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SAMBUTAN KETUA BAGIAN OBSTETRI GINEKOLOGI
FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS SAM
RATULANGI MANADO

Kami mengucapkan syukur kepada Tuhan karena dapat diterbitkan Panduan
Program Pendidikan Dokter Spesialis-1 Obstetri dan Ginekologi. Buku Panduan adalah
suatu sarana yang penting dalam mencapai tujuan pendidikan PPDS-1 Obstetri dan
Ginekologi.

Baik para peserta PPDS-1, maupun staf edukatif dapat memanfaatkan buku ini
sebagai panduan dalam melaksanakan kegiatan pendidikan untuk mencapai tujuan
pendidikan. Demikian juga buku panduan ini dapat bermanfaat sebagai bahan informasi
bagi setiap dokter yang berminat untuk studi PPDS-1 Obstetri dan Ginekologi.

Penerbitan Panduan Program Pendidikan Dokter Spesialis-1 Obstetri dan
Ginekologi ini merupakan revisi Panduan yang diterbitkan pada tahun 1999,
disesuaikan dengan tingkat kemajuan dan perkembangan ilmu kedokteran saat
sekarang dengan memperhatikan kebutuhan pelayanan kesehatan wanita pada abad ke-
21.

Kepada Koordinator Program Studi, Sekretaris Program Studi, Penyusun Buku
Panduanini dan kepada semua staf pengajar yang telah memberikan petunjuk serta
masukan yang sangat berharga, saya sampaikan ucapan terima kasih dan penghargaan
setinggi- tingginya. Keberhasilan dalam melaksanakan program pendidikan yang

dituangkan dalam Buku Pedoman ini menjadi tanggung jawab kita semua.

Manado, November 2022

Ketua Bagian Obstetri Ginekologi
FK Universitas Sam Ratulangi

Prof. Dr. dr. John. J.E. Wantania, Sp.0O.G, Subsp. K.Fm.
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KATA PENGANTAR EDISI REVISI

Buku Panduan Pendidikan Dokter Spesialis-1 Obstetri dan Ginekologi FK
UNSRAT / BLU RSUP Prof. Dr. R.D. Kandou telah diterbitkan sejak tahun 1999, dan
mengalami revisi pada tahun 2006. Sepanjang waktu itu telah banyak hal yang patut untuk
diperbaiki, ditingkatkan dan disempurnakan.

Panduan Pendidikan Dokter Spesialis-1 Obstetri dan Ginekologi FK UNSRAT /
BLU RSUP Prof. Dr. R.D. Kandou Edisi Revisi 2012 ini telah mengalami perubahan dalam
hal Kurikulum Pendidikan yang dijabarkan dalam 19 Modul Pendidikan. Oleh karenanya
Buku Log setiap peserta didik harus mengacu pada Buku panduan ini.

Pada kesempatan ini, kami ingin menyampaikan ucapan terima kasih kepada semua
pihak yang membantu penyelesaian Edisi Revisi buku ini. Tentu saja saran dan masukan
sangat kami hargai demi meningkatkan kualitas PPDS-1 Obstetri dan Ginekologi FK
UNSRAT / BLU RSUP Prof. Dr. R.D. Kandou.

Tuhan Memberkati.

Editor
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BAB1
PENDAHULUAN

Pendidikan Tinggi di Indonesia adalah pendidikan akademik dan pendidikan
profesional. Pendidikan akademik adalah terdiri atas pendidikan sarjana dan pasca sarjana
(Strata II = Magister dan Strata III = Doktor). Program Pendidikan Dokter Spesialis-1
diarahkan pada hasil lulusan yang menguasai kemampuan merancang dan menganalisis,
serta memiliki keterampilan menerapkan ilmu pengetahuan teknologi pada suatu bidang
khusus, yang dilandasi oleh kemampuan analisis yang diperoleh dari program profesi
(dokter). Program Pendidikan Dokter Spesialis-1 diarahkan pada hasil lulusan yang
menguasai ilmu dan metode serta mampu membina pengembangan konsep baru di bidang
keahlian khusus, yang dilandasi oleh kemampuan profesional atau akademik yang
diperoleh di Program Pendidikan Dokter Spesialis-1.

Program profesi bertujuan menghasilkan lulusan yang menguasai keahlian dalam
profesi tertentu setelah menyelesaikan pendidikan akademik pada program sarjana
(mencapai sebutan dokter), misalnya program pendidikan dokter umum.

Dalam kaitannya dengan Program Pendidikan Dokter Spesialis-1 Obstetri dan
Ginekologi, maka diharapkan para peserta PPDS-1 Obstetri dan Ginekologi dapat
memenuhi hal-hal berikut :

1. Pendidikan Spesialis Obstetri Ginekologi diharapkan berwawasan nasional dengan
kriteria lulusannya yang relevan dengan tujuan pendidikan, yaitu menghasilkan
sumber daya manusia berupa Spesialis Obstetri Ginekologi yang beriman dan
bertaqgwa kepada Tuhan Yang Maha Esa, berbudi pekerti luhur, berkepribadian,
mandiri, maju, tangguh, cerdas, kreatif, terampil, disiplin, beretos kerja,
profesional, bertanggung jawab,produktif, serta sehat jasmani dan rohani.

2. Peran yang diharapkan dari seorang Spesialis Obstetri Ginekologi di manapun ia
berbaktiialah seorang Spesialis Obstetri Ginekologi yang mempunyai kompetensi
holistik dan dapat berperan sebagai dokter spesialis yang berbudi luhur — good
gentlemen, mempunyai keterampilan klinik yang handal — good clinician, mampu
mendidik dengan baik — good teacher, mampu melakukan penelitian dengan baik —
good scholar dan menjadi manajer yang efektif — good manager.

Obstetri dan Ginekologi Indonesia di masa mendatang adalah seorang dokter spesialis

yangberwawasan kecendekiawanan, yaitu sebagai seorang yang memiliki sikap dan visi
intelektualyang mengatasi batas-batas disiplin profesi atau ilmunya dan mempunyai

komitmen kuat padakemanusiaan, harkat, nilai-nilai, aspirasi, dan hati nurani, serta
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memiliki sikap kritis dan mandiri. Oleh karena itu tugas seorang Spesialis Obstetri
Ginekologi yang berwawasan kecendekiawanan ialah mengenal masalah-masalah baru
yang dapat timbul, menganalisis unsur-unsurnya dan melihat kaitannya satu sama lain,
dan bilamana perlu mengembangkan berbagai alternatif awal kebijaksanaan dan strategi

yang dapat dipilih oleh para pengambil keputusan.



BABII
OBJEKTIF PENDIDIKAN DOKTER SPESIALIS

Konsep Pendidikan Dokter Spesialis
Konsep pendidikan dokter spesialis, terkait langsung dengan tujuan dari pendidikan
tersebut sehingga metodologi dan materinya harus sesuai dan mencerminkan berbagai

aspek yang disebutkan dalam tujuan pendidikan.

Tujuan Pendidikan Spesialis

Tujuan pendidikan dokter spesialis adalah mendidik dan melatih seorang dokter
menjadi seorang dokter spesialis yang mempunyai keahlian klinik dan kemampuan
akademik serta kualitas seorang profesional.

Keahlian klinik, mencakup profesional pengetahuan dan keterampilan klinik

Kemampuan akademik, kemampuan untuk belajar mandiri, melakukan

penelitian, mengajarkan apa yang telah dikuasainya dan melakukan
komunikasi secara efektif.

Kualitas profesional, meliputi tanggung jawab manajemen, pengkajian dan

pengembangan praktik, dapat bekerjasama secara baik, bersikap dan
melaksanakan etika, kesungguhan dalam memberikan apa yang terbaik bagi

pasien dan advokasi kesehatan.

Keahlian Klinik

Memperagakan kemampuan medik

Berkomunikasi secara efektif

Kemampuan Akademik
Belajar secara mandiri

Mabhir mengajarkan apa yang telah dikuasai

Kualitas Profesional
Kemampuan manajerial secara efektif
-~ Menjadi bagian dalam kelompok
Mencontohkan pelaksanaan etika

Menunjukkan kesungguhan dalam memberikan hal terbaik seperti yang
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diharapkan oleh pasien dan profesi

Pengkajian dan pemutakhiran praktik profesional

Melakukan advokasi kesehatan.

Memperagakan keahlian klinik

Memahami berbagai fungsi biologis manusia disepanjang siklus kehidupan
Memahami patologi utama terhadap fungsi biologi manusia

Akses, interpretasi dan aplikasi pengetahuan yang terkait dengan praktik
klinik

Menunjukkan kemampuan yang tinggi di dalam memberikan alasan klinik
dan membuat pertimbangan

Mampu untuk menatalaksana keraguan dalam situasi klinik tertentu

Memperagakan kesiagaan yang sesuai terhadap dampak kesehatan dan
kesejahteraan emosional dan kebutuhan sosial.
Mengenali keterbatasan keahlian klinik saat ini
Melaksanakan pendekatan multi - dimensional untuk menatalaksana pasien
Memperagakan keterampilan diagnostik, terapeutik dan bedah terkait
dengan pemberian asuhan kesehatan secara etis dan efektif.

Memperagakan pelayanan konsultasi dan manajemen terkait dengan
pemberian asuhan kesehatan secara etis dan efektif.
Memperagakan pelayanan yang efektif dalam konsultasi, pendidikan klinik

dan pandangan hukum sehubungan dengan kesejahteraan dan asuhan bagi

pasien.

Berkomunikasi secara efektif

Membangun hubungan terapetik antara pasien dan asuhan yang diterimanya,
pasangannya dan keluarga mereka

Mendapatkan dan sintesis riwayat yang relevan dari pasien terhadap asuhan

yangditerimanya, juga dari pasangan dan keluarganya.

Mendengarkan secara efektif dan memperhatikan hal-hal yang sensitif
Mendiskusikan secara tepat tentang asuhan yang diterimanya, pasangannya,

keluarga, sejawat dan mereka yang memberikan asuhan.

Mengevaluasi berbagai pendekatan untuk manajemen dan memberikan



berbagai pilihan.
Menyiapkan pasien menghadapi situasi yang tidak biasa di dalam pemberian

asuhan.

Menggunakan kalimat yang dapat menjaga martabat pasien dan asuhan
kesehatan mereka.
Memberikan bimbingan dan instruksi secara sopan dan mengesankan upaya
untuk menolong
Mendengar dan bertanya dengan menunjukkan rasa hormat dan
memberdayakanpasien terkait dengan asuhan yang diterimanya.

Secara hati-hati, memperhatikan persoalan budaya yang relevan.

Belajar secara mandiri

Aktif mencari informasi
Berkonsultasi dengan sejawat dan profesional kesehatan lainnya, termasuk
staf rumah sakit jejaring.
Mengembangkan, mengimplementasikan dan memantau  strategi

pengembangan profesionalisme seseorang.

Mencari informasi yang relevan dengan penguatan pengetahuan,
pemahaman materi dan praktik.
Mencari informasi yang tepat sebelum membuat suatu keputusan

Melakukan penilaian secara kritis terhadap sumber dan kesahihan informasi

medik.

Memahami dan mengaplikasikan secara sesuai instrumen penelitian kualitatif

dan kuantitatif.
Menggunakan teknologi informasi untuk optimalisasi asuhan pasien
Berkontribusi dalam pengembangan pengetahuan, pemahaman materi dan
praktik terkini.
Memahami dan melakukan berbagai metode penelitian.

Mengembangkan, menerapkan dan memantau strategi pendidikan
berkelanjutan bagi seseorang.
Menatalaksana keterbatasan pengetahuan dan kemampuan seseorang
Menunjukkan ketertarikannya pada pembelajaran

Melengkapi dirinya untuk menghadapi perubahan alur karir



“" Melengkapi dirinya terhadap perubahan profesi.

Kemampuan alih pengetahuan dan keterampilan (mengajar)
Memfasilitasi pembelajaran tentang pasien bagi peserta pelatihan,

mahasiswa dan profesional kesehatan lainnya.

Memahami dan menerapkan berbagai prinsip pembelajaran dengan sistem
magang (OJT)

“" Menjelaskan dan mengevaluasi berbagai pendekatan manajemen asuhan
kesehatan.

Mencari informasi, menawarkan bimbingan dan memberi nasehat dalam cara
berpikir dan berkonsultasi.
Memberi umpan balik positif
Menilai kinerja sesuai dengan kriteria yang telah ditetapkan
~ Menjelaskan tingkat pencapaian peserta didik

Menggunakan bahasa yang dapat mendorong dan memperkuat proses
pembelajaran

Memahami kebutuhan belajar pribadi dan orang lain.

Tatalaksana yang efektif

~~ Mempelajari dan melaksanakan manajemen waktu secara efektif
Menatalaksana situasi di tempat kerja dan kegiatan proyek
Memahami berbagai prinsip dasar sumber daya manusia dan manajemen staf.
Mempelajari dan melaksanakan keterampilan administrasi yang efisien

Memahami berbagai prinsip dan manajemen finansial

Menjadi bagian dari tim kerja
Menunjukkan rasa hormat terhadap kontribusi profesional kesehatan lain
dalam interaksi sehari-hari.
Bekerja secara efektif dan efisien dalam organisasi pelayanan kesehatan.
<~ Memantapkan hubungan profesionalisme dengan anggota kelompok lainnya.
< Memperlihatkan perilaku pribadi dan antar individu seperti yang diharapkan
oleh profesi.

Berkontribusi dalam kegiatan antar disiplin ilmu yang tergabung dalam
kelompok.



Memperlihatkan keteladanan etika

Memberikan kualitas perawatan kesehatan bermutu tinggi dengan integritas,
kejujuran dan simpati.

Mempraktikkan cara pengobatan yang konsisten dengan kepatuhan terhadap
pengendalian diri dalam profesinya.

Mempraktikkan cara pengobatan yang dapat dipertanggungjawabkan secara
fisik.

Mengenali tugas untuk menatalaksana situasi gawat darurat

Mengetahui aspek hukum dan moral dalam perawatan pasien
Memahami kaitan tugas dengan badan peradilan, badan legislatif dan tugas

yang telah dibebankan.

Menunjukkan kesungguhan dalam memberikan perhatian terbaik bagi pasien dan

profesi.

Memberitahukan hak-hak pasien dan keluarganya

-~ Menggunakan teknologi informasi untuk optimalisasi perawatan pasien

Menjadi anggota kesejawatan dan kontributor

Mengenali kebutuhan tentang apa yang dapat disumbangkan kembali pada

profesi

Menggunakan waktu dan sumber daya untuk menyeimbangkan perawatan

pasien, kebutuhan belajar dan gaya hidup.

“~ Menyeimbangkan kehidupan pribadi dan profesi.

Pengkajian dan meningkatkan praktik profesi

Melaksanakan manajemen dan memperkecil risiko kerja di setiap saat
Memahami berbagai prinsip dan berpartisipasi dalam
pengawasan danpengendalian standar praktik.

Menganjurkan dan mengarahkan keamanan dan kualitas perawatan kesehatan
Mengaudit praktik klinik dan menentukan tujuan akhir yang mengarah pada

kemajuan dan perbaikan.

Menjadi penasehat kesehatan

Mengidentifikasi determinasi kesehatan yang penting dan kesejahteraan ibu

dan janin



<" Berkontribusi dalam meningkatkan kesejahteraan ibu dan janin
Sebagai penasehat dalam mewakili pasien yang mempunyai berbagai
keinginan khusus
Mengalokasikan sumber daya kesehatan yang terbatas
“" Menanggapi secara sesuai terhadap berbagai kebutuhan penjelasan atau

nasehat medik.

Menanggapi kesesuaian penempatan sumber daya yang dibutuhkan oleh
pasien.



BAB III

SELEKSI PESERTA
PROGRAM PENDIDIKAN DOKTER SPESIALIS-1
OBSTETRI GINEKOLOGI

Yang dimaksud seleksi PPDS-1 Obstetri dan Ginekologi FK UNSRAT ialah cara
menyaring / menyeleksi calon peserta PPDS-1 Obstetri dan Ginekologi FK UNSRAT
darilamaran yang masuk. Agar mutu pendidikan merata secara nasional, perlu adanya
keseragaman dalam seleksi, kurikulum dan evaluasi.

Renstra POGI 1994 mengamanatkan bahwa lulusan Spesialis Obstetri dan
Ginekologi harus beriman / taqwa kepada Tuhan Yang Maha Esa, berbudi luhur,
berkepribadian, mandiri, maju, tangguh, cerdas, kreatif, trampil, berdisiplin, beretos
kerja, profesional, bertanggung jawab, produktif, sehat jasmani dan rohani.

Visi kolegium obstetri ginekologi Indonesia 1999 : Pendidikan Spesialis Obstetri
dan Ginekologi menghasilkan lulusan dengan standar nasional, regional dan
internasional.

Kurang meratanya Spesialis Obstetri dan Ginekologi ke daerah terpencil ikut
berperan terhadap tingginya angka kematian maternal dan perinatal. Oleh sebab itu perlu
diprioritaskan pengadaan Spesialis Obstetri dan Ginekologi di daerah.

Dengan memperhatikan hal di atas, seleksi akan mengarah sehingga proses
pendidikan lebih lancar, agar lulusan Spesialis Obstetri dan Ginekologi sesuai dengan
renstra POGI, visi kolegium dan memenuhi kebutuhan masyarakat Indonesia. Aturan
harus jelas, transparan dan obyektif sehingga penerimaan calon adil dan tidak
menimbulkan keresahan dan kecurigaan.

Kebijakan nasional kolegium ialah menetapkan jumlah rektrutmen dengan maksud
mempertahankan mutu dan proses pendidikan. Kolegium akan berkoordinasi dengan
pusat pendidikan mengenai kapasitas dan rencana seleksi.

Kebijakan lokal Bagian, Fakultas, Universitas dan Daerah juga perlu diperhatikan.
Di Bagian dibentuk tim seleksi bagian untuk menyeleksi calon PPDS-1 Obstetri dan
Ginekologi FK UNSRAT yang akan diterima.

Alur surat lamaran :
Seleksi awal terdiri dari pemeriksaan kelengkapan berkas dan tes kesehatan.
Pemeriksaan kelengkapan dilakukan secara daring dengan mengunggah berkas-berkas di

website regmaba (www.regmaba.unsrat.ac.id). Setelah dinyatakan lulus berkas, calon



http://www.regmaba.unsrat.ac.id/

peserta PPDS-1 melakukan pemeriksaan kesehatan di RSUP Prof. dr. R.D. Kandou,
Manado. Pemeriksaan kesehatan terdiri atas tes rohani (pemeriksaan MMPI dan
psikotes), laboratorium (darah dan urin), EKG dan rontgen thorax. Peserta yang
dinyatakan lolos pemeriksaan kesehatan kemudian diteruskan ke Bagian Obstetri dan
Ginekologi FK UNSRAT dan dilaksanakan seleksi di tingkat Program Studi.

Kriteria penilaian calon peserta PPDS-1 Obstetri dan Ginekologi FK UNSRAT di tingkat
Program Studi adalah:

1. Lulusan
. Nilai transkrip profesi dokter
. IPK profesi dokter

. Riwayat kerja sesudah Internship minimal 1 tahun

. Sertifikat peminatan (Workshop dan atau simposium)

2

3

4

5. Sertifikat akreditasi FK asal
6

7. Ujian tulisan

8

. Ujian lisan / wawancara

10



BOBOT PENILAIAN
TEST MASUK PPDS -1 OBSTETRI DAN GINEKOLOGI

FK UNSRAT
. Lulusan
No | Keterangan Skor
1 Alumni 10
2 Putra Daerah bukan Alumni 10
3 Bukan Alumni 0
. Nilai transkrip profesi dokter
No | Keterangan Skor
1 A 5
2 A-, AB, B+, B 2,5
3 C+ C 0
. IPK Profesi Dokter
No | Keterangan Skor
1 >35 5
2 3,0-3,49 2,5
3 2,75-2,99 0

. Riwayat kerja sesudah Infernship minimal 1 tahun

No | Keterangan Skor
1 Ada 2,5
2 Tidak ada 0

Sertifikat akreditasi FK asal

No | Keterangan Skor
1 A / Unggul 5

2 B / Sangat baik 2,5

3 C/ Baik 0

11



6. Sertifikat peminatan

No | Keterangan Skor

1 Sertifikat simposium / seminar > 3 kali atau 2,5

Workshop / pelatihan 1 kali atau lebih

2 Sertifikat simposium / seminar < 3 kali dan 0

Tidak Workshop / pelatihan

7. Ujian tulisan bobot 45%

8. Ujian lisan atau wawancara bobot 25%

Jumlah peserta PPDS-1 yang diterima harus memperhatikan kemampuan dosen
pendidik untuk mendidik dari segi jumlah staf (Staf : peserta PPDS-1 = 1 : 3), sarana /
prasarana PPDS dan Rumah Sakit pendidikan, maupun jumlah dan macam kasus sehingga
dapat melaksanakan kurikulum dengan baik.

Calon peserta PPDS-1 yang tidak diterima dapat mengikuti seleksi yang dilaksanakan
pada periode berikutnya. Calon peserta PPDS-1 hanya bisa melakukan tes penerimaan
paling banyak 3 kali. Apabila calon peserta tidak lolos pada pemeriksaan kelengkapan
berkas dan tes kesehatan, maka hal tersebut tidak terhitung, dan dapat kembali mengikuti

seleksi pada periode berikutnya.
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BAB 1V

ORIENTASI PESERTA PROGRAM PENDIDIKAN
DOKTER SPESIALIS-10BSTETRI DAN GINEKOLOGI

Peserta Program Pendidikan Dokter Spesialis-1 (PPDS-1) Obstetri dan Ginekologi
adalah calon-calon Dokter Spesialis yang akan menjadi ahli dalam bidang Obstetri dan
Ginekologi. Pendidikan spesialiasi menitikberatkan pada peningkatan pengetahuan dan
keterampilan melalui pengalaman menangani pasien secara langsung. Proses ini jelas
menuntut kemampuan dan pengetahuan medis dari peserta PPDS-1 Obstetri dan
Ginekologi. Oleh karena itu kapasitas dan pengetahuan peserta PPDS perlu dipersiapkan

dan ditingkatkan sebelum terjun langsung menangani pasien selama masa pendidikan.

DEFINISI
Orientasi Pendidikan adalah orientasi oleh Bagian Obstetri dan Ginekologi FK UNSRAT

selama 30 (tiga puluh) hari kepada peserta sebelum melaksanakan kegiatan pendidikan.

TUJUAN
Kegiatan orientasi bertujuan untuk memberikan pengenalan dan penyesuaian sebelum

memulaipendidikan bagi peserta PPDS-1 Obstetri dan Ginekologi FK UNSRAT.

PERSIAPAN
a. Membuat jadwal orientasi pendidikan.

b. Menyusun materi orientasi pendidikan.

PELAKSANAAN
Kegiatan orientasi pendidikan dilaksanakan selama 30 hari, yang dilaksanakan
dengan pembagian sebagai berikut :
1. Orientasi pendidikan di Kamar Bersalin selama 10 hari
2. Orientasi pendidikan di Ruang Perawatan Nifas selama 10 hari
3. Orientasi pendidikan di Poliklinik Obstetri selama 10 hari
Kegiatan orientasi pendidikan dilaksanakan oleh Staf Pengajar yang bertugas di masing-

masingunit pelayanan.

TANGGUNG JAWAB
Koordinator Program Studi Obstetri dan Ginekologi FK UNSRAT, Konsulen ruangan
dan DPJP terkait.
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BAB V
KURIKULUM

Penyusunan kurikulum PPDS-1 Obstetri dan Ginekologi mengacu pada Renstra
bagian Obstetri dan Ginekologi FK UNSRAT dan Standar Pendidikan Dokter Spesialis
Obstetri dan Ginekologi.

Tujuan yang ingin dicapai

Pendidikan Dokter Spesialis Obstetri Ginekologi (PPDS) diharapkan berwawasan
nasional dengan kriteria lulusannya yang relevan dengan tujuan pendidikan nasional, yaitu
menghasilkan sumber daya manusia berupa Spesialis Obstetri Ginekologi yang beriman
dan bertagwa kepada Tuhan Yang Maha Esa, berbudi pekerti luhur, berkepribadian,
mandiri, maju, tangguh, cerdas, kreatif, trampil, berdisiplin, beretos kerja, profesional,

bertanggungjawab, produktif, serta sehat jasmani dan rohani.

Modul
Yang dimaksud dengan modul ialah jenis keterampilan yang akan dicapai (pencapaian

objektif pendidikan). Tiap modul mempunyai halaman tersendiri dengan judulnya.

Pencapaian Objektif Pendidikan
Tiap modul mempunyai target khusus. Tiap target mempunyai tingkatan pencapaian
objektif pendidikan yang diperlukan.
Tingkatan dibagi menjadi:
Tingkat 1 Akuisisi (A): Mengetahui langkah dan urutan suatu prosedur atau aktivitas, tetapi
masih memerlukan bantuan.

» Melakukan observasi tindakan yang dilakukan

» Membantu sejawat melakukan tindakan
Tingkat 2 Kompeten (K): Mengetahui langkah dan urutan suatu prosedur atau aktivitas
dan mampu mengerjakannya.

» Melakukan tindakan di bawah pengawasan langsung supervisor.

» Melakukan tindakan dalam supervisi indirek.
Tingkat 3 Profisien (P): Mengetahui langkah dan urutan suatu prosedur atau aktivitas
dan mampu mengerjakannya secara efisien.

> Melakukan tindakan secara mandiri.
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Akhir Pendidikan
Untuk dapat mengikuti ujian nasional, maka tiap senter mempersiapkan para peserta
PPDS melengkapi persyaratan sebagai berikut :

1. Melakukan paling sedikit dua kali presentasi atau publikasi di PIT / Kongres
Obstetri dan Ginekologi. 1 di PIT besar / KOGI / Internasional dan 1 di PIT
seminat.

2. Melakukan aktivitas penelitian dengan metodologi penelitian deskriptif atau
analitik (Tesis) butir 1 dan 2 dinilai dan disetujui oleh masing-masing senter.

3. Mengisi Log book dan portofolio yang kemudian dikirim oleh senter

pendidikan ke Kolegium.Butir ketiga dinilai oleh Kolegium
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SEMESTER 1 (Modul 1, 8,10, 11 dan 12)
No ; : ; q Strategi q
Modul Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap Pembelajaran Evaluasi
Tercapainya
r:rn;gﬁtggz' );e;]ng Melakukan Mampu menjelaskan pola P;;T]a('rr;?;
1 KETERAMPILAN Keteram i?an pemeriksaan gejala pada wanita yang Melakukan anamnesis Menunjukkan empati pla ) dan Uiian Tulis
KLINIS DASAR Sleramp klinik dasar datang dengan masalah pada pasien Obstetri dan komunikasi efektif | P'2Y) !
g't')”'k D.adsar Obstetri obstetri pra'(‘j“kl pada
stetri dan mode
Ginekologi
Mampu menjelaskan . . L
patofisiologi dari tanda dan Mglakukan pemerlksaan . Menghargai perbedaan E-Learning Ujian Mini
gejala fisik obstetri fisik pada pasien Obstetri budaya CEX
Man}putrgenjelfailtsalr: indikasi, Melakukan interpretasi Mtleiin;l)erhatlkan aspek
m:n:?ksazr; if . 'V('j:; pemeriksaan penunjang ps; qtggtlj:iorang Sesi Video Log book
gbr:tertlri nis ' dasar pada pasien obstetri ;’asnalmgannya
Man}putrgenjglfskantinqikasi, Melakukan pemeriksaan
m:r:‘]:gks:;‘n'” g:ﬁ;ggi'g ultrasonografi dasar pada Praktik Klinik
gasar P I pasien Obstetri
Mampu menjelaskan indikasi,
manfagt dan efektivitas . Diskusi Klinik
pemeriksaan ultrasonografi
obstetri
Melakukan Mampu menjelaskan pola P;;T]a('rr;?;
pemeriksaan gejala pada wanita yang Melakukan anamnesis Menunjukkan empati pla da Uiian Tulis
Kiinik dasar datang dengan masalah pada pasien Ginekologi dan komunikasi efektif graﬁik p’; i 4
Ginekologi ginekologi
model
Mampu menjelaskan Melakukan pemeriksaan . s
patofisiologi dari tanda dan fisik pada pasien lt\)Aeggh:rgal perbedaan E-Learning gﬁ; Mini
gejala fisik ginekologi Ginekologi uday
Mampu menjelaskan indikasi, . Memperhatikan aspek
manfaat dan efektivitas Melakukan pgmenksaar] psikologi seorang
pemeriksaan Kinis dasar ultrasonografi pada pasien wanita dan Sesi Video Log book
ginekologi Ginekologi pasangannya
Mampu menjelaskan indikasi,
manfagt dan efektivitas . Melakukan pemeriksaan Praktik Klinik
pemeriksaan ultrasonografi SIS
ginekologi
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No . . . . Strategi .
Modul Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap Pembelajaran Evaluasi
Mampu menjelaskan
indikasi, manfaat dan
sensitfitas dan Diskusi Kinik
spesifisitas pemeriksaan
Saline infusion
sonography
Melakukan
Melakukan perencanaan
edukasi/konseling kunjungan antenatal
. keluhan selama rutin untuk ; .
Pengenalan dan Melakukan Memahami latar kehamilan melakukan skrinin Ujian tuls,
ASUHAN penatalaksanaan belakang asuhan . ’ . 9 | Praktik klinik, | CBD,
8 ANTENATAL asuhan asuhan antenatal : sejarah dan pemeriksaan antenatal | konseling, diskusi klinik Portofoli
antenatal dasar - S€) dasar, persiapan merencanakan ISKust Kiint 0lo'lo,
antenatal konsep asuhan antenatal Log book,

persalinan dan deteksi
komplikasi kehamilan
dan persalinan

pemeriksaan
laboratorium atau
melakukan rujukan
dengan tepat.

Memahami bukti yang
mendasari praktik
asuhan antenatal

Melakukan
pemantauan lanjut

Membuat catatan

medis berorientasi
masalah (CMBM)

dengan baik

Memahami model
asuhan antenatal WHO

Menunjukkan sikap
empati

Melakukan
pemeriksaan
ultrasonografi
obstetri dan
kardiotokografi

Memahami anatomi janin
dan plasenta

Melakukan edukasi
manfaat pemeriksaan
ultrasonografi dan
kardiotokografi

Memahami fisiologi janin

Melakukan interpretasi
pemeriksaan
ultrasonografi

Memahami mengenai
kelainan kongenital
mayor

Melakukan interpretasi
pemeriksaan
kardiotokografi

Memahami prinsip
pemeriksaan
kardiotokografi
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Mr;lgul Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap p erﬁggltaejglran Evaluasi
Memahami peranan dan
penggunaan ultrasonografi
dalam obstetri
Memahami peranan dan
penggunaan dopler dalam
pemeriksaan antenatal
Memahami definisi, Mampu menegakkan
epidemiologi, etiologi, diagnosis dan
patofisiologi, karakteristik melakukan tatalaksana
klinik, pencegahan, emesis gravidarium,
diagnosis dan tatalaksana anemia dalam
serta faktor prognostik dari | kehamilan, perdarahan
: emesis gravidarium, trimester pertama,
anemia dalam kehamilan, kehamilan lewat waktu,
Melakukan perdarahan trimester perdarahan antepartum,
penatalaksanaan pertama, kehamilan lewat kehamilan preterm,
kehamilan waktu, perdarahan ketuban pecah dini,
dengan antepartum, kehamilan ketuban pecah dini pada
komplikasi | preterm, ketuban pecah preterm, kehamilan
dini, ketuban pecah dini dengan bekas seksio
pada preterm, kehamilan sesarea, pertumbuhan
dengan bekas seksio janin terhambat,
sesarea, pertumbuhan kehamilan ganda,
janin terhambat, kehamilan | malpresentasi (bokong
ganda, malpresentasi, dan lintang), hemolisis
hemolisis pada janin, pada janin, malformasi
malformasi kongenital, kongenital, faktor sosial
faktor sosial dan budaya dan budaya
Mampu menegakkan
diagnosis dan
melakukan tatalaksana
pemeriksaan tambahan
yang sesuai
Pengenalan dan Melakukan anamnesis, . .
pen%uasaan Melakukan . . pemeriksaan fisik dan . g Ujian tulis,
10 ASUHAN penatalaksanaan asuhgn Memahaml mekanisme pemeriksaan penunjang Melakukan ke_rJa P_rakt|k_ k||_n|lk, CBD, _
PERSALINAN h persalinan persalinan normal q ien dal sama dalam tim diskusi klinik Portofolio,
asuhan normal pada pasien dalam Log book,

persalinan

persalinan

Memahami langkah-
langkah penegakkan
diagnosis persalinan

Melakukan pemantauan
persalinan dengan
partograf

Mendiagnosis dan
tatalaksana awal
serta merujuk kasus
pasca persalinan
yang sulit
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No . . . . Strategi .
Modul Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap Pembelajaran Evaluasi
Memahami Menatalaksana nyeri Menunjukkan
. _— . sikap empati
kesejahteraan janin pada persalinan pada pasien
Memahami struktur dan Membuat prioritas .
nggunaan partograf masalah dan pembagian
pengg tugas di kamar bersalin
Melakukan dan
menginterpretasi
pemeriksaan
kardiotokografi
Melakukan Memahami batasan,
asuhan indikasi, kontraindikasi, ) .
. Melakukan induksi
persalinan syarat, cara dan ersalinan
dengan komplikasi induksi dan P
penyulit augmentasi persalinan

Memahami tentang obat-
obat yang bekerja pada
miometrium

Menatalaksana distosia
pada persalinan

Memahami persalinan
yang memanjang

Menatalaksana
persalinan pada bekas
sesar

Memahami macam-
macam produk darah dan
penggunaannya

Menatalaksana persalinan
kembar pervaginam

Memahami anestesia
regional, analgesia dan
sedasi

Menatalaksana persalinan
sungsang

Memahami tentang
kebijakan gawat darurat /
Kolaps sirkulasi maternal
/ perdarahan

Menatalaksana persalinan
preterm dan transfer in
utero

Memahami tentang
persalinan preterm /
ketuban pecah dini

Menatalaksana persalinan
preeklampsia berat

Memahami tentang
serklase serviks

Menatalaksana kematian
janin intrauterin

Memahami tentang
persalinan pada
kehamilan multipel

Melakukan konseling
mengenai pemeriksaan
postmortem pada kasus
dengan kematian janin
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Mr;lgul Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap Per\:’gglt:j%lran Evaluasi
Memahami tentang
persalinan pada Menatalaksana
preeklampsia berat dan perdarahan obstetri
eklampsia
a/::nrgigﬁ?:ntiinilﬁpaguterin Melakukan persiapan
' dan penggunaan produk
termasuk masalah tuntutan darah yang tepat
hukum
Memahami tentang nyeri /
akut abdomen
Memahami tentang rotasi
eksterna dan embriotomi
Melakukan Ujian tulis,
ASUHAN Pengenalan dan asuhan Memahami mekanisme Melakukan persalinan Praktik klinik, C]BD,
11 penatalaksanaan ) - S )
KELAHIRAN asuhan kelahiran kelahiran normal | kelahiran normal normal diskusi klinik Portofolio,
dan berbantu Log book,

Melakukan inisiasi
menyusui dini (IMD)

Memahami prinsip kerja,
pengenalan alat, indikasi,
kontraindikasi, syarat,
teknik dan komplikasi dari :
ekstraksi forsep, ekstraksi
vakum, versi ekstraksi,
penanganan distosia bahu,
pertolongan persalinan
bokong, pertolongan
persalinan gemelli

Melakukan versi
ekstraksi

Memahami mengenai
retensio plasenta

Melakukan ekstraksi
vakum

Melakukan ekstraksi
forsep

Menatalaksana distosia
bahu

Melakukan persalinan
pervaginam pada
gemelli

Melakukan persalinan
pervaginam pada
presentasi bokong
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No

Strategi

Modul Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap Pembelajaran Evaluasi
Melakukan persalinan
pada janin dengan
malpresentasi
Melakukan Memahami tentang teknik- Melakukan seksio
seksio sesarea teknik seksio sesarea sesarea
Memahami tentang Melakukan seksio
komplikasi seksio sesarea sesarea dengan penyulit
Memahami tentang
anestesi umum dan
regional
Melakukan
penanganan Memahami tentang
bedah pendarahan genitalia Melakukan histerorafi
perdarahan interna
obstetri
Memahami prinsip Melakukan jahitan b-
hemostasis lynch
Memahami prinsip dan
teknik ligasi arteri dalam Melakukan ligasi arteri
penanganan perdarahan uterine asendens
obstetri
Memahami prinsip dan Melakukan histerektomi
teknik jahitan b-lynch obstetri
Memahami prinsip dan
teknik histerektomi obstetri
Pengenalan dan Ujian tulis,
MASALAH NIFAS enatalaksanaan | Melakukan e Melakukan asuhan nifas | Melakukan kerja Praktik klinik, | CBD,
12 DAN NEONATUS ﬁifas dan asuhan nifas Memahami fisiologi nifas normal sama dalam tim diskusi klinik Portofolio,
neonatus Log book,

Memahami batasan,
etiologi, diagnosis,
penatalaksanaan kelainan
payudara, sepsis
peurpuralis dan kelainan
psikiatri pasca persalinan

Menatalaksanan
kelainan payudara pada
masa nifas

Mendiagnosis dan
tatalaksana awal
serta merujuk kasus
komplikasi pasca
persalinan yang sulit

Menatalaksana sepsis
puerpuralis

Mampu melakukan
kerja sama dengan
tim perinatologi
dalam menjelaskan
kondisi - kondisi
tertentu bayi baru
lahir
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M,:)lgul Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap Per?ltlggltae;jglran Evaluasi
Menatalaksana
kelainan psikiatri pasca
persalinan

Melakukan Memahami etiologi,
penanganan patofisiologi dan Menatalaksana
perdarahan penatalaksanaan perdarahan pasca
pasca perdarahan pasca persalinan primer
persalinan persalinan
Memahami etiologi,
patofisiologi dan Melakukan penjahitan
penatalaksanaan retensio | robekan jalan lahir
plasenta
Memahami jenis-jenis Melakukan manual
syok dan penanganannya | plasenta
Memahami prinsip dan Melakukan kompresi
teknik kompresi bimanual | bimanual interna dan
interna dan eksterna eksterna
Memahami prinsip dan Melakukan
teknik pemasangan pemasangan kondom
kondom kateter kateter
uteri inversio uteri
Menatalaksana syok
pasca persalinan
Menatalaksana
perdarahan pasca
persalinan sekunder
Penanganan | Memahami fisiologi Melakukan resusitasi

bayi baru lahir

neonatus

neonatus

Memahami langkah-
langkah resusitasi
neonatus

Menatalaksana
kelainan neonatus
umum

Memahami permasalahan
neonatus umum
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SEMESTER 2 (Modul 3 dan 9)

statistik penelitian

M':gul Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap Per:lt)ljztajg:?rlan Evaluasi
3 TEKNOLOGI, Modul ini disusun Menggunakan Memahami langkah-langkah Mampu Sesi kuliah Ujian tulis
INFORMASI, untuk proses teknologi dalam menggunakan menggunakan penggunaan
RISET DAN pembelajaran bagi informasi sistem operasi komputer program teknologi
UPAYA pengenalan dan berkaitan pengolah kata informasi
PENINGKATAN penerapan teknologi | dengan
PRAKTIK KLINIK informasi, riset dan pendidikan
upaya peningkatan obstetri dan
praktik klinik ginekologi
melalui sesi
pembelajaran di
dalam kelas dan
praktik yang terkait
dengan teknologi
informasi, riset dan
upaya peningkatan
praktik Klinik
sehingga tujuan
pembelajaran dapat
dicapai dalam waktu
yang telah
dialokasikan dan
kompetensi yang
diperoleh adalah
sesuai yang
diinginkan.
Memahami langkah-langkah Mampu Sesi video Penilaian
dalam menggunakan menggunakan tutorial Praktik
program pengolah kata program
pembuat presentasi
Memahami langkah-langkah Mampu Praktik
dalam menggunakan menggunakan
program pembuat presentasi program
tabulasi data
Memahami langkah-langkah Mampu
dalam menggunakan menggunakan
program tabulasi data program

Memahami langkah-langkah
dalam menggunakan
program statistik penelitian

Mampu melakukan
penelusuran
literatur

melalui halaman
web
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M':(;)ul Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap Per:lt)ljsta?a%;n Evaluasi
Memahami langkah penelusuran Mampu melakukan
literatur melalui halaman web pengiriman dan
menerima surat
elektronik
Memahami langkah pengiriman
dan penerimaan surat elektronik
Melakukan Memahami mengenai siklus audit | Melakukan siklus Menerapkan Sesi kuliah Ujian tulis
upaya audit terhadap manajemen risiko dan diskusi
peningkatan standar pelayanan dalam
praktik klinik penanganan kasus
obstetri dan
ginekologi
Memahami mengenai praktik Melakukan Simulasi kasus | Penilaian
berdasarkan bukti penilaian kritis selama
terhadap praktik
publikasi iimiah klinik
Memahami mengenai standar Mengembangkan Praktik Klinik
pelayanan dan melaksanakan
medis dan jalur pelayanan panduan
pelayanan
berdasarkan bukti
Memahami mengenai cara Melakukan evaluasi Diskusi Klinik
pengembangan standar terhadap
pelayanan medis jalur pelayanan
Memahami definisi dan relevansi
level of evidence
Memahami mengenai manajemen
risiko
Melakukan Memahami mengenai cara Menyusun usulan Menerapkan temuan | Sesi kuliah dan Ujian tulis
Penelitian penulisan penelitian mengenai | penelitian diskusi
makalah ilmiah masalah obstetri ke dalam praktik kelompok
dan ginekologi klinik
Memahami mengenai struktur Melakukan Bimbingan Ujian
dan penelitian yang dengan Usulan
metodologi penelitian berdasarkan etika supervisor Penelitian
kedokteran konsultan
Memahami mengenai etika Konsultasi Ujian Hasil
penelitian dengan Penelitian

koordinator
penelitian dan
pengembangan
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preeklampsia
dan eklampsia

dengan hipertensi,
preeklampsia dan eklampsia

eklampsia

M':(;)ul Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap Perﬁ;’:;&ﬂ;n Evaluasi
9 KEDOKTERAN Pengenalan dan Melakukan Memahami definisi, Mampu menegakkan Menangani kasus praktik klinik, Ujian tulis, CBD,
MATERNITAS penguasaan penatalaksanaan | epidemiologi, etiologi, diagnosis dan kehamilan dengan diskusi klinik Portofolio, Log
penatalaksanaan kehamilan patofisiologi, karakteristik klinis, | tatalaksana kehamilan komplikasi dengan book,
komplikasi dengan faktor prognostik dan dengan hipertensi, empati
kehamilan hipertensi, penatalaksanaan kehamilan preeklampsia dan

Melakukan
penatalaksanaan
kehamilan
dengan penyakit
jantung

Memahami definisi,
epidemiologi, etiologi,
patofisiologi, karakteristik Klinis,
diagnosis, faktor prognostik
dan penatalaksanaan
kehamilan dengan penyakit
jantung

Mampu menegakkan
diagnosis dan
menatalaksana
kehamilan dengan
penyakit jantung
(rematik, bawaan,
iskemik)

Melakukan tata
laksana awal,
rujukan dan
konsultasi untuk
kasus kehamilan
dengan komplikasi
yang membutuhkan
mutidisiplin

Melakukan
penatalaksanaan
kehamilan
dengan diabetes
mellitus

Memahami definisi,
epidemiologi, etiologi,
patofisiologi, karakteristik Klinis,
diagnosis, faktor prognostik
dan penatalaksanaan

Mampu menegakkan
diagnosis dan
tatalaksana kehamilan
dengan diabetes mellitus
gestasional

gestasional kehamilan dengan diabetes

mellitus gestasional
Melakukan Memahami definisi, Mampu menegakkan
penatalaksanaan | epidemiologi, etiologi, diagnosis dan
kehamilan patofisiologi, karakteristik klinis, | menatalaksana

dengan kelainan
darah

faktor prognostik diagnosis
dan penatalaksanaan
kehamilan dengan

+ Hemoglobinopati maternal
+ Sindroma antifosfolipid

+ Tromboembolisme

+ Gangguan koagulasi dan
trombositopenia

kehamilan dengan
hemoglobinopati
maternal, sindroma
antifosfolipid,
tromboembolisme,
gangguan koagulasi dan
trombositopenia

Melakukan
penatalaksanaan
kehamilan
dengan penyakit
hati

Memahami definisi,
epidemiologi, etiologi,
patofisiologi, karakteristik Klinis,
faktor prognostik, diagnosis
dan penatalaksanaan
kehamilan dengan hepatitis,
kolestasis dan AFLP

Mampu menegakkan
diagnosis dan
tatalaksana kehamilan
dengan penyakit hati

Melakukan
penatalaksanaan
kehamilan
dengan
tuberkulosis

Memahami definisi,
epidemiologi, etiologi,
patofisiologi, karakteristik Klinis,
faktor prognostik, diagnosis
dan penatalaksanaan
kehamilan dengan tuberkulosis

Mampu menegakkan
diagnosis dan
tatalaksana kehamilan
dengan tuberkulosis
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No
Modul

Judul Modul

Tujuan

Kompetensi

Pengetahuan

Keterampilan

Sikap

Strategi
Pembelajaran

Evaluasi

Melakukan

penatalaksanaan
kehamilan dengan
penyakit paru lain

Memahami definisi, epidemiologi,
etiologi, patofisiologi, karakteristik Klinis,
faktor prognostik, diagnosis dan
penatalaksanaan kehamilan dengan
pneumonia

Mampu menegakkan
diagnosis dan
tatalaksana
kehamilan dengan
pneumonia

Memahami definisi, epidemiologi,
etiologi, patofisiologi, karakteristik Klinis,
faktor prognostik, diagnosis dan
penatalaksanaan kehamilan dengan
asma

Mampu menegakkan
diagnosis dan
tatalaksana
kehamilan dengan
asma

Melakukan
penatalaksanaan
kehamilan dengan
malaria

Memahami definisi, epidemiologi,
etiologi, patofisiologi, karakteristik Klinis,
faktor prognostik, diagnosis dan
penatalaksanaan kehamilan dengan
malaria

Mampu menegakkan
diagnosis dan
melakukan
tatalaksana
kehamilan dengan
malaria

Melakukan
penatalaksanaan
kehamilan dengan
demam berdarah

Memahami definisi, epidemiologi,
etiologi, patofisiologi, karakteristik Klinis,
faktor prognostik, diagnosis dan
penatalaksanaan kehamilan dengan
demam berdarah

Mampu menegakkan
diagnosis dan
melakukan
tatalaksana
kehamilan dengan
demam berdarah

Melakukan
penatalaksanaan
kehamilan dengan

Memahami definisi, epidemiologi,
etiologi, patofisiologi, karakteristik Klinis,
faktor prognostik, diagnosis dan

Mampu menegakkan
diagnosis dan
melakukan

HIV/AIDS penatalaksanaan kehamilan dengan tatalaksana
HIV/AIDS kehamilan dengan
HIV/AIDS
Melakukan Memahami epidemiologi, etiologi, Mampu menegakkan

penatalaksanaan
kehamilan dengan
infeksi lainnya

patofisiologi, karakteristik klinis, faktor
prognostik, diagnosis dan
penatalaksanaan kehamilan dengan
infeksi

1. Varicella zoster

2. Herpes simplex

3. Rubella

4, Cytomegalovirus

5. Toksoplasma

diagnosis dan
tatalaksana
kehamilan dengan
1. Infeksi Varicella
zooster

2. Infeksi Herpes
simplex

3. Infeksi Rubella
4. Infeksi
Cytomegalovirus
5. Infeksi
toksoplasma

29




No
Modul

Judul Modul

Tujuan

Kompetensi
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Sikap
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Melakukan
penatalaksanaan
kehamilan dengan

Memahami epidemiologi, etiologi,
patofisiologi, karakteristik klinis,
faktor prognostik, diagnosis dan

Mampu menegakkan
diagnosis dan
menatalaksana

penyakit tiroid penatalaksanaan kehamilan kehamilan dengan
dengan penyakit tiroid kelainan tiroid
Melakukan Memahami epidemiologi, etiologi, Mampu menegakkan

penatalaksanaan
kehamilan dengan
systemic lupus

patofisiologi, karakteristik klinis,
faktor prognostik, diagnosis dan
penatalaksanaan kehamilan

diagnosis dan
tatalaksana kehamilan
dengan systemic lupus

eritematosus dengan systemic lupus eritematosus
eritematosus
Melakukan Memahami epidemiologi, etiologi, Mampu menegakkan

penatalaksanaan
kehamilan dengan
epilepsi

patofisiologi, karakteristik klinis,
faktor prognostik, diagnosis dan
penatalaksanaan kehamilan
dengan penyakit epilepsi

diagnosis dan
tatalaksana kehamilan
dengan epilepsi

Melakukan
penatalaksanaan
kehamilan dengan
kelainan minor

Memahami epidemiologi, etiologi,
patofisiologi, karakteristik klinis,
faktor prognostik, diagnosis dan
penatalaksanaan kehamilan
dengan kelainan minor (kelainan
visus, jerawat, nyeri tulang
belakang, striae, prurigo, penyakit
gigi dan mulut)

Mampu menegakkan
diagnosis dan
tatalaksana kehamilan
dengan kelainan minor
(kelainan visus,
jerawat, nyeri tulang
belakang, striae,
prurigo, penyakit gigi
dan mulut)

Melakukan

penatalaksanaan
kehamilan dengan
kelainan ginekologi

Memahami epidemiologi, etiologi,
patofisiologi, karakteristik klinis,
faktor prognostik, diagnosis dan
penatalaksanaan kehamilan
dengan kelainan ginekologi (kista

ovarium jinak, fibroid, kista bartolin,

kanker serviks)

Mampu menegakkan
diagnosis dan
tatalaksana kehamilan
dengan kelainan
ginekologi (kista
ovarium jinak, fibroid,
kista bartolin, kanker
serviks)

Melakukan
penatalaksanaan
kehamilan dengan
riwayat trauma

Memahami diagnosis dan
tatalaksana serta pengaruh trauma
pada kehamilan

Mampu menegakkan
diagnosis dan
tatalaksana kehamilan
dengan riwayat trauma

Melakukan
penatalaksanaan
kehamilan dengan
riwayat obstetri
buruk

Memahami epidemiologi, etiologi,
patofisiologi, karakteristik klinis,
faktor prognostik, diagnosis dan
penatalaksanaan kehamilan
dengan riwayat obstetri buruk

Mampu menegakkan
diagnosis dan
tatalaksana kehamilan
dengan riwayat
obstetri buruk
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M';l(ﬁﬂ Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap Perﬁlt):a?;;?;n Evaluasi
Melakukan Memahami epidemiologi, Mampu
penatalaksanaan | etiologi, patofisiologi, menegakkan
kehamilan karakteristik klinis, faktor diagnosis dan

dengan penyakit
neuro-muskular

prognostik, diagnosis dan
penatalaksanaan kehamilan
dengan penyakit neuro-

tatalaksana
kehamilan dengan
riwayat neuro-

muskular muskular
Melakukan Memahami epidemiologi, Mampu
penatalaksanaan | etiologi, patofisiologi, menegakkan
kehamilan karakteristik klinis, faktor diagnosis dan

dengan kelainan
gastrointestinal

prognostik, diagnosis dan
penatalaksanaan kehamilan
dengan penyakit
gastrointestinal (termasuk
demanm tifoid)

tatalaksana
kehamilan dengan
penyakit
gastrointestinal
(termasuk demam
tifoid)

Melakukan
diagnosis

pranatal dan
pencitraan

Memahami pemeriksaan
penapisan kelainan kongenital
dengan ultrasonografi

Mampu melakukan
ultrasonografi
obstetri lanjut

Memahami peranan
ultrasonografi dengan dopler
dalam pemantauan kehamilan

Mampu melakukan
amniosintesis dan
amnioinfusi pada
trimester |l

Memahami indikasi, peranan
dan komplikasi amniosintesis
dan amnioinfusi dalam

Mampu melakukan
dan
menginterpretasi

pengawasan kehamilan pemeriksaan
kematangan paru
janin

Memahami cara, indikasi dan Mampu

interpretasi tes kematangan merencanakan dan

paru janin melakukan

pengambilan dariah
tali pusat neonatus

Memahami jenis-jenis, indikasi
dan komplikasi pemeriksaan
diagnosis pranatal yang
berkaitan dengan ultrasonografi
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Melakukan Memahami epidemiologi, Mampu
penatalaksanaan | etiologi, patofisiologi, menegakkan
kehamilan karakteristik klinis, faktor diagnosis dan
gemelli dengan prognostik, diagnosis dan menatalaksana
komplikasi penatalaksanaan kehamilan gemelli

kehamilan gemelli dengan
+ Sindroma tranfusi antar
kembar (twin to twin
tranfusion syndrome)

+ Kematian salah satu janin
* Pertumbuhan yang tidak
sepadan (discordant
growth)

dengan sindroma
tranfusi antar
kembar (twin to
twin tranfusion
syndrome),
kematian salah
satu janin,
pertumbuhan
yang tidak
sepadan
(discordant
gowth)
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SEMESTER 3 (Modul 5, 6 dan 7)

M':gﬁl Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap Perﬁggzt;jegr;n Evaluasi
5 KETERAMPILAN Tercapainya Melakukan Merencanakan Melakukan Mampu bekerjasama PBL pada Ujian Tulis
BEDAH INTI kompetensi yang penatalaksanaan pemeriksaan khusus pemeriksaan khusus dengan sejawat lain sesi
terkait dengan perioperatif sebelum menjalani sebelum mengikuti sebelum, selama dan pembekalan
penatalaksanaan prosedur pembedahan prosedur pembedahan | sesudah prosedur
perioperatif, pembedahan
penanganan
kegawatdaruratan
dasar dan lanjut, serta
keterampilan bedah
dasar
Melakukan interpretasi | Mampu menentukan Permainan Log book
hasil pemeriksaan prosedur pembedahan yang peran (role
sebelum prosedur terbaik terkait dengan play) dan
pembedahan derajat keparahan suatu praktek pada
penyakit, kemungkinan model
patologi penyebab, dan
prognosis
Melakukan konseling Mengembangkan Praktek Klinik
kepada pasien dan kemampuan untuk bekerja
keluarga sebelum dalam tekanan dan
prosedur pembedahan | mengenali keterbatasan
Melakukan konsultasi Menyadari bahwa Diskusi Klinik | Luaran
serta bekerja sama pengambilan keputusan pasien
dengan sejawat merupakan proses
disiplin ilmu lain dalam | kolaborasi dari seluruh
mempersiapkan dan anggota kelompok
melakukan prosedur
pembedahan
Melakukan perawatan
intensif pada kasus
obstetri dan ginekologi
Melakukan Mampu menjelaskan Melakukan bantuan Mampu bekerjasama PBL pada Ujian Tulis
penanganan penyebab dan hidup dasar dengan sejawat lain sesi
kegawatdaruratan | patogenesis sebelum, selama dan pembekalan
dasar dan lanjut kegawatdaruratan sesudah prosedur

pembedahan
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Sikap
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Mampu menjelaskan
prosedur bantuan
hidup dasar dan lanjut

Melakukan bantuan
hidup lanjut

Mampu menentukan
prosedur pembedahan
yang terbaik terkait dengan
derajat keparahan suatu
penyakit, kemungkinan
patologi penyebab dan
prognosis

Praktek pada
Model, Sesi
video

Log book

Mengembangkan
kemampuan untuk bekerja
dalam tekanan dan
mengenali keterbatasan

Praktek Klinik

Menyadari bahwa
pengambilan keputusan
merupakan proses
kolaborasi dari seluruh
anggota kelompok

Diskusi Klinik

Luaran
pasien

Keterampilan
bedah dasar

Mampu menjelaskan
anatomi dan histologi
organ reproduksi

Melakukan
pencegahan infeksi

Mampu bekerjasama
dengan sejawat lain
sebelum, selama dan
sesudah prosedur
pembedahan

Ujian Tulis

Mampu menjelaskan
prinsip pencegahan
infeksi

Memilih serta
menggunakan
benang dan jarum
bedah

Mampu menentukan
prosedur pembedahan
yang terbaik terkait dengan
derajat keparahan suatu
penyakit, kemungkinan
patologi penyebab dan
prognosis

Praktek pada
Model

Log book

a. Definisi

Menggunakan
instrumen bedah

Mengembangkan
kemampuan untuk bekerja
dalam tekanan dan
mengenali keterbatasan

Praktek Klinik

Multisource
feedback
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Modul Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap Pembelajaran Evaluasi
b.  Prinsip kewaspadaan Melakukan simpul bedah Menyadari bahwa Diskusi Klinik

universal

pengambilan keputusan
merupakan proses
kolaborasi dari seluruh
anggota kelompok

c.  Cara pencegahan infeksi

Melakukan insisi dan
penjahitan

d.  Cara mencuci tangan,
menggunakan sarung tangan
dan gaun operasi

Melakukan tindakan
hemostasis dan diseksi

e.  Antiseptik dan
desinfektan

Melakukan tindakan
episiotomi dan perineorafi

Mampu menjelaskan konsep
benang dan jarum bedah

Melakukan tindakan
electrosurgery dalam
pembedahan

a.  Definisi benang dan
jarum bedah

b.  Jenis benang dan jarum
bedah

c. Indikasi penggunaan
jenis benang dan jarum bedah

d.  Keuntungan dan
kerugian masing-masing jenis
benang dan jarum bedah

Mampu menjelaskan jenis
instrumen bedah dan cara
penggunaannya

Mampu menjelaskan jenis
simpul bedah dan indikasi
penggunaannya

Mampu menjelaskan teknik
insisi dan penjahitan

Mampu menjelaskan teknik
hemostasis dan diseksi

Mampu menjelaskan teknik
episiotomi dan perineorafi

Mampu menjelaskan prinsip
penggunaan electrosurgery
dalam pembedahan
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6 ASUHAN Tercapainya Penatalaksanaan | Memahami fisiologi Melakukan evaluasi Mampu kerjasama Kuliah Ujian Tulis,
PASCAOPERASI kompetensi masalah umum penyembuhan luka dan penatalaksanaan dengan teman sejawat pengantar OSCE
dalam asuhan pascaoperasi perubahan kondisi
pascaoperasi keadaan umum,
hemodinamik dan luka
operasi pasca operasi
Memahami keseimbangan Melakukan evaluasi Mampu berkomunikasi Diskusi Portofolio
cairan pascaoperasi dan penatalaksanaan dengan pasien, keluarga
keseimbangan cairan dan teman sejawat
pascaoperasi
Mamahami kebutuhan Melakukan Mampu Praktek klinik | Log book
nutrisi pascaoperasi perencanaan mendokumentasikan
pemeriksaan penunjang | pengawasan
pascaoperasi pascaoperasi
Melakukan evaluasi Mampu membuat Luaran
dan penatalaksanaan discharge letter pasien
asupan nutrisi
pascaoperasi
Evaluasi kateter Memahami indikasi, lama Melakukan evaluasi Mampu berkomunikasi Kuliah Ujian Tulis,
dan drain pemasangan, monitoring dan penatalaksanaan dengan pasien, keluarga pengantar OSCE
pascaoperasi dan komplikasi pemasangan | kateter intravena dan teman sejawat
kateter urin dan intravena pascaoperasi
Memahami indikasi, lama Melakukan evaluasi Mampu Diskusi Portofolio
pemasangan, monitoring dan penatalaksanaan mendokumentasikan
dan komplikasi pemasangan | kateterisasi pengawasan
drain intraabdomen pascaoperasi pascaoperasi
Melakukan evaluasi Praktek klinik | Log book
dan penatalaksanaan
drain intraabdomen
pascaoperasi
Penatalaksanaan | Memahami patofisiologi Melakukan Mampu berkomunikasi Kuliah Ujian Tulis
komplikasi terjadinya komplikasi pasca penatalaksanaan dan dengan pasien, keluarga pengantar
pascaoperasi operasi berupa luka operasi, evaluasi komplikasi dan teman sejawat
tromboemboli, infeksi luka operasi
Memahami patofisiologi Melakukan Mampu Diskusi Portofolio
terjadinya komplikasi penatalaksanaan dan mendokumentasikan
pascaoperasi berupa cedera | evaluasi komplikasi dengan benar
vesika dan ureter tromboemboli
pascaoperasi
Memahami patofisiologi Melakukan Praktek klinik | Log book

terjadinya perdarahan
pascaoperasi

penatalaksanaan dan
evaluasi komplikasi
infeksi pascaoperasi
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Melakukan Luaran
penatalaksanaan dan pasien
evaluasi cedera vesika
Melakukan
penatalaksanaan dan
evaluasi cedera ureter
Melakukan
penatalaksanaan dan
evaluasi cedera
gastrointestinal
Memberikan dukungan
psikologis bagi pasien
dan keluarga
Melakukan
penatalaksanaan dan
evaluasi perdarahan
pascaoperasi

7 PROSEDUR Tercapainya Prosedur bedah Memahami anatomi, Mampu melakukan Mampu memberikan Kuliah Ujian Tulis
PEMBEDAHAN kompetensi ginekologi minor | fisiologi dan patologi marsupialisasi / ekstirpasi | konseling mengenai pengantar

dalam daerah vulva, vagina dan kista bartholin indikasi, kontraindikasi dan

pembedahan serviks komplikasi prosedur

ginekologi pembedahan ginekologi
Memahami definisi, Mampu melakukan Mampu kerja sama Sesi video Portofolio
indikasi, kontraindikasi, dilatasi kuretase dengan sejawat disiplin
langkah, prinsip kerja, ilmu lain dalam melakukan
komplikasi marsupialisasi prosedur pembedahan.
kista bartholin
Memahami definisi, Mampu melakukan biopsi | Mampu membuat laporan Praktek klinik | Log book
indikasi, kontraindikasi, endometrium pembedahan dengan
langkah, prinsip kerja, benar
komplikasi dilatasi
kuretase
Memahami definisi, Mampu melakukan DOPS
indikasi, kontraindikasi, ekstirpasi polip serviks
langkah, prinsip kerja,
komplikasi biopsi
endometrium
Memahami definisi, Mampu melakukan eksisi Luaran
indikasi, kontraindikasi, lesi jinak vulva pasien

langkah, prinsip kerja,
komplikasi ekstirpasi polip
serviks
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Memahami definisi, Mampu melakukan
indikasi, kontraindikasi, konisasi cold knife
langkah, prinsip kerja,
komplikasi eksisi lesi jinak
vulva
Memahami definisi, Mampu melakukan
indikasi, kontraindikasi, prosedur bedah krio
langkah, prinsip kerja,
komplikasi konisasi
Memahami definisi,
indikasi, kontraindikasi,
langkah, prinsip kerja,
komplikasi prosedur
bedah krio
Prosedur bedah Memahami anatomi, Mampu melakukan Mampu memberikan Kuliah Ujian Tulis
ginekologi mayor | fisiologi dan patologi kistektomi konseling mengenai pengantar
organ genitalia interna indikasi, kontraindikasi dan
serta organ pelvik lainnya komplikasi prosedur
pembedahan ginekologi
Mengetahui anatomi Mampu melakukan Mampu kerja sama Sesi video Portofolio
dinding abdomen dan miomektomi dengan sejawat disiplin
berbagai teknik insisi ilmu lain dalam melakukan
dinding abdomen prosedur pembedahan.
Memahami definisi, Mampu melakukan Mampu membuat laporan Praktek klinik | Log book
indikasi, kontraindikasi, salpingektomi pembedahan dengan
langkah, prinsip kerja, benar
komplikasi kistektomi
Memahami definisi, Mampu melakukan DOPS
indikasi, kontraindikasi, salpingostomi atau
langkah, prinsip kerja, salpingKamar Bedahomi
komplikasi miomektomi
Memahami definisi, Mampu melakukan Luaran
indikasi, kontraindikasi, salpingooforektomi atau pasien
langkah, prinsip kerja, ovarektomi
komplikasi salpingektomi /
salpingostomi /
salpingotomi
Memahami definisi, Mampu melakukan Multisource
indikasi, kontraindikasi, histerektomi abdominal feedback

langkah, prinsip kerja,
komplikasi
salpingooforektomi
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Memahami definisi,
indikasi, kontraindikasi,
langkah, prinsip kerja,
komplikasi histerektomi
abdominal

Mampu melakukan
laparotomi eksplorasi
abses tuboovarial

Memahami definisi,
indikasi, kontraindikasi,
langkah, prinsip kerja,
komplikasi histerektomi
vaginal

Mampu melakukan pungsi
kavum douglas

Memahami definisi,
indikasi, kontraindikasi,
langkah, prinsip kerja,
komplikasi adhesiolisis

Memahami definisi,
indikasi, kontraindikasi,
langkah, prinsip kerja,
komplikasi laparotomi
eksplorasi abses
tuboovarial

Memahami definisi,
indikasi, kontraindikasi,
langkah, prinsip kerja,
komplikasi pungsi kavum
douglas

Prosedur bedah
ginekologi
endoskopi

Mengetahui berbagai
instrumen yang dipakai
dalam pembedahan
ginekologi endoskopi

Mampu melakukan
histeroskopi diagnostik

Mampu memberikan
konseling mengenai
indikasi,
kontraindikasi dan
komplikasi prosedur
pembedahan
ginekologi

Kuliah
pengantar

Ujian Tulis

Mengetahui berbagai
macam media distensi
beserta keuntungan dan
kerugiannya

Mampu melakukan
laparoskopi diagnostik

Mampu kerja sama
dengan sejawat
disiplin ilmu lain
dalam melakukan
prosedur
pembedahan.

Sesi video

Portofolio

Mengetahui setting kamar
operasi pada pembedahan
laparoskopi

Mampu melakukan
sterilisasi per laparoskopi

Mampu membuat
laporan pembedahan
dengan benar

Praktek klinik

Log book
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Mengetahui definisi, DOPS
indikasi, kontraindikasi,
prinsip kerja dan
pengenalan alat,
komplikasi prosedur
pembedahan bedah
ginekologi endoskopi

Luaran
pasien
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SEMESTER 4 (Modul 13, 15 dan 16)

. . . ; Strategi )
No Modul Judul modul Tujuan modul Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap pembelajaran Evaluasi
13 MASALAH- pengenalan dan Melakukan Kemampu | Kuliah Ujian tulis
MASALAH penguasaan penatalaksanaan -an untuk
GINEKOLOGI penatalaksanaan | kasus gangguan menyusun
UMUM masalah-masalah | haid dan
ginekologi : mengiimp-
gangguan haid; lementasi
nyeri panggul dan rencana
dismenorea; penata-
tumor jinak uterus laksanaan
dan ovarium; dan
gangguan mampu
pubertas; melaku-
masalah kan
klimakterik; dan modifikasi
hiperandrogen jika
diperlukan
Pengambilan Memahami definisi, Mampu melakukan investigasi : Mampu Diskusi Kasus OSCE
keputusan klinik epidemiologi, etiologi, anamnesis, pemeriksaan fisik, mengenali
pada kasus patofisiologi, karakteristik pemeriksaan penunjang yang kebutuhan
amenorea klinik, faktor prognosis dan | diperlukan, melakukan ultrasonografi merujuk
tatalaksana kasus transabdominal / transvaginal, untuk
amenorea mencakup : menegakkan diagnosis dan melakukan kasus
amenorea primer, tatalaksana (medis maupun yang sulit
hiperprolaktinemia dan pembedahan) kasus amenorea atau
sindroma ovarium evaluasi
polikistik ultrasono-
grafi atau
teknik
pencitraan
lainnya
Pengambilan Memahami definisi, Mampu melakukan investigasi : Mampu Praktik Klinik Long case
keputusan klinik epidemiologi, etiologi, anamnesis, pemeriksaan fisik, membina
pada kasus patofisiologi, karakteristik pemeriksaan penunjang yang hubungan
perdarahan klinik, faktor prognosis dan | diperlukan, melakukan ultrasonografi dengan
uterus tatalaksana kasus transabdominal / transvaginal, dispilin
disfungsional perdarahan uterus menegakkan diagnosis dan melakukan ilmu lain
(PUD) disfungsional tatalaksana (medis maupun apabila
pembedahan) kasus perdarahan uterus | dibutuh-
disfungsional kan
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Strategi

No Modul Judul modul Tujuan modul Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap ) Evaluasi
pembelajaran
Pengambilan Memahami definisi, Mampu melakukan investigasi : Mampu e-learning CBD
keputusan klinik epidemiologi, etiologi, anamnesis, pemeriksaan fisik, mengem-
pada kasus patofisiologi, karakteristik pemeriksaan penunjang yang bangkan
hiperplasia klinik, faktor prognosis dan | diperlukan, melakukan ultrasonografi sistem
endometrium tatalaksana kasus transabdominal / transvaginal, rujukan
hiperplasia endometrium menegakkan diagnosis dan melakukan dan
tatalaksana (medis maupun protokol
pembedahan) kasus hiperplasia
endometrium
Pengambilan Memahami definisi, Mampu melakukan investigasi : belajar mandiri Logbook
keputusan klinik epidemiologi, etiologi, anamnesis, pemeriksaan fisik,
pada kasus patofisiologi, karakteristik pemeriksaan penunjang yang
sindroma klinik, faktor prognosis dan | diperlukan, melakukan ultrasonografi
pramenstrual tatalaksana kasus transabdominal / transvaginal,
sindroma pramenstrual menegakkan diagnosis dan melakukan
tatalaksana (medis maupun
pembedahan) kasus sindroma
pramenstrual
Mampu melakukan komunikasi dan Portofolio
konseling tentang pilihan tatalaksana
yang ada
Melakukan
penatalaksanaan
kasus nyeri
panggul dan
dismenorea
Penyakit radang Memahami definisi, Mampu melakukan investigasi :
panggul epidemiologi, etiologi, anamnesis, pemeriksaan fisik,

patofisiologi, karakteristik
klinik, faktor prognosis dan
tatalaksana kasus
penyakit radang panggul

pemeriksaan penunjang yang
diperlukan, melakukan ultrasonografi
transabdominal / transvaginal,
menegakkan diagnosis dan melakukan
tatalaksana (medis maupun
pembedahan) kasus sindroma
pramenstrual dan melakukan
keterampilan kolpotomi posterior
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Strategi

No Modul Judul modul Tujuan modul Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap . Evaluasi
pembelajaran
Pengambilan | Memahami definisi, Mampu melakukan
keputusan epidemiologi, etiologi, investigasi : anamnesis,
klinik pada patofisiologi, pemeriksaan fisik,
kasus karakteristik klinik, pemeriksaan penunjang
dismenorea faktor prognosis dan yang diperlukan,
primer tatalaksana melakukan ultrasonografi
dismenorea primer transabdominal /
transvaginal,
menegakkan diagnosis
dan melakukan
tatalaksana (medis
maupun pembedahan)
kasus dismenorea primer
Pengambilan | Memahami definisi, Mampu melakukan
keputusan epidemiologi, etiologi, investigasi : anamnesis,
klinik pada patofisiologi, pemeriksaan fisik,
kasus karakteristik klinik, pemeriksaan penunjang
endometriosis | faktor prognosis dan yang diperlukan,

tatalaksana kasus
endometriosis

melakukan ultrasonografi
transabdominal /
transvaginal,
menegakkan diagnosis
dan melakukan
tatalaksana (medis
maupun pembedahan
laparotomi dan
laparoskopi) kasus
endometriosis
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No

Strategi

Modul Judul modul Tujuan modul Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap pembelajaran Evaluasi
15 | KESEHATAN Modul ini disusun untuk Pelayanan Memahami definisi, Melakukan tatalaksana Kemampuan untuk | Kuliah Ujian tulis
REPRODUKSI proses pembelajaran bagi kontrasepsi tatalaksana kontrasepsi, | kontrasepsi alamiah menyusun dan
DAN SEKSUAL peserta didik dalam hal jenis kontrasepsi, mengimplementasi
penguasaan teknologi indikasi, kontraindikasi, rencana
informasi, peraturan klinis, keuntungan, kerugian, penatalaksanaan
dan penelitian melalui sesi efek samping dan dan mampu
pembelajaran di dalam kelas, penanganan dari melakukan
bimbingan oleh instruktur dan kontrasepsi modifikasi jika
praktik klinik yang terkait diperlukan
dengan kesehatan reproduksi
dan seksual sehingga tujuan
pembelajaran dapat dicapai
dalam waktu yang telah
dialokasikan dan kompetensi
yang diperoleh adalah sesuai
yang diinginkan.
Melakukan kontrasepsi Mampu mengenali | Diskusi OSCE
Amenorea laktasi kebutuhan merujuk | Kasus
untuk kasus yang
sulit atau evaluasi
ultrasonografi atau
teknik pencitraan
lainnya
Melakukan tatalaksana Mampu membina Praktik Klinik | Long
kontrasepsi metode hubungan dengan case
barrier dispilin ilmu lain
apabila dibutuhkan
Melakukan tatalaksana Mampu e-learning CBD
kontrasepsi hormonal mengembangkan
(pil, suntik dan implan) sistem rujukan dan
protokol
belajar Logbook
mandiri
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No
Modul

Judul modul

Tujuan modul

Kompetensi

Pengetahuan

Keterampilan

Sikap

Strategi
pembelajaran

Evaluasi

Melakukan pemasangan dan
pencabutan alat kontrasepsi
dalam rahim (AKDR)

Portofolio

Melakukan tindakan
kontrasepsi mantap pada
wanita (tubektomi)

Melakukan tatalaksana
kontrasepsi darurat

Melakukan konseling
pemilihan kontrasepsi

Melakukan konseling
pelayanan metode
kontrasepsi alamiah,
amenorea laktasi, barrier, pil,
suntik, implan, AKDR,
Kontrasepsi mantap dan
kontrasepsi darurat

Pelayanan yang
berkaitan dengan
Infeksi Menular

Memahami definisi, jenis-jenis
infeksi menular seksual,
epidemiologi, etiologi,

Menegakkan diagnosis infeksi
menular seksual dan
HIV/IAIDS

Seksual dan patofisiologi, karakteristik
HIV/AIDS klinik, faktor prognosis dan
tatalaksana infeksi menular
seksual dan HIV/AIDS
Melakukan tatalaksana pasien
dengan infeksi menular
seksual dan HIV/AIDS
Mengelola program
pencegahan infeksi menular
seksual dan HIV/AIDS
Melakukan konseling
mengenai infeksi menular
seksual dan HIV/AIDS
Pelayanan Memahami definisi Melakukan penatalaksanaan
pencegahan pencegahan transmisi vertikal wanita hamil dengan

transmisi vertikal
HIV/AIDS ibu ke
janin

HIV/AIDS, tujuan, indikasi,
medikamentosa, metode
persalinan dan keluaran
maternal dan neonatal

HIV/AIDS positif selama
kehamilan, persalinan, dan
masa nifas
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Strategi

No Modul Judul modul Tujuan modul Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap ) Evaluasi
pembelajaran
Melakukan perencanaan
tatalaksana pada bayi baru
lahir dari ibu dengan
HIV/AIDS positif
Melakukan konseling
kepada pasangan suami-istri
tentang faktor risiko
terinfeksi HIV/AIDS, cara
penularannya, serta risiko
terhadap janin
16 PENANGANAN Modul ini disusun untuk Kemampuan | Memahami definisi, Mampu melalukan konseling | Kemampuan untuk Kuliah Ujian tulis
MASALAH proses pembelajaran pengambilan | epidemiologi, etiologi, tentang keguguran spontan, menyusun dan
KEHAMILAN DINI | bagi pengenalan dan keputusan patofisiologi, serta tatalaksana dan mengimplementasi
penatalaksanaan klinik pada karakteristik klinik, perencanaan kehamilan rencana
masalah-masalah pada kasus faktor prognosis dan berikutnya penatalaksanaan dan
masa kehamilan dini keguguran tatalaksana keguguran mampu melakukan
melalui sesi spontan spontan modifikasi jika
pembelajaran di dalam diperlukan
kelas dan praktik klinik
yang terkait dengan
masalah keguguran,
kehamilan ektopik dan
kehamilan mola sehingga
tujuan pembelajaran
dapat dicapai dalam
waktu yang telah
dialokasikan dan
kompetensi yang
diperoleh adalah sesuai
dengan yang diinginkan.
Melakukan kuret tajam Mampu mengenali Diskusi Kasus OSCE

kebutuhan merujuk
untuk kasus yang
sulit atau evaluasi
ultrasonografi atau
teknik pencitraan
lainnya
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Strategi

No Modul Judul modul Tujuan modul Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap ) Evaluasi
pembelajaran
Melakukan Aspirasi Vakum Mampu membina Praktik Klinik
Manual hubungan dengan
dispilin ilmu lain
apabila dibutuhkan
Kemampuan Memahami definisi, Melakukan tatalaksana Mampu e-learning Long case
pengambilan epidemiologi, etiologi, kasus keguguran mengembangkan
keputusan klinik patofisiologi, karakteristik mengancam sistem rujukan dan
pada kasus klinik, faktor prognosis dan protokol
keguguran tatalaksana keguguran
mengancam mengancam
Mampu melalukan konseling belajar mandiri | CBD
tentang keguguran
mengancam, serta
tatalaksananya
Kemampuan Memahami definisi, Melakukan anamnesis Logbook
pengambilan epidemiologi, etiologi, keguguran berulang
keputusan klinik patofisiologi, karakteristik
pada kasus klinik, faktor prognosis dan
keguguran tatalaksana keguguran
berulang berulang
Melakukan pemeriksaan Portofolio
USG saline infusion
sonography (SIS)
Melakukan tindakan circlage
Mampu melakukan
konseling tentang
keguguran berulang, serta
tatalaksananya
Kemampuan Memahami definisi, Mampu melakukan
pengambilan epidemiologi, etiologi, tatalaksana medis
keputusan klinik patofisiologi, karakteristik kehamilan ektopik
pada kasus klinik, faktor prognosis dan
kehamilan tatalaksana kehamilan
ektopik ektopik

Mampu melakukan
konseling tentang
keguguran kehamilan
ektopik, serta
tatalaksananya
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SEMESTER 5 (Modul 14 dan 17)

| stimulasi ovarium
sederhana

No Modul Judul modul Tujuan modul Komgieten Pengetahuan Keterampilan Sikap b erﬁ;ﬁ;}ﬁ; , Evaluasi
14 SUBFERTILITAS Modul ini disusun untuk Melaku- Memahami definisi, Melakukan anamnesis Mampu melakukan Kuliah Ujian tulis

proses pembelajaran kan epidemiologi, etiologi, pada kasus infertilitas konsultasi dan

bagi pengenalan dan penata- patofisiologi, karakteristik bekerja sama dengan

penatalaksanaan laksanaan | kKlinik, faktor prognosis dan sejawat dari keilmuan

subfertilitas melalui sesi pasangan | tatalaksana kasus infertilitas lain dalam melakukan

pembelajaran di dalam dengan penanganan masalah

kelas dan praktek klinik masalah infertilitas

yang terkait dengan infertilitas

masalah

penatalaksanaan tingkat

dua infertilitas pada

pasangan suami istri dan

teknologi reproduksi

berbantu sehingga tujuan

pembelajaran dapat

dicapai dalam waktu

yang telah dialokasikan

dan kompetensi yang

diperoleh sesuai dengan

yang diinginkan.
Melakukan pemeriksaan Diskusi Kasus OSCE
fisik pada kasus infertilitas
Merencanakan dan Praktik Klinik Long case
melakukan interpretasi
pemeriksaan penunjang
pada kasus infertilitas
Melakukan pemeriksaan e-learning CBD
ultrasonografi dasar pada
kasus infertilitas
Mengidentifikasi faktor Belajar mandiri Logbook
penyebab infertilitas
Melakukan induksi ovulasi Portofolio

Mampu melakukan
konseling pada pasangan
dengan masalah infertilitas
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Strategi

No Modul Judul modul Tujuan modul Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap ) Evaluasi
pembelajaran
Memahami Memahami definisi, indikasi, | Melakukan inseminasi intra
pelayanan kontraindikasi, efek uterin
teknologi samping dan
reproduksi penanganannya dan
berbantu pilihan-pilihan tatalaksana
(TRB) teknologi reproduksi
berbantu
Melakukan konseling
tentang pelayanan TRB
17 ONKOLOGI Modul ini disusun Men- Memahami definisi, Melakukan kolposkopi Kemampuan untuk Kuliah Ujian tulis
GINEKOLOGI untuk proses diagnosis epidemiologi, etiologi, vulva, vagina dan serviks menyusun dan
pembelajaran bagi dan menata- | patofisiologi, karakteristik mengimplementasi
pengenalan , laksana Lesi | klinik, tatalaksana, faktor rencana
penguasaan Prakanker prognosis lesi prakanker penatalaksanaan dan
keterampilan dan Serviks serviks mampu melakukan
penatalaksanaan modifikasi jika
masalah onkologi diperlukan
ginekologi melalui sesi
pembelajaran di dalam
kelas, bimbingan oleh
instruktur dan praktek
klinik yang terkait
dengan penyakit-
penyakit keganasan
ginekologi sehingga
tujuan pembelajaran
dapat dicapai dalam
waktu yang telah
dialokasikan dan
kompetensi yang
diperoleh sesuai
dengan yang
diinginkan.
Melakukan konseling pada | Mampu mengenali Diskusi Kasus OSCE
pasien dengan pap smear | kebutuhan merujuk
abnormal untuk kasus yang
sulit atau evaluasi
ultrasonografi atau
teknik pencitraan
lainnya
Mampu membina Praktik Klinik Long case

hubungan dengan
dispilin ilmu lain
apabila dibutuhkan
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Strategi

No Modul Judul modul Tujuan modul Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap pembelajaran Evaluasi
Mampu mengembangkan e-learning CBD
sistem rujukan dan protokol

Menegakkan Memahami definisi, Menegakkan diagnosis klinis belajar mandiri Logbook
diagnosis, epidemiologi, etiologi, kanker serviks
menetapkan patofisiologi, karakteristik
stadium klinis dan klinik, tatalaksana, faktor
melakukan biopsi prognosis kanker serviks
pada kanker serviks
Melakukan penentuan stadium Portofolio

kanker serviks berdasarkan FIGO

Melakukan biopsi pada
kecurigaan keganasan serviks

Memberikan konseling pilihan
terapi pada kasus kanker serviks

Mampu
menegakkan
diagnosis
kecurigaan Kanker
Ovarium

Memahami definisi,
epidemiologi, etiologi,
patofisiologi, karakteristik
klinik, tatalaksana, faktor
prognosis kanker ovarium

Melakukan perencanaan dan
analisis pemeriksaan pada
kecurigaan keganasan ovarium

Melakukan interpretasi hasil
ultrasonografi lanjut dengan
kecurigaan kearah keganasan
pada ovarium

Mampu melakukan pengamatan
lanjut dan mendiagnosis
terjadinya kekambuhan
(recurrent)

Melakukan pungsi ascites dengan
bantuan ultrasonografi

Mampu memberikan konseling
tentang Kanker Ovarium

Mendiagnosis dan
menatalaksana
Penyakit keganasan
Trofoblast resiko
rendah dan
melakukan
pengamatan lanjut

Memahami definisi,
epidemiologi, etiologi,
patofisiologi, karakteristik
klinik, tatalaksana, faktor
prognosis penyakit
keganasan Trofoblast

Melakukan perencanaan dan
analisis pemeriksaan pada
penyakit keganasan trofoblas
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Strategi

No Modul Judul modul Tujuan modul Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap ) Evaluasi
pembelajaran

Melakukan interpretasi hasil
ultrasonografi lanjut pada penyakit
trofoblas
Melakukan kuret hisap pada mola
hidatidosa
Melakukan kemoterapi pada PTG
resiko rendah (regimen tunggal)
dan pengamatan lanjut
Mampu memberikan konseling
tentang penyakit keganasan
Trofoblast

Mampu Memahami definisi, epidemiologi, | Melakukan perencanaan dan

menegakkan etiologi, patofisiologi, karakteristik | analisis pemeriksaan pada

diagnosis Kanker
Uterus
(endometrium
dan sarcoma)

klinik, tatalaksana, faktor prognosis
Kanker Uterus (endometrium dan
sarkoma)

kecurigaan kanker uterus

Melakukan interpretasi hasil
ultrasonografi  lanjut  pada
kecurigaan keganasan uterus dan
endometrium

Melakukan biopsi endometrium

Mampu memberikan konseling
tentang Kanker Uterus

Mampu Memahami definisi, epidemiologi, | Melakukan perencanaan dan
mengenali etiologi, patofisiologi, karakteristik | anailisis pemeriksaan dan
Kanker Vulva klinik, tatalaksana, faktor prognosis | kecurigaan kanker vulva
Kanker Vulva
Melakukan kolposkopi vulva
Mampu memberikan konseling
tentang Kanker Vulva
Mampu Memahami definisi, tujuan, indikasi, | Mampu menentukan pasien untuk
menentukan terapi suportif dan metode masuk dalam penatalaksanaan
tatalaksana tatalaksana paliatif paliatif
paliatif pada
keganasan
ginekologi

stadium lanjut
dan memberikan
konseling
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No Modul

Judul modul

Tujuan modul

Kompetensi

Pengetahuan

Keterampilan

Sikap

Strategi
pembelajaran

Evaluasi

Mampu melakukan tatalaksana
nyeri pada pasien keganasan
ginekologi stadium lanjut

Mampu merencanakan asupan
kebutuhan nutrisi sebagai terapi
suportif pada pasien keganasan
ginekologi stadium lanjut

Mampu memberikan konseling
tentang tatalaksana paliatif

Menegakkan
diagnosis dan
menatalaksana
kelainan
bawaan organ
genitalia

Memahami definisi,
epidemiologi, etiologi,
patofisiologi, karakteristik
klinik, tatalaksana, faktor
prognosis kasus kelainan
bawaan organ genitalia

Mengenali gejala dan tanda
kelainan bawaan organ genitalia

Melakukan anamnesis dan
pemeriksaan fisik pada kelainan
bawaan organ genitalia

Menentukan perlunya
pemeriksaan penunjang
(ultrasonografi dan radiologi)

Membuat keputusan klinik dan
menatalaksana kelainan bawaan
organ genitalia

Melakukan tindakan operatif
eksisi himen pada kasus himen
imperforata

Melakukan tindakan operatif
eksisi septum vagina rendah (1-
2 cm dari introitus vagina)

Mengukur dampak kelainan
bawaan organ genitalia terhadap
kualitas hidup

Mampu melakukan konseling
penatalaksanaan operatif dan
nonoperatif kelainan bawaan
organ genitalia dan melakukan
rujukan jika dibutuhkan
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No Modul

Judul modul

Tujuan modul

Kompetensi

Pengetahuan

Keterampilan

Sikap

Strategi
pembelajaran

Evaluasi

Menegakkan
diagnosis dan
menatalaksana
infeksi saluran
kemih bawah

Memahami definisi,
epidemiologi, etiologi,
patofisiologi,
karakteristik klinik,
tatalaksana, faktor
prognosis kasus infeksi
saluran kemih bawah

Mengenali gejala dan
tanda Infeksi saluran
kemih bawah

Melakukan anamnesis
dan pemeriksaan fisik
pada Infeksi saluran
kemih bawah

Menentukan perlunya
pemeriksaan penunjang
(urinalisis, kultur urin,
sistoskopi, radiologi)

Mengenali faktor risiko
Infeksi saluran kemih
bawah

Membuat keputusan
klinik dan
menatalaksana Infeksi
saluran kemih bawah

Mampu melakukan
konseling
penatalaksanaan infeksi
saluran kemih bawah
dan melakukan rujukan
pada kasus infeksi
berulang
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SEMESTER 6 (Modul 4, dan 18)

Strategi

No Modul Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Attitude Pembelajaran Evaluasi
4 ETIKA DAN Modul ini disusun Mengambil Memahami prinsip-prinsip Mengetahui saat PBL pada sesi Diskusi Kasus
HUKUM DALAM untuk proses keputusan etik etik dalam kode etik diperlukannya pembekalan

OBSTETRI DAN
GINEKOLOGI

pembelajaran bagi
pengenalan dan
pencapaian
kompetensi di
dalam masalah
etika dan hukum
obsteri dan
ginekologi melalui
sesi pembelajaran
didalam kelas
dan praktik klinik
yang terkait
sehingga tujuan
pembelajaran
dapat dicapai
dalam waktu yang
telah dialokasikan
dan kompetensi
yang diperoleh
sesuai yang
diinginkan.

dalam pelayanan
obstetri dan
ginekologi

kedokteran khususnya
dalam obstetri dan
ginekologi

konsultasi dengan
pihak lain dalam
penyelesaian
masalah etik obstetri
dan ginekologi

Memahami langkah-langkah
pengambilan keputusan etik

Diskusi kasus

Penilaian selama

praktik klinik dan
diskusi kasus

Memahami masalah-
masalah etik dalam obstetri
dan ginekologi

Praktik Klinik

Mampu mengidentifikasi
adanya masalah etik dalam
pelayanan obstetri dan
ginekologi

Mampu mendiskusikan
risiko klinik dan alternatif
tindakan dari masalah
obstetri dan ginekologi

Menatalaksana
masalah hukum
dalam praktek
obstetri dan
ginekologi

Memahami mengenai
perundang-undangan
bidang kesehatan
khususnya pada kesehatan
reproduksi

Mampu melengkapi
sertifikat / dokumen / surat
keterangan medis terkait
kehamilan, persalinan,

kelahiran, surat keterangan

sakit, keterangan aborsi,
kematian

Mampu bekerjasama
dengan pihak lain
berkaitan dengan
aspek hukum praktek
obstetri dan
ginekologi

PBL pada sesi
pembekalan

Ujian tulis
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No Modul

Judul Modul

Tujuan

Kompetensi

Pengetahuan

Keterampilan

Attitude

Strategi
Pembelajaran

Evaluasi

Memahami dampak dan hukum
yang berkaitan dengan pelecehan
atau kekerasan seksual

Mampu melaksanakan
pemeriksaan dan
memberikan penjelasan
terkait visum atau otopsi
dan kasus kematian
maternal atau neonatal,
kekerasan seksual

Diskusi kasus

Penilaian selama
praktik di Klinik,
menilai hasil
pembuatan visum
et repertum

Memahami dan mampu
melaksanakan pemeriksaan
visum et repertum di bidang
obstetri dan ginekologi

Praktik Klinik

Laporan kasus
etika dan hukum

Memahami pentingnya partisipasi
dokter dalam upaya penegakan
hukum

Memahami malpraktek medik

Mampu mengidentifikasi adanya
masalah hukum dalam pelayanan
obstetri dan ginekologi

Menjaga Privasi
dan
Kerahasiaan

Memahami hak-hak kesehatan
reproduksi, hak pasien akan
privasi serta kerahasiaan

Mampu memastikan
privasi dan

kerahasiaan pasien
terjaga dengan baik

PBL pada sesi
pembekalan

Penilaian selama
praktik di klinik dan
diskusi klinik

Memahami cara memakai dan
berbagi informasi dengan baik
dengan tetap menjaga
kerahasiaan data informasi
pasien

Mampu memakai dan
berbagi informasi
medis secara tepat

Diskusi kasus

Memahami mengenai potensi
terbukanya rahasia pada pasien
anak-anak, pasien remaja dan
pasien dengan kebutuhan khusus

Mampu mengelola dan
mewaspadai
terbukanya
kerahasiaan pasien

Praktik Klinik

Memahami tentang prinsip-prinsip
perlindungan data-data termasuk
dalam sistem administrasi,
catatan medis dan elektronik

Informed
Consent

Memahami prinsip-prinsip, isu
etika dan hukum tentang informed
consent

Mampu melakukan dan
mendapatkan informed
consent yang baik dengan
menggunakan berbagai
material pendukung dengan
tepat

PBL pada sesi
pembekalan

Penilaian selama
praktik di klinik dan
diskusi klinik
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No

Strategi

Modul Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Attitude Pembelajaran Evaluasi
Memahami implikasi etik dan Mampu memberikan Diskusi kasus
hukum informed consent pasien informasi, mendiskusikan
usia di bawah 16 tahun, remaja dan | berbagai risiko klinik
kelompok yang rentan dalam berbagai tindakan

obstetri dan ginekologi
Memahami potensi dampak etik dan | Mampu menilai dan Praktik Klinik
hukum praktek obstetri dan melakukan konsultasi etik
ginekologi termasuk kekerasan dan atau hukum kepada
pelecehan seksual pihak lain untuk
mendapat second
opinion termasuk dengan
layanan sosial atau
kepolisian
Memahami potensi adanya
perbedaan pendapat dan
pandangan terhadap informasi
dalam informed consent, dan
pasien bisa memiliki harapan dan
pandangan yang berbeda dengan
petugas medis
Mewaspadai dampak hukum kasus
bayi yang belum dilahirkan
Memahami informed consent pada
kasus postmortem
18 UROGINEKOLOGI Modul ini disusun untuk | Menegakkan | Memahami definisi, epidemiologi, Mengenali gejala dan Kemampuan untuk | Kuliah Ujian tulis
DAN MASALAH proses pembelajaran diagnosis dan etiologi, patofisiologi, karakteristik tanda Prolaps Organ menyusun dan
DASAR PANGGUL | bagi pengenalan dan menatalaksana | klinik, tatalaksana, faktor prognosis Panggul mengimplementasi

penatalaksanaan kasus
uroginekologi dan
masalah dasar panggul
melalui sesi
pembelajaran di dalam
kelas dan praktik klinik
sehingga tujuan
pembelajaran dapat
dicapai dalam waktu
yang telah dialokasikan
dan kompetensi yang
diperoleh adalah sesuai
yang diinginkan

kasus Prolaps
Organ Panggul

kasus prolaps organ panggul

rencana
penatalaksanaan
dan mampu
melakukan
modifikasi jika
diperlukan
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No
Modul

Judul Modul

Tujuan

Kompetensi

Pengetahuan

Keterampilan

Attitude

Strategi
Pembelajaran

Evaluasi

Memahami langkah-langkah
tindakan operatif berupa kolporafi
anterior dan posterior pada kasus
sistokel dan rektokel pada kasus
prolaps organ panggul

Melakukan anamnesis dan
pemeriksaan fisik pada
Prolaps Organ Panggul

Mampu mengenali
kebutuhan merujuk untuk
kasus yang sulit atau
evaluasi ultrasonografi atau
teknik pencitraan lainnya

Diskusi Kasus

OSCE

Merencanakan dan
mengintepretasi pemeriksaan
penunjang (ultrasonografi,
urodinamik dan radiologi) pada
kasus prolaps organ panggul

Mampu membina hubungan
dengan dispilin ilmu lain
apabila dibutuhkan

Praktik Klinik

Long case

Mengenali faktor risiko Prolaps
Organ Panggul

Mampu mengembangkan
sistem rujukan dan protokol

e-learning

CBD

Mampu menatalaksana
Prolaps Organ Panggul secara
konservatif

Belajar mandiri

Logbook

Portofolio

Mengukur dampak Prolaps
Organ Panggul terhadap
kualitas hidup

Mampu melakukan konseling
penatalaksanaan operatif dan
nonoperatif pada kasus
prolaps organ panggul dan
melakukan rujukan untuk
kasus kasus yang
membutuhkan

Menegakkan
diagnosis dan

menatalaksana
Inkontinensia
urin

Memahami definisi, epidemiologi,
etiologi, patofisiologi, karakteristik
klinik, tatalaksana, faktor
prognosis kasus inkontinensia
urin

Mengenali gejala dan tanda
Inkontinensia urin

Melakukan anamnesis dan
pemeriksaan fisik pada
Inkontinensia urin

Menentukan perlunya
pemeriksaan penunjang
(daftar harian berkemih, tes
pad, tes biru metilen, tes
Boney, tes pesarium,
ultrasonografi, urodinamik,
sistoskopi dan radiologi)

Mengenali faktor risiko
Inkontinensia urin
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No
Modul

Judul Modul

Tujuan

Kompetensi

Pengetahuan

Keterampilan

Attitude

Strategi
Pembelajaran

Evaluasi

Membuat keputusan klinik dan
menatalaksana Inkontinensia
urin secara konservatif berupa
terapi perilaku, latihan otot dasar
panggul, latihan otot saluran
kemih bawah penggunaan
kateter dan medikamentosa

Mengukur dampak Inkontinensia
urin terhadap kualitas hidup

Menegakkan
diagnosis dan

menatalaksana
Inkontinensia
fekal

Memahami definisi,
epidemiologi, etiologi,
patofisiologi, karakteristik
klinik, tatalaksana, faktor
prognosis kasus
inkontinensia fekal

Mengenali gejala dan tanda
Inkontinensia fekal

Melakukan anamnesis dan
pemeriksaan fisik pada
Inkontinensia fekal

Menentukan perlunya
pemeriksaan penunjang
(ultrasonografi dan anuskopi)

Mengenali faktor risiko
Inkontinensia fekal

Membuat keputusan klinik dan
menatalaksana Inkontinensia
fekal secara konservatif berupa
terapi perilaku, latihan otot dasar

panggul

Melakukan tindakan operatif
pada kasus fistula rektovaginal
kecil (0,5 cm) dan perawatan
pasca tindakan

Melakukan tindakan reparasi
ruptura perinei derajat Il dan IV
baru dan perawatan pasca
tindakan

Mengukur dampak Inkontinensia
fekal terhadap kualitas hidup
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No
Modul

Judul Modul

Tujuan

Kompetensi

Pengetahuan

Keterampilan

Attitude

Strategi
Pembelajaran

Evaluasi

Mampu melakukan konseling
penatalaksanaan operatif dan
non operatif Inkontinensia fekal
dan melakukan rujukan untuk
kasus kasus yang membutuhkan

Menegakkan
diagnosis dan
menatalaksana

disfungsi seksual
wanita

Memahami definisi,
epidemiologi, etiologi,
patofisiologi, karakteristik
klinik, faktor prognosis kasus
disfungsi seksual wanita

Mengenali gejala dan tanda
disfungsi seksual wanita

Melakukan anamnesis dan
pemeriksaan fisik pada disfungsi
seksual wanita

Menentukan perlunya
pemeriksaan penunjang (profil
hormonal, ultrasonografi,
laparoskopi diagnostik)

Mengenali faktor risiko disfungsi
seksual wanita

Membuat keputusan klinik dan
menatalaksana disfungsi
seksual wanita

Mengukur dampak disfungsi
seksual wanita terhadap kualitas
hidup

Mampu melakukan konseling
penatalaksanaan operatif dan
nonoperatif disfungsi seksual
wanita dan melakukan rujukan
untuk kasus-kasus yang
membutuhkan

Menegakkan
diagnosis dan
menatalaksana
kelainan bawaan
organ genitalia

Memahami definisi,
epidemiologi, etiologi,
patofisiologi, karakteristik
klinik, tatalaksana, faktor
prognosis kasus kelainan
bawaan organ genitalia

Mengenali gejala dan tanda
kelainan bawaan organ genitalia

Melakukan anamnesis dan
pemeriksaan fisik pada kelainan
bawaan organ genitalia

59




No
Modul

Judul Modul

Tujuan

Kompetensi

Pengetahuan

Keterampilan

Attitude

Strategi
Pembelajaran

Evaluasi

Menentukan perlunya pemeriksaan
penunjang (ultrasonografi dan
radiologi)

Membuat keputusan klinik dan
menatalaksana kelainan bawaan
organ genitalia

Melakukan tindakan operatif eksisi
himen pada kasus himen
imperforata

Melakukan tindakan operatif eksisi
septum vagina rendah (1-2 cm dari
introitus vagina)

Mengukur dampak kelainan
bawaan organ genitalia terhadap
kualitas hidup

Mampu melakukan konseling
penatalaksanaan operatif dan
nonoperatif kelainan bawaan organ
genitalia dan melakukan rujukan
jika dibutuhkan

Menegakkan
diagnosis dan
menatalaksana
infeksi saluran
kemih bawah

Memahami definisi,
epidemiologi, etiologi,
patofisiologi, karakteristik
klinik, tatalaksana, faktor
prognosis kasus infeksi
saluran kemih bawah

Mengenali gejala dan tanda Infeksi
saluran kemih bawah

Melakukan anamnesis dan
pemeriksaan fisik pada Infeksi
saluran kemih bawah

Menentukan perlunya pemeriksaan
penunjang (urinalisis, kultur urin,
sistoskopi, radiologi)

Mengenali faktor risiko Infeksi
saluran kemih bawah

Membuat keputusan klinik dan
menatalaksana Infeksi saluran
kemih bawah

Mampu melakukan konseling
penatalaksanaan infeksi saluran
kemih bawah dan melakukan

rujukan pada kasus infeksi
berulang
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SEMESTER 7 (Modul 19)

. . . n Strategi )
No Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Attitude Pembelajran Evaluasi
19 PENGEMBANGAN Modul ini disusun untuk Berkomunikasi | Memahami prinsip-prinsip Mampu berkomunikasi Mampu PBL pada sesi Penilaian dengan
PROFESIONALISME | proses pembelajaran dan dasar komunikasi efektif secara verbal dan menyampaikan pembekalan menggunakan
bagi pengenalan dan Memberikan tertulis dengan pasien, berita buruk dengan daftar tilik
pencapaian Konseling keluarga dan masyarakat bijaksana
pengembangan
profesionalisme yang
memahami praktek
kedokteran yang baik
melalui sesi
pembelajaran di dalam
kelas dan praktik klinik
yang terkait sehingga
tujuan pembelajaran
dapat dicapai dalam
waktu yang telah
dialokasikan dan
kompetensi yang
diperoleh adalah sesuai
yang diinginkan.
Memahami unsur-unsur Mampu berkomunikasi Permainan Penilaian selama
komunikasi efektif secara verbal dan peran (role praktik klinik dan
tertulis dengan kolega play) diskusi klinik
dan tim kesehatan lainnya
Memahami bentuk-bentuk Mampu memberikan Praktik Klinik
komunikasi konseling kepada pasien,
keluarga dan kolega
Memahami dampak dan Diskusi Klinik
hambatan komunikasi
Memahami komunikasi
kesehatan
Memahami pemasaran
sosial
Memahami prinsip-prinsip
konseling
Bekerjasama Memahami dinamika Mampu bekerja Mampu bekerja PBL pada sesi Penilaian selama
dalam Tim kelompok menggunakan secara efektif dalam pembekalan praktik klinik dan
dan Mampu Management By tim diskusi klinik
Memimpin Objectives
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Strategi

No Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Attitude A Evaluasi
Pembelajran
Memahami prinsip-prinsip Mampu menunjukkan Permainan
kepemimpinan keterampilan peran (role
kepemimpinan play)
Memahami teori motivasi dan Mampu berkolaborasi Praktik
produktifitas dengan profesi lain Klinik
Memahami hubungan antar Diskusi
manusia dalam manajemen Klinik
Memahami Management By
Objectives
Administrasi dan | Memahami sistem kesehatan Menguasai dan berfungsi PBL pada Laporan Pelayanan
Manajemen dan sistem rujukan kesehatan di sesuai struktur organisasi sesi
Pelayanan. Indonesia tingkat lokal maupun pembekalan
nasional
Memahami struktur, fungsi Melakukan inovasi, Permainan Penilaian selama
organisasi dan fasilitas perubahan organisasi lebih peran (role praktik klinik
pelayanan kesehatan lokal dan efektif play)
nasional
Bekerja di bidang yang Praktik
berkaitan dengan Klinik
manajemen ataupun
administrasi
Negosiasi dan Memahami prinsip-prinsip Mampu menghadapi PBL pada Penilaian selama
Mempengaruhi negosiasi efektif masalah kolega yang sulit sesi praktik klinik dan
Orang Lain pembekalan | diskusi klinik
Memahami karakteristik dan Mampu melakukan Permainan
tahap-tahap negosiasi persiapan dan peran (role
melaksanakan negosiasi play)
Memahami tips dan taktik untuk Mampu melaksanakan Praktik
mempengaruhi orang lain dan kegiatan advokasi Klinik
mencapai solusi saling
menguntungkan
Memahami teknik-teknik dalam Diskusi
pendekatan dan membujuk Klinik
Memahami prinsip advokasi,
komunikasi dalam advokasi dan
indikator advokasi
Melatih Memahami pendekatan pelathan | Memahami dan mampu Memahami dan PBL pada Penilaian selama
Keterampilan klinik menggunaan alat Bantu menunjukkan tanggung sesi praktik klinik dan
Klinik dalam pelatihan jawab untuk pembekalan | diskusi klinik

memberikan bimbingan
kepada Peserta PPDS-
1 junior dan petugas
kesehatan lain
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Strategi

No Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Attitude Pembelajran Evaluasi
Memahami Memahami dan mampu Permainan
perencanaan suatu menyampaikan peran (role
pelatihan presentasi interaktif play)
Memahami cara Memahami dan mampu Praktik Klinik
menciptakan suasana mengembangkan
positif dalam pelatihan keterampilan klinik
Memahami dan mampu Diskusi Klinik
mengelola,
menyelenggarakan
pelatihan Klinik
Memahami dan mampu
melakukan evaluasi
terhadap pelatihan
klinik
Melakukan Memahami prinsip Memahami dan mampu | Memahami PBL pada Penilaian
praktek praktek kedokteran mampu mengenali, pemilihan bidang sesi selama
kedokteran yang | yang baik memanfaatkan pekerjaan dengan pembekalan praktik klinik
baik (good kesempatan untuk tepat dan dan diskusi
medical practice) belajar dan secara menyadari klinik
dan berkelanjutan keterbatasan diri
mempertahankan memelihara
kepercayaan profesionalisme
Memahami prinsip Memahami dan Permainan
hubungan dokter pasien mampu peran (role
bekerjasama play)
dalam kesejawatan
untuk menjaga
profesionalisme
Memahami pentingnya Mampu menjaga Praktik Klinik
kesehatan pribadi dan
mempertahankan
kepercayaan
masyarakat
terhadap profesi
Mampu dalam
setiap waktu
menunjukkan
profesionalisme
Diskusi Klinik
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SEMESTER 8 (Modul 2)

. . . . Strategi .
No Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap Pembelajaran Evaluasi
2 PENGAJARAN, Modul ini disusun Mampu Memahami prinsip orang Memfasilitasi proses belajar PBL pada sesi Ujian Tulis
TELAAH DAN untuk proses memberikan dewasa belajar pembekalan
PENILAIAN pembelajaran bagi pengajaran.
pengajaran, telaah
dan penilaian melalui
sesi pembelajaran di
dalam kelas dan
praktik yang terkait
dengannya sehingga
tujuan pembelajaran
dapat dicapai dalam
waktu yang telah
dialokasikan dan
kompetensi yang
diperoleh adalah
sesuai yang
diinginkan.
Memahami keterampilan Menggunakan aneka strategi Permainan peran | Penilaian
dan praktek seorang guru pengajaran yang sesuai untuk (role play) praktik
yang kompeten peserta dan konteks (termasuk mengajar
orang-per-orang, kelompok kecil
dan besar, kuliah resmi)
Mengidentifikasi kebutuhan Menggunakan alat audiovisual Praktik mengajar
murid dan gaya belajar secara efektif
Memahami prinsip-prinsip Mempersiapkan sesi pengajaran Diskusi
pemberian umpan balik
Mengidentifikasi strategi Mengajar pada kelompok kecil
yang tepat untuk cara orang | (<10) dan besar (> 20) dan pada
dewasa belajar bedside
Mengidentifikasi prinsip, Mampu menyajikan sesi
kebutuhan dan gaya belajar | pengajaran dengan kehadiran
peserta
Memahami prinsip-prinsip Mampu mengajar tentang berbagai
evaluasi topik menggunakan sumber
pengajaran yang sesuai
Mengajar beberapa prosedur
praktis (termasuk USG)
Mampu Memahami perbedaan Mampu memberikan penilaian Mampu PBL pada sesi Ujian Tulis
melakukan antara telaah dan penilaian pembelajaran yang tepat menilai pembekalan
penilaian penampilan
proses secara jujur

pembelajaran.

dan obyektif.
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No Judul Modul Tujuan Kompetensi Pengetahuan Keterampilan Sikap Strategi Pembelajaran Evaluasi
Memahami alasan Menggunakan metode Praktik penilaian Penilaian praktik
penilaian penilaian pembelajaran

yang sesuai
Mengetahui cara penilaian Memperoleh keterampilan Diskusi
yang berbeda dan kapan untuk memberikan umpan
menggunakannya secara balik yang membangun
tepat dan efektif
Memahami perbedaan Mampu mengevaluasi
antara penilaian formatif suatu pelatihan dan
dan summatif memberi umpan balik
Membuat Mengidentifikasi Mampu melakukan kajian Kuliah ilustratif dan Penilaian praktik

rancang bangun
instruksional

komponen-komponen dari

setiap fase proses rancang-

bangun instruksional

kebutuhan pelatihan.

diskusi kelompok

Mengidentifikasi muatan
instruksional untuk
pendidikan dan pelatihan
kesehatan reproduksi.

Latihan secara
individual dan kelompok

Merancang suatu
pelatihan yang efektif dan
interakif.

Curah Pendapat

Mengembangkan
instrumen pengembangan
dan penilaian keterampilan
berdasarkan kompetensi
untuk mengukur kemajuan
pembelajaran dan
penilaian kinerja.

Bermain Peran

Mengembangkan dan
dapat menggunakan
instrumen penilaian
berbasis pengetahuan.

Kegiatan praktik
mengembangkan paket
pembelajaran atau
pelatihan, dilengkapi
dengan umpan balik
dari pelatih dan peserta

Mengembangkan materi
pelatihan yang efektif bagi
pelatih dan peserta.

Menyampaikan Memahami perbedaan Menilai obyektivitas dalam PBL pada sesi Ujian Tulis
telaah yang antara telaah dan penilaian | telaah dan menggunakan pembekalan
efektif pendekatan metodologi
yang terstruktur
Memahami pentingnya Praktik telaah Penilaian praktik

telaah dan kualitas dari
penelaah yang baik
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Mengetahui prinsip-prinsip Diskusi
telaah dan struktur

wawancara telaah
Memahami prinsip-prinsip
mentoring
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Keterangan :

Modul :

Keterampilan klinik dasar

Pengajaran, Telaah dan Penilaian

Teknologi Informasi, Riset dan Upaya Peningkatan Praktik Klinik
Etika dan Hukum dalam Obstetri dan Ginekologi

Keterampilan Bedah Inti

Penanganan Pasca Operasi

Prosedur Pembedahan

Asuhan Antenatal

A SRR S

Kedokteran Maternal

p—
=]

. Asuhan Persalinan

[S—
[S—

. Asuhan Kelahiran

p—
N

Masalah Nifas dan Neonatus

p—
(98]

. Masalah-masalah Ginekologi

p—
AN

. Subfertilitas

p—
(9]

. Kesehatan Reproduksi

p—
[©))

. Asuhan Kehamilan Dini

p—
~J

. Ginekologi Onkologi

p—
(0]

. Uroginekologi

p—
\O

. Pengembangan Profesionalisme

Modul 1

Melakukan anamnesis pada pasien Obstetri

Melakukan pemeriksaan fisik pada pasien Obstetri

Melakukan interpretasi pemeriksaan penunjang dasar pada pasien obstetri
Melakukan pemeriksaan ultrasonografi dasar pada pasien Obstetri
Melakukan anamnesis pada pasien Ginekologi

Melakukan pemeriksaan fisik pada pasien Ginekologi

Melakukan pemeriksaan ultrasonografi pada pasien Ginekologi

o N kWD =

Melakukan pemeriksaan SIS

Modul 2
1. Memfasilitasi proses belajar

2. Menggunakan aneka strategi pengajaran yang sesuai untuk peserta dan konteks
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(termasuk orang per orang, kelompok kecil dan besar, kuliah resmi)

3. Menggunakan alat audio visual secara efektif

4. Mempersiapkan sesi pengajaran

5. Mengajar pada kelompok kecil (< 10) dan besar (> 20) dan pada bedside

6. Mampu menyajikan sesi pengajaran dengan kehadiran peserta

7. Mampu mengajar tentang berbagai topik menggunakan sumber pengajaran yang
sesuai

8. Mengajar beberapa prosedur praktis (termasuk USG)

9.  Mampu memberikan penilaian pembelajaran yang tepat

10. Menggunakan metode penilaian pembelajaran yang sesuai

11. Memperoleh keterampilan untuk memberikan umpan balik yang membangun dan
efektif

12. Mampu mengevaluasi suatu pelatihan dan memberi umpan balik

13. Mampu melakukan kajian kebutuhan pelatihan.

14. Mengidentifikasi muatan instruksional untuk pendidikan dan pelatihan kesehatan
reproduksi.

15. Merancang suatu pelatihan yang efektif dan interaktif

16. Mengembangkan instrumen pengembangan dan penilaian keterampilan
berdasarkan kompetensi untuk mengukur kemajuan pembelajaran dan penilaian
kinerja

17. Mengembangkan dan dapat menggunakan instrumen penilaian berbasis
pengetahuan.

18. Mengembangkan materi pelatihan yang efektif bagi pelatih dan peserta

19. Menilai obyektivitas dalam telaah dan menggunakan pendekatan metodologi yang
terstruktur

Modul 3

1. Mampu menggunakan program pengolah kata

2. Mampu menggunakan program pembuat presentasi

3. Mampu menggunakan program tabulasi data

4. Mampu menggunakan program statistik penelitian

5. Mampu melakukan penelusuran literatur melalui halaman web

6. Mampu melakukan pengiriman dan menerima surat elektronik

7. Melakukan siklus audit terhadap standar pelayanan

8. Melakukan penilaian kritis terhadap publikasi ilmiah
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9.

Mengembangkan dan melaksanakan panduan pelayanan berdasarkan bukti

10. Melakukan evaluasi terhadap jalur pelayanan

11. Menyusun usulan penelitian mengenai masalah obstetri dan ginekologi

12. Melakukan penelitian yang berdasarkan etika kedokteran

Modul 4

1.

Mampu melengkapi sertifikat / dokumen / surat keterangan medis terkaitkehamilan,

persalinan, kelahiran, surat keterangan sakit, keterangan aborsi, kematian

2.  Mampu melaksanakan pemeriksaan dan memberikan penjelasan terkait visum atau
otopsi dan kasus kematian maternal atau neonatal, kekerasan seksual

3. Mampu melakukan dan mendapatkan informed consent yang baik dengan
menggunakan berbagai material pendukung dengan tepat

4. Mampu memberikan informasi, mendiskusikan berbagai risiko klinik dalam
berbagai tindakan obstetri dan ginekologi

5. Mampu menilai dan melakukan konsultasi etik atau hukum kepada pihak lain untuk
mendapat second opinion termasuk dengan layanan sosial atau kepolisian

Modul 5

1. Melakukan pemeriksaan khusus sebelum mengikuti prosedur pembedahan

2. Melakukan interpretasi hasil pemeriksaan sebelum prosedur pembedahan

3. Melakukan konseling kepada pasien dan keluarga sebelum prosedurpembedahan

4. Melakukan konsultasi serta bekerja sama dengan sejawat disiplin ilmu laindalam
mempersiapkan dan melakukan prosedur pembedahan

5. Melakukan perawatan intensif pada kasus obstetri dan ginekologi

6. Melakukan bantuan hidup dasar

7.  Melakukan bantuan hidup lanjut

8. Melakukan pencegahan infeksi

9. Memilih serta menggunakan benang dan jarum bedah

10. Menggunakan instrumen bedah

11. Melakukan simpul bedah

12. Melakukan insisi dan penjahitan

13. Melakukan tindakan hemostasis dan diseksi

14. Melakukan tindakan episiotomi dan perineorafi

15. Melakukan tindakan electrosurgery dalam pembedahan
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Modul 6

1.

A S T AT A e

e e e e e T T
AN »n B~ W N = O

Melakukan evaluasi dan penatalaksanaan perubahan kondisi keadaan umum,
hemodinamik dan luka operasi pasca operasi

Melakukan evaluasi dan penatalaksanaan keseimbangan cairan pasca operasi
Melakukan perencanaan pemeriksaan penunjang pasca operasi

Melakukan evaluasi dan penatalaksanaan asupan nutrisi pasca operasi
Melakukan evaluasi dan penatalaksanaan kateter intravena pasca operasi
Melakukan evaluasi dan penatalaksanaan kateterisasi pasca operasi
Melakukan evaluasi dan penatalaksanaan drain intraabdomen pasca operasi
Melakukan penatalaksanaan dan evaluasi komplikasi luka operasi

Melakukan penatalaksanaan dan evaluasi komplikasi tromboemboli pascaoperasi

. Melakukan penatalaksanaan dan evaluasi komplikasi luka operasi

. Melakukan penatalaksanaan dan evaluasi komplikasi tromboemboli pascaoperasi
. Melakukan penatalaksanaan dan evaluasi komplikasi infeksi pasca operasi

. Melakukan penatalaksanaan dan evaluasi cedera vesika

. Melakukan penatalaksanaan dan evaluasi cedera ureter

. Melakukan penatalaksanaan dan evaluasi cedera gastrointestinal

. Memberikan dukungan psikologis bagi pasien dan keluarga

17.

Melakukan penatalaksanaan dan evaluasi perdarahan pasca operasi

Modul 7

1.

A S AT AR o
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Mampu melakukan marsupialisasi / ekstirpasi kista bartholin
Mampu melakukan dilatasi kuretase

Mampu melakukan biopsi endometrium

Mampu melakukan ekstirpasi polip serviks

Mampu melakukan eksisi lesi jinak vulva

Mampu melakukan konisasi cold knife

Mampu melakukan prosedur bedah krio

Mampu melakukan kistektomi

Mampu melakukan miomektomi

. Mampu melakukan salpingektomi

. Mampu melakukan salpingooforektomi atau ovarektomi

. Mampu melakukan histerektomi abdominal

. Mampu melakukan histerektomi abdominal

. Mampu melakukan laparotomi eksplorasi abses tuboovarial

. Mampu melakukan pungsi kavum douglas
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16. Mampu melakukan histeroskopi diagnostic

17. Mampu melakukan laparoskopi diagnostic

18. Mampu melakukan sterilisasi per laparoskopi

Modul 8

1.

AN

Melakukan edukasi / konseling keluhan selama kehamilan, pemeriksaan antenatal
dasar, persiapan persalinan dan deteksi komplikasi kehamilan dan persalinan
Melakukan pemantauan lanjut

Melakukan edukasi manfaat pemeriksaan ultrasonografi dan kardiotokografi
Melakukan interpretasi pemeriksaan ultrasonografi

Melakukan interpretasi pemeriksaan kardiotokografi

Mampu menegakkan diagnosis dan melakukan tatalaksana emesis gravidarium,
anemia dalam kehamilan, perdarahan trimester pertama, kehamilan lewat waktu,
perdarahan antepartum, kehamilan preterm, ketuban pecah dini, ketuban pecah dini
pada preterm, kehamilan dengan bekas seksio sesarea, pertumbuhan janin
terhambat, kehamilan ganda, malpresentasi(bokong dan lintang), hemolisis pada
janin, malformasi kongenital, faktor sosial dan budaya

Mampu menegakkan diagnosis dan melakukan tatalaksana pemeriksaan tambahan

yang sesuai

Modul 9

1.

A S A

Mampu menegakkan diagnosis dan tatalaksana kehamilan dengan hipertensi,
preeklampsia dan eklampsia

Mampu menegakkan diagnosis dan menatalaksana kehamilan dengan penyakit
jantung (rematik, bawaan, iskemik)

Mampu menegakkan diagnosis dan tatalaksana kehamilan dengan diabetes mellitus
gestasional

Mampu menegakkan diagnosis dan menatalaksana kehamilan dengan
hemoglobinopati maternal, sindroma antifosfolipid, tromboembolisme, gangguan
koagulasi dan trombositopenia

Mampu menegakkan diagnosis dan tatalaksana kehamilan dengan penyakit hati
Mampu menegakkan diagnosis dan tatalaksana kehamilan dengan tuberkulosis
Mampu menegakkan diagnosis dan tatalaksana kehamilan dengan pneumonia
Mampu menegakkan diagnosis dan tatalaksana kehamilan dengan asma

Mampu menegakkan diagnosis dan melakukan tatalaksana kehamilan dengan
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.
19.

20.

21.

22.
23.
24.
25.
26.

malaria

Mampu menegakkan diagnosis dan melakukan tatalaksana kehamilan dengan
demam berdarah

Mampu menegakkan diagnosis dan melakukan tatalaksana kehamilan dengan
HIV/AIDS

Mampu menegakkan diagnosis dan tatalaksana kehamilan dengan:

1. Infeksi Varicella zooster

ii. Infeksi Herpes simplex

iii. Infeksi Rubella

iv. Infeksi Cytomegalovirus

v. Infeksi toksoplasma

Mampu menegakkan diagnosis dan menatalaksana kehamilan dengan kelainan
tiroid

Mampu menegakkan diagnosis dan tatalaksana kehamilan dengan systemic lupus
eritematosus

Mampu menegakkan diagnosis dan tatalaksana kehamilan dengan epilepsi

Mampu menegakkan diagnosis dan tatalaksana kehamilan dengan kelainan minor
(kelainan visus, jerawat, nyeri tulang belakang, striae, prurigo, penyakit gigi dan
mulut)

Mampu menegakkan diagnosis dan tatalaksana kehamilan dengan kelainan
ginekologi (kista ovarium jinak, fibroid, kista bartolin, kanker serviks)

Mampu menegakkan diagnosis dan tatalaksana kehamilan dengan riwayat trauma
Mampu menegakkan diagnosis dan tatalaksana kehamilan dengan riwayat obstetri
buruk

Mampu menegakkan diagnosis dan tatalaksana kehamilan dengan riwayat neuro-
muskular

Mampu menegakkan diagnosis dan tatalaksana kehamilan dengan penyakit
gastrointestinal (termasuk demam tifoid)

Mampu melakukan ultrasonografi obstetri lanjut

Mampu melakukan amniosintesis dan amnioinfusi pada trimester I11

Mampu melakukan dan menginterpretasi pemeriksaan kematangan paru janin
Mampu merencanakan dan melakukan pengambilan darah tali pusat neonatus
Mampu menegakkan diagnosis dan menatalaksana kehamilan gemelli dengan
sindroma tranfusi antar kembar (¢twin to twin tranfusion syndrome), kematian salah

satu janin, pertumbuhan yang tidak sepadan (discordant gowth)
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Modul 10
1. Melakukan anamnesis, pemeriksaan fisik dan pemeriksaan penunjang pada pasien
dalam persalinan
Melakukan pemantauan persalinan dengan partograf
Menatalaksana nyeri pada persalinan
Membuat prioritas masalah dan pembagian tugas di kamar bersalin
Melakukan dan menginterpretasi pemeriksaan kardiotokografi
Melakukan induksi persalinan
Menatalaksana distosia pada persalinan

Menatalaksana persalinan pada bekas sesar

A S AT AR o

Menatalaksana persalinan kembar pervaginam

p—
=]

. Menatalaksana persalinan sungsang

~
~

. Menatalaksana persalinan preterm dan transfer in utero

p—
[\

. Menatalaksana persalinan preeklampsia berat

p—
(98]

. Menatalaksana kematian janin intrauterine

p—
AN

. Melakukan konseling mengenai pemeriksaan postmortem pada kasus dengan
kematian janin
15. Menatalaksana perdarahan obstetri

16. Melakukan persiapan dan penggunaan produk darah yang tepat

Modul 11

Melakukan persalinan normal

Melakukan inisiasi menyusui dini (IMD)
Melakukan versi ekstraksi

Melakukan ekstraksi vakum

Melakukan ekstraksi forsep

Menatalaksana distosia bahu

Melakukan persalinan pervaginam pada gemelli

Melakukan persalinan pervaginam pada presentasi bokong

A S AR B o

Melakukan persalinan pada janin dengan malpresentasi

p—
=]

. Melakukan seksio sesarea

[S—
[S—

. Melakukan seksio sesarea dengan penyulit

p—
[\

. Melakukan histerorafi

p—
(98]

. Melakukan jahitan b-lynch

p—
>

Melakukan ligasi arteri uterine asendens
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15. Melakukan histerektomi obstetri
Modul 12

1. Melakukan asuhan nifas normal

2. Menatalaksanan kelainan payudara pada masa nifas

3. Menatalaksana sepsis puerpuralis

4. Menatalaksana kelainan psikiatri pasca persalinan

5. Menatalaksana perdarahan pasca persalinan primer

6. Melakukan penjahitan robekan jalan lahir

7. Melakukan manual plasenta

8. Melakukan kompresi bimanual interna dan eksterna

9. Melakukan pemasangan kondom kateter

10. Melakukan reposisi inversio uteri

11. Menatalaksanan syok pasca persalinan

12. Menatalaksana perdarahan pasca persalinan sekunder

13. Melakukan resusitasi neonatus

14. Menatalaksanan kelainan neonatus umum

Modul 13

1. Mampu melakukan investigasi : anamnesis, pemeriksaan fisik, pemeriksaan
penunjang yang diperlukan, melakukan ultrasonografi transabdominal /
transvaginal, menegakkan diagnosis dan melakukan tatalaksana (medis maupun
pembedahan) kasus amenorea

2. Mampu melakukan investigasi : anamnesis, pemeriksaan fisik, pemeriksaan
penunjang yang diperlukan, melakukan ultrasonografi transabdominal /
transvaginal, menegakkan diagnosis dan melakukan tatalaksana (medis maupun
pembedahan) kasus perdarahan uterus disfungsional

3. Mampu melakukan investigasi : anamnesis, pemeriksaan fisik, pemeriksaan
penunjang yang diperlukan, melakukan ultrasonografi transabdominal /
transvaginal, menegakkan diagnosis dan melakukan tatalaksana (medis maupun
pembedahan) kasus hiperplasia endometrium

4. Mampu melakukan investigasi : anamnesis, pemeriksaan fisik, pemeriksaan

penunjang yang diperlukan, melakukan ultrasonografi transabdominal /
transvaginal, menegakkan diagnosis dan melakukan tatalaksana (medis maupun

pembedahan) kasus sindroma premenstrual
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5. Mampu melakukan komunikasi dan konseling tentang pilihan tatalaksana yang ada

6. Mampu melakukan investigasi : anamnesis, pemeriksaan fisik, pemeriksaan
penunjang yang diperlukan, melakukan ultrasonografi transabdominal /
transvaginal, menegakkan diagnosis dan melakukan tatalaksana (medis maupun
pembedahan) kasus sindroma pramenstrual dan melakukan keterampilan kolpotomi
posterior

7. Mampu melakukan investigasi : anamnesis, pemeriksaan fisik, pemeriksaan
penunjang yang diperlukan, melakukan ultrasonografi transabdominal /
transvaginal, menegakkan diagnosis dan melakukan tatalaksana (medis maupun
pembedahan) kasus dismenorea primer

8. Mampu melakukan investigasi : anamnesis, pemeriksaan fisik, pemeriksaan
penunjang yang diperlukan, melakukan ultrasonografi transabdominal /
transvaginal, menegakkan diagnosis dan melakukan tatalaksana (medis maupun
pembedahan laparotomi dan laparoskopi) kasus endometriosis

Modul 14

1.  Melakukan anamnesis pada kasus infertilitas

2. Melakukan pemeriksaan fisik pada kasus infertilitas

3. Merencanakan dan melakukan interpretasi pemeriksaan penunjang pada kasus
infertilitas

4. Melakukan pemeriksaan ultrasonografi dasar pada kasus infertilitas

5. Mengidentifikasi faktor penyebab infertilitas

6. Melakukan induksi ovulasi / stimulasi ovarium sederhana

7.  Mampu melakukan konseling pada pasangan dengan masalah infertilitas

8. Melakukan inseminasi intra uterin

9. Melakukan konseling tentang pelayanan TRB

Modul 15

1. Melakukan tatalaksana kontrasepsi alamiah

2. Melakukan kontrasepsi Amenorea laktasi

3. Melakukan tatalaksana kontrasepsi metode barrier

4. Melakukan tatalaksana kontrasepsi hormonal (pil, suntik dan implan)

5. Melakukan pemasangan dan pencabutan alat kontrasepsi dalam rahim(AKDR)

6. Melakukan tindakan kontrasepsi mantap pada wanita (tubektomi)

7. Melakukan tatalaksana kontrasepsi darurat
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8. Melakukan konseling pemilihan kontrasepsi

9. Melakukan konseling pelayanan metode kontrasepsi alamiah, amenorea laktasi,
barrier, pil, suntik, implan, AKDR, Kontrasepsi mantap dan kontrasepsi darurat

10. Menegakkan diagnosis infeksi menular seksual dan HIV/AIDS

11. Melakukan tatalaksana pasien dengan infeksi menular seksual dan HIV/AIDS

12. Mengelola program pencegahan infeksi menular seksual dan HIV/AIDS

13. Melakukan konseling mengenai infeksi menular seksual dan HIV/AIDS

14. Melakukan penatalaksanaan wanita hamil dengan HIV/AIDS positif selama
kehamilan, persalinan dan masa nifas

15. Melakukan perencanaan tatalaksana pada bayi baru lahir dari ibu dengan
HIV/AIDS positif

16. Melakukan konseling kepada pasangan suami-istri tentang faktor risiko terinfeksi

HIV/AIDS, cara penularannya, serta risiko terhadap janin

Modul 16
1. Mampu melalukan konseling tentang keguguran spontan, serta tatalaksana danperencanaan
kehamilan berikutnya
Melakukan kuret tajam
Melakukan Aspirasi Vakum Manual
Melakukan tatalaksana kasus keguguran mengancam
Mampu melakukan konseling tentang keguguran mengancam, sertatatalaksananya
Melakukan anamnesis keguguran berulang
Melakukan pemeriksaan USG saline infusion sonography (SIS)

Melakukan tindakan circlage

A S AN B S

Mampu melakukan konseling tentangkeguguran berulang sertatatalaksananya

p—
=]

. Mampu melakukan tatalaksana medis kehamilan ektopik

[S—
[S—

. Mampu melakukan konseling tentang keguguran kehamilan ektopik, sertatatalaksananya

Modul 17
Melakukan kolposkopi vulva, vagina dan serviks
Melakukan konseling pada pasien dengan pap smear abnormal
Menegakkan diagnosis klinis kanker serviks

1
2
3
4. Melakukan penentuan stadium kanker serviks berdasarkan FIGO
5. Melakukan biopsi pada kecurigaan keganasan serviks

6

Memberikan konseling pilihan terapi pada kasus kanker serviks
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10.
11.
12.
13.
14.
15.

16.
17.
18.

19.
20.
21.
22.
23.
24.
25.

26.

27.

28.

29.

30.
31.

32.
33.

Melakukan perencanaan dan analisis pemeriksaan pada kecurigaan keganasanovarium

Melakukan interpretasi hasil ultrasonografi lanjut dengan kecurigaan ke arahkeganasan

pada ovarium

Mampu melakukan pengamatan lanjut dan mendiagnosis terjadinya kekambuhan
(recurrent)

Melakukan pungsi ascites dengan bantuan ultrasonografi

Mampu memberikan konseling tentang kanker ovarium

Melakukan perencanaan dan analisis pemeriksaan pada penyakit keganasantrofoblas

Melakukan interpretasi hasil ultrasonografi lanjut pada penyakit trofoblas
Melakukan kuret hisap pada mola hidatidosa

Melakukan kemoterapi pada PTG resiko rendah (regimen tunggal) dan
pengamatan lanjut

Mampu memberikan konseling tentang penyakit keganasan trofoblas
Melakukan perencanaan dan analisis pemeriksaan pada kecurigaan kankeruterus
Melakukan interpretasi hasil ultrasonografi lanjut pada kecurigaan keganasan
uterus dan endometrium

Melakukan biopsi endometrium

Mampu memberikan konseling tentang kanker uterus

Melakukan perencanaan dan anailisis pemeriksaan dan kecurigaan kankervulva
Melakukan kolposkopi vulva

Mampu memberikan konseling tentang kanker vulva

Mampu menentukan pasien untuk masuk dalam penatalaksanaan paliatif
Mampu melakukan tatalaksana nyeri pada pasien keganasan ginekologistadium
lanjut

Mampu merencanakan asupan kebutuhan nutrisi sebagai terapi suportif pada
pasien keganasan ginekologi stadium lanjut

Mampu memberikan konseling tentang tatalaksana paliatif

Mengenali gejala dan tanda kelainan bawaan organ genitalia

Melakukan anamnesis dan pemeriksaan fisik pada kelainan bawaan organ
genitalia

Menentukan perlunya pemeriksaan penunjang (ultrasonografi dan radiologi)
Membuat keputusan klinik dan menatalaksana kelainan bawaan organ
genitalia

Melakukan tindakan operatif eksisi himen pada kasus himen imperforata

Melakukan tindakan operatif eksisi septum vagina rendah (1-2 cm dari introitus
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34.
35.

36.
37.
38.
39.
40.
41.

vagina)

Mengukur dampak kelainan bawaan organ genitalia terhadap kualitas hidup

Mampu melakukan konseling penatalaksanaan operatif dan non operatifkelainan
bawaan organ genitalia dan melakukan rujukan jika dibutuhkan

Mengenali gejala dan tanda Infeksi saluran kemih bawah

Melakukan anamnesis dan pemeriksaan fisik pada infeksi saluran kemihbawah
Menentukan perlunya pemeriksaan penunjang (urinalisis, kultur urin,sistoskopi, radiologi)
Mengenali faktor risiko infeksi saluran kemih bawah

Membuat keputusan klinik dan menatalaksana infeksi saluran kemih bawah

Mampu melakukan konseling penatalaksanaan infeksi saluran kemih bawahdan

melakukan rujukan pada kasus infeksi berulang

Modul 18

1. Mengenali gejala dan tanda prolaps organ panggul

2. Melakukan anamnesis dan pemeriksaan fisik pada prolaps organ panggul

3. Merencanakan dan mengintepretasi pemeriksaan penunjang (ultrasonografi,
urodinamik dan radiologi) pada kasus prolaps organ panggul

4. Mengenali faktor risiko prolaps organ panggul

5. Mampu menatalaksana prolaps organ panggul secara konservatif

6. Mengukur dampak prolaps organ panggul terhadap kualitas hidup

7.  Mampu melakukan konseling penatalaksanaan operatif dan non operatif pada kasus
prolaps organ panggul dan melakukan rujukan untuk kasus-kasus yang
membutuhkan

8. Mengenali gejala dan tanda inkontinensia urin

9. Melakukan anamnesis dan pemeriksaan fisik pada inkontinensia urin

10. Menentukan perlunya pemeriksaan penunjang (daftar harian berkemih, tes pad, tes
biru metilen, tes Boney, tes pesarium, ultrasonografi, urodinamik, sistoskopi dan
radiologi)

11. Mengenali faktor risiko Inkontinensia urin

12. Membuat keputusan klinik dan menatalaksana inkontinensia urin secara konservatif
berupa terapi perilaku, latihan otot dasar panggul, latihan otot saluran kemih bawah
penggunaan kateter dan medikamentosa

13. Mengukur dampak inkontinensia urin terhadap kualitas hidup

14. Mengenali gejala dan tanda inkontinensia fekal

15. Melakukan anamnesis dan pemeriksaan fisik pada inkontinensia fekal
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16.
17.
18.

19.

20.

21.
22.

23.
24.
25.

26.
27.
28.
29.

30.
31.
32.
33.
34.
35.

36.
37.

38.

39.

40.

41.

Menentukan perlunya pemeriksaan penunjang (ultrasonografi dan anuskopi)
Mengenali faktor risiko inkontinensia fekal

Membuat keputusan klinik dan menatalaksana inkontinensia fekal secara
konservatif berupa terapi perilaku, latihan otot dasar panggul

Melakukan tindakan operatif pada kasus fistula rektovaginal kecil (0,5 cm)dan
perawatan pasca tindakan

Melakukan tindakan reparasi ruptura perinei derajat III dan IV baru danperawatan
pasca tindakan

Mengukur dampak inkontinensia fekal terhadap kualitas hidup

Mampu melakukan konseling penatalaksanaan operatif dan non operatif
inkontinensia fekal dan melakukan rujukan untuk kasus kasus yang membutuhkan
Mengenali gejala dan tanda disfungsi seksual wanita

Melakukan anamnesis dan pemeriksaan fisik pada disfungsi seksual wanita
Menentukan perlunya pemeriksaan penunjang (profil hormonal,ultrasonografi,
laparoskopi diagnostik)

Mengenali faktor risiko disfungsi seksual wanita

Membuat keputusan klinik dan menatalaksana disfungsi seksual wanita

Mengukur dampak disfungsi seksual wanita terhadap kualitas hidup

Mampu melakukan konseling penatalaksanaan operatif dan non operatif disfungsi
seksual wanita dan melakukan rujukan untuk kasus-kasus yang membutuhkan
Mengenali gejala dan tanda kelainan bawaan organ genitalia

Melakukan anamnesis dan pemeriksaan fisik pada kelainan bawaan organ genitalia
Menentukan perlunya pemeriksaan penunjang (ultrasonografi dan radiologi)
Membuat keputusan klinik dan menatalaksana kelainan bawaan organ genitalia
Melakukan tindakan operatif eksisi himen pada kasus himen imperforata
Melakukan tindakan operatif eksisi septum vagina rendah (1-2 cm dari introitus
vagina)

Mengukur dampak kelainan bawaan organ genitalia terhadap kualitas hidup
Mampu melakukan konseling penatalaksanaan operatif dan non operatif kelainan
bawaan organ genitalia dan melakukan rujukan jika dibutuhkan

Mengenali gejala dan tanda infeksi saluran kemih bawah

Melakukan anamnesis dan pemeriksaan fisik pada infeksi saluran kemihbawah
Menentukan perlunya pemeriksaan penunjang (urinalisis, kultur urin,sistoskopi,
radiologi)

Mengenali faktor risiko infeksi saluran kemih bawah

79



42. Membuat keputusan klinik dan menatalaksana infeksi saluran kemih bawah
43. Mampu melakukan konseling penatalaksanaan infeksi saluran kemih bawahdan

melakukan rujukan pada kasus infeksi berulang

Modul 19

1. Mampu berkomunikasi efektif secara verbal dan tertulis dengan pasien,keluarga
dan masyarakat

2. Mampu berkomunikasi efektif secara verbal dan tertulis dengan kolega dantim
kesehatan lainnya

3.  Mampu memberikan konseling kepada pasien, keluarga dan kolega

4.  Mampu bekerja menggunakan Management By Objectives

5. Menguasai dan berfungsi sesuai struktur organisasi tingkat lokal maupun
nasional

6. Melakukan inovasi, perubahan organisasi lebih efektif

7. Bekerja di bidang yang berkaitan dengan manajemen ataupun administrasi

8.  Mampu menghadapi masalah kolega yang sulit

9.  Mampu melakukan persiapan dan melaksanakan negosiasi

10. Mampu melaksanakan kegiatan advokasi

11. Memahami dan mampu menggunakan alat bantu dalam pelatihan

12. Memahami dan mampu menyampaikan presentasi interaktif

13. Memahami dan mampu mengembangkan keterampilan klinik

14. Memahami dan mampu mengelola, menyelenggarakan pelatihan klinik

15. Memahami dan mampu mampu mengenali, memanfaatkan kesempatan untuk

belajar dan secara berkelanjutan memelihara profesionalisme
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BAB VI
MONITORING DAN EVALUASI

A. UJIAN PERIODIK
1. DEFINISI

Ujian adalah bagian penilaian dari beberapa bentuk penilaian lainnya untuk
menilai apakah peserta PPDS-1 Obstetri dan Ginekologi FK UNSRAT telah
memahami atau menguasai modul yang dipelajari. Ujian periodik adalah evaluasi
keprofesian di bagian Obstetri Ginekologi FK UNSRAT yang dilaksanakan oleh
peserta PPDS-1 Obstetri dan Ginekologi FK Unsrat dan merupakan prasyarat untuk
mengikuti melanjutkan ke semester berikutnya.

Bentuk ujian semester adalah bentuk pengujian kemampuan peserta PPDS-1
Obstetri dan Ginekologi FK UNSRAT atas penguasaan materi pembelajaran yang
dapat berbentuk wujian tulis, ujian lisan dan Objective Structured Clinical
Examination (OSCE).

2. PERSYARATAN

> Semester 1
* 1 Referat obstetri fisiologi
* 1 Journal Reading
» Supervisi persalinan normal level 2 dan 3
* Supervisi Kuretase level 2 dan 3
* Mengisi logbook dan portofolio
* 1 Mini-CEX obstetri
* 2 Case Base Discussion

> Semester 2
+ 2 Laporan kasus obstetri patologi
* 1 Journal Reading
* Supervisi persalinan sungsang level 2 dan 3
* Supervisi persalinan dengan ekstraksi vakum level 2 dan 3
* Supervisi manual plasenta level 2 dan 3
* Mengisi logbook dan portofolio
» 2 Case Base Discussion

> Semester 3
* 1 Laporan kasus ginekologi

* 1 Referat ginekologi
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1 Journal reading

Supervisi Sectio Caesarea level 2 dan 3
Supervisi Salphingoovorektomi level 2 dan 3
Mengisi logbook dan portofolio

1 Mini-CEX ginekologi

2 Case Base Discussion

Semester 4

1 Laporan kasus FER atau Obginsos

1 Referat FER atau Obginsos

1 Journal Reading

Supervisi Histerektomi level 2

Supervisi Kehamilan Ektopik Terganggu level 2
Mengisi logbook dan portofolio

2 Case Base Discussion

Semester 5

1 Join Case atau Laporan kematian

1 Guideline

Supervisi Histerektomi level 3

Supervisi Kehamilan Ektopik Terganggu level 3
Mengisi logbook dan portofolio

2 Case Base Discussion

> Semester 6

Mengisi logbook dan portofolio

> Semester 7

Mengisi logbook dan portofolio

> Semester 8

Mengisi logbook dan portofolio

3. PELAKSANAAN

a. Mengisi daftar hadir ujian periodik

b. Menyelenggarakan ujian periodik sesuai semester

Semester 1: Ujian tertulis dan lisan

Semester 2: Ujian tertulis dan lisan

Semester 3: Ujian tertulis dan lisan

Semester 4: Ujian tertulis dan lisan

Semester 5:  Ujian tertulis dan OSCE
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» Semester 6: Ujian tertulis
» Semester 7: Ujian tertulis
* Semester 8: Persiapan untuk ujian lokal dan ujian nasional
c. Ujian periodik akan dilakukan setiap 6 bulan
d. Apabila peserta PPDS-1 dinyatakan tidak lulus maka diwajibkan untuk
mengikuti remedial yang dilaksanakan pada minggu berikutnya
4. EVALUASI
Mendiskusikan hasil ujian periodik dengan staf penguji.
5. LAPORAN AKHIR

Laporan hasil penilaian materi kegiatan ilmiah ke bagian administrasi.

UJIAN LOKAL
1. DEFINISI

Ujian Lokal adalah evaluasi keprofesian tahap lokal yang dilaksanakan oleh
PPDS-1 Obstetri dan Ginekologi FK UNSRAT pada tahap akhir dan merupakan
prasyarat untuk mengikuti ujian nasional.

Bentuk ujian lokal adalah bentuk pengujian kemampuan calon dokter spesialis
atas penguasaan materi pembelajaran yang dapat berbentuk ujian tertulis dan ujian
OSCE.

2. PERSYARATAN
a. Menyelesaikan kegiatan keprofesian (8 semester)
b. Menyelesaikan tesis
c. Menyelesaikan publikasi / presentasi luar sebanyak 2 kali atau lebih
d. Mengisi logbook dan portofolio
3. PELAKSANAAN
a. Mengisi daftar hadir ujian lokal
b. Menyelenggarakan kegiatan ujian lokal.
c. Mengisi form penilaian ujian lokal
4. EVALUASI
Mendiskusikan hasil ujian lokal dengan staf penguji
5. PENYAMPAIAN AKHIR

Penyampaian hasil penilaian ujian lokal ke bagian administrasi

UJIAN NASIONAL
1. Definisi
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Ujian Nasional ialah evaluasi keprofesian tahap nasional yang dikoordinasikan

oleh Kolegium yang bersangkutan dengan tujuan menjamin dan menyamakan mutu

lulusan.

Dilakukan setelah peserta program telah selesai melaksanakan proses belajar

dan lulus semuatugas-tugas pelatihan keterampilan dan kegiatan akademik yang

dibebankan kepada peserta program.

. Ruang Lingkup dalam mencapai jaminan dan kesamaan mutu :

a.

b.

Kesepakatan masing-masing kolegium untuk melaksanakan ujian nasional
Kesepakatan untuk menggunakan kurikulum Nasional yang sama disertai
kelengkapan buku panduan pelaksanaan pendidikan yang dipergunakan oleh
masing-masing pusat pendidikan.

Keseragaman dalam menetapkan syarat-syarat penerimaan peserta program
untuk masing-masing pusat pendidikan.

Pelaksanaan proses belajar harus disertai dengan evaluasi yang dilakukan secara
terstruktur dan terus menerus.

Pada akhir proses belajar dilakukan ujian nasional sesuai dengan kesepakatan
bersama.

Menetapkan bentuk pelaksanaan Ujian Nasional : ujian tulis / ujian lisan /
OSCE, lain-lain.

Masing-masing Kolegium membentuk badan / komisi yang melakukan
koordinasievaluasi nasional serta menyusun aturan main dan tata cara
pelaksanaannya.

Nama badan dan kriteria anggota badan ditetapkan oleh masing-masing

Kolegium.

. Tugas dan Fungsi Badan / Komisi yang dibentuk oleh Kolegium

IS

e o

c.

f.

g.

Mengembangkan panduan bersama sistem evaluasi proses belajar PPDS
Mengkoordinasi penyelenggaraan Ujian Nasional

Menyusun Daftar Kelompok Penguji Nasional

Menetapkan Penguji Nasional

Mengatur Penugasan Penguji Nasional

Mendokumentasikan penyelenggaraan Ujian Nasional

Melaporkan secara berkala kegiatan Ujian Nasional kepada kolegium.

. Panduan Ujian Nasional

1.

Latar Belakang / Landasan Hukum
1. Ketetapan Sidang Umum KOGI IX No. 06/TAP/SU/KOGI/1993
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2. Ketetapan Sidang Umum KOGI IX No. 07/TAP/SU/KOGI/1993

Hasil Lokakarya Pendidikan POGI tanggal 16-17 April 1994 di Cipanas
4. Hasil Lokakarya Pendidikan POGI tanggal 30 Juni — Juli 1995 di
Surabaya.
Anggaran Dasar POGI 1996 Bab III pasal 9 ayat d, e.
Anggaran Dasar POGI 1996 Bab V pasal 13 ayat d dan pasal 14 ayat d
Anggaran Dasar POGI 1996 Bab IX pasal 18
Anggaran Rumah Tangga POGI 1996 Bab IV pasal 14
Ketetapan Sidang Umum KOGI X No. 06/TAP/SU/KOGI/1996

A S AN

tentang PimpinanKolegium Obstetri dan Ginekologi 1996 — 1999.
10. Hasil Rapat Kerja Kolegium Obstetri dan Ginekologi tgl. 17-18
Oktober 1996 diJakarta.
11. Keputusan Rapat Kolegium tanggal 16 April 2001.
. Yang mendapat tugas
1. Merencanakan dan mengelola pelaksanaan Ujian Nasional (UN) secara
administratif.
2. Mengembangkan tatacara UN.
3.  Menampung, mengolah dan mengevaluasi usulan / pertimbangan
pengembanganinstitusi
4. Membentuk Tim Penguji Nasional (TPN)
5. Mensahkan lulus atau tidak lulusnya peserta ujian.
. Landasan Operasional
Kolegium Obstetri dan Ginekologi memperoleh daftar anggota Penguji Ujian
Nasional (PUN) dari Pusat Pendidikan Dokter Spesialis Obstetri dan Ginekologi
(PPDSOG) yang memenuhi semua kriteria di bawah ini:
a. Staf penilai (lulus Spesialis Obstetri dan Ginekologi lebih dari 5 tahun)
b. Dianggap layak oleh Pusat Pendidikan setempat
Daftar personalia PUN ditentukan setiap akan dilaksanakan ujian nasional
Kolegium Obstetri dan Ginekologi. Anggota PUN diusulkan oleh Pusat
Pendidikan Obgin setempat yang kemudian disahkan oleh Ketua Bagian Senter
Pendidikan  masing-masing.  Setiap penguji mendapatkan = sertifikat
keikutsertaannya sebagai PUN.
. Tata Laksana
A. Ujian Tulis

1. Soal —soal ujian dikumpulkan dari seluruh senter pendidikan sebagai
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bank soal.

Pemilihan soal yang akan dikeluarkan di dalam satu periode ujian
dilakukan oleh Ketua Komisi Ujian Nasional.

Daftar nama peserta dikirimkan oleh setiap senter pendidikan 1 bulan
sebelum pelaksanaan ujian tulis nasional.

Ujian tulis dilaksanakan 3 kali dalam 1 tahun, yaitu pada bulan Maret di
Jakarta, Juli sesuai dengan tempat PIT POGI / KOGI, November di
Surabaya.

Ujian tulis dilakukan secara komputerisasi

Bagi peserta yang dinyatakan lulus ujian tulis diberikan sertifikat oleh
Kolegium yang ditandatangani oleh Ketua Kolegium dan Ketua Komisi

Ujian Nasional.

. Ujian Lisan

1.

10.

11.

12.

Soal-soal ujian dikumpulkan dari seluruh senter pendidikan sebagai
bank soal.

Pemilihan soal yang akan dikeluarkan didalam satu periode ujian
dilakukan oleh Ketua Komisi Ujian Nasional.

Ujian lisan dilakukan pada hari yang sama dengan ujian tulis

Penguji diambil dari seluruh Pusat pendidikan sesuai dengan jumlah
kebutuhan pada saat Ujian Nasional.

Sebelum ujian dilaksanakan materi yang akan diujikan dilokakaryakan
dahulu oleh Tim Penguji Ujian Nasional.

Selama lokakarya, peserta ujian dikarantina di dalam ruangan khusus dan
dilakukan pencegahan semaksimal mungkin adanya komunikasi antara
penguji dan peserta.

Ujian lisan nasional dilaksanakan segera setelah lokakarya selesai

Ujian dilaksanakan dalam bentuk sirkuit yang terdiri atas 8 meja kasus
dengan 8 orang penguji setiap sirkuit.

Soal ujian terdiri dari 8 kasus, setiap kasus memerlukan waktu 15 menit.
Hasil ujian diumumkan 1 jam setelah ujian lisan nasional selesai pada
hari itu juga.

Bagi peserta yang dinyatakan tidak lulus diperbolehkan mengulang pada
ujian nasional berikutnya dan tetap harus mengulang ujian tulis.

Peserta ujian nasional yang dinyatakan lulus diberikan Sertifikat yang

ditandatangani oleh Kolegium, ketua Komisi Ujian Nasional serta ketua
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Program Studi dan Kepala Bagian dari senter masing-masing.
Pelaksanaan Ujian Lisan
1. Tempat penyelenggaraan
2. Acara / waktu / ruangan Penyelenggaraan
- Registrasi Peserta Ujian : 1jam
- Gladi Bersih Ujian Nasional : 2 jam
- Karantina : 4 jam
- Ujian Nasional : 3—-4jam
3. Tata Tertib Pakaian
- Peserta Ujian (Pria) : Kemeja putih, celana hitam, Berdasi
- Peserta Ujian (Wanita): Kemeja putih, bawahan hitam
- Penguji : Jas Putih
Hadir tepat waktu
Mengisi registrasi dengan menunjukkan identitas
4. Pelaksanaan Ujian Lisan
Ujian lisan dilaksanakan dengan cara penilaian langsung yang dilakukan
oleh pengujiterhadap peserta ujian yang sedang melakukan simulasi
penanganan kasus.
Penguji:
- Berperan sebagai pasien, partner, suster, konsultan yang lain
- Penyedia informasi mengenai uji (tes) atau pemeriksaan
- Memperhatikan waktu, menjamin kandidat berputar ke seluruh
kasus
- Mempertimbangkan, berdasarkan pendapat dari kandidat
- Tidak menanyakan secara langsung

Sirkuit;

Pada setiap Station diberi waktu selama 15 menit

- Pada menit ke 13 ada peringatan peluit, bahwa 2 menit lagi ujian
di satu station selesai

- Apabila telah terdengar bunyi bel, hentikan proses ujian. Peserta
dipersilahkanuntuk menuju kursi tunggu dan menerima kasus
berikutnya

- Penguji tidak diperkenankan memberikan isyarat apapun tentang
hasil ujian

- Apabila peserta selesai sebelum bel berbunyi, peserta tetap
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tinggal di stationtersebut
- Peserta harus diberi informasi seperti ia menghadapi pasien yang
sesungguhnya
- Penguji tidak diperkenankan membimbing peserta dengan
petunjuk lisan / yang lain
- Apabila peserta meminta informasi yang tidak ada di dalam
materi kasus, jawab dengan kata normal
- Apabila peserta menanyakan tentang hal yang terlalu umum,
peringatan bahwa pertanyaan anda kurang detail
5. Penilaian
Penilaian hasil ujian dilakukan sesuai dengan hasil lokakarya ujian di
periode yang sama. Di dalam penilaian setiap soal peserta dinilai
penampilannya di dalam menangani setiap kasus dengan metode
penilaian terlampir (General Clinical Competence).
6. Ketentuan Lulus / Tidak Lulus
- Lulus dengan batas nilai lulus 70 setiap kasus
- Lulus 6 kasus diantara 8 kasus
- Peserta dinyatakan lulus dan tidak lulus dalam satu berita acara ujian.
7. Ketentuan Biaya ujian :
Setiap peserta ujian dikenakan biaya sebesar Rp. 6.000.000,- /
peserta, dikirimkanlangsung ke alamat rekening:
Kolegium Obstetri & Ginekologi
Bank Mandiri (ex BBD) Capem RSU. Dr. Cipto Mangunkusumo
J1. Diponegoro 71, Jakarta
Rek. No. 122 - 0096000248
Transportasi :
Biaya Transportasi dari masing-masing daerah asal ke lokasi ujian dan
sebaliknya menjadi tanggungan masing-masing peserta. Transportasi dan
akomodasi penguji ditanggung Kolegium.
Akomodasi :
- Akomodasi ditanggung oleh Kolegium Obstetri dan Ginekologi
- Seluruh Peserta Ujian diwajibkan menginap di tempat yang telah
ditentukan olehPanitia Ujian
- Seluruh Peserta Ujian diwajibkan untuk berada di lokasi ujian 1 hari
sebelum ujian
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- Setiap kamar ditempati oleh 2 peserta dan pengaturannya dilakukan
oleh Panitia
- Biaya telepon, laundry, makan dan minum (di luar yang telah
disediakan oleh Panitia) adalah menjadi tanggungan masing-masing.
Konsumsi :
- Haril : Makan Malam
- Hari II : Makan Pagi, Makan Siang, Makan Malam dan Snack 1
5. Persyaratan Peserta Ujian Nasional
1. Memenuhi persyaratan Ujian Nasional yaitu sudah menyelesaikan sirkulasi
di Pusat Pendidikan masing-masing.
2. Lulus Ujian Tesis.
3. Telah menyelesaikan persyaratan administratif.
6. Materi yang diuji
Mencakup semua aspek Obstetri — Ginekologi sesuai dengan Katalog
Spesialis Obstetri dan Ginekologi 1994.
7. Biaya
1. Untuk transport dan penginapan (board and lodging) penguji.
2. Untuk imbalan para penguji
3. Untuk akomodasi hotel peserta
4. Biaya dikelola oleh Kolegium Obstetri dan Ginekologi
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BAB VII
PANDUAN PROFESI

1. Panduan Kerja Klinik
A. Tempat Kerja Peserta PPDS-1
1. Poliklinik Obstetri dan Ginekologi FK UNSRAT / BLU RSUP Prof. Dr.R.D.
KandouManado.
a. Poliklinik Obstetri Fisiologis, Obstetri Patologis dan Risiko Tinggi
b. Poliklinik Ginekologi.
c. Poliklinik Keluarga Berencana
d. Poliklinik Infertilitas
2. Ruangan Rawat Inap
a. Ruang Fisiologi.
b. Ruang Patologi.
c. Ruang Ginekologi / Onkologi / Isolasi
d. Ruang Isolasi
e. Perawatan Intermediate
f. Rawat Inap kelas I dan II
3. Kamar Tindakan dan Unit Perawatan Khusus di Instalasi Gawat Darurat (IGD).
4. Unit Bedah
a. Unit Bedah Sentral
b. Unit Bedah Darurat
5. Unit Anestesiologi
a. ICU
b. RR Bedah Sentral
c. RR Bedah Darurat
6. Rumah Sakit Jejaring :
RS TNI AD Tk.II Robert Wolter Mongisidi
RSU GMIM Pancaran Kasih Manado
RSU GMIM Kalooran Amurang
RS Bhayangkara Tk.III Manado
e. RSUD Prof. Dr. Aloei Saboe
RSUD dr. M.M. Dunda Limboto
g. RSUD Toto Kabila

c o

o

=H
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B. Panduan Poliklinik Obstetri dan Ginekologi
Tujuan :
Sesuai dengan tahap pendidikannya, maka selama bertugas di Poliklinik Obstetri
dan Ginekologi, tujuan yang hendak dicapai ialah sebagai berikut :
SEMESTER I :
Mampu melakukan pemeriksaan obstetri serta mengenal perubahan-perubahan
fisiologi pada wanita hamil, gizi dalam kehamilan dan laktasi, fisiologi dan
pengelolaan kehamilan dan nifas, psikologi wanita hamil, bimbingan pemeriksaan
obstetri dan ginekologi.
SEMESTER II :
Mampu menangani kasus-kasus Obstetri Patologik.
SEMESTER 111 :
Mampu menangani kasus-kasus Ginekologi.
SEMESTER IV :
Mampu menangani kasus-kasus obstetri-ginekologi sosial dan keluarga berencana.
SEMESTER V :
Mampu menerapkan pengetahuan obstetri dan ginekologi secara komprehensif.
SEMESTER VI - VIII :
Mampu melaksanakan tugas-tugas sebagai Asisten Kepala (CR).

1. Waktu Kerja :
Senin — Sabtu pukul 07.00 - 14.00
2. Fasilitas
- Pelayanan obstetri
- Pelayanan keluarga berencana (KB)
- Pelayanan ginekologi
- Pelayanan infertilitas
- Pelayanan onkologi
3. Tugas dan Wewenang.
a. Pelayanan
Peserta PPDS melakukan pemeriksaan dan menangani kasus sesuai dengan
wewenang dan isi kurikulum tingkat semester masing-masing. Khusus bagi
peserta PPDS-1 semesterVI - VIII (asisten kepala) di samping tugas rutin,
juga bertugas mengkoordinasi kelancaran pelayanan dan menerima

konsultasi dari peserta tingkat semester di bawahnya. Pada setiap hari kerja
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di poliklinik bertugas seorang konsulen yang memberi bimbingan dan
konsultasi bagi para peserta. Konsultasi kasus dari atau ke bagian lain harus
diketahui oleh konsulen poliklinik. Konsultasi ke subbagian di bagian
Obstetri dan Ginekologi dilakukan sepengetahuan peserta PPDS-1 Asisten
Kepala. Semua peserta program diwajibkan membuat laporan harian tentang
jenis dan jumlah kasus yang ditangani, dan pada akhir tahapan membuat
laporan tentang apa yang telah dilakukan selama bertugas di poliklinik.
b. Penelitian

Ikut serta dalam proyek penelitian yang dilaksanakan di poliklinik.

C. Panduan Ruang Rawat Inap
1. Tujuan :
Dapat melakukan perawatan kasus obstetri dan ginekologi, serta perawatan
pra dan pasca bedah.
2. Metodologi
a. Organisasi :

1) Penanggung jawab umum ialah Kepala Unit Perawatan dan Kepala Ruang
Perawatan.

2) Penanggung jawab medik tiap ruangan ialah konsulen ruangan.

3) Peserta PPDS-1 semester VI - VIII yang bekerja di ruangan bertugas
sebagai Asisten Kepala (CR) dan membantu semester di bawahnya yang
bertugas di ruangan.

4) Peserta PPDS-1 tingkat semester I - V bertanggung jawab atas laporan-
laporan yang akan diajukan dalam visite ruangan dan konferensi klinik.

b. Pembagian ruangan

1. Penanganan kasus di ruangan perawatan kelas III obstetri dilakukan oleh
peserta PPDS-1 semester I dan II serta dibantu oleh Asisten Kepala.

2. Penanganan kasus di ruangan perawatan kelas III ginekologi dilakukan
oleh peserta PPDS-1 semester I1I serta dibantu oleh Asisten Kepala

3. Penanganan kasus di ruangan perawatan kelas II, ICU, dan Rawat bersama
dengan bagian lain dilakukan oleh peserta PPDS-1 semester IV dan
dibantu oleh Asisten Kepala

4. Penanganan kasus di ruangan perawatan kelas I dilakukan oleh peserta
PPDS-1 semester V dan dibantu oleh Asisten Kepala

¢. Tugas:
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1) Visite besar merupakan bagian dari bed side teaching yang dilaksanakan
pada hari kamis pukul 08.30 — 09.30 dan dipimpin oleh DPJP

2) Visite besar wajib diikuti oleh seluruh peserta PPDS-1 yang sedang stase
di RSUP Prof. Dr. R.D. Kandou dengan mengisi daftar hadir.

3) Konsulen ruangan akan melakukan visite setiap hari Selasa, Rabu dan
Jumat. Diluar ketentuan tersebut, konsulen ruangan setiap waktu dapat
mengadakan pemeriksaan dan dimintai konsultasi.

4) Konsulen melakukan visite dan melihat setiap pasien yang dirawat.
Dalam visite tersebut peserta yang bersangkutan mengajukan masalah
dan berdiskusi tentang kasus yang ditanganinya.

5) Visite akan dilakukan oleh DPJP yang bersangkutan setiap hari kecuali
hari libur

6) Hari libur visite dipimpin oleh DPJP jaga

7) Setiap peserta PPDS-1 yang bertugas di ruangan perawatan obstetri dan
ginekologi menangani kasus yang sesuai dengan wewenang tingkat
masing- masing.

8) Setiap kasus yang dirawat harus diperiksa sekurang-kurangnya satu kali
sehari pada pagi hari oleh peserta PPDS-1 dan satu kali sore hari oleh
peserta PPDS- 1 yang jaga didampingi oleh perawat yang bertugas.

9) Setiap kasus diperiksa lengkap oleh peserta PPDS-1 didampingi oleh
perawat. Penentuan diagnosis serta rencana penanganannya harus
disetujui oleh konsulen ruangan.

10) Jika peserta PPDS-1 berhalangan hadir, wajib memberitahukan kepada
Koordinator Program Studi dan pasien-pasien akan ditangani oleh
peserta PPDS-1 lain yang diatur oleh Asisten Kepala.

11) Setiap rencana tindakan atau operasi yang akan dilakukan harus
diketahui oleh konsulen ruangan.

12) Dalam menangani kasus peserta PPDS-1 diharuskan mengikutsertakan
peserta Kepaniteraan Klinik Madya (ko-asisten), dibimbing oleh anggota
staf yang ditentukan oleh kepala seksi pendidikan dokter dalam
pemeriksaan pasien.

13) Setiap peserta PPDS-1 yang menangani pasien pascasalin / nifas harus
memberi penerangan tentang KB, perawatan bayi, dan pemberian ASI.

14) Dalam hal pencatatan dan pelaporan, setiap peserta PPDS-1 yang bekerja

di ruangan harus menyelesaikan hal-hal sebagai berikut :
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a. Status perawatan lengkap
b. Laporan tertulis yang diketahui oleh konsulen ruangan tentang
jumlah dan kasus yang ditangani selama bekerja di ruangan

perawatan kepada Koordinator Program Studi

Diharapkan peserta mampu melakukan hal-hal sebagai berikut:

1.

2.

3.
4.

Mendemonstrasikan pemeriksaan obstetri dan ginekologi serta
pertolongan persalinan normal (semester I).

Mendemonstrasikan penanganan kasus patologik (sesuai dengan
tahapannya).

Mendemonstrasikan secara tepat pembedahan obstetri dan ginekologi.
Bertindak sebagai manajer/asisten kepala dalam hal-hal medik (semester

VI-VIII).

Hubungan dengan paramedik

Peserta harus membina hubungan kerja yang baik dengan paramedik sesuai dengan

Etik Kedokteran. Instruksi harus diberikan secara tertulis dan jelas mengenai :

1)

2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)

Cairan masuk : jenis, banyaknya tetesan, dan banyaknya cairan dalam 24
jam.

Pencatatan cairan keluar : jenis, warna dan banyaknya.

Obat-obatan : cara pemberian dan dosisnya.

Mobilisasi.

Perawatan kebersihan.

Pasien gawat : pengukuran tensi, nadi dan nafas setiap 15 menit.

Pasien kurang gawat : pengukuran tensi, nadi dan nafas setiap 1-3 jam.
Pemeriksaan laboratorium.

Pengawasan denyut jantung janin dan his.

10) Rawat gabung bayi baru lahir (rooming-in), dalam hal ini PPDS-1 tahap

semester | - II diharuskan ikut mengatur pelaksanaan pengiriman bayi ke

ruangan.

D. Panduan Pembedahan Gawat Darurat

Tujuan

1.

2.
3.

Dapat mengidentifikasi masalah gawat darurat dan memecahkannya
berdasarkan indikasi pembedahan secara tepat.

Dapat menjelaskan dan mendemonstrasikan pemberian anestesi dan analgesi.
Dapat mendemonstrasikan teknik pembedahan dan perawatan pra dan pasca
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bedah secara tepat.

4. Dapat menjelaskan dan mendemonstrasikan perawatan pada syok,
keseimbanganasam-basa / elektrolit, gangguan pembekuan darah dan tranfusi
darah.

5. Dapat mendemonstrasikan tindakan resusitasi bayi baru lahir secara tepat.

6. Dapat mengorganisir personil dan tata kerja di Kamar Bedah.

Metodologi :

Mengidentifikasi dan merencanakan pembedahan secara tepat dan terorganisisr

bersama paramedik, yang meliputi hal-hal sebagai berikut :

1. Menyiapkan izin operasi.

2. Menyiapkan darah.

3. Mengatasi masalah kardiopulmoner, dan bila perlu melakukan resusitasi pada
ibu dan bayi.

4. Berkomunikasi secara langsung (tertulis dan lisan) dengan Ahli Anestesi dan
paramedik kamar bedah mengenai jadwal dan teknik pembedahan.

5. Berkomunikasi secara baik dengan pihak keluarga pasien.

6. Memberi instruksi lisan maupun tertulis kepada paramedik mengenai obat,
cairan, pengambilan darah dan urin untuk dikirim ke laboratorium. Semua
pengobatan harus dilaporkan secara tertulis, terperinci, yaitu mengenai jenis,
cara, dosis dan saat pemberian.

7. Khusus tindakan seksio sesarea atas indikasi gawat janin harus dapat dimulai
kurang dari 30 menit setelah diagnosis gawat janin ditetapkan.

8. Tindakan pembedahan dilakukan oleh peserta yang telah dinilai mampu
melakukannya.

9. Asisten Kepala harus mengetahui setiap komplikasi pembedahan dan
melaporkan hasil operasi kepada DPJP serta memberikan bimbingan teknik
operasi kepada semester di bawahnya

Tempat Operasi

Pembedahan dilakukan di Instalasi Bedah Darurat BLU RSUP Prof. Dr. R. D.

Kandou.

. Panduan Pembedahan Berencana

Tujuan

Dapat melakukan tindakan pembedahan sesuai dengan level kompetensi.

Metodologi
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Pembedahan berencana dilakukan di Instalasi Bedah Sentral BLU RSUP Prof.

Dr.R. D. Kandou. Tim pembedah ditetapkan oleh konsulen atas usul tertulis

peserta PPDS-1 pengatur operasi.

Tim pembedahan terdiri dari sekurang-kurangnya :

1.

SN

7.

Seorang operator (konsulen / peserta PPDS-1)
Seorang asisten I

Seorang asisten II

Seorang dokter anestesi

Seorang penata anestesi

Seorang paramedik instrumentasi dan

Seorang petugas pembantu / instrumentasi / sirkuler

Yang harus dilakukan oleh peserta PPDS-1:

1.

Mengindentifikasi masalah dan merencanakan pembedahan yang akan

dilakukan dengan mempertimbangkan segi psikososial - ekonomi pasien.

Menilai persiapan penderita sebelum tindakan pembedahan mengenai :

a. Keadaan mental pasien.

b. Keadaan fisik pasien : keadaan umum, tensi, nadi, suhu, paru-paru,
jantung dan abdomen

c. Menilai pemeriksaan laboratorim rutin : Hb, leukosit, LED,
pembekuandarah.

d. Urin: reduksi, protein, sedimen.

e. Foto toraks : AP

f. Bila dianggap perlu, maka pemeriksaan tambahan harus dilakukan
dandinilai pula, misalnya EKG (usia pasien 40 tahun) dan fungsi hati.

g. Menjelaskan kepada konsulen patofisiologi penyakit dan teknik
pembedahan yang akan dilakukan.

h. Pemeriksaan pasien prabedah dilakukan bersama konsulen sehari
sebelumpembedahan.

i. Mengenal berbagai instrumen yang akan digunakan untuk tiap jenis

pembedahan.

. Melakukan tindakan pembedahan atau asistensi pembedahan yaitu :

a. Melakukan tindakan antisepsis
b. Melakukan tindakan pembedahan sesuai dengan tingkat kemampuan
yangtelah ditetapkan.

c. Membuat laporan pembedahan
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d. Bertanggung jawab atas jalannya pembedahan, disiplin, kerja sama

yang baik dalam tim dan dengan tenaga paramedik lainnya.

4. Melakukan “follow-up” paskabedah.

F. Panduan Instalasi Gawat Darurat Obstetri dan Ginekologi

Tujuan :

1.

Mampu memeriksa penderita dan mengenal masalah kasus gawat
obstetrik danginekologi.
Memahami hasil pemeriksaan laboratorium, patofisiologi syok, gangguan

keseimbangan asam-basa, elektrolit dan kelainan darah

. Memahami masalah transfusi darah serta mampu memberi dan

mengawasitransfusi.

Mampu melakukan tindakan resusitasi

Mampu melakukan pengamatan keadaan pasien gawat dan
mempergunakanperalatan khusus untuk pengamatan.

Mampu memberi terapi dan melakukan tindakan obstetrik dan

ginekologi padakasus gawat.

Metodologi

1. Pasien yang dirawat ialah pasien yang sedang dalam keadaan terancam

jiwanya. Asisten kepala atau peserta PPDS-1 semester III, IV atau V
langsung menangani pasien tersebut. Paramedik IGD diberi tugas-tugas

terperinci tertulis yang harus diawasi ketat pelaksanaannya.

. Perkembangan keadaan pasien harus dilaporkan kepada konsulen, dan

hasil diskusi atau instruksi dicatat dalam status.

. Catatan / tugas tesebut meliputi hal-hal sebagai berikut :

Cairan masuk : jenis, jumlah tetesan dan banyaknya cairan per 24 jam.

c ®

. Cairan ke luar : jenis, warna dan banyaknya
Obat-obatan : jenis, cara pemberian dan dosis

. Mobilisasi

e o

o

Kebersihan perawatan

]

Pasien gawat : interval pengukuran tensi, nadi, nafas setiap 15 menit
g. Pasien kurang gawat : interval pegukuran tensi, nadi, nafas setiap 1 — 3
jam.

h. Pemeriksaan laboratorium
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G.Panduan Kamar Tindakan dan Kamar Bersalin
Tujuan :
Diharapkan peserta mampu melakukan hal-hal sebagai berikut :

- Mendemonstrasikan pemeriksaan obstetrik / ginekologi serta persalinan
normal (semester I).

- Mendemonstrasikan secara tepat pemberian analgesi / anestesi.

- Mendemonstrasikan penanganan kasus patologik (sesuai dengan
tahapannya).

- Mendemonstrasikan secara tepat pertolongan persalinan dan tindakan
operatifobstetrik.

- Bertindak sebagai manajer dalam hal-hal medik (semester VI - VIII).

H. Pengaturan Jaga
Dinas jaga Bagian / SMF Obstetri dan Ginekologi BLU RSUP Prof. Dr. R.D. Kandou.

1) Tim jaga terdiri dari peserta PPDS-1 tahap semester I - VIII dan DPJP

2) Waktu dinas jaga :

Hari biasa : mulai pukul 14.00 - 07.00 keesokan harinya.

Hari libur : mulai pukul 08.00 - 08.00 keesokan harinya.

3) DPJP adalah konsulen Bagian Obstetri dan Ginekologi BLU RSUP
Prof. Dr. R. D.Kandou

4) Setiap tindakan yang dilakukan oleh anggota Tim jaga harus
sepengetahuan dan seizin DPJP.

5) Pasien yang dirujuk oleh konsulen luar BLU RSUP Prof. Dr. R. D.
Kandou harus diperiksa oleh asisten kepala dan dilaporkan kepada DPJP
saat itu.

6) Masalah (medis dan non medis) yang timbul selama dinas jaga agar
disampaikan langsung ke DPJP, agar dapat diselesaikan secepatnya.

Pembagian Tugas, Wewenang dan Tanggung Jawab Tim Jaga
a. Tahap semester I
1) Bertanggung jawab kepada Asisten Kepala atas pelaksanaan tugas yang diberikan.
2) Mengikuti peserta PPDS-1 senior dalam hal menerima, memeriksa,
menegakkandiagnosis
3) Menangani dan mengawasi kasus Obstetri Fisiologi di Kamar Bersalin.
4) Menolong dan membuat laporan persalinan normal
5) Membantu menyiapkan operasi (mencari darah, mengantar lembar
konsultasi danlain lain)
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6) Menolong dan membuat laporan kuretase
b. Tahap semester II
1) Bertanggung jawab kepada Asisten Kepala atas pelaksanaan tugas yang
diberikan.
2) Menangani dan mengawasi seluruh kasus di Kamar Bersalin.
3) Menegakkan diagnosis partus patologis di bawah pengawasan Asisten
Kepala
4) Menolong persalinan patologis di bawah pengawasan Asisten Kepala
5) Membuat laporan untuk setiap tindakan yang dilakukan
6) Melakukan persiapan operasi emergensi
7) Menjadi asisten II operasi mayor
8) Mengajukan laporan dinas jaga pada Laporan Pagi hari berikutnya.
c. Tahap Semester II1
1) Bertanggung jawab kepada Asisten Kepala atas pelaksanaan tugas yang
diberikan.
2) Menerima dan memeriksa kasus yang datang di IGD Obstetri dan
Ginekologi.
3) Melakukan kuretase emergensi dan tindakan minor lainnya
4) Membantu pengawasan dan penanganan kasus oleh Tim jaga yang lebih
junior
d. Tahap semester [V
1) Bertanggung jawab kepada Asisten Kepala atas pelaksanaan tugas
yang diberikan.
2) Membantu pengawasan dan penanganan kasus oleh Tim jaga yang
lebih junior.
3) Melaksanakan tugas jaga bangsal dan mengkonsultasikan ke Asisten
Kepala
4) Membimbing dokter jaga semester I - III saat menegakkan diagnosis
5) Menjawab konsultasi antar bagian setelah berkonsultasi dengan
asisten kepalapeserta PPDS-1 dan DPJP
6) Memeriksa dan menjawab konsultasi kasus dari Bagian lain
7) Membuat visum et repertum bersama dengan asisten kepala peserta
PPDS-1 setelahberkonsultasi dengan DPJP
e. Tahap semester V

1) Bertanggung jawab kepada Asisten Kepala atas pelaksanaan tugas yang
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diberikan.

2) Menangani kasus-kasus yang tergolong resiko tinggi seperti : kasus
dengan kehamilan risiko tinggi, infeksi perawatan khusus dan
pengawasan pasien pasca bedah.

3) Membantu pengawasan dan penanganan kasus oleh Tim jaga yang lebih

junior.

f. Tahap semester VI — VIII (Asisten Kepala)

1) Bertanggung jawab atas segala kejadian dalam jam jaga dan atas
laporan jaga
2) Melakukan konsultasi setiap tindakan ke DPJP
3) Sebagai operator operasi mayor emergensi
4) Memberi laporan kejadian selama hari jaga kepada DPJP
5) Bertindak sebagai manajer yang mengatur kelancaran tugas :
» Mengatur pembagian kasus / pasien sesuai dengan kemampuan
tahapan PPDS-1
» Mengatur disiplin kerja dan pelaksanaan tugas oleh anggota tim jaga.
» Membantu pengawasan dan penanganan kasus oleh anggota tim
jaga.
6) Menentukan kasus yang akan dikonsulkan ke Bagian lain
7) Memberikan penilaian jaga bagi anggota tim jaga, dan

membicarakannya pada konsulen jaga.

I. Panduan Visite Besar

Tujuan :

Visite besar bertujuan meninjau keadaan ruang perawatan dalam hal :
1. Okupasi (corak penderita yang sedang dirawat).
2. Perawatan dan
3. Hal-hal non medik.
Visite pendidikan ialah memberi pendidikan di samping tempat penderita

tentangperawatan penderita, dengan memperlihatkan kebutuhan penderita.

Metodologi

Visite besar meliputi segala aspek perawatan :

Semua penderita dengan statusnya ditinjau dan kalau perlu dibicarakan
kasus demi kasus.

Meninjau keadaan di ruangan.

Meninjau semua aspek fisik yang berhubungan dengan perawatan.
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Tata cara visite besar

Visite besar dilakukan pada hari Kamis pukul 08.30 hingga 10.00 dipimpin oleh
staf yang ditunjuk. Visite besar diikuti oleh seluruh PPDS-1 semester [-VIII yang
sedang stase di RSUP Prof. R.D. Kandou, Manado, beserta dengan perawat yang
bertugas di ruangan masing-masing.Dalam visite besar tersebut, peserta yang
bersangkutan mengajukan masalah dan berdiskusi tentang kasus yang

ditanganinya.
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I1.

BAB VIII
PANDUAN AKADEMIK

Panduan Tutorial

1.
2.

Setiap topik modul memerlukan tutorial dan dipandu oleh pengampu modul.
Tutorial dilaksanakan sesuai dengan jadwal kalender akademik PPDS-1 Obstetri
dan Ginekologi.

. Jika 2 kali berturut-turut seorang pengampu tidak dapat melaksanakan tutorial

maka KOORDINATOR PROGRAM STUDI akan mencarikan tutor pengganti.

Tutorial bisa diampu oleh staf Rumah Sakit jejaring.

Panduan Laporan jaga

1.

8.
9.

Laporan pagi adalah laporan tentang kasus-kasus yang ditangani selama 24
jamsebelumnya baik dari IRDO, bangsal, kamar operasi, kamar bersalin dan
ruangan.

Laporan pagi adalah laporan dari peserta PPDS-1 sebagai bagian dari proses
pembelajaran.

Laporan jaga diselenggarakan setiap hari kerja :

Hari Selasa - Jumat pukul 07.30 — 08.30 (Untuk laporan hari Senin — Jumat)

Hari Senin pukul 10.00 — 12.00 (Untuk Laporan hari Jumat, Sabtu dan Minggu)
Laporan pagi bertujuan untuk mendiskusikan, mengoreksi, menilai, dan memilih
manajemen yang terbaik terhadap kasus-kasus klinis yang terjadi 24 jam
sebelumnya.

Laporan pagi wajib dihadiri oleh seluruh peserta PPDS-1 yang sedang stase di
RSUD Prof. Dr. R.D. Kandou, kecuali mereka yang sedang terlibat dalam
tindakan emergensi atau penanganan kasus yang lain.

Seorang peserta PPDS-1 yang tidak menghadiri laporan pagi 3 kali dalam 1 rotasi
tanpa alasan yang dapat dipertanggungjawabkan, maka yang bersangkutan dapat
dikenakan sanksi tidak bisa mengikuti ujian.

Izin tidak mengikuti laporan pagi diajukan kepada DPJP secara tertulis. Sebagai
pemberitahuan awal dapat dilakukan dengan telepon atau sms.

Laporan pagi dihadiri oleh seluruh staf.

Laporan jaga disampaikan oleh peserta PPDS-1 semester I1.

10. Laporan disampaikan dalam bahasa Indonesia dan dalam bahasa Inggris (1 kasus).
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III. Panduan Presentasi Ilmiah

Presentasi ilmiah terdiri dari laporan kasus, referat, Journal reading, laporan

kematian, dan Guideline.

Presentasi ilmiah dibagi berdasarkan semester

Semester [ : 1 Referat Obstetri Fisiologi dan 1 Journal reading
Semester 11 : 2 laporan kasus obstetri patologi dan 1 Journal reading
Semester 111 : 1 Referat dan 1 laporan kasus ginekologi

Semester [V : 1 Referat dan 1 laporan kasus FER atau obginsos
Semester V : Laporan kematian atau join case dan guideline

Presentasi ilmiah akan diselenggarakan setiap hari selasa, rabu dan jumat pkl 10.00 —

selesai dan wajib dihadiri oleh seluruh peserta PPDS-1 yang sedang stase di RSUD

Prof. Dr. R.D. Kandou, kecuali mereka yang sedang terlibat dalam tindakan

emergensi atau penanganan kasus yang lain

Cara Penulisan

1.
2.

Presentasi ilmiah diketik pada kertas HVS putih, ukuran A4 dengan jarak 1'% spasi.

Presentasi ilmiah diberi sampul yang mencantumkan

Jenis presentasi ilmiah

Judul

Nama penyaji (pelapor)

Nama pembimbing

Logo UNSRAT

Alamat (Bagian / SMF Obstetri dan Ginekologi FK UNSRAT / BLU RSUP
Prof. Dr. R. D. Kandou).

. Berkas-berkas yang perlu disertakan bersamaan dengan presentasi ilmiah

Lembar bimbingan akademik
Formulir persetujuan presentasi ilmiah

Lembar penilaian

Presentasi ilmiah diperbanyak sejumlah konsulen, ditambah dengan :

1 (satu) copy untuk arsip di sekretariat.
1 (satu) copy untuk presentan yang bersangkutan.

15 copy untuk residen yang hadir pada saat pembacaan
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BAB IX
SANKSI DAN PENGHARGAAN

A. SANKSI
Sanksi adalah sesuatu hukuman yang dijatuhkan oleh karena peserta didik berperilaku
yang tidak profesional. Penilaian perilaku yang tidak profesional diatur sebagai
berikut:
a. Tidak profesional terhadap tugas :
i. Tidak bertanggung jawab
ii. Meninggalkan tugas tanpa izin
iii. Tidak loyal
iv. Pertimbangan klinis yang tidak tepat
v. Melakukan tindakan yang melanggar hukum
b. Tidak profesional terhadap pihak lain
(staf pendidik, sesama peserta PPDS-1, bidan, perawat, staf administrasi,
pegawai nonmedis, pasien, dan keluarganya)
i. Tutur kata yang tidak sopan, menyakitkan hati, dan perbuatan yang merugikan.
ii. Tidak empati
iii. Tidak sopan
iv. Tidak bisa menjalin hubungan baik.
v. Tidak ramah, berbicara keras, tidak bisa mendengar keluhan.
vi. Tidak bisa bekerjasama dalam tim, dominasi, memaksakan kehendak
vii. Melakukan perbuatan yang melanggar hukum, norma, etika, susila dan agama
c. Tidak profesional terhadap diri sendiri :
i. Berpakaian yang tidak patut, tidak sesuai dengan peraturan rumah sakit,
berhiassecara berlebihan, tindik pada tempat yang tidak semestinya.
ii. Tidak bisa melakukan manajemen waktu dengan baik (contoh: tidak
menyelesaikan referat tepat waktu, tidak menepati janji)
iii. Tidak bisa mawas diri (contoh : melakukan kesalahan berulang, cenderung
menyalahkan orang lain)
iv. Tidak jujur, berbohong (contoh : melaporkan kasus tidak sesuai kenyataan,

sengajatidak melaporkan).
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d. Jenis perilaku tidak profesional berat
(sanksi dapat diberikan tanpa teguran dan peringatan)
i. Perilaku tidak professional yang bersifat kriminal
ii. Perilaku tidak professional yang merupakan pelanggaran seksual, tindak
asusila,etika, norma, dan agama
iii. Perbuatan yang bersifat merusak (vandalisme), merugikan pasien dan atau

institusi.

B. TEKNIS PENILAIAN DAN PROSEDUR PEMBERIAN SANKSI

a. Bahan penilaian berasal dari lembar penilaian yang diisi oleh penilai pada rotasi
yang sedang berjalan.

b. Penilaian berasal dari : staf, bidan senior, perawat senior, tim kamar operasi, staf
RS jejaring, staf bagian lain, dan pemberi informasi lain yang dapat dipercaya.

c. Untuk pelanggaran yang bersifat ringan hasil penilaian dirangkum pada akhir rotasi
dan dibicarakan dalam rapat staf untuk menentukan jenis sanksi mulai dari
peringatan lisan sampai peringatan tertulis.

d. Untuk perilaku tidak profesional yang termasuk dalam kategori berat, maka
informasi pada butir b dibicarakan dalam rapat khusus yang terdiri atas :
KOORDINATOR PROGRAM STUDI, SPS dan Pembimbing Akademik, untuk
menentukan rekomendasi yang akan dibicarakan dalam rapat bagian yang dihadiri
oleh seluruh staf

e. Rapat bagian menentukan berat ringannya sanksi. Bila perilaku tidak professional
bersifatberat, maka sanksi dapat berupa tidak naik tingkat, penurunan tingkat,
sampai dengan penghentian pendidikan.

f. Untuk pelanggaran berat seperti tertera pada butir d dan e maka penilaian dan
pemberian sanksi dapat diberikan setiap saat.

g. Berkaitan dengan kasus kriminal apabila masih dalam proses penyidikan peserta
didik masih diperbolehkan mengikuti pendidikan. Bila sudah ditetapkan sebagai
tersangka diberikan skorsing dan apabila sudah terpidana maka dihentikan

pendidikannya
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I.

BAB X
PENGHENTIAN PENDIDIKAN

Panduan Drop Out :

a. Kriteria drop out

1.
2.

Tidak naik 2 kali berturut-turut pada semester yang sama.

Berperilaku tidak professional yang bersifat kriminal atau ditetapkan oleh
pengadilansebagai terpidana kasus kriminal.

Berperilaku tidak professional yang merupakan pelanggaran seksual, tindak
asusila,etika, norma, dan agama.

Melakukan perbuatan yang bersifat merugikan pasien, dan atau institusi.

. Mendapatkan peringatan tiga kali berturut-turut untuk kasus serupa.

Ketidakmampuan menyelesaikan tahapan pendidikan (2n-1) tahun, diluar cuti

dansakit.

. Dicabut Surat Izin Bekerjanya / diberhentikan bekerja dari BLU RSUP Prof.

Dr. R.D.Kandou setelah mendengarkan pertimbangan dari berbagai pihak yang
terkait.

b. Kewenangan bagian dalam proses drop out

1.

Bagian mempunyai kewenangan mengusulkan drop out peserta didik ke
Fakultas atas dasar alasan akademik atau non akademik (yang memenubhi kriteri

drop out).

. Drop out peserta didik atas dasar alasan akademik diputuskan oleh Dekan.

. Drop out peserta didik atas dasar alasan non-akademik harus diputuskan

bersama oleh Dekan Fakultas Kedokteran, Direktur BLU RSUP Prof. Dr. R.D.
Kandou, Ketua TKP PPDS-1 dan Kepala Bagian.

Direktur BLU RSUP Prof. Dr. R.D. Kandou dapat mencabut Surat Izin Bekerja
(SIB) setelah mendengarkan pertimbangan dari berbagai pihak yang terkait.

c. Prosedur drop out

1.

Bagian melakukan rapat khusus yang terdiri dari seluruh staf bagian dan

dosenpembimbing akademik untuk menentukan keputusan drop out.

. Peserta didik dipanggil oleh Bagian untuk diberitahu tentang keputusan drop

out danalasan-alasannya.

Peserta didik ikut menandatangani berita acara yang berisi pelanggaran-
pelanggaranyang dilakukan oleh yang bersangkutan.

Pemberitahuan drop out dilakukan secara tertulis.
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5. Kepala Bagian mengirimkan surat pemberitahuan drop out kepada Dekan
Fakultas Kedokteran dengan tembusan ke TKP PPDS-1 untuk diterbitkan surat

keputusan

II. Panduan Penghentian Pendidikan
1. Tujuan penghentian pendidikan ialah :
a. Mempertahankan mutu hasil pendidikan
b. Mempertahankan tanggung jawab profesional

c. Mempertahankan pendayagunaan sumber pendidikan

2. Penghentian pendidikan merupakan hasil rangkaian penilaian kemajuan pendidikan
peserta, yang mengungkapkan kekurangan-kekurangan yang terlalu jauh dari
pencapaian yang ditetapkan dalam kurikulum yang harus diselesaikan.

Penilaian peserta meliputi unsur pengetahuan, sikap / perilaku dan keterampilan :

yang diungkapkan dengan angka dan menunjukkan kesimpulan yang harus diambil

sebagai berikut.
a. B = dinaikkan / dilanjutkan pendidikannya
b. <C = dinyatakan gagal, dimasukkan program pembinaan / bimbingan

3. Penghentian pendidikan dilakukan pada :
a. Semester I, jika peserta gagal dalam mengikuti ujian Fisiologi dua kali berturut-
turut. Memperlihatkan sikap tidak terpuji.
b. Tahap berikutnya, jika memenuhi salah satu unsur :
1) Kegagalan ujian tiga kali berturut-turut pada salah satu tahap(semester).
2) Ketidakmampuan belajar dan / atau peningkatan kemampuan diridalam
pembinaan / bimbingan khusus.
3) Kurangnya rasa tanggung jawab profesional yang membahayakankasus
ataupun lembaga pendidikan.
4) Pelanggaran etik kedokteran yang besar.
5) Ketidakmampuan menyelesaikan seluruh program pendidikan sebatas12
semester.

6) Memperlihatkan sikap tidak terpuji.

4. Pelaksanaan penghentian pendidikan mengenal beberapa tahap :
a. Tahap diagnostik :
1) Penilaian umum dan khusus peserta.

2) Kajian akhir tahap pendidikan.
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3) Penetapan unsur pemberat kemajuan pendidikan.
4) Pengenalan unsur penyebab keadaan.
b. Tahap pembinaan / bimbingan khusus :
1) Dilakukan untuk unsur pemberat yang dikenali.
2) Diperlukan sebagai kegagalan pendidikan pada tahap tersebut.
3) Dinilai untuk masa yang ditetapkan, dan menurut ketentuan butir-butirdi atas.
4) Tidak mengenal perpanjangan / pengulangan.
c. Tahap penghentian :
1) Diputuskan atas dasar hasil penilaian setelah pembahasan tuntas dalamrapat staf
pengajar
2) Diberitahukan kepada peserta : Kekurangan-kekurangan ataupun hasilpenilaian
terakhir serta alasannya.
3) Pemberitahuan kepada lembaga pengirimnya.
4) Pemberian kesempatan untuk penulisan surat permohonanpengunduran diri secara
sukarela dalam batas waktu 2 minggu.
5) Penerbitan surat penghentian pendidikan jika butir 4 tidakdilaksanakan, sekaligus

dengan pengembalian peserta ke lembaga pengirimnya.

ITII. Panduan Pengunduran Diri
a. Kriteria
1. Seorang peserta PPDS-1 berhak mengundurkan diri apabila merasa tidak mampu
menyelesaikan pendidikan dengan alasan tertentu.
2. Seorang peserta PPDS-1 disarankan untuk mengundurkan diri apabila dengan alasan
medik tertentu yang dibuktikan dengan surat keterangan dokter.
b. Prosedur
1. Yang bersangkutan membuat surat pengunduran diri dengan alasan tidak mampu
menyelesaikan pendidikan.
2. Bagian melakukan rapat khusus yang terdiri dari pengurus bagian dan dosen
pembimbing akademik untuk menentukan keputusan pengunduran diri.
3. Kepala Bagian mengirimkan surat pengunduran diri yang bersangkutan kepada
Dekan Fakultas Kedokteran dengan tembusan ke TKP PPDS-1 untuk diterbitkan

surat keputusan.
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BAB XI
ALUR DAN PROSEDUR PROGRAM ADAPTASI
DOKTER SPESIALIS OBSTETRI GINEKOLOGI
LULUSAN LUAR NEGERI

Sejak tahun 2002, Direktorat Jenderal Perguruan Tinggi, Departemen Pendidikan Nasional

telah melimpahkan tugas dan memproses seleksi permintaan adaptasi bagi dokter lulusan

luar negeri. Untuk maksud tersebut telah ditetapkan alur dan prosedur sebagai berikut :

1.

b.

Calon peserta adaptasi mengajukan pengabsahan ijazah dan permohonan adaptasi
kepada Departemen Pendidikan Nasional (Depdiknas) cq Direktur Jenderal
Pendidikan Tinggi (Dirjen Dikti). [jazah yang diajukan harus dilegalisir oleh Kedutaan
Besar Republik Indonesia (KBRI) setempat sesuai kebijakan Depdiknas.

. Oleh Dirjen Dikti, calon peserta adaptasi akan dikirim ke MKKI dengan membawa:

Surat pengantar dari Dirjen Dikti yang dilampiri pengesahan ijazah yang
bersangkutan.

Transkrip nilai

Ditujukan ke alamat Kantor :

Majelis Kolegium Kedokteran Indonesia (MKKTI)
JI. Dr. Sam Ratulangi No. 29 Jakarta Pusat 10350
Telp. 021 — 3150679 — 3900277 ; Fax. 021 — 3900473

. MKKI akan meneruskan permohonan kepada kolegium terkait

. Kolegium ilmu yang bersangkutan akan melakukan penilaian. Hasil penilaian dapat

berupa :

a. Persetujuan untuk mengikuti adaptasi

b. Tidak mendapat persetujuan adaptasi dan harus mengikuti pendidikan sebagai
pesertaprogram studi pada tingkat yang sesuai dengan penilaian placement test.

Berkas dengan hasil penilaian kolegium dikirimkan kepada Dekan Fakultas

Kedokteran / institusi pendidikan yang diajukan oleh calon peserta dengan tembusan

kepada Ketua Program Studi (KOORDINATOR PROGRAM STUDI) PPDS yang

bersangkutan

. Di institusi pendidikan, setelah disetuji KOORDINATOR PROGRAM STUDI, Dekan

akan memberikan jawaban kepada peserta Program Adaptasi / Program Pendidikan

dengan tembusan ke Kolegium dan MKKI

. Setelah selesai Program Adaptasi / Program Pendidikan, KOORDINATOR

PROGRAM STUDI akan melapor kepada Dekan Fakultas Kedokteran / Institusi
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pendidikan.

. Fakultas Kedokteran / institusi pendidikan akan mengirimkan pemberitahuan selesai
adaptasi kepada Kolegium dan MKKI.

. Kolegium akan mengeluarkan Sertifikat kemampuan Profesi yang akan digunakan
peserta Program Adaptasi / Program Pendidikan sebagai persyaratan registrasi di
Kementerian Kesehatan paling lambat 7 (tujuh) sampai dengan 14 hari terhitung sejak
adanya pemberitahuan selesai adaptasi dari Fakultas Kedokteran / institusi pendidikan.
Peserta Program Adaptasi dikenakan biaya administrasi adaptasi (di MKKI dan
Kolegium) yangbesarnya ditetapkan oleh MKKI. Pembayaran dilakukan saat
mendaftar ke MKKI.
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A. HAK

BAB XII
HAK DAN KEWAJIBAN

1. Hak cuti

a. Ketentuan umum

1.

Peserta PPDS-1 dapat mengambil cuti setelah menjalani satu tahun
pendidikan.

Lama cuti tahunan maksimum adalah 14 hari kerja dan harus diajukan di awal
semester ke Koordinator program studi dan ketua bagian. Dalam hal tertentu
Koordinator program studi dan ketua bagian berhak menolak permohonan
tersebut.

Cuti di luar ketentuan di atas (misal menikah, kehilangan anggota keluarga
dan lain lain) dihitung berdasarkan 14 hari kerja dan menghilangkan hak cuti

tahunan.

. Cuti yang lebih dari 15 hari kerja menyebabkan yang bersangkutan tidak bisa

mengikuti ujian akhir semester.

. Cuti menjadi hangus apabila pada tahun berjalan tidak diambil.
. Cuti tidak mengganggu jalannya rotasi.

. Setelah selesai menjalankan cuti peserta PPDS-1 wajib melaporkan kembali

kepada Kepala Bagian dan KOORDINATOR PROGRAM STUDL

. Permohonan cuti dibuat secara tertulis kepada Ketua Bagian dengan

tembusan kepada KOORDINATOR PROGRAM STUDI

b. Ketentuan khusus

1.

2.

Cuti hamil

a. Peserta PPDS-1 yang hamil wajib memberitahukan kehamilannya
segera setelahdiketahui.

b. Peserta PPDS-1 harus mengambil cuti hamil 1 semester pada akhir
kehamilan kecuali jika ada masalah / pertimbangan khusus pada awal
kehamilan.

Cuti sakit

1. Izin karena sakit harus dibuktikan dengan surat keterangan dokter.

2. Cuti sakit tidak menghilangkan cuti tahunan.

3. Bila cuti sakit melebihi 12 hari kerja secara berturut-turut, maka

peserta PPDS-1 wajibmengambil cuti semester.
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3. Cuti prajabatan
1. Peserta PPDS-1 yang menjalankan prajabatan berhak mengambil cuti.
2. Cuti prajabatan dihitung seperti cuti tahunan.

4. Izin tidak masuk (disingkat izin)

1. Yang dimaksud dengan izin adalah meninggalkan tugas oleh karena
kepentingan mendadak pada waktu jam kerja (misal orang tua atau
keluarga sakit) yang lamanya maksimal 1 hari, tidak diperhitungkan dalam
ketentuan.

2. Jika izin lebih dari 1 hari maka kelebihannya dianggap cuti.

3. Izin yang lebih dari 1 hari harus disertai dengan surat yang dapat

diserahkan setelah yang bersangkutan masuk kembali.

5. Hak praktek

1.

2.

Peserta PPDS-1 boleh membantu atau menggantikan praktek staf pendidik
dibawah supervisi dan tetap menjadi tanggung jawab staf yang bersangkutan.
Praktek diatas tidak boleh mengganggu tugas peserta PPDS-1 yang

bersangkutan di Bagian.

. Hak untuk mendapatkan konsultasi
1.

Konsultasi adalah pertanyaan, masalah, tindakan yang berhubungan dengan
masalah klinis yang disampaikan oleh seorang peserta PPDS-1 kepada staf

akademik.

. Konsultasi dapat dilakukan secara langsung, menggunakan telpon, sms atau

sarana yanglain.

. Konsultasi antar bagian dilakukan setelah ada persetujuan dari DPJP

Pada setiap tindakan operatif mayor peserta PPDS-1 berhak didampingi oleh
DPJP.

. Dalam keadaan darurat peserta PPDS-1 berhak mendapatkan pendampingan

langsung oleh staf pendidik apabila mendapatkan kesulitan dalam menangani

suatu kasus.

. Peserta PPDS-1 berhak mendapatkan bimbingan, konsultasi, konseling dan

perlindungan dari staf pembimbing akademik masing-masing.

. Dalam keadaan darurat peserta PPDS-1 wajib mengerjakan tindakan yang

diperlukan tanpa konsultasi terlebih dahulu, tetapi harus memberitahukan

selama atau setelah tindakan selesai kepada DPJP
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4. Peserta PPDS-1 yang dianggap melakukan kesalahan medis (medical error) berat
berhakmelakukan klarifikasi.
a. Definisi.
Kesalahan medis berat adalah kesalahan yang menyebabkan kematian pasien, cacat
permanen atau komplikasi berat yang disebabkan oleh karena kelalaian atau
kesalahan manajemen.
b. Prosedur
1. Peserta PPDS-1 yang bersangkutan membuat laporan dan kronologis kepada
DPJP dengan tembusan kepada Kepala Bagian dan KOORDINATOR
PROGRAM STUDI
2. Jika terbukti kesalahan ada di tangan peserta PPDS-1 maka yang bersangkutan

diberi peringatan tertulis.

5. Hak Mendapatkan Pembimbingan
a. Ketentuan Umum :
1. Seorang peserta PPDS-1 berhak mendapatkan 3 pembimbing yang terdiri atas1
Pembimbing Akademik dan 2 Pembimbing Tesis.
2. Seorang peserta PPDS-1 berhak bertatap muka dengan Pembimbing Akademik
b. Tugas Pembimbing Akademik :

1. Memberikan konseling akademik

2. Memantau kemajuan proses belajar mengajar

3. Membantu memecahkan masalah yang bersifat akademik

4. Meningkatkan kualitas penulisan ilmiah

c. Tugas Pembimbing Tesis :

1. Membantu memilihkan judul tesis dan sebagai salah seorang pembimbing tesis
Memberikan konsultasi dalam hal penyusunan proposal penelitian
Memberikan konsultasi dalam hal melakukan penelitian
Memberikan konsultasi dalam hal melakukan analisis data
Memfasilitasi dalam pelaksanaan penelitian

Memberikan konsultasi dalam hal menulis tesis

o

Memberikan konsultasi dalam hal mempertahankan tesis dan presentasi tulisan
ilmiah
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B. KEWAJIBAN

1.

Peserta PPDS-1 wajib menaati semua peraturan yang berlaku di Bagian Obstetri
Ginekologi Fakultas Kedokteran UNSRAT dan BLU RSUP Prof. Dr. R.D. Kandou.
Peserta PPDS-1 yang berada di rumah sakit jejaring wajib menaati peraturan

yangberlaku di rumah sakit tersebut.

. Jam kerja peserta PPDS-1 :

a. Hari Senin — Sabtu : pukul 07.00 - 14.00 WITA

Hari Minggu atau tanggal merah: libur kecuali yang bertugas (Tim jaga).

Jam jaga dimulai dari akhir jam kerja (pukul 14.00) sampai dengan pukul 07.00
WITAhari berikutnya.

Pergantian jaga pada hari Sabtu, Minggu dan hari Libur pukul 08.00 WITA
Peserta PPDS-1 jaga wajib berada di RS selama jam jaga.

Peserta PPDS-1 wajib membuat kronologis dan melaporkan kasus-kasus mortalitas
dan morbiditas atau kasus bermasalah baik yang terjadi di BLU RSUP Prof. Dr.
R.D. Kandou maupun RS / Puskesmas jejaring kepada Kepala Bagian dan
KOORDINATOR PROGRAM STUDI

Peserta PPDS-1 wajib melengkapi catatan portofolio.

Peserta PPDS-1 wajib mengatur tugas ilmiah (misal referat) sehingga tidak
mengganggu tugas jaga di RS Jejaring.
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PANDUAN

BAB XIII
PANDUAN STASE LUAR

STASE DI RUMAH SAKIT JEJARING

Rumah Sakit Jejaring yang dimaksud :

o ®

& o

RS TNI AD Tk.IT Robert Wolter Mongisidi
RSU GMIM Pancaran Kasih Manado

RSU GMIM Kalooran Amurang

RS Bhayangkara Tk.III Manado

e. RSUD Prof. Dr. Aloei Saboe
f.  RSUD dr. M.M. Dunda Limboto
g. RSUD Toto Kabila

Tujuan:

Dapat memberi pelayanan yang optimal kepada masyarakat di bidang
Obstetri danGinekologi dengan sarana yang ada di RSU Tingkat Kabupaten.
Mampu menjelaskan struktur organisasi Dinas Kesehatan Tingkat
Kabupaten,termasuk RSU Tingkat Kabupaten.

Dapat mengelola sistem pembinaan rujukan Obstetri dan Ginekologi.

Metodologi

Kegiatan medik :

Menangani kasus poliklinik, kamar bersalin, kamar bedah, dan ruang
perawatan. Lebih diutamakan setiap pagi menyelesaikan kasus-kasus akut di
Kamar Bersalin, melakukan sterilisasi, selanjutnya baru kegiatan poliklinik
dan perawatan. Pembagian waktu kerja diatur untuk saling mengisi sehingga
semua kegiatan obstetrik dan ginekologik harus dilaporkan kepada konsulen,
baik siang maupun malam. Pada tindakan bedah pertama peserta harus
didampingi oleh konsulen RSU (seksio sesarea, kehamilan ektopik
terganggu, histerektomi dan lain-lain). Operasi akut selanjutnya dapat
dilakukan sendiri tergantung dari penilaian konsulen pada saat operasi

pertama.

1. Kegiatan ilmiah :

1)

2)

Mengikuti / memberikan kuliah pada acara ilmiah Rumah Sakit / IDI
Cabang Kabupaten yang bersangkutan.
Memberikan ceramah pembinaan pada tenaga pelaksana pelayanan Obstetri
danGinekologi Kabupaten yang bersangkutan.
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2. Kegiatan pendidikan :
1) Mendidik mahasiswa / bidan / perawat dalam menangani kasus di
Poliklinik,kamar bersalin, kamar bedah dan ruang perawatan.
2) Mengikuti diskusi dan berdiskusi pada laporan bagian.

3) Mengikuti diskusi dan berdiskusi pada presentasi mahasiswa.

3. Kegiatan administratif :
1) Mengawasi / membuat sendiri status lengkap di poliklinik, kamar bersalin
danruang perawatan.
2) Mengawasi / membuat sendiri laporan bedah.
3) Membuat laporan bulanan.
4) Mengikuti apel pagi yang diadakan di halaman depan RSU.
5) Mengikuti kegiatan-kegiatan lain yang melibatkan seluruh unsur rumah

sakit.

4. Waktu tugas :
Peserta ditugaskan di salah satu RS Jejaring sesuai dengan waktu yang
ditentukan dalam jadwal stase. Meninggalkan RS Jejaring hanya dibenarkan
dengan seizin konsulen RS yang bersangkutan.

5. Penilaian
Penilaian meliputi hal-hal :
- Tingkah laku
- Keterampilan

- Pengetahuan
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STRUKTUR BAGIAN OBSTETRI DAN GINEKOLOGI
FAKULTAS KEDOKTERAN
UNIVERSITAS SAM RATULANGI / RSU PROF. DR. R. D. KANDOU MANADO

Prof. Dr. dr. John. J. E. Wantania, Sp.0G. Subsp.K.Fm.

KODIK: dr. Liana Tjitrosantoso, Sp.0G

KOLIT: dr. Linda M. Manengko, Sp.0G, Subsp.FER
KPS : Dr. dr. Erna Suparman, Sp.0G, Subsp.K.Fm.

SPS : dr. Juneke Joice Kaeng, Sp.0G, Subsp.K.Fm.

dr. Frank Mitchell Marvel Wagey, Sp.0G, Subsp.Onk. KOYANMAS : Dr. dr. Joice M. M. Sondakh, Sp.0G, Subsp. Obginsos
KORADSAR : dr. Juneke Joice Kaeng, Sp.0G, Subsp.K.Fm.

Prof. dr. Najoan Nan Warouw, Sp.0G, Subsp.K.Fm.
dr. Rudy A. Lengkong, 5p.0G, Subsp.Urogin Re. Prof.Dr.dr. Freddy W. Wagey, 5p.0G, Subsp.K.Fm.
dr. Abraham A.L. Maukar, 5p.0G Subsp.Urogin Re. ::'s:':'n':"x,’;‘m‘::' ?:‘;::‘:;::t Prof. dr. Hermie M. M, Tendean, 5p.0G, Subsp.Obginsos. | Prof. Dr. dr.John. . E. Wantania, Sp.0G, Subsp.K.Fm.

dr. Marshal J. Wenas, Sp.0G dr. Frank Mitch '“ I:MWag'eyp.Sp.oﬁ Subsp.onk. Dr. dr. Joice M.M. Sondakh, Sp.0G, Subsp.Obginsos dr. Juneke Joice Kaeng, Sp.0G, Subsp.K.Fm.
dr. Dislih L.I. Panelewan, Sp.0G dr.Bella Aprilia $p.06 Dr. d;'ma::lzn;iﬁl S'::G‘;:'u::::.m

Prof. Dr. dr. Eddy Suparman, Sp.0G, Subsp.F.E.R.
Dr. dr. Linda M. Mamengko, Sp.0G, Subsp.F.E.R.
dr. Maya E. Mewengkang, Sp.0G
dr. Toar A. Kumaat, Sp.0G
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SURAT PERNYATAAN

Pas Foto
3x4
Berawarna

Yang bertanda tangan di bawah ini Peserta PPDS1 Obstetri dan Ginekologi FK UNSRAT / BLU RSUP Prof. Dr.
R.D. Kandou Manado

Nama lengkap

Tempat / Tanggal lahir

Jabatan / Pekerjaan : Peserta PPDS-1 Obstetri Ginekologi FK UNSRAT
NIP / No CHS :

Instansi

Status Perkawinan

Alamat

Menyatakan dengan benar bahwa saya akan mengikuti pendidikan spesialisasi di Bagian Obstetri dan Ginekologi
Fakultas Kedokteran Universitas Sam Ratulangi Manado, dan saya berjanji :

1. Saya akan mentaati semua peraturan yang berlaku di Bagian Obstetri dan Ginekologi

2. Saya akan mentaati semua peraturan yang berlaku di Fakultas Kedokteran Universitas Sam Ratulangi
Manado

3. Saya tidak akan melakukan perbuatan amoral dan / atau perbuatan yang melanggar susila selama
menjalani pendidikan spesialisasi saya

4. Saya tidak akan melakukan perbuatan kriminal (melanggar hukum)

Saya bersedia mengundurkan diri atau diberhentikan dari pendidikan PPDS -1 Obstetri dan Ginekologi
FK UNSRAT / BLU RSUP Prof. Dr. R.D. Kandou Manado apabila :

1. Ujian Semester 1 (Fisiologi) 2 kali tidak lulus
2. Melakukan tindakan tidak terpuji :

a. Terlibat Narkoba / alkoholisme

b. Terlibat Kriminalitas

c. Terlibat Masalah Seksualitas, melakukan Hubungan Gelap (Selingkuh)
3. Melakukan pelanggaran peraturan yang sudah ditetapkan

Demikianlah surat pernyataan ini saya buat dengan sebenar-benarnya, dengan penuh kesdaran dan tanpa paksaan.
Bila saya melanggar / melangkahi pernyataan saya ini, saya bersedia diberhentikan dari PPDS -1 Obstetri -
Ginekologi FK UNSRAT / BLU RSUP Prof. Dr. R.D. Kandou Manado, dan tanpa menuntut apapun pada bagian
Obstetri dan Ginekologi maupun pada pihak Fakultas Kedokteran UNSRAT Manado.

Manado,
Yang Bersangkutan

Meterai

( )

Saksi : Suami / Istri / Wali
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DIRECT OBSERVATION OF PROCEDURAL SKILL — DoPS S4

TOTAL ABDOMINAL HYSTERECTOMY

Tanggal
PPDS Penguji
Mudah Sedang Sulit
Tingkat Kesulitan
S4 S5
Semester
Rotasi RSU Rancaran kasits
Langkah yang dinilai Mandiri ek
Bantuan
Persiapan
Memberikan penjelasan dan izin tindakan
Menetapkan indikasi histerektomi
Menentukan jenis histerektomi
Membersihkan vulva/vagina, dan pemberian biru metilen/tampon vagina
Memasang foley kateter
Melakukan a dan antisepsis daerah operasi sekitarnya
Teknik
Melakukan insisi abdomen
Eksplorasi organ genitalia interna dan sekitarnya
Memasang kasa perut basah dan retraktor perut
Menjepit, memotong dan mengikat ligamentum rotundum
Menebus lig latum dari arah posterior
Mengangkat atau mengkonservasi adneksa
Plika vesikouterina diidentifikasi dan disayat, diperlebar kearah depan
ligamentum latum, kandung kemih disisihkan kebawah
Menjepit, memotong dan mengikat vasa uterina
Melakukan insisi peritoneum visera posterior 1/ -1 cm diatas pangkal ligamentum
sakrouterina, kemudian disisihkan sampai batas portio
Menjepit, memotong dan mengikat ligamentum kardinale
Mengeluarkan tampon vagina
Batas portio dikenali dengan perabaan jari tangan operator
Vagina dipancung setinggi portio
Menjahit ujung tunggul vagina mulai dinding vagina dengan menyertakan tunggul
lig kardinale dan sakrouterina dan kembali menembus dinding vagina untuk diikat
Melakukan penjahitan puncak vagina
Pengangkatan kasa didaerah plika vesikouterina
Membersihkan rongga peritoneum dengan menggunakan kasa bertangkai
Melakukan reperitonisasi dan menutup perut lapis demi lapis
Tanda Tangan PengUji : ...ccceecereeienenieeiesesie e ssassnens
NILAL-

Lengkapi lembar penilaian dengan tangda v
Gunakan tinta hitam dan huruf KAPITAL




GUIDELINE Ksnada Yih
Di baca:

British Gynaecological Cancer Society (BCGS) Epithelial Ovarian/
Fallopian Tube / Primary Peritoneal Cancer Guidelines:
Recommendations for Practice

Oleh:
Michael Irawan.

Pembimbing:
dr. Bismarck J. Laibad, Sp,QG(K)
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KEMENTRIAN RISET, TEKNOLOGI, DAN PENDIDIKAN TINGGI
UNIVERSITAS SAM RATULANGI

FAKULTAS KEDOKTERAN
BAGIAN/SMF OBSTETRIDAN GINEKOLOGI RSUP Prof. dr. R.D. Kasdai.

Alamat - Kamp BLU RSU Prof. dr. R.D. Kgpgdown J1. Raya Tauaweueke. Manado 95165
Telp - (0431) 859178, 859177, Fax (0431) 859177, Email : obsgyn manado@yahoo.com.sg

LEMBAR BIMBINGAN AKADEMIK

Nama PPDS : Michael [rawan
NIM 20015105007
Mulai, Pendidikan : Eghruari 2021
DPAM : dr. Bismarck J. Laibad, Sp,.QGK)
Bimbingan Semester 5
Periode. : 1 Eghruari 2023 — 31 Jyli 2023
Tanda tangan
NO | Tanggal Kegiatan, Keterangan,

Mahasiswwa. | DPAM




—>. KEMENTRIANRISET, TEKNOLOGI, DAN PENDIDIKAN TINGGI
OERON UNIVERSITAS SAM RATULANGI

U A FAKULTAS KEDOKTERAN
~—=—"" BAGIAN/SMF OBSTETRI DAN GINEKOLOGI RSUP Prof. dr.R.D. Kasdau.

Alamat - Kamp BLU RSU Prof. dr. R.D. Kgpgdow J1. Raya Tanayaogko. Manado 95165
Telp - (0431) 859178, 859177, Fax (0431) 859177, Email : obsgyn manado@yahoo.com.sg

FORMULIR PESETUJUAN
PRESENTASI ILMIAH PPDS-I OBS-GIN FK UNSRAT
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