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	SESI
	KEMAMPUAN

AKHIR
	MATERI 

PEMBELAJARAN
	BENTUK PEMBELAJARAN 
	SUMBER 
PEMBELAJARAN
	INDIKATOR
PENILAIAN

	1
	Mahasiswa mampu menguraikan pengertian sistem kesehatan nasional 

	Pengantar : kontrak pembelajaran, pengertian sistem kesehatan nasional 
	1. Metoda contextual instruction

2. Media : kelas, komputer, LCD, whiteboard, 
	1. Peraturan Presiden Republik Indonesia, Nomor 72 Tahun 2012, Tentang Sistem Kesehatan Nasional
2. Hatta, Gemala., Pedoman manajemen informasi kesehatan di sarana pelayanan kesehatan, (Jakarta : Universitas Indonesia Press,2009).
3. Widjaya, Lily.,1A : Pengantar manajemen Informasi Kesehatan, (Jakarta : Universitas Esa Unggul, 2015),hal.4-21
	Menguraikan pengertian sistem kesehatan nasional dengan benar

	2
	.Memahami Organisasi Pelayanan Kesehatan di Indonesia
	Organisasi Pelayanan Kesehatan di Indonesia


	1. Metoda contextual instruction

2. Media : kelas,komputer, LCD, whiteboard
	1. Hatta, Gemala., Pedoman manajemen informasi kesehatan di sarana pelayanan kesehatan, (Jakarta : Universitas Indonesia Press,2009).
2. Widjaya, Lily.,1A : Pengantar manajemen Informasi Kesehatan, (Jakarta : Universitas Esa Unggul, 2015),hal.43-76
	Memahami Organisasi Pelayanan Kesehatan di Indonesia dengan tepat

	3
	Menguasai Konsep dasar RMIK.
	1.Pengertian ,  Guna dan nilai guna RMIK


	3. Metoda contextual instruction

4. Media : kelas,komputer, LCD, whiteboard
	3. Huffmann, Edna K., Health Informations Management, (Illinois : Physicians Record,1994).
4. Widjaya, Lily.,1A : Pengantar manajemen Informasi Kesehatan, (Jakarta : Universitas Esa Unggul, 2015),hal.43-76
	Menguasai Konsep dasar RMIK. Dengan benar

	4
	Mahasiswa mampu menguraikan  peraturan yang terkait dengan rekam medis


	1. Permenkes 269/MENKES/PER/III/2008 tentang rekam medis dan memahami peraturan internal instalasi pelayanan kesehatan terkait rekam medis

2. Undang-undang RI Nomor 44 Tahun 2009 tentang rumah sakit

3. UU RI No.36 tahun 2014 tentang tenaga kesehatan

4. Permenkes No.290/MENKES/PER/III/2008 tentang persetujuan tindakan kedokteran
	5. Metoda contextual instruction

6. Media : kelas,komputer, LCD, whiteboard,
	5. Huffmann, Edna K., Health Informations Management, (Illinois : Physicians Record,1994).
6. Hatta, Gemala., Pedoman manajemen informasi kesehatan di sarana pelayanan kesehatan, (Jakarta : Universitas Indonesia Press,2009).
7. Permenkes 269/MENKES/PER/III/2008 tentang rekam medis
8. Widjaya, Lily.,1A : Pengantar manajemen Informasi Kesehatan, (Jakarta : Universitas Esa Unggul, 2015),hal.43-76
	Menguraikan  peraturan yang terkait dengan rekam medis

Dengan tepat

	5
	Mahasiswa mampu menguraikan hakekat 269/MENKES/PER/III/2008 tentang rekam medis
	Permenkes 269/MENKES/PER/III/2008 tentang rekam medis
	1. Metoda : contextual instruction

2. Media : : kelas, komputer, LCD, whiteboard,
	1. Huffmann, Edna K., Health Informations Management, (Illinois : Physicians Record,1994).
2. Hatta, Gemala., Pedoman manajemen informasi kesehatan di sarana pelayanan kesehatan, (Jakarta : Universitas Indonesia Press,2009).
3. Widjaya, Lily.,1A ; Pengantar manajemen Informasi Kesehatan, (Jakarta : Universitas Esa Unggul, 2015),hal.48-54

	Menguraikan hakekat 269/MENKES/PER/III/2008 tentang rekam medis dengan baik

	6
	Mahasiswa mampu memahamisejarah perkembangan rekam medis dari zaman ke zaman, bentuk rekam medis dan tokoh-tokoh yang berjasa mengembangkan rekam medis


	Zaman primitif paleothicum, mesopotamia, cina kuno, mesir, yunani kuno, yunani romawi, bizatium, yahudi (Jewish), hindu, muhammad, pertengahan, renaissance, abad XVIII, abad XIX, akhir abad XIX & permulaan abad XX dan abad XX
	1. Metoda : contextual instruction

2. Media : : kelas, komputer, LCD, whiteboard,
	1. Huffmann, Edna K., Health Informations Management, (Illinois : Physicians Record,1994). 
2. Hatta, Gemala., Pedoman manajemen informasi kesehatan di sarana pelayanan kesehatan, (Jakarta : Universitas Indonesia Press,2009).
3. Widjaya, Lily.,1A ; Pengantar manajemen Informasi Kesehatan, (Jakarta : Universitas Esa Unggul, 2015),hal.77-112
	Memahami sejarah perkembangan rekam medis dari zaman ke zaman, bentuk rekam medis dan tokoh-tokoh yang berjasa mengembangkan rekam medis dengan tepat

	7
	Mahasiswa mampu menjelaskan perkembangan RMIK dipandang dari dari 3 pilar : standarisasi rumah sakit, organisasi profesi dan sisi pendidikan
	Pengertian akreditasi rumah sakit, manfaat serta standar akreditasi rumah sakit ;5 pelayanan, 12 pelayanan, 16 pelayanan
	1. Metoda : contextual instruction

2. Media  : kelas, komputer, LCD, whiteboard, 
	1. Huffmann, Edna K., Health Informations Management, (Illinois : Physicians Record,1994).
2. Hatta, Gemala., Pedoman manajemen informasi kesehatan di sarana pelayanan kesehatan, (Jakarta : Universitas Indonesia Press,2009).
3. Widjaya, Lily.,Modul 1A;Pengantar manajemen Informasi Kesehatan, (Jakarta : Universitas Esa Unggul, 2015),hal.113-124
	Menjelaskan perkembangan RMIK dipandang dari dari 3 pilar : standarisasi rumah sakit, organisasi profesi dan sisi pendidikan secara tepat

	8
	Mahasiswa mampu menguraikan sistem penamaan indentitas pasien


	Cara pengisian identifikasi pasien yang benar, cara penulisan nama, family name
	1. Metoda : contextual instruction

2. Media  : kelas, komputer, LCD, whiteboard, 
	1. Huffmann, Edna K., Health Informations Management, (Illinois : Physicians Record,1994).
2. Hatta, Gemala., Pedoman manajemen informasi kesehatan di sarana pelayanan kesehatan, (Jakarta : Universitas Indonesia Press,2009).
3. Widjaya, Lily.,Modul 1B : Manajemen Informasi Kesehatan ; asuhan kesehatan dan rekam medis, (Jakarta : Universitas Esa Unggul, 2015),hal.158-163
	Mampu Membuat  penamaan indentitas pasien dengan tepat

	9
	Mahasiswa mampu menguraikan asuhan kesehatan rawat jalan (Ambulatory Care)


	Pelayanan rawat jalan, jenis pelayanan rawat jalan, isi rekam medis rawat jalan dan praktek isi rekam medis rawat jalan sesuai jenis asuhan kesehatan rawat jalan ; hospital-based ambulatory care, satelite ambulatory care, free-standing ambulatory care facility dan on-site ambulatory care

	1. Metoda : contextual instruction

2. Media  : kelas, komputer, LCD, whiteboard
	1. Huffmann, Edna K., Health Informations Management, (Illinois : Physicians Record,1994).
2. Hatta, Gemala., Pedoman manajemen informasi kesehatan di sarana pelayanan kesehatan, (Jakarta : Universitas Indonesia Press,2009).
3. Widjaya, Lily.,Modul 1B : Manajemen Informasi Kesehatan ; asuhan kesehatan dan rekam medis, (Jakarta : Universitas Esa Unggul, 2015),hal.165-196
	Menguraikan asuhan kesehatan rawat jalan (Ambulatory Care)
Dengan tepat



	10
	Mahasiswa mampu menjelaskan ambulatory medical record
	
	1. Metoda : contextual instruction

2. Media  : kelas, komputer, LCD, whiteboard
	1. Huffmann, Edna K., Health Informations Management, (Illinois : Physicians Record,1994)
2. Hatta, Gemala., Pedoman manajemen informasi kesehatan di sarana pelayanan kesehatan, (Jakarta : Universitas Indonesia Press,2009).
3. Widjaya, Lily.,Modul 1B : Manajemen Informasi Kesehatan ; asuhan kesehatan dan rekam medis, (Jakarta : Universitas Esa Unggul, 2015),hal.......

	Menjelaskan ambulatory medical record dengan tepat

	11
	Mahasiswa mampu menjelaskan hospital acute care and health record in long term care


	Asuhan jangka panjang untuk penderita penyakit kronik, standar hukum ,peraturan, pemberian pelayanan, rekam klinis
	1. Metoda : contextual instruction

2. Media  : kelas, komputer, LCD, whiteboard
	1. Huffmann, Edna K., Health Informations Management, (Illinois : Physicians Record,1994).
2. Hatta, Gemala., Pedoman manajemen informasi kesehatan di sarana pelayanan kesehatan, (Jakarta : Universitas Indonesia Press,2009).
3. Widjaya, Lily.,Modul 1B : Manajemen Informasi Kesehatan ; asuhan kesehatan dan rekam medis, (Jakarta : Universitas Esa Unggul, 2015),hal.228-240

	Menjelaskan RM hospital acute care and health record in long term care  dengan tepat


	12
	Mahasiswa mampu menjelaskan RM asuhan rehabilitasi 


	Fasilitas pelayanan rawat inap asuhan jangka panjang untuk rehabilitasi pasien cacat ; fasilitas, standar hukum, peraturan dan akreditasi, isi rekam klinis


	1. Metoda : contextual instruction

2. Media  : kelas, komputer, LCD, whiteboard
	1. Huffmann, Edna K., Health Informations Management, (Illinois : Physicians Record,1994)
2. Widjaya, Lily.,Modul 1B : Manajemen Informasi Kesehatan ; asuhan kesehatan dan rekam medis, (Jakarta : Universitas Esa Unggul, 2015), hal.255-264

	Menjelaskan RM asuhan rehabilitasi dengan tepat

	13
	Mahasiswa mampu menguraikan fasilitas dan isi rekam klinis rawat inap jangka panjang untuk penderita penyakit jiwa
	Pelayanan rawat inap asuhan jangka panjang untuk penderita penyakit jiwa meliputi :

1. Fasilitas

2. Standar hukum, peraturan dan akreditasi

3. Isi rekam klinis khusus jiwa
	1. Metoda : contextual instruction

2. Media  : kelas, komputer, LCD, whiteboard
	1. Huffmann, Edna K., Health Informations Management, (Illinois : Physicians Record,1994)
2. Widjaya, Lily.,Modul 1B : Manajemen Informasi Kesehatan ; asuhan kesehatan dan rekam medis, (Jakarta : Universitas Esa Unggul, 2015), hal.266-281
	Menguraikan fasilitas dan isi rekam klinis rawat inap jangka panjang untuk penderita penyakit jiwa dengan tepat

	14
	Mahasiswa mampu menguraikan secara ringkas tentang isi RM mulai dari rawat jalan sampai dengan rawat inap
	Pelayanan rawat jalan, jenis pelayanan rawat jalan, isi rekam medis rawat jalan, rawat inap acute care dan LTC
	1. Metoda contextual instruction

2. Media : kelas, komputer, LCD, whiteboard,
	1. Huffmann, Edna K., Health Informations Management, (Illinois : Physicians Record,1994)
2. Widjaya, Lily.,Modul 1B : Manajemen Informasi Kesehatan ; asuhan kesehatan dan rekam medis, (Jakarta : Universitas Esa Unggul, 2015), 
	Mahasiswa mampu menguraikan secara ringkas tentang isi RM mulai dari rawat jalan sampai dengan rawat inap dengan tepat
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EVALUASI PEMBELAJARAN

	SESI
	PROSE-DUR
	BEN-TUK
	SEKOR > 77 

( A / A-)
	SEKOR  > 65

(B- / B / B+ )
	SEKOR > 60

(C / C+ )
	SEKOR > 45

( D )
	SEKOR < 45

( E )
	BOBOT

	1
	Pre test 
	Tes lisan
	Menguraikan pengertian sistem kesehatan nasional 

dengan benar
	Menguraikan pengertian sistem kesehatan nasional dengan benar tetapi belum sempurna
	Menguraikan pengertian sistem kesehatan nasional 

dengan kurang benar sebagian
	Menguraikan pengertian sistem kesehatan nasional 

dengan kurang benar
	Tidak dapat menguraikan pengertian sistem kesehatan nasional 

dengan benar
	10%

	2
	Pre test 
	Tes lisan
	Memahami Organisasi Pelayanan Kesehatan di Indonesia dengan tepat
	Memahami Organisasi Pelayanan Kesehatan di Indonesia tetapi belum tepat semua
	Memahami Organisasi Pelayanan Kesehatan di Indonesia belum tepat sebagian besar
	Memahami Organisasi Pelayanan Kesehatan di Indonesia dengan tidak tepat
	Tidak dapat Memahami Organisasi Pelayanan Kesehatan di Indonesia dengan tepat
	0%

	3
	Pre test 
	Tes lisan

Dan praktek
	Menguasai Konsep dasar RMIK. Dengan benar
	Menguasai Konsep dasar RMIK. Dengan benar tetapi belum sempurna
	Menguasai Konsep dasar RMIK. Dengan benar tetapi sebagian besar sempurna
	Menguasai Konsep dasar RMIK. masih  tidak sempurna
	Tidak dapat Menguasai Konsep dasar RMIK. Dengan benar
	5%

	4
	Pre test 
	Tes lisan

Dan praktek
	Menguraikan  peraturan yang terkait dengan rekam medis

Dengan tepat
	Menguraikan  peraturan yang terkait dengan rekam medis

dengan benar tapi masih belum sempurna
	Menguraikan  peraturan yang terkait dengan rekam medis

kurang benar sebagian
	Menguraikan  peraturan yang terkait dengan rekam medis

kurang benar
	Tidak dapat Menguraikan  peraturan yang terkait dengan rekam medis


	10%

	5
	Pre test 
	Tes lisan
	Menguraikan hakekat permenkes 269/MENKES/PER/III/2008 tentang rekam medis dengan sempurna
	Menguraikan hakekat permenkes 269/MENKES/PER/III/2008 tentang rekam medis dengan baik tetapi belum sempurna
	Menguraikan hakekat permenkes 269/MENKES/PER/III/2008 tentang rekam medis dengan baik tetapi sebagian besar sempurna
	Menguraikan hakekat permenkes 269/MENKES/PER/III/2008 tentang rekam medis tidak sempurna
	Tidak dapat menguraikan hakekat permenkes 269/MENKES/PER/III/2008 tentang rekam medis
	5%

	6
	Pre test 
	Tes lisan
	Mengetahui sejarah perkembangan rekam medis dari zaman ke zaman, bentuk rekam medis dan tokoh-tokoh yang berjasa mengembangkan rekam medis

Dengan benar dan sempurna
	Mengetahui sejarah perkembangan rekam medis dari zaman ke zaman, bentuk rekam medis dan tokoh-tokoh yang berjasa mengembangkan rekam medis dengan benar tapi belum sempurna
	Mengetahui sejarah perkembangan rekam medis dari zaman ke zaman, bentuk rekam medis dan tokoh-tokoh yang berjasa mengembangkan rekam medis dengan benar sebagian
	Mengetahui sebagian kecil sejarah perkembangan rekam medis dari zaman ke zaman, bentuk rekam medis dan tokoh-tokoh yang berjasa mengembangkan rekam medis


	Tidak mengetahui sejarah perkembangan rekam medis dari zaman ke zaman, bentuk rekam medis dan tokoh-tokoh yang berjasa mengembangkan rekam medis


	10%

	7
	Pre test 
	Tes lisan
	Menjelaskan perkembangan RMIK dipandang dari dari 3 pilar : standarisasi rumah sakit, organisasi profesi dan sisi pendidikan dengan benar
	Menjelaskan perkembangan RMIK dipandang dari dari 3 pilar : standarisasi rumah sakit, organisasi profesi dan sisi pendidikan dengan benar sebagian 
	Menjelaskan perkembangan RMIK dipandang dari dari 3 pilar : standarisasi rumah sakit, organisasi profesi dan sisi pendidikan dengan kurang benar
	Menjelaskan perkembangan RMIK dipandang dari dari 3 pilar : standarisasi rumah sakit, organisasi profesi dan sisi pendidikan dengan tidak benar
	Tidak dapat menjelaskan perkembangan RMIK dipandang dari dari 3 pilar : standarisasi rumah sakit, organisasi profesi dan sisi pendidikan
	10%

	8
	Pre test 
	Tes lisan

Dan praktek
	Menguraikan sistem penamaan indentitas pasien dengan benar dan jelas
	Menguraikan sistem penamaan indentitas pasien dengan benar dan penjelasan kurang sempurna
	Menguraikan sistem penamaan indentitas pasien dengan masih ada yang kurang benar 
	Menguraikan sistem penamaan indentitas pasien kurang benar 
	Tidak dapat menguraikan sistem penamaan indentitas pasien
	10%

	9
	Pre test 
	Tes lisan
	Menguraikan asuhan kesehatan rawat jalan (Ambulatory Care) dengan benar

	Menguraikan asuhan kesehatan rawat jalan (Ambulatory Care) dengan benar sebagian besar

	Menguraikan asuhan kesehatan rawat jalan (Ambulatory Care) dengan benar  sebagian

	Menguraikan asuhan kesehatan rawat jalan (Ambulatory Care) dengan kurang benar

	Tidak dapat menguraikan asuhan kesehatan rawat jalan (Ambulatory Care)

dengan benar
	5%

	10
	Pre test 
	Tes lisan

Dan praktek
	Menjelaskan ambulatory medical record dengan benar 
	Menjelaskan ambulatory medical record dengan benar sebagian besar


	Menjelaskan ambulatory medical record dengan benar  sebagian


	Menjelaskan ambulatory medical record dengan kurang benar
	Tidak dapat menjelaskan ambulatory medical record dengan benar
	10%

	11
	Pre test 
	Tes lisan
	Menjelaskan RM dan hospital acute care and health record in long term care dengan benar

	Menjelaskan  RM dan hospital acute care and health record in long term care

dengan benar sebagian besar
	Menjelaskan RM dan hospital acute care and health record in long term care dengan benar  sebagian
	Menjelaskan RM dan hospital acute care and health record in long term care dengan tidak benar
	Tidak dapat menjelaskan Rm dan hospital acute care and health record in long term care dengan benar

	5%

	12
	Pre test 
	Tes lisan

Dan praktek
	Menjelaskan RM dan asuhan rehabilitasi dengan benar
	Menjelaskan RM dan asuhan rehabilitasi dengan benar sebagian besar
	Menjelaskan RM dan asuhan rehabilitasi dengan benar sebagian
	Menjelaskan RM dan asuhan rehabilitasi dengan tidak benar
	Tidak dapat menjelaskan RM dan asuhan rehabilitasi dengan benar
	10%

	13
	Pre test 
	Tes lisan
	Menguraikan fasilitas dan isi rekam klinis rawat inap jangka panjang untuk penderita penyakit jiwa dengan benar
	Menguraikan fasilitas dan isi rekam klinis rawat inap jangka panjang untuk penderita penyakit jiwa dengan benar sebagian besar
	Menguraikan fasilitas dan isi rekam klinis rawat inap jangka panjang untuk penderita penyakit jiwa dengan benar sebagian
	Menguraikan fasilitas dan isi rekam klinis rawat inap jangka panjang untuk penderita penyakit jiwa dengan tidak benar
	Tidak dapat menguraikan fasilitas dan isi rekam klinis rawat inap jangka panjang untuk penderita penyakit jiwa dengan benar
	5%

	14
	Pre test 
	Tes lisan
	Mampu menguraikan ringkas tentang isi RM mulai dari rawat jalan sampai dengan rawat inap dengan tepat
	Mampu menguraikan ringkas tentang isi RM mulai dari rawat jalan sampai dengan rawat inap dengan tepat sebagian besar
	Mampu menguraikan ringkas tentang isi RM mulai dari rawat jalan sampai dengan rawat inap dengan tepat sebagian
	Mampu menguraikan ringkas tentang isi RM mulai dari rawat jalan sampai dengan rawat inap dengan tidak tepat
	Tidak dapat  menguraikan ringkas tentang isi RM mulai dari rawat jalan sampai dengan rawat inap dengan tepat
	5%
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