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CPL-PRODI
S2 Menjunjung tinggi nilai kemanusiaan dalam melaksanakan asuhan kebidanan secara komprehensif berdasarkan agama, moral, dan
etika kebidanan.
S5 Menghargai keanekaragaman budaya, pandangan, agama dan kepercayaan, serta pendapat atau temuan orisinil orang lain
S7 Taat hukum dan disiplin dalam kehidupan bermasyarakat dan bernegara serta dalam kehidupan berprofesi
P1 Menguasai konsep teoritis ilmu kebidanan, manajemen asuhan kebidanan,keputusan klinis,model praktik kebidanan,dan etika
secara mendalam
P12 Menguasai konsep teoritis komunikasi efektif,pendidikan kesehatan, promosi kesehatan dan konseling serta penggunaan teknologi
dan sistem informasi dalam pelayanan kebidanan secara mendalam
KU1 | Mampu menerapkan pemikiran logis, kritis, sistematis, dan inovatif dalam konteks pengembangan atau implementasi ilmu
pengetahuan dan teknologi yang memperhatikan dan menerapkan nilai humaniora yang sesuai dengan bidang keahliannya;
KU9 | Mampu mengkomunikasikan pemikiran/argument atau karya inovasi yang bermanfaat bagi pengembangan etika profesi dan




kewirausahaan, yang dapat dipertanggungjawabkan secara ilmiah dan etika profesi kepada masyarakat terutama masyarakat
profesinya.

KK7 | Mampu melaksanakan promosi dan KIE terkait dengan kesehatan ibu, anak dan KB dengan menggunakan media yang sudah
dirancang menggunakan media yang sudah dirancang oleh institusi

CPMK

CPM | Mampu mengemukakan konsep dasar komunikasi (pengertian, tujuan, komponen, model, proses komunikasi, faktor-faktor yang
K1 mempengaruhi komuniikasi, bentuk, metode dan unsur-unsur komunikasi )

CPM | Mampu mengemukakan dan melakukan konsep teori komunikasi non verbal,tulisan,verbal dan komunikasi interprofesional dan
K2 aplikasi pada pelayanan kebidanan dalam berbagai situasi

CPM | Mampu mengemukakan dan menyusun informed consent dalam pelayanan kebidanan

K3
CPM | Mampu mengemukakan dan melakukan kritikal reflektif, reflektif terhadap kasus yang telah dan sedang terjadi (reflection in and
K4 action), siklus reflektif menurut Kolb’s dan Gibbs,analisa kritis terhadap kejadian (Critical incident analysis)

CMP | Mampu mengemukakan dan melakukan konseling yang berpusat pada individu (person centred councelling), pemberian informasi
K5 vs konseling dengan empati dan sentuhan;

CPM | Mampu mengintegrasikan hubungan ibu-bidan dan pentingnya hubungan yang bermakna , teknik komunikasi dan patient
K6 safety;konsep psikosial yang relevan sebagai bentuk kasih sayang dan empati serta aplikasinya

CMP | Mampu menyusun instrumen /proposal promosi/KIE dan menunjukkan dalam pelayanan kesehatan reprouksi sebagai bentuk
K14 | pengabdian di masyarakat

Diskripsi Singkat
MK

Mata kuliah ini memiliki bobot 5 SKS terdiri dari 3 sks teori dan 2 sks praktik. Mata kuliah ini membahas tentang komunikasi dalam
praktek kebidanan diantaranya (1) konsep dasar komunikasi ( pengertian, tujuan, komponen, model, proses komunikasi, faktor-faktor yang
mempengaruhi komunikasi, bentuk, metode dan unsur-unsur komunikasi );konsep teori non verbal, tulisan, verbal dan komunikasi
interprofesional dan aplikasi pada pelayanan kebidanan dalam berbagai situasi;informed consent;reflektif, kritikal reflektif, reflektif
terhadap kasus yang telah dan sedang terjadi (reflection in and action); siklus reflektif menurut Kolb’s dan Gibbs,analisa kritis terhadap
kejadian (Critical incident analysis), konseling berpusat pada individu (person centred councelling);pemberian informasi vs
konseling;empati dan sentuhan;hubungan ibu-bidan;pentingnya hubungan terapeutik yang bermakna;teknik komunikasi dan patient
safety;konsep psikososial yang relevan sebagai bentuk kasih sayang dan empati serta aplikasinya;(2) Etika, teknik dan media komunikasi
diantarannya teknologi informasi; system informasi kesehatan; komunikasi persuasive (termasuk argumentasi); tantangan komunikasi
dalam memecahkan isu dan berita; konseling dan asuhan kebidanan; keterampilan observasi; membantu klien dalam pengambilan
keputusan;membangun kepercayaan diri dan memberi dukungan; dengan berkomunikasi;(3) Komunikasi efektif meliputi konsep
komunkasi efektif; keterampilan komunikasi efektif; indicator keterampilan berkomunikasi; media komunikasi (tradisional vs




modern);social media dan kerahasian;evaluasi komunikasi;jenis evaluasi dalam komunikasi; tantangan dan hambatan dalam
berkomunikasi, tantangan komunikasi spesifik (berduka dan kehilangan,abuse,keadaan Klinis akut,kelompok minioritas).

Bahan Kajian
(Materi
pembelajaran)

1. Konsep-konsep komunikasi dalam praktek kebidanan.

a.
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Konsep dasar komunikasi (pengertian, tujuan komponen, model, proses komunikasi , factor-faktor yang mempengaruhi
komunikasi, bentuk metode dan unsur-unsur komunikasi );

Konsep teori non verbal, tulisan, verbal dan komunikasi interprofesional dan aplikasi pada pelayanan kebidanan dalam berbagai
situasip;

Informed consent;

Reflektif,kritikal reflektif,reflektif terhadap kasus yang telah dan sedang terjadi (reflection in and action);

Siklus reflektif menurut kolb’s dan Gibbs, analisa kritis terhadap kejadian (Critical incident analysis), konseling berpusat pada
individu (person centred councelling);

Pemberian informasi vs konseling; empati dan sentuhan;

Hubungam ibu-bidan;

Pentingnya hubungan yang bermakna (bidan-klien, bidan-tenaga kesehatan lainnya, bidan-keluarga);

Teknik komunikasi dan patient safety;

Konsep psikososial yang relavan sebagai bentuk kasih sayang dan empati serta aplikasinya;

2. Etlka teknik dan media komunikasi

Se "o o0 o

Penggunaan media dalam komunikasi

Komunikasi persuasive (termasuk argumentasi);
Tantangan komunikasi dalam memecahkan isu dan berita;
Konseling dan asuhan kebidanan;

Keterampilan observasi;

Membantu klien dalam pengembilan keputusan;
Membangun kepercayaan diri dan memberi dukungan;
Komunikasi Terapeutik;

3. Komumka5| efektif

a.
b.

Konsep komunikasi efektif;
Keterampilan komunikasi efektif;




Indicator keterampilan berkomunikasi;
Media komunikasi (tradiosional vs modern);
Social media dan kerahasian;
Evaluasi komunikasi;
Jenis evaluasi dalam komunikasi;
Teknik dan metode evaluasi;
Proses evaluasi;
Psikologi komunikasi;
Menghargai dan menghormati;
Empati dalam komunikasi
. Tantangan dan hambatan dalam komunikasi: tantangan komunikasi spesifik (berduka dan kehilangan, abuse, keadaan klinis akut,
kelompok minoritas)
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4. Komunikasi kelompok

a. Penggolongan kegiatan kelompok

b. Karateristik kegiatan kelompok seperti kepribadian, norma, kohesivitas dll

c. Faktor yang mempengaruhi keefektifan kegiatan kelompok

d. Kepimpinan dalam kegiatan kelompok

e. Ciri-ciri kegiatan kelompok efektif

f. Pengorganisasian kegiatan kelompok

g. Strategi bidan dalam membantu kegiatan kelompok

h. Teknik kegiatan pelayanan kebidanan dalam komunikasi kelompok
Pustaka Utama:
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Media
Pembelajaran

16. S. R. Handayani, 2016. Modul Bahan Ajar Komunikasi Praktek dalam Kebidanan. bppsdmk.kemkes
Preangkat lunak: Perangkat keras :
MS Office 2016 LCD & Projector

MS Power Point
Vidio
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Mg Ke- Sub-CPMK Indikator Penilaian Kriteria & Bentuk, Metode Materi Pembelajaran Bobot
(sbg kemampuan akhir yg Bentuk Penilaian Pembelajaran& [Pustaka / Sumber belajar] | Penilaia
diharapkan) Penugasan n (%)
[ Estimasi Waktu]
1) ) (©) (4) () (6) @)
Kontrak Program Penjelasan RPS RPS
1 Mampu menguasa Konsep Ketepatan menjelaskan | Kreteri: o Kuliah: e Pengertian komunikasi 5%
dasar komunikasi: tentang : Rabrik kreteria CTJ, Small Group e Tujuan kebidanan
e Pengertian komunikasi e Pengertian komunikasi | Bentuk non-test: | Discussion, case study, komunikasi
e Tujuan kebidanan e Tuiuan kebidanan e Tulisan cooperative learnin —
komunikasi kognunikasi makalah melglui Edlink, Strgaming * Komponen ko_mun_lka5|
o Komponen komunikasi e Komponen o Presentasi Online Zoom dan Google | * Model komunikasi
e Model komunikasi komunikasi Meet, Media Online e Proses komunikasi
e Proses komunikasi o Model komunikasi Google Class Room, e Factor-faktor yang
e Faktor-faktor yang e Proses komunikasi [TM: 3 x50”)] mempengaruhi
mempengaruhi komunikasi Faktor-faktor yang * Tugas-1: Membuat komunikasi
e Bentuk komuni_kasi_ mempengaruhi ringkasan dlm bentuk e Bentuk komunikasi
e Metode komunlka5|_ . komunikasi o paper tentang K(?nsep e Metode komunikasi
e Unsur-unsur komunikasi e Bentuk komunikasi dasar komunikasi. .
e Metode komunikasi [P :2x170”] J Uns_ur-unsur komunikasi.
e Unsur-unsur Pengajar :
komunikasi Dr Marni br Karo,
S.Tr.Keb., M.Kes
2 Mampu menguasai Konsep Ketepatan menjelaskan Kreteri: Kuliah Konsep teori komunikasi 5%
teori komunikasi non verbal, | tentang ; Rabrik skala CTJ, Small Group non verbal, tulisan dan non
tulisan dan non verbal dalam | ® Komunikasi Verbal persepsl Discussion, case study,

pelayanan kebidanan
e Komunikasi Verbal
e Komunikasi Non verbal

o Komunikasi
Nonverbal,
e Perbedaan Komunikasi

Bentuk non-test:
e Tulisan makalah
e Presentasi;

cooperative learning
melalui Edlink,
Streaming Online Zoom

verbal dalam pelayanan
kebidanan

e Komunikasi Verbal

e Komunikasi Non verbal




o Perbedaan Komunikasi
Verbal dan Non verbal

e Hambatan dalam
komunikasi,

e Strategi Meningkatkan
Komunikasi Interpersonal

o Aplikasi komunikasi
verbal dan non verbal
dalam pelayanan
kebidanan pada setiap
situasi

Verbal dan Non verbal

e Hambatan dalam
komunikasi,

e Strategi Meningkatkan
Komunikasi
Interpersonal

o Aplikasi komunikasi
verbal dan non verbal
dalam pelayanan
kebidanan pada setiap
situasi

dan Google Meet,

Media Online Google

Class Room
[TM: (3x50”)]
Tugas-2: Menyusun
ringkasan dlm bentuk
paper tentang Konsep
teori komunikasi non
verbal,tulisan dan non
verbal dalam pelayanan
kebidanan
Praktek-1: Roleplay
penerapan komunikasi
verbal dan Non verbal
[P :2x170”]

Perbedaan Komunikasi
Verbal dan Non verbal
Hambatan dalam
komunikasi,

Strategi Meningkatkan
Komunikasi
Interpersonal

Aplikasi komunikasi
verbal dan non verbal
dalam pelayanan
kebidanan pada setiap
situasi

Pengajar:

Dr Marni br Karo,
S.Tr.Keb., M.Kes

Mampu menguasai dan
Informed consent dalam

pelayanan kebidanan meliputi:

e Pengertian Informed
Consent

e Bentuk-bentuk Informed
consent

e Keharusan Membuat
Informed Consent

e Informed Consent sebagai
Bukti Tertulis

[C3,A3]

Ketepatan menjelaskan

Informed consent dalam

pelayanan kebidanan

meliputi:

e Pengertian Informed
Consent

e Bentuk-bentuk
Informed consent

e Keharusan membuat
Informed Consent

e Informed Consent

Kreteri:
Rubrik deskriptif

Bentuk non-test:

e Tulisan paper;

¢ Kajian kasus

e Presentasi

e Praktek
Pembuatan
Informed
consent

Kuliah

CTJ, Small Group

Discussion, case study,

cooperative learning

melalui Edlink, Streaming

Online Zoom dan Google

Meet, Media Online

Google Class Room

[TM: (3x50”)]

* Tugas-3: Membuat
ringkasan tentang
informed consent dan
contohnya dalam
pelayanan kebidanan

Pengertian Informed
Consent

Bentuk-bentuk Informed
consent

Keharusan membuat
Iformed Consent
Informed Consent
sebagai Bukti Tertulis

Pengajar:
Dr Marni br
Karo,S.Tr.Keb.,M.Kes

5%




berdasarkan pengalaman
Praktek 2

Pembuatan format

informed consent dalam

pelayanan kebidanan

[P:2x170)]
Mampu menguasai dan Ketepatan menjelaskan Kreteri: Kuliah o Konsep dasar konseling 9%
melakukan konsep konseling | dan melakukan: Rabrik skala CTJ, Small Group e Konseling yang berpusat
persepsi Discussion, case study,

yang berpusat pada individu
(person centred concelling),
pemberian informasi vs
konseling dengan empati dan
sentuhan

e Konsep dasar
konseling

¢ Konseling yang
berpusat pada
individu (person

centred councelling).

e Pemberian informasi
vs konseling dengan
empati dan sentuhan

Bentuk non-test:

e Tulisan peper

e Presentasi;

o Praktek
Roleplay
melakukan
konseling dan
pemberian
informasi

cooperative learning
melalui Edlink,
Streaming Online Zoom
dan Google Meet,
Media Online Google
Class Room
[TM: 3x50”)]
Tugas-5: Menyusun
ringkasan dlm bentuk
paper tentang konseling
yang berpusat pada
individu (person centred
councelling), pemberian
informasi vs konseling
dengan empati dan
sentuhan

Praktek Roleplay
Melakukan Konseling dan
pemberian informasi
dalam pelayanan
kebidanan

[P:2x170)]

pada individu (person
centred councelling).

e Pemberian informasi vs
konseling dengan empati
dan sentuhan

Pengajar:

Dr Marni br Karo,

S.Tr.Keb., M.Kes




e Mampu mengindentifikasi
Refleksi, kritikal Refleksi,
Refleksi terhadap kasus
yang telah dan sedang
terjadi (Reflection in and
action), Siklus Reflektif
menurut Kolb’s dan
Gibbs, analisa kritis
terhadap kejadian (Critical
incident analysis) [C2.A3]

Ketepatan menjelaskan :
e Reflektif,
o Kiritikal reflektif,

o reflektif terhadap
kasus yang telah dan
terjadi (reflection in
and action)

e Siklus reflektif
menurut Kolb’s dan
Gibbs,

e Analisa kritis terhadap
kejadian (Critical
incident analysis)

Kreteri:
Rubrik
deskriptif

Bentuk non-test:

e Tulisan paper;
o Kajian kasus
e Presentasi

Kuliah
CTJ, Small Group
Discussion, case study,
cooperative learning
melalui Edlink,
Streaming Online Zoom
dan Google Meet,
Media Online Google
Class Room
[TM: (3x50”)]
Tugas-4: Studi pustaka
dan meringkas dalam
bentuk paper tentang
reflektif kritikal
reflektif,reflektif terhadao
kasus yang telah dan
sedang terjadi (reflection
in and action), siklus
reflektif menurut Kolb’s
dan Gibbs, analisa kritis
terhadap kejadian
(Critical incident analysis)
Praktek 3
Merancang dan
Melakukan reflektif pada
kasus yang telah dan
sedang terjadi dan
membuat laporannya serta
di demonstrasikan
[P:2x170)]

o Reflektif,
o Kiritikal reflektif,

o reflektif terhadap kasus
yang telah dan terjadi
(reflection in and action)

e Siklus reflektif menurut
Kolb’s dan Gibbs,

e Analisa kritis terhadap
kejadian (Critical incident
analysis)

Pengajar:
Dra.lsti R, MARS

Mampi mengemukan

Ketepatan mejelaskan dan

Kreteri:

Kuliah

o Konsep psikologi

5%




psikologi komunikasi dengan
melakukan Hubungan ibu-
bidan, bidan-tim kesehatan
lainnya, bidan — keluarga dan
pentingnya hubungan yang
bermakna , teknik komunikasi
dan patient safety; kosep
psikososial yang relaan
sebagai bentuk kasih sayang
dan empati dalam
komunikasi,tantangan dan
hambatan dalam
berkomunikasi, tantangan
komunikasi spesifik (berduka
dankehilangan, abuse, keadaan
klinis akut, kelompok
minoritas.

melakukan
o Konsep psikologi

komunikasi

Konsep hubungan
antar manusia
Hubungan ibu-bidan
bidan-tim kesehatan
lainnya, bidan —
keluarga dan
pentingnya hubungan
yang bermakna,
Teknik komunikasi
dan patient safety;
Konsep psikosional
yang relevan sebagai
bentuk kasih sayang
dan empati serta
aplikasinya
Menghargai dan
menghormati
Empati dalam
komunikasi,
Tantangan dan
hambatan dalam
berkomunikasi spesifik
(berduka dan
kehilangan, abuse,
keadaan Klinis

Rabrik skala
persepsi

Bentuk non-test:

e Tulisan paper
e Presentasi;
¢ Role play,

CTJ, Small Group
Discussion, case study,
cooperative learning
melalui Edlink,
Streaming Online Zoom
dan Google Meet,
Media Online Google
Class Room

[TM: (3x50”)]

Tugas-6: Studi pustaka

Hubungan ibu-bidan

bidan-tim kesehatan

lainnya, bidan — keluarga
dan pentingnya hubungan
yang bermakna , teknik
komunikasi dan patient
safety;konsep psikososial
yang relevan sebagai
bentuk kasih sayang dan
empati serta aplikasinya

Praktek

Role play melakukan
Hubungan ibu-bidan
bidan-tim kesehatan
lainnya, bidan — keluarga
dan pentingnya hubungan
yang bermakna ,teknik
komunikasi dan patient
safety; konsep psikososial

komunikasi

e Konsep hubungan antar
manusia

¢ Hubungan ibu-bidan dan
pentingnya hubungan
teraupetik yang
bermakna,

o Teknik komunikasi dan
patient safety;

o Konsep psikosional yang
relevan sebagai bentuk
kasih saying dan empati
serta aplikasinya

e Menghargai dan
menghormati

e Empati dalam
komunikasi,

e Tantangan dan hambatan
dalam berkomunikasi
spesifik (berduka dan
kehilangan, abuse,
keadaan klinis
akut,kelompok
minioritas.

Pengajar:

Dra.lsti R, MARS




akut,kelompok
minioritas.

yang relevan sebagai
bentuk kasih sayang dan
empati serta aplikasinya
pada kasus (berduka
dan kehilangan,abuse,
keadaan klinis akut,
kelompok minioritas)
[P: 2x170)]

o Mampu mengemukan dan

melakukan komunikasi
persuasive (termasuk
argumantasi),tantangan
komunikasi dalam
memecahkan isu dan berita
Mampus mengemukan dan
melakukan konseling dalam
asuhan kebidanan
Konseling yang berpusat
pada individu (person
centred councelling).

Ketetepan menjelaskan
dan melakukan konsep
komunikasi persuasive
(termasuk
argumentasi),
tantangan komunikasi
dalam memecahkan isu
dan berita

Konseling dalam
asuhan kebidanan
Konseling yang
berpusat pada individu
(person centred
councelling).

Kreteri:
Rabrik deskriptif

Bentuk non-test:

e Tulisan paper;

e Presentasi
kelompok

¢ Roleplay

KCTJ, Small Group
Discussion, case study,
cooperative learning
melalui Edlink, Streaming
Online Zoom dan Google
Meet, Media Online
Google Class Room
[TM: (3x50”)]

Tugas-7: Studi pustaka:
mengembangkan
komunikasi persuasif
meliputi argumentasi, dan
tantangan dalam
pemecahan isu

Praktek: komunikasi
persuasif argumentasi
dan tantangan, dan
konseling dalam
pelayanan kebidanan serta
berpusat pada individu
[P:2x170]

o konsep komunikasi
persuasive (termasuk
argumentasi), tantangan
komunikasi dalam
memecahkan isu dan
berita

¢ konseling dalam asuhan
kebidanan

Pengajar:

Dra.lsti R, MARS

5%

UTS / Evaluasi Tengah Semester: Melakukan validasi hasil penilaian, evaluasi dan perbaikan proses pembelajaran berikutnya




Mampu mengemukan dan
melakukan strategi membantu
klien dalam pengambilan
keputusan, membangun
kepercayaan diri dan, memberi
dukungan serta melakukan
hubungan klien, keluarga dan
sesama tenaga kesehatan
dalam berkomunikasi,
keterampilan dalm membina
hubungan yang baik,
keterampilan observasi

Ketepatan menjelaskan dan

melakukan

e Strategi membantu
klien dalam
pengambilan
keputusan,

¢ Membangun
kepercayaan diri dan
memberi dukungan

e Melakukan hubungan
dengan klien, keluarga
dan sesama tenaga
kesehatan dalam
berkomunikasi

o Keterampilan
observasi

e Keterampilan dalam
membina hubungan
yang baik

Kreteri:

Rubrik deskriptif

Bentuk non-

test:

o Tulis paper

e Persentasi

o Praktek askeb
keluarga
binaan

Kuliah

CTJ, Small Group

Discussion, case study,

cooperative learning

melalui Edlink, Streaming

Online Zoom dan Google

Meet, Media Online

Google Class Room

[TM: (3x50”)]

e Tugas-9: Menyusun
ringkasan dlm bentuk
paper tentang
Strategi membantu
klien dalam
pengambilan
keputusan,

¢ Membangun
kepercayaan diri dan
memberi dukungan

e Melakukan hubungan
dengan klien,
keluarga dan sesame
tenaga kesehatan
dalam berkomunikasi

o Keterampilan
observasi

o Keterampilan dalam
membina hubungan
yang baik

¢ Membantu klien dalam
pengambilan keputusan,
Teori inti pengambilan,
Faktor yang
mempengaruhi
pengambilan keputusan,
Jenis keputusan dan jenis
pengambilan, Elemen
dasar pengambilan
keputusan , Teknik
pengambilan keputusan
dengan komunikasi
efektif, Saat-saat sulit
dalam penerapan KIP/K,
Upaya dalam mengatasi
kesulitan

¢ Membangun kepercayaan
diri dan memberi
dukungan

e Melakukan hubungan
klien, keluarga dan
sesame tenaga kesehatan
dalam berkomunikasi

o Keterampilan observasi

o Keterampilan dalam
membina hubungan yang
baik

Pengajar:

Mitra Kadarsih

5%




Praktek: Melakukan
dukungan komunikasi
untuk pengambilan
keputusan, keterampilan
observasi, membangun
kepercayaan klien, dan
keterampilan dalam
membina hubungan
dalam kasus kebidanan
[P:(2x170”)]

10

Mampu mengemukan dan
melakukan komunikasi efektif
dalam pelayanan kebidanan
keterampilan komunikasi
efektif; indicator keterampilan
berkomunikasi;media
komunikasi (tradisional vs
modern), social media dan
kerahasian;evaluasi dalam
komunikasi jenis evalukasi
dalam komunikasi teknik dan
metode evaluasi proses
evaluasi;

Ketepatan mengemukakan
dan melakukan
e Komunikasi
efektif dalam
pelayanan
kebidanan

o Keterampilan
komunikasi
efektif

¢ Indikator
keterampilan
berkomunikasi;

o Media komunikasi
(tradisional vs
modern),

e Social media dan
kerahasian;

e Evaluasi

Kreteri:

Rubrik deskriptif

Bentuk non-

test:

o Tulisan paper;

e Presentasi
kelompok

e Praktek
pembuatan
media
komunikasi

e Merancang
media
komunikasi

Kuliah

CTJ, Small Group
Discussion, case study,
cooperative learning
melalui Edlink, Streaming
Online Zoom dan Google
Meet, Media Online
Google Class Room
[TM: (3x50”)]
Tugas-10: Menyusun
ringkasan dlm bentuk
paper tentang Konsep
dasar komunikasi efektif.

Praktek: melakukan
keterampilan komunikasi
efektif dalam pelayanan
kebidanan baik tradisional
maupun modern
[P:2x170”)]

e Komunikasi efektif
dalam pelayanan
kebidanan

o Keterampilan
komunikasi efektif

e Indicator
keterampilan
berkomunikasi;

e Media komunikasi
(tradisional vs
modern),

e Social media dan
kerahasian;

e Evaluasi
komunikasi,jenis
evaluasi dalam
komunikasi,

e Teknik dan metode
evaluasi,

e Proses evaluasi;

Pengajar:
Mitra Kadarsih, M.Keb

10%




komunikasi,jenis
evaluasi dalam
komunikasi,

e Teknik dan metode
evaluasi,

e Proses evaluasi;

11

Mampu mengemukan dan

melakukan komunikasi

kegiatan kelompok

e Penggolongan kegiatan
kelompok

o Karateristik kegiatan
kelompok seperti
kepribadian, norma,
kohesivitas dll

e Faktor yang

mempengaruhi keefektifan

kegiatan kelompok
e Kepimpinan dalam

kegiatan kelompok
o Ciri-ciri kegiatan

kelompok efektif

e Pengorganisasian kegiatan

kelompok
e Strategi bidan dalam

Ketepatan menjelaskan
e Penggolongan
kegiatan kelompok

e Karakteristik
kegiatan kelompok
seperti
kepribadian,
norma, kohevisitas
dll

e Faktor yang
mempengaruhi
keefektifan
kegiatan kelompok

e Kepimpinan dalam
kegiatan kelompok

e Ciri-ciri kegiatan
kelompok efektif

e Pengorganisasian

Kreteri:

Rubrik deskriptif

Bentuk non-

test:

e Makalah

e Persentasi

e Praktek:
Pembuatan
satpel dan
Roleplay
komunikasi
kelompok

Kuliah

CTJ, Small Group
Discussion, case study,
cooperative learning
melalui Edlink, Streaming
Online Zoom dan Google
Meet, Media Online
Google Class Room
[TM: 3x50”)]

Tugas-11: Menyusun
ringkasan dim bentuk
makalah tentang Konsep
komunikasikegiatan
kelompok

Praktek :  Pembuatan
satpel dan Roleplay
komunikasi kelompok
dalam kasus kebidanan
[P:2x170)]

Penggolongan
kegiatan kelompok

Karakteristik
kegiatan kelompok
seperti kepribadian,
norma, kohevisitas
dil

Faktor yang
mempengaruhi
keefektifan kegiatan
kelompok

Kepimpinan dalam
kegiatan kelompok

Ciri-ciri kegiatan
kelompok efektif

Pengorganisasian
kegiatan kelompok

Strategi bidan dalam

10%




membantu kegiatan
kelompol

e Teknik kegiatan
pelayanan kebidanan

kegiatan kelompok

e Strategi bidan
dalam membantu
kegiatan kelompok

e Teknik kegiatan
kelompok dalam
pelayanan
kebidanan

membantu kegiatan
kelompok

e Teknik kegiatan
kelompok dalam
pelayanan kebidanan

Pengajar:
Dra.lsti R, MARS

12-13

Mampu mengemukankan
konsep komunikasi teraupetik
dan macam-macam klien
dalam asuhan kebidanan
(komunikasi pada bayi/balita,
Komunikasi pada remaja,
Komunikasi pada calon ibu,
Komubikasi pada bumil,
Komunikasi pada bulin,
Komunikasi pada bufas, KIE
pada aseptor KB,
Komunikasi pada
klimakterium/menopause,
Komunikasi pada wanita
dengan gangguan kesehatan
reproduksi

o Ketepatan melakukan

komunikasi teraupeti,
Pada bayi/balita,
Komunikasi pada
remaja,Komunikasi
pada calon ibu,
Komunikasi pada
bumil, Komunikasi
pada bulin, Komunikasi
pada bufas, KIE pada
aseptor KB,
Komunikasi pada
klimakterium/menopaus
e, Komunikasi pada
wanita dengan
gangguan kesehatan
reproduksi

Kreteri:

Rubrik deskriptif
Bentuk non-
test:

Makalah
Persentasi
Naskah
skenario
Roleplay

Kuliah

CTJ, Small Group
Discussion, case study,
cooperative learning
melalui Edlink, Streaming
Online Zoom dan Google
Meet, Media Online
Google Class Room

TM: 6 x50”)]

Tugas-12-13: Menyusun
makalah tentang
komunikasi terapeutik
dengan macam-macam
klien dan merancang
langkah-langkah
komunikasi dalam
pelayanan kebidanan

Melakukan komunikasi
teraupeti pada bayi/balita,
Komunikasi pada remaja,
Komunikasi pada calon ibu,
Komunikasi pada bumil,
komunikasi pada bulin,
komunikasi pada bufas, KIE
pada aseptor KB,
Komunikasi pada
klimakterium/menopause,
Komunikasi pada wanita
dengan gangguan kesehatan
reproduksi

Pengajar:

Mitra Kadarsih, M.Keb

10%




Praktek melakukan
komunikasi teraupeti,
keterampilan observasi
dan pengambilan
keputusan dalam
pelayanan kebidanan
(P:(4 x170”)]

14-15 | Mampu menyusun proposal, o Ketepatan merancang Kreteri: ¢ Kuliah &tutoroal; Proposal praktik, melakukan 15%
melakukan dan menunjukkan proposal praktik dan Rabrik skala e Berbasis projek dan menunjukkan praktik
praktik komunikasi kelompok menunjukkan praktik | persepsi TM: 6x50”)] komunikasi kelompok
pada masyarakat (kasus komunikasi kelompok Ben_tuk non- kelompok_ ke masyarakat
kebidanan) pada masyarakat test: Tugas 13-14 : membuat | Pengajar:

e Proposal proposal dan laporan Dr Marni Br Karo,
e Melakukan praktek melakukan S.Tr.Keb., M.Kes
kegiatan komunikasi kelompok
komunikasi dalam bentuk pengabdian | Dra.Isti R, MARS
kelompok ke masyarakat
masyarakat
e Laporan Praktek:melakukan
kegiatan komunikasi kelompok
berupa penyuluhan
dengan menggunakan
media di masyarakat
(kasus kebidanan)
(4x170”)]
UAS / Evaluasi Akhir Semester: Melakukan validasi penilaian akhir dan menentukan kelulusan mahasiswa

16

Catatan:




. CapaianPembelajaran 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 terdiridariaspeksikap, ketrampulanumum,
ketrampilankhususdanpengetahuan.

. CP Mata kuliah (CPMK) adalah kemampuan yang dijabarkan secara spesifik dari CPL yang dibebankan pada mata kuliah,
danbersifatspesifikterhadapbahankajianataumateripembelajaranmatakuliahtersebut.

. 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,
danbersifatspesifikterhadapmateripembelajaranmatakuliahtersebut.

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

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

Bobot nilai:

uTsS : 30%
UAS : 40%
Tugas/persentasi : 30%
NB

Distribusi tim pengajar:
1. Bu Marni : 5T, 5P



2. Bulsti :5T,5P
3. Doesen luar :47T,4P
(Mitra Kadarsih)

Catatan tim validasi:

Typo

tanggal penyusunan

ada ketidak sesuaian SKS di deskripsi kuliah

referensi utama mohon yang terkni

jumlah jam pertemuan mohon sesuaikan jumlah sks

jumlah pertemuan dosen sesuai BKD maka dari itu akan lebih jelas di form yang sudah disediakan sebagai lampiran RPS ini,

ourLNE



