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Anamnesis kurang lengkap terutama dalam menggali RPS. UK 11minggu 2 hari?
HPMT 5/11/2015. Hitung ulang ya. Memeriksa DJJ untuk UK 11m2d
menggunakan laeneck sejajar dengan pusat? apakah sudah setinggi itu? Tidak
memeriksa TFU. Tidak menyebutkan diagnosis. Tidak melakukan pemeriksaan
penunjang. Teapi hanya memberika ferro sulfat, mual muntahnya dibiarkan saja
tidak perlu diterapi? edukasi tidak menjelaskan kapan harus kontrol lagi.

IMPLANT

sempet lupa blm membuat pola di lengan tp sdh pakai sarung tanga, kemudian
mengulangi. desinfeksi dengan alkohol? oksitosin sudah dipersiapkan?? (itukan
untuk PPN dik?).injeksi daerah insisi tidak tegak lurus. posisi trockar kurang
dalam. tidak kontrol perdarahan. posisi implan tll dalam shg ada bagian yang
masuk ke otot manekin.

IMUNISASI

baik sudah menanyakan riwayat lahir di bidan, tetapi sebaiknya juga
menanyakan riwayat persalinan dan berat badan lahir/ sebaiknya menanyakan
juga bagaimana kondisi paskan imunisasi terdahulu, tapi sudah baik
menanyakan riwayat imunisasi sebelumnya/ kurang menanyakan kondisi pasien
saat ini seperti apakah sakit dan BB berapa/ kurang menuangkan alkohol unuk
desinfeksi/ kapas sebaiknya dituang ke duk steril atau kom nya dulu/ tidak
mengambil vaksin sesuai dosis/ tidak membuang udara lebih dulu/ tidak
mengecek kondisi vaksin seperti kadaluarsa dan belum menghangatkan juga/

IPM 2
(PEDIATRIK 1)

anamnesis kurang menggali faktor resiko - pemeriksaan meningeal sign hanya
brudzinski I - diagnosis benar, DD salah - terapi hanya antipiretik - komunikasi
oke, edukasi habis waktu

IPM 3
(PEDIATRIK 2)

ax dilengkai terkiat plenting2 ( predileksi, penyebaran, perubahan UKK, hubnya
dg gejala) riwayat kelahiran, imunisasi, makanan, tumbang dan lingkungan
sosial..utk px sistematis ya.. KU, vital sign, status generalis dilengkapi
(kepala:mulut terkait bercak/koplik, lnn, thorak, abd, ekstrimitas terkait UKK nya
DD HFMD) obat dosisi dan penggunaan kurang tepat.

IPM 4 (KASUS
SENSITIF)

IPN 1 (GYN)
terlalulama di persiapanalat, jangan lakukan disinveksi pada dinding vagina
sehingga menyebabkan hasil lab salah, diagnosis jadi salah, obat jadi salah.tidak
sempat edukasi

KONSELING KB
anamnesis kurang lengkap, penjelasan tentang efek samping keuntungan dan
kerugian alat KB kurang dijelaskan dengan lengkap, terkesan buru2, pasien
merasa kurang puas dengan penjelasan dokternya

PPN
informed consent masih kurang jangan hanya menyebutkanjenis tindakan aja,
tapi proosedur dan resiko jika ada, jangan lupa pake celemek, cek ada lilitan tali
pusat tidak setelah kepala lahir.

RESUSITASI
NEONATUS

SIRKUMSISI

Memegang gunting maupun klem sebaiknya dengan ibu jari dan jari manis agar
pegangan lebih kuat. Kassa sediakan agak banyak, bila ingin mengambil dari
tempat kassa steril gunakan pinset, karena sarung tangan steril telah kotor.
Jahitan pada jam 12 yang dijahit adalah mukosa dan kulit. simpul jahitan salah
sehingga mudah terlepas. waktu habis, menjahit belum selesai. fiksasi belum
dilakukan. komunikasi baik


