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Capaian Pembelajaran Lulusan (CPL)
Kode CPL Unsur CPL
Cp1 :Menjelaskan dan menerapakan prinsip keagamaan, moral, sosial budaya, dan bioetik pada
penanganan masalah kesehatan.
CP2 : Mampu mengimplementasikan landasan ilmiah ilmu kedokteran dan

kesehatan untuk menyelesaikan masalah kesehatan individu, keluarga,

dan masyarakat.
:Melakukan manajemen pasien mulai dari anamnesis, pemeriksaan fisik, pemeriksaan penunjang,

penegakan diagnosis dan penatalaksanaan secara komprehensif.

CP3



CP4

CP5

CP6

CP7

CP Mata kuliah (CPMK)

: Melaksanakan penalaran klinis berbasis riset sebagai pendukung Evidence-based Medicine
(EBM) di praktik klinik

: Melakukan kolaborasi kesehatan pada konteks pendidikan interprofesi dan manajemen pasien
secara kolaboratif.

: Menerapkan prinsip ilmu kesehatan komunitas dan masyarakat serta sistem kesehatan
nasional pada praktik kedokteran

: Mampu melakukan komunikasi efektif di bidang kedokteran dan kesehatan

1. Mampu melakukan teknik berkomunikasi efektif dengan pasien, keluarga,
dan masyarakat dalam menyampaikan berita buruk dan konseling

2. Mampu menjelaskan konsep dasar ilmu perilaku, etika profesi, dan promosi
kesehatan kepada pasien secara individual dan keluarganya

3. Mampu menjelaskan konsep terjadinya penyakit dan faktorfaktor risiko dari

lingkungan
(biologis, fisik, kimia), genetic, psikologis dan perilaku, nutrisi serta
degeneratif dalam mendukung terjadinya penyakit dan upaya
penanggulangan penyakit

4. Mampu menjelaskan tentang epidemiologi penyakit, faktor risiko penyakit, dan

surveilans
(upaya penyelidikan dan penanggulangan wabah)

5. Mampu menjelaskan tentang Sistem Kesehatan Nasional dan sistem rujukan

kesehatan

6. Mampu menjelaskan prinsip penanganan pasien dalam pelayanan
primer, baik sebagai individu, keluarga, maupun komunitas

7. Mampu menjelaskan program-program dasar Puskesmas, kebijakan dan

manajemen Primary
Health Care, standar pelayanan minimal

8. Mampu menjelaskan pencatatan dan pelaporan Primary Health Care terkait
teknik pengisian rekam medis, dan pendokumentasian informasi medis/non
medis untuk meningkatkan mutu
pelayanan kesehatan

9. Mampu menjelaskan perencanaan, pengelolaan, monitoring, dan evaluasi
untuk pembiayaan kesehatan, termasuk macam asuransi pelayanan
kesehatan yang ada di Indonesia



10. Mampu
menjelaskan upaya
kesehatan
lingkungan dengan
pendekatan pada
penyebab penyakit
dan lima tingkat
pencegahan
penyakit
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Daftar Referensi

11. Mampu menjelaskan hasil-hasil penelitian yang dapat dipakai sebagai
referensi membuat diagnosis komunitas dan individu
12. Mampu menjelaskan prinsip pendekatan kedokteran keluarga melingkupi
aspek
biopsikososiokultural dan memandang faktor risiko pada individu dan
keluarga, baik pasien anak, dewasa, dan lanjut usia serta memberikan
penatalaksanaan masalah kesehatannya secara paripurna
13. Mampu menjelaskan penyebab dan patomekanisme PAK dan PAHK,
langkahlangkah
penegakan diagnosis PAK dan PAHK dan penanganan pertama di tempat
kerja, serta prinsip pencegahan PAK dan PAHK

Ilmu kesehatan masyarakat
Gizi komunitas
Mikrobiologi

Kesehatan lingkungan
Kesehatan kerja
Kedokteran keluarga

mahasiswa mampu menjelaskan dan menerapkan aspek promotif, preventif, kuratif, dan rehabilitatif penyakit, melalui upaya kesehatan

yang terorganisir pemerintah dan swasta, baik secara masyarakat maupun individual dengan pendekatan kedokteran keluarga dan kedokteran
komunitas
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