan di logbook mahasiswa 

e. Memberikan penilaian sikap menggunakan form Penilaian perilaku profesional 

mahasiswa di logbook 

f. Memberikan nilai responsi dari kasus uji ketrampilan mahasiswa 

g. Memeriksa kelengkapan dan ketercapaian pembelajaran di laporan kegiatan 

harian dan ketrampilan harian di logbook 



h. Memberikan penilaian refleksi di logbook 

i. Melakukan responsi dan memberikan penialaian pada lembar SOCA di logbook 

mahasiswa 

j. Melakukan pendampingan dan memberikan penilaian seminar kasus 
 

2. Pembimbing Lahan Praktek 
a. Mengorientasikan ruangan, pasien, dan prosedur kerja 

b. Membimbing dalam pelaksanaan pre dan post conference 

c. Memberikan bimbingan keterampilan harian kepada mahasiswa dalam 

pelaksanaan praktek di lahan praktek dengan metode Confrence, Bed Side 

Teaching, Case Based Learning, One Minute Preceptorship Model 

d. Mengetahui dan menandatangani daftar hadir serta tugas – tugas mahasiswa 

e. Mendampingi dan menilai pelaksanaan ujian keterampilan mahasiswa dengan 

menggunakan penilaian Mini CEX dan DOPS beserta feedbacknya 

f. Memberikan penilaian sikap mahasiswa dengan menggunakan form Penilaian 

perilaku profesional 

g. Memonitor, membimbing dan mengupayakan pemenuhan kompetensi untuk 

mahasiswa 

h. Memastikan mahasiswa praktik menerapkan protokol kesehatan 

 

J.   TUGAS MAHASISWA 

1. Tugas Individu 
a. Mengisi capaian kompetensi, laporan harian, daftar hadir, pre dan post 

conference, bed side teaching,  yang ada di logbook  dan ditandatangani oleh 
pembimbing lahan praktek atau perawat yang berjaga dan bertanggung 
jawab pada sift tersebut 

b. Melaksanakan asuhan keperawatan pada klien sesuai dengan ketentuan 

dari masing – masing M.K praktek 
c. Menyusun laporan asuhan keperawatan ind iv idu  sebanyak  1  

laporan  d i  se t i ap  minggu  yang telah dilaksanakan dan mendapatkan 
pengesahan dari pembimbing lahan praktek 

d. Menyusun laporan pendahuluan sesuai dengan kasus yang dikelola oleh 
mahasiswa 

e. Menyusun tugas-tugas lain sesuai dengan ketentuan masing-masing M.K 
praktek 

3. Tugas Kelompok 
a. Melaksanakan asuhan keperawatan pada klien sesuai dengan ketentuan 

dari masing – masing M.K praktek 

b. Menyusun laporan asuhan keperawatan ke lompok  yang telah 

dilaksanakan dan mendapatkan pengesahan dari pembimbing lahan 

praktek di setiap stase M.K praktek 

c. Menyusun laporan pendahuluan sesuai dengan kasus yang dikelola oleh 

mahasiswa 

d. Mempresentasikan  asuhan  keperawatan  yang  telah  dilaksanakan  oleh 

kelompok dalam presentasi/ seminar yang dilaksanakan secara luring 

sesuai dengan jadwal yang telah ditentukan 

e. Menyusun tugas-tugas lain sesuai dengan ketentuan masing-masing M.K 

praktek 

 



K. EVALUASI KETERAMPILAN 

1. Pembimbing Pendidikan dan Pembimbing Lahan Praktek Melaksanakan   ujian   

keterampilan   sesuai   dengan   jadwal   yang   telah ditentukan pada tiap stase 

praktek dan mendokumentasikan penilaian serta feedback evaluasi ketrampilan 

di logbook pada bagian Form Mini CEX dan DOPS  

2. Responsi dilaksanakan dengan pembimbing pendidikan dilaksanakan sesuai 

jadwal yang telah ditentukan oleh Dosen Pembimbing pada kasus individu yang 

digunakan untuk uji keterampilan dan mendokumentasi penilaian responsi pada 

logbook di bagian penilaian responsi  

3. Standar Kegiatan Evaluasi keterampilan di Klinik dijelaskan dalam tabel 

dibawah ini:  

Tabel standar kegiatan evaluasi ketrampilan klinik 
No Kegiatan Frekuensi 

1 Bed Site Teaching (BST) 1 x/kelompok (3-4 mhs)/minggu 

2 Meet the Expert (MTE) 1 x /kelompok (3-4 mhs) 

3 Presentasi Kasus 1 x/kelompok/stase 

4 Refleksi kasus 1x /mhsw/minggu 

5 Bimbingan Askep: 

- Pre conference 

- Conference 
- Post conference 

 

 

1 kali per klp/ minggu 

 

4. Metode Evaluasi dijelaskan dalam tabel dibawah ini:  

Tabel Metode Evaluasi Praktek Klinik 
No Kegiatan Keterangan 

1 DOPS Salah satu jenis assessment yang digunakan untuk 

menilai keterampilan klinis / skill mahasiswa 

setiap melaksanakan tindakan pada pasien sesuai 

dengan standar kompetensi minimal tingkat 

kemampuan keterampilan klinis, bersamaan 

dengan pemberian umpan balik oleh 

2 Mini Cex Metode penilaian keterampilan klinis yang 

dilakukan dengan mengamati peserta pelatihan 

saat berinteraksi dengan pasien 

3 SOCA/Responsi Metode penilaian kemampuan mahasiswa dalam 
menganalisis kasus, mempresentasikan, dan 
menjelaskan hasil analisisnya 

  4 Presentasi Kasus Studi kasus merupakan metode yang 

menggambarkan situasi klinik, perkembangan 

yang terjadi pada pasien untuk di review atau 

dikritisi oleh mahasiswa. 

Mahasiswa akan mengaplikasikan konsep, dan 

teori ke aplikasi praktis, mengidentifikasi 

masalah aktual dan potensial, serta pemecahan 

masalahnya. 

  5 Profesional Behavioure Perilaku yang sopan, penuh rasa hormat, dan 

sesuai dengan nilai-nilai profesi 



L. PELAKSANAAN BIMBINGAN  

1. Standar Kegiatan Mahasiswa Prodi DIII Keperawatan 
 

No Kegiatan Frekuensi 

1 Bed Site Teaching (BST) 1 x/kelompok (3-4 mhs)/minggu 

2 Meet the Expert (MTE) 1 x /kelompok (3-4 mhs) 

3 Presentasi Kasus 1 x/kelompok/stase 

4 Refleksi kasus 1x /mhsw/minggu 

5 Bimbingan Askep: 

- Pre conference 

- Conference 
- Post conference 

 

 

1 kali per klp/ minggu 

 

 

2. Metode Pembelajaran 
No Kegiatan Keterangan 

1 Bed Site Teaching (BST) Bedside teaching dilaksanakan sebanyak 2 kali 

perkelompok 3-4 mhs. Waktu yang diperlukan untuk 

melakukan bedside teaching maksimal 45 menit 

yang terdiri atas: pre BST, BST dan 

Post BST. 

2 Presentasi kasus Setiap kleompok wajib mempresentasikan 1 kasus 

kelolaan kelompok yang dihadiri oleh seluruh 

mahasiswa di stase tersebut 

3 Meet The Expert (MTE) Sesi ahli dilaksanakan 1 kali dalam satu stase 

Waktu untuk melakukan sesi maksimal 120 

menit. 

  4 Bimbingan Askep Bimbingan Askep dilakukan sebanyak 2 kali per 

minggu yang meliputi kegiatan pre conference, 

conference dan post conference. 

Mahasiswa wajib membuat askep kelolaan lengkap 

sebanyak 1 buah/ minggu/mahasiswa. 

  5 Refleksi kasus Refleksi kasus dibuat dalam bentuk laporan tertulis 

atau secara lisan sesuai langkah-langkah yang ada, 

dilakukan dalam 1x/minggu 

diberikan feedback oleh dosen/preseptor. 
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Conference  Merupakan sesi diskusi dan menjadi kesempatan 

yang ideal untuk menilai 

kesiapan dan kemampuan mahasiswa, memperbaiki 

kemampuan problem 

solving serta performance mahasiswa secara 

keseluruhan dari aspek skill, 

knowledge dan attitude. 

a. Pre Conference bertujuan untuk mengetahui kesiapan 

knowledge mahasiswa sebelum memberikan asuhan 

pada klien kelolaan. Hal ini bisa dinilai dari laporan 

pendahuluan yang dibuat mahasiswa. 



b. Post Conference bertujuan untuk menilai sejauh mana 

kemampuan mahasiswa dalam memberikan asuhan 

terhadap klien kelolaannya. 

 

 
M. TATA TERTIB 

1. Kehadiran 
a. Mahasiswa hadir di tempat praktek sesuai dengan jadwal yang telah 

ditentukan 

b. Menandatangani  daftar  hadir  praktek  yang  ada  pada  tiap  ruang 

tempat praktek 

c. Mahasiswa   yang  berhalangan  hadir  karena  sakit  atau  terkena 

musibah wajib mengganti praktek sesuai jumlah hari yang ditinggalkan. 

d. Mahasiswa yang meninggalkan tempat praktek sebelum pergantian shift 

tanpa izin dari pembimbing lapangan wajib mengganti 1 (satu) shift 

sesuai dengan jumlah shift dinas yang ditinggalkan 

e. Mahasiswa yang tidak mengikuti praktek tanpa keterangan atau izin dari 

pembimbing pendidikan dan pembimbing lapangan wajib mengganti 

dinas 2 (dua) kali shift dinas yang ditinggalkan  

f. Prosedur ijin : 
1) Ijin terencana : mahasiswa membuat surat permohonan ijin yang 

diajukan kepada Pembimbing Lahan di tempat praktek dan 
diketahui serta disetujui oleh pembimbing pendidikan dan Kepala 
Ruang maksimal satu hari sebelum tidak masuk dinas praktek 

2) Ijin    mendadak    keperluan    penting    :    mahasiswa    segera 
menghubungi dosen pembimbing pendidikan sebagai ijin secara 
lisan dan surat ijin resmi segera dibuat. Pembimbing Pendidikan 
pada saat itu juga segera menyampaikan ijin lisan tersebut kepada 
Kepala Ruang/CI tempat praktek. 

g. Mahasiswa yang akan mengganti dinas mengkonfirmasi waktu 
penggantian dinas kepada pembimbing lahan dan pembimbing 
pendidikan. Setelah mengganti dinas, mahasiswa menuliskan bukti 
ganti dinas di logbook dengan ditandatangani pembimbing lahan dan 
menginformasikan kepada pembimbing pendidikan jika telah 
mengganti dinas.  

2.Seragam 

a. Secara  umum  pakaian  seragam  praktek  mahasiswa  sesuai  dengan 

Ketentuan  (seragam  praktek  putih  –  putih,  sepatu putih fantovel, kaos 

kaki putih, emblem dan papan nama dipasang pada baju bagian dada sebelah 

kiri, mahasiswa putri yang tidak berjilbab wajib memakai kap, bagi 

mahasiswa putri yang berjilbab memakai jilbab praktek, name tag dipasang 

pada jilbab bagian tengah ) 

b. Mahasiswa  berangkat  dan  pulang  jaga  menggunakan  baju  bebas, 

sopan, dan rapi. 
c. Bagi mahasiswa pria rambut dipotong rapi, tidak boleh melebihi krah baju, 

bila berkumis ditata rapi, jenggot dan cambang diatur rapi 

d. Bagi mahasiswa putri tidak diperkenankan memakai pakaian seragam yang 

ketat, tidak menggunakan make – up dan perhiasan yang berlebihan 



e. Kuku dipotong pendek dan tidak dicat 

3. Perlengkapan Praktik 
a. Mahasiswa selalu menerapkan protokol kesehatan 

b. Mahasiswa selalu membawa dan menggunakan Alat Pelindung Diri 

(Masker, Handscoon, Gown) atau mengikuti ketentuan dari lahan praktek 

yang ditempati 

c. Mahasiswa selalu membawa handsanitizer 
 

4. Pengumpulan Tugas 
a. Tugas  individu  dan  tugas  kelompok  dikumpulkan  pada setiap  hari 

terkhir  di stase praktek  sebelum  pindah  ke  stase  praktek  berikutnya  
dan sudah mendapatkan pengesahan dari pembimbing lapangan 

b. Tugas dikumpulkan kepada pembimbing pendidikan pada masing – 

masing pembimbing tiap stase (sesuai M.K praktek yang diampu) 

 

N. PENILAIAN 
1. Bobot 

a. Praktek Klinik Keperawatan Medikal Bedah : 4 sks 
 

2. Aspek Penilaian 

a. Pengetahuan 
1)  Laporan askep individu 
2)  Laporan askep kelompok 

: 30% 
: 10% 
: 10% 

 3)  Seminar kasus kelompok 
 

: 5% 
 
 

  4)   Refleksi : 5% 

b. Keterampilan 
1)  Keterampilan harian/Capaian ketrampilan 

: 45% 
: 15% 

 2)  Uji Keterampilan  
       a. Mini CEX : 15% 
       b. Dops : 15% 

c. Sikap dan kedisiplinan  

 1)  Perilaku Profesional : 25% 



 

O. SANKSI 
1.   Mahasiswa yang melanggar tata tertib dan peraturan yang berlaku di tempat 

praktek  klinik  dan  lapangan  akan  mendapatkan  sanksi  sesuai  dengan  jenis 

pelanggaran yang dilakukan dan kebijakan akademik 

2.   Mahasiswa yang menghilangkan dan/atau merusakkan alat praktek di tempat 

praktek klinik dan lapangan wajib mengganti sesuai dengan jenis alat yang 

dihilangkan dan/atau dirusakkan 

3.   Mahasiswa yang terlambat mengumpulkan laporan dan tugas – tugas lainnya 

tidak akan mendapatkan penilaian. 

 
P. ALUR PELAPORAN KEJADIAN TIDAK DIHARAPKAN (KTD) 

1. Mahasiswa melaporkan kejadian KTD kepada CI dan pembimbing pendidikan 

maksimal 1x24 jam setelah kejadian  

2. Mahasiswa mengisi pelaporan KTD di form kejadian KTD yang ada di logbook dan 

menginformasikan ke Prodi dengan mengisi google form KTD  
 
 
 

                      Mengetahui   Yogyakarta,  Mei 2025 
                  Kaprodi DIII Keperawatan 
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                   NIK. 1141 12 161 
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Venny Diana, S.Kep.Ns.M.Kep 
         NIK. 1141 11 159 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



      YAYASAN KEPERAWATAN YOGYAKARTA  

      STIKES YKY YOGYAKARTA 

      PRODI DIII KEPERAWATAN  

 
DAFTAR KELOMPOK MAHASISWA PRAKTIK KLINIK KEPERAWATAN 

PRODI D3 KEPERAWATAN STIKES YKY YOGYAKARTA 

SEMESTER IV TAHUN AKADEMIK 2024/2025 
 

KELOMPOK 1 KELOMPOK 2 KELOMPOK 3 KELOMPOK 4 

Luluk Patna Wati* 

Evitasari Cahyaningrum 

 

Naca Diva Cindy Vatika* 

Sheva Ibnu Ryansyah 

Lintang Permana* 

Anggita Intan Tiara 

Annisa Cahyaningrum* 

Faqih Nur Rohman 

 
KELOMPOK 5 KELOMPOK 6 KELOMPOK 7 KELOMPOK 8 

Risma Anisa Rahmawati* 

Iqbal Maulana Abimayu S 

 

Alamanda Mutiara* 

Muhammad Hanif K 

 

Trinita Aulia Putri* 

Violleda Angga Sriyono 

Ardia Sastika* 

Mochamad Ardis R D 

 

 

KELOMPOK 9 KELOMPOK 10 

Rany Nandang Saputra* 

Chatrine Putri Fajaryanti 

 

Dhiva Rahma Riswanda* 

Renny Silfana Virginia Kamarea 

 

 

Keterangan :      

* Ketua Kelompok     



 

ROTASI PRAKTEK KLINIK SEMESTER IV 

PRODI DIII KEPERAWATAN  

STIKES YKY YOGYAKARTA T.A. 2024/2025 

 

 

 

 

 

 

 

 

KLP 
JML 
MHS 

Mgg 1 Mgg 2 Mgg 3 Mgg 4 Mgg 5 Mgg 6 Mgg 7 Mgg 8 Mgg 9 Mgg 10 

12-17 Mei 25 19-24 Mei 25 26-31 Mei 25 2-7 Juni 25 9-14 Juni 25 16-21 Juni 25 23-28 Juni 25 
30 Juli-5 Juli 

25 
7-12 Juli 25 14-19 Juli 25 

1 2 
KMB 

RSS/Anggrek 1 
KMB RSS/ 

Dahlia 1 
KMB RSS/ 

Dahlia 4 
KMB RSS/ 

Bougenvile 4 
      

2 2 
KMB RSS/Dahlia 

1 
KMB RSS 

Dahlia 4/ 
KMB RSS/ 

Bougenvile 4 
KMB RSS/ 

Anggrek 1 
      

3 2 
KMB RSS/Dahlia 

4 
KMB RSS 

Bougenvile 4/ 
KMB 

RSS/Anggrek 1 
KMB RSS/ 

Dahlia 1 
      

4 2 
KMB 

RSS/Bougenvile 
4 

KMB RSS/ 

Anggrek 1 
KMB RSS/ 

Dahlia 1 
KMB RSS/ 

Dahlia 4 
      

5 2     
KMB 

RSS/Anggrek 1 
KMB RSS/ 

Dahlia 1 
KMB RSS/ 

Dahlia 4 
KMB RSS/ 

Bougenvile 4 
  

6 2     
KMB 

RSS/Dahlia 1 
KMB RSS 

Dahlia 4/ 
KMB RSS/ 

Bougenvile 4 
KMB RSS/ 

Anggrek 1 
  

7 2     
KMB 

RSS/Dahlia 4 
KMB RSS 

Bougenvile 4/ 
  

KMB 
RSS/Anggrek 1 

KMB RSS/ 

Dahlia 1 

8 2     
KMB 

RSS/Bougenvile 
4 

KMB RSS/ 

Anggrek 1 
  

KMB RSS/ 

Dahlia 1 
KMB RSS/ 

Dahlia 4 

9 2       
KMB 

RSS/Anggrek 1 
KMB RSS/ 

Dahlia 1 
KMB RSS/ 

Dahlia 4 
KMB RSS/ 

Bougenvile 4 

10 2       
KMB RSS/ 

Dahlia 1 
KMB RSS/ 

Dahlia 4 
KMB RSS/ 

Bougenvile 4 
KMB RSS/ 

Anggrek 1 



 

 

 

 

Keterangan Rotasi dan Pembimbing Akademik : 

1. Kegiatan bimbingan dilaksanakan setiap hari Senin dan Kamis (sesuai konfirmasi dari Dosen Pembimbing) 

2. Ujian Keterampilan / Evaluasi dilaksanakan di minggu kedua atau menyesuaikan 

3. Pembagian Dosen Pembimbing : 

No  Tempat Praktik  Minggu 1 

1 Ruang Anggrek 1 DW 

2 Ruang Dahlia 1 FS 

3 Ruang Dahlia 4 VN 

4 Ruang Bougenvile 4 DE 

VN = Venny Diana, S.Kep.,Ns.,M.Kep 

DW = Dwi Wulan Minarsih, S.Kep.,Ns.,M.Kep 

FS = Faisal Sangadji, S.Kep.,Ns.,M.Kep 
DE = Dr. Dewi Murdiyanti PP, M.Kep.Ns. Sp. Kep. MB 

 

 



 

JADWAL EVALUASI  PBK KEPERAWATAN MEDIKAL BEDAH  

SEMESTER IV TAHUN AKADEMIK 2024/2025 
 

PERIODE 1  
Klp HARI/TGL MAHASISWA TEMPAT DOSEN PENGUJI 

1 
Kamis 22 

Mei ‘ 25 

Luluk Patna Wati* 

Evitasari Cahyaningrum RSS Dahlia 1 

Sesuai dengan pembimbing 

ruangan masing – masing  

2 
Kamis 22 

Mei ‘ 25 

Naca Diva Cindy Vatika* 

Sheva Ibnu Ryansyah RSS Dahlia 4 

3 
Kamis 22 

Mei ‘ 25 

Lintang Permana* 

Anggita Intan Tiara RSS Bougenvile 4 

4 
Kamis 22 

Mei ‘ 25 

Annisa Cahyaningrum* 

Faqih Nur Rohman RSS Anggrek 1 
 

PERIODE 2 
Klp HARI/TGL MAHASISWA TEMPAT DOSEN PENGUJI 

5 
Kamis, 19 

Juni’25 

Risma Anisa Rahmawati* 

Iqbal Maulana Abimayu S RSS Dahlia 1 

Sesuai dengan pembimbing 

ruangan masing – masing 

6 
Kamis, 19 

Juni’25 

Alamanda Mutiara* 

Muhammad Hanif K RSS Dahlia 4 

7 
Kamis, 19 

Juni’25 

Trinita Aulia Putri* 

Violleda Angga Sriyono RSS Bougenvile 4 

8 
Kamis, 19 

Juni’25 

Ardia Sastika* 

Mochamad Ardis R D RSS Anggrek 1 

 

PERIODE 3  
Klp HARI/TGL MAHASISWA TEMPAT DOSEN PENGUJI 

9 
Kamis, 03 

Juli’25 

Rany Nandang Saputra* 

Chatrine Putri Fajaryanti 

 RSS Dahlia 1 
Sesuai dengan pembimbing 

ruangan masing – masing 

10 
Kamis, 03 

Juli’25 

Dhiva Rahma Riswanda* 

Renny Silfana Virginia 

Kamarea 

 RSS Dahlia 4 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

JADWAL SEMINAR/PRESENTASI KASUS PBK KEPERAWATAN 

MEDIKAL BEDAH  

SEMESTER IV 

STIKES YKY YOGYAKARTA TAHUN AKADEMIK  2024/2025 
 

MGG HARI/TGL KELP TEMPAT PEMBIMBING 

1 

Sabtu, 21 Juni 2025 1 dan 2 Kampus Akper YKY 

Yogyakarta 

Venny Diana, 

S.Kep.,Ns.,M.Kep 

3 dan 4 Faisal Sangadji, 

S.Kep.,Ns.,M.Kep 

2 
Sabtu, 5 Juli 2025 5 & 6 Kampus Akper YKY 

Yogyakarta 

Dwi Wulan M, 

S.Kep.,Ns.,M.Kep 

3 

Sabtu, 19 juli 2025 7, 8, 9 & 

10 

Kampus Akper YKY 

Yogyakarta 
Dr. Dewi Murdiyanti PP, 

M.Kep.Ns. Sp. Kep. MB 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Contoh Format Cover Laporan Asuhan Keperawatan 

 

LAPORAN 

ASUHAN KEPERAWATAN PADA PASIEN DENGAN DIABETIC FOOT 

ULCER DI RS / KLINIK ……………..  

 

 

 

 
 

 

 

 

Oleh : 

Desi Puspitasari 

222 15 010 

 

 

 

 

 

 

 

YAYASAN KEPERAWATAN YOGYAKARTA 

SEKOLAH TINGGI ILMU KESEHATAN YKY YOGYAKARTA 

2025 

 

 

 

 



 

 

LEMBAR PENGESAHAN 

 

 

 

 

Laporan 

Asuhan Keperawatan Pada Pasien Dengan Diabetic Foot Ulcer Di RS / Klinik 

…………….  

 

 

Telah di setujui oleh Pembimbing Klinik dan Pembimbing Pendidikan pada tanggal 17 

Agustus 2025 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Yogyakarta, ................................... 

Praktikan 

 

 

 

Desi Puspitasari 

 

 

Mengetahui/Menyetujui 

 

      Pembimbing Pendidikan    Pembimbing Klinik 

 

 

                     +cap ruangan 

 

 

( ...................................................)              (....................................................) 

 

 

SISTEMATIKA RESUME EVALUASI/UJIAN 



 

 

A. Identitas Pasien 

B. Data Umum dan Analisa Data 

C. Diagnosis Keperawatan 

D. Rencana Keperawatan 

E. Implementasi (dalam satu shift ) 

F. Evaluasi (dalam satu shift) 

G. Tanda tangan mahasiswa dan Clinical Instructure 

 

 

SISTIMATIKA LAPORAN PENDAHULUAN 

 

 

A. Kasus (Diagnosa Medis) 

1. Pengertian 

2. Tanda dan gejala 

3. Penyebab  

4. Pathway  

5. Penatalaksanaan Medis  

B. Referensi (Daftar Pustaka) 

 

 

 

                      

       (............................. 

 

 

 

 

 

 

 
 

Yogyakarta, 

Praktikan 

 

 

 

 

(....................................) 

Mengetahui 

Pembimbing Klinik.CI 

 

 

+cap ruangan 

 

(....................................) 
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