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ANC

anamnesis kurang lingkungan dan kebiasaan, riwayat menstruasi dan abortus -
cuci tangan sebaiknya sebelum dan setelah mulai pemeriksaan bukan sebelum
pemeriksaan obstetri aja, pemeriksaan vital sign dan antropometri oke,
vitalsign oke, status generalis hanya konjungtiva - pemeriksaan penunjang
hanya darah rutin - diagnosis, terapi dan edukasi blm dapat disampaikan habis
waktu

IMPLANT on sekali tapi cuci lagi. good job!

IMUNISASI
anamnesis good. / prosedur penyuntikan : good/ edukasi : seharusnya
ditambahkan bahwa bintil tidak boleh disenggol, jika bernanah jangan diberikan
antibiotik, dan nanti akan menimbulkan bekas luka atau jaringan parut pada
lengan atas. Tanggal kembali benar.

IPM 2
(PEDIATRIK 1)

anamnesis utk riwayat yang lain belum, px DJJ??, pemeriksaan fisik di meja
timbangan tidak di bed pemeriksaan (tidak legeartis), terapi pendahuluan infus
RL., mondok. edukasi bad news hanya komplikasi kelumpuhan. resep
farmakoterapi tidak ada dan tidak dibuat. waktu masih tersisa.

IPM 3
(PEDIATRIK 2)

anamnesis minimalis banget, kurang periksa berat badan, DD salah karena
menyebut campak padahal vesikel kok campak??? harusnya kasih asiklovir
jangan hanya yg simptomatik aja, itupun dosis parasetamol kurang tepat-baca
lagi dosisnya, edukasi kurang jangan tukeran handuk/pakaian/alat makan

IPM 4 (KASUS
SENSITIF)
IPN 1 (GYN) toilet vulva cukup dengan kassa dan air/nacl saja

KONSELING KB
anamnesis di awal kurang lengkap namun akhirnya dilengkapi.sebaiknya
membedakan mana alat yang bisa digunakan jangka pendek dan mana yang
bisa untuk jangka panjang dari awal sehingga memudahkan pasien untuk
memepertimbangkan pilihan.

PPN

Dx kurang lengkap. inpartu kala?? fase??. sebelum px bimanual bersihkan dulu
vulvanya. bersihkan vulva dan perineum sebelum pasang duk ya.. tidak
menyebutkan menunggu putar paksi luar. tidak memeriksa adakah lilitan tali
pusat. gunting tali pusat pakai gunting benang. setelah memotong tali pusat
bayi diselimuti dan dipindahkan. melahirkan plasenta tekan perut ibu ke
dorsocranial .

RESUSITASI
NEONATUS

pengganjal bahunya ketinggian, jangan rangsang taktil dulu ya.. hangatkan bayi
dl, isap lendir dulu, klo 8 tetap VTP ya, belum tappering off...

SIRKUMSISI persiapan dah ok, teknik juga sudah benar hanya biasakan saat menjahit
menggunakan pinset


