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BAB I

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Seiring dengan semakin berkembangnya ilmu kedokteran yang harus dikuasai oleh mahasiswa kedokteran, skala prioritas menjadi penting dalam mempelajari ilmu kedokteran. GANGGUAN HEMATOIMUNOLIMFOPOIETIK merupakan salah satu blok dari kurikulum inti pendidikan kedokteran dengan sistem baru menggunakan problem based learning, dengan berbagai topik dan skenario yang berisi poin penting yang harus dipelajari.

Blok 2.2 yaitu Blok Gangguan Hematoimunolimfopoietik mengkaji secara keseluruhan kelainan sistem hematolimfopoietik seperti anemia, gangguan hemostasis, leukemia dan limfadenopati serta transfusi darah. Mahasiswa yang dapat mengikuti pembelajaran pada Blok ini adalah mereka yang telah  mengikuti aktivitas pembelajaran pada Blok 1.1 s/d Blok 2.1.
Blok 2.2 ini terdiri dari 5 modul  yang masing-masing akan menguraikan ilmu yang terkandung didalamnya seperti:
Modul 1, mengenai anemia defisiensi dan aplastik pada anak dan dewasa    

Modul 2, mengenai anemia hemolitik dan pasca perdarahan, leukemia, dan limfadenopati pada anak dan dewasa  

Modul 3, mengenai gangguan hemostasis
Modul 4, mengenai transfusi darah dan penyakit polisitemia
Modul 5, mengenai reaksi inkompatibiliti dan gangguan sistem imun
Untuk lebih memahami materi dari  modul diatas mahasiswa diberi praktikum yang sesuai dengan modulnya. Disamping itu juga ada skills lab. Maka pada akhir pembelajaran mahasiswa diharapkan sudah menguasai materi  Blok 2.2 sesuai dengan kompetensi knowledge dan skills sehingga anak didik sudah mempunyai bekal pendidikan untuk meningkat pada blok berikutnya.  

1.2 Karakteristik Mahasiswa

Mahasiswa yang dapat mengikuti Blok Gangguan Hematoimunolimfopoietik ini adalah mahasiswa FK Unand angkatan 2017 yang telah mengikuti blok 1.1 sampai 2.1:

- Blok 1.1  Dasar Profesionalisme Dokter
- Blok 1.2  Sistem Regulasi Tubuh
- Blok 1.3  Kardiorespirasi
- Blok 1.4  Pencernaan dan Metabolisme dan Hormon
- Blok 1.5  Siklus Kehidupan
- Blok 1.6  Dasar Patologi, Diagnosis dan Terapi
- Blok 2.1  Reproduksi
BAB II

METODE PEMBELAJARAN

2.1 Aktivitas Pembelajaran

1 Tutorial.

Diskusi kelompok dengan tutor dijadwalkan dua kali seminggu dengan menggunakan metode seven jumps. Jika berhalangan hadir karena sesuatu hal, mahasiswa yang bersangkutan harus menginformasikan kepada tutor dalam waktu 2 x 24 jam. 
2 Skills Lab.

Kegiatan untuk mendapatkan keterampilan medik, mulai dari komunikasi, keterampilan laboratorium, keterampilan prosedural dan keterampilan klinik.
3 Praktikum 
Kegiatan yang dilakukan di laboratorium, yang bertujuan untuk meningkatkan pemahaman tentang teori.
4 Kuliah pengantar
Kuliah yang diberikan oleh pakar, yang bertujuan untuk memberikan pedoman kepada mahasiswa dalam mempelajari suatu topik.
5 Konsultasi dengan fasilitator / instruktur / pakar.
Konsultasi dengan pakar apabila diperlukan dengan membuat perjanjian sebelumnya.

6 Belajar mandiri
Sebagai seorang pelajar dewasa, anda diharapkan untuk melakukan belajar mandiri, suatu keterampilan yang penting untuk karir anda ke depan dan perkembangannya. Keterampilan ini meliputi mengetahui minat anda sendiri, mencari informasi yang lebih banyak dari sumber pembelajaran yang tersedia, mengerti informasi dengan menggunakan strategi pembelajaran yang berbeda dan berbagai aktivitas, menilai pembelajaran anda sendiri dan mengidentifikasi kebutuhan pembelajaran selanjutnya. Tidaklah cukup belajar hanya dari catatan kuliah atau buku teks. Belajar mandiri adalah ciri yang penting pada pendekatan PBL dan belajar harus dianggap sebagai perjalanan yang tiada akhir tanpa batas untuk memperoleh informasi.
7 Diskusi kelompok tanpa tutor

Tergantung pada kebutuhan, mahasiswa juga dapat merancang pertemuan kelompok tanpa kehadiran tutor. Tujuan dari diskusi tanpa tutor bisa bervariasi, seperti mengidentifikasi pertanyaan secara teoritis, mengidentifikasi tujuan pembelajaran kelompok, untuk memastikan bahwa kelompok tersebut telah mengumpulkan cukup informasi, atau untuk mengidentifikasi pertanyaan praktis. 
2.2 Sumber Pembelajaran

Sumber pembelajaran berupa :

a. Buku teks

b. Majalah dan Jurnal

c. Internet (e-library)

d. Narasumber 

e. Laboratorium

2.3 Media Instruksional

Media instruksional yang digunakan

a. Panduan tutorial (Student’s Guide) 

b. Penuntun praktikum 

c. Preparat dan peraga praktikum
d. Panduan skillˈs lab
2.4 Metode Seven Jump (Tujuh Langkah)

Diskusi tutorial adalah diskusi kelompok kecil yang terstruktur difasilitasi oleh seorang tutor, dipicu oleh sebuah skenario untuk mengetahui hal yang perlu dipelajari dalam memahami permasalahan di skenario. Tutorial adalah kegiatan utama dalam metode Problem Based Learning (PBL), sehingga disebut sebagai jantung PBL. Metode terstruktur yang digunakan di Program Studi Kedokteran FK Unand adalah seven jump dilaksanakan dalam dua kali diskusi tutorial berdasarkan satu skenario tiap minggunya, yaitu :

Diskusi tutorial pertama menggunakan langkah 1-5 (Aktivasi prior knowledge).

Diskusi tutorial kedua menggunakan langkah 7 (Sharing hasil belajar mandiri). Langkah 6 dilakukan diantara tutorial I dan II.

	   Langkah 1.

Mengklarifikasi terminologi /  istilah asing  
	Proses

· Mahasiswa mengidentifikasi kata-kata yang maknanya belum jelas

· Anggota kelompok yang lain dapat menjelaskan definisinya

· Penjelasan istilah dibatasi hanya sampai definisi



	
	Hasil

· Daftar istilah/terminologi serta klarifikasinya

· Istilah/terminologi yang belum disepakati pengertiannya di jadikan sebagai tujuan pembelajaran



	
	Tugas Tutor

· Memastikan bahwa semua terminologi atau istilah asing dalam skenario sudah diklarifikasi oleh mahasiswa 



	Langkah 2.

Mengidentifikasi masalah  
	Proses

· Mahasiswa mengidentifikasi masalah yang terdapat dalam skenario baik yang tersurat maupun tersirat dalam mengemukakannya dalam bentuk kalimat tanya 

· Semua mahasiswa harus ikut berkontribusi dengan menggunakan kemampuan berfikir kritis



	
	Hasil

· Daftar masalah yang akan dijelaskan



	
	Tugas Tutor

· Memastikan bahwa masalah dalam skenario sudah di identifikasi oleh mahasiswa 

· Menstimulasi mahasiswa agar dapat menemukan berbagai masalah dengan menggunakan clue


	Langkah 3.

Menganalisa masalah melalui brainstorming dengan menggunakan prior knowledge
	Proses

· Mahasiswa menjawab pertanyaan yang telah di identifikasi pada langkah 2 dengan menggunakan prior knowledge, sehingga akan dihasilkan :

a. Hipotesis berarti dugaan yang dibuat sebagai dasar penalaran tanpa asumsi kebenarannya, ataupun sebagai titik awal investigasi, atau

b. Penjelasan berarti membuat pengenalan secara detail dan pemahaman, dengan tujuan untuk saling pengertian 



	
	Hasil

Daftar hipotesis atau penjelasan



	
	Tugas Tutor

· Mengarahkan mahasiswa untuk mengaktifkan prior knowledgenya ketika menjawab pertanyaan sehingga dapat dihasilkan hipotesis atau penjelasan  

· Jika diperlukan tutor dapat memberikan analogi dalam mengarahkan mahasiswa tetapi tidak boleh memberikan jawaban terhadap pertanyaan. 



	Langkah 4.

Membuat pengkajian yang sistematik dari berbagai penjelasan yang didapatkan pada langkah 3
	Proses

· Membuat skema dengan menghubungkan hipotesis / penjelasan yang telah dibuat langkah 3

· Skema yang dibuat merupakan pemetaan konsep bukan pohon topik



	
	Hasil

· Sistematika (pemetaan konsep)



	
	Tugas Tutor

· Mengarahkan mahasiswa dalam membuat sistematika berdasarkan hasil diskusi langkah 3 

· Membuat hubungan yang tepat antara satu hipotesis/penjelasan dengan yang lain, menggunakan kata kunci

	Langkah 5.

Memformulasikan tujuan pembelajaran 
	Proses

· Anggota kelompok mengidentifikasi tujuan pembelajaran berdasarkan sistematika

· Tujuan pembelajaran dinyatakan dengan kalimat : Mahasiswa mampu menjelaskan / mengidentifikasi / membedakan / menganalisis / menghubungkan / dll (kata kerja untuk ranah kognitif) ………………………



	
	Hasil

· Daftar tujuan pembelajaran



	
	Tugas Tutor

· Memastikan bahwa semua tujuan pembelajaran sudah diformulasikan minimal sesuai dengan yang terdapat dalam buku panduan dosen. Mahasiswa dapat menambahkan tujuan pembelajaran diluar yang ditetapkan kurikulum sesuai dengan kebutuhan mahasiswa dalam kelompok tersebut



	Langkah 6.

Mengumpulkan informasi diperpustakaan, internet, dll
	Proses

· Proses ini mencakup pencarian materi mengacu pada tujuan pembelajaran

· Pencarian materi dapat dilakukan pada buku teks, internet, konsultasi pakar dan lain-lain.

· Mahasiswa membuat summary hasil belajar mandiri dalam buku catatan


	
	Hasil

· Catatan belajar mandiri


	
	Tugas Tutor

Tugas tutor tidak ada pada langkah ke - 6

	Langkah 7.

Berbagi informasi
	Proses

· Berlangsung 2-3 hari setelah tutorial pertama (langkah 1-5). Mahasiswa memulai dengan kembali ke daftar tujuan pembelajaran mereka. Pertama, mereka mengidentifikasi sumber informasi individual, mengumpulkan informasi dari belajar mandiri serta saling membantu memahami dan mengidentifikasikan area yang sulit untuk dipelajari lebih lanjut (atau bantuan pakar). Setelah itu, mereka berusaha untuk melakukan dan menghasilkan analisis lengkap dari masalah.


	
	Hasil

· Catatan hasil diskusi


	
	Tugas Tutor

· Mendorong setiap mahasiswa untuk menyampaikan hasil belajar mandirinya

· Memastikan bahwa setiap mahasiswa mempelajari semua tujuan pembelajaran

· Mengarahkan agar diskusi berjalan sesuai dengan alurnya



Catatan :

Pada tutorial pertama di suatu blok, tutor mengingatkan kembali secara umum metode diskusi termasuk aturan dasar selama tutorial seperti kedisiplinan, keaktifan, prinsip penilaian, tidak menggunakan laptop/smartphone/ipad/iphone, tidak membacakan buku teks, dll

Tutor memberikan feedback terhadap proses dan hasil diskusi tutorial hari pertama dan kedua

Tutor dapat memberikan feedback segera selama diskusi jika diperlukan atau di akhir sesi tutorial

Tutor dapat memberikan feedback terhadap kelompok dan jika diperlukan secara individual. Tutor juga bertindak sebagai pembimbing belajar mandiri. 

Pada akhir pertemuan diskusi tutorial kedua melakukan pemeriksaan terhadap buku catatan belajar mandiri mahasiswa, memberikan feedback dan menandatanganinya

Mahasiswa membuat laporan diskusi tutorial kelompok, diserahkan pada tutor pada tutorial pertama minggu berikutnya

2.5 Tata Cara Pelaksanaan Diskusi Pleno

Diskusi Pleno

1. Diskusi pleno dilaksanakan pada minggu tutorial PBL dipimpin oleh seorang moderator dari pengelola blok. 

2. Diskusi pleno dihadiri oleh semua dosen pemberi kuliah pada modul terkait, sebagai narasumber.
3. Mahasiswa menyiapkan presentasi kelompok tutorialnya yang berisikan :

a. Learning Objectives (LO) modul terkait.

b. Pemahaman kelompok terhadap informasi yang didapat terkait Learning Objectives yang telah diidentifikasi.

c. Mengidentifikasi masalah/LO yang belum terpecahkan.

4. Kelompok lain menganggapi presentasi kelompok presentan.

5. Narasumber mengklarifikasi konten diskusi jika diperlukan.
BAB III

MODUL PEMBELAJARAN

3.1 Lingkup Batasan

Tujuan Pembelajaran Umum
1. Mahasiswa mampu menjelaskan prinsip diagnosis anemia defisiensi dan aplastik pada anak dan dewasa dengan pendekatan kedokteran keluarga
2. Mahasiswa mampu menjelaskan prinsip diagnosis dan tatalaksana anemia hemolitik dan pasca perdarahan, leukemia, dan limfadenopati pada anak dan dewasa dengan pendekatan kedokteran keluarga
3. Menjelaskan prinsip diagnosis dan tatalaksana penyakit yang disebabkan gangguan hemostasis dengan pendekatan kedokteran keluarga.

4. Menjelaskan pelaksanaan transfusi darah dan penyakit polisitemia
5. Menjelaskan reaksi inkompatibiliti serta prinsip diagnosis dan tata laksana  gangguan sistem imun

3.2 Modul 1
Skenario 1: Kisah Vano Anak Pemulung
Vano laki-laki berumur 6 tahun, berasal dari keluarga kurang mampu. Badan Vano kurus, letih, dan tidak bergairah seperti anak-anak lainnya. Orang tuanya pemulung dan ibunya bekerja sebagai pembantu rumah tangga, dia mempunyai 5 saudara. Orang tua Vano membawa Vano ke dokter keluarga yang tidak jauh dari rumahnya. Dokter keluarga melakukan anamnesis dan pemeriksaan fisik, ditemukan pucat, lesu, sklera non ikterik, konjungtiva anemis, tidak ada hepatosplenomegali, pembesaran kelenjar tidak ada, kemudian dilakukan pemeriksaan laboratorium, darah rutin, urin rutin, feses rutin. 
Hasil laboratorium didapatkan Hb 5,8 g/dL, leukosit 7.200/m3, LED 52/1 jam, urin dalam batas normal, feses belum ada. Hitung jenis leukosit : 0/5/1/64/24/6. Dokter keluarga merujuk Vano ke RSUD dengan diagnosis observasi Anemia, untuk pemeriksaan laboratorium lanjutan dan penatalaksanaan selanjutnya. Dokter di RSUD merencanakan pemeriksaan laboratorium ulang seperti darah rutin, gambaran darah tepi, retikulosit dan lain-lain. Vano bertemu anak sebayanya yang juga pucat, letih, lesu, sama-sama periksa laboratorium. Hasilnya Hb 6,4 g/dL, lekosit 2.100/mm3, trombosit 72.000/mm3, retikulosit 0,2 %.Vano dan anak tersebut dirawat dibagian anak. Orang tua mereka cemas dan menanyakan apakah penyakit anaknya bisa disembuhkan.

Bagaimana anda menjelaskan penyakit yang diderita Vano dan anak tersebut?

3.3 Modul 2

SKENARIO 2 : Berbagai Penyakit Darah
Lia, wanita 20 tahun datang ke puskesmas dengan keluhan mudah lelah, lesu, dan sering demam yang tidak terlalu tinggi. Anamnesis lebih lanjut Dokter puskesmas menanyakan riwayat penyakit yang sama di dalam keluarga. Hasil pemeriksaan fisik ditemukan konjungtiva anemis, sklera subikterik, splenomegali. Hasil pemeriksaan darah rutin didapatkan  Hb 6,8 g/dL, leukosit 7.800 mm3, laju endap darah 50/1 jam, hitung jenis leukosit 0/3/1/66/25/5. Dokter mendiagnosis Lia dengan observasi anemia dan merujuk ke RSUD.
Pada hari yang sama di puskesmas juga datang seorang anak perempuan berusia empat tahun dibawa ibunya dengan keluhan keluar darah dari hidung dan bertambah pucat sejak 10 hari yang lalu. Dari anamnesis diketahui bahwa pasien sudah tampak pucat sejak enam bulan yang lalu disertai keluar darah dari mulut sejak dua hari ini. Demam hilang timbul sejak enam bulan yang lalu, nafsu makan berkurang sejak sakit dan tampak kurus dan letih. Dari pemeriksaan fisik ditemukan konyungtiva anemis dan pembesaran kelenjar limfe leher. Pemeriksaan laboratorium Hb 5,6 gr/dL, leukosit 165.000/mm3, dan ditemukan sel blast pada sediaan hapus darah tepi. Dokter Puskesmas juga merujuk anak tersebut ke RSUD dengan dugaan leukemia.
Di rumah sakit pada kedua pasien dilakukan pemeriksaan laboratorium lanjutan berupa pemeriksaan darah lengkap, gambaran darah tepi dan BMP. Orang tua pasien anak mulanya tidak setuju untuk dilakukan pemeriksaan BMP pada anaknya dengan berbagai alasan. Dokter menjelaskan bahwa pengobatan tidak dapat diberikan jika penyakit anaknya belum dipastikan dengan BMP. 
Bagaimana anda menjelaskan tentang penyakit yang diderita Lia dan anak tersebut?
3.4 Modul 3
SKENARIO 3: Khitanan yang tertunda

Tommy berusia sembilan tahun, dibawa ibunya ke puskesmas untuk dikhitan karena  saat ini bertepatan dengan liburan sekolah. Dokter puskesmas melakukan alloanamnesis pada ibunya mengenai riwayat perdarahan pada Tommy. Menurut ibunya Tommy tidak pernah mengalami luka yang berarti sejak kecil. Tetapi pada riwayat keluarga, diketahui adik laki-laki ibunya mengalami kelainan perdarahan. Adik laki-laki ibunya tersebut sering mengalami bengkak di lutut dan meninggal pada usia muda karena perdarahan hebat pada saat jatuh dari sepeda motor. Dokter puskesmas melakukan pemeriksaan fisik, tidak ditemukan kelainan pada Tommy. Hasil pemeriksaan laboratorium darah rutin normal, pemeriksaan penyaring hemostasis didapatkan jumlah trombosit 240.000/mm3, bleeding time 1’30’’, clotting time 18’. Dokter puskesmas kemudian memutuskan untuk merujuk Tommy ke RS dengan keterangan ”pro sirkumsisi + riwayat keluarga diathesis hemorhagik”.
Tommy dipersiapkan untuk tindakan sirkumsisi di rumah sakit. Sebelumnya dilakukan lagi pemeriksaan hematologi rutin dan tes skrining hemostasis. Hasil pemeriksaan hematologi rutin dalam batas normal. Tes skrining hemostasis didapatkan jumlah trombosit 270.000/mm3, Bleeding Time 2 menit, PT 11 detik dan APTT 60 detik. Berdasarkan hasil tersebut sirkumsisi belum dapat dilakukan dan Tommy dikonsulkan ke Bagian Ilmu Kesehatan Anak. Pada Tommy direncanakan pemeriksaan factor assay dan tatalaksana lebih lanjut.


Pada saat di rumah sakit ibu Tommy bertemu dengan temannya yang melakukan kontrol setelah dirawat dengan diagnosis trombosis vena dalam pada tungkai. Dari cerita teman ibunya itu, beberapa hari terakhir sebelum dirawat di RS, ia selalu berbaring di rumah karena merasa tidak enak badan. Tungkai kanannya bengkak, merah dan nyeri. Setelah mendapatkan pengobatan di rumah sakit, ia diperbolehkan pulang dan dianjurkan kontrol teratur.

Bagaimana anda menjelaskan apa yang terjadi pada kasus Tommy dan teman ibunya?
3.5 Modul 4
SKENARIO 4: Darah dimasukkan atau dikeluarkan?

Hendra, 24 tahun, dibawa ke IGD RSUP M.Djamil setelah mengalami kecelakaan lalulintas dengan kondisi patah tulang terbuka di tungkai bawah. Darah sangat banyak mengucur dari lukanya. Setelah pemeriksaan fisik dan pertolongan pertama terhadap luka dan patah tulangnya, dilakukan pemeriksaan laboratorium. Dari hasil laboratorium didapatkan kadar Hb 6,2 gr/dL. Hendra direncanakan untuk transfusi darah sebelum penatalaksaan lebih lanjut terhadap patah tulangnya.

Dokter mengisi formulir permintaan darah, dan dikirim beserta contoh darah Hendra ke Bank Darah untuk persiapan transfusi. Dokter meminta empat unit Packed Red Cells (PRC). Dari pemeriksaan pretransfusi didapatkan golongan darah Hendra adalah A, Rhesus-D positif, crossmatch mayor negatif, crossmatch minor negatif dan autocontrol negatif pada keempat kantong darah yang diminta, kemudian darah ditransfusikan pada Hendra. Setelah 15 menit transfusi berjalan, Hendra menggigil, sesak nafas, acral dingin dan tekanan darah turun. Dokter langsung menghentikan transfusi dan segera memperbaiki keadaan darurat sesuai dengan protap yang sudah ada.
Pada saat dirawat di RS, Hendra bertemu dengan temannya yang melakukan kontrol rutin terhadap penyakitnya. Secara berkala, darah dikeluarkan dari tubuh teman Hendra untuk mencegah berbagai komplikasi. 
Bagaimana anda menjelaskan apa yang terjadi pada Hendra dan temannya?

3.6 Modul 5

SKENARIO 5: Apakah penyakitku ini?

Neni, 22 tahun datang ke puskesmas dengan keluhan kedua pipi sering kemerahan kadang agak menghitam sejak beberapa bulan ini. Neni juga sering merasa letih dan merasa tambah pucat akhir-akhir ini. Neni bertanya pada dokter apakah kemerahan pada pipinya disebabkan oleh alergi. Setelah dokter melakukan pemeriksaan fisik dilanjutkan dengan pemeriksaan hematologi rutin didapatkan Hb 6,5 gr/dL, leukosit 5.600/mm3, hitung jenis 0/8/2/65/21/4. Dokter puskesmas merujuk Neni ke rumah sakit untuk penatalaksanaan lebih lanjut. 

Di rumah sakit, dokter merencanakan tindakan transfusi dan pemeriksaan lanjutan lain untuk menelusuri penyakit Neni. Sebenarnya Neni agak cemas dengan tindakan transfusi yang yang akan dijalaninya, karena berdasarkan informasi yang diperoleh, tindakan tersebut berisiko untuk menularkan infeksi HIV yang dapat menimbulkan penyakit imunodefisiensi. Pada pemeriksaan laboratorium lanjutan didapatkan Coomb’s test positif. Dokter menduga Neni mengalami Systemic Lupus Erythematosus dan direncanakan untuk pemeriksaan dan penatalaksanaan  lebih lanjut. 
Bagaimana anda menjelaskan apa yang terjadi pada Neni?

BAB IV

METODE EVALUASI
4.1 Komponen Penilaian

METODE EVALUASI

	NO
	KOMPONEN
	BOBOT 

	1
	Penilaian Tutorial
	30%

	2
	Ujian Praktikum
	10%

	3
	Ujian Tulis (MCQ, PAQ)
	60%


4.2 Syarat Ujian Blok

Syarat Ujian Blok :
1. Mahasiswa yang akan mengikuti ujian tulis/praktikum harus mengikuti persyaratan berikut : 

a. Minimal kehadiran dalam kegiatan diskusi tutorial 80%

b. Minimal kehadiran dalam diskusi topik 80%

c. Minimal kehadiran dalam kegiatan diskusi pleno 80%

d. Minimal kehadiran dalam kegiatan praktikum 80%

e. Minimal kehadiran dalam kegiatan kuliah pengantar 80%

2. Ketidakhadiran pada kegiatan pembelajaran hanya dibenarkan untuk sakit dan izin akibat kejadian atau musibah pada keluarga inti atau mengikuti kegiatan kemahasiswaan/ekstra kurikuler.
3. Ketidakhadiran pada kegiatan tutorial diganti dengan membuat tugas tertulis mengenai topik yang dibahas pada kegiatan tutorial tersebut dan diserahkan pada tutor kelompok.

4. Ketidakhadiran pada kegiatan praktikum harus diganti dengan mengikuti praktikum ulangan atau disesuaikan dengan kebijakan pada masing-masing bagian/laboratorium.

5. Ketidakhadiran karena sakit harus dinyatakan dengan surat keterangan dokter dengan mencatumkan nama dokter, alamat praktek, nomor SIP, dan nomor telefon.
6. Ketidakhadiran karena izin harus dinyatakan dengan surat keterangan dari orang tua/wali mahasiswa. Izin diberikan untuk kejadian atau musibah yang terjadi pada keluarga inti (ayah, ibu, mertua, kakak kandung, adik kandung, suami, istri dan anak kandung).
7. Ketidakhadiran karena mengikuti kegiatan kemahasiswaan/ekstrakurikuler harus mendapatkan persetujuan dari Wakil Dekan III bidang kemahasiswaan. Permohonan izin harus mencantumkan nama dan nomor BP mahasiswa, nama, waktu dan tempat pelaksanaan kegiatan kemahasiswaan, keterangan jumlah kegiatan pembelajaran yang tidak dapat diikuti selama menjalani kegiatan kemahasiswaan.
4.3 Ujian Remedial

Ujian Remedial :
1. Apabila tidak lulus dalam ujian tulis (nilai<55), mahasiswa mendapat kesempatan untuk ujian remedial satu kali pada semester yang bersangkutan. Jika masih gagal, mahasiswa yang bersangkutan harus mengulang blok.

2. Ujian tulis remedial dapat diikuti oleh mahasiswa yang mendapatkan nilai 55 – 74, dengan catatan telah mendaftarkan diri pada bagian akademik.

3. Nilai yang diambil adalah nilai yang terbaik.

4. Nilai akhir tertinggi yang dapat diraih mahasiswa setelah remedial adalah 75.

4.4 Standar Penilaian Berdasarkan Peraturan Akademik Program Sarjana Universitas Andalas Tahun 2011

	Nilai Angka
	Nilai Mutu
	Angka Mutu
	Sebutan Mutu

	85-100
	A
	3.75
	Cemerlang

	80-84
	A-
	3.50
	Hampir cemerlang

	75-79
	 B+
	3.25
	Sangat baik

	70-74
	B
	3.00
	Baik

	65-69
	 B-
	2.75
	Hampir baik

	60-64
	 C+
	2.25
	Lebih dari cukup

	55-59
	        C
	2.00
	Cukup

	50-54
	C-
	1.75
	Hampir cukup

	40-49
	D
	1.00
	Kurang

	<40
	E
	0.00
	Gagal


4.5 Blue Print Ujian Tulis

	No.
	Komponen
	Persentase (%)

	1
	Modul 1
	16.7 

	2
	Modul 2
	16.7

	3
	Modul 3
	16.7

	4
	Modul 4
	16.7

	5
	Modul 5
	16.7


4.6 Lembar Penilaian Tutorial
LEMBAR PENILAIAN TUTORIAL

KELOMPOK …..

NAMA TUTOR  : ……………………………………….

	Blok
	:
	
	Diskusi ke
	:
	

	Modul
	:
	
	Tanggal
	:
	


	NO
	NO.BP
	NAMA MAHASISWA
	UNSUR PENILAIAN
	TOTAL NILAI

	
	
	
	Kehadiran
	Keaktifan dan kreativitas
	Relevansi
	Sikap
	

	1
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	
	


Keterangan :
1. Kehadiran
	0
	Tidak hadir atau terlambat > 10 menit

	10
	Terlambat <10 menit

	20
	Hadir tepat waktu


2. Keaktifan dan kreatifitas
	0
	Tidak memberikan pendapat selama diskusi tutorial

	5
	Memberikan pendapat setelah diminta ketua/tutor

	10
	Memberikan pendapat pada sebagian kecil LO atau selalu menyampaikan pendapat dengan cara membacakan buku/catatan/handout/dll

	20
	Memberikan pendapat pada sebagian besar LO atau kadang-kadang menyampaikan pendapat dengan cara membacakan buku/catatan/handout/dll

	25
	Memberikan pendapat pada sebagian besar LO tanpa membacakan buku/catatan/handout/dll dan atau kreatif (menyampaikan secara sistematis atau menggunakan gambar/skema sehingga mudah dimengerti)

	30
	Menyampaikan pendapat pada setiap LO tanpa membacakan buku/catatan/handout/dll  dan kreatif (menyampaikan secara sistematis atau menggunakan gambar/skema sehingga mudah dimengerti)


3. Relevansi
	0
	Pendapat yang disampaikan tidak relevan dengan LO atau tidak memberikan pendapat

	10
	Sebagian kecil dari pendapat yang disampaikan relevan dengan LO

	20
	Sebagian besar dari pendapat yang disampaikan relevan dengan LO

	30
	Semua pendapat yang disampaikan relevan dengan LO


4. Sikap
	0
	Menghambat jalannya diskusi atau tidak menghargai pendapat anggota lain (dominasi, mengejek atau menyela) atau tidak menghargai tutor

	10
	Tidak acuh atau melakukan kegiatan yang tidak ada hubungannya dengan kegiatan tutorial

	15
	Memberikan pendapat tanpa melalui ketua kelompok

	20
	Menunjukkan sikap menghargai pendapat dan peran anggota lain dan tutor















   


 Padang,…………………………………..






            

 Tutor,








                      (…………………………………………………………)
4.7 Format Catatan Belajar Mandiri

	No. Modul

Tanggal:
	Skenario:



	
	Uraian proses tutorial (Langkah 1-5):

 

	
	Uraian proses belajar mandiri (Langkah 6):

[jumlah waktu yang digunakan, aktifitas belajar mandiri: kepustakaan yang dibaca, konsultasi pakar, diskusi kelompok tanpa tutor] 



	
	Uraian hasil belajar mandiri:

[jawaban LOs, gunakan strategi note taking yang efektif dan efisien]



	
	Self-Assessment:



	No. Modul

Tanggal:
	Skenario:

Dan seterusnya pada modul-modul berikutnya …………


DAFTAR REFERENSI

1. Greer, Foerster, Lukeni, Et Al.Wintrobe’s Clinical Hematology 2th Edition, 2004. 
2. Devita Vt, Hellman S, Rosenberg Sa, Et Al. Cancer Principles & Practice Of Oncology 7th Edition, 2005 
3. Colman Rw, Marder Vj, Clowes Aw, Et Al.. Hemostasis & Thrombosis Basic Principles & Clinical Practice, 2006 
4. Sudoyo Aw, Setiyohadi B, Idrus A Et Al. Buku Ajar Ilmu Penyakit Dalam Jilid 2 Edisi 4 , 2006. 
5. Waldo E, Nelson Re, Robert K Et Al. Nelson Text Book Of Pediatrics, 17 Th Edition, 2004. 
6. Permono B, Sutaryo,Ugrasena Idg Et Al. Buku Ajar Hematologi Onkologi Anak, 2005. 
7. Harmening. Clinical Hematology And Fundamental Of Hemostasis. 
8. Pathologic Basis Of Disease (Robbins And Cotran) 
9. Pemeriksaan Laboratorium Hematologi. Prof.Dr. Riadi Wirawan, Sppk(K). Fkui 
10. Gandasubrata. Penuntun Laboratorium Klinik. 
Lampiran 1. Tim Pengelola Blok x.y
TIM PENGELOLA 

BLOK 2.2 (Gangguan Hematoimunolimfopoietik)
TAHUN AKADEMIK 2018/2019
Koordinator  Blok


: Prof. Dr. dr. Ellyza Nasrul, SpPK(K)
Sekretaris 

 

: dr. Zelly Dia Rofinda, SpPK(K)
Anggota



· Penanggungjawab Tutor

: Dr. dr. Efrida, SpPK, MKes
· Penanggungjawab Praktikum
: Dra. Dian Pertiwi, MS
· Penanggung jawab Pleno/Ujian
: Dr. Almurdi, DMM, MKes
 

Lampiran 2. 
DAFTAR NAMA PENANGGUNG JAWAB TUTORIAL

BLOK 2.2
TAHUN AKADEMIK 2018/2019
	Minggu
	Tutorial Hari 1

Hari / Tanggal
	Penanggungjawab Tutor pengganti / no HP
	Tutorial Hari 2

Hari / Tanggal
	Penanggungjawab Tutor pengganti / no HP

	1
	
	Prof. Dr. dr. Ellyza Nasrul, SpPK(K)
	
	Prof. Dr. dr. Ellyza Nasrul, SpPK(K)

	2
	
	Dra. Dian Pertiwi, MS
	
	Dra. Dian Pertiwi, MS

	3
	
	dr. Zelly Dia Rofinda, SpPK(K)
	
	dr. Zelly Dia Rofinda, SpPK(K)

	4
	
	Dr. Almurdi, DMM, MKes
	
	Dr. Almurdi, DMM, MKes

	5
	
	Dr. dr. Efrida, SpPK, MKes
	
	Dr. dr. Efrida, SpPK, MKes


Lampiran 3. 
Daftar Nama Moderator dan Narasumber Diskusi Pleno

Blok 2.2 (Gangguan Hematoimunolimfopoietik)  

Tahun Akademik 2018/2019
Tempat: 
	MINGGU
	MODERATOR
	NARA SUMBER
	HARI / TANGGAL

	1
	Prof. Dr. dr. Ellyza Nasrul, SpPK(K)
	· Prof. Dr. dr. Ellyza Nasrul, SpPK(K)

· Dr. dr. Irza Wahid, SpPD-KHOM, FINASIM

· dr. Indra Ihsan, SpA, M.Biomed
· dr. Eifel Faheri, SpPD-KHOM
· dr. Fitrisia Amelin, SpA, M.Biomed

· dr. Rudy Afriant, SpPD

· Dr. Yusticia Katar, Apt
	Senin, 1 Okt 2018

	2
	Dra. Dian Pertiwi, MS
	· Dr. dr. Irza Wahid, SpPD-KHOM, FINASIM

· dr. Eifel Faheri, SpPD-KHOM
· dr. Fitrisia Amelin, SpA, M.Biomed

· dr. Aswiyanti Asri, MSi,Med, SpPA

· Dr. Dra. Elly Usman, MSi, Apt
	Senin, 8 Okt 2018

	3
	dr. Zelly Dia Rofinda, SpPK(K)
	· Prof. Dr. dr. Ellyza Nasrul, SpPK(K)

· Prof. dr. Rismawati Yaswir, SpPK(K)

· Dr. dr. Irza Wahid, SpPD-KHOM, FINASIM

· Dr. dr. Rikarni, SpPK(K)

· dr. Rudy Afriant, SpPD

· dr. Nice Rahmawati, SpA(K)
	Senin, 15 Okt 2018

	4
	Dr. Almurdi, DMM, Mkes


	· Dr. dr. Efrida, SpPK, MKes

· Dr. dr. Irza Wahid, SpPD-KHOM, FINASIM

· dr. Eifel Faheri, SpPD-KHOM
· dr. Zelly Dia Rofinda, SpPK(K)
	Senin, 22 Okt 2018

	5
	Dr. dr. Efrida, SpPK, MKes


	· Dr. dr. Najirman, SpPD-KR, FINASIM

· dr. Raveinal, SpPD-KAI, FINASIM
· dr. Rusdi, SpA(K)
	Senin, 29 Okt 2018


Modul 1, anemia defisiensi dan aplastik pada anak dan dewasa
Modul 2, anemia hemolitik dan pasca perdarahan, leukemia, dan limfadenopati pada anak dan dewasa
Modul 3, gangguan hemostasis
Modul 4, transfusi darah dan penyakit polisitemia
Modul 5, reaksi inkompatibiliti dan gangguan sistem imun
Lampiran 4. 
DAFTAR TOPIK KULIAH PENGANTAR

	MINGGU
	TOPIK KULIAH
	KODE TOPIK
	DOSEN PEMBERI KULIAH

	1
	Kuliah Pengantar Blok 2.2

	KP 2.2.1.1
	Prof. Dr. dr. Ellyza Nasrul, SpPK(K)

	
	Pendekatan Diagnosis Anemia 

	KP 2.2.1.2
	Dr. dr. Irza Wahid, SpPD-KHOM, FINASIM

	
	Anemia Defisiensi pada Anak 

	KP 2.2.1.3
	dr. Indra Ihsan, SpA, M.Biomed

	
	Anemia Defisiensi pada Dewasa  

	KP 2.2.1.4
	dr. Eifel Faheri, SpPD-KHOM

	
	Anemia Aplasia Anak
	KP 2.2.1.5
	dr. Fitrisia Amelin, SpA, M.Biomed

	
	Anemia Aplasia Dewasa
	KP 2.2.1.6
	dr. Rudy Afriant, SpPD

	
	Farmakologi obat anemia defisiensi
	KP 2.2.1.7
	Dr. Yusticia Katar, Apt

	2
	Anemia hemolitik dan anemia pasca perdarahan 
	KP 2.2.2.1
	dr. Eifel Faheri, SpPD-KHOM

	
	Leukemia pada Anak 
	KP 2.2.2.2
	dr. Fitrisia Amelin, SpA, M.Biomed

	
	Leukemia pada Dewasa 


	KP 2.2.2.3
	Dr. dr. Irza Wahid, SpPD-KHOM, FINASIM

	
	Limfadenopati 


	KP 2.2.2.4
	dr. Eifel Faheri, SpPD-KHOM

	
	Pemeriksaan histopatologi pada limfadenopati 
	KP 2.2.2.5
	dr. Aswiyanti Asri, Msi,Med, SpPA

	
	Farmakologi obat sitostatika 
	KP 2.2.2.6
	Dr. Dra. Elly Usman, MSi, Apt

	3
	Pendekatan diagnosis perdarahan
	KP 2.2.3.1
	Dr. dr. Rikarni, SpPK(K)

	
	Hemofilia dan von Willebrand disease 
	KP 2.2.3.2
	dr. Nice Rahmawati, SpA(K)

	
	ITP 
	KP 2.2.3.3
	dr. Rudy Afriant, SpPD

	
	Trombosis 


	KP 2.2.3.4
	Dr. dr. Irza Wahid, SpPD-KHOM, FINASIM

	
	DIC 
	KP 2.2.3.5
	dr. Rudy Afriant, SpPD

	
	Pemeriksaan darah dan BMP pada anemia
	KP 2.2.3.6
	Prof. Dr. dr. Ellyza Nasrul, SpPK(K)

	
	Pemeriksaan darah dan BMP pada leukemia
	KP 2.2.3.7
	Prof. dr. Rismawati Yaswir, SpPK(K)

	4
	Aplikasi Sistem Penggolongan Darah pada Transfusi Darah
	KP 2.2.4.1
	Dr. dr. Efrida, SpPK, MKes

	
	Transfusi Darah dan Reaksi Transfusi (2x50 menit)
	KP 2.2.4.2
	Dr. dr. Irza Wahid, SpPD-KHOM, FINASIM

	
	Polisitemia
	KP 2.2.4.3
	dr. Eifel Faheri, SpPD-KHOM

	
	Cross match dan pemeriksaan laboratorium pada reaksi transfusi
	KP 2.2.4.4
	Dr. Zelly Dia Rofinda, SpPK(K)

	5
	Reaksi hipersensitivitas 
	KP 2.2.5.1
	dr. Raveinal, SpPD-KAI, FINASIM

	
	Penyakit autoimun organ spesifik dan non spesifik (2x50 menit)
	KP 2.2.5.2
	Dr. dr. Najirman, SpPD-KR, FINASIM

	
	Penyakit imunodefisiensi primer dan sekunder (2x50 menit)
	KP 2.2.5.3
	dr. Rusdi, SpA(K)


Lampiran 5. 
DAFTAR TOPIK PRAKTIKUM
	MINGGU
	TOPIK PRAKTIKUM
	KODE TOPIK PRAKTIKUM
	PENANGGUNGJAWAB
	TEMPAT

	1
	Praktikum Hitung eritrosit dan hitung retikulosit
	P 2.2.1
	Dosen Patologi Klinik
	Lab Sentral Kampus LM

	2
	Praktikum melihat sediaan hapus darah tepi dan sumsum tulang Anemia
	P 2.2.2
	Dosen Patologi Klinik
	Lab Sentral Kampus LM

	3
	Praktikum Hitung trombosit dan retraksi bekuan
	P 2.2.3
	Dosen Patologi Klinik
	Lab Sentral Kampus LM

	4
	Praktikum melihat sediaan hapus darah tepi dan sumsum tulang Leukemia
	P 2.2.4
	Dosen Patologi Klinik
	Lab Sentral Kampus LM

	5
	Pemeriksaan histopatologi limfadenopati (neoplasia dan non neoplasia)
	P 2.2.5
	Dosen Patologi Anatomi
	Lab Sentral Kampus LM


Lampiran 6. 
JADWAL KEGIATAN AKADEMIK

BLOK 2.2 (Gangguan Hematoimunolimfopoietik)
TAHUN AJARAN 2018/2019
	MINGGU
	JAM
	BLOK 2.2

	
	
	SENIN
	SELASA
	RABU
	KAMIS
	JUMAT

	
	
	24-Sep
	25-Sep
	26-Sep
	27-Sep
	28-Sept

	I
	07.00-07.50
	Upacara di Kampus LM 
	 
	 
	 
	 
	 

	
	08.00-08.50
	KP

2.2.1.1

(AB)
	KP

2.2.1.2

(CD)
	P

2.2.1

(A) 

 
	 
	P

2.2.1

(C) 

 

 
	 P

2.2.1

(B) 

 
	KP

2.2.1.7

(AB)

	
	09.00-09.50
	KP

2.2.1.2

(AB)
	KP

2.2.1.1

(CD)
	
	REMED. BLOK 2.1 (AB) LAB.KOM. LIMAU MANIS 
	
	
	KP

2.2.1.7

(CD)

	
	10.00-10.50
	KP

2.2.1.3

(AB)
	KP

2.2.1.4

(CD)
	Tutorial F kampus LM
	
	P

2.2.1

(D) 

 

 
	KP

2.2.1.5

(AB)
	KP

2.2.1.6

(CD)
	Tutorial F kampus LM

	
	11.00-11.50
	KP

2.2.1.4

(AB)
	KP

2.2.1.3

(CD)
	10.00-11.50
	
	
	KP

2.2.1.6

(AB)
	KP

2.2.1.5

(CD)
	10.00-11.50

	
	12.00-12.50
	ISTIRAHAT

	
	13.00-13.50
	 
	 
	REMED. BLOK 2.1 (CD) LAB.KOM. LIMAU MANIS 
	 
	 
	 

	
	14.00-14.50
	KK AB
	KK CD
	
	KK AB
	KK CD
	FOME  (Kampus LM)

	
	15.00-15.50
	14.00-15.50
	14.00-15.50
	
	14.00-15.50
	14.00-15.50
	AB 14.00-14.50 (Ruang D2) 
CD 15.00-15.50 (Ruang D3)


	MINGGU
	JAM
	BLOK 2.2

	
	
	SENIN
	SELASA
	RABU
	KAMIS
	JUM'AT

	
	
	1-Oct
	2-Oct
	3-Oct
	4-Oct
	5-Oct

	II
	07.00-07.50
	 
	 
	
	 
	 
	 

	
	08.00-08.50
	Pleno Ruang B4 (Aula dekanat Lantai 4) Kampus LM
	P

2.2.2

 (A)  

 
	P

2.2.2

 (B)  


	KP

2.2.2.3

(CD)
	 P

2.2.2

 (D)  

 
	 

	
	09.00-09.50
	08.00-09.50
	
	
	KP

2.2.2.4

(CD)
	
	 

	
	10.00-10.50
	KP

2.2.2.1

(AB)
	KP

2.2.2.2

(CD)
	Tutorial F kampus LM
	KP

2.2.2.4

(AB)
	P

2.2.2

 (C)  
	KP

2.2.2.5

(AB)
	KP

2.2.2.6

(CD)
	Tutorial F kampus LM

	
	11.00-11.50
	KP

2.2.2.2

(AB)
	KP

2.2.2.1

(CD)
	10.00-11.50
	KP

2.2.2.3

(AB)
	
	KP

2.2.2.6

(AB)
	KP

2.2.2.5

(CD)
	10.00-11.50

	
	12.00-12.50
	ISTIRAHAT

	
	13.00-13.50
	 
	 
	 
	 
	 

	
	14.00-14.50
	KK AB
	KK CD
	KK AB
	KK CD
	FOME  (Kampus LM)

	
	15.00-15.50
	14.00-15.50
	14.00-15.50
	14.00-15.50
	14.00-15.50
	AB(Ruang D2) 
CD (Ruang D3)


	MINGGU
	JAM
	BLOK 2.2

	
	
	SENIN
	SELASA
	RABU
	KAMIS
	JUM'AT

	
	
	8 Okt
	9 Okt
	10 Okt
	11 Okt
	12 Okt

	III
	07.00-07.50
	 
	 
	 
	 
	 

	
	08.00-08.50
	Pleno Ruang B4 (Aula dekanat Lantai 4) Kampus LM
	 

 P

2.2.3

 (A)  

 
	 P

2.2.3

 (B)   

 
	KP

2.2.3.3

(CD)
	 P

2.2.3

 (D)  

 
	KP

2.2.3.7

(AB) 

	
	09.00-09.50
	08.00-09.50
	
	
	KP

2.2.3.4

(CD)
	
	KP

2.2.3.7

(CD) 

	
	10.00-10.50
	KP

2.2.3.1

(AB)
	KP

2.2.3.2

(CD)
	Tutorial F kampus LM
	KP

2.2.3.4

(AB)
	 P

2.2.3
 (C)  
	KP

2.2.3.5

(AB)
	KP

2.2.3.6

(CD)
	Tutorial F kampus LM

	
	11.00-11.50
	KP

2.2.3.2

(AB)
	KP

2.2.3.1

(CD)
	10.00-11.50
	KP

2.2.3.3

(AB)
	
	KP

2.2.3.6

(AB)
	KP

2.2.3.5

(CD)
	10.00-11.50

	
	12.00-12.50
	 
	 
	 
	ISTIRAHAT
	 
	 

	
	13.00-13.50
	 
	 
	 
	 
	 

	
	14.00-14.50
	KK AB
	KK CD
	KK AB
	KK CD
	FOME  (Kampus LM)

	
	15.00-15.50
	14.00-15.50
	14.00-15.50
	14.00-15.50
	14.00-15.50
	AB(Ruang D2) 
CD (Ruang D3)


	MINGGU
	JAM
	BLOK 2.2

	
	
	SENIN
	SELASA
	RABU
	KAMIS
	JUM'AT

	
	
	15 Okt
	16 Okt
	17 Okt
	18  Okt
	19 Okt

	IV
	07.00-07.50
	 
	 
	 
	 
	 

	
	08.00-08.50
	Pleno Ruang B4 (Aula dekanat Lantai 4) Kampus LM
	P

2.2.4

 (A)  
	 

P

2.2.4

 (C)   
	KP

2.2.4.2

(AB)
	 P

2.2.4

(D)
 
	 

	
	09.00-09.50
	08.00-09.50
	
	
	
	
	 

	
	10.00-10.50
	KP

2.2.4.1

(AB)
	Tutorial F kampus LM
	 

 P

2.2.4

 (B)  
	KP

2.2.4.2

(CD)
	KP

2.2.4.3

(AB)
	KP

2.2.4.4

(CD)
	Tutorial F kampus LM

	
	11.00-11.50
	KP

2.2.4.1

(CD)
	10.00-11.50
	
	
	KP

2.2.4.4

(AB)
	KP

2.2.4.3

(CD)
	10.00-11.50

	
	12.00-12.50
	ISTIRAHAT

	
	13.00-13.50
	 
	 
	 
	 
	 

	
	14.00-14.50
	KK AB
	KK CD
	KK AB
	KK CD
	FOME  (Kampus LM)

	
	15.00-15.50
	14.00-15.50
	14.00-15.50
	14.00-15.50
	14.00-15.50
	AB(Ruang D2) 
CD (Ruang D3)


	MINGGU
	JAM
	BLOK 2.2

	
	
	SENIN
	SELASA
	RABU
	KAMIS
	JUM'AT

	
	
	22 Okt
	23 Okt
	24 Okt
	25 Okt
	26 Okt

	V
	07.00-07.50
	 
	 
	 
	 
	 

	
	08.00-08.50
	Pleno Ruang B4 (Aula dekanat Lantai 4) Kampus LM
	 
P

2.2.5

 (A)  

 
	P

2.2.5

 (C)   

 
	KP

2.2.5.2

(AB)
	 
P

2.2.4

(D)
 
	KP

2.2.5.3

(CD)

	
	09.00-09.50
	08.00-09.50
	
	
	
	
	

	
	10.00-10.50
	KP

2.2.5.1

(AB)
	Tutorial F kampus LM
	P

2.2.5

 (B)   

 
	KP

2.2.5.2

(CD)
	KP

2.2.5.3

(AB)
	Tutorial F kampus LM

	
	11.00-11.50
	KP

2.2.5.1

(CD)
	10.00-11.50
	
	
	
	10.00-11.50

	
	12.00-12.50
	ISTIRAHAT

	
	13.00-13.50
	 
	 
	 
	 
	 

	
	14.00-14.50
	KK AB
	KK CD
	KK AB
	KK CD
	FOME  (Kampus LM)

	
	15.00-15.50
	14.00-15.50
	14.00-15.50
	14.00-15.50
	14.00-15.50
	AB(Ruang D2) CD (Ruang D3)


	MINGGU
	JAM
	BLOK 2.2

	
	
	SENIN
	SELASA
	RABU
	KAMIS
	JUM'AT

	
	
	29 Okt
	30 Okt
	31 Okt
	1-Nov
	2-Nov

	VI
	07.00-07.50
	 
	 
	 
	 
	 

	
	08.00-08.50
	Pleno Ruang B4 (Aula dekanat Lantai 4) Kampus LM
	Ujian CBT Blok 2.2 Lab.Komputer LM
	
	
	 

 

	
	09.00-09.50
	08.00-09.50
	
	
	
	

	
	10.00-10.50
	UJIAN PRAKTIKUM PATOLOGI KLINIK

(ABCD)

Lab Sentral LM
	
	
	
	 

 

	
	11.00-11.50
	
	 
	
	
	

	
	12.00-12.50
	ISTIRAHAT

	
	13.00-13.50
	UJIAN PRAKTIKUM PATOLOGI KLINIK

(ABCD)

Lab Sentral LM
	 
	 
	 
	 

	
	14.00-14.50
	
	 
	 
	 
	UJIAN FOME  

	
	15.00-15.50
	
	 
	 
	 
	


KETERANGAN :

1. KK

= Keterampilan Klinis
2. KP 2.2.x.y
= Kuliah pengantar Blok 2.2.minggu ke-x.topik ke-y

3. P.2.2.x

= Praktikum Blok 2.2.topik x
KETERANGAN TEMPAT KEGIATAN :

1. Tutorial

: Gedung Tutorial F Kampus LM
2. Kuliah Pengantar         : Gedung Kuliah (Ruang D1 dan D2) Kampus LM
3. Keterampilan Klinis
: Ruang Skills Lab dan Lab Sentral Kampus LM
4. Praktikum

: Lab Sentral Kampus LM
5. Diskusi Pleno

: Ruang B4 (Aula Dekanat Lantai 4) Kampus LM
6. Ujian Tulis

: Lab Komputer LM
Lampiran 7. 
DAFTAR NAMA TUTOR BLOK x.y
	NO
	N A M A
	KELOMPOK
	LOKAL

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	

	6
	
	
	

	7
	
	
	

	8
	
	
	

	9
	
	
	

	10
	
	
	

	11
	
	
	

	12
	
	
	

	13
	
	
	

	14
	
	
	

	15
	
	
	

	16
	
	
	

	17
	
	
	

	18
	
	
	

	19
	
	
	

	20
	
	
	

	21
	
	
	

	22
	
	
	

	23
	
	
	

	24
	
	
	

	25
	
	
	

	26
	
	
	

	27
	
	

	28
	
	


Lampiran 8. 
DAFTAR PENYAKIT (SKDI,2012)
	No
	Daftar Penyakit
	Tingkat 

Kemampuan

	1
	Anemia aplastik 
	2

	2
	Anemia defisiensi besi
	4A

	3
	Anemia makrositik
	3A

	4
	Anemia hemolitik
	3A

	5
	Anemia megaloblastik
	2

	6
	Hemoglobinopati 
	2

	7
	Polisitemia 
	2

	8
	Gangguan pembekuan darah (trombositopenia, hemofilia, Von Willebrand's disease)
	2

	9
	DIC 
	2

	10
	Agranulositosis 
	2

	11
	Inkompatibilitas golongan darah 
	2

	
	Timus
	

	12
	Timoma 
	1

	
	Kelenjar Limfe dan Darah 
	

	13
	Limfoma non-Hodgkin's, Hodgkin's  
	1

	14
	Leukemia akut, kronik
	2

	15
	Mieloma multipel
	1

	16
	Limfadenopati 
	3A

	17
	Limfadenitis 
	4A

	
	Penyakit Autoimun
	

	18
	Lupus eritematosus sistemik
	3A

	19
	Poliarteritis nodosa 
	1

	20
	Polimialgia reumatik
	3A 

	21
	Reaksi anafilaktik
	4A

	22
	Demam reumatik 
	3A

	23
	Artritis reumatoid 
	3A 

	24
	Juvenile chronic arthritis 
	2

	25
	Henoch-schoenlein purpura 
	2

	26
	Eritema multiformis
	2

	27
	Imunodefisiensi
	2
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