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Capaian Pembelajaran Lulusan (CPL)
Kode CPL Unsur CPL

CP 3 : Melakukan manajemen pasien mulai dari anamnesis, pemeriksaan fisik, 
pemeriksaan penunjang, penegakan diagnosis dan penatalaksanaan 
awal.

CP 7 : Mampu melakukan komunikasi efektif di bidang kedokteran dan 
kesehatan

CP Mata kuliah (CPMK) 1. Mahasiswa  dapat  melakukan  pemeriksaan  psikiatri  yang  meliputi
penilaian  status  mental,  penilaian  kesadaran,  penilaian  persepsi,
penilaian orientasi, penilaian intelegensi secara klinis, penilaian bentuk
dan  isi  pikir,   penilaian  mood  dan  afek,  penilaian  motorik.  Penilaian
pengendalian  impuls,  penilaian  kemampuan  menilai  realitas
(judgement),  penilaian  kemampuan  tilikan  (insight),   penilaian
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kemampuan fungsional (general assessment of functioning).
2. Mahasiswa  mampu  menegakkan  diagnosis  kerja  berdasarkan  kriteria

diagnosis multiaksial
3. Mahasiswa mampu membuat diagnosis banding  
4. Mahasiswa mampu memberikan terapi psikofarmaka dibawah supervisi

(obat-obat antipsikotik, anticemas, anti depresan, antikolinergik, sedativ)
5. Mahasiswa mampu melakukan minimental state examination
6. Mahasiswa  mampu  menjelaskan  tujuan  dan  interpretasi  hasil

pemeriksaan
7. Mahasiswa mampu mengaplikasikan minimental state examination pada

kasus yang dihadapi dengan tepat.
Bahan Kajian Keilmuan : Psikiatri

Deskripsi Mata Kuliah : Mata  kuliah  ini meliputi:  model  hubungan  dokter-pasien,  teknik
wawancara,  riwayat psikiatrik,  dan pemeriksaan status mental.  Perilaku
pasien di  hadapan dokter sebagian besar merupakan respons terhadap
apa  yang  dikatakan  dokter  dan  bagaimana  sikap  dokter.  Agar
mendapatkan  data  yang  valid,  hendaknya  diciptakan  suatu  hubungan
yang optimal antar dokter dengan pasien.Melakukan wawancara psikiatrik
berbeda dengan wawancara medik biasa karena tilikan pasien terhadap
gangguannya seringkali tidak ada atau tidak penuh, untuk itu diperlukan
teknik  wawancara  tertentu  agar  mendapatkan  data  yang  valid.  Untuk
mendapatkan data status mental  diperlukan keseluruhan observasi  dan
kesan yang dimunculkan oleh pasien saat wawancara.
Metode yang digunakan dalam pembelajaran ini adalah metode skill lab,
yang merupakan metode pembelajaran dimana mahasiswa melaksanakan
praktek  agar  memiliki  ketrampilan  dari  teori  yang  telah  dipelajari,
sehingga  mahasiswa  dapat  mengaplikasikan  pengetahuan  dan
ketrampilan yang diperolehnya.  Mahasiswa diharapkan mampu melihat,
mengamati,  memahami,  membandingkan  dan  memecahkan  suatu
masalah saat kegiatan praktek dilaksanakan.
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